ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTADC.

SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL

PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL

FORMATO VERIFICACION DE ASISTENCIA A CONSULTA DE VALORACION INTEGRAL DE LA SALUD Y DESARROLLO EN JARDINES INFANTILES PUBLICOS,

PRIVADOS Y CASAS DE PENSAMIENTO INTERCULTURAL

C6digo: FOR-PSS-495

Version: 0

Fecha: Memo 12021039976 - 28/12/2021

Pagina: 1de 1

JARDIN INFANTIL O CASA DE PENSAMIENTO INTERCULTURAL:

JARDIN INFANTIL COFINANCIADO EMANUEL

NIVEL O GRUPO:

SALA MATERNA

RESPONSABLE DE LA VERIFICACION:

LUISA RAMIREZ

ASISTENCIA A LA CONSULTA DE VALORACION INTEGRAL DE LA SALUD Y DESARROLLO

CONTROL ODONTOLOGICO
(Para nifios y nifias mayores de 6 meses)

. FECHA NACIMIENTO EDAD FECHA .
N NOMBRES Y APELLIDOS (Dia/Mes/Afio) (En meses) FECHA | ¢CUENTA CON |FECHA ULTIMA| PROYECTADA FECHA ¢ PRESENTA TEII\E/I?ZFKJ\E ¢ PRESENTA égEESNJFf‘O%?E ULTI;E)C';gﬁTER oL| ¢PRESENTA OBSERVACIONES
VERIFICACION SOPORTE CONSULTA PROXIMA TAMIZAJE VISUAL | ALTERACION AUDITIVO ALTERACION DE ASISTENCIA | ODONTOLOGICO ALTERACION
(Dia/Mes/Afio) VIGENTE? (Dia/Mes/Afio) | CONSULTA (Dia/Mes/Afio) VISUAL? ] N AUDITIVA? g N ODONTOLOGICA?
] ~ (Dia/Mes/Afio) VIGENTE? (Dia/Mes/Afio)
(Dia/Mes/Af0)
(] CERTIFICADO ODONTOLOGICA SE
1 5 Sl'. NO D 04/02/2025 4/04/2025 1/11/2024 si[j NO 1/11/2024 SID NO SID NO a SiD NO SOLICITA HASTAS LOS 6 MESES DE
BRIANNA ITZEL LOPEZ ANGEL 19/09/2024 14/03/2025 EDAD
2 7 S|' NO O 1/03/2025 20/02/2025 1/11/2024 si[j NO 1/11/2024 SID NO S|' NO D 26/10/2024 si[3 NO CERTIFICADO ODONTOLOGICO
JOSE DAVID GOMEZ MENDEZ 14/08/2024 14/03/2025
J O U O U] U ]
3 5 Si NO Si NO Si NO Si NO Si NO COMPROMISO POR DOCUMENTACION
MARIA LUISA GONZALEZ TORRES 16/09/2024 14/03/2025
E] D D D D D CERTIFICADO ODONTOLOGICA SE
4 4 Si NO 5/02/2025 5/04/2025 5/02/2025 Si NO 5/02/2025 Si NO Si NO Si NO SOLICITA HASTAS LOS 6 MESES DE
EDAD
MARIA JOSE JUTINICO MOLINA 18/10/2024 14/03/2025
J J ] ] O U
5 11 Si NO 703/2025 7/05/2025 703/2025 Si NO 703/2025 Si NO Si NO Si NO CERTIFICADO ODONTOLOGICO
NAZLY GABRIELA CHANGO MENDIETA 8/04/2024 14/03/2025
o o O o g 0O o g
6 4 Si NO Si NO Si NO Si NO Si NO COMPROMISO POR DOCUMENTACION
BRITNEY KHALEESI RODRIGUEZ RENGIFO 04/11/2024 14/03/2025
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FORMATO VERIFICACION DE ASISTENCIA A CONSULTA DE VALORACION INTEGRAL DE LA SALUD Y DESARROLLO EN JARDINES INFANTILES PUBLICOS,
PRIVADOS Y CASAS DE PENSAMIENTO INTERCULTURAL

PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL

Codigo: FOR-PSS-495

Version: 0

Fecha: Memo 12021039976 - 28/12/2021

Pagina: 1 de 1

JARDIN INFANTIL O CASA DE PENSAMIENTO INTERCULTURAL:

Jardin Cofinanciado Emanuel

NIVEL O GRUPO:

CAMINADORES 1

RESPONSABLE DE LA VERIFICACION: SANDRA MOQUE
ASISTENCIA A LA CONSULTA DE VALORACION INTEGRAL DE LA SALUD Y DESARROLLO CONTROL ODONTOLOGICO
(Para nifios y nifias mayores de 6 meses)
FECHA
. EDAD FECHA ) ]
N NOMBRES Y APELLIDOS ;ﬁ;msgﬁ; (En meses) FECHA CCUENTA CON | FECHAULTIMA | PROYECTADA | FECHA (PRESENTA A CPRESENTA | SOUFNTA CON | FECHADE JLTIMO o pRESENTA OBSERVACIONES
VERIFICACION | SOPORTE CONSULTA PROXIMA ViSon ALTERACION AUDITVG ALTERACION [ o2 A | obonToLGGICO | ALTERACION
(DialMes/Afio) VIGENTE? (Dia/Mes/Afio) | CONSULTA ; -~ VISUAL? . - AUDITIVA? ) - ODONTOLOGICA?
« A | (DiaiMes/Afo) (Dia/Mes/Afio) VIGENTE? (Dia/Mes/Afio)
(Dia/Mes/Afio)
| |DPERECK NOAH LEITON MUNOZ 1772023 | 18MESES | 200092025 | o[ x] o SU NO 18/03/2025 | g NO @ six NC{:] COMPRO:T&%?«:S&%%;F‘CADO
| DYLAN SANTIAGO ESPINOZA GRAJALES 9202023 | 16MESES | 2000372025 | o[« J o [ ] | 12/2802024 5/23/2025 1162024 [ [ Jno 521/2024 | g NO @ s(x NC{:] 12/23/2024 ALDIA
5 |ESTEBAN LIZCANO GALEANO /132023 | 16 MESES | 20/03/2025 s[_*J NO U 06/12/2024 6/6/2025 6/12/2024 SU NO 61122024 | g NO @ six Nc{j ALDIA
4 ||SABELLA RODRIGUEZ ENCISO 09/07/2023 | 18 MESES 20/03/2025 SD NO U SU NO D s NO @ s NC{:] s NOD SSQA‘SEW%TIDSC?SAV\;JSD’\\JSOCSUENTA CON
5 |SARA SOFIA JIMENEZ GONZALEZ 1271212023 | 13MESES | 2000312025 | g| x | No 1/14/2025 711412025 1/15/2025 SD No (x] | 142025 g BEEBES 12/2/2024 ALDIA
5 | YERLI CAROLINA JIMENEZ GONZALEZ 32272024 | 10MESES | 200092025 | o x ] o U 241102024 2410412025 | 24/10/2024 SU NO 241012024 | g si@ NC{:] s NO D COMPRoéggisgfogggmcwo
ZOE LUCIANA AVILA LEIVA 17/07/2023 | 20 MESES |  20/03/2025 1
B s[_*J NO U 27/09/2024 27/03/2025 27/09/2025 SU NO 2210212025 | NO @ SI@ N c{j 13/09/2024 sJ no D ALDIA




FORMATO VERIFICACION DE ASISTENCIA A CONSULTA DE VALORACION INTEGRAL DE LA SALUD Y DESARROLLO EN JARDINES INFANTILES PUBLICOS,
PRIVADOS Y CASAS DE PENSAMIENTO INTERCULTURAL.

PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL

Codigo: FOR-PSS-495.

Version: 0

Fecha: Memo 12021039976 - 26/12/2021

Pagina: 1 de 1

JARDIN INFANTIL O CASA DE PENSAMIENTO INTERCULTURAL:

Jardin Cofinanciado Emanuel

NIVEL O GRUPO:

CAMINADORES 2

RESPONSABLE DE LA VERIFICACION: LUZ ANDREA MONROY
ASISTENCIA A LA CONSULTA DE VALORACION INTEGRAL DE LA SALUD Y DESARROLLO (Pa’ailc;':;';g;;Drr?a"ggodg':gem)
FECHA
. EDAD FECHA X .
N NOMBRES Y APELLIDOS 3‘)‘}‘;3@3;3 (En meses) FECHA ¢CUENTACON | FECHA ULTIMA | PROYECTADA T:;SX:E ¢PRESENTA T:;“:Z*XEE (PRESENTA ég:?g’fo‘;‘g‘é FECE?)NDTER%LLT'MO (PRESENTA OBSERVACIONES
VERIFICACION SOPORTE CONSULTA PROXIMA VISUAL ALTERACION AUDITIVO ALTERACION | S0 e\ cia| oDONTOLOGICO ALTERACION
(Dia/Mes/Afio) VIGENTE? (DialMesiAfio) | CONSULTA | pilc VISUAL? Oiavesiao) AUDITIVA? VIGENTE? (iaiMesiAny) | OPONTOLOGICA?
(Dia/Mes/Afio)
1 A ANTHONELLA GONZALEZ URDANETA /412023 23 2832025 | sL*J NO 30/12/2024 30/06/2025 | 30/12/2024 SU NO U 022024 | SI_J NO U sl Nc{_] 26102024 | Sl Nc{i] ALDIA
X
2 | JOSE MIGUEL QUINTERO ATENCIO 16/9/2023, 18 2832025 | sL*J NO 71212025 71812025 71212025 SU NO U 722025 | s[_J no U s Ni_] 22/5/2024 s NM COMPROMISO ODONTOLOGIA
X
3 | ANGELA MILAGROS ROMERO OVALLOS 20012023, 18 28/32025 | sLXJ NO 9/1/2025 91712025 9/1/2025 SU NO U o025 | s(_J no U s nd 1012026 | s_J nd X ALDIA
X
SARAH! LUCIANA ARISTIZABAL MIRA 25/3/2024, 12 28/3/2025 Su NO U 27/11/2024 27/5/2025 27/11/2024 SU NO U 21112024 | s{_J no U s NU 2112024 | sl NOU ALDIA
5 [THIAGO ALEXANDER SANCHEZ TORO 3/5/2023] 23 28/32025 | sLXJ NO 18132025 18/9/2025 6/9/2024 SD NO U eo2024 | s(J No U R NU 28/2/2025 | NOU ALDIA
6 |THIAGO ALEXANDER FLAUTERO VARGAS 27/11/2023 16 2832025 | SLZJNO 15/3/2025 15/9/2025 152025 | s{ ] no @ s [s{no @ S'@ nd ) st o D COMPROMISO ODONTOLOGIA
x . T X Gngiits
EIMY SAMANTHA SALAZAR AGUILARTE 1012023 18 2832025 | sLXJ NO 19/3/2025 19/9/2025 19/3/2025 SU NO @ 19/3/2025 SU NO U SIU Ni_] 210024 | s o U meses esta fecha se vence en el mes de abrl 2025
X
L A CRER TGS s/a12023 23 2832025 | S| X ] NO U 261212025 26/8/2025 26/2/2025 UFL_J 26212025 | s No u] s NU sl_Jno U COMPROMISO ODONTOLOGICO




PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL

Codigo: FOR-PSS-495

Version: 0

AlcALDIAWAYOR FORMATO VERIFICACION DE ASISTENCIA A CONSULTA DE VALORACION INTEGRAL DE LA SALUD Y DESARROLLO EN JARDINES INFANTILES PUBLICOS, Fecha: Memo 12021039976 - 28/12/2021
DE BOGOTADC PRIVADOS Y CASAS DE PENSAMIENTO INTERCULTURAL
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL Pagina: 1 de 1
JARDIN INFANTIL O CASA DE PENSAMIENTO INTERCULTURAL: JARDIN INFANTIL COFINANCIADO EMANUEL
NIVEL O GRUPO: CAMINADORES 3
RESPONSABLE DE LA VERIFICACION: LIBIA PINZON TIBANA - PROFESIONAL EN ATENCION A PRIMERA INFANCIA
CONTROL ODONTOLOGICO

ASISTENCIA A LA CONSULTA DE VALORACION INTEGRAL DE LA SALUD Y DESARROLLO

(Para nifios y nifias mayores de 6 meses)

FECHA
. EDAD FECHA , .
N NOMBRES Y APELLIDOS g’?;ms%g (Enmeses) | ey verFicaion| (CUENTACON | FECHAULTIMA | PROYECTADA FECHA | PRESENTA A ¢PRESENTA | LEUENTACON | FECHADE JLTIMO|  prESENTA OBSERVACIONES
. - SOPORTE CONSULTA PROXIMA TAMIZAJE VISUAL L 5 AUDITVG ALTERACION | -2 St eal obonToLoGico | ALTERACION
(Dia/Mes/Afio) VIGENTE? (Dia/Mes/Afio) CONSULTA (Dia/Mes/Afio) ALTERACION VISUAL? . - AUDITIVA? ’ - ODONTOLOGICA?
. - (Dia/Mes/Afio) VIGENTE? (Dia/Mes/Afio)
(Dia/Mes/Afio)
1 [Eithan Santiago Negrete Amaya 24/02/2024 13 28/03/2025 4/02/2025 4/08/2025 4/02/2025 siC) no() 40212025 | 50 si) o) 25/0212025 siC) no(l)  [seencuenTraaLoa
5 [Juan Manuel Gonzalez Pefia 7/04/2023 23 28/03/2025 19/02/2024 19/08/2025 19/02/2025 siO) no() 1910212025 | 5j() si) o) 28/01/2025 si0) SE ENCUENTRAAL DIA
3 |Emma Gabriela Ortiz Hernandez 27/04/2023 23 28/03/2025 6/09/2024 6/03/2025 6/09/2024 si(J no 610912024 | i) si() no(d) 2000212024 | si() COMPROMISO
4 |AnaVictoria Rojas Pefia 27/06/2023 21 28/03/2025 711212024 7/06/2025 711212024 si(J na 72024 | 5i(0) no() 11/01/2025 si0) SE ENCUENTRAAL DIA
5 |Emma Antonella Castro Coronado 22/09/2023 18 28/03/2025 27/11/2024 27/05/2025 27/11/2024 SiD N 27/11/2024 | gj D NOD 27/11/2024 si D SE ENCUENTRA AL DIA
& |Luis Adrian Valenzuela Rodriguez 16/10/2023 17 28/03/2025 SiD N@ SiD NO@ STD NOD COMPROMISO
7 |Ashly Nicolle Ibarra Ferro 13/09/2023 18 28/03/2025 SI'D NOD SiD NO@ SiD NOD COMPROMISO




Cago FOR PS4
E; PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LAINCLUSION SOCIAL oo
N g Y FORMATO VERIFICACION DE ASISTENCIA A CONSULTA DE VALORACION INTEGRAL DE LA SALUD Y DESARROLLO EN JARDINES INFANTILES PUBLICOS, e a0 12031039576 212201
Lot PRIVADOS Y CASAS DE PENSAMIENTO INTERCULTURAL
Pagna: 1ce 1
JARDIN INFANTIL O CASA DE PENSAMIENTO INTERCULTURAL: 3.1.C EMANUEL
NIVEL O GRUPO: PARVULOS 1
RESPONSABLE DE LA VERIFICACION: LIBIA XIMENA LIBIA GAMBOA
ASISTENCIA A LA CONSULTA DE VALORACION INTEGRAL DE LA SALUD Y DESARROLLO CONTROL ODONTOLOGICO
(Para nifios y nifias mayores de 6 meses)
N NOMBRES Y APELLIDOS NAGHENTO | EDAD FECHA Fecha FECHA FECHA CUENTA CON | FECHA DE ULTIMO OBSERVACIONES
Dia/Mes/Afi (En meses) FECHA ¢CUENTA CON ULTIMA PROYECTADA TAMIZAJE ¢PRESENTA TAMIZAJE ¢PRESENTA CO‘N SOPORTE DE CONTROL ¢PRESENTA
(DiaiMesiAfio) VERIFICACION | SOPORTE PROXIMA ALTERACION ALTERACION ALTERACION
(Dia/Mes/Afio) VIGENTE? CONSULTA | cong A VISUAL VISUAL? AUDITIVO AUDITIVA? ASISTENCIA ODONTOLOGICO | 50701 aicA?
(Dia/Mes/Afo) | o A | (DiaMes/Afio) (Dia/Mes/Afio) VIGENTE? (Dia/Mes/Afio)
(Dia/Mes/Afio)

1 |MARIANA ANTONELA GUILLEN SARMIENTO 2871112022 | yo0, uaooss| SN0 (| 28m02s | 2marz026 | 1707024 [ si(J no (O | 1momroza | si(no si(id no () 1092024 | si(JNo (o [acom

2 | JOSE EMILIANO FORERO VELASQUEZ 2712022 |, aoons| SIGINO ()| 1422025 | 14212026 | 1422025 | si(J no (o] | 142205 | si (] no sild no (J | 22mwz024  [si(Jno (&) [aom

3 |KEVIN ISAAC GARCIA GUTIERREZ 1342022 | g5 isaimozs| S (INO ()| 191272005 | 197212026 | 191272025 100212025 | si () No (O] 2woerzoea |si(Jno ALDIA

4 | MORAIDA MARIANETH SANCHEZ MORA 91112023 | 61, saiozs| S () | 2s/012024 | 261312025 | 260972024 | i (] 26i912024 | si () No O 26092024 | si (] No CON COMPROMISO

5 | ANGEL SANTIAGO PAEZ RODRIGUEZ 190212023 | uarz025| S (O | 7om02a | 10042025 | 71202024 | si () 702024 | si (JNo (| 1sm22024 |si(J no COMPROMISO POR TRATAMIENTO ODONTOLOGICO

6 | ADRIAN CAMILO HERNANDEZ SUSA 141612022 | 501 iyozs| SIGI N0 (| 26m12024 | 261172025 | 2611112024 | si (] 2611172024 | si (] no @] 20112024 | si() no ALDIA SEGUIMENTO ODONTOLOGICO EN MAYO.

7 |LEVIS SMITH ACOSTA PEREZ 852022 |4y, aua02s| S1GJ NO O | war0es 71312026 7312025 | si () 71312025 | si (] no 0O 1611022024 | si (] nO COMPROMISO POR CONTROL ODONTOLOGICO

- § § § ; AL DIA ACTUALIZACION CERT MED EN MAYO SEGUIMENTO

8 |LIAM MATIAS TABARES PINEROS 1911112022 | g aons| SN0 (] | 261112024 | - 260050025 | 2611172024 | s [) 2611112024 | i () NO @] 26/102024 | si (] no T

9 [IAN GAEL POLOCHE RAMIREZ 301112022 |4 uaizozs| S INO (] | 181172024 | 181572024 si () 1811272024 | si () no @] si (Jno CON COMPROMISO

10 |ISABELLA MORENO URREGO 611012022 | 59\ 2132025 S| (INO O 25/j2024 | 250512025 | 2sill2024 | si () 25/l2024 | si () no @] 26/11/2024 | si (] no ALDIA SEGUIMIENTO ODONTOLOGICO EN MAYO
11|ISAIAS ENRIQUE DURAN CARDOZO 28112023 |, uazozs| SN0 (] | 2srw202s | 2812026 | 2swzes | st () 281172025 | si () no @] 1711022024 | si (] no ALDIA

12 | THOMAS ALEJANDRO BURBANO GOMEZ 60612022 |50 1) 2132025 S| (INO O 277112024 | 271112025 | 2711/2024 | si () 277112024 | si () NO @] 410112025 si (Jno ALDIA

13 | ADRIAN ESTEBAN ESCOBAR HERRERA 2071012022 | gy 1312025 si() si (Jno @] 6122024 | si (JNO CON COMPROMISO

14 [LIANA VICTORIA VALLECILLA ROBLES 15/1212022 | 7 1 1732025 261212025 | 26082025 | 26/2/2025 | i ] 261212025 | si () No @] 250022025 | si (] No ALDIA

15| MARIA JOSE FERNANDEZ QUIJANO 26/10/2022 si(J si D vo (J 25/02/2025 si Do CON COMPROMISO

20m 21312025
TOTALIZACION FALTANTES:
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SECRETARIA DE INTEGRACION

PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL

FORMATO VERIFICACION DE ASISTENCIA A CONSULTA DE VALORACION INTEGRAL DE LA SALUD Y DESARROLLO EN JARDINES INFANTILES PUBLICOS,

PRIVADOS Y CASAS DE PENSAMIENTO INTERCULTURAL

Cédigo: FOR-PSS-495

Version: 0

Fecha: Memo 12021039976 - 28/12/2021

Pégina: 1 de 1

JARDIN INFANTIL O CASA DE PENSAMIENTO INTERCULTURAL

JARDIN INFANTIL COFINANCIADO EMANUEL

NIVEL O GRUPO:

PARVULOS 2

RESPONSABLE DE LA VERIFICACION:

PAOLA BUITRAGO

ASISTENCIA A LA CONSULTA DE VALORACION INTEGRAL DE LA SALUD Y DESARROLLO (Paraizg;rszla;[)moa’;zggodslecgeses)
FECHA EDAD FECHA -
N NOMBRES Y APELLIDOS NAClMlENTO (En meses) FECHA +CUENTA CON FECHA PROYECTADA FECHA ¢PRESENTA FECHA ¢PRESENTA ¢CUENTA CON | FECHA DE ULTIMO ¢PRESENTA OBSERVACIONES
(Dia/Mes/Afio) “ ULTIMA “ TAMIZAJE A TAMIZAJE A CON SOPORTE CONTROL “
VERIFICACION SOPORTE PROXIMA ALTERACION ALTERACION A ALTERACION
(Dia/Mes/Afio) VIGENTE? C,ONSULTA CONSULTA ,VISUAL VISUAL? AUDITIVO AUDITIVA? DE ASISTENCIA ODO,NTOLOGICO ODONTOLOGICA?
(Dia/Mes/Afio) B ~ (Dia/Mes/Afio) (Dia/Mes/Afio) VIGENTE? (Dia/Mes/Afio)
(Dia/Mes/Afio)
1 |ANGEL JOEL PRIETO GOMEZ 271712022 32 2032025 | si(_) 24/712024 | 1/3/2025 1812025 | 5] 1312025 | 5i() si(x) nd ]| 3011172024 AL DIA
5 |DEREK ALBARRACIN ANDRADE 231712022 = 20312025 | si 20112025 | 21/1/2026 | 277112024 237212024 | i) s N )| 20z ALDIA
3 | DIEGO ALEJANDRO AMAYA ARAUJO 19/11/2022 28 20/3/2025 81172025 | 31172026 | 31/1/2025 81112025 | 5i(7) siy) nd) 18/212025 AL DIA
4 | EMANUEL AGUDELO ARAUIO 281912022 20 201312025 2711172024 | 271172025 | 27/11/2024 271172024 | i) si(y) N )| eAv02e ALDIA
5 |DANIEL ALEJANDRO RAMIREZ GARZON 20/12/2022 27 20/3/2025 28/0/2024 | 28/3/2025 | 271112025 211112025 | i) sil) nd) 201/2025 AL DIA
6 |SALOME PINZON BAQUERO 29/11/2022 28 20/3/2025 13/3/2024 181312024 | 5i(7) si(J) ndJJ COMPROMISO ACTA, SOPORTE
8/8/2024 |  8/8/2025 | 21/11/2024 201172024 | _, ) 221812024 ) COMPROMISO TIENE LA CITA PROGRAMADA

7 |LIAM SANTIAGO DELGADO GUERRERO 17/9/2022 30 20/3/2025 si(J sild ndJ) siJ) ndd SARA EL 05/04/2025
& |GABRIEL FERNANDO PERALTA 471072022 20 201312025 211172024 | 21112025 | 8/12/2024 201172024 | () sily N )| 2912024 ALDIA
9 |EMILY THATIANA CASTILLO MACHADO 171012022 2 207312025 1212025 | 17212026 | 1/2/2025 122025 | i) si) N )| 202024 ALDIA

9/01/2023 16/1/2025 | 16/1/2026 | 9/1/2025 912025 | o ; 16/1/2025 ALDIA
10 | DANNA VALENTINA HERNANDEZ MORALES 2 20/3/2025 si(J si( nd)
11 | LAURA MALLAMA GUERRA 271212022 ” 20/312025 14/5/2024 | 14/5/2025 | 23/11/2024 2311172024 | () sl N )| U025 ALDIA

) 0 O 10/09/2024
12 [CARLOS ALFONSO GAMEZ SIMANCAS 15/05/2022 29 20/3/2025 16/11/2024 | 16/11/2025 | 16/11/2024 | Si 16/11/2025 | S
COMPROMISO ACTUALIZAR CERTIFICADO ODONTOLOGICO|
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FORMATO VERIFICACION DE ASISTENCIA A CONSULTA DE VALORACION INTEGRAL DE LA SALUD Y DESARROLLO EN JARDINES INFANTILES PUBLICOS,

PRIVADOS Y CASAS DE PENSAMIENTO INTERCULTURAL

Cédigo: FOR-PSS-495

Version: 0

Fecha: Memo 12021039976 - 28/12/2021

Pagina: 1 de 1

JARDIN INFANTIL O CASA DE PENSAMIENTO INTERCULTURAL: J..C EMANUEL
NIVEL O GRUPO: PARVULOS 3
RESPONSABLE DE LA VERIFICACION: JINET ALEJANDRA CHACON BARAJAS
ASISTENCIA A LA CONSULTA DE VALORACION INTEGRAL DE LA SALUD Y DESARROLLO C.ONTRD.L ODONTOLOGICO
(Para nifios y nifias mayores de 6 meses)
N° NOMBRES Y APELLIDOS NACFZIEV\;:IESTO EDAD FECHA FECHA FECHA FECHA ¢, CUENTA CON FECHA DE ULTIMO OBSERVACIONES
Dia/Mes/Afio (En meses) FECHA ¢CUENTA CON ULTIMA PROYECTADA TAMIZAJE ¢PRESENTA TAMIZAJE ¢PRESENTA CO(‘N SOPORTE DE CONTROL ¢PRESENTA
(i ) VERIFICACION SOPORTE PROXIMA ALTERACION ALTERACION - ALTERACION
(Dia/Mes/Afio) VIGENTE? CONSULTA CONSULTA VISUAL VISUAL? AUDITIVO AUDITIVA? ASISTENCIA ODONTOLOGICO ODONTOLOGICA?
: (Dia/Mes/Afio) " (Dia/Mes/Afio) : (Dia/Mes/Afio) : VIGENTE? (Dia/Mes/Afio) :
(Dia/Mes/Afio)

1 | vAM SAMUEL LOPEZ MURILLO 310812022 |40 14 10372025 | ST GO () | er2r2025 6/8/2025 61212025 | si(_] No 6212025 |si (Jno () |si (o () 200912024 [si (Jno () [aom

2 |ARON SANTIAGO RIVEROS ROJAS 150612022 |4\ 10025 ST INO (| 212m004 | 21212025 | 21212024 | si (] no 2n2r024 [si (Jno () [si(xJnvo (O | smoeoza  [si(Jno AL DIA

3 |JESUS ADOLFO VELASQUE ROJAS 211312023 |55y, 10372025 | ST GO (]| 13mw/2024 | 131112025 | 131172024 | sf (] NoO 1311172024 | si (_Jno si (Jno si (Jno COMPROMISO

4 |ROUS ELIZABETH QUIROGA MORENO 6122023 | e s 105372025 | ST N0 ()| 28012024 | 2871012025 | 281102024 | si ((Jno 281012024 | si [ JNO silgno (J| 13102024 |[si (Jno ALDIA

5 | ALAN YULIAN VILLALOBOS GARCIA 1/3/2023 |24 m 10/3/2025 (7] | 27/11/2024 | 27/11/2025 | 27/11/2024 | SI ] NO 27/11/2024 | Si mNO i D 21/10/2024 si[]No AL DIA

6 |LIAM GABRIEL UZCATEGUI MENDOZA 241512022 |1 10312025 (J | 42024 | an2izozs | 4mzro24 |si [(Jno an2i2024 | si (Jno (J| 20002024 |si[ Jno ALDIA

7 |ANTONELLA MENDIS RODRIGUEZ 200612022 |45y, 101312025 () | 2sferz02s | 2si212026 | 250212025 |si (Jno () | 2si2i2025 | si ((Jno ] 100022025 | i [(JNO ALDIA

8 | MATHIAS AVILA CONTRERAS 19/12/2022 | 10/3/2025 No () | 2812024 | 281112025 | 281172024 | si (JNO () | 281112024 | si ((Jno (J| 28nu2024 |si (Jno ALDIA

9 | EYDAN DAVID MONTERO CASTRO 41912022 |30\ 10i3/2025| ST N0 ()| 211172024 | 211102025 | 211172024 | si (Jno (5 | 21112024 | st (Jno (J| 22024 |si (Jno ALDIA

10 | JEHIMAR FABIAN LOPEZ GUERRERO 211312023 |, 1053/2025| ST N0 ()| 101072024 | 1071012025 | 10102024 | si (Jno (5 | 101002024 | s (Jno si (Jno PROCESO DE EGRESO
11| GABRIEL EMILIO DECCARETT QUINTERO 1201212022 |7\ 10i3/2025| ST N0 ()| 3omu/2024 | 301112025 | 30m1s2024 | si (Jno (5 | 3012024 | si (Jno (J| soni2004 ALDIA

12 | iy GABRIELA LEITON GARZON 1712022 {35 10r3/2025| ST GINO ()| 200212025 | 201272026 | 200202025 | si (Jno (o) | 20i2r2025 |si (Jno COMPROMISO CITA ASIGNADA PARA EL 29/03/2025
13

TOTALIZACION FALTANTES:
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Version: 0
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JARDIN INFANTIL O CASA DE PENSAMIENTO INTERCULTURAL:

JARDIN INFANTIL COFINANCIADO EMANUEL

NIVEL O GRUPO:

PRE JARDIN 1

RESPONSABLE DE LA VERIFICACION:

SANDRA MIREYA DAZA LOZANO

ASISTENCIAA LA CONSULTA DE VALORACION INTEGRAL DE LA SALUD Y DESARROLLO

CONTROL ODONTOLOGICO
(Para nifios y nifias mayores de 6 meses)

FECHA
o EDAD FECHA FECHA FECHA FECHA ¢CUENTA CON FECHA DE
N NOMBRES Y APELLIDOS ?‘D‘}gmfﬁg (Enmeses) |, FECHA | ¢CUENTA | (UTiMA | PROYECTADA | TAMIZAJE | (PRESENTA | TAMIZAJE | (PRESENTA ICON SOPORTE OLTIMO (PRESENTA OBSERVACIONES
N SOPORTE CONSULTA PROXIMA VISUAL ALTERACION | AUDITIVO ALTERACION DE CONTROL ALTERACION
(Dia/Mes/Afio) | VIGENTE? (Dia/Mes/Afio | CONSULTA (Dia/Mes/Afo VISUAL? (Dia/Mes/Afio AUDITIVA? ASISTENCIA ODONTOLOGICO |ODONTOLOGICA?
! ) (Dia/Mes/Afio) ) ) VIGENTE? (Dia/Mes/Afio)
CRISTY LUCIANA MIRANDA DELGADO 21172021 5122025 | 11122024 111212024 | o 97312024
! 39 3/28/2025 171272024 s D Nq : sl D NO@ ALDIA
5 |DANIELAMARTINEZ PORRAS 27710172021 5/30/2024 | 11/30/2024 | 5/30/2024 SB0297% | 5] nof) 5/30/2024 on
29 3/28/2025
HALLIE SOFIA GONZALES 7112022 1112812024 | 512812024 | 1112812024 112812024 | o 1112812024
3 . om0z siJnd3) si([]) no(3] ALDIA
4 |JAHIDE LUCIANA PARADA 10/06//2021 202812024 | 812612024 | 212812024 27282024 | 1] 12/472024 o
45 3/28/2025
5 |JOSE RAUL PEREZ FERRER 197312022 " e 23004 | 112312024 | 52372024 572372024 | (] 1011972024 on
JUAN JOSE BARRERA MARTINEZ 15/8/2021 9/14/2024 3/14/2024 3/14/12024 n 10/8/2024 COMPROMISO TIENE VENCIDO EL CERTIFICADO DE
6 42 3/28/2025 3/14/2024 s D CRECIMIENTO Y DESARROLLO
7 KEILER SANTIAGO BARRERA ALVAREZ 14/8/2021 2/10/2025 8/10/2025 2/10/2025 2/10/2025 si D 2/29/2024 COMPROMISO TIENE VENCIDO EL CERTIFICADO
~ 42 312812025 ODONTOLOGICO
o |MIATSABELLA NING PARRA 10/02//2022 n e oto02e | 2172024 | 311972024 oner024] si[ ] 91972024 Lon
SAMUEL MATIAS BERNAL CAICEDO 16/7/2021 472512025 | 102512024 101252024 6/25/2024
o 31 3/28/2025 251012024 siCNT si]) ALDIA
10| MATIAS MENDGZARUIZ 251212022 - I asipoze | 712512024 | 112512024 024 | g ) 112512024 COMPROMISO TIENE VENGIDO LOS CERTIFICADOS
11|VALERY SOFIA FORERO FINDICUE 9/11/2021 9/10/2024 3/10/2024 9/10/2024 9/10/2024 | i D 2/9/2024 'COMPROMISO TIENE VENCIDO EL CERTIFICADO
4 3/28/2025 ODONTOLOGICO
12| ALLISON VALERIA CACAIS MORENO 30/4/2021 o 18122024 | 18/06/2025 | 27/01/2025 2710172025 si (] FALTA CERTIFICADO ODONTOLOGICO
3/28/2025
13 71712021 81812024 | /82024 | 8/8/2024 81812024 si (] FALTA CERTIFICADO ODONTOLOGICO
THIAGO MAURICIO GONZALEZ LOPEZ 45 312812025
14| JORGE EMILIANO URIBE LEON Te/9r2021 P 2710212025 | 2710812024 | 2710272025 | si(_) No{y] | 2710212025 | i) FALTA CERTIFICADO ODONTOLOGICO
15|MAURO DE JESUS GOENAGA ARRIETA 131412021 . - 5/03/2025 | 25/09/2025 03/20: 2500312025 | i) 250032025 | si (] NO[] ALDIA
16 |ELIAS TOVAR RODRIGUEZ 2019/2021 2 2812005 11052024 | 5/1/2025 | 11/5/2024 11152024 | si[) 101152024 | si(5] No[] ALDIA
17 |MIGUEL ANGEL BONILLA GUTIERREZ 241122021 39 J— 3/26/2025 | 9/26/2025 | 3/26/2025 3/26/2025 | si[_] NO 3/26/2025 i ALDIA
18 |JUAN DAVID MONTERO URDANETA 24/8/2021 43 [ 280902024 | 000005 | 2sj082024 28/09/2024 | (] No(x 8/6/2024 ALDIA
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EMANUEL

NIVEL O GRUPO:

PREJARDIN 2

RESPONSABLE DE LA VERIFICACION:

NUBIA CORTES QUINTERO

ASISTENCIA A LA CONSULTA DE VALORACION INTEGRAL DE LA SALUD Y DESARROLLO CONTROL ODONTOLOGICO
(Para nifios y nifias mayores de 6 meses)
o FECHA NACIMIENTO EDAD FECHA X .
N NOMBRES Y APELLIDOS (Dia/Mes/Afio) (En meses) FECHA (CUENTA CON | FECHA ULTIMA | PROYECTADA FECHA (PRESENTA T;;i:z:%g (PRESENTA | éﬁ%’é’;‘;ﬁfgﬁE Fecgg'\?;gliﬂmo ¢PRESENTA OBSERVACIONES
VERIFICACION SOPORTE CONSULTA PROXIMA TAMIZAJE VISUAL |  ALTERACION AUDITVO ALTERACION ASISTENCIA ODONTOLOGICO ALTERACION
(Dia/Mes/Afio) VIGENTE? (Dia/Mes/Afio) | CONSULTA (Dia/Mes/Afio) VISUAL? (a/Mes) AUDITIVA? o ’ ODONTOLOGICA?
(OlalMesiAfo) (Dia/Mes/Afio) VIGENTE! (Dia/Mes/Afio)

1 37 24/10/2024 1/04/2025 24/10/2024 si NO 24/10/2024 | Si NO 1/03/2024 si NO AL DIA
VIOLETTA CAMARGO CASTRO 10/02/2022 28/03/2025

2 46 16/07/2024 16/01/2025 16/07/2024 16/07/2024 | Si U NO 23/10/2024 | Si U NO AL DIA
EMILY MORALES BENAVIDES 2/05/2021 28/03/2025

3 44 10/07/2024 1/12/2024 24/07/2024 siD NO 10/07/2024 | Si O NO 2/10/2024 sf O NO AL DIA
VALERY SAMANTHA GODOY SANTOS 4/07/2021 28/03/2025

4 37 si no O] siomz0z4 1/01/2025 17/07/2024 siD NO 17/07/2024 | Si O NO 12/09/2024 | Si O NO AL DIA
SARA SALOME GUTIERREZ PAEZ 14/02/2022 28/03/2025

5 45 siD NO O 17/08/2024 1/02/2025 17/08/2024 siD NO 17/08/2024 | Si O NO 11/09/2024 | Si no (J |aLpia
ELIAS DAVID RODRIGUEZ CASTILLO 25/06/2021 28/03/2025

6 44 si NO O 7/111/2024 1/11/2025 7/11/2024 siD NO 7/11/2024 siD NO 14/05/2024 si NO O AL DIA
LIAM MOISES CANAGUACAN LEDEZMA 07/08/2021 28/03/2025

7 46 siD NO U 22/03/2024 1/09/2024 22/03/2024 siD NO 22/03/2024 siD NO 2/01/2024 no U AL DIA
IAN DAVID VERONA CASTILLO 24/05/2021 28/03/2025

8 39 Sim 16/07/2024 1/01/2025 16/07/2024 sim 16/07/2024 | Si m 16/07/2024 | Si m AL DIA
ANGELICA SOFIA DIAZ FERNANDEZ 31/12/2021 28/03/2025

9 47 si NO O 20/11/2024 1/05/2025 20/11/2024 siD NO 20/11/2024 | Si NO g 6/05/2024 si NO O AL DIA
ISAAC EMANUEL POLOCHE RAMIREZ 4/07/2021 28/03/2025

10 42 NO O 12/12/2024 12/01/2025 12/12/2024 12/12/2024 19/12/2025 NO O AL DIA
MARCO ESTEBAN POVEDA SANTANA 9/07/2021 28/03/2025

11 46 NO O 1/07/2025 1/12/2026 1/07/2025 1/07/2025 3/12/2025 NO O AL DIA
EDIN MANUEL PULGARIN RETAMOZA 25/11/2021 28/03/2025

12 45 NO O 23/01/2025 23/01/2026 23/01/2025 23/01/2025 24/01/2025 NO O AL DIA
JOSHUA FUERTE BELTRAN 5/09/2021 28/03/2025

13 39 NO O 20/11/2024 20/11/2025 11/07/2024 11/07/2024 11/05/2025 siD NO O COMPROMISO
DANNA SAMANTHA GUTIERREZ GARCIA 19/12/2021 28/03/2025

14 - 45 Si NO O SiD NO COMPROMISO
YOHAN ALEXANDER NINO LEON 6/01/2021 28/03/2025

15 42 Si NO O 12/10/2024 10/12/2025 10/12/2024 12/10/2024 28/12/2024 si ¥ No O AL DIA
RANIELIS MORALES ARAUJO 16/09/2021 28/03/2025

16 41 O 19/03/2025 19/0372026 20/03/2025 20/03/2025 19/09/2025 si O AL DIA
ANDRES JACOBO PEREZ CARMONA 10/02/2021 28/03/2025

17 42 u 4/10/2024 4/10/2025 siD NO J si O COMPROMISO
SEBASTIAN MATIAS MIELES RUZ 9/11/2021 28/03/2025 17 /03/2025

18 44 U 10/04/2024 siD NO O si D COMPROMISO
TANIA VICTORIA SIATAMA PENAGOS 29/07/2021 28/03/2025

19 39 si si— NO si COMPROMISO
JOSEPH DAVID FERNANDEZ CAMPIZ 26/12/2021 28/03/2025
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ASISTENCIA A LA CONSULTA DE VALORACION INTEGRAL DE LA SALUD Y DESARROLLO

CONTROL ODONTOLOGICO
(Para nifios y nifias mayores de 6 meses)

FECHA /EB FECHA FECHA DE
. FECHA |PROYECT| FECHA FECHA ¢CUENTACON| ULTIMO |
N NOMBRES Y APELLIDOS '\IIDA,‘C;:\'/\I"”E&TO (En VEI:IIE:I(E:|-|AA(:|O 4CUENTA CON| ULTIMA ADA | TAMIZAJE | ;PRESENTA | TAMIZAJE | ,PRESENTA CON CONTROL ACITTREEF\?AI\E([,\:TO?\I OBSERVACIONES
(Dia/Mes/Afio) \mes N SOPORTE | CONSULTA | PROXIMA | VISUAL | ALTERACION | AUDITIVO | ALTERACION | SOPORTE DE [ODONTOLO| y ) it v o
es) (DialMes/Afio)| VIGENTE? | (Dia/Mes/Afi | CONSULT | (Dia/Mes/Afi|  VISUAL? | (DialMes/A| AUDITIVA? | ASISTENCIA | GICO A2
0) A 0) o) VIGENTE? | (Dia/Mes/AR ’
(Dia/Mes/A 0)
JERONIMO BENAVIDES , , , , ,
1 | MORALES 21512021 | 46| 132025 | si(xJno () 26/01/2025 | 2901/2026| 29/01/2025 | Si (x)No (] 2000172025 | si ) no (k] si (xNo (] 2010172025 | si (] No (x]|AL Dia
KEISY PAOLA PACHECO , , , , ,
2 | ADARFIO 300012021 | 42| 14532025 |si(x]no (] 16/10/2024 | 16/10/2025| 19/09/2024 | Si ([ Jno (] 190972024 si [ ) no ((x] si (x] No 71212025 | sl ] No (] |AL DIA
3 |Sona v ZETH SANTAMARIA 7512021 | 46 | 141372025 |'s1INO (| 10055005 | 18/002006| 1810272025 | 81 (L INo (5] 1810212025 | si (] no (] si (] No 3112025 | si(_Jno [x]|ALDIA
MELISSA ELAINE PAREDES , , , , ,
4 | MOLLEDA 05062021 | 45 | 1432025 | si(xJno (] 27112024 | 27/11/2025| 5122024 | S ([ Jno (] 5272024 | si [ ) no (x] si (] No 12/6/2024 | si (] No [ x]|AL DIA
CAMILO ANDRES FLORES , , , , ,
5 | e aigi2022 | 36 | 14372025 |'S1(INO (L] 4, 0010005 | 29/01/2006| 462024 | 81 (LN (] aer2024 |si ([ Jno (] st (x] o (] 280172025 | si (] no (]|aL oia
JUAN SALVADOR CASTRO , , , , ,
6 | CONTRERAS 21312022 | 36| 1a:32025 | si(xJno () 30/01/2025 | 30/01/2026| 30/01/2025 | Si ([ Jno (x] 300172025 | si ] No (] si (x) no (] 00172025 | si (] no (x]|AL DA
7 |JUAN JOSE GARCIA TORRES 2/18/2022 | 37 | 14/3/2025 | SI NO D 8/10/2024 | 8/10/2025 | 8/10/2024 | Si DNO 8/10/2024 | Si E] NO [ x| Si NO 28/8/2024 | Si E] NO AL DIA
DAVID SANTIAGO JUNCO , , , , ,
8 | SELGADO 61412021 | 45| 1a/32025 | si(x]No (]| 25/0912024 |25/0912025| 2510912024 | si (N0 (x| 2510972024 s () no (] st (x] No (] 23/09/2024 | si (] No (x]|AL DIA
g |JOEL ALEJANDRO BELTRAN 17/06/2021 | 45 | 14/3/2025 |Si NO D 25/11/2024 | 25/11/2025| 15/06/2024 |Si DNO 22/10/2024 |Si E] NO | x]si NO 25/11/2024 |SI. E] NO AL DIA

PACHECO




