PROCESO: PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL _——
SERVICIO COMEDORES COMUNITARIOS NO CONTROLADO

FORMATO ACTA DE VISITA DE CAMPO COMPONENTE INCLUSION SOCIAL
CONVENIOS DE ASOCIACION VIGENCIA 2023

PAGINA | 1DEB

Fecha de Visita | /Uo | 05 | 2Q7,5 | Hora Inicio Hora Finalizacion
Visita de Cierre D

1. Identificacién

Ne Convenionvigencia:  G@15[ 20243 Nombre Asociado: 2embiCl TR

Nombre Comedor Comunitario: 11 3880- P 49 -009 Diwno Nino

Fecha Inicio Operacion: &4 [/O4 (2023 Fecha Final Operacion: & 2/4L/2023

Nombre Profesional Social: A0 Esrerhany  Villamil Orha -
2. Ubicacion

Locatidad: (udaid OiVAY  gamo: DO N\RO bireccion:_Caille. ADC SVr # 6P - 29

Te: N0 aplica cel: 02B513959  Correo Electronico: CONVREMOIAVINOMNo (gouHoo k-com
3. Cobertura :

N° Participantes en Atencion: 3@ ) N° Nucleos Familiares en Atencién: 453

Fecha Ultima Activacién/Cambio de Estado: NO OPWCU  Total Asistenciadel Dia: 230 Total Histérico de Asistencia: CH_S/\

TRIRT

N

o

Variable =~ .- ; S 5 1o | Nivel de Cumplimiento

-

Construir la hoja de ruta del componente inclusion social por el tiempo de ejecucion del convenio, en el formato establecido porf c NG W
la SDIS y cargarla en la herramienta de almacenamiento de informacion definida para tal fin. K‘ D

N° Variable | Nivel de Cumplimiento | N°| S - Variable
5 Participar en la gestion y articulacion| ¢
Cc NC NA |intrainstitucional, interinstitucional Cl c NC NA
E . |intersectorial que aporte al fortalecimiento de las| E
Participar en la Mesa Local de Inclusién Social CEPEERREES [EMEIEIRS 3 ealsives o Lty

- |participantes del Comedor Comunitario y sus|
3 |hogares/familias y su acceso a la oferta de
:|servicios nacionales, distritales, locales |
territoriales identificada, en coordinacion con el
profesional del Proyecto 7745 de |Ila
*.|Subdireccion Local para la Integracién Social
‘|correspondiente.

de acuerdo con las condiciones técnicas
establecidas por la SDIS y las convocatorias
realizadas durante la ejecucion del convenio.

Nivel de Cum pIimie_nlo

N° - Variable - . "_Variable 4
Desarrollar un (1) encuentro presencial para c NC N Publicar los acuerdos de' convivencia 'y 5 v o
construir y concertar los Acuerdos de| :

X

; . 1 ik participacién en un lugar visible del Comedor] [N/]
Convivenciaghy Partncnp'acnon del Fomedor D Comunitario, por medio de herramientas X D D
Comunitario, con un minimo de treinta (30) 5 5

! . |didacticas con fines pedagdgicos, de manera
personas  participantes  del  Comedor -|legible, sin alteraciones, tachones o
Comunitario, atendiendo las orientaciones " |lenmendaduras.

técnicas establecidas por la SDIS.

N°

‘VarlahIO 3 = - ol = S s i Nivel doCmanlm[tqw; ;

24 : NC 1
Diligenciar el instrumento Lectura de Realidades y concertar el Contrato Social Familiar con el 100% de los participantes del & D
Comedor Comunitario y sus hogares/familias. D ‘




| SERVICIO COMEDORES COMUNITARIOS ] NO éSZ#“é‘é&m
Sasedu® FORMATO ACTA DE VISITA DE CAMPO COMPONENTE INCLUSION SOCIAL
Integracion Secial CONVENIOS DE ASOCIACION VIGENCIA 2023 PAGINA [ 20E6

PROCESO: PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL

e r——

Ne

Variable

Nivel de Cumplimiento.

~

Referenciar a los participantes del Comedor Comunitario y sus hogares/familias a los servicios sociales existentes, de acuerdo|
con la identificacion de intereses y necesidades producto del andlisis del instrumento Lectura de Realidades - Contrato Social
Familiar y realizar registro en la ficha SIRBE vigente.

00 ®

Nivel de Cumplimiento

Variable

Nivel de Cumplimiento

la modalidad de atencién producto de las activaciones durante la vigencia de! convenio.

N° Variable N°
c NC NA D_fssan'ollar prot:elsos5 %ded trahsformac/ifén Tde c NC NA
Implementar procesos de agricultura urbana D ah:ﬁef\tost co;; IeC medore Co‘r’r?:r:;:rizm“z: D
8 organica con el 5% de participantes del 9 .pa’ epan efs Sl o o laten qde
Comedor Comunitario de acuerdo con los |nl'cuyaln ;rma(flgn 10 hg‘;’;p arnacan
lineamientos establecidos en el anexo técnico. alfne'n O R IO il y
practica en transformacion de alimentos de
minimo 4 horas.
Elaborar e implementar el plan del . o4 | |imolementar la estrategia Cocinando en Familial ¢ NG NA
transformacion de imaginarios socioculturales limplemeniara s 9 T
s £ s NC] con un (1) hogar/familia del Comedor ’V‘
con minimo el 60% de los hogares/familias S Hiacq : /N
10 s i 11|Comunitario, de acuerdo con los tiempos Y|
paricipantes A e G o ST TC, rocedimientos  establecidos en el anexo
atendiendo las orientaciones técnicas ; ?e’cn'co
establecidas en el anexo técnico. : '_ p
N° Variable | Nivel de C:umplimlento
Desarrollar una (1) actividad mensual de sensibilizacién para la participacion en las.acciones de inclusién social, dirigida a los,
12 |participantes del Comedor Comunitario que no se encuentran vinculados en estas acciones y a los participantes que mgresan a

00 X

N°

\Iariablé B

Nivel de Cumplimiento

13

Mesa Local de Inclusién Social.

Desarrollar un (1) encuentro local de didlogo de saberes intercultural e intergeneracional planeado, articulado y concertado en la

0 O &

N°

Variable. . -

Nivel de Cumplimiento

Realizar seguimiento bimestral a los acuerdos concertados en el Contrato Social Familiar al 100% de los hogares/familias|
participantes del Comedor Comunitario, registrarlo en el instrumento Lectura de Realidades — Contrato"Social Familiar y en la)
Ficha SIRBE vigente.

N°

Variable

Nivel de Cumplimiento

: :Av'arrlabie‘ G

1

«n

Realizar seguimiento a los participantes del
Comedor Comunitario que evidencian criterios
de egreso de acuerdo con los procedimientos Y|
normatividad vigente, registrar el seguimiento
en la ficha SIRBE vigente y enviar reporte|
semanal al profesional local del Proyecto 7745
correspondiente, via correo electrénico, con los
respectivos soportes del seguimiento realizado.

Cc NA

X

NC

/N

16

~ |Realizar seguimiento a los participantes del
“ |Comedor Comunitario que no cumplen con los

‘|registrar el seguimiento en la ficha SIRBE

-|establecido por la SDIS al profesional local del
|generan suspension o egreso inmediato, de|
: locurrencia de |a falta en el formato establecido|

. '|7745, via cofreo
-*|soportes

acuerdos pactados en el Acta de Compromiso,|
vigente y enviar reporte mensual en el formato
Proyecto 7745, via correo electrénico, con los
respectivos soportes del seguimiento realizado.
Cuando los participantes incurran en faltas que

acuerdo con lo pactado en el Acta de
Compromiso, enviar reporte el mismo dia de

por la SDIS al profesional local del Proyecto
lectronico, con los r i
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N°

Variable

Nivel de Cumplimiento

N°

Variable

Nivel de éumplimiento

Actualizar la informacion diligenciada en la ficha
SIRBE vigente cuando presente modificacion en
las variables - basicas, variables transversales,
ubicacion geografica, informacion basica y
transversal sobre la familia, de acuerdo con las
orientaciones definidas por la SDIS y enviar|
reporte quincenal al profesional local del
Proyecto 7745, via correo electrénico, con los|
respectivos soportes de actualizacion que se|
requieran.

18

Participar en encuentros de fortalecimiento|
técnico,. mesas de inclusion social, mesas de
trabajo, comités y demas espacios de acuerdo
con las convocatorias realizadas por Ia
Secretaria Distrital de Integracion Social para la|
implementacién del componente inclusion social
y el Proyecto 7745 Compromiso por una
Alimentacion Integral en Bogota.

N NA

W

9

Variable Variable . Nivel de Cumplimiento
Implementar las acciones correctivas b e
necesarias para subsanar los hallazgos (] NC NA f’ermmr [a Iat{or ‘?e 3 ia supefv.lsmn‘ 2 C NC
evidenciados en las visitas de supervision o D interventoria, equ'xpos técnicos y administrativos &
19 |interventoria, dando respuesta y cumplimiento a 20 de.la shol y' CAlLEce exte_rpas conies que_%e
los planes de mejoramiento y requerimientos articuleniacciones con' ogaswn S !a opﬁracnon
A . del Comedor Comunitario y la ejecucion del
generados, en los términos establecidos en los STV
mismos.
gghnf:; oreétgr:‘tj;?g:: p:: ellr::sz:?rizﬁlrz?::to g:ll (o] NC Dar cump_limjento con lo estableciflo. en el c NC
objeto del convenio. En estas, NO se podran m DS [DISGHE] €612 €2 203 ¥ qer_n‘as n?r.mas“ K‘
21 A tividad v d 'l't' it -22|concordantes, por lo cual no podra recibir ni
el R T [ SIS (il o recaudar donaciones, aportes voluntarios,| °
rellglf)so, SoologicoRcometcialfofechctalativg * |cuotas de corresponsabilidad o de participacion. -
otra indole. 8 e e
N° Variable

Nivel de Cumplimiento

23

Cumplir con las condiciones ofertadas dentro del proceso competitivo, de acuerdo con los lineamientos técnicos, tiempos y|
evidencias establecidas por la SDIS: El ASOCIADO vincula a procesos de trasformacion de alimentos al 5% adicional de
participantes del Comedor Cimunitario, como factor de seleccién ofrecido en el marco del proceso competitivo referido a
"Porcentaje adicional de participantes vinculados a procesos de transformacion de alimentos". 3 o5 gt

El numero de participantes registrados en en el aplicativo RAD es acorde al nimero de participantes registrados en Ia planilla de asistencia.

Comentarios

Hora de Registro | Numero Registro Participantes RAD [ Nmero Registro Participantes Planilla
12m 52 ©4
1:00 p. m. 50 8 1
2:00 p. m. 90 59
3:00 p. m. 61 44
3:30 p. m. <l : ﬂ
Total 2790 230

€l eyisio RAD y registo
Planld  comaden .
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Capttilo E- GENERACION DE

RGN, Bl

P AR ST s = TR AR N

Tipo

0,P.R Variable

Descripcion

Fecha Limite
Cumplimiento

v

/.

7
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o Fecha %_ g
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Quien Atlende la Visita

Quien Realiza la Visita

(ovol Stephend Glur) Qe

Movia dase Blvarer, Fomoh 7o

N m\:res y Apellidos
\ @
Firma

0 i

Firma
10243z sU3 12 33906241
Cédula de Ciudadania Cédula de Ciudadania -
resonsk Soaal (orfransta = APOYO @ 1d &uPoywsion 1S
Cargo Cargo

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