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INFORME DE PRESTACION DE SERVICIOS
S.A.R. SAN MIGUEL ,,

Nombre prestador: 9‘4]198/5{’1@4 Cé[(w-\éu ((U'\,, (w{,; (l(%'?"

Servicio prestado: TECNOLOGO MEDICO VESPERTINO
Convenio: Convenio: IMAGENES DIAGNOSTICAS EN ATENCION PRIMARIA

Funcion(es) y/o tarea(s) realizada(s):

¢ Realizacion de examenes radiolégicos

e Registro de control dosimétrico

e Elaboracién de protocolos para la Unidad de Imagenologia

e Vigilar cumplimiento de normas en Unidad de Imagenologia
¢ Apoyo en la atencion de usuarios

e Tareas administrativas

Observaciones:

Informacion laboral: _
e Numero de horas trabajadas: 52 ‘hrs.
e Valor hora/11.800 Lunes a jueves de 17:00 a 08:00 hrs. Viernes
de 16:00 a 08:00 hrs.
e Sabado, domingo y festivos de 08:00 a 08:00 hrs. del dia

siguiente.

e Monto a cancelar: 6(7) é@C / pesos.

Responsable del centro




