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INFORME DE ACTIVIDADES MENSUAL
Nombre: Francisca Alejandra Perez Espinoza
Cargo: TENS

Informé que en el periodo comprendido desde el 1 has/ta""‘el 30 de ABRIL 2024, realicé las siguientes
labores, en el Departamento de Salud:

1. . Control de salud infantil.

2. . Registro en formatos establecidos para cada control.

3. . Control de aspectos psicosociales.

4, . Control de aspecto fisico.

5. . Registro en planilla Excel de consolidacién de informacidn
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F|rm a honorarios

La Jefatura directa certifica que la Servidora a Honorarios, desarrollé regularmente sus labores, en el
programa PILOTO CONTROL DE SALUD,.DEL NINO Y NINA SANO. Establecido en la cldusula primera del
convenio de prestacion de servicios, entre la Municipalidad de Recoleta y el ejecutante. Sus servicios son

pagados con Boleta N° 54
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