MUNICIPALIDAD DE ANGOL
DEPARTAMENTO DE PERSONAL

INFORME DE DESEMPENO PERSONAL HONORARIOS.

Nombre INGRID MARIELA ABURTO LANDEROS

RUT

Fecha ingreso 1/6/2025 fecha término 31/12/2025

Decreto Alcaldicio . 14591 fecha 2/6/2025

Nombre Jefe directo : m vA é% .

Monto ;| $488.246

Imputacién de gastos . 12156.21.04.004 CTA. MUNICIPAL

Convenio Asociado al Servicio| : |NO

ACTIVIDADES CORRESPONDIENTES AL MES DE: “\—1 JNtd ARO :ZZ( )AAH

Actividades especificas por las que fue contratado (a) (Nombre del taller, horarios, sector)
(Nombre del taller, dias horarios, nivel, categoria o edades lugar de ejecucién)

Actividad 1 P I G- lenidls e Caron

narkes LS - jf11S  supses 900 {0 his
Actividad 2 DO\ EnIelCriols CO/L,(,/
Sieyes  JO30 - 1130 nrs

Actividad 3 (b()( ”C TeiNd ’lf/}//(/d/’ Aeoly TUM("/U, Owici &
Lune < g T ECOls 1€00 . 20:20 Nir s

Actividad 4 L(_(,é/t GCrreienale ff@(f Avaeucay, oS
U e [ Milrcols L0030 —R130, Yibrne F0.00- 2/ colfrs.

Actividad 5 f y € L,( ;f’ = ,/‘)/\{“ %//4(/ Lo j/‘/f/’//’/ﬁ/)"v(z ny}wﬂy(/{W/ )
Mares g viernes B30 — [0co hrs.

Actividades que realizo durante el presente mes (Actividades resumidas de planificacién)

Actividad 1 (o( @ K 1N O , bou [¢ Coorolr rmaeole , Plon fura 4,;,?

L=

Actividad 2 N / B .
Ldentamienty | bade cooginads et ‘npeop

Actividad 3 ; . ) ; ) €
(oernha M EY: O ) oot [(’ ooy rcdo ; (;—"LO‘/? ji,. 1CLO ,‘;
Actividad 4 , , X r
Caley hamiento, badle coosoligiu (/‘l':”f{‘/ “op
Actividad 5 ’

,«1’:‘,, e A - ,7’ ~ ‘~,>~> :‘/'/«’y g _)v»\{/ T .
el fa niiento, ule (4,(/,(/1;///(&&;/ {T/<~,:,g)(5f¢{ O

SUSPENDIO Y RECUPERO HORAS? Si NO

(Si suspendio horas debe rellenar el cuadro al reverso de esta hoja)



Justificaciéon de horas o cambios de horarios del presente mes

(Los cambios de horarios y las horas recuperadas deben coincidir con su respectiva lista de asistencia)

Actividad N°1:

(nombre del taller y sector)

Dias suspendidos:

Dias recuperados:

Horarios de recuperacién

Actividad N°2

(nombre del taller y sector)

Dias suspendidos:

Dias recuperados:

Horarios de recuperacion

Actividad N°3:

(nombre del taller y sector)

Dias suspendidos:

Dias recuperados:

Horarios de recuperacion

Actividad N°4:

(nombre del taller y sector)

Dias suspendidos:

Dias recuperados:

Horarios de recuperacién
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KATIA GUZMAN GEISSBUHLER
DIRECTORA DEPARTAMENTO
DESARROLLO COMUNITARIO




