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BOLETA DE HONORARIOS
CAMILA ALEXIA BETANCUR DE LA BARRA ELFETRONICA
N ° 135
RUT: :

GIRO(S): SERVICIOS DE ODONTOL(C:GOS PRESTADOS DE FORMA
INDEPENDIENTE,

SERVICIO ODONTOLOGIA GENERAL PARTICULAR

Fecha: 04 de Mayo de 2026

Sefior(es): | MUNICIPALIDAD DE PADRE HURTADO Rut: 69.261.400- 3

Domicilio: CAMINO A MELIPILLA 3285, PADR= HURTADO , PADRE
HURTADO !
Por atencién profesional:
.[PROGRAMA ESTRATEGIA DE SALUD BUCAL , ABRIL, CIRUJANO DENTISTA 2.100.000
- Total Honorarios: $: 2.100.000
15.25 % Impto. Retenido: 320.250
Total: S 1.779.750
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Verifique este dJocumento en www sii.cl

El contribuyente recaptor de esta boleta debe retener ~! porcentaje ~=finido.
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. PADRE
DIRECCION DE SALUD MUNICIPAL
Centro de Salud Familiar Juan Pablo II.
’\‘*
| RECIBIDO
ECRET.
WEERRIR JUAN PABLO Ii
?N—\D AUTADRE 30 ABR 7075
‘$\G\ REQCIRINNA N\ . SR o ORD : N DafDirec./N° / N°Encargado
2 v L MUNICIPALIDAD DE |
- 0k MAY 202 PADRE HURTADO _| ANT. : Contrato de prestacion de servicios a honorarios del
* UNIDAL ‘ * individualizado.
CONVENIOS Y PROAMAOS
05/9,4 RTAMENTO §‘E~‘\;9~" MAT. : Remite Certificacion de pago del profesional Camila
A Betancur de la Barra
PADRE HURTADO, 30 de Abril 2026
A : ALEX ENRIQUE GARCIA LEIVA

DIRECTOR DIRECCION DE SALUD
MUNICIPALIDAD DE PADRE HURTADO

DE RAUL BARRIENTOS SEGURA

DIRECTOR

CENTRO DE SALUD FAMILIAR JUAN PABLO II.
Por medio del presente, Certifico a usted, conformidad de los servicios prestados durante el mes de Abril
2026, por Camila Betancur de la Barra, Cedula de Identidad N° Cirujana Dentista. Contratado

en calidad de prestacidn de servicios honorarios, en el marco del Programa Estrategia Salud Bucal. Con

grado de consecucidn del trabajo desarrollado satisfactorio.

Se deja constancia que la informacion vinculada a pacientes constituye datos personales sensibles y se
encuentra protegido por la legislacion vigente Lay N° 20.584, por lo que los listados de pacientes se
encuentran en el CESFAM Juan Pablo I, para su resguardo y alguna revisién requerida en caso de ser
necesaria.

Lo anterior para dar inicio a la tramitaciéon del pago correspondiente.

Sin otro particular, saluda atentamente a Ud.,

30 VALLEJOS
ODONTOLOGICO
FAMILIAR JPII

KARINA CARR
ENCARGADA PROG
CENTRO DE SALUD FAMILIAR JP Ii CENTRO DE SAL

DISTRIBUCION:
= Direccion de Salud =Archivo Direccion CESFAM Juan Pablo II.

o /mph.cl muni_mph o @mph_chile | o aww.mph.cl ‘ Q Municipalidad #PadreHurtado




CESFAM JUAN PABLO II

Padre Hurtado 04-05-2026

INFORME PRESTADORES DE SERVICIOS A HONORARIOS

INFORMACION GENERAL

Datos Antecedentes

Nombre Completo Camiia Alexia Betancur De la Barra

Cedula de Identidad

Profesion o Tipo de | Odontoéloga

Prestador ' P

Programa al que presta Estrategia de salud bucal 2026

servicio ;
Encargado del Programa | Dra: Karina Carrasco gy |
Mes que certifica Abril ‘

prestacion de servicio
Tope de horas mensuales | Segun cometido
o tope de prestaciones
mensuales o por periodo
de contratacién segin

corresponda.

Fecha de término de | 30/ Septiembre /2026
Contrato ok

Numero de Boleta N° 135

Monto Total Honorario $ | $ 2.100.000

Fecha Emision de la 04-05-2026

Boleta

INFORMACION ESPECIFICA: ‘

Datos 2 e ____ Antecedentes o
SI : NO ~ e

1.-Descripcion de N
actividades o labores X
contratadas -

2.-Adjunta Respaldo de
las actividades, conforme ‘ X wir b
al cometido segun - v
contrato ' :
Observaciones

i
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'CESFAM JUAN PABLO II

Padre Hurtado 04-05-2026

1.- Descripcion de actividades o iabores contratadas

1. Atencidn de usuarios inscritos en la comuna bajo el marco de estrategias de
Atencion integral, Estrategias de mejoramiento de Acceso a la atencidn
odontoldgica y estrategia GES salud oral.

Examen de salud oral

Obturacién amalgarma

Obturacién composite

Obturacién Vidrio lonémere

Sellantes dentarios

Pulido coronario

Exodoncia dientes permanentes

© XNV A WN

Destartraje supra y subgingival
10 Trepanacion dentaria
11. Derivacidn a especialidad pertinents

Descripcién de actividades o labores contratadas
Cometido

Mediante el presente documento informo a Usted acciones realizadas durante el mes de
Abril del afio 2026 durante la jornada de 08:3G a 20:30 hrs, a través del contrato de
prestacion de servicio a honorario con la |. Munlcmalidad de Padre Hurtado. Se acuerda
entre las partes ios siguientes cometidos:

Como cirujana dentista en CESFAM JUAN PARLO II, realizc atencién odontolégica integral
en el marco de la Atenciéon Primaria de Salud, con énfasis en la promocién, prevencion,
diagnéstico y tratamiento de patologias de salud bucal, acorde a los programas
ministeriales vigentes.

Dentro de mis funciones se incluyen:

* Atencion clinica odontoldgica de pacientes inscritos al CESFAM.

* Realizacion de restauraciones con resina compuesta en piezas dentarias permanentes y
temporales.

* Realizacién de obturaciones con vidrio de ionémero en piezas dentarias temporales o en
obturaciones provisorias.

* Exodoncias simples y manejo de complicaciones postoperatorias basicas.
* Trepanaciones dentarias como manejo de urgencias cdontolégicas y control del dolor.

* Evaluacion clinica, diagnéstico v planificacior: de tratamientos odontoldgicos segun nivel
de complejidad APS.

e Educacion individual en higiene cral, técnicas de cepilladc y prevencién de enfermedades
bucales, con enfoque familiar y comunitario.
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- CESFAM JUAN PABLO II

* Registro completo, oportuno y actuaiizado de la ficha clinica odontolégica, cumpliendo aiz 13
normativa MINSAL y resguardando la confidencialidad de la informacién. s ?

¢ Actualizacién de datos de identificacion y contacto de los usuarios del CESFAM.

« Derivacion oportuna a nivel secundario cuando corresponde, segun protocolos de la red
asistencial. ' .

* Trabajo coordinado con el equipo de salud, participando en actividades de promocion y
prevencion en el territorio. '
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CESFAM JUAN PABLO II

Padre Hurtado 04-05-2026

DESCRIPCION DE GESTIONES REALIZADAS DURANTE EL MES DE ABRIL:

Durante el periodo informado, se realizé la atercién dental diaria de los usuarios inscritos
con cita agendada, realizando prevencién, promocién y procedimientos odontoldgicos.
Durante ei presente mes, se atendieron 340 pacientes (nifios, adultos y adultos mayores,
adolescentes).

Estas labores incluyen:

Examen extra e intraoral, donde se genera un diagndstico y plan de
tratamiento; instruccién de higiene ( dorde se le ensefia a paciente la técnica de cepillado
adecuada para su edad y su motricidad); también se realizé profilaxis coronaria y destartraje
supra v subgingival, aplicacién de flGor karniz, obturaciones de composite simples y
compuestas, obturaciones de vidrio de iondmero; exodoncias de piezas permanentes,
temporales y restos radiculares; trepanaciones en piezas que lo requieran y que sean
rehabilitables en APS; examen periodontal basico todo esto se realizé en usuarios de
programa “Ensefianza media”, y en usuarios adultos mayores y jovenes de programa
“mejoramiento del acceso odontoldgico”.

Y se realizaron todos estos procedimientos en atencién a terreno en ronda rural, los dias
jueves en jornada de 08:30 a 17:30 hrs.

También se hicieron derivaciones a nivel secundario (rehabilitacién oral, periodoncia,
endodoncia, patologia oral, trastornos temporomandibulares, cirugia bucal) y consultas por

Hospital digital a patologia oral y Trastornos temporomandibulares.

Y ademas realicé capacitaciones técnicas impartidas por Servicio de Salud occidente, OPSy
MINSAL, junto con curso de RCP de manera autogestionada.

FIRMA

57

BN




