Informe Mensual de Desempeiio
de Honorarios a Suma Alzada

Datos Parsonales

Nombre y Apellidos ROBERTO HERNANDEZ TORRES

Morite Honorario Bruto Mensual 687.670 ‘:»A‘l::ls?-;ilonorario Liguido 587.958

Fecha Inicio Asesoria 03-01-2025 Fecha Termino Asesorla 31-12-2025
N" D 1o (Ex.) Fecha Decreto (Ex.) yfo

Vo Resauo () i Resoboin(ex) 12 MAR 2025

/

Agente Plblico

Asesoria o Trabajo Encomendado, Descripcion
CONTRALORIA DENTAL

Actividades Realizadas

a) Revisar y visar las solicitudes de reembolse dental a nivel nacional.»

b) Apoyar en la revisién contralora de la clinica a pacientes que solicitan reembolso dental.

¢) Dar altas dentales a pacientes que se atienden en centro dental del Servicio de Bienestar Minvu-Serviu.

d)  Orientar el trabajo técnico y relacion con otros profesionales dentistas del centro dental,

¢) Asesorar técnicamente a la jefatura en temas relacionados con la salud bucal.

[)  En general, sin que la enumeracién anterior sea taxativa, realizar todas las actuaciones necesarias para el
correcto desempeiio de las labores encomendadas por el/la Jefe/a Servicio de Bienestar Minvu-Serviu.

Observaciones

Persana que visa el correcto desempeno de la Asesoria prestada

Nombre CESAR REYES GONZALEZ
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