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INFORME DE ACTIVIDADES MENSUAL

Nombre: Ayleen Soledad Fuentes Perez

Cargo: Técnico en enfermeria nivel superior

Informo que en el periodo comprendido desde el 01 de noviembre 2024 hasta el dia 30 de
noviembre 2024 realicé las siguientes labores, en el Departamento de salud, Municipalidad
Recoleta:

e Prestar Servicio para el programa de Imagenes diagnosticas.

e Realizar estrategias para aumentar cantidad de nimeros en estadisticas.

e Educacién a los pacientes de que se trata el programa de Imégenes Diagnosticas y en que
consiste este.

e Seguimientos a las usuarias/os del examen que se han realizado

e Revision de usuarias/os en planillas Excel

e Realizar llamadas y agendamientos de horas a las usuarias/os, explicando el tipo de

examen que corresponde.
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(Nombre y firma del o la colaborador/a honorarios)

La Jefatura directa certifica que el (la) Servidor (a) a Honorarios, desarrollé regularmente sus
labores en el programa “IMAGENES DIAGNOSTICAS”. Establecido en la cldusula primera del
convenio de prestaciéon de servicios, entre la Municipalidad de Recoleta y el ejecutante, Sus
servicios son pagados con Boleta N° 36.
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(INDICAR NOMBRE FIRMA Y TIMIBRE DE JEFATURA)
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