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DIRECCION DE ADMINISTRACION Y FINANZAS
DEPARTAMENTO DE PERSONAL

PUERTO MONTT, septiembre 2026.

CERTIFICADO

El SR. FERNANDO ORELLANA PEREZ que suscribe y certifica que el Dofia YASNA MARIA
ALVARADO VILLARROEL, Rut: 15.757.594-5, ha cumplido satisfactoriamente con las
funciones encomendadas en Convenio Honorarios Municipal de fecha 30 de diciembre

de 2025, correspondiente al mes de septier@rédel 2026.

Se extiende el presente certificado para la cancelacion de los honorarios
correspondientes al mes de septiembr/@dei 2026, segtin boleta de honorario N° 101; del

30 de septie/rpbre del 2026.




INFORME DE TRABAJO REALIZADO MES DE SEPTIEMBRE DEL 2026.

Puerto Montt, septiembre del 2026.

1 IDENTIFICACION DE
NOMBRE COMPLETO
RUT 15757594-5
CALIDAD JURIDICA HONORARIO MUNICIPAL
ASIMILADO AL GRADO 10
AREA DE DESEMPENO OFICINA TERRITORIAL MIRASOL

FUNCION ( Profesional, PROFESIONAL
Técnico, Experto)

A) Elaborar 12 planes de sesién anuales (uno por mes) para diferentes grupos etarios: cada plan
debe incluir objetivos especificos, materiales, tiempos, indicadores de logro y formatos de

registro.

b) Ejecutar 48 sesiones demostrativas (4 por mes) en distintos sectores, con registro de
asistencia y ficha de observacion técnica por sesién.

c) Desarrollar 12 instrumentos de evaluacién durante el mes de enero 2026 (registro de
asistencia, escala de satisfaccién, hoja de progreso individual, indicadores de desempefio) y
capacitar (sesién técnica) a 12 monitores locales en el uso de instrumentos.

d) Producir 1 informe trimestral que incluya indicadores cuantitativos (participaciones,
asistencia mensual, % cumplimiento de objetivos) y recomendaciones operativas de mejora
metodoldgica.

www.puertomontt.cl
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Taller
acondicionamiento
fisico.

Taller de  |baile
entretenido del
adulto mayor.

Anexo N°1.
1.1 Imagen del taller 3 Septiembre 2026
1.2 Listas de asistencia.

Anexo N°2.
2.1 Imagen del taller 4 de septiembre 2026.
2.2 Listas de asistencia.

Taller de de Yoga
en conjunto con
Desam.

Anexo N°3.
3.1 Imagen del taller 9 de septiembre 2026.
3.2 Listas de asistencia

Taller de  baile
entretenido del
adulto mayor.

Anexo N°4.
4.1 Imagen del taller 9 de septiembre 2026.
4.2 Listas de asistencia

Taller
acondicionamiento
fisico.

Anexo N°5.

5.1 Imagen del taller 10 de septiembre 2026.

5.2 Listas de asistencia

Taller
acondicionamiento
fisico.

Anexo N°6.

6.1 Imagen del taller 15 de septiembre 2026.

6.2 Listas de asistencia

B R

Taller de baile
entretenido del
adulto mayor.

B o e e —

Anexo N°.

7.1 Imagen del taller 16 de septiembre 2026.

7.2 Listas de asistencia

www,puertomontt.cl
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e Taller e Anexo N°8.
acondicionamiento 8.1 Imagen del taller 17 de septiembre 2026.
fisico. 8.2 Listas de asistencia
e Informe de e Anexo N°9.
Encuesta de 8.1 Informe detallado de encuesta de satisfaccion de
satisfaccion usuarias gue participan de los talleres, aleatorio
e Encuestas de e Anexo N°10.
satisfaccion. 8.1 Encuestas de satisfaccion de usuarias que participan de |

las actividades fisicas en la oficina territorial de Mirasol.

FIRMA CONTRATADO/A

NOMBRE: YASNA MARIA ALVARADO VILLARROEL

RUT: 15757594-5 RUT: 12.433.273-7

B 4’5;\
s N
OFICINA =]

TERRITORIAL L@
MIRASOL /2
e

7

www,puertomontt.cl
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ANEXOS.

Anexo N°1:

Imagen taller de acondicionamiento fisico, 03 septiembre 2026.

1.1 Se adjunta lista de asistencia 03 de septiembre 2026.
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Anexo N°2:

Imagen taller de baile entretenido adulto mayor, 04 septiembre 2026.

2.1 Se adjunta lista de asistencia 04 de septiembre 2026.
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Anexo N°3:

Imagen taller de Yoga, 09 de septiembre 2026.

3.1 Se adjunta lista de asistencia 09 de septiembre 2026.
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Anexo N°4:

Imagen taller de baile entretenido adulto mayor, 09 de septiembre 2026.

4.1 Se adjunta lista de asistencia 09 de septiembre 2026.
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Anexo N°5:

Imagen taller de acondicionamiento fisico, 10 de septiembre 2026.

5.1 Se adjunta lista de asistencia 10 de septiembre 2026.
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Anexo N°6:

Imagen taller de acondicionamiento fisico, 15 de septiembre 2026.

6.1 Se adjunta lista de asistencia 15 de septiembre 2026.
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Anexo N°7:

Imagen taller de baile entretenido adulto mayof, 16 de septiembre 2026.

7.1 Se adjunta lista de asistencia 16 de septiembre 2026.
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Anexo N°8:

Imagen taller de acondicionamiento fisico, 17 de septiembre 2026.

8.1 Se adjunta lista de asistencia 17 de septiembre 2026.
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Encuesta de Satisfaccidn "Actividad Fisica en Miraso]"

1. éEs la primera vez que asiste a realizar actividad fisica?

Qé Si ) No
2. ¢COmo se enterd de la Actividad fisica de Mirasol?

) Redes Sociales [} Le comento un vecino/a Qg Ctras
3. ¢COmo encontrd ef proceso de inscripcidn a la actividad?

Oy Muy Malo () Aceptable ¥ Bueno (:Z-){ Muy

Bueno

4, Que cambios puede tener en su en su vida cotidiana realizar actividad fisica

Totalmente Totalme
desacuerde 1 P 3 4 5 nte de
acuerdo
Mejorar su estado de animg ) O ) D) ’;/
Le servird para relacionarse {_ O ) D ®)
con otras personas
teayudard a salirdecasa (> 9 ) O ri/
Leayudard a valorarseasi o -~ 3 -
mismo/a ~ ~ vy
Mejorara su autonomia e ) ) ) ]
independencia o o O S O

Me:jora ta ) - . PN /
calidad de vida ) L - A /
Faclita las relaciones . . . , /
sociales L) - 9 ] W
Proporciona

conocimientos sobre el ,
ejercicio fisicoy hébitos {0 ) S (3 j
saludables ~ - - - -
Permite conocer espacios ]

cercanos al domicilio J o O 9 o)
donde realizar ejercicio

Mejora de la. - o ,\l —~ /
condicién fisica L o, ) - W

5. En qué medida cree usted gue la "Actividad fisica de Mirasol" cumple los siguientes objetivos

113



6. Por favor, indigue su grado de satisfaccion con los siguientes aspectos
referentes a la estructura de la actividad

El horario en
e tienen ™ ' - 7
que tie » C 9 O o
lugar las
sesiones
El ndmerode -
1EJF.\rsr;maslt:; ue (7 O . O =
orman e
grupo
El tipo de .
. . . iy -, o L, e
ejercicios - ) 9 . @/
gue se
realizan
Lavariedad oY ) o o {)"”‘““
. ) A ‘\. . o e "
de ejercicios ™ - - - -
Laduracionde
- o - 7 - =
las sesiones L./ L . o {P_{/

(1h.}

7. éQué cambios harlas para mejorar esta actividad?

X e é/u\f@

8. En general, écémao puntuarias la Actividad fisica en Mirasol?
0 Male

(idceptable

/\f}‘ Excelente

) Bueno

Nombm://‘r‘%@&‘é L/ g O L’\\ / ]




Encuesta de Satisfaccion "Actividad Fisica en Mirasol"

1. éEs la primera vez que asiste a realizar actividad fisica?
L?},‘t Si ) No
2. ¢Como se enterd de la Actividad fisica de Mirasol?

() Redes Sociales () Le comento un vecino/a K; Otras

3. :Como encontro el proceso de inscripcion a la actividad?

() Muy Malo () Aceptable {7 Bueno S Muy
Bueno

4. Que cambios puede tener en su en su vida cotidiana realizar actividad fisica

Totalmente Totalme
desacuerdo 1 2 3 4 5 nte de
acuerdo
Mejorar su estado de anima ) O O O N
Le servird para relacionarse () O O O v\

con otras personas

leayudarda salirdecasa () @ C %
y A \_) v/ ( } \‘X)

Leayudard a valorarseasi () O ~ O -

mismo/a b s 6.9

Mejorara su autonomiae

independencia O O O O ®

5. En qué medida cree usted que la "Actividad fisica de Mirasol" cumple los siguientes objetivos

Mejora la

- . N 5 i £ e
calidad de vida @) @) U O N
Facilita Ilas relaciones s - : = N

sociales ot o O QO &
Proporciona

conocimientos sobre el

ejercicio fisicoy habitos O O O O ®

saludables

Permite conocer espacios
cercanos al domicilio O O Q ». N
donde realizar ejercicio

Mejora de la
condicion fisica

=
O
)
O
Q

13



6. Por favor, indique su grado de satisfaccion con los siguientes aspectos
referentes a la estructura de la actividad

El horario en

: . - - 2 s
?uugz :llear;en - O © +/ ~
sesiones

El nimero de

personasque () @) O fj/ O

forman el
grupo
El tipo de

. . e P : N rs -
ejercicios O O O /! O
que se
realizan
La vafiec{afi O O O g)/ )
de ejercicios - - - - -
Laduracionde . . - %
las sesiones W Nl ) (o )

(1h.)

7. éQué cambios harias para mejorar esta actividad?

Nedo

8. En general, écdmo puntuarias la Actividad fisica en Mirasol?
() Malo
(Aceptable

() Excelente

A Bueno

ombre: @ oudinan D Q.



Encuesta de Satisfaccidén "Actividad Fisica en Mirasol"

1. éEs la primera vez que asiste a realizar actividad fisica?
(O Si Lr"No
2. ¢Cémo se enterd de la Actividad fisica de Mirasol?

(0 Redes Sociales [/ Le comentounvecino/a () Otras

3. ¢Como encontrd el proceso de inscripcion a la actividad?

7 Muy Malo ) Aceptable { ) Bueno & Muy
Bueno

4. Que cambios puede tener en su en su vida cotidiana realizar actividad fisica

Totalmente Totalme
desacuerdo 1 7 3 4 5 nte de
acuerdo
Mejorar su estado de &nimé ) £ O Oy er

con otras personas

i,
Le servird para relacionarse () O O O )?/

Leayudard a salirdecasa ) C O ~ ~

Y ./ ._) A {\_", /
Le ayudard a valorarseasi () O ® S /
mismo/a - 3
Mejorard su autonomia e
independencia O O O O 17!

5. En qué medida cree usted que la "Actividad fisica de Mirasol" cumple los siguientes objetivos

Mejora la i, " .
calidad de vida QO O @ L e,

Facilta las  relaciones

. / N N - —
sociales @, @, & O 9%,
Proporciona
conocimientos sobre el
ejercicio fisicoy hébitos O @) @ ) )Z/

., L i

saludables - - -
Permite conocer espacios
cercanos al domicilio O O O @) 5
donde realizar ejercicio
Mejora de la 5 - ? :

e x . b Yy ™y il 7,
condicidn fisica ) O QO O )

13



6. Por favor, indique su grado de satisfaccién con los siguientes aspectos
referentes a la estructura de la actividad

El horarioen

: —~ o —~
que tienen O O O O 23‘/
lugar las
sesiones

El nimero de

personasque () O Q O ;/

forman el
grupo

El tipo de

ejercicios ) O O O /f
que se

realizan

La variedad ~ ~ ~ P %’
L o L *._J) o

de ejercicios

Laduracionde \ = _ .
las sesiones ./ @ . O 78]
(1h.)

7. ¢Qué cambios harias para mejorar esta actividad?

TORO B SE fonuda  Abnedal nal ""‘f’fnm

8. En general, écomo puntuarias la Actividad fisica en Mirasol?
(O Malo
(Aceptable

)J Excelente

£

() Bueno

—
Nombre: F\?S-STCA Bl ¢ HGW:MJQC—"Z_




Encuesta de Satisfaccidén "Actividad Fisica en Mirasol”

1. éEs la primera vez que asiste a realizar actividad fisica?
) 50 No
2. éCOmo se enterod de la Actividad fisica de Mirasoi?

K} Redes Sociales {_) Lecomentounvecino/a () Otras

3. ¢Como encontrd el proceso de inscripeion a la actividad?

) Muy Malo {_) Aceptable {3 Bueno %) Muy
Bueno

4. Que cambios puede tener en su en su vida cotidiana realizar actividad fisica

Totalmente Totalme
desacuerde 1 2 3 4 5 nte de
acuerdo
Mejorar su estado de dnimg $ 9 s R4
Le servird para relacionarse P O . ¥

con otras personas

3 H 7, Is [ - -
leayudaraa salirdecasa { o - O \\g)
Leayudarda valorarseasi ) > o B o
mismoya e - Y
Mejorard su avtonomiae _
independencia . % & P a0

5. En qué medida cree usted que la "Actividad fisica de Mirasol" cumple los siguientes objetivos

Mejora la - . . - .
calidad de vida L o U - '\X)

Facilita las relaciones . .
sociales ) L ] 9 5

Proporciona

conocimientos sobre el
ejercicio fisicoy hébitos 00 D) o Y 54
saludables - &

Permite conocer espaclos B ) )
cercanos al domicilio 0 ) O . BN
donde realizar ejercicio

Mejoradela - — - _~ o
condicién fisica (. S W (_/ 9.3

1/3



6. Por favor, indique su grado de satisfaccién con Jos siguientes aspectos
referentes a la estructura de Ia actividad

El horario en

H Sy P P P G
fue tienen O O O O %
sesiones

El hiimero de

~ s P el I
prensae O O O O ¥
Brupo
El tipo de )
ejercicios o i) . ) \J:f)
gue se
realizan
Lvariedad o,y O B
de ejercicios - - ~ ~
Laduracionde | - , - .
las sesiones L./ L - ) &Y

{1h.}

7. $Qué cambios harfas para mejorar esta actividad?

8. En general, icomo puniuarias la Actividad fisica en Mirasol?
() Malo
(Aceptable
X Excelente

{_} Bueno

Nombre: KCL\EJV\-&-' \PU;\/J e {ajaéa/;/;




Encuesta de Satisfaccidn "Actividad Fisica en Mirasol"

1. éEs la primera vez que asiste a realizar actividad fisica?

;és.‘(}mo

2. ¢Como se enterd de la Actividad fisica de Mirasol?

(_) Redes Sociales () Le comento un vecino/a }Q Otras

3. ¢Cémo encontro el proceso de inscripcion a la actividad?
&

() Muy Malo () Aceptable () Bueno K Muy
. Bueno

4. Que cambios puede tener en su en su vida cotidiana realizar actividad fisica

Totalmente :

desacuerdo 1 2 3 4 5
Mejorar su estado de anim@ ) O @ O D_C
Le servird para relacionarse () O O O %‘5

conotras personas

Leayudard a salirdecasa () O O O x
Le ayudard a valorarseasi () O ® ®) :
mismo/a - - ﬁ

Mejorara su autonomia e 7
independencia O O O O QQ

5. En qué medida cree usted que la "Actividad fisica de Mirasol" cumple los siguientes objetivos

Mejora la N - pa .
calidad de vida O @, O ) 9
Facilita las relaciones - . ) s
sociales K 9 @ O )é
Proporciona

conocimientos sobre el

ejercicio fisicoy habitos O O O O X}

saludables

Permite conocer espacios B ;
cercanos al domicilio O O O O x\
donde realizar ejercicio

Mejora de |a - . - = :
condicion fisica O @ O O o

Totalme
nte de
acuerdo

13



6. Por favor, indique su grado de satisfaccidn con los siguientes aspectos
referentes a la estructura de la actividad

El horarioen

que tienen O O O O ?f}
lugar las
sesiones

El nimero de

personasque () \-, O S, ﬁ

forman el

grupo

El tipo de

ejercicios O O £y O ,\5\

que se

realizan

Lavariedad ~ o . o,
- @) B P @), )

de ejercicios - = - - -

Laduracionde I 5, ” X

las sesiones @, @ O AN

(1h.)

7. ¢Qué cambios harias para mejorar esta actividad?

{

My dlar G4 o inid o

8. En general, ¢como puntuarias la Actividad fisica en Mirasol?
(O Malo
(_JAceptable
’\g} Excelente
() Bueno

Nombre: \\MML&JLI d &\«L"‘Q,

»




Encuesta de Satisfaccion "Actividad Fisica en Mirasol"

1. éEs la primera vez que asiste a realizar actividad fisica?
O si % No

2. ¢Como se enterd de la Actividad fisica de Mirasol?

() Redes Sociales () Le comento unvecino/a ’2( Otras

3. ¢éComo encontro el proceso de inscripcidn a la actividad?

() Muy Malo () Aceptable () Bueno M Muy

4, Que cambios puede tener en su en su vida cotidiana realizar actividad fisica

acuerdo

Totalmente : Totalme
desacuerdo 1 2 3 4 nte de
Mejorar su estado de anima ) O O O o
Le servira para relacionarse () O O O C/)/

con otras personas

Le ayudard a salirdecasa () O @ o

] & 7
L s - L

,.
s

v
g
yd

N

Leayudard a valorarseasi () ®) & ®)

mismo/a o K (%
Mejorard su autonomia e ] )
independencia O O O Y O

5. En qué medida cree usted que la "Actividad fisica de Mirasol" cumple los siguientes objetivos

Mejora la —~ .
calidad de vida J o . S S

™
Ny

Facilita las relaciones
sociales .

—
£y
\
"
(U

.

)i
v\

Proporciona
conocimientos sobre el
ejercicio fisicoy habitos
saludables

.
o
f/_

N

O

5

Permite conocer espacios
cercanos al domicilio g
donde realizar ejercicio

p

. 4

hY

J

-
p—
(\

Mejora de la - - - -
condiciodn fisica \_/ A ) @)

W)
»\

N
\,
N



6. Por favor, indigue su grado de satisfaccidn con los siguientes aspectos
referentes a la estructura de la actividad

Elhorarioen
gue tienen O

lugar las
sesiones

El ndmero de
personasque ()
forman el

grupo

El tipo de
ejercicios O
que se

realizan

Lavariedad ™
- . . A J
de ejercicios

Laduracionde
las sesiones S
(1h.)

7. éQué cambios harias para mejorar esta actividad?

ol

vl
o
o
;1;/

{
{

Q\M dan de Othwded 75&-—-1@&:

8. En general, ¢écdmo puntuarias la Actividad fisica en Mirasol?

() Malo
(OAceptable
f}( Excelente

() Bueno

Nombre: (LQ»L\.J o} a (P SN R

23



Encuesta de Satisfaccién "Actividad Fisica en Mirasol”

1. éEs Ja primera vez que asiste a realizar actividad fisica?
‘gi si ) No
2. :COmo se enterd de la Actividad fisica de Mirasol?
(O Redes Sociales zi Le comento unvecino/a (O Otras

3. ¢Como encontrd el proceso de inscripcidn a fa actividad?

&Muy Malo (O Aceptable > Bueno (> Muy
Bueno

4. Que cambios puede tener en su en su vida cotidiana realizar actividad fisica

Totalmente
desacuerdo 1 2 3 4

Mejorar su estado de dnimd ) O O O

Le servira para relacionarse (} O O O
conotras personas

Leayudarda valorarseasi {) O
mismo/a O Q

Mejorard su autonomfa e

independencia O O O O

5. En qué medida cree usted que fa "Actividad fisica de Mirasol" cumple los siguientes objetivos

Mejora la . -
calidad de vida Q O Q QO @(
Facilita las  relaciones B -~

sociales Q O O O

Proporciona

cohocimientos sobre el

ejercicio fisicoy héhitos ‘ 'S

saludables Q ~ O

C

cercanos al domicilio O O O G
donde realizar ejercicio

Mejora de la — ~
j G C O O

condicidn fisica

Le ayudarda salir decasa () O O O /K)
&

&

N
X

Permite conocer espacios /6
/Q{\

Totalme
nte de
acuerdo

13



6. Por favor, indigue su grado de satisfaccién con los siguientes aspectos
referentes a la estructura de la actividad

El horario en

que tienen O O ) O %
lugar las

sesiones

El namero de .
personasque () O C) O {&
forman el -

grupo

El tipo de

ejercicios O O O O
que se

realizan

de ejercicios

lavariedad o) O ® @) 38<
%

La duracion de
@

fas sesiones O O
{1h.}

O

7. $Qué cambios harias para mejorar esta actividad?

@»WW@\&&&&@

8. En general, ¢coémo puntuarias la Actividad fisica en Mirasof?

() Malo
(Aceptable

(O Excelente

/ésueno




Encuesta de Satisfaccidén "Actividad Fisica en Mirasol"

1. éEs la primera vez que asiste a realizar actividad fisica?
O st PANo
2. ¢Como se enterd de fa Actividad fisica de Mirasol?

f\ Redes Sociales () Le comentounvecino/a () Otras

3. iComo encontrd el proceso de inscripcion a Ia actividad?

Oy Muy Malo ) Aceptabie ) Bueno >Q ?é/luy
ueno

4. Que cambios puede tener en su en su vida cotidiana realizar actividad fisica

Totalmente Totaklme
desacuerde 1 2 3 4 5 nte de
acuerdo
Mejorar su estado de animg ) S ] ) ()L
Le servird para relacionarse {_} . . . Qé\

con otras personas

leayudard a salirdecasa O ) e A
Lleayudard a valorarseasi [ . oy Y N
. N 5
mismo/a - e £

Mejorara su autonomia e 7
independencia O O @ 9 &

5. En gué medida cree usted gue la "Actividad fisica de Mirasol" cumple los siguientes objetivos

Mejora la . . . - »
calidad de vida O w2 O o B
Facilita las relaciones P - i - o
sociales o v O . \75‘

Proporciona

conocimientos sobre el
ejercicio fisicoy hahitos {
saludables -

Permite conocer espacios 7
cercanos al domicifio . ) O O l@
donde realizar ejercicio

Mejora de la - . —~ o
condicion fisica ) s 4 O

113



6. Por favor, indique su grado de satisfaccion con los siguientes aspectos
referentes a la estructura de la actividad

Et horarioen

H Ie Pt i Pt
aetenn O O O Qn O
ar las
sesiohes

El ndmero de

personasque () O S by O
forman el Q<\

grupo

El tipo de R ; .
ejercicios D 9 ) P 8]
que se

realizan

Lavariedad ) O O S %

de ejercicios

Laduracion de
fas sesiones -
{1h.}

7. §Qué cambios harfas para mejorar esta actividad?

T2 Ades 3\ Qoo™ SO D WNOTa ERO,

8. En general, ¢cémao puntuarias fa Actividad fisica en Mirasol?
() Malo
(JAceptable
(. Excelente

() Bueno

Nombre: }Qy"\:‘\(ﬁ L,L)m EA\)‘:&C&.




Encuesta de Satisfaccion "Actividad Fisica en Mirasol”

1, ¢Es la primera vez que asiste a realizar actividad fisica?
O si@ No
2. ;COmMoD se enterd de la Actividad fisica de Mirasol?

@ Redes Sociales () Le comento un vecino/a {J Otras .

3. ¢Como encontrd el proceso de inscripcidn a la actividad?

O Muy Malo () Aceptable {7 Bueno & Muy
Bueno

4. Que cambios puede tener en su en su vida cotidiana realizar actividad fisica

Totalmente Totalme
desacuerdo 1 2 3 4 5 nte de
acuardo
Mejorar su estado de animg ) P O P O

Le servira para relacionarse {_ O O O Q

con oiras parschas

. ) . p )
Leayudarda salirdecasa () Oy P, S )
Le ayudard a valorarseasi ) O - "
mismo/a @ O ®

Mejorars su autonomla e

independencia O QO O QO @,

5. En qué medida cree usted que la "Actividad fisica de Mirasol" eumple los siguientes objetivos
Mejora la . . . -
calidad de vida @ O O O @,
Facilita las  relaciones , . -
sociales @ O Q O O

Proporciona
conocimientos sobre el
sjercicio fisicoy habitos O @) ) O O

saludables

Permite conocer espacios ] i i
cercanos al domicilio O ] P O O
donde realizar ejercicio

Mejora de la - . )
’ o o o 0o ©

condicion fisica

3



6. Por favor, indigue su grado de satisfaccién con los siguientes aspectos
referentes a la estructura de la actividad

El horario en

2 ~ - i i i
clqtjge :1? nen O O O .
ugar las
sasiones

o
R

El nitmero de

personasque () 9
forman el B

grupo

\
S

o

\

7

CH

A

(3

El tipo de _ ) i
ejercicios @ O O 9 O
que se
realizan

O
{\-

La variedad £ -~ o pe
ez } ( ) y
de ejercicios O C & § L

La duracion de -~ . .
las sesiones @ - @) ) @

(1h.)

7. :Qué cambios harfas para mejorar esta actividad?

cito. tooteo bien

8. En general, écémo puntuarias la Actividad fisica en Mirasol?
(O Malo
(JAceptable
) Excelente

() Bueno

Nombre: k/W l/w
/



Encuesta de Satisfaccion "Actividad Fisica en Mirasol”

1. ¢Es la primera vez que asiste a realizar actividad fisica?

() Si & No
2. iCémo se enteré de la Actividad fisica de Mirasol?

@ Redes Sociales { ) Le comento un vecino/a (O otras

3, :06mo encontrd el proceso de inscripcién a la actividad?

O Muy Malo ) Aceptable {) Bueno & Muy
Bueno

4. Que cambios puede tener en su en su vida cotidiana realizar actividad fisica

acuerdo

Totalmente Totalme
desacuerdoe 1 2 3 4 5 nte de
Mejorar su estado de 4dnimg ) @) O O %

Le servird para relacionarse () ) O @ @

conotras personas
5 i r S -
Leayudarda salir decasa () O O 0y ‘

Leayudard a valorarseasi () ) O O ®

mismo/a

Mejoraré su autonomia e

independencia O O O QO &

5. En qué medida cree usted que fa "Actividad fisica de Mirasol" cumple los siguientes objetivos

Mejora la - .
calidad de vida O O QO O @

Facilita las  relaciones ) ) )
O O Q 0, D

saciales o

Proporciona
conocimientos sabre el

gjercicio fisicoy hébitos 'S ’ { {
saludables © © © © A

Permite conocer espacios

cercanos al domicilio i O O O )
donde realizar ejercicio

Mejora de la - N

condicién fisica O O O O %

113



6. Por favor, indigue su grado de satisfaccién con los siguientes aspectos
referentes a la estructura de la actividad

Elhorarioen

que tienen O Q O O g}
lugar las

sesiones

El niimero de

personasque () ) S, O &
forman el

arupo

El tipo de

ejercicios O O O O Q
que se

realizan

Lavariedad O O O O ®

de ejercicios

Laduracion de - .
las sesiones O O O O ®

(1h)

7. :Qué cambios harfas para mejorar esta actividad?

‘ﬂg/ *&1)9@6( (‘

8. En general, écémo puntuarias fa Actividad fisica en Mirasol?

(O Malo
(OAceptable
(3 Excelente

() Bueno

Nombre: Oojeﬁe @ /.‘03 fjjﬂﬂeéfw




Encuesta de Satisfaccién "Actividad Fisica en Mirasg["

1. 4Fs la primera vez que asiste a realizar actividad fisica?
& si O No
2. ¢COmo se enterd de la Actividad fisica de Mirasol?

{) Redes Sociales () Le comento un vecino/a X} Otras R

3. ¢COomo encontrd el proceso de inscripcion a la actividad?

(O Muy Malo () Aceptable (> Bueno Q0 Muy
Buene

4. Que cambios puede tener en su en su vida cotidiana realizar actividad fisica

Totalmente Totalme
desacuerdo 1 2 3 4 5 nte de
acuerdo
Mejorar su estado de animg@)) O O O &
Le servira para relacionarse (} O O O X

conotras personas
Le ayudard a salir decasa () O P O &

Leayudard a valorarseasi () 9. o O %

mismo/a

Mejorard su autonomia e

independencia O O O O R

5. En qué medida cree usted que fa "Actividad fisica de Mirasol" cumple los siguientes objetivos
Mejora la .
calidad de vida Q O ®, O ¥
Facilita las  relaciones .
saciales 9 O Q O QQ

Proporciona
conocimientos sobre el

ajercicic fisicoy habitos ' 'S 'S

saludables O ~ O ~ Y
Permite conocer espacios .
cercanos al domicilio O i O O &

donde realizar ejercicio

Mejora de la - -
condicion fisica @, O

O
O
=

13



6. Por favor, indique su grado de satisfaccidn con los siguientes aspectos
referentes a fa estructura de [a actividad

El horaricen

gue tienen O 0 Oy O (,%
lugar las
sesiones

El ndmero de

)

personasque () 9 D) O (}O
forman el

grupo

El tipo de

ejercicios O O O O @1
que se

realizan

La variedad O O O O @

de ejercicios

Laduracionde . .
las sesiones Q O O O @
{1n)

7. :Qué cambios hatfas para mejorar esta actividad?

8. En general, é&cémo puntuarias la Actividad fisica en Mirasol?
O Malo
(OAceptable
(gj Excelente

() Bueno

Nombre: ZZ(A)VV’MQ {3’&-’0(/0
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Encuesta de Satisfaccion "Actividad Fisica en Mirasof”

1. ¢Es la primera vez que asiste a realizar actividad fisica?
& siO No
2. ¢COmo se enterd de la Actividad flsica de Mirasol?

{7 Redes Sociales {_) Lecomentoun vecinofa (F Otras .

3, ;Cémo encontrd el proceso de inscripcidna la actividad?

(O Muy Malo (O Aceptable () Bueno y Muy
Bueno

4. Que cambios puede tener en su en su vida cotidiana realizar actividad fisica

Totalmente Totalme
desacuerdo 1 2 3 4 @ nte de
acuerdo
Mejorar su estado de animg ) @ ®) O 4]
Le servird para relacionarse {_} O O O

conotras personas

® R

Le ayudarda salir decasa { O 9, S
Le ayudard a valorarseasi ) O 0 O o~
mismo/a \y

Mejorard su autonomlae
independencia O O O

O
2

5. En qué medida cree usted que la "Actividad fisica de Mirasol" cumple los siguientes objetivos

Mejora la - : . -
calidad de vida O @, O O §é
Facilita las  relaciones ~ .

sociales O A o $

Proporciona
conocimientos sobre el

gjercicio fisicoy habitos ) ) ) ) Y
srjaludabies O ~ © he #
Permite conocer espacios ‘ _
cercanos al domicilio O P O O (7,(

donde realizar ejercicio

Mejora de la - o~
condicién fisica O 3

o &

C
@
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6, Por favor, indigue su grado de satisfaccién con los siguientes aspectos
referentes a la estructura de la actividad

El horaricen

que tienen O @) 'S, O ﬁ
lugar las

sesiones

El nimero de

personasque () @, O O 5@
forman el
grupo

El tipo de

ejercicios O @ O O S&
que se

realizan

Lavariedad S O O O ?5

de gjercicios

Laduracionde p . -
las sesiones QO O @, @, @
(1h)

7. $Qué cambios harfas para mejorar esta actividad?

8, £n general, ¢como puntuarfas 1a Actividad fisica en Mirasol?

) Malo

(OAceptable

‘ }D Excelente

() Bueno
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Encuesta de Satisfaccién "Actividad Fisica en Mirasol”

1. éEs la primera vez que asiste a realizar actividad fisica?
O st @ No
2. iComo se enterd de la Actividad fisica de Mirasol?

() Redes Sociales @ Le comento un vecino/a () Otras )
3. ¢Como encontré el proceso de inscripcion a la actividad?

() Muy Malo ) Aceptable @' Bueno () Muy '
Bueno

4. Que cambios puede tener en su en su vida cotidiana realizar actividad fisica

Totalmente Totalme
desacuerdo 1 2 3 4 g nte de
acuerdo

Mejorar su estado de dnimg ) O O {@ @)
Le servird para relacionarse {_) O @ O O
con otras personas

leayudarda salirdecasa { ) ) O 0 @
le ayudard a valorarseasi {_J O ® O

mismo/a

Mejorara su autonomfia e
independencia

J

)
o O é o

e
L
3

5. En qué medida cree usted que la "Actividad fisica de Mirasol" cumple los siguientes objetivos

Mejora la - .
calidad de vida @ & @, /) @),
Facilita las  relaciones P
sociales @ o @ @) O
Proporciona

conocimientos sobre el @
ejercicio fisicoy habitos 'S 7y (D Y :
saludables = ~ "

Permite conocer espacios ) B -

cercanos a{ dom‘iulig‘ ) ) ) O @,
donde realizar ejercicio

Mejora de la -~ s

condicién fisica ) (3 LW, o {
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6. Por favor, indique su grado de satisfaccién con los siguientes aspectos
referentes a la estructura de la actividad

El horario en
quetienen () 0 O O ()
lugar las i

sasiones

P

personasque () O O
forman el
grupo

El nimero de @

El tipo de

ejercicios @ O ®. O @
que se

realizan

La variedad P = - N @
mearat 9, ) 9,
de ejercicios - - O et

La duracién de @ . - — -
las sesiones Q hed @)

(1h.)

7. ¢Qué cambios harias para mejorar esta actividad?

Y\)G\ Cdr\,i')i'{& %&Q Y\/Wﬁ J« (‘, ‘o € o
g.\g\ew L ’Jrﬁé—ef‘ﬂ@f& o S F@« wﬁ\,&c la&\
\oy clecses

8. En general, écémo puntuarfas la Actividad fisica en Mirasol?
() Malo

(Aceptable

@ Excelente

() Bueno
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Encuesta de Satisfaccion “Actividad Fisica en Mirasol”

1, 4Es [a primera vez que asiste a realizar actividad fisica?

) SI % No

2. Como se enterd de la Actividad fisica de Mirasol?

{) Redes Sociales {) le comento un vecino/a

3. ¢Como encontrd el proceso de inscripcidnala actividad?

(O Muy Malo

() Aceptable

> Bueno

@ Otras

4. Que cambios puede tener en su en su vida cotidiana realizar actividad fisica

Totalmente
desacuerdo 1

Mejorar su estado de animg

Le servird para relacionarse (}
conotras personas

"

Le ayudara a salir de casa

Le ayudard a valorarseasi (O
mistno/a

Mejorard su autonomiae
independencia @

5. En qué medida cree usted que la "Actividad fisica de Mirasol" cumple los siguientes objetivos

Mejora la
calidad de vida O

Facilita Ias relaciones
sociales .

Proporciona

conocimientos sobre el
ejercicio fisicoy habitos S
saludahles

Permite conocer espacios
cercanes al domicilio (>
donde realizar ejercicio

Mejora de la -
condicién fisica QO

O

O

Q

Q

O

O

C

Qo

O

@

D

Totalme
nte de
acuerdo
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6. Por favor, indigue su grado de satisfaccién con los siguientes aspectos
referentes a la estructura de la actividad

El horario en

que tienen O O )
lugar las

sesiones

-
¥

O

El nimero de
personasque |
forman el

grupo

o
o

l(—\
o

L\‘.
X

»; @)

A3

S

El tipo de

ejercicios O O O O N
que se

realizan

La variedad O ) €3 £ e

de ejercicios =

Laduracidnde N
las sesiones O Lt O 0 &
(1h.)

7. ¢Qué cambios harias para mejorar esta actividad?

ey W\ao\z meuX e

8. En general, ¢cémo puntuarfas fa Actividad fisica en Mirasol?
() Malo
(Aceptable
#Q Excelente

() Bueno
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Encuesta de Satisfaccidn "Actividad Fisica en Mirasol”

1, éEs Ja primera vez que asiste a realizar actividad fisica?

) Si @ No

2. :Como se enterd de la Actividad fisica de Mirasol?

() Redes Sociales & Le comento un vecino/a

3, :COmo encontré el proceso de inscripcion a la actividad?

) Muy Malo ) Aceptable

> Bueno

O Otras

N Muy

Bueno

4. Que cambios puede tener en su en su vida cotidiana realizar actividad fisica

Totalmente
desacuerde 1

Mejorar su estado de dnimdg)

Le servird para relacionarse ()
conotras personas

P

Le ayudard a salirde casa { )

Leayudara a valorarseasi {_
mismo/a

Mejorard su autonomla e
independencia

O

5. En qué medida cree usted que la "Actividad flsica de Mirasol" cumple los siguientes objetivos

Mejora ia
calidad de vida ®

Facilita las  relaciones 5
sociales e

Proporciona

conocimienios sobre &l
gjercicio fisicoy hahitos ‘
saludables Q

Permite conacer espacios
cercanos al domicilio O
donde realizar ejercicio

Mejora de la )
condicién fisica Q

O

Q

Q

Q

O

O

O

Q

O

o

G

o

O

Totalme
nte de
acuerdo
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6. Por favor, indique su grado de satisfaccion con los siguientes aspectos
referentes a la estructura de la actividad

El horarioen

gue tienen &‘. O ® O ()
lugar las N

sasjones

El nimero de

]Eerrriznaslq ve N $) O & O
orman e

grupo

El tipo de ) . . i ]
ejercicios O O O O O
que se

realizan

Lavariedad e " - oy ¢
de ejercicios > © O - bt
Laduracionde y

las sesiones J O Q Ll @

(1h.)

7. ¢Qué cambios harfas para mejorar esta actividad?

M

8. En general, écdmo puntuarias [a Actividad fisica en Mirasol?
() Malo
(OAceptable

() Excelente

(B Bueno
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Encuesta de Satisfaccién "Actividad Fisica en Mirasol”

1. éEs la primera vez que asiste a realizar actividad fisica?

() si (@ No

e

2. ¢Como se enterd de la Actividad fisica de Mirasol?

(*) Redes Sociales () Le comento un vecino/a ® Otras i
3. 4Cémo encontrd el proceso de inscripcion a la actividad?

(O Muy Malo ) Aceptable ) Bueno ® Muy
Bueno

4. Que cambios puede tener en su en su vida cotidiana realizar actividad fisica

Totalmente Totalme
desacuerdo 1 2 3 4 5 nte de
acuerdo
Mejorar su estado de animg_} @) O O ®
Le servird para relacionarse () O O O @)

con otras personas

. . 7 . . )

Leayudarda salirdecasa () O O O @)
; s #

Le ayudard a valorarseasi () ) ry O ®

mismo/a - ¢ {

Mejorard su autonomia e
independencia O O 5 O

5. En qué medida cree usted que la "Actividad fisica de Mirasol" cumple los siguientes objetivos

Mejora la 5 ,, B =
calidad de vida @) O O @, W
Facilita las relaciones ~ ,

sociales @ P O O o,
Proporciona

conocimientos sobre el

ejercicio fisicoy hébitos o D) O 7 8
saludables O ~ - - 2
Permite conocer espacios _ ‘
cercanos al domicilio O O O O @
donde realizar ejercicio

Mejora de la . =y

condicién fisica L o O b ®
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6. Por favor, indique su grado de satisfaccion con los siguientes aspectos
referentes a la estructura de la actividad

El horarioen

gue tienen iy
N

lugar las

sesiones

Elnimerode
personasque ()
forman el

grupo

~
i

El tipo de
ejercicios
gue se
realizan

~,
O

Lavariedad -
de ejercicios O

Laduracionde
las sesiones U
(1h.)

-

O O O ®
O O O @
O O O D,

O O O &

O O O @

7. Qué cambios harias para mejorar esta actividad?

8. En general, ¢cémo puntuarfas la Actividad fisica en Mirasol?

() Malo
(OAceptable
(@ Excelente

() Bueno

Moo
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Encuesta de Satisfaccion "Actividad Fisica en Mirasol”

1. ¢Es la primera vez que asiste a realizar actividad fisica?
() si @ No
2. ¢Cémo se enterd de la Actividad fisica de Mirasol?

(") Redes Sociales {) Le comento un vecino/a @ Otras
3. ¢Como encontré el proceso de inscripcion a la actividad?

(> Muy Malo {_) Aceptable () Bueno @ Muy
Bueno

4. Que cambios puede tener en su en su vida cotidiana realizar actividad fisica

acuerdo

Totalmente Totalme
desacuerdo 1 2 3 4 5 nte de
Mejorar su estado de &nimo ) O O @] ®
Le servira para relacionarse {_} O ) O ©

con otras personas

: i S - % -
Le ayudard a salirde casa {_ @ ) O @
Le ayudarda valorarseasi ) e ( @
mismo/a - - {

Mejorard su autonomia e
independencia

O
o
O
O
LY

5. En qué medida cree usted que la "Actividad fisica de Mirasol" cumple los siguientes objetivos

Mejora la p

@, Q Q @

calidad de vida Q i

Facilita las relaciones ; o
sociales @ o Q O iC,
Proporciona

conocimientos sobre el

ejercicio fisicoy hébitos () ®) O ) &
saludables - -

Permite conocer espacios ) _

cercanos al domicilio O b, 9 * @
donde realizar ejercicio

Mejora de la & . ;
condicién fisica O O O O ®
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6. Por favor, indique su grado de satisfaccién con los siguientes aspectos
referentes a la estructura de la actividad

El horario en

. 7= ™
?uugz :tlt:r;en 'S @ ) & @
sesiones

{

El nimero de

personasque () O O O e
forman el

grupo

X
S
=
8.

El tipo de

ejercicios O O & O @&
que se

realizan

.
@

Lavariedad S - O
de gjercicios -

~

Laduracidnde . -
las sesiones WA |
(1h.}

7. 4Qué camblos harias para mejorar esta actividad?

Tomin waon ik Plovecdlnn

8. En general, ¢coémo puntuarias la Actividad fisica en Mirasol?
() Malo
(OAceptable
@© Excelente

(") Bueno

Ulile Beovat, Coceon
(€O (e 9773 D
©, 371355k 3/
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Encuesta de Satisfaccion "Actividad Fisica en Mirasol"

1. éEs la primera vez que asiste a realizar actividad fisica?
O SiR No

2. :éCOmo se entero de la Actividad fisica de Mirasol?

§Q‘ Redes Sociales { ) Le comento unvecinofa () Otras

e

3. éComo encontrd el proceso de inscripeion a la actividad?

O Muy Malo _J Aceptable 3 Bueno ) Muy
Buenc

4. Que cambios puede tener en su en su vida cotidiana realizar actividad fisica

Totalmente Totalme
desacuerdo 1 2 3 4 5 nte de
acuerdo
Mejorar su estado de animé . D 9. ’\/
Le servird para relacionarse {_} o > ) (E,J/

con otras personas
Le ayudard a salirde casa () ! Y O w

Le ayudard a valorarseasi () : ,
mismo/a - ¢

S
L
o
o
[Q
A ¥y

Mejorara su autonomiae ] i
independencia > 'S ™y

5. En gué medida cree usted que |a "Actividad fisica de Mirasol" cumple los siguientes ohjetivos

Mejora la .- . - o .
calidad de vida L I L) () \t_’z/

Facilita las  relaciones ‘ .

Y ~ N e P \
sociales 9 A L) - &
Proporciona

conocimientos sobre el

gjercicio fisicoy habitos 'S O O £ O/
saludables - - - - =
Permite conocer espacios A ) Q/
cercanosal domicilio (> ) ) ) o

donde realizar ejercicio

Mejora de la ™ N o~ P
condicién fisica L ! - L W
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6. Por favor, indique su grado de satisfaccién con jos siguientes aspectos
referentes a ia estructura de Ia actividad

El horarioen

gue tienen 7 C,’ (:) &} f;y
lugar las
sasjones
El nimero de
personasque () ) ») ) ;/
forman el
grupo
El tipe de

. . s P -, 0 e
ejercicios . . . . \‘;?/
que se
realizan
Lavariedad D < Q/

(J » > N - 1y,

de ejercicios

Laduracionde _ e . /
las sesiones A b o LA W

() A 30

7. ¢Qué cambios harias para mejorar esta actividad?

%&Lr\'c\ i-w o FAaunse %m a2 bﬁ.le.féwn

byu‘a:esm w\p&w@mm \Dwa Cealaar Lo
LAGCCCD 3, N e o MANAY . A D
Al asa \a s=on &l ‘

8. En general, {cdmo puntuarias |a Actividad fisica en Mirasol?
(" Malo
(OAceptable

t’%ccelente

{3 Bueno
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Informe de Evaluacion y Satisfaccion: Programa de Actividad Fisica

Lugar: Delegacion Municipal de Mirasol
Poblacién Objetivo: Usuarias y participantes del taller de actividad fisica
Fuente de Datos: Consolidado de encuestas de satisfaccion aplicadas a las usuarias

1. Introduccion y Contexto

El presente informe consolida y analiza las evaluaciones de satisfaccion completadas por las usuarias
participantes en los talleres de Actividad Fisica en la Delegaciéon Municipal de Mirasol. Este programa
busca fomentar la salud integral, el bienestar fisico y el fortalecimiento de las redes comunitarias de la
zona.

A través del instrumento de evaluacién aplicado, las usuarias ponderaron aspectos clave como el
proceso de inscripcion, el impacto en su calidad de vida y salud mental, la estructura organizativa de
las clases y la calificacidn general del taller.

2. Resultados por Dimensién de Evaluacién

2.1 Perfil de Asistencia e Inscripcion.

e Frecuencia de Participacién Previa: La gran mayoria de las usuarias (80%) ya contaba con
trayectoria previa en las actividades, mientras que un 20% se integraba por primera vez.

o Via de Difusién: Los principales canales para enterarse del programa fueron la recomendacidn
boca a boca ("Le comentd un vecino/a" o "Contacto familiar") y las Redes Sociales
institucionales.

¢ Evaluacion del Proceso de Inscripcion: El 80% califico la gestion de inscripcion como "Muy
Bueno" o "Bueno", destacando una fluidez organizativa 6ptima.

2.2 Impacto en la Vida Cotidiana y Cumplimiento de Objetivos.

Las usuarias evaluaron mediante una escala de Likert (1 al 5, donde 5 es Totalmente de acuerdo /
Cumplimiento Total) el impacto de las actividades en su dia a dia.

1. Mejora del Estado de Animo y Salud Mental: Alcanza el valor maximo (5.0 / 5.0). Es percibido
como el principal beneficio directo del taller.

2. Mejora de la Condicién Fisica y Salud: Puntuado masivamente con la nota maxima (5.0 / 5.0).

3. Fomento de Relaciones Sociales y Autonomia: El 90% de las encuestadas valora positivamente
cémo el espacio les permite salir de sus hogares, relacionarse con pares e independizarse
funcionalmente (promedio 4.8 / 5.0).

2.3 Evaluacion de la Estructura de las Sesiones.

En cuanto a la logistica interna de las clases (horarios, cantidad de alumnas, variedad y tipo de
gjercicios, y duracién de 1 h a 1:30 h):

e Horario y Duracién: Alta conformidad en general, registrando sugerencias puntuales para
aumentar los dias semanales impartidos.
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s Metodologia y Desempeiio Docente: La variedad y calidad de los ejercicios fueron evaluadas
de manera sobresaliente, destacando en los comentarios la calidez, dinamismo y preparacion
técnica de la profesora a cargo.

2.4 Calificacion General de la Actividad Fisica en Mirasol.

Al consultar directamente a las usuarias cémo puntuarian el programa global en la Delegacion de
Mirasol:

¢ Excelente: 80% de las menciones.
e Bueno: 20% de las menciones.
» Malo / Aceptable: 0%.

3. Sintesis Cualitativa: Comentarios y Sugerencias de las Usuarias.

A través de las preguntas abiertas (¢ Qué cambios harias para mejorar esta actividad?), se identifican
patrones claros en el sentir de las participantes:

Aspectos Positivos Destacados:

1. Calidad Docente: Reconocimiento explicito a la profesora por su cercania, pedagogia y
dinamismo en las rutinas.

2. Ambiente Comunitario: Valoracion del espacio como una oportunidad de esparcimiento,
recreacion y cuidado integral de la salud.

Principales Oportunidades de Mejora (Solicitudes Recurrentes):

1. Adquisicion e Incremento de Implementos Deportivos: La solicitud mas recurrente por parte
de las usuarias es contar con un mayor numero y variedad de materiales e implementos de
trabajo en la Delegacién (mancuernas, bandas eldsticas, colchonetas, etc.).

2. Aumento de Dias y Frecuencia: Varias encuestadas sugieren extender la cantidad de dias a la
semana en que se imparten las clases, asi como ajustar/ampliar el espacio fisico asignado.

4. Conclusiones y Recomendaciones

1. Alta Aprobacién e Impacto Social: El taller de actividad fisica en Mirasol goza de un nivel de
satisfaccion sobresaliente (100% de percepcidn positiva entre Excelente y Bueno), cumpliendo
con creces sus objetivos de salud fisica y cohesion social.

2. Gestion de Recursos e Equipamiento: Se recomienda canalizar esfuerzos para dotar a la
Delegacion de Mirasol de una remesa de implementos deportivos especificos, atendiendo la
principal peticién expresada por las usuarias.

3. Evaluacién de Factibilidad de Ampliacion: Se sugiere evaluar la posibilidad técnica y
presupuestaria de aumentar la frecuencia semanal de los talleres para dar respuesta a la alta
demanda y compromiso mostrado por la comunidad de Mirasol.




