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LAS CONDES
MLTN CIIAL ]DAD

DIRECCIÓN DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPARTAI\4ENTO DE GESTIÓN DE TALLERES

INFORME DE ACTIVIDADES MENSUAL DE PROFESOR DE TALLER

PROGRAMA TALLERES RECREATIVOS Y DE DESARROLLO

Marzo

Nombre RASMUSSEN CAMPOS HELGA

RUT Período del Contrato 16i03 - 30/11 2026

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

T1 PILATES LUN 09r00-
10:00

VIE 09:00-
10r00

TEZCUCO 1283

PILATES LUN 1015
11 15

VIE 10i15-
1'l r15

TEZCUCO 12B3 4

T3 PILATES LUN 11 30-
12:34

VIE 11:30-
12t30

TEZCUCO 1283 7

r.4 PILATES LUN 12r45-
13:45

VIE 12:45-
13 45

TEZCUCO 1283 7

T5 PILATES
MAR 12:00-

13i00
JUE 12i00-

13 00
FLORENCIO EARRIOS 1685 fORRE 4

Prso ,1
7

('

ID Descripc¡ón de Actividades (Ver lD del Taller)

T1 Se realizan clases diagnósticas, con observación directa, en principios de respiración, organización, controly ejercicios
de fueea y equilibrio.

I,2

T3 Se ejecutan ejercicios y actividades diagnóst¡cas para equilibrio y fueza y principios como control, respiración y
organrzacról.. con observacrón drrecta

r4 Se aplican ejercicios diagnósticos para equilibrio, fuerza, y principios de respiración, control y organización, con
observación directa.

Se realizan clases diagnósticas, con observación directa, en principios de respiración, organización, controly
ejercicios de fueza y equilibrio

I

Mes

1.2

Se llevan a cabo clases diagnóst¡cas con relación a los principios de respiración, organización, control y ejercicios de 
I

fuerza y equilibrio, con observación directa 
I

I

I

l"l

Firma prestador de los servic¡os 

I
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DIRECCIÓN DE DESARROLLO COMUNITARIO
DEPARTAI\¡ENTO DE GESfIÓN DE TALLERES

INFORME DE ACTIVIDADES MENSUAL OE PROFESOR DE TALLER

PROGRAMA TALLERES RECREATIVOS Y DE DESARROLLO

Mes Marzo

Nombre RASMUSSEN CAMPOS HELGA

RUT PerÍodo del Contrato 16t03 - 30t11 2026

ID Nom bre Taller Horario 1 Horario 2 Lugar de Ejecuc¡ón Asistentes

PILATES
MAR 10:15-

1 1:15
JUE 10:15-

11:15
ZANZIBAR PONIENTE 7024 6

r7 PILATES
N4AR 09:00-

10:00
JUE 09:00'

10:00
ZANZIBAR PONIENTE 7024 6

TB PILATE S
MAR 13:15-

14:15
JUE'13:15-

14:15
FLORENCIO BARRIOS 1685 TORRE 4

Ptso -t
5

L.<

ID Descripción de Actividades (Ver lD del Taller)

T.6 Se ejecutan ejercicios y actividades diagnósticas con observación directa, para equ¡librio y fuerza y principios como
control, respiración y organ¡zación

t7 Se aplican ejercicios diagnósticos para equilibrio, fueza y principios de respirac¡ón, controly organización, con
observación directa.

Se llevan a cabo clases d¡agnósticas con relación a los principios de respirac¡ón, organizac¡ón, control y eierc¡cios de
fueza y equilibrio, con observación directa.

T,8

I

I

I

I

I

l

I Firma prestador de los servicios 
I

t
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lEl LAS CONDES
I.4UN C PALIDAI")

El jefe del Departamento de Gestión de Talleres, de la Municipal¡dad de Las Condes, que firma al
pie del presente ¡nforme, cert¡f¡ca y acredita fehacientemente que el/la Sr/a. RASMUSSEN CAMPOS
HELGA, RUT:  dio cabal cumplim¡ento durante el mes Mar¿o de 2026, a la prestación
de servicios a honorar¡os para el cual fue contratado de acuerdo at respectivo contrato a

honorarios, con cargo al Programa TALLERES RECREATIVOS Y DE DESARROLLO 2026.

As¡mismo, apruebo el presente informe mensual de actividades realizadas para el cumpl¡m¡ento
de la prestación de servicios objeto de su contratación, el que fue revisado en forma exhaustiva
por el suscrito, siendo toda la responsabilidad -con carácter de excluyente-, de este supervisor,
ya sea que esta se or¡g¡ne en la ejecución de la prestación de serv¡cios función conforme al

contrato; en la fidelidad del contenido del lnforme Mensual del mes de Mazo de 2026i de todos
los antecedentes que se acompañan por el servidor a honorar¡os; así como en la correcta
verificación de que el contenido de d¡cho informe es de completa autoría de la/el Sra./Sr.

RASMUSSEN CAMPOS HELGA,

T¡§

» o

ARROLLO COMUNITARIO

SANDRA FUENTES MELO

Marzo 2026

Nombre Jefe de Departamento Roberto Vignolo Paredes

z
2 óf5 ó

tf

Firma y t¡mbre Jefe de
Departamento

Las Condes,
mes de

-zñ

* oE

V"B'DIRECTORA DE

ano
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MEDIOS DE VERÍFICACIÓN:

Se debe especificar el taller correspondiente al medio de verificación.

ID T7. ZANZIBAR PÍ8..7024 MARTES Y JUEVES 09,OO A 1O.OO HRS

ID T6, ZANZIBAR PfE,7024,IVARTES Y JUEVES 10,15 A 1'1,15 HRS

ID T5, FLORENCIO BARRIOS T,4 IVARTES Y JUEVES 12,00 A 13,00 HRS

r

I
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ID T8. FLORENCIO BARRIOS T,4 MARTES Y JUEVES 13.15 A 14.15 HRS

OBSERVACIÓN: No se pudo tomar fotos de los talleres de JJW TEZCUCO 1283, lD
1, lD 2, lD 3, lD 4, porque el ma¡l de informes me llegó después del horario de clases
y la próx¡ma clase estaba fuera de la fecha de entrega del informe.

lg3,




