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19 |WUILIANNY ALEJANDRA ARROYO FRONTADO CD 05537030 AIAILALALATAL AL AMAALATALAT A Al | x AlALALA
mfzussammmoumwlu 1140937331 ANANLALAL N ANV ANANVA VA A AJANAIAIAIALALA
ToTAL AUA9 194491 191 181491 1 6] 4914148147149 120141 4471 5 ol 191e/
ot M
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- PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL

AL CALOMA BAYOR
OF BOGOTA DL,
SECRE TARIA DE INTEGRACION SOCIAL

FORMATO REGISTRO DIARIO DE ASISTENCIA

| Codigo: FOR-PSS-160

| Version: 2

Fecha: Memo 12021015300 - 20/05/2021

Pagina: 1 de 1

Razén social de la unidad operativa: CHAMINADE VOZ DE ALERTA Nivel: PRE JARDIN
Operador: —EUNDACION CHAMINADE __ Grvpe:
Persona atencién a laprimerainfancia:  ________ CONSUELOOSPINA Mes: __JULIO Afo: __2024
CONVENCIONES: A: ASISTIO D: DIGESTIVA E: ERUPTIVA N: NO MEDICAS O: OSTEOMUSCULAR P: OTRAS PATOLOGIAS MEDICAS R: RESPIRATORIA S: SUSPENDIDO EG: EGRESADO X: INASISTENGIA SIN JUSTIFICACION
PRIMERA SEMANA SEGUNDA SEMANA TERCERA SEMANA CUARTA SEMANA QUINTA SEMANA
No. NOMBRES Y APELLIDOS No. DOCUMENTOID | 1 2 3 4 5 8 9 10 1" 12 115 | 16 17 (18] 19 | 2 | 23 24 | 24 | 26.| 29 | 30 | 31
L M M J v L M M J A L M M J v L M M J v L M M
1 |AKANE VALENTINA PARRA CEPEDA 1034792770 AlAILAIALIALTIALIALTALA AlA A A AlAIAIA
2 | ALAN CAMILO MANTILLA HOLGUIN 1243859706 AlALALTAIALIALA A Alx A LA |A AlAILA | A
3 |ausson samanTHA FRANCO CASTRO 1027541545 AlATAIAIAIx [AIATAIxXTA A TA Alx|[x |A
4 |ANDRES FELIPE GIL RODRIGUEZ 1140937277 AlLAILAIAIALJALAIAlAlXx]Is ]S |5 AlAILA LA
5 [ANTHONY SMITH GROZCO RAMIREZ 1243859804 AlATAIAIAIATAIXIALALIALAILA AIALAILA
6 |ARIANNYS DILIBETH SEGOVIA ABREU CD 562787 ALATAIAIATAIALIALALIAIALTATA AlALA LA
7 |ARON JOEL ALBIS POSADA 1014674220 AlATAIAIAIALTALIALIALIAIALA LA AlALALA
o omn snowe conaaz o Tazsseo054 ATATATATATATAI ¥ [ATATAlAlal TATX[x][A
9 [cRisTIAN caMILO RUIZ SOLANO 1243858718 AIATAIAIAIALIAIALAIAIALALA AlATA LA
10 [EMELLY SOF1A HIDALGO NARANJO CD05547882 AlALAIAIA LA AlAIAIALIA LA AlA]LAIA
11 [HELAINE SAMANTHA GUTIERREZ PEREZ 1023045843 AIATAIAIAIALTAIATAIAIALALA Al XxX]1AIA
12 [IHAN MATHIAS ZAMURIA LINARES 1116508810 AlA] A AlALA \UALA[X[ALIALA Al LA LA
13 |JEILER MATHIAS CORZO ESPINOZA 1243860118 AlLALA]LATATATA AlAIALALAlA AlAILAL] A
) e CosTea0z ATATATATATATAT < [AxTAalAIAL [ATATALA
15 [MAITE YAMILE GARCIA RODRIGUEZ 1243858618 AlATAIALALIATATAT ATATA AlA AlAlAalA
16 [waras sawoca ez one Tiacszeee0 ATATATAIATATA[A | ATATATAS ATATAA
17 |SHAMPIER JOEL GUAYARA PARRA 1010849878 ALALTATAIATALIAIATATIATIATALA AlAIALA
18 |WUILIANNY ALEJANDRA ARROYO FRONTADO CD 05537030 AIATAIAIATALAIATAIATATATA AlXIX]A
19 |ZOE SAMANTHA DUARTE QUILA 1140937331 AlATALAIATATIATATATATATATA AlALALA
20 | TsanSchastran 0spma Agstaaba) 4016351071 et L. AlA AlalalAal
TOTAL 194 191 491 194140181948 1911« FAB1A9(191 1 z0[4¢ 13 Y
FIRMA mﬁfo%o;amm DEL GRUPO FIRMA UNIDAD DPERATIVA
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