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BIENESTAR FORMATO REGISTRO ASISTENCIA MENSUAL CiasHficactén de la Informacidn:
FAMILIAR Piblica
N TIDAD ADMNISTRADORA DEL SERVICY) | ASCCUCION PROFESIONALES DE COLOVEIA IDENTIFICACION Hojalde3
T B017SES KUVERD DE CONTRATO 1005352023 Regional: BOGOTA Centro Zonal SUBA Municipio: BOGOTA
is: | A0 #0: 2023 Homtre Agenta Educativa (a): SANDRA ARCINIEGAS CC 52698012
HODALIDAD DE ATENCION: DESARROLLO INFANTIL EN MEDIO FAMILIAR Cédigo CUENTAME UDS. 110011130285 Nombra Unidad de Servicial Unidad da Atencidn: Gastando Fuluro Santa Ceclia/ GAT/UAY
SERVICIO DE ATENCION: DESARROLLO INFANTIL EN MEDIO FAMILIAR CON ARRIENDO - FAMILIAR INTEGRAL Directién UDS: Cra 158 b # 131 a- 45 Teltlono UDS: 314 4388212
INFORMACION DEL USUARIO | USUARIA TOTAL
NOMBRES DEL USUARIO / USUARIA APELLIDOS DEL USUARIO { USUARIA COMIROL DIARIO.IE ASBTENGLA MENSUAL
s D SEMAIAS
2 ) 2
S | tiroooe: . PRIMERA SEGUNDA TERCERA CUARTA QUINTA o2
b PRIMER NOMBRE SEGUNDO NOMBRE PRIVER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO s " - " " o o |G
B 1 8lylelslelelsleldlele]aleleleleleleldlelelalelc]e|: EREB
o1 RC 1233925268 JHOJAN DAVID QUIROGA CABIATIVA 0|1 A A A A iy e
2| RC 1233925990 KAILANY PAOLA VERGARA DE LAS SALAS 0] 9 A A Y Iy 4 ]
13| RC 1233926105 ANDRES FELIPE MENDEZ CASTRO 0] 9 A A A A oo
| RC 10133282719 GOHAN DAVID HURTADO YEPEZ 210 A A i \ 2 2
05| RC 1011263562 EDIXNERYS CAMILA NAVAS GARCIA 019 A A A 3 1
61 RC 1233925841 LIAM DAVID VILORIA CUAO 111 A A A (&Y 7]
7| RC 1013283701 DAJAINER JESUS VIVAS BALDOVINO 07 A A N A Q O
1| RC 1045532113 EDDUAR ARMANDO VELAZQUEZ MERCADO 119 A A A A a6
i} RC 1062548649 SAHYLI LUCIANA BONILLA NUNEZ 113 A A \ _5 |
0| RC 1050784395 ETHAN TRESPALACIOS RAAD 0 8 A A B} A L\ O
1" RC 1233923993 MARIA CELESTE ARIAS GARCIA 116 A i A D 31
12| RC 1233924871 ESTEBAN ANDRES PAEZ FUENTES 111 fr & A A & O
13| PPT 6794269 YOHANNI YUSELA MENDEZ PRADO 200 9 A &) A - (5 G
#| RC 1028959906 CHRISTOPHER GAEL MUJICA VERDE 111 A A [+ 3 1
15| RC 1066902953 AITANA MICHELL LOPEZ ORTIZ 08 i A 1A A 3 [
16| RC 1028959285 IANN JESUS MONTERO JIMENEZ 16 = A A £ i 9]
17
18
19
20
, gisis] OTAL ESIE)
el TOTAL NIROS Y. NIRAS MENORES 6 MESES ASISTENTES: O "?{%
Verificaciorn De = = o T S Yo d . 2
Cobertura TOTAL NINOS Y NINAS MAYORES DE 6 MESES ASISTENTES: S 1 W/ )@, 3@!\&\101 ’[\Y Ca WS as -

% TOTAL MUJERES GESTANTES ASISTENTES:

v~ COORDINADGRIA) EA

RESPONSABLE DE GRUPO

Antes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!

Cualquier copia impresa de esle documento se considera como COPIA NO CONTROLADA
LOS DATOS PROPORCICHADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICEF Y A LA LEY 1581 DE 2012
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BIENESTAR FORMATO REGISTRO ASISTENCIA MENSUAL Clasificacion de [a Informacién:
FAMILIAR Pablica
SNTIDAD ADMASTRADORA DEL SERVCK) ASCCUCITH PROFESICNALES DE COLOMEA IDENTIFICACION Hoja2da3
T ENI0TES WUMERD DE CONTRATD 1MIEGT522) Regional BOGOTA Centro Zonal SUBA Municpio: BOGOTA
WES® JR0 A0 2023 Nombre Agente Educativo (a) SANDRA ARCINIEGAS CC 52692012
\IODALIDAD DE ATENCIOH. DESARROLLO MFANTIL ENMEDIO FAMILIAR Cédign CUENTAME UDS: 110011130285 Hombre Unidad ds Senviciol Unidad da Alencidn: Gestando Futuro Santa Cediia | GAIUAZ
SERVICIO DE ATENCION: DESARROLLO INEANTIL EN MEDIO FAMILIAR CON ARRIENDO - FAMILIAR MTEGRAL Direccién UDS: Cra 158 b # 131 a-45 Telélono UDS: 314 4385212
INFORMACION DEL USUARIO | USUARIA 0
HOMBRES DEL USUARIO / USUARIA APELLIDOS DEL USUARID / USUARIA CONTROL DIARID DE ASISTEHCIA
" ED2D SEMANAS a
& Yairopos T, PRIMERA SEGUNDA TERCERA CUARTA QUINTA E
E PRIMER NOMBRE SEGUNDO NOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO sl & N - N . " w
g égﬁuummggﬁﬂéaémggéﬂgéﬂg &

| RC 1233927803 LUCIANA VALENTINA VILLASMIL ZAMBRANO 0] 3 \ 1 \ A 1 5
2| RC 1031860337 ANA LUCIA LAGOS MARTINEZ 0] 10 /)‘ A A ‘ % 1
03| ANM 1086879 EILER SAVIER TOVAR ABDULAH 112 r)‘ n, ’\ A q )
o4 | ANM 5022022151 LEAN DAVID MEDINA GONZALEZ 1] 4 | n H n 2|2
5| RC 1233928072 MARIANGEL DE LA ROSA LEGUIZAMON 0] 2 A A i 3 \
6| RC 1031860111 ANA PAULA HERRERA BARRIOS 11 A ) {} A A 0
7| RC 1028959427 AURORA ESTEFANIA DIAZ PINTO 16 A (;\ ‘ fx[ ‘3 i
| RC 1233923602 FABIAN DAVID URREA VILLAREAL 117 A /_\ 4 A 211
| RC 1233923603 FRANK DAVID URREA VILLAREAL 117 A A | ,1’ 3 \
10| RC 1083065672 ALANA MICHELL HOYOS DE LEON [ ( A, ﬂ l '1 ’L
1| RC 1031859601 EMMANUEL SANTIAGO MAHECHA ARIAS 1(-2 A A A ﬁ a b
12 RC 1233928369 LIAN DANIELA MEDINA GONZALEZ 0] 1 P ? F\ f 111
1| RC 1137882283 KEILLYS JHOJANA BARROSO MUNOZ 119 A A p\ ) qlo
1| RC 1233922822 ISABELLA SARAY SEPULVEDA MONSALVE 111 /\ il 1/\ ﬂ( q O
15| RC 1233928512 SOLANYI PEREZ ZAPATA ol 1 F \-) ()\ L
1] RC 1027303079 DIEGO IBRAHIM SIERRA MONTEALEGRE 1111 Pf \ ,A [ vaira
7| RC 1027303080 ALAN BENYAMIN SIERRA MONTEALEGRE 111 ;Qf \ ﬁ l 2 1.
18
19
2

P j | UIR *-1’6'113

0 OR ) / s 2
on De 7 = = i v .« _-._,
ogien, 0 ORESD \A It A )nrr\«() A’Yu YWH EACE -
0 @ 7 “COORDIMADOR(A] RESPONSABLE DE GRUPO™/

Antes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!
Cuzlquier copia impresa de esle documento s considera como COPLA NO CONTROLADA.

LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y ALALEY 1581 DE 2012




d 5 212.PP 29/05/2018
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BIENESTAR FORMATO REGISTRO ASISTENGIA MENSUAL Clasificacién de la Informacion:
FAMILIAR Publica
ENTIDAD ADMENIS TRADORA DEL SERVICH)  ASOCIALION PROFESIONALES DE COLOMBIA IDENTIFICACION Hoja3dz3
T ENIOTES NUMERD DE CONIRATO NOWSEAZ Regional: BOGOTA Centro Zona! SUBA Municigio: BOGOTA
) LG Nembre Agants Educativo (a): SANDRA ARCINIEGAS CC 52698012
MODALIDAD DE ATENCION DESARROLLO INFANTIL EN MEDIO FAMILIAR Cedigo CUENTAME UDS: 110011130285 Membre Unidad da Servicial Unidad da Atencién: Gestando Futuro Sanla Ceciia/ GATUAZ
SERVICIO DE ATENCION: DESARROLLO BFANTIL EN MEDIO FAMILIAR CON ARRIENCO - FAMILLAR INTEGRAL Direccién UDS: Cra 158 b # 1312- 45 Telélono UDS: 314 4388212
INFORMACION DEL USUARIO / USUARIA
NOMERES DEL USUARIO / USUARIA APELLIDOS DEL USUARIO / USUARIA CONTROLDIARIC DR ASISTEIRAA
g EDAD SEMANAS 2
2 n (OF
S |1ropoc. T PRIMERA SEGUNDA TERCERA CUARTA QUINTA o |5 B
5 PRIMER NOMBRE SEGUNDO HOMSRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO i | e o5 M
* g | u g " | " 4 " 4 % g . [ R <
Z wl ., glalalela]ld]|8 e 0 g lalela {;:1 [=} [ o a g 8 w w @ 7] ]
o1 RC 1233922897 KAROL VANESA PATINO MARTINEZ 1(10 A fi A A 2] 9]
D55269351F6644DBA82014
02
SD D829485DCC24610 KATERIN CAROLINA RODRIGUEZ YARI 0| 8 f\ f,} A L\ qlo
3| RC 1243764959 ELIECER FERNANDO YEPEZ ALVEAR 0] 3 A p A f L{ 0
4| RC 1233927087 JOEL SANTIAGO RODRIGUEZ GALLO 05 ﬁ A& | p\ ’5 \
os| RC 1013700226 DERICK MIGUEL MORENO BARROSO 0|5 A /j{ A \ 21y
6| RC 1249968165 SARA SOFIA MARTINEZ RAMIREZ 0|8 & ﬂ, i /} 5 (
o7 RC 1233927548 SANTIAGO ANDRES ALGARIN MEDINA 0| 4 A, -ﬂ— A .01 \i Q
| RC 1233927340 DULCEMARIA ROBAYO FANDINO 0] 4 4 ﬁ ’q {\ wu| o
9| RC 1233701033 THIAGO ALEJANDRO GALINDO BALLEN 1[5 H‘ | i B, 3 i
©| RC 1233927782 ZOE PAREDES SALCEDO 0|3 A A A 1 3
1 RC 1233927807 JEANPIERRE BENJAMIN BRITO CASTEL 0] 3 ﬁ P t ﬂ 5 {
12| RC 1233928537 LILIAN STEPHANIA RODRIGUEZ ANACONA 0] 1 ? P P G) 04
13| RC 1233928044 MATHIAS ZAPATA LOPEZ 0] 2 ‘f A A Y 3 \
14| RC 1028959620 ALAIA GOMEZ SANCHEZ 11 4 4 ,{\ ! A L 5
5] RC 1066532822 MELANY ISABEL NUNEZ ALVARINO 0|11 P iy ﬁ | 7) i
6] RC 1033832532 MATHEO SABDIEL CASTILLO RODRIGUEZ 07 A /). | j 1 T
7| RC 1031861001 MARIA JOSE ROJAS NUREZ 0|3 A A | 8 3 |y
18
19
2
1 OTAL GS3NIES
TOTAL NINOS Y NINAS MENORES 6 MESES ASISTENTES /1@ / — "‘? { r'-‘_
Verificacion De e = . AN a A e g D
P TOTAL NIROS Y NINAS MAYORES DE 6 MESES ASISTENTES: é‘ i o ‘NY\N Cr Voo € G OGN
TOTAL MUJERES GESTANTES ASISTENTES: A mfgwﬁl el RESPONSABLE DE GRURQ ]

Antes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!
Cuslquier copiaimpresa dea este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.
LOS DATOS PROPORCIGNADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DELICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012
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Bl,EEJé_TAR FORMATO REGISTRO ASISTENCIA MENSUAL Clasificacién de la Informacién:
FAMILIAR Pablica
ENTIDAD ADMNGSTRADCAA LEL SERVICK) | ASOCLACION FROFESINALES DE COLOVEIA IDENTIFICACION Hojz 1d23
T EaeTeEs NOMERD DS CONTRATO 1S322 Regional: BOGOTA Centro Zonal SUBA Municipio: BOGOTA
uEs:  ARID A0 2073 Nombre Agents Educativo (a): YESSICA RODRIGUEZ CC 1015083479
MCDALIDAD DS ATENCICH. DESARROLLO INFANTIL ENMEDIO FAMLIAR Cédigo CUENTAME UDS: 110011130285 Hombre Unided da Servicia! Unidad da Atencién: Gastando Futuro Santa Ceciia { GAZIUAI
SERVICIO DE ATENCION: DESARROLLO NFANTIL EN MEDIO FAMILAR CON ARRIENDO - FAMILIAR INTEGRAL Direccion UDS: Cra 158 b # 131 2- 45 Teléfono UDS: 314 4383212
INFORMACION DEL USUARIO / USUARIA
HOMERES DEL USUARIO / USUARIA APELLIDOS DEL USUARIO USUARIA CONTROL DLARIO DE ASISTENCIA
< EDAD SEMANAS o
B v
& |sisinie HOMERO DOCUENTO PRIMERA SEGUNDA TERCERA CUARTA QUINTA 2|2 R
E PRIMER NOMBRE SEGUNDO NOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO " o - H & - - g ;_uz_ w
2 ﬁw glalalal.lalg]a g, |a g alelalaldlalel.]e gla o B
o| RC 1028958981 ALAN LEONARDO sioLo ORTEGA 1]9 A A A A 410
02| RC 1233925086 ANGEL JESUS ACOSTA GONZALEZ | 1] 1 1 | 012 i
o| RC 1028950742 DANNA MARGARITA PEDRAZA LEON 1] 2 A A A | 34
“| RC 1042982491 DARIALYS ANDREA DITTA CASTRO 1]9 A Iy A | 311
5| RC 1233923976 EMMANUEL DAVID ARRIETA RODRIGUEZ 16 A A ] A 314
| RC 1247259085 DILIA ROSA NIETO ROJAS 13 A [N [ A 210
| RC 1243763828 JUAN DAVID AGUILERA CANTILLO 0fs A A J A FA
1] RC 1028959572 KALETH SAMUEL RAMOS BAEZ 1] 4 A A A A 4 O
w| RC 1013282734 LAURA MARIANA RUIZ PAREDES 11 A A A A AOIT
w| RC 1028958859 ISSABELLA ESALA MONTALVO 1|11 A A | A A4
n| RC 1042982632 LIAM SANTIAGO BOLIVAR ROJANO 1|5 A A A A 410
12| RC 1031859445 SARA VALENTINA CUENCA VARGAS 13 A A A A 410
15| ANM 3011202101 LuIs MATEQ LOPEZ CHAVEZ 1] 6 A A A A 410
4| RC 1145230480 MHYA ALEJANDRA PEREZ BUENO 1110 A A A N er 0
5| RC 1233924106 MiA VALENTINA RODRIGUEZ BUITRAGO 1]5 A A A A 410
w| RC 1233924383 ZOE SOFIA ORTEGA LAMBERTINEZ | 1 A A | A 31 A
3 — — =
7] RC|10429825%5 PORIAN RATAEL OChIMIPO MILLA |16 A A Ale)
18
19
20
g = | OTAL H3ES
TOTAL Ni¥OS YINiNAS MENORES 6 MESES ASISTENTES: O
"eng,:f::?ane TOTAL NIROS Y/NINAS MAYORES DE 6 MESES ASISTENTES: 16 / Cf‘{' LENCa p OA Y ﬂ VE %
; TOTAL MUJERES GESTANTES ASISTENTES: 0O v COORDINADOR(A) EA I RESPONSABLE DE GRUPO

Antes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!
Cualquier copia impresa d este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA,
LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A L POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSGNALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012
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BIENESTAR FORMATO REGISTRO ASISTENCIA MENSUAL Clasificacion de la Informaclién:
FAMILIAR Pdblica
ENTIDAD ADMRUSTRADORA DEL SERVICK)  ASDCUCKH PROFESKNALES LE COLOMEL IDENTIFICACION Hoja2ds 3
T EsoTess RULERD DE CONTRATO 11005352023 Regional: BOGOTA Cenlro Zonal SUBA Municipio: BOGOTA
14ES: | AREO A0 Rombre Agents Educativo (a): YESSICA RODRIGUEZ CC 1012032479
MCDALIDAD DE ATENCION. DESARROLLO INFANTIL EN MEDIO FAMILIAR Codigo CUENTAME UDS: 110011130285 Hombie Unidad da Serviciof Unidad da Atencisn: Gastando Futuro Sanla Cecfia ) GAZIUA?
SERVICIO DE ATENCION. DESARROLLO REFANTIL EN LIEDIO FAMLUR CON ARRIENDO - FAMILIAR INTEGRAL Direccién UDS: Cra 1580 # 131 a- 45 Telifono UDS: 314 4338212
INFORMACION DEL USUARIO / USUARIA IOi'AL
NOMBRES DEL USUARIO / USUARIA APELLIDOS DEL USUARID / USUARIA CONTROL DIARIO DE ASISTENCIA MENSUAL
< EAD SEMANAS o
2 2
S | rococ. RO DOCULIENTO PRIMERA SEGUNDA TERCERA CUARTA QUINTA @ % E
: PRIMER NOMBRE SEGUNDO NOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO AFELLIDO o w» o @ - . o g é w
) g éaeégéﬁggéwsggﬁgégw‘égy 53 B
§§ESE§§§5§%’§.%£§"§E%%%§§“—*§ 2|2 H
o RC 1249968396 ALLISON JULIANA LUNA ZAMBRANO 0|7 A A | A 314
2| cC 1068661472 ANA MARCELA MARTINEZ MONTES 18| 3 P P P P ®) 4
ol cC 1140907518 YERALDINE CHIQUINQUIRA PADILLA CORREA | 1 p P P P 04
u| RC 1233927250 ANNE MEILYN IBARRA YUCo 0|5 i A A i 3 1
05| RC 1028959748 JAIROLYN ZULEMA SALCEDO GONZALEZ 1] 2 A A A A 410
| RC 1233927049 DULCE MARIA GUERRA MEZA 0|6 A [\ | A 3 (4
o cc 1018045397 EMILCE MUNOZ VALERO 33| 2 P P P P Ol4
| RC 1019163889 DOMINIC BALAGUERA RUBIO 04 A A | A 3
oo RC 1233927994 DANNA ISABELLA BENAVIDES QUEVEDO 0| 2 A A [\ i 3 1A
w| cc 1073152587 MICHELL KATHERIN AVELLA ACOSTA 18] 5 P P P P Ol4
n| RC 1026604854 GERDID ABDEL PINTO SIMANCAS 0|6 A A A A 410
2] RC 1233923140 JOSE DAVID PONTON ALVARADO 19 A A A | 3 /\
| RC 1031861247 IAN SAMUEL LOZANO SALAMANCA 01 P P P P Ol4
ul RC 1233927832 SAMUEL DAVID MARTINEZ MONTES 0|3 A A A i 314
15| RC 1031859668 GAEL JERONIMO JOYA RODRIGUEZ 1]3 A A A [t\ 410
1| RC 1233926500 MARTIN GAEL DEL TORO TREJOS o7 A A A | 5 4
7| RC 1244058113 AILETH SAMARA AGUIRRE VELOSA 01 P 14 P A 113
18
19
20
J / OTAL ESIE)
OTA 0 G |
on De
e 5 oREsD 2 7 essica p\ﬁé‘“ﬂue{
- 4 7™ CoOROMADOR(A) EA [ RESPONSABLE DE GRUPO

Antes de imprimir este documento. .. piense en el medio ambiente!
Cudquier copiaimpresa da este documento se considera como COFIA NO CONTROLADA.
105 DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS OE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF ¥ A LA LEY 1581 DE 2012
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BIENESTAR FORMATO REGISTRO ASISTENGIA MENSUAL Clasificacidn de la Informacion:
FAMILIAR Publica
ENTIDAD ADVENISTRADORA DEL SERVICY)® ASOCIACION PROFESIONALE'S DE COLOMEIA IDENTIFICACION Hoja3de3d
it NUMERD DE CONTRATO. 11006352023 Regional: BOGOTA Centro Zona! SUBA Municipio: BOGOTA
1ES QR0 A 2023 Nombre Agente Educativo (a): YESSICA RODRIGUEZ CC 1019088479
MCOALIDAD DE ATENCION: DESARROLLO IFANTIL EN WEDIO FAMLLAR Cédiga CUENTAME UDS: 110011130285 Hombre Unidad de Servicial Unidad de Atencidn: Gestando Futuro Senta Cediia | GAZUA3
SERVICIO DE ATENCIGH DESARROLLO INFANTIL EN MEDIO FAMILIAR CON ARRIENDO - FAMILLAR DITEGRAL Direccién UDS: Cra 158 b # 131 2- 45 Tetilono UDS: 314 4338212
INFORMACION DEL USUARIO f USUARIA 0
NOMBRES DEL USUARIO / USUARIA APELLIDOS DEL USUARIO { USUARIA CONTROL DUARIO/DE ABIBTENCIA
< DA SEMANAS o
c;, TIPO DOC, HOLERG DOCUEITO PRIMERA SEGUNDA TERCERA CUARTA QUINTA g
E PRIMER NOMBRE SEGUNDO NOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO - o - " " " W w
el #l.leld]ale aldlala 28 s la ald|els ald]ala z

o| RC 1233923833 BRENDA SALOME GARCIA CASTILLO 17 A A | A 214
22| RC 1233927573 ELI DAVID NUREZ RODRIGUEZ 0|5 A A 1 A Gk
3| RC 1243761327 LIAM ANDRES PACHON HURTADO 118 A A A [\ L} O
| RC 1233926211 DANNA ISABELLA RUBIO REYES 0|8 A A 1 A 214
5| RC 1233925305 ANALY ANTONELLA HERRERA URDANETA 011 i\ A A A 410
| RC 1233925321 JORDY ALFONSO RAMIREZ ESTACIO 110 A A | A 314
o| RC 1011331697 FRANYELIS CAROLINA HERNANDEZ RIVERO 0fs N A A A 410
%| RC 1016972063 GOHAN DAVID ACERO ROJAS 0] A A ! I 214
o[ RC 1233926245 JoLLy ALESSANDRA FLORES GUEVARA 0|8 A A A A A0
w| RC 1233924649 KENDER JOSUE MONTENEGRO CORTES 1|3 A ) A A 4|0
n| RC 1243763343 LUIS MATIAS PADILLA PALACIO 0|10 A [y A A 410
2| RC 1031859548 JEREMIAS SARMIENTO MONTALVO 1]3 A A\ ) A A (4
1| RC 1233924472 MATIAS MUROZ RINCON 1]5 A A A A Al
1| RC 1031860440 SARA LUCIA GONZALEZ JIMENEZ 0|9 A A A | 314
| RC 1019162263 TANIA VALENTINA MARTINEZ CONDIZA 1|0 [\ A ) A 21
6] RC 1077004975 JOSE DANIEL RODRIGUEZ VEGA 11 A A i A A10
7| RC 1233924796 XANDER EZEQUIEL RAMIREZ BRICENO 1| 2 ] | Ol2IV
ol RC |A446686315 ALAN ESTEBAN BLSTOS BLsTOS [11]H A Al | [2]0
19
20

7 B OTAL BRI

0 0 0 .L / v,
Ly _" 0 ORESD .L'E Tl SR Lftiﬁslcd. ro‘wqot;%
o O 17 COORDINADORRHFER— ! RESPONSABLE DE GRUPO

Antes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!
Cualquier copia impresa da este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.
LOS DATGS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LALEY 1581 DE 2012
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BIENESTAR FORMATO REGISTRO ASISTENCIA MENSUAL Clasificacidn de la Informacidn:
FAMILIAR Pdblica
ENTIOAD ADMMNSTRADORA DEL SERVICH) ASOCIACIN PROFESINULES DE COLOMEA IDENTIFICACION Hejalda3
T 830107565 WIVERQ DE CONIRATO 11006352023 Regondl: BOGOTA Centro Zonal SUBA Muricipio: BOGOTA
\ES: l JR0 AN 2023 Hombre Agents Educative (g). FLOR ALBA GOMEZ CC 52252174
MODALIDAD DE ATENCION: DESARROLLO INFANTIL ENMEDIO FAMILIAR Codigo CUENTAME UDS: 110011130285 Nombre Unidad de Senvica! Unidad da Alencidn: Gestando Futuro Santa Cecfal GAYUAL
SERVICIO DE ATENCIGH DESARROLLO MFANTIL ENMEDIO FAMILIAR CON ARRIENDO - FAMILIAR INTEGRAL Direccidn UDS. Cra 158 b £ 131 a- 45 Teléfono UDS: 314 4385212
INFORMACION DEL USUARIO [ USUARIA
NOMBRES DEL USUARIO [ USUARIA APELLIDOS DEL USUARIO / USUARIA COHTROL DIARIO DE ASISTENCIA
g ED SENANAS -
E PRIVERA SEGUNDA TERCERA CUARTA QUINTA 2
= | TIPODOC NUMERO DOCUMENTO 2005 &
e PRIMER NOMBRE SEGUNDO NOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO P . i 3] ﬁ w
= 8 ta & . g - & " la - & - PEEETE o
Z| 2228 dlg|Ele|elE)a|e|B|c|2)a|2l8e|2||E|8]|e|2 Balk S

o| RC 1233924899 MILAN ANDRES BARRIOS BALLESTERO 112 ] { A Al Al
02 RC 1028959235 DAMIAN JAHIR DE LA HOZ GUTIERREZ 117 A A A A (_/ O
03 RC 1016971600 AARON SANTIAGO RINCON SANABRIA 1§ 2 A A A | \? ’
o4 RC 1044942294 THEYLER DAVID RODELO RUEDA 115 | i A | f 2
05 RC 1031859207 FLOR LUCIA RONDON ORTEGON 11 6 A A _L 3 1
6| RC 1068740686 KAILANI MARIA PEREZ ALGARIN 116 A Jl 3 |
07 RC 1028959212 DARIANA SOFIA PERTUZ MARTINEZ 117 t I' l | O L’
08 RC 1102588655 CATALEYA MARTINEZ REQUENA 1] 8 ’ [ f 1 0 ({
09 RC 1031859028 IRIS MAITTE AMAYA TERAN 1] 8 A ya! 4 A L/ O
10 RC 1233924392 YAILIN SOFIA CHALA AGUIRRE 115 /C] A 4 1 3 \
1" RC 1233923360 EHYMI DAIANA MONSALVE HERNANDEZ 119 L 1 ) l O u
12 RC 1233924198 MIA ANTONELLA FEO RODRIGUEZ 1156 A A [ 3 i
13| RC 1028958866 LIAM ALEJANDRO MITCHELL NUNEZ 1111 [ { l | O ({
14| RC 1028958779 EMILY DANIELA CARDENAS LINARES 111 | A A [ Z. Z
15| RC 1019160299 MATHEO ISAEL HURTADO QUINONES 11 A A | A 3 i
%] RC 1233922671 GENESIS CARRILLO BAUTISTA 210 I i | ! 0 L{
7| RC 1044941686 LUCIANA VALENTINA TAPIAS ALMEIDA 210 | ) | | 9] (_/
®lRC | 10V63403 2y | ARTHUR JoLI4AN MARMN A A 2] 2
"l RC [ 1238343813 | DOLERAY Dige BOHIRAUEY A A 212
*| pcl lOyy9yeays | TESus Coumdo | MENDPO U A A2

| OTAL EEIIE!
.|~ TOTALNIROSYNIRAS MENORES 6 MESES ASISTENTES, -~ 0 %’zﬁ
Verification De e e e ] i -
e TOTAL MINOS ¥ NiRAS MAYORES DE 6 MESES ASISTENTES: 1y 0 J ! 1Y _! F/«”)r /}/(x&(

T * TOTAUMUJERES GESTANTES ASISTENTES: o) V" COORDIRADOR(A) EA RESPONSABLE DE GRUPO

Antes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!
Cudquier copia impresa da este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.
LOS DATOS PROPORCIGNADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICEF Y A LA LEY 1581 D 2012
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] PROMOCION Y PREVENCION . Ve 9 Fagina 1de1
BIENESTAR FORMATO REGISTRO ASISTENCIA MENSUAL ClasHieaglon de Ie Informacisn:
FAMILIAR Publica
S TRATCEA SL SERL D ASD IDENTIFICACION Heja2¢a3
BOGOTA Centro Zenel SUBA Murisipia: BOGOTA
Nombre Agenta Educativ (2): FLOR ALBA GOMEZ CC 52252174
A2
USUARIA 3
NOMBRES DEL USUARIO/ USUARIA
5 EDAD SEMANAS o
{f S R PRIVERA SEGUNDA TERCERA CUARTA QURTA E
E FRIMER NOMBRE SEGUNDD NOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO B o ™ N ul
= S1E1=1= = 21= S
ot RC 1233927001 PAULA HELENA ZAMBRANO MARTINEZ 0] 68 | A A 212
02 RC 1233926750 BRYANN ANDRES VELASQUEZ GUZMAN 07 | A [_\ Z 2
03 RC 1031860731 KARIM DE JESUS CASTRO SANCHEZ 0] 6 A A A u 0
04 RC 1031860641 IAN SEBASTIAN MENDEZ FLOREZ 0|7 'l /\ A 2 Z
[H] RC 1249968185 ASLI SARAY PARRA PEREZ 0} 9 A ] A 3 )
[ RC 1031860623 ELIAN DAVID QUINTERO SANCHEZ 0] 9 A l I 2, Z
o7 RC 1233926038 EILYN ESTEFANIA PINTO ISASIS 09 { A A a Z_
08 RC 1079942706 LUISA SOFIA GUERRA CONTRERAS 07 /_\ A A 3 [
09 RC 1016971978 ALAIA SALOME GIL JAIME 0|10 A /31 A L{ O
10 RC 1233926574 DAMIAN GAEL POLO ORTEGA 0l 7 A /_\ ? 3 [
11 RC 1018521108 GERARD LEANDRO HERRERA CAMPO 010 f_\ A A L} O
12| RC 1031860814 LIAN DAVID MUNOZ ALBORNOZ 0|10 \ | | 0 t_[
13 RC 1057467499 ANDRES FELIPE VARGAS TORRES 0110 A A A u 0
14 RC 1013283561 SEBASTIAN EDMUNDO MEZA HERRERA 011 f ! ! O L‘l
15 RC 1233925413 LIAM SANTIAGO MARTINEZ ARENAS 0|1 [_) A /,‘ 3 {
16 RC 1233926891 GABRIELA CANENCIA HERNANDEZ 0] 8 A A Lf O
17 RC 1028959870 NICOLAS ALVAREZ RUEDA 111 | Q A Z ra
| Re 1031860365 | MAYLEN CRISTINA | AGAHEL o |n ‘ A A 2|2
w| ze | 1031860245 | MiA GARBRIGLA CADENA URIGE A l A Z|2
)
) ﬁ L
/1 OTAL EEsEdz
: TOTAL NIROS ¥/ NIAS MENORES 6 MESES ASISTENTES: 0 e —
V“g:‘."”:ﬂg';ne TOTAL NIROS Y NIRAS MAYORES DE 6 MESES ASISTENTES: |1 —= ﬁ/ 7:/O'r Alba 6.
TOTAL MUJERES GESTANTES ASISTENTES: 0 it WW”F{E**) RESPONSABLE DE GRUPO

Antes de imprimir este documento... pter\:s&e/n el medio ambiente!
Cuglquier copia impresa de este documenlo se considara coma COPLA NO CONTROLADA.
LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y ALALEY 1581 DE 2012
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& i
%?b 2 PROMOCION Y FKEVENCION L Baging liged
BIENESTAR FORMATO REGISTRO ASISTENGIA MENSUAL Clasificacidn do I Informacion:
FAMILIAR Piblica
SLSERVICI) ASCTULINF Hoja3ds3
Centro Zonal SUBA Municpio: BOGOTA
ARO: 2073 CC 52252174
ENVLEGIO FAMILIAR Futura Sznta Ceclial GAZUAZ
- R 398212
DEM ACIGN DEL USUARIC 1 USUARIA
NOMERES DEL USUARIO [ USUARIA AFELLIDOS DEL USUARIO / USUARIA CONTROL DIARIC DE ABISTENCIA
. EDAD SEMANAS = O
§ S G SRR FRIMERA SEGUNDA TERCERA CURRTA QUINTA E
; PRIMER NOCMBRE SEGUNDO NOMERE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO - " - w
* § 4 | e F ] 8
= = E_ - E E. 3
ot| PPT 5684866 ANGELYS DEL CARMEN COLINA CAYAMA 16| 2 P P P P
0z RC 1233928219 YULIED ANDREA RODRIGUEZ QUIROGA 0] 1 P A A A
03 cc 1233896741 CINDY LORENA BELTRAN MARTINEZ 25| 8 lP P P P
04 RC 1233928436 KEANU NAIM TORRES GUERRA 0l 2 \ A A A |
5| CC 1007463790 DORA ANYI GALLO DIAZ 28| 3 ‘P P P P q
| CC 1006228528 DANIELA VALDERRAMA GOMEZ 20| 4 P P P P u
o7 RC 1233928228 DANIA VALERIA MALAVER JOYA 0 2 1 | A A a
L] RC 1031861266 DARELL JESUS IBANEZ SILVA 01 A ]‘ | Z,
02 RC 1233927751 LUCIANA ALEJANDRA RAMOS PEREZ 0l 3 t [ A P‘ 2
10 RC 1233927733 DAVID MOYANO MALAMBO 0] 3 /_)‘ A A A 0
1 RC 1233927631 ADHARA SOFIA MURILLO GUTIERREZ 0f 4 | f /‘)\ A Z
12 RC 1031860953 JORGE LUIS RAMOS CHAVEZ 01l 4 A Iq l [ l
13 RC 1100252421 YELFER DAVID RIVERA CARDENAS 0|5 A A A A D
14 RC 1233927164 GREIDER EDUARDO SANTOS ALVARADO 0l 5 Q A A 1 '
15] RC 1233927236 LUIS MATEQ GARCIA MENA 0] 5 i | Al Al P
| RC 1233927320 JHEREMY RAFAEL BRACHO MOSQUERA 05 l 1 A | 3
17 RC 1233927080 KAILEN SANDRIT VILORIA ROSAL 0] 6 I l A A Z
w| RC [123392 4000 NAIDUTH neMA rAMos |1 |3 l l A 1 2
wl 2C |10191621i6 TsNOELLA DCHOA cuEsTA | (3 \ | A A 2
o RC (1128331102 A A RA SOFIA RO MG sigepA |10 \ L A A [
2 fl | OTA 43
TOTAL NH10S Y NIFAS MENORES 6 MESES ASISTENTES: i2
Vegl::aeﬂz:aﬂe TOTAL NIROS Y NINAS MAYORES DE 6 MESES ASISTENTES: U n - F/ o A ha G,
: TOTAL MUJERES GESTANTES ASISTENTES: Y ( fu COORLY “’?7 RESPONSABLE DE GRUPO

i R — . R
Antes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!
Cuslquier copia impresa da este documento sa considera como COPIA NO CONTROLADA.
LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMENTO DE DATOS PERSONALES DELICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012



) 220 . o = : 2.PP 2910512018
QP PROMOCION Y PREVENCION version § Pégina 1 de 1
BIENESTAR FORMATO REGISTRO ASISTENCIA MENSUAL Clasiicaclon.de la Informacion:
FAMILIAR Publica
ENTIOAD ADNIS TRADCRA DEL SERVICK) | ASOCIALHTH PROFESIONALES DE COLOVEIA IDENTIFICACION Hoja1d23
i BA0107EES NUNERQ DE COHTPATO 11005352023 Regional: BOGOTA Centro Zonal SUBA Municipio: BOGOTA
wes:|  awao M0 2023 Nombre Agenta Educativo (a): ADRIANA RODRIGUEZ CC 52232759
MODALIDAD DE ATENCION. DESARROLLO INFANTIL EN MEDIO FAULAR Cédigo CUENTAME UDS: 110011130285 Normbre Unidad d2 Senviciol Unidad da Atencién: Gestando Futuro Santa Caciial GA4UAL
SERVICIO DE ATENCION DESARROLLO INFANTIL EN MEDIO FAMILIAR CON ARRIENDO - FALULIAR INTEGRAL Direccién UDS: Cra 158b # 131 2- 45 Teléfono UDS: 314 4335212
INFORMACION DEL USUARIO [ USUARIA TOTAL
HOMBRES DEL USUARIC / USUARIA APELLIDOS DEL USUARIO / USUARIA CONTROLDIARKE DE ASISTENCIY IMENSUAL
< EDAD SENANAS &
b m | =
% — I — PRIMERA SEGUNDA TERCERA CUARTA QUINTA g g E
= PRIMER NOMBRE SEGUNDO KOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO w | @ - o P " “ O ?_; w
= g1 &l.lel2lelelalalBlelel.leldlalellaldlele]l.leldlel: ERER S
| CC 1001286789 DIANA PAOLA COTRINA GALINDO 2001 \ 4 P P O |4
2| CC 1000728844 MARIA FERNANDA ROBAYO YATE 2] 4 e 'P (\ P ES
3] RC 1233928733 DAVID JOAQUIN LOPEZ GARCIA 0] 0 ﬂ [) p P V|3
04 RC 1233927727 EVA ISABELL CORREDOR HERNANDEZ 03 Q \ H_ F} IR
05 RC 1233521947 SARA VALENTINA ESPITIA MENDEZ 07 H_ H. [ Q Lli
6| RC 1015488726 DULCE MARIA MOJICA BARON -0 | 8 % ):’r Qr i Al
oo| RC 1233926536 DYLAN GAEL QUINTERO MALAGON 0] 7 Dt R | A‘, 3
| RC 1019161955 EVELYN LUCIANA GONZALEZ VELASQUEZ 111 l\ A }\ 'Q 4 O
09 RC 1233923971 IAN SAMUEL LAVERDE RIVERA 116 P 'Dl' A' A A 1O
| RC 1028959428 FRANKLIN JUNIOR RUIZ VILLALOBOS 1] 5 ‘]r ] ﬂ, i |2
1| RC 1031860454 JULYETHA ANTONELLA RODRIGUEZ GARCIA 0] 9 l i Ole X
12 RC 1233926383 EMILY SHARITH REGALAO VILLALOBOS 0| 8 | H ! A Pl 2
13| RC 1245278206 EMMA DAYERLIN CORREDOR HERNANDEZ 1] 6 j\ \ [\ IR
1| RC 1249968122 JESUS ANGEL FEREIRA LOPEZ 0] 9 Fr 70f a8 A Al
15| RC 1175719628 LUIS MARIO GUTIERREZ AREVALO 111 q. i [ )} ()
16| RC 1233924706 NEITHAN JAAZIEL BORJES RAMIREZ 112 A il f\ / AR
17| RC 1233927594 DIANELA VALENTINA OLIVEROS JARABA 0| 4 fq— pr ] q 3
: > N
~ d e AN NN 2 4 iy ¢ 10
e AcauTez25 [ e Rooneeces Powoere NeaeNG oy A B :
19 ‘ -
2
OTAL EvArIS
TOTAL NIROS ¥ NIRAS MENORES 6 MESES ASISTENTES: 3
Verificacion De s = z =
o TOTAL NIROS Y NIRAS MAYORES DE 6 MESES ASISTENTES: {2 D\é‘ G QQ}“ e
TOTAL MUJERES GESTANTES ASISTENTES: 2 CUORIIHADORIA) EA RESFONSAELE DE GRUPO

Antes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!
Cualquier copiaimpresa da este documento sa considera como COPIA NO CONTROLADA.
LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA FOLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL IGBF Y A LA LEY 1581 DE 2012
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: s PROMOCION Y PREVENCION V. ..ons Pagina 1 de 1
BIENESTAR FORMATO REGISTRO ASISTENCIA MENSUAL Clasificacién de la Informacidn:
FAMILIAR Publica
ENTIDAD ADMNISTRADORA DEL SERVICKD * ASOCIALION PROFESIOHALES DE COLOVEIA IDENTIFICACION Hoja2da3
[F——— HUMERD DE CONTRATO. NINSH273 Ragional: BOGOTA Centro Zonal SUBA Municipio: BOGOTA
uES: ARIO ARO 2023 Hombre Agents Educativo (a) ADRIANA RODRIGUEZ CC 52232758
MODALIDAD DE ATERCION: DESARROLLO F ANTIL EN MEDIO FAMILIAR Cédign CUENTAME UDS: 110011130285 Mombre Unided da Senviciol Unidad da Alancién: Gestando Futuro Santa Cecilia | GA4UAZ
SERVICIO DE ATENCION. DESARROLLO IEANTIL EN MEDIO FAMILLAR CON ARRIENDO - FAMILLAR RTEGRAL Direccién UDS: Cra 158 b # 1312 - 45 Teldlono UDS: 314 4385212
INFORMACION DEL USUARIO  USUARIA
NOMERES DEL USUARIO / USUARIA APELLIDOS DEL USUARIO/ USUARIA CONTROL DIARIO DE ASISTEHCIA
s 2y SENARAS -
2 2 B
2 1IPO DOC. TR oG PRIMERA SEGUNDA TERCERA CUARTA QUINTA @ :_:’ E
E PRIMER NOMERE SEGUNDO NOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO w | - - " - " S| & M
<] ] u Y -] g W i I <
2| &lalelslele]aleldlelelslele]el]eleldle|d]a|e|s]e|d EuEN S
aHHHHAEHEHEHHHEHHA R 2 (= 3
o1 RC 1233924767 AXEL ANDRES PATRON IGUARAN 112 ’ Q‘, R t 212
02| RC 1013698258 EIDEN DAVID AGUIRRE VELOSA 119 / { | p‘ )
| RC 1233926830 MATHIAS ARIAS CARO 0|7 | A / A 212
| RC 1013283592 ZULEMA SOFIA VARGAS STAND 114 Y i ! l 2. |2
5| RC 1243762090 SAMARA GREACE ZABALETA SILVA 115 by A N { 2
6| RC 1028958914 CAREN YULIE ROCHA ROCHA 1110 i { 2|10 IV
7| RC 1016971338 NICOLAS CARDENAS AGUILLON 115 ;\ | 2 | 21z
6| RC 1233925159 JANNY LUCIANA LOZADA JIMENEZ 1(1 A 2\ p‘ A Ao
0| RC 1233924761 ANDRES ALBERTO PENA OCHOA 1] 4 A | 1 t (O N
| RC 1092029522 ALAHIA ANTONELLA REMOLINO CHIRINOS 117 it p‘ ﬂ 1 5 i
1 RC 1042982507 FRAN JOSE DITTA BERRIO 1189 L % R 1 3|1
12| RC 1243539561 BRYANGELIS DAYAN LOPEZ VIDES 116 | ]{\ | A 2|2
13| RC 1145230716 MATHIAS HABRAAN ARTAHONA GARCIA 118 N {_\ l ﬂ a1\
14| RC 1013698709 BELKAN MIGUEL ALARCON FIGUEROA 115 [ {\ i | T )
15| RC 1206227752 THIAGO ALEJANDRO CARDOZO GOMEZ 1] 4 A P\ iﬁ' [ 3\
6| RC 1031858697 JERIKSON SAMUEL CARO CARO 1110 A R i ! 2|2
7| RC 1233924848 PAULA ANTONIA PEREZ NIETO 1| 2 fas H‘. ] ﬁ-\ 3l
1l Qe 101S488i26 Saorae Punedon Gearon, il3 A ] K
19
2
OTAL Pile) =)
TOTAL NIROS Y NINAS MEN 6 MESES ASISTENTES O
Verificacion De TAL NIROS Y NIRAS MAYORES DE ; 7
T TOTAL NIROS Y NIRAS MAYORES DE 6 MESES ASISTENTES: " Aa\\&(\(\ Q@c\n\L\\LL
TOTAL MUJERES GESTANTES ASISTENTES: O COORDINADOR(A) ER RESPONSABLE DE.GRUPO

Antes de imprimit este documento... piense en el medio ambiente!
Cualquier copia impresa da este documenlo se considera como COPIA NO CONTROLADA.
LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICEF Y ALA LEY 1581 DE 2012
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PROMOCION Y #REVENCION Ve..on5 Pagina 1 de 1
BIENESTAR FORMATO REGISTRO ASISTENCIA MENSUAL Clasiftcacidn da a Infarmacién:
FAMILIAR Plblica
SNTI0AD ADAHISTRADORA DEL SERVAH) ASOOULHH FROFESIONALES DE COLOVEN IDENTIFICACION Hojadde 3
il 630107565 1AERO D CONTRATCE (1 g0mena] Regonal: BOGOTA Centro Zonal SUBA Municipio: BOGOTA
WS ANIO A0 2023 Nombre Agenla Educativo (a): ADRIANA RODRIGUEZ CC 52232758
MODALIDAD DE ATENCION: DESARROLLO INFANTIL EN MEDIO FAMILIAR Codigo CUENTAME UDS: 110011130285 Hombre Unidzd de Servicial Unidad da Alencidn: Gestando Futuro Santa Ceciiia | GAAIUA3
SERWICIO DE ATENCION: DESARROLLO EANTIL EN MEDIO FAMILLAR CON ARRIENDO - FALILIAR INTEGRAL Direccidn UDS: Cra 158 b # 131 a-45 Teléfono UDS: 314 4385212
INFORMACION DEL USUARIO ] USUARIA .
NOMBRES DEL USUARIO / USUARIA APELLIDOS DEL USUARIO / USUARIA COHTROL DIATG DE ASISTEHCIA WENSUAL
g EDAD SEWANAS o
b N =
2 T R — FRIMERA SEGUNDA TERCERA CUARTA QUINTA @ % E
s PRIMER HOMERE SEGUNDO NOMERE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO @ 2| &M
. sl 8l |.g].1, gl |, INARREINNEREIEN - | E
= wl, 2|88 |e|8|8|el2]|]t M AR PR A AR & | &
ot RC 1019163630 ANA VICTORIA PERDOMO QUINTERO 0] 6 A ! A R A1
02 RC 1031860210 MATEO MENDOZA DE LA CRUZ 0N A pi | ! 212
03 RC 1028959288 ASHLY .TATIANA TERAN RIVERA 1] 6 | P‘ P‘ P(‘ 3 |
04 RC 1233925319 VALERIN SOFIA QJEDA FUENTES 0 M A (\ i ] 2
05| RC 1084797756 NEIKER JAVIER CHARRIS MARTINES 111 ( | Oz v
6| RC 1233924928 MARTIN JOSE PINEDA VARGAS 111 A A A IDI 4lo
o7 RC 1233925783 ALEN TAREK DAVID ATENCIA 01 hY | A 3y
08 RC 1019161843 LUCIANA VALERIA SALAZAR HERNANDEZ 1] 2 A A ! ! 2172
09 RC 1031859532 [HAN ANDRES KEY MONTERROSA 113 | N f ! L3
1| RC 1083063732 BRANYELIS ANTHONELLA OLLARVES DIAZ 110 A ﬂ ( 1 212
1 RC 1014317135 ALICE SAMANTHA FIGUEROA CARRILLO 1] 2 ] B A | 212
12 RC 1048876132 HAZARD DAVID RODRIGUEZ SIMANCA 116 D\ (_1\ { A 3 i
w| RC 1028959094 THIAGO ISAIAS GUILARTE RODRIGUEZ 1]8 i | t A 2 |
14 RC 1019161184 DAVID FELIPE ARIAS LATORRE 115 f\ i ! n 212
15 RC 1031859819 WILMER ALEXANDER FAJARDO GOMEZ 1] 2 i\ [2Y ‘L\] l Al
16 RC 1028959671 CRISTOFER ENRIQUE ESCORCIA HERNANDEZ 113 fi p} | A 3|0
17| RC 1031860502 SARA ESTEFANIA BERNAL MELO 0] 9 ] ( ol |1
18l QC 1430343 NARITZ ABELL JORR GALR PoLance Al 4 A I 1
sl ga 1232926743 $AISABO LoPEL AmruEee | OF A i il
2
OTAL ElelpAS
TOTAL NIROS Y NIRAS MENORES 6 MESES ASISTENTES: &
Verificacion De . 'ORES DF £6 ASISTENTES: :
R TOTAL NIROS Y NIRAS MAYORES DE 6 MESES ASISTENTES: 137 (:\A\ A '—D\Oé\‘ WL
TOTAL MUJERES GESTANTES ASISTENTES: o COORDINADORIA} EA RESPONSABLE DE GRUPO

Antes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!
Cualquier copia impresa de este documento s8 considera como COPIA NO CONTROLADA.
LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012
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4 PROMOCION Y PREVENCION .00 5 Péagina 1 de
BIENESTAR FORMATO REGISTRO ASISTENCIA MENSUAL Clasificacién de [ Informacién:
FAMILIAR Piblica
£ TI0AD ADMPESTRADORA DEL SERVICI). ASOCIACKON FROFESITHALES DE COLOME!A IDENTIFICACION Hojaidz3
Wil E01075ES HIMERD DE CONTRATO 1100552023 Regional BOGOTA Centro Zenal SUBA Munizipio: BOGOTA
MES: QIO AR 23 Nomtxe Agents Educativo (a): KATHERINE GARAY PAEZ CC 1022393320
MOOALIDAD DE ATENCION. DESARROLLO INFANTIL EN MEDIO FAMILIAR Cédigo CUENTAME UDS: 110011130265 HNormbee Unided de Serviciol Unidad ds Atencién: Gestando Futuro Santa Ceciial GASUAT
SERVICIO DE ATENCION: DESARROLLO IFANTIL EN MEDIO FAMILIAR CON ARRIENDQ - FAMILIAR INTEGRAL Direcsién UDS: Cra 158 b # 131a- 45 Teldfono UDS: 314 4388212
INFORMACION DEL USUARIO | USUARIA 0
2 HOMBRES DEL USUARIO / USUARIA APELLIDOS DEL USUARIO / USUARIA CONTROL PAARIO DE ASISTENCIA
< 2 SENANAS o
8 . PRIMERA SEGUNDA TERCERA CUARTA QUINTA g
= | TIPODOC. HOMERQ DOCUMENTO y
T:i PRIMER NOMBRE SEGUNDO NOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO 2 @ - - - @ i w
= 81 Bl 1alélalallallalelalalglalelalelglalelalaldle|e s
= 2|E HFE H ERERE 2lz18 el = 2
E%.%Efg@%igg%S%éﬂ%gsi%geﬁ%%é@ i
: - :
o| RC 1243765160 IAN DAVID FLORIAN TORRES 02 P [ i A iz
| CC 1019063490 SINDY MILENA RANGEL 32| 8 A A AN A4
3| CC 1002499120 YERLIS GUERRRERQ COCHERO 21| 5 A A A + 311
| RC 1233928486 ANTONELLA SOFIA SUESBERG MUDAFAR 0f1 P P A A 212
| €C 1000944863 VALENTINA CONGUTA TORRES 21 10 A A (¥ P AW
| RC 1243764885 HANNAH JIMENEZ QUINTERO 0|3 N T A A 214
a| RC 1031861113 ISABELLA GONZALEZ PARRA 0] 2 A A B A A10
w| RC 1233928069 NAHIARA GONZALEZ CUADRADO 012 A A i} Y 410
w| RC 1233028487 ARANTZA SOFIA SUESBERG MUDAFAR of1 [% P p A v 4
n| CC 1082410080 ELEINA MARIA TORRES DORIA M| 2 A Y T N A1
1| RC 1249968285 REYCHELL SOFYHA DUGARTE ALARCON 0|8 i A A A 31
2| RC 1233927077 ANDRES MATEQ TOVAR VILLALOVOS 0|5 A A [ A 410
1| RC 1233927271 LIA VALERIA ACERO RUBIO 0|5 A A A A 410
u| RC 1034793822 VALERY SOFIA ALVAREZ CAMARGO 1]3 1 [ A f 3[4
5| RC 1033926983 ANGEL DAVIID PESTANA LOPEZ of 6 A A T A %
1| RC 1031860824 ISABEL SOFIA CARVAJAL LOBO 0|5 T A A 1 2|2
7| RC 1233925950 ALAN JAVIER ALBA SALAS 010 in A A L (L
18
19
20
OTAL ElSIEE]
TOTAL NIfROS Y NINAS MENORES 6 MESES ASISTENTES: f_—{
Verificacion Di T = - Wi I . 0
eg ;;e ;;ura Bl 7OTAL NINOS Y NIfIAS MAYORES DE 6 MESES ASISTENTES: 4 K(H»\\Q(‘\\Q 6(_\\(}.\ PC\{’}
TOTAL MUJERES GESTANTES ASISTENTES: q COORDINADOR(A) EA RESPONSABLE DE GRUPO

Antes de imptimir este documento... piense en el medio ambiente!
Cualquier copia impresa de esle documenta sa considera como COPIA NO CONTROLADA.
LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERTO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LALEY 1581 DE 2012
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_Q)?‘ o PROMOCION Y PREVENCION Versién § Pagina 1 de 1

BIENESTAR FORMATO REGISTRO ASISTENCIA MENSUAL Clasificacién de la Informacion:

FAMILIAR Pdblica
ENTIDAD ADLN ASTRALCR, ¥ PROFESKHLALES [F COLOLEL IDENTIFICACION Heja2de3
\at NEERDLE CONTRATO 1 Regionsl BOGOTA Cenfo Zonad SUBA Municpio: BOGOTA
\Es | a0 A0 2023 Namtee Agentz Edusztivo (2] KATHERINE GARAY PAEZ CC 1022333320
MODALIDAD DE ATENCION. DESARROLLO INFANTIL EN MEDIO FAMLIAR Cédigo CUENTAME UDS: 110011130283 Hombre Unidad da Senvicio! Unidad de Alencidn: Geslando Fubro Santa Ceclial GASUAZ
SERVICIO DE ATENCHON. DESARROLLO INFANTIL EN MEDIO FAMILIAR CON ARRIENGO - FAMILIAR INTEGRAL Dreccitn UDS Cra 158 b # 131 8- 45 Teklono UDS: 314 4385212

INFORMACKIN DEL USUARID JUSUARIA
CONTROL DIARIQ DE ASISTENCIA
HOMBRES DEL USUARIO/ USUARLA APELLIDOS DEL USUARID [ USUARLY
c e SEMANAS
5 ; PRIMERA SEGUNDA TERCERA CUARTA QUINTA |2 §
r TIFODOC RUMERD DOCUMENTO < (5] I
& PRIMER NOMERE SEGUNDO NOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNCO APELUDO & « px = & i W % E! w
= & ﬁ A E w |8 [ g wld o E o |9 a g a|d @ % o | & E % s
o RC 1031860732 SAMUEL ANDRES CANACUE QUINTERO 0| 6 T P\ H T 2T
02 RC 1233924820 FRAYLIANA VICTORIA 0SORIO CASTANEDA 115 |.\ I P1 T ol b
3| RC 1249968410 ISAIAS DAVID GUTIERRES ALDANA 0|8 T A A A 31
©| RC 1233924987 JUAN FELIPE ZAMUDIO BARRERA 1|1 B ] f A 410
05 RC 1233926609 MAHILIN SOFIA HERNANDEZ CERPA 0] 7 }\ I [ﬁt A 3 ’\
05 RC 1028959548 YEILFRAM FERNEY GONZALEZ ROMERO 1| 4 11 P‘ i T 5 4
o7 RC 1233926913 EVELYN SEPULVEDA MARIN 0|6 I f\ H T ’Z Z
08 RC 1233926589 ZHARIK ANTONELLA CASTRO ALVAREZ 0] 7 p p‘ {-\\ Q q O
03 RC 1249968391 DOMINICK MATIAS 0SORIO CASTANEDA 0] 7 ;l\ 1 P\ T 22
o[ RC 1233925823 SHADAY SUSEJ MENDOZA ALCALA 0f10 A DY A A A1
1| RC 1233925733 DERECK HARUN HUERTAS VILLADA 0|10 T fi Y T |2
| RC 1031860297 LESLIE MARIANA PINZON VIEVES 010 A A €T A 3
1] RC 1081844669 JOHANA PAOLA SARMIENTO FONTALVO 1] 2 A T 1 T 1 3 I
1| RC 1031859729 IVAN JERONIMO RUIZ ROBLES 1] 2 A A I A 3|4
5| RC 1031859728 EMILY SOFIA RUIZ ROBLES 1] 2 A f 1 f g i)
5| RC 1233922985 EMILY JULIETH FRANCO CARRILLO 1] 10 A B R T 504
7| RC 1031860301 JULIAN CAMILO REYES COLMENARES 110 I iy A in 212
B Q0 | 423391250 Saemayg 20mbrang | Cres pO AN A A 2
19
20
OTA H Iy
TOTAL NIROS Y. NIRAS MENORES 6 V! SISTENTES:
e L NIROS Y NIRAS MAYORES DE 6 MESES ASISTENTES: K(f\‘“'\flif\\'\i’ GJO\VCM Q]Q?,
TOTAL MUJERES GESTANTES ASISTENTES: COQRDINADOR(A) EA RO oL D GO

Antes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!

Cuslquier copia impresa de esle documenlo se considera como COPIA NO CONTRCLADA.
LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMENTO CE DATOS PERSONALES DEL ICEF Y A LA LEY 1531 DE 2012
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Q‘ 74 PROMOCION Y PREVENCION Veruion § Pagina 1 de1
BIENESTAR FORMATO REGISTRO ASISTENCIA MENSUAL Clasificacién de la Informacién:
FAMILIAR Pablica
ENTIDED ADAENS TRADCAA DEL SERVICI) | ASOCIACION PROFESICNALES DE COLOME'A IDENTIFICACION Hoja3dal
R NOVERD DE CONTRATD NIEEXT Regonal: BOGOTA Centro Zonal SUBA Municipio: BOGOTA
MES: N0 A2 Nombra Agants Educativo (a) KATHERINE GARAY PAEZ CC 1022393320
MODALIDAD DE ATENCION. DESARROLLO INFANTILEN MEDIO FAMILIAR Codigo CUENTAME UDS: 110011130285 Nombre Unidad de Senvicial Unidad da Atencién: Gestando Futuro Senta Cesilia | GASIUAS
SERVICIO DE ATENCIOH: DESARROLLO INFANTIL ENMEDIO FAMILIAR CON ARRIENDO - FAMILIAR IMTEGRAL Direccién UDS: Cra 158 b # 131 a- 45 Telalono UDS: 314 4385212
INFORMACION DEL USUARIO / USUARIA 0
NOMBRES DEL USUARIO 1 USUARIA APELLIDOS DEL USUARIO / USUARIA COHTROL DIARS DE AS|EVENCIA
5 R SEMANAS -
B I (3
?, TIPO DGC. AR ORI PRIMERA SEGUNDA TERCERA CUARTA QUINTA E
: PRIMER NOMBRE SEGUNDO HOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO » «» 5 - - " 5 o
= = al2lale I NEImE al2]0ls al2]als z
or| RC 1233925002 EMILY AITANA ATEHORTUA BALLESTEROS 1] 3 L i T N 2|2
02| RC 1013699700 JHAIR JOSUE HERRERA LOPEZ 110 I A {i\ T 212
o3| RC 1031860511 JUAN JOSE PARRA PRADA 0| s N T L\ Iy % (4
| RC 1233923972 MATHIAS ALEXIS RODRIGUEZ NAVARRO 116 p f\ A T 1A
os| RC 1233925386 LIAM FELIPE ECHEVERRIA CUENCA 0 H A i B B 410
| RC 1243763221 SANTIAGO ANDRES MARTINEZ ZULETA 010 T A A T Ll
a| RC 1233924690 EITAN MATIAZ ATEHORTUA BALLESTEROS 114 T £ T f AN
w| RC 1147490024 KEYLIN ISABEL GOMEZ LERMA 111 f I il A 314
09| RC 1140940489 AMELIA VALENTINA MUJICA OVIEDO ol 6 \ T T A 2|t
w| RC 1011260974 NICOLAS MATHIAS RAMIREZ ROJAS 1] 10 A I A T 514
1| RC 1242192206 DAILYS JOHANA CABALLERO CERA 1)1 T i AN A 31A
2| RC 1023591044 DANNA ISABELLA MARQUEZ PEREZ 0|8 B T R 1 1101
13| RC 1233924412 EMMANUEL JOSSUE CADENA CAMPUZANO 114 T A 1% A 31A
u| RC 1233924028 JESUS DANIEL MORALES ROJAS 116 A T AN A 314
15| RC 1233925519 YESSID DAVID GOMEZ EPIEYU 0| H A i [\ A (A
5| RC 1233927044 EDDYC JOSSUE VILLAMIL PULIDO 0|6 Y I A T 2|2
| RC 1016972525 EMILY VALENTINA GARCIA GUERRERO 0f 3 A A A A 410
wf po | A033NS6L nedaly Lope? Hernandez (D)9 A T A A
19
2
oTAL FAE
0 OR ’1
6n De A -
b = 16 Katheune Gacad R
0 O COORDINADOR{A) EA RESPONSABLE DE GRUPO

Antes de imprimir este dJocumento... piense en el medio ambiente!
Cualquier copiaimpresa de esta documento se considera como COPIA HO CONTROLADA.
LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012
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BIENF:SE}AR FORMATO REGISTRO ASISTENCIA MENSUAL Clasificacién de la Informacién:
FAMILIAR Publica
EN1IDAD AU TRADORA DEL SERVIO | ASOCUCION PROFESIOHALES DE COLOMBIA IDENTIFICACION Hoja 1d23
T B010726S HUVERO [E CONTRATO. §1I0S¥52023 Regional: BOGOTA Centro Zonal SUBA Municipio: BOGOTA
ES RGO 0. 2073 Nombre Agenta Educativo (a): LUZ ADRIANA SANCHEZ CC 55115885
MODALIDAD DE ATERCION DESARROLLO IFANTIL ENMEDIO FAMILIAR Cédigo CUENTAME UDS: 110011130285 Hombre Unidad da Servicol Unidad da Atencién: Gestanda Futuro Santa Ceclia | GAGUAT
SERVICIO DE ATENCIGH DESARROLLO INFANTIL ENMEDIO FAMILLAR CON ARRIENDQ - FAMLIAR INTEGRAL Direccidn UDS: Cra 158 b # 131 8- 45 Telefono UDS: 314 4388212
INFORMACION DEL USUARIO / USUARIA :
NOMBRES DEL USUARIO J USUARIA APELLIDOS DEL USUARIO / USUARIA COHTROL DIARIO DE ASISTENCIA !
< EDRD SENANAS n
5 . PRIMERA SEGUNDA TERCERA CUARTA QUINTA £
- | TIPODGS. NIMERO DOCUMENTO w
E PRIMER NOMBRE SEGUNDO ROMERE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO o " " = - - w
o1 cc 1014218430 MAROLIN TATIANA FIGUEROA GARCIA 32( 4 A F.| A j: \S-’ ,
2| RC 1233928158 ISABELLA TOBIO URANGO 0|2 P A A A\ 311
03| RC 1019163966 GABRIEL FELIPE ESPARRAGOZA MONTALVO 013 A H i 1 7 2
| RC 1233928168 MAYLETH DARIANIS DE AGUSTIN CASSERES 0] 2 t/\ A A I )1 ﬁ
os| PTT 6488849 MARIELIS DEL VALLE MENDOZA CORDERO 411 5 ? P P P O E\
| cc 1233896077 JENNY ROCIO LOPEZ BUCURU 25| 4 T T A P A3
] CC 1020848020 ADRIANA PATRICIA ARIAS LOPEZ 401 1 P. A A A ilﬁ O
w| CC 1122401715 DALENYS ISABEL JIMENEZ DAZA |7 T \ \ i 014
| PTT 5180382 ELIANNYS DEL JESUS LOPEZ FARRERA 171 7 g !_\ A { ”’ 'f
0| CC 1000147948 ANA MARIA ROA GUTIERRES 22( 9 \) P P f O 4
n| RC 1013283715 JOSE GREGORIO GUERRERO BRACHO 0|6 R A by T Fol&;
2| RC 1233927769 LIAM JOSE SANCHEZ TALAVERA 04 1 all T T O\4
13| RC 1233927615 LUNA MARIETH TIMAURE GONZALEZ 0] 5§ P‘ f—\ P‘, T J’ ’,.’
1| RC 1249968364 JEYCOB JOSUE LARIOS s0T0 07 T b \ \ Oy
5] RC 1233927178 BRENDA LIZETH VANEGAS CELIS 0] 5 ‘J‘-\ I 'C\ "‘ "{ ’/
%] RC 1233926961 SHARIT LUCIANA PICO MANCILLA 0| 6 A B I A 4 7
17| RC 1145230837 MARIAM SOFIA MARTINEZ RAMIREZ 0|5 ’(\ A Pr A / O
| e | 12u3964991] Tan Nebad | Govean | AcaGos A A 210
19
20
: /I | OTAL K515
e TOTAL NINOS ¥/NINAS MENORES 6 MESES ASISTENTES: ‘_} / («/
Verificacién De = o : - . \‘(\[\L/ G &,
e TOTAL NIROS ¥ NIRAS MAYORES DE 6 MESES ASISTENTES! % rd LU 70 < Q Qv QL
TOTAL MUJERES GESTANTES ASISTENTES: 2 W/ “COORDINADARIATER RESPONSABLE DE GRUPQ

Antes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!
Cualquier copiaimpresa da este documento sa considera como COPIA HO CONTROLADA.
L0S DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICEF Y A LALEY 1531 DE 2012
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B‘ PROMOCION . PREVENCION 6n 5 Pagina 1 de 1
B_IE_EI: TAF FORMATO REGISTRO ASISTENCIA MENSUAL Clasiﬁcaciénc'le !alnfurmacién:
FAMILIAR Publica
SNTID2D ADMAGSTRADORA DEL SERVIC)  ASOCIACION PROFESIONALES DE COLOMELA IDENTIFICACION Hoja2de 3
T BT KUMERD DE CONIRATO 163223 Regionzl BOGOTA Centro Zonal SUBA Municpio: BOGOTA
\ES 2RO 2023 Nombre Agente Educativ (s} LUZ ADRIANA SANCHEZ CC 55115835
MODALIDAD DE ATENCIGN DESARROLLO BFANTIL EN MEDIO FAMILIAR Cédigo CUENTAME UDS: 110011130285 HNombre Unidad de Serviciod Unidad da Alencidn: Geslando Futuro Santa Ceclia / GABUA2
SERVICIO DE ATENCION. DESARROLLO REANTIL ENMEDIO FAMILIAR CO! ARRIENDO - FAMILIAR INTEGRAL Direccion UDS: Cra 158 b # 131 a- 45 Teléfono UDS: 314 4385212
INFORMACION DEL USUARIO | USUARIA OTA
NOMBRES DEL USUARIO / USUARIA APELLIDOS DEL USUARIO f USUARIA CONTROL DIARIOBE ASBTENCIA St
s ke SEMANAS o &
§ TiPO.BOG: iR et PRIMERA SEGUNDA TERCERA CUARTA QUINTA E
E PRIMER NOMBRE SEGUNDO NOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO 3 B i - i " - w
u| RC 1240293991 LORIANNYS SOFHIA RODRIGUEZ BELENO 110 i T A Al 12
2| RC 1028959504 DILAN JOSE JIMENEZ ROYO 115 A Al I, A i’ 0
03| RC 1028959067 NELA SOFIA MORALES MERCADO 118 A A A q 2.[ O
4| RC 1233922872 SANTHIAGO 1SAl SAN BLAS CASTILLO 1|10 A A A T |3
os| RC 1031858618 ITAN MATIAS ALFONSO SERRANO 1110 A l [ { O
| RC 1051453012 REYMAR JUNIOR HERRERA MEZA 118 [_\ A T T Fill s
7| RC 1028958791 PABLO ROYO ALVAREZ 101 I T A ]“ 7 3
®| RC 1152949792 RORYELIS CAROLINA OLARTE PORTILLO 118 T T A Al 212
w| RC 124906852 VALERIA SOFIA RODRIGUEZ CABALLERO | 0|9 i A A 11202
0| RC 1031860772 LUCIANA MARTINEZ RICARDO 0|6 \ T pf ,q 2\
1] RC 1051953302 GABRIELA MEZA JIMENEZ ofo }1\ A q A b[ 0
12| RC 1176220489 JHEYDEN MATHIAS ANCHILA ROJAS 0|10 [2Y \ | 1l 113
13| RC " 1233923410 EDUARLIS ALEJANDRA SALCEDO VALBUENA 119 \ 1 | ( ®) Li
#| RC 1176220291 NAILETH SALOME BELENO BRACHO 18 A Fal A V31T
15| RC 1233924587 ARIADNA DE JESUS LOPEZ PEREZ 113 A ff\ 9\ | 3 T
6| RC 1233924577 ARANZA GUERRA MENDEZ 14 A A \ \ 1242
| PPT 7447874 VALENTINA ISABEL JULIO SARABIA 1.2 A 1 1 ’( ‘.5
18 3 o a - |
Re | 10191968 | Th 1A% loswe Menclee Parday \ | 4 Al 12]2
“lR¢ [171952367823 | DaYan V< e Barrod Arize ! i A Al 12
sl c B4R 18O | DReker | SUD Jetder  |Condrerad \ \ A Al |2
f‘ll 4 f UIA 2,
TOTAL NIROS ¥ NINAS MENORES 6 MESES ASISTENTES: O ,
VegE;::::?aDe NIRAS MAYORES DE 6 MESES ASISTENTES: )l / g ﬁg Q\M f:jQ'rQ(Q\

TOTAL MUJERES GESTANTES ASISTENTES:

B!
Q

v coo‘ﬁmmqﬁm EA

RESPONSABLE DE GRUPO

Antes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!

Cualquier copia impresa da esle documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.
LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012
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BIENESTAR FORMATO REGISTRO ASISTENCIA MENSUAL Clasificacidn ds [ nformacton:
FAMILIAR Publica
SHTI04D ADAEES TRADORA DEL SERVICH) | ASOCULCYON PROFESINALES DE COLOVEIA IDENTIFICACION Hojaddad
HUMERD DE CONTRATO 1105323 Regional: BOGOTA Centro Zonal SUBA Municipia: BOGOTA
A0 Nombra Agante Educativ (2): LUZ ADRIANA SANCHEZ CC 55115825
MODALIDAD DE ATERCION: DESARROLLO IFANTIL EN MEDIO FAMLIAR Cédigo CUENTAME UDS: 110011130265 Nombxe Unidad ds Senvicio! Unidad da Atencidn: Gestando Futuro Santa Cediia / GASUA3
SERVICIO DE ATENCION: DESARROLLO BEANTIL EN MEDIO FAMILIAR CON ARFIENDO - FAMILIAR INTEGRAL Direccidn UDS: Cra 155 b # 131 a- 45 Teléfono UDS: 314 4385212
INFORMACION DEL USUARIO | USUARIA 0
HOMBRES DEL USUARIO / LSUARIA APELLICOS DEL USUARID { USUARIA CONTROL DIARIO DE ASISTENCA
< Enad SEMANAS ik 2
2 A Y =
o] E— — FRIMERA SEGUNDA TERCERA CUARTA QUINTA G
E PRIMER NOMBERE SEGUNDO NOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO & o & i - - - u
Sl gl laldlalal.laldlalelleldlalelalelglelelalals]ele S

01 RC 1031859646 MERCEDES GONZALEZ TORRES 1] 2 A n I | 2 2
02 RC 1028959938 JHOYNER ANTONIO VASQUEZ BARBOZA 111 A A A \ 3 /f
o] RC 1028959937 JHOSNEIDYS CAROLINA VASQUEZ BARBOZA 101 Y A A \ 317
u| RC 1233926645 SAMUEL DAVID DELGADO BORJA 0|10 A A \ RPN
| RC 1016971633 HANNA SOFIA FIGUEROA RENDON 1] 1 A A A A Mo
| RC 1233924948 ISAAC DANIEL LORETT ROMERO 1] 1 T} T A T pik:
o| AC 15082022054 NEHEMIAS JESUS GARCIA COLINA 1] 2 [ A i A 410
| RC 1019162712 SARAY ELIANA ARBOLEDA RIVAS 0|1 ( A X T 1212
| RC 1121561783 VIANCA DE LOS ANGELES ATENCIO PUCHE 1110 H f)‘ ,?, ‘L 3 ‘/
w| RC 1233925297 LUCAS JOSE VELAZCO RODRIGUEZ 100 A [N R Al 14O
B! RC 1233925663 Z0E GUADALUPE BUITRAGO PORRAS [ e T I 1 (@) J_/
2| RC 1233925225 LUCIANA MILAGROS NUREZ ARROLLO 1]0 A B A Al 140
13| RC 1233925200 THIAGO DE JESUS CORDERO CORDERO 1(0 ‘I “L ‘[ 1 O ‘LI
u| RC 1031859981 LAURA VICTORIA CAMACHO SALAZAR 10 \ A | ' 713
| RC 1031860574 ZOE MARTINEZ CASTARO 0|8 & Al A V13 7
| RC 1233926834 NEIMAR JOSE MARTINEZ BARRIOS 0|6 A i) ) vl 121 2
v| RC 1238348789 JUAN DIEGO SOLANO MONTERO 09 ] P A Al (317
"Re | 423392948 one\clg.T mercada | Jorade | | A Al |2]2
“lc [104861292373 [ Thaler Daviel Jerena de, hovle ) 1 A Al 122
20 J

0 i

” —l'Fr i OTA Dé"?“

TOTAL NiftOS Y NIRAS MENORES 6 MESES ASISTENTES: O ﬁuyj : '

Verificacion De et Z : —] ; Q/ C
“Cobertura TorAer‘os'rNlmsmvoaesDEGME&S@ST_EN_:ES. [ ’} | 1 il % V'E’ RN / ﬁlQVQ(Q\
SRl TOTAL MUJERES GESTANTES ASISTENTES J:. H GOORNALGIATER HESPORGABLE DE G

Antes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!

Cualquier copia impresa de este dotumeénto se considera como COPIA HO CONTROLADA.
LOS DATOS PROPORCIONADGS SERAN TRATADOS DE ACUERDQ A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATCS PERSONALES DEL ICEF ¥ A LA LEY 1581 CE 2012



