SERENA

. MUNICIPALIDAD DE LA

INFORME MENSUAL DE GESTION
COD.201 SUELDO GENERAL

Establecimiento

EDIFICIO COMUNAL DE SALUD

Nombre Completo

PABLO IGNACIO ZULETA GALLEGUILLOS

RUT

Programa

Profesion ADMINISTRATIVO/A
Horas trabajadas semanales 44

Dias permiso administrativo 0
vacaciones

01 DIA VACACIONES (07-06-2024)

"Dias licencia N/A
Fecha Informe 18-06-2024
NUMERQ DE BOLETA 68 =
| MONTO BOLETA 655.758
[ PERIODO DE INFORME | DESDE: 01-06-2024 HASTA: 30-06-2024
e
[ FUNCIONES REALIZADAS DURANTE EL PERIODO g
N s _Euncnones_ 7  Actividades Obseryat_:l_c_;‘njgis;:____:

Reen y ci horas para usuarios de los
programas LEdificio Comunaly PS CES.A

Inscripcion de usuarios NUEVOS exIernos

Actualizacion de datos

2

3 | Confirmacion de citas por llamadas telefonicas
= :

5

Recepcion de documentos tales como: Permisos
Administrativos y/o feriado legal, junto con la entrega del
oficio cada semana a los encargados del Edificio Comunal

6 | Entrega de Informacion a usuarios con relacion a
atenciones, programas, eic.

7 Llamados telefonicos programa dental “mads sonrrisas
para chile” y agendamiento a su vez
8

DECLARAMOS, que las actividades mencionadas en este informe se encuentran registradas en la ficha
a realidad del estabjecimiento de salud)
al PRAPS. Esto bajo juramento y en
acién sensible de las

clinica de cada usuario/a (electronica o en
e informadas en el Registro

papel de acuerdo a |
Estadistico Mensual asociado
consideracion a la obligacién legal de un adecuado registro por tratarse de inform

personas atendidas v que contribuye a la trayectoria de continuidad de cuidados en salud.

Timbre de las Timbre y Firma Coord icio Comunal
prestacio Juridica)
RN S . cO
Nombre Col ACIO Nombre Completo: FELIPEVALTADARES
ZULETA GAL VARELA
LRUT: ) ; RUT:

Timbre y Firma Coordinador Depto de Salud

Timbre y Firma Jefe Dpto. de Salud

Nombre Completo:
RUT:

Nombre Completo:
RUT:




