9893
@ LAS CONDES
MUNICIPALIDAD

INFORMEDEACTIVIDADES MENSUALY CERTIFICADO DECUMPLIMIENTO
DE LA PRESTACION DE SERVICIOS ANO 2025.

Mes OCTUBRE
Nombre OLIVARES ROJAS RODRIGO
RUT L
Profesion CONSTRUCTOR CIVIL
Departamento VIVIENDA Y PROYECTOS EN LA COMUNIDAD
Programa Social FONDOS PARA INVERSIONES EN LA COMUNIDAD

Periodo del Contrato [01/01/2025 - 31/12/2025

Actividad Genérica |GESTOR TECNICO COMUNITARIO

ADMINISTRAR EL PROCESO DE SEGUIMIENTO Y EVALUACION DE PROYECTOS
Actividad Especifica [PRESENTADOS POR LAS INSTITUCIONES FAVORECIDAS CON SUBVENCION
MUNICIPAL

Actividades efectuadas en el mes:

Levantamiento Tipo de Cubiertas Cuadrante C-22, 525 viviendas revisadas.

Recepcién trabajos acceso Universal Bafio: Santa Zita 9216.

Visita a viviendas de proyecto Instalacién paneles solares, J.V Horizontes de Apoquindo (20 casas).

Visita a Edificio Contempora (Fondeve en ejecucién).

Atencion a Vecinos.
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Firma prestador de los servicios

El Jefe del Departamento de Vivienda y Proyectos en la Comunidad, de la Municipalidad de Las Condes,
que firma al pie del presente informe, certifica y acredita fehacientemente que el/la Sr. Rodrigo Olivares
Rojas, RUT_ dio cabal cumplimiento durante el mes Octubre de 2025, a la prestacién de
servicios a honorarios para el cual fue contratado de acuerdo al respectivo contrato a honorarios, con cargo al
Programa Fondos para Inversiones en la Comunidad 2025.

Asimismo, apruebo el presente informe mensual de actividades realizadas para el cumplimiento de la
prestacion de servicios 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 ejecucion de la prestacién de servicios conforme al contrato; en la fidelidad del contenido del Informe
Mensual del mes de Octubre 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
del Sr. Rodrigo Olivares Rojas

Nombre Jefe de Departamento EMILIO FUENTES VASQUEZ
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