INFORME ACTIVIDADES CUMPLIMIENTO DE

FUNCIONES HONORARIOS
DIRECCION DE SALUD
Mesde ____ Abril___de 2025

L.- Funcionario
Departamento
Decreto (contrato)
Centro de costo o item

Nombre Programa

I1.- Boleta Niimero
Fecha Boleta
Valor Bruto Boleta

Valor Cuota segiin Contrato

: Lukas Marcelo Alarcon Otarola
: Salud

: S0}3 24 [0d/2025
+32.22.01

: Elige Vida Sana

: 21
:30-04-2025
:501,606.-
:2.006.424.

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

valor de la boleta corresponde de 01 a 30 de abril, la cuota segiin contrato es desde el

01-03-2025 a 31-08-2025




[I1.-  Funciones Contratadas:

Labores Administrativas

> Ejecutar el Programa Vida Sana segln sus orientaciones técnicos vigentes a la fecha
y en modalidad presencial.

> Implementar estrategias locales para el cumplimiento de metas.

> Registrar en ficha clinica y planilla Excel del programa los datos de las intervenciones
realizadas.

o Enviar a Nutricionista local los respaldos de actividades en los plazos que
correspondan.

Ejecucion Técnica

o Realizar 3 Atenciones Individuales por ciclo a cada usuario del programa, segun
lineamientos técnicos. Su rendimiento es de 1.5 pacientes por hora.

o Realizacion de control de 6to mes de intervencién a usuarios activos del Programa,
evaluar adherencia a modificaciéon de habitos alimentarios/Act. Fisica y asistencia a
los

circulos vida sana realizados.

= Realizar 5 Circulos vida sana al grupo de usuarios ingresados, donde el contenido

y nimero de sesiones sera propia para cada grupo etario, segun lineamientos técnicos.
El tiempo destinado por intervencion es de 1 hora.

o Citar a los beneficiarios a controles de seguimiento y mantencion.

> La cancelacién de su servicio se realizara por hora.

IV.-  Detalle Labores Realizadas en el mes:

Ejecutar el Programa Vida Sana segun sus orientaciones técnicos vigentes a la fecha

y en modalidad presencial.

o Ejecucion de controles a usuarios.

o registro en plataformas

> Gestiones administrativas.

° Promocion programa Elige Vida Sana en Escuela Municipal Labranza

El detalle anterior resume el material y antecedentes que se mantendran como

evidencia en poder de la Direccion.
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Nombre y Firma arglina Zuiiga
Lukas Alarcén Otarola . Encargada Programa de
- promociéon
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Nombre—y Firma
Iz Director

jicionista L.
/‘4“‘*"'&"9 Cristina Contreras




