\,\(O

BOLETA DE HONORARIOS
EL ECTRONICA

N°5 [/

VALERIA LUZ RODRIGUEZ VILLARROEL

RUT: 19.964.142-5
GIRO(S): OTRAS ACTIVIDADES DE SERVICIOS PERSONALES N.C.P.,

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES DE

MEDICINA VETERINARIA
PJE AEROP BALMACEDA 3575 SENDE , PUERTO MONTT

Fecha: 30 de Agosto de 2026

Rut: 69.220.100—- 0

Sefior{es): | MUNICIPALIDAD DE PUERTO MONTT
Domigcilio: SAN FELIPE 80, PUERTO MONTT

Por alencion profesional:
HONORARIO MUNICIPAL MES DE AGOSTO 2026 2.026.875
Total Honorarios: $: 2.026.875
15.25 % Impto. Retenido] 300.098
Total: 1.717.777
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Res. £x, N° 82 de 30/08/2004
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Verifique este documento en www.sii.cl

El conlribuyenta receplor de esta boleta debe retener el porcentaje definido.
11202608302259

Fecha / Hora Impresion: 30/08/2026 22:59



1 Municipalidad e
de Puerto Montt

DIRECCION DE ADMINISTRACION Y FINANZAS
DEPARTAMENTO DE PERSONAL

/4

El Sr. PABLO ALARCON GALLARDO' que suscribe y certiﬂca/aﬁe el Dona
VALERIA LUZ RODRIGUEZ VILLARROELA’[: 19.964.142-5/ ha cumplido

H o I S | | 15, S,

ficoimendadas ein Convenio Honorarios

satistacioriaimeite con las funcione:
Municipal de fecha 26 de junio 2026, correspondiente al mes de agosto del
2026.

v
(%

Se extiende el presente certificado para la cancelacidon de los honorarios
correspondientes al mes de agosto del 2026, segln boleta de honorario N° 5,
del 30 de agosto del 2026,

vl

ARCON GALLARDO

i0 AMVIBIENTE ASEQ Y ORNATO

Puerto Montt, agosto del 2026
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INFORME DE TRABAJO REALIZADO MES DE AGO}"TO DEL 2026.

Puerto Montt, agosto del 2026

NOMBRE COMPLETO VALERIA LUZ RODRIGUEZ VILLARROEL

RUT 19.964.142-5

CALIDAD JURIDICA HONORARIO MUNICIPAL

ASIMILADO AL GRADO 10°

AREA DE DESEMPERNO DIRECCION DE MEDIO AMBIENTE, ASEO Y ORNATO
FUNCION ( Profesional, PROFESIONAL — MEDICO VETERINARIA

Técnico, Experto)

a) Ejecutar al menos 100 procedimientos quirtrgicos/atenciones documentadas mensuales, cada
uno con ficha clinica estandarizada y registro mensual.

b) Realizar al menos 2 operativos moviles mensuales (registro de prestaciones, cobertura y
control de insumos). Registrando actas de operativo y planillas de consumo.

c) Mantener y entregar un inventario mensual de insumos y material quirtrgico con evidencia de
reposicién.

d) Elaborar al menos 2 propuestas técnicas para habilitacién o mejora de clinica veterinaria
municipal (estudio de requerimientos y costos).

e) Producir 1 informe trimestral con indicadores de cobertura, complicaciones y seguimiento
postoperatorio.
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01,/08/2026: Ejecucién de operativo Municipio en
Terreno en la Escuela rural de Huelmo, realizando
vacunacién antirrdbica e implantacién de
microchip a perros y gatos, promoviendo la
tenencia responsable de mascotas. Se atendieron
a 8 mascotas.

Registro de asistencia
Planilla de consumo
Registro fotogréfico (Anexo 1)

04/08/2026: Ejecucibn de operativo de
esterilizacion en el Centro de Esterilizacién de
Mascotas (CEM), ubicado en Sargento Silva 430,
donde se realizaron procedimientos de
esterilizacién a 4 mascotas.

Registro de asistencia
Planilla de consumo

05/08/2026: Ejecucién de operativo de
esterilizacion en el Centro de Esterilizacion de
Mascotas (CEM), ubicado en Sargento Silva 430,
donde se realizaron procedimientos de
esterilizacién a 2 mascotas.

Registro de asistencia
Planilla de consumo

06/08/2026: Ejecucion de operativo Municipio en
Terreno en la sede Lintz, realizando vacunacion
antirrabica e implantacién de microchip a perros y
gatos, promoviendo la tenencia responsable de
mascotas. Se atendieron 35 mascotas.

Registro de asistencia
Planilla de consumo

07/08/2026: Ejecucion de operativo de
esterilizacion en el Centro de Esterilizacidn de
Mascotas (CEM), ubicado en Sargento Silva 430,
donde se realizaron procedimientos de
esterilizacidn a 1 mascota.

Registro de asistencia
Planilla de consumo

12/08/2026: Reunién de coordinacién con la
delegacidn de Alerce.

Acta de reunion

20/08/2026: Ejecucion de fiscalizacion por
denuncia de tenencia responsable de mascotas en
llanos de tenglo {Cecosf). Se identificaron 2

Acta de fiscalizacion
Registro fotografico (Anexo 2)
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caninos, uno can microchip y otro canino callejero
sin identificacion.

22/08/2026: Ejecucion de operativo Municipio en
Terreno en el Mercado Municipal de Presidente
Ibafiez, realizando vacunacion antirrdbica e
implantacién de microchip a perros y gatos,
promoviendo la tenencia responsable de
mascotas. Se atendieron a 7 mascotas.

Registro de asistencia
Planilla de consumo (Anexo 3)
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01/08/2026 (Anexo 1)

© Posecotumascolahobitucimente
«concorrea parg evitar occidentesy - |
limpia sus desechos.
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Planilla de consumo 01/08/2026

Planilfa de consumo

Microchip

jeringas de 3 m|

Planilia de consumo 06/08/2025

jornada de
esterilizacidn
04/08/2026
6 Ketamina 10.8 ml
8 microchip 4
ketoprofeno 5.6ml
Iduplocilina 3.8mi

Planilla de consumo 22/08/2026

Micrachip

vacunas antirrabicas

jeringas 3 m)

27 Microchip 6
35 vacunas antirrabicas 7
35 jeringas 3 m} 7




Planilla de consumeo

Planifla de consumo

jornada de
esterilizacion
05/08/2026
Ketamina 10.7 ml
microchip 2
ketoprofeno 3.4ml
duplociling 3.7mi

jornada de
esterifizacion
07/08/2026
Ketamina 0.2 ml
microchip 1
ketoprofeno 0.2 ml
duplociling 0.5 m!
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INFORME DE TRABAJO REALIZADO MES DE AGOSTO DEL 2026

a) Ejecutar al menos 100 procedimientos quirtrgicos/atenciones documentadas mensuales, cada
uno con ficha clinica estandarizada y registro mensual.

lustificacién de cumplimiento parcial de la meta de procedimientos quirdrgicos y atenciones

Durante el periodo evaluado no fue posible alcanzar la meta establecida de 100 procedimientos
quirdrgicos y/o atenciones documentadas mensuales, debido principalmente a factores operativos
y de demanda que limitaron la capacidad de ejecucién del programa.

Uno de los principales factores corresponde a que el Pabellén Mévil M76 se encuentra actualmente
en el taller mecénico, situacion que ha impedido contar con dicho equipamiento de manera regular
para la realizacidn de procedimientos quirtirgicos en terreno. Esta condicién ha afectado
directamente la capacidad operativa y la posibilidad de desarrollar jornadas de atencién con la
frecuencia y cobertura inicialmente planificadas.

A lo anterior se suma que los operativos municipales realizados en terreno no han presentado la
convocatoria esperada por parte de la comunidad, registrindose una asistencia inferior a la
proyectada. Esta menor demanda ha reducido el nimero de atenciones y procedimientos que fue
posible efectuar durante las jornadas programadas, aun cuando se han mantenido las acciones de
difusién, coordinacién y disponibilidad del equipo para atender a los usuarios.

Por lo anterior, el cumplimiento inferior a la meta de 100 procedimientos mensuales no responde
a una falta de gestién o de disposicién para ejecutar las atenciones, sino a condiciones operativas
asociadas a la indisponibilidad temporal del pabellén mévil y a una demanda efectiva menor a la
estimada en los operativos territoriales.

Se continuara trabajando en la coordinacién de nuevos operativos, fortaleciendo la difusion y
convocatoria de la comunidad, y procurando recuperar la capacidad operativa una vez que el
Pabellén Mévil M76 se encuentre nuevamente disponible, con el objetivo de incrementar
progresivamente el nimero de procedimientos y acercarse al cumplimiento de la meta establecida.
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FIRMA CON TADOI»}

NOMBRE: VALERIA LUZ RODRIGUEZ VILLARROEL

RUT: 19.964.142-5

d
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A Depariamenty De

i
veg® wanﬂmlﬂ INFORME

NOMBRE: LAURA CARRILLO CARRILLO

RUT: 14.368.963-8

I ledin Ambiente F
i

DE MEDIO AMBIENTE ASEO Y

NOMBRE: PABRC ALARCON GALLARDO

RUT: 10.863.757

9

V°B® OFICINA
PERSON

NOMBRE:

RUT:

HONORARIQS/DPTO.



31/8/26, 10:16 INFORME MENSUAL DE BOLETAS EMITIDAS 1

Serviziv de Mi Sl Servicios online Ayuda Contacto

impuestos
internos

INFORME MENSUAL DE BOLETAS EMITIDAS

En este informe se refleja el defalle de cada boleta de honorarios electrénica emitida por el contribuyente durante el mes en consulta,

Confribuyente: VALERIA LUZ RODRIGUEZ VILLARROEL

RUT: 19964142-5
INFORME CORRESPONDIENTE AL MES Agosto DEL ANO 2026
Boleta Emision Receptor Hanorarios
Ver |Mail [N*{Eslado]  Fach Usuari Fach Sac. Rut Nombre o Razén Social Brul Rat. Ret | iquig
ar ail Slado! acna suaro echna Frof. {1 ombre 0 Razoen Social Tules Emisor Receptor Iquides
o [ VALERIA LUZ RODRIGUEZ I MUNICIPALIDAD DE PUERTO
_@;sj 4 IANUL 124/08/2026) 0 oe el 24/08/2026] NG 1692201000 s R 2.026.875 ¢ 308.098{1.717.777
A VALERIA LUZ RODRIGUEZ i| MUNICIPALIDAD DE PUERTO
‘@ mvmgj 5 VG . ;p{oafzoze VILLARRGEL . 30/08/2026] NO  169220100-0f;~ny 2.026.6875 0 309.00841.717.777
Totales* : 2.026.875 [ 309.088{1,717.777

(*} Los valores totales no consideran los montos de las boletas anuladas.

| Volver al Mend | | Ver informe como planilla electronica |

Descargar Adobe Reader para visualizar la Soleta..

hitps:illoa.sii.cliegi_ IMTTMBCOC_InformeMensualBhe.cgi?chanoinformemensual=2026&cbmesinformemensual=08&dv_arrastre=5&pagina_solicitad. .. i
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MUNICIPALIDAD DE PUERTO MONTT

ADMINISTRACION MUNICIPAL

"REGISTRO DE ASISTENCIA"
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"REGISTRO DE ASISTENCIA"

FECHAHORA: OY (O8/ X024

ACTIVIDAD:

ESTERILIZACION CANINA Y FELINA

LUGAR: CENTRO DE ESTERILIZACION MASCOTAS

NOMBRE Y APELLIDOS

TELEFONO

MASCOTA

RUN . FIRMA
e R . — L
f\Vk/ﬁ&w Ghelean oo [Z2o0bt. i3 -3(9-2 157024 Mmﬂw
e
2 /, /) /) [/ /] Gato
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"REGISTRO DE ASISTENCIA" ACTIVIDAD: ESTERILIZACION CANINA Y FELINA
FECHAHORA: 09 [ 0] 2026 - LUGAR: CENTRO DE ESTERILIZACION MASCOTAS
zo_gmmmm<>mum~m._1=u0w . RUN | .._.m._.-m_...OzO MASCOTA

Nito ks oo Vol 1224 X...mw%.xﬁ 76827679 [Yhov(po)
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ADMINISTRACION MUNICIPAL

MUNICIPALIDAD DE PUERTO MONTT

"REGISTRO DE ASISTENCIA"

FECHA/HORA: 9 \m\‘@mo

ACTIVIDAD

- JORNADA DE VACUNACION Y MICROCHIP

LUGAR: Oedl Uinfz

FIRMA
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ADMINISTRACION MUNICIPAL

MUNICIPALIDAD DE PUERTO MONTT

"REGISTRO DE ASISTENCIA" ACTIVIDAD: JORNADA DE VACUNACION Y MICROCHIP
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ADMINISTRACION MUNICIPAL

MUNICIPALIDAD DE PUERTO MONTT

"REGISTRO DE ASISTENCIA"

FEcHAHORA: ©f 8[26

ACTIVIDAD:

Luar: ‘a0e. Lz

JORNADA DE VACUNACION Y MICROCHIP

FIRMA

NOMBRE Y APELLIDOS RUN TELEFONO MASCOTA
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MUNICIPALIDAD DE PUERTO MONTT

ADMINISTRACION MUNICIPAL

"REGISTRO DE ASISTENCIA" ACTIVIDAD: Moﬂéhbr di OGO Y o Guo (3
FECHA/HORA: m\ m\ L6, LUGAR: Aol ks
NOMBRE Y APELLIDOS L R TELEFONO | MASCOTA | FIRMA
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MUNICIPALIDAD DE PUERTO MONTT

ADMINISTRACION MUNICIPAL

"REGISTRO DE ASISTENCIA"

recHAmHorA: () \ Q@ DO.N@

ACTIVIDAD: ESTERILIZACION CANINA Y FELINA

LUGAR: CENTRO DE ESTERILIZACION MASCOTAS

NOMBRE Y APELLIDOS

RUN

TELEFONO MASCOTA

FIRMA
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Municipalidad
de Puerto Montt

ACTA DE REUNION

°'i'§§f,‘i’,%?."" CoordinoadN  paoddon cnovil m-48

Reunion | A210812026) PR | Ao coam| et | |aq0an

Lugar

Nombre de Asistentes Cargo / Organizacién Firma

'\_ffamgm Ogloauu !lgrzgfm Of.mw. Zt&gﬂk/‘%’% . @W Qa@a_

]4&77)@0 %%J a0 (O 1%"“ éuuwaw
NS
\oderia Rodcieexs V| Aooeneca mgons:\\o\e,

i
§
%

A. Temas a Tratar:
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Municipalidad
de Puerto Montt

‘D!MAO

B. Compromisos Adquiridos
N° Compromisos Plazo Responsables
1 . ,
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CENTRO DE ESTERILIZACION
DE MASCOTAS

PURELRPALIIAD DL POTRIG MORTY

ACTA DE FISCALIZACION
TENENCIA RESPONSABLE DE MASCOTAS Y ANIMALES DE

COMPANIA
1. DATOS DE LA INSPECCION
Fecha: Q/O / O@ /2026 Hora Inspeccion: ANQO  A200 s
o . Direccidén / ‘ .
N° Acta / Exp: /\L{iq(o Sector: LU)@Qi Ay }SMQ( HQQS:;)

2. IDENTIFICACION DEL PROPIETARIO, POSEEDOR O TENEDOR MASCOTA

Nombre ‘ _ \
Completo: KORACO N0k,

RUT / Gédula - A28 Y2~ O | Fono Contacto: A4D0AN2L D
Identidad:

Correo _ ‘

Electrénico: NS Cﬁ,lm@O dardlo

3. CATASTRO DE ANIMALES EN EL INMUEBLE

1 COMIND Ka O\ (\g\c,\molneg ) AQ200HCONCOBUWL
2 LOxn0 4 IS 20 :
L\d\or\%é(;\l e \ W‘“’W

Lolepxo



4. LISTA DE VERIFICACION Y CUMPLIMIENTO NORMATIVO

CENTRC DE ESTERILIZACION
DE MASCOTAS

FURISIPALIAD DE BUER

A. CONDICIONES SANITARIAS Y BIENESTAR ANIMAL

El o los animales cuentan con agua limpia y fresca a libre
disposicion.

El o los animales reciben alimentacién adecuada y en cantidad
suficiente.

Cuentan con un canil, casa o refugio techado que los proteja
de climas extremos.

El lugar donde habitan se mantiene limpio, desinfectado y libre
de malos olores.

El o los animales presentan buen estado de salud visible (sin
desnutricion ni lesiones).

Se exhibe certificado de vacunas vigentes (Antirrabica /
Octuple / Triple Felina).

B. SEGURIDAD, CONTROL Y REGISTRO OFICIAL

Los animales se encuentran inscritos en el Registro Nacional
de Mascotas.

El cierre perimetral del inmueble evita eficazmente el escape
de los animales a la via puablica.

Los animales pasean por €l espacio publico exciusivamente
con correa, bozal u ofros sujeciones.

En caso de Razas Potencialmente Peligrosas (PPP), cumple
con la pdliza de seguro y curso de adiestramiento.



CENTRO DE ESTERILIZACION
DE MASCOTAS

PEIRICPAL HIAD DL PUERTO MY

5. OBSERVACIONES Y HECHOS CONSTATADOS

6. DETERMINACION Y ACCION INMEDIATA
[X]1 CONFORME: El recinto cumple a cabalidad con la normativa vigente al momento de la

inspeccion.

[_7@ LAZO DE SUBSANACION: Se otorga un plazo de _ > dias habiles para corregir
las oliservaciones indicadas.

E)(] c T\Q\CION A JUZGADO: Se extiende citacion inmediata al Juzgado de Policia Local por
infraccién,a la Ley N° 21.020

rm%/f’ Ti}bie/wlini tro de Fe Firm#del Fiscalizado o Tenedor
Inspector Munigipal {O en su defecto, testigo de actuacion)

O [l ot
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MUNICIPALIDAD DE PUERTO MONTT

ADMINISTRACION MUNICIPAL

"REGISTRO DE ASISTENCIA" ACTIVIDAD: JORNADA DE VACUNACION Y MICROCHIP
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