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LAS CONDES /
MUNICIPALIDAD

DIRECCION DE DESARROLLO COMUNUTARIO
DEPARTAMENTO DE GESTION DE TALLERES

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

Mes JULIO
Nombre BRAVO CORNEJO IGNACIA
RUT I Periodo del Contrato 01/05 - 30/11 2025
D Nombre Taller Horario 1 | Horario 2 Lugar de Ejecucion Asistentes
T ESTIMULACION COGNITIVA LUN 14:30- _ 14
. COMUNICATIVA 16:30
ESTIMULAGION COGNITIVA LUN 08:00-
T-2 COMUNICATIVA 11_00 - _ 07
ESTIMULACION COGNITIVA LUN 11:30-
T-3 COMUNICATIVA 13:30 e _ 12
ESTIMULACION COGNITIVA VIE 10:00-
T.4 COMUNIGATIVA INTERMEDIA 12:00 e PLATAFORMA EDUCACIONAL 11
‘T5 - . -
iD Descripcion de Actividades (Ver ID del Taller)
Este mes se inicia el médulo de abordaje de la funcién cognitiva “memoria”. Se habla en torno a la
definicién, se asocia a actividades de !a vida diaria, se explican los tipos de memoria seglin modelo
T.1 | clinico. En particular se aborda la memoria de trabajo y la episédica. Se realizan actividades de
reminiscencia con fotos personales y del recuerdo. Se elabora cuadernillo cada semana, con ejercicios
para ser resueltos en el hogar durante la semana, sobre la tematica del mes.
Se aborda la funcién cognitiva de atencion: dividida y alterna, méas una clase con un resumen de los 4 tipos
de atencién vistos en clases (sostenida, selectiva, dividida y alterna) con explicacion de la importancia para
T.2 | la vida diaria, ejemplos cotidianos, estimulacién con ejercicios visuales, auditivos, escritos y orales. Se
elabora cuadernillo cada semana, con ejercicios para ser resueltos en el hogar durante la semana sobre la
tematica de la clase, lo que son revisados al iniciar cada clase y resolver dudas.
Se inicia el modulo de abordaje de la funcién cognitiva “memoria”. Se explica 1a definicién, se asocia a
actividades de la vida diaria, se explican los tipos de memoria segun modelo clinico. En particular se
T.3 | aborda la memoria de trabajo, la episédica, y se ensefian estrategias para recordar un nombre.
Se realizan actividades de reminiscencia con fotos personales y del recuerdo colectivo. Se elabora y
entrega cuadernillo cada semana, con ejercicios para ser resueltos en el hogar con la temética de la clase
Las clases realizadas son de la funcién cognitiva de “atencién”: dividida y alterna; més una clase con un
mix de los 4 tipos de atencion vistos en clases (sostenida, selectiva, dividida y alterna), se explica la
T.4 | importancia, aplicacién y utilidad para la vida diaria. Se realizan ejercicios grupales e individuales:
visuales, auditivos, escritos y orales. Se elabora cuadernillo cada semana, con ejercicios para ser
resueltos en el hogar durante la semana sobre ia tematica de la clase, que son revisados clase a clase.
T.5
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La Directora de Desarrollo Comunitario, de la Municipalidad de Las Condes, que firma al pie del
presente informe, certifica y acredita fehacientemente que el/la Sr/a. BRAVO CORNEJO IGNACIA,
RUT: I dio cabal cumplimiento durante el mes JULIO 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 ejecuciéon de la funcion conforme al contrato; en la fidelidad del contenido del
Informe Mensual del mes de JULIO de 2025; de todos los antecedentes que se acomparian por
el servidor a honorarios; asi como en la correcta verificacion de que el contenido de dicho informe
es de completa autoria de la/el Sra./Sr. BRAVO CORNEJO IGNACIA .

Nombre Directora de
Desarrollo Comunitario

Firma y timbre Directora de
Desarrollo Comunitario

Las Condes, JULIO
mes
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MEDIOS DE VERIFICACION:

Se debe especificar el taller correspondiente al medio de verificacion.



TALLER 1




TALLER 2

TALLER 3




TALLER 4: ONLINE
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