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Fechacevisia | 08 [0 | 2023 | Horamico et Fiellacion
Visita de Seguimien‘tom Visita de Cierre l:]

\CION UNIDAD OPERATIVA

1. Identificacién

N° Convenio/Vigencia: 65&1 /2023  Nombre Asociado: E( iﬂdﬂﬂiﬁn' l —96[91 can db Z‘ EM’V[),S

Nombre Comedor Comunitario : 173820 CCLP 03-005 Vexacruyz

Fecha Inicio Operacion: _24) /o)) 2023 Fecha Final Operacien: _2.3/42/202.3
Nombre Profesional Social: jg?éi# &Qla I[mcmﬂ Ea lPF);\
2. Ubicacién

Localidad: (hv\—{n fo Barrio: lﬂ B‘OMQ bireccion:_Carferd 412 4 20-27
Tel: _m Cel: _3239 1&[15' 3q_ Correo Electrénico: (b\ﬂdﬂlmmﬂl)l @}mﬂlmt.(am

3. Cobertura
N° Participantes en Atencién: 34 i N° Nicleos Famili en Atencién: 284
Fecﬁa Ultima Activacién/Cambio de Estado: _Mzﬂzg Total Asistencia del Dia: 30 Total Histérico de Asistenciaf : :2 Eé j

N; Varlable 5/ i i : 5 Nivel de Cumplimiento
2 Sk : i : A sy [ NC NA
Construir la hoja de ruta del componente inclusién social por el tiempo de €j del ), en el por| m D D
2 la SDIS y cargarla en la herramienta de almacenamiento de informacién definida para tal fin.

Eje1: A iculaci6n Intrainstit

N° 7%~ Variable Nivel de Cumplimiento |N° Variable Nivel de Cumplimiento
Participar en la gestion y articulacion
C NC NA | [intralnstitucional,  Interinstituclonal e] Cc NC NA
m D intersectorial que aporte al fortalecimiento de las N D
| capacidades individuales y colectivas de los/as L2
Participar en la Mesa Local de ,'"d”sw:;sqda participantes del Comedor Comunitario y sus .
de acuerdo con las condiciones f€cnicas 3 |hogares/familias y su acceso a la oferta de|
2 |establecidas por la SDIS y las convocatorias servicios nacionales, distritales, locales |
realizadas durante la ejecucion del convenio. |territoriales identificada, en coordinacién con el
profesional del Proyecto 7745 de la
. |Subdireccion Local para la Integracién Social
correspondiente.
R R 7
: cidn para fa nct I
N° S Varjable 5 Variable Nivel de Cumplimiento
Desi"‘f"ar 0 cgn)c:::r" er;t;:'p;:;::g:; PR C N M Publicar los acuerdos de convivencia Y é] NC ﬁ
construir) y participacion en un lugar visible del Comedor]
Convivencia y Participacién del Comedor| M E] Comunitario s .
o ; i , por medio de heramientas
4 g:r':::::m' ::Sic;:;nz;"'mo d:f treg;;gg: 2 didécticas con fines pedagégicos, de manera
Comunitario, atendiendo las orientaclones, le?nl?eli‘ da djrl:s sheraclones, o tachones: ;1o
técnicas establecidas por la SDIS. | '
N° Variable } Nivel de Curhpllmlsnto
NC

0

Comedor Comunitario y sus hogares/familias.

Diligenciar el instrumento Lectura de Realidades y concertar el Contrato Social Familiar con el 100% de los participantes del Ixc]
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Variable

'Nivel de Cumplimiento

/familias a los servicios soclales existentes, de acuerdo

i

Co itario y sus h

Ref

a los parti del C

~

;Jon la identificacién de irntereses y necesidades producto del anélisis del instrumento Lectura de Realidades - Contrato Social
Familiar y realizar registro en la ficha SIRBE vigente.

X [ O]

Nivel de Cumplimiento

_ |semanal al profesional local del Proyecto 7745

Variable Variable
G e hogmastate] - 12 AR
v alimentos con e e v,
Implementar procesos de agricultura urbana m )
organica con el 5% de participantes del I:l y participantes _del ‘Comee:or Comur:daﬂo q:: D X
Comedor Comunitario de acuerdo con los fe
lineamientos establecidos en el anexo técnico. ahmentos de mln'lmo 12 horas y forrnacuén
2 practica en de de,
minimo 4 horas.
Elsborargy, e mp_lemenlar ol _plag ‘de C NC NA Implementar la estrategia Cocinando en Familia NC NA
fransfommacionide by @ D con un (1) hogarfamilia del Comedor E
con minimo el 60% de los hogares/familias|
10 particip del Comedor ’ Comunitario, 1 Comumtano de atiuirdouoon los tiempos ]|
diendo  las > P sttt s en el anexo
5 ; écnlco
establecidas en el anexo técnico. ! Fps
N 5 Variable - je Nivel de Cumplimiento
D llar una (1) actividad | de sensibilizacién para la participacion en las acciones de mclusibn social, dmgxda a los c NC NA
12|p tes del C dor C io que no se encuentran vinculados en estas accil y a los participantes que ing a
la modahdad de atencién producto de las activaciones durante la vigencia del convenio. m D D
vers
N° > Variable T 4% Nivel de Cumplimiento
Desarrollar un (1) tro local de didlogo de sab ei cional pl\ d lado y concertado en la c NC NA
it Mesa Local de Inclusién Social. D D
N° i 14 Variable =~ e Nivel de Cumplimiento
Reali imiento bimestral a los d dos en el Contrato Social Familiar al 100% de los hogares/familias c NC NA
14 icipantes del C dor Comunitario, registrarlo en el instrumento Lectura de Realidades — Contrato Social Familiar y en la| I:I %
Flcha SIRBE vigente. D
N° Variable Nivel de Cumplimiento N° - Variable Nivel de Cumplimiento
c NC NA Realizar a los ites del c NC NA
X] I:l Comedor C io que no con los r‘ D
“|acuerdos pactados en el Acta de Compromiso, AL
: registrar ‘el seguimiento en la ficha SIRBE
Realizar a Iosl_ p pantes del vigente y enviar reporte mensual en el formato|
Comedor C que evidencian criterit establecido por la SDIS al profesional local del
de egreso de do con los p Proyecto 7745, via correo electrbnlco, con Ios
45|normatividad vigente, registrar el seguimiento) 46 |respectivos soportes del
Cuando los participantes incurran en faltas que|

en la ficha SIRBE vigente y enviar reporte|
generan suspensién o egreso inmediato, de

~con lo tado en el "Acta’ de
Compromiso, enviar reporte el mismo dia de|

ocurrencia de la falta en el f tablecid
por la SDIS al profesional local del Proyecto

7745, via correo el ico, con los it
soportes

eorrespondlente, via correo electrénico, con los
rtes del e realizad

P
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N° Variable Nivel de Cumplimiento |N° Variable Nivel de Cumplimiento

Actualizar la informacién diligenciada en la ficha ” . ¢ NG NA ey,

SIRBE vigente cuando presente modificacion en £ NC. sNA Participar en encuentros - de f.ortalecumlento [—_-] }

las variables basicas, variables transversales, m D técnico, mesas de inclusién so;nal, mesas de| [X]

ubicacién geografica, informacion basica vyl trabajo, comités y denlxés espaqos de acuerdo, ’

transversal sobre la familia, de ‘acuerdo con las 18[co" las convocatorias realizadas por la ! i 1}
L orientaciones definidas por la SDIS y enviar Secretaria Distrital de Integracién Social para la) :

reporte quincenal al profesional local del implementacién del componente inclusién social

Proyecto 7745, via correo electrénico, con los y el Proyecto 7745 Compromiso por una

respectivos soportes de actualizacion que se, Alimentacién Integral en Bogota.

requieran. ‘ R

Capitulo C

N° Variable 2 Nivel de Cumplimiento Variable Nivel de Cumplimiento

Impl t las  acciones  correctivas| . 1
3 - e Pemitir ‘la labor- de la- supervision. o 7
b: los hallazgo! { ¢ 5 oS c NC

:3;?:5:: FR p:[:a lassuﬂ:;::r de supervisiérgl Z é] NG Iﬁ interventoria, equipos técnicos y administrativos [ZI
; > (B de la SDIS y entidades externas con las que se

i) ::t:';ra r::::aé:andg respyeitua 3 ﬁ:pllmiento a 20 articulen acciones con ocasién de la operacién
generados, en los términos establecidos en los del Cop1 edor Comunitario y la efecucion del 7 A -
ismos: convenio.
{l{mlzax; e(s\fnciarr}en'le palar: elmslala?_uopes gee: c NC | |par cumplimiento con lo_establecido_en el A S %
objeto del convenio. En estas, N6 se podran m Decreto Distrital. 380 de 2009.y:demas nommes m

4l ejercer actividades de’ proselitismo politico, 22 |concordantes, por Jdo.cual no_podra reclbu: 2
religioso, ideolégico, comercial o de cualquier| recaudar donacmnesL,_' aportes vqlt_mtal_'l‘os, .
otra Indole. k <|cuotas de corresp silidad o de p pacién

N° ’ g Variable % Nivel de Cumplimiento | -{
Cumplir con las condiciones ofertadas dentro del proceso competitivo, de acuerdo con los lineamientos técnicos, tiempos'y] * ¢ ‘NC NA
evidencias establecidas por la SDIS: El ASOCMDO vincula a procesos de trasformacién de alimentos al 5% adicional de| D 'E
particip del Comedor Cimunitario, como factor de seleccién ofrecido en el marco del proceso competitivo referido a| s
"Porcentaje adicional de participantes vinculados a procesos de transf i6n de alimentos".

pitulo D

rie delaSupervisién -

E1 ndimero de part égistrados en en el aplicativo RAD es acorde al nimero de participantes registrados en la planilla de asistencia.
Hora de Regl glstro Par RAD glstro P Planilia Comentarios
5 ‘4
12m )
1:00 p. m. 228 ;21 (.,05 C!O[*OS : rﬁg{ﬁ*ﬂk‘os (718 Q/l ;
2:00p. m. &% %6 FHL} Coinddem  Con los
3:00p.m. ’ £3 e’ 39 evidevciados - em Planj“a-
3:30 p. m. o 0o 0

Total - 36 3 303

de unie ejeattods g lu proguamcion wemsodl de Julie epuriadn

° .
> e eindom 91 dc1d o) isfadn de R

e oA Q0 que _dln

! ! no oN
;luh'ﬂr lewada a cabo o) din 03/03/2023.
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08 S euidemcia iz de ovfinacion desaallida em of convenin anferlor y Sobee lo

Ci)) Se emvpezdrd a trabagar en o) mes de Jullo.

nes Cimemdus hm-}a la Caga #4u ln.sv‘ona Socinl 4b Con 4ps- rpsre(}maj F,rmas

0oy Curple 5o eifida i i
09> No_avuca, esfe compromiso o dpfa Se wwmfra on %:em
40+ Cumple ) ol pdizse fFue aprobadn por parte de la SPES el din 24/06/2023 Y dara

inicio @ Su implementacion em el havsarse dol mes de ud!&
Mj_m_qenmmmmfmﬁa_zm_temms dv_efeaicion.

e

019\40111-» 65!@5 (‘mpmm&)s o avbccm ¢ e/ncuo/yr/mn 2 .
045 = Cuwiple ; Se evidemcid 5@9«;,mm‘o a los parfic pan/z; vor_crifevios de €9reso.
Ed d H H ° o ® 3

5 500(1185 on atemdon :)e emwentian on aofodia
de la 5(15.

(o]
C.C 52918 833 rE,
r)m;aqlaa/ Sociel
/ﬂISLSI/ /0"/“// (}rLQCuL) .L ¥ y . it o
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Y REQUERIMIENTOS (R )

Fecha
Generacién
O,P,R

dd/mm/aaaa

Tipo
O,P,R

Seguimiento Supervisién

Genera

Estado

ON| variable

21/06/2003

(o)

Cerrado

5e \exifica el A:lrgmﬁamMmi’o_Jd_imﬁuLwl’o lechur R

Covedoy Conuvitario Veracru't . demiends em cemta que

on_la uisita anferior (o proresforal S0cal 00 cndika

Con 0n_ vuwverg twpoctante de avotacines Ge

loqm Nexificacsan el da de hnq hasta Lo historia

’mcml 40 coxrespon a

9) cymplimismio de diche compronwiisn st e)

exfediemto N°440.

/ob/2023

Temggaﬂn_gm_&mm"h 2] resolfudn de g lechig de X

Cexradm

lealidades, Se eutdemerq la - yeferemciacigin Por

bacte de la vrofesional Sxcfal o los Parfrr fpanfes

ade lo requievom . Se vewiffcan Bs respedrns

notaciemes can Frema em Ficl/u ‘SI'RHE hasfq

el expedfomte 40 de [g caza 4y, em la \2stta

awlexfor no se loq,m Telnmew Amln ale wo Se

labian nclelawlof(n ammgs_par_q_dmﬁmfm

Quien Atlende la Visita

Quien Realiza la Visita

Nej==¥) R a Ues f,z; ot

anu'e Prola  Cavienin Barfesq

Nombres y Apellldos

0,55 Yz, 2
Firma

S52213-983af

Nombres y Apellidos

chue carcenie B

Firma

10222 14a24

Cédula de Ciudadania

Cédula de Ciudadania
Aryo a la supervision IS

%m’ﬁfsfofgo-/ Sockl

Cargo

Cargo

Nota: La firma de este documento implica aceptacién de todo lo escrito.
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