Centro de Salud Familiar Huequén
" i A Sorvivia do lo Gents ...

ANaon
REPUBLICA DE CHILE

I. MUNICIPALIDAD DE ANGOL

DEPARTAMENTO DE SALUD

INFORME DE DESEMPENO PRESTADOR DE SERVICIOS

“Nombre Prestador ] " BELEN DEL ROSARIO ACUNA FLORES
" Fecha Ingreso . 05.10.2023

Fecha Termino 1 31122023

Decreto Alcaldicio : N°3819/182 d}'@cha 08/11/2023

;Valor a pagar por productos realizados ~ :  $886.167-" 7 ' /

- Boleta : N°23 defecha 01-12-2023

* Financiamiento . CONVENIO FORTALECIMIENTO RRHH EN ATENCION PRIMARIA '
CON MUNICIPALIDAD DE ANGOL COMPONENTE 1.2 REFUERZO |
RRHH PARA ATENCION DE PERSONAS CON PATOLOGIAS |
RESPIRATORIAS AGUDAS Y CRONICAS DECRETO EXENTO DE LA °
ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE ANGOL N°2027 DEL 20.09.2023
RESOLUCION EXENTA DEL SSAN N° 2240 DEL 11.09.2023

ENUMERE LAS ACTIVIDADES O FUNCIONES ESPECIFICAS POR LAS QUE FUE CONTRATADO:

Prestador de servicio contratado como: kinesitloga en apoyo a las siguientes actividades:

CONTROL CRON[COS RESPIRATORIOS MENORES DE 20 ANOS.

CONTROLES CRONICOS RESPIRATORIOS A MAYOR DE 20 ANOS (ASMA Y EPQC).
CONTROLES A USUARIOS/AS EPOC ETAPA A (REHABILITACION PULMONAR)
ATENCION DE USUARIOS/AS AGUDOS Y/O CONTROL DE CRISIS RESPIRATORIAS.

TOTAL DE CONTROLES A COMPROMETER: 90 CONTROLES MENSUALES.

TOTAL DE PROGRAMA DE REHABILITACION PULMONAR: 7 USUARIOS MENSUALES.
MEDIOS DE VERIFICACION:

REGISTRO CLINICO ELECTRONICO.

HOJA DIARIA GES DE REGISTRO ESTADISTICO.
INFORME DE MONITOREO MENSUAL DE ACTIVIDADES.

ACTIVIDADES QUE REALIZO DURANTE NOVIEMBRE 2023/

1. Ha desempefiado las actividades comprometidas no en un 100%. Pendiente 2
ingresos a programa de rehabilitacion pulmonar, por lo que su meta a Diciembre
2023 serda de minimo 9 usuarios Ingresados al Programa de Rehabilitacion
Pulmonar de pcts EPOC. Resto de actividades cumplidas a cabalidad. Se autoriza
el pago comprometido correspondiente al mes de noviembre 2023. De adjunta
resumen de actividades realizadas por reporte estadistico DSM.
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Fecha de evaluacion: Diciembre 01 de 2023
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APELLIDOPATERNO_FRO ACURA

Cuenta de
Etiquetas de fila DES_ACTIVIDAD_REALIZADA
CONTROL IRA-ERA (CRONICOS)
PROGRAMA DE REHABILITACION PULMONAR (REHABELITACION
PULMONAR)
SESION AMBULATORIA KINESIOTERAPIA MOTORA (KTM)
SESIONES DE KINESIOTERAPIA RESPIRATORIA 128
Total general 140
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Reporte ESISSAN

Alvaro Carrasco, Estadistico Departamento de Salud Municipal.

Angol.

DIRECTORA CESFAM HUEQUEN
RUT.: 17.940.429 - K




