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9. Municipalidad de Angol
Departamento de Salud

INFORME PRESTADOR DE SERVICIO

Centro de Salud Familiar HUEQUEN

...Al  Servicio de la Gente...

Nombre

RUT

Fecha de Inicio

Fecha de Término

N° y fecha de Decreto Alcaldicio

Valor mensual honorarios

N° y fecha de boleta

Financiamiento

: MAXIMILIANO ANDRE RODRIGUEZ PAVEZ

: 19.673.227-6

: 08.05.2025

: 30.11.2025

:N°1474/87 de fecha 09.05.2025

$1-1320☑
: N°115 de fecha: 01.10.2025

: Convenio Programa de Resolutividad en Atención

Primaria, componente 2: Procedimientos Cutáneos

quirúrgicos de baja complejidad, año 2025, Decreto

Exento de la ilustre Municipalidad de Angol N°474 del

20.02.2025, Resolución Exenta del SSAN N° 390 del

10.02.2025 CESFAM Huequén.

Descripción específica de las actividades a desarrollar:

Médico, para realizar intervenciones quirúrgicas de baja complejidad a usuarios/as del CESFAM

Huequén, dependiente del Departamento de Salud Municipal de Angol, según programación.

El producto esperado es dar cumplimiento a los procedimientos cutáneos quirúrgicos de baja

complejidad programados.

Actividades que realizó durante el mes informado: Septiembre 2025

Prestador de servicios médico cirujano, realizó atenciones quirúrgicas de baja complejidad, según lo

programado.
Ejecutó el servicio en conformidad con lo requerido.
Ha desempeñado las actividades en forma satisfactoria.

Cumplió con el producto esperado.

SE ADJUNTAN LOS SIGUIENTES MEDIOS DE VERIFICACIÓN:

unicipal
idad

Mu
r

Informe de desempeño emitido por encargada de convenio, que de conformidad a los servicios

prestados.

Planilla con tegistro de intervenciones quirúrgicas realizadas, validada por Encargada de convenio

DIRECCIOVALERIA DURÁN RETAMAL

CESFAM HUEQUE
N

DIRECTORA

RUN: 17.940.429-K

CESFAM HUEQUÉN lebe
MAXIMILIANO RODRIGUEZ PAVEZ

PRESTADOR DE SERVICIOS

19.673.227-6

GABRIELA RUÍZ SOTO

ENCARGADA CONVENIO
RUN: 18.008.199-2
CESFAM HUEQUÉN

Fecha del informe: Octubre 01 de 2025.-


