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 MANRIQUEZ CERON CATALINA
RUT ] Periodo del Contrato 01/05 - 30/11 2025
iD Nombre Taller Horario 1 | Horario 2 Lugar de Ejecucién Asistentes '*
T AMIGURUMI BASICO ‘”'f;;oa"' == DIAGUITAS 811 (CC DIAGUITAS) 8
T2 AMIGURUMI BASICO Jugojgam- = DIAGUITAS 911 (CC DIAGUITAS) 6
T3 AMIGURUMI BASICO Lu:‘sjgam‘ —_ VILANOVA 505 5
T4 AMIGURUMI BASICO M"fﬁggx" L3 DIAGUITAS 911 (CC DIAGUITAS) 6
TS5 AMIGURUNI BASICO '-U:‘ZESD““" = VILANOVA 505 5
ID Descripcién de Actividades (Ver ID del Taller)

T1 Se desarrollan en el taller los personaijes favoritos de cada alumno mediante la técnica amigurumi (mufiecos de
: apego lejidos a crochet). Edad 13 a 17 afios. Materlales usados; crochet, relleno sintético, ojos de seguridad entre
otros.

Se desarrollan en el taller diversos amigurumis de nivel basico-intermedio con el fin de regalar estos a sus seres
T.2 | queridos. Edad adulto-adulto mayor. Materiales usados; crochet, relleno sintético, ojos de seguridad entre otros.

Taller enfocado en un primer acercamiento a lo que son los amigurumis; aprendizaje de puntos bésicos para el
T.3 | desarollo de cada mufieco, Edad 9 a 12 afios. Materlales usados; crochet, relleno sintético, ojos de seguridad entre
olros,

T4 Se desarrollan en el taller diversos amigurumis de nivel intermedio-avanzado, Se califica como avanzado ya que un
gran porcentaje del laller son alumnas del afio 2024.Taller enfocado en los detalles de cada muiisce.

B Se desarrollan en el taller diversos amigurumis de nivel intermedio-avanzado. Se califica como avanzado ya que un
¥ gran porcentaje del taller son alumnas del afio 2024.Taller enfocado en los detalles de cada muiieco.
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Firma prestador de los servicios aj/aﬁ" :
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E 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 MANRIQUEZ CERON CATALINA
RUT [ Perfodo del Contrato 01/05 - 30/11 2025
ID Nombre Taller Horario 1 | Horario 2 Lugar de Ejecucion Asistentes
T6 AMIGURUMI BASICO 5"?233600' = PATRICIA 9110(CC PATRICIA) 6
T7 BORDADO BASICO Jur153311-é15- - LA CAPITANIA 255 6
T8 BORDADO EN CINTA BASICO M g - DIAGUITAS 911 (CC DIAGUITAS) 7
T.9 | BORDADO EN PEDRERIA AVANZADO MA%O:DDD- —_ REINA ASTRID 880 6
T61 BORDADO EN PEDRERIA BASICO V"i; :c; 0- == VILANOVA 505 6
ID Descripcién de Actividades (Ver ID del Taller)

Taller de amigurumis bésico en donde se aprenden los puntos basicos para desarrollar cualquier mufieco de apego.
T6 Disminuciones, aumentos, puntos bajos etc. Materiales usados: crochet, relleno sintético, ojos de seguridad entre
ofros.

Se desarrollan en el taller diversos proyectos de bordado como, por ejemplo; parches, prendedores, intervenciones
T.7 | textiles, toalla, caminos de mesa entre otros. Realizados principalmente con hilos de bordar. Adulto Mayor.

Se desarrolian en el taller diversos proyectos de bordado como, por ejemplo; parches, prendedores, intervenciones
T.8 | textiles, toalla, caminos de mesa entre otros. Realizados principalmente con hilos de bordar, Adulto Mayor,

Desarrollo de piezas de pedrerfa fundamentalmente intervenciones lextiles, mediante el uso de mostacillas
T.9 calibradas, lentejuelas, canutillos etc. Nivel avanzado de alumnas quienes llevan 6 afios bordando.

T.10 | Un primer acercamiento al mundo de la pedreria, mediante el uso de mostacillas calibradas, lentejuelas, canulillos
etc. Se aprenden las puntadas basicas como el escamado y el miyuki.

Firma prestador de los serviclos .
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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 MANRIQUEZ CERON CATALINA
RUT [ ] Periodo del Contrato 01/05 - 30/11 2025
iD Nombre Taller Horario 1 | Horarlo 2 Lugar de Ejecucién Asistentes
T{" BORDADO EN PEDRERIA BASICO ”“f‘a:‘115”5' = REINA ASTRID 880 6
"',‘;‘ MACRAME BASICO ""“?0:1:60‘" — DIAGUITAS 911 (CC DIAGUITAS) 7
Té" MACRAME BASICO VI% 103090' —_ VILANOVA 505 7
11’ MACRAME BASICO JU151‘:’36°°' = REINA ASTRID 880 4
T MANDALAS BASICO M',‘Eo‘;g’”' = DIAGUITAS 911 (CC DIAGUITAS) 5
ID Descripcién de Actividades (Ver ID del Taller)

1 Un primer acercamiento al mundo de la pedreria, mediante el uso de mostacillas calibradas, lentejuelas, canutilios
elc. Se aprenden las puntadas basicas como el escamado y el miyuki.

T.12 | Desarrollo de piezas de macramé para la decoracién del hogar como murales, caminos de mesa, espejos entre otros,
mediante diferentes nudos (cuadrado, festén y espiral). Grupo avanzado ya que es un taller del 2024.

1.43 | Desarrollo de piezas de macramé para la decoracién del hogar como murales, caminos de mesa, espejos entre otros,
= mediante diferentes nudos (cuadrado, festén y esplral). Al igual que la técnica el material se llama macramé

T.14 Desarrollo de piezas de macramé para la decoracién del hogar como murales, caminos de mesa, espejos entre otros,
‘ mediante diferentes nudos (cuadrado, festén y espiral). Al igual que la técnica el material se llama macramé

1.15 | Desamolio de piezas de macramé redondas para la decoracién del hogar como espejos y murales con forma de
’ mandala mediante diferentes nudos (cuadrado, festdn y espiral), Al igual que la técnica el material se llama macramé

a-
Firma prestador de los servicios //&\/éf;
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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 MANRIQUEZ CERON CATALINA

RUT [ Periodo del Contrato 01/05 - 30/11 2025
ID Nombre Taller Horario 1 | Horario 2 Lugar de Ejecucién Asistentes
"’é‘ MACRAME WAR 10 - DIAGUITAS 911 (CC DIAGUITAS) 15
= PINTURA vu;:;:gaoo- - SANTA ZITA 9135(CC SANTA ZITA) 15
'ré1 BORDADO Y TEJIDO A PALILLO Y JU;E;:SEUO- - NEVERIA 4698 6
T B _ _ _

9
T2

: » - = —

ID Descripcion de Actividades (Ver ID del Taller)

Club Adulto Mayor en donde se realiza un primer acercamiento a la técnica de macramé mediante el desarrollo de un

espejo a partir del nudo basico denominado cuadrado.

T.16
Club Adulto Mayor en donde se realiza un primer acercamiento a la pintura textil mediante la realizacién de caminos
T.A7 de mesa, manfeles entre otros.
Se emplea la técnica de bordado Miyuki la cual consiste en el desarrollo de un tejido mediante mostacillas con el fin
T.18 de realizar joyas como aros, pulseras, anillos entre otros. Las mostacillas son delicas 11/0 (calibradas)
T.19
T.20

P
Firma prestador de los servicios W-‘

Escaneado con CamScanner



E LAS CONDES
MUNICIPALIDAD

La Directora de Desarrollo Comunitario, de la Municipalidad de Las Condes, que firma al pie del
presente informe, certifica y acredita fehacientemente que ellla Srla. MANRIQUEZ CERON
CATALINA, RUT: _ 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 funcién objeto de su contratacién, 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 funcién conforme al contrato; en la fidelidad del contenido del
Informe Mensual del mes de JULIO de 2025; de todos los antecedentes que se acompaiian 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. MANRIQUEZ CERON CATALINA.

Nombre Directora de ; : —
Desarrollo Comunitario Gapina Con/trg_rg\s Bemios D D _

Firma y timbre Directora de
Desarrollo Comunitario

Las Condes, JULIO
mes de afo

Escaneado con CamScanner



PLANILLA CONTROL

NOMBRE DEL TALLER LUGAR DE EJECUCION
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SE DEBERA SOLICITAR CER \DO HED!CO AL INICIO DE CLASES, A LOS ADULTOS HAYORES QUE PARTICIPEN




PLANILLA CONTROL

>

LUGAR DE EJECUCION

DIAS Y HORARIO DE EJECUCION DEL TALLER
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