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@ LAS CONDES
MUNICIPALIDAD

DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO

DEPARTAMENTO DE GESTION DE TALLERES

INFORME DE ACTIVIDADES MENSUAL DE PROFESOR DE TALLER
PROGRAMA TALLERES RECREATIVOS Y DE DESARROLLO

Mes AGOSTO

Nombre HINOJOSA CASTILLO ALEJANDRO
RUT ] Periodo del Contrato 01/05 - 30/11 2025
ID Nombre Taller Horario 1 | Horario 2 Lugar de Ejecucidén Asistentes
T COMPUTACION BASICO MIE - LA CAPITANIA 255 8

’ 09:00-11:00
T2 COMPUTACION BASICO LUt i ALONSO DE CAMARGO 8671 7

! 09:00-11:00
T3 COMPUTACION BASICO VIE --- TOLTEN 8115 &

> 10:00-12:00
T4 COMPUTACION BASICO SAB = PATRICIA 9110(CC PATRICIA) 7

: 10:00-12:00

COMPUTACION Y USO DE MAR

T6 SLULANES e 10:00-12:00 - JUAN ESTEBAN MONTERO 5449 6
ID Descripcion de Actividades (Ver ID del Taller)
T1 Uso Explorador de Archivos de Sistema Operativo Windows

’ Ejercicios: Gestionar iconos personalizados para Carpetas y Subcarpetas; Manejo vistas personalizadas de Archivos.
T2 Uso Explorador de Archivos de Sistema Operativo Windows

’ Ejercicios: Gestionar iconos personalizados para Carpetas y Subcarpetas; Manejo vistas personalizadas de Archivos.
T3 Uso Explorador de Archivos de Sistema Operativo Windows

’ Ejercicios: Gestionar iconos personalizados para Carpetas y Subcarpetas; Manejo vistas personalizadas de Archivos.
T4 Uso Explorador de Archivos de Sistema Operativo Windows

: Ejercicios: Gestionar iconos personalizados para Carpetas y Subcarpetas; Manejo vistas personalizadas de Archivos.

Uso de Aplicaciones de Localizacién como Waze y Google Maps
T.5 | Ejercicios: Navegacion con Multiples Paradas en Google Maps; Personalizacion de experiencia de navegacién en
Waze.

PN

Firma prestador de los servicios
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@ LAS CONDES
MUNICIPALIDAD

DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPARTAMENTO DE GESTION DE TALLERES

INFORME DE ACTIVIDADES MENSUAL DE PROFESOR DE TALLER
PROGRAMA TALLERES RECREATIVOS Y DE DESARROLLO

Mes AGOSTO

Nombre HINOJOSA CASTILLO ALEJANDRO

RUT ] Periodo del Contrato 01/05 - 30/11 2025
ID Nombre Taller Horario 1 | Horario 2 Lugar de Ejecucion Asistentes
T6 CONPITIG I b o e g - JUAN ESTEBAN MONTERO 5449 5

VIE

f Fr 4 INTELIGENCIA ARTIFICIAL BASICO 13:10-15:10 — CHESTERTON 7159 4
T8 | INTELGENCIA ARTIFICIAL BASICO MAR — REINA ASTRID 880 7
: 17:15-19:15

T.9 INTELIGENCIA ARTIFICIAL BASICO MIE — COLICHEO 1985 7
: 17:15-19:15

T.10 USO DE CELULARES BASICO MIE — COLICHEO 1985 5
: 15:00-17:00

ID Descripcion de Actividades (Ver ID del Taller)

T8

Uso de Aplicaciones de Localizacién como Waze y Google Maps
Ejercicios: Navegacion con Multiples Paradas en Google Maps; Personalizacién de experiencia de navegacién en
Waze.

T.7

Manejo Chats de Inteligencia Artificial para efectos Generativos
Ejercicios: Produccién de Video Asistida por IA a partir de Texto; Identificacién y Analisis Musical con IA; Creacion y
Experimentacion Musical con IA.

T8

Manejo Chats de Inteligencia Artificial para efectos Generativos
Ejercicios: Produccién de Video Asistida por IA a partir de Texto; Identificacién y Analisis Musical con IA; Creacién y
Experimentacion Musical con IA.

T.9

Manejo Chats de Inteligencia Artificial para efectos Generativos
Ejercicios: Produccion de Video Asistida por IA a partir de Texto; Identificacion y Analisis Musical con IA; Creacién y
Experimentacion Musical con IA.

T.10

Uso Tienda de Aplicaciones para Maviles
Ejercicios: Navegacion y Bisqueda de Apps; Descarga, Instalacion y Desinstalacién de una App; Manejo de
Indicadores béasicos de Seleccion.

Firma prestador de los servicios
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@ LAS CONDES
MUNICIPALIDAD

DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPARTAMENTO DE GESTION DE TALLERES

INFORME DE ACTIVIDADES MENSUAL DE PROFESOR DE TALLER
PROGRAMA TALLERES RECREATIVOS Y DE DESARROLLO

Mes AGOSTO
Nombre HINOJOSA CASTILLO ALEJANDRO
RUT ] Periodo del Contrato 01/05 - 30/11 2025
ID Nombre Taller Horario 1 | Horario 2 Lugar de Ejecucion Asistentes
TN e et liplel il MAR REINA ASTRID 880 9
. TECNOLOGICAS BASICO 15:00-17:00 -
USO DE HERRAMIENTAS LUN
T12 TECNOLOGICAS BASICO 16:15-18:15 o GLAMIS 3404 5
T13 USO DE HERRAMIENTAS JUE GLAMIS 3404 5
: TECNOLOGICAS BASICO 16:00-18:00 ks
T14 USO DE HERRAMIENTAS JUE LA CAPITANIA 255 5
& TECNOLOGICAS BASICO 11:15-13:15 B
JUE ROSA O.HIGGINS 17(CAM ROSA

T.15 | USO DE TELEFONOS INTELIGENTES 09:00-11:00 - OHIGGINS) 10

ID Descripcién de Actividades (Ver ID del Taller)
T Uso Aplicacion WhatsApp para Mévil
: Ejercicios: Gestionar Almacenamiento y Copias de Seguridad; Gestionar Privacidad y Seguridad.
T12 Uso Aplicacion WhatsApp para Moévil
) Ejercicios: Gestionar AlImacenamiento y Copias de Seguridad; Gestionar Privacidad y Seguridad.
Uso Aplicaciones de Nubes
T.13 | Ejercicios: Gestionar Cargas y descargas de Archivos; Crear Contenido en la Nube; Gestionar manejo de archivos
compartidos en la Nube.
Uso Aplicaciones de Nubes
T.14 | Ejercicios: Gestionar Cargas y descargas de Archivos; Crear Contenido en la Nube; Gestionar manejo de archivos
compartidos en la Nube.
Uso Tienda de Aplicaciones para Méviles
T.15 | Ejercicios: Navegacion y Busqueda de Apps; Descarga, Instalacion y Desinstalacion de una App; Manejo de

Indicadores béasicos de Seleccidn.

Firma prestador de los servicios \
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@ LAS CONDES
MUNICIPALIDAD

DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPARTAMENTO DE GESTION DE TALLERES

INFORME DE ACTIVIDADES MENSUAL DE PROFESOR DE TALLER
PROGRAMA TALLERES RECREATIVOS Y DE DESARROLLO

Mes AGOSTO
Nombre HINOJOSA CASTILLO ALEJANDRO
RUT _ Periodo del Contrato 01/05 - 30/11 2025
ID Nombre Taller Horario 1 | Horario 2 Lugar de Ejecucién Asistentes
LUN
T.16 | USO DE TELEFONOS INTELIGENTES 11:30-13:30 --- CURACO 1886(CAM EL CANELO) 9
VIE APOQUINDO 9082 CAM LOS
T.17 | USO DE TELEFONOS INTELIGENTES 15:30-17:30 - DOMINICOS 8
T.18 - - = -
T19 = - — —
T20 e . — -
ID Descripcion de Actividades (Ver ID del Taller)
Uso Tienda de Aplicaciones para Méviles
T.16 | Ejercicios: Navegacién y Blsqueda de Apps; Descarga, Instalacién y Desinstalacién de una App; Manejo de
Indicadores basicos de Seleccion.
Uso Tienda de Aplicaciones para Méviles
TA7 | Ejercicios: Navegacién y Blsqueda de Apps; Descarga, Instalacion y Desinstalacién de una App; Manejo de
Indicadores basicos de Seleccién.
T.18
T19
T.20
\ /_\j
Firma prestador de los servicios '\\




@ LAS CONDES
MUNICIPALIDAD

El jefe del Departamento de Gestion de Talleres, de la Municipalidad de Las Condes, que firma al
pie del presente informe, certifica y acredita fehacientemente que ellla Sr/a. HINOJOSA
CASTILLO ALEJANDRO, RUT: [ cic cabal cumplimiento durante el mes AGOSTO de
2025, a la funcién a honorarios para el cual fue contratado de acuerdo al respectivo contrato a
honorarios, con cargo al Programa TALLERES RECREATIVOS Y DE DESARROLLO 2025.

Asimismo, apruebo el presente informe mensual de actividades realizadas para el cumplimiento
de la funcion objeto de su contratacion, el que fue revisado en forma exhaustiva por el suscrito,
siendo toda la responsabilidad -con caracter de excluyente-, de este supervisor, ya sea que esta
se origine en la ejecucién de la funciéon conforme al contrato; en la fidelidad del contenido del
Informe Mensual del mes de AGOSTO de 2025; de todos los antecedentes que se acompafan
por el servidor a honorarios; asi como en la correcta verificacién de que el contenido de dicho
informe es de completa autoria de la/el Sra./Sr. HINOJOSA CASTILLO ALEJANDRO.

Nombre Jefe de Departamento | Roberto Vignolo Paredes
Firma y timbre Jefe de w
Departamento 7L ¢

Las Condes, AGOSTO 2025 :
mes de afo Rt g
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PLANILLA CONTROL
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COPPOTACION BASICH Tolorn H115
NOMBRE DEL PROFESOR DIAS Y HORARIO DE EJECUCION DEL TALLER
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MARQUE CON UNA "P*" Sl ALUMNO ASISTIO A CLASES
MARQUE CONUN "7"(SLACH) SIALUMNO NO ASISTIO A CLASES
MARQUE CONUNA "J" SIALUMNO HA JUSTIFICADO SU INASISTENCIA



Planilla Control de Asistencia
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PLANILLA CONTROL DE ASISTENCIA
USO DE TELEFONOS IN?E‘JGENTES LUGAR DE EJECUCION
SERVICIOS 18 CIRCULO DE ENCUENTRO LOS DOMINICOS
NOMBRE DEL PROFESOR DIAS Y HORARIO DE EJECUCION DEL TALLER
HINOJOSA CASTILLO ALEJANDRO VIERNES 15:30 - 17:30
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