Codigo: FOR-PSS-309

PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL
FORMATO REGISTRO DE NOVEDADE S

3 \E (3 UNIDAD OPERATIVA L’c‘) Eltave. s RESPONSABLE UNIDAD OPERATIVA
wh ‘u_uuh)j P 123D ALCM Y GNRAONRO [\ ¢ eren 264 Ded. PR & Cealialt
AQUDlE %RE&U‘NWRMUMMOELW _Zam\(g”e;*u BC\' s e!‘o e A I S S

Ny,
,QM. _LaaAn W Sa B env ¢\ PROFECONAL ENCARAADO DEL MIVEL Vasmenen CereX. . .
T|p0

e B -l -

“\ HORA LUGAR DESCRICION DE NOVEOAD |, | e e o :“) QJ

IQ’-{ZS s <\ SAwéu_oA_LL} Lm_ps_ue_r.am R T
‘ tretoo) © e Diar 2o Borelo 1d o nbiercc &k_c_c.A_\Qlf_‘&m.

«tlc_gum__Qkuz.x__(ﬂc e | P T~ = . BN NN ok

_.\.,’__l _szJ-E———Q“’{—-‘——A—Q——C-Q——"‘S

((_cnon LT~ O A v g aen S0 G, ! S bos S ml
=<

4
Nerw et Lca P(Q{_ebgqu\ c.n)r S = \<. JuC;L\

Do\ \@ fecsvecdan o N e Y S
lua\; e P o snt e ooy e londotk 303CS20R
NOhgarar

ST ROL v Fraaa D LA PEREONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR

=3 —<
"'\ Se realizd activacion de poliza 3e realizé activacion de nta 31 |
= EEREEREEE |

S . SI____NO X N0 _ N |
"SCNa DESCRIPCION DE LA NOVI ‘
: JHORA RN L Spau\ Naval (C—V\‘\' (wY ;
! 2’ l 3 A;\ 5\"-*“30 \a: gT'.?)S\J..nhfcncx Aionza f)a\c\aAm =
w 02]25& 335 i = o Py Qaccst
‘ 1¢S5 3+ W cnpoaia Oe. s _nsaodce \ew vy Laomiva Qarcatr o
| |
i |

\ =
’ ; }*10(53
! ‘ oONavve  \Woien o PAT N creafesSca =)
1 ! ‘o Tl Reost ‘o(.—.{:_e—:\wo\\ -I'(C\bp ‘,. LY N\,

i
| | o~ <oy o c"s(‘ NSy

| w =Sy

| BTN 22Dy S AL T OOMWINEATD g (QaTTE T
NOMSRE. ROL Y FiRwA DE LA PERSONA QUE OBSER\(A Y REGI[STRA LA NOVEDAD NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE‘\P'ADRE O CUIDADOR

tron RAndieo taer \(Bowdig
qﬁor\,e)\ona\ en A‘\,ncu{n... a Dt E\lmmcm zﬁ?\’m‘\/o‘ %Wr rc,?’b Ao 722 ?Ca

EEREEEEKEE

FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD D

Se realizo activacion de péfiza: |3e reaiize actvacion de ru: St |

&l NO_ D% |___NOACT

e,a\)uﬁ(\\pnr\-\o q Cieywe

. — 6u-ém \Q\ \I)G 2.0 \o. Do =S u—-,.,-\o\ e/\‘\\’QC\e'LY
1620 | Jad& S,

len »Fon OV v aondee {Qx LQ\,‘,_Z,f;_/}C,\,( L, TN

t2/oyf Cer
Trwve)

[l'\\ sNEn

Al ad.oo’ ‘3&‘ Cv\x—«&o.\ oD {
s b |
AC COe= S ?lb\(vm\
1
NOMFFF ROL Y FIRMA DE LA PERSONA Q'JE OBSERVAIY REGISTRA LA{IOVEDAD NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE Q CUIDADOR
Mg g(‘ 23 k}e_\ OOt o ()éx\l
iw e AL@.,‘( oo Chmem L Wtyee O o\,«‘u&lho 11025 QL
e a i . Ibu realizo activacion de poliza lSe realizd activacion de ruta: Si
O OE nOVEDAD 1] ‘J JI -ul .,, cl Tl sl al' 10l>| NO v
/ HORA LUGAR DEFCRIPCIQN DE LA NOVEDAD
CHA
FE/ N No W r,.()\\ PP
(\)o ¢
\ up bic G
‘\ a OP C
q() G
L/LY FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O GUIDADOR
0!
F
uhR

.'.NQO ap\ica No O\\P\\CC‘

Powered by CamScanner


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

Covtign FOR £33-308
PROCESO PRESTACKIN DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA IMCLUSKN SOCIAL [Varsite: 8

L?———“
FORMATO REGISTRO DE NOVEDADE S m"‘"“": 2021978300 -

Pagira 1de

. Sl wonorraa Lea s Tleces prssonaame peoao oreRatva - w s Sen N avced
W-ZE’E\IM“ NEAONIO kg v v M atia Cncero GUL teftrey
S e awen s Gose Tacacds Colansn

™ - - - S =
@Tq%ﬂu-rw SUIMAL FMCARAALG (], MVEL uu Lol N ¢ e .

—— e o -y |94 aeive da n
A il

i LIaRR DESCRIBCKIN DF NOVEDAD
' R o B st b s MV IS = P — S < 1

h o . N\ Prhacda \aas 12326 ‘o Dieose PRSP S
. /02 5122 \e e oV Lta e~ \a Stian o saen Reirmanda Sohes
!L&\__\c).gm.x:\ & kg::“:k..-_ c_a_ﬂ_T-B',Q.C‘_\oCIQ_‘LG-X:A 234 3 |
\eons e\ M e celulae 3VBUCHATN _Par o, |

Se\o \ﬂ_,p_;ﬁm_ﬁﬂ_:_%_m_gs#‘.;&“ ~\Q__\Qh.._\ S
¢ _....3:_&___'- (agu_e__"_ﬁ_;se_e«_:;a._\\.-gwe._Lm-_ﬁ:«ch
YR = cvia recl\z o s\\“uL\& Y
Pl Sa— WM.\_R\_“&M\Q_%
. Q. oo, @ (. \S\ 1
NOMERE oy v Fiaa DE LA ar-nscw; QUE OBSERVA Y REGIE TRA LA NOVE NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOGR
O —
T\ sror AR dEe P
- ) - -—
'\b‘.ﬁ)!grg\ ern ecvonaen T N® QP\\ ™
3 e S malish wtensam - ]
[ = I O i e i
FEONa ‘ s DESCRIPCION DE LA NOVE 3
P JUJ\,A: - sz 6&&“\..1\11‘”‘\’@ —
\ :f | }_) < ({nb‘—t—n M —fecn  er sameat
5 - < | & ¢
‘-’C‘:‘_!b 2'5 = JO(A\f\ ~ e \(;)\ S(Q ‘h)‘\a ‘CIACIﬂALGx"xLLc (e ;
;! kO\_) ~ -
TFloved & 4= =
| N
P
e
<
- — \
o
Iy lovviiagdn

VOMBRE. ROL Y M DX LA PERSONA OUE OBSETVA Y REGTRA LA NOVEDAD NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUDADCR
X - _ 1 " 1
Aaon BAvoiea Tetx Vela—~Saqg

Herenera) en Ao s o aTimen TITOINONY @&\QYVQ\Q 100086152 3

PO DE NOVEDAD 1! zI 31 ‘]. )s! e! 7|l s! s! m;e l’w‘m&"i‘dﬂ o Se &.‘:u x;:cn s ruta: 35
J—— jroRs jLucas OESCRIPCION DE LA NOVEDAD Scau\m "A - g -

2002/ 16710 [ = ‘ : : i
295 ‘ m ‘ - 1
Los = - 'fh-o—

|WM—W&“*_?3_ D % coe
Pl ra2di gl <

.»M;g_‘ ;)A_Q\Lm‘-ﬂ__m VN L:—g—CJL__:_h__ —
| an oy e
,Q(lmm..z.a(_\auu AR Cen ool LS T —f=s DS
1 |- = <nl &:lﬁ__.a\ﬁ-,u:.x (.i‘k,,‘ on €< & — .,.s\.;:_ —
i S (— 1le. O e MM

mr POLY FIFIE DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA | NOVELAD I

NOME
,\(jo,o,\ P-diea P.-_fe/\ Jalow (=Y

! B —
Sﬁg/gycf 2} Lia A.A el iCn  Tia s 1 ‘ XQl (\ka\ , 6\.&\9“%- - ’(QQQ“G 'Iillgh
e T . et . et

NOMBRE CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE. PADRE O CLILADOR

- p0 DE HOVE LL',_“ - ‘ rj AJ J .J .} .1 ,} ) u; 0 maled sotitn da R Y 'iu:.i{i‘.. e
'ﬁ/ jnu’-! ,‘r AR Illt SURIFCION (8 LA NOVE AD : i 7 7 ) v T
T 1 ¢ 1T o —
\f 1\{‘) | ) DO aplicg .
MO e ]

MBRE,FOLVHMDELAPERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMERE CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE  PADRE O CUIDADOR

ﬁ/o/a\g\\w No aplteg

Powered by CamScanner


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

“‘40;;‘

| "0

R

. o
RowL r...“AD:-_Ap'PSON QUE CBSERVA Y REGISTRALA N OVEDAD

PAp
Oty &
€ PRINCIPAL \

Qd“rﬂ we Wﬁo&snom ENCARGADO DEL NIVEL: __

; o NovEDAp
EQH
A
E:: LUGAR

s 1208

PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL
FORMATO REGISTRO DE NOVEDADES

Codigo: FOR-PSS-309

Varsién: 0

Fecha: Mema 12021015300 -
20/05/2021

Pagina: 1do 2

F%N Yotn. UNIDAD OPERATIVA: _ Lo. v ©C\OXe = RESPONSABLE UNIDAD OPERATIVA AN L& -(oLfcal__
) e
w o3 L85q368 nmaonio__ A o son . Comvvrila € oéc\ug___bméeﬂcx\

RE/CUIDADOR DE LA NIRA O EL NIRO quxc. Cahetine Deav-dauen

‘\‘W&r\_..?é( T R SR

EERE KKK

Se realizé activacion da péoliza Se realizé aclvmcion de ruta
10 Si . < 2\ 8i____ NO_ %

[al—XSK

Lo el

f‘)\g.&lg s (=N

d lovc =\ e

DESCRIPCION DE NOVEDAD I é
AN A W) &

NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRC. PADRE O CUIDADOR

5 = = - R+

\Wc\..\o‘.n "\"‘d

(a \Lgb"t)

c,v‘rccsn ? 1

Ne aplcaa

nl e
- NOVEDAD
_ﬁ

EEEEEENT

o ’[ l‘xgl

10

Se realizé activgcién de péliza: Se realizé ggtivacion de ruta: Si
Sl NO E NO

Cha

HORA LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD 6()0\ I LQJ\J(‘O
1% m(’/\c{o @S> A2 LWeasa pjada Comln
0z hzo |J) (et ITVe NI C(Oﬂ?(nl(’b L S odre 1a seoo
1005 la®) Andle eyl \d Con cC 4ofql|%q85 T Yolloe
Floxoes j?m{-e 19 ARy \Hho20  COn nomandad ol O

O (soia SYnod T solod g aaymi o - ble [ Ppoiel

ﬁ(ml 1o abSeno -

4 euCICA> e SO ecuoatre |

o\ oS Conda

Cioey Ao Salud detle. o) Gl

10 _OCbSewao

Aoicnwe o -

AU .

MBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD

NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR

[ VO/lc,\
Pk slOnal o

o
A‘l@olfﬁ YT

y .
"’AO\’-!TQt/\.l/\

b, 1y P /\n(ot/n{ 1ol g S

30 DE NOVEDAD 1| ZI 3] Al 5! 6l 7| 8] , sl 10 2:; realizbuaghﬁmon de poliza: ISe rmﬂNgﬂimcm de ruta: S|
CHA IHORA LUGAR DESCRIPCPNDELANOVEDAB 50(’\_)[/” l,Q/\ IO \—[ CCOYYD —
’ ‘ d\ pe [ © G/HY oqh 1Q Aty movto Com.lca . ?c:nL;ua
P LOWy ¢ A
> |l 2o Lf L ’%Q?%S w Hﬁacﬁ{% Cfuﬂ CTJ?\%«O SC e c.%?:
32 LONeS - [€A blends o dictOes - I Ao FcN 1o
s QA (35 Aachiadades — soddaGadice I dormt

\ia oy wnadye.

mncay

M "OuoAT

\/’))\Jf“\dj{ﬂ\,(/\\ L PYOce S

(WA rsSte ﬁjl‘

TN b

A N6L Oy

L

JBRE.ROLY FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD

T

NOMBRE, cEDULA\' FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR

.—-—-"f/ u1 O/\/( 1

LQ,E,IL'L@\ o0

-
Fv]&“&‘)‘\ rT 140\7"6(,\»\ SuL\clm/u( lu\b\u%*u%g

0DE “c"CSL , ’ l ¥ l ] l l 9]' w!gls ’i‘jhlntqa\;l_fﬂ de poliza ISe realiz °'»l{_4um de ruta: St

:{A/, HORA LUGAR DESCRIPCIONDELANOVEDAD j‘_‘ A -

— olodo a5 1740 1Q Wm¥c’8l()n0l 5S¢ Comualda.

;(CJ 7:40 |@O5a  on 1D : neoyQl

ope® co Feododlel oy 1 ' - ~

At A lo Sduh  Lrx e e (ot . Se Orcuotd
19 ylorandeo L es Cﬂauoh oY 9 Heeda Lo Jos.

o Yo _due  \0 Al S0 o Or o

CAOAMQLS - o Sl L XAV CCen el Y\ APS -

F|RMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA VrEG!STRA LA NOVEDAD

ﬁ?ﬂ csaaf@f’uﬁﬁ Nap|.

NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR

RO N\

Powered by CamScanner


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

PROCESO PRES TACKSN OF SFEVICIR SOOMLES PARA LA FICTLISKN Sormy

FORMATO RESISTRO (F MOVEOANES

LocALDaD & u\gq
e ot v 10 1553

MADRE PADRE CUIDADOD OF LA Wik O Pl 'l'l.\

ACUDENTE PR T \ Qe

e i e

UNIDAD OPERA TR

\\ , 4 \.(\ | PRGRE Bicaay l-rApaua oL

(\\ 5. TT( 1e5 . "‘.""F‘VIII;A,»-A{""&‘”‘,;’-t v/' ‘ oy T'](f("
Siq-,u,u\unu\ ‘((L({(\ Cl\N ‘\(‘ r
v P———

/1

L. l»«ir»m;vn‘) B ——

—-‘/‘g
a4 realizd getheacién 48 niy

~
spres f) ) uu
Samh ,._.__—/-—'—"_———_\"‘

af_A

N = ~UL. J\\‘

{ TIPO DF NOVEDAD T -T J J ,‘ “I ] ] ¥..I - .I' 'T.; S s A
e —— - J‘,. A " (R — | ,4,1.,;-_ WINGHES SE—— ey 3 \_i_ - :_: _'v_' S ~4;_,;.:_-.0—--—'-';‘—
FECHA haoma menw 158 80 RINCION DE MOVEDAD
- e — — .__M,w,ﬁ...)tx_\\.nw K - N a6 3 R ——
| ] | |
WD 8 [ Taed  [BoS s Tl Daboen
| & | : =S WG U__ QS .&) 03.~J(’QIL.\” t . 'A" a_sveoglbe X
L o) ‘ ‘\LD \Spu“_u) --‘PA__.. vl ¢ t_,_.\h, - ’(_L_KLL%J—C——\ "
Tloces L o Ml.n g\ Alabu _Cown fh cC 1ann nlﬂxf,_’————\
€
e IQU\(‘,‘(\-_\\_Q_:_‘L v ca A c|s

{.L:g:l ;L___& Ofe o
ﬁ qu (,LS...&.:XF
-, J— o) {_g

Ny abae(ua Gue e s b G (w___»

e Dr‘

ot )

|

clm1 (a5 o B \Q\J e CorOr i ey LaatS Caa

AT ARAE
QU OBST

A

‘‘‘‘‘ ¥ rEes DT LA PCRSONA

\ ’2[ JOTRA LA NCVIDAD NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DC LA MADRE. PAORE O CUIDACCR

3
‘“\ ‘\‘u

s )

\QTL:L\\) ch b ‘&Ub‘\ Q

,-?’

TeveX &va\d\q
b Liwed S o

GDH“ ¥ IU ,551 V\J()\JCA [ o1

TR0 DE NOVEDRD 1[ z] 3J ‘[ y,i sI ,l ,l 4 10 Semmmidlnkcdupnhu krwmn PR— .
. T
[— HORA Luear DESCRIPCIONDELANOVEDAD R P g IRy I U1 A
U"’\-. PN I ) . JA)M‘ f‘l‘f‘+1 lC( \m\r)ﬂ‘l (o'} De L e n'lggn- ‘\-(XUL_[‘[\”"‘
i L -t | JOv e iucS  due O AVEO WD ‘(‘\Q}%(\
| LOJ CATT I, GONNODICY hiea oo q\\m e‘; SKS P
7 00 Ol £2) Olentie, 0 wale o olon-
,rlcfej LANe ) B ev'\‘\’(e,nr\ S QOO Ty [r:\).“’ Pva™
OV OING o~ Eialocon \\ ‘0\ Sy o AV\C." V€
| wvie Suan ) vt ‘ A 1019 0383
| S~ca NS ocucCdn = € e, O Ao\u bl
| £ rte—anli2cy \ Soe O ! )

m RO Y FiRaas DF LA PERSONA OUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD

NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADCOR

A
»Q,\Da v OreQ

0 2
‘[c{c’t V<=_Vordr
"’m_.:w-m ‘r\T* [SARNaNe) ]O‘\

e

L

CC’%@VW\ S andover | pemass

TIPC DE NOVEDAD

| Sa reaiizo activacien de . S
NO

Se realizé activacion de poiiza:
1| 2[ j‘ 4’ 5[ 8[ 1| al 9[ 10 sl NO

DESCRIPCION DE LA NOVEDAD

FECrL (HORE jvaar .
, . - N aliéa
IVEs) WO | (\J\Q < fA\ \ "k o
| loelico
([4‘ ol |f4} P S

NOMBRE ROL ¥ Fifis DF LA PERSOMA OUE UBEERVA ¥ REGIS TRA LA NOVEDAD

No

C'P\ '&h

N

aphay

NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE. PADRE O CUIDADOR

N o \x_\_

o e e v e o — e ———

et = =

A

] [ IJ -,l l“ o oS v s w9 i i o 5
i B I Y I Y S TS S 1 _

DF STRIPCION DE LA NOVE DAD
Ng g P\ LG

NGBRE,ROLYFRMADELAPERSMMNSERVAVREGBTRAUMVEDAD

NOMBRE  CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR

—

L o

No C\E[\Qo\

\

df‘lco\

Powered by CamScanner


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

FORMATO REGISTRO DE NOVEDADE &

\ , "1 A MavR
TADC

PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL

Codign FOR-PSS-309

Varsion: 0

Facha Mema 120721015300 -
200872021

Pagina 1 de 2

5
_ unonooreratva (g s

?‘ Ove ).

»
RESPONSABLE UNIDAD OPERATIVA LJU\ ok i S

S ¥

wie 1O3VE G OIS vmonmo o~ \\ovo Y Ny A e Pt

ADREcumADDR OF LA NINA O EL N'MF\M HL.G \.( (W=V2

éar\b

Ty

%mm& Dhaca ﬂ\::\&* Caasororesionn tuear

QAADO DEL NIVEL uawo PE/:,

T)po

| M, ealizh aclivacic
IR EEE - el -

%uo
Feo
N o JWoAR

DESCRIPCION DE NOVEDAD ¢ \

Pl iy =) r)g- T\G\JCArn—\

\ HORA

.

'uﬁzlg \vd (C«\

A of)o

NLA O

imés:_\_w 5 0—?; “—Q—?S: g‘; th‘
cr_._locé__{z_i__;:&_A_

LaY=Y (SR

N X", N A
Efm‘r‘“

— L AN S ISEANR el [ <

(e oUNT (O

— 2 Y O
Ay —X

b a\,\c\ C\/\‘\"&' "\C\ﬂ

aassX o eroe==
3 ea O o le cecy—

L

P c,\ A

(Waal =X—X 4 )tvsv«c (L3

-
\o  enavabe ~Cin ,

A.c; [SYe QsV\Q\‘—’ A

o —ouvedag

.

{Novgne ROL Y FAMA DT LA PERSONA QUE OBSERVA Y RCGISTRALA NOVED
—

NOMORC, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR

AJ
pemer Hear Tarex VO™ (\)
W\ <n Mo e LO(\f\? b4 ap\licn
Se realizd activacion de péliza: Sa realizb activacién de ruta: Sl
< NOVEDD ’l 2| 3| ‘| )4 °| 7| 'l 5 s I,_.NOK_
REA =
i‘L_HDRA LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD saqU\MLc_V\"C)
| i eﬂéo \a > D20 wavesa Emn\(eu\r\ T\A\I‘QC oA
I\,yc’lf A‘-Sb 30(&_\;' Tin (.cwf-,().’;\\a < N v~ adc e \o\ 31 [o “_\9'\& (GY‘CXQ"‘Q
as e
i L |
| { )\ Vv VWA CY Ce O e 30 S22 o~ PP e | LaWr-Y ‘Q(fog,
i -F Dfers v saclive A\mx Pt ey P,:x.-. a::a;p...-\p = = e m‘:
| -—
f < <= (<]
acA OO g L OXESOA o St s VYoo oS
Con ey m D) €; '\\(‘h\ \ n. Sopm D GO — O
teclizan t el b—ax\\m PN o f\_\(o..,\'\— '3

NOMBRE, ROL v FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD

NOMBRE, Cl Y FIRMA DE LA MADRE, PADREOCUlDADOR

Neovon ‘Hf‘a‘ect Vcex \S&\C’A"d\ o
LP(DPC}\QMn\ an A\'a mt\m?nmm

/]

|
(h(wéé lo6507/2,2 |

monq lpin=

\

s TT 1 G feee= Fop——
\FecHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD ﬁqUWUDrO u( C‘-QYY'Q
{ olenfe - 105 16:04 fm 1ahedad  [d Scovo DG
16 TFJorde . Nlondano \demdficodcl Con” € JaGaol I}h} daondsg
13-02 -2a5P9 0> fHo  |lo &dye Ol nz0  m\icn ) i
floes - [Que - CONO" hlea (\%ﬂﬂ\(‘lﬂf) On l(ﬁ acyorde
Pelododic s 9 Se " oaleCdvO . o) WmGos Condes
Ciooh e Sold 1l onadve o chsena 4
fYmary [0 nouod®d . e, 651 ~ Viado tuailice
__pouvbaliaa .

\OMBRE. ROL Y FIRIMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD

7
NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O curm/;‘q
L ——— !

SN (ST
polesioal G\f\‘men r?ﬂmmof[{

=

) 'gana x *ijtﬁ b o //omm‘/L;z >

5

EER

EREKRE

m]Sa realizo activacion da polua: [Su realizo activacion de ryta. §1

s NO

LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD

Vo

q\o\;cq

No Ve

Q()\(QC1OQ\\ (@)

NOMBRE CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR

No apheq

Powered by CamScanner


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

S e 6 i s e L
lcmo: FOR-P35-309

PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSKON SOCIAL
FORMATO REGISTRO DE NOVEDADES

J&rT_ uworooreratva [~ 10y © S ResrONSABLE UNIDAG OPERATIVA t (9= W (©
e 2—5—‘53166. NiVAw b\@[[u FovcSio
"E/cmnmonff "‘“‘Ml"‘m &' (LlS-’J(‘)“LJ\ —" B
E"chmu A\llQ Can r ROFESIONAL ENCARGADO DEL NIVEL En-“l_)Q E:Q d,CJ U . G
A NQ\(EDA b ] l , ] y l , l , °I 10] 8o rcts\_nm:«mw&iawrn- Frfﬁﬁr;‘m?'id”ﬁ.
\nom LLEL“‘ DESCRIPCION DE NOVEDAD \ (\\C‘O (J(’ (Q NOU_CBA p
C} (C (XQT’ Y_CQ’_Q nIc At Gt
Ne 3 | Cagar FIL I 25 RN cC_AC,
af‘? e : ' OO0 D 31 Yol
\3‘0 Y0 %YG%\)T 1\ O(Yg' [8) {{\9 ASNS KA u U[u er: Su( ~a 54( =
due A O (19 (e. £ arl G
107 hod o ¢ o~ ALl (cAE.oL&oAro Con
S O Wir PO0__Aue SP AU I(a & LuUes
o= b nlud . Y4 UVl wvikvand Odrescf
M - t\nDu(l/V\()/\~< sl )hvdan ‘

NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE. PADRE O CUIDACCR
a2 AACA
Y Novioes 1| 2] 3[ 4| y 5! sl 7| sl . o :rﬂaN?Tdepaﬁm Se realizé activacién de ruta SI
oh HORA LUGAR DESCRIPCIONDELAN?VEDAD 6'96\”/?\‘ oAC C{,O {\](3\)0(4 Old
(deScu [ <oy NOJoUG cag 1o v d
&% 129 ) CHOn CC Olglandea, 21 < Comlanta o O
PR ) ]
o s | PG ol (‘(ﬁ-\w\\LO\ Ao Yefio(e Cuo
. \a Se ulvedva O ool ConCioes |\ 1 1102
"G oS T lO1eS OA(JT = ﬁlmSP\r\/Dl G oU\Chiegy  dc? |
Ao f e oA BIAGS . (Dadbces T
5. alper A 10 mawnmo aco Whava
[ ‘ seddmgle  dutaste dl e
OMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OB?ERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD E, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR
mhlsg 2t O-
___fL/‘r\S |G eFﬁ @FﬂNClA ‘\(A’;\QL\,() G R/\AN Ca »/L()/C/quqQ?j‘C’.
IPO DE NOVEDAD 1| zl 3[ 4l\i 5] sl 7| al sl wgfi“z"mdﬂwm: [imgfmdemESI
ECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD ﬁ_@ L"J'/\/\l (5 \/\ ( LCYYQ
SR .ﬂ Q«J\{DCPO \ 0 /\VO ﬁpk’)/\( ¥ DUHVu‘f‘
y ' O A S f\(ﬁ@\\l T ITC faX€@)
1O 610y J Cc W L(‘ A Ty
1 La> U VT /‘(UO\’NCJ ~9T’\,u‘a1m§ COnAuC(EADY
8% (otey SV C‘mm\u. o LCA 2 (I NCfo e (E™\
el ( A N (ock s (\\O\a?‘ff\ Cen A l\L Y
(\;‘7 A SON Y A \IOU\\CA T now A Ou NG Y
. Yoo S AU LG B2 Naeas ConglCioy
S A_lvma e agued. o <*Q& Fanto TVelice, (e Qadfl
e, FOL Y P4 DE LA PERSOA GUE OBSERVA Y FEGISTRA LA NOVEDAD NONERE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, RADRE 0 CUDADOR
T ol \
j@_ﬂ(@”ur\() 'rml!\b/\ )m"omm AN\ v 2 O Aolaqeqaeaa
= o ,-;c‘.'ED;‘D 1] 217 3, 4, 5] Gl Tl ul 9, m}f‘s led»li.tONdOLl(rv..l 10{1 de poliza {Sa ré?:’\ia .xnr\.-mm de ruta: St
'/m LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD

Ec//ﬂo t\SU Mo aplica
up\\QQOP\\CQ

/
/( {RMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O GUIDADOR

R
¥ 2
[»

s Ko sfsc

Powered by CamScanner


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

PROCESO PRESTACION DE SERVICION SOCIALES PARA
rORMATO REGISTRO DE NOVEDADE §

I\\k]phmu_h

Nui ,\L]Libi\;l\ ‘bk()kwwermu e

b) rtOusSA“—

th’Q“H o1 M o wmo 0 c,n‘lu]d (,ucc)m =
HevchHm O

Carfgs FOR PSS.309

varsn 0

Facha Mermo 2021313300 -
0082021

Sigra Ohl'

aQvwr>

LA MCLUSION $OCTAL

o 10190

BE SOOMAAM § LAIAD OPF 2ATVA

O/’[( \(J L 9

-'umuunn (m“ )(' -

3% B 7 R PRS- ‘—T'-m'\l“\v“-\' o nta
N‘i- — IREEKI l] ] R I" & il ey s
_)\“:\\:7 _Jmui o OF SCRINCKSN DE w'\'rmri Lﬂ \C!O-—-L’L (J_JJCLL Qc[ S

O vy Mo OFeskonad\” "H0 " COMOACED. CO’L_[[)_JQO
. Q‘\ HS O (A (\mjt_lw\\ux ba.(onu‘ lc\[__[ el CCCH)
E0¢ ' oAl apoaet u\Q.LQ c LN
\} N | '1 c‘;?j 2400 _48()%0 1 C’C(xt_m Ay . LJ II:A P&f
o ? \u Q &’[n‘u o Cl'JLQI_L
0 | | h\dgkL ch LoYC ! L)L‘LVQ S

\L'\..O.JJ CJ_._s 0@ < Q< ‘_zC‘u_C_L(___._J
= ) CAcAS (¢ L5, ¢ ___;CJY‘JJ Y LY [V -2
s O Tnes NoqieSca COA MO dad .

NOMBRE. CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE PADRE O CUIDADOR

Y P os LA PERSONA QU (*atr;:\/AI REGQISTRA LA NOVEDAD
m———-—)( EL\\)‘lk\ ko .
Nos ol Atocion T

NO ARl A

|
|
1

= [ ] 13

| 1

Se realizd actvaeion de péliza
I] ![ w[ N0

nmﬁ;ﬁr"rﬂrmh ta 54
NO _

[LUGAR

UtSCRK‘!CNDe‘LANLNY:UAD SCC!\D'N‘\CV‘ &

lovs

:) \z,n&o

,‘j jc\\

\’_ \S

W ave S <,

\(l C-\nL \OQ&G (S

—ad

—

[]
- A

|
4
€ 1
|

l A(“\ b‘e,r\

L
< -So\\uc) -4 CAL-\xuO

CornD ea SO DA ea e, DY ~oclc S <L 0y
L‘\S A_L%L\LN‘Q\{ Rencoro 10e \:‘—KQ,Q\C;Q» (o 2PTeuns
Floes 37 GQuacn Vegsore “EPrope. o)l oo e ey -

~

Lo £iQ 1

\o

&£ ovana Ce ol \..]! O\aar'u() Out e
[T AQA s ~ -
= \CxJeo—\-u\ CeonnON X OO S \c\ \(Q\I. e eS|
~ ~ \ ]

O«-’“O'\

Yc)‘p eSS

\C)md\

Q%ha:_xf_w_\c,u
AY RE! LANCVEDAD

NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR
<Q ‘ ‘C,f@_

Pta) ‘N@wnmp'( F\MQD'QU'VW Beneonw Gu00319 |

Se reaiizo actvacion de nuta 31 |
NO

EEEEEEREE e

LUGAR

DESCRIPCION DE LA NOVEDAD
QBQU\N\I‘V\ = Ny She (-~

Jado

vas

—Florel

D e B s (L6593 N \AGQ}rM“L sa |
a 3Sa A gels, PR et LECCQAQ |
coe PP 1 F L 00324 O A o a\lr o &;Q\\*‘
P~ fw] ;_)(Cl""k'f & = :_; T . F)L‘JD?_<\)Q '
o e Sl MO B £ anakgmnrel e cal . o —~te ]
- . c)tCuql\\\‘QC‘s Pasticnpd AotV Y N

Cntee boev—on

K\‘“\\Jl

ﬁmﬁ,__ﬂvx,,,‘ IPC«{ [ SRV "-3:

By T

—Fs

)

Pl W= N S O ToVle ) £ \—<aly
| 2<ca Cn g L - A |
WERE ROL HMDEU%P,me_twuvﬁtasrmumw NMRE,CEMAVFM.DEMMHE_PWEOCUM‘(‘R |
T A <a Ve (<’
_foresand) LI\J\J‘( W X F‘V\g\h"ﬂ QDeovcowe ooy

Bl

/40."'¢A.4 2 a 77‘ i 75 N 6 7 _~7. Aﬁo ol:- |».nh oa;ln.muu.nnu.- o 'S;'MLJ;I(\;M!; h’ -:ru 3 ‘w
ot |HORA LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD
| Ne apl *
I b (STEA\N X =Y |
Je ¢
o Je Ne e j
‘ 0 (J\\(o‘ OP\\ L O N — - = -ﬂ_‘_-__]
jf {ee) L ]
e ———————————————— P S ~ S S
%FRMADEUPERWMOUSOB‘JRVAVWGMRALA NOVEDAD WOMORE CEOULA Y FIRMA DF LA MAURE .:‘);(;k—)\‘:h,k':\ﬂ
€ - . s
o - —
\ p\\QQ IN O “t’ \‘ c G
o '

Powered by

CamScanner


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

s e e e e

Cadigs FOR-PSS-309

PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS BOCIALE S PARA LA INCLUSION SOCIAL N ¢

FORMATO REGISTRO DE NOVEDADE & Facha Moma 12021015300 -

- -
Pagina 1de 2

LMNDOUKL) UNDAD OPERATIVA- 1UQ f l& )( L W e ——— [_O‘.)C) E_N{,Q
NIVEL: _y\l 1 we I()-’)-B.}’]g( Y nmAoNNO. 20é nlin Gkb "o 2

mm: PADRE CUIDADOR DF umm FLNING ﬂub L"fu D‘ Qo
QC:S[NY! PRINCIPAL Qﬁ\)m L\ Dl& ¢ proresiona Enca ENCARAADO DEL MVEL [ 7Y \h(—;—_( _— ZF:{I/' ‘J— X

RO pe m\‘mfi_’__. ] Y GI—-,I ,l .l ,GILS'- rootrt sctoc ; _4- ponsa lrjf et ssbeunglp & nute
FE o Jeom LUGAR DESCRIPCION DE NOVEDAD = l C)’, C} r_;)
. e VOO COIO
o (5 lf‘h o] D¢ _Loﬂamu‘(‘hl’fx_" A S gLt
121 30[(oc. INGe \ Con CC_ D #bﬂ_ AL AUM0
A8 ¢

GA
(\ v §
\) (‘b - }‘é&&ak&u&_‘ L%_%E&Lﬂ

Ao Aol 2
25 _7‘ LI‘C/\Ap (40 C{\, O ' ‘ @ICA_ O Cat(a, |
o™ VO que Se eacuod¥a olea . ~f Hepe of |
Wy Yeqvesa  (On nOwmalidad il
| | e [l ST Y
NOMBRE, ROL Y FiRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMBRE. CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE. PADRE O CUDADOR |
—
"TON(aA[[ 0 i
_T.MANC!# NoO APlea N
i— - = 1
IEEEEREEREERE S-Sl
FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD 6(0\)“‘“‘”\ - ‘
= [t \ % oyt (=1 OrO“V\L}* S48
1/._5 }lo jc.\( (T o~ T DAt Cr e S0 Maé Te \S(C\ 2o, _AC\ DT>
Los L de ot sprcodior com W oC 82 OGW‘.’;’\U Aoten e gic (s
'F\Qres ”’P(O{-P ‘& sy sand = Lo Q%Q(E’m*"’%tﬂ\\:—’:‘_,
2 \@\f-« e Y ease ' sx-r\+\c3u\ac;1\\. \‘Q-
P(Of—c’,S\txf\m Lo (eLJog_ o =al wdel ¢ =3\ COe -
4 ~
2 Lad seacivunicnta docaste la jocrady
NQMSRE. ROL Y FRIADE mps(asomaueg_a\ssnvnnselsm}uuovsmﬂ NOVBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR
+_C\I\QM ‘Hv'd(:,aTe,(a?\_ UC,\O\O& {f}l ‘x
p{nx‘zp\\nm\ on «b\s\'e NLLOA O IQ«M 'JVRCSL£33°I 1
TIPO DE NOVEDAD 1|‘ zl 3' 4] x{ sl 7| e] 9* T i A
|
f’_.— HORA LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD SPQU\MgeﬂxO T |
S 1
_)mow'l-e, ‘u TR @t w (Y e R fcq\u'zm Se o0 vwwrnle— +
1
1‘01]‘516‘5 .—Sl (.S - lor ooy . 88  SeEXvwan O o X r G|
l O«)bt?\g Dy,
C‘j J\J? o v Ca Sl TNt A e cho O
‘F‘g\!e‘j o oleact o CoNNIvmLe o D a\y uv-u\{\'kQ\
fae) MCJP\( \L(\ a)e\C« O Qm‘e—ch\h\ C\Q\)Hc
s'_>5‘:4.-1__~(4;:: 1\Qv--.%-.7c_, LT o o - Av " \‘rQ L~
3= c e =TS oo 2QS\\S v |
fas) AV A WL aaTs W O\r\v\\ S ¥a'e L L DU Fo WV VR oG |
NBRE- ROL Y FIRMADE LA LAPERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA Noveo.w | [Novese, CEDULA'Y FIRANA DE- LA MADRE, PADRE O CUIDADOR |
I e ) A
o« QOwn Hr@l‘{ Tc’,,;-:\ \9 l i
eveon |- Q220 §3 964 57 i
TIPO DE NOVECAD ‘, zl 3, 4I 6] 6] ,, el 'l !:Iu m.fhr oN:manm da poiva E‘d. v-:so-....f{ym;m de ruta Sﬂ
FECHA L LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD
N} \
o2 A Gy
(\JQ ")O MQ)

QP" Sy

0()\ 9 ’JP\'(\q

e

NOMERE, ROL Y Firaga
o TC%LAPERSONA GUE OBSsERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR

—A\—O—\Qf&g N o qiph e

Powered by CamScanner


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

Cédige: FOR-PS5-309

PROCESO PRESTAGION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL Versién: 0
FORMATO REGISTRO DE NOVEDADES Focha Marmo (2021015300 -
2908201
Pagira 1 de 2
™ ~ onowooreRavA L& 8 & \Loved  ResponsasLE UMDAD OPERATIVA s e Tocces

%REP{“WW e ALBA XN NRAO RO :Sobe_. Acd o Lok, e Gl oy

»
P, AORE Ao OF LA NRA O EL N0 Yolewns Galown ) ke o g
EN NTE S Mvolewnis Galuny  PROFESONAL ENCARGADO OFL HveL Ho\ma Yever e

Tmobt - ! S A T ” "
w“n . —“1 ’l_‘_?l__‘_i[\_iA_ .J ,]- s]' '[’:IE:‘ reat ﬁ:lrf:‘r;\ 1o prifiza 'Im rm.vﬂl‘) "Klr;r;m'ar Maa
N g oo DESCRIPCION DE NOVEDAD s
;,Ql/‘ )’02/25 Forc A -SLQPQSU__L;)A LQQ_.LQ.__ O g & real e \qaa,q_‘k__a
S LU‘) Wi e a o S \Ie‘lem_x& &-LLOLu_Lc.m_'iLC_C——a
200 T( o "‘\SLLQX_JQ Gt € .~ 'C&\c_‘J &o;.g- (e sy a0 .
of Q€ Q\_\r_\ —3_‘ g:__-l;w&_;-’ Q K- :.i‘_t%g_‘
e lan E¥S l:A_.\?LQ’,z._
L(CLA.J!L\L M_I.mnl__\_g_s.a.v‘__;kc.ua
EJF.\L—E-\—I\L.QL?QALMLL\L&,&QQ; f""}\l
[ ecto e__ou_mg}_ o, dora arces 4 de ents
Ca__g_{s.é_lejm GAoea ETALS ) 1
e B
NOMBRE Aoy v ryanea 0 LA PFEREONA GUE CBGEP\.A\’F[GI..‘T'{ALANO\.’[DAD Noeamc,ctnduvrxrwmvu MADRE, PADRE & CUIBADOR ‘
D 4. ror PRI |
L R T T }0/6""5 Gatlv:> Ca’trd |
Peow siel Adenc oy (B o U e //‘751/&/330 o
4 Sa realizs activacion ke [Sa rmalizt artoacien de nta 51
> T L ] o o damgmgrme froe—==r
£ ‘E" LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD |
_\.——, -
)rC‘),’ Diends las 1620 lo Sy “luie_wn_) Ca\lna \de.nl,;gx_‘_.
B 116°20 Jo«!\l los o Ao Nl Yoo g
( e S \S-\—p c\sy O |Q rvx’Q Tt - LanL
ored = 4 G
?(:@\C&A\mv‘\ﬁ (c{‘\b& r._s;""q \
étdnnrc\'cné\ PRy \asakaise sab. Cx\. &l:J_
r\KV\G A'%(T Lt.p\tu.\k‘zrﬁ‘ \v Pt C‘BQLQ'
=l
SR (——— —
NONERE ROL Y FiA DE LA PERSONA QUE CBSERVAY REGISTRA lf OVE NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADCR
frrgcea | (&7eX Bla0xn Wien ; —
Jlaend 3 .
{S\Du’)\n\r\o Cn "(’ m(‘ln.ﬁ A Q:l P O (Q 60["”) 1(‘13 Uﬂlg30
T{PO DE NOVEDAD 1| zl 3| #I ;[ el 7[ al s[ 10 gf'_“f"N'o"’“""i"g‘”m 'Se“mm”"‘m -
— HORA LUGAR DESCRIPCION DE LANOVEDAD & S o
y ozbt; 3 Z/S e = LY \o\ — )
ja( i85 Co mp ol con e =o Pedre Ao o\ e
ol s \rc-n'\'xoxm e e X \\Q 2\ LR DAO |
\&5 o e Yerce e TPOioce \ R =S oa |
5y et e S\ Lo s O S v 4
Tlowes [22 f;,q-v‘;,zcn& e S =k
W™ V. Salat. dafliudlie. ) on 2 < oceanond
(o PPN AT YT ¥ e S nhg e&ﬂ =
(ﬁA-‘»ew'p\z\'\'c ch o en~as COoOa . N~ L\J \
M QShOO) Se cealZald Sequiat St 5

1
NOMBRE. ROL Y FIHM DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVE}JAD \ NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE Q CUIDADOR
\

= ~drc oy te e Llad
,,_@?XQA.\ Aligoc ok 9\0\1\7‘ %{J// vleinis GelAs 119304330 |

= it - l de realizo aoti on de poliza \-1 realizd actvacion d@ ruta. St ‘}
TIPC DE NOVECRD 1 2 3 4 G 7 8 sl 10 st no “/“;é Ly [7 "N N

HORA DESCRIPCION DE LA NOVEDAD G
FECHA A ’n;XLMKC_A*C\ - S\

R WL b e s . -~ -~ Pomy PPy \ %
16fozks VS :SO‘JM S)fﬂém { ‘% ,;im\_%r-

& ‘o(e,j S W Y
F_LD._Q,.) L e
[F AN TS W WY \ () 9_.5-:\.\_\&'\(\ :n‘}.m._cl
. S [ WAl — % = WY S O\f’_-_\_(_

L :7 A.&QL!-. g g Q,-)\oa\.h

l — | - A 2l \x\
NOMBRE, ROL Y FIRMALE LA RSONA QUE ORSERVA Y REGISTRA LA NQUEOAD NOMBRE, CEOULA Y FIRMA DE LAMADRE PADRE O CUIDADOR
e = B ‘
e < Cleims G ns 11932483 5
“n (Al (8

Powered by CamScanner


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

e
hg PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA IICLUSION SOCIAL

"'r',""l"" s FORMATO REQISTRO DE NOVEDADES

i i
LOCALIDAD \ S UNDAD OPERATIVA Lo F\oi'! S RESPONSARLE UNIDAD OPERATVA L)\,, \sAﬁ_‘_tQ(ICD ‘
wa Co usladTie _ 2azaewmoms Nase PActuve Pod 1\q\.x:,)3_@,m| Uis
MADRE PADRE CUIDADOR DE LA NIRA O FL A0 N O\ €2 Ly = Gm\u\l — —
ACUDIENTE PRIvCIPAL __ M| u\::unL\ Gaaluy  meorrscun wammr;;—»u\;:m.l . T ?—.Ie_\ N .
A S

FECHA HORA LaAR OF SCRIPCION D NOVEDAD

s mc.n:_‘ (3;__;;;) v_c)ve -

”/01'2_3 122290 & arg :’\D‘c':' ;L j!:fj:';‘:l@jm(‘“?"aﬁ‘zi?\ -";:—(S-Z*L:nug_@n——_\l
nap2udzo  ace Vown-o al =3 o e\ < M—ll-o-ﬂ

_)29_;_3.\__,3@\03( e\l v e Poiague. o oo

_*__\_Q_m_QALL_JLﬁx;.( = ”’Pf ot N !\ cu e SS

J
S =TS Ys é__c;h__m__ﬁ-hm—_-c_.gw LY I
\K:_.:fg_fm. fu__mad‘_km_gigm;[\s:
e \a vt wencesins \-t._\_:_(_ui\ﬁ_Q N
‘f"m‘_ \on CADLS Qe 4
NOMDRE ROLY PR D LAF{_‘""‘\A& o;\c-wg\ REG! srnALA;u,\,‘EBAD \ NONK\I‘E.CCDULAYFIRMADCLAMADRt.r‘ADREOCU!DADon
~opc\xo--ﬂ( e Wenn Sl UL No tr\Q\\ —q
'R0 DE NOVEDRD 1] :I 3{ 4| )1 el ’IL nI 9| :l’"’;“‘ﬂ£'g‘f1“9‘7“” i‘ie_-j:i’z;x;zmmnm )
FECNA IHORR lLucas DESCRIPCION DE LA NOVEDAD L T _{ )
Mywwvre e s~ 1O -
\Z/CL/:.S !‘225 ka e P l{o\a 12525 =N _chc-—_cxav\u\ a e SO —
[ <) nica cow la Jdyy \-{.;\eu-\a a\u\\ veabtievcada —
| e dE coitaznumet se lows ol Ao col), 202S5RSW/H
‘ 2o PPl o) ) Ao
FP‘F‘C{Q, 4 P(or.o ane bao W s FﬂOer_r_ "'ew\ou anG e Lo AL
! (@ arad'd) O\ S o acls O ») A = - seolifem W GT @t
J % NV T S A ‘\L R £« ool 'L AR \o S oo Nea '\
. ceramenda toey la contnacia del e o pove, ©
| l Q isdeoca Soc en A?\J(.)\’ {/nwc‘z\\\?n o pc‘ut_c)ml
NOWBRE ROL Y FiRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NO! NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR

%—i..\;,p— = - = \jcf\o\-\,
o Amdeeey Cocn d& N.

<op #.5 ool o o~ ~Crtom

asltea
“ .

TIPO DE NOVEDAD 11 zl 3( 4[ 7(51 el 7| ul ) sl 1ols° '“"2‘5;;"“_2’"_“ P ls‘_"‘“’ perame oqmanhe

St

FECH2 roRa lLussr DESCRIPCION OE LA NOVEDAD

3

-

162 1y-40 'L-D\O” Dumeie, e o RO ooy

2075, .Qn’\ ' Q\A smr\\o QNEN  INPEDO Cc‘;m No n\ld@d o[ 4
; } } /)\C' Vs <Ncon o Nl S talin = rQ ooy
f | \a> NO e Ac-fn { Cori:w e\ EXaWEN Q. A

L
QLC“\\ HIFer,c—,n'

| Eali
7

NOMBRE ROL Y FiRak DE LA PERSONA OUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMERE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE OCLI[\-\.\R

O PO W__WR‘C‘ N’C\u\

TIPC DE NOVEDAL I F 3 4 T Av‘_“ i ja...u u;n .,n-mw--d \:’- BAL0 agtivacion de uta 3
Konatul j B l “lsi WA, ~ay
FECHA HORA I-;u.u- D SORIPC n’mht LA NOVEDAD

© | Yo |2 \a":ﬁfeﬁ\‘qzi’m “descdde cac I 4‘@&1'

Wl ho| {nrno, W\m: ¢ L m(s..\ Qg ]

e P() P\ [ de == A‘U‘l*“&. DS ?c[_

LQ' COmMQ l("t‘*(\rr,n 1@ alanant ene) |
Yoo, O _\T» N

‘CL, {lwkdad Wicaleace 2L <.D.'L(_L11‘J.O..\_,,i

ng ROLYFMM LA PERSONA QUE OBSFRVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMERE CEDULA Y FIRMA DF LA MADRE PADRE O CUIDADOR
P

vaan Pyatea (e K —
{pyg ldﬂo$oe,, Lc‘ton |2y /‘@\{L f’t mies Ge 'uugumf

/‘;

Powered by CamScanner


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

[\
~
Verwtn 0

"”F‘ rouss-sw
PROCE SO PRESTACKON DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA MOY LS 8Ol
. m Marna 7, m’a!;ﬁ

. FORMATO REQISTRO DF NOVEDADE'S poosoal |
A

L

N

%' ‘m\wrﬂnnr\n \913 T‘O.Q\) . '"."M;.unfm'r‘u va JLIJQ“O%
&t

\.)7[_ e \<_3BQZ(>U\ MR O MO OC_DC, ’\\ ‘WG (203 l‘zjk)(%

%mrnnpmwﬁl‘";“on"m; “(Uk\ﬁ\l ) ‘*)u\\/\ .) . \ T .. ea——

A - -
e WM S ol e s X O \ e ey

SR I I £ B "7""”'?'&'::_ e e
S et TR i Cre
300 ] Haon Hen_e Yian A‘Q—A}%ﬁpo 88@%—@““”&‘-

’ '81 N ‘

no NA %Eﬁm de::;

NS 2 LY CNCT
P O\ Le\gﬂan =

mumx
£ o hnasienees, 4 de.aag
\ lwc\tU m‘\?(’dod r€mr)\\;za en ' e e n.n\Q

Ny NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRC. PADRE O CUIDADCR

VT R v s ¢ LA FEREONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD J
DagamaC_pre Infance ‘W llermis Elos 19321530
]
h‘: | I I I A ]' [ [ I w::rcm"agmmapom n:\éoimmama
= homa fueas DESCRPOONDELANOVEDRD T\ o o viO)e ) OC |
Sice e las  14:20 S ploce o el S CSwvay -
-\6:._‘ ‘Iqb IUQ N Cen TN \ay §(C\ \&J‘ell\\S Cﬂa\\Q\Q IAK-—\L\L\LQ-‘CU‘
“ enla Cew HCO VA1, U RO Se Nano "
2o sR8 2 oSY E=FSVI= sl b=I=e %)n e o-\;'¥\m

7 —
AVl \ o ~reaglce f'e_(fc(re Os oy e P Y Ry Lrh s
B Al -

SONBRE RO Y F*M':ELAPERSONAOUEOBSERVAYREGLSTRALANOViDAD NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADCR
AVATA- ‘f“b"‘ﬁ‘eﬂ Y= f%\émﬁo 3
rgrf:;_cy\.g o Ng{\(\ rMeA\C\PI Do A \\QQ :
0 D= NOVEDAD 1| zl 3| 4' ;! el 7| 8 \9| 1o§|°rzaﬁzommmma.m~ ; Sar-:;umn'\n st |
Eoms e R DesCRIPCIONDELANOVEDAD }
HORA UGAR 3 == WEANVA, NN f—v\)"g ‘

\ ~< {~
i D {j (N v (SN Cornret = Loy o U“‘,\Qméy e \= N« Hoels oy
2308 Qo\\\n: ‘Cgv,uv\—\q—\g,c.rm mn'&- eC 119 A7 (U e |
L oo
?5 < Cach L oo - ! Q!(::S |
I DO LD (n.rxr [P w5 WA LU Y L\EQS jrv_ N
U 1 Vaurd ( D20 I\ \ @ ..J ) L( O\ \\ :
T RO v FiFans DF LA PERSONA QUE OBSERVA ‘u.osnuuuovmw DMBRE cmuuvrmuti LA MADRE. PADRE O CUIDADOR |
"’T;)// el \X vie -) c (.L / \ 1(
- Nl § 30 ‘
mﬂ t)dl ? Cv Lo ] l CoET C gl WEAY ({1321~ K ‘
/;,JH ’
1
e ,_,;.: Sa realo acligen de poliza Sa realizo achvacion de nta S |
EE R R R s s
/_—.— SN
cort HORA LJGAR DE SCRIPCION DE LA NOVEDAD j \
gl = Ay VRS
1 S Lsu Y u_\ah \C_ua

Ao\ e X
(2,726 |- ) l‘_u,_é u €4 s _L<_-\_A g LW\ -
7"07/L§ o j( L ’-—JliD u S t J __,_\C.,,- 13;,;.\.1;_%.& - F\;A.Att‘ -
- \ |

»y(OvN &
,1.,~‘- TSN - \ c.b_’l L\\ A - iD o an  C)\
(()‘ S ) €17, (_1.44 el o LLL\J\ Am‘\f_x...n_{,@«\t-hl-‘;m_
d(.'—‘“’ o< - ‘(l SR L AW S TS LW A - L. =N\ VS AN O
-\

/J: )c)((,‘i —C‘LPLMLJ\: La _Litana o - Ssone

ﬁ.—;‘..u_—__f‘ng PEN e ’LA aas Vol m\ ~——tSoSaClon § ON
—CC LIAMDARAO  gasee o ate, O T‘m e (AD \

f A\ ™) ’\t'} A\ f—\f:&\\l'[(\ \Q o gaaa e (N

@ FIRMA Di}f PER?ONA Qufwl ¢ RFGIS NOVF!}AD NOMERE CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE PADRE O CUIDADOR

%@ﬂ lvﬁoﬂ-_l»g{:’& U‘LE'%C‘ "1\%“&#%’/8 /25 JO! /VL( 17193204430

Powered by CamScanner


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

[\ ) Cadigo: FOR-PS3-309
i*, PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL Varmow 9.
A Oa MATOR Fecha Memo 2021015300 -
L WRSEN  [FORMATO REGISTRO DE NOVEDADES oomant
Pigina 1 da 2
A i ‘ '
“OcauoAD )Y <A unioap oreraTivA e s Tlaes RESPONSABLE UNIDAD OPERATIVA LoV o Tawey
NveL Py v NP 113501'!_{;.'1_1'\ A WY T LAY Xttt Boamals sy (oalyg
MADREPACRECUDADORDE LANRAOELNND 0 Ve contd oS
wmmmu G Yo e i ol 3 rortsionas eNcARGA00 DELIVEL. dkemnoon. Lo C €T
T S tealzs achvaciin do Se realizé activacion de
,m»o |I z] 3, Al }4_ a, 7] a’ ol m[ o k_"”‘" ]*l’_m :;-’_IQ nta
FEG
L:“\ HORA LUGAR D‘ESCRIPCIONDEN?VEDAD —&fu‘\ P T d Q}
1\6/011 1990 L WP N . XX T lea erogedtcor
25 Q ()Q N [ e S LV W i« (Cvﬁ.\cl Sg (= “{llY*’\V\\
2> eala) A \ \-1c_ncr..(‘)CA o C e A TR
Can = CAve  ca e ceo\ulay 2o S5 25y |
(o f(ectiece ClP(oLe. ) vimn o oo @D
NP De-:( X, Aoy e CAL & Lo Ve Qg
e SDe ., enplvvoear o7 DYy otesion
SN vewvnade \an oo S \o (eswe e
o LeRoCoNien e Lan oSt e
MGMBRE, ROL Y FIRMA DT LA PERSONA QUE OBSERVA { REGISTRA LA HOYEOAD NOMERE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADCR
AR = Al AN~ \JC\CAJ\ = M \
o
ZOPC.S\OV\CJ\ en ~C*\'€/\()\Oﬂ |- ¥ Chem

Se realizé activacién de ruta: Si

Se realizd activacion de poliza.
NO

s

EEEEEREEK

SI

J

FECHA

HORA

LUGAR

DESCRIPCION DE LA NO“EDAD
\

No
DP‘lQQ

nNo

09\\(@.

P

N d\P\( K

(S

NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD

NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR

N(‘)

X\}@ QP\\Q;Q\

Q!P\\ C_ON

TIPO DE HOVEDAD

St

EEEEEENEKE

Se realizé activacion de poliza:

Se realizo actvacion de nata: Si

[

FECHA

DESCRIPCION DE LA NOVE?AD

N

LUGAR
No

Mo C{L()\\ SN

Q@\&QO\

No

OP)H&,

Op)\co

NOMBRE. ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD

NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR

op\\u{

\\}o (Lp\tco\ \MD AL =\ C A
— K 1, ;I 3! 41 Sl GI 7, ul gl w{;— o —— e i st e S
FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVE DAD\
: No o e\t
No |No No v
qe\\cq of I S

NOMBRE ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD

NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR

o

N &, O\P\t Oy

ol()\(Cq

Powered by CamScanner


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

