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SEGUIMIENTO A LA COBERTURA Y A LA ASISTENCIA

MATERNO CAMINADORES PARVULOS PRE JARDIN JARDIN

NA NA | NA NA NA [ NA 60 60 57 75 72 66 NA NA NA

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

EN LAS CASILLAS MARQUE SI, NO, NA o NV SEGUN CORRESPONDA

9.1.3.2 COMPROMISOS GENERALES DEL ASOCIADO

¢Cumple con los compromisos adquiridos en virtud de la suscripcion del Convenio, de conformidad con lo
sefialado en el Estudio Previo, Invitacion Publica, Anexo técnico, Estandares de Calidad para la Educacion
1 (C5) Inicial del Servicio Jardines Infantiles Publicos y Privados del Distrito Capital, la normatividad vigente y las
directrices impartidas por la SDIS?
SAT
¢Implementé adecuadamente el protocolo administracion de medicamentos en jardines infantiles publicos, privados y casas de
pensamiento intercultural? NA

La responsable del servicio manifestd que en el periodo verificado no se requirié la administracion de medicamentos dentro del jardin infantil a los participantes,
por lo cual no se requirié la implementacién del protocolo.O

¢ Realizé adecuadamente el suministro de complemento nutricional o férmulas terapéuticas en el jardin infantil, en caso de haber sido
necesario? NA

La responsable del servicio manifesté que en el periodo verificado no se requirié el suministro de complemento nutricional o férmulas terapéuticas dentro del
jardin infantil a los participantes, por lo cual no se requirié implmenentar el procedimiento.

¢La unidad operativa cuenta con el cronograma de mantenimiento correctivo y preventivo de mobiliario, dotacién, elementos y
equipos requeridos para la implementacién del componente, y lo implementa? SAT

¢Permite la labor de la Supervision, asi como la articulacion con los equipos técnicos y administrativos de la
SDIS con el proposito de orientar el cumplimiento de los Estdndares de Calidad para la Educacion Inicial del
2 (C9) Servicio Jardines Infantiles Publicos y Privados del Distrito Capital, los procedimientos, instructivos, protocolos y
demas referentes técnicos y normativos que soporten la atencién?
SAT

¢Informa de manera inmediata y por escrito al Supervisor del Convenio, sobre las visitas practicadas

3(C10) g Jardin Infantil por los Entes de control? NA

¢ Cumple con la Resoluciéon 967 de 2007, expedida por la Secretaria de Integracion Social SDIS, por la cual se
4 (C12) establece la gratuidad en el servicio de educacion inicial en los Jardines Infantiles del Distrito Capital?
SAT




9.1.3.2 COMPROMISOS COMPONENTE SALUD Y NUTRICION

¢Cuenta con el soporte de verificacion y seguimiento a las atenciones en salud de las nifias y los nifios
relacionadas con la Afiliacion al Sistema General de Seguridad Social en Salud, la asistencia a la consulta de

Lcy valoracion integral de la salud y el desarrollo, el esquema de vacunacion y la valoraciéon odontologica?
SAT
A. ¢ Presenta el soporte de verificacion y seguimiento de la Afiliacion al Sistema General de Seguridad Social en Salud? Si
B ¢Lleva el registro de la verificacion de asistencia a la consulta de valoracién integral de la salud y el desarrollo y a la valoracion si
’ odontolégica?
¢ Verifica que todos los nifios y nifias que asisten al Jardin Infantil cuenten con las vacunas completas segin el esquema del PAI .
c. correspondiente a su edad? sl
¢ En caso de requerirse, establece por escrito un compromiso con el padre, madre o cuidador del nifio o nifia y realiza seguimiento .
D. del cumplimiento de estos? sl
¢Realiza la notificacion a la autoridad sanitaria en el caso de presentar cualquier brote o epidemia de
2 (C3) enfermedades transmisibles en los nifios, nifias y adultos participantes de las actividades del jardin infantil y
sigue las instrucciones de la autoridad sanitaria? NA
¢Notifica al centro de salud més cercano, la ocurrencia de cualquier brote de acuerdo con el protocolo "Prevencién, deteccion,
A. notificacién y manejo de brotes de enfermedades transmisibles en jardines infantiles publicos, privados y casas de pensamiento NA
intercultural"?
¢Atiende las recomendaciones que sean entregadas por la Secretaria Distrital de Salud, cuando sean informados brotes en el jardin
B infantil? NA
Complete la informacién del cuadro:
Brote notificado Fechay medio de Fecha de la visita Recomendaciones dejadas por la
Namero de casos notificacién autoridad sanitaria entidad de salud
Refieren que durante el periodo verificado
NINGUNO NA NA no se requiri6 notificar brotes de
Enf.Transmisibles.
¢Documenta, implementa y cuenta con la dotacién necesaria para dar cumplimiento a las buenas practicas de
3 (C15) manipulacion en los procesos de extraccion, rotulado, conservacion y suministro de leche humana en la ‘Sala Amiga
de la Familia Lactante? NA
¢ El espacio dispuesto para la operacion de la Sala Amiga de la Lactancia Materna cuenta con la dotacion minima y en buen estado?
A. L . . NA
(Se verifica mediante la lista de chequeo de la SAFL)
B. ¢Implementa practicas sanitarias en los procesos de extraccion, manipulacion, rotulado, conservacion y suministro de leche humana? NA
c ¢La temperatura de la nevera de la SAFL present6 las temperaturas requeridas acorde con lo descrito en el Protocolo promocion, NA
’ proteccion, apoyo y defensa de la lactancia materna en jardines infantiles publicos, privados y casas de pensamiento intercultural?
D. ¢ Diligencia adecuada y oportunamente los Formatos control de la Sala Amiga de la Familia Lactante -SAFL? NA
Complete la informacion del cuadro:
Formatos control de la SAFL Fecha del ultimo diligenciamiento
Formato control de temperatura de la nevera/congelador NA
Formato uso de la Sala Amiga-Ficha SIRBE NA
¢Cuenta con los conceptos sanitarios emitidos por la autoridad sanitaria competente, del establecimiento
educativo y del servicio de alimentos, los cuales deben ser favorable o favorable con requerimientos. Estos
4.(C4) reposan en las instalaciones del Jardin Infantil y estan a disposicion de la SDIS o cualquier ente de control?
SAT
NUmero acta de Inspeccién Sanitaria Concepto Sanitario Fecha de emisién
EE  SBO6C 009612 FAVORABLE 4 DE DICIEMBRE DE 2023
EPA AS02C 130723 FAVORABLE 8 DE JULIO DE 2024
Si el Jardin Infantil no cuenta con concepto sanitario, ¢,Realiza autoevaluacion en el primer mes de operacion y aporta soporte de la solicitud NA
de visita?
Cuenta con autoevaluacion para EE? NA N° y fecha de radicado de la solicitud de visita para EE NA

Cuenta con autoevaluacién para EPA? NA N° y fecha de radicado de la solicitud de visita para EPA NA




¢ Realiza Autoevaluacion de las Condiciones Sanitarias de cada jardin infantil de manera semestral, de acuerdo
con la normatividad sanitaria vigente, definiendo e implementando acciones sobre los incumplimientos y

5. (C5) realizando seguimiento periédico para subsanarlos, en

el marco de las orientaciones de los Estandares de

Calidad para La Educacion Inicial del Servicio Jardines Infantiles Publicos y Privados del Distrito Capital?

SAT
¢ Realiza la autoevaluacion del cumplimiento de los requisitos normativos aplicando los formatos establecidos por la autoridad
A. sanitaria para la verificacién de condiciones sanitarias de establecimientos educativos y universidades y de preparacion de Si
alimentos?
B. ¢ Define e implementa acciones sobre los incumplimientos y realiza seguimiento periédico para subsanarlos.? NA
Hallazgos identificados Acciones de mejora implementadas
Autoevaluacién de preparacion de alimentos aplicada en mayo y|No aplica
noviembre de 2024. No se identificaron incumplimientos.
Autoevaluacion de establecimiento educativo aplicada en junio de 2024.
No se identificaron incumplimientos.
¢Realiza las acciones que sean necesarias para dar cumplimiento a las exigencias y recomendaciones
6 (C6) registradas en las actas de inspeccion sanitaria e informa de manera inmediata al Supervisor del Convenio
sobre las visitas que se adelanten por parte del Ente de Control? SAT

Exigencias de la Autoridad Sanitaria

Acciones para dar cumplimiento

1.1 Se evidencia malla de proteccién no continua en su terminacion
comedor prejardin y terminacion entre muro y tejas.

1.2 Media cafia plastica no continua en sus terminaciones en area de
preparacion.

1.3 Presencia de humedad techo en cocina zona de lavado.

2.1 Se evidencia tuberia del desagtie con filtracion lavaplatos no afecta las
actividades cotidianas.

1.1 Cambio de malla de proteccién en comedor prejardin y ajuste en la terminacion
entre muro y tejas. (se aclara que el muro se encuentra en el comedor de parvulos)
1.2 Ajuste y emboquillado en la Media cafia plastica en area de preparacion.

1.3 Mantenimiento en el techo en cocina zona de lavado , no se evidencia
humedad.

2.1 Mantenimiento en tuberia del desaglie en el lavaplatos, no se evidencia
filraciones.

Fecha y medio en que se inform¢ de la visita, al Supervisor del Convenio:

EE: NA (no se han recibido visitas por parte de la Autoridad Sanitaria dentro del convenio)

EPA:  09/07/2024 Radicado E2024032660

¢Documenta e implementa el Plan de Saneamiento establecido por la SDIS de acuerdo con lo establecido en el
anexo técnico y dando cumplimiento a la Resolucién 2674 de 2013 expedida por el Ministerio de Salud y

7(C7)- proteccién Social o aquella que la modifique o sustituya y se mantienen a disposicién de los entes de control y
del talento humano que presta el servicio en el Jardin Infantil? SAT

A ¢Presenta el Plan de Saneamiento del Jardin Infantil, documentado con cada uno de los programas, actualizado y ajustado a las si
) caracteristicas del jardin infantil y el mismo se encuentra a disposicion de los entes de control y del talento humano?

B. ¢ Realiza la socializacién del Plan de Saneamiento del Jardin Infantil con el Talento Humano? Si

c ¢Aplica el Plan de Saneamiento en los cuatro programas: Limpieza y desinfeccion, Desechos sélidos, Control integral de plagas y s
’ Abastecimiento de agua?

D. ¢ Presenta diligenciado adecuadamente el formato de declaracion de compromiso? Si




E. ¢ Diligencia adecuada y oportunamente los Formatos control del Plan de Saneamiento? Si
Complete la informacién del cuadro:
Formatos control del Plan de Saneamiento Fecha de diligenciamiento
Formato control de lavado y desinfeccion del tanque de agua potable - FOR-PSS-064 10 DE NOVIEMBRE DE 2024
Formato seguimiento a soluciones desinfectantes - FOR-PSS-065 12 DE NOVIEMBRE DE 2024
Formato inspeccioén de la presencia de plagas - FOR-PSS-066 01 DE NOVIEMBRE DE 2024
Formato inspeccién del manejo de elementos en desuso, embalajes y empaques - FOR-PSS-067 01 DE NOVIEMBRE DE 2024
Formato lista de verificacion de limpieza, desinfeccion y acciones correctivas - FOR-PSS-068 12 DE NOVIEMBRE DE 2024
Formato registro del control de plagas - FOR-PSS-069 05 DE JULIO DE 2024
Formato verificacién de hermeticidad - FOR-PSS-071 01 DE NOVIEMBRE DE 2024
E ¢Cuenta con la Tabla de Dosificacion del Hipoclorito de Sodio (NaClO) con concentracién al 5,25% y con un elemento medidor del si
) desinfectante?
G ¢Clasifica, sefializa y almacena de manera organizada, los elementos de aseo de acuerdo con la tabla de colores s
’ (la cual debe estar expuesta en un lugar visible)?
H ¢Los insumos para el aseo cumplen con los requisitos minimos de rotulado como nombre del producto, registro de lote, cantidad, s
’ fecha de fabricacién y fecha de vencimiento, acorde con sus carateristicas?
l. ¢ Presenta las fichas técnicas y de seguridad de todos los productos quimicos de aseo usados en la Unidad Operativa? Si
J ¢Los aspersores de reenvase se encuentran limpios, desinfectados y rotulados con la indicacion de uso, porcentaje de hipoclorito y si
’ fecha de preparacion?
K. ¢ Cuenta con los elementos minimos de aseo institucional? (Se verifica mediante la lista de chequeo de aseo institucional.) Si
L. ¢La herramienta control de entradas y salidas de elementos de aseo institucional, se encuentra actualizada? Si
M. ¢ Realiza el lavado y desinfeccion del tanque de almacenamiento de agua potable, minimo cada seis meses? Si
¢Presenta el certificado de lavado y desinfeccion de tanque(s) expedido por una empresa autorizada por la Secretaria Distrital de
N. Salud, adjuntando el Concepto Sanitario Favorable de la empresa, la ficha técnica de los productos utilizados y la descripcion del Si
proceso realizado?
Numero, tipo (aéreo o subterraneo) y capacidad de los tanques de almacenamiento de agua potable con que cuenta la Unidad Operativa:
3 TANQUES AEROS - 1 POR 500 LITROS y 2 POR 1000 LITROS CADA UNO
Fecha de higienizacion de tanque(s) de almacenamiento de agua potable:
15 DE MAYO DE 2024 - 10 DE NOVIEMBRE DE 2024
Nombre de la empresa que realiz6 la higienizacién de los tanques de almacenamiento de agua potable:
MULTISERVICIOS FENIX MY - C.S FAVORABLE DEL 13 DE MARZO DE 2024
i ¢ Las mallas o anjeos de proteccién, ubicadas en las ventanas que se comunican con el ambiente exterior, son en material no si
’ corrosivo y facilmente removibles para su limpieza y desinfeccion?
O. ¢Los accesos y alrededores se mantienen limpios y ibres de acumulacion de basuras?
P. ¢Los techos y paredes estéan libres de suciedad, condensacion, formacién de mohos y hongos y desprendimiento superficial? Si
¢Las uniones entre paredes, y entre estas y los pisos se encuentran en buen estado, impidiendo la acumulacién de suciedad y s
Q permitiendo la adecuada limpieza y desinfeccion?
¢ Documenté e implementd frente a los procesos de compra, transporte, recepcién, almacenamiento,
reparacion y servido o distribuciéon de alimentos, los procedimientos, documentos asociados en el sistema de
8 (C8) Prep y p
gestion de la SDIS y la normatividad vigente?. SAT
A ¢Presenta un documento que incluye los procesos de compra, transporte, recepcion, almacenamiento, preparacion y servido o s
: distribucién de alimentos?
5 ¢ Socializ6 todos los procesos contemplados en el documento de Buenas Practicas de Manufactura con el talento humano y conté si
’ con el soporte?
C. ¢El proceso de recibo de los alimentos se ajusta a los dias y horarios establecidos por grupo de alimentos, en el plan de compras? Si




D. ¢Los productos de panaderia, galleteria y bizcocheria estan libres de bromato de potasio? Si
£ ¢La leche entera y derivados lacteos cumplen lo dispuesto en la norma y presentan uno de los procesos de higienizacion si
’ contemplados en las mismas?
E ¢La leche utilzada en las preparaciones es liquida, de acuerdo con lo contemplado en en el analisis nutricional de la minuta de si
) alimentos?
G. ¢Adguieren aceite vegetal de una sola fuente, cumpliendo con las condiciones generales dispuestas en la Resolucién 2154 de 2012? Si
H. ¢Adguieren fruta entera para la elaboracion de los jugos, asegurando el aporte de vitaminas y fibra? Si
| ¢Los alimentos envasados y materias primas que se adquieren, cumplen con la normatividad de rotulado, segun la Resolucién 5109 si
’ de 2005 o aquella que la modifique o sustituya, y se encuentran con fecha de caducidad vigente?
J. ¢Implementan el método de rotacién de alimentos PEPS (Primeros en Entrar — Primeros en Salir)? Si
K ¢Los alimentos almacenados se encuentran rotulados de forma visible, con nombre del alimento, fecha de ingreso, fecha de egreso si
’ (frutas, verduras, tubérculos, raices y platanos), fecha de vencimiento y nombre del personal manipulador a cargo?
L. ¢Los alimentos se encuentran almacenados de manera ordenada evitando la contaminacién cruzada? Si
¢Presenta el Plan de Compras de alimentos, con el listado de alimentos con el que se dara cumplimiento de la Minuta de alimentos
M. (minuta patrén, el ciclo de menus y el andlisis del aporte nutricional), entrega de alimentos equivalentes a la jornada liberada y Si
paquetes alimentarios de jornada pedagégica?
N. ¢ Diligencia adecuada y oportunamente los Formatos control del Procedimiento Operacion Entrega de Apoyos Alimentarios? Si
Complete la informacién del cuadro:
Formatos control Procedimiento Operacion Entrega de Apoyos Alimentarios SIINO
Formato Verificacion transporte de alimentos Si
Formato Recepcién de alimentos Si
Formato Control de entrada y salida de alimentos asociados Si
Formato Preparacion de alimentos Si
Formato Control de temperatura de equipos de refrigeracion Si
Formato Control de temperatura de equipos de congelacion Si
Formato de registro, medicion y control de descomide Si
i ¢La cantidad de alimentos registrados en el formato de recepcién de materias primas coincide con la cantidad de alimentos si
’ registrados en el formato de entradas y salidas de alimentos?
o ¢ Existe coincidencia entre los saldos de alimentos registrados en el formato de entradas y salidas de productos, con las existencias si
’ de la alacena?
¢ Presenta una Tabla de célculo para la compra de alimentos que determine la cantidad de alimentos a solicitar a los proveedores y la .
P. cantidad de alimentos a retirar de la alacena, teniendo en cuenta la asistencia diaria de nifios y nifias? sl
¢Mediante el uso de la tabla de calculo y de acuerdo con la minuta del dia y asistencia de participantes, define las cantidades de si
Q alimentos a utilizar?
Complete la informacién del cuadro:
Verificacion de la cantidad de alimentos, segun la asistencia del dia, Minuta Patrén, ciclos de menuUs y analisis nutricional
Menu No. 3 Peso neto o bruto en gramos
Preparacion Alimento Cantidad establecida Cantidad existente
Sorbete de mango Leche entera de vaca 16740 ml 17100 ml
Mango 4218 g 5500 g
Azlcar 4359 500 g

Torta con sabor a queso Torta con sabor a queso 3690 g 37509




¢En el pre-alistamiento se realiza seleccion, clasificacion e higienizacién de los alimentos, cuando asi se requiera y previo al pelado, af
corte y picado, etc, segln sea la preparacion?
s ¢En el pre-alistamiento los alimentos son seleccionados, alistados y empacados en bolsas de polietileno de un solo uso, si
’ transparentes cerradas y rotuladas ?
T. ¢En caso de realizar intercambios de alimentos, presenta los soportes establecidos en el Anexo Técnico? NA
U ¢Antes de iniciar el servido de los alimentos cuenta con el plato modelo pesado para todos los grupos de edad presentes en la si
’ unidad operativa?
Y ¢En el servido de los alimentos utiliza utensilios aforados o estandarizados, con el fin de lograr exactitud en la medicién de las si
’ porciones establecidas, optimizando los tiempos de servido?
W ¢Para el servido de los alimentos utilizan utensilios (cucharas, cucharones, trinches, pinzas, pocillos para medir, vasos, etc.) y por s
" ningln motivo sirven alimentos directamente con las manos?
X. ¢ Cuando el menu incluye fruta, queso o postres sin empaque primario se sirven en postreras o plato dulce? Si
Y. ¢La persona responsable del servido de alimentos conoce las porciones establecidas para cada grupo de edad? Si
Z. ¢ El servido se realiza una vez los nifios y las nifias se encuentran en el area de alimentacién? Si
AA ¢Realiza el servido de los alimentos en la vajilla indicada y con los cubiertos requeridos, limpios, secos y en buen estado, de tal s
" forma que el consumo sea agradable e higiénico?

AB. Presenta soporte de las acciones para la prevencién y manejo de desperdicios de alimentos en el servicio social: Si
a. Asiste el (la) Responsable del Jardin Infantil a la Jornada de Fortalecimiento Técnico: Socializaciéon del Manual de buenas NA
practicas para la prevencion de pérdidas y desperdicios de alimentos.

b. Realiza la socializacion del Manual de buenas practicas para la prevencion de pérdidas y desperdicios de alimentos, al personal de NA
servicios generales y manipuladores de alimentos.
c. Reporta el consolidado del Formato de Registro y control de desperdicio de alimentos producto de descomide. (el cual debe
reportarse trimestralmente el tercer dia calendario de los meses de enero, abril, julio, octubre, acorde a la vigencia del convenio.) Si
1 de octubre de 2024
¢ Implementan el plan de educacién sanitaria, principios basicos de Buenas Préacticas de Manufactura y
practicas higiénicas en manipulacién de alimentos, segun lo establecido en la Resoluciéon 2674 de 2013
9 (Co expedida por el Ministerio de Salud y Proteccién Social o aquella que la modifique o sustituya, dirigido al
(C9) personal manipulador de alimentos. Realizar sensibilizacion a los profesionales de atencion a la primera infancia
sobre adecuadas practicas de higiene durante el acompafiamiento al momento de la alimentacion?
SAT
A ¢Las y los Colaboradores que participan en actividades de asistencia en los momentos de alimentacién emplean las mismas si
’ condiciones como manipulador de alimentos, establecidas en la Resolucion 2674 de 2013, demas normas vigentes y anexo técnico?
B ¢El personal a cargo del servicio de alimentacion cumple con las especificaciones referentes a la certificacion médica y plan de ai
’ capacitacion en educacion sanitaria?
c ¢ Realiza la sensibilizacion a los profesionales de atencion a la primera infancia sobre adecuadas practicas de higiene durante el si
’ acompafiamiento al momento de la alimentacion?
Certificacion médicay plan de capacitacion del personal a cargo del servicio de alimentacion
Nombre de manipuladores de alimentos Certificado médico Plan de capacitacion Namero de horas
Fecha de emisién Fechas de asistencia de capacitacion
ESPERANZA VELANDIA PARAMO 14 DE ENERO DE 2024 21 DE JUNIO - 19 DE JULIO *A 10
16 DE AGOSTO-25 OCTUBRE
ISABEL VELANDIA PARAMO 14 DE ENERO DE 2024 21 DE JUNIO - 19 DE JULIO *A 10
16 DE AGOSTO-25 OCTUBRE
NELLY SILVA AYA 7 DE SEPTIEMBRE DE 2024 21 DE JUNIO - 19 DE JULIO *A 10
16 DE AGOSTO-25 OCTUBRE
*A. Alcance sesion educativa 19/07/2024. Se hace alcance por INTENSIDAD HORARIA
parte de la profesional capacitadora en acta del 25/10/24, (2H-3H-3H-2H)
donde certifica que el 19/07/2024 la sesion tuvo una duraciéon de *Particip6 todo el talento humano de
3 horas, por tanto se realizaron en total las 10 H la unidad operativa en las sesiones
¢ El personal manipulador de alimentos presenta estricta limpieza e higiene personal, ufias limpias, cortas y sin esmalte, y aplica las .
buenas préacticas higiénicas en sus labores, evitando la contaminacion del alimento y de las superficies de contacto con este? Si




E. ¢El uniforme del personal manipulador de alimentos cumple los requisitos establecidos en en Anexo Técnico? Si
Verificacion del uniforme del personal manipulador de alimentos SI/NO
Es de color claro (excepto grises), con cierres o cremalleras y/o broches en lugar de botones u otros accesorios que puedan caer en el .
alimento; sin bolsillos ubicados por encima de la cintura. S
En caso de utilizarse delantal, este permanece atado al cuerpo en forma segura para evitar la contaminacion del alimento y accidentes de .
trabajo. s
Presentan botas o calzado cerrado, impermeable, antideslizante sin tacon. si
Portan gorro o malla y tapabocas desechable. si
Se mantiene el cabello recogido y cubierto totalmente mediante mallas, gorro u otro medio efectivo. si
Usan guantes de caucho de diferente color, de acuerdo con el tipo de actividad y cddigo de colores. si
No se usa maquillaje ni accesorios (anillos, aretes, reloj, joyas, accesorios, etc.) si
Las personas que ingresan al area de servicios de alimentos, cumplen con las medidas de proteccién y sanitarias descritas en el Anexo ;
Técnico, la Resolucion 2674 de 2013 y lo establecido en los estandares relacionados. sl
F ¢ Cuenta con los elementos minimos de aseo personal para colaboradoras y colaboradores? (Se verifica mediante la lista de chequeo si
’ de aseo personal para colaboradoras y colaboradores)
G ¢La herramienta control de entradas y salidas de elementos de aseo personal para colaboradoras y colaboradores, se encuentra si
’ actualizada?
¢Conto con equipos, utensilios y menaje de acuerdo con la cobertura, en adecuado estado de funcionamiento,
10 segun lo establecido en los Estandares de Calidad para La Educacion Inicial del Servicio Jardines Infantiles
(C10) pablicos y Privados del Distrito Capital y en el Anexo técnico? SAT
A. ¢Los equipos y menaje se encuentran en adecuado estado de funcionamiento? Si
B ¢Los equipos y utensilios estan disefiados, construidos, instalados y mantenidos de manera que se evite la contaminacion del s
’ alimento y facilite la limpieza y desinfeccién de sus superficies?
c ¢Todas las superficies de contacto directo con el alimento poseen un acabado liso, no poroso, no absorbente y estan libres de s
’ defectos, grietas, intersticios, material desprendible y otras irregularidades?
D. ¢Los utensilios y menaje de preparacion, estan almacenados en un lugar que los proteja del polvo, insectos y roedores? Si
£ ¢Dispone de equipo y menaje suficiente para el funcionamiento del servicio de alimentacion? (Se verifica mediante las listas de s
' chequeo de la dotacién de elementos del servicio de alimentos)
F. ¢El inventario de dotacién de elementos del servicio de alimentos, se encuentra actualizado? Si
11 ¢Implement6 las modificaciones en la alimentacion suministrada en el jardin infantil, orientadas por el
C12 profesional en nutricién asignado por parte de la SDIS, para los casos de nifias o nifios que lo requieran de
(C12) acuerdo con las recomendaciones médicas debidamente soportadas? NA

No se reportan participantes que requieran modificaciones en la alimentacién suministrada en el jardin infantil, de acuerdo con las recomendaciones médicas

debidamente soportadas.

¢Ejecutd la minuta de alimentos y sus documentos asociados: minuta patron, el ciclo de mends y analisis del
aporte nutricional, establecida por la Secretaria Distrital de Integracién Social, la minuta de alimentos y sus

12 . . . . | g L .
c13 documentos asociados: minuta patron, el ciclo de menus y analisis del aporte nutricional, establecida por la
(C13) secretaria Distrital de Integracion Social, teniendo en cuenta las recomendaciones nutricionales del profesional

asignado al Jardin Infantil?
A ¢Mantiene disponible el ciclo de menus en un lugar visible para los padres y madres de familia, cuidadores y personal manipulador
’ de alimentos?
B. ¢ Suministra los alimentos maximo cada 3 horas entre cada tiempo de comida?
c ¢Las profesionales y técnicas de atencién a primera infancia, realizaron el acompafiamiento y asistencia a las nifias y los nifios

durante los tiempos de alimentacién?

¢, Entrega alimentos equivalentes a las onces, cuando los nifios y las nifias deben retirarse de la unidad operativa, antes de este
tiempo de comida?

SAT

Si

Si

Si

Si




Verificacion del peso servido y de las caracteristicas organolépticas de las preparaciones suministradas

Menu No. 3 Grupo de edad: 3a5,11 afios |Poblacion: 66 Muestra: 5
Alimento o Preparacion Porcion| Tolerancia Gramajes obtenidos S* o* A* T**
g/ml g/ml

Carne de res en trozos, asada |36 g 36-39,69 38 37 39 36 37 91,7
C C C

Arroz con fideos 509 45-55¢g 52 55 54 54 51 91,3
C C C

Ensalada de espinaca, mango,|30g 27-33 g 30 30 30 30 32 5,8

fresa y miel C C C

Papa criolla al vapor 309 27-33¢g 33 32 35 27 33 75,2
C C C

Sopa de verduras 150 ml |135-165 ml 160 153 157 154 160 70
C C C

Jugo de guayaba 150 ml |135-165 ml 153 158 155 154 152 2
C C C

Los datos de poblacion y muestra estan basados en el plan de muestreo simple (NTC-ISO 2859-1).

*Marcar C si es caracteristico y NC para no caracteristico, para S (sabor), O (olor) y A (aspecto)

**Registrar la temperatura de conservacion de los alimentos (T), en grados centigrados.(conservacion calientes => 60°C)
Para bebidas calientes tipo coladas debe asegurarse que el alimento se encuentre entre 40°C a 50°C para iniciar su distribucién y consumo.

9.1.3.6 COMPROMISOS COMPONENTE TALENTO HUMANO

1 ¢Garantiza la vinculacién de las y los colaboradores requeridos? (la contratacion se realizarda acorde con la

matricula de nifias y nifios) SAT
ESTRUCTURA DE TH REQUERIDO
PERFILES ASISTENTES
COSTOS (MATRICULADOS) TH CONTRATADO REMPLAZOS
Responsable del Servicio 1 1 1 1 NA
PerfeS|0lnaIes_en atencion a la 8 8 8 NA
primera infancia 8
Agxnlargs de_ atencion a la ) ) ) NA
primera infancia 2
Auxiliar de Servicios Generales 3 3 3 3 NA
Manipulador de Alimentos 3 3 3 3 NA
Auxiliar Administrativo 1 1 1 1 NA
¢Garantiza la contratacion del remplazo de las y los colaboradores que por fuerza mayor o caso fortuito
1.1 durante dos (2) dias habiles de operacion consecutivos no presten sus servicios en el Jardin Infantil, o de NA
manera inmediata cuando se presente renuncia voluntaria.
Sl NO | NA
2 ¢ Cuenta con oficio de verificacion de perfiles para las y los colaboradores contratados? si
¢Garantiza la dedicacion exclusiva de las y los colaboradores del Jardin Infantil en la jornada de atencion
3 . . o ]
definida, de acuerdo con lo establecido en el Anexo Técnico? Si
4 ¢ Se encuentra el servicio de vigilancia en el jardin infantil? Si




SEGUIMIENTO A LA VERIFICACION ANTERIOR I

Alcance instrumento No.11 del 15/10/2024: 1(C1). Realizaron la verificacién y seguimiento de la asistencia de los participantes a la consulta de valoracion
integral de la salud y el desarrollo, cumplimiento del esquema de vacunacién y afiliacién al Sistena general de Seguridad Social en Salud el 28 de octubre de
2024. (se aclara que para el caso del seguimiento a la afiliacién al Sistena general de Seguridad Social en Salud solamente se reporta un nivel en el cual hay
un participante nuevo por lo tanto cambié antes del siguiente semestre).

4/10/2024: socializacién con el talento humano, de los procesos del servicio de alimentos.

OBSERVACIONES DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION I

Estoy de acuerdo con lo registrado en el instrumento de verificacion.

OBSERVACIONES DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION I

9.1.3.2. Compromisos componente Salud y Nutricién

1 (C1) Se encuentra programada la verificacion y seguimiento de la asistencia de los participantes a la consulta de valoracion integral de la salud y el
desarrollo, cumplimiento del esquema de vacunacion y afiliacién al Sistena general de Seguridad Social en Salud, para el 28/11/2024.

5 (C5) A. Se recomienda realizar la autoevaluacion del &rea de establecimiento educativo en diciembre de 2024, acorde con lo establecido.

Se realizé la utoevaluacion del area de preparacion de alimentos el 12/11/2024. No se identificaron incumplimientos

7 (C7) B. Se realizé la socializacion con el talento humano, del tema programa control de plagas, el 08/11/2024.

8 (C8) Se realiz6 la socializacion con el talento humano, del tema servido y distribucién de alimentos (uso correcto de utensilios y menaje), el 05/11/2024

9(C9). Se evidencia alcance realizado en acta de la sesion de educacién sanitaria del 25/10/2024 por parte de la profesional capacitadora, informando que por
un error se registr6 que la sesion del 19/07/2024 tuvo una duracion de 2 horas y fue de 3 horas acorde con lo registrado en el cronograma del plan de
educacion, por lo cual a la fecha (25/10/24) se cumplieron 10 horas de capacitacion con el talento humano de la unidad operativa.

Se recomienda contar con las facturas de compra y los formatos control de alimentos y de elementos de aseo institucional y de colaboradores,
correspondientes a la ejecucion de noviembre de 2024, disponibles para verificacion a partir del primer dia habil de la Ultima semana del mes.

REQUERIMIENTO S2024164391 DEL 30/09/2024
Presentaron respuesta satisfactoria E2024046639 del 07/10/2024 y cierre mediante radicado S2024190608 del 08/11/2024

Esta visita gener6 requerimiento: SI __ NO _X_

Ninguno

Anexos: documentos y niumero de folios

Planilla talento humano: 1 folio
Seguimiento medida control: 1 folio

-
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FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION

FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION

NOMBRE: Doris Patricia Rodriguez Cardozo

NOMBRE: Gloria Johanna Bustos Leiton

N° DE IDENTIFICACION: 52769375

N° DE IDENTIFICACION: 52817003

CARGO: responsable del servicio

CARGO: apoyo a la supervision

HORA DE FINALIZACION: 4:00 pm

Versiéon: mayo 2024




SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL

Caédigo

MODALIDAD JARDINES INFANTILES COFINANCIADOS

Version

SEGUIMIENTO DE MEDIDAS CONTROL

Fecha

ANEXO ACTA DE VISITA

Péagina 1 de 1

No.

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
Razén que justifica la respuesta no satisfactoria.

S2024164391
DEL 30 DE
SEPTIEMBRE
DE 2024

E2024046639
DEL 07 DE
OCTUBRE DE
2024

CERRADO
52024190608
DEL
08 DE
NOVIEMBRE DE
2024

EN VISITA REALIZADA POR LA SUPERVISION DEL CONVENIO EL DOCE (12) DE SEPTIEMBRE DE
2024 AL JARDIN INFANTIL COFINANCIADO ACEPTA EL CAMBIO, CON EL FIN DE VERIFICAR EL|
CUMPLIMIENTO DE LOS COMPROMISOS ADQUIRIDOS PARA EL COMPONENTE SALUD Y
NUTRICION SE OBSERVO LO SIGUIENTE:

EL ASOCIADO NO IMPLEMENTO ADECUADAMENTE EL PROTOCOLO "ADMINISTRACION DE
MEDICAMENTOS Y CUMPLIMIENTO DE INCAPACIDADES MEDICAS EN JARDINES INFANTILES
PUBLICOS, PRIVADOS Y CASAS DE PENSAMIENTO INTERCULTURAL", PARA EL PARTICIPANTE
HJLS, DEL NIVEL PREJARDIN, A QUIEN SEGUN EL REGISTRO DE NOVEDADES SE LE
SUMINISTRO MEDICAMENTO POR PARTE DE LA ACUDIENTE AL INTERIOR DE LA UNIDAD
OPERATIVA, SIN EMBARGO, NO PRESENTARON LOS SOPORTES REQUERIDOS PARA EL
SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS, ACORDE CON LO ESTABLECIDO EN EL ANEXO TECNICO, LOS
ESTANDARES DE CALIDAD Y EL PROTOCOLO.

ES DE MENCIONAR QUE DURANTE LA VISITA NO FUE POSIBLE EVIDENCIAR LA ORDEN,
CERTIFICADO O SOPORTE MEDICO DEL SUMINISTRO DEL MEDICAMENTO, ASi COMO LA
INFORMACION DE LOS MEDICAMENTOS SUMINISTRADOS; DE ACUERDO CON LAS NOVEDADES
SE INICIO EL SUMINISTRO DEL MEDICAMENTO EL 22 DE AGOSTO DE 2024 A LAS 2:00 P.M.

PRESENTARON RESPUESTA SATISFACTORIA EN LA CUAL SE INCLUYEN MEDIDAS
CORRECTIVAS Y PREVENTIVAS IMPLEMENTADAS, ENTRE LAS QUE SE ENCUENTRAN:
COMUNICACION CON LA ACUDIENTE (CUENTA CON LA CUSTODIA LEGAL DEL PARTICIPANTE)
SOLICITANDO LOS SOPORTES ACTUALIZADOS PARA EL SUMINISTRO DEL MEDICAMENTO DEL
PARTICIPANTE, LA ACUDIENTE PRESENTO EL ULTIMO SOPORTE DEL 05/07/2024, YA QUE NO
HAN PODIDO ACCEDER AL CONTROL MEDICO POR POSIBLES BARRERAS EN LA ATENCION
(CONTARON CON APOYO DE LA EDUCADORA ESPECIAL ASIGNADA AL JARDIN INFANTIL PARA
GESTION DE CITAS MEDIANTE PQRS), ADEMAS PRESENTAN ACTA DE DIALOGO CON LA
ACUDIENTE DONDE INFORMAN QUE ES NECESARIO QUE SE PRESENTE LA FORMULA DE LOS
MEDICAMENTOS ACTUALIZADA CON INFORMACION COMPLETA, PARA QUE PUEDAN SER
SUMINISTRADOS AL INTERIOR DE LA UNIDAD OPERATIVA. FRENTE A LOS SOPORTES
PRESENTADOS POR LA ACUDIENTE SE EVIDENCIA QUE EL SUMINISTRO DE LOS
MEDICAMENTOS NO ES EN UN HORARIO FIJO QUE INTERFIERA CON EL HORARIO DEL SERVICIO
EN EL JI, SINO QUE DEBE SER SUMINISTRADO CADA 8 HORAS, POR QUE LA ACUDIENTE
AJUSTO EL HORARIO DE SUMINISTRO, DE MANERA QUE LO BRINDA CUANDO EL NINO SE
ENCUENTRA EN CASA, ACORDE CON LO ANTERIOR Y SEGUN EL REGISTRO DE LAS
NOVEDADES LOS MEDICAMENTOS DEJARON DE SUMINISTRARSE AL INTERIOR DEL JIC EL DIA
12/09/2024.

DE OTRA PARTE, SE PRESENTAN DOS ACTAS DE CUALIFICACION AL TALENTO HUMANO DEL
20/09/2024 DONDE SE SOCIALIZA EL PROTOCOLO "ADMINISTRACION DE MEDICAMENTOS Y
CUMPLIMIENTO DE INCAPACIDADES MEDICAS EN JARDINES INFANTILES PUBLICOS, PRIVADOS
Y CASAS DE PENSAMIENTO INTERCULTURAL" POR PARTE DE LA PROFESIONAL DE NUTRICION,
DEJANDO COMO COMPROMISO POR PARTE DE LAS PROFESIONALES Y AUXILIARES EN API, LA
CONSULTAY EL CUMPLIMIENTO DE ESTE EN CASO DE REQUERIRLO,.

ADEMAS EL 20/09/2024 SE SOCIALIZO EL PROTOCOLO DE ATENCION ANTE CONDICIONES DE
SALUD DE LOS PARTICIPANTES, CON EL FIN DE RECORDAR LAS ACCIONES A REALIZAR PARA
TENER EL CONOCIMIENTO DE LAS CONDICIONES DE SALUD DE LOS PARTICIPANTES Y COMO
ACTUAR EN CASO DE QUE SE PRESENTEN AL INTERIOR DEL JARDIN INFANTIL.

ACORDE CON LO INFORMADO POR LA RESPONSABLE DEL SERVICIO, NO SE HAN PRESENTADO
OTROS CASOS EN LOS QUE SE REQUIERA LA IMPLEMENTACION DEL PROTOCOLO DE
ADMINISTRACION DE MEDICAMENTOS AL INTERIOR DE LA UNIDAD OPERATIVA, Y TENIENDO EN
CUENTA LOS SOPORTES DE CUALIFICACION PRESENTADOS DONDE SE REGISTRA QUE LAS
PROFESIONALES Y AUXILIARES DE ATENCION A PRIMERA INFANCIA Y LA RESPONSABLE DEL
SERVICIO TIENEN CLARIDAD FRENTE AL PROCEDIMIENTO, SE PROCEDE CON LA PROYECCION
DEL CIERRE DEL REQUERIMIENTO.

CERRADO

?.4/(14 //(:—-: Zz

FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VISITA

o D

FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VISITA

NOMBRE: DORIS PATRICIA RODRIGUEZ CARDOZO

NOMBRE: GLORIA JOHANNA BUSTOS LEITON

CEDULA DE CIUDADANIA:52769375

CEDULA DE CIUDADANIA: 52 817 003

CARGO: RESPONSABLE DEL SERVICIO

PROFESIONAL DE APOYO A LA SUPERVISION
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SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL Codigo
SUPERVISION JARDINES INFANTILES COFINANCIADOS Version
AREA DE GESTION AMBIENTAL Fecha
ACTA DE VERIFICACION Pagina
FECHA DE FECHA DE
No. CONVENIO SUSGRIPCION FECHA DE INICIO FINALIZACION No. DE ACTA
7611-2024 25 | 4 |[2024 9 5 | 2024 6 12 | 2024 7
FECHADE LA HORA DE INICIO NOMBRE DEL JARDIN INFANTIL
VISITA
18 11 | 2024 8:00 AM Acepta el Cambio
DIRECCION DEL JARDIN INFANTIL LOCALIDAD
Calle 65C Sur No. 78C - 25 | | Bosa
BARRIO TELEFONO CORREO ELECTRONICO
. 7651663 L ,
La Amistad 3057191523 coordinacion.acepta@aceptaelcambio.org
SEGUIMIENTO A LA COBERTURA Y A LA ASISTENCIA
MATERNO CAMINADORES PARVULOS PRE JARDIN JARDIN
/ / / / / / 60 | 60 | 55 75| 72 | 67 / / /

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

EN LAS CASILLAS MARQUE SI, NO O NA SEGUN CORRESPONDA

COMPROMISOS AREA DE GESTION AMBIENTAL

1.1

Implementar cada uno de los criterios del COMPONENTE DE GESTION AMBIENTAL establecido en
el Anexo Técnico, garantizando el adecuado soporte de cada una de las actividades requeridas, en los
tiempos, medios y condiciones indicadas en el mismo.

¢Adopto, implemento y efectuo seguimiento (en caso de que requerirse), de cada una de las politicas
y programas establecidos en el numeral “4.2.4.3 AREA DE GESTION AMBIENTAL”, del anexo

tecnico,

garantizando el adecuado soporte de cada uno de los elementos requeridos, de conformidad

con el sistema integrado de gestion de la entidad?

A.

¢ Presento el informe de condiciones ambientales, con informacion de las condiciones locativas
del Jardin Infantil y de manera anual?

Fecha de la visita: 09/09/2024 % de implementacion 99.

GESTION INTEGRAL DE RESIDUOS

¢Implementd la gestion integral de los residuos ordinarios aprovechables y no aprovechables
conforme a lo establecido en el Plan de Accion Interno para el Aprovechamiento Eficiente de
los Residuos Sdlidos?

¢Las instalaciones se encontraron dotadas con los contenedores y canecas conforme a lo
sefialado en el ANEXO TECNICO? (Se verifica mediante la lista de chequeo de elementos
minimos para la implementacion del area de gestién ambiental.)

Escriba Sl o NO, de acuerdo con lo encontrado en la Unidad Operativa:

Las canecas se encuentran rotuladas en la parte frontal con los logos disefiados por la
SDIS y dotadas de las bolsas correspondientes al color de la caneca?

SAT

S

S

Si

Si

Si




¢ Realiza la actividad de separacion en la fuente, depositando en la caneca blanca los
residuos aprovechables (plastico, cartdn, papel, vidrio y metal) y en la caneca negra los
residuos no aprovechables (restos de comida, residuos sanitarios, icopor y restos de
comida?

¢El cuarto de almacenamiento temporal e residuos ordinarios presentd las caracteristicas
locativas y operacionales sefialadas en el Plan de Accion Interno para el Aprovechamiento
Eficiente de los Residuos Sdlidos y el Decreto 2981 de 2013 o norma que lo modifique o
sustituya?

Escriba Sl o NO, de acuerdo con lo encontrado en la Unidad Operativa:

¢ Cuenta con acabados la facil limpieza y desinfeccion impidiendo la formacion de
ambientes propicios para el desarrollo de microorganismos?

Il. ¢ Cuenta con sistemas que permitan la ventilacién, tales como rejillas o ventanas, y
suministro cercano de agua y drenaje?

III. ¢ Garantizar el uso adecuado de los contenedores de almacenamiento de residuos
sélidos para realizar su adecuado almacenamiento y presentacion (canecas de color
negro y blanco), teniendo en cuenta la generacion de residuos y las frecuencias y
horarios de prestacion del servicio de recoleccién y transporte?

V. ¢, Cuenta con el formato ruta recoleccién interna de residuos solidos ?

V. ¢, Cuenta con una balanza o dinamoémetro para realizar el pesaje diario del material
reciclable y no reciclable generado en el Jardin Infantil?

¢ Realiza la entrega de residuos soélidos aprovechables a una organizacion de recicladores
registrada ante la UAESP a través de la firma de un Acuerdo de Corresponsabilidad?

¢ Realizé el diligenciamiento de los formatos y formularios establecidos en el Plan de Accién
Interno para el Aprovechamiento Eficiente de los Residuos Sdlidos, dentro de los plazos
descritos en el ANEXO TECNICO?

Marque con 'X' los documentos diligenciados adecuadamente:

Sl

SAT

SI

Si

Si

SI

SAT

SAT

Ruta de Recoleccion Interna de Residuos Sdlidos (RRIRS) por cada piso de conformidad con
el PAIPAERS; enviado al Area de Gestién Ambiental una vez y debe ser actualizada cuando la
infraestructura del Jardin Infantil cambie.

Formato de Registro, medicion y control de residuos entregados (Diarios y Mensuales)

Certificado trimestral de entrega de residuos sélidos generados

Soportes del fomento de acciones para el aprovechamiento de los residuos organicos, como lo
son el compostaje y lombricultura.

N/A

¢ Realizé la gestion integral de los colchones que se generan de acuerdo a lo establecido en el
Instructivo para el manejo y disposicion final de colchones?

¢Implementé la gestidn integral de los residuos peligrosos conforme a lo establecido en el Plan
de Gestion Integral de Residuos Peligrosos?

Escriba Sl o NO, de acuerdo con lo encontrado en la Unidad Operativa:

. ¢ Todas las sustancias utilizadas poseen su ficha técnica y/o hoja de seguridad,
etiquetado y rotulado, indicando los elementos que son necesarios tener en caso de
una emergencia (derrame)?

1. ¢ Los residuos peligrosos generados cuentan con el embalaje y rotulado de acuerdo a lo
establecido en el Plan de Gestién integral de Residuos Peligrosos de la SDIS?

¢ El movimiento interno de los residuos peligrosos se realiza en un horario en el cual la
circulacion de participantes sea minima para evitar contacto con los mismos?

V. ¢ Los residuos peligrosos generados en el Jardin Infantil, se entregan una empresa
autorizada por la autoridad ambiental competente?

N/A

SAT

SI

Si

SI

Sl




Marque con X' los documentos diligenciados adecuadamente:

Plan de Gestion integral de Residuos Peligrosos

Manifiestos y certificados de disposicién final de entrega de RESPEL

FOR-BS-041 Formato Lista de Chequeo de Verificacion Externa

OR-BS-042 Formato Lista de Chequeo de Verificacion al Transportador de RESPEL

FOR-BS-036 Roétulos de generacion de residuos peligrosos

¢ Los residuos peligrosos de pos consumo como luminarias, pilas y bombillas, se entregaron al
Area de Almacenamiento Punto RESPEL en el area de almacenamiento temporal de residuos
peligrosos de la SDIS, en las fechas y horarios de entrega establecidos por el Equipo de
Gestion Ambiental?.

¢Implemento el Instructivo Gestidn Integral de Residuos de Construccion y Demolicién — RCD
de ser necesario?

. ¢, Si se realizaron mantenimientos con generacion a 5 m3, se gestiono con la empresa
de aseo?

VERTIMIENTOS

¢Implementd y divulgé el Plan de Gestion Integral de Aceite Vegetal Usado y Grasas de la
SDIS, de conformidad con el ANEXO TECNICO?

¢,Dio cumplimiento al acuerdo 634 de 2015 “Por medio del cual se establecen regulaciones
para la generacion, recoleccion y tratamiento o aprovechamiento adecuado del aceite vegetal
usado y se dictan otras disposiciones”?

Escriba Sl o NO, de acuerdo con lo encontrado en la Unidad Operativa:

¢, Cuenta con un recipiente, sellado herméticamente, con embudo (con filtro), que
permita llevar a cabo el encapsulamiento del Aceite Vegetal Usado?

1. ¢ El'lugar donde se encuentra el Aceite Vegetal Usado presenta sefializacion?

¢ Entregd a la Secretaria Distrital de Integracion Social el aceite vegetal usado, de acuerdo a lo
establecido en el Plan de Gestion Integral de Aceite Vegetal Usado y Grasas?

Escriba Sl o NO, de acuerdo con lo encontrado en la Unidad Operativa:

¢ Diligencioé el Formato medicion, registro y reporte de AVU, cada vez que se entrega el
aceite a la SDIS?

¢ Realizé la limpieza, desinfecciéon y mantenimiento de las trampas de grasa y/o campanas de
extraccion?

Marque con 'X' los documentos diligenciados adecuadamente:

N/A

N/A

N/A

SAT

SAT

Sl

SI

N/A

N/A

SAT

OR-BS-067 Formato Registro y Control Limpieza/Mantenimiento de trampa de grasas soporte
de lavado, desinfeccion y mantenimiento de trampas de grasas

N/A

AHORRO Y USO EFICIENTE DEL AGUA Y ENERGIA

¢Implementd y divulgd el Programa uso eficiente del agua y la politica cero desperdicio de
agua mediante estrategias dirigidas a la optimizacion del uso del agua y a la conservacion del
recurso, mediante sistemas ahorradores de agua, jornadas de socializacién y camparias
dirigidas al talento humano del Jardin Infantil?

¢Implementd y divulgé el Programa uso eficiente de la energia y la politica Cero Desperdicio

de Energia, mediante estrategias dirigidas a la optimizacién y conservacion del recurso,
sistemas ahorradores de luz, jornadas de socializacion y campanas dirigidas al talento

¢ Presenté la totalidad de sistemas hidrosanitarios y luminicos ahorradores?

SAT

SAT

Si




1.2

Escriba Sl o NO, de acuerdo con lo encontrado en la Unidad Operativa:

¢ Los sanitarios, orinales, lavamanos, duchas, lavacolas, lavaplatos y pocetas cuentan

. con sistemas de bajo consumo de agua? S!
¢Cuenta sistemas ahorradores en la totalidad de puntos lumicos, tales como:
Il Luminarias Ahorradores (Tubos T5, T8 o Tubos tipo Led), Bombillos Ahorradores y Sl
Bombillos tipo Led?
PRACTICAS SOSTENIBLES
¢ Presentd la matriz de aspectos e impactos ambientales e implementd acciones preventivas y
R. correctivas respecto a los impactos ambientales negativos que se generaron en la prestacion SAT
del servicio?
s ¢ Gestiond el registro de publicidad exterior visual (PEV) ante la Secretaria Distrital de SAT
’ Ambiente?
Numero del registro publicidad exterior visual (PEV) o radicado
de la solicitud ante la SDA: 2023ER282619
Fecha del acta del Equipo de Apoyo a la Supervision en la cual En gestion
se adjunta copia del Registro PEV:
¢ Garantizo el reporte de la informacion indicada para cada uno de los componentes establecidos, en
el numeral “3.2.2 AREA DE GESTION AMBIENTAL”, del presente anexo, en los tiempos, medios y SAT
condiciones indicados para cada uno de los sub numerales que comprenden en componente
ambiental?
Los formatos han sido diligenciados acorde a lo establecido (SI/NO/NA)
Programa Formato Periodicidad SOPORTES CAL.
ARf:\I/‘:zzzbl Acuerdo de 15 dias calendario después de [Correo enviado al Area de sI
P es Corresponsabilidad firmar el acta de inicio Gestion Ambiental
Primeros 5 dias habiles de los
meses de abril, julio, octubre y
Residuos enero por cada vigencia o en |Copia correo remitido por el
. los meses que se dé la |[refernte certificando el
Aprovechabl |Reportes de residuos NS . . Si
es indicacion por parte del equipo |cargue en los tiempos
ambiental indicados
segun la necesidad del
servicio.
Enviados cada que los
Manifiestos y certificados residuos  peligrosos  sean *Copia en la carpeta
. entregados a la empresa . .
Residuos |de autorizada por el ente de magnetica y drive. N/A
peligrosos |disposicion final de e *Correo  enviado  al
control y los certificados de . .
entrega de RESPEL . RN referente ambiental tecnico.
disposicion final una vez que
el gestor autorizado los emita.
Remitir trimestralmente
mediante correo electrénico la
bitdcora, los rétulos, los |*Copia en la carpeta
Residuos Reportes de residuos manifiestos y los certificados |magnetica y drive. N/A
peligrosos P de disposicién final de los |*Correo  enviado al
residuos  peligrosos  al referente ambiental tecnico.
Referente Ambiental Técnico
de la SDIS.
Soportes de la gestion Cada vez que se genere v se *Copia en la carpeta
Residuos |adecuada de los residuos . q . g ey magnetica y drive.
e realice la disposicion final de |, . N/A
RCD de construccién y Correo  enviado  al

demolicion generados

este residuo.

referente ambiental tecnico.




Soportes de la gestion *Copia en la carpeta
Cada vez que se genere y se . .
adecuada de colchones . . LS. magnetica y drive.
Colchones realice la disposicion final de |, . N/A
ylo colchonetas . Correo  enviado  al
este residuo. . .
generados referente ambiental tecnico.
. A Correo  electronico  al
Diligenciamiento de la .
e . Referente Ambiental
seccion | del Formato |Trimestral de acuerdo a las Técnico de la SDIS. la
Vertimientos |FOR-GA-030 Formato |jornadas de recoleccién de la i b N/A
o . generacion o no generacion
medicion, registro y |SDIS de aceite vegetal
reporte de AVU. 9
usado.
Soporte de lavado,
Vertimientos desmfec_:m_on y 2 meses <_je_s_pues de firmada Sopo_r'te enwgdo al Area de N/A
mantenimiento de el acta de inicio Gestion Ambiental
trampas de grasa
Remitir la bitacora de Remitir mediante correo
consumos de agua, con |. electrénico el archivo en
. Bimensualmente o de acuerdo 3 o
Agua copia de la factura, de . . Excel segun el indicado por SI
. . con el periodo de facturacion . -
conformidad al periodo de el Equipo de Gestion
facturacion. Ambiental.
. *Copia en la carpeta
. .« _ .. |De acuerdo con los tiempos . .
Formato de identificacion . ) magnetica y drive.
Agua establecidos por el Equipo de |, . N/A
de fugas ocultas L h Correo  enviado  al
Gestién Ambiental. . .
referente ambiental tecnico.
Remitir la bitacora de Remitir mediante correo
consumos de energia y |. electrénico el archivo en
. . Bimensualmente o de acuerdo , s
Energia |gas, con copia de la . Iy Excel segun el indicado por SI
. con el periodo de facturacion . -
factura, de conformidad al el Equipo de Gestion
periodo de facturacion. Ambiental.
Formato para la . .
. e . Copia en la carpeta
identificacion de De acuerdo con los tiempos . .
. _ . . magnetica y drive.
Energia |elementos eléctricos y [|establecidos por el Equipo de |, . N/A
- . i h Correo  enviado  al
electronicos que se dejan |Gestion Ambiental. . .
. referente ambiental tecnico.
encendidos o conectados.
La responsable de la unidad
operativa deberéa enviar este
documento diligenciado en *Copia en la carpeta
. FOR-GA-001 Formato |formato PDF al Referente pia . P
Practicas ) . . o magnetica y drive.
. Responsable ambiental |Ambiental Técnico maximo a |, . Sl
Sostenibles . . , o Correo  enviado al
por unidad operativa los 5 dias habiles de haber . .
. . 9 referente ambiental tecnico.
realizado la designacion.
cuando se cambie la persona
designada
. FOR-GA-043 Formato |Vensualmente el primer dia | ueooio de participacion
Practicas . jueves del mes, en los tiempos ", . SI
. Reporte Planilla de . . remitido por el Equipo de
Sostenibles . ) establecidos por el Equipo de . .
Movilidad Sostenible i . Gestion Ambiental
Gestion Ambiental.
Adoptar e implementar el
INS-BS-014 Instructivo
disposiciones técnicas
para elementos de
Publicidad Exterior Visual Contar con la solicitud de
Practicas -PEV de la SDIS vy registro con nudmero de
realizar el tramite de Una vez vigencia del convenio [radicado y/o el registro de Sl

Sostenibles

registro de los elementos
de Publicidad Exterior
Visual de Ila unidad
operativa ante la

Secretaria Distrital de
Ambiente.

PEV en PDF expedido por
la Secretaria de Ambiente.




¢Implemento y desarroll6 las campafias, estrategias y actividades establecidas por la SDIS, durante el

1.3. desarrollo del Convenio? SAT
1.4 ¢ Dio cumplimiento al cronograma de actividades ambientales para la divulgacion de los lineamientos SAT
" ambientales?
Complete la informacién de los cuadros:
. . Fecha de . . Fecha de
Lineamiento . Lineamiento L .
socializacion socializacion
Politica Ambiental 9/3/2024 PGIRP 7/2/2024
Estructura del PIGA 6/12/2024 Politica cero (agua) 11/1/2024
Normograma Ambiental 5/29/2024 Politica cero (energia) 11/1/2024
Matriz de riesgos Ambientales 6/4/2024 Politica cero (papel ) 11/1/2024
Matriz de Asp. e Imp. Ambientales 8/9/2024 Politica cero (residuos) 11/1/2024
|nStI'l.JCtIVOS de Asp. e Imp. 9/6/2024 Plan In.tegral de Movilidad 10/3/2024
Ambientales Sostenible
Disposiciones técnicas para
Instructivo de vertimientos 9/9/2024 elementos de publicidad 10/3/2024
exterior visual -PEV
Plan AVU y grasas 9/12/2024 IO 7 IED QL] 05y 12/11/2024
agua y energia
Instructivo RCD 8/20/2024 Agricultura urbana 10/10/2024
Colchones y Colchonetas 10/23/2024 Instructivo fugas ocultas 9/16/2024
PAIPAERS 71912024 LTSI e 10/16/2024
y electrénicos
Cero emisiones 7/15/2024 Consumo sostenible 11/14/2024
9.1.3.6 COMPROMISOS COMPONENTE TALENTO HUMANO
1 ¢ Garantiza la vinculacién de las y los colaboradores requeridos? (la contratacion se realizara acorde SAT
* con la matricula de nifias y nifios)
ESTRUCTUTA | TH REQUERIDO TH
PERFILES DE COSTOS | (MATRICULADOS)| CONTRATADO ASISTENTES | REEMPLAZOS
Profesional Responsable
del Jardin Infantil ! ! ! ! N/A
Proft_esmnal en at_enC|on a 8 8 8 8 1
la primera Infancia
Al.JXI|Iar .en ate.nmon ala 2 2 2 2 N/A
primera infancia
Auxiliar Administrativo 1 1 1 1 N/A
Aucxiliar de Servicios 3 3 3 3 N/A
Generales
Manipulador de Alimentos 3 3 3 3 N/A
1.1 ¢ Garantiza la contratacion 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 Infantil, o de manera
inmediata cuando se presente renuncia voluntaria?
2. ¢ Cuenta con oficio de verificacion de perfiles para las y los colaboradores contratados? SAT
3 ¢ 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
4. ;Se encuentra el servicio de vigilancia en el jardin infantil? SAT

s vo ]

SEGUIMIENTO AL ACTA ANTERIOR




|Se realizé seguimiento al acta No. 06 evidenciando que no cuenta con ninguna observacion a mejorar que requiera seguimiento. |

I OBSERVACIONES DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION I

Estoy de acuerdo con lo registrado en el instrumento de verificacién.

OBSERVACIONES DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION

1. Realiz6 de manera satisfactoria las socializaciones proyectadas en el cronograma, se sugiere continuar con las
socializaciones de campafias ambientales con talento humano, nifios, nifias y familias.

2. Presenté soporte de participacion de la campafa de apagén ambiental con talento humano y familias el 08/11/2024.

3. Realiz6 las siguentes socializaciones:

*Politica cero con familias el 01/11/2024.

*Uso eficiente del agua con familias el 05/11/2024.
*Movilidad sostenible con familias el 7/112024.

*Uso eficiente de la energia con familias el 12/11/2024.
*Consumo sostenible con familias el 14/11/2024.

4. Se verificaron las siguiente facturas:

*No. CPER - 418 por concepto de dotacion de bolsas para la separacion de residuos y cambio de canecas por un valor de
$897.736.

*No. 5423 por concepto de lavado de tanques por un valor de $ 370.000.

5. Presenté gestion de solicitud de actualizacion del registro de publicidad exterior visual mediante correo electrénico enviado a
Secretaria Distrital de Ambiente solicitando informacién sobre el estado del proceso con fecha del 14/06/2024, continian a
espera de respuesta. Se recomienda obtener informacién acerca del estado del proceso.

6. Presentd bitacora de consumos actualizada al mes de octubre.

7. Present6 cambio de contenedor blanco del punto ecoldgico del primer piso, adicional a lo anterior cancelaron llave del bafio de
nifos y nifias del segundo piso esto debido a que no contaba con sistema ahorrador.

Presenté cambio en el talento humano se adjunta formato con informacion.

NOTA: El talento humano se reconocera dependiendo del total de matriculados en la unidad operativa.

| Esta verificacion generé requerimiento: SI___ NO X |

|Ninguno. |

| Anexos: documentos y numero de folios |

Facturas verificadas (3 Folios).

Planilla talento humano (1 Folio).

Formato ausencias talento humano (1 Folio).
Soporte renuncia (1 Folio).

= /2,: Z2 Avxdrea Camurgo\

FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION
NOMBRE: Doris Patricia Rodriguez NOMBRE: Andrea Catalina Camargo David
N° DE IDENTIFICACION : 52.769.375 N° DE IDENTIFICACION : 1.020.799.856
CARGO: Profesional Responsable del Jardin Infantil CARGO: Contratista Apoyo a la Supervision

HORA DE FINALIZACION: 10:00 am

Version: Mayo 2024




SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL Cédigo
SUPERVISION JARDINES INFANTILES COFINANCIADOS Version
ANEXO VERIFICACIONES APOYO A LA SUPERVISION Fecha
RELACION AUSENCIAS DE TALENTO HUMANO Pagina
No. CONVENIO FECHA DE LA VERIFICACION NOMBRE DEL JARDIN INFANTIL
7611-2024 18 11 2024 Acepta el Cambio
NOMBRES Y
APELLIDOS CARGO MOTIVO Y SOPORTE REMPLAZO
MOTIVO: Renuncia NOMBRE DEL REEMPLAZO: Maria Herminda Vergara Mora
SOPORTE: Renuncia FECHA DE EMISION DEL AVAL: 12/11/2024
TIEMPO: N/A FECHA DE INGRESO: 14/11/2024
Claudia Milena Morales Profesional en atencién ARL: 14/11/2024
Vega ala primera infancia |Trabajo hasta el 13/11/2024. MOTIVO DE DESCUENTO: N/A
DIAS A DESCONTAR: N/A
FECHA DE DESCUENTO: N/A
MOTIVO: NOMBRE DEL REEMPLAZO:
SOPORTE: FECHA DE EMISION DEL AVAL:
TIEMPO: FECHA DE INGRESO:
ARL:
MOTIVO DE DESCUENTO:
DIAS A DESCONTAR:
FECHA DE DESCUENTO:
MOTIVO: NOMBRE DEL REEMPLAZO:
SOPORTE: FECHA DE EMISION DEL AVAL:
TIEMPO: FECHA DE INGRESO:
ARL:
MOTIVO DE DESCUENTO:
DIAS A DESCONTAR:
FECHA DE DESCUENTO:
— F'I'L =)
=2 . Za narea Camao
/7“//4 ~ P qc.

FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION

FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION

NOMBRE: Doris Patricia Rodriguez

NOMBRE: Andrea Catalina Camargo David

No. IDENTIFICACION: 52.769.375

No. IDENTIFICACION: 1.020.799.856

CARGO: Profesional Responsable del Jardin Infantil

CARGO: Contratista Apoyo a la Supervisiéon

Versién: Junio 2024




Bogotd, 13 de noviembre de 2024

SENORES:

FUNDACION ACEPTA EL CAMBIO
JARDIN INFANTIL ACEPTA EL CAMBIO
NIT 900077259-6

ASUNTO: RENUNCIA AL CARGO PROFESIONAL DE ATENCION A LA PRIMER INFANCIA.

De manera atenta me dirijo a la Fundacién Acepta El Cambio, con el fin de informar mi renuncia
irrevocable al cargo profesional de atencion a la primera infancia del cual cuento con un contrato
por prestaciéon desde del 14 de mayo de 2024 y que desempefiare hasta el dia de hoy 13 de
noviembre de 2024, debido a un procedimiento médico que debo realizarme por motivos de salud.

Me permito dejar al dia mis obligaciones como contratista y realizar empalme del nivel parvulos D
con la profesional de atencién a la primera infancia que asume mi cargo por el tiempo restante de

la prestacion de servicio.

Agradezco a la Fundacién Acepta El Cambio y a la responsable del servicio Doris Rodriguez por la
oportunidad de crecimiento laboral.

Atentamente.

(M auo,tu ™.

CLAUDIA MILENA MORALES VEGA
CC. 52527552
CEL. 3134351914

Powered by CamScanner
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JIAN

Datos del Documento

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

Cédigo Unico de Factura - CUFE :
9fc4a6550bde77cc959058c19963218c2l9bdal18d5393b576b07852d26953bff160cb33febb7f8737291ac554cb8c64
Numero de Factura: CPER-418
Fecha de Emisién: 08/11/2024
Fecha de Vencimiento: 09/11/2024
Tipo de Operacién: 10 - Estdndar

Datos del Emisor [ Vendedor

AN

Representacion Grafica

Forma de pago: Crédito

Medio de Pago: Transferencia Débito
Orden de pedido:

Fecha de orden de pedido:

Razén Soclal: COMERCIALIZADORA PROGRESANDO E&R SAS
Nombre Comercial: COMERCIALIZADORA PROGRESANDO E&R SAS

Nit del Emisor: 901680222
Tipo de Contribuyente: Persona Juridica

Régimen Fiscal:R-99-PN
Responsabilidad tributaria: 01 - VA

Actividad Econémica: 4711

Pais: Colmbia

Departamento: Bogota

Municipio / Ciudad: Bogots, D.c.
Direccién: CL 54 ASUR NO. 77 T 36
Teléfono / Mévil: 3003569928
Correo: progresandoeyr@gmai.com

Datos del Adquiriente I Comprador _

Nombre o Razén Social: FUNDACION ACEPTA EL CAMBIO PARA VIDA NUEVA
Tipo de Documento: NIT
Nimero Documento: 900077259

Tipo de Contribuyente: Persona Juridica

Régimen fiscal: R-99-PN
Responsabilidad tributaria: 01 - IVA

Detalles de Productos

Pais: Colombia

Departamento: Cundinamarca

Municipio / Ciudad: Soacha

Direccién: CARRERA3 B # 19 - 28 EL DORADO
Teléfono / Mévil: 3057191523

Correo: info@aceptaelcambio.org

IMPUESTOS Precio
= R B unitario de
Nro. | Codigo Descripcion U/M Cantidad | Precio unitario D:s:t"a;:m Recargo detalle IVA % INC % % el:ta
1 | Asioos |Bos2 "‘3:;::;:5 Punto] 1y 80,00 |$ 1.200,00] § 0,00/ 0,00{$ 18.240,00] 19.00 $  96.000,00
2 | asioos (B2 "“gg’g" Puntol v | s000 s 1.200,00 § 0,00/ $ 0,00(¢ 11.400,00 19.00 $ 60.000,00
"3 | ASI007 | Boka Papelera Negra | NIU 380,00 |$ 900,00| $ 0,00/ § 0,00($ 64.980,00] 19.00 $ 342.000,00
4 | ASI006 | Bolsa Negra Jumbo NIY 10,00 | 3.100,00( § 0,00] $ 0,00$ 5.890,00] 19.00 $  31.000,00
CANECA NEGRA DE
4 R
‘ PPAD46 PEDAL7 LT NIU 2,00 $ 21.500,00] § 0,00/ $ 0,00{$ 8.170,00] 19.00 $ 43.000,00
CANECA BLANCA CON
6 | PPAD47 [TAPA PUNTO ECOLOGICO| NIU 1,00 | 72.200,00| § 0,00(§ 0,00 13.718,00] 15.00 $ 72.200,00
30LTS
CANECA BLANCA
7| PPAOSD | e g NIU Loo | 110.200,00] § 0,00/ ¢ 0,00 $ 20.938,00] 19.00 $ 110.200,00

PIGA

Notas Finales

Linea de negocio: JARDIN ACEPTA

Hoja 1 de 2
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Datos Totales

MONEDA cop
TASA DE CAMBIO
Subtotal 754.400,00
Descuento detalle 0,00
Recargo detale 0,00
Total Bruto Factura % 754.400,00
IVA 143.336,00
Documento generado el: ::)fsas g:gg
08/11/2024 11:05:09 )
Documento validado por la DIAN: °"“’5 impuestos 0,00
08/11/2024 11:05:10 ‘Total impuesto (=) 143.336,00
XML Generado por: Total neto factura (=) - DR 897.736,00
:géli;igznssmma B Descuento Global (-) 0,00
PDF Generado por: Recargo Global (+) 0,00
Solucién Gratuita DIAN Total factura (=) COP $ $ 897.736,00|
Nit:800197268
Valores informativos
ANTICIPOS
Anticipos 0,00
RETENCIONES
Rete fuente 0,00
Rete IVA 0,00
|Rete 1cA 0,00 e
Numero de Autorizacion: 18764065517714 Rango desde: 1 Rango hasta: 500 Vigencia: 2025-02-14

Anc\wea Q}mafgo

16 -11-2024

Hoja 2 de 2
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Multiservicios @cienoAmbiental
Fenix MY

HERNAN PATINO
NIT. 15.908.974-1 - Régimen Simplificado

* Desinfeccion Ambiental

* Programa de Control de Plagas

* Lavado y Desinfeccion de
Tanque de Agua Potable

* Venta y Recarga de Extintores b

* Cursos de Manipulacion de Alimentosiss

(
Nit. oC

Alimento Sano

"® FACTURA DE VENTA

Nombre o Razén Social:__/a}clfn ﬂ W ?// ('4 mba 7@0 ? 9 2 J?—' é
Direccién: M 5 5 o 501 a? C. 25 _ FeCha e ;ajctura ’ mgie 2029
Ciudad:

L 12 o661 -

Te|éfonos

(CANTIDAD DESCRIPCION

VALOR TOTAL

20-S20

o ovionbre

3 ng%ﬁ@ A /ﬁﬂ/@m—y& g5 L+ ,{Jaﬁfe/blf MYy

Andreo G;.magqo

18 -11 - 2024

PARAFIRMAR Y RECIBIR, CONFESAR LA DEUDAY OBLIGAR AL COMPRADOR.
3. TODA MORA EN EL PAGO CAUSARA INTERESES A LA TASA MAXIMA LEGAL.

.2

1. LAPRESENTE FACTURA DE VENTA SE ASIMILA EN TODOS SUS EFECTOS A UNA LETRA DE CAMBIO. ART.-774 D2CODIGO DE COMERCIO.
2. SE HACE CONSTAR QUE LA FIRMA DE PERSONA DISTINTAAL COMPRADOR SUPONE QUE DICHA PERSONAE ARUTQRIZADA POR EL COMPRADOR

Fecha Recibido:
( fIRMA %LIEéTE

TE GR 07

o SuUG.<

M [ H0. @)

14 ABONO $

FIRMA

SELLO

SALDO $

Cra. 89 Bis A No. 69-03 Sur * Teléfono: 783 42 14 * Celular 312 595 38 00 * interservicios68@gmail.com

_J
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'* SECRETARIA DE
BOGOT/\ | INTEGRACION SOCIAL
PLANILLA DE TALENTO HUMANO

JARDIN INFANTIL: Acopda € (R bi0 CONTRATO: 1611- 2024 FECHA: 18-11-2024

Profesional responsable Profesional en atencién Auxiliar en atencién a Auxiliar Auxiliar servicios Manipulador de Total .
deservicio alaprimerainfancia laprimerainfancia administrativo generales alimentos 3 18

No NOMBRESY APELLIDOS DOCUMENTO DE IDENTIFICACION CARGO PERFIL TELEFONO FIRMA
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VERIFICACION

FECHA DE

HORA DE INICIO NOMBRE DEL JARDIN INFANTIL

19

11 2024 12:00 M.

JARDIN INFANTIL ACEPTA EL CAMBIO

DIRECCION DEL JARDIN INFANTIL LOCALIDAD

CALLE 65 C SUR#78C 25 BOSA

BARRIO TELEFONO

CORREO ELECTRONICO

LA AMISTAD 6098739

coordinacion.acepta@aceptaelcambio.org

SEGUIMIENTO A LA COBERTURA Y A LA ASISTENCIA

MATERNO CAMINADORES PARVULOS PRE JARDIN

JARDIN

N/A

N/A N/A N/A N/A | N/A 60 60 57 75 72 68

N/A

N/A N/A

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 Publica, 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?

¢ Permite la labor de la Supervision, asi como la articulacién con los equipos técnicos y administrativos de la SDIS
con el proposito de orientar el cumplimiento de los Estandares de Calidad para la Educacion Inicial del Servicio
Jardines Infantiles Publicos y Privados del Distrito Capital, los procedimientos, instructivos, protocolos y demas
referentes técnicos y normativos que soporten la atencién?

¢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 educacion inicial en los Jardines Infantiles del Distrito Capital?
9.1.3.1 COMPROMISOS COMPONENTE FAMILIA, COMUNIDAD Y REDES

Cuenta con documento que exponga y analice elementos relacionados con el contexto geogréfico, social, cultural,
familiar y educativo; desarrollando las siguientes fases:

SAT

N/A

SAT

SAT

SAT




Cuenta con un cronograma donde se evidencie la programacion de las acciones establecidas

para las tres fases, que incluya a todas y todos los agentes educativos/corresponsables SAT

A Mapeo territorial inicial (Durante el primer mes)
Cual fue la o las herramientas o estrategias utilizadas para la
recoleccion ENCUESTA VIRTUAL
Fecha en la que se implementaron las herramienta o estrategias

11/06/2024

Los datos recogidos se encuentran consolidados SAT

B Lecturadeidentidad (Durante el segundo y tercer mes)
Soporte presentado ACTA
En el soporte presentado, se evidencia el reconocimiento de potencialidades, recursos, SAT
expectativas, necesidades e intereses de la poblacion.
En el soporte presentado, se evidencia el reconocimiento de las cracteristicas del equipo
de trabajo relacionadas con sus concepciones sobre las nifias, nifios y la educacién SAT
inicial.

c Andlisis y apropiacion (Durante el segundo y tercer mes)
SOPORTE PRESENTADO FECHA DE ACCION DE ANALISIS EJES DE TRABAJO/

REALIZACION DESARROLLADA CATEGORIAS IDENTIFICADAS

ENCUENTRO CON  |*Violencia intrafamiliar

ACTA 26/07/2024 EQUIPO DE TRABAJO (*Violencia sexual
*Violencia fisica
*Violencia de genero
*Violencia economica
N/A N/A N/A

p Documento de caracterizacion poblacional (Durante el tarcer y cuarto mes)

Cuenta con un documento de caracterizacion poblacional SAT

Actualizacién del documento de caracterizacion poblacional (Durante el sexto mes)

E
Se requirio realizar alguna actualizacién de informacién al documento
Fecha de actualizacién
N/A
Soporte presentado y tipo de actualizacion realizada
N/A

Cuenta con soportes de las acciones de fortalecimiento al rol cuidador y protector de las familias, cuidadoras y
cuidadores, desarrolladas desde el liderazgo de los diferentes perfiles transversales en cooperacién con el equipo

de trabajo del jardin infantil N/A

Presenta cronograma bimestral que contenga: fecha, hora, accién a desarrollar, teméatica a

abordar y profesional responsable. SAT




4

SOPORTE FECHA DE TEMA ENCUENTRO CAMPARA FECHA Y CODIGO DE CARGE EN
PRESENTADO REALIZACION GRUPAL INFORMATIVA SIRBE
N/A N/A N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Se evidencia la participacion del 100% de los padres, madres o personas cuidadoras N/A
La herramienta utilizada para recoger los saberes y la apropiacion de las tematicas abordadas,
consta del 10% de la poblacién N/A
El jardin infantil facilit6 y apoyo las acciones para el fortalecimiento del rol protector y cuidador
(Organizacion, convocatoria,disposicion de espaciosy materiales y diligenciamiento de la ficha N/A
SIRBE cuando aplique)

Cuenta con soportes del desarrollo de las acciones encaminadas a la movilizacién social de la poblacién que
conforma el jardin infantil desde el liderazgo de los diferentes perfiles transversales en cooperacién con el equipo

de trabajo del jardin infantil. N/A
Presenta acta o actas en las cuales se determiné cual seria la movilizacién social a desarrollar
SAT
Presenta cronograma mensual, que contenga: fecha, hora, accién a desarrollar, tematica a
abordar y profesional responsable. SAT
ESTRATEGIA O
SOPORTE PRESENTADO REEE:/: SSN TEMA ENgFL:UEF':‘/IFO ACCION NO
PRESENCIAL
N/A N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A N/A

Cuenta con soportes del acompafiamiento realizado por parte del equipo transversal a familias, madres, padres,

cuidadoras y cuidadores, a nivel individual atendiendo sus intereses y necesidades

N/A

SOPORTE

PROFESIONAL

IDENTIFICACION DEL

ACOMPARNAMIENTO

resenTADo | ESTABLECIDOPOR | opphgiy | TRANSVERSAL QUE ACOUPARIAVIENTO
LA SDIS (SI-NO) ACOMPANA Sol. | 1d. Pro. [ Rem. Prof | Rem. Prof.
FLIA Trans J Trans
N/A N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A N/A

Cuenta con soportes del cargue al SIRBE frente al desarrollo de acciones grupales realizadas por los equipos
transversales, encaminadas a la prevencion de situaciones que puedan amenazar o vulnerar la garantia y el
ejercicio de los derechos de nifias y nifios.

Presenta acta o actas de reunion interdisciplinar que de cuenta de:

N/A




Objetivo del proceso para cada uno de los grupos conformados que comparten factores

de riesgo SAT
Planeacion de las acciones a realizar con cada uno de ellos SAT
Nuamero de sesiones a desarrollar SAT
Cuenta con cronograma de las acciones a realizar con los grupos identificados con factores de
riesgo que contenga: fecha, tematica abordar, estrategia de abordaje, grupo al cual se dirige y
profesional responsable SAT
SOPORTE PRESENTADO  [FECHA DE REALIZACION TEMA FECHAY CODSﬁ(éEDE CARGE EN
N/A N/A N/A N/A
Fecha acta de cierre
10/10/2024
Cuenta con evaluacion y conclusiones de objetivos planteados al inicio del proceso SAT

Registra de manera individual en el formato establecido por la Secretaria Distrital de Integracion Social e informar
a madres, padres, cuidadoras y cuidadores, cualquier suceso fuera de lo habitual en el marco de las
caracteristicas establecidas para la prestacion de la atencion, asi como, aquellos que presuntamente inobserven,
amenacen o vulneren los derechos de las nifias, los nifios, sus familias, cuidadoras o cuidadores que se

identifiqguen u ocurran durante el ingreso o permanencia de nifias y nifios en el jardin infantil o fuera de este.

Cuenta con fecha, hora , lugar descripcion de la situacion, tipo de novedad, acciones inmediatas,
acciones adicionales.

El reporte es claro, cuenta con su respectivo seguimiento y cierre (cuando aplique)
Da cuenta de la situacion fisica, emocional, comportamental o de presunta vulneracion de los
derechos de las nifias y los nifios.

Presenta la firma del padre, madre o acudiente (cuando aplique)

Presenta la firma de la persona de atencion directa que la registro.

Utiliza el formato vigente que se encuentra cargado en el Sistema Integrado de gestién de la
entidad

Cumple con las demds caracteristicas establecidas en el anexo técnico o documentos que
orienten su diligenciamiento.

SAT

SAT

SAT

SAT

SAT

SAT

SAT

Construye, actualiza y socializa el documento que contiene los procedimientos para la activacion de rutas
administrativas por presunta amenaza o vulneracién de derechos, segln orientaciones relacionadas en los
Estandares de Calidad para La Educacion Inicial del Servicio Jardines Infantiles Publicos y Privados del Distrito

Capital.

Cuenta con cronograma en el cual se registren las acciones para la construccion y actualizacion
(primer mes) y socializacién (de manera trimestral)

Cuenta con la construccién o actualizacion del documento en el primer mes de atencion

SAT

SAT

SAT

SAT




10

Cuenta con socializacion trimestral del documento. (Si la respuesta es afirmativa diligencie el cuadro que
esta acontinuacion, si la respuesta es negativa relacionar no aplica en cada espacio del cuadro) SAT
ACTIVIDAD FECHA DE REALIZACION TEMA POBLACION
Frizo 12/11/2024 Maltrato institucional Familias

Realiza activacion de la ruta administrativa por presunta vulneracion de derechos a nifias, nifios, sus familias,
cuidadoras o cuidadores correspondiente, asi como el seguimiento respectivo a cualquier ruta activada por el

jardin infantil o por una madre, padre, cuidadora o cuidador y reportar en las herramientas virtuales que la SDIS SAT
disponga para tal fin.
Durante el mes verificado se realizaron activaciones de ruta por PVD. (Si la respuesta es
afirmativa, diligenciar el anexo 1.1 del componente) N/A
Durante el mes verificado se realizaron seguimientos a los casos de activacion de ruta por PVD.
(Si la respuesta es afirmativa, diligenciar el anexo 1.1 del componente) SAT
Registre la fecha de la mesa de seguimiento local 21/11/2024
Presenta un documento que dé cuenta del proceso de construccién o actualizacion, socializacién, implementaciéon
y seguimiento a los acuerdos orientados a favorecer las interacciones armoénicas en el marco de la proteccion
integral de nifias y nifios, a través de acciones participativas y pedagégicas que fomenten la convivencia y la paz
entre los diferentes actores que hacen parte del jardin infantil
SAT
Cuenta con cronograma en el cual se evidencien la construccion, actualizacion (tres primeros
meses) y socializacion (en el cuarto), el cual debe contener: fecha, poblacion, responsable y fase SAT
FECHA DE B
- 0,
FASE ACTIVIDAD REALIZACION TEMA POBLACION 100%
SOCIALIZACION Cartelera Informativa 14/11/20254 Conducto regular Familias
Cuenta con el documento que contenga: Objetivo, justificacién, descripcién del proceso de
construccién o actualizacion, acuerdos, compromisos y seguimiento SAT
Cuenta con soportes de las acciones de alianza territorial que den respuesta a particularidades, necesidades o SAT

intereses, establecidas a partir del proceso de caracterizacién poblacional o de situaciones singulares que lo
ameriten.

Presenta acta o actas con listado de asistencia en las que se visibilicen articulaciones
interinstitucionales o intersectoriales en respuesta a particularidades identificadas, asi mismo en

la que se establescan los objetivos que se pretenden alcanzar, producto de la articulacion. SAT
FECHA ALIANZA TERRITORIAL ACTIVIDAD REALIZADA SOPORTES
7/11/2024 Secretaria de la Mujer Oferta de ser\{lmos y prevencion de Acta
violencias




Cuenta con acta al finalizar el proceso de articulaciéon propuesto, en la cual se describa el detalle
de la incidencia o impacto del mismo sobre la poblacion a la cual fue dirigido y el cumplimiento N/A
de objetivos trazados

Registre la fecha del acta final N/A

9.1.3.6 COMPROMISOS COMPONENTE TALENTO HUMANO

1 ¢Garantiza la vinculacion de las y los colaboradores requeridos? (la contratacion se realizard acorde con la

matricula de nifias y nifios) SAT
ESTRUCTURA DE TH REQUERIDO
PERFILES TH CONTRATADO ASISTENTES REMPLAZOS
COSTOS (MATRICULADOS)
Responsable del Servicio 1 1 1 1 0
Prvofesmvnales .y técnicas de atenciéon a la s s 8 s 0
primera infancia
Auxiliares de atencion a la primera infancia 2 2 2 2 0
Personal de Aseo e higiene 3 3 3 3 0
Personal de servicio de alimentos 3 3 3 3 0
Apoyo Administrativo 1 1 1 1 0
¢Garantiza la contratacion del remplazo de las y los colaboradores que por fuerza mayor o caso fortuito
1.1 durante dos (2) dias habiles de operacion consecutivos no presten sus servicios en el Jardin Infantil, o de
manera inmediata cuando se presente renuncia voluntaria.
Sl X NO
2 ;Cuenta con oficio de verificacion de perfiles para las y los colaboradores contratados? SAT
3 ¢Garantiza la dedicacion exclusiva de las y los colaboradores del Jardin Infantil en la jornada de atencién definida,
de acuerdo con lo establecido en el Anexo Técnico? SAT
4 ;Se encuentra el servicio de vigilancia en el jardin infantil? SAT

o[:]  w[]

SEGUIMIENTO AL INSTRUMENTO ANTERIOR

Se realizo seguimiento al acta anterior, se evidencia cumplimiento de las observaciones.

OBSERVACIONES DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION

Estoy de acuerdo con lo registrado en el instrumento de verificacion.




OBSERVACIONES DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION

1. Present6 documento de caracterizacion poblacional que describa el andlisis de cada uno de los tres momentos que la materializan desde los aspectos
geogréfico, social, cultural, familiar y educativo de las familias, cuidadoras, cuidadores, asi como de los equipos de trabajo en relacién a sus concepciones
sobre las nifias, los nifios y la educacion inicial. Proyectd reunion con el equipo de trabajo para el con el fin de realizar la actualizacion de la caracterizacion
poblacional.

2. Presentd acta de socializacion familias con fecha del 23/10/2024, sobre “Prevenciéon y manejo de brotes y epidemias” por parte de la profesional en nutricion,
mediante pieza comunicativa, se evidenciaron listados de participacién y herramienta de apropiacion de saberes. Proyectd socializacion con familias para el
dia 02/12/2024, sobre “Proceso de acompafiamiento TSSA” por parte de la profesional en psicologia, mediante pieza cartelera informativa.

3. Presentd movilizacién social con familias sobre “Salud integral” con fecha del 24/09/2024, mediante juego de concéntrese por parte del equipo de trabajo y la
profesional en nutricién. Proyecto movilizacion social con familias sobre “Sexualidad” para el 26/11/2024 por parte de la profesional en psicologia.

4. Para este periodo no se realizaron atenciones individuales a familias por parte del equipo transversal, toda vez que no se tenia proyectado en cronograma.
5. Proyecto acta de encuentro con grupo poblacional para el dia 22/11/2024 sobre “Prevencion de violencias y entidades para denunciar”.

6. Present6 novedades de todos los niveles, con las situaciones identificadas con los nifios y las nifias, las cuales tenian descripcion clara de la situacion,
seguimiento y adecuado diligenciamiento del instrumento.

7. Present6 acta de socializacién sobre maltrato institucional dirigido a las familias y el equipo de trabajo los dias 07 y 12 de noviembre de 2024, mediante friso.
8. Present6 soportes de seguimiento a la activacion de ruta realizada para el participante MAG del nivel de parvulos por desnutricién aguda moderada
realizada por parte de la profesional en nutricion el dia 12/11/2024 donde se reporto talla 93.2 y peso 11.8 kg por lo que el participante supero el riesgo de
desnutricion. Se cierra la ruta. Presentd soportes de seguimiento a la activacion de ruta realizada para el participante MJMM del nivel de parvulos por
desnutriciéon aguda moderada realizada por parte de la profesional en nutricién el dia 12/11/2024 donde se report6 talla 95.3 y peso 12.2 kg . Continua en
seguimiento.

Presento soportes de seguimiento de la activacién de ruta por presunta violencia intrafamiliar realizada por la progenitora del participante LESY del nivel
prejardin, se realiza visita en medio familiar el dia 01/11/2024 por parte de la profesional en psicologia de acuerdo a la orientacién recibida en mesa PAS del
mes de octubre, donde la progenitora reporta que regreso con su pareja y no se evidencian nuevos factores de riesgo. Continua en seguimiento en mesa PAS.
9. Cuenta con el documento que contiene los acuerdos para favorecer las interacciones arménicas en el marco de la proteccion integral. Presentd acta de
socializacién con fecha del 14/11/2024 sobre” Conducto regular” dirigido a familias mediante folleto.

10. Present6 acta de encuentro con familias con fecha del 07/11/2024 en articulacion con la secretaria de la mujer sobre Oferta de servicios y prevencién de
violencias mediante encuentro virtual. Proyectd cierre de la alianza para el 30/11/2024.

| Esta verificacion gener6 requerimiento: SI___ NO _X

| Anexos: documentos y nimero de folios

Listado de asistencia del equipo de trabajo

—
P“/g& F iz CAna CPHaria (Gonzatez

FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION
NOMBRE: Doris Patricia Rodriguez Cardozo NOMBRE: Ana Maria Gonzélez Aranda
N° DE IDENTIFICACION : 52.769.375 N° DE IDENTIFICACION : 1019026978
CARGO: Responsable del Servicio CARGO: Apoyo a la Supervision

HORA DE FINALIZACION: 3:00 PM

Version: Mayo 2024
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SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL Cédigo
SUPERVISION JARDINES INFANTILES COFINANCIADOS Version
COMPONENTE PROCESO PEDAGOGICO Fecha
INSTRUMENTO DE VERIFICACION Pagina
FECHA DE FECHA DE No. DE
No. CONVENIO SUSCRIPCION FECHA DE INICIO FINALIZACION INSTRUMENTO
7611-2024 25 | 4 | 24 9 5 24 6 | 12 | 24 7
FECHA DE LA ‘
VERIFICAGION HORA DE INICIO NOMBRE DEL JARDIN INFANTIL
20 11 24 10:00AM Jardin Cofinanciado Acepta el Cambio
DIRECCION DEL JARDIN INFANTIL LOCALIDAD
Calle 65 c sur # 75c 25 Bosa
BARRIO TELEFONO CORREO ELECTRONICO
La Amistad 6098737 coordinacion.acepta@aceptaelcambio.org
SEGUIMIENTO A LA COBERTURA Y A LA ASISTENCIA
MATERNO CAMINADORES PARVULOS PRE JARDIN JARDIN
|0|0|0||0|0|0||60|60|58||75|72|67||0|0|O|

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 sefalado en el Estudio Previo, Invitacién Publica, Anexo técnico, Estandares de Calidad para
1 |a Educacion Inicial del Servicio Jardines Infantiles Publicos y Privados del Distrito Capital, la

normatividad vigente y las directrices impartidas por la SDIS? SAT

¢,Cumple con los requerimientos que haga el Supervisor y dar respuesta maxima dentro de los
2 cinco (5) dias habiles siguientes al recibo del requerimiento o en los términos establecidos en el
mismo? N/A
¢ Permite la labor de la Supervision, asi como la articulacién con los equipos técnicos y
administrativos de la SDIS con el proposito de orientar el cumplimiento de los Estandares de
3 Calidad para la Educacién Inicial del Servicio Jardines Infantiles Publicos y Privados del Distrito
Capital, los procedimientos, instructivos, protocolos y demas referentes técnicos y normativos que
soporten la atencién? SAT

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

SAT
9.1.3.3 COMPROMISOS COMPONENTE PROCESO PEDAGOGICO
¢ Revisa, actualiza e implementa el proyecto pedagdgico avalado o en el que se encuentre en
1  proceso de verificacion por la SDIS? SAT

¢ Cuenta con soporte frente a las reflexiones, ajustes y socializaciones al proyecto

11 pedagdgico?

SI | N/A NO | N/A




En caso de que la respuesta sea afirmativa, llenar el siguiente cuadro. Si es negativa, registrar no aplica en cada espacio

FECHA ACTIVIDAD DESARROLLADA

Proyecta 22/11/2024 Socializacién colaboradoras y colaboradores

¢ Tiene a disposicion en el Jardin Infantil las planeaciones que contengan las practicas
pedagdgicas, en coherencia con las orientaciones definidas en los Estandares de calidad

1.2 para la educacion inicial del servicio jardines infantiles publicos y privados del distrito capital?

A C_Ljenta inten_(‘:ionalidad pedagdgica frente a los procesos de desarrollo de los S|
nifios y las nifias

B  Se hace descripcion de la creacion de los ambientes pedagogicos

C Implementa estrategias pedagogicas acordes con el proyecto pedagoégico.

D Cuenta con valoracién o seguimiento al desarrollo

E  Cuenta con reflexién pedagogica

Se observa durante el desarrollo de la visita acciones de practicas de cuidado
F  encaminadas a preservar y mejorar las condiciones de vida, bienestar, promocion Sl
de salud y prevencién de la enfermedad

¢ Cuenta con una carpeta fisica o digital que documente o registre trimestralmente las evidencias y
manifestaciones de las experiencias pedagdgicas implementadas?

s o]

Implementa mecanismos e instrumentos que den cuenta de la observacion, seguimiento y
valoracién al desarrollo de las nifias y los nifios:

A En el registro del observador da cuenta de los ritmos de aprendizaje y S|
participacion de los nifios y nifias, en el marco de la diversidad.

B La valoracion al desarrollo y reflexiéon pedagdgica permite tomar decisiones y S|
hacer otras proyecciones de la practica pedagdgica

Se evidencia en los registros de observacion, seguimiento y valoracion las
C preguntas, conquistas, miedos, aprendizajes, vivencias, sentires, emociones e SI
interacciones de las nifias y los nifios.

D Los registros dan cuenta de los procesos de desarrollo, caracteristicas y S|
potencialidades de las nifias y los nifios

Mes Verificado y Niveles: ~ Octubre - 1 por nivel

Entreg6 un (1) informe trimestral a los padres, madres o personas cuidadoras, segun lo establecido
en los Estandares de Calidad para La Educacion Inicial del Servicio Jardines Infantiles Publicos y
Privados del Distrito Capital y en el Anexo técnico, que den cuenta de:

A Caracteristicas, procesos, potencialidades y desarrollo de los nifios y nifias N/A
Los ritmos de aprendizaje y participacion de los nifios y nifias, en el marco de la

B . . N/A
diversidad

Diligenciar la siguiente informacién acorde con la fecha de inicio del convenio y en
coherencia al numero de informes que se debe entregar durante la vigencia del mismo

Proyecta
1er N/A 2do 02/07/2024 3er  4/10/2024 4to 21/11/24
S

SAT

SAT

N/A




9

10

¢ Disefia y dispone de ambientes pedagdgicos que promuevan la participacién e investigacion, en
espacios susceptibles de transformacion - creacion, en los que se evidencie el sentido y uso de los
recursos dispuestos, asi como, las intencionalidades expuestas en el proyecto pedagdgico?

La ambientacion de los espacios tiene en cuenta:

A Los intereses y necesidades de los nifios y nifias

S

B La coherencia con las intencionalidades y estrategias pedagdgicas S

C La pertinencia con el desarrollo de los nifios y nifias

S

¢ Presento soportes frente al acompafiamiento y seguimiento al proceso de Transiciones Sensibles,
Seguras Y Arménicas de nifias y nifios acorde con las orientaciones de la SDIS y aquellas
orientaciones que la SED establezca en la resolucién emitida anualmente?

Cuenta con programacién de acciones acorde con lo establecido en el proyecto

pedagogico Si
FECHA ACTIVIDAD DESARROLLADA
05/11/2024 Socializacién con familias y experiencias pedagogicas

con nifias y nifilos

¢ Asistio y participo en la Jornada de Comité Ampliado desarrollado en el mes, de acuerdo a la
programacion establecida por la SDIS?

A Cuenta con soporte de participacion Sl X NO
FECHA LUGAR TEMA TRABAJADO QUIEN PARTICIPO
20/11/2024 Salon Comunal Banquete pedagégico Profesional responsable

Asovivir

de servicio

¢ Realizé la Jornada Pedagdgica del mes, conforme al cronograma y las orientaciones establecidas

por la SDIS?
A Implementd las acciones definidas en dicha jornada N/A
B Particip¢ la totalidad de las y los colaboradores pedagégicos del Jardin Infantil N/A
C Presenté soportes de las actividades realizadas N/A

FECHA TEMA TRABAJADO FECHA DE RADICADO A LA SLIS
Proyecta
22/11/2024 N/A N/A

¢, Cuenta el material didactico y papeleria de acuerdo a lo sefialado en el anexo técnico?

A El material corresponde a las edades de las nifas y los nifios atendidos
B El material es acorde a las practicas pedagdgicas y proyecto pedagogico

C El material se encuentra en buen estado para el uso de los nifios y nifias

¢ Para el mes verificado el Asociado realizé compra de material?. Si la respuesta

es afirmativa, registre la siguiente informacion:

| 2 [[2][2][2]

SAT

SAT

SAT

N/A

SAT

OBSERVACIONES

TIPODE | CONCEPTODE | No.DE FECHA DE VALOR DE LA

SOPORTE GASTO FACTURA |  EXPEDICION FACTURA (ET'QTUIEJQIZ ; ICHA
)

FACTURA PAPELERIA | CPER 413 06/11/2024 $1.339.047 N/A

¢ El material didactico se encuentra a disposicién de los nifios y las nifias, en el aula u otros
espacios pedagdgicos del Jardin?




¢El inventario de material pedagdgico y didactico se encuentra actualizado y acorde a las
adquisiciones realizadas por el asociado?

SAT
¢, Se encuentra actualizada la herramienta que permita realizar seguimiento de los suministros
12 (papeleria) que ingresan al Jardin Infantil y su respectiva rotacién? SAT
9.1.3.6 COMPROMISOS COMPONENTE TALENTO HUMANO
1 ¢Garantiza la vinculacion de las y los colaboradores requeridos? (la contratacion se realizara
acorde con la matricula de nifias y nifios) SAT

ESTRUCTURA TH REQUERIDO TH

PERFILES DE COSTOS | (MATRICULADOS) | CONTRATADO

ASISTENTES REEMPLAZOS

Profesional responsable del
jardin infantil 1 1 1 0 0

Profesional en atencién en
primera infancia

8 8 8 8 0
Auxiliar en atencion a la primera
infancia 2 2 2 2 0
Auxiliar administrativo 1 1 1 1 0
Auxiliar de servicios generales

3 3 3 3 0
Manipulador de alimentos 3 3 3 3 0

1.4 ¢Garantiza la contratacion del reemplazo 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 Infantil, o0 de manera inmediata cuando se presente renuncia voluntaria.

SI | N/A NO | N/A

¢ Cuenta con oficio de verificacién de perfiles para las y los colaboradores contratados? N/A

3 ¢Garantiza la dedicacién 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
4 ¢, Se encuentra el servicio de vigilancia en el jardin infantil? SAT
Sl X NO

SEGUIMIENTO AL INSTRUMENTO ANTERIOR

Se realizé seguimiento al instrumento anterior y se evidencio el desarrollo de acciones pendientes.

OBSERVACIONES DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION

Sin observaciones.




OBSERVACIONES DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION

9,1,3,3 COMPROMISOS COMPONENTE PEDAGOGICO

1,Se evidencid la implementacion del proyecto pedagégico

1,E1 25/10/2024 realizé mesa de trabajo con colabordoras y colaboradores con el fin de consultar y analizar de politica publica

en primera infancia.

Proyecta 22/11/ 2024 socializacién del criterio de identidad y saber pedagégico del proyecto pedagdgico, con colaboradoras y colabo
radores.

1,2 Presentd planeaciones diarias acordes para cada nivel, en las cuales se puede evidenciar la implementacion del proyecto
pedagdégico

2.Present6 consolidacion del registro de experiencias realizadas durante el mes de octubre .Para el mes de noviembre cada
profesional de atencion a la primera infancia se encontraba recopilando soportes de las experiencias pedagégicas implementadas
3.El observador del mes de octubre fue socializado el 31 del mismo mes a familias de manera presencial. Para el periodo
verificado no aplica, toda vez que cada profesional de atencién a la primera infancia se encontraba consolidando en el formato de
observador, seguimiento y valoracién al desarrollo de las nifias y los nifios participantes del servicio. Se verificara el proximo
periodo.

4.Proyect6 ultima entrega de informe pedagogico para el 21/11/2024.

5.Dispuso ambientes pedagdgicos, relacionados con la practica pedagdgica propuesta, con el fin de fomentar la participacion e
investigacion de las nifias y los nifios.

6.El 05/11/2024 realiz6 socializacion con familias, nifias y nifios acerca del transito de la casa al jardin y del jardin al colegio
mediante video y actividades ludicas

7. Presento asistencia al comité ampliado realizado el 23/10/2024, el cual tuvo lugar en el jardin Absun y se evidencié la
participacion de la responsable de servicio.

Presento asistencia al comité ampliado realizado el 20/11/2024, el cual tuvo lugar en el saloén comunal Asovivir y se evidencio la
participacion de la responsable de servicio

8.Presento Acta y ficha SIRBE de la jornada pedagdgica, realizada el 25/10/2024, en la cual se abordé el tema de la diferencia
entre actividad y experiencia significativa.

Realizé entrega de los soportes de la jornada pedagdgica el 28/10/2024, ante la subdireccion local.

La jornada pedagodgica del mes de noviembre esta programada para el 22/11/2024..

9,Present6 control de entradas y salidas de papeleria, conforme a las actividades realizadas y el material adquirido.

El inventario de material de material didactico se diligencié acorde a la compra realizada para el presente mes.

La auxiliar administrativa manifesté que las facturas presentadas reflejan la ejecucion del rubro de papeleria establecido para

los meses de noviembre y diciembre.

I Esta verificacion generé requerimiento: SI__ NO _ X_
No aplica

I Anexos: documentos y numero de folios
Asistencia: 1 Soporte Inasistencia: 1
Formato relacién ausencias talento humano:1 Carta de renuncia : 1

%{y .

Andhea Lorena Morens [scora

FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION
NoMmBRE: Estefania Rueda Saenz NOMBRE: Andrea Lorena Moreno Tocora
N° DE IDENTIFICACION ; 1003893466 N° DE IDENTIFICACION : 1030554946
CARGO: Aucxiliar administrativa. CARGO: Apoyo a supervision

HORA DE FINALIZACION: 12:00m

Version: Mayo 2024




SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL Cadigo
SUPERVISION JARDINES INFANTILES COFINANCIADOS Version
COMPONENTE SALUD Y NUTRICION Fecha
INSTRUMENTO DE VERIFICACION 2 Pagina
FECHA DE FECHA DE No. DE
No. CONVENIO SUSCRIPCION FECHA DE INICIO FINALIZACION INSTRUMENTO
7611-2024 25 4 |2024 9 5 2024 6 12 | 2024 14
FECHA DE PERIODO p
VERIFICACION HORA DE INICIO VERIEICADO NOMBRE DEL JARDIN INFANTIL
. NOVIEMBRE
25 11 | 2024 10:25 AM DICIEMBRE 2024 ACEPTA EL CAMBIO
DIRECCION DEL JARDIN INFANTIL LOCALIDAD
CALLE 65 C SUR #78C - 25 BOSA
BARRIO TELEFONO CORREO ELECTRONICO
LA AMISTAD 6098739 coordinacion.acepta@aceptaelcambio.org
SEGUIMIENTO A LA COBERTURA Y A LA ASISTENCIA I
MATERNO CAMINADORES PARVULOS PRE JARDIN JARDIN
NA NA NA NA NA | NA 60 60 59 75 72 65 NA NA NA

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

EN LAS CASILLAS MARQUE SI, NO, NA o NV SEGUN CORRESPONDA

9.1.3.2 COMPROMISOS GENERALES DEL ASOCIADO

¢Desarrolla las acciones descritas en el procedimiento de vigilancia nutricional, documentos asociados y demas

(Ci) orientaciones de la SDIS, y dispone de los equipos antropométricos de acuerdo con lo establecido en el anexo
técnico y la normatividad vigente? SAT
Realiza la toma de peso y talla a las nifias y los nifios participantes acorde con la periodicidad establecida, en el PROTOCOLO
A. TOMA Y REGISTRO DE MEDIDAS ANTROPOMETRICAS y hace entrega de la informacion a la subdireccion local o carga la Si
informacion en el Sistema Misional SIRBE de manera oportuna?
B ¢ Tiene disponible en el Jardin Infantil para su verificacion, la clasificacion antropométrica del estado nutricional de las nifias y los si
" nifios participantes, entregada por la SDIS?

Complete la informacion del cuadro:

Entregaron datos o cargaron en Fecha y medio de la Cuenta con
Fecha de realizacién de la toma ” . SIRBE entrega o e, Cuéando [ Toma a la que
. Quién realizé la toma . . clasificacion S
masiva de peso y talla (registre si entregaron datos o Fecha de cargue en nutricional? la recibié| corresponde
cargaron en SIRBE) SIRBE i
03 DE OCTUBRE DE 2024 PROFESIONAL EN  |Entregaron datos en la SLIS 2'2:33;01/11’245'%5 NO " NA
100% 5 ’
(] NUTRICION BOSA y cargaron en SIRBE 15/11/24
PROFESIONAL EN |Entregaron datos en la SLIS|Fisico: 21/08/2024 . 03/10/ |Agosto de
5 Y 21 DE AGOSTO DE 2024 NUTRICION BOSA y cargaron en SIRBE Cargue SIRBE: 23/8/24 St 2024 2024
23Y 27 DE MAYO DE 2024 PROFESIONAL EN ENTREGARON DATOS EN LA[EN FISICO EL 27 DE P 27/06/
20 DE JUNIO DE 2024 NUTRICION SLIS BOSA MAYO DE 2024 St 2024 NA
CARGADO SIRBE 24 JUNI DE 2024
c ¢ Realizé la socializacion a las familias y a las y los colaboradores del Jardin Infantil, de la clasificacién antropométrica del estado si
" nutricional de las nifias y los nifios participantes, entregada por la SDIS?
¢ Facilité el manejo y seguimiento de nifias y nifios con riesgo nutricional, segun las orientaciones de la SDIS y para las situaciones
D. de malnutricién en las cuales se debe implementar la Ruta de Atencion Integral a la Desnutricion y al exceso de peso, y demas Si
procesos establecidos por la SDIS?




Complete la informacion del cuadro:

. . . , Activacion de Ruta (Si o No)
Tipo de Riesgo nutricional o NUmero de . .
A o ! - . Observaciones Seguimiento
Situacién de malnutricién nifias y nifios
DESNUTRICION AGUDA 3 MATEO ACEVEDO GOMEZ 12/11/24 Riesgo de desnutricioN. Cierre seguim 03/07/24. A,Ctl\_/auon Ruta
Atencién integral
Ann Barreto seguimiento informa MILAN JAVIER MACUARE MORENO 12/11/24 Riesgo de desnutriciéon|[20/09/24. Activacién Ruta
Peso adecuado. en seguimiento Atencién integral
OBESIDAD 1 JOSEPH JULIAN SALAMANCA TRIANA 20/09/2024 seg inf Sobrepeso
No se requiri6 activar ruta

¢ Dispone de los equipos antropométricos en adecuado estado de funcionamiento, desde el comienzo de la ejecucion del convenio
acorde con lo establecido en la Resoluciéon 2465 de 2016: “Por la cual se adoptan los indicadores antropométricos, patrones de
referencia y puntos de corte para la clasificacién antropométrica del estado nutricional de nifias, nifios y adolescentes menores de 18
afios de edad, adultos de 18 a 64 afios de edad y gestantes adultas y se dictan otras disposiciones. Ministerio de Proteccion
Social"?

Si

Aplica por grupos de

edad? Estado Observaciones

Equipo

Pesabebé NO

NA NA

Infantémetro NO

NA NA

Balanza de pie Si

BUENO SOPORTE DE ADQUISICION DEL 26/01/2024

Tallimetro Si

BUENO NINGUNA

14
(C15)

15.
(C11)

El pesa bebé y balanza de pie, que presenten fecha de compra mayor a un afio, deben contar con certificado de calibracién emitido por laboratorios autorizados

por el organismo nacional de acreditacién de Colombia ONAC.

¢Cuenta con el soporte del cargue de la informacion correspondiente al uso de la sala amiga de la familia lactante,
en el Sistema Misional de la Secretaria Distrital de Integracion Social a través del diligenciamiento de ficha SIRBE
vigente. En caso de que el jardin infantil cuente con usuario y contrasefia debera garantizar el cargue, sino cuenta
con estos, tendra que articularse con la Subdireccién Local para cargar esta informacion. Ademas, cargara la
informacion solicitada a través de las herramientas virtuales que la Subdireccién para la Infancia disponga para tal
fin.?

NA

EL JARDIN INFANTIL NO CUENTA CON COBERTURA APROBADA PARA LA ATENCION DE PARTICIPANTES MENORES
DE DOS ANOS, POR LO TANTO NO APLICA DISPONER DE SALA AMIGA DE LA FAMILIA LACTANTE (SAFL)

NA

¢ Realizd promocién del uso de la sala amiga de la familia lactante? NA

¢Adquirié los alimentos de primera calidad, en establecimientos habilitados y controlados por la autoridad sanitaria
competente, que cuenten con concepto sanitario favorable, favorable con requerimientos o documento que haga
sus veces, de los proveedores carnes (res, cerdo, pollo, pescado y visceras), leche y derivados, panaderia,
abarrotes y huevos, de acuerdo con los parametros establecidos en el Anexo Técnhico?

¢Presenta un listado de al menos 3 proveedores por grupo de alimentos, con los que se va a realizar la compra, que debe incluir
como minimo nombre del proveedor, persona de contacto, teléfono de contacto fijo y/o celular y/o correo electronico del proveedor,
cronograma de frecuencia de recibido donde se especifique dias y horarios de entregas, estado del concepto sanitario, fecha de
emision, nimero de acta?

¢Presenta copia de los Conceptos sanitarios favorables o favorables con requerimiento de los proveedores de carnes (res, cerdo,
pollo, pescado y visceras), leche y derivados, panaderia, abarrotes y huevos? Para el caso de los proveedores de carnes, ¢cuenta
con autorizacién sanitaria y concepto sanitario favorable o favorable con requerimientos vigente, emitido por la autoridad sanitaria,
en caso de no contar con el concepto sanitario deberd presentar el soporte de la solicitud de inspecciéon para la obtencién del
concepto.

¢Presenta los conceptos sanitarios favorables o favorables con requerimiento de los vehiculos transportadores de alimentos? Para
el caso de los vehiculos transportadores de carnes, ¢aporta concepto sanitario y autorizacién sanitaria vigente emitida por la
autoridad sanitaria?

¢ Cuenta con las fichas técnicas de todos los alimentos emitidas por el fabricante o productor a excepcién de frutas, verduras, raices,
tubérculos y platanos?

Ver Anexo: CONCEPTOS SANITARIOS PROVEEDORES Y VEHICULOS TRANSPORTADORES DE ALIMENTOS

NA

SAT

Si

Si

Si

Si




¢Entregd oportunamente al padre, madre o cuidador, los alimentos equivalentes a la jornada pedagdgica (el dia

16. anterior a la misma), jornada liberada (el mismo dia), o paquete alimentario de contingencia (cuando aplique), de
(C14) acuerdo con los parametros establecidos en el Anexo Técnico, dejando registro fisico y digital (Excel editable) de
la entrega? SAT
¢Entrega el Paquete Alimentario correspondiente a la Jornada Pedagdgica que establezca la SDIS, a padres, madres o cuidadores,
que se encuentren registrados en el formato de formalizaciéon de cupos, de las nifias y los nifios que asistan o no a la unidad 3
A.  operativa. En caso de ser reclamado por una persona diferente a las mencionadas, presenta una autorizacion firmada por la madre, Sl
padre o acudiente?
Fecha de Entrega: 21 de noviembre de 2024 Fecha de cubrimiento: 22 de noviembre de 2024 .
Complete la informacion del cuadro:
Verificacion de la entrega de paquetes alimentarios Jornada Pedagogica
. Total de paquetes .
Nivel P q' L Observaciones
entregados a satisfaccion
Maternal NA NA
Caminadores NA NA
Parvulos 59 Ninguna
Prejardin 66 Ninguna
Jardin NA NA
Total 125 Ninguna
¢La cantidad y calidad de los alimentos que conforman el Paquete Alimentario correspondiente a la Jornada Pedagdgica, son .
acordes con lo establecido por SDIS? sl
Marque con una X la opcién de paquete alimentario entregado:
6 A 11 MESES 1 ANO A 2 ANOS 11 MESES 3A5ANOS
OPCION 1: NA OPCION 2: NA OPCION 1: X OPCION 2: OPCION 1: X OPCION 2:
PRODUCTO/GRAMAJE PRODUCTO/GRAMAJE PRODUCTO/GRAMAJE
PONQUE: GALLETAS DE LECHE: AVENA UHT: AVENA UHT: LECHE LIQUIDA ENTERA | LECHE LIQUIDA ENTERA
20-30gr 13 - 16gr 200ml 200ml UHT 200ml UHT 200ml
MANZANA: GRANADILLA: MANZANA: GRANADILLA: MANZANA: MANDARINA:
120 -180 gr 100 - 120 gr 120 - 180gr 100 -120 gr 120 - 180gr 100 - 120gr
GRANADILLA: MANZANA: SPAGUETTIS: ARROZ: SPAGUETTIS: ARROZ:
100 - 120 gr 120 - 180gr 250 gr 250 gr 250 gr 250 gr
SPAGUETTIS: ARROZ: ARVEJA SECA: ARVEJA SECA:
250 gr 250 gr 500 gr 500 gr
LENTEJAS: GARBANZO:
500 gr 500 gr

¢En caso de presentar intercambios de alimentos en el paquete de la Jornada pedagdgica, cuenta con la autorizacion

C. correspondiente por parte del profesional nutricionista asignado al jardin infantil?

¢Presenta las planillas de entrega del Paquete Alimentario correspondiente a la Jornada Pedagdgica de manera organizada y

D. oportuna, completas y diligenciadas adecuadamente?

¢Entrega el dia de la Jornada Liberada a padres, madres o cuidadores, que se encuentren registrados en el formato de
formalizacion de cupos, de las nifias y los nifios asistentes ese dia, los alimentos equivalentes a lo programado para el tiempo de

E.  comida onces de acuerdo con los intercambios autorizados que establezca la SDIS. En caso de ser reclamado por una persona
diferente a las mencionadas, presenta una autorizacion firmada por la madre, padre o acudiente?

Fecha de Entrega: 01 de noviembre de 2024

NA

Si

Si

Fecha de cubrimiento: 01 de noviembre de 2024

Verificacién de la entrega de paquetes alimentarios Jornada Liberada

Total de paquetes

Nivel entregados a satisfaccion Observaciones
Maternal NA NA
Caminadores NA NA
Parvulos 58 Ninguna
Prejardin 62 Ninguna
Jardin NA NA
Total 120 Ninguna




¢La cantidad y calidad de los alimentos que conforman el Paquete Alimentario correspondiente a la Jornada liberada, son acordes

F. con lo establecido por SDIS? si
¢En caso de presentar intercambios de alimentos en el paquete de la Jornada Liberada, cuenta con la autorizacién correspondiente
G.  por parte del profesional nutricionista asignado al jardin infantil? NA
¢ Presenta las planillas de entrega del Paquete Alimentario correspondiente a la Jornada Liberada de manera organizada y oportuna, ;
H.  completas y diligenciadas adecuadamente? Sl
¢Entrega a padres, madres o cuidadores, que se encuentren registrados en el formato de formalizacion de cupos, el Paquete
I Alimentario correspondiente en caso de presentarse una contingencia. En caso de ser reclamado por una persona diferente a NA
las mencionadas, presenta una autorizacion firmada por la madre, padre o acudiente?
Motivo de la suspension del servicio:
No se present6 suspension del servicio.
Fecha de inicio: NA Fecha de finalizacion: NA Total dias: NA
Verificacién de la entrega de paquetes alimentarios Jornada Contingencia
. Total de paquetes .
Nivel paqu - Observaciones
entregados a satisfaccion
Maternal NA NA
Caminadores NA NA
Parvulos NA NA
Prejardin NA NA
Jardin NA NA
Total NA NA
3 ¢La cantidad y calidad de los alimentos que conforman el Paquete Alimentario correspondiente a la contingencia, son acordes con lo NA
’ establecido por la SDIS?
K ¢En caso de presentar intercambios de alimentos en el paquete establecido para la contingencia, cuenta con la autorizacion NA
" correspondiente por parte del profesional nutricionista asignado al jardin infantil?
L ¢Presenta las planillas de entrega del Paquete Alimentario correspondiente a la Contingencia de manera organizada y oportuna, NA
’ completas y diligenciadas adecuadamente?
¢En los casos de inasistencias soportadas con incapacidad médica superior a 5 dias, realizd entrega de paquete acorde con los
M. dias habiles, previo aval del supervisor?. NA
Si cuenta con casos de nifias o nifios que, de acuerdo con soporte del médico tratante, presenten alergias, intolerancias o
N. restricciones, ¢suministran los paquetes alimentarios, de acuerdo con los intercambios indicados por el(la) profesional en NA
Nutricién de la SDIS asignado al jardin infantil?
VERIFICACION DE CANTIDADES DE ALIMENTOS Y DE ELEMENTOS DE ASEO
1. VERIFICACION DE ALIMENTOS
A ¢El concepto sanitario favorable, favorable con requerimientos o documento que haga sus veces, de los establecimientos de los si
* proveedores de alimentos corresponden al emisor de las facturas de compra?
B. ¢lLas facturas de compra de alimentos, coinciden con los formatos de recepcion de alimentos y de entradas y salidas de productos? Si
c ¢Las cantidades de alimentos, reportadas en los formatos control de alimentos y facturadas son acordes con lo requerido? (analisis si
" nutricional/ grupos de edad atendidos)
D ¢Adquirié alimentos comprados a pequefios productores agropecuarios locales y/o a productores de la Agricultura Campesina, si
’ Familiar o Comunitaria locales o a través de sus organizaciones?
Proveedores:

Asociacion Mutual Agropolitana




2. VERIFICACION DE ELEMENTOS DE ASEO INSTITUCIONAL Y DE ASEO PERSONAL COLABORADORAS Y COLABORADORES I

¢Las facturas de compra de los elementos aseo institucional y de aseo personal para colaboradoras y colaboradores, coinciden con i
la herramienta control de entradas y salidas? sl
I 9.1.3.6 COMPROMISOS COMPONENTE TALENTO HUMANO I
¢Garantiza la vinculacién de las y los colaboradores requeridos? (la contratacion se realizar4 acorde con la
matricula de nifias y nifios) SAT
ESTRUCTURA DE TH REQUERIDO
PERFILES TH CONTRATADO ASISTENTES REMPLAZOS
COSTOS (MATRICULADOS)
Responsable del Servicio 1 1 1 1 NA
Pr'ofesm'nales 'en atencion a la s s s 1
primera infancia 8
Anglargs dg atencion a la 5 2 B NA
primera infancia 2
Auxiliar de Servicios Generales 3 3 3 3 NA
Manipulador de Alimentos 3 3 3 3 NA
Auxiliar Administrativo 1 1 1 1 NA
¢Garantiza la contratacion del remplazo de las y los colaboradores que por fuerza mayor o caso fortuito
1.1 durante dos (2) dias habiles de operacidon consecutivos no presten sus servicios en el Jardin Infantil, o de
manera inmediata cuando se presente renuncia voluntaria. Si
Sl X NO

¢, Cuenta con oficio de verificacion de perfiles para las y los colaboradores contratados? Si
¢ 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? Si
¢ Se encuentra el servicio de vigilancia en el jardin infantil? Si

Sl X

NO

SEGUIMIENTO A LA VERIFICACION ANTERIOR

La verificacion del seguimiento a la asistencia de los participantes a la consulta de valoracion integral de la salud y el desarrollo, cumplimiento del esquema
de vacunacion y afiliacién al sistema general de seguridad social en salud, se encuentra programado para el 28/11/2024. Se verificard con el informe de

OBSERVACIONES DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION

Estoy de acuerdo con lo registrado en el instrumento de verificacion.




I OBSERVACIONES DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION I

13 (C2). C. La profesional de nutricion realiz6 con el talento humano del jardin infantil el 3/10/2024, la socializacion de la clasificacion nutricional de los
participantes, acorde con la base de datos enviada por SDIS, que corresponde de junio a agosto de 2024. Desde el jardin infantil se realiz6 la socializacién
del estado nutricional de los participantes el 04/10/2024 por parte de las profesionales en atencion a primera infancia en cada uno de sus niveles a cargo a las
familias.

16 (C14) M. La responsable del servicio manifestdé que no se requiri6 la entrega de paquete alimentario por inasistencias soportadas con incapacidad médica
superior a 5 dias.

Verificacion de alimentos

Para el calculo de los alimentos de noviembre y diciembre de 2024, se tuvo en cuenta el nimero de participantes establecido en plan de compras.

Alimentos diciembre: la verificacion se realizd con base en el plan de compras y queda sujeto a la verificacion de los soportes presentados en el informe de
gestion una vez finalice la prestacion del servicio de diciembre de 2024. De igual manera las planillas de entrega de los paquetes alimentarios tipo jornada
liberada, que se van a entregar en la semana del 2 al 6 de diciembre de 2024, seran verificadas una vez sean presentadas por el asociado y se realizara la
retroalimentacion en caso de requerirse.

La responsable del servicio manifesté que no quedaron pendientes de verificacion, facturas de compra de alimentos, ni de elementos de aseo institucional y
de colaboradores, correspondientes a noviembre y diciembre de 2024.

Verificacion de elementos de aseo
Se recomienda hacer uso razonable y realizar la compra de los elementos de aseo institucional y de colaboradores acorde con las condiciones del convenio.

Esta visita generé requerimiento: SI___ NO _X

Ninguno

Anexos: documentos y nimero de folios

Planilla talento humano: 1 folio

Relacion cantidades de alimentos y de elementos de aseo institucional y de colaboradores de noviembre y diciembre de 2024: 5 folios
Proveedores y vehiculos transportadores de alimentos de noviembre y diciembre de 2024: 1 folio

Relacién ausencias del talento humano: 1 folio

—
<=2 - 7
W /{,,:, ‘:C“o 3 b

FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION
NOMBRE: Doris Patricia Rodriguez Cardozo NOMBRE: Gloria Johanna Bustos Leiton
N° DE IDENTIFICACION: 52769375 N° DE IDENTIFICACION: 52817003
CARGO: Responsable del Servicio CARGO: Apoyo a la Supervisién

HORA DE FINALIZACION: 5:00 pm

Version: Mayo 2024




SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL Codigo
SUPERVISION JARDINES INFANTILES COFINANCIADOS Version
ANEXO VERIFICACIONES APOYO A LA SUPERVISION Fecha
RELACION AUSENCIAS DE TALENTO HUMANO Pagina
No. CONVENIO FECHA DE LA VERIFICACION NOMBRE DEL JARDIN INFANTIL
7611-2024 25 11 2024 ACEPTA EL CAMBIO
NOMBRES Y APELLIDOS CARGO MOTIVO Y SOPORTE REMPLAZO
MOTIVO: Renuncia NOMBRE DEL REEMPLAZO: Maria Herminda Vergara Mora
SOPORTE: Carta FECHA DE EMISION DEL AVAL: 12/11/2024
TIEMPO: Trabaj6 hasta el FECHA DE INGRESO: 14/11/2024
Profesional en 13/11/2024 ARL: 14/11/2024
Claudia Milena Morales Atencion a Primera MOTIVO DE DESCUENTO: NA
Vega Infancia DIAS A DESCONTAR: NA
FECHA DE DESCUENTO:NA
/?
= 2
E o D
FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION
NOMBRE: Doris Patricia Rodriguez Cardozo NOMBRE: Gloria Johanna Bustos Leiton
No. IDENTIFICACION: 52769375 No. IDENTIFICACION: 52817003
CARGO: responsable del servicio CARGO: profesional de apoyo a la supervision

Versién: Junio 2024



MATRIZ DE CONCEPTOS SANITARIOS DE PROVEEDORES Y VEHICULOS TRANSPORTADORES DE ALIMENTOS

NIT DEL CONCEPTO N°DE ACTA FECHA DE EMISION ALIMENTOS QUE ALIMENTO QUE CONCEPTO FECHA DE EMISION
N | PROVEEDOR DE ALIMENTOS PROVEEDOR SANITARIO SANITARIA DEL CS PROVEE PLACA TRANSPORTA SANITARIO cs OBSERVACIONES
FAVORABLE
CS PLATAFORMA
ASOCIACION MUTUAL LOGISTICA LOS <
1 AGROPOLITANA 900539884-3 LUCEROS SA03S001652 23 DE FEBRERO DE 2023 | FRUTAS Y VERDURAS ETM 544 FRUTAS Y VERDURAS FAVORABLE 8 DE ABRIL DE 2024 PEQUERNO PRODUCTOR LOCAL
NIT 899999061-9
ABARROTES ABARROTES
2 PR%%"QEZ?@E%AED&ORR:AS 901680222-3 FAVORABLE AS06C003526 21 DE FEBRERO DE 2024 LACTEOS UFX 410 LACTEOS FAVORABLE 12 DE MARZO DE 2024 NINGUNA
PANADERIA PANADERIA
AUTORIZACION SANITARIA
3 |EL IMPERIO DE LAS CARNES MUNOZ|  80513666-8 FAVORABLE AS21N009418 05 DE JUNIO DE 2024 CARNICOS SLI 839 CARNICOS FAVORABLE 13 DE JUNIO DE 2024 ESTABLECIMIENTO

RES. 1498 DEL 30 DE JUNIO DE 2020

NOTA: la presente informacion de proveedores y vehiculos transportadores corresponde a noviembre y diciembre de 2024. No se presentaron cambios entre los meses

NOMBRE DEL JARDIN INFANTIL: ACEPTA EL CAMBIO

FECHA DE LA VERIFICACION: 25 DE NOVIEMBRE DE 2024




SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL Cadigo

SUPERVISION JARDINES INFANTILES COFINANCIADOS \Version
COMPONENTE SALUD Y NUTRICION Fecha

ANEXO VERIFICACION CANTIDADES ALIMENTOS Y ELEMENTOS DE ASEO Pagina

No. CONVENIO

MES VERIFICADO

JARDIN INFANTIL

7611-2024

NOVIEMBRE
DE 2024

ACEPTA EL CAMBIO

VERIFICACION DE COMPRA DE ALIMENTOS Y DE ELEMENTOS DE ASEO

Reporte de cantidades de alimentos de acuerdo con la verificacién:

1. VERIFICACION DE ALIMENTOS

PROVEEDOR No.FACTURA FECHA ALIMENTOS OBSERVACIONES
Tener en cuenta todos los alimentos y cantidades
ASOCIACION MUTUAL
AGROPOLITANA FEV 3305 23/11/2024 PAQSUUE'\'/II'II'E\“ASI:I—I?/IAE?\J'OI'/?RIO
(PEQUENO PRODUCTOR LOCAL)
Tener en cuenta todos los alimentos y cantidades
EL IMPERIO DE LAS CARNES FEM 2270 2211/2024 SUMINISTRADOS
MUNOZ
Tener en cuenta todos los alimentos y cantidades
COMERCIALIZADORA SUMINISTRADOS
PROGRESANDO E&R SAS CPER 430 18/11/2024 PAQUETE ALIMENTARIO
Tener en cuenta todos los alimentos y cantidades
COMERCIALIZADORA SUMINISTRADOS
PROGRESANDO E&R SAS CPER 431 18/11/2024 PAQUETE ALIMENTARIO
Tener en cuenta todos los alimentos y cantidades
ASOCIACION MUTUAL
AGROPOLITANA FEV3306 23/11/2024 SUMINISTRADOS
(PEQUENO PRODUCTOR LOCAL)
Tener en cuenta todos los alimentos y cantidades
COMERCIALIZADORA
PROGRESANDO E&R SAS CPER 434 18/11/2024 SUMINISTRADOS
Tener en cuenta todos los alimentos y cantidades
COMERCIALIZADORA
PROGRESANDO E&R SAS CPER 435 18/11/2024 SUMINISTRADOS
——
e o B

FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION

FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION

NOMBRE: Doris Patricia Rodriguez Cardozo

NOMBRE: Gloria Johanna Bustos Leiton

N° DE IDENTIFICACION: 52769375

N° DE IDENTIFICACION: 52817003

CARGO: Responsable del Servicio

CARGO: APOYO A LA SUPERVISION

Verstomn: Mayo 2022




SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL Cadigo

SUPERVISION JARDINES INFANTILES COFINANCIADOS \Version
COMPONENTE SALUD Y NUTRICION Fecha

ANEXO VERIFICACION CANTIDADES ALIMENTOS Y ELEMENTOS DE ASEO Pagina

No. CONVENIO

MES VERIFICADO

JARDIN INFANTIL

7611-2024

NOVIEMBRE
DE 2024

ACEPTA EL CAMBIO

VERIFICACION DE COMPRA DE ALIMENTOS Y DE ELEMENTOS DE ASEO

Reporte de cantidades de alimentos de acuerdo con la verificacién:

1. VERIFICACION DE ALIMENTOS

PROVEEDOR No.FACTURA FECHA ALIMENTOS OBSERVACIONES
Tener en cuenta todos los alimentos y cantidades
COMERCIALIZADORA
PROGRESANDO E&R SAS CPER 455 25/11/2024 SUMINISTRADOS
Tener en cuenta todos los alimentos y cantidades
ASOCIACION MUTUAL
AGROPOLITANA FEV 3307 23/11/2024 SUMINISTRADOS
(PEQUENO PRODUCTOR LOCAL)
Tener en cuenta todos los alimentos y cantidades
EL IMPERIO DE LAS CARNES FEM 2271 22/11/2024 SUMINISTRADOS
MUNOZ
Tener en cuenta todos los alimentos y cantidades
COMERCIALIZADORA
PROGRESANDO E&R SAS CPER 438 19/11/2024 SUMINISTRADOS
Tener en cuenta todos los alimentos y cantidades
COMERCIALIZADORA
PROGRESANDO E&R SAS CPER 439 19/11/2024 SUMINISTRADOS
Tener en cuenta todos los alimentos y cantidades
ASOCIACION MUTUAL
AGROPOLITANA FEV 3317 25/11/2024 PAQSUUE'\'/II'II'E\IL\SI:I—I?/IAEIID\J?/?RIO
(PEQUENO PRODUCTOR LOCAL)
Tener en cuenta todos los alimentos y cantidades
EL IMPERIO DE LAS CARNES FEM 2272 22/11/2024 SUMINISTRADOS

MUNOZ

=S
<= — 2
?._(//4 /( -‘:/ ~
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FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION

FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION

NOMBRE: Doris Patricia Rodriguez Cardozo

NOMBRE: Gloria Johanna Bustos Leiton

N° DE IDENTIFICACION: 52769375

N° DE IDENTIFICACION: 52817003

CARGO: Responsable del Servicio

CARGO: APOYO A LA SUPERVISION

Verstomn: Mayo 2022




SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL Codigo

SUPERVISION JARDINES INFANTILES COFINANCIADOS Version
COMPONENTE SALUD Y NUTRICION Fecha

ANEXO VERIFICACION CANTIDADES ALIMENTOS Y ELEMENTOS DE ASEO Pagina

No. CONVENIO

MES VERIFICADO

JARDIN INFANTIL

7611-2024

NOVIEMBRE
DE 2024

ACEPTA EL CAMBIO

VERIFICACION DE COMPRA DE ALIMENTOS Y DE ELEMENTOS DE ASEO

Reporte de cantidades de alimentos de acuerdo con la verificacién:

1. VERIFICACION DE ALIMENTOS

PROVEEDOR No.FACTURA FECHA ALIMENTOS OBSERVACIONES
Tener en cuenta todos los alimentos y cantidades
COMERCIALIZADORA
PROGRESANDO E&R SAS CPER 446 21/11/2024 SUMINISTRADOS
Tener en cuenta todos los alimentos y cantidades
COMERCIALIZADORA
PROGRESANDO E&R SAS CPER 447 21/11/2024 SUMINISTRADOS
Tener en cuenta todos los alimentos y cantidades
COMERCIALIZADORA
PROGRESANDO E&R SAS CPER 450 23/11/2024 PAQUETE ALIMENTARIO
Tener en cuenta todos los alimentos y cantidades
ASOCIACION MUTUAL
AGROPOLITANA FEV 3309 23/11/2024 SUMINISTRADOS
(PEQUENO PRODUCTOR LOCAL)
Tener en cuenta todos los alimentos y cantidades
EL IMPERIO DE LAS CARNES FEM 2273 22/11/2024 SUMINISTRADOS
MUNOZ
Tener en cuenta todos los alimentos y cantidades
COMERCIALIZADORA
PROGRESANDO E&R SAS CPER 448 21/11/2024 SUMINISTRADOS
Tener en cuenta todos los alimentos y cantidades
COMERCIALIZADORA CPER 449 23/11/2024 SUMINISTRADOS

PROGRESANDO E&R SAS

—
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FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION

FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION

NOMBRE: Doris Patricia Rodriguez Cardozo

NOMBRE: Gloria Johanna Bustos Leiton

N° DE IDENTIFICACION: 52769375

N° DE IDENTIFICACION: 52817003

CARGO: Responsable del Servicio

CARGO: APOYO A LA SUPERVISION

Version: Mayo 2022




SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL Codigo
SUPERVISION JARDINES INFANTILES COFINANCIADOS Version
COMPONENTE SALUD Y NUTRICION Fecha
ANEXO VERIFICACION CANTIDADES ALIMENTOS Y ELEMENTOS DE ASEO Pagina
No. CONVENIO MES VERIFICADO JARDIN INFANTIL
DICIEMBRE
7611-2024 DE 2024 ACEPTA EL CAMBIO

VERIFICACION DE COMPRA DE ALIMENTOS Y DE ELEMENTOS DE ASEO

1. VERIFICACION DE ALIMENTOS

Reporte de cantidades de alimentos de acuerdo con la verificacién:

PROVEEDOR No.FACTURA FECHA ALIMENTOS OBSERVACIONES
Tener en cuenta todos los alimentos y cantidades
ASOCIACION MUTUAL
AGROPOLITANA FEV 3310 23/11/2024 SUMINISTRADOS
(PEQUENO PRODUCTOR LOCAL)
Tener en cuenta todos los alimentos y cantidades
EL IMPERIO DE LAS CARNES FEM 2274 22/11/2024 SUMINISTRADOS
MUNOZ
No tener en cuenta:
COMERCIALIZADORA - Galleta de leche 321g: 6 paquetes
PROGRESANDO E&R SAS CPER 453 23/11/2024 SUMINISTRADOS » .
Motivo: Exceden lo requerido.
Tener en cuenta todos los alimentos y cantidades
COMERCIALIZADORA
PROGRESANDO E&R SAS CPER 454 23/11/2024 SUMINISTRADOS
/?
— P P2
= : Jopn b

FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION

FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION

NOMBRE: Doris Patricia Rodriguez Cardozo

NOMBRE: Gloria Johanna Bustos Leiton

N° DE IDENTIFICACION: 52769375

N° DE IDENTIFICACION: 52817003

CARGO: Responsable del Servicio

CARGO: APOYO A LA SUPERVISION

Version: Mayo 2022




SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL Cadigo
SUPERVISION JARDINES INFANTILES COFINANCIADOS \Version
COMPONENTE SALUD Y NUTRICION Fecha
ANEXO VERIFICACION CANTIDADES ALIMENTOS Y ELEMENTOS DE ASEO Pagina
No. CONVENIO MES VERIFICADO JARDIN INFANTIL

Noviembre

7611-2024 Diciembre 2024

ACEPTA EL CAMBIO

VERIFICACION DE COMPRA DE ALIMENTOS Y DE ELEMENTOS DE ASEO

2. VERIFICACION ELEMENTOS DE ASEO INSTITUCIONAL Y DE COLABORADORAS Y COLABORADORES

Reporte de cantidades de elementos de aseo de acuerdo con la verificacion:

PROVEEDOR No.FACTURA FECHA OBSERVACIONES
Tener en cuenta todos los elementos de aseo y cantidades
COMERCIALIZADORA
PROGRESANDO E&R SAS CPER 424 15/11/2024
Tener en cuenta todos los elementos de aseo y cantidades
COMERCIALIZADORA
PROGRESANDO E&R SAS CPER 426 15/11/2024
—
B S ot B

FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION

FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION

NOMBRE: Doris Patricia Rodriguez Cardozo

NOMBRE: Gloria Johanna Bustos Leiton

N° DE IDENTIFICACION: 52769375

N° DE IDENTIFICACION: 52817003

CARGO: Responsable del Servicio

CARGO: APOYO A LA SUPERVISION

Verstomn: Mayo 2022
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Escaneado con CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL Caodigo
SUPERVISION JARDINES INFANTILES COFINANCIADOS Versién
COMPONENTE TALENTO HUMANO Fecha
INSTRUMENTO DE VERIFICACION Pagina
FECHA DE FECHA DE
No. CONVENIO SUSCRIPCION FECHA DE INICIO FINALIZACION No. DE INSTRUMENTO
7611-2024 25 4 24 9 5 24 6 12 24 7
FECHADELA HORA DE INICIO NOMBRE DEL JARDIN INFANTIL
VISITA
26 11 24 12:30
ACEPTA EL CAMBIO
DIRECCION DEL JARDIN INFANTIL LOCALIDAD
Calle 65C sur No. 78 C -25 BOSA
BARRIO TELEFONO CORREO ELECTRONICO
LA AMISTAD 3057191523 cordinaciénacepta@aceptaelcambio.org
I SEGUIMIENTO A LA COBERTURA Y A LA ASISTENCIA I
MATERNO CAMINADORES PARVULOS PRE JARDIN JARDIN
N.A | NA | NA N.A N.A | N.A 60 60 57 75 71 68 N.A N.A N.A

| 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 Publica, Anexo técnico, Estandares de Calidad para la
Educacién 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 habiles 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 Supervision, asi como la articulacién con los equipos técnicos y administrativos
de la SDIS con el propdsito 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 Secretarfa de Integracién Social SDIS, por
la cual se establece la gratuidad en el servicio de educacion inicial en los Jardines Infantiles del Distrito
Capital?

SAT

N.A

SAT

SAT

N.A

SAT

SAT
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mailto:cordinaciónacepta@aceptaelcambio.org

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

8 2020 “por medio del cual se establecen medidas afirmativas para promover la participacion de las N-A
mujeres en la contratacion del Distrito Capital”, modificado por el decreto 634 de 2023?
9.1.3.6 Compromisos Componente Talento Humano I
¢Cuenta con un documento donde se establezcan los procesos de seleccion, induccion, cualificacion
1 y seguimiento del cumplimiento de las actividades del talento humano? SAT
11 Para el mes supervisado realizacion induccién, reinduccion cualificacion y seguimiento del
"™ cumplimiento de las actividades con el talento humano? SAT
A. Actividad realizada Induccién y Reinduccién personsal auxilair de servicios generales
B Fecha de la actividad 01y 14 de noviembre del 2024
¢ Present6 al supervisor del convenio, durante el primer mes de ejecucion los contratos suscritos entre
2 elasociado 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?
N.A
3 ¢Radic6 para verificacion de cumplimiento de perfiles las hojas de vida con los respectivos soportes
del talento humano ? SAT
Cuantos:
1
Perfiles Profesional en atencién ala primera infancia
Fechas: 07 de noviembre del 2024.
4 ¢Notifico al supervisor del convenio de manera inmediata los cambios realizados en la contratacion de
las y los colaboradores? SAT
Contrato
Afiliacién al SGSSS
ARL
Renuncia
Incapacidad D
Otra I I
Registre la Fecha de notificacion al Supervisor: 15 de noviembre del 2024
5 ¢Mantiene y organiza en medio fisico en el jardin infantil y digital en el Drive de la Supervisién 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  Vinculacion a seguridad social




F  Antecedentes judiciales

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

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

J  Certificado de curso de prevencion y deteccion de abuso sexual infantil

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

Certificacién del examen médico general anual, con diagnéstico del sintomético respiratorio del

L sintomatico de piel.

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

N Formato autorizacion de consulta de inhabilidades” de conformidad con lo establecido en la Ley

1918 de 2018

¢Garantiza la dedicacion 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 demas lineamientos, protocolos, procedimientos y orientaciones del servicio?
SAT

Programado socializacién anexo técnico, componente ambientes
A. Actividad realizada educativos y protectores

B Fecha de la actividad 22 de noviembre del 2024

¢Garantiza la vinculacién del talento humano requerido de acuerdo con la cobertura del Jardin infantil,
el perfil conforme con la formacion, 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

o . . - 8 8 8 8 0
atencion a la primera infancia
.Auxllla‘res 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
Aucxiliar 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
81 Jardin Infantil, o de manera inmediata cuando se presente renuncia voluntaria.

] ~[]

8.2. ¢Cuenta con oficio de verificacion de perfiles para las y los colaboradores contratados?

N.A

SAT

g.3. ¢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

14

84. ¢ Se encuentra el servicio de vigilancia en el jardin infantil? SAT

s w[

Elabor6 y mantiene actualizado el plan de cualificacion y bienestar del talento humano para la vigencia

del Convenio SAT

R

¢Cuenta con la proporcién de colaboradores y colaboradoras capacitados y con certificacién de los

cursos exigidos en los Estandares Técnicos para la Calidad de la Educacién Inicial? SAT
Curso NUmero de nifias y NUmero de profesionales Numero de profesionales
nifios requeridos cualificados cualificados
Primeros auxilios con 3 6
énfasis en primera
infancia
Prevencién y Deteccién 3 5
de la violencia sexual
Promocién, proteccion, 1 1
apoyo y defensa de la
lactancia materna
Manipulacion, 11 16
preparacion y 135
distribucion de
alimentos
Prevencion, deteccion y 11 17
manejo de las
enfermedades
prevalentes
de la primera infancia
Promocién en estilos de 11 16
vida saludable
Atencién en salud de 11 11
las nifias y los nifios

¢Organizar los soportes de las actividades programadas en el plan de cualificacién y bienestar del
talento humano, las cuales pueden ser en medio fisico o digital?

SAT

st Ix ] No | |

A. Actividad realizada Jornada liberrada, Bienestar y satistaccion

Fecha de la

B actividad 01y 22 de noviembre del 2024

¢Gestiona con la Administradora de Riesgos Laborales —ARL, la identificacion de los peligros, la

evaluacion y valoracién de los riesgos de seguridad y salud en el trabajo? SAT
Sl | | NO |x |

A. Gestion realizada N.A

B Fecha de la gestion N.A

Fecha de actualizacion de la matriz de riegos 25 de junio del 2024

¢Reportd 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. “




Realizé reportes de accidentes de trabajo o auto reporte de peligros e -
incidentes

I SEGUIMIENTO AL ACTA ANTERIOR I

En segumimiento al instrumento del mes anterior contaban con 2 colaboradoras cualificadas en lactancia materna, para este periodo verificado,
cunetan con 1 por renuncia de una colaboradora

I OBSERVACIONES DE QUIEN ATIENDE LA VISITA I

Estoy de acuerdo con lo registrado en el instrumento de verificacion.

I OBSERVACIONES DE QUIEN REALIZA LA VISITA I

COMPROMISOS GENERALES DEL ASOCIADO

2. No cuentan con requerimientos en curso, en el componente talento humano.

5. No contaron con visita por parte de entes de control.

6. El 19 de novimebre del 2024, |a responsable del servicio asistié a comité técnico en la subdireccion local de Bosa.

El 20 de noviembre del 2024, asistié al comité ampliado en el salon comunal asovivir.

7. El 29 de octubre la auxiliar en atencién a la primera infancia, lider6 socializacién de la resolucién 967 del 2007, con padres de familia.

En el periodo verificado se encontraba proyectado para el 29 de noviembre del 2024, socializacién de gratuidad del servicio resolucién 967 del 2007
con padrees de familia nuevos.

8. Cuentan con la contratacién de 18 mujeres cobertura completa.

COMPROMISOS DEL TALENTO HUMANO.

1. El 01 de noviembre del 2024, la responsable del servicio, lider6 reinduccién a las colaboradoras del perfil auxiliar de servicios generales, se
evidencié acta de la actividad realizada.

El 14 de noviembre del 2024, lideré induccién a la sefiora Maria Herminda Vergara, profesional en atencién a la primera infancia.

2. Presentaron los contratos de las y los colaboradores organizados, los cuales son a termino fijo inferior a un afio para el personal Manipulador de
Alimentos, Auxliares de servicios Generales, responsable del servicio y auxiliar administrativo, para el personal Profesional en atencién a la primera
infancia y auxiliares en atencién a la primera infancia es por prestacion de servicios, con fecha incial del 16 de mayo al 06 de diciembre del 2024.
Presentaron contrato de la sefiora Maria Herminda Vergara Mora, profesional en atencion a la primera infancia, con fecha inicia del 14 de noviembre
al 06 de diciembre del 2024.

3. EI 07 de noviembre del 2024, radicaron una hoja de vida para aval, en el perfil profesional en atencién a la primera infancia.

4. El 15 de noviembre del 2024, notificaron al supervisor y apoyo a la supervisién la contrataciéon de la sefiora Maria Herminda Vergara Mora,
profesional en atencion a la primera infancia, quien ingresé el 14 de noviembre del 2024, en remplazo de la sefiora Claudia Milena Morales Vega.

5. Se recomienda actualizar la base de datos conforme a las novedades que se presenten, en cada periodo verificado.

7. EIl 25 de cotubre del 2024 la auxiliar administrativa Estefania Rueda, lideré socializacién del anexo técnico componente talento humano, con las Y|
los colaboradores de la unidad operativa.

El 22 de noviemenbre del 2024, la uxiliar administrativa Estefania Rueda, lider6 socializacién del anexo técnico componente ambientes educativos y
protectores, con las y los colaboradores de la unidad operativa.

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

10. El asociado, cuenta con el diagnostico y plan institucional de las necesidades de cualificacion.

11. La nutricionista de apoyo local Diana Mercado, el 04 de octubre del 2024, lider6 fortalecimiento en BPM, buenas practicas de manufacturas, con
todas la y los colaboradores de la unidad operativa.

12. EL 01 de noviembre del 2024, la auxiliar en atencién a la primera infancia Lina Patricia Vargas, lider6 jornada liberada clima organizacional, con
el objetivo de fortalecer el clima organizacional a través de introspecciones y la sencibilizacién del equipo, promoviendo un actitud reflexiva y
empatica hacia cada nifio.

EL 01 de noviembre del 2024, la auxiliar en atencién a la primera infancia Lina Patricia Vargas lideré socializaciéon de la resolucién de conflictos
dinamica en parejas.

El 22 de noviembre del 2024, la profesional en atencién a la primera infancia Sandra Milena Alba Balaguera, lider6é actividad de bienestar vy
satisfaccion celebracion de cumplearios y elaboracién de maniualidades.

l Esta visita gener6 requerimiento: SI___ NO _X |

NO APLICA

Anexos: documentos y nimero de folios

1. LISTADO ASISTENCIA TH 1 FOLIO
2. FORMATO DE AUSENCIA TH 1
3. RENUNCIA PROFESIONAL 1 FOLIO

— ’
2L o LUK

FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VISITA FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VISITA
NOMBRE: DORIS PATRICIA RODRIGUEZ CARDOZO NOMBRE: CRISTIAN MIGUEL CERVANTES NAVARRO
N° DE IDENTIFICACION : 52769375 N° DE IDENTIFICACION : 1051654005
CARGO: REPSONSABLE DEL SERVICIO CARGO: APOYO A LA SUPERVISION

HORA DE FINALIZACION: 5:00 PM

Version: Mayo 2024
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COMPONENTE TALENTO HUMANO

Fecha

ANEXO VISITA COMPONENTE TALENTO HUMANO

Pagina

Jardin Infantil: ACEPTA EL CAMBIO

Fecha de verificacion: 26 DE NOVIEMBRE DEL 2024

Nombre: MARNIA HERMINDA VERGARA MORA

Perfil: PROFESIONAL EN ATENCION A LA PRIMERA INFANCIA

N° DOCUMENTO Sl NO NA OBSERVACIONES
1 |Hoja de vida X
2 |Soportes de formacién X
3 |Soportes de experiencia X
4 |Libreta Militar X
5 |Copia de documento de identidad X CC. N0.52506480 DE BOGOTA D.C
SALUD- COMPENSAR EPS
6 |Vinculacién a seguridad social X PENSION - COLFONDOS
ARL - AXA COLPATRIA 14 DE NOVIEMBRE DEL 2024.
7 |Antecedentes judiciales X
8 |Certificacion bancaria X Bancolombia ahorros No. 22127993690 del 13/11/2024
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 deteccion de abuso X
sexual infantil
Certificacion del examen médico general anual, con
13|diagndstico del sintomético respiratorio del sintomatico| X 6-nov-24
de piel.
14| Autorizacién consulta Inhabilidades delitos sexuales X 7-nov-24
15 Consulta de Inhabilidades Delitos sexuales cometidos X 7-nov-24
contra menores de 18 afios. Ley 1918 de 2018.
16|Esquema de vacunacién X
| OBSERVACIONES

g
?% /< -«;;f::

FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VISITA

FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VISITA

NOMBRE: DORIS PATRICIA RODRIGUEZ CARDOZO

NOMBRE: CRISTIAN MIGUEL CERVANTES NAVARRO

N° DE IDENTIFICACION :52769375

N° DE IDENTIFICACION : 1051654005




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
7611-2024 26 11 2024 ACEPTA EL CAMBIO
NOMBRES Y APELLIDOS CARGO MOTIVO Y SOPORTE REMPLAZO
MOTIVO: RENUNCIO LABORO NOMBRE DEL REEMPLAZO: MARIA HERMINDA VERGARA

CLAUDIA MILENA MORALES
VEGA

PROFESIONAL EN
ATENCION A LA
PRIMERA INFANCIA

HASTA EL 13 DE NOVIEMBRE DEL
2024

SOPORTE: CARTA DE RENUNCIA
DE FECHA 13 DE NOVIEMBRE DEL
2024

MORA

FECHA DE EMISION DEL AVAL: 12 DE NOV DEL 2024
FECHA DE INGRESO: 14 DE NOVIEMBRE DEL 2024

ARL: AXA COLPATRIA DEL 14 DE NOVIEMBRE DEL 2024.
MOTIVO DE DESCUENTO: N.A

FECHA DE DESCUENTO: N.A

DIAS A DESCONTAR: N.A

G
f” — ) :;

FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION

FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION

NOMBRE: DORIS PATRICIA RODRIGUEZ CARDOZO

NOMBRE: CRISTIAN MIGIUEL CERVANTES NAVARRO

No. IDENTIFICACION: 52769375

No. IDENTIFICACION: 1051654005

CARGO: RESPONSABLE DEL SERVICIO

CARGO: APOYO A LA SUPERVISION

Version: Junio 2024




Bogotd, 13 de noviembre de 2024

SENORES:

FUNDACION ACEPTA EL CAMBIO
JARDIN INFANTIL ACEPTA EL CAMBIO
NIT 900077259-6

ASUNTO: RENUNCIA AL CARGO PROFESIONAL DE ATENCION A LA PRIMER INFANCIA.

De manera atenta me dirijo a la Fundacién Acepta El Cambio, con el fin de informar mi renuncia
irrevocable al cargo profesional de atencion a la primera infancia del cual cuento con un contrato
por prestacion desde del 14 de mayo de 2024 y que desempefiare hasta el dia de hoy 13 de
noviembre de 2024, debido a un procedimiento médico que debo realizarme por motivos de salud.

Me permito dejar al dia mis obligaciones como contratista y realizar empalme del nivel parvulos D
con la profesional de atencion a la primera infancia que asume mi cargo por el tiempo restante de

la prestacién de servicio.

Agradezco a la Fundacién Acepta EI Cambio y a la responsable del servicio Daris Rodriguez por la
oportunidad de crecimiento laboral.

Atentamente.

O lowda M.

CLAUDIA MILENA MORALES VEGA
CC. 52527552
CEL. 3134351914
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SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL Cadigo
SUPERVISION JARDINES INFANTILES COFINANCIADOS Versién
COMPONENTE AMBIENTES EDUCATIVOS Y PROTECTORES Fecha
ACTA DE VISITA Pagina
FECHA DE FECHA DE
No. CONVENIO SUSCRIPCION FECHA DE INICIO FINALIZACION No. DE ACTA
7611 25| 4 | 24 9 5 12024 6 12 |1 2024 7
FECHA DE LA HORA DE INICIO NOMBRE DEL JARDIN INFANTIL
VISITA
29 | 11 | 2024 9:15 Acepta el Cambio
DIRECCION DEL JARDIN INFANTIL LOCALIDAD
Calle 65 C sur No 78 C 25/ Calle 65 C Sur No 78 C 31 Bosa
BARRIO TELEFONO CORREO ELECTRONICO
La Amistad 3057191523 coordinacion.acepta@aceptaelcambio.org
SEGUIMIENTO A LA COBERTURA Y A LA ASISTENCIA
MATERNO CAMINADORES PARVULOS PRE JARDIN JARDIN
/ / / / / / 60 | 60 | 57 751 72 | 68 / / /
VERIFICACION CUMPLIMIENTO DE COMPROMISOS
COMPROMISOS COMPONENTE DE AMBIENTES ADECUADOS Y PROTECTORES
¢ Realizé todas las adecuaciones del inmueble que permitan dar cumplimiento a lo establecido en el SAT

numeral

Escriba

A.

del anexo tecnico Espacio fisico funcional?

SI, NO o N/A, de acuerdo con lo encontrado en la Unidad Operativa:

¢Cuenta con abastecimiento de agua potable, energia eléctrica, sistema de eliminacion de aguas residuales,
servicio de gas natural, servicio telefénico u otro medio de comunicacién y sistema de recoleccion de residuos
solidos?

¢ El Jardin Infantil cuenta con acceso independiente y exclusivo para el desarrollo de sus actividades.?

¢El Jardin Infantil presenta condiciones suficientes de iluminacion y ventilacién, natural o artificial?

¢Los cerramientos o muros que delimitan la planta fisica con las viviendas vecinas o exteriores impiden el acceso
de extrafios?

¢ Todos los espacios del Jardin Infantil se encuentran con sefializacién y sefialética (Que incluya sefializacion y
demarcacion para el distanciamiento social y las medidas para prevenir contagio)

Ventanas y Vidrios:

¢Las ventanas que limitan directamente con espacio publico, impiden la intrusion de personas ajenas al Jardin
Infantil?

¢Las ventanas cuentan con los vidrios en buen estado: completos, sin roturas, ni vencimientos y asegurados
firmemente al marco que los soporta?

¢Las ventanas ubicadas en pisos superiores cuentan con elementos rigidos, firmes y no inflamables que impiden la
caida de los nifios y nifias?

¢ Los vidrios y espejos cuentan con pelicula de seguridad en la totalidad de su superficie para proteger a los nifios y
nifias de los efectos causados por su rompimiento?

¢Los vidrios templados y vidrios de seguridad que no requieren pelicula de seguridad, presentan Ficha tecnica
como soporte de reconocimiento de estas caracteristicas?

¢Las claraboyas y marquesinas estan protegidas con elementos tipo malla anclados y asegurados que evitan la
caida de particulas en caso de rompimiento?

¢Las puertas o divisiones de material transparente cuentan con marcas de color a la altura de las nifias y los nifios
para evitar accidentes?

Sl

Sl

Sl

Sl

Sl

Sl

Sl

Sl

Sl

Sl

Sl

Sl



mailto:coordinación.acepta@aceptaelcambio.org
mailto:coordinación.acepta@aceptaelcambio.org
mailto:coordinación.acepta@aceptaelcambio.org
mailto:coordinación.acepta@aceptaelcambio.org
mailto:coordinación.acepta@aceptaelcambio.org
mailto:coordinación.acepta@aceptaelcambio.org
mailto:coordinación.acepta@aceptaelcambio.org
mailto:coordinación.acepta@aceptaelcambio.org
mailto:coordinación.acepta@aceptaelcambio.org

Pisos, Muros y Techos Areas pedagégicas, administrativas, recreativas y de circulacion:

M.

Q.

¢Los pisos cuentan con caracteristicas antideslizantes, que facilite limpieza y desinfeccién sin agrietamientos,
hendiduras, desniveles y filos?

¢Los muros tienen los bordes y esquinas redondeados o recubiertos con material Acolchado impermeable y de facil
limpieza y desinfeccion, a una altura de 1.20m, desde el piso?

¢Los muros son lisos de facil limpieza y desinfeccion y cuentan con acabados en pintura lavable tipo vinilo y en
caso de uso de ladrillo a la vista, este presenta junta en el mismo filo que el ladrillo generando una superficie lisa de
facil limpieza y desinfeccion y se cuenta sellado como acabado?

¢El acabado de techos es en material liso de facil limpieza y desinfeccién en general se encuentran en buen
estado y no presentan humedad?

¢Las uniones entre muros y techos son herméticas para evitar ingreso de plagas o suciedad?

¢La unidad operativa no cuenta con Humedad en la totalidad de su estructura o alguna caracteristica en su
composicion fisica y o quimica que ponga en riesgo la salud de nifias y nifios?

Rampas y escaleras:

R.

Z.

¢Los pisos cuentan con caracteristicas antideslizantes (material o apliques), en su superficie o recubrimiento que
tenga el mismo efecto?

¢ Presenta puerta a media altura en el ascenso y descenso que evite el paso directo de las nifias y nifios?

¢Los acabados en huella, contrahuella, barandas y pasamanos de las escaleras, no deben ser en madera o
cuentan con recubrimiento tipo pintura o barniz que les otorgue la propiedad de retardante de fuego?

¢Presenta pasamanos en ambos costados, ubicados entre 0,45 y 0,60m de altura, medidos a partir del piso
acabado de la rampa o escalera hasta la parte superior del pasamanos?

¢ Presenta pasamanos en ambos costados, ubicados a una altura de 0,90m de altura, medidos a partir del piso
acabado de la rampa o escalera hasta la parte superior del pasamanos?.

¢Las barandas o antepechos en mamposteria cuentan con una altura minima de 1.20m medidos desde el nivel del
piso acabado de la rampa o escalera?

¢Las barandas y pasamanos son en material resistente al fuego, impermeable, de facil limpieza y desinfeccion?

¢Las barandas y pasamanos presentan disefio continlo, que impida el paso de la cabeza de los nifias y nifios,
evitando caidas, el escalamiento o posibles accidentes en los mismos?

¢Los escalones aislados, presentan color o textura diferente que los diferencie del piso general?

Instalaciones eléctricas:

AA.

AB.

AC.

AD.

AE.

¢Las tomas eléctricas estan a 1.50m medidos desde el piso acabado en todas las areas en las que tengan acceso
las nifias y los nifios?

¢Las tomas eléctricas en desuso, estan anuladas con tapas ciegas debidamente atornilladas?

¢ Todas las lamparas y bombillos de los espacios de permanencia de las nifias y los nifios cuentan con proteccion
que evite accidentes en caso de rotura y estan debidamente aseguradas. O son bombillos tipo leed de
caracteristicas plasticas?

¢ No se cuenta con cableado externo o canaletas con alturas inferiores a 1.50m?

¢Las tomas electricas en cocina y alacena cuentan con circuito GFCI (Ground Fault Circuit interrupter).

Puertas:

¢Las puertas del area pedagdgica y todas las areas en las que tengan acceso las nifias y los nifios cuentan con un
sistema seguro y fijo (ranuras, topes o sistemas mecéanicos) que minimicen los riesgos de encerramiento, lesion de
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AE. ¢Las aberturas entre las puertas y los pisos, son menores a un centimetro?

Area pedag6gica para los nifios y nifias menores de dos afios:

AG. ¢El espacio cuenta con facil acceso al &rea de aprendizaje y control de esfinteres?

¢El espacio para gateo y estimulacién de los nifios y nifias cuenta con piso que reduzca el riesgo de golpes (tipo

AH. piso caucho, vinilo o similar), antideslizante y de facil aseo e higiene; que se encuentra fijo y en buen estado?

¢ Si los grupos de cero a un afio y de un afio a menores de dos afios se encuentran en el mismo espacio, estan
Al.  separados fisicamente con muros o muebles a media altura, o con una estructura alta en material traslucido,
permitiendo la visibilidad y acceso, esta separacion esta asegurada y fija?

Bafios para nifios y nifias:

AJ. ¢Los muros y techos se encuentran en buen estado?

¢Los muros tienen bordes y esquinas redondeados o recubiertos con material impermeable y de facil limpieza y

AK. ) . :
desinfeccion, a una altura de 1.20m, desde el piso?
AL ¢ Los pisos se encuentran en buen estado, con caracteristicas antideslizantes (material o apliques), en su superficie
" orecubrimiento que tenga el mismo efecto?
AM ¢Se encuentran en buen estado de funcionamiento los lavamanos, sanitarios, lavacolas, ducha tipo teléfono y la

zona de cambio de pafial?

AN. ¢Los bafios son independientes de los servicios sanitarios para adultos?

Bafios para adultos

AO. ¢Los bafios para adultos presentan pisos, muros, techos y baterias sanitarias, en buen estado?

Cuarto de almacenamiento de residuos

AP. ¢Cuenta con muros y techos en buen estado, con superficie de facil limpieza y desinfeccién?

AQ. ¢ Los muros y techos no cuentan con ladrillo a la vista, ni cielo rasos en madera?

AR. ¢Cuenta con punto hidraulico, punto de desague y condiciones de ventilacién?

Depdsito para los elementos de aseo:

AS. ¢Cuenta con muros y techos en buen estado, con superficie de facil limpieza y desinfeccién?

¢ Los pisos se encuentran en buen estado, con caracteristicas antideslizantes (material o apliques), en su superficie

AT. o recubrimiento que tenga el mismo efecto?

Sala Amiga de la Familia Lactante:

AU. ¢Cuenta con muros y techos en buen estado, con superficie de facil limpieza y desinfeccion?

Alacenas o Despensas:

AV. ¢Los muros y techos se encuentran en buen estado, con superficie de facil limpieza y desinfeccion?

¢Los acabados de piso, se encuentran en buen estado, en material antideslizante y que facilite la limpieza y

AW. desinfeccion, sin agrietamientos ni hendiduras?

¢El sifén y rejilla para la evacuacion de residuos liquidos en el piso, se encuentran en buen estado de

AX. funcionamiento?

AY. ¢lapuerta se encuentra en buen estado y no presenta corrosion?
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AZ. ¢Los aparatos de iluminacion estan protegidos para evitar contaminacion?

Cocina:

¢El sifén y rejilla para la evacuacion de residuos liquidos en el piso, se encuentran en buen estado de

BA. funcionamiento?

BB. ¢Los murosy techos se encuentran en buen estado, con superficie de facil limpieza y desinfeccion?

¢Los pisos se encuentran en buen estado, con caracteristicas antideslizantes (material o apliques), en su superficie

BC. o recubrimiento que tenga el mismo efecto, que facilite la limpieza y desinfeccion, sin agrietamientos ni hendiduras?

BD. ¢la puertade la cocina se encuentra en buen estado y no presenta corrosion?

¢Cuenta con ventilacién natural o artificial y las aberturas para la circulacion de aire de la cocina estan protegidas

BE. . .
con mallas en material no corrosivo?
BF. ¢Los aparatos de iluminacion estan protegidos para evitar contaminacion?
¢ Cuenta con un lavamanos de accionamiento no manual de conformidad con lo estipulado en la resolucion 2674 de
BG. 2013, articulo 6, numeral 6, item 6,3?
Comedor:
BH. ¢ Los pisos, muros y techos se encuentran en buen estado?
BI ¢Los muros tienen bordes y esquinas redondeados o recubiertos con material de facil limpieza y desinfeccion, en

buen estado y a una altura de 1.20m, medidos desde el piso?

¢En caso de usar las areas pedagégicas como comedor, cuenta con condiciones higiénico-sanitarias en el espacio
BJ. vy en los elementos utilizados en la distribucion y consumo de los alimentos antes y después del momento de la
alimentacion?

Cuarto de primeros auxilios

BK. ¢Cuenta con muros y techos en buen estado permitiendo la facil limpieza y desinfeccién?

¢Los pisos se encuentran en buen estado en material antideslizante y se encuentran en buen estado, sin fracturas

BL. ni vencimientos y debidamente emboquillados?

BM. ¢ El espacio de Cuarto de primeros auxilios cuenta con medias cafias en piso muro, Muro - Muro, Muro Techo?

BN. ¢Esta dotado de instalaciones sanitarias, eléctricas e hidraulicas adecuadas?

BO. ¢Lastomas electricas se encuentran a una altura superior de 1.50 mts medidos desde el piso?

BP. ¢Lastomas eléctricas que no se utilizan se encuentran anuladas con tapa ciega debidamente atornilladas?

¢Elaboraré e implement6 un cronograma de mantenimientos preventivos, predictivos y correctivos?

A.  ¢Acorde alo programado, se realizaron los mantenimientos proyectados segln el cronograma?

B. ¢Durante el mes evaluado, presentaron mantenimientos correctivos?

Presentaron mantenimientos correcivos proyectados en cronograma de arreglos locativos.
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¢Conto con todas las adquisiciones de mobiliario y dotacion en buen estado que permita dar cumplimiento a lo establecido
en el numeral Elementos minimos?

Mobiliario para salones de nifias y nifios menores de 2 afios N/A
Mobiliario para salones de nifias y nifios mayores de 2 afios Sl
Lenceria para nifias y nifios entre 0 y 2 afios N/A
Lenceria para nifias y niflos mayores de 2 afios Sl
Elementos para la atencién de Emergencia Sl

SAT




A. ¢ Todo mobiliario del jardin infantil que supere el metro de altura se encuentra asegurado y fijo? Sl
¢Construyd, ajusté e implementd el plan escolar de gestién del riesgo y cambio climéatico teniendo en cuenta los
lineamientos del Instituto Distrital de Gestién de Riesgos y Cambio Climéatico IDIGER, las normas vigentes y aquellas que SAT
las modifiquen o sustituyan?
A. ¢ElPlan Escolar de Gestion de Riesgos y Cambio Climatico contiene en su estructura los siguientes aspectos? Sl
Marque con una 'X' las especificaciones presentadas:
Informacién de la Sede (Datos de localizacion, datos de nivel directivo, descripcién de la planta fisica y jornadas de la sede).| Sl
Conocimiento de Riesgos (Comité de Gestion, carga poblacional, registro de incidentes, escenario de riesgos, amenazas, S|
vulnerabilidad y evaluacién de riesgos).
Reduccion de riesgos (Acciones preventivas, correctivas, formativas y plan de formacién). Sl
Cambio climéatico (Suelo, aire y agua). Sl
Manejo de Emergencias (Plan de Contingencias, Plan de Evacuacién, Plan de Primeros Auxilios, identificacion de recursos, S|
brigadas, simulacros y continuidad de la educacién en emergencias).
DOTACION PARA ATENCION EMERGENCIA |
A. ¢Los extintores se encuentran sefializados, con carga vigente e intalados se manera segura? N/A
Complete la informacién del cuadro:
Area o piso de ubicacion de los extintores Cantidad Vigencia
Recepci(’)n 1 30/01/2025
Punto ecologico ler piso 1 30/01/2024
Ingreso Oficina Coordinacion 1 30/01/2024
Escalera segundo piso 1 30/01/2024
Enfermeria 1 30/01/2024
Area de Lavado 1 30/01/2024
comedor 1 30/01/2024
Numero total de extintores: 7 v
B. ¢Cuenta con la dotacién minima de elementos para la atencion de emergencia, en buen estado? Sl
C. ¢Los botiquines cuentan con la dotacion completa de elementos? Sl
¢Los botiquines se encuentran rotulados con una lista que debe estar actualizada en su contenido, con relacion a
D. . S . Sl
nombre del elemento, cantidad, fecha de adquisicion y fecha vencimiento?
¢ Presenta el registro de verificacion del botiquin para valorar fechas de vencimiento y necesidades de inventario del
E. mismo, incluyendo: fecha de revisién, nimero de revisién, nombre del elemento, cantidad, fecha de adquisicion, Sl
fecha de vencimiento, elementos para dar de baja y reposicion de elementos?
Fecha Verificacién Botiquines: 16/08/2024
¢El Directorio de Emergencias (Incluye Entidades de Apoyo como: Bomberos, Estacion de Policia del Cuadrante,
H. hospital cercano, linea de emergencia de las empresas de servicios publicos, entre otras), esta ubicado en un lugar S|
visible, cerca de los aparatos telefénicos, actualizado y contiene la linea 123?
3 ¢Cuenta con sefializacion en buen estado y con plano de evacuacion publicado en cada nivel o piso del Jardin S|
" Infantil y areas de alta circulacion?
| ¢La Alarma funciona de manera independiente al fluido eléctrico y proporciona un sonido diferenciado para cada S|
" tipo de emergencia?
C. El porcentaje de cumplimiento total en plataforma SURE: 81,43 %
¢El Plan Escolar de Gestion de Riesgos y Cambio Climatico cuenta con la totalidad de la informacion del siguiente S|

D cuadro?

Complete la informacion del cuadro:

Aspecto verificado y evidencia presentada

(Actas, registro fotografico, etc.)

Fecha de realizacién de la actividad

Talento Humano:
Socializacién del Plan Escolar de Gestion del Riesgo y Cambio Climatico, con las 27/05/2024 /

familias y el talento humano del Jardin Infantil. Familias:
27/05/2024 /




Implementacién de acciones correctivas, preventivas y plan de formacién

Vv 19/07/2024
Retroalimentacion Simulacro

Acta de aprobacion del Plan Escolar de Gestion de Riesgos y Cambio Climatico
realizada por el Comité de Gestion de Riesgos del Jardin Infantil, constituido por la
persona responsable del Jardin, el director del Comité de Gesti6on de Riesgos, la

persona lider del grupo de logistica, la persona lider del grupo de Pedagogia en 16/05/2024 /
Gestién de Riesgo y Formacion a la Comunidad y la persona lider del grupo de
Respuesta a Emergencias (Brigadas).

P. CONTINGENCIA: v 27/05/2024
Actg_de SOCIa|I2aCIOY‘I. de los plane,zs de cqntlngenma, de evacuacion y de primeros| P. EVACUACION: < 07/06/2024
auxilios con la comunidad del Jardin Infantil.

P. AUXILIOS: V' 14/08/2024

Socializacién y capacitacion de manejo del extintor con talento humano:

Vv 27/06/2024

Conformacion y capacitacion de las brigadas.

v 24/05/2024

Actas firmadas por el capacitador o certificados de las capacitaciones de minimo
uno de los integrantes de la brigada de primeros auxilios en curso de primeros|
auxilios, de la brigada de contra incendio en manejo de extintores y de la brigada de|
evacuacioén en atencién de emergencias y evacuacion.

Primeros Auxilios: v

Nombre Lider: Sandra Alba Balaguera
Fecha certificado: 29/03/2023
Entidad: SENA

Contra Incendios: v

Nombre Lider:  Marilyn Cardenas Preciado

IFecha certificado: 19/01/2024

Sociedad Colombiana de
Entidad: Emergencias en Salud SAS

Contingencia y Evacuacién: v

Nombre Lider: Doris Rodriguez

Fecha certificado: 19/01/2024

Sociedad Colombiana de
Entidad: Emergencias en Salud SAS

Planeacién de simulacros e informe de los simulacros realizados con la comunidad
del Jardin Infantil.

Fecha Simulacro: 02/10/2024

Tipo de Simulacro: Simulacro Distrital

Total participantes: 139

Tiempo Evacuacion: .
P 02 minutos

Proyectado / Observaciones:

Se evidencia correcto desarrollo del simulacro.

¢, Construy6 e implemento estrategias de seguridad de acuerdo con lo establecido en

los Estandares Técnicos para la

Calidad de la Educacion Inicial y las directrices del Lineamiento Educacién inicial con enfoque en atencién integral a la

primera infancia para el regreso voluntario, gradual y seguro de nifias y nifios a jardin

es infantiles diurnos, jardines infantiles

nocturnos y casas de pensamiento intercultural” y su protocolo anexo? SAT
¢Cuenta con un documento que contemple las estrategias para garantizar la seguridad de los nifios y nifias,

A. incluyendo informacion relacionada con: encabezado, objetivo, alcance, procedimiento, responsable y anexos? Si
¢ Socializa con todo el talento humano y familias las estrategias o protocolos para garantizar la seguridad de los S|
nifios y nifias y cuenta con las evidencias de su implementacién?

Complete la informacion del cuadro:
Protocolo Fgcha d.e’ Protocolo Fecha de socializacién
socializacion
Talento humano: Talento humano:
Momento de ingreso y salida de los 27/05/2024 Momento de ingreso de personas ajenas al 26/07/2024
nifos y nifias del Jardin Infantil Familias: Jardin Infantil Familias:
27/05/2024 26/07/2024
Talento humano: Talento humano:
Momento de permanencia de las nifias 15/08/2024 Momento de desarrollo de salidas 28/10/2024
y los nifios en zonas recreativas. Familias: pedagogicas u otras salidas a exteriores. Familias:
15/08/2024 28/10/2024
Talento humano: Momento de traslado de las nifias y los Talento humano:
Momento de prestacion del servicio de 06/09/2024 nifios en caso de que la alimentacién sea 05/11/2024
transporte. Familias: suministrada en un lugar diferente a las Familias:
06/09/2024 instalaciones del Jardin Infantil. 05/11/2024
Talento humano: Talento humano:
Acciones en caso de extravio de una  |10/10/2024 Acciones en caso de muerte de una nifia o 12/08/2024
nifia o nifio. Familias: nifio. Familias:
10/10/2024 12/08/2024




6.

¢Garantizé la atencion inmediata de la nifia o el nifio accidentado, de conformidad con lo establecido en el Procedimiento
Respuesta a accidentes en instituciones o establecimientos de educacion inicial con enfoque de atencion integral a la

primera infancia de la SDIS y en el instructivo de activacion de pdliza de accidentes personales con que cuenta la Entidad?

SAT
¢ Presenté Plan de Gestién de Riesgos de Accidentes acorde a la Guia Técnica Gestion de Riesgos de Accidentes
A. . . s . Sl
en los Jardines Infantiles del Distrito Capital?
B ¢El Plan de Gestion de Riesgos de Accidentes se encuentra socializado con todo el talento humano del Jardin S|
* Infantil?
Fecha de socializacion del Plan de Gestion de Riesgos de Accidentes: 20/05/2024 /
c ¢Da cumplimiento de los procedimientos contenidos en el Plan de Gestién de Riesgos de Accidentes del jardin S|
" infantil estableciendo la frecuencia de los procedimientos y el personal responsable de implementarlos?
¢ Se planifican, implementan y evaluan actividades pedagdgicas para la instauracion de préacticas de autocuidado
D. con las nifias y los nifios que les lleve a identificar factores y situaciones de riesgos de accidentes y a prevenir Sl
accidentes?
Fecha de Actividad: 12/11/2024 Medidas para reducir riesgos de accidentes por heridas con objetos
cortopunzantes. v/
E ¢ Se planifican, implementan y evaluan estrategias para la promocién de la importancia de la gestion de riesgos de S|
" accidentes para la proteccion de las nifias y los nifios con las familias?
Fecha de Actividad: 13/11/2024 Medidas para reducir riesgos de accidentes por heridas con objetos
cortopunzantes. v/
Complete la informacién de los cuadros con las socializaciones realizadas al talento humano y familias:
Medida para reducir riesgos Fgcha d.e’ Medida para reducir riesgos Fgcha d.e,
socializacion socializacion
Talento Humano: Talento Humano:
Medidas para reducir riesgos de 29/07/2024 Mec_hdas para redu_cw rlesgos Qe 02/08/2024
. . ; . accidentes por heridas con objetos -
accidentes por incendio Familias: Familias:
contundentes.
29/07/2024 02/08/2024
Talento Humano: Talento Humano:
Medidas para reducir riesgos de A E AT Medidas para reducir riesgos de Llagere
accidentes por descargas eléctricas  |Familias: accidentes por quemaduras. Familias:
20/08/2024 11/07/2024
Talento Humano: Talento Humano:
Medidas para reducir riesgos de 28/06/2024 Medidas para reducir riesgos de 08/07/2024
accidentes con gas natural o propano JFamilias: accidentes por Broncoaspiracion. Familias:
28/06/2024 08/07/2024
Talento Humano: Talento Humano:
Medidas para reducir riesgos por 02/07/2024 Medidas para reducir riesgos de 09/09/2024
intoxicacion Familias: accidentes por asfixia. Familias:
02/07/2024 09/09/2024
Talento Humano: Talento Humano:
Medidas para reducir riesgos de 06/08/2024 Medidas para reducir riesgos de 08/10/2024
accidentes por caida de altura Familias: accidentes por inmersion. Familias:
06/08/2024 08/10/2024
Talento Humano: Talento Humano:
Medidas para reducir riesgos de 07/08/2024 Medidas para reducir riesgos de 15/11/2024
accidentes por caida de su propia - accidentes por nordeduras y picaduras -
Familias: . Familias:
altura de animales.
07/08/2024 15/11/2024
Talento Humano: Talento Humano:
Medidas para reducir riesgos de 13/11/2024 Medidas para reducir riesgos de 03/09/2024
accidentes por heridas con objetos - accidentes por mordeduras de nifio a -
Familias: . Familias:
cortopunzantes nifio.
13/11/2024 03/09/2024

¢ Se verifica las condiciones de seguridad en las zonas externas al jardin infantil cuando vayan a ser utilizadas para

¢ Se verifica permanentemente el mantenimiento de las instalaciones del jardin infantil y de las condiciones de
seguridad. Implementando y diligenciando los registros de control que se hayan establecido en el plan?

Sl

G  sus actividades recreativas o pedagdgicas con las nifias y los nifios. Implementando y diligenciando los registros de Sl
control que se hayan establecido en el plan?

¢El Talento humano conoce y tiene disponible en el Jardin Infantil la Pdliza de Seguros de Accidentes Personales y

¢La atencion y registro de los accidentes se hace de acuerdo a lo establecido en el Procedimiento de Respuesta a
Accidentes en las Instituciones o Establecimientos Oficiales y Privados de Atencién Integral a la Primera Infancia?

Sl

I. el procedimiento a seguir para la reclamacién ante cualquier evento de accidente que afecte un nifio o una nifia al Sl

interior del Jardin Infantil?




Fecha de socializacion de Péliza de Accidentes: Vv 09/07/2024

¢ Registré los accidentes segun lo establecido en el mencionado procedimiento, en la herramienta denominada "Registro de
accidentes en instituciones o establecimientos de educacion inicial” disponible en la pagina web de la SDIS e hiz6

seguimiento a las activaciones de pdliza de acuerdo a la ruta establecida para la atencién de la nifia o el nifio accidentado N/A
de acuerdo a las directrices establecidas?
Fecha de activacion: Cadigo de autorizacién No.
Iniciales de la nifia o nifio accidentado: Remitido a:
Nivel que cursa: Pdliza efectiva: Sl NO
¢ Presenta diligenciado oportunamente el Formato de Registro de accidentes en instituciones o establecimientos N/A
oficiales o privados de atencion integral a la primera infancia.?
¢ Para los accidentes presentados, cuenta con la Certificacion de servicios de la péliza de accidentes expedida por N/A
la aseguradora?
¢Present6 el Concepto Técnico vigente expedido por la Unidad Administrativa Especial Cuerpo Oficial de Bomberos o el SAT
recibo de pago de la solicitud de la visita para la expedicién del mismo?
Concepto Técnico de Bomberos con Certificado No.: 2023-0060315
Fecha de emision: 24/10/2024
Fecha de vencimiento: 23/10/2024
Gestion realizada frente a la solicitud de la visita para la expedicion del concepto de bomberos:
Realizaron diligenciamiento de curso en pagina de Bomberos de manera satisfactoria pero presentan un error a la hora de
gestionar el certificado dado que se cruzan datos por fundacion.
¢ Present6 Licencia de Construccion , Concepto técnico 6 Certificado de desarrollo de obras emitido por la entidad SAT
competente en dénde refiera que la infraestructura es apta para el funcionamiento?
Licencia de Construcciéon No: En Gestion.
Gestion realizada frente a la solicitud para la expedicién de la Licencia de Construccion:
Present6 carta donde se manifiesta que se encuentran adelantando gestion con el arquitecto con el fin de realizar estudios
correspondientes para dar cumplimiento con lo solicitado.
Carta con fecha del 12/05/2024
COMPROMISOS COMPONENTE TALENTO HUMANO |
¢ Garantiza la vinculacién de las y los colaboradores requeridos?
(la contratacion se realizara acorde con la matricula de nifias y nifios) SAT
ESTRUCTURA DE TH REQUERIDO
PERFILES TH NTRATAD ASISTENTES REMPLAZ
COSTOS (MATRICULADOS) co © oS
Profesional Responsable del Jardin Infantil 1 1 1 1 N/A
Profesional en atencion a la primera infancia 8 8 8 8 N/A
Auxiliar en atencion a la primera infancia 2 2 2 2 N/A
Auxiliar Administrativo 1 1 1 1 N/A
Auxiliar de Servicios Generales 3 3 3 3 N/A
Manipulador de Alimentos 3 3 3 3 N/A
11 ¢Garantiza la contratacion del remplazo de las y los colaboradores que por fuerza mayor o caso
) fortuito durante dos (2) dias habiles de operacidén consecutivos no presten sus servicios en el Jardin
Sl NO N/A X
2 ¢Cuenta con oficio de verificacion de perfiles para las y los colaboradores contratados? Sl
3 ¢ Garantiza la dedicacion exclusiva de las y los colaboradores del Jardin Infantil en la jornada de atencion S|
definida, de acuerdo con lo establecido en el Anexo Técnico?

4  ¢Se encuentra el servicio de vigilancia en el jardin infantil?

SI

SI

NO




I SEGUIMIENTO AL ACTA ANTERIOR

Se realiz6 seguimiento al acta anterior # 6  Se evidencio:

> No presenté observaciones a mejorar que requieran seguimiento alguno.

I VERIFICACION DE QUIEN ATIENDE LA VISITA

I VERIFICACION DE QUIEN REALIZA LA VISITA

OBERVACIONES GENERALES

> Se evidencio correcta implementacién de los cronogramas proyectados para los planes: Plan Escolar de Gestion del Riesgo y Cambio Climatico y
Plan de Gestion de Riesgos de Accidentes mediante actividades y socializaciones con Familias, Talentos Humanos, Nifios y Nifias.

> Realizar revision y actualizacion de protocolos o estrategias de seguridad.

| En esta visita se verifico facturas, cuentas de cobro o cuentas de revisor fiscal: Sl: NO: X

Estoy de acuerdo con lo registrado en el instrumento de verificacion.

| Esta visita generd requerimiento: Sl X NO:

> Cuenta de cobro # 017 con fecha del 19/11/2024 por un total del $955.954 pesos por concepto de mantenimientos preventivos y correctivos
menores

Se realiza cierre del acta siendo las: 10:40 AM

Anexos: documentos y nimero de folios

Planilla de asistencia talento humano. FOLIOS: 1

Formato Novedades de Talento Humano. FOLIOS: /

Facturas FOLIOS: 1

Poliza de Accidente FOLIOS: /
FOLIOS: /

— )
T B S~

FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VISITA FIRMA DE QUIEN REALIZA MSIﬁA

NOMBRE: Doris Rodriguez Cardozo NOMBRE: JUA& PAB/IZO MURNOZ DE LA PAVA

N° DE IDENTIFICACION : 52.769.375 N° DE IDENTIFICACION : \/ 1.063.285.392

CARGO: Profesional Responsable del Servicio CARGO: ARQ. APOYO A LA SUPERVISION




Bogota, 19 de noviembre de 2024.

Sefiores:

FUNDACION ACEPTA EL CAMBIO PARA VIDA NUEVA.

NIT 900077259-6
JARDIN ACEPTA EL CAMBIO

ASUNTO.

CUENTA DE COBRO NUMERO 017.

Yo CARLOS ALBERTO RODRIGUEZ MAHECHA identificado con CC: 79.278.431 presento a
continuacién mis trabajos de arreglos locativos realizados en el Jardin Infantil Acepta EI Cambio
ubicado en la calle 65C sur #78C-25 y cobro por concepto de mano de obra y materiales, de la

siguiente manera:

Manos de obra:

Obijeto/Actividad Unidad de medida | Cantidad | Valor unitario | Total
Compra e instalacion de inodoro unidad 1 280.000 280.000
infantil bario piso 1
Sellado tubo de agua area unidad 1 10.000 10.000
lavacolas piso 2
Instalacién de cinta antideslizante Metro lineal 5 10.000 50.000
piso 3

Total | $340.000

Se hace uso de los siguientes materiales para la realizaciéon de los mantenimientos:

CANTIDAD | DESCRIPCION VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
1| % caneca supermastick $48.600 $ 48.600
1 | Pegante PVC $6.800 $6.800
2 | Kcemento blanco $2.800 $ 5.600
1| Cinta antideslizante $ 16.000 $ 16.000
1| Mttubo $6.000 $ 6.000
1] Tel/2 $ 1.500 $ 1.500
1 | Rodillo epoxico $ 9.900 $ 11.781
1 | Brocha mona $ 6.800 $ 8.092
1| Caneca de 5 galones esmalte | $429.900 $511.681

ecolégico blanco
Total: | $615.954

-

/




El total de la cuenta corresponde al valor de § 955.954

Agradezco el pago a mi cuenta nequi tel. 3144408432 el dia de finalizacion de obra.

Atentamente,

A-w-1Y
ALY -,

CC. 79278431
Tel: 3144408432
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