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INFORME DE ACTIVIDADES MENSUAL Y CERTIFICADO DE CUMPLIMIENTO
DE LA PRESTACIÓN DE SERVICIOS AÑO 2026.

Mes MAYO

Actividades efectuadas en el mes:

Manten¡miento y limpieza camarines de piscina que se ocupan como camarines de act¡vidades del gimnasio.

Reposición de ¡nsumos camarines de piscina que se ocupan como camarines de act¡vidades del gimnasro.

Limpieza de mu lt¡canchas.

Lavado y secado de vestuar¡o deportivo de los talleres.

Nom bre MarÍa Fernanda Galaz Ga laz

RUT

Profesión Sin profesión

Departa mento Gestión Deportiva

Prog ra ma Socia I Deportes 2026 - 2027

PerÍodo del Contrato 1/7 al 37/t2 2026

Actividad Genér¡ca Auxiliar Técnico Comunitario.

Actividad Especifica Mantener los recintos y espacios limpios e higienizados donde se realicen activ¡dades
para los vecinos.

LAS CONDES
I¡UNIC]PALIDA}
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LAS CONDES
I.4UNICITATIDAD

Firma prestador de los servicios lYW-trttl-,

El jefe del Departamento de Gest¡ón Deportiva, de la lvlun¡cipalidad de Las Condes, que f¡rma al pie del
presente informe, certifica y acredita fehac¡entemente que ellla Srla. María Fernanda Galaz Galaz,
RUT  d¡o cabal cumplimiento durante el mes mayo de 2026, a ¡a prestación de servicios a

honorar¡os para el cual fue contratado de acuerdo al respectivo contrato a honorarios, con cargo al Programa
Deportes 2026 - 2027 .

As¡m¡smo, apruebo el presente informe mensual de act¡vidades realizadas para el cumplimiento de la

prestac¡ón de servicios objeto de su contratación, el que fue revisado en forma exhaust¡va por el suscr¡to,

siendo toda la responsabilidad -con carácter de excluyente-, de este supervisor, ya sea que est¿ se orig¡ne en

la ejecución de la prestación de servicios conforme al contrato; en la fidelidad del contenido del Informe
N4ensual del mes de mayo de 2026; de todos los antecedentes que se acompañan por el servidor a
honorarios; así como en la correcta verif¡cac¡ón de que el contenido de dicho informe es de completa autoria
de lalel Sra./5r. María Fernanda Galaz Galaz.
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Nombre jefe de Departamento CARLOS IGLESTAS R. ,/
-/

Firma y tim bre
lefe de Departamento

Las Condes,

de




