MUNLCI®ZI0 CIUDADANG
TIV E MPLI l‘ TO DE FUNCI
DIRECCION DE: CESFAM LABRANZA
Mesde: MAYO 2025

L- Funcionario :BELEN CURIMIL FLORES
Departamento :Departamento de Salud
Decreto(contrato) : 6803 of-05-2.5
Centrodecosto :323901
NombrePrograma :Camparfia de Vacunacion Invierno 2025

IL- BoletaNiimero 4
FechaBoleta :30-05-2025
Valor Bruto Boleta :472.208

Valor Cuota segiin Contrato :472.208

Encasodediferenciaentrevalorboletayvalorcuotacontratoaclarar

(SI EXISTE UNA DIFERENCIA ENTRE EL VALOR CUOTA INDICADA POR ELCONTRATO Y/O EN SU DEFECTO EN EL VALOR
TOTAL DEL CONTRATO}
ENCASODEEXTENSIONES:

COLOCARFECHASCONLOSTURNOSYHORASREALIZADAS

**cuotasmensualesindicadasporcontrato
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Nombre y firma funcionaria Nombre y Firma encargada
vacunatetijo
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/V joséfa Zuleta Ramos

Referente Inmunizaciones (R)
Departamento de Salud |




MURICIPIO CIUBADANG

[1L.- Funciones contratadas

FUNCIONES QUE CONSIDEREN LOS SERVICIOS QUE PERMTAN LA ADMINISTRACION Y REGSITRO
OPORTUNO DE VACUNAS ANTIINFLUENZA (U OTRA SEGUN NECESIDAD EPIDEMIOLOGICA), DE MANERA DE
LOGRAR METAS DE COBERTURA DE POBLACION OBJETIVO.

V.- Detalle de labores realizadas durante e

INTEGRARSE A LOS EQUIPOS DE VACUNACION DEL CENTRO CORRESPONDIENTE

MANTENER Y TRANSPORTAR VACUNAS DE ACUERDO CON NORMAS DE CADENA DE FRIO DURANTE EL
PROCESO DE VACUNACION

INOCULAR POBLACION OBJETIVO DETALLADA EN LINEAMIENTOS VIGENTES DEL DSM TEMUCO Y
MINISTERIALES, PUNTOS DE VACUNACION DE SU CENTRO DE SALUD O DE MANERA DOMICILIARIA.

REGISTRAR EN EL SISTEMA RNI LOS USUARIOS VACUNADOS

PRESTAR ATENCION DE URGENCIA A USUSARIOS QUE LO NECESITEN DURANTE EL PROCESO DE
VACUNACION




