INFORME ACTIVIDADE MPLIMIENTO DE
FUNCIONES HONORARIOS
DIRECCION DE: CESFAM SANTA ROSA
Mes de: SEPTIEMBRE de 2024

L- Funcionario : Eliana Carolina Pereira Lisboa
Departamento : De Salud Municipal
Decreto (contrato) Ay A&-10-2YH
Centro de costo o ftem 320101
Nombre Programa : SAPU Santa Rosa

IL.-  Boleta Nimero 1166
Fecha Boleta :30/09/2024
Valor Bruto Boleta :$1.490.300

Valor Cuota segun Contrato : $1.490.300

En caso de diferencia entre valor boleta y valor cuota contrato aclarar

II1.- Funciones Contratadas:

-Apoyar la atencién al paciente, plantear una hipétesis diagnostica y definir la conducta
inmediata para cada caso.

-Registrar |a Atencién médica y sus indicaciones en el formulario de Urgencia respectivo.
-Realizar y entregar al paciente o acompafante, el comprobante de atencion médica.
-Indicar el uso de ambulancia segun criterio médico.

V.- Detalle Labores Realizadas en el mes:

-Apoyar la atencién al paciente, plantear una hipétesis diagndstica y definir la conducta inmediata para
cada caso.

-Registrar la Atencién médica y sus indicaciones en el formulario de Urgencia respectivo.

-Realizar y entregar al paciente o acompafiante, el comprobante de atencign médica.

-Indicar el uso de ambulancia segun criterio médico.

-Turnos SAPU SANTA ROSA (4-8-11-18-25-28) septiembre 2024

El detalle anterior resume el material y antecedentes gue se mantendran como
evidencia en poder de la Direccién.
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