Establecimiento

CESFAM DR. EMILIO EEH_K#FHAUSQR ACURNA

Nombire Completo

| RODRIGO GUERRERQ ALCAYAGA

RUT 1 -

Programa ) TRASLADO DIALISIS

Profesion TENS o

' Horas trabajadas semanales | 28 HRS.

Dias permiso administrativo o N/A

vacaciones -

Dias licencia N/A ' i

Fecha Informe 20 DE MAYO DE 2024 ]
| NUMERO DE BOLETA ‘[ 452 ]
 MONTOD BOLETA ~Is157.514. |

' PERIODO DE INFORME

| DESDE: 21-04-2024 | HASTA: 20-05-2024

| FUNCIONES REALIZADAS DURANTE EL PERIODO

oF

FUNCIONES SEGUN CONTRATO Y DE ACUERDO A PROGRAMA

| TRASLADO DE PACIENTES DESDE DOMICILIO A CENTROS DE DIALISIS

CONTROL DE SIGNQOS VITALES

ASISITENCIA EN CASO DE URGENCIA

DI AMTEICACTON DE DIITA DE TRASI AN

.n-':-wmn—tl

RF("IC;TR(') DE BITACORA

6 | ASISTIR EN MOVILIZACION DE PACIENTES

DECLARAMOS, que las actividades mencionadas en este informe se encuentran
registradas en la Bitacora del vehiculo y/o libro de novedades de turno e informadas en
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Ia ohligacian leaal de un adecuado reqistro por tratarce de informariédn cencihla da lag nersonas

atendldas y que contribuye a la trayectorla de contmmdaé«defya‘jaos en/sahlud.

Timbre y firma del ejecutor de las
prestacion
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Nonibre Completo: RODRIGO GUERRERO
ALCAYAGA
RUT:

Nombre Comp
CORTES

| RUT:

to: CLAUDIA GALLARDO




Nombre Completo

RUT

T

Nombre Completo:

RUT




