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MUNICIPALIDAD DE CONCON
DEPARTAMENTO DE SALUD.

NOMBRE:  [MARIANA NARANJO GODOY

R.U.T.: | _ I

HONORARIO PRESUPUESTO Sl
CONVENIO NO

PROGRAMA

FUNCIONES | DISPENSACION Y REENVASADO DE MEDICAMENTOS EN EXT. HORARIA

FARMACIA

CONTRATO |
D.A. 550
INICIO 010124
TERMINO 31-12-24
HORAS SEMANAL

REALIZO MINIMO DE HORAS

OBSERVACIONES

valor por hora y/o atencion de$ 4700; $5400 DIANO HABIL

VALOR MENSUAL segin contato 1

MES [ ABrIL |
DIASTRAB | 4 |
HORAS TOTALES
VALOR BOLETA
NUMERO BOLETA [ 9 1]

V°B® DESAM

DIRECTOR CESFAM SRQU DIRECTOR DESAM



DIA INGRESO | SALIDA

HORAS

SE ADJUNTA PLANIL .ADE RELOJ CONTROL
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SARU CONCON

|. MUNICIPALIDAD DE CONCON
CESFAM CONCON

CERTIFICADO N° 271

La jefatura y/o encargado(e) Ceriica Que la profesional MARIANA NARANJO
GODOQY identificado con el RUT: _presenta sus atenciones clinicas
debidamente registradas en el sistema de registro clinico AVIS durante el mes de ABRIL
del presente afo, cuyas atenciones estan destinadas al programa EXTENSION
HORARIA.

Se extiende el presente certificado para ser presentado ante control interno.

= JEFATURA Y/O ENCARGADO

Concon, 03-05-2024.
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REPUBLICA DE CHILE
I.MUNICIPALIDAD DE CONCON
DEPARTAMENTO DE SALUD

CONTRATO DE HONORARIDOS

En Concén, a 10 de enero del afo 2024, comparece por una parte D. FREDDY

ANTONIO RAMIREZ VILLALOBOS,m Cédula de Identidad _
domiciliado en Calle Santa Laura N° 567, Alcalde de la llustre Municipalidad De Concon,

% E de profesién auxiliar en Farmacia, Cédula de Idenﬂ!a! Hl
c5-7, con comicio < -

adelante el MANDATARIO los cuales vienen a convenir el siguiente contrato:

PRIMERO: Por el presente instrumento, el Mandante Don FREDDY ANTONIO

RAMIREZ VILLALOBOS, en consideracion a la representaciéon que enviste, encarga al

Mandatario antes individualizado, para efectuar las labores especificas que le fueren

encargadas por la Direccion del CESFAM-SAR de Concon, obligandose a:

< Ejecutar personalmente las servicios especificas en forma regular y continua por
las cuales fue contratado, en el plazo y los términos establecidos

en adelante MANDANTE y D. MARIANA NARANJO GOODY, de Nacionalidad

< Realizar las labores personalmente con esmero, cortesia, dedicacion y eﬂmenCIa
contribuyendo a materializar los objetivos del CESFAM.

SEGUNDO: EI| profesional debera guardar reserva de los datos, informacion vy
antecedentes que recopile en el desempeno del servicio ptestado, no debiendo divulgar a
terceros el contenido de los informes, o instrumentos emanados del departamento,
conforme a la prestacion efectuada, constituyendose una condicion esencial del presente
contrato, cuyo incumplimiento dara derecho al mandante a poner término en forma
inmediata.

TERCERO: Asimismo y resguardando laz rectitud a que esta sujeta la funcion a
“desempena, el profesional tendra prohibicidn de:
«+ Usar en beneficio propio o de terceros la informacion a que se tuviese acceso en la
razén a la funcion que desempena.

* Expresarse de manera impropia e irrespetuosa con la unidad técnica y demas
personas que desempenrien funciones en el CESFAM-SAR de Concén,

CUARTO El valor de esta Prestacion de Servicios contratado ascendera a la suma de
hora de $4.800.- (Cuatro mil cchocientos pesos) de lunes a viernes y de $ 5.500.- la hora
dias sabado (Cinco mil quinientos pesos), impuesto incluido, que sera cancelada previa
certificacion de los trabajos realizados por la Direccion del CESFAM-SAR de Concon
realizando las funciones de:
% Tecnico en farmacia, Extension Horaria, de lunes a viernes, 16 horas semanales
en rotacion de turnos en el CESFAM de Concén, jornada distribuida de lunes a
jueves desde las 17:00 hasta las 20:00 horas y viernes de 16:00 a 20:00 horas,
segun calendarizaciones entregada por la Direccion Cesfam.

« Técnico en farmacia, Extension Horaria, sabado, 4 horas semanales en rotacion
de turnos en el CESFAM de Concon, jornada distribuida desde las 09:00 horas
hasta las 13:00 horas, segun calendarizaciones entregada por la Direccion
Cesfam.

FUNCION Y OBJETIVO






® CESFAM
Informe de actividades Honorarios
NOMBRE MARIANA NARANJO GODOY
RUT [ ]
MES ABRIL
CONVENIO/PRESUPUESTO EXTENSION HORARIA
HORAS SEMANALES 6
HORARIO HORARIO 08:00 A 20:00 HORAS. LUNES A VIERNES
Dia o -
Semana Actividades
03 DISPENSACION Y REENVASADO DE MEDICAMENTOS. 388 DISPENSACIONES.
DISPENSACION V REZVASADO DE MEDICAMENTOS. 285 DISPENSACIONES.
04 - S S - -
DISPENSACION Y REENVASADO DE MEDICAMENTOS. 368 DISPENSACIONES.
09 _ S
DISPENSACION Y R-ZNVASADC TF VI DICAMENTOS. 484 DISPENSACIONES.
15
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