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CAMILO ANDRES DANGOND OSORIO

Sgbdirector local para la integracién social san Cristébal
Ciudad

ASUNTO: RADICACION METAFISICA, LISTADOS ASISTENCIA, ACTA,
LISTADOS ENTREGA PAQUETE DE JORNADA LIBERADA DE LOS DIAS 2,
3,4,5,6, DE DICIEMBRE 2024 LISTADOS ACTA ACOMPANAMIENTO LOCAL
REVISION PAQUETES ORIGINALES CORRESPONDIENTE MES DICIEMBRE
2024 CONVENIO 7600/2024

Buenos dias por medio de la presente realizo radicacién metafisica, listados
asistencia, acta, listados entrega paquete originales de jornada liberada de los dlas
2, 3,4,5,6, de diciembre 2024 listados acta acompaiiamiento local revisién paquetes
originales correspondiente mes diciembre 2024 convenio 7600/2024

Anexos.

1. Metafisica original...................... T A e o S o3 s BB n s e R i 1 folio
2. listados entrega paquete de 2,3,4,5,6 diciembre................................30 folio
3. Listados asistencia original.................ocoeeuieiireceeeeeeeeeeee e, 6 folio
4. Acta acompariamiento local paquetes jomadas......................co..........1 folio

Total 38 folios
Agradezco la atencién prestada
Cordidlirpente

(A

VERUZCKA ALEJANDRA RUBIO F.
i Respongable del Servicio Jardin Avesol.
f' Fundacibn social castillo san lucas
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Codger F-P3-CU01
PROCESD: PRESTACION OF LO$ SERVICIOS SOOALES
Versdn 0
PROCEDIMIENTO. (DENTIFICACIOM, ASKGNACION ¥ PRESTACION DEL SERVICIO SOCIAL ATENCION INTEGRAL A LA PRIMIRA INFANCIA EN AMBTO
amr S
[T R ——————

Fecha MEMO INT 3852)-17/06/201%

FORMATO: SEGUIMIENTO MENSUAL A LA ASISTENICIA PRESENCIAL

Phgine: L da )
NOMBRE DEL JARDIN INFANTIL: AVESOL OPERADOR: FUNDACION SOCIAL CASTILLO SAN LUCAS
COBERTURA PROGRAMADA | 97 MES DE REPORTE DICIEMBRE . |,, ,__i’_r'?’f“;';‘if o
PRIMERA SEMANA SEGUNDA SEMANA TERCERA SEMANA CUARTA SEMANA QUINTA SEMANA
USUARIOS
NIROS - NIRAS ﬁ % L \ M \ M Ll l \ ti{mMimlar|vievimimlisivivimimjpa | v]L|mimijl v
i 2 l 3 \ s ‘ 5 [ 6| o|lolo|lolo]lo]lo|lo]olo|o]o]Jo]lo]o]o|o]|]o]|o]e
SALA MATERNA ofollofololofofolofo]lofofofofolo|ofofojo]ofofofojo]o]o
CAMINADORES ol o olnlnlo‘n ol o olo[oon o|lo|lolo|lojola]lo]o]o]o]o]o
lSUl!’TOTALMATEINA‘L‘ 0 |O Holnk 0 \ 0 | 0 ‘Ololoiololniu ‘UlDIOl 0 |0I0| 0 | DIO lO IOl 0 | 0 l
PARVULOS 37| 39|]2 l 19| 39 I v|w|o|o|lo|lo|olo|lo|]o|o|Jo|lo|ojo|o|o]o|o]Jo]|o]oO
PRE JARDIN 60 | 63 || a2 l 63 | 63 ] 63| 63| o0o|lolololo|lolo|lo[o|lo|lo|o|o|o|o|]o|o]|]o]|]o]|o
JARDIN oo o ro 0 \ o|o|lo|lojolo|l]olJo|o]lojJo|loJo|]olo]J]ojo|lo|o]o]o]o
—1
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DRDINADORA SUBDIRECTOR (ORA) LOCAL
\
TLABORD VSO APROSO
NOMBAE EQUIPO DE COBENTURAS ASTRID ELLANA CACERES CARDENAS MARIA ANTOMIA VELASCD
¥ MIGUINIENTO A METAS . e SUESRERG
EQUIPO DE COBERTURAS SUBDIRECTORA PARA LA INFANGA DARECTORA TERRITORIAL
CANGO S RANENTT K RAETAS UGEAESA CEL PROCESO DE PRESTACION DE LOS SEAVICICS SOCIALLS
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FROCER PRESTACCH OF SEMVACCY SOUSR0) PARA LA PIcL LSS SOCIAL

FORMATO FTCRTTRO DUS0 0F ASTTENCA MADSE ] BT ANTLES

Catpe FOR £O% 100

i |

Pt Vs QIDICTPTTY | JAOAIEM

[CEETAVALIONES

Y
Razen pocial 69 1a uridad operaras FUNDAGION SOCIAL CASTILLO SAN LUCAS AVESGL Niver PARVAOS
Operador, — AVESQL Grupo: PARVILOSY
Pereona mencién a la primers infancia DIANA MILENA BORRAY Meas: ccmmas Aflo oM '
C&wmm&‘n’momumat (Pw‘r!nummomwrmvﬂmmkmmamm!mamumm
o NOMBNER ¥ kMLt PE—— PRIMERA SEMANA SEGUNDA SEMANA TERCERA SEMANA CUARTA GEMANA QUINTA BEMANA
. LiMfuMldlvicv]iuwwlajv]owm]w][a[v o m]alv ]t JulnloTy
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2 A ALEIADAD pry TPAN HOYA 10220004 Alalpnlplp
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¥ |mmy pavio peravioes wonero 192284 *lAlplalr
2 [uyam sory cumoes pravoez _ yomesen Alaln|lalp
! naun jostmn aunting rontna 1m23980e0e AlAlA A R
*_[esvrean oavio rocia Franz 1010282307 AlAIAIA]lR .
! |xeme owsann rufirz perancez 1114242009 *lAalpnlAalR
19 lancs 0orn 0.04 RopRiowez 1034370494 AlalAalAalp
" | o pouemaszun 1135031821 AlAIAIAIR
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PROCEBO PRESTADOMN DE JERVICIOS EOCIALE S PARA LA NCLUION BOCAL

FGRMATO REGITRO DUVNO DE ASSTENCIA JARDINES BFANTLES

Cadgo FORPE3-140

Veormde 3

Fecna Mamo Q0240 1TO7E - 24082074

—

TOTAL
O A
FIRMA PROFESIONAL O TECHICAIO) ; CARGO DEL GRUPO |

Phgra 1 de 1
Rmztn social do la unidad operativa: ~ FUNDACION SOCIAL GASTILLO SAN LUCAS AVESOL " Nvet: PARVULOS
Operador: —AVESOI Grupo: PARVLODY
Persona atencién a la pimera infencla: LAURA VANESSA ZULUAGA TORRES Mes; Ox<zEmnns Afo; 2014 '
CONVENCIONES: A: ASIOTIO D: DIGESTIVA E: ERUPTIVA M. NO MEDICAS O, DSTECMUSCULAR P: OTRAS PATELOGAS LEEDICAS Rt REPFATORIA 8. EUSPENDID EQ: EGRESADO X: INASISTENGIA BN AUSTICACION

o NOMBRES Y APELLIDOS SasbcsENTOID PRIMERA SEMANA SEGUNOA SEMANA TERCERA BEMANA CUARTA SEMANA QUINTA SEMANA

. LimImlpalv]icem]um]alv]icom]Iwm]alv]icIuw]wmw][aTv]o]um][m]ao]lwv

'_|EVEUN SHARITH MARTINEZ RINGON 11203024 AlAIAIA]SA

? |LUCIANA IZABEL OLIVARES GARCIA 1023340158 » 1A|AJA R

? |Lciana ROUAB TORRES 1072472280 + |[A[A] AR

* _|NAHOMY ANTONELLA CARDONA BUSTOS 1018757702 t |AAA|R .

| % |MATEO OE JEBUS CHIRINDS VALLES 1182049722 AlAlAIAIR

8 [rzEL ALysas crimma vALENCA 1243781483 AA|AIA]|A

7_|ANGEL sAvTAGO RODRIGUEZ CORTES 5 1011281243 A la[A]lA A

2 |EMAMY ADELAYN RIVERA MUNEVAR 1023609263 A|AJA]A[R

9 |ANGEL MATHIAG CAMELO 1018780377 t |A[AlA|R '

10 |MEGAN DAHIAN ARZA ROUAB 1023085048 AIAIAIALA

11 |DANIEL JERONIMO ROA MORALES 1016757780 A|lAlA|A|N

17 LJUANSEBASTUNRIVERATORD. |  jarsersess | A | &I A | A | P
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— E Cangn FOR P38-180
hg‘ PROCE S0 PRESTACKON DI BERVICION BOCIALES PASIA LA IMCLUSION EOCIAL [
Ty FOMUATO MEGISTRO DWAO DX ARITTENCIA JARDINES INFANTILED floch; Liemt 03401078 = 300w
e e——n ogrs 108 1
Razén social do Ia unidad operativa:  AVESOL Nivol: PARVULOS 3
Ocerndor: EUNDACION SOCIAL CASTILLO SAN LUCAS = Grupo: PARVULOS )
Persona stencién a la primera infancia: STEFANIA PEREZ Mos'  DICIEMBRE Afo: 2024
CONVENCIONCS: A ASISTIO D DIGESTIVA € ERUFTIVA M. NO MEDICAS O OSTEOMUSCULAR P OTRA PATOLOGIAS NEDICAS R REGPITATOMA B BUGHCNDIDO £Q. EORESADO X INASISTENCIA SIN JUSTINCACION :
PRIMERA BEMANA BEGUNDA SEMANA TERCERA BEMANA CUARTA SEMANA QUINTA SEMANA
No. NOMBRES Y APELLIDOS No. DOCUMENTO 1D
tmIwmlolv]iovimm]alv|ic]m|[um|fsfv|o|imim]o]v] L |Mju]Js v
!_{oANnA cRISTINA cASTILLO caSTILLO 1118431000 XIAlAIA A
2 |ZAMIRA NAZAREL VALERD VERA CO a8 alnlpip s
* {aLanmin sa1om HeRMANDET RODRIGUEZ Yozan73404 AIDMIAIRAIR
| [MATIAS PENAGOS GOMEZ 102300asas AINIALAD
3 lcantuio 1049901213 A Alalpalp
° |JEREMY MATEQ CORREDOR VILLAMIL . 1020473014 AIAIANIALA
7 _|ANA LETICIA MORENO CABALLERO 1028475518 A IAM|IpAITALA
® |MAVERICK ALELANDRO RIVERGS FLOR! 1073088480 AlAIA|IRn|R .
® lwa GUADALUPE VEGA POVEDA 1012698413 AlAIA I AlA
10 | SAMARA S5ORIA LANDERO RADA 1016757005 AIA[A]IPRA]IA
' AN SANTIAGO DAZA GONZALEZ 1021098620 AlpalAlalnA
12 JANALLA RICAURTE GRANADOS 10814710 AIAJATA LA
'3 |LUCIANA ISATELL RODRIGUEZ RINCON \Ficcrirty) T AlA|AlA
' |DAVIANNY ISABARE HAMPIA 1016752900 * | NIA MM
15
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17
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= X
- CuEmE D N
orip pers? AN A
fr oTE A CARGO DEL GRUPO. | FIRLUA RESPONSARLE UNIDAD OPERATIVA e
OBSERVACIONES: fo g

INSTRUCCIONE S DE DILIGENCIAMIENTO
"No imprumer do squl en adelantn”
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—N p 'C4digo: FOR-PSS-160
g t Z Version: 3
!«_\J = e PROCESO PRESTACION DE SERVY OCIALES PARA LA INCLUSION SQCIAL :
wavon ocha: Memo 12024017078 - 240872024 . Ty
e FORMATO REGISTRO DIARIO DE ASISTENCIA JARDINES INFANTILES i ~—
o WOROTA O & Pagina: 1de |
AECRE T OF M TH 4T3 COOM, ' 3 \
Nivel: PREJARDIN 1

Razdn social de la unidad operativa:

Operador:

Persona atencién a la primera infanda: ELENA CACERES PEREZ

JARDIN AVESOL

FUNDACION CASTILLO SAN LUCAS

i Grupo: PREJARDIN 1

Mes: DICIEMBRE

Ao 2024

DO EG: EGRESADO X: INASISTENCIA SIN JUSTIFICACION

CONVENCIONES: A: ASISTIO D: DIGESTIVA E: ERUPTIVA N: NO MEDICAS O: OSTEOMUSCULAR P: OTRAS PATOLOGIAS MEDICAS R: RESPIRATORIA S: SUSPENDI!
o | AonErEEAREILE0S Doc('j":émo PRIMERA SEMANA SEGUNDA SEMANA TERCERA SEMANA CUARTA SEMANA QUINTA SEMANA _
1D LMMJVLMMJVLMMJVLMMJVLMMJV

! ANDREA SALOME RIVERA VALERO o020 |ATAIATA A

2 | piLAN ANDRES CHIRMIGUATIBONZA | 101675125 | A | A | A |A | A

3 EITHAN ADRIAN BONILLA VARON mezsris | A AJATALA

4 | EMMA CHARLOTTE BECERRA DIAZ ozssoarrs | AIATAIALTA .
5 EMA LUCIA RIBOUD CORDERO coossaraez | AL AIA A A

s RICARDO JOSE CARUTO CORREA cosries | AT AIATALA

7 | hewenvatenTiva BAQUERO casTLLo | 1ozesrsata | AL A [ A A | A .

i IAN EMMANUEL CAMPOS ENCISO woersisz | X A JATATA

9 | Japer iaviErarBoLEDAGUTIERREZ | 1028010157 | A A [A ] A A

0 MARIA CAMILA TORRES LEON wersizes | AITAIATA A

" MAXIMILIANO GUZMAN LOPEZ 112000048 || A A |A]A

12| SHAIRA EVANGELINE GONZALEZ wmeeras |A A IA|A[A

. TALIANA MEJIA GARCIA 11307625 | A | A |A |A A

b YEILER MANYOMA MORENO waneerr | AIA LA A A

e ZOE LUCIANA PATINO CANTILLO 1ozzseeoas | A A A |AIA

e ALAN JOAN SIERRAMOREND | 1omimiose | A [A |A [A A

17 | vei1c08 SeBasTIAN RODRIGUEZ LOZANO| 10230ee0t7 | A | A | A | A [A

18 | <L ANDRITH MICHELL IRIARTE MONTERO | 1201285677 | A | A | A AlA

19 | anAVALERIARODRIGUEZCASTARD | t141s20ass | A | A [A | AJA

2| gy AcianorAALVAREZMONGU! | toterstasa | A | A [ AL A A

21 | SAMUEL ARLEY GOMEZ GARNICA woersisz | A | A|A |ATA
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<> Codgo FOR-PES-160 \
u PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS BOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL Venic 3 b
1 FORMATO REGISTRO DIARIO DE ASISTENCIA JARDINES INFANTILES Fechi Memo 2024017078 - 24/06/2024
P —————————— Pagrs: 1 de 1
Razon social de la unidad operaliva;  FUNDACION SOCIAL CASTILLO SAN LUCAS AVESOL " Nivet PREJARDIN
Operador: —AVESQL Grupo: PREJARDIN 2
Persona atencidn a la primera Infancia: DIANA CAROLINA DIAZ BARBOSA Mes: DicIEMBRE Afo: 2024 )
CONVENCIONES . A. ASTSTIO D DIGESTIVA E: ERUPTIVA N: NO MEDICAS O: OSTEOMUSCULAR P: OTRAS PATOLOGIAS MEDICAS R: stpmm EG: EGREBADO X: Nwmmmmcwon
- NOMBREE Y APELLIDOS - PRIMERA SEMANA SEGUNDA SEMANA TERCERA SEMANA CUARTA SEMANA QUINTA SEMANA -
- L Mmool viceTITmwIm[o]v icIwm[wm][olv]ce]|[m]lm]|o Lim|m|[o]v
1 |ANGELATH TALIA GOMEZ JIMENEZ 1033820183 X H AlA A
2 |amy QORDILLO LOPEZ 1016781020 AlA]A IR ]|A
3 | DERECK NCOLAS CASTRO ACEVEDO 1016781387 Alni{a A |A
| 4 |EVELYN BAMARA PACHECO CABUYA 1023087750 AR |A [P [P
5 |IAN MARTHIN ROUAS MOLINA 1011111034 ATAIX A [A .
| ® |iFsus DAVID BARRIOB BANCHEZ 0 04840184 ATAIr (AR
7 _|JORDAN JESUS BOLIVAR ANGULO 1238340039 X Rip |PIP
8 | ;uAn EEBASTIAN RIVERA CRUZ 1023087701 AlATA A IR .
® | DANNA BALOME RANGEL VARGAS 1023987605 XIR A A IA
10 |JONEL ANDREYS GOMEZ JIMENEZ 12828 XIA[pIPIA
11 || LACIANNYS SOFIA ROMERO GALINDO 1245078180 X1A]le R 1A
MATHIAS PERDOMO CELIS 1074838457 AlIALp DA
wormen X [A [N A A
1026078100 A A H ﬁ B
100803488 X1alAlA|n
NY GIBEEL MOSQUERA RUIZ 1200220343 A[AIA A [a
17 | ZARA VALENTINA BARBOBA ARELLANG | tosascones AlAIa|[p |R
10 | ;UAN ESTEBAN VARGAS CARDOZO | 1ote7eazee RIAIA IR |A
W |pusce warn enavpesuoneno | womuse [ X [A [A IR A
20 |yu1a 1SABELLA PENAGOS PINTO R i A A A [
Fil
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TOTAL WL | 202010 [ " [ |
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PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL
FORMATO REGISTRO DIARIO DE ASISTENCIA JARDINES INFANTILES

Codga: FOR-PSS-160 gy,

Versibn: 3 -

e,

Fecha: Memo 12024017078 - 24/08/2024 “-.\
Pégina. 1de 1 ~

Razén social ds la unidad operativa:

Operador:

AVESOL

Nivel: PRE JARDIN

FUNDACION SOCAIL CASTILLO SAN LUCAS

Grupo: PRE JARDIN 3

Persona atencién a la primera infancia: DIANA DUQUE Mes: DICIEMBRE ARo:

2024

CONVENCIONES: A: ASISTIO D DIGESTIVA E: ERUPTIVA N: NO MEDICAS O: OSTEOMUSCULAR P: OTRAS PATOLOGIAS MEDICAS R: RESPIRATORIA $: SUSPENDIDO EG' EGRESADO X: INASISTENCIA SIN JUSTIFICACION

No. NOMERES Y APELLIDOS R —— PRIMERA SEMANA SEGUNDA SEMANA TERCERA SEMANA CUARTA SEMANA QUINTA SEMANA
tmIm]aslv e Im[mM][oJv cemIm]aov]oe]m{mjo]Vv]LIMIM|[]J ]|V
T |vAN MATIAS CORREA ACOSTA 1021695535 AlA|IDN[ALA
2 |NICOLLE VALERIA LARA SUAREZ 1021685503 Alnlalnln
3 | AnE MARTINA LOVERA NIRO 1016748864 A Aln |A A
4 [Maa VALENTINA PERDOMO VACA 1018749549 AiIAN A Aln
5 _|cari oS ABRAHAM PEREZ GONZALEZ 1233839908 XAl |n]|n
® |ETHAN MATEO SABOGAL CUERVD 1016749458 Ala LA LA I
7 |ANA ISABELLA VARGAS MEDINA CDO415543 Alplalin]lA
® Jovian saNTIAGO VEGA BARCAS 1021865458 x [A 1A A LA
9 |GAEL LEONARDO SANCHEZ RODRIGUEZ 1018748313 X | a|lalAa]A 2
10 JEMILY ISABELLA MOLANO RAMIREZ 1021695433 x|lalrp|alA
1 |enav samarA MOYA PERA 1016749551 x [A|pn|AIA
ANGEL FELIPE ZAPATA LADINO fo16740028 X|lal|p|A]|A
f UEL DAVID GUIO AVENDARO 1016750405 Alple |ALA
ADRIAN MATHIAS CRUZ BUCURU 1016749321 X|aln AlA
15 |EMMANUEL MORALES MARTINEZ 1021605238 X|la|pA|lAa]A
15 | ANNIE VALERIA TORRES GARCIA bbb A lpalAALA
17 | WLIAN MAURICIO MELO CENDALES 1034782235 XinalprlAa]ln
18 |ABRAMAN AQUILES ARANGUREN LOPEZ CDs70483 Xialp|A|[A
19 |14E11 EN VALERIA PARRA GARCIA 1032880208 X|{A|A]IA]N
2 | HEVINSON RODRIGUEZ SANCHEZ 1016749560 AlR|[n AN
21 | JONATHAN STEVEN NURIEZ BERMUDEZ 1113154480 X|A|A|AIA
2 | sNA VICTORIA GONZALEZ LOBO 1032513421 AlAIARIALA
5
2
z ~
TOTAL 10 [221 2220 ] 22 7 Y
e
C \ \U)CL(/u
FIRMA PROFESIONAL O TECNICY QL\ SPONSABLE UNIDAD OPERATIVA g
OBSERVACIONES: | 0
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