REPUBLICA DE CHILE

MINISTERIO DELINTERIOR
MUNICIPALID SANTA CRUZ
DIRECCION DE SALUD MUNICIPAL
CESFAM SANTA CRUZ

CERTIFICADO ness

Birbara Kim Galdames Cabrera, Encargada de Oficina de
Atencién al Publico, del Centro de Salud Familiar de Santa Cruz, certifica que el médico
detallado a continuacién ha cumplido con las siguientes actividades durante el mes Octubre

del afio 2024, estipuladas en el convenio de honorarios las que fueron verificadas segun
informe marcaciones reloj biométrico.

Nimero | Mes | Descripcién de Actividades
Nombre Horas Realizadas

® Controles ¢ ingresos Salud

mental, Controles &

- mgresos  Cardiovascular,

v Emlllq Chebade Alencion de morbilidad
Rivera 5 Octubre para el indice  de
continuidad de la atencion.

Se extiende el presente certificado para ser enviado a la I. Municipalidad de Santa
Cruz, para su revisién, aprobacién ¥ autorizacién de cancelacion por las labores prestadas,
de las personas antes individualizadas, para el cumplimiento de atenciones en el CESFAM
de la comuna de Santa Cruz.

mfi)m Tin Caldares Cabpemn

BARBARA GALDAMES CABRERA
Encargada Oficina S. A. P.
CESFAM Santa Cruz

SANTA CRUZ, 05 de Noviembre del 2024



07 de Noviembre 2024 Sant
" a Crul

INFORME PRESTACION DE SERVICIOS MES DE OCTUBRE 2024
T = ouRVICIO0S MES DE OCTUBRE 2024

Por medio de la presente, vengo a i
en el presente mes a la Direccién
vigente.

informar a usted respecto de la

prestacion de servicios efectuada
de Salud Municipal, segin co

nvenio de prestacién de servicios

1. Controles e ingresos de Salugd Mental

2. Controles e ingreso Programa cardiovascular
3. Atencién de morbilidad para e| indice de la continuidad de la atencion

Sin otro particular, se despide atentamente a usted.

Emilia Chehade Rivera



	EMILIA CHEHADE CERT-INF_Página_1
	EMILIA CHEHADE CERT-INF_Página_2

