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INFORME MENSUAL DEGESTION
ek 3 201 SUELDO GEN!RALL.._A-‘ SRR
| Establecimiento CESFAM CARDENAL a0
Nombre Completo NAYARIT DANIELA RUDOLF GALLEGUILLOS =
RUT . E—
Programa
Profesion ADMINISTRATIVO/A e e e
Horas trabajadas semanales 44 HORAS
Dias permiso administrativoo | 1
vacaciones |
Dias licencia
Fecha Informe 18-06-2024
NUMERO DE BOLETA 34 —
MONTO BOLETA 655.758
PERIODO DE INFORME | DESDE: dia - mes- aio HASTA: dia - mes- afo
01-06-2024 30-06-2024
L FUNCIONES REALIZADAS DURANTE EL PERIODO J

Recepcion de usuarios some central
Entrega de horas medicas y otros prof.
Entrega de resultados y horas de examenes
Orlentacién a usuarios en Some central

FU‘I&WNF

DECLARAMOS, que las actividades mencionadas en este informe se encuentran registradas en

la ficha clinica de cada usuario/a (electronica 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 consideracion a la obligacion legal de un adecuado registro por

tratarse de informacién sensible de las personas atendidas y Mtrjp,%ye a la trayectoria de
FON, ,A

continuidad de cuidados en salud. PRI \
mi’l & %

Timbre y firma del ejecutor de las i O RIPRELRr/aTESFAM
prestaciones (P. Natural o P. Juridica) Q @
RIRECCI
Nombre Completo: Nayarit Rudolf Nopfbre Compl&oim/ wer Cevd )le.
galleguillos RUT:
|RUT:
Timbre y Firma Coordinadora Programa Timbre y Firma Jefe Dpto. de Salud
Fsmbre Completo: Nombre Completo:
RUT: S S | RUT:
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