
 
Informe de Actividades de Contrato de Prestación de Servicio 

 

1. DATOS GENERALES 

 

 

No. De Contrato: CD-05-2023-1744. 

 

Plazo de Ejecución - Desde:  28/03/2023 - Hasta:  27/09/2023 

 

Nombre y Apellido del Contratista:  CLARISA RAQUEL PATERNINA SIERRA         

 

No. Documento de Identificación: 32.746.387 de Barranquilla.  

  

Período: CORRESPONDIENTE DEL 28 DE JUNIO AL 27 DE JULIO DE 2023. 

 
No. de Pago: 04 

 

2. INFORME DE ACTIVIDADES 

 

Obligación Contractual Producto 

Apoyar al fortalecimiento de la calidad en el 

marco de procesos en educación inicial. 

 

 

• Planeación a docentes de transición 

para la visita de comisión de los 

aliados del programa ATAL. 

• Elaboración de materiales a 

docentes de transición del fonema 

Pp programa ATAL. 

• llamadas a rectores y coordinadores 

al lanzamiento concurso de lectura 

2023 EN BARRANQUILLA, 

LEER, CONSTRUYE SUEÑOS. 

• Aplicación prueba EGRA y 

predictores en la fundación NIÑOS 

DEL SEMAFORO. 

• Formación lectura y escritura a 

través del currículo – universidad 

del Norte. 

 

 

  



  

Realizar jornadas de formación con docentes 

de educación inicial. 

• Formación a docentes de las IED del 

distrito en los grados: Transición, 

1°, 2° y 3° Uso pedagógico de 

materiales y recursos para el 

aprendizaje de la lectura. 

metodología ATAL.  

 

Realizar acompañamientos en campo con el 

fin de apoyar la transformación y 

resignificación de la práctica pedagógica de 

maestras de educación inicial. 

• Modelamiento del programa ATAL 

con el fonema Mm en el grado de 

transición, IED Barrio Montes. 

 

• Modelamiento del programa ATAL 

con el fonema Mm en el grado de 

transición, Denis Herrera. 

• Modelamiento del programa ATAL 

con el fonema Mm en el grado de 

transición, IED Manuel Elkin 

Patarroyo. 

 

Apoyar en las diversas actividades de la 

secretaria Distrital de Educación en que sea 

requerido. 

• Capacitación: Senderos y retos de la 

educación infantil en Colombia 

UNINORTE 

 

 

Anexos 

1. Formato de Interventoría para firmado por el Supervisor 

2. Fotocopia de los aportes obligatorios a salud, pensión y ARL del periodo, según las 

obligaciones del contrato. 

3. Evidencias. 

 
 
 
 
 

________________________________________ 

CLARISA RAQUEL PATERNINA SIERRA 

Contratista  


