BOGOT/\
Si no maneja consecutivo
coloque N.A. COMITE/REUNION: IED MANUELITA SAENZ JORNADA ESCOLAR COMPLEMENTARIA IDRD 2 bD | MM AA
ACTA No. 5 11 2021
LUGAR: REUNION VIRTUAL MEET HORA DE INICIO: 9:00 a. m. HORA FIN: 10:30 a. m.
ASISTENTES
NOMBRE CARGO DEPENDENCIA

Se anexa listado de asistencia

ORDEN DEL DIA

1. - SALUDO INICIAL 4.CONVERSATORIA COMPONENTE SOCIAL
2. - REPORTE POR CADA FORMADOR SESIONES 5
IED '
3. VALORACIONES FORMATIVAS. 6.
TEMAS TRATADOS

1. El gestor hace llamado alista reponde cada formador.

2. Cada formador da reporte de las sesiones de clase , asistencia y covertura .

3. Se dan fechas para la entrega de valoraciones formativas ( noviembre 10 de 2021) por cada formador a la

docente enlace Flor A Patarroyo.

4 . El gestor hace la invitacion para el 11 de noviembre Conversatorio , Componete Social ,Facebook Live , cada formador

debe invitar una Familia de los Grupos Asignados en la IED

5. Se dan las indicaciones para la realizacion de las valoraciones formativas en el SIM, pendiente la fecha , que se dara

para cada formador y la hora.
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COMPROMISOS

TEMA

RESPONSABLE

FECHA LIMITE para
SU REALIZACION

EVALUACION Y CIERRE DE LA REUNION

¢ Selogro el objetivo?

Si

NO

Observaciones

La presente acta consigna las memorias realizadas en la reunion virtual mediante la Plataforma Meet meet.google.com/wvp-howz-

wzm, de acuerdo con los lineamientos contemplados en la Circular No. 015 de junio 30 de 2021 de la SED, ante |la declaratoria
del estado de emergencia nacional sanitaria, teletrabajo extraordinario, por lo cual no contiene firmas originales, y se relaciona
las personas participantes".

Siendo las 10:30 AM se da por terminado el comité/reunidn, en constancia firman:

PRESIDENTE / DELEGADO / JEFE DEPENDENCIA /
QUIEN CONVOCA

SECRETAR'O (S) Si en lareunion no se maneja esta delegacion coloque N.A.

FIRMA @% FIRMA N.A
NOMBRE GUSTAVO LANCHEROS NOMBRE N.A
CARGO GESTOR IED CARGO N.A

NOMBRE COMPLETO DE QUIEN ELABORA EL ACTA:

JUAN CARLOS ERAZO ISRAEL
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BOGOT/\

Instituto Distrital
de Recreacion y Deporte

LISTADO DE ASISTENCIA / REGISTRO DE DIVULGACION

EVENTO: REUNION: SEMANAL FORMADORES COL ALFREDO IRIARTE IED FECHA: 5 11 2021
HORA INICIAL 10:30 HORA FINAL 12:15:00 p. m. LUGAR PLATAFORMA VIRTUAL MEET
DILIGENCIAR POR ASISTENTES EXTERNOS AL IDRD

No. NOMBRE CARGO DEPENDENCIA FIRMA ENTIDAD CORREO ELECTRONICO TELEFONO

1 |GUSTAVO ANDRES LANCHEROS R GESTOR IED .D.R.D. DEPORTES JORNADA ESCOLAR COMPLEMENTARIA @J%C?P

2 |CRISTIAN PASTRAN QUITIANA FORMADOR I.D.R.D. DEPORTES JORNADA ESCOLAR COMPLEMENTARIA

3 |ADRIANA SALAZAR VASQUEZ FORMADORA I.D.R.D. DEPORTES JORNADA ESCOLAR COMPLEMENTARIA

4 [YAIZA NICOL OLAYA SUAREZ FORMADORA I.D.R.D. DEPORTES JORNADA ESCOLAR COMPLEMENTARIA

5 |SINDY LORENA ORTIZ FORMADORA I.D.R.D. DEPORTES JORNADA ESCOLAR COMPLEMENTARIA

6 |[JUAN CARLOS ERAZO ISRAEL FORMADOR I.D.R.D. DEPORTES JORNADA ESCOLAR COMPLEMENTARIA

7 |JUAN CARLOS PENA FORMADOR I.D.R.D. DEPORTES JORNADA ESCOLAR COMPLEMENTARIA

8 |CAMILA ANDREA ORTIZ R FORMADORA .D.R.D. DEPORTES JORNADA ESCOLAR COMPLEMENTARIA

9

10

11

12

13

14

15

16

17

18

Con la suscripcion del presente formulario, autorizo al IDRD asi como a cualquier dependencia y/o &rea del instituto, a realizar el tratamiento sobre mis datos personales con sujecion a lo establecido en sus Politicas de Proteccion de Datos Personales, atendiendo a las finalidades en
ellas sefialadas. La Politicas pueden ser consultadas en la pagina web del IDRD: https://www.idrd.gov.co/politicas-seguridad-y-proteccion-datos
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