Cédigo: GDI-GPD-F029

* SECRETARIA DE 8 Version: 6
BOGOT’\ GOBIERNO EVIDENCIA DE REUNION Vigencia: 21 de agosto de 2024

Caso HOLA: 70103

Objeto de la reunion: SOCIALIZACION DE CAPACITACION ORFEO DEL DIA 22 DE JULIO 2025
Fecha: 22/07/24 Hora de inicio: 8:00 AM — Pfesencial:
Modalidad: Virtual : X
Lugar: ALCALDIA LOCAL DE SAN CRISTOBAL Hora de finalizacién: 11:30 AM — ;;iletf:“‘ca
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CONSENTIMIENTO: Quicn registra sus datos, conforme a a Ley 1581 de 2012 y demis normas reglimentarias aplicabls, dechra que conoce y acepta a Poliica de Tratamiento y Prorecion de Datos Personales de la Secretaria Distrial de Gobierno, y que a informacion proporcionada es veraz, complets, exacta, actulzad y verificable
Reconoce y acepta que cualquier consulta o da con el de sus datos personales podri ser elevada verbalmente o por escrito ante la Secretaria

rital de Gobierno — Oficina de Atencion al Ciudadano, como responsable del tratamiento; cuya p.
3387000. Manifiesta que con los datos proporcionados tiene el derccho de conocer, actualizar y rectificar los datos personales, a soliciar prucba de este consentimiento, a solicitar informacion sobre ¢l uso que se le ha dado a los datos personales, a pr

web es wwwgobicrnobogotagov.co y su teléfono de atencion

tar quum ante la Superintendencia de Industria y Comercio por el uso indebido de los datos

personales, a revocar esta autorizacién o solicitar la supresion de los datos personales suministrados y a acceder de forma gratuita a los mismos. De igual mancra cntiende que los datos aqui consignados serin usados para temas estadisticos, de i ¥ en determinados casos para el acceso a la oferta institucional de la Secretarial
Distrital de Gobicrro.

FVer SAC-M002 Manual de Atencion Diferencial y Preferencial para personas con discapacidad, disponible en https://gat /-co/content/sis 1o-de-gestion-sdg
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DESARROLLO Y CONCLUSIONES DE LA REUNION:

Se comienza la capacitacion sobre la Plataforma Orfeo desarrolaldo los siguientes temas:

Guia para la Radicacion de entradas: Las entradas son comunicaciones oficiales externas recibidas que se generan por la ciudadania en general, entidades del orden distrital y empresas estatales o privadas, con el fin de qué los
funcionarios de la Secretaria de cristal de gobierno tanto del nivel central como alcaldias transmiten y respondan de acuerdo a la normativa vigente.

El proceso de radicacion de entradas se realiza tnica exclusivamente en los cientos de informacién y documentacién CDI de cada alcaldia local y en el nivel central.

Las comunicaciones oficiales de entrada se reconocen porque su numero de radicaciéon termina en 2. Para los detalles puntuales se remite a la pestafia de ayuda del aplicacion de Orfeo para consultas posteriores.

Guia para la Radicacion de Oficios:

La radicacion de oficios es una actividad tnica exclusivamente para generar comunicaciones oficiales externas, es decir las que se tramitan entre entidades o personas y la Secretaria digital de gobierno.

Las comunicaciones oficiales de entrada se reconocen porque su nimero de radicacion termina en 1.

Para iniciar el proceso de radicacion por Otfeo, es necesario haber proyectado el documento en la plantilla carta que se encuentra disponible en la unidad de Red ( mi PC-unidades de red-Orfeo ) y abuelo guardado en una carpeta en
donde maneje los documentos de acuerdo a sus actividades.Para los detalles puntuales se remite a la pestafia de ayuda del aplicacion de Orfeo para consultas posteriores

Guia para la Radicacién de Memorando

Los memorando son comunicaciones oficiales internas que se generan y transmitan ante las dependencias de la Secretarfa digital de gobierno nivel central como alcaldfas.

Mediante el proceso de radicacion de eso memorandos, en la aplicativo de gestion documental ( AGD ) asigna un nimero consecutivo a las comunicaciones oficiales internas recibidas y /o producidas dejando constancia de la fecha y
hora de recepcion o de generacion, con el propésito oficializar el tramite y cumplir con los términos de vencimiento establecidos por la ley.

Las comunicaciones oficiales internas se reconocen por su nimero de radicado termina en 3. Para los detalles puntuales se remite a la pestafia de ayuda del aplicacion de Orfeo para consultas posteriores.

Guia para la Radicacién Masiva de Documentos:
La radicacién masiva consiste en la generacién de varios comunicados cuyo contenido es el mismo, el cual va dirigido a diferentes destinatarios, partiendo de la elaboracién de un documento (plantilla masiva oficio/ memorando) y la
generacion de una base de datos (archivo CSV) .

A continuacion se describen las caracteristicas que debe tener el documento de la plantilla masiva:
1. Debe proyectar el documento.
2. No esctiba el nombre del destinatario en su reemplazo escriba " NOMBRE"

3. No esctiba la dependencia o direccion destino, en su reemplazo escriba “DIR"

Los demas datos que se desea combinar deben escribitlos en mayuscula y entre asteriscos (DATOS

Guia para informar radicaciones masivas:

Después de realizar la radicacién masiva normal ( véase manual radicacion masiva), pulse clicl enlace informal masiva. Seleccioné la opcién de funcionarios y pulse clic en continuar. Seleccione la dependencia y lo funcionarios a los
cuales desea informar la radicacion masiva. Ingrese un comentario de la operacion y pulse clic en "informar radicado”. Si desea deshacer la operacién de informar sobre algin destinatario por clic en icono eliminar.

SE COMPARTE LINK DE FORMATO DE SOLICITUDES

COMPROMISOS DE LA REUNION:

No. ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA DE ENTREGA
1 |Continuar revisando el documento ayuda de la aplicacién orfeo..como insumo base para resolver dudas a futuro. JUAN PABLO PRIAS DE ACUERDO A DEMANDA
L . o . RN L . . s EN ESPERA A
2 |Tomar la capacitacion que realice la ALSC o Secretaria de Gobierno para afianzar conocimientos y aclarar dudas que se presenten en el manejo de la aplicacion AREA DE CALIDAD

PROGRAMACION




NOTA 1: En caso de ser una reunién virtual se puede anexar el reporte de asistencia generado por las de reuniones o que generen

NOTA 2: Agregue o elimine las filas que sean necesarias para registrar los asistentes y los compromisos de la reunion.
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(CTUDADANIA, USUARIOS Y / O GRUPOS DE INTERES, POLITICAS PUBLICAS Y OTROS)

Version: 6

Caso HOLA: 70103

Cédigo: GDI-GPD-F029

Vigencia: 21 de agosto de 2024
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Convenciones:
CONSENTIMIENTO: Quicn registra sus datos, conforme a la Ley 1581 de 2012 y demés normas reglamentarias aplicables, declara que conoce y acepta la Politica de A. Urbana [Asios A Hombre  [A.Femenino  [A. Heterosexual [ A. Indigena A.Fisica Condicién poblacional - diferencial:
N o e . . o . N . : B.Rural  |cumplidos |B. Mujer B. Masculino B. Homosexual B. Gitano(a)/Rrom B. Auditiva
Tratamiento y Proteccién de Datos Personales de la Secretaria Distrital de Gobicrno, y que la informacién proporcionada es veraz, completa, exacta, actualizada y verificable. e oo % omose o P N
Reconoce y acepta que cualquier consulta o reclamacién relacionada con el t de sus datos personales podrd ser elevada verbalmente o por escrito ante la Secretarfa e D.Pansesuil |- Negro/a Afrocolombiano |D. Cognitiva B Compesinofa
Distrital de Gobierno — Oficina de Atencién al Ciudadano, como responsable del tratamiento; cuya pigina web es www.gobiernobogotagov.co y su teléfono de atencion es [Transmasculino | E. No desco E. Palenquero/a Intelecual . Victima del conflicto armado
3387000. Manifiesta que con los datos proporcionados tiene el derecho de conocer, actualizar y rectificar los datos personales, a solicitar prucba de este consentimiento, a o Bimic|rsponder 1o dsc o B koo D. Desplazado
solicitar informacion sobre el uso que se le ha dado a los datos personales, a presentar quejas ante la Superintendencia de Industria y Comercio por el uso indebido de los datos responder “ . Mgk o e ‘d‘cml:“f::r/?‘pubhm
personales, a revocar esta autotizacion o solicitar la supresion de los datos personales suministrados y a acceder de forma gratuita a los mismos. De igual manera entiende que H. Ninguna
los datos aqui consignados sern usados para temas estadisticos, de caracterizacion poblacional y en determinados casos para el acceso a la oferta institucional de la Secretarfa
Distrital de Gobicrno.
* Ver SAC-M002 Manual de Atencién Diferencial y Preferencial para personas con discapacidad, disponible en https://gaia.gobiernobogota.gov.co/ content/sistema-integrado-
de-gestion-sdg




DESARROLLO Y CONCLUSIONES DE LA REUNION:

COMPROMISOS DE LA REUNION:

ACTIVIDAD

RESPONSABLE

FECHA DE
ENTREGA

NOTA 1: En caso de ser una reunién virtual se puede anexar el reporte de asi por las de

que generen formularios.

NOTA 2: Agregue o climine las filas que sean necesarias para registrar los asistentes y los compromisos de la reunién.




INSTRUCCION

Instrucciones Hoja 1:
Objeto de la reunién:

Fecha:
Lugar:

Hora de inicio:

Hora de finalizacion:
Modalidad
Dependencia:

Nombre del responsable:
Tipo de documento:

Numero de documento de
identificacion

Nombres y apellidos:

Nombre identitario
Entidad y dependencia

Cargo
Tipo de vinculacion
Correo electronico - teléfono de

contacto
Firma

Instrucciones Hoja 2
Objeto de la reunién:

Fecha:
Lugar:

Hora de inicio:

Hora de finalizacion:
Modalidad
Dependencia:

Nombre del responsable:



Tipo de documento:

Numero de documento de
identificacion

Nombres y apellidos:

Nombre identitario

Correo electronico - teléfono de

contacto
Localidad:

Zona:

Edad:
Sexo asignado al nacer:

Identidad de género:

—
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Orientacion sexual:

Pertenencia étnica:

Discapacidad:

Condicién poblacional diferencial:

¢ Pertenece a alguna organizacion
social, comunitaria o junta de
acciéon comunal? si/no

Firma



IES DE DILIGENCIAMIENTO FORMATO EVIDENCIA DE REUNION

Indique de manera breve y concreta el nombre de la reunidn y/o el tema objeto de la
misma.

Indique la fecha de realizacién de la reunion

Indique el lugar donde se realiza la reunién (Ej. Auditorio Alcaldia Local de Barrios Unidos)
y de ser posible la direccion.

Indique la hora en que inicia la actividad, indicando ademas si es AM o PM

Indique la hora en que finaliza la actividad, indicando ademas si es AM o PM

Marque con X si la actividad es presencial, virtual, telefénica o mixta

Escriba el nombre de la dependencia o area responsable de convocar y/o coordinar la
reunioén (del nivel central y/o local)

Escriba el nombre de la persona responsable de convocar y/o coordinar la reunion
Escriba las abreviaturas segun corresponda:

CC : cédula de ciudadania

CE : cédula de extranjeria

P : pasaporte

Tl  :tarjeta de identidad

PPT: permiso por proteccién temporal

PEP: permiso especial de permanencia

CO : certificado de origen

Ej: CC para cédula de ciudadania

Escriba el niumero de documento de identidad, tal como aparece en él

Escriba el nombre legal o juridico tal como aparece en su documento de identificacion

Si desea, escriba su nombre identitario
Indique el nombre de la entidad en la que labora o representa y su dependencia o area

Marque con X segun corresponda el nivel jerarquico: Asesor, directivo, profesional,
técnico / tecndlogo, auxiliar

Marque con X segun corresponda el tipo de vinculacién: carrera administrativa,
provisional, libre nombremiento, contratista

Escriba su correo electrénico (preferiblemente institucional) y/o su teléfono de contacto

Registre su firma

Indique de manera breve y concreta el nombre de la reunién y/o el tema objeto de la
misma.

Indique la fecha de realizacion de la reunién

Indique el lugar donde se realiza la reunién (Ej. Auditorio Alcaldia Local de Barrios Unidos)
y de ser posible la direccion.

Indique la hora en que inicia la actividad, indicando ademas si es AM o PM

Indique la hora en que finaliza la actividad, indicando ademas si es AM o PM

Marque con X si la actividad es presencial, virtual, telefénica o mixta

Escriba el nombre de la dependencia o area responsable de convocar y/o coordinar la
reunién (del nivel central y/o local)

Escriba el nombre de la persona responsable de convocar y/o coordinar la reunion



Escriba las abreviaturas segun corresponda:
CC : cédula de ciudadania

CE : cédula de extranjeria

P  :pasaporte

Tl  :tarjeta de identidad

PPT: permiso por proteccién temporal

PEP: permiso especial de permanencia

CO : certificado de origen

Ej: CC para cédula de ciudadania

Escriba el niumero de documento de identidad, tal como aparece en él

Escriba el nombre legal o juridico tal como aparece en su documento de identificacion

Si desea, escriba su nombre identitario
Escriba su correo electrénico y/o su teléfono de contacto

Escriba el nombre de la localidad a la cual pertenece, o indique su niumero segun el
siguiente orden:
Usaquén
Chapinero
Santa Fe

San Cristébal
Usme
Tunjuelito

Bosa

Kennedy
Fontibon
Engativa

Suba

Barrios Unidos
Teusaquillo

Los Martires
Antonio Narifio
Puente Aranda
La Candelaria
Rafael Uribe Uribe
Ciudad Bolivar
Sumapaz

Escriba la zona en la cual se ubica, segun corresponda: urbana o rural
Si lo prefiere, puede indicarlo a través de las siglas:

U: Urbano

R: Rural

Escriba su edad en afios cumplidos.

Escriba el sexto asignado al nacer segun las siguientes categorias:

A. Hombre

B. Mujer

C. Intersexual

Puede indicarlo utilizando las letras A, B o C, segun corresponda.

Escriba su identidad de género, segun las siguientes categorias:
A. Femenino

B. Masculino

C. Transfemenina

D. Transmasculino

E. No Binarie

F. No deseo responder



Puede indicarlo utilizando las letras A, B, C, D, E, F, segun corresponda.
Escriba su orientacion sexual, segun las siguientes categorias:

A. Heterosexual

B. Homosexual

C. Bisexual

D. Pansexual

E. No deseo responder

Puede indicarlo utilizando las letras A, B, C, D, E, segun corresponda.
Escriba su pertenencia étnica, segun las siguientes categorias:

A. Indigena

B. Gitano(a)/Rrom

C. Raizal

D. Negro/a Afrocolombiano

E. Palenquero/a

F. No deseo responder

G. Ninguna

Puede indicarlo utilizando las letras A, B, C, D, E, F, G, segun corresponda.
A. Fisica

B. Auditiva

C. Visual

D. Cognitiva Intelectual

E. Psicosocial

F. Sordoceguera

G. Mdltiple

H. Ninguna

Puede indicarlo utilizando las letras A, B, C, D, E, F, G, H, segun corresponda.
Escriba su condicion poblacional, segun las siguientes categorias:
A. Identidad Religiosa

B. Campesino/a

C. Victima del conflicto armado

D. Desplazado

E. Migrante internacional

F. Veterano de la fuerza publica

G. Persona en proceso de reincorporacion o reintegracion

H. Cuidador/a

|. Persona de talla baja

J. Persona gestante

K. Persona lactante

L. Otra

M. Ninguna

Puede indicarlo utilizando las letras A, B, C, D, E, F, G, H, |, J, K, L, M, segun
corresponda.
Escriba Sl o NO segun corresponda.

Registre su firma



