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DrREccróN oE DESARRoLLo co¡iruNrrARro
DEPARTAI\¡ENTo DE GESTIÓN DE TALLERES

INFORME DE ACTIVIDADES MENSUAL DE PROFESOR DE TALLER

PROGRAMA TALLERES RECREATIVOS Y DE DESARROLLO

Mes MAYO

Nombre PLAZA RICE SOFIA

RUT Período del Contrato 16/03 - 30/11 2026

ID Nombre Taller Horario 1 Horario 2 . Lugar de Ejecución Asistentes

T.1 GIRLY REGG [¡lE 20]00-
PALOMA 9035 7

f.2 BALLET BASICO JUE 17:30-
18:30

SAB 09:00'
10i00

PALOT/A 9035 8

T,3 VIE 19:10-
21t10 PALO¡'A 9035 3

ID Descripción de Actividades (Ver lD del Taller)

T,1
Trabajo de disociación de algunas partes del cuerpo, improvisación y
coreografÍa.

f.2

T.3 Trabajo de pasos iniciales y vueltas iniciales

Firma prestador de los servicios

Refuerzo de las posiciones básicas de pies y brazos con actividades 
I

dinámicas y manualidades. Trabajo de pies 
I

e-

CUECA INIERN¡EDIO
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Eljefe (S) del Departamento de Gest¡ón de Talleres, de la Municipalidad de Las Condes, que firma
al pie del presente informe, certifica y acredita fehacientemente que el/la Sr/a. PLAZA RICE SOFIA,

RUT: , dio cabal cumpl¡miento durante el mes MAYO de 2026, a la prestación de

servicios a honorarios para el cual fue contratado de acuerdo al respectivo contrato a honorarios,
con cargo al Programa TALLERES RECREATIVOS Y OE DESARROLLO 2026.

Asimismo, apruebo el presente informe mensual de activ¡dades realizadas para el cumplimiento
de la prestación de serv¡c¡os objeto de su contratación, el que fue revisado en forma exhaust¡va
por el suscrito, s¡endo toda la responsab¡l¡dad -con carácter de excluyente-, de este supervisor,
ya sea que esta se origine en la ejecución de la prestac¡ón de servicios conforme al contrato; en

la fidelidad del contenido del lnforme Mensual del mes de MAYO de 2026; de todos los

antecedentes que se acompañan por el servidor a honorarios; así como en la correcta verificación
de que el contenido de dicho informe es de completa autor¡a de la/el Sra./Sr. PLAZA RICE SOFIA.

V"B" DIRECTORA O ESARROLLO COMUNITARIO

SANDRA NTES MELO

MAYO 2026

Nombre Jefe (S) de Departamento Lorena Rivera Silva

Firma y timbre Jefe (S) de
Departamento
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