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Establecimiento Cesfam Pedro Aguirre cerda
Nombre Completo Meybol Paez Walker
RUT
Programa
Profesion ADMINISTRATIVO/A
Horas trabajadas semanales 4 hrs
Dias permiso administrativo o -
vacaciones
Dias licencia =
Fecha Informe 18-06-2024 .
NUMERO DE BOLETA No 51
MONTO BOLETA $ 18.036 .
PERIODO DE INFORME | DESDE: 21 - 05- 2024 HASTA: 20- 06- 2024

FUNCIONES REALIZADAS DURANTE EL PERIODO
: one b Dbhse acio

DACION DE HORA

INCRIPCION DE USARIO

RESCATE TELEFONICO

CONFIRMACION DE CITAS

REALIZACION DE ATENCION DE PERSONAS INCRITAS
EN EL CESFAM

ATENCION SOME CENTRAL

ATENCION OIRS
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DECLARAMOS, que las actividades mencionadas en este informe se encuentran registradas en
la ficha clinica de cada usuario/a (electrénica o en papel de acuerdo a la realidad del
establecimiento de salud) e informadas en el Registro Estadistico Mensual asociado al PRAPS.
Esto bajo juramento y en consideracién a la obligacion Ie/g I qp,}g'gad_ecuado registré por tratarse
de informacién sensible de las personas atendiday(éﬁaue cb’htrj;b_uye a la_trayectoria de

continuidad de cuidados en salud. 7 A
= - ) %a Difector/a CES

pEDRO AGUIE Cev

Nombre Completo: Mr;_le)ol Paez Walker Nombre Completo:

RUT: RUT:




Timbre y Firma Coordinadora Programa

Timbre y Firma Jefe Dpto. de Salud

Nombre Completo:
RUT:

Nombre Completo:
RUT:




