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INFORME SERVICIOS DE HONORARIOS /

DICIEMBRE 2023

Mes

NE

I.- Datos.
1.- Nombre. ANA SONIA SA?'OS SAAVEDRA
2.- Rut. /
3.- N2 Decreto: Alcaldicio : Imputacion : Centro de Costos :

2467 215.21.04.004.001 250422

4.- Direccion a DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
que pertenece. - Mujeres Jefas de Hogar

I1.- Funcion segin lo que indica el contrato.

-Realizar difusion de talleres -Realizar taller Estilista -Realizar presentacion al terminar cada taller

./'-V
s

II1.- Descripcion de las funciones realizadas. /

Viernes 01 de diciembre 2023
Se realiza primera clase correspondiente a taller de Estilista diciembre 2023

Comienzo de clases hoy masaje capilar y peinados se presentan las alumnas y comenzamos con teoria de masajes capilares
tipos de masajes :

Reparacion, restauracion, técnicas de lavado con masajes para crecimiento ,

Relajacion 2 se demuestra en lo préactico como se realiza el masaje explicando todas las técnicas las alumnas practican masaje
entre ellas reconocimiento de tipo de cabellos y técnicas a aplicar.

Se da termino a clase, proxima clase viernes 15 de diciembre 2023

Viernes 15 de diciembre 2023
Se realiza taller de Estilista

Se registra asistencia

Las alumnas debian llevar modelo para practicar masaje de pelo, cortes de pelo y tintura color, se realizo trabajo individual con
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seguimiento en los procesos mencionados.

Se explico que los pasos y tiempos son importante tanto en masaje y tintura de color.

Se organizo para cierre de taller a realizarse el viernes 22 de diciembre 2023.

IV.- Cobertura (Adjuntar Respaldos).

Fecha de la actividad: Descripcién de la Actividad: Listado de
2023-12-14 Inscripcion

Tipo de Respaldo: NOMINA DE
BENEFICIARIOS

Se adjunta NOMINA DE BENEFICIARIOS

Fecha de la actividad: Descripcion de la Actividad:
2023-12-14 Fotografias

Tipo de Respaldo: FOTOGRAFIA ADJUNTA
COMO ANEXO

Se adjunta FOTOGRAFIA ADJUNTA COMO ANEXO

Fecha de la actividad: 2023-12-15 | Descripcion de la Actividad: Asistencia

Tipo de Respaldo: HOJA DE ASISTENCIA

Se adjunta HOJA DE ASISTENCIA

V.- Observaciones.




ANA SONIA SANTOS SAAVEDRA
PRESTADOR

CERTIFICADO CONTRAPARTE TECNICA

Yo, JONATHAN FERNANDEZ FIGUEROA, DIRECTOR DE DESARROLLO COMUNITARIO en mi calidad de
contraparte técnica del prestador/a de servicios a honorarios que emite el presente informe, certifico que ha realizado sus
funciones en el presente mes, en vi e servicios que corresponde, y a los objetivos y
requerimientos de las labores aprohatias ; ama Municipal en que se desempeiia.
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LISSETTE JASMIN SOTO FARIAS
COORDINADOR /A PROGRAMA




