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ACTA N°

FECHA: Bogotd, 23/ 37 1O

HORA: 10704

LUGAR: JL Celed\wn Zincen
TEMA: Scdvmiendo Yot Qchou
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Sede Principal: Carrera 7 # 32 -12 / Cludadela San Martin
Secretaria Distrital de Integracion Social

Teléfono: 3 27 97 07

Correo electrdnico institucional: integracion@sdis.qov.co
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Compromisos:

Compromisos Responsables | Fecha de Ejecucién |

CONVOCATORIA. Se propone una nueva reunion para el dia

En constancia de lo anterior firman:

Cargo o Tipo de

h 2 e Dependencia
vinculacién

Nombres y Apellidos

Wonne Blae  _porcobse s

1roqy fesuPlO  PROFESIORLAPT  )\(C 2 INOL

Firma

Anexos:;

Elaboré: Kanm Blw

Sede Principal: Carrera 7 # 32 -12 / Ciudadela San Martin
Secretaria Disintal de Integracién Social

Teléfono: 3 27 97 97

Correo electronico institucional: integracion@sdis,gov.co
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PROCESO: PRESTACION DE LOS SERVICIOS SOCIALES CoSgpaEean
FORMATO: OBSERVACION EN AULA PARA | °=c"0
Loy JARDINES INFANTILES e
preremree ey | Pagina:1de1
- DATOS BASICOS Y DE IDENTIFICACION
Fecha: 73 /3/ 2014 | Hora Iniclo: 4 :0q | Hora finalizacién: | 1. O
Nombre del jardin infantil: J [ (zlexhin. (reancdZincon
Nivel aobservar:  Pycyexdn 2 | Rango edades:
Nombre del nifio o nifia: Hi, Gabrela Valencia [EDAD: 2

Nombre psicélogo-a:  [{aniry.  [Alan®

Nombre maestra-0: O\\uwun.  Afeluls
Lugar y/o momento de la observaciéon: y.lon Ce Clac
OBJETIVO
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4 Qdimedricon.

2 @uLdencior T s de. GomemiGoaion  Uerba) <onel An de Gadeneior
6 ctprolen el  nedwidkdo brcieo. promevencd ok ek menera

Prcocnticn .

REGISTRO DE LA OBSERVACION
Doronle @) Procad de Obeeriacion, Sc eudenti Qe ki Niie Pardopa
en ko achadded eadnddoradn - Gy mome Werbolie  nexccrde do
Pimcne @ POy Gopmekicod €l Piorean de soculnecron con 00>
Pore @ Gdendo 1o e Guertn Gllecione e hpokoic, comport=-
mendkl o emeCiow).

OBSERVACIONES DE LA MAESTRA
la rMuesi Mundiene meqor  meniColion @ ke proeniora e la
Nva 09 mpmo implemendn  Gchudedes Que feridece. el proX @O
. comoniCotion  peomodiends el deoarrollo y @xpredicn d reaccik des

Firma psicélogo-a: Firma maestra:
fCrn, Blonce. LA OWO\AVA  AREUALO
ELABORO REVISO APROBO
Marla Antonia Velasco Guemero
Equipo técnico Subdireccién . Lideresa del S0 do
NOM| quipo técn, ul para proce
ShE la Infancia Astrid Eliena Cdceros Cardenas prestacion de los servicios
sociales
CARGO Equpo ’“’7,’:7 nf::g?“’o" para Subdirectora para la Infancia Directora Territorial
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