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INFORME DE ACTIVIDADES MENSUAL Y CERTIFICADO DE
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Departameñto DE ATENCION FA¡,lILIAR

Programa Social PROGRAN1A RED DE PROTECCION 2026-2027

Periodo del Contrato 0u01/2026 - 31/t2/2026

Actividad Genéric¡ GESTOR f ECNICO CO¡4UNITARIO

Actividad Especifica DESARROLLAR FUNCIONES EN SU AMBITO PROFESIONAL, POTENCIANDO LOS
PROCESOS Y ACIIVTDADES DEL PROGRAMA.

Activldades efectuadas en el mesl

Asegurar el correcto funcionamiento del programa a través del levantamiento de indicadores de gestión y
presupuestarios,

Elaboración de bases de datos con registro de causas judicial¡zadas y no judicializadas, ¡ncluyendo variables
re¡evantes pa ra su reporte.
E,aboración de ¡nformes de reportes de indicadores del programa a nivel mensual, para ser entregados a su
jefatura directa, en forrnato de informe ejecutivo,

Elaboración de protocolos para la correcta diqitación de las bases de datos por parte del equipo.

Dar seguimiento a los indicadores de gestión de cada caso ingrcsado al prograrna, con responsabilidad respecto al
cumplimiento de plazos según los lineamientos técn¡cos del programa.

Observar la correcta actualización de las carpetas de reglstro de los casos, de manera digital,

Observ¿r el correcto y oportuno reqistro de activ¡dades y datos de usuarios/as atendidos por el programa,

Responsable de la segur¡dad y protocolo de confidencialidad del prograña, a nivel dlgltal y físico.

Recepción, respuesta y derivación de cada uno de los casos recepcionados, ya sea por redes intra o extra
municipales, inst¡tuciones jurid¡cas y demanda espontánea,
Sostener reuniones semanales con la Dirección y equipo técnico para establece¡ decisiones del programa,
¡ncluyendo la derivación de los casos,
Actualizar cada una de la docurnentación técnica y admióistrativa del programa, propeñdiendo a su un¡ficación
entre las diferentes áreas junto con el equ¡po técnico.

Elaboración e imp¡ementación del plan de cu¡dado de eqúipo.
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El jefe de Departamento de Atención Familiar, de la Munic¡palidad de Las Condes, que firma al pie del
presente informe, certif¡ca y acred¡ta fehac¡entemente que la Sra. María Fernanda Cifuentes Cuevas,
RU dio cabal cumplimiento durante el mes de MAYO de 2026, a la prestación de servicios
a honorar¡os para el cual fue contratado de acuerdo al respectivo contrato a honorarios, con cargo al Programa
Red de Protección 2lJ26-2027 .

Asim¡smo, apruebo el presente informe mensual de activ¡dades real¡zadas para el cumpl¡miento de la

prestación de servicios objeto de su contratac¡ón, el que fue revisado en forma exhaustiva por el suscr¡to,
s¡endo toda la responsabil¡dad -con carácter de excluyente-, de este supervisor, ya sea que esta se or¡gine en

la ejecuc¡ón de la prestación de servicios conforme al contrato; en la fidelidad del conten¡do del Informe
Mensual del mes de MAYO de 2O26i de todos los antecedentes que se acompañan por el serv¡dor a

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

de la Sra. María Fernanda Cifuentes Cuevas.

Firma prestador de los servicios

Nombre lefe de Departa mento LLARDO MURGA¡4
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