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FECHA DE FECHA DE

No. CONVENIO SUSCRIPCION FECHA DE INICIO FINALIZACION No. DE INSTRUMENTO
| 7623-2024 | | 25 ‘ 4 | 24 ‘ | 7 ‘ 5 | 24 ‘ | 6 ‘ 12 | 24 ‘ | 4 |
FECHA DELA HORA DE INICIO NOMBRE DEL JARDIN INFANTIL
VISITA
29 8 24 12:00
MANANTIAL
DIRECCION DEL JARDIN INFANTIL LOCALIDAD
| CRA. 48B No. 73A SUR 84 | | CIUDAD BOLIVAR |
BARRIO TELEFONO CORREO ELECTRONICO
| LAS BRISAS | ‘ 3212148328 | ‘ showmanantial@hotmail.com |
I SEGUIMIENTO A LA COBERTURA Y A LA ASISTENCIA |
MATERNO CAMINADORES PARVULOS PRE JARDIN JARDIN
NA [ NA | NA N.A N.A [ NA 48 47 44 55 55 47 N.A N.A N.A

I CALIFICACION: SOBRESALIENTE (SOB) SATISFACTORIO (SAT) A MEJORAR (AM) DEFICIENTE (DEF) NO APLICA (NA) |

EN LAS CASILLAS MARQUE SI, NO O NA SEGUN CORRESPONDA

9.1.2 COMPROMISOS GENERALES DEL ASOCIADO

¢Cumple con los compromisos adquiridos en virtud de la suscripcién del Convenio, de conformidad con
lo sefialado en el Estudio Previo, Invitacién PuUblica, Anexo técnico, Estandares de Calidad para la
Educacion Inicial del Servicio Jardines Infantiles Publicos y Privados del Distrito Capital, la normatividad
vigente y las directrices impartidas por la SDIS?

¢ Cumple con los requerimientos que haga el Supervisor y dar respuesta maxima dentro de los cinco (5)
dias hébiles siguientes al recibo del requerimiento o en los términos establecidos en el mismo?

¢Responde por los documentos fisicos o magnéticos que le sean entregados o que elabore para la
ejecucion del Convenio, asi como por la seguridad y el debido manejo de documentos y registros
propios del ASOCIADO?

¢ Permite la labor de la Supervisién, asi como la articulacién con los equipos técnicos y administrativos
de la SDIS con el propésito de orientar el cumplimiento de los Estandares de Calidad?

¢Informé de manera inmediata y por escrito al Supervisor del Convenio, sobre las visitas practicadas al
Jardin Infantil por los Entes de control?

Asisti6 a las reuniones que programé la Entidad o el supervisor, dirigida a los Jardines Infantiles.

¢Cumple con la Resolucién 967 de 2007, expedida por la Secretaria de Integracién Social SDIS, por la
cual se establece la gratuidad en el servicio de educacién inicial en los Jardines Infantiles del Distrito
Capital?

SAT

N.A

SAT

SAT

N.A

SAT

SAT
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Remiti6 manifestaciones que permita corroborar la contratacion de mujeres durante el periodo de
ejecucion del convenio, esto para dar cumplimiento al decreto Distrital No. 332 del 29 de diciembre de

¥ N ) N ) N.A
8 2020 “por medio del cual se establecen medidas afirmativas para promover la participaciéon de las
mujeres en la contratacion del Distrito Capital”’, modificado por el decreto 634 de 2023?
9.1.3.6 Compromisos Componente Talento Humano
¢Cuenta con un documento donde se establezcan los procesos de seleccion, induccion, cualificacion y
1 seguimiento del cumplimiento de las actividades del talento humano? SAT
11 Para el mes supervisado realizacién induccion, reinduccién cualificacién y seguimiento del cumplimiento
"™ de las actividades con el talento humano? SAT
Induccién personal nuevo contratado, profesionales en atenciéon a la
A. Actividad realizada primera infancia
B Fecha de la actividad 16 de agosto del 2024.
¢Present6 al supervisor del convenio, durante el primer mes de ejecucién los contratos suscritos entre
2 el asociado y las y los colaboradores que prestan la atencion en el jardin infantil?
SAT
¢Presentd los contratos que durante la ejecucién del convenio del personal nuevo y de reemplazo en
2.1 el Drive dispuesto por la Supervision para su respectiva Verificacion? SAT
3 ¢Radic6 para verificacion de cumplimiento de perfiles las hojas de vida con los respectivos soportes del
talento humano ? SAT
Cuantos:
N.A
Perfiles N.A
Fechas:
N.A
4 ¢Notificé al supervisor del convenio de manera inmediata los cambios realizados en la contratacién de
las y los colaboradores? SAT
Contrato
Afiliacién al SGSSS
ARL
Renuncia
Incapacidad D
Otra I I
Registre la Fecha de notificacién al Supervisor: 20 de agosto del 2024
5 ¢Mantiene y organiza en medio fisico en el jardin infantil y digital en el Drive de la Supervision las hojas
de vida, soportes y reportes de datos de las y los colaboradores? SAT

A Hoja de vida

B Soportes de formacion

C  Soportes de experiencia

D Copia de documento de identidad

E  Vinculacién a seguridad social




F  Antecedentes judiciales

G Certificacion bancaria
H  Certificacién del curso de primeros auxilios del talento humano asignado

| Certificado del curso de educacioén sanitaria en manejo adecuado de alimentos del talento humano
asignado

J  cCertificado de curso de prevencién y deteccién de abuso sexual infantil

K Certificado de curso de Promocion, proteccion, apoyo y defensa de la lactancia materna

L Certificacion del examen médico general anual, con diagnéstico del sintomatico respiratorio del
sintomatico de piel.

Consulta de Inhabilidades Delitos sexuales cometidos contra menores de 18 afios. Ley 1918 de
2018.

Formato autorizacién de consulta de inhabilidades” de conformidad con lo establecido en la Ley 1918

N de 2018

¢Garantiza la dedicacién exclusiva del talento humano del Jardin Infantil en la jornada de atencién
definida, de acuerdo con lo establecido en el Anexo Técnico? SAT

¢Socializa a las y los colaboradores del Jardin Infantil todos los documentos que forman parte integral
del anexo técnico y demés lineamientos, protocolos, procedimientos y orientaciones del servicio?

SAT
A. Actividad realizada Socializacién anexo técnioc compo, Talento Humano
B Fecha de la actividad 20 de agosto del 2024
¢Garantiza la vinculacién del talento humano requerido de acuerdo con la cobertura del Jardin infantil,
el perfil conforme con la formacién, experiencia y habilidades definidas? (la contratacién se realizara
acorde con la matricula de nifias y nifios) SAT

ESTRUCTURA TH REQUERIDO TH
PERFILES DE COSTOS (MATRICULADOS) | CONTRATADO ASISTENTES REMPLAZOS
Responsable del Servicio 1 1 1 1 0

Profesionales y técnicas  de!

7 7 7 7 0
atencion a la primera infancia
Auxiliares de atencion a la primera| 2 2 2 2 0
infancia
Auxiliar administrativo 1 1 1 1 0
Manipulador de alimentos 3 3 3 3 0
Auxiliar de Servicios Generales 3 3 3 3 0
¢Garantiza la contratacién del remplazo de las y los colaboradores que por fuerza mayor o caso
fortuito durante dos (2) dias habiles de operacién consecutivos no presten sus servicios en el Jardin
8.1 Infantil, o de manera inmediata cuando se presente renuncia voluntaria.
SAT
8.2. ¢Cuenta con oficio de verificacion de perfiles para las y los colaboradores contratados? SAT

8.3, c¢Garantiza la dedicacion exclusiva de las y los colaboradores del Jardin Infantil en la jornada de
atencion definida, de acuerdo con lo establecido en el Anexo Técnico? SAT




10

11

12

13

13.1

14

8.4.

¢ Se encuentra el servicio de vigilancia en el jardin infantil? SAT
Elaboré y mantiene actualizado el plan de cualificacién y bienestar del talento humano para la vigencia
del Convenio SAT
i
¢Cuenta con la proporcién de colaboradores y colaboradoras capacitados y con certificacion de los
cursos exigidos en los Estandares Técnicos para la Calidad de la Educacion Inicial? SAT
Curso NUmero de nifias y Numero de profesionales Namero de profesionales
nifios requeridos cualificados cualificados
Primeros auxilios con 3 3
énfasis en primera
infancia
Prevencion y Deteccion 3 3
de la violencia sexual
Promocién, proteccion, 1 1
apoyo y defensa de la
lactancia materna
Manipulacion, 13 13
preparacion y 103
distribucion de alimentos
Prevencion, deteccion y 10 16
manejo de las
enfermedades
prevalentes
de la primera infancia
Promocién en estilos de 10 0
vida saludable
Atencion en salud de las 10 0
nifias y los nifios
¢Organizar los soportes de las actividades programadas en el plan de cualificaciéon y bienestar del
talento humano, las cuales pueden ser en medio fisico o digital? SAT
: o [
A. Actividad realizada Jornada liberada y bienestar y satisfaccion
Fecha de la
B actividad 02 de agosto y 05 de agosto del 2024
¢Gestiona con la Administradora de Riesgos Laborales —ARL, la identificacion de los peligros, la
evaluacion y valoracion de los riesgos de seguridad y salud en el trabajo? SAT
s [
A Gestion realizada N.A
B Fecha de la gestion N.A
Fecha de actualizacion de la matriz de riegos 14 de mayo del 2024
¢Reporté ante la Administradora de Riesgos Laborales ARL, los accidentes de trabajo o Autoreporte de
peligros e incidentes laborales a los que haya lugar en el desarrollo de las actividades propias del
servicio? N.A

A Se han presentado accidentes de trabajo, peligros o incidentes.

Realiz6 reportes de accidentes de trabajo o auto reporte de peligros e incidentes




I SEGUIMIENTO AL ACTA ANTERIOR

En seguimiento al instrumento de verificacién del mes de julio del 2024, se dejé observacion a mejorar toda vez que la sefiora se presento
descuento en el perfil profesional en atencién a la primera infancia, por personal no contratado desde el 1 al 4 de julio del 2024, para este periodo
verificado, contaron con la proporcién y permanencia de las y los colaboradores de la unidad operativa, pro lo tanto se subsana la observacion a
mejorar del mes anterior.

En el periodo verificado del mes de julio el asociado present6 1 persona cualificada en primeros auxilios y 1 persona cualificada en abuso sexual,
indicé que por renuncia de dos colaboradoras que contaban con el curso, para este periodo verificado presené 3 personas cualificadas en abuso
sexual y 3 personas en primeros auxilio con enfasis en primera infancia, esto s certificados no fueron presentados en el periodo verficado del mes
anterior.

Asi mismo presentaron certiifcados de 11 personas cualifiacadas en manipulacién de alimentos, para este periodo verificado cuentan con 13
personas cualifacadas.

Se hace el respativo alcance del interumento del mes anterio toda vez que se registro calificacién satisfactoria cuando en realidad quedé a mejorar
por no contar con el numero de personas requeridas cualifiacadas en primeros auxilios y prevncién del abuso sexual, para este periodo verificado,
cuentan con 3 personas cualificada en primeros auxillio y 3 personas en abuso sexual, por lo tanto se subsana la obseravacion a mejorar del mes
anterior.

I OBSERVACIONES DE QUIEN ATIENDE LA VISITA

Se termina la presente acta en buenos términos , en cuanto al seguimiento que se lleva del requerimiento se realizar verificacion y
sensibilizacion al talento humano. sin mas observaciones

I OBSERVACIONES DE QUIEN REALIZA LA VISITA

COMPROMISOS GENERALES DEL ASOCIADO

2. Cuentan con requerimiento No. S2024091008 del 06 de junio del 2024, notificado al asociado el dia 07 de junio del 2024, el cual respondieron el
dia 10 de julio del 2024, me diante consecutivo de entrada E2024032949.

Tambien cuentan con requerimiento No. S2024107554 del 05 de julio del 2024, notificado al asociado el dia 08 de julio del 2024, el cual emitieron
respuesta el dia 16 de julio del 2024, a traves de correo electrénico y en fisico en la subdireccion local recibido por la sefiora Yesenia Rojas, Asi
mismo el dia 22 deagosto radicé el asociado alcance a la respuesta emitida inicialmente a dichos requerimiento.

Cuentan tambien con requerimiento bajo elconsecutivo S2024141026 del 28/08/2024, el cual se les notificé el dia 29 de agosto del 2024, por correo
electrénico y correo certificado 472

5. En e | periodo verificado no contaron con visitas por parte de Entes de control.

6. El responsable del servicio el 15 de agosto del 224, al comité ampliado en la casa de la cultura, tambien asistié al comité técnico de supervision
en nivel central piso 27 subdirecci6n para la infancia. r

Asi mismo el dia 08 de agosto asisti6 fortalecimietos ambientes enriwuecidos, en la subdireccié local de Fontibon.

El dia 20 de agosto asistié a mesa de seguimiento a caso PVD en la direccién de educacion de Candelaria Ciudad, Bolivar.

7. EI 06 de agosto del 2024, realizaron socializacién de la resolucién 967 del 2007, con las y los colaboradores.

El 07 de agosto realizaron socializacién con padres de familia

8. Cuentan con la contratacion de 15 mujeres. y 2 hombres, cobertura completa.

COMPROMISOS DEL TALENTO HUMANO.

1. El responsable del servicio el dia 16 de agosto lider6 induccion a la profesional en atencion a la primera infancia, Ana Barbara Diaz Escobar,
porfesional en atencién a la primera infnacia.

2. Presentaron los contratos de las y los colaboradores organizados, los cuales son a termino fijo inferior a un afio con fecha inicial del 14 de mayo
al 12 de julio del 2024 y otro si que van desde el 12 de julio al 12 de octubre del 2024.

Asi mismo se evidencié contrato de las profesionales en atencién a la primera infancia, Ana Barbara Diaz Escobar desde el 15 de a agosto al 12 de
octubre del 2024.

3. En el periodo verficado, no radicaron hojas de vida para aval.

4. El 20 de agosto del 2024, realizaron notiificacién de la novedad presentada en el periodo verificado, la sefiora Karen Natalia Yepes profesional
en atencion a la primera infancia renuncié el 14 de agosto del 2024, en su remplazo fue contratada la sefiora Ana Barbara Diaz Escobar, a partir del
15 de agosto del 2024.

7. El responsable del servicio, el 20 de agosto del 2024, lideré socializacién del anexo técnico componente talento humano, con las y los
colaboradores de la unidad operativa, se evidencié acta de la actividad realizada.

8. El asociado garantiza la contratacién de las y los colaboradores conforme a la estructura de costos.

11. El dia 16 de agosto la enfermera de apoyo local, Valentina Rojas, realiz6 fortalecimiento en prevencioén de las enfermedades prevalentes de la
primera infnacia, se evidencé acta de la actividad realizada, y no cuenta con la firma de la profesional.

Se encuentra proyectado para el 20 de septimebre Promocién de estilos de vida saludable, el 28 de octubre del 2024, atencion en salud de las nifias
y nifios con énfasis en esquema de vacunacion.

12. EL responsable del servicio, el dia 02 de agosto del 2024, lider6é Jornada liberada, fortalecimiento de actividades grupales, se evidencié acta de
la actividad realizada.

Asi mismo el dia 05 de agosto del 2024 lideré actividad de bienestar y satisfaccion, fortalecimiento de actividades grupales, mas enfocada a la|
resolucién de conflictos a las y los colaboradores de la unidad operativa, se evidencié acta de la activadad realizada.

| Esta visita generé requerimiento: SI___ NO _X

NO APLICA

Anexos: documentos y nimero de folios

1. LISTADO DE ASISTENCIA DE LAS Y LOS COLABORADORES 1 FOLIO
2. FORMATO DE AUSENCIA DEL TH 1 FOLIO

3. FORMATO MEDIDA DE CONTROL REQUERIMIENTO 2 FOLIO

4. LISTA DE CHEQUEO HOJAS DE VIDA 1 FOLIOS

FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VISITA FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VISITA
NOMBRE: MAURICIO GUTIERREZ TOLOZA NOMBRE: CRISTIAN MIGUEL CERVANTES NAVARRO
N° DE IDENTIFICACION : 13491494 N° DE IDENTIFICACION : 1051654005
CARGO: RESPONSABLE DEL SERVICIO. CARGO: APOYO A LA SUPERVISION

HORA DE FINALIZACION: 05:00 PM

Version: Mayo 2024
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ANEXO VISITA COMPONENTE TALENTO HUMANO

Pagina

Jardin Infantil: MANANTIAL

Fecha de verificacion: 29 DE AGOSTO DEL 2024

Nombre: ANA BARBARA DIAZ ESCOBAR

Perfil: PROFESIONAL EN ATENCION A LA PRIMERA INFANCIA

N° DOCUMENTO Sl NO NA OBSERVACIONES
1 |Hoja de vida X
o LICENCIADA EN PEDAGOGIA INFANTIL, (CORPORACION UNIVERSITARIA MINUTO DE
2 |Soportes de formacién X
DIOS)
3 |Soportes de experiencia X
4 |Libreta Militar X
5 |Copia de documento de identidad X CC. No. 52127354
SALUD: SALUD TOTAL EPS EXPEDICION DEL 20 DE AGOSTO DEL 2024.
6 |Vinculacién a seguridad social X PENSION: PORVENIR
ARL: POSITIVA 01 DE AGOSTO DEL 2024
7 |Antecedentes judiciales X
8 | Certificacién bancaria X
9 |Certificacion del curso de primeros auxilios X
10| Certificado Cualificacién Lactancia Materna X
n Certificado del curso de educacién sanitaria en manejo X
adecuado de alimentos
12 Certificado de curso de prevencion y deteccién de abuso X
sexual infantil
Certificacion del examen médico general anual, con
13|diagndstico del sintomético respiratorio del sintomatico X
de piel.
14| Autorizacién consulta Inhabilidades delitos sexuales X 19 DE JULIO DEL 2024
Consulta de Inhabilidades Delitos sexuales cometidos
= 19 DE JULIO DEL 2024
15| contra menores de 18 afios. Ley 1918 de 2018. X
16|Esquema de vacunacién X
| OBSERVACIONES

Se le rcomeinda ajuntar a la carpeta, la certificacién bancaria, toda vez que la aportada tiene fecha de expedicion del 22 de enero del 2024, asi mismo remitirla al correo electrénico ccervantes@sdis.gov.co

el dia de mafiana 30 de agosto del 2024.

FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VISITA

FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VISITA

NOMBRE: MAURICIO GUTIERREZ TOLOZA

NOMBRE: CRISTIAN MIGUEL CERVANTES NAVARRO

N° DE IDENTIFICACION : 13491494

N° DE IDENTIFICACION : 1051654005




SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL Cédigo
MODALIDAD JARDINES INFANTILES COFINANCIADOS Versién
SEGUIMIENTO DE MEDIDAS CONTROL Fecha
ANEXO ACTA DE VISITA Péagina 1 de 1

RADICADO SAL |RADICADO ENT| RESPUESTA

ESTADO

OBSERVACIONES

NO

No. y Fecha No. y Fecha SAT SAT

Fecha solucién

Acciones correctivas aplicadas por el Asociado 6
Raz6n que justifica la respuesta no satisfactoria.

S$2024091008 | E2024032949
del 06 de junio | del 10 de julio
de 2024 de 2024

EN
SEGUIMIENTO

Motivo del requerimiento:

En visita de acompafiamiento realizada por la gestora local Ingrid Carolina Santos el dia 28 de mayo del 2024, se identificé que el
personal del talento humano requerido para la operacién del jardin infantil no se encontraba completo, conforme lo establecido en la
estructura de costos, respecto de la cual faltaba el siguiente personal:

1. Auxiliar Administrativo.

1. Profesional en atencién a la primera infnacia.
1. Auxiliar en atencién a la primera infancia.

1. Auxiliar de servicios generales.

Acciones correctivas:
El asociado presentd los soportes de ausencia de las y los colaboradores que en visita de acompafiamiento, por la gestora local, el dia
28 de mayo del 2024, soportes que no son totalmente visibles, el QR no permite constatar la veracidad de los soportes.

Asi mismo en la respuesta radicada no present6 plan de accién para la mejora continua, para que no se vuelva a presentar este tipo de
situaciones, se recomienda hacer un alcance de la respues del presente requerimiento, radicar nuevamente los soportes e implementar
un plan de accién, para la amejora continua.

Se evidenci6 que los soportes presentados por el asociado no eran claros, donde se justifique la ausencia de los colaboradores.

En reunion del 22 de agosto del 2024, con el supervisor del convenio y las lideres del compoente proceso pedagogico y Talento humano,
el asociado se comprometié a presentar los soportes de las acciones realizadas para la mejora continua e implementar un plan de
accion, por lo que el dia 22 de agosto del 2024, el asociado present6 alcance a la respuesta radicada inicialmente, el dia 22 de agosto
del 2024, donde hace énfasis en la dedicacion exclusiva, seleccién del talento huimano, permanencia en la unidad operativa y
vinculacién del talento humano. y los procesos que realizaran para la mejora continua.

Asi mismo se comprometi6 a realizar las debidas socializaciones a las y los colaboradores frente a la desvinculacién de colaboradores
ylo ausencia del mismo, que se haga un preaviso.

Desde el ejercicio de la supervision se le indicé ingualmente al asociado que debe cumplir con los compromisos en el componente
talento humano, durante la ejecucion del convenio, no solo para el periodo ejecutado de agosto del 2024, se le hara seguiemto y reporte
de todos los componentes técnicos.

FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VISITA

FIRMA PROFESIONAL DE APOYO A LA SUPERVISION

NOMBRE: MAURICO GUTIERREZ TOLOZA

NOMBRE: CRISTIAN MIGUEL CERVANTES NAVARRO

CEDULA DE CIUDADANIA: 13491494

CEDULA DE CIUDADAN 1051654005

CARGO: RESPONSABLE DEL SERVICIO




SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL Cédigo
MODALIDAD JARDINES INFANTILES COFINANCIADOS Version
SEGUIMIENTO DE MEDIDAS CONTROL Fecha
ANEXO ACTA DE VISITA Pagina 1 de 1
RADICADO SAL |RADICADO ENT| RESPUESTA ESTADO OBSERVACIONES

No. y Fecha No. y Fecha SAT

NO SAT|  Fecha solucién

Acciones correctivas aplicadas por el Asociado 6
Razon que justifica la respuesta no satisfactoria.

16 de Julio del
2024 a través
de correo
electrénico

$2024107554
del 05 de Julio
del 2024

EN
SEGUIMIENTO

Motivo del requerimiento:

En visita realizada el 24 de junio del 2024, por parte de la supervisién para verificar los compromisos establecidos en el
componente talento humano, se evidencié que el asociado no garantizé el perfil, proporcion y permanencia del talento
humano requerido para la operacién del jardin infantil, toda vez que desde el 14 de junio del 202, no contaba con una (01)
de las siete (07) Profesionales en Atencién a la Primera Infancia establecidas en al estructura de costos, ya que la sefiora
Eliana Marcela Beltran Serpa, quien se desempefiaba en el perfil denominado, laboré hasta el dia 13 de junio del 2024.

Acciones correctivas:
El asociado con el fin de cumplir con la cobertura requerida, en remplazo de la sefiora Eliana Marcela Beltran Serpa ,
realizo6 la contratacion de la sefiora, Ingrid Camila Gonzélez Daza, el dia 05 de julio del 2024.

En respuesta radicada mediante correo electrénico el dia 16 de julio, no s eevidencio el plan de accién para la mejora
continua, para evitar este tipo de situaciones, y asi garantizar la atencién efectiva de los nifios y nifias en la unidad
operativa.

Se recomienda realizar un alcance a la respuesta dada en el presente requerimiento y presentar el plan de acciéon que
implementaran para la mejora continua y evitar situaciones a futuro.

En reunion del 22 de agosto del 2024, con el supervisor del convenio y las lideres del compoente proceso pedagogico y
Talento humano, el asociado se comprometié a presentar los soportes de las acciones realizadas para la mejora continua e
implementar un plan de accién, por lo que el dia 22 de agosto del 2024, el asociado presenté alcance a la respuesta
radicada inicialmente, el dia 22 de agosto del 2024, donde hace énfasis en la dedicacién exclusiva, seleccion del talento
huimano, permanencia en la unidad operativa y vinculacién del talento humano. y los procesos que realizaran para la
mejora continua.

Asi mismo se comprometié a realizar las debidas socializaciones a las y los colaboradores frente a la desvinculacién de
colaboradores y/o ausencia del mismo, que se haga un preaviso.

Desde el ejercicio de la supervision se le indicé ingualmente al asociado que debe cumplir con los compromisos en el
componente talento humano, durante la ejecucion del convenio, no solo para el periodo ejecutado de agosto del 2024, se le
hara seguimiento y reporte de todos los componentes técnicos.

FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VISITA

FIRMA PROFESIONAL DE APOYO A LA SUPERVISION

NOMBRE:MAURICIO GUTIERREZ TOLOZA

NOMBRE: CRISTIAN MIGUEL CERVANTES NAVARRO

CEDULA DE CIUDADANIA: 13491494

CEDULA DE CIUDADANI 1051654005

CARGO: REPSONSABLE DEL SERVICIO




SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL Codigo
) SUPERVISION JARDINES INFANTILES COFINANCIADOS Version
‘eacdcra e ANEXO VERIFICACIONES APOYO A LA SUPERVISION Fecha
RELACION AUSENCIAS DE TALENTO HUMANO Pagina
No. CONVENIO FECHA DE LA VERIFICACION NOMBRE DEL JARDIN INFANTIL
7623-2024 29 8 2024 MANANTIAL
NOMBRES Y APELLIDOS CARGO MOTIVO Y SOPORTE REMPLAZO

KAREN NATALIA PINEDA
YEPES

PROFESIONAL EN
ATENCION A LA
PRIMERA INFNACIA

MOTIVO: RENUNCIA VOLUNTARIA |NOMBRE DEL REEMPLAZO: ANA BARBARA DIAZ ESCOBAR
SOPORTE: RENUNCIA DE FECHA 15|FECHA DE EMISION DEL AVAL: 25 DE JULIO DEL 2024

DE AGOSTO DEL 2024, LABOR{O FECHA DE INGRESO: 15 DE AGOSTO DEL 2024.

HASTA EL 14 DE JULIO DEL 2024. ARL: POSITIVA 01 DE AGOSTO DEL 2024

MOTIVO DE DESCUENTO: N.A
FECHA DE DESCUENTO: N.A
DIAS A DESCONTAR: N.A

FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION

FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION

NOMBRE: MAURICIO GUTIERREZ TOLOZA

NOMBRE: CRISTIAN MIGIUEL CERVANTES NAVARRO

No. IDENTIFICACION: 13491494

No. IDENTIFICACION: 1051654005

CARGO: RESPONSABLE DEL SERVICIO

CARGO: APOYO A LA SUPERVISION

Version: Junio 2024




Bogota 15 de Agosto de 2024

Sefiores,

JARDIN MANANTIAL
Mauricio Gutiérrez Toloza
Ciudad

Asunto: Renuncia

Un cordial saludo

Yo Karen Natalia pineda Yepes identificada con cedula de ciudadania 1.001.343.871, trabajo hasta
finalizar la jornada de trabajo del dia 14 de Agosto del 2024, esto debe a motivos personales,
terminar mi relacién laboral con ustedes, agradeciendo por este tiempo en el jardin.

Cordialmente,

%@ve(\ Ma@n«‘o\lﬂé

KAREN NATALIA PINEDA YEPES
CC 1.001.343.871
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