P

Establecimiento

SAR CESA

Nombre Completo

CAMILA ANDREA ROUSSEAU MILLA

RUT b

Programa REFUERZO SALUD MENTAL
Profesién PSICOLOGA

Horas trabajadas 15 horas trabajadas
semanales

Dias permiso 0

administrativo o

vacaciones

Dias licencia 0

Fecha Informe

01 AL 31 diciembre 2024

TMONTO BOLETA | 135.900 |
PERIODO DE INFORME DESDE: 01 - 12 - 2024 HASTA: 31 - 12 - 2024
[ FUNCIONES REALIZADAS DURANTE EL PERIODO 1

Sala de Espera SAR

Pesquisa necesidades Salud Merﬁ:al n

2 Pesquisa vulneraciones en sala de o
espera SAR
3 | Seguimiento por llamada telefonica 9 Otros; derivaciones de

caso via correo e
intersector y
seguimientos telefénicos
(casos psicosocial de alto
riesgo)

4 Primer Apoyo Psicoldgico / 2
Intervencion en crisis

5 Intervencion Psicosocial con 1
Familiares

6 | Acompaifiamiento Psicosocial 4

7 Psicoeducacion 7




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
estabiecimiento de salud) e informadas en el Registro Estadistico Mensuai asociado al PRAPS,
Esto bajo juramento y en consideracién a la obligacién legal de un adecuado registro por
tratarse de informacion sensibie de las personas atendidas y que contribuye a la trayectoria de
continuidad de cuidados en salud.

Timbre y firma del ejecutor de las
prestaciones (P. Natural o P. Juridica)

Nombre Completo: Camila Andrea Nombre Completo; . = . ¢4y Jamet Ryvera
Rousseau Milla RU Cctor
Subdirectol
RUT: g, b ¢ Schaffhauser
SA - LASeped
Timbre y Firma Coordinadora Programa Timbre y Firma/Jefe Dptoy/de Salud
&?}’G}\DRFEL L"Ot

¥
o4 v
S

O

COORDINADOR
DPTO. SALUD

AICJANDRA

<

CORP. M(/f

Nombre Cambleto:
RUT:

Nombre Cor7ﬁleto .
RUT:
fi




