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CONCHALf DECRETO DE PAGO

MUNICIPALIDAD
MUNICIPALIDAD DE CONCHALI

DECRETO N° 3469 IDDOC 824398
CONCHALI, martes 31 diciembre 2024

VISTOS
LA FACULTAD QUE ME CONFIERE LA LEY 18.695 DE 1988
- LOS COMPROBANTES CONTABLES 1-859, 1-860, 1-861, 1-862, 1-863, 1-864, 1-865
- LAS OBLIGACIONES PRESUPUESTARIAS ,12-778,12-779,12-780,12-781,12-782,12-783,12-784
- LAS PREOBLIGACIONES ,5-1133,5-1242

DECRETO: PAGUESE A TRAVES DEL SR. TESORERO MUNICIPAL A:

SR(ES) :CARRASCO MORALES JAVIER ENRIQUE Y OTROS RUT-

LA SUMA DE $:6.838.938
Y SON:SEIS MILLONES OCHOCIENTOS TREINTA Y OCHO MIL NOVECIENTOS TREINTA Y OCHO PESOS M/L

POR LO SIGUIENTE:
DICIEMBRE/24 HONORARIOS APOYOS FAMILIARES PROGRAMA FAMILIAS/24,FOSIS - DE.N°289
21/03/24 - DE.N°786 22/07/24 - DE.N°197 19/02/24 - DE.N°843 /DE.N°844 30/07/24, DE.N°412
18/04/24 - DE.N°413 19/04/24, DE.N°664 17/06/24, DE.N°411 19/04/24 Y DE.N°1562 28/11/24
DE.N°1620 10/12/24 - MEMOS N°1507, 1505, 1501, 1503, 1502, 1504 Y 1506 31/12/24 DIDECO
DETALLE DE FONDO EXTERNO - CERTIFICADOS DE BIENES Y SERVICIOS RECIBIDOS N° 9/8 /o
940, 944, 942, 943, 941 Y 939 31/12/24 DIDECO - BOLETAS DE HONORARIOS N°42/ 587 66,/87 40
135/Y 58 /31/12/24 » INFORMES DE ACTIVIDADES

CONTABILICESE COMO SE INDICA
CUENTA DENOMINACION

SE ANEXA COMPROBANTE
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MUNICIPALIDAD DE CONCHALI

Fecha 02/01/2025

MUNICIPALIDAD 11:32:47 (jacqueli)
ANEXO DECRETO DE PAGO N° 3.469 T 1
FECHA DECRETO DE PAGO 31/12/2024
CUENTA DENOMINACION SP C.COSTO DEBE HABER DOCUMENTO
1140507010001 Recursos Humanos 2 131181 1.138.400 B-42
1140507010001 Recursos Humanos 2 131181 1.138.400 B-58
1140507010001 Recursos Humanos 2 131181 1.138.400 B -66
1140507010001 Recursos Humanos 2 131181 1.138.400 B-8
1140507010001 Recursos Humanos 2 131181 1.138.400 B - 40
1140507010001 Recursos Humanos 2 131181 1.138.400 B-135
1140507010001 Recursos Humanos 2 131181 1.138.400 B-58
1110301006 BCI Fondos en Administracion 10623175 0 981.870 C-0
1110301006 BCI Fondos en Administracion 10623175 0 981.870 C-0
1110301006 BCI Fondos en Administracion 10623175 0 981.870 C-0
1110301006 BCI Fondos en Administracion 10623175 0 981.870 C-0
1110301006 BCI Fondos en Administracion 10623175 0 981.870 C-0
1110301006 BCI Fondos en Administracion 10623175 0 981.870 C-0
1110301006 BCI Fondos en Administracion 10623175 0 947.718 C-0
2141103002 Retencion de Honorarios F. Externos 0 156.530 B-42
2141103002 Retencion de Honorarios F. Externos 0 156.530 B-58
2141103002 Retencion de Honorarios F. Externos 0 156.530 B -66
2141103002 Retencion de Honorarios F. Externos 0 156.530 B-8
2141103002 Retencion de Honorarios F. Externos 0 156.530 B-40
2141103002 Retencion de Honorarios F. Externos 0 156.530 B-135
2141103002 Retencion de Honorarios F. Externos 0 156.530 B-58
2141103003 Retencion 3% Préstamo Solidario Personal a 0 34.152 B-58
TOTALES 7.968.800 7.968.800
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CONCHALI{ ik
MUNICIPALIDAD DE CONCHALI ; !Q
Direccién de Desarrollo Comunitario |

Dpto Social - Programa Familias /@ )
MEMO N° / /2024-.

ANT: - D.E. 197/24 aprueba convenio
de transferencia de recursos para la
ejecucion de la Modalidad de
acompanamiento integral del
Programa Familias 2024

MAT: Lo que indica.-

CONCHALI s
31 DIC 202k

DE: LUIS OLIVA GONZALEZ
DIRECTOR DESARROLLO COMUNITARIO

A : PATRICIO SAAVEDRA MUNOZ
DIRECTOR DE RENTAS MUNICIPALES

Junto con saludar y de acuerdo a lo indicado en “ANT” adjunto a Ud,,
boletas de honorarios e informe de actividades correspondiente al mes de Diciembye, del
profesional que ejecuta el programa

Nombre Cédula de Funciéon Dec.Exento que Honorario a
Identidad Aprueba cancelar (bruto) ,
contrato ' .g
JAVIER ENRIQUE - A[’OYO FAMILI ‘\ 843/24 $1.138.400 1
CARRASCO MORALES / INTEGRAL

Sin otro particylar

A2
08‘?*
5\ DIRECT
. = BIRECTON 3
P\ 2 il
// %?'(‘ 3
/ » /‘X..JA \(
{ ’,-‘ S o .
\% <
DISTRIBUCION:-
- Finanzas
- Dideco

- Archivo






CONCHALI

MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DESARROLLO COMUNITARIO
Unidad de intervencion familiar

PROGRAMA / CONVENIO FONDOS EXTERNOS

I.-DESCRIPCION

L LW e

PROGRAMA/CONVENIO

APRUEBA CONVENIO DE TRANSFERENCIA DE
RECURSOS PROGRAMA FAMILIAS 2024

UNIDAD TECNICA

DIDECO. Unidad de Intervencion Familiar

DECRETO APROBATORIO

Decreto Exento N° 197 19/02/2024

ENTIDAD EXTERNA

SEREMI DESARROLLO SOCIAL Y FAMILIA R.M

VIGENCIA PROGRAMA/CONVENIO

DESDE EL 01/01/2024 AL 31/12/2024

FECHA PRORROGA No aplica
N° PRORROGA No aplica
NUEVA VIGENCIA PROGRAMA/CONVENIO No aplica

II.- CERTIFICADO

EL DIRECTOR QUE SUSCRIBE DEJA (f
ESTA VIGENTE Y CON LOS RECURSOS

bE QUE EL PROGRAMA/CONVENIO

LOG

LEZ

Tz D LA



CONCHALUI(

RENACE JUNTO A Ti

I.MUNICIPALIDAD DE CONCHALI

- proeh s s

' 12024

CERTIFICADO DE BIENES Y SERVICIOS RECIBIDOS N° ﬁ

Conchali, 3

DIC 2024

DECRETO ALCALDICIO N°

197/24 APRUEBA CONVENIO
843/24 APRUEBA CONTRATO

ORDEN DE COMPRA N©°

Recepcion conforme de Bienes y Servicios:

Se ha recibido conforme y a plena satisfaccion los siguientes bienes y/o servicios:

Detalle
Factura electronica N° Fecha Monto Bruto
Boleta electronica N° | Fecha Monto Bruto
Nota de Crédito N° / | Fecha Monto Bruto
Boleta de Honorarios N° | N° |42/ | Fecha | 34/12/2024 | Monto Bruto | 4.138.400

RUT o RUN

Proveedor o Prestador

de Servicios

JAVIER ENRIQUE CARRASCO MORALES

13
/ i

/

Descripcion del bien o servicio (glosa descriptivay

APOYO FAMILIAR INTEGRAL PROGRAMA FAMILIA DICIEMBRE 2024 /

Quien suscribe, revisa cantidad y precio de los productds recepcionados estando en conformidad

DETALLE DE LOS SERVICIOS

A
Horas Dias Taller // Informe
N° de Valor N° de Valor Dia N° de Valor N° de Valor
Horas Hora Dias Talleres Taller Informes Servicio
e;” / /
— = -
A ,8“\1) TR 1/138.400 /
CEPRE | = Sifcckon l
one  EpUN 2 DIFECkORZ '
K : /9 \* *
7 \/»0 (a‘i.‘.f{'
® 4 2 P ,‘7(' & ;\5/" e
Firma de Responsable(a) Firmd®Ermbng Director (a)

I. Municipalidad de Conchali *Direccién: Av. Independencia 3499*Mesa Central 228286100*informaciones Conchali * http://www.conchali.cl



BOLETA DE HONORARIOS
JAVIER ENRIQUE CARRASCO MORALES ELECTRONICA

SERVICIOS DE AREA SOCIAL

Fecha: 31 de Diciembre de 2024

Senor(es): | MUNICIPALIDAD DE CONCHALI Rut: 69.070.200- 2
Domicilio: AVDA. INDEPENDENCIA 3499, CONCHALI

Por atencion profesional:

_ .

POYO FAMILIAR INTEGRAL PROGRAMA FAMILIAS,DICIEMBRE 2024,DEX 1.138.400
N843 30/07/2024

Total Honorarios $: 1.138.400
13.75 % Impto. Retenido: 156.530
Total: 981.870
ha / Hora Emision: 30/12/202

Fecha / ‘ 4 10:46
\
1517190600042E3662A1
Res. Ex. N° 83 de 30/08/2004

Verifique este documento en www.sii.cl

El contribuyente receptor de esta boleta debe retener el porcentaje definido.

11202412301046

Y/

Fecha / Hora Impresién: 30/12/2024 10:46




CONC}

I. MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
UNIDAD DE INTERVENCION FAMILIAR

INFORME DE ACTIVIDADES APOYO INTEGRAL PROGRAMA DE ACOMPANAMIENTO DEL SUBSISTEMA DE
SEGURIDAD Y OPORTUNIDADES.

e DATOS DEL APOYO INTEGRAL

Apoyo Integral Javier Enrique Carrasco Morales

Rut | ]

Decreto Exento que aprueba NP843 /30 da Julio 2024 /
Contrato /

Mes que Informa Diciembre 2024 P

Fecha 01 al 31 /

o DATOS RELEVANTES DE LA INTERVENCION

ACTIVIDAD

DESCRIPCION

Participacion en reunién de la Unidad de Intervencion
Familiar y/o Capacitaciones.

e 11-12-2024: Capacitacién sobre nueva ley
N°21430.- de garantias y Proteccién integral a los
NNA

e 19-12-2024: Se realiza reunién de equipo para
conocer plazo de entrega de documentos por
finalizacién de ano

Atencién a familias (Identificar nUmero de familias y
sesiones realizadas, se adjunta Bitdcora de atencion)

18 Atenciones adjuntas en Bitdcora.

NUmero de Ingresos de familias durante el mes

NUmero de Egresos de familias durante el mes

Sistematizacién  de  la  informacion  trabajada - : :

ot Se suben familias al Sistema actualizando 15 carpetas
(Actualizacién de Carpetas y Paneles)
Atencion de publico en oficina de la Unidad | oMiios atendidas: |

semanalmente (Dia y NUmero de Familias Atendidas)

17 - familias visitadas en terreno
01 —familia atendida en la unidad

Labores Administrativas del Programa (Numero de | N/A

Entrega de Cédulas de Identidad, Entrega de Informes

Sociales segun requerimiento y otros).

Coordinacién con red comunal
I
|

Ofros  aspectos relevantes en la Intervencion

i




(Interrupciones, Situacion de Bono y/o Traslados desde y
hacia la comuna)

—

Javier Enriqu! Carrasco Morales
APOYO FAMILIAR INTEGRAL
PROGRAMA FAMILIAS SS.00

DIDECO-I. MUNICIPALIDAD DE CONCHALI

"~ Marcia santander Ramirez
COORD. RAMA FAMILIAS (S)
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
DIDECO I.MUNICIPALIDAD DE CONCHALI

ol e i
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CONCHAU(

IR SRINETES A TS

MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
Direcciéon de Desarrollo Comunitario

Programa Familias /(m(
MEMO N"/\ ( /2024-.

ANT: - D.E. 197/24 aprueba convenio
de transferencia de recursos para la
ejecucion de la Modalidad de
acompafiamiento integral del
Programa Familias 2024

MAT: Lo que indica.-

CONCHALI,

31 DIC 2024
DE: LUIS OLIVA GONZALEZ

DIRECTOR DESARROLLO COMUNITARIO

A : PATRICIO SAAVEDRA MUNOZ
DIRECTOR DE RENTAS MUNICIPALES

boletas de honorarios e informe de actividades correspondiente al mes de DICIEMBRE,

Junto con saludar y de acuerdo a lo indicado en “ANT” adjunto a Ud., /
del profesional que ejecuta el programa

Nombre Cédula de Funcién Dec.Exento que Honorario a
Identidad Aprueba cancelar (bruto)
contrato
JONATHAN LISANDRO - APOYO FAMILIAR 412/24 $1.138.400 : /
SILVA VILLEGAS INTEGRAL t,,/“\

-/ DEPART
/3 AMENTO
~[ Df (ONTABIUDAD
YPRESUPUESTO

Sk

-

Rentas municipales
- Dideco
- Archivo
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MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DESARROLLO COMUNITARIO
Unidad de intervencién familiar

PROGRAMA / CONVENIO FONDOS EXTERNOS

I.-DESCRIPCION

PROGRAMA/CONVENIO APRUEBA CONVENIO DE TRANSFERENCIA DE
RECURSOS PROGRAMA FAMILIAS 2024
UNIDAD TECNICA DIDECO. Unidad de Intervencion Familiar
DECRETO APROBATORIO Decreto Exento N° 197 19/02/2024
ENTIDAD EXTERNA SEREMI DESARROLLO SOCIAL Y FAMILIA R.M
VIGENCIA PROGRAMA/CONVENIO DESDE EL 01/01/2024 AL 31/12/2024
FECHA PRORROGA No aplica
N° PRORROGA No aplica
NUEVA VIGENCIA PROGRAMA/CONVENIO No aplica

II.- CERTIFICADO

EL DIRECTOR QUE SUSCRIBE DEJA CONSTAN IA l;E QUE EL PROGRAMA/CONVENIO
ESTA VIGENTE Y CON LOS RECURSOS /ASIGNADOS. f
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CONCHAUI

RENACE JUNTO A TI

I.LMUNICIPALIDAD DE CONCHALI

Conchali,
DECRETO ALCALDICIO N©° 197 /24 APRUEBA CONVENIO
) 412/24 APRUEBA CONTRATO /
ORDEN DE COMPRA N° ¥

Recepcion conforme de Bienes y Servicios:
Se ha recibido conforme y a plena satisfaccion los siguientes bienes y/o servicios:

Detalle

Factura electronica N° Fecha Monto Bruto
Boleta electronica N° Fecha Monto Bruto
Nota de Crédito N° Fecha Monto Bruto 3
Boleta de Honorarios N° | N° 58 /| Fecha | 34.12.2024 | Monto Bruto | 4,438.400 /
RUT o RUN 18.992.964-1 / y A
Proveedor o Prestador de | JONATHAN LISANDRO SILVA VILLEGAS / )
Servicios

Descripcion del bien o servicio (glosa descriptiva) /
APOYO FAMILIAR INTEGRAL PROGRAMA FAMILIA DICIEMBRE 2024 /

Quien suscribe, revisa cantidad y precio de los productos recepcionados estando en conformidad

DETALLE DE LOS SERVICIOS /)
Horas Dias Taller . lnﬁ,t/m+
N° de Valor N° de Vaﬁbia A N° de Valor N° de / B //' ;Ior )
Horas Hora Dias == |. Talleres Taller Informos/ / rvicio /

/7
ﬁﬁé@ /1.138.400
Foff ]

I. Municipalidad de Conchali *Direccién: Av. Independencia 3499*Mesa Central 228286100*informaciones Conchali * http://www.conchali.cl




BOLETA DE HONORARIOS
JONATHAN LISANDRO SILVA VILLEGAS ELECTRONICA

N ° 58 /

4

Fecha: 31 de Diciembre de 2024

Sefior(es): | MUNICIPALIDAD DE CONCHALI Rut: 69.070.200- 2
Domicilio: AV INDEPENDENCIA 3499, CONCHALI

Por atencién profesional:

|APOYO FAMILIAR INTEGRAL PROGRAMA FAMILIAS, DICIEMBRE 2024 , 1.138.400
DEX N-412 19 DEL ABRIL DEL 2024 A

Total Honorarios $: 1.138.400

.75 % Impto. Retenido: 156.530

Total: 981.870

64000586309040
Res. Ex. N" 83 de 30/08/2004

Verifique este documento en www.sii.cl

El contribuyente receptor de esta boleta debe retener el porcentaje definido.

11202412301109

Fecha / Hora Impresion: 30/12/2024 11:09




I. MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
UNIDAD DE INTERVENCION FAMILIAR
PROGRAMA FAMILIAS

INFORME DE ACTIVIDADES APOYO INTEGRAL PROGRAMA DE ACOMPANAMIENTO DEL SUBSISTEMA DE
SEGURIDAD Y OPORTUNIDADES.

e DATOS DEL APOYO INTEGRAL

Apoyo Integral Jonathan Silva Villegas
Rut
Decreto Exento que aprueba - . P
Conliols N° 412 / 19 de abril del 2024
Mes que Informa Diciembre 2024 v
Fecha 01 al 31 de Diciembre 2024 /
o DATOS RELEVANTES DE LA INTERVENCION
ACTIVIDAD DESCRIPCION

Participacién en reunién de la Unidad de Intervencién
Familiar y/o Capacitaciones.

—

11-12-2024 : Capacitacién TTMM.
2. 19-12-2024: reunidon técnica Fosis.

NUmero de familias a su cargo

e 30 familias a cargo

e Seatiendena 30 familias lamados telefénicos

" - . - - a familias activas del programa sesiones
ncié Identifi r f i . > S e
e e e e Seoncrne® ¥ | efecivar_corespondientes, detvaciones ¥
: ! orientaciones pertinentes segun situacién de
cada familia
NUmero de Ingresos de familias durante el mes
N/A

NUmero de Egresos de familias durante el mes

Desde el 01-12-2024 al 31-12-2024: Se redliza trabajo

Sistematizacién de la informaciéon trabajada | administrativo en revision de carpetas y subida de

(Actualizacién de Carpetas y Paneles) informacién a plataforma SSyO correspondiente a cada
sesidon aplicada a familias activas

Atencibn de publico en oficina de la Unidad

semanalmente (Dia y NUmero de Familias Atendidas)

» No aplica

Labores Administrativas del Programa (NUmero de
Enfrega de Cédulas de Identidad, Entrega de Informes
Sociales segun requerimiento y otros).

Coordinacién con red comunal , gestiones territoriales

» No aplica




realizadas

Ofros aspectos relevantes en la Intervencién
(Interrupciones, Situacién de Bono y/o Traslados desde y
hacia la comuna)

Jonathan Silva Villegas /, 5% =< " Ma ander Ramirez
APOYO FAMILIAR INTEGRAL (‘ ¢ Q\»ﬁ THORD. PROGRAMA FAMILIAS (S)

PROGRAMA FAMILIAS $5.00 N DE DESARROLLO COMUNITARIO
DIDECO-I. MUNICIPALIDAD DE CONCHA UNICIPALIDAD DE CONCHALI

—

&)




Jooc.. d2f/16 N

CONCHAUJ
MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
Direccion de Desarrollo Comunitario

Dpto Social - Programa Familias i
’ ¥ MEMO N° // SO /] _/2024-. g
ANT: - D.E. 197/24 aprueba convenio :
de transferencia de recursos para la
ejecucion de la Modalidad de
acompaiiamiento integral del
Programa Familias 2024

MAT: Lo que indica.-

CONCHALI,

DE: LUIS OLIVA GONZALEZ 31 0IC 202
DIRECTOR DESARROLLO COMUNITARIO

A : PATRICIO SAAVEDRA MUNOZ
DIRECTOR DE RENTAS MUNICIPALES

Junto con saludar y de acuerdo a lo indicado en “ANT” adjunto a Ud.,
boletas de honorarios e informe de actividades correspondiente al mes de Diciembrg, de
la profesional que ejecuta el programa

Nombre Cédula de Funcion Dec.Exento que Honorario a
Identidad Aprueba cancelar (bruto)
contrato
MARIA ELENA - APOYO FAMILMR 413/24 $1.138.400 : P
MORALES ARRIAGADA lN}ﬁ/GRAL / LA

Sin otro particuldr le saluda atentamente U&“'Bagﬁé‘ffﬁ‘,ﬁ% SONCHAU
J {a CIA

4

” D 0, : A9 g Y PR '%EEBs'%'gAD
! I‘. ‘ - [.
B o 2, S/ A
’\W : - ‘v‘v ()b \
7VRN. QK O\
LOG/MSR " 4\0 4(-;-\
DISTRIBUCION: /§ DEPARTAMENTO \5)
~ Rentas Municipales {<{ DECONTABILIDAD | %
- Dideco Y PRESUPUESTO
- Archivo

g



MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DESARROLLO COMUNITARIO
Unidad de intervencion familiar

PROGRAMA / CONVENIO FONDOS EXTERNOS

I.-DESCRIPCION

PROGRAMA/CONVENIO APRUEBA CONVENIO DE TRANSFERENCIA DE

RECURSOS PROGRAMA FAMILIAS 2024

]

UNIDAD TECNICA DIDECO. Unidad de Intervencion Familiar

DECRETO APROBATORIO Decreto Exento N° 197 19/02/2024

ENTIDAD EXTERNA SEREMI DESARROLLO SOCIAL Y FAMILIA R.M

VIGENCIA PROGRAMA/CONVENIO DESDE EL 01/01/2024 AL 31/12/2024

FECHA PRORROGA

No aplica
N° PRORROGA No aplica
NUEVA VIGENCIA PROGRAMA/CONVENIO No aplica

I1.- CERTIFICADO /

EL DIRECTOR QUE SUSCRIBE DEJA

NSTANCIA DE QUE EL PROGRAMA/CONVENIO
ESTA VIGENTE Y CON LOS RECURSO

GNADOS.




CONCHAUI

RENACE JUNTO A Ti

I.MUNICIPALIDAD DE CONCHALI

CERTIFICADO DE BIENES Y SERVICIOS RECIBIDOS N° a7 %/ 12024
31 DIC 2024

Conchali,

DECRETO ALCALDICIO No 197/24 APRUEBA CONVENIO
413/24 APRUEBA CONTRATO

ORDEN DE COMPRA N°

Recepcion conforme de Bienes y Servicios:
Se ha recibido conforme y a plena satisfaccion los siguientes bienes y/o servicios:

Detalle
Factura electronica N° Fecha Monto Bruto
Boleta electronica N° Fecha Monto Bruto
Nota de Crédito N° Fecha Monto Bruto
Boleta de Honorarios N° | N° | 66 Fecha | 34/12/2024 | Monto Bruto | 1. 138.400

Proveedor o Prestador MARIA ELENA MORALES ARRIAGADA

de Servicios

Descripcion del bien o servicio (glosa descriptiva)

APOYO FAMILIAR INTEGRAL PROGRAMA FAMILIA DICIEMBRE 2024

Quien suscribe, revisa cantidad y precio de los productos recepcionados estando en conformidad

DETALLE DE LOS SERVICIOS 2
Horas Dias Taller / lnform*
N° de Valor N° de Valor Dia N° de Valor N° de alor
Horas Hora Dias Talleres Taller Informes Servicio

g DAD ~
\ YT )\O\Qw N \ F..]]/SSAOO
w .f_; Zel o 2 W 5‘;\
A\ 'I &Ry % =
Firma de Rgﬁsable(a Sierminide y'Timb irector (a)

. Municipalidad de Conchali *Direccidn: Av. independencia 3439*Mesa Central 228286100*informaciones Conchali * http://www.conchali.c|



MARIA ELENA MORALES ARRIAGADA

Sefior(es): | MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
Domicilio: AVDA. INDEPENDENCIA 3499, CONCHALI

Por atencion profesional:

ASISTii Ii iii|ii DE PROYECTOS SOCIALES

Fecha: 31 de Diciembre de 2024

BOLETA DE HONORARIOS

ELECTRONICA

N ° 66

Rut: 69.070.200- 2

/ Hora Emision: 30/12

H“II ”“Hll‘ wl ‘WWT’ l ii | III || | }l ”i}i)lz”il“ mz“m’sml |”N ll“”l‘ ’ll’
11491206000661FA5D6D

Res. Ex. N° 83 de 30/08/2004
Verifique este documento en_ www.sii.cl

El contribuyente receptor de esta boleta debe retener el porcentaje definido.

FPOYO FAMILIAR INTEGRAL PROGRAMA FAMILIAS, DICIEMBRE 2024, DEX 1.138.400
N 413 19/04/2024

Total Honorarios $: 1.138.400

13.75 % Impto. Retenido: 156.530

Total: 981.870

11202412301205

Fecha / Hora Impresion: 30/12/2024 12:05




CONCHAUI

I. MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
UNIDAD DE INTERVENCION FAMILIAR

INFORME DE ACTIVIDADES APOYO INTEGRAL PROGRAMA DE ACOMPANAMIENTO DEL SUBSISTEMA DE
SEGURIDAD Y OPORTUNIDADES.

e DATOS DEL APOYO INTEGRAL

e s

Apoyo Integral MARIA ELENA MORALES ARRIAGADA
Rut

Decreto Exento que aprueba Ne 413 / 19 de Abril 2024

Contrato

Mes que Informa Diciembre 2024

Fecha 01 al 31 de Diciembre 2024

o DATOS RELEVANTES DE LA INTERVENCION

ACTIVIDAD

DESCRIPCION

Participacion en reunién de la Unidad de Infervencion
Familiar y/o Capacitaciones.

05/12/2024: Ceremonia de Certificacion “PES 2"
11/12/2024: Capacitacion Ley 21.430. Garantias y
Proteccion Integral de los Derechos de la Ninez y
Adolescencia

19/12/2024: Reunién Equipo

Atencion a familias (Identificar nimero de familias y
sesiones realizadas, se adjunta Bitdcora de atencion)

Se atienden a 56 Familias en Etapa Il y Etapa lll
Se realizan é5 sesiones APS
Se realizan 22 sesiones ASL

NUmero de Ingresos de familias durante el mes

0

NUmero de Egresos de familias durante el mes

1 Familia: 7267037 CAHUANA PALOMINOS

Sistematizacion de la informacion frabajada
(Actualizacion de Carpetas y Paneles)

Se suben 87 sesiones exitosas a la plataforma

SSO

Se suben 3 sesiones No Exitosas

Se

actualizan 56 carpetas  digitales

correspondientes a la cobertura 2023 Y 2024

Atencion de publico en oficina de la Unidad
semanalmente (Dia y NUmero de Familias Atendidas)




Labores Administrativas del Programa (NUmero de
Entrega de Cédulas de Identidad, Entrega de Informes
Sociales segun requerimiento y otros).

Coordinacion con red comunal

» Se realizan 48 Visitas domiciliarias para realizar
sesiones de acompanamiento En Etapas |, 11y lll

» Se readlizan 72 contactos telefénicos
coordinar sesiones con las familias

para

> Se apoya en la inscripcién de 5 usuarias a
operativos de salud

Ofros aspectos relevantes en la Intervencion
(Interrupciones, Situacion de Bono y/o Traslados desde y
hacia la comuna)

1 Traslado:
7264090 AGUILAR PONCE (Hacia la comuna de Lampa)

()
<

Maria Elena Morales Arriagada

APOYO FAMILIAR INTEGRAL

PROGRAMA FAMILIAS SS.00
DIDECO-I. MUNICIPALIDAD DE CONCHALI

MARCIA SANTANDER RAMIREZ
JEFA SUBROGANTE UNIDAD INTERVENCION
FAMILIAR
PROGRAMA FAMILIAS $§.00
DIDECO I.MUNICIPALIDAD DE CONCHALI

oo e g
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MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
Direcciéon de Desarrollo Comunitario
Dpto Social - Programa Familias

MEMO N°7Z \[D 5 /2024-.

ANT: - D.E. 197/24 aprueba convenio
de transferencia de recursos para la
ejecucion de la Modalidad de
acompaiiamiento integral del
Programa Familias 2024

MAT: Lo que indica.-

CONCHALY,

DE: LUIS OLIVA GONZALEZ 91 DIC L84
DIRECTOR DESARROLLO COMUNITARIO

A :  PATRICIO SAAVEDRA MUNOZ
DIRECTOR DE RENTAS MUNICIPALES

boletas de honorarios e informe de actividades correspondiente al mes de DICIEMBRE,
dela profesional que ejecuta el programa

Junto con saludar y de acuerdo a lo indicado en “ANT” adjunto a Ud,, /

Nombre Cédula de Funcién Dec.Exento que Honorario a
Identidad Aprueba cancelar (bruto)
__contrato
MARIA INES VALLEJOS APOYO FAMILI 844/24 $1.138.400 /
CARO . INTERAL /
i

Sin otro particulaf le saluda atentamente a Ud.

DEPART P.MENT?“
Dt (DNT#B\UD.«)
X FRESUPUES\O

=

P
- 3N 22

RILHIDAD /% >

’ "'T. R R N4 \§$
qcion: / oS

]
“Rentas Municipgleg’ 5
S e e
- Didetom==>

- Archivo \




CONCHALI

MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DESARROLLO COMUNITARIO
Unidad de intervencion familiar

PROGRAMA / CONVENIO FONDOS EXTERNOS

I.-DESCRIPCION

PROGRAMA /CONVENIO APRUEBA CONVENIO DE TRANSFERENCIA DE
RECURSOS PROGRAMA FAMILIAS 2024
UNIDAD TECNICA DIDECO. Unidad de Intervencién Familiar
DECRETO APROBATORIO Decreto Exento N° 197 19/02/2024
ENTIDAD EXTERNA SEREMI DESARROLLO SOCIAL Y FAMILIA R.M
VIGENCIA PROGRAMA/CONVENIO DESDE EL 01/01/2024 AL 31/12/2024
FECHA PRORROGA No aplica
N° PRORROGA No aplica
NUEVA VIGENCIA PROGRAMA/CONVENIO No aplica

/

'ANCIA DE QUE EL PROGRAMA/CONVENIO : ‘53

II.- CERTIFICADO

EL DIRECTOR QUE SUSCRIBE DEJA CONS
ESTA VIGENTE Y CON LOS RECURSOS ASI

* | ¥ N
D RROLL U ARIO
\@) i}\\@
N rrond

LOG t




CONCHAUI

RENACE JUNTO A T

I.MUNICIPALIDAD DE CONCHALI

CERTIFICADO DE BIENES Y SERVICIOS RECIBIDOS N° @%Z 12024
Conchali, 11 DIC W

DECRETO ALCALDICIO N° 197/24 APRUEBA CONVENIO
844/24 APRUEBA CONTRATO

ORDEN DE COMPRA N°

Recepcion conforme de Bienes y Servicios:
Se ha recibido conforme y a plena satisfaccion los siguientes bienes y/o servicios:

Detalle
Factura electronica N° Fecha Monto Bruto
Boleta electrénica N° Fecha Monto Bruto
Nota de Crédito N° /Fecha Monto Bruto
Boleta de Honorarios N° | N° | 08 /| Fecha | 34.12.2024 | Monto Bruto | 1.138.400
[
RUT o RUN
Proveedor o Prestador MARIA INES VALLEJOS CARO
de Servicios
Descripcion del bien o servicio (glosa descriptiva) /
APOYO FAMILIAR INTEGRAL PROGRAMA FAMILIA DICIEMBRE 2024 /
Quien suscribe, revisa cantidad y precio de los productos recepcionados estando en conformidad

DETALLE DE LOS SERVICIOS / \

Horas Dias Taller / |nform‘e
N° de Valor N° de Valor Dia N° de Valor N° d [ Valor
Horas Hora Dias Talleres Taller Informes ervicio

!

/

|
H

-
- |
prd
-

L.

© .
Firma de R@\ ;ble(a) \

I. Municipalidad de Conchali *Direccién: Av. Independencia 3499*Mesa Central 228286100*|nformacmnes Conchali * http://www.conchali.ci




BOLETA DE HONORARIOS
MARIA INES VALLEJOS CARO ELECTRONICA

N°8

ACTIVIDADES DE SERVICIO SOCIAL

Fecha: 31 de Diciembre de 2024

Senor(es): | MUNICIPALIDAD DE CONCHALI Rut: 69.070.200- 2
Domicilio: AVDA. INDEPENDENCIA 3499, CONCHALI

Por atencion profesional:

POYO FAMILIAR INTEGRAL PROGRAMA FAMILIAS, DICIEMBRE 2024, DEX 1.138.400
N 844 30/07/2024

/ Total Honorarios $: 1.138.400
3.75 % Impto. Retenido: 156.530
Total: 981.870

a / Hora Emision: 30/12/20

NI

1621291500008B55F43A

Res. Ex. N° 83 de 30/08/2004 P

Verifique este documento en_www.sii.cl ] /
/
/

El contribuyente receptor de esta boleta debe retener el porcentaje definido.
11202412301212

Fecha / Hora Impresion: 30/12/2024 12:12




/

CONCHALI

I. MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
UNIDAD DE INTERVENCION FAMILIAR

INFORME DE ACTIVIDADES APOYO INTEGRAL PROGRAMA DE ACOMPANAMIENTO DEL SUBSISTEMA DE
SEGURIDAD Y OPORTUNIDADES.

o DATOS DEL APOYO INTEGRAL

_ Apoyo Integral T MARIA INES VALLEJOS CARO 1
. Rut
- Decreto Exento que aprueba o e

Contrato N° 844/ 30-07-2024 / |
| Mes que Informa DICIEMBRE /
| Fecha | 01 al 31 de DICIEMBRE 2024 /

o DATOS RELEVANTES DE LA INTERVENCION

ACTIVIDAD DESCRIPCION

e 11-12-2024 Capacitacion Ley n221.430 de
garantias y Proteccion Integral de los
Derechos de la Nifiez y Adolescencia.

e  19-12-2024 Reunion de equipo para conocer
plazos y entrega de documentos por
finalizacion de afio. i

Participacion en reunion de la Unidad de Intervencion Familiar y/o
Capacitaciones.

e 25 atenciones en total de familias del
programa.

e 4 Postulaciones a talleres y/o capacitacion.

e 2 gestiones de busqueda de talleres para
micro emprendimiento e inclusion
social/laboral

e 10 solicitudes de informacion sobre beneficios

Atencion a familias (Identificar nimero de familias y sesiones realizadas, se
adjunta Bitacora de atencion)

estatales.
Numero de Ingresos de familias durante el mes e 0
Numero de Egresos de familias durante el mes e O

e Se suben 12 sesiones exitosas a la plataforma |
SS&00 '

e Se revisan 10 carpetas digitales
correspondientes a la cobertura 2023 de
familias que no adhieren al acompafamiento
Y se actualizan 15 carpetas digitales 2024. -

Sistematizacion de la informacion trabajada (Actualizacion de Carpetasy Paneles)

Atencién de publico en oficina de la Unidad semanalmente (Dia y Numero de Familias atendidas EN UNIDAD Y TERRENO: 25
Familias Atendidas) J .




Labores Administrativas del Programa (Numero de Entrega de Cédulas de
Identidad, Entrega de Informes Sociales seglin requerimiento y otros).

Coordinacion con red comunal

Se realizan 26 contactos telefonicos para

coordinar sesiones del mes y entrega
informacion. |
Se realiza 2 reuniones con departamento de
social de la municipalidad para el seguimiento
de la entrega de beneficios sociales.

Se realiza 3 derivacién al departamento social
Se realizan 3 cartillas de beneficios estatales y
de capacitacion.

Otros aspectos relevantes en la Intervencion (Interrupciones, Situacion de Bono
y/o Traslados desde y hacia la comuna)

N/A

Maria Inés Vallejos Caro
APOYO FAMILIAR INTEGRAL
PROGRAMA FAMILIAS SS.00
DIDECO-I. MUNICIPALIDAD DE CONCHALI

MARCIA SANTANDER RAMIREZ
COORD. PROGRAMA FAMILIAS
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
I.MUNICIPALIDAD DE CONCHALI




CONCHALI

ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
UNIDAD DE INTERVENCION FAMILIAR

ACTIVIDAD A REALIZAR OBSERVACION
Visita domiciliaria para realizacién de N )
: 2 . Revision de compromisos del Plan
sesiones familiares, y seguimiento de _,
de Intervencion

compromisos adquiridos.

e SR . Incentivar la participacion de la
Visita domiciliaria para seguimiento de . ; ;
) o Familia Hernandez Alvarez en
compromisos adquiridos ; .y iy
sesiones familiares e individuales.

ecopilacion de antecedentes de familias

isitadas Realizacién de orcen de compra

para el programa familias. Sistema SSO
con errores

Completar carpetas familiares
Sistema SSO con errores

Seguimiento de situacion familiar e
intervencién de NNA por programas
de Mejor Nifiez

Revision de antecedentes familiares y
eguimiento de situaciones de vulneracion
de derechos de NNA

evision de documentos y organizacién de ) .
= e sin observaciones
carpetas familiares digitales

Se sube informacién de sesiones al
sistema SSO Se realiza atencién de
familias, para realizar sesion de

Redaccion de sesiones familiares
para organizar carpetas digitales.

seguimiento

Revision de documentos y
organizacion de carpetas familiares
digitales

Revisién de EJE no subido al SSO Contacto
con familias que han cancelado
entrevistas

Capacitacién Ley n221.430 de garantias
P =i Y & i Capacitaciones para AFIS a nivel
Proteccion Integral de los Derechos de la ) h
. ) nacional desde FOSIS Metropolitano
Nifiez y Adolescencia.

Revision de documentos y organizacion de
carpetas familiares digitales . Auto
evaluacién AFIS.

sin observaciones

Entrega de informacién digital a familias

del programa, sobre bonos estatalesy sin observaciones

renovacion de RSH.

SABADO
DOMINGO

14-12-2024
15122024




Visita domiciliaria para realizacion de
sesiones familiares y seguimiento de
compromisos adquiridos.

sin observaciones

Ingreso de informacién a SSO. Postulacién e
a programa de habitabilidad =L ObRElRaciOneS

Revision de casos e informacion de
resultados FUAS. Entrega de informacién
sobre los pasos a seguir para la obtencién

de beneficios.

Entrega de cartillas FUAS para las
familias con postulantes.

Se establecen acuerdos de
derivaciones y otros relacionados
con el APS . Se acuerdan plazos de
entrega de documentos y
finalizacién de intervencion 2024,

Reunién de equipo para conocer plazos y
entrega de documentos por finalizacion de
ano.

Generar estrategias para mantener
continuidad en el acompafiamiento
con las familias

Recopilacién de antecedentes de familias
que no adhieren al acompafiamiento.
Visita domiciliaria a familia del programa

21-12-2024 SABADO
22-12-2024 DOMINGO
Visita domiciliaria para realizacion de
sesiones familiares y seguimiento de sin observaciones
compromisos adquiridos.
Revisién de documentos y organizacion de ) ) ¥
. = sin observaciones i
carpetas familiares digitales :
Visita domiciliaria para realizacion de
sesiones familiares y seguimiento de sin observaciones
compromisos adquiridos.
. == . e Actualizacion de informacién de las
Trabajo administrativo. Revision de etapas ol .
s e il 550 familias APS. Registro en plataforma
e las familias en
SS&O00.
Recopilacion de informacion para
documentos pago honorarios. visita sin observaciones
domiciliaria a familias del programa.
Realizacion de Informes mensuales y
30-12-2024 N/A N/A documentacién para pago de honorarios. sin observaciones
Realizacion de bitacoras mensuales.
'Re T T Revision de documentos y
visi ocu s y organizacion
31-12-2024 N/A N/A / A0Sy 08 organizacion de carpetas familiares
carpetas familiares digitales. o
. dlglta|es/,,




. f ST \()
-G s5doc- R24/2 ) { o/

CONCHAUI

REMACE JUMTO A T

MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
Direccion de Desarrollo Comunitario

Programa Familias /
MEMO N°/ J@Z" /2024-.

ANT: - D.E. 197/24 aprueba convenio
de transferencia de recursos para la ejecucién de
la Modalidad de acompafiamiento integral del
Programa Familias 2024

MAT: Lo que indica.-

CONCHALI,

DE: LUIS OLIVA GONZALEZ
DIRECTOR DESARROLLO COMUNITARIO

A : PATRICIO SAAVEDRA MUNOZ
DIRECTOR RENTAS MUNICIPALES

honorarios e informe de actividades correspondiente al mes de DICIEMBRE/ del profesional que

Junto con saludar y de acuerdo a lo indicado en “ANT” adjunto a Ud., boletas de
ejecuta el programa %

Nombre Cédula de Funcién Dec.Exento que Honorario a
Identidad Aprueba cancelar (bruto)
contrato p
RICHARD GUILLERMO - APOYO FAMILIAR 664/2024 $1.138.400.- /
ESTANGA SISO INTEGRAL /‘ i

¥ PRESUPUESTC

FODRDDES \
/ / A
'3/ DEPARTAMENTO [
& DE(QMAB\UDAU ! }
: N

DISTRIBUCION:
- Rentas Municipales
- Dideco
- Archivo
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CECTIEC 8 AL

-

MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DESARROLLO COMUNITARIO
Unidad de intervencion familiar

PROGRAMA / CONVENIO FONDOS EXTERNOS

I.-DESCRIPCION

PROGRAMA/CONVENIO

APRUEBA CONVENIO DE TRANSFERENCIA DE
RECURSOS PROGRAMA FAMILIAS 2024

UNIDAD TECNICA

DIDECO. Unidad de Intervencion Familiar

DECRETO APROBATORIO

Decreto Exento N° 197 19/02/2024

ENTIDAD EXTERNA

SEREMI DESARROLLO SOCIAL Y FAMILIA R.M

VIGENCIA PROGRAMA/CONVENIO

DESDE EL 01/01/2024 AL 31/12/2024

FECHA PRORROGA No aplica
N° PRORROGA No aplica
NUEVA VIGENCIA PROGRAMA/CONVENIO No aplica

I1.- CERTIFICADO

EL DIRECTOR QUE SUSCRIBE DEJA

INSTANCIA DE QUE EL PROGRAMA/CONVENIO

ESTA VIGENTE Y CON LOS RECURSOS/ASIGNADOS.

LOG







CONCHAUI

RENACE JUNTO AT

I.MUNICIPALIDAD DE CONCHALI

FICADO DE BIENES Y SERVICIOS RECIBIDOS
Conchali,

DECRETO ALCALDICIO No 197/24 APRUEBA CONVENIO
664/24 APRUEBA CONTRATO

11010 0%

ORDEN DE COMPRA N°

Recepcion conforme de Bienes y Servicios:
Se ha recibido conforme y a plena satisfaccion los siguientes bienes y/o servicios:

Detalle
Factura electrénica N° Fecha Monto Bruto
Boleta electrénica N° Fecha Monto Bruto
Nota de Crédito N° //Fecha Monto Bruto f
Boleta de Honorarios N° | N° 40 Fecha | 31/12/2024 Monto Bruto | 4.438.400 /
RUT o RUN I /
Proveedor o Prestador rRICHARD GUILLERMO ESTANGA SISO :
de Servicios

Descripcion del bien o servicio (glosa descriptiva) /

APOYO FAMILIAR INTEGRAL PROGRAMA FAMILIA MES DE DICIEMBRE 2024 /

Quien suscribe, revisa cantidad y precio de los productos recepcionados estando en conformidad

DETALLE DE LOS SERVICIOS

Horas Dias Taller Informe
L
N° de Valor N°de | Valor Dia N° de Valor N° de / Valor
/
Horas Hora Dias Talleres Taller Informes V4 Servicio

A
L
l J
Firma de %Ie(a)







BOLETA DE HONORARIOS
RICHARD GUILLERMO ESTANGA SISO ELECTRONICA
N ° 40 /

Fecha: 31 de Diciembre de 2024

Sefior(es): | MUNICIPALIDAD DE CONCHALI Rut: 69.070.200- 2
Domicilio: AV INDEPENDENCIA 3499, CONCHALI i

Por atencion profesional: /

APOYO FAMILIAR INTEGRAL PROGRAMA FAMILIAS 01 AL 31 DICIEMBRE // 1.138.400
2024 DEX N 664 DEL 17 DE JUNIO 2024

Total Honorarios $: 1.138.400
13.75 % Impto. Retenido: 156.530
Total: 981.870

a / Hora Emision: 30/12/2024 10

27074847000405B66E29

‘ ,llul "I" '“V Ilm 'i:l’(’elc‘:lri |"5|‘5| Ml “lll ‘IIIH 'I‘ ‘II'
Res. Ex. N° 83 de 30/08/2004

Verifique este documento en_ www.sii.cl

El contribuyente receptor de esta boleta debe retener el porcentaje definido.

11202412301055

Fecha / Hora Impresion: 30/12/2024 10:55







CONCHALUI

RENACE JUNTO AT
I. MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
UNIDAD DE INTERVENCION FAMILIAR

INFORME DE ACTIVIDADES APOYO INTEGRAL PROGRAMA DE ACOMPANAMIENTO DEL SUBSISTEMA DE
SEGURIDAD Y OPORTUNIDADES.

e DATOS DEL APOYO INTEGRAL

Apoyo Integral RICHARD GUILLERMO ESTANGA SISO /
Rut F
Decreto Exento que aprueba g} '
Contrats N° 664/06/2024 /
Mes que Informa DICIEMBRE 2024 4
Fecha 01 AL 31 DE DICIEMBRE 2024 /

e DATOS RELEVANTES DE LA INTERVENCION

ACTIVIDAD

DESCRIPCION

Participacion en reunién de la Unidad de Intervencién Familiar
/o Capacitaciones.

11/12/2024 Capacitacién virtual TTMM FOSIS.
19/12/2024 Reunién técnica JUIF, y AFI'S.

Atencion a familias (Identificar nimero de familias y sesiones
realizadas, se adjunta Bitacora de atencion)

18 Visitas en terreno a familias en acompafiamiento. Ver
bitacora.

Numero de Ingresos de familias durante el mes

No hubo asignacion de diagndsticos ni acompafiamientos.

Numero de Egresos de familias durante el mes

No hubo egresos de familias para el mes de diciembre.

Sistematizacion de la informacion trabajada (Actualizacion de
Carpetas y Paneles)

Trabajo administrativo de transcripcion de sesiones familias
atendidas en terreno, para cargar en el sistema. Revisién de
Plan de desarrollo y matriz de bienestar.

Atencion de publico en oficina de la Unidad semanalmente (Dia
y Numero de Familias Atendidas)

No aplica.

Labores Administrativas del Programa (Nimero de Entrega de
Cédulas de Identidad, Entrega de Informes Sociales segun
requerimiento y otros).

Coordinacion con red comunal

Gestion de ficha focalizacién potencial beneficiario
habitabilidad 2024. ID. 7271889 Familia Luna Luna.







Otros aspectos relevantes en la Intervencién (Interrupciones,
Situacién de Bono y/o Traslados desde y hacia la comuna)

Total 38 familias en acompanamiento.

/

Richard Guillermo Estanga Siso
APOYO FAMILIAR INTEGRAL
PROGRAMA FAMILIAS SS.00

DIDECO I. MUNICIPALIDAD DE CONCHALI

Marcig
COORD. RAMA FAMILIAS (S)
DIRECCION DE ARROLLO COMUNITARIO
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CONCHAUI

FREPI AL ZUIPETCR A F5

MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
Direccion de Desarrollo Comunitario

Programa Familias / 9[
MEMO N° / @ /2024-.

ANT: - D.E. 197/24 aprueba convenio
de transferencia de recursos para la ejecucién de
la Modalidad de acompafiamiento integral del
Programa Familias 2024

MAT: Lo que indica.-

CONCHALY,
31 DIC 2024
DE: LUIS OLIVA GONZALEZ
DIRECTOR DESARROLLO COMUNITARIO

A : PATRICIO SAAVEDRA MUNOZ
DIRECTOR RENTAS MUNICIPALES

Junto con saludar y de acuerdo a lo indicado en “ANT” adjuntg’a Ud., boletas de
honorarios e informe de actividades correspondiente al mes de DICIEMBRE, el profesional que
ejecuta el programa

Nombre Cédula de Funcién Dec.Exento que Honorario a
Identidad Aprueba cancelar (bruto)
contrato
EDUARDO ROBERTO - APOYO FAMILIAR 411/2024 / $ 1.138.400.- /
BERNAL BRAVO INTEGRAL /

Sin otro particular le saluda afentamente a Ud/ |

- Archivo
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CcCoOrvacC AT i

MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DESARROLLO COMUNITARIO
Unidad de intervencion familiar

PROGRAMA / CONVENIO FONDOS EXTERNOS

I.-DESCRIPCION

PROGRAMA/CONVENIO

APRUEBA CONVENIO DE TRANSFERENCIA DE
RECURSOS PROGRAMA FAMILIAS 2024

UNIDAD TECNICA

DIDECO. Unidad de Intervencion Familiar

DECRETO APROBATORIO

Decreto Exento N° 197 19/02/2024

ENTIDAD EXTERNA

SEREMI DESARROLLO SOCIAL Y FAMILIA R.M

VIGENCIA PROGRAMA/CONVENIO

DESDE EL 01/01/2024 AL 31/12/2024

FECHA PRORROGA

No aplica
N° PRORROGA No aplica
NUEVA VIGENCIA PROGRAMA/CONVENIO No aplica

II.- CERTIFICADO

EL DIRECTOR QUE SUSCRIBE DEJA CONSTANCIA DE QUE EL PROGRAMA/CONVENIO

ESTA VIGENTE Y CON LOS RECURSOS A

IGNADOS.

N

DE ROLLO

LOG
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CONCHAUI

RENACE JUNTO A Ti

I.MUNICIPALIDAD DE CONCHALI

Conchali,

31 DIC 10h

DECRETO ALCALDICIO N°

197/24 APRUEBA CONVENIO
411/24 APRUEBA CONTRATO

ORDEN DE COMPRA N°

Recepcion conforme de Bienes y Servicios:

Se ha recibido conforme y a plena satisfaccién los siguientes bienes y/o servicios:

Detalle
Factura electronica N° Fecha Monto Bruto
Boleta electrénica N° Fecha Monto Bruto
Nota de Crédito N° Fecha Monto Bruto
Boleta de Honorarios N° | N° 135 Fecha | 34/12/2024 | Monto Bruto | 4,138.400

RUT o RUN

Proveedor o Prestador de

Servicios

EDUARDO ROBERTO BERNAL BRAVO

Descripcion del bien o servicio (glosa descriptiva)

APOYO FAMILIAR INTEGRAL PROGRAMA FAMILIA MES DE DICIEMBRE 2024

Quien suscribe, revisa cantidad y precio de los productos recepcionados estando en conformidad

DETALLE DE LOS SERVICIOS

7N\
Horas Dias Taller Infoyﬁe
N° de Valor N° de Valor Dia N° de Valor N° de Valor
Horas Hora Dias Talleres Taller Informes /' Servicio

%bvg\g 13/8.!400 -

A

Firma de Respk)rga‘{)le(a)

5 2
£ otron =1,
Firmavy, Tir i

I. Municipalidad de Conchali *Direccién: Av. Independencia 3499*Mesa Central 228286100*informaciones Conchali * http://www.conchali.cl







BOLETA DE HONORARIOS

ELECTRONICA

EDUARDO ROBERTO BERNAL BRAVO
N ° 135

Fecha: 31 de Diciembre de 2024

Seiior(es): | MUNICIPALIDAD DE CONCHALI Rut: 69.070.200- 2
Domicilio: AV. INDEPENDENCIA 3499, CONCHALI

Por atencidn profesional: ]
|APOYO FAMILIAR INTEGRAL PROGRAMA FAMILIAS MES DICIEMBRE 24 1.138.400
DECRETO 411 19/04/2024 o/

Total Honorarios $: 1.138.400
13.75 % Impto. Retenido: 156.530
Total: 981.870

10896723001359768

Res. Ex. N° 83 de 30/08/2004
Verifique este documento en_www_sii.cl

El contribuyente receptor de esta boleta debe retener el porcentaje definido.

Fecha / HW??})/ 12/2024 1 (&,

-
?//5/

11202412301035

Z 0.8U ¥2
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CONCHA

/
\LI
RENACE JUNTO AT
I. MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO

UNIDAD DE INTERVENCION FAMILIAR

INFORME DE ACTIVIDADES APOYO INTEGRAL PROGRAMA DE ACOMPANAMIENTO DEL SUBSISTEMA DE
SEGURIDAD Y OPORTUNIDADES.

e DATOS DEL APOYO INTEGRAL

Apoyo Integral EDUARDO ROBERTO BERNAL BRAVO
Rut
Decreto Exento que aprueba N 411/04/2024 /
Contrato
Mes que Informa DICIEMBRE 2024 /
Fecha 01 AL 31 DE DICIEMBRE 2024 4
e DATOS RELEVANTES DE LA INTERVENCION
ACTIVIDAD DESCRIPCION

Participacién en reunién de la Unidad de Intervencion
Familiar y/o Capacitaciones.

11/12/2024 Capacitacién Fosis TTMM.
19/12/2024 Reunién apoyo regional Fosis.

Atencién a familias (Identificar nUmero de familias y
sesiones realizadas, se adjunta Bitdcora de atencién)

-~ Atencién familias. Se realiza llamado telefénicos con
familia activa del programa y se coordina sesiones de
acverdo al plan de trabagjo. Se planifica salidas a
terrenos segun caracteristicas de las familias.

Con un total de 45 familias en acompanamiento APS-
ASL.

NUmero de Ingresos de familias durante el mes

No aplica.-

NUmero de Egresos de familias durante el mes

No aplica.-

Desde el 01-12-2024 al 31-12-2024: Se realiza trabajo
administrativo de revision de carpetas digitales, se sube a

Sistematizacion &s I infatmsteicn frabojada lataforma $S.00 la informacién correspondiente a
(Actualizacién de Carpetas y Paneles) b b o T
sesion redlizada con las familias activas hasta el
momento.
Atencidon de publico en oficina de Ia Unidad .
No aplica

semanalmente (Dia y NUmero de Familias Atendidas)







Labores Administrativas del Programa (NUmero de
Entrega de Cédulas de Identidad, Entrega de Informes
Sociales segun requerimiento y otros). Coordinacién con
red comunal

Contacto permanentes familias asignadas.
Entrega informacién a familias asignadas Emprende
Semilla luego de ser contactadas por consultora externa.

Ofros aspectos relevantes en la Intervencion
(Interrupciones, Situacién de Bono y/o Traslados desde y

En el mes de diciembre y como integrante de la unidad
de intervencién del programa Familias se continGa con la
incorporacién de nuevas familias llegando a un total de
45 familias en acompanamiento.

hacia la comuna)
/ ]

Eduardo Bernal Bravo

APOYO FAMILIAR INTEGRAL
PROGRAMA FAMILIAS SS.00
DIDECO - I. MUNICIPALIDAD DE CONCHALI

Marcia Sgﬁer Ramirez

COORD. PROGRAMA FAMILIAS (S)
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
[.MUNICIPALIDAD DE CONCHALI




CONCHAUI

RENACET JUNTO & T

MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
Direcciéon de Desarrollo Comunitario

Programa Familias MEMO N° . / \@é /2024-.

ANT: - D.E. 197/24 aprueba convenio
de transferencia de recursos para la ejecucion de
la Modalidad de acompafiamiento integral del
Programa Familias 2024

MAT: Lo que indica.-

CONCHALI,
31 DIC 20
DE: LUIS OLIVA GONZALEZ
DIRECTOR DESARROLLO COMUNITARIO

A : PATRICIO SAAVEDRA MUNOZ
DIRECTOR RENTAS MUNICIPALES

honorarios e informe de actividades correspondiente al mes de Diciembre, del profesional que ejecuta

Junto con saludar y de acuerdo a lo indicado en ”ANT;Z’djunto a Ud., boletas de
el programa

Nombre Cédula de Funcién Dec.Exento que Honorario a
Identidad Aprueba cancelar (bruto)
contrato
Ivone Margarita Bunster - APOYO FAMILIAR 1 024 /| $1.138.400- /
Salazar INTEGRAL /

L MONICIPALIOAD BE comar:
CORRESPONDES((:):'XCHA“

- Rentas Municipales
- Dideco
- Archivo







e

CEOITIC - A F

MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DESARROLLO COMUNITARIO
Unidad de intervencion familiar

PROGRAMA / CONVENIO FONDOS EXTERNOS

I.-DESCRIPCION

PROGRAMA/CONVENIO APRUEBA CONVENIO DE TRANSFERENCIA DE
RECURSOS PROGRAMA FAMILIAS 2024
UNIDAD TECNICA DIDECO. Unidad de Intervencién Familiar
DECRETO APROBATORIO Decreto Exento N° 197 19/02/2024
ENTIDAD EXTERNA SEREMI DESARROLLO SOCIAL Y FAMILIA R.M
VIGENCIA PROGRAMA/CONVENIO DESDE EL 01/01/2024 AL 31/12/2024
FECHA PRORROGA No aplica
N° PRORROGA No aplica
NUEVA VIGENCIA PROGRAMA/CONVENIO No aplica

I1.- CERTIFICADO

EL DIRECTOR QUE SUSCRIBE DEJA CO ANCIA DE QUE EL PROGRAMA/CONVENIO
ESTA VIGENTE Y CON LOS RECURSOS A GNADOS

NZALEZ

ITARIO

LOG







eof® o
E &

\

. CONCHALUI

RENACE JUNTO A TI

I.LMUNICIPALIDAD DE CONCHALI

Conchali, - 0!C 20%

197/24 APRUEBA CONVENIO
1562/24 APRUEBA CONTRATO

DECRETO ALCALDICIO N°

ORDEN DE COMPRA N°

Recepcion conforme de Bienes y Servicios:

Se ha recibido conforme y a plena satisfaccion los siguientes bienes y/o servicios:

Detalle
Factura electronica N° Fecha Monto Bruto
Boleta electronica N° / Fecha ‘ Monto Bruto
Nota de Crédito N° /| Fecha | Monto Bruto
Boleta de Honorarios N° | N° 5 v Monto Bruto | 4,438,400

RUT o HUN

Proveedor o Prestador IVONE BUNSTER SALAZAR

de Servicios

b

v

Des;:ripcién del bien o servicio {(glosa descriptiva)

~

APOYQO FAMILIAR IMTEGRALTI:’—RO_GRA_MA FAMILIA MES DE DICIEMBRE 2024 /

Quien suscribe, revisa caniidad y precio de los productos recepcionados estando en conformidad

Horas ‘ Dias Taller
N° de \'4 ?:'o_l' ’ N° de E' Valor Dia N°de | Valor N° de
Horas Hora Dias “ Talleres ll Taller Informes
_ ?5 |
. CEISSTHN r
f (ST DR e

I. Municipalidad de Conchali *Direccién: Av. independencia 3499* Mesa Central 228286100*informaciones Conchali * http://www.conchali.cl







IVONE MARGARITA BUNSTER SALAZAR

GIRO(S): SERVICIOS PRESTADOS DE FORMA INDEPENDIENTE POR
OTROS PROFESIONALES DE,

Seiior(es): | MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
Domicilio: AV.INDEPENDENCIA 3499, CONCHALI

Por atencion profesional:

N ° 58

BOLETA DE HONORARIOS
ELECTRONICA

Fecha: 31 de Diciembre de 2024

Rut: 69.070.200- 2

APOYO FAMILIAR INTEGRAL,PROGRAMA FAMILIAS.01 AL 31 DICIEMBRE 1.138.400
2024, DECRETO1562 DEL 28 DE NOV.2024
Total Honorarios $: 1.138.400
16.75 % Impto. Retenido: 190.682
Total: 947.718
Esta boleta tiene una retencion adicional de 3% de acuerdo a
las leyes N° 21.242 y/o N° 21.252.
10012429000586B91479
Res. Ex. N° 83 de 30/08/2004
Verifique este documento en_ www.sii.cl
El contribuyente receptor de esta boleta debe retener el porcentaje definido. o ‘::L» _; ‘L, ) ,&-_.
O SN 11202412301058
= -
Fecha / Hora Impresion: 30/12/2024 10:58 SRC-A
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I. MUNICIPALIDAD DE CONCHALI
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO
UNIDAD DE INTERVENCION FAMILIAR
PROGRAMA FAMILIAS

INFORME DE ACTIVIDADES APOYO INTEGRAL PROGRAMA DE ACOMPANAMIENTO DEL SUBSISTEMA DE
SEGURIDAD Y OPORTUNIDADES.

e DATOS DEL APOYO INTEGRAL

Apoyo Integral Ivone Bunster Salazar S
Rut N /
becrela Exentc que aprushe N° 1562/28 de Noviembre del 2024 4
Contrato

Mes que Informa DICIEMBRE 2024 /

Fecha 01 al 31 de DICIEMBRE DEL 2024 //

e DATOS RELEVANTES DE LA INTERVENCION

ACTIVIDAD

DESCRIPCION

Participaciéon en reunién de la Unidad de Intervencion
Familiar y/o Capacitaciones.

11-12-2024: reunion de equipo.
2. 19-12-2024: Capacitacién Fosis.

NUmero de familias a su cargo

Atencién a familias (Identificar nimero de familias y
sesiones realizadas, se adjunta Bitdcora de atencién)

e 15 familias a cargo

familias llamados telefénicos
a familias activas del programa,  sesiones
efectivas correspondientes, derivaciones vy
orientaciones pertinentes segun situacién de
cada familia

e Seatiendena 15

NUmero de Ingresos de familias durante el mes

N/A

NUmero de Egresos de familias durante el mes

N/A

Sistematizacion de la informacion
(Actualizacion de Carpetas y Paneles)

trabajada

Desde el 01-12-2024 al 31-12-2024: Se readliza trabajo
administrativo en revision de carpetas y subida de
informacion a plataforma SSyOO correspondiente/ a

cada sesidon aplicada a familias activas







Atencidn de publico en oficina de Ila Unidad
semanalmente (Dia y NUmero de Familias Atendidas)

» No aplica

Labores Administrativas del Programa (NUmero de
Entrega de Cédulas de Identidad, Entrega de Informes
Sociales segun requerimiento y otros).

Coordinacién con red comunal , gestiones territoriales
realizadas

» No aplica

Otfros aspectos relevantes en la  Intervencién
(Interrupciones, Situacion de Bono y/o Traslados desde y
hacia la comuna)

L ST
T AT
SE TSN

77X Con J
lvone Bunster Salazar 1,3 BE SEGUE{ID 46 Y =~ 1! Marcid Santander Ramirez
APOYO FAMILIAR INTEGRAL | pel g B(PORD. PROGRAMA FAMILIAS (S)
G"ﬂ?} HETH
PROGRAMA FAMILIAS $5.00 LEURTEN
|\( “21 v iDBIRECEION DE DESARROLLO COMUNITARIO

DIDECO-I. MUNICIPALIDAD DE CONCHAL N

.MUNICIPALIDAD DE CONCHALI






