W
@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 ROZAS GUZMAN FRANCISCA
RUT s Periodo del Contrato 01/05 - 30/11 2025
iD Nombre Taller Horario 1 | Horario 2 Lugar de Ejecucién Asistentes
JUE 15:30- CRISTOBAL COLON 7357 (CC -
T3 ]| eomaxacoucocsms s 17:30 - ROTONDA ATENAS) J
T2 ESTIMULACION COGNITIVA BASICO M'E; ;C; 0- — CHESTERTON 7159 7
T3 ESTIMULACION COGNITIVA BASICO LUT??%SO' - REINA ASTRID 880 8
T4 | ESTIMULACION COGNITIVA BASICO LU1N19%1 S = MONROE 8484 7
T.5 | ESTIMULAGION COGNITIVA BASICO MIE;%?O' = ALCANTARA 434 7
iD Descripcion de Actividades (Ver ID del Taller)
T Se realizé actividades de reminiscencia, a través de una pequena autobiografia con el fin de estimular los recuerdos
personales a través de objetos, fotografias o conversaciones, conectando a las personas con su pasado.
1o | Serealizd actividades de reminiscencia, a través de una pequefia autobiografia con el fin de estimular los recuerdes
’ personales a través de objetos, fotografias o conversaciones, coneciando a las personas con su pasado.
T.3 | Se realizé actividades de reminiscencia, a través de una pequefia autobiografia con el fin de estimular ios recuerdos
personales a través de objetos, fotografias o conversaciones, conectando a las personas con su pasado.
14 | Serealizd actividades de reminiscencia, a través de una pequeia autobiografia con el fin de estimular los recuerdos
' personales a través de objetos, fotografias o conversaciones, conectando a las personas con su pasado. i
T5 Se realizé actividades de reminiscencia, a través de una pequefia autobiografia con el fin de estimular los recuerdos
' personales a través de objetos, fotografias o conversaciones, conectando a las personas con su pasado.
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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 ROZAS GUZMAN FRANCISCA
RUT [ ] Periodo del Contrato 01/05 - 30/11 2025
ID Nombre Taller Horario 1 | Horario 2 Lugar de Ejecucién Asistentes
T8 ESTIMULACION COGNITIVA BASICO VIE;gOOO- — ALONSCO DE CAMARGO 8671 8
T ESTIMULACION COGNITIVA BASICO MA%%%UO' - ALCANTARA 434 8
T8 ESTIMULACION COGNITIVA BASICO MA&%S& - TOMAS MORO 1172 8
ESTIMULACION COGNITIVA LUN 11:40-
T.9 IS brifos — PLATAFORMA EDUCACIONAL 8
T.10 BYIMIRACEN CCOITIA i - CHESTERTON 7159 &
ID Descripcidn de Actividades (Ver ID del Taller)
16 Se realiz6 actividades de reminiscenciz, a través de una pequefia autobiografia con el fin de estimular los recuerdos
) personales a través de objetos, fotografias o conversaciones, conactando 2 las personas con su pasado.
T7 Se realiz actividades de reminiscencia, a través de una pequefia autobiografia con el fin de estimular los recuerdos
) personales a través de objetos, fotografias o conversaciones, conectando a las personas con su pasado.
Se realizé actividades de reminiscencia, a través de una pequefia autobiografia con el fin de estimuiar jos recuerdos
T8 2 : : : g
’ personales a través de objetos, folografias o conversaciones, coneciando a las personas con su pasado.
Se realizé actividades de reminiscencia, a través de una pequeia autobiografia con el fin de estimular ios recuerdos
T9 : : g g
personales a través de objetos, fotografias o conversaciones, conactando a las personas con su pasado.
11 | Se realizo actividades de reminiscencia, a través de una pequefia autobiografia con el fin de estimular los recuerdos
' personales a través de objetos, fotografias o conversaciones, conectando a las personas con su pasado.

Firma prestador de los servicios
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@LAS CONDES
MUNICIPALIDAD

DIRECCION DE DESARRCLLO COMUNUTARIO
DEPARTAMENTO DE GESTION DE TALLERES

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

Mes JULiO
Nombre ROZAS GUZMAN FRANCISCA
RUT [ Periodo del Contrato 01/05 - 30/11 2025
iD Nombre Taller Horario 1 | Horario 2 Lugar de Ejecucién Asistentes
T Bt e W s CHESTERTON 7159 7
T2 |  USODE CELULARES BASKCO N G - CHESTERTON 7159 &
T3 |  USODEGELULARES BASICO b s MONROE 8484 7
T.14 - — - e
T.15 - - o =
iD Descripcion de Actividades (Ver ID del Taller)
T19 Se realiz actividades de reminiscencia, a través de una pequefia autobiografia con el fin de estimular los recuerdos
' personales a través de objetos, fotografias o conversaciones, conectando a las personas con su pasado. _
]
Se han realizado actividades de como utilizar "Google meet’, como compartir pantalla desde whatsapp, como
T.12 recuperar clave de algin sitio web.
113 Se han realizado actividades de cémo utilizar “Google mest”, como compartir pantalia desde whatsapp, como
) recuperar clave de algun sitio web.
T.14
T.15

Firma prestador de los servicios
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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 ellla Sr/a. ROZAS GUZMAN
FRANCISCA, 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 funciéon conforme al contrato; en la fidelidad del contenido del
Informe Mensual del mes de JULIO de 2025; de todos los antecedentes que se acompafian 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. ROZAS GUZMAN FRANCISCA.

Nombre Directora de

e arolina Contrer ios
Desarrollo Comunitario e ontreras Berrios

e ——)

Firma y timbre Directora de
Desarrollo Comunitario

Las Condes, JULIO 2025 e
mes de afio




MOSSY
@LAS CONDES
MUNICIPALIDAD
MEDIOS DE VERIFICACION:

Se debe especificar el taller correspondiente al medio de verificacion.

NOTA: Como se revocé la instruccién de enviar la planilla de control de asistencia
en ultimo momento, las adjunto de todas maneras, porque es mi Ginico medio de
verificacion.
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6) ID:T.6
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9) ID:T.9
Lfegomen ] 0 oo
Titulo de la reunién CLASE ONLINE: ESTIMULACION COGNITIVA INTERMEDIO - LUNES
Participantes que asistieron 8
Hora de inicio 7/14/25, 11:30:17 AM
Hora de finalizacion (7/14/25, 1:43:28 PM
Duracién de la raunién 2h13min10s
Tiempo medio de asistencia 1ha7 min 27 s
2. Participantes
Nombre Primera entrada Uitima salida Duraciéin de la reunién Correa electrénico
ROZAS GUZMAN FRANCISCA 7/14/25, 11:43:52 AM 7/14/25, 1:43:28 PM 1 h 59 min 35 5 frani: op
maria jose mahu martinez 7f14/25, 11:44:05 AM 7/18/25,1:43:38 PM 1 h 59 min 22 5
Ana Maria Rojas /1425, 11:44:05 AM 7/14/25, 1:43:28 PM 1 h 59 min 225
Cristian Vial {No comprobado) 7/14/25, 11:44:05 AM 7/14725, 1:43:16 PM 1 h 59 min 115
Miriam Stoulman {No comprobado) 7/14/25, 11:44:06 AM 7/14/25, 1:43:06 PM 1 h 59 min
Laura (No comprobada) 7/14/25, 11:45:46 AM 7/14/25, 1:43:28 PM 1 h 57 min 41 s
jessika [No comprobado) 7714425, 11:55:23 AM 7/14/25,1:43:27 PM 1 h 48 min 4 5
adriana (Ne comprobado) T/14/25, 1:06:04 PM 7/14/25, 1:43:28 PM 37 min 23 5

10) ID: T.10

11) ID: T.11
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