M Gma" Jardin Infantil Fundacion Pepaso <registrodenovedadespepaso@gmail.com>

Gracias por rellenar este formulario: REGISTRO DE NOVEDADES OCTUBRE

2025

1 mensaje

Acuses de recibo de respuestas al formulario <forms-receipts- 27 de octubre de 2025,
noreply@google.com> 4:14 p.m.

Para: REGISTRODENOVEDADESPEPASO@gmail.com

Google Forms

Gracias por rellenar este formulario: REGISTRO DE NOVEDADES
OCTUBRE 2025

Has recibido este correo porque has rellenado el siguiente formulario con tu direccion de

A correo. Asegurate de que reconoces este formulario y confias en él antes de copiar o hacer
clic en cualquier enlace. Si te parece sospechoso, denunciarlo. The content of this form is
not created or endorsed by Google.

Esto es lo que se recibid.

REGISTRO DE NOVEDADES
OCTUBRE 2025

« EN ESTE FORMULARIO PUEDE REGISTRAR NOVEDADES DE SIRBE DEL
PROYECTO DE INFANCIA

Correo *

REGISTRODENOVEDADESPEPASO@GMAIL.COM


https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSdP2dIp9lmcUv39dBfvpp5wu6kknlGC4AgeKkWiyu7vnM2wgQ/viewform?pli=1&pli=1&usp=mail_form_link
https://docs.google.com/forms/u/0/d/e/1FAIpQLSdP2dIp9lmcUv39dBfvpp5wu6kknlGC4AgeKkWiyu7vnM2wgQ/reportabuse?pli=1&source=https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSdP2dIp9lmcUv39dBfvpp5wu6kknlGC4AgeKkWiyu7vnM2wgQ/viewform?pli%3D1%26pli%3D1&usp=mail_receipt_abuse
mailto:REGISTRODENOVEDADESPEPASO@GMAIL.COM

SELECCIONE UNIDAD OPERATIVA *

FUNDACION PEPASO ~

ESCRIBA NOMBRE DE QUIEN REGISTRA *

NICOLE PADILLA

SELECCIONE LA FECHA DE LA NOVEDAD *

ESTA FECHA CORRESPONDE A LA QUE DEBERA QUEDAR REGISTRADA EN EL SIRBE PARA LA
ACTUACION SOLICITADA.

DD MM  AAAA

27 | 10 | 2025

SELECCIONE EL TIPO DE NOVEDAD *

EN ATENCION (ACTIVAR)

1276 INASISTENCIA JUSTIFICADA

1277 INASISTENCIA INJUSTIFICADA

1278 EN PROCESO DE EGRESO

ATENDIDO (EGRESO VOLUNTARIO O POR RESOLUCION, ATENDIDO DE INSCRITO)

TRASLADOS

® oTrO



EN ESTA SECCION PUEDE REGISTRAR: JORNADA PEDAGOGICA, LISTADOS DE TALLAY PESO,
CURSOS, TALLERES, INTERVENCIONES DE EDUCADORAS ESPECIALES Y PSICOLOG@S, AJUSTE
DE DATOS BASICOS, CAMBIO DE NIVEL, SALA AMIGA LACTANTE, PAQUETES ALIMENTARIOS,
BONOS, ENTRE OTROS.

SELECCIONE SEGUN CORRESPONDA *

@ JORNADA PEDADOGICA O USO DE SALAAMIGA
TALLAY PESO
CURSOS Y/O TALLERES EQUIPO INTERDISCIPLINARIO
INTERVENCIONES (EDUCADORAS ESPECIALES Y/O PSICOLOGAS)

AJUSTE DE DATOS BASICOS (NOMBRES, APELLIDOS, TIPO Y NUMERO DE
DOCUMENTO)

CAMBIO DE NIVEL

ADJUNTE EL FORMATO DE LA JORNADA PEDAGOGICA O DE USO DE SALA AMIGA, PERO DEBE
LLEVAR A CDC KENNEDY EL FORMATO ORIGINAL DILIGENCIADO COMPLETAMENTE PARA FIRMAS
EN LAS FECHAS ESTABLECIDAS.

ADJUNTE JORNADA PEDAGOGICA O USO DE SALAAMIGA *

Archivos enviados

8 FICHA SIRBE JP OCTUBRE (1) - JARDIN KENNEDY.pdf

Crea tu propio formulario de Google

¢ Parece sospechoso este formulario? Informe


https://docs.google.com/forms?usp=mail_form_link
https://docs.google.com/forms/u/0/d/e/1FAIpQLSdP2dIp9lmcUv39dBfvpp5wu6kknlGC4AgeKkWiyu7vnM2wgQ/reportabuse?pli=1&source=https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSdP2dIp9lmcUv39dBfvpp5wu6kknlGC4AgeKkWiyu7vnM2wgQ/viewform?pli%3D1%26pli%3D1&usp=mail_receipt_abuse

