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Tipo de Instrumento: EABD ' uos P R T B A S B P A T ARG R S O
Tipo de visita: VeriNcacién ds condiciones de calldad um:m de | Estratéglen| |

Modalldad: Serviclo:

Institucional 3 Centro de Desarrolio Infant [ Hogarinfantn[ | Jarein soctt ] Hogar empresaral____| wcamimple | oer [

Famillar E weeram [ DIMF E e [ ]

Comunitarla : Hogar Comunitario de MllhrD HCB Agmp-ﬂuD HCB Iﬂh‘!ll:’

Propia e ntercuitural [ | Forma de stencién 1[_] Forma de atenaion 2[_| Forma de atencion 3 tinerante[ |

Fecha de verificaclén anmﬁ‘ﬁﬂﬂ Hora de inicio: EE H AM DPM Hora de finalizacién

Nombre profesional encargado de la verificaclén: No. Identificacién: Cargo:

Nombre profesional encargado de la verificacién: No. Identificacién: Cargo:
[ ] 1 1 C

Nombre profesional encargado de la verificacién: No, Identificacién:

)] ]

.1, DATOS ENTIDAD ADMINISTRADO]

Nombre Entidad Administradora del S-rvlclo:' .. mnrmr“um l,)m m|d \_l De&u YTO]}'O La C'd 4]

M. DATOS DEL CONTRATS, /7
No. CASM: )

1V, bATOS UNIDAD'DE SERVICIO “UBE (n6 diiganclar s verificackén a EAS] i

Cédigo CUENTAME: ng dzjj ﬂ 5‘ A 3 3 ‘ Reglonal: kl I et Centro Zonal: 1—6 mrJO"" J
Nombre Unidad de Serviclo: l?b (\Lf‘ SU r :[1— }
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Reglstre el lotal ds cupos esignados & la UDSAUAUCA

Reglstre el nimero total de usuarlos presentes en la UDSAUAMUCA al momento de ls verificacisn. (daba realizar of conteo ds suistencia de ics usuarios en cada espacio pedagdgico)

LEI nimero de { enelCué corr 0 los cupos eslg »la UDS?
LLos usuatios registrados en el RAM corresponden a los ususrios presentes en ls Unided i momanta de la verificacién?

¢ EI NGmero total de ususrios prosantes en la UDS se encuentran registrados en of RAM y su vez en ol sisterma ce informacién CUENTAME?
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Instrucalén; Describa en este aparado lan siusciones idantificadas qua afectan la prastacion el servc o ol marze del corir et de anerien ) S Eumgirienty en condeiones de eeided § aIse mEabiecdcs.
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UATANDAR VERIFICADOR OF LA NTUACION

IAntes de Imprlmn aste Jacmmntn plense en ¢l medio amblente)
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IAntes de Imprimir este documento... plense en el medla amblente!
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1. (Es¥ de scuerdo con el desarrolio de fa verificacion reallzada?
2 (B profesionsl qua reslizé ls verificacidn mantuve el respeto y Ia cordialidad durante sl dasarrclio de esta? 8l

3 ¢Est de acuerdo con o registreca en la presents acta? m% NOD

4 (€l responsabie ce atender i verificacién recibe e satistaccién ol acta? sl

Ls (El protesicnal que realizt mantuvo los de durants Is p de la visita? sl
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Inatruccién: Descrie dfaronien SMueckines Mientcaden v ins o desarrods oo o v [y p— i SARESOR - U b0 N e WIS VA SRk »
Qua o Voleakonal que reslirs is verRcasn dovidars Nota D-un-uwmmummnmmm N JERROL I S o el -w s paria oa le A3,
$ ch\d‘|JC\ 6" C\C’l’ﬁ\ con @‘ -)-D.\en-k) (—Lfr\af\()
-
v, oss ! 757 J" 1, ’}"r' R %, Bt 5 AN
e B R TR TR e

I
matruccion. En caso que la EAS no estd de acuerdo con algina situecion descdrita en el acta, por favor Indique l2s razones Gue matlvan su desacuerdo:

OBUIGACION CONTRACTUAL/COMPONENTE DE CALIDAD / §
VERIFICADOR | ARGUMENTO

OCBUGACION CONTRACTUAL/ICOMPONENTE DE CALIDAD / #
VERIFICADOR /| ARGUMENTO

CELIGACION CONTRAC TUAUCOMPONENTE DE CALIDAD / #
VERIFICADOR / ARGUMENTO

NUMEROQ DE CEOULA
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Alancién § la Primera Infancia, susarilo con of ICBF
8 del Bervicio -EAS - awnud.u-mwmﬂ--mdm«u-u
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Nota 2 euis agts spice pare ity 5

IAntes de Imprimir este io‘um“b 'knu en el medlo ambilente!
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