& g SAR

X g d o sixomio Alemania
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Departamento de Salud

INFORME DE DESEMPENO PERSONAL A HONORARIOS

Nombre © ABELMORELONOGUERA |
T e S S
 Fechade Ingreso C:oas/12/2023 7
'FechadeTemino  : 31/08/2024 — ]
DecretoAlcaldicio ~ : N°2190/152 DEL08/07/2024 ~ -
RemuneramonBruta i s2m0000- L
‘Boleta o N°86 d_emz?fo/mihffi/ o=
 Financiamiento : ConveniosARALEMANIA2024- ©

Enumere las actividades o funciones especificas por las que fue contratado (a):

° Atencidn directa de pacientes.
™ Realizar derivaciones a servicio de urgencia, si procede.
Jornada: 52 HRS. LV.- //

40 HRS. SDF

Horario: TURNOS ROTATIVOS, SEGUN NECESIDAD DEL SERVICIO.

Actividades que realizo durante el presente mes:

TURNOS EXT. HORARIA DIAS 02, 06, 08, 11, 12, 15, 16, 23, 24, 29 Y 30/09/2024

MUNICIPALIDAD DE ANGOL
DEPTO. FINANZAS SALUD

04 OCT 2024

R ECI1BI DO

\:J'

-

4 | -, TAMAR/A MIRANDA ORIA FELIP;A;yE MURNOZ
~ Director Técnico (S) SAR ~ Director €ESFAM Alemania

NG g_,_\,?"

Fecha de Evaluacion: Angol, 02 de Octubre de 2024.-
EL Angol gue todes gueremos

Baviera 302, Poblacion Alemania, Angol, Provincia de Malleco, (X Region - Fono Mesa Central 452500754, Secretaria +569 40110511 -
E-Mail: sar alsmania@dsmangol.c!




