
 

 

INFORME DE GESTIÓN 
 

MES ABRIL-2024 
NOMBRE Sara Noemi Rojas Hidalgo 
RUT 19413081-3 
 
DIRECCIÓN 

 

Av. Quilín 139 Macul. 
 
CARGO 

 

Analista profesional 
 

FUNCIONES 
INDICADAS EN EL 
CONTRATO 

 
Digitar, resumir y analizar ruc en un formato apropiado que 
recolecte la  información necesaria para realizar procedimientos 
solicitados por fiscalía, con el fin de generar insumos para el análisis 
de investigación, alertas, focos locales, y/o regionales. 

 
ACTIVIDADES 
REALIZADAS EN EL 
MES 

 

Este periodo de abril, continúo con el análisis y sistematización de 

datos extraído de la lectura de RUC y revisión de solicitudes de 

investigación levantadas por los municipios con el fin de la realización 

de posibles alerta. Algunas solicitudes específicas.  

Algunos procesos más específicos son: 

- Revisar y analizar los relatos de víctimas e indicios   del órgano 

que recibe la denuncia con el fin de extraer y digitar la 

información relevante para investigación, ya sea mediante 

información entregada desde el municipio o desde el ministerio 

público. 

- Búsqueda de datos como PPU, RUC, sujetos SAF entre otros, 

para asociar causas en las que estén involucrados Vehículos 

motorizados, sujetos u otros, para que, con la información 

proporcionada y analizada, se puedan generar enlaces entre 

los casos, y poder unirlos a un foco local. 

- Rastreo de relatos, especies y otros por sistema CUBOS 

OLAP. 

- Búsqueda de datos personales de sospechosos de 

focos investigativos. 

- 10-04-2024. Análisis de direcciones por RVM + 

Amarrados, comuna de La Reina. 

- 12-04-2024. Alerta FL Las Condes, Robo en lugar 

habitado/ Vía Gris, comuna de Vitacura.  

- 18-04-2024. Georreferenciar Banda Consolidados 

FRMO.  



 

 

- 19-04-2024. Análisis de conductor con cuenta falsa de 

aplicación Uber e indrive. 

 Reuniones agendadas: 

- 04-04-2024. Reunión de coordinación fenómenos SIRA, 

a las 15:00 hrs, junto a Fiscales Preclas, administrador 

Sergio Lobos, y analistas.  
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FIRMA PROFESIONAL  
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FIRMA  VALIDADOR SEGÚN CONTRATO  

 
 

 


