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Alcaldia Municipal

de Yopal

INFORME DE ACTIVIDADES

INFORME DE P T4 NOV 700
ACTIVIDADES No. 1 FECHA INFORME
DATOS BASICOS DEL CONTRATO =

g

No DEL CONTRATO Y FECHA

3316.2024 DE 01 DE OCTUBRE DEL 2024

VALOR DEL CONTRATO

CUATRO MILLONES TRESCIENTOS SETENTA Y CINCO MIL PESOS
MCTE ($4.375.000)

CONTRATANTE

ALCALDIA DE YOPAL

CONTRATISTA

FRANCY JANNILINE BIAST!DAS PORRAS

No. DE IDENTIFICACION

1118573014

PLAZO DE EJECUCION

DOS (02) MESES Y QUINCE (15) DIAS  »

SUPERVISOR

ROCIO MOJICA TOSCANO o
Profesional Universitario Cod. 219 Grado 4 (E)*Segun Decreto 033 DE

FECHA DE INICIO

2023 SUPERVISORA DEL CONTRATO
04 DE OCTUBRE DEL 2024

FECHA DE TERMINACION

18 DE DICIEMBRE DEL 2024

PERIODO DEL INFORME

—

04 DE OCTUBRE DEL 2024 AL 03 NOVIEMBRE DEL 2024

OBJETO DEL CONTRATO

DESARROLLAR ACCIONES PARA FORTALECER LA ATENCION,
RECEPCION, REGISTRO Y ACTUALIZACION DE LA INFORMACION
CONTENIDA EN LAS PLATAFORMAS AUTORIZADAS POR EL
MINISTERIO DE EDUCACION NACIONAL E IMPLEMENTADAS EN
LAS INSTITUCIONES EDUCATIVAS OFICIALES DEL MUNICIPIO DE
YOPAL.

ACTIVIDADES REALIZADAS EN EL PERIODO

ACTIVIDAD No

EJECUCION

EVIDENCIAS

1. Registrar y actualizar la
informacién contenida en
las plataformas autorizadas
por el MEN y bases de
datos de la institucion
educativa oficial asignada,
cumpliendo con los
procedimientos vigentes.
Producto: 100% de
plataformas del MEN y

Durante el periodo 04 de octubre del 2024 al 03
de noviembre del 2024

Verifique y actualice en la plataforma del simat,
los datos de los estudiantes de Primaria y
Bachillerato. Actualice la plataforma del simpade
con los estudiantes de cada jornada con sus
caracterizacion y desercion.

Registros fotograficos,
soportes de novedades Yy
certificacion del rector
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Alcaldia Municipal :

de Yopal

INFORME DE ACTIVIDADES

ACTIVIDAD No

EJECUCION

EVIDENCIAS (11ico

bases de datos
institucionales actualizados
durante el segunde’
semestre del calendario
escolar 2024.

2. Recepcionar solicitudes y
generar comunicaciones de
informacién relacionada
con las actividades de Ia
institucion de manera
oportuna. Producto: 100%
de solicitudes y !
comunicaciones tramitadas
y atendidas durante el
segundo semestre del
calendario escolar 2024.

Durante el periodo 04 de octubre del 2024 al 03
de noviembre del 2024

Ejecute todas las solicitudes Yy peticiones
solicitadas por los padres de familia en las
jornadas primaria y secundaria. Recorte. organice
y entregue en cada aula las fichas respectivas de
cada nifio que esta priorizado en el PAE.
Recepcione los formularios de inscripcion de
alumnos nuevos de los diferentes grados, con sus
respectivos documentos requeridos para la
matricula. Realice las llamadas a los integrantes
del Concejo de Padres de Familia haciendo la
invitacion al taller Alianza Familia Escuela.

Registros fotograficos, |
soportes de novedades y
certificacion del rector

3. Generar registros y
reportes requeridos por el
rector de la institucion
educativa de acuerdo a las
necesidades. Producto:
100% de los registros y;
reportes generados de/
acuerdo a los
requerimientos durante el
segundo semestre del
calendario escolar 2024,

Durante el periodo 04 de octubre del 2024 al 03
de noviembre del 2024

Hice verificacion de los documentos gue reposan
en las carpetas de matricula de los estudiantes de
los grados transicién a sexto, llenando un excel
con los documentos faltantes. Organice el archivo
de secretaria: las diferentes cajas, carpetas y
documentos. En la semana de la Auditoria que se
hizo en la institucion estuve pendiente a todos los
requerimientos y solicitudes. Organice la AZ de
los formatos “compromiso radicar documentos
pendientes matricula’, llame a cada padre de
familia para hacer seguimiento y pedir que traigan
a la institucion los documentos faltantes.
Organice las renovaciones de matricula para
entregarlas a los docentes. Estuve al pendiente
de todas las actividades solicitadas por los
coordinadores de primaria y bachillerato asi
mismo de la coordinadora académica.

Registros fotograficos,
soportes de novedades y
certificacion del rector

4. Atender de forma
oportuna y pertinente a la
comunidad educativa que

Durante el periodo 04 de octubre del 2024 al 03
de noviembre del 2024

Registros fotograficos, |
soportes de novedades y
certificacion del rector
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Alcaldia Municipal

de Yopal INFORME DE ACTIVIDADES
ACTIVIDAD No EJECUCION EVIDENCIAS
acuda a la Institucion En Coordinacion los dias lunes estoy pendiente a

Educativa. Producto: 100% | cada solicitud de la comunidad educativa, todo lo
de la Comunidad educativa | relacionado a las autorizaciones de salida de
atendidas oportunamente estudiantes, entregar observadores y estar presta

durante el segundo a cualguier inquietud y solicitud de los padres de
semestre del calendario familia. El resto de dias de la semana desde el
escolar 2024. modulo de las secretarias estoy al pendiente de
— recibir documentos y atentender solicitudes e
inquietudes de los padres de familia, estudiantes

o docentes.

ACREDITACION PAGOS APORTES A LOS SISTEMAS DE SEGURIDAD SOCIAL

Mes al que corresponde

Tipo de aporte Planilla N® ! el aporte _ Valor Pagaﬁl,o
SALUD 4576543313 7 OCTUBRE $ 162.500
PENSION 4576543313 OCTUBRE / $ 208.000
ARL 4576543313 OCTUBRE $6.800

DECLARACION : Manifiesto que he cumplido con las obligaciones derivadas del contrato y que las actividades mencionadas
en el presente informe corresponden a las labores efectivamente desarrolladas en el periodo indicado, declarando que seré
responsable por las afirmaciones contenidas en el presente documento, que sirve como soporte para certificar el
cumplimiento del objeto del contrato.

OBSERVACIONES Y/O ANEXOS

Nombre Contratista: FRANCY JANNILINE BASTIDAs < | FImMa
PORRAS

Identificacion: 1118573014 banw  bestidds
!
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CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE EJECUCION DE ACTIVIDADES

ROCIO MOJICA TOSCANO, identificado con la cédula de ciudadania No. 52340946, actuando en mi calidad
de supervisor del Contrato descrito al inicio del presente documento, certifico que, de acuerdo con las
obligaciones pactadas en el contrato, el contratista ha cumplido con la ejecucién de cada una de las
actividades del contrato, tal y como se describe en el presente informe.

Asi mismo certifico que el (la) contratista se encuentra al dia con los aportes al Sistema de Seguridad Social
Integral de conformidad con la normatividad que rige la materia, tal y como se acredita en los soportes de
liquidacion de planilla y pago que se anexan para realizar el pago del acta parcial No.1, los cuales han sido
verificados por el suscrito,

Por lo tanto, se solicita a la Secretaria de Hacienda hacer el pago correspondiente al contratista.

Nota: Este campo aplica siempre y cuando exista un contrato de apoyo a la
supervision, de lo contrario no diligenciar

il 1~
EIRMA AN e 3 FIRMA
nomere: N fﬁt’\{(j €Sk PIACH | NOMBRE: ROCIO MOJICA TOSCANO
~n Y CARGO: Profesional Universitario Cod. 219 Grado 4 (E)
CARGO: h-e)f.. f 'ux.;.(‘_ Canbicr ache Segun Decreto 033 DE 2023 SUPERVISORA DEL
CONTRATO
APOYO A LA SUPERVISION SUPERVISOR DEL CONTRATO
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Republica de Colombia

Departamento de Casanare

Municipio de Yopal

Instituto Educativo “El Paraiso”

Aprobado mediante Resolucion No. 2334 de 12 octubre 2004
Registro Dane No. 185001003437

Nit. 844000818-1

LA SUSCRITA RECTORA Y SECRETARIA DE LA INSTITUCION EDUCATIVA “EL
PARAISO” DEL MUNICIPIO DE YOPAL CASANARE.

CERTPC'AN: /

Que, FRANCY JANNILINE BASTIDAS PORRAS, identificada con cedula N° 1.118.573.014 de
Yopal, presté servicios en la Institucion Educativa Oficial “El Paraiso” con el objeto:
DESARROLLAR ACCIONES PARA FORTALECER LA ATENCION, RECEPCI J, REGISTRO
Y ACTUALIZACION DE LA INFORMACION CONTENIDA EN LAS ,PLATAFORMAS
AUTORIZADAS POR EL MINISTERIO DE EDUCACION NACIONAL E IMPLEMENTADAS EN
LAS INSTITUCIONES EDUCATIVAS OFICIAKES DEL MUNICIPIO DE YOPAL. Desde el 04 de
octubre de 2024 al 03 de noviembre de 2024, segun contrato de prestacion de servicio N° 33}6’ '
de fecha 01 de octubre de 2024‘,/rﬁunicipio de Yopal.

Actividades Ejecutadas

1. Registrar y actualizar la informacion contenida en las plataformas autorizadas por el MEN
y bases de datos de la institucion educativa oficial asignada, cumpliendo con los
procedimientos vigentes. Producto: 100% de plataformas del MEN y bases de datos
institucionales actualizados durante el segundo semestre del calendario escolar2024
Evidencia: Soporte de actualizacion de plataformas y bases de datos }

2. Recepcionar solicitudes y generar comunicaciones de informacion relacionada con las
actividades de la institucion de manera oportuna. Producto: 100% de solicitudes y
comunicaciones tramitadas y atendidas durante el segundo semestre del calendario
escolar 2024. Evidencia: Registro de solicitudes y comunicaciones trarni,tadas y
atendidas, Reporte SAC y DOCUMENT revisados y tramitados.

3. Generar registros y reportes requeridos por el rector de la institucion educativa de
acuerdo a las necesidades. Producto: 100% de los registros y reportes generados de
acuerdo a los requerimientos durante el segundo semestre del calendario escolar/20'24.
Evidencia: Formato de control de Registros y reportes

4. Atender de forma oportuna y pertinente a la comunidad educativa que acuda-a la
Institucién Educativa. Producto: 100% de la Comunidad educativa ateéndidas
oportunamente durante el segundo semestre del calendario escolar 2024. Evidencia:
Registro de atencién a la comunidad y/o registro fotografico.

itud de la interesada a los cinco (05) dias del mes de noviembre de

Sra. Ma antigsteban Sepulveda

Rectora secretaria

Cra. 7 No.30-01 barrio El Paraiso Teléfono 6086333801
Celular 3208376961 Correo: colegioelparaiso@hotmail.com




EVIDENCIAS CONTRATO 3316.2024 DE 01 DE OCTUBRE DEL 2024

1. Registrar y actualizar la informacién contenida en las plataformas autorizadas por el MEN y bases de datos de
la institucién educativa oficial asignada, cumpliendo con los procedimientos vigentes. Producto: 100% de

plataformas del MEN y bases de datos institucionales actualizados durante el segundo semestre del calendario
escolar 2024.

Durante el periodo 04 de octubre del 2024 al 03 de noviembre del 2024

Verifique y actualice en la plataforma del simat, los datos de los estudiantes de Primaria y Bachillerato. Actualice la
plataforma del simpade con los estudiantes de cada jornada con sus caracterizacion y desercion.
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"Ruta:® Restaurante: B

<< B->EVNERE

MATH: 1364 RETE 165 DESE: 40 ELIM: 2 TOTAL: 1571




2. Recepcionar solicitudes y generar comunicaciones de informacion relacionada con las actividades de la
institucién de manera oportuna. Producto: 100% de solicitudes y comunicaciones tramitadas y atendidas durante
el segundo semestre del calendario escolar 2024.

Durante el periodo 04 de octubre del 2024 al 03 de noviembre del 2024

Ejecute todas las solicitudes y peticiones solicitadas por los padres de familia en las jornadas primaria y secundaria. Recorte,
organice y entregue en cada aula las fichas respectivas de cada nifio que esta priorizado en el PAE. Recepcione los formularios
de inscripcién de alumnos nuevos de los diferentes grados, con sus respectivos documentos requeridos para la matricula.
Realice las llamadas a los integrantes del Concejo de Padres de Familia haciendo la invitacién al taller Alianza Familia Escuela.




PTIOIIE LD 3D Tuli4

fan ued o

== a__m:o_.rik_a?r.a:.zuz
wp.?.ﬂu ...»:J:vm UD|Iist) ooy op FLOB] £

—.-E..u_.. UOIT#anps op TUTIMIS0S OPIDaN 90 BiD8 ] ¢

dsmped so ap ofizes & msa o

ZOJLNIT 190 DIIDIENSF (A 16% § €A 130D o.Hz_:._..u :

oot i ot " 22 S._._.in_._u(uoun_u..u.cv:..n_ 5 UMY 13 D113 BF G5ED U By 11p) Sjus|pnoY 1D 13y 4 saquion '£s
W T
'] ﬁadgn.\“vmnd_Wﬁ MOWARA | m.Tﬁ\,.HJMQNw ﬂ.tum.t—.wﬁﬂnvﬂk.ut o v_w T 10]
; _.I.-Ym.mmrh = CIRINT O O FIPIeY SU0ISL 05 FHIUIpY v USRI Y|
VS i PP ) rlrdﬂwm.mm.v g 5 SHeorT | tbe5i/5 30| 0u Z4| ahk/- Ea-f) Uonzpg zvi() ovrjoisy fiwag
i - s G Bt uiwinN L] ~ ugpEMLQuRs| epod | 9p] e:.:eu ) TOJUBMIIDEN 0P BL30) By %iPy] o BipTd SOPIIEdY K saquoN nv.

.ux_Q vo) utﬁ:_...a ? QfHER K] 2 07 S N

PEPINeR eﬂu.:—..:..ucn ‘I» ‘opUBIDMISS (0D STDI10dy > m.a:n:__c? b | canEanp3 r.-r_,-?:_,vu_nn_.sm WGUWIN BL
Vi ALY pRs _..rm..“c | w™ [ SUDSYE O SHeNEN eoea Lo 3]
. I | L a3l
SRR DESRCeS) WP ORI | LEnap) feposaxsd pepoedeasg 2 4 phpaicl (=] 205 CETEpr i 3 L
“Entag rsa TIRGIRaANY Las, eleg e, PLpEkiENn a0
Sinopog OQURESED RPN | 1 e T e D A APty pRpoRdectyg BB pprasivuni() - | BUOcE] A o0l eng prpLnayue g0 - b3 sIepands
TS S T et Pl I o«n.u«.ﬁuﬁﬁ n:.u. u:cmnvu_ iv3 B30 aaﬁ,m_, BT [ ] T 3 WNOIZJIIX3 SOINT IV "
UL b it Y f AT i and M ONTTTIS fooias odnib urfite uns anunsasone 327 g1 | - _U Tﬁl___.u.__m.iu "o odif =~ et .|§m,.|ﬁw|..n_.! ) rVszl | A ON il Is
~ON Tsiopmnlisay gg. PYRIELOMISL bE BNES 0P Ewaal U Y i BUWEIIA BOpE i
At raveashal A PRI ES LTI oAl -.r SIIA a2d IT
o | 8| et Zmsdmn  wedmm| i— o e ==
sedno ¥iixos spuop oageanp3 | ~~oN g | £ ) = Anissht iz
e e:y!:.__-ou_nﬂunu »ﬁr&a:n pnse _,q-.__no:aLu.,:. ozum.w “ie M qawo_ena_.s- uwaes odnig oL = 1 sip .:..uuw sjueiniedeg (2
\L&o&d?\w \Sﬁ 7 1) v 3p sarial | RO /1= 12 | 77 ooy
T - Hizie) |l... L L L. ' e . d 1 : g )
L i DRI _ ceruapsoy op oldpiuni 9z FIUERSRY UpRIaN j0Leg ‘G2 EalapseY op LRI YE i cisusn ‘or
i \uvm_\\\ﬁ)mu : e e i taliane b T Shid
172
U e N 61 UPPEIFHUER| 3D 014ANO0] ) [saguIoN 2| Opiady "uL
JINVIGNLES T30 HOIAVINHOENI - :
| _ iy
Qqos0ey — oqoity s
.a\zﬂu._vu SiuNWaEnEY a_x.:.,o_.__ E-..__. Uk wa.wau BRUOE RAJEINPT JOPTRNY ._._ JjUE EEUBEIA DO JOUTILY PARLAAR Y UOPENUG Ti
HSivoseey snsenmiy | T RS it AT Y o T ¥
L eenndioieg ] A el L . T Up3do
T ipealg igoeg 574 L TR \I e e — el | - - -
T ey R VA0, ¥ 4 EAEINGY
[ L HepeKing epitify © n.. 30 ANINOHL ANVICNISE T3 °28 ApRIONOR OTRIDLE DARSNPI KPP 0| UGIITEISU| 9POG ¥ P BIGLON '
Lo _ I vdoa | 5] AWM EYD TWdiDNW :o_u,__...:n.._ A waw iu,w.uv ||||||
L _ —— bl = i 2 L et — — -
~SBIPPD 'L OO A0 DU DiGLECN ‘Y w0B1p3) 3 ‘Gjuaiepeday 'y

RIS T op Bpa4 T SOTUMN BTN L

TYHEINID NOLITNROAN |

R. NOIDYOna3

SOAGNN SONWIT IV 30 NOIZdIHOSNI




]
E NT/ NTES PADRES D LIA ano 2024
i S N =T = T = |

1 [Transicién A Dayanna Gonzalez Castafieds 1, [BTN34-48

2 |Transicion B Deissy Juleny Diaz Arias B Casimena

3 |Transicién C  |Yonain Tarache Barreto Cr 11c # 29-44

4 |Transicidn D Liliana Vega Barrera Trasv 7a #35-27

5 |Primero A Leidy Dayana Hemandez 57923|An aS15e |

& |Primero B Joyesmith Escobar Montoya 2617390 Ppatudo Cra 8b #45b-15

7 |Primero C Ingrid Marcela MachucaTumay 08409827\ MO ol X Calle 272 10-03

8 |PimeroD Edith Rojas Daza: Cra 14 # 27-33

9 |Segundo A Jase Antonio Bacares Cll 35-26-86

10 |Segundo B Paula Viviana Vivas Amaya {Cra 16bis #28a-bis 81
11 |1Segundo © Jose Alfredo Torres Gonzalez Cli58a#4-04
12 |Segunde D Yaqueline Pedroza E Cll B4 #1-54 =
13 |Tercaro A Jose Rodrigo Castro Forero _|Diag 30 transv 7c-08 |
14 |Tercaro B Fanny Barrera Gonzalez Cll31a#1469

15 |Tercaro C Luz Stella Alfonso Torres

16, |Tercero D Edna Davidson Gudific

17 |Cuarto A Andrea Baracaldo Castaneda

18 |Cuarta B Fable Enrigue Espinosa

19 |Cuarto C Jose Argemiro Gaitan Perez

20 |Cuarto D Diana Suarez Buitrago

=1 21 |Quinto A Viviana Alarcén Rojas

22 |Quinlo B Flor Angela Lemus

23 |0uinto C Rasalba Hermandez Robayo

122 [sextoA Lady Johana Coltes
q 25 |Sexto B Magaly Fuentes Vargas
EE Carlos Eduardo Santos Bautista
Sexio D Jhen Jairo Blanco Helbed

Telz|e]s|»
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3. Generar registros y reportes requeridos por el rector de la institucién educativa de acuerdo a las necesidades.
Producto: 100% de los registros y reportes generados de acuerdo a los requerimientos durante el segundo
semestre del calendario escolar 2024,

Durante el periodo 04 de octubre del 2024 al 03 de noviembre del 2024

Hice verificacion de los documentos que reposan en las carpetas de matricula de los estudiantes de los grados transicion a
sexto, llenando un excel con los documentos faltantes. Organice el archivo de secretaria: las diferentes cajas, carpetas y
documentos. En la semana de la Auditoria que se hizo en la institucion estuve pendiente a todos los requerimientos y
solicitudes. Organice la AZ de los formatos "compromiso radicar documentos pendientes matricula”, llame a cada padre de
familia para hacer seguimiento y pedir que traigan a la institucién los documentos faltantes. Organice las renovaciones de matricula
para entregarlas a los docentes. Estuve al pendiente de todas las actividades solicitadas por los coordinadores de primaria y
bachillerato asi mismo de la coordinadora académica.
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Fal @ fx  CANMBIAR NOMBRE SISTEMA. FOTOS
a A a C 1] E F G H ] 8 L M N 0 ¢ Q - -
) LISTA 2024 - GRADO: 6 GRUPO: I - VERIFICACION
 DEDOCUMENTOS PENDIENTES ESTUDIANTES
) oD NOMBRE cobicosts mmtu TR0 | nocumeno | LPOROE oo | cermrs | o | sispen | SESURO| RECBO |\ s | papES O OBSERVADONES
i [V viente | POCUMENTO EXPEDICION | ] ot ACUDIENTES
i ; s YOPAL - __
1 ]muumcm&m-\mw.sam 23001421 S Tl 1029658066 CASANARE S S NA| S S s s S CAMBIAR RC, FOTOS
N . . . APt YOPAL - i : CMBIR CERT 5° POR EL ORIGMAL ES
4 2 ]W&\WER&\ ALEXANDER 14900364 S Tl 1029656865 CASANARE L S NA| S S S S S COPIA FOTOS
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| |
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Compromiso radicar documentos pendientes matricula

Fecha: $3-0?2-2024 ' ‘
Nombres y apelidos sstdiante_ Avigel David Dabom Daboin  Gade T

Tipo de D.|. del estudante N® del D.I.yﬂh% 463 - Fecha de nacimiento i 2018 2
Nombres comrpletos acudiente; @@ e~ o Weu anlo Do -D . Celular

D rocctonm

Documentos que faltan

Documenio identidad: Reqistro civil ____ Tarjeta de identidad (mayores de 7 afios) ____ Cédulade
ciudadanfa (mayores de 18 arlos) ____ Permiso temporal (extranjeros)

Carné de vacunas ____ Came de vacunas general (solo para preescolar)

Copia de recibo puolico (snergia, acueductn)

Certificados de cursos aprobados
Informe académico afio anterior — Informe académico pericdo (8) ____ Notas parciales ____
Obscrvador del estudiante

Fotes 3'4 ‘ondo azul o blanco __ v~

Fotocopia de documento de identidad del padre y/o madre de familia T

Fotocopia de documento de identidad del acudiente £

Fotocopia de documento que cartifique el Sisbén ===

Fotocopia de documento que certifique afiliacion a EPS 3~

® ® &% P r Ao

Elacudiente se corryfwm a mﬁegrﬁmms falianeseniafecia: Alovs § (7 Sereena S
et

¢ :
Firma del acudiente: h 044714 f“

Observacion:

(2 /¥ gtyﬁgcﬁ/‘(g )

Autoriza Coordinador {ah\ Ly

Fecha de seguimiento: 4> §Q0-\ 1t 21€ oL Cumplid con el compromieo? Si_{X) No .L :

Observaciones: 50 Mmallo ol nimem \f?ji?.'vadﬁ | el relolar Sulha (oMY uMgso £..
AeSackivg do : %

Nombres y apellidos de quien hace el seguimiento:

Firma y e
Fecha de seguimiento: Ut otune LA Cumplio con el compromiso?Si___No X
Observaciones; €1 pumgo (¢ (notg  Ssnn MLMU{} By,

Nombres y apellidos de quisn hace al seguimiento,_Trlng  Pustdes
Firma_ 000 (iny il 05 !

Fecha de seguimiento: Cumplié con el comprom'so? Si___No.
Observaciones: ]

Nombres y apellidos de quien hace el seguimiento: =2 B N

Firma

praEs Cra. TN*.30-01 berio EI Paraiso Telefax:608 6349750 Correo: colegloelparaiso@hotmail com

- Qér’:
L "6 L] Pt
Cadz DV catlo 18-7

e

————




B

Petirado

RUUBLICA DE COLOMBIA
DEPARTAMENTO DE CASANARE
MUNICTFEC Ul yoraAL

DNSTITUCTEN EDUCATIVA TE. PARALSO

At dde Mookt Rusducidn . T334 O TE wbre 2004

Regrstro Dane Mo, 185001003437
it BAACOCA10.1

___Renovacién de matricula

Instituto Educativo E| Paraiso Fecha:

Informacioén estudiante

Apelides —— — ———————— e
| Apellidos Nombres
l_BéYONA LOZANO GERONIMO
| Tipoy N° | Lugar do ~[Fechade Lugar de Eded (al | Condicién especial
| Identédgd | expedicidn nacimienio | nacmiento 17/10/202 | del estudiante
= | GRANAD A-Meta i (enfermedad, situacion de
1120385576 | | 10/29/2016 | GRANADA-Meta %) 5 ais:::;dda;. talanto
e ee——— s | an
| Grado actual Grupo [ N°de ‘ Etnia Estado de | Autorizo | - =
| actual ‘ Celular . promocién | matricula
; 2 é ' Si [ No
e ] S

= _;_hj’.?_"_i_‘o‘jiiﬂgj_e__@no;ﬁién de matricula 2025

' Grado | Grupo
/1]2]354 5|6 |7[8]9[10[1M]A[B|C|D
et S o _Informacién del acudiente

| Apellidos - Nombres

: Tipo de documento .. N° Docamento Parentesco Nivel de Ocupacian
J ldentidac r ] educacion

| | |

‘ Correo Elecirénice Direccion Celular Estrato

i: Me comprometo como acudiente a cumplir y hacer cumplir oor mi acudido los compromisos, directrices y
f normas establecidas en el Manual de Convivencia, apoyar el proceso for'matwo' de mi acudido _Si.guief[do
| las orientaciones de docentes, directivos docenites y asumir con rasponsabihdad mis daberes_. Quiar,
acampanar, exigir y motivar a mi acudido para que logre més Y mejores zprendizajes que permitan

| Firma padre de familia o acudiente
Nombras y apellidos:

desarroliar en él las dimensiones cel ser humano y las metas trazadas per 1z institucicn.

Docurmenio ce identidad:;

= ; == IAnaxos:

astudiante

i Firma director (a) de grado

| Nombres completos: * PazySalvo

' *  Fotocopia del documento -actualizado- del

*  Fotocopia del documento del acudiente.
* Informe académicc,

Cbservacion [diligencia secrelaria académica del colegio)

Cra. 7 No.30-01 barrlo €l Paralso Ieléfono 6086333801

Celular 3208376961 Correo: colegioje_fparaiso@hutmall.ogm_ il

LA S A — sV d s NS TTING N T N T ST 7D T D TSGR




4. Atender de forma oportuna y pertinente a la comunidad educativa que acuda a la Institucién Educativa.

Producto: 100% de la Comunidad educativa atendidas oportunamente durante el segundo semestre del
calendario escolar 2024.

Durante el periodo 04 de octubre del 2024 al 03 de noviembre del 2024

En Coordinacion los dias lunes estoy pendiente a cada solicitud de la comunidad educativa, todo lo relacionado a las
autorizaciones de salida de estudiantes, entregar observadores y estar presta a cualquier inquietud y solicitud de los padres

de familia. El resto de dias de la semana desde el modulo de las secretarias estoy al pendiente de recibir documentos y
atentender solicitudes e inquietudes de los padres de familia, estudiantes o docentes.

REPUBLICA DE COLOMBIA
DEFARTAMERTO DE CASANARE
MUNIZIPIO DEYORAL
INSTITUTO EDUCATIVO “EL PARAISO |
Aprobado Mediante Resolician Na: 2334 de 12.0clibe s
=egistro Dane No. 185001003437 |
NI B44000818-1 | -
ALUTORIZACION DI SALIDA A ESTUDIANTES DEL INSTITUTO EDUCCATIVO =
SEL PARAISO®

]S 4 ] (& Ceve > e
i MG ~ A LE S Alsevrm i
Se autoriza al alumno (0): 5 ]-\. LT “-"] Chh;: Ul t\ i.i . ey . .
£ sLtucio P Motivo: cxen MV E AN S
Para ausentarsg de g Institucion por motivo: D e
Grado, - 9 Fecha: 28 - octobe o2 , Horade Salida: 2 e

- . 35 1 saliof: I\ Qi Hllin Cel. D13 SoC SOl
Padre deﬂ@g@iﬂg acudiente que autoriga ki h.l‘l.ldll.l‘ Wa in I\ Cpnr Bl Cel. 3 .

I // 2= ot =

Direttor dc_;.i'l';cn y/o grado Docente de Discipling
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delo i d S s - Fy oye
n‘m G planactan \*J Funcidn Publica
y gestion =~

Verificado el aplicativo del Modelo Integrado de Planeacion y Gestion

Hace constar que:
Francy Janniline Bastidas Porras

Participo y completd con éxito los 8 médulos del curso virtual del
Modelo Integrado de Planeacion y Gestion - MIPG

Henry Humberto Villamarin Serrano
Director de Gestion y Desempeno Institucional

B o R A il

Fundamentos Talento Direccionamiente Gestion con valores Evaluzcion de Informacion y Gestion del Control
Generales Humano estratégico para resultados resultados comunicacion conocimiento Interno



modelo integrado
de planeacion

s, » o
y gestién {(*) Funcion Publica
1

im
Verificado el aplicativo del Modelo Integrado de Planeacion y Gestion
Hace constar que:

Francy Janniline Bastidas Porras

Participo y completd con éxito el Modulo de Fundamentos Generales del curso
virtual del Modelo Integrado de Planeacion y Gestion - MIPG

MIPG VERSION Il (2021)

W

Henry Humberto Villamarin Serrano
Director de Gestion y Desempenio Institucional

C@ @ R al @ & 9

Fundamentos Talento eccionamiento Gestion con valores Evaluacion de Informacion y Gestion del Control
Generales Humano estratégico para resultados resultados comunicacion conocimiento interno

Hlli
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

SO!" | SOPORTE DE PAGO GENERAL
T IOEN TR SCACHN o 5 Ln.m- FLANLLA - 2
0 1112573004 3 Y

NOMERE & FAZCH SOCIAL: o i FRANCY JANNILSE BASTIDASBORRAS | pepingo coTaacion oTROS wes fctrn ARO
DRECCH: CRATEIT  TELEFOHD: g S DEA PRI
TEG APOHTANTE . CLASE APORTANTE LNOEPEMOIENTE | PASE "
TEOEMRREDL PRIVADA  ACTRIBAD ECONCHICA ot 4 pOr Ikayen i Gonifihacars. sl per
FORUA DE PRESENTACIIN o

ANTE D L]

K S ZANTES

7
78a
nNcoomeva
) - . Foer S
PANOS24T04

COTEACICN

ADEMAAETEALOMA

WORETE

ADAINSTRADORA
e

¥ ._55:‘ T NOVEDADEES

WCAPACIDAR PR

" Shir ALt LIEERC MATERMO
SOTIANEEE  mURERG = Y = vaLeE VAL
_ AULDAZACEA VALTE ATCRIZALH VALD BLAnKLE B VALDE COTIACIDN ACOES CENTEEAL WM A
i £q L] (] A I T 13
— = TATAL ARONTES A
= NCAFACID TUOED A DR el
Mo COZARTES o . Y i
- EE iR Al TOREZESON Ly COMEACTN
e Ye L

IEIAL AVORTES A SALUOD

BALLO A FRVE

[l )

s

= e 1
T e u':"nfoé ; g‘é $EEERREE B 7 8 8 % ¢
L EE
e W6
0N AP USUARED 5T COTVESTMNS

~F
20

uC  COMZATON

THIen

TotmES

DEECUENTD

1)

— i

' BCE CsENA | B

VALDE oA L1 iy JOTAL O,
ARES APORTE ""’“"é B o APOHTES i i
(PR 2 S [T [T I B L

BORIA 2300 800
couFam
ALE
e
= A
TOTAL

CALES, B AT

TOTAL TOTAL  TOTAL

APOATE AR TEARDRTEAPORTE APORTE

$377.300

FAGINA 1 DE |



GESTION FINANCIERA- ALCALDIA MUNICPAL DE YOPAL

=]

NIT: 891.855.017-7

S

IE:I:I‘I:I Emision |28 de octubre de 20241 —”l-'u'hal Vencimiento [31de octubie de 2024

[

i
L}

'1BO No. | 15201

INFORMACION DEL CONTRIBUY ENTE

MINISTERIO DE EDUCACTON SNAL

AT IEN

1P EME!

QFICIALES DEL MUNICHTTO DI ‘,u| i

ACTUALIZACION DU LA INFORM A I"»I CNTENIDA TS

FATIAN]

VEAS PEANTAFORM
PN EAS INST

Dependencia: |[ALCALDIA MUNICIPAT No. Liguidacion: 24 4639

Contrato: 3316-2024- vV Adicional: - | Fecha: ] 1/10/2024
Nombre: FRANCY JANNILINE BASTIDAS PORRAS ¥ No. Identilicacio; I HISST3014

Valor Neto: $ 4375.000.0| Valor 1V A i XX Valor Base: $4.375.000,0
Concepto:  |DESARROLLAR ACCIONES PARA FORTATICER LA AT NCION. RECTPCION. . GISTROS

S AUTORIZADAS POR EL

CIONES EDUCATIVAS

ESTAMPILLA PRO ADULTO MAYOR 3

ESTAMPILLA PROCULTURA 1%

Liquidado por

Donaldo . Suarez Arias

$ 131 000,0

$_g 5.000,0]

INFORNM A iu\ DI ((}\Hm.z YENTE

CUPON DE USUARIO

Dependencia:

ALCALDIA MUNICIPAL

No. Liguidacion:

244639

Contrato:

3316 -2024-

\dicional:

[Feehiu: [1710/2024

Nombre:

FRANCY JANNILINE BASTIDAS PORRAS

No. Identificacion

T 8sTI000

Valor Neto:

$ 4.375 000.0] Valor IVA: |

b0

Nalor Hase:

» 13750000

ESTAMPILLA PRO ADULTO MAYOR 3

ESTAMPILLA PROCULTURA 1%

Liquidade por

S 175.000.0]

Donaldo . Suarez Arias

CUFON DI

FESORERIA

|£echu Emision :| 28 de octubre de :'.U’l I Fecha y ;llumu.niu :] 31 de vetubre de 2024 l R :[I_Zf} No. r

INFORMACION DEL CONTRIBUYENTE

Valor 'V&'m

 S4375.000.0]Valor 1y A

st

Valor Base:

Dependencia: [ALCALDIA MUNICIPAL No. Liguidacion:— [211059
Contrato: 3316 -2024- Mdicional: - 1]'1.":[[.[‘. [ 1/10/2024
Nombre: FRANCY JANNILINE BASTIDAS FORRAS N Adentificacion

FTINET3014

S 3TE.000,0

I“I ||| “ |] w l’l“ I‘ “ i] Hl ii Il [ESTAMPILLA PRO ADLLTO MAYOR 3%
i
| ’ | [" ‘
i il il o s
(4157709998091 S80{RO20)00000 1 520 11 3000 00000 ;|||||||| iy "!".” i3 _\{?Im- o i 131.000,0
AN NI [ESTAMPILLA PROCUL URA 1%
’H M i
l \.'; I A
" | i H ‘ Valor: ] $ 44.000,0
(4137 TOR9YR0S TS K020 100000 1520 {300 i JOOLI O 0 g ! =2 o .:-__:_ — - T
FOTAL: | - § 175.000,0
Liquidade por Donaldo . SLrarez Anas CUPON DL BANCO

PUNTOS DE PAGO

Bancu Uccidents

Banco de Bogota -

Bancolombia

CODIGO AP2-F
VERSION 3

104 Pagina 1 de 1

FECHA DE APROBACION 08/08/2024

LAT Ous



D AN X Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concapto ] 0 [ 2 I Actualizacion

4. Numero de formulario 14957336969
l‘lu)‘lj}z[ JSB 4[3]2{01‘“!”“{!“95733 JINQ

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) o DY
111857301 4|0

12, Dwecoion seccional 14, Buzén electrdnico

—

fmpunsion y Aduanas de Yogal

4 4 !
_ ' CIDENTIFICACION - -
24 Tipo de conlribuyenta |25 Tipa do documantn 2B, Namoro do Identificacn i 27 Facha expodicidn
Pearsona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 ‘ 1118573014
Lugar de expedicion 28 Pais 29 Departamunio i o o 'ucl. -_'Iu_d-n«;n.'ru;m;:pm - —
COLOMBIA 1 6 9 |Casanare 8 5 Yopal 001
31. Primer apallido 32. Segundo apelido - 1 33._};;nm__n;:r;m_ N T e ‘34_:_'.‘::.1-5 n;mbn;s_ -
BASTIDAS PORRAS FRANCY JANNILINE
35, Razon social o '
36, Nombre comertial - ar Slgm-_ o
= i N 4 e
UBICACION
38, Pals 11 Jepartamento _ T Ta S 40. CiudadMunicipio
COLOMBIA 1 6 9 |Casanare 8 5 |Yopal 001
41. Direccion principal - =T AN
CR20 29 10
42, Correo elactitnico francybastidas3@gmail com e =l -
43, Codigo postal [4a. mmm.«t-_? __j:_' 302340239 1 145 Tastono?
LLASIFICACION
e -_Activiuad Aconémg_ o - Ccupacion
46. Cédlghjﬁlv«:‘:’.a::;:ci::n achividad 48, de.rmAclw;Tu-dl-u‘c;:‘?::'.l;aur:r'.flr'ad 50, Godigo o ‘:"“‘"“d“ 2 51. Codigo 95325'5‘0?"%%1%5
B2o9oflor7o70sff[ I | J I |- | L

Rasponsabilidades, Calidades y Atributos

3 4 -] 3 10 11 12 13 14 15 16 17 18 13 20 21 22 23 24 25 26

sealeol || L T T T T T

49 - No responsable de’lVA l

Usuarius aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 T ] a 10
l ‘ | ‘ | [ L | ‘ | J 55 Forma 5. Tipo Servicio 1 2 3
54. oo — L1 | L | 57. Mot | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
‘ || | L 1 | J |56, cpc } |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las i a que haya lugar, la inscripcion en el Registro Unico Tributarlo -RUT-, tendra vigeneia indefini y en Ia no se exigira id

Para uso exclusivo de la DIAN

so.mecs s [ | wo [X] a0 No. éa Folis 0] 61 Feche  |2023-10- 18/ 10 14 36 ]

La informacién suministrada a través del formulario oficial de inscripeion aciualizacion. suspension
y cancelacidn del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacly y varaz: en caso de conslalar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantardn los procedimientos administealivos
sanci ios 0 de suspension, segln el caso, Pardgralo del articuln 1.6 1.2.6 dol Necreto 1625
del 2016, De igual manera al formalizar el trdmite el usuario fue infonmado y acopta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012
Firma del solicitanta:

Sin perjuicio de las venficaciones que la DIAN realice.
Firma aulonzada:

ag4. Nomtre  BASTIDAS PORRAS FRANCY JANNILINE
985 Cargo  CONTRIBUYENTE

Fecha generaclon documento POF- 11-06-2024 01:19:04PM




VIGILADS =

CertlflgaCIon _ m,ﬁ/
Bancaria

Jueves, 31 de octubre de 2024

; . /
A quien pueda interesar /

Bancolombia S.A. se permite informar que FRANCY JANNILINE BASTIDAS PORRAS
identificado(a) con CC 1118573014, a f fecha de expedicion de esta certificacion, tiene con
el Banco los siguientes productos:

Producto No. Producto T;Q:.‘?ﬁ;rfé‘f

Cuenta Ahorros / A la mano 62968675724 2024-06-14 ACTIVO

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Si deseu verificar lu verucidad de esta informacion, puede comunicarse con 1y Sucursal Telefonica Bancolombia a los siguientes nimeros: Medellin -
Local: (57-4) 510 90 00 - Bogotd - Locul: (37-1) 34300 00 - Burranguilly - Locul: (57-5) 361 88 88 - Cali - Locul: (37-2} 554 05 05 Resto del pais: 01800
09 12345 Sucursales telefonicas en el exterion: Espufal34) 900 995 717 - Fstados Unidos(1) | 866 379 07 14,

Catalina Cortés Urnibe
Gerente Servicios Contact Center & BPU

~= Bancolombis

Bancolombia nunca solicitar

reportelo de inmedie T




