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Er LAS CONDES
MUN]CIPALIDAD

IN FO RM E DE ACTIVI DADES M E NSUAL Y CE RTI FICADO DE CU M PLI MI E NTO
DE LA PRESTACIóN DE SERVICIOS AÑO2026.

Nombre FRANCO SUPERBY VIERA

RUT

Profesión

Departamento
PERSONAS MAYORES

Prog ra ma Social
ATENCION INTEGRAL Y CUIDADO 2026-2027

Período del contrato 0 L / 0 t / 2026-3 t / tz/ 2026

Actividad Genérica
GESTOR TECNICO COMUNITARIO

Actividad Especifica
GESTION Y E]ECUCION DE LOS PROCESOS PARA GENERAR REDES DE PROTECCION Y
APOYO PARA PERSONAS IYAYORES EN CONDICIÓN DE VULNERABILIDAD

Mes

Actividades efectuadas en el mes: JULIO

ENTREVISTAS CUIDADORES PRINCIPALES PROGRAMA ATENCION INTEGRAL Y CUIDADO

VISITA DOMICILIARIAS ADULTOS MAYORES FRAGILES DEL PROGRAMA DE VOLUNTARIADO.

ENTREVISTA A POSTULANTES DE VOLUNTARIADO PARA PERSONAS MAYORES FRAGILES

INGRESO A SISTEMA SOCIAL (ATS)

ATENCION A PUBLICO

ENTREVISTA A CUIDADORAS DE PERSONAS MAYORES BENEFICIARIAS DE SUBSIDIO

REALIZACIÓN DE FICHAS DE ENTREVISTA

DIGITALIZACIÓN DE FICHAS DE ENTREVISTA

CAPACITACION A LABORES DE SERVICIO COMUNITARIO

SEGUI¡4IENTO PROGRAMA INTERVENCIÓN SOCIAL ESPECIALIZADA

JULIO



Firma prestador de los servicios

LAS CONDES
I.4UN]CIPALIDAD

El jefe del Departamento de Personas Mayores, de la l,lunicipalidad de Las Condes, que firma al pie del
presente informe, certifica y acredita fehacientemente que el,/la Sr/a. Franco Superby v¡era,
RUT , dio cabal cumplimiento durante el mes IULIO de 2026, a la prestación de servicios a
honorarios para el cual fue contratado de acuerdo al respectivo contrato a honorar¡os, con carqo al Programa
rrerc¡ó¡¡ INTEGRAL Y CUTDADO 2026-2027.

Asim¡smo, apruebo el presente ¡nforme mensual de activ¡dades realizadas para el cumpl¡miento de la

prestac¡ón de serv¡cios objeto de su contratación, el que fue revisado en forma exhaustiva por el suscr¡to,

siendo toda la responsabil¡dad -con carácter de excluyente-, de este supervisor, ya sea que esta se origine en

la ejecución de la prestación de servicios conforme al contrato; en la f¡delidad del contenido del Informe
Mensual del mes de JULIO de 2026l. de todos los antecedentes que se acompañan por el servidor a

honorarios; así como en la correcta verif¡cación de que el contenido de dicho informe es de completa autoría

de lalel Sra./Sr. Franco Supérby viera.

Nombre lefe de Depa rta mento

Firma y timbre
Jefe de
Departamento
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VOBO DIRECTORA

SAN

E DESARROLLO CON4UNITARIO

DRA ENTES MELO

tutóJULIOLas Condes,
mes de ano

\4aría Angelina Alba Pinuer,,, -
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