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Repiiblica de Chile
I. Municipalidad de Angol
Departamento de Salud

INFORME DE DESEMPENO PRESTADOR DE SERVICIOS

| Nombre :  GLORIA ANDREA PETIT SOLIS

, RUT ;I

Fecha de Ingreso : 02 de octubre 2023.

Fecha de Término : 31 dedicignibre 2023.

' Boleta : N°129e fecha 05/12/2023./

"Decreto exento 41031200 de Tocha 24/11/2023.

. Remuneracion Bruta : $1.045.000- /

: Financiamiento : CONVENIO PROGRAMA MODELO DE ATENCION [NTEGR{\L
DE SALUD FAMILIAR Y COMUNITARIA EN ATENCION :

PRIMARIA, ANO 2023. Dcto. Ex. N°958 del 28/04/2023, Res. Ext.
N°829 del 19/04/2023, Componente 3: Implementar el cuidado
integral segin nivel de riesgo a personas con condiciones |
cronicas, Estrategia ECICEP.

Enumere las actividades o funciones especificas por las que fue contratado:

¢ Ingreso y controles a usuarios seglin estrategia de cuidados integrales centrados en la persona ECICEP.
e Participacion en reuniones de coordinacion de la estrategia.

Actividades que realizo durante el mes de: OCTUBRE y NOVIEMBRE del}é.

1. Prestador de servicios especializados de Médico Cirujaw/

2. Ha desemperiado las actividades en forma satisfactorial’se autoriza el pago y se recomienda su
continuidad

3. Fecha: 02 de Octubre al 30 de Noviembye20237 77 .

i/ Valeska Avila Mufioz__ e FELIPE ALISTE MUNOZ
JEFE DIRECTO DIRECTOR

CENTRO DE SALUD FAMILIAR ALEMANIA

Fecha de Evaluacion: Angol, 05 de diciembre 2023.-/




