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DIRECC¡Ó¡I DE DESAFROLLO COMUNITARIO
DEPARTAMENTO DE G€SIÓN DE TALLERES

INFORME DE ACTIVIDADES MENSUAL DE PROFESOR DE TALLER

PROGRAI'A TALLERES RECREAT]VOS Y DE DESARROLLO

Mes Marzo

Nombre GONZALEZ VELASTIN LUIS SERGIO

RUT Perbdo del Contrato 16/03 - 30/fi 2026

ID Nombre Taller Horario I Horario 2 Lugar de E¡ecución As¡stentes
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1F¡rma prestador de los serv¡cios
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MUNIC PALIDAD

OIRECCICñ¡ OE DESAFROLLO COMUNITARIO
OEPARTAMENTO DE GESIIÓN DE ÍALLERES

Mes lv,.atzo

Nombre GONZALEZ VELASTIN LUIS SERGIO

Perif,do del Contrato 16/03 - 30/'rI 2026

ID Horario 1 Horar¡o 2 Lugar de Ejecuc¡ón Asistentes

T,6
INSTRUMENTOS

MUSICALES FOLCLORICOS
aASlC

MAR 15:0G
17:m ORA ELO¡SA DIAZ 647! á

f_7 MUSICA FOLCLORICA
MAR 11:00-

13:00
DRA ELOISADIAZ M71 5

T,8
VIE 09:00-

11:m DRA ELOt§q D|AZ 6471 5
T.9 PIANO BASICO JIJE 15:0G

17:00
DRA ELOISq DIAZ 6471 ¿

f.10 MUSICA FOLCLORICA
VIE 1'l:10-

13:10
DRA, ELOISA OIAZ 6471 E

ID Descr¡pc¡ón de Ac{ividades (Ver ¡D del Taller}
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F¡rma prestador de los seNicios

INFORi'E DE ACTÍVIDADES iIENSUAL DE PROFESOR DE TALLER

PROGRA¡IA TALLERES RECREAT]VOS Y DE DESARROLLO

RUT

Nombre Taller

GUITARRA INTERMEDIO

¿

4



REGISTRO DE ASISTENCIA DEL ALUMNO

TALLER

PROFESOR

PROGRAMA

FECHA

HORARIO

NOMBRE FIRMA

1

2

3

4

6

7

8

9

10

11

12

13

14

15

¡o

18

'19

20

21

22

23

24

25

26

27

28

29



utu

Er LASCONDES
MUNICIPALIDAD

DIRECCIÓT.¡ DE OESAFROLLO ColI¡UN TTARIO
DEPARTATT,TENTO OE GESTÚi.¡ DE TALLERES

INFORME DE ACTIVIDADES MENSUAL DE PROFESOR DE TALLER

PROGRAMA TALLERES RECREATIVOS Y DE DESARROLLO

Mes Marzo

Nombre GONZALEZ VELASTIN LUIS SERGIO

RUT Perbdo del Contrato 16/03 - 30/l I 2026

ID Nombre Taller Horario I Horario 2 Lugar de E¡ecución Asistenles

T.11 MUSICA DEL RECUERDO ME 15:3G
17:30

TOMAS MORO 2M (HOGAR DE
ANCIANOS TOMAS MORO) "/7

Descripción de Act¡vidades (Ver lD del Taller)ID
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El jefe del Departam€nto de G6t¡ón de Talleres, de la Municipal¡dad de Las Condes, que firma al
pie del prasente informe, certif¡ca y acredita fehacientemente que el/la Sr/a. GONZALEZ VELASTIN

LUIS SERGIO, RUT: , dio cabal cumplimiento durante el mes Marzo de 2026, a la
prestac¡ón de serv¡c¡os a honorar¡os para el cual fue contratado de acuerdo al respect¡vo contrato
a honorar¡os, con cargo al Programa TALLERES RECREATIVOS Y DE DESARROLLO 2026.

Asimismo, apruebo al presonte inlofme nEnsual da ac{iüdados roalizadas para sl cumplim¡onto
de la prestac¡ón de serv¡c¡os objeto de su contratación, el qué fue revisado en forma exhauliva
por el suscrito, s¡endo toda la responsab¡lidad {on carácter de excluyente-, de este superv¡sor,
ya sea que esta se origine en la e¡ecución de la prestacién de serv¡c¡os conforme al contrato; en

la f¡del¡dad del contenido del lnform€ Mensual del mes dG Marzo de 2026; de todos los
antecedentes que se acompañan por el s€rvidor a honorarios; así como en la correcta verit¡cac¡ón

de que elcontenido de dicho informe es de completa autoía de la/el SraJSr. GONZALEZVELASTN
LUIS SERGIO.

DETA §

V'8" DIRECTORA DESARRO o
SANDRA ENTES M

Las Condes. Marzo
mes

o
m()

Nombre Jefe de Oepalamento Roberto Vigndo Parcdes
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Firma y timbre Jefe de
Departamento

G€sTtóN DE ÍAlLtREs

2026
de año
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