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VERIFICACION N>;_O T ]
Fecha: . 28 O C)QI b o4~
Regional/Departamento: %U / oo Municiplo: 57 /ﬁ')/
/"‘.

Centro zonal:
"ﬁ?;fo’r)

Nombre del operador (€ Jos servicios de la primera

Infancia:

@0’071‘0&'

Modalidad de atencion (ins lonal comunitaria,

familiar o propl DZ;

Ndamero de contrato del operador de los servicios de la

primera infancia:

AJT

Tipo de servlclo (segin la modalldad de atencién
seleccionada):

N/

Nombres y apellidos del agente educativo o madre/padre
comunitaria(o) responsal la unidad que atendid la visita:

Y orr ) es

Nombre de la unidad donde se atiende a las
usuarias y usuarios:

‘co7 Conowio)
ususrios: Ca)e DD FA DG "

Nimero de celular o teléfono de la unidad, de agente
educativa(o)/madre o padre comunitaria(o):

30 FA)0310

Namero usuarias y usuarios asignados para atender en el servicio (cupos programados): ﬂ y niimero de
usuarias y usuarios presentes en la unidad el dia de la visita:

28

Nombre del comité de control social o

de la veeduria ciudadana: @0’9 %‘D// %CLD// CHOr
& 727225308,

Obijetivo(s) acordado(s) por miembros

realizar el control social a los servicios

/ L pr o =
del comité o veeduria ciudadana para V ?7/4 ca o e a(b&t// / ol
de la primera infancia: | 7€ cen7 M Dggﬁm

Propésito o finalidad de la visita:

ver ﬁcaanﬂ o ackit dlecates /;x/ae
rTeu s ﬂeo’opOptW

Procedimiento sugerido para la visita:
8

2. Presentar el objetivo del controi social y de la visita.
3

4.
5. Entrega de los resultados de la visita.

. Cada integrante del comité de control social o de la veeduria cvudadana se presenta ante la persona
responsable de la unidad donde se prestan los servicios.

Realizar las preguntas que se consideren necesarias, segun el objetivo del control social, a la persona
responsable de la unidad donde se prestan los servicios.

Realizacion de las verificaciones en la unidad, segtin el objetivo del control social.

iAntes de imprimir este documento. ..

piense en el medio ambiente!
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Margue con una X segin la
‘ (§ respuesta qQue corresponda
ALGUNOS TEMAS O ASPECTOS PARA HACER CONTROL SOCIAL (SE PUEDEN
VERIFICAR OTROS DE INTERES POR EL COMITE O LA VEEDURIA CIUDADANA) a Tin 00 A4 Baphete
SLM tema 0 no apiica

1. ALIMENTOS SERVIDOS EN LA UNIDAD: si durante su visita observa la entrega de ios alimentos para consumir en i
mw?i%”smaMomM‘smm.WMAwat
*hmﬁm@ah"ahnﬁwm i

A ;Losaimentos entregados comesponden a les preparaciones definidas en el mend del | t A‘
dia? (verfique en &l Cicio de menus que s@ ancuentra en I unidad de servicio). | ‘ N/

8 ;Los alimenios se cbservan en buen estade? (Verifique fechas de vencimiento,
sperencis y estado de los empaques, que los aimentos no estén sobre madurados,
con "magulladuras”, que te tengan mal oior @ moho, entre otros). N//

C gBuuﬁoMumMymbsmgm‘m N/A
condiciones adecuadas de higiene?

2 RACION PARA PREPARAR (RPP): § curante su visia observa (@ entega de alimentos para preparar verifique los

WM(WY§WW§mw1mM'§mmmm.m

ko siguients segdn la modalidad de atencidn a la que se le realiza control social

A ;Los simenios y lss canfidades entregadas coresponden al istado de aimentos de
k2 minuta patrdn de ks modalidad y del grupo de edad? (veriique cantdad de uridades
¥ gramaie’pess de los aimentos en la minuta paton gue se encuenta enla undad de
senicic). i

B ilos amentos se observan en buen estiado? (Verique fechas de vencimiento, |
speriencia y estado de los empagues, que los alimentos no tengan mal olor, mohe, |
enfre ofos).

C. ;Los asimenios de la RPP no estin drectamente en el sueio y son aimacenados en
adecuadas condiciones de higiene y temperatura?

D ;Se hace ertrega o Almento de Ao Vaior Nutricional-AAVN (Sierestarna) enla| |

|

NA

z
B3

B T e e e |

11
=

3. COBERTURA Y ATENCION DE NIRAS, NINOS, MUJERES GESTANTES: se refiere 2 1 atencion de nifias, nifos |
mujeres gestanees 3 momento de 2 vista. Dependiendo de la modahdad de atenadn. es necesanc venicar ka presenca
de madres gestantes. S duranie sy visits verifica s cobertura y atencidn, margue “ST™ si cumpie, "NO™ si no cumpie y "NO |
| APLICA™ s mo apfica. segln comesponda. Verifique lo siguiente segun ia modalidad de atencion a la que se je realiza |
control social. !
A S ndmero de mifas ¥ nifos presentes en o momento de i3 visila comesponde al | | .

mamerD de USUSnasos) asignados 3 i@ unidad? . N/A

LT TUTETD 32 MUETES eSiEiSs oreseniss en @ moments de la visia comesponde @ i /A
NUMErs 08 uSLUErSS 3Sgnadas a 2 umdad? N,

¢la senctn 2 nifias. mifios, mujeres gestanies y sus farmilias se binda considerando | | ”ﬁ

3% caracer'sICcas propias del eitono v iz comunidad”

En caso que los usuarios perlenezcan mayortariamente a un grupo énico ;los
espacios y Sermpos para beindar k2 slencidn 2 les nifias, los nifics. les mujeres en
gestacon y sus families fusron concertados con a8 comunidad?

Es posibie (i) avenguar esta mformacién con las y los usuarios de los servicios que N/A‘
puedan aporiaria (§) solickar & acla de concertacion para @ funconamiento del
sarvcoo en i3 comunidad vy (W) corsaderar 2 experiencia de aiguna ¢ vaniss de las
personas gue hacen parde del comilé o veoduria cudadana y sean usuanasios)

.. ‘;,.

ol o

L Aes de imorimir R —— | R i o 1 By -
LANRES Qe Primir &55e GOCUMCTRD. .. PISnse €n e magio ambiente!
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directas(os) del serviclo o parte de la familia de una nifia, nifio o mujer en gestacion
que se encuentren vinculados al servicio. %

4. TALENTO HUMANO: si durante su visita verifica el personal que brinda la atencién marque "SI" si cumple, "NO" si no
cumple y "NO APLICA" si no aplica, seglin corresponda.

A. LEl personal (Talento Humano) que trabaja en la‘unidad de atencidn, brinda atencion At /’ 'A
con calidad y calidez a las nifias, nifios, mujeres gestantes?

B. .La atencién a las nifias, nifios y mujeres gestantes la brinda el personal contratado N A
para ello? /

5. DOTACION: si durante su visita verifica los materiales y elementos bésicos con los que debe contar la uni:!ad, marque
*SI" si cumple, "NO" si no cumple y "NO APLICA” si no aplica, segun corresponda. Verifique lo siguiente segin la
modalidad de atencién a la que se le realiza control social.

>
A. ;La UDS cuenta con extintor con fecha de vencimiento vigente? N/A
B. ¢La unidad de servicio cuenta con bofiquin de primeros auxilios? M/A
C. ¢la unidad de servicios cuenta con material didéactico para que las nifias y los nifios 4
jueguen y exploren? N / A
D. f,Elmateﬁaididéctiooqueuﬁlizanlasniﬁasylosnir‘iosseencuenh'aenbuen&tadoy : 5
es pertinente para las edades de nifias y nifios de la UDS? : N/ A
E. ¢laUDS cuenta con libros y/o colecciones de libros para primera infancia? N / ,4

6. ACTIVIDADES/EXPERIENCIAS PEDAGOGICAS™: si durante su visita se observa la realizacién de actividades con las
nifias, los nifios y las mujeres gestantes marque “SI* si cumple, "NO" sino cumple y "NO APLICA" si no aplica, segin
corresponda. \

*Experiencias pedagégicas: son provocaciones a vivencias unicas y genuinas, que tienen una intencionalidad
doﬁnidnahdodord-ummclénddmuoywndbqiodok:niﬁuylosniﬂosydhimhrdchs mujeres
| gestantes. Verifigue lo siguiente segin la modalidad de atencién a la que se le realiza control social.

A. ¢Se observa que las nifias y los nifios disfrutan estar en la unidad de servicia? " K

B. sSe cuenta con un documento de planeacion de experiencias pedagoégicas®, que
describe las vivencias para el desarrolio y el aprendizaje de las nifas y los nifios?
*Tenga en cuenta que la planeacién pedagégica es el proceso que posibilita
organizar la préctica pedagégica, esto implica: proyectar, implementar, y valorar x
las experiencias pedagégicas y de cuidado, que tiene como propésito potenciar
el desarrollo integral de las nifias y los nifios desde su gestacion.

A. Si se prestan servicios a ninas y nifios con discapacidad en la unidad, ¢Usted observa
que perticipa de las experiencies pedagdgicas con las demas nifas y ninos del x
servicio?

B. Siel servicio atiente mujeres gestantes, ; Usted observa que son tenidas en cuenta en N A
el desarrolio de las experiencias pedagdgicas?

¢ Se cuenta con literatura infantil, juguetes, materiales y espacios para promaver el
juego, el arte y la exploracién en las nifias y los nifos.

iLos juguetes, libros o literatura infantil, y demés elementos pedagdgicos se encuentra
al alcance de las nifas y los nifios? /‘

¢ Los espacios, juguetes y elementos se encuentran limpios y de forma organizada? )(

>

mm oo

Si se hace control social a la modalidad famiiiar, ; se realizan experiencias orientadas
a las practicas y acciones de cuidado y crianza durante el encuentro en el hogar o el )V/A
encuentro grupal, involucrando a los miembros de la familia presertes?

7. ESPACIO FISICO: si durante su visita verifica los espacios fisicos en los que se brinda la atencion a las usuarias(os)
marque “SI* si cumple, "NO" si no cumple y "NO APLICA" si no aplica, segin corresponda. NOTA: solo se pueden verificar
los espacios donde se brinda la atencion, evitar ingresar a habitaciones y otro lugares donde no se brinde la atencion a las
usuarias(os). Verifique lo siguiente segin la modalidad de atencion a la que se le realiza control social.

iAntes de imprimir este documento. .. piense en el medio ambiente!

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.
LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y ALALEY 1581 DE 2012
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A ile unidad donde se atiende a las usuerias y los usuarios cuenta con buena

fluminacion? ﬁlﬂ
B. ¢La unidad donde se atiende a las usuarias y los usuarios cuenta con buena

ventilacion? N//’

C. ilaunidad donde se atiende a las usuarias y los usuarios presenta algun riesgo para
la vida o la integridad de las nifas y los nifios? (ver figura "Algunos tipos de alerta grave

on los servicios”, incluida en la guia de participacion ciudadana para los servicios de ;kl/ A
primera infancia, que se encuenira publicada en internet).
D. En caso de etender nifias y nifios con discapacidad ¢la unidad de servicio cuenta con
espacios adaptados para su atencion? ' /V/A
E. ¢La unidad de servicio cuenta con espacios, elementos y practicas para promover las A
medidas de bioseguridad? /V/

OBSERVACIONES DEL COMITE DE CONTROL SOCIAL O DE LA VEEDURIA CIUDADANA: incluya las observaciones
sobre las verificaciones realizadas, segin el objetivo del control social que se haya acordado con las(os) demés integrantes
del comité o la veeduria.

SITUACIONES IDENTIFICADAS DURANTE LA VISITA O TEMAS ADICIONALES VERIFICADOS:

seoll )y —Lu sespechiva verfreacos a las sfpenescs>
Adaj%/coz Lo reaventdos }w&da.doa oube Los

ﬁmpp; evicles ceo wcto /alvca/g.a-ap:o & Loy 5552
Cor Sus elocecrdis, a.é'é/a.z.dﬂ cheeeidos creabtvos,

RECOMENDACIONES DERIVADAS DE LA VISITA DEL COMITE DE CONTROL SOCIAL O DE LA VEEDURIA
CIUDADANA:

Datos de contacto del comité de control social o de la veeduria ciudadana para recibir
respuesta del operador frente a las oportunidades de mejoramiento identificadas en la

visita:

« Nombre de la pgrsona encargada de recibir la respyesta del operador de los
servicios: My %Ocu) /ﬁﬁaﬁ pe)eo

¢ Correo electrénico de la persona encargéda de recibiffa respuesta, de} comité de
control social o de la veeduria ciudadana: 0,9@&979‘:/9177 - oot

« Nimero Celular y/o fijo: _3/S 242496 1

i Antes de imprimir este documento. .. piense en el medio ambiente!
cmmmamm-wmmncwmcmmmx
LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF YA LA LEY 1581 DE 2012
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