MUNICIPALIDAD DISTRITAL DE PANGOA

PROVINCIA DE SATIPO - REGION JUNIN

RESOLUCION DE ALCALDIA N°475-2011-A/MDP

Pangoa, 20 de Junio del 2011

VISTO: El Informe N°674-2011/SG.DS.SS.MM/MDP, presentado por el Sub
Gerente de Desarrollo Social y Servicios Municipales, en atencién a la Solicitud
presentado por Nicolas Edwin Ala Meza, que solicita apoyo economico por salud de su
menor hija Mabella E. Ala Alarcon.

CONSIDERANDO:

Que, el Art. 194 de la Constitucién Politica del Perti, modificado por la Ley de
Reforma Constitucional N® 28607 concordante con el Art. II de la Ley Organica de
Municipalidades N? 27972, establece que los gobiernos locales gozan de autonomia
politica, econémica y administrativa en los asuntos de su competencia;

‘Que, las municipalidades  distritales ~ administran, organizan vy ejecutan
programas locales de lucha contra la pobreza y desarrollo social; proteccién y apoyo a la
poblacion en riesgo, y otros que coadyuven al desarrollo y bienestar de la poblacion;

Que, estando la Solicitud, exp. 6863 presentado por Olficio N2022-CC.NN.S-A-
S-P, presentado por Nicolas Edwin Ala Meza, que solicita apoyo econémico por salud de
su menor hija Mabella E. Ala Alarcon y pueda ser trasladada al Hospital de la ciudad de
Lima, por haber sufrido accidente de transito y carece de economia para solventar gastos
de sus medicamentos, y mediante Informe N©9674-2011/SG.DS.SS.MM/MDP,
presentado por el Sub Gerente de Desarrollo Social y Servicios Municipales, recomienda
atender con el apoyo econémico de S/. 300.00 nuevos soles; el cual ha sido evaluado por
la Sub Gerencia de Presupuesto y comunica la disponibilidad presupuestal;

En uso de las facultades conferidas por la Ley Organica de Municipalidades N°

PN 27972; y opinién favorable de la Sub Gerencia de Presupuesto;

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO.- Autorizar la Subvenciéon Econémica por el monto
§/. 300.00 nuevos soles, a nombre de NICOLAS EDWIN ALA MEZA, para
subvencionar gastos de tratamiento médico de su menor hija Mabella Eli Ala Alarcon.

ARTICULO SEGUNDO.- Disponer su cumplimiento con cargo a la meta 039
RB 09 RDR., esp. 2531199.

ARTICULO TERCERO.- Encargar de su cumplimiento a la Gerencia
Municipal y Sub Gerencia de Administracion, Sub Gerencia de Ppto.

REGISTRESE, COMU NIQUESE Y CUMPLASE
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FECHA : Pangoa, 17 de Junio del 2011.
Mediante el presenfe me dirjo a Ud. para

saludarlo; al mismo tiempo solicitarle lo siguiente:

En atencién a solicitud presentada por el Sr.
Nicolds Edwin ALA MEIA, idenfificado con DNI N° 20413701,
solicita apoyo econémico para cubrir gastos de su menor hija,
la misma que sufrid un accidente el dia lunes 13/06/11, en la Av.
Marginal altura de tabacalera; para ello se ha realizado las
evaluaciones respecfivas por lo que se sugiere el apoyo
econdmico con la §/. 300.00 (TRESCIENTOS Y 00/100 NUEVOS
SOLES) a ftravés de wna subvencién econdmica; adjunto
documentos en referencia.

Es cuanto sclicito para su atencién y fines

correspondientes.

Atentamente;
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REF. Solicito Apove Econdmico Por Salud

FECHA :

) termedio del presente me dirijo a |l arainformarle
siguiente; visto ol EXP. NY 4698 donde solicita el Sr. Nicolas  Edwin Ala Me;
identificado con DNIN® 20413701, Av. Marginal Sur  San Martie De Pangoa, solicit
apoyo cconomico por motivos  de o salud, siendo una familia e bajos  recurso:
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HOJA DE REFERENCIA INSTITUCIONAL

\STERIO DE SALUD
MICRO RED PANGOA
HOSPITAL SAN MARTIN DE PANGOA
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ASUNTO : SOLICITO APOYO ECONOMICO

SENOR:
JORGE FERNANDO HERHUAY QUINTANA
ALCALDE DEL DISTRITO DE SAN MARTIN DE PANGOA:

SA
#UNICIPALIDAD ol'é‘fﬂﬁ;\rt Q%‘Pﬁﬂlf’# NICOLAS EDWIN ALA MEZA, CON DNI N°
TRAMl';é Ié)Pg c ﬂ';{}i?rmmo 20413701, CON DOMICILIO AV. MARGINLA S/N.,
o 1700 05 JURISDICCION DEL DISTRITO DE SAN MARTIN
- PANGOA ANTE UD., CON EL DEBIDO RESPETO
i 686302 ME PRESENTO Y DIGO LO SIGUIENTE:

£ LI

POR INTERMEDIO DEL PRESENTE DOCUMENTO
RECURRO A SU DIGNO DESPACHO CON LA FINALIDAD DE SOLICITARLE APOYO
ECONOMICO PARA CUBRIR LOS GASTOS DE MI MENOR HIJA MABELLA ELIA ALA ALARCON
DE 7 ANOS DE EDAD, QUIEN SUFRIO UN ACCIDENTE DE ATROPELLO DE UNA MOTOLINEAL
EL DIA LUNES 13 DE JUNIO A HORAS 4:00 P.M. EN LA AV. MARGINAL ALTURA TABACALERA
EN EL CUAL ACCIDENTALMENTE SE CERCERO UNA PARTE DE FRACTURA DE CRANEQO,
QUE ACTUALMENTE SE ENCUENTRA HOSPITALIZADO EN EL HOSPITAL DE SAN MARTIN DE
PANGOA SEGUN EL REPORTE MEDICO DIJO PARA TRASLADAR AL HOSPITAL LOAYZA A LA
CIUDAD DE LIMA SERA TRASLADA EL DIA DOMINGO 19 DE JUNIO DEL PRESENTE 2011,
MOTIVO POR EL CUAL SOLICITO A SU REPRESENTADA SU APOYO ECONOMICO TODA
VEZ QUE ACTUALMENTE ME ENCUENTRO BAJO DE MEDIOS ECONOMICOS PARA ASUMIR
INTEGRAMENTE QUE REQUIERE UN TRAMIENTO MINICIUSO. ADJUNTO COPIAS PARA
MAYOR CONSTANCIA RECETAS.

POR LO EXPUESTO:

PIDO A UD., SU APOYO GENEROSO SENOR
ALCALDE QUE QUEDAREMOS ETERNAMENTE AGRADECIDOS.

PANGOA, 17 DE JUNIO DEL 2011.

NICOLAS EDWIN ALAMEZA
DNIN° 20413701

SOLICITANTE

ANO DEL CENTENARIO DE MACHO PICCHO PARA EL M p- 3T SN
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