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OIRECCIÓN DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPARfAMENfO DE GESfIÓN OE fALLERES

INFORME OE ACTIVIOADES MENSUAL DE PROFESOR DE TALLER

PROGRAMA TALLERES RECREATIVOS Y DE DESARROLLO

Mes M arzo

Nombre

RUT PerÍodo del Contrato 16i03 - 30/11 2026

to Nombre Taller Horar¡o 1 Horario 2 Lugar de Eiccuc¡ón Asistentes

T,1 PATINAJE BASICO
LUN 18 00-

19 00
MIE 18:00-

19 00
PAUL HARRIS IOOO CC PADRE

HURfADO
I

¡.2 PAT NAJE BAS CO
LUN 19:15-

20:15
MrE 1915-

20:15
PAUL HARRIS 1OOO CC PADRE

HURTADO
6

ID Descr¡pción de Act¡vidades (Ver lD del Taller)

T,1

1.-Se realiza diagnostico a los participantes para conocer el nivel en donde
se encuentran
2.- Ejecutan juego de desplazam¡ento en forma grupal, se trasladan
ejecutando diferentes indicaciones
3.- Real¡zan desplazamientos libres alrededor del salón

T.2

1.-Se realiza diagnostico a los participantes para conocer el nivel en donde
se encuentran
2.- Ejecutan juego de desplazam¡ento en forma grupal, se trasladan
ejecutando diferentes indicaciones
3.- Realizan desplazamientos libres alrededor del salón

Firma prestador de los servrcios

POLANCO POLANCO OENISSE XIMEMA
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Eljefe del Deparlamento de Gest¡ón de Talleres, de la Mun¡clpalidad de Las Condes, que f¡rma al
p¡e del prssente informe, certlf¡ca y acredita fehacientemente que el/la Sr/a. POLANCO POLANCO
DENISSE XIMEMA, RUT:  d¡o cabal cumpl¡mienlo durante el mes Mar¿o de 2026, a la
prestación de sGrv¡cios a honorarios para el cualfue contralado de acuerdo al respectivo coñlralo
a honorarios, con cargo al Programa TALLERES RECREATIVOS Y DE DESARROLLO 2026.

Asim¡smo, apruebo el pressnle lnforme mensual de act¡vidades reallzadas para el cumplim¡ento
de la preslación de serv¡cios objeto de su contratación, el que fue rovlsado en forma €xhaust¡va
por el suscrito, s¡endo toda la responsabll¡dad -con caráctsr de excluyenle-, de este supervlsor,
ya sea que esta s€ origine en la e,iecuc¡ón de la pr€slac¡ón de ssrvicios conforme al conlrato; en

la f¡del¡dad del conlenido del lnforme Mensual del mss de Marzo de 2025; de lodos los

antecedentes qus so acompañan por el servidor a honorar¡os; asf como en la correcta verlf¡cac¡ón

de que elcontenido de d¡cho ¡nforme 6s de completa autoría de la/el Sra./Sr, POLANCO POLANCO

DENISSE XIMEMA .
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SANDRA TES MELO

2026

Nombre Jefe de Departamento Roberto Vignolo Paredes

Firma y timbre Jefe de
Departamento

Las Condes,
mes de año

DE

ma
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MEDIOS DE VERIFICACIÓN:

Se debe especifcar el taller correspondiente al medio de veriflcación
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