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FECHA DE FECHA DE No. DE
No. CONVENIO SUSCRIPCION FECHA DE INICIO FINALIZACION INSTRUMENTO
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FECHA DE PERIODO :
VERIFICACION HORA DE INICIO VERIFICADO NOMBRE DEL JARDIN INFANTIL
13 11 25 8.40 NOVEIMBRE 2025 Raices
DIRECCION DEL JARDIN INFANTIL LOCALIDAD
Carrera 78A 65 ¢ 49 Sur Bosa
BARRIO TELEFONO CORREO ELECTRONICO
La amistad 6014835843 coordinacion.raices@aceptaelcambio.org
SEGUIMIENTO A LA COBERTURA Y A LA ASISTENCIA
MATERNAL CAMINADORES PARVULOS PRE JARDIN JARDIN
10 10 9 15 13 13 64 64 61 80 76 71 NA NA | NA
CALIFICACION: SOBRESALIENTE (SOB) SATISFACTORIO (SAT) A MEJORAR (AM) DEFICIENTE (DEF) NO APLICA (NA) NO VERIFICADO (NV)
EN LAS CASILLAS MARQUE SI, NO, NA o NV SEGUN CORRESPONDA
COMPROMISOS GENERALES DEL ASOCIADO
¢, Cumple con los compromisos adquiridos en virtud de la suscripcion del Convenio, de conformidad con lo sefialado en
el Estudio Previo, Invitacién Publica, Anexos Técnicos, Orientaciones técnicas de calidad para la atencién integral a la
1(C6) . . . . : : . ; .
primera infancia, la normatividad vigente y las directrices impartidas por la SDIS?
SAT
¢ Permite a labor de la Supervision, asi como la articulacién con los equipos técnicos y administrativos de la SDIS con
2(C10) el proposito de orientar el cumplimiento de las orientaciones técnicas de calidad para la Atencion Integral a la Primera
Infancia, los procedimientos, instructivos, protocolos y demas referentes técnicos y normativos que soporten la
atencion? SAT
3(C11 ¢Informa de manera inmediata y por escrito al Supervisor del Convenio, sobre las visitas practicadas al Jardin Infantil
( ) por los Entes de control? NA
¢,Cumple con la Resolucion 967 de 2007, expedida por la Secretaria de Distrital Integracion Social SDIS, por la cual se
4(C13) establece la gratuidad en el servicio de educacion inicial en los Jardines Infantiles del Distrito Capital?
SAT
COMPROMISOS BIENESTAR INTEGRAL
¢Genera con toda la comunidad del jardin infantil (nifias, nifios, familias cuidadores y talento humano) entornos
protectores de la salud y practicas cotidianas en los diferentes momentos de la atencion que fomenten estilos de vida
1(C1) ) - .
saludables y prevengan la enfermedad de acuerdo con lo establecido en los protocolos, normatividad vigente, en los
anexos técnicos y documentos relacionados emitidos por la SDIS? SAT
A. ¢ Presenta el soporte de verificacion y seguimiento de la Afiliacion al Sistema General de Seguridad Social en Salud? Sl
B ¢Lleva el registro de la verificacion de asistencia a la consulta de valoracion integral de la salud y el desarrollo y a la valoracién S|
: odontolégica?
¢ Verifica que todos los nifios y nifias que asisten al Jardin Infantil cuenten con las vacunas completas segun el esquema del PAI sl
correspondiente a su edad?
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D ¢, En caso de requerirse, establece por escrito un compromiso con el padre, madre o cuidador del nifio o nifia y realiza seguimiento del S|
. cumplimiento de estos?
E ¢ Cuentan con los soportes de disentimientos informados firmados por padres, madres o acudientes que se oponen a la vacunacién por NA
' creencias, asi como las notificaciones a salud realizadas en estos casos?
a. Se evidencian los soportes de sensibilizacion sobre la importancia de la vacunacion a los casos de disentimientos informados firmados NA
por los padres o acudientes de los nifios o nifias que, por creencias, no aplican el esquema de vacunacion
F ¢ Presenta la programacion de Promocion de practicas de cuidado de la salud y practicas saludables de alimentacién, nutricién y S|
' actividad fisica?
G. ¢Realizan la Promocién de practicas de cuidado de la salud y practicas saludables de alimentacion, nutricion y actividad fisica?: Sl
Fecha (s) Tema (s)
12 de noviembre de 2025 Prevencion EDA, IRA'Y fiebre con padres de familias.
14 de noviembre de 2025 Salud oral con nifios y nifias.
H ¢ Cuenta con los elementos minimos de aseo personal para nifios y nifias? (Se verifica mediante la lista de chequeo de aseo personal para S|
' nifios y nifias)
I ¢La herramienta control de entradas y salidas de elementos de aseo personal para nifios y nifias se encuentra actualizada? Sl
¢Implementa el protocolo Administracion de medicamentos y cumplimiento de incapacidades
2(C3 médicas en Jardines Infantiles de acuerdo con la normatividad vigente y lo establecido en los protocolos,
(C3). lineamientos, instructivos, el Anexo Técnico 1 de 5 Jardines Cofinanciados y documentos relacionados
emitidos por la SDIS.? NA
A. ¢ Cuentan con casos de nifias o nifios con administracion de medicamentos al interior del Jardin Infantil? NA
Complete la informacion del cuadro:
SOPORTES DE VERIFICACION PARA LA ADMINISTRACION DE MEDICAMENTOS SI/NO/NA
Presenta soporte que confirme que el participante requiere la administracion del medicamento estrictamente dentro del horario de atencion de la NA
unidad operativa.
Presenta formula médica de la prescripcion del medicamento con la informacién requerida NA
Acta de verificacion del caso con el padre, madre o acudiente. NA
Consentimiento informado para la administracién de medicamentos. NA
Autorizacion para el traslado de la nifia o el nifio a un centro de salud cercano al jardin infantil. NA
Formato Administracion de medicamentos - FOR-PSS- 145 NA
Formato Ingreso de medicamentos - FOR-PSS- 146 NA
Formato Registro de novedades - FOR-PSS-309 NA
El medicamento cuenta con rotulo, fecha de caducidad, vigencia, se encuentra almacenado de manera adecuada NA
(de acuerdo con las indicaciones del producto y con acceso restringido).
¢Cuenta con los conceptos sanitarios emitidos por la autoridad sanitaria competente, del establecimiento
educativo y del servicio de alimentos, los cuales deben ser favorable o favorable con requerimiento, realiza las
3 (C5). acciones que sean necesarias para dar cumplimiento a las exigencias y recomendaciones registradas en estas e
informar de manera inmediata al Supervisor del Convenio sobre las visitas que se adelanten por parte del
Ente de Control?
SAT
Numero acta de Inspeccion Sanitaria Concepto Sanitario Fecha de emision
EE SB06C 011205 FAVORABLE 3 DE ABRIL DE 2025

EPA AS02C 124949 FAVORABLE 22 DE FEBRERO DE 2024




A ¢ Gestiona y ejecuta las acciones necesarias para el cumplimiento de las condiciones higiénico-sanitarias en los plazos NA
" establecidos acorde con el acta de visita?
Exigencias y recomendaciones de la Autoridad Sanitaria Acciones para dar cumplimiento
No aplica. No aplica.
¢ Presenta soporte de solicitud de visita a la autoridad sanitaria para actualizacion del concepto sanitario una vez se haya NA
dado solucién a las exigencias registradas en el acta de visita?
N° y fecha de radicado de la solicitud de visita para EE NA
N° y fecha de radicado de la solicitud de visita para EPA NA
c Informa en un plazo no mayor a cinco (5) dias calendario, a la Subdireccion para la Infancia, de toda visita que se NA
*  reciba por parte de la Secretaria Distrital de Salud.
Fecha y medio en que se informé de la visita, al Supervisor del Convenio:
EE: No se han recibido visitas durante la ejecucion del convenio
EPA: No se han recibido visitas durante la ejecucion del convenio
¢ Realiza Autoevaluacion de las Condiciones Sanitarias del jardin infantii de manera semestral, de acuerdo con la
3 (C6). normatividad sanitaria vigente, definiendo e implementando acciones sobre los incumplimientos vy realizando NA

seguimiento periédico para subsanarlos.?

A. ¢ Define e implementa acciones sobre los incumplimientos y realiza seguimiento periédico para subsanarlos?

Incumplimientos identificados Acciones de mejora implementadas

La autoevaluacion de las condiciones sanitarias para establecimiento educativo|NA
y preparacion de alimentos se realizd el 26 de junio de 2025. No se identificaron
incumplimientos.

Se tiene programada realizarla en el mes de noviembre 2025.

¢ Realiza autoevaluacion de las condiciones sanitarias durante el primer mes de ejecucion del convenio?

[=]




¢Documenta e implementa el Plan de Saneamiento de acuerdo con lo establecido por la SDIS y en linea con el
Anexo Técnico 1 de 5 Jardines Cofinanciados, dando cumplimiento a la Resoluciéon 2674 de 2013
4(C7). expedida por el Ministerio de Salud y Proteccion Social o aquella que la modifique o sustituya. Los mismos deben
mantenerse a disposicion de los entes de control y del talento humano que presta el servicio en el Jardin

Infantil?

B. ¢ Realiza la socializacién del Plan de Saneamiento del Jardin Infantil con el Talento Humano?

Factores que influeyn en los resultados del proceso de desinfeccion 13 de noviembre del 2025.

¢Presenta el Plan de Saneamiento del Jardin Infantil, documentado con cada uno de los programas, actualizado y ajustado a las
caracteristicas del jardin infantil y el mismo se encuentra a disposicién de los entes de control y del talento humano?

Abastecimiento de agua?
D. ¢ Presenta diligenciado adecuadamente el formato de declaracion de compromiso? 28 DE JULIO DE 2025.

E. ¢ Diligencia adecuada y oportunamente los Formatos control del Plan de Saneamiento?

Complete la informacion del cuadro:

¢Aplica el Plan de Saneamiento en los cuatro programas: Limpieza y desinfeccién, Desechos soélidos, Control integral de plagas y

SAT

Si

S

Formatos control del Plan de Saneamiento

Fecha de diligenciamiento

Formato control de lavado y desinfeccion del tanque de agua potable - FOR-PSS-064

7 DE NOVIEMBRE DE 2025

Formato seguimiento a soluciones desinfectantes - FOR-PSS-065

13 DE NOVIEMBRE DE 2025

Formato inspeccion de la presencia de plagas - FOR-PSS-066

4 DE NOVIEMBRE 2025

Formato inspeccion del manejo de elementos en desuso, embalajes y empaques - FOR-PSS-067

4 DE NOVIEMBRE 2025

Formato lista de verificacion de limpieza, desinfeccion y acciones correctivas - FOR-PSS-068

13 DE NOVIEMBRE DE 2025

Formato registro del control de plagas - FOR-PSS-069

5 DE JULIO 2025

Formato verificacién de hermeticidad - FOR-PSS-071

4 DE NOVIEMBRE 2025

¢Cuenta con la Tabla de Dosificacion del Hipoclorito de Sodio (NaClO) con concentracion al 5,25% y con un elemento medidor del

F. ;
desinfectante?
G ¢ Clasifica, sefializa y almacena de manera organizada, los elementos de aseo de acuerdo con la tabla de colores
. (la cual debe estar expuesta en un lugar visible)?
H ¢Los insumos para el aseo cumplen con los requisitos minimos de rotulado como nombre del producto, registro de lote, cantidad, fecha de
. fabricacion y fecha de vencimiento, acorde con sus carateristicas?
I ¢ Presenta las fichas técnicas y de seguridad de todos los productos quimicos de aseo usados en la Unidad Operativa?
J ¢Los aspersores de reenvase se encuentran limpios, desinfectados y rotulados con la indicacion de uso, porcentaje de hipoclorito y fecha

de preparaciéon?

K. ¢ Cuenta con los elementos minimos de aseo institucional? (Se verifica mediante la lista de chequeo de aseo institucional.)

L. ¢La herramienta control de entradas y salidas de elementos de aseo institucional, se encuentra actualizada?

M. ¢ Realiza el lavado y desinfeccion del tanque de almacenamiento de agua potable, minimo cada seis meses?

¢ Presenta el certificado de lavado y desinfeccion de tanque(s) expedido por una empresa autorizada por la Secretaria Distrital de Salud,
adjuntando el Concepto Sanitario Favorable de la empresa, la ficha técnica de los productos utilizados y la descripcion del proceso

realizado?

Numero, tipo (aéreo o subterraneo) y capacidad de los tanques de almacenamiento de agua potable con que cuenta la Unidad Operativa:

2 TANQUES AEREOS POR 1000 LITROS CADA UNO

SI

SI

SI

SI

SI

SI

SI

SI

S|

Fecha de higienizacion de tanque(s) de almacenamiento de agua potable:

7 DE NOVIEMBRE DE 2025

Nombre de la empresa que realizé la higienizacién de los tanques de almacenamiento de agua potable:

MULTISERVICIOS FENIX CS FAVORABLE DEL 4 DE ABRIL DE 2025




o ¢, Las mallas o anjeos de proteccion, ubicadas en las ventanas que se comunican con el ambiente exterior, son en material no corrosivo y S|
*  faciimente removibles para su limpieza y desinfeccion?
P. ¢Los accesos y alrededores se mantienen limpios y ibres de acumulacion de basuras?
Q. ¢Los techos y paredes estan libres de suciedad, condensacion, formaciéon de mohos y hongos y desprendimiento superficial? Sl
R ¢Las uniones entre paredes, y entre estas y los pisos se encuentran en buen estado, impidiendo la acumulacién de suciedad y permitiendo S|
i la adecuada limpieza y desinfeccién?
¢Implementa el plan de educacion sanitaria, principios basicos de Buenas Practicas de Manufactura y
practicas higiénicas en manipulacion de alimentos, segun lo establecido en la Resolucion 2674 de 2013
expedida por el Ministerio de Salud y Proteccién Social o aquella que la modifigue o sustituya, dirigido al
5 (C8). Equipo Humano del servicio de alimentacion, servicios generales y personal encargado de la Sala Amiga de la Familia
Lactante. Realiza sensibilizacion a los profesionales de atenciéon a la primera infancia sobre adecuadas
practicas de higiene durante el acompafiamiento al momento de la alimentacion?
SAT
A ¢ El personal manipulador de alimentos presenta estricta limpieza e higiene personal y aplica las buenas practicas higiénicas en sus labores S|
i segun lo establecido en la Resoluciéon 2674 de 2013, evitando la contaminacién del alimento y de las superficies de contacto con este?
Plan de Educacion sanitaria
Participantes - Equipo Humano
Fecha (s) Duracién Tema (s)
Servicio alimentacion Servicios generales Encargado (s) SAFL y otros
20 DE JUNIO DE [LIBIA MARITZA AVENDANO V. GLORIA SMITH MEDINA CLAUDIA PATRICIA SUAREZ |3 HORAS BUENAS PRACTICAS
2025 NORA JUDITH CANGREJO R. FRANCY ETEL MEDELLIN SANDRA LORENA DUQUE DE MANUFACTURA
GINA PAOLA DELGADILLO C. MERY FUENTES NILVILENY ROJAS TORRES
AVELLANEDA
15 DE AGOSTO |NORA JUDITH CANGREJO C. GLORIA SMITH MEDINA CLAUDIA PATRICIA SUAREZ |2 HORAS CONTAMINACIOON DE
DE 2025 GINA PAOLA DELGADILLO C. FRANCY ETEL MEDELLIN SANDRA LORENA DUQUE ALIMENTOS
MAYERLI ORTIZ HERNANDEZ MERY FUENTES NILVILENY ROJAS TORRES CONTAMINACION
AVELLANEDA CRUZADA
19 DE LIBIA MARITZA AVENDANO V. GLORIA SMITH MEDINA CLAUDIA PATRICIA SUAREZ |2 HORAS PLAN DE
SEPTIEMBRE NORA JUDITH CANGREJO R. FRANCY ETEL MEDELLIN SANDRA LORENA DUQUE SANEAMIENTO
2025 GINA PAOLA DELGADILLO C. MERY FUENTES NILVILENY ROJAS TORRES
AVELLANEDA
26 DE Se reprogramo debido al cambio 2 HORAS MICROOGRANISMOS
NOVIEMBRE DE |de la JP. EN ALIMENTOS Y
2025 CONTAMINACION
MICROBIANA

B. ¢El personal a cargo del servicio de alimentacion cumple con las especificaciones referentes a la certificacion médica?

Certificacion médica del personal a cargo del servicio de alimentacion

Nombre de manipuladores de alimentos

Certificado médico
Fecha de emision

Nombre de manipuladores de alimentos

Certificado médico
Fecha de emision

MAYERLI ORTIZ HERANDEZ

18 DE JULIO DE 2025

NORA JUDITH CANGREJO RODRIGUEZ

10 DE AGOSTO DE 2025

GINA PAOLA DELGADILLO CUELLAR

27 DE MAYO DE 2025

C. ¢El uniforme del personal manipulador de alimentos cumple los requisitos establecidos en en Anexo Técnico?

Verificacion del uniforme del personal manipulador de alimentos SI/NO

Es de color claro (excepto grises), con cierres o cremalleras y/o broches en lugar de botones u otros accesorios que puedan caer en el alimento; sin S|
bolsillos ubicados por encima de la cintura.

En caso de utilizarse delantal, este permanece atado al cuerpo en forma segura para evitar la contaminacién del alimento y accidentes de trabajo. sl
Presentan botas o calzado cerrado, impermeable, antideslizante sin tacén. sl
Portan gorro o malla y tapabocas desechable. S|
Se mantiene el cabello recogido y cubierto totalmente mediante mallas, gorro u otro medio efectivo. S|
Usan guantes de caucho de diferente color, de acuerdo con el tipo de actividad y cédigo de colores. Sl
No se usa magquillaje ni accesorios (anillos, aretes, reloj, joyas, accesorios, etc.) S|
Las personas que ingresan al area de servicios de alimentos, cumplen con las medidas de proteccion y sanitarias descritas en el Anexo Técnico, la
Resolucién 2674 de 2013 y lo establecido en los estandares relacionados. Sl




D ¢ Realiza la sensibilizacion a los profesionales de atencion a la primera infancia sobre adecuadas practicas de higiene durante el NA
. acompafiamiento al momento de la alimentacion?
¢ Los profesionales que participan en actividades de asistencia en los momentos de alimentacién emplean las mismas condiciones como
E. manipulador de alimentos, establecidas en la Resolucién 2674 de 2013, en lo relacionado con las adecuadas practicas higiénicas y Sl
medidas de proteccion (durante el procedimiento de asistencia en el momento de la alimentacion)?
F ¢ Cuenta con los elementos minimos de aseo personal para colaboradoras y colaboradores? (Se verifica mediante la lista de chequeo de S|
: aseo personal para colaboradoras y colaboradores)
G ¢La herramienta control de entradas y salidas de elementos de aseo personal para colaboradoras y colaboradores, se encuentra S|
) actualizada?
¢Documenta e implementa frente a los procesos de compra, transporte, recepcion, almacenamiento, preparacion
y servido o distribucién de alimentos, los procedimientos, documentos asociados en el sistema de gestion de
6 (C9). la SDIS y la normatividad vigente, asi como las Acciones para la prevencion y manejo de desperdicios de
acuerdo con lo descrito en el protocolo, el Anexo Técnico 1 de 5 Jardines Cofinanciados y las
orientaciones de SDIS? SAT
A ¢ Presenta un documento que incluye los procesos de compra, transporte, recepcion, almacenamiento, preparacion y servido o distribucion S|
. de alimentos?
B ¢ Socializé los procesos de compra, transporte, recepcion, almacenamiento, preparacién y servido o distribucién de alimentos, Buenas S|
. Practicas de Manufactura y conté con el soporte?
Almacenamiento en seco y las condiciones generales para el almacenamiento 11 de noviembre de 2025
C. ¢El proceso de recibo de los alimentos se ajusta a los dias y horarios establecidos por grupo de alimentos, en el plan de compras? Sl
D. ¢ Los productos de panaderia, galleteria y bizcocheria estan libres de bromato de potasio?
E ¢La leche entera y derivados lacteos cumplen lo dispuesto en la norma y presentan uno de los procesos de higienizacion contemplados en S|
: las mismas?
F. ¢La leche utilzada en las preparaciones es liquida, de acuerdo con lo contemplado en en el analisis nutricional de la minuta de alimentos? Sl
G. ¢Adquieren aceite vegetal de una sola fuente, cumpliendo con las condiciones generales dispuestas en la Resolucion 2154 de 20127 Sl
H. ¢ Adquieren fruta entera para la elaboracion de los jugos, asegurando el aporte de vitaminas y fibra?
I ¢Los alimentos envasados y materias primas que se adquieren, cumplen con la normatividad de rotulado, segun la Resolucion 5109 de sl
. 2005 o aquella que la modifique o sustituya, y se encuentran con fecha de caducidad vigente?
J. ¢Implementan el método de rotacién de alimentos PEPS (Primeros en Entrar — Primeros en Salir)?
K ¢Los alimentos almacenados se encuentran rotulados de forma visible, con nombre del alimento, fecha de ingreso, fecha de egreso (frutas, sl
) verduras, tubérculos, raices y platanos), fecha de vencimiento y nombre del personal manipulador a cargo?
L. ¢Los alimentos se encuentran almacenados de manera ordenada evitando la contaminacién cruzada?
¢ Presenta el Plan de Compras de alimentos, con el listado de alimentos con el que se dara cumplimiento de la Minuta de alimentos (minuta
M. patrén, el ciclo de menuUs y el andlisis del aporte nutricional), entrega de alimentos equivalentes a la jornada liberada y paquetes Sl
alimentarios de jornada pedagdgica?
N. ¢ Diligencia adecuada y oportunamente los Formatos control de los procesos del servicio de alimentos?
Complete la informacion del cuadro:
Formatos control Procedimiento Operacion Entrega de Apoyos Alimentarios SI/NO/NA
Formato Plan de Compras Sl
Formato Recepcion de alimentos Sl
Formato Verificacion transporte de alimentos Sl
Formato Control de entrada y salida de alimentos Sl
Formato Control de temperatura de equipos de refrigeracion Sl
Formato Control de temperatura de equipos de congelacion Sl
Formato Preparacion de alimentos Sl
Formato Autorizacion Cambio de Preparaciones NA
Formato Control y medicion de desperdicios de alimentos FOR - PSS - 803 Sl




o ¢La cantidad de alimentos registrados en el formato de recepciéon de materias primas coincide con la cantidad de alimentos registrados en sl
) el formato de entradas y salidas de alimentos?
p ¢ Existe coincidencia entre los saldos de alimentos registrados en el formato de entradas y salidas de productos, con las existencias de la S|
: alacena?
¢ Presenta una Tabla de célculo para la compra de alimentos que determine la cantidad de alimentos a solicitar a los proveedores y la
Q. cantidad de alimentos a retirar de la alacena, teniendo en cuenta la asistencia diaria de nifios y nifias? SI
R ¢Mediante el uso de la tabla de célculo y de acuerdo con la minuta del dia y asistencia de participantes, define las cantidades de alimentos s
) a utilizar?
Complete la informacion del cuadro:
Verificacion de la cantidad de alimentos, segun la asistencia del dia, Minuta Patrén, ciclos de menus y analisis nutricional
Menu No. 4 Peso neto o bruto en gramos
Preparacién Alimento Cantidad establecida Cantidad existente
YOGURT YOGURT 14000 13860
GALLETAS DE LECHE GALLETAS DE LECHE 2700 2.889
FRESAS PICADAS FRESAS PICADAS 9535 9600
s ¢En el pre-alistamiento se realiza seleccion, clasificacion e higienizacién de los alimentos, cuando asi se requiera y previo al pelado, corte y S|
. picado, etc, seguin sea la preparacion?
T ¢En el pre-alistamiento los alimentos son seleccionados, alistados y empacados en bolsas de polietileno de un solo uso, transparentes S|
) cerradas y rotuladas ?
U ¢Para las nifias y los nifios menores de 1 afio, la férmula infantil se preparé acorde con el " Protocolo preparacion de férmulas infantiles- sl
' PTC-PSS-098"?

V. ¢En caso de realizar intercambios de alimentos, presenta los soportes establecidos en el Anexo Técnico?

W ¢Antes de iniciar el servido de los alimentos cuenta con el plato modelo pesado para todos los grupos de edad presentes en la unidad S|
*  operativa?

X ¢(En el servido de los alimentos utiliza utensilios aforados o estandarizados, con el fin de lograr exactitud en la medicion de las porciones S|
) establecidas, optimizando los tiempos de servido?

v ¢ Para el servido de los alimentos utilizan utensilios (cucharas, cucharones, trinches, pinzas, pocillos para medir, vasos, etc.) y por ningun S|
. motivo sirven alimentos directamente con las manos?

Z. ¢ Cuando el mendu incluye fruta, queso o postres sin empaque primario se sirven en postreras o plato dulce?
AA. ;La persona responsable del servido de alimentos conoce las porciones establecidas para cada grupo de edad?
AB. (Elservido se realiza una vez los nifios y las nifias se encuentran en el area de alimentacion?
AC ¢ Realiza el servido de los alimentos en la vajilla indicada y con los cubiertos requeridos, limpios, secos y en buen estado, de tal forma que S|

* el consumo sea agradable e higiénico, en ningun caso se sirven alimentos en envase desechable?
AD ¢ Presenta soporte de las acciones asociadas al Protocolo Prevencion y manejo adecuado de desperdicios de alimentos en el servicio de sl
* alimentacién o el documento que lo modifique o sustituya?

a. ¢ Participa el Profesional de Nutricion y el delegado del Jardin Infantil, en la Jornada realizada por la Subdirecciéon de Nutricion para la
socializacion del Protocolo Prevencion y manejo adecuado de desperdicios de alimentos en el servicio de alimentacion o el documento que
lo modifique o sustituya? 30 de enero de 2025

b. ¢ El responsable, el Profesional de Nutricion y/o el delegado del Jardin Infantil realiza la socializaciéon del Socializacién del Protocolo,
prevencion y manejo adecuado de desperdicios de alimentos en el servicio de alimentacién con el equipo humano del servicio de alimentos
y de servicios generales dentro de los 15 dias habiles siguientes a la participacion en la jornada de fortalecimiento y lo replica cuando
ingresa personal nuevo al Jardin Infantil?____ 21 de febrero de 2025

c. ¢Reporta la informacién solicitada con relacién al Formato Control y medicion de desperdicios de alimentos, con la periodicidad
establecida? Reporte junio 2.7.2025 Reporte de julio 4.8.2025 Agosto 29.8.2025 Septiembre 1 de octubre 2025, Octubre 3 de noviembre
2025.

SI

S|

SI




7 ¢Cuentan con equipos, utensilios y menaje del servicio de alimentos en adecuado estado de funcionamiento y de
(c11). acuerdo con la cobertura?

A. ¢Los equipos y menaje se encuentran en adecuado estado de funcionamiento?

¢Los equipos y utensilios estan disefiados, construidos, instalados y mantenidos de manera que se evite la contaminacién del alimento y
facilite la limpieza y desinfeccién de sus superficies?

¢ Todas las superficies de contacto directo con el alimento poseen un acabado liso, no poroso, no absorbente y estan libres de defectos,
grietas, intersticios, material desprendible y otras irregularidades?

D. ¢ Los equipos, utensilios y menaje no contienen partes en madera?

E. ¢Los utensilios y menaje de preparacion, estan almacenados en un lugar que los proteja del polvo, insectos y roedores?

¢Dispone de equipo y menaje suficiente para el funcionamiento del servicio de alimentacion? (Se verifica mediante las listas de chequeo
de la dotacién de elementos del servicio de alimentos)

G. ¢Elinventario de dotacién de elementos del servicio de alimentos, se encuentra actualizado?

¢La unidad operativa cuenta con el cronograma de mantenimiento preventivo y correctivo de la dotacién del servicio de alimentos, y lo

H. implementa?
¢Implementd para los casos de nifias o nifios que lo requieran, las modificaciones en la alimentacion
8 suministrada en el jardin infantil y suministrar Alimentos para  propdsitos = médicos especiales - APME
c12 (Complementos nutricionales o formulas terapéuticas) de acuerdo con las recomendaciones médicas
(C12). debidamente soportadas y las orientaciones del profesional en nutricién asignado por parte de la SDIS?

Modificaciones alimentarias:

¢Implementa las modificaciones en la alimentacion suministrada en el jardin infantil, de acuerdo con las recomendaciones
A. médicas debidamente soportadas y las orientaciones del profesional en nutriciéon asignado por parte de la SDIS?

¢Presenta soporte emitido por el médico y/o profesional en Nutricion y Dietética tratante donde se verifique la necesidad de
modificaciones alimentarias?

¢Cuenta con soporte (actas-correos) de las orientaciones de cambio alimentos y/o preparaciones dadas por el profesional en

C. Nutricién de la SDIS.?

Suministro de Alimentos para propdsitos médicos especiales - APME (Complementos nutricionales o formulas terapéuticas):

¢Presenta formula medica donde se indique el tiempo, los momentos y la dosificacion del Alimento para propdsitos médicos

D. especiales - APME?

E ¢ Presenta acta del profesional en nutricién asignado al Jardin Infantil donde se registre la necesidad del suministro del complemento o
' formula nutricional?

F ¢Se evidencia acta con las orientaciones de almacenamiento, preparacion y suministro de los Alimentos para propdsitos médicos

especiales - APME de la profesional en nutricién designada con la familia y cuidadores?

jSuministr6 a las nifias y nifios con calidad y oportunidad la complementacién alimentaria o apoyo
9 alimentario segun los parametros técnicos, operativos y soportes establecidos en el Anexo Técnico 1 de 5,
(C13). Jardines Cofinanciados y orientaciones definidas por Secretaria Distrital de Integraciéon Social?

¢ Para las nifias y los nifios de los grupos de edad de 6 a 8 meses, 29 dias y de 9 a 11 meses, 29 dias, no se agregd azucar, miel, panela,
chocolate ni sal a ninguna de las preparaciones, acorde con lo establecido en la minuta patrén?

¢Mantiene disponible el ciclo de menuds en un lugar visible para los padres y madres de familia, cuidadores y personal manipulador de
alimentos?

C. ¢ Suministra los alimentos y preparaciones respetando los intervalos de tres (3) horas para el consumo de alimentos?

¢Las profesionales y técnicas de atencion a primera infancia, realizaron el acompafiamiento y asistencia a las nifias y los nifios durante los
tiempos de alimentacion?

Cuando las nifias y los nifios deben retirarse del Jardin Infantil antes de tomar las onces, ¢ entrega los alimentos equivalentes a este tiempo
de comida, para consumo en casa y contiene derivado de cereal, lacteo UHT (bebida) y fruta de mano?

SAT

S|

Si

S|

SI

SI

SI

SI

SI

NA

NA

NA

NA

NA

NA

NA

NA

NA

NA

NA

NA




¢Suministré a las nifias y nifios con calidad y oportunidad los alimentos y las preparaciones establecidas, en la minuta patrén y el
G. . . } Sl
ciclo de menus establecido por la SDIS?
Verificacion del peso servido y de las caracteristicas organolépticas de las preparaciones suministradas
Menu No. 4 Grupo de edad: 3-5 Poblacion: 71 Muestra: 5
Alimento o Preparacion Porcién | Tolerancia Gramajes obtenidos S* o* A* ™
g/ml g/ml
39 39-42,9 39 41 40 | 44 40
LOMO DE CERDO EN TROCITOS
APANADO ¢ c c 75
61 54,9-67,1 64 | 60 | 58 | 62 | 65
SPAGUETTI C C C 80
75 67,5-82,5 79 75 | 78 | 70 78
ENSALADA DE ZANAHORIA, PINA, c c c 5
UVAS PASAS Y YOGURT GRIEGO
54 48,6-59,4 54 | 56 | 55 | 61 63
PAPA EN CASCOS COCIDA C C C 81
158 159 153 151 154
JUGO DE LULO 150 135-165 C C C 5.6
Los datos de poblacion y muestra estan basados en el plan de muestreo simple (NTC-ISO 2859-1).
*Marcar C si es caracteristico y NC para no caracteristico, para S (sabor), O (olor) y A (aspecto)
**Registrar la temperatura de conservacién de los alimentos (T), en grados centigrados.(conservacion calientes => 60°C)
Para bebidas calientes tipo coladas debe asegurarse que el alimento se encuentre entre 40°C a 50°C para iniciar su distribucién y consumo.
¢Promueve y protege la practica de la lactancia materna mediante la implementacién de la estrategia de Sala Amiga de
10 la Familia Lactante segin los lineamientos definidos por la Secretaria Distrital de Integracion Social y garantiza la
(C14) oportuna documentacion, en el Sistema Misional y herramientas virtuales que la Subdireccion para la Infancia
disponga para tal fin?
SAT
A. ¢ Diligencia el Instrumento de autoapreciacién de acuerdo a lo evidenciado en la unidad operativa? 5.11.2025 Sl
B. Cuenta con el concepto de autoapreciacioén emitido por SDIS: 29.11.2022 Sl
C. ¢Cuenta con el plan de mejoramiento proyectado y presenta los soportes de ejecucion?

Observaciones y recomendaciones reportadas

Plan de mejoramiento implementado

El 80% o mas de las personas que atienden nifios y nifias menores de 5 afios
tienen certificado de cualificacion en Lactancia Materna y alimentacién infantil
saludable emitido por la Subdireccién para la Infancia de la SDIS, con intensidad

de 12 horas y vigencia inferior o igual a cuatro afios?

*El espacio disponible para Sala Amiga de la Familia Lactante no cuenta con

elementos de privacidad cortinas o persianas, biombos,
ambientes disponibles en caso de tener varias personas al mismo.

separados de

*La responsable del jardin infantil, realizo curso de formacion teérico-practico como
"Promotoea comunitaria de la lactancia" con una intensidad de 12 horas, del 12 de
junio al 8 de julio de 2025. Certificado expedido el 18.8.2025.

* Todo el personal (Profesionales de atencion a la Primera Infancia, Axiliares de
Atencion a la primera Infancia y Responsable del servicio) Cuentan con la
cualificacion en Lactancia Materna y alimentacion infantil. Se esta a la espera de la
certificacion.

* El espacio destinado para uso de Sala amiga de la familia lactante es para uso
exclusivo, se realizara ajustes fisicos para poner una cortina movible o elementos
para separar.




vigencia 4 afos).

¢ El talento humano cuenta con certificado de cualificacién en lactancia materna y alimentacién infantil saludable? (minimo 12 horas y

E. ¢Implementa practicas sanitarias en los procesos de extraccion, manipulacion, rotulado, conservacién y suministro de leche humana?

verifica mediante la lista de chequeo de la SAFL)

¢El espacio dispuesto para la operacion de la Sala Amiga de la Lactancia Materna cuenta con la dotacién minima y en buen estado? (Se

G. ¢ Cuenta con el cronograma de mantenimiento preventivo y correctivo de la dotacién de la SAFL, y lo implementa?

I ¢ Diligencia adecuada y oportunamente los Formatos control de la Sala Amiga de la Familia Lactante -SAFL?

Complete la informacion del cuadro:

¢La temperatura de la nevera de la SAFL present6 las temperaturas requeridas acorde con lo descrito en el Protocolo promocion,
proteccion, apoyo y defensa de la lactancia materna en jardines infantiles publicos, privados y casas de pensamiento intercultural?

SI

NA

Sl

[s ]

Formatos control de la SAFL

Observaciones

Formato control de temperatura de la nevera/congelador

13 de noviembre del 2025

Formato uso de la Sala Amiga-Ficha SIRBE

13 de noviembre del 2025

Formato cronograma grupo de apoyo a la lactancia materna

"Masaje con amor”, 19 de noviembre del 2025.

COMPROMISOS EQUIPO HUMANO

1 ¢Garantiza la vinculacion de las y los colaboradores requeridos? (la contratacion se realizara acorde con la matricula

de nifias y nifios) SAT
ESTRUCTURA DE TH REQUERIDO
PERFILES TH NTRATAD ASISTENTES REMPLAZ
cosTos (MATRICULADOS) co o 0s
Responsable del jardin infantil 1 1 1 1 NA
Plnamlzador pedagdgico al jardin 0 0 0 0 NA
infantil
Frofe§|onal de atencion a la primera 12 12 12 12 NA
infancia
Aumhgr de atencién a la primera 3 3 3 3 NA
infancia
Auxiliar de servicios generales 3 3 3 3 NA
Personal manipulador de alimentos: 3 3 3 3 NA
Auxiliar Administrativo 1 1 1 1 NA
¢ Garantiza la contratacion del remplazo de las y los colaboradores que por fuerza mayor o caso fortuito durante
1.1 dos (2) dias habiles de operacidon consecutivos no presten sus servicios en el Jardin Infantil, o de manera
inmediata cuando se presente renuncia voluntaria.
0 [ u
2 ¢ Cuenta con oficio de verificacion de perfiles para las y los colaboradores contratados? SAT
3 ¢ Garantiza la dedicacion exclusiva de las y los colaboradores del Jardin Infantil en la jornada de atencion definida, de
acuerdo con lo establecido en el Anexo Técnico? SAT
4  ;Se encuentra el servicio de vigilancia en el jardin infantil? SAT

s I

SEGUIMIENTO A LA VERIFICACION ANTERIOR

No hay aspectos pendientes de seguimiento.

10



I OBSERVACIONES DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION

De acuerdo con lo relacionado en la presente verificacion.

I OBSERVACIONES DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION

Se realiza alcance al instrumento anterior dado que la fecha del concepto de autoapreciacion emitido por la SDIS: 29.11.2022.
C14. EI 10 de noviembre del 2025 se realizo consejeria sobre el tema recomendaciones y consecuencias del uso del biberon.
RECOMENDACIONES

Realizar actividades segun lo programado.

Contar con los soportes de compra y los respectivos formatos control de alimentos , elementos de aseo personal e institucional y de colaboradores, correspondiente a
noviembre del 2025, disponibles para verificacién a partir del primer dia habil de la dltima semana del mes.

Esta visita gener6 requerimiento: SI ___  NO _X

Ninguno.

Anexos: documentos y numero de folios

Planilla de equipo Humano: 1Folio.

i o]
NS I5ctkelld 6

FIRMA DE QUIEN lATI DE LA VERIFICACION FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION
NOMBRE: Nohora Liliana Pedraza Franco NOMBRE: Isabella Guerrero Castafieda
N° DE IDENTIFICACION : 1032429230 N° DE IDENTIFICACION : 1018494817
CARGO: Responsable del Jardin infantil CARGO: APOYO A LA SUPERVISION

HORA DE FINALIZACION: 14:30

Versién: junio 2025

11
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SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL Cddigo
SUPERVISION JARDINES INFANTILES COFINANCIADOS Version
INTERACCIONES Y EXPERIENCIAS Fecha
INSTRUMENTO DE VERIFICACION Pagina
FECHA DE FECHA DE
No. CONVENIO SUSCRIPCION FECHA DE INICIO FINALIZACION No. DE ACTA
8409 23 5 2025 3 6 2025 5 12 2025 6
FECHADELA HORA DE INICIO NOMBRE DEL JARDIN INFANTIL
VISITA
18 11 | 2025 9:00 a. m. Raices
DIRECCION DEL JARDIN INFANTIL LOCALIDAD
Carrera 78a # 65c - 49 sur. BOSA
BARRIO TELEFONO CORREO ELECTRONICO
LA AMISTAD 6098739 coordinacion.raices@aceptaelcambio.org
SEGUIMIENTO A LA COBERTURA Y A LA ASISTENCIA
MATERNO CAMINADORES PARVULOS PRE JARDIN JARDIN
10 10 10 15 13 13 64 63 63 80 75 70 N/A N/A | N/A

CALIFICACION: SOBRESALIENTE (SOB) SATISFACTORIO (SAT) A MEJORAR (AM) DEFICIENTE (DEF) NO APLICA (NA)

EN LAS CASILLAS MARQUE S|, NO O NA SEGUN CORRESPONDA

9.1.2 COMPROMISOS GENERALES DEL ASOCIADO:

¢ Cumplir con los compromisos adquiridos en virtud de la suscripcion del Convenio, de
conformidad con lo sefialado en el Estudio Previo, Invitacién Publica, Anexos Técnicos,
Orientaciones técnicas de calidad para la atencion integral a la primera infancia, la

normatividad vigente y las directrices impartidas por la SDIS.?

¢ Cumplir con los requerimientos que haga el Supervisor y dar respuesta maxima dentro de los cinco (5) dias
habiles siguientes al recibo del requerimiento o en los términos establecidos en el mismo?

¢ Permitir la labor de la Supervision, asi como la articulacion con los equipos técnicos y

administrativos de la SDIS con el propésito de orientar el cumplimiento de las orientaciones

técnicas de calidad para la atencion integral a la primera infancia, los procedimientos,

instructivos, protocolos y demas referentes técnicos y normativos que soporten la atencién?

¢,Cumplir con la Resolucién 967 de 2007, expedida por la Secretaria Distrital de Integracién

Social SDIS, por la cual se establece la gratuidad en el servicio de educacion inicial en los
Jardines Infantiles del Distrito Capital.?

En caso de optar por el mecanismo de Pago por Resultados, debe presentar los soportes y realizar el
seguimiento, de las acciones establecidas para el cumplimiento de los indicadores del esquema de pago
por resultados (PpR) de conformidad con lo establecido en el Anexo Técnico 5 de 5 Pago por Resultados,

garantizando la evidencia necesaria para la evaluacion y posible asignacion de incentivos

SAT

N/A

SAT

SAT

N/A




9.1.3.3.1 COMPROMISOS INTERACCIONES Y EXPERIENCIAS

¢Implementa el proyecto pedagégico avalado o en el que se encuentre en proceso de verificacion por la SDIS?

11

1.2

¢, Cuenta con acta o ayuda de memoria que dé cuenta de las reflexiones o ajustes que sugiere hacer al

proyecto pedagdgico?

Sl X NO

En caso de que la respuesta sea afirmativa, llenar el siguiente cuadro. Si es negativa, registrar no aplica en cada espacio

FECHA ACTIVIDAD DESARROLLADA

N/A N/A

¢ Tiene a disposicion en el Jardin Infantil las planeaciones que contengan las practicas pedagdgicas, en
coherencia con las orientaciones definidas en los Estandares de calidad para la educacion inicial del

servicio jardines infantiles publicos y privados del distrito capital?

Cuenta intencionalidad pedagogica frente a los procesos de desarrollo de los nifios y las nifias

Se hace descripcion de la creacion de los ambientes pedagdgicos
Implementa estrategias pedagdgicas acordes con el proyecto pedagdgico.

Cuenta con valoracion o seguimiento al desarrollo

Contempla acciones de practicas de cuidado encaminadas a preservar y mejorar las
condiciones de vida, bienestar, promocion de salud y prevencion de la enfermedad

¢ Cuenta con los soportes que evidencien la implementacion de las experiencias pedagogicas

Implementar los mecanismos e instrumentos que den cuenta de la observacion, seguimientoy valoracién al

Sl X NO

desarrollo de las nifias y los nifios

A

D

En el registro del observador da cuenta de los ritmos de aprendizaje y participacion de los
nifios y nifias, en el marco de la diversidad.

La valoracion al desarrollo y reflexion pedagogica permite tomar decisiones y hacer otras
proyecciones de la practica pedagdégica

Se evidencia en los registros de observacion, seguimiento y valoracion las preguntas,
conquistas, miedos, aprendizajes, vivencias, sentires, emociones e interacciones de las nifias y
los nifios.

Los registros dan cuanta de los procesos de desarrollo, caracteristicas y potencialidades de las
nifias y los nifos

Mes Verificado y Niveles: Octubre Sala Materna

Sl

Sl

Sl

Sl

SI

Sl

SAT

SAT

SAT

SAT




Entreg6 un (1) informe trimestral a los padres, madres o personas cuidadoras, segun lo establecido en los
Estandares de Calidad para La Educacion Inicial del Servicio Jardines Infantiles Publicos y Privados del Distrito
Capital y en el Anexo técnico, que den cuenta de:

A Caracteristicas, procesos, potencialidades y desarrollo de los nifios y nifias N/A

B Los ritmos de aprendizaje y participacion de los nifios y nifias, en el marco de la diversidad N/A

Diligenciar la siguiente informacién acorde con la fecha de inicio del convenio y en coherencia al numero
de informes que se debe entregar durante la vigencia del mismo

Proyectada
ler 19.03.2025 2do 25.06.2025 3er  18.09.2025 4to  27.11.2025

¢ Present6 soportes frente al acompafiamiento y seguimiento al proceso de Transiciones Efectivas y Arménicas
de las nifias y los nifios acorde con las orientaciones de la SDIS y aquellas que la SED establezca en la
resolucion emitida anualmente?

A Cuenta con programacion de acciones acorde con lo establecido en el proyecto pedagdgico Sl
FECHA ACTIVDAD DESARROLLADA
06.11.2025 Transiciones con amor, carifio y apoyo

¢Asistio y particip6 en la jornada de comité pedagégico ampliado deacuerdo con la programacion establecida
por cada Subdireccién Local para la Integracién Social.

A Cuenta con soporte de participacion Sl NO [X

FECHA LUGAR TEMA TRABAJADO QUIEN PARTICIPO

N/A N/A N/A N/A

¢Realiz6 la Jornada Pedagogica del mes, conforme al cronograma y las orientaciones establecidas por la SDIS?

A Implement6 las acciones definidas en dicha jornada N/A
B Participd la totalidad de las y los colaboradores pedagdgicos del Jardin Infantil N/A
C Presenté soportes de las actividades realizadas N/A

¢ Garantiza la disponibilidad, adecuacion y uso efectivo de los espacios, materiales e insumos asegurando que
los procesos pedagdégicos se desarrollen en ambientes seguros, organizados y enriqguecedores?

El disefio de ambientes pedagdgicos tiene en cuenta:

Las voces, gustos e intereses de las nifias y nifios, les invita permanentemente a tomar
decisiones, brindan diversas posibilidades y permiten que no todos las nifias y los nifios estén
A haciendo lo mismo al mismo tiempo.

Sl

Propésitos definidos en relacion con el desarrollo, aprendizajes e intereses de las nifias y los
nifios- Cada detalle es intencionado, guardando coherencia y sentido y no tiene un caracter
B decorativo.

SI

N/A

SAT

N/A

N/A

SAT




8.1

8.2

9.1

9.2

La intencion de cuidar del otro, de si mismo y del ambiente, por ellos selecciona
intencionalmente materiales y objetos que no contaminan y no representan riesgo alguno para
C las nifias y los nifios. SI

Las caracteristicas propias de las nifias y los nifios, sus familias y comunidades. Se aleja de
D imégenes y formatos predisefiados que no pertenecen al contexto Sl

Invitar a las nifias y los nifios permanentemente, a disfrutar, actuar, indagar, presentandoles
nuevos retos. Por ello permite que los materiales y elementos seleccionados estén al alcance

E de las nifias y los nifios Sl
Se transforman durante el afio permanentemente de acuerdo con los intereses, propuestas y
F necesidades de las nifias y los nifios. Sl
¢Se encuentra actualizada la herramienta que permita realizar seguimiento de los suministros
(papeleria) que ingresan al Jardin Infantil y su respectiva rotacion? SAT
Sl X NO

¢ Cuenta con soporte de entrega de papeleria para el desarrollo de las experiencias pedagodgicas a las
profesionales de atencién a la primera infancia.?
o []

s [

¢ Cuenta el material didactico y papeleria de acuerdo a lo sefialado en el anexo técnico? SAT
A El material corresponde a las edades de las nifias y los nifios atendidos
B El material es acorde a las préacticas pedagdgicas y proyecto pedagdgico
C El material se encuentra en buen estado para el uso de los nifios y nifias
¢ Para el mes verificado el Asociado realiz6 compra de material?. Si la respuesta es
afirmativa, registre la siguiente informacion: S
TIPO DE CONCEPTO DE No. DE FECHA DE VALOR DE LA OBSERVACIONES (ETIQUETA Y
SOPORTE GASTO FACTURA EXPEDICION FACTURA FICHA TECNICA)
factura papeleria CPER-901 11.11.2025 $ 1.687.241 no aplica
N/A N/A N/A N/A N/A N/A
¢El material didactico se encuentra a disposicion de los nifios y las nifias, en el aula u otros espacios
pedagdgicos del Jardin? SAT

¢El inventario de material pedagégico y didactico se encuentra actualizado y acorde a las adquisiciones
realizadas por el asociado?

SAT




9.1.3.6 COMPROMISOS EQUIPO HUMANO

¢Garantiza la vinculacion del talento humano requerido de acuerdo con la cobertura del Jardin infantil, el perfil
1 conforme con la formacién, experiencia y habilidades definidas? (la contratacion se realizara acorde con la

matricula de nifias y nifios). SAT
ESTRUCTURA DE TH REQUERIDO
PERFILES COSTOS (MATRICULADOS) TH CONTRATADO ASISTENTES REEMPLAZOS
Responsable del jardin infantil 1 1 1 1 N/A
Dinamizador Pedagdgico 0 0 0 0 N/A
Pr.ofesm_nal de. atencion a la 12 12 12 12 N/A
primera infancia
Auxma_r de atencion a la primera 3 3 3 3 N/A
infancia
Auxiliar administrativo 1 1 1 1 N/A
Auxiliar de servicios generales 3 3 3 3 N/A
Personal manipulador de alimentos 3 3 3 3 N/A
¢Reemplaza a las y los colaboradores que por fuerza mayor o caso fortuito durante dos (2) dias habiles de
11 operacion consecutivos no presten sus servicios en el Jardin Infantil, o de manera inmediata cuando se
presente renuncia voluntaria?. El reemplazo debe cumplir con los requisitos de formacion, experiencia y
habilidades pertinentes, asi como con los documentos descritos en las orientaciones técnicas de calidad para
la atencion integral a la primera infancia, contrato, afiliacion a seguridad social y ARL.
Sl NO
2 ¢, Cuenta con oficio de verificacion de perfiles para las y los colaboradores contratados? SAT
3 ¢Garantizar la dedicacion exclusiva del talento humano del Jardin Infantil en la jornada de
atencién definida, de acuerdo con lo establecido en el Anexo Técnico 1 de 5 Jardines Cofinanciados? SAT
4 ¢ Se encuentra el servicio de vigilancia en el jardin infantil? SAT
Sl X NO

SEGUIMIENTO AL INSTRUMENTO ANTERIOR

Se realizo seguimiento al acta anterior, se evidencia cumplimiento de las observaciones

OBSERVACIONES DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION

De acuerdo con lo relacionado en la presente verificacion.




OBSERVACIONES DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION

1.Se cuenta con fecha de emision del concepto del Proyecto Pedagogico del 10.11.2023, Presentd soporte de radicacion del proyecto
pedagdgico ante la subdireccién para la infancia con fecha del 01.10.2025 bajo el radicado E2025047317.

Presento socializacion con fecha del 24/10/2025 sobre “Proceso de observacion y seguimiento al desarrollo” dirigido al talento humano
mediante encuentro presencial.

Proyect6 socializacion con fecha del 26/11/2025 sobre “Consolidado del proyecto pedagoégico” dirigido al talento humano mediante
encuentro presencial.

Present6 el formato planeacién diaria para cada nivel, en los cuales, se evidencid la implementacion del proyecto pedagdgico.

2. Se presento registro de las experiencias pedagdgicas realizadas en el mes de octubre para cada uno de los niveles en las que reflejaron
las voces, participacion, interacciones y anécdotas de las nifias y los nifios a lo largo de las actividades desarrolladas.

Para el mes de noviembre cada profesional de atencién a la primera infancia se encontraba recopilando soportes de las experiencias
pedagdgicas implementadas. Se verificara en el siguiente periodo.

3. Presento el formato de observador para cada nifio y nifia, correspondiente al mes de octubre.

Cada observador dio cuenta de informacién oportuna, suficiente, pertinente y relevante, acerca del quehacer pedagégico y los procesos de
desarrollo de las nifias y los nifios, reconociendo sus potencialidades

Para el mes de noviembre cada profesional de atencion a la primera infancia se encontraba consolidando en el formato de observador,
seguimiento y valoracién al desarrollo de las nifias y los nifios participantes del servicio.

4. Present6 cronograma en el cual se establecieron las fechas para la entrega de los informes trimestrales a familias y proyecto
socializacion para el 27/11/2025, por lo tanto, se verificara en el periodo correspondiente

5. Presento socializacion con nifios, nifias, familias y talento humano del dia 06/11/2025 sobre “Transiciones con amor, carifio y apoyo”
mediante experiencia pedagégica y creacion del mural.

6. La responsable se encontraba citada al comité ampliado 19/11/2025 en el Centro Amar de Bosa .

7. Se tenia proyectada jornada pedagdgica para el 24/11/2025, fecha posterior a la verificacion, se revisara el préximo periodo.

8. Se evidenci6 disponibilidad, adecuacion y uso efectivo de los espacios, materiales e insumos asegurando que los procesos pedagdgicos
se desarrollan en ambientes seguros, organizados y enriquecedores

9. Se evidencié formato de entradas y salidas correspondiente al material de papeleria.

Asi mismo present6 formato de inventario de material didactico actualizado.

Para el mes de noviembre, realizaron las siguientes adquisiciones:

Present6 factura 911 del 11/11/2025 del proveedor COMERCIALIZADORA PROGRESANDO E&R SAS, por concepto de papeleria por
valor de $ 1.687.241.

Contaban con el material suficiente para el desarrollo de las actividades pedagdgicas, programadas en cada uno de los niveles.

I Esta verificacion gener6 requerimiento: SI ___ NO _X

N/A

| Anexos: documentos y nimero de folios

Planilla de asistencia 1

f\l Qi Wir g =~ Crna Caria CGonzatez CAranda
— "
FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION
NOMBRE: Nohora Liliana Pedraza NOMBRE: Ana Maria Gonzéalez Aranda
N° DE IDENTIFICACION : 1032429230 N° DE IDENTIFICACION : 1019026978
CARGO: Responsable del servicio CARGO: Apoyo Supervision
HORA DE FINALIZACION: 1:00 PM
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FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

Representacion Grafica

:-'ﬁatés déS Documento

Cédigo Unico de Factura - CUFE ;

fa081529d19e3d284193a6ae98M87895401dd461¢55fc8104e2d37232c091c%ed7ecl1128b34e9%ec37ca33cdedfeb 17

Niimero de Factura: CPER-901
Fecha de Emision: 11/11/2025
Fecha de Vencimiento: 12/11/2025
Tipo de Opsracion: 10 - Estdndar

Daios dei Emssor { Vendedﬂr

Razdn Social;
Nombre Comercial:
Mit del Emisor: 901680222

Tipo de Contribuyente: Persona Juridica
Régimen Fiscal:R-99-PN
Responsahilidad tributaria;
Actividad Economica: 4711

01 - VA

Datas dei Adqumente / Compradm

Nombre o Razon Soclai
Tipo de Documento: NIT
MNumero Documente: 900077259

Tipo de Contribuyente: Persona Juridica

Forma de pago: Crédito

Medio de Pago: Transferencia Débito
Orden de pedido:

Fecha de orden de pedido:

COMERCIALIZADORA PROGRESANDO ERR SAS
COMERCIALIZADORA PROGRESANDO E&R SAS

Pais: Colombia

Departamento: Bogotd

Municipio { Ciudad: Bogotd, D.c.
Direccién: CL 54 ASUR NO.77 T 36
Teléfono / Mavil: 3003569928
Corren: progresandoeyr@gmai.com

FUNDACION ACEPTA EL CAMBIO PARA VIDA NUEVA

Pais: Colombia
Departamento: Cundinamarca
Municipto { Ciudad: Soacha

Ol

Régimen fiscal: R-99-PN Direccion: CARRERA3 B # 19 - 28 EL DORADO
Responsabilidad tributaria: 01 - IVA Teléfone f Movil: 3057151523
Correo: info@aceptaekambio.org
Detalles de Preductos

e . , _ o IMPUESTOS, . | Precio
S T T i Descuento . | T RO = i | unitario de |
Vr?'o OCFIQO i Descrlpcmn i UIM ;__-t.‘fa_ﬁ_tl.dad L Prec:g umtarlg g detalle 8ecgrgo detalle.g_ : ,IYA W _%, . INC : 1% i uenta I
i i PPRO1Z | [Cartuina cag:f“’ fux P"er NU | 7800 % 3.800,00i $ 0,00, § 0,005 56.316,00] 19.00 $ 296.400, 00=
: FOMI 4 CARTAS ESCARC ! ; : !
2 eeaon o | MY 200 3 32.500,000 § 0,00 § 0,005 12.350,00; 19.00 : 's 65.000 00“
3 eeagzy (oM OCTA;:; OUNDKLE 2,00 % 16.300,00; 0,00 § 0,000s  6.194,000 19.00 ; s 1260000
4 ppro24 | pegante Liqudox2S0gr | NIU_ | 12,00 5 5800003 000§ 0,001 § 13.224,00: 19.00 | '"___$"EEJE n_o'

5 - ppavad {BLOCK PE'_Tgf:;INO X3 L00 s 12.300,60' § 0,00 $ 0,00 % 2.337,00 19.00; ‘

6 PPAD4Z | GORRO FINATA MU 76,00 s 0: § '§  9.386,00' 19.00 ]
71 PPA0#2 | PINATAREDONDA : NIU i 300 §  7.410,00:19.001 ... ¥ 35.000,00
8 pPPI3L PLAS””;‘? SSE';DEABLE NIU /00§ $ 0,00;§ 64.125,00 19.00° $ 337.500,00
9 PPAD40 PITOLOCO METALIZADO: NIU_ | 200,00 5 300, 00«‘ 0005 o, 5% 1L 40(?03#13”66 - AH’{ sa’&ﬁﬁo
‘ GLOBD R 12 FASH 50 UN | i } f : :
10 peaLst | O st MU | 280 s $2.900,00 § 0,005 0,00, 20.102,00 19.00 ' 105.800,00:
11 | PPADI4 | ESPETO CONPEINILA | NIU | 100,00 |$ 500,00 § 0,00 5 0,000% 15.200,00] 19.00 '$ 80.000,00
12 | ppPi32 CARRG MINI NTU 100,00 |3 300,00 § 0,000 5 0,004 5.700,00 19.00 Is 30.000,00
{13 | PPPI33 | MANILLA ESTRELIA NIU w000 | § s00,000s  000(§ 0,00 9.500,00] 19.00 ‘s 50.000,00
14 PPA03E | HABILIDAD LABERINTO | NIU 100,60 ' $ 500,00 3 0,00/ % 0,00 § - 9.500,00! 19.06 i$ 50.000,00
15 | PPAL46 | SERPENTINAX3UND | NIU 3,00 % 6.450,00. § 0,004 00003 3.576,50/19.00 s 19.350,00
BOLSA SORPRESA PAQUE :
p ; 000,00} a0 .00l 4 3.800,00 19, 000,

16 | PPP134 b AD NIU 400 |3 5.000,00; 3 ol & 0,00/¢ 380000 19.00 $ 2000000
; ‘ i : ; :
17 peprgs | CARPETAISIERLYCOL a1 7600 s 900,00} ¢ 0,00; § 0,00 § 12.996,00; 19.00 § 68.400,00
{ PPPO20 | PAPELKRAFTXPLIEGO | NIU 2500 % 17300,00 0,00 § 000§ 617500019.00 § 32.500,00°
| | o
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SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL Cadigo
SUPERVISION JARDINES INFANTILES COFINANCIADOS Version
FAMILIAS Y COMUNIDADES Fecha
INSTRUMENTO DE VERIFICACION Pagina
FECHA DE FECHA DE No. DE
No. CONVENIO SUSCRIPCION FECHA DE INICIO FINALIZACION INSTRUMENTO
8409 23 5 2025 3 6 2025 5 12 2025 6
FECHA DE o
VERIFICACION HORA DE INICIO NOMBRE DEL JARDIN INFANTIL
20 11 2025 9:00 a. m. RAICES
DIRECCION DEL JARDIN INFANTIL LOCALIDAD
Carrera 78a # 65c¢ - 49 sur. BOSA
BARRIO TELEFONO CORREO ELECTRONICO
LA AMISTAD 6017516662 coordinacion.raices@aceptaelcambio.org
SEGUIMIENTO A LA COBERTURA Y A LA ASISTENCIA
MATERNO CAMINADORES PARVULOS PRE JARDIN JARDIN
10 10 10 15 13 13 64 64 61 80 76 69 N/A N/A | N/A

CALIFICACION: SOBRESALIENTE (SOB) SATISFACTORIO (SAT) A MEJORAR (AM) DEFICIENTE (DEF) NO APLICA (NA)

EN LAS CASILLAS MARQUE SI, NO O NA SEGUN CORRESPONDA

3.1.2 COMPROMISOS GENERALES DEL ASOCIADO

¢,Cumple con los compromisos adquiridos en virtud de la suscripcién del Convenio, de conformidad con lo sefialado en
el Estudio Previo, Invitacion Publica, Anexo técnico, Estandares de Calidad para la Educacion Inicial del Servicio
Jardines Infantiles Publicos y Privados del Distrito Capital, la normatividad vigente y las directrices impartidas por la
SDIS?

¢Cumple con los requerimientos que haga el Supervisor y dar respuesta maxima dentro de los cinco (5) dias habiles
siguientes al recibo del requerimiento o en los términos establecidos en el mismo?

¢ Permite la labor de la Supervision, asi como la articulacion con los equipos técnicos y administrativos de la SDIS con
el proposito de orientar el cumplimiento de los Estandares de Calidad para la Educacion Inicial del Servicio Jardines
Infantiles Publicos y Privados del Distrito Capital, los procedimientos, instructivos, protocolos y demas referentes
técnicos y normativos que soporten la atencion?

¢Cumple con la Resolucién 967 de 2007, expedida por la Secretaria de Integracién Social SDIS, por la cual se
establece la gratuidad en el servicio de educacion inicial en los Jardines Infantiles del Distrito Capital?

En caso de optar por el mecanismo de Pago por Resultados, debe presentar los soportes y realizar el seguimiento, de
las acciones establecidas para el cumplimiento de los indicadores del esquema de pago por resultados (PpR) de
conformidad con lo establecido en el Anexo Técnico 5 de 5 Pago por Resultados, garantizando la evidencia necesaria
para la evaluacién y posible asignacién de incentivos

SAT

N.A

SAT

SAT

N.A

9.1.3.1 COMPROMISOS FAMILIAS Y COMUNIDADES

Cuenta con documento que exponga y analice elementos relacionados con el contexto geogréfico, social, cultural,
familiar y educativo; desarrollando las siguientes fases:

Cuenta con un cronograma donde se evidencie la programacién de las acciones establecidas para

) . Sl
las tres fases, que incluya a todas y todos los agentes educativos/corresponsables

A Mapeo territorial inicial (Durante el primer mes)

Cual fue la o las herramientas o estrategias utilizadas para la
recoleccién Encuesta virtual

SAT
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Fecha en la que se implementaron las herramienta o estrategias

21/04/2025
Los datos recogidos se encuentran consolidados SAT
g Lecturadeidentidad (Durante el segundo mes)
Soporte presentado Acta
En el soporte presentado, se evidencia el reconocimiento de potencialidades, recursos, SAT
expectativas, necesidades e intereses de la poblacion.
En el soporte presentado, se evidencia el reconocimiento de las caracteristicas del equipo
de trabajo relacionadas con sus concepciones sobre las nifias, nifios y la educacion inicial. SAT
c Andlisis y apropiacion (Durante el tercer mes)
SOPORTE PRESENTADO FECHA DE ACCION DE ANALISIS |EJES DE TRABAJO / CATEGORIAS
REALIZACION DESARROLLADA IDENTIFICADAS

ENCUENTRO CON

Acta 4/04/2025 EQUIPO DE TRABAJO | Crianza respetuosa
*Vinculos afectivos
*Educacion sexual en la vida
No aplica No aplica No aplica familiar
p Documento de caracterizacion poblacional (Durante el tercer y cuarto mes)
Cuenta con un documento de caracterizacion poblacional SAT

Actualizacién del documento de caracterizacidn poblacional (Durante el sexto mes)

E
Se requiri6 realizar alguna actualizacion de informacién al documento SAT
Fecha de actualizacion
25/07/2025
Soporte presentado y tipo de actualizacion realizada
Acta

Registra de manera individual en el formato establecido por la Secretaria Distrital de Integracion Social e informar a
madres, padres, cuidadoras y cuidadores, cualquier suceso fuera de lo habitual en el marco de las caracteristicas
establecidas para la prestacion de la atencion, asi como, aquellos que presuntamente inobserven, amenacen o
vulneren los derechos de las nifias, los nifios, sus familias, cuidadoras o cuidadores que se identifiquen u ocurran

durante el ingreso o permanencia de nifias y nifios en el jardin infantil o fuera de este. SAT
Cuenta con fecha, hora , lugar descripcién de la situacion, tipo de novedad, acciones inmediatas,

acciones adicionales. S

El reporte es claro, cuenta con su respectivo seguimiento y cierre (cuando aplique)
Da cuenta de la situacion fisica, emocional, comportamental o de presunta vulneraciéon de los

derechos de las nifias y los nifios. S|
Presenta la firma del padre, madre o acudiente (cuando aplique)
Presenta la firma de la persona de atencién directa que la registro. sl
Utiliza el formato vigente que se encuentra cargado en el Sistema Integrado de gestién de la entidad S|
Cumple con las demés caracteristicas establecidas en el anexo técnico o documentos que orienten S|

su diligenciamiento.




trabajo del jardin infantil

Presenta cronograma mensual que contenga: fecha, hora, accion a desarrollar, tematica a abordar y

profesional responsable.

Cuenta con soportes de las acciones de fortalecimiento al rol cuidador y protector de las familias, cuidadoras y
cuidadores, desarrolladas desde el liderazgo de los diferentes perfiles transversales en cooperacién con el equipo de

SAT

SAT
SOPORTE FECHA DE ENCUENTRO o FECHA Y CODIGO DE CARGE EN
PRESENTADO REALIZACION TEMA GRUPAL CAMPANA INFORMATIVA SIRBE
Acta 12.11.2025 Buen trato X No aplica
No aplica No aplica No aplica No aplica No aplica No aplica
Se evidencia la participacién del 100% de los padres, madres o personas cuidadoras SAT
La herramienta utilizada para recoger los saberes y la apropiacién de las tematicas abordadas,
consta del 10% de la poblacién SAT
El jardin infantil facilit6 y apoyo las acciones para el fortalecimiento del rol protector y cuidador
(Organizacion, convocatoria, disposicion de espacios y materiales y diligenciamiento de la ficha SAT
SIRBE cuando aplique)

4 Cuenta con soportes del acompafiamiento realizado por parte del equipo transversal a familias, madres, padres,

cuidadoras y cuidadores, a nivel individual atendiendo sus intereses y necesidades SAT
Cuenta con el consentimiento informado, para cada una de las personas que participan voluntariamente del
acompafiamiento.
SAT
IDENTIFICACION DEL
ACOMPANAMIENTO
SOPORTE | o b0 por | FECHADE | o e eAL QUE
PRESENTADO REALIZACION - ACOMPARNAMIENTO
LA SDIS (SI-NO) ACOMPARA sorrial 9P | mem prot o | Rem:Prof.
Trans. Trans
. . B eguimient
Acta si 12.11.2025 Psicologia X Seguimiento
documentacion medica
. Seguimiento citas
Acta Si 13.11.2025 N/A X .
medicas

Cuenta con el soporte del desarrollo de acciones relacionadas con la sensibilizacién y socializacién frente a
indicadores, tipologias de violencia y rutas administrativas por presunta vulneracion de derechos, dirigidos a madres,

padres, personas cuidadoras y equipos de trabajo: SAT
Cuenta con cronograma en el cual se registren las acciones a realizar, de manera trimestral.
SI
TEMA FECHA DE REALIZACION ACTIVIDAD POBLACION
Promocién del Buen Trato No aplica No aplica No aplica
Prevencioén de Violencia sexual " ) . - -
. . 05.11.2025 Prevencion de violencia intrafamiliar Familias y Th
0 abuso sexual infantil
Cuenta con soportes del desarrollo de las acciones encaminadas a la movilizacion social de la poblacién que conforma el
6 jardin infantil desde el liderazgo de los diferentes perfiles transversales en cooperacién con el equipo de trabajo del jardin
infantil. SAT

Presenta cronograma mensual, que contenga: fecha, hora, acciéon a desarrollar, tematica a abordar y

profesional responsable.

Sl




FECHA DE ESTRATEGIA O
SOPORTE PRESENTADO REALIZACION TEMA ENCUENTRO GRUPAL ACCION NO
PRESENCIAL
Acta 19/09/2025 Expresion de emociones, lectura de contexto” SI Encuent.r o
presencial
N/A N/A N/A N/A N/A

Construye, actualiza y socializa el documento que contiene los procedimientos para la activacion de rutas
administrativas por presunta amenaza o vulneracion de derechos, segun orientaciones relacionadas en los Estandares

de Calidad para La Educacion Inicial del Servicio Jardines Infantiles Publicos y Privados del Distrito Capital. SAT
Cuenta con cronograma en el cual se registren las acciones para la construccion y actualizacion (primer mes)
y socializacion (de manera trimestral) S
Cuenta con la construccion o actualizacién del documento en el primer mes de atencién si
Cuenta con socializacién trimestral del documento. (Si la respuesta es afirmativa diligencie el cuadro
gue esta a continuacion, si la respuesta es negativa relacionar no aplica en cada espacio del cuadro) SAT
ACTIVIDAD FECHA DE REALIZACION TEMA POBLACION
Afiche Informativo 19.11.2025 Maltrato infantil Familias y TH
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
Realiza activacion de la ruta administrativa por presunta vulneracion de derechos a nifias, nifios, sus familias,
cuidadoras o cuidadores correspondiente, asi como el seguimiento respectivo a cualquier ruta activada por el jardin
infantil o por una madre, padre, cuidadora o cuidador y reportar en las herramientas virtuales que la SDIS disponga
para tal fin.
SAT
Durante el mes verificado se realizaron activaciones de ruta por PVD.
N/A
Durante el mes verificado se realizaron seguimientos a los casos de activacion de ruta por PVD.
S|
Present6 soporte de asistencia a la mesa de seguimiento
Se encuentra proyectada
Registre la fecha de la mesa de seguimiento local 20.11.2025
Presenta un documento que dé cuenta del proceso de construccion o actualizacion, socializacion, implementacion y
seguimiento del pacto de corresponsabilidad, a través de acciones participativas y pedagogicas que fomenten la
convivencia y la paz entre los diferentes actores que hacen parte del jardin infantil
SAT

Cuenta con cronograma en el cual se evidencien la construccion, actualizacion (tres primeros meses)

y socializacion (en el cuarto), el cual debe contener: fecha, poblacion, responsable y fase SAT

FECHA DE .
o
FASE ACTIVIDAD REALIZACION TEMA POBLACION 100%
N/A N/A N/A N/A N/A

Cuenta con el documento que contenga: Objetivo, justificacion, descripcion del proceso de
construccion o actualizacién, acuerdos, compromisos y seguimiento

Sl




10 cuenta con soportes de las acciones de alianza territorial que den respuesta a particularidades, necesidades o

intereses, establecidas a partir del proceso de caracterizacion poblacional o de situaciones singulares que lo ameriten. SAT

Presenta acta o actas con listado de asistencia en las que se visibilicen articulaciones
interinstitucionales o intersectoriales en respuesta a particularidades identificadas, asi mismo en la

gue se establezcan los objetivos que se pretenden alcanzar, producto de la articulacion. No aplica
FECHA ALIANZA TERRITORIAL ACTIVIDAD REALIZADA SOPORTES
No aplica No aplica No aplica No aplica

Cuenta con acta al finalizar el proceso de articulacién propuesto, en la cual se describa el detalle de
la incidencia o impacto del mismo sobre la poblacién a la cual fue dirigido y el cumplimiento de N.A
objetivos trazados

Registre la fecha del acta final No aplica

9.1.3.6 COMPROMISOS EQUIPO HUMANO

¢Garantiza la vinculacion del talento humano requerido de acuerdo con la cobertura del Jardin infantil, el perfil
1 conforme con la formacion, experiencia y habilidades definidas? (la contratacion se realizara acorde con la matricula de

nifias y nifios). SAT
ESTRUCTURA DE TH REQUERIDO
PERFILES TH CONTRATADO ASISTENTES REMPLAZOS
COSTOS (MATRICULADOS)
1 1 1 1 N/A
Responsable del jardin infantil /
Dinamizador Pedagégico 0 0 0 0 NIA
Profesional de atencién a la primera infancia 12 12 12 12 N/A
- " . . . 3 3 3 3 N/A
Auxiliar de atencion a la primera infancia
Auxiliar administrativo 1 ! ! ! NIA
- - 3 3 3 3 N/A
Auxiliar de servicios generales
3 3 3 3 N/A
Personal manipulador de alimentos /

¢Reemplaza a las y los colaboradores que por fuerza mayor o caso fortuito durante dos (2) dias habiles de

1.1 operacion consecutivos no presten sus servicios en el Jardin Infantil, o de manera inmediata cuando se presente N.A
renuncia voluntaria?. El reemplazo debe cumplir con los requisitos de formacion, experiencia y habilidades
pertinentes, asi como con los documentos descritos en las orientaciones técnicas de calidad para la atencién
integral a la primera infancia, contrato, afiliacién a seguridad social y ARL.

Sl / NO /

2 ;Cuenta con oficio de verificacion de perfiles para las y los colaboradores contratados? SAT

3 ¢Garantiza la dedicacion exclusiva de las y los colaboradores del Jardin Infantil en la jornada de atencion definida, de

acuerdo con lo establecido en el Anexo Técnico? SAT
4 ;Se encuentra el servicio de vigilancia en el jardin infantil? SAT
SI X NO

SEGUIMIENTO AL INSTRUMENTO ANTERIOR

Se realizo seguimiento al acta anterior, se evidencia cumplimiento de las observaciones




OBSERVACIONES DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION

De acuerdo con lo relacionado en la presente verificacion.

OBSERVACIONES DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION

1. Cuenta con el documento de caracterizacion poblacional donde se describe el andlisis de cada uno de los tres momentos que la materializan desde los aspectos geografico, social,
cultural, familiar y educativo de las familias, cuidadoras, cuidadores, asi como de los equipos de trabajo en relacién con sus concepciones sobre las nifias, los nifios y la educacion inicial.
2. Presentd novedades de todos los niveles, con las situaciones identificadas con los nifios y las nifias, las cuales tenian descripcién clara de la situacién, seguimiento y adecuado
diligenciamiento del instrumento.

3. Se evidencio, acta de socializacion con familias con fecha del 12.11.2025, sobre “Buen trato” por parte de la profesional en psicologia mediante pieza comunicativa. Se evidenciaron
listados de participacion y herramienta de apropiacion de saberes.

4. Present6 soportes de la atencién individual realizada por la profesional en psicologia el dia 12.11.2025, con la participante LSO del nivel de prejardin B sobre seguimiento a
documentacién médica. Presenté soportes de la atencién individual realizada por la profesional en educacion especial el dia 13.11.2025, con el participante JAMV del nivel de prejardin A
sobre seguimiento a citas médicas. Presentd soportes de la atencién individual realizada por las profesionales en psicologia y educacién especial el dia 19.11.2025, con la participante
LARM del nivel de prejardin C sobre proceso de desarrollo.

5. Presentd acta de socializacién de Prevencion de violencia intrafamiliar del dia 05.11.2025 dirigido a familias y talento humano mediante cartelera informativo. Se evidenciaron listados
de participacién. Proyecto socializacién de Buen trato con fecha del 21.11.2025 dirigido a nifios y nifias mediante experiencia pedagégica.

6. Presento acta de movilizacion social “Comunicacion afectiva, consolidando mis emociones viviendo intensamente™ con fecha del 20.11.2025 dirigido a familias en articulacion con los
profesionales transversales mediante video participativo

7. Cuenta con documento que contiene los procedimientos para la activacion de rutas administrativas por presunta amenaza o vulneracién de derechos. Presenté acta de socializacion
con fecha del 19/11/2025, sobre “Maltrato infantil” dirigido a familias y talento humano mediante afiche informativo.

8. Presentd soportes de seguimiento a la activacion de ruta por presunta violencia sexual contra la participante AJAM del nivel de prejardin A, El dia 12.11.2025 la profesional realizé
atencién individual a la progenitora quien refirié que ella no esté en la obligacién de seguir brindando informacién del caso, manifesté ademas que la nifia se encuentra en proceso de
atencién por parte de psicologia sin embargo no entregé soportes. Se socializaré en la mesa de cero tolerancia del 20.11.2025 para recibir orientacion.

Presentd soportes de activacion de ruta por presunta violencia intrafamiliar contra la progenitora del participante TMGR del nivel de caminadores, El dia 19.11.2025 la profesional en
psicologia realizé seguimiento mediante llamada telefénica con la progenitora quien no refiere factores de riesgo y indica que ella no tiene tiempo para asistir a los seguimientos citados
de forma presencial. Se socializara en la mesa de cero tolerancia del 20.11.2025 para recibir orientacion.

Present6 soportes de la activacion de ruta por presunta violencia intrafamiliar contra la progenitora y la participante HGR del nivel de parvulos A, El dia 04.11.2025 se realizé informe de
alcance a la comisaria de familia por informacién de nuevos episodios de violencia narrados por la tia materna de la progenitora por lo que se evidencian factores altos de riesgo. El dia
07.11.2025 se realiz6 seguimiento por inasistencia de la participante y la progenitora refiere que el dia 06.11.2025 tuvo citacién en la comisaria de familia y de alli los nifios fueron
llevados por ICBF por restitucién de derechos en medio institucional. Y se procede a realizar suspension de la participante. Se socializara en la mesa de cero tolerancia del 20.11.2025
para recibir orientacion.

9. Cuenta con el documento que contiene objetivo, justificacion, descripcién del proceso de construccion o actualizacién, del pacto de corresponsabilidad.

10. Para este periodo no se tenian programadas acciones encaminadas a las alianzas territoriales. Proyect6 cierre de la alianza con la SUBRED para el mes de diciembre.

Esta verificacion gener6 requerimiento: SI___ NO X

No aplica

Anexos: documentos y nimero de folios

Planilla de asistencia 1

\«.‘l " CAna OPHarvia Goonzalez ( Hranda

FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION
NOMBRE: Nohora Liliana Pedraza Franco NOMBRE: Ana Maria Gonzélez Aranda
N° DE IDENTIFICACION : 1032429230 N° DE IDENTIFICACION: 1019206978
CARGO: Responsable del Jardin Infantil CARGO: Apoyo a la Supervision

HORA DE FINALIZACION: 012:30 PM

Version: Junio 2025
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SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL Cadigo
& SUPERVISION JARDINES INFANTILES COFINANCIADOS Version
ALCALDA WAYOR BIENESTAR INTEGRAL Fecha
TN INSTRUMENTO DE VERIFICACION 2 Pagina
No. CONVENIO FECHA DE FECHA DE INICIO FECHA DE No. DE INSTRUMENTO
SUSCRIPCION FINALIZACION
8409-2025 23 5 |2025 3 6 | 2025 5 12 | 2025 12
FECHA DE PERIODO .
VERIFICACION HORA DE INICIO VERIFICADO NOMBRE DEL JARDIN INFANTIL
24 11 | 2025 9.30 NOVIEMBRE 25 RAICES
DIRECCION DEL JARDIN INFANTIL LOCALIDAD
CARRERA 78 A 65 C 49 SUR BOSA
BARRIO TELEFONO CORREO ELECTRONICO
LA AMISTAD 6014835843 coordinacion.raices aceptaelcambio.org
| SEGUIMIENTO A LA COBERTURA Y A LA ASISTENCIA |
MATERNAL CAMINADORES PARVULOS PRE JARDIN JARDIN
10 10 10 15 13 | 13 64 64 54 80 | 76 66 NA NA NA

Nota: El profesional de apoyo a la supervision realiza el conteo de participantes asistentes por nivel, registra la asistencia y verifica de manera general las condiciones higiénicas del jardin, que los alimentos servidos al

mmmanta dn la isiba anseasnandan man Al mant astablnaida 1 rasicten e rasnantiias meiadadee 1 aheanmaianas

I CALIFICACION: SOBRESALIENTE (SOB) SATISFACTORIO (SAT) A MEJORAR (AM) DEFICIENTE (DEF) NO APLICA (NA) NO VERIFICADO (NV) I

I EN LAS CASILLAS MARQUE SI, NO, NA o NV SEGUN CORRESPONDA I

I COMPROMISOS GENERALES DEL ASOCIADO I

¢Cumple con los compromisos adquiridos en virtud de la suscripciéon del Convenio, de conformidad con lo
1(C6) sefialado en el Estudio Previo, Invitacion Publica, Anexos Técnicos, Orientaciones técnicas de calidad para
la atencién integral a la primera infancia, la normatividad vigente y las directrices impartidas por la SDIS? SAT

¢Permite a labor de la Supervision, asi como la articulacion con los equipos técnicos y administrativos de la
SDIS con el propésito de orientar el cumplimiento de las orientaciones técnicas de calidad para la Atencién

2(C10 A . . ; . . .
(C10) Integral a la Primera Infancia, los procedimientos, instructivos, protocolos y demas referentes técnicos y

normativos aue soporten la atencion? SAT
3(c11) ¢Informa de manera inmediata y por escrito al Supervisor del Convenio, sobre las visitas practicadas al

Jardin Infantil por los Entes de control? NA

¢Cumple con la Resolucion 967 de 2007, expedida por la Secretaria de Distrital Integracion Social SDIS, por
4(C13) la cual se establece la gratuidad en el servicio de educacion inicial en los Jardines Infantiles del Distrito

Capital? SAT
¢Adquiere alimentos comprados a pequefios productores agropecuarios locales y/o a productores de la

5(C15) ) . " - 3 R
Agricultura Campesina, Familiar o Comunitaria locales o a través de sus organizaciones? SAT

Proveedor(es): Perdomo Sanabria Eduardo: Mercados la Finca (CAPROLAVE): Aplica para el porcentaje:

Leer abajo.




I COMPROMISOS BIENESTAR INTEGRAL I

¢Realiza la notificacion a la autoridad sanitaria en el caso de presentar brotes de enfermedades

1 (C2). transmisibles o cualquier otro evento de interés en salud publica en los nifios, nifias y adultos
participantes de las actividades y entorno del jardin infantil y sigue las instrucciones de la autoridad
canitaria?

NA

¢Notifica al centro de salud mas cercano, la ocurrencia de cualquier brote de acuerdo con el protocolo
A "Prevencion, deteccion, notificacién y manejo de brotes de enfermedades transmisibles en jardines NA
infantiles publicos, privados y casas de pensamiento intercultural"?
B JAtiende las recomendaciones que sean entregadas por la Secretaria Distrital de Salud, cuando sean NA
" informados brotes en el jardin infantil?
Complete la informacién del cuadro:
Brote notificado Fechay medio de Fecha de la visita Recomendaciones dejadas por la entidad
Numero de casos notificacion autoridad sanitaria de salud
No se reportan brotes de enfermedades
transmisibles o eventos de interes en salud|NA NA
publica. NA
¢Participa de manera oportuna en el desarrollo de acciones de vigilancia nutricional de calidad y
dispone de los equipos antropométricos con el fin de generar los mecanismos de identificacion
2 (C4) temprana del deterioro nutricional, realiza las alertas, activaciones de ruta, seguimientos vy
" acompafiamientos en los procesos de recuperacion de acuerdo con la normatividad vigente y lo
descrito en el procedimiento, Anexo Técnico 1 de 5 Jardines  Cofinanciados, documentos asociados y
demas orientaciones de la SDIS? SAT
Realiza la toma de peso y talla a las nifias y los nifios participantes acorde con la periodicidad estableciday el "Protocolo toma y
A. registro de medidas antropométricas” y hace entrega de la informacién a la subdireccion local o cargala informacién en el Sistema SI
Misional SIRBE de manera oportuna?
Complete la informacién del cuadro:
Informacién toma de peso y talla
Entregaron datos o cargaron en Fecha y medio de 1a Ob K
Fecha de realizacion de la toma de o . SIRBE entrega o servaciones
Quién realiz6 la toma (La toma corresponde a masiva, participantes faltantes o
pesoy talla (registre si entregaron datos o cargaron en| Fecha de cargue en . .
nuevos ingresos, entre otras observaciones)
SIRRE) [I=1=1=
41712025 4.7.2025 Masiva
17/07/2025 Profesional en nutricién [Cargaron a SIRBE 21,7,2025 17.7.2025 Faltanres
21y 23 nuevos
. — 5.9.2025 -
1.9.2025y 23.9.2025 Profesional en nutricion [Cargaron a SIRBE 2392005 Nuevos (3 participantes)
6.10.2025 . — 30. 11.2025 6.10.2025 T i
Profesional en nutricion [Cargaron a SIRBE oma masiva
23.10.2025 31.11.2025 23.10.2025 Faltantes
6.11.2025, 7.11.2025,
6.11.2025 11.11.2025 . — -
7112025 19112025 Profesional en nutricion [Cargaron a SIRBE 11.7.2025y Nuevos (5 participantes)
o o 19.11.2025.
B ¢, Se presentaron alertas generadas por el asociado en lo relacionado con posibles casos de malnutricion dirigidas ala profesional en NA
' enfermeria o nutricién y los respectivos soportes en caso de presentarse?
c ¢ Tiene disponible en el Jardin Infantil para su verificacion, la clasificacion antropométrica del estado nutricional de las nifias y los sl
' nifios participantes, entregada por la SDIS?
D ¢ Realizo la socializacion a las familias y a las y los colaboradores del Jardin Infantil, de la clasificacion antropométrica del estado sl
’ nutricional de las nifias y los nifios participantes, entregada por la SDIS?
Complete la informacion del cuadro:
Informacion clasificacion antropomeétrica del estado nutricional
Cuando recibio la clasificacion del Toma a la que Fecha socializacioén a las
. - Observaciones
estado nutricional entregada por la corresponde la familias y alas y los . o o .
. L, . 3 . (relacionadas con la forma de socializacion de la clasificacion del estado nutricional)
SDIS clasificacién nutricional | colaboradores del Jardin Infantil
11.09.2025 Mediante corre
Tercer toma N .
11-sept-25 electomico a la Responsabley  |Con padres se realiz6 mediante el observador.
Enero-Agosto 2025
API.
Cuarta Toma 18.11.2025 Mediante corre Con padres se realizard mediante el observador.
18-nov-25 Octubre 2025 electomico a la Responsable y Se realizé citacién con acudientes de participantes que se encuentran
API. en riesgo de malnutricién para el 25 de noviembre del 2025.




¢ Facilitd el manejoy seguimiento de nifias y nifios con riesgo nutricional, segin las orientaciones de la SDIS y para las situaciones
E. de malnutricion en las cuales se debe implementar la Ruta de Atencion Integral a la Desnutricion y al exceso de peso, y demas SI
procesos establecidos por la SDIS?

Complete la informacion del cuadro:

Tipo de Riesgo nutricional o Numero de Activacion de Ru.ta (SioNo) .
. . . .~ Observaciones Seguimiento
Situacién de malnutricion nifias y nifios

Riesgo de Sobrepeso 29 No requiere activacion de ruta. NA

Riesgo de Desnutricion 12 No requiere activacién de ruta. NA

Sobrepeso 4 No requiere activacion de ruta. NA
La responsable del servicio manifiesta que no cuentan con nifios y nifias
menores de 2 afios.

¢ Dispone de los equipos antropométricos en adecuado estado de funcionamiento, desde el comienzo de la ejecucion del convenio
acorde con lo establecido en la Resolucion 2465 de 2016: “Por la cual se adoptan los indicadores antropométricos, patrones de

F. referencia y puntos de corte para la clasificacion antropométrica del estado nutricional de nifias, nifios y adolescentes menores de 18 Sl
afios de edad, adultos de 18 a 64 arios de edad y gestantes adultas y se dictan otras disposiciones. Ministerio de Proteccién Social"?
Equipo Aplic:epec;ra%t: pos Estado F(i:cl::nttéac::a Observaciones
Pesabebé Sl BUENO Sl Soporte adquisicion 22.8.2025
Infantémetro Sl BUENO Sl Ninguna
Balanza de pie Sl BUENO Sl Soporte adquisicion 15.7.2025
Tallimetro S BUENO Sl Ninguna

El pesa bebé y balanza de pie, que presenten fecha de compra mayor a un afio, deben contar con certificado de calibracién emitido por laboratorios autorizados por el
organismo nacional de acreditaciéon de Colombia ONAC.

G ¢Cuenta con el inventario de dotacion de equipos para la implementacién de las acciones de vigilancia sl
niitricinnal v ’e enciiantra actnalizadn?
H. ¢La unidad operativa cuenta con el cronograma de mantenimiento preventivo y correctivo de equipos para sl
la implementacion de las acciones de vigilancia nutricional, v lo implementa?
¢Adquirid los alimentos de primera calidad, en establecimientos habilitados y controlados por la
autoridad sanitaria competente, que cuenten con concepto sanitario favorable, favorable con
3(C10) requerimientos o documento que haga sus veces, de los proveedores carnes (res, cerdo, pollo,
pescado y visceras), leche y derivados, panaderia, abarrotes y huevos, de acuerdo con los
parametros establecidos en el Anexo Técnico 1 de 5 Jardines Cofinanciados? SAT
¢Presenta un listado de al menos 3 proveedores por grupo de alimentos, con los que se va a realizar la
compra, que debe incluir como minimo nombre del proveedor, persona de contacto, teléfono de contacto fijo
A. y/o celular y/o correo electronico del proveedor, cronograma de frecuencia de recibido donde se especifique Si
dias y horarios de entregas, estado del concepto sanitario, fecha de emision, nimero de acta?
¢Presenta copia de los Conceptos sanitarios favorables o favorables con requerimiento de los proveedores
B de carnes (res, cerdo, pollo, pescado y visceras), leche y derivados, panaderia, abarrotes y huevos? Para .
’ el caso de los proveedores de carnes, jcuenta con autorizacion sanitaria y concepto sanitario favorable o
favorable con requerimientos vigente, emitido por la autoridad sanitaria?
c ¢Presenta los conceptos sanitarios favorables o favorables con requerimiento de los vehiculos .
’ transportadores de alimentos?
b ¢Cuenta con las fichas técnicas de todos los alimentos expedidas por el fabricante o productor a excepcion .
’ de frutas, verduras, raices, tubérculos y platanos?

Ver Anexo: CONCEPTOS SANITARIOS PROVEEDORES Y VEHICULOS TRANSPORTADORES DE ALIMENTOS




¢Suministré a las nifias y nifios con calidad y oportunidad la complementacion alimentaria
4(C13) 0 apoyo alimentario segun los parametros técnicos, operativos y soportes establecidos en el
Anexo Técnico 1 de 5, Jardines Cofinanciados y orientaciones definidas por Secretaria Distrital

Ao IntoanrariAn Qnrial? SAT
¢Entrega el Paquete Alimentario correspondiente a la Jornada Pedagdgica que establezca la SDIS, a padres, madres o cuidadores,
A que se encuentren registrados en el formato de formalizacién de cupos, de las nifias y los nifios que asistan o no a la unidad operativa. NA
’ En caso de ser reclamado por una persona diferente a las mencionadas, presenta una autorizacién firmada por la madre, padre o
acudiente?
Fecha de Entrega: NA Fecha de cubrimiento: NA
Complete la informacion del cuadro:
Verificacion de la entrega de paquetes alimentarios Jornada Pedagégica
) Total de paquetes )
Nivel . Lo Observaciones
entregados a satisfaccion
Maternal NA NA
Caminadores NA NA
Parvulos MA NA
Prejardin NA NA
Jardin NA NA
Total NA NA
¢ La cantidad y calidad de los alimentos que conforman el Paquete Alimentario correspondiente a la Jornada Pedagdgica, son acordes NA
con lo establecido por SDIS?
¢ En caso de presentar intercambios de alimentos en el paquete de la Jornada pedagdgica, cuenta con la autorizacion correspondiente NA
por parte del profesional nutricionista asignado al jardin infantil?
¢ Presenta las planillas de entrega del Paquete Alimentario correspondiente a la Jornada Pedagdgica de manera organizada y NA
oportuna, completas y diligenciadas adecuadamente?
¢ Entrega el dia de la Jornada Liberada a padres, madres o cuidadores, que se encuentren registrados en el formato de formalizacién
de cupos, de las nifias y los nifios asistentes ese dia, los alimentos equivalentes alo programado para el tiempo de comida onces de
E. acuerdo con los intercambios autorizados que establezca la SDIS. En caso de ser reclamado por una persona diferente a las Sl
mencionadas, presenta una autorizacion firmada por la madre, padre o acudiente?
Fecha de Entrega: 7 DE NOVIEMBRE DEL 2025 Fecha de cubrimiento: 7 DE NOVIEMBRE DEL 2025.
Verificacion de la entrega de paquetes alimentarios Jornada Liberada
) Total de paquetes )
Nivel . ;o Observaciones
entregados a satisfaccion
Maternal 9 Se realiza entrega a 1 participantes de paquete para menor de 1 afio
Caminadores 13 NINGUNA
Parvulos 61 NINGUNA
Prejardin 70 NINGUNA
Jardin NA NA
Total 153 NINGUNA
F ¢ La cantidad y calidad de los alimentos que conforman el Paquete Alimentario correspondiente a la Jornada liberada, son acordes con S|
: lo establecido por SDIS?
G ¢En caso de presentar intercambios de alimentos en el paquete de la Jornada Liberada, cuenta con la autorizacién correspondiente NA
' por parte del profesional nutricionista asignado al jardin infantil?
H ¢ Presentalas planillas de entrega del Paquete Alimentario correspondiente a la Jornada Liberada de manera organizada y oportuna, sl
' completas y diligenciadas adecuadamente?




¢(Entrega a padres, madres o cuidadores, que se encuentren registrados en el formato de formalizacién de cupos, el Paquete
Alimentario correspondiente en caso de presentarse una contingencia. En caso de ser reclamado por una persona diferente a las

l. NA
mencionadas, presenta una autorizacion firmada por la madre, padre o acudiente?
Motivo de la suspension del servicio:
Laresponsable del servicio manifiesta que durante el mes verificado no se presentaron contigencias.
Fecha de inicio: Fecha de finalizacion: Total dias:
Verificacién de la entrega de paquetes alimentarios de Contingencia
i Total de paquetes i
Nivel . Lo Observaciones
entregados a satisfaccion
Maternal NA NA
Caminadores NA NA
Parvulos NA NA
Prejardin NA NA
Jardin NA NA
Total NA NA
J ¢ La cantidad y calidad de los alimentos que conforman el Paquete Alimentario correspondiente a la contingencia, son acordes con lo NA
. establecido por la SDIS?
K ¢En caso de presentar intercambios de alimentos en el paquete establecido para la contingencia, cuenta con la autorizacion NA
' correspondiente por parte del profesional nutricionista asignado al jardin infantil?
L ¢ Presenta las planillas de entrega del Paquete Alimentario correspondiente a la Contingencia de manera organizada y oportuna, NA
: completas y diligenciadas adecuadamente?
M ¢,Enlos casos de inasistencias soportadas con incapacidad médica superior a 5 dias, realiz6 entrega de paquete acorde con los dias NA
: habiles, previo aval del supervisor?.
Si cuenta con casos de nifias o nifios que, de acuerdo con soporte del médico tratante, presenten alergias, intolerancias o
N. restricciones, ¢ suministran los paquetes alimentarios, de acuerdo con los intercambios indicados por el(la) profesional en Nutricién NA
de la SDIS asignado al jardin infantil?

¢Promueve y protege la practica de la lactancia materna mediante la implementacion de Ila
estrategia de Sala Amiga de la Familia Lactante segun los lineamientos definidos por la
5(C14) gecretaria  Distrital  de Integracién Social y garantiza la oportuna documentacion, en el
Sistema Misional y herramientas virtuales que la Subdireccion para la Infancia disponga para

PPN SAT
¢, Cuenta con el soporte del cargue de la informacion correspondiente al uso de la sala amiga de la familia lactante, en el Sistema
A Misional de la Secretaria Distrital de Integracion Social a través del diligenciamiento de ficha SIRBE vigente?
Sl
Se tiene programado realizar el cargue en el aplicativo SIRBE El 28 de noviembre del 2025. S|
B. ¢ Realiz6 promocion del uso de la sala amiga de la familia lactante? Se realizé promocién del uso de la Sala Amiga en Noviembre. SI
VERIFICACION DE CANTIDADES DE ALIMENTOS Y DE ELEMENTOS DE ASEO
1. VERIFICACION DE ALIMENTOS
A ¢ El concepto sanitario favorable, favorable con requerimientos o documento que haga sus veces, de los establecimientos de los S|
’ proveedores de alimentos corresponden al emisor de las facturas de compra?
B. ¢ Las facturas de compra de alimentos, coinciden con los formatos de recepciony de entradas y salidas de alimentos? S|
c ¢ Las cantidades de alimentos, reportadas en los formatos control de alimentos y facturadas son acordes con lo requerido? (analisis S|
! nutricional/ grupos de edad atendidos)
2. VERIFICACION DE ELEMENTOS DE ASEO DE NINAS Y NINOS, INSTITUCIONAL Y DE COLABORADORAS Y COLABORADORES I
A ¢Las facturas de compra de los elementos aseo de nifias y nifios, institucional y de aseo personal para colaboradoras y sl
) colaboradores, coinciden con la herramienta control de entradas y salidas?




COMPROMISOS EQUIPO HUMANO I

¢Garantiza la vinculacion de las y los colaboradores requeridos?

(la contratacion se realizara acorde con la matricula de nifias y nifios) SAT

PERFILES ESTRUCTURA DE THREQUERIDO | 1) cONTRATADO |  ASISTENTES REMPLAZOS
COSTOS (MATRICULADOS)

Responsable del jardin infantil 1 1 1 1 NA

F)marruzador pedagdgico al jardin o o o 0 NA

infantil

Prlofe3|or‘1al de latencmn ala 12 - 12 - NA

primera infancia

Auxm?r de atencion a la primera 3 3 3 B NA

infancia

Auxiliar de servicios generales 3 3 3 3 NA

Pgrsonal manipulador de 3 3 3 3 NA

alimentos:

Auxiliar Administrativo 1 1 1 1 NA

¢Garantiza la contratacién del remplazo de las y los colaboradores que por fuerza mayor o caso fortuito durante dos
1.1 (2) dias habiles de operacion consecutivos no presten sus servicios en el Jardin Infantil, o de manera inmediata
cuando se presente renuncia voluntaria.

Sl |:| NO |:| NA

¢Cuenta con oficio de verificacion de perfiles para las y los colaboradores contratados? NA

¢Garantiza la dedicacion exclusiva de las y los colaboradores del Jardin Infantil en la jornada de
atencién definida, de acuerdo con lo establecido en el Anexo Técnico? NA

¢Se encuentra el servicio de vigilancia en el jardin infantil?

s X1 v [

SEGUIMIENTO A LA VERIFICACION ANTERIOR

No tiene seguimientos pendientes.

OBSERVACIONES DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION

De acuerdo con lo relacionado en la presente verificacion.




I OBSERVACIONES DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION I

C15 Generales: Se realiz6 la compra al pequefio productor Perdomo Sanabria Eduardo de Mercados La Finca, Compra CAPROLAVE, de acuerdo con la base de
datos para la validacion e inscripcion en el registro de Compras Publicas Locales de Alimentos del Departamento de Cundinamarca (Gobernacion de Cundinamarca).
Se tendran en cuenta para el porcentaje de compra a pequefios productores los siguientes productos: apio, arveja, ahuyama, calabaza, cilantro, guascas, habichuela,
tomillo,laurel, pepino cohombro, pepino de guiso, pimentdn, tomate, yuca, arracacha, aguacate, lulo, mandarina, mango comun, guayaba, granadilla, limén, mora,
tomate de arbol, guandbana, platano, colicero, bananoy huevos. As imismo, segin la base de datos de la Estrategia de Compras Publicas de Alimentos para Bogota
Capital,correspondiente a las organizaciones de pequefios productores de la Region Central con corte al 30 de septiembre de 2025, también se tendran en cuenta
productos como cuajadas, queso y yogurth y cebolla cabello larga.

C4. El 7 de noviembre del 2025, la nutricionista de apoyo realiz6 verificacion de datos del participante Joshua Guanipa Milano, del nivel de Prejardin, quien en la base
aparece con Desnutricion Agiua Moderada, al realizar la verificacion el nifio se encuentra en Riesgo de Desnutricion.

C13 Laresponsable del servicio manifesté que no se requirio la entrega de paquete alimentario por inasistencias soportadas con incapacidad médica superior a 5 dias
y no se presentaron contigencias, por lo cual no se requirié entrega de paquete de contigencia.

C13.No aplico relacionar la entrega del paquete en jornada liberada, ya que la entrega se realizara posterior a la visita; esta programada para el 25 de noviembre de
2025

Para el célculo de los alimentos, se tuvo en cuenta el nimero de participantes establecidos en el plan de compras presentado por el asociado.

La responsable del servicio manifestd que no quedaron pendientes de verificacion, facturas de compra de alimentos, ni de elementos de aseo personal, institucional y
de colaboradores, correspondientes a noviembre 2025.

Se recomienda hacer uso razonable y realizar la compra de los elementos de aseo personal, institucional y de colaboradores acorde con las condiciones del convenio.

Esta visita generé requerimiento: SI___ NO _X

No aplica.

| Anexos: documentos y nimero de folios I

X Conceptos Sanitarios de proveedores y vehiculos transportadores de alimentos: 1 Folio.
X Relacion cantidades de alimentos y elementos de aseo personal, institucional y colaboradores: 4 Folios.
X Planilla Equipo Humano: 1 Folio.
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FIRMA DE QUIEN hTI DE LA VERIFICACION FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION
NOMBRE: Nohora Liliana Pedraza Franco NOMBRE: Isabella Guerrero Castafeda
N° DE IDENTIFICACION: 1032429230 N° DE IDENTIFICACION: 1018494817
CARGO: Responsable del Servicio. CARGO: Apoyo ala Supervision

HORA DE FINALIZACION: 15:00

Version: junio 2025




MATRIZ DE CONCEPTOS SANITARIOS DE PROVEEDORES Y VEHICULOS TRANSPORTADORES DE ALIMENTOS

FECHA DE

PROVEEDOR DE NIT DEL CONCEPTO N°DE ACTA ] ALIMENTOS QUE ALIMENTO QUE CONCEPTO  |FECHA DE EMISION
ALIMENTOS PROVEEDOR SANITARIO SANITARIA EM'S'gg DEL PROVEE PLACA TRANSPORTA SANITARIO cs OBSERVACIONES
ABARROTES ABARROTES
19 DE LACTEOS LACTEOS
PR%%"’%EE%?QB'SAE%%RSAAS 901680222-3 FAVORABLE AS04C041520 | FEBRERODE | PANADERIA TTZ 055 PANADERIA FAVORABLE | 07DE gﬂoAzFézo DE NINGUNA
2025 FRUTAS FRUTAS
VEGETALES VEGETALES
AUTORIZACION
EL IMPERIO DE LAS 04 DE JUNIO DE 06 DE JUNIO DE SANITARIA
= 80513666-8 FAVORABLE AS21N012583 CARNICOS SLI839 CARNICOS FAVORABLE ESTABLECIMIENTO
CARNES MUNOZ 2025 2025
RES. 1498 DEL 30 DE
JUNIO DE 2020
PERDOMO SANABRIA QB 399 FRUTAS Y 01 DE FEBRERO DE
EDUARDO 03 DE FRUTAS ¥ VERDURAS 2025 PEQUERIO
79398787-3 FAVORABLE AS04C774896 | OCTUBREDE |  FRUIAS T FAVORABLE PRODUCTOR LOCAL
(MERCADOS LA FINCA) 2025 THX 590 QUESO 18 DE FEBRERO DE
YOGURT 2025

JARDIN INFANTIL RACIES
24 DE NOVIEMBRE 2025




SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL Caodigo
SUPERVISION JARDINES INFANTILES COFINANCIADOS Version
ALCALDIA mavoR BIENESTAR INTEGRAL Fecha
A S5 ANEXO VERIFICACION CANTIDADES ALIMENTOS Y ELEMENTOS DE ASEO Pagina
No. CONVENIO MES VERIFICADO JARDIN INFANTIL

8409-2025 Noviembre 25

RAICES

VERIFICACION DE COMPRA DE ALIMENTOS Y DE ELEMENTOS DE ASEO

1. VERIFICACION DE ALIMENTOS

Reporte de cantidades de alimentos de acuerdo con la verificacion:

EYR SAS

PROVEEDOR No.FACTURA FECHA ALIMENTOS OBSERVACIONES
Tener en cuenta todas las cantidades y alimentos
COMERCIALIZADORA PROGRESANDO| registrados.
CPER-914 20.11.2025 SUMINISTRADOS
EYR SAS
Tener en cuenta todas las cantidades y alimentos
COMERCIALIZADORA PROGRESANDO registrados.
CPER-916 20.11.2025 SUMINISTRADOS
EYR SAS
Tener en cuenta todas las cantidades y alimentos
registrados.
EL IMPERIO DE LAS CARNES FEM3302 23.11.2025 SUMINISTRADOS
Tener en cuenta todas las cantidades y alimentos
PERDOMO SANABRIA EDUARO registrados.
(PEQUENO PRODCUTOR, TENER EN FMF-106 21.11.2025 SUMINISTRADOS
CUENTA LISTADO DE ALIMENTOS)
Tener en cuenta todas las cantidades y alimentos
PERDOMO SANABRIA EDUARO SUMINISTRADOS registrados.
(PEQUENO PRODCUTOR, TENER EN FMF-107 21.11.2025 LACTEOS
CUENTA LISTADO DE ALIMENTOS)
Tener en cuenta todas las cantidades y alimentos
COMERCIALIZADORA PROGRESANDO| registrados.
CPER-915 20.11.2025 SUMINISTRADOS
EYR SAS
Tener en cuenta todas las cantidades y alimentos
COMERCIALIZADORA PROGRESANDO registrados.
CPER-917 20.11.2025 SUMINISTRADOS

il
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FIRMA DE QUIEN ‘ATIENDE LA VERIFICACION

FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION

NOMBRE: Nohora Liliana Pedraza Franco

NOMBRE: Isabella Guerrero Castaiieda

N° DE IDENTIFICACION: 1032429230

N° DE IDENTIFICACION: 1018494817

CARGO: Responsable del Servicio.

CARGO: Apoyo ala Supervisién

Version. TUNIO 2023




SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL Caodigo
SUPERVISION JARDINES INFANTILES COFINANCIADOS Version
ALCALDIA mavoR BIENESTAR INTEGRAL Fecha
A S5 ANEXO VERIFICACION CANTIDADES ALIMENTOS Y ELEMENTOS DE ASEO Pagina
No. CONVENIO MES VERIFICADO JARDIN INFANTIL

8409-2025 Noviembre 25

RAICES

VERIFICACION DE COMPRA DE ALIMENTOS Y DE ELEMENTOS DE ASEO

1. VERIFICACION DE ALIMENTOS

Reporte de cantidades de alimentos de acuerdo con la verificacion:

EYR SAS

PROVEEDOR No.FACTURA FECHA ALIMENTOS OBSERVACIONES
Tener en cuenta todos los alimentos y cantidades
registradas.
EL IMPERIO DE LAS CARNES FEM3303 23.11.2025 SUMINISTRADOS
Tener en cuenta todos los alimentos y cantidades
COMERCIALIZADORA PROGRESANDO registradas.
CPER-918 20.11.2025 SUMINISTRADOS
EYR SAS
Tener en cuenta todos los alimentos y cantidades
COMERCIALIZADORA PROGRESANDO| registradas.
CPER-919 20.11.2025 SUMINISTRADOS
EYR SAS
Tener en cuenta todos los alimentos y cantidades
registradas.
EL IMPERIO DE LAS CARNES FEM3304 23.11.2025 SUMINISTRADOS
Tener en cuenta todos los alimentos y cantidades
PERDOMO SANABRIA EDUARO registradas.
(PEQUENO PRODCUTOR, TENER EN FMF-108 21.11.2025 SUMINISTRADOS
CUENTA LISTADO DE ALIMENTOS)
Tener en cuenta todos los alimentos y cantidades
PERDOMO SANABRIA EDUARO registradas.
(PEQUENO PRODCUTOR, TENER EN FMF-109 21.11.2025 SUMINISTRADOS
CUENTA LISTADO DE ALIMENTOS)
Tener en cuenta todos los alimentos y cantidades
COMERCIALIZADORA PROGRASANDO registradas.
CPER-920 20.11.2025 SUMINISTRADOS

il

IS%kLellae

FIRMA DE QUIEN A+IEN\DE LA VERIFICACION

FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION

NOMBRE: Nohora Liliana Pedraza Franco

NOMBRE: Isabella Guerrero Castaiieda

N° DE IDENTIFICACION: 1032429230

N° DE IDENTIFICACION: 1018494817

CARGO: Responsable del Servicio.

CARGO: Apoyo ala Supervisién

Version. TUNIO 2023




SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL Cédigo
SUPERVISION JARDINES INFANTILES COFINANCIADOS Version
or BIENESTAR INTEGRAL Fecha
WIS ANEXO VERIFICACION CANTIDADES ALIMENTOS Y ELEMENTOS DE ASEO Pagina
No. CONVENIO MES VERIFICADO JARDIN INFANTIL

8409-2025 Noviembre 25

RAICES

VERIFICACION DE COMPRA DE ALIMENTOS Y DE ELEMENTOS DE ASEO

1. VERIFICACION DE ALIMENTOS

Reporte de cantidades de alimentos de acuerdo con la verificacion:

PROVEEDOR No.FACTURA FECHA ALIMENTOS OBSERVACIONES
Tener en cuenta todos los alimentos y cantidades
COMERCIALIZADORA PROGRASANDO| registradas.
CPER-921 20.11.2025 SUMINISTRADOS
EYR SAS
Tener en cuenta todos los alimentos y cantidades
registradas.
EL IMPERIO DE LAS CARNES FEM3305 23.11.2025 SUMINISTRADOS
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FIRMA DE QUIEN ATIéNDE LA VERIFICACION

FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION

NOMBRE: Nohora Liliana Pedraza Franco

NOMBRE: Isabella Guerrero Castaiieda

N° DE IDENTIFICACION: 1032429230

N° DE IDENTIFICACION: 1018494817

CARGO: Responsable del Servicio.

CARGO: Apoyo ala Supervisién

Version. TUNIO 2023




SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL Codigo
SUPERVISION JARDINES INFANTILES COFINANCIADOS Version
ALcALDIA WAYOR BIENESTAR INTEGRAL Fecha
WIS ANEXO VERIFICACION CANTIDADES ALIMENTOS Y ELEMENTOS DE ASEO Pagina
No. CONVENIO MES VERIFICADO JARDIN INFANTIL
8409-2025 NOVIEMBRE 2025 RAICES

VERIFICACION DE COMPRA DE ALIMENTOS Y DE ELEMENTOS DE ASEO

2. VERIFICACION ELEMENTOS DE ASEO DE NINAS Y NINOS, INSTITUCIONAL Y DE COLABORADORAS Y COLABORADORES

Reporte de cantidades de elementos de aseo de acuerdo con la verificacion:

PROVEEDOR No.FACTURA FECHA OBSERVACIONES
Aseo institucional: Tener en cuenta todos los elementos y cantidades registrados.
COMERCIALIZADORA PROGRASANDO
EYR SAS CPER-912 12.11.2025 Ejecucion Diciembre; 10 unidades de toallas desechables x 150 unidades, 5 uidades
de delantales plasticos, 100 unidades tipo gomo oruga, 100 tapabocas y 1 papel
higienico x 250 mt.
Aseo colaboradores: Tener en cuenta todos los elementos y cantidades registrados.
COMERCIALIZADORA PROGRASANDO
CPER-913 12.11.2025 Ejecucion Diciembre: 1 jabon en barra.
EYR SAS
Aseo nifios y nifias menores de 2 afios: Tener en cuenta todos los elementos y
cantidades registrados.
COMERCIALIZADORA PROGRASANDO Ejecucion Diciembre: Pafitos humedo 5 unidades x 120 unidades, 8 crema dentales x
CPER-911 12.11.2025 = ) R
EYR SAS 75 ml, 2 paquetes de pafiales etapa 3 x 50 unidades, 1 crema antipafialitis x 60 gr, 6
unidades de papel higinieco x 250 mt, 25 toallas para manos x 150 unidades.
Aseo nifios y nifias mayores de 2 afios: Tener en cuenta todos los elementos y
COMERCIALIZADORA PROGRASANDO cantidades registrados.
CPER-910 12.11.2025
EYR SAS . e ) TR
Ejecucion Diciembre: Gasas 2 paquetes x 6 unidades, Jabon liquido Jhonson 1 x 400
ml, 2 cremas dentales x 100 gr, 5 paquetes de pafiales etapa 3 x 50 unidades,
2 unidades de pafitos humedos x 120 unidades, 1 jabdn liquido para manos x 3750
ml, 6 paquetes de toallas para manos x 120 unidades,1 crema antipafalitis x 60 gr y 1
papel higienico x 250 mt.
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FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION

FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION

NOMBRE: Nohora Liliana Pedraza Franco

NOMBRE: Isabella Guerrero Castaiieda

N° DE IDENTIFICACION: 1032429230

N° DE IDENTIFICACION: 1018494817

CARGO: Responsable del Servicio.

CARGO: Apoyo a la Supervision

Version. JUNIO ZUZ5
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SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL Cédigo
SUPERVISION JARDINES INFANTILES COFINANCIADOS Version
COMPONENTE EQUIPO HUMANO Fecha
INSTRUMENTO DE VERIFICACION Péagina
FECHA DE FECHA DE No. DE
No. CONVENIO SUSCRIPCION FECHA DE INICIO FINALIZACION INSTRUMENTO
8409-2025 23 5 25 3 6 25 5 12 25 5
FECHADE LA HORA DE INICIO NOMBRE DEL JARDIN INFANTIL
VISITA
25 11 25 1:30 RAICES
DIRECCION DEL JARDIN INFANTIL LOCALIDAD
Carrera 78a No.65c -49 BOSA
BARRIO TELEFONO CORREO ELECTRONICO
LA AMISTAD 4835843 coordinacion.raices@aceptaelcambio.org
SEGUIMIENTO A LA COBERTURA Y A LA ASISTENCIA
MATERNO CAMINADORES PARVULOS PRE JARDIN JARDIN
10 10 10 15 13 13 64 64 58 80 76 70 / / /

CALIFICACION: SOBRESALIENTE (SOB) SATISFACTORIO (SAT) A MEJORAR (AM) DEFICIENTE (DEF) NO APLICA (NA)

EN LAS CASILLAS MARQUE SI, NO O NA SEGUN CORRESPONDA

9.1.2 COMPROMISOS GENERALES DEL ASOCIADO

¢Cumple con los compromisos adquiridos en virtud de la suscripcién del Convenio, de conformidad
con lo sefialado en el Estudio Previo, Invitacion Pablica, Anexos Técnicos, Orientaciones técnicas de
calidad para la atencién integral a la primera infancia, la normatividad vigente y las directrices

impartidas por la SDIS? SAT

¢,Cumple con los requerimientos que haga el Supervisor y dar respuesta maxima dentro de los cinco
2  (5) dias habiles siguientes al recibo del requerimiento o en los términos establecidos en el mismo?

N.A
¢Responde por los documentos fisicos 0 magnéticos que le sean entregados o que elabore para la
3 ejecucion del Convenio, asi como responder por la seguridad y el debido manejo de documentos y
registros propios del ASOCIADO ? SAT
¢Permite la labor de la Supervision, asi como la articulaciéon con los equipos técnicos y administrativos
4 de la SDIS con el propésito de orientar el cumplimiento de las orientaciones técnicas de calidad para
la atencion integral a la primera infancia, los procedimientos, instructivos, protocolos y demas
referentes técnicos y normativos que soporten la atencion? SAT
¢Informé de manera inmediata y por escrito al Supervisor del Convenio, sobre las visitas practicadas
5 al Jardin Infantil por los Entes de control?
N.A
6  ¢Asisti6 a las reuniones que programe la Entidad o el supervisor, dirigida a los Jardines Infantiles? SAT
¢Cumple con la Resoluciéon 967 de 2007, expedida por la Secretaria Distrital de Integracién Social
7 SDIS, por la cual se establece la gratuidad en el servicio de educacion inicial en los Jardines Infantiles
o D
del Distrito Capital.? SAT
En caso de optar por el mecanismo de Pago por Resultados, debe presentar los soportes y realizar el
8 seguimiento, de las acciones establecidas para el cumplimiento de los indicadores del esquema de NA

pago por resultados (PpR) de conformidad con lo establecido en el Anexo Técnico 5 de 5 Pago por
Resultados, garantizando la evidencia necesaria para la evaluacién y posible asignacion de incentivos



mailto:coordinacion.raices@aceptaelcambio.org

Conformar el Comité Técnico del convenio y participar en las sesiones conforme la periodicidad
establecida en este

SAT

9.1.3.6 Compromisos Componente Equipo Humano

1.1.

2.1

¢Cuenta con un documento donde se establezcan los procesos de seleccion, induccion, reinduccion,
evaluacion y seguimiento de las y los colaboradores?

Para el mes supervisado realizacién induccién, reinduccién cualificacion y seguimiento del
cumplimiento de las actividades con de las y los colaboradores?

A. Actividad realizada Evaluacioén del equipo humano

B Fecha de la actividad 01 de diciembre del 2025

¢Presentd para aprobacion del supervisor del convenio las hojas de vida de las y los profesionales
propuestos en la oferta econémica y el Formato Valores Técnicos Adicionales en las condiciones
establecidas en el Anexo Técnico 1 de 5 Jardines Cofinanciados dentro de los dos (2) dias siguientes
contados a partir de la suscripcion del acta de inicio.?

¢Presento las actualizaciones de la contratacion durante la ejecucion del convenio (personal nuevo y
de remplazo), organizados en el Drive dispuesto por el Supervisor para tal fin?

¢Radicé para verificacion de cumplimiento de perfiles las hojas de vida con los respectivos soportes
del talento humano. ?

Sl NO

Cuantos: No aplica

Perfiles No aplica

Fechas: No aplica

¢Informé al supervisor del convenio cualquier novedad que se presente con el talento humano
contratado y present6 para aprobacién del supervisor la hoja de vida del personal que efectuara el

Registre la Fecha de notificacion al Supervisor: No aplica

Perfil No aplica

SAT

SAT

SAT

SAT

N.A

N.A

¢Mantiene y organiza en medio fisico (Jardin Infantil) y digital (Drive Supervisor) las hojas de vida,
soportes y reportes de datos de las y los colaboradores y reportes de datos de las y los
colaboradores?

A Copia de documento de identidad

B Hoja de vida

C  Soportes de formacion

D soportes de experiencia

E  Autorizacion de consulta de inhabilidades de delitos sexuales

F  Certificado de Inhabilidades por Delitos Sexuales cometidos contra menores de 18 afios segln la

Ley 1918 de 2018 y el Decreto 753 del 2019
G Certificado Registro Deudores Alimentarios Morosos, segun la Ley 2097 del 2021
H  Certificado médico vigente donde conste la aptitud para la manipulacion de alimentos

I Vinculacién a seguridad social

J  Certificaciéon bancaria

K Certificacion del curso de primeros auxilios del talento humano asignado

L cCertificado de curso de prevencion y deteccién de abuso sexual infantil

S
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10

10.1

N  Certificado de curso de Promocion, proteccion, apoyo y defensa de la lactancia materna

Certificacion del examen médico general anual, con diagnéstico del sintomatico respiratorio del
sintomatico de piel.

P Vinculacion a seguridad social y ARL

Q  Libreta Militar

¢Garantiza la dedicacion exclusiva del talento humano del Jardin Infantil en la jornada de atencion
definida, de acuerdo con lo establecido en el Anexo Técnico 1 de 5 Jardines Cofinanciados.?

S

S

S

S

SAT
¢Socializa a las y los colaboradores del Jardin Infantil todos los documentos que forman parte integral
del Anexo Técnico 1 de 5 Jardines Cofinanciados y demés lineamientos, protocolos, procedimientos y
orientaciones del servicio?
SAT
A. Actividad realizada Componente liderazgo y gestion integral y aspectos financieros
Fecha de la
B actividad 19 de noviembre del 2025
¢Garantiza la vinculacién del talento humano requerido de acuerdo con la cobertura del Jardin infantil,
el perfil conforme con la formacion, experiencia y habilidades definidas (la contratacién se realizara
acorde con la matricula de nifias y nifios). SAT
ESTRUCTURA | TH REQUERIDO TH
PERFILES ASISTENTES | REMPLAZOS
DE COSTOS | (MATRICULADOS) [ CONTRATADO
Responsable del Jardin infantil 1 1 1 1 0
Pinamizador pedagogico del jardin 0 o 0 0 0
infantil
Profets,mnales ) y .tecmc_as de 12 12 12 12 0
atencion a la primera infancia
Auxma}res de atencion a la primera 3 3 3 3 0
infancia
Auxiliar administrativo 1 1 1 1 0
Personal manipulador de alimentos 3 3 3 3 0
Auxiliar de Servicios Generales 3 3 3 3 0
¢Garantiza la contratacion del remplazo de las y los colaboradores que por fuerza mayor o caso
8.1 fortuito durante dos (2) dias habiles de operacion consecutivos no presten sus servicios en el
' Jardin Infantil, o0 de manera inmediata cuando se presente renuncia voluntaria.
N.A
Sl NA NO | NA
8.2. ¢Cuenta con oficio de verificacion de perfiles para las y los colaboradores contratados? SAT
8.3. ;Se encuentra el servicio de vigilancia en el jardin infantil? SAT
s v [
Elaboré y mantiene actualizado el plan de cualificacion y bienestar del talento humano para la vigencia
del convenio SAT
s o [
¢Cuenta con la proporcion de colaboradores y colaboradoras capacitados y con certificacion de los
cursos requeridos?
Curso Ndmero de nifias y NGmero de profesionales Numero de profesionales
nifios requeridos cualificados
Primeros auxilios con Luz Helena Hoyos Anzola (sep 2024)
e“fasi'sf::cﬁ’gmera Sandra Lorena Duque (junio 2023)

Claudia Patricia Suarez Arismendi (julio 2025)
Ximena Alexandra Garcia Gutierrez (julio 2025




Prevencion y Deteccion Jazmin Angélica Nustes Reina
de la violencia sexual Luz Helena Hoyos Anzola
3 Dayana Elizabeth Gamba Chavez
Claudia Patricia Suarez Arismendi
Leidy Yadira Pérez
Promocién, proteccion,
apoyo y defensa de la Blanca Esperanza Mosquera (sep 2022)
lactancia materna Nohora Liliana Pedraza Franco (ago 2025)
169 17 Nivileny Rojas Torres (octubre 2022)
Luz Helana Hoyos Anzola (julio 2023)
Luz Helena Ramirez Quintero (julio 2023)
Ximena Alexandra Garcia Gutierrez (may-22)
Manipulacién,
reparacion
distrinCiZH de alizemos 15 15
Prevencién, deteccion y
manejo de las
enfermedades 16 18 de julio del 2025
prevalentes
de la primera infancia
Promocién en estilos de
vida saludable 16 01 de agosto del 2025
Atencién en salud de las
nifias y los nifios 16 05 de septiembre del 2025

¢Organizar los soportes de las actividades programadas en el plan de cualificacion y bienestar del
11.1 talento humano, las cuales pueden ser en medio fisico o digital?

SAT
s vo []
A. Actividad realizada 03 DE OCTUBRE DE 2025
Fecha de la
B actividad JORNADA LIBERADA
12 ¢Gestiona con la Administradora de Riesgos Laborales —ARL, la identificacion de los peligros, la
evaluacion y valoracion de los riesgos de seguridad y salud en el trabajo? N.A
A. Gestion realizada Pogramada: Actividad de prevencion cancer de mama
B Fecha de la gestion 25 de octubre del 2025
121 Fecha de actualizacion de la matriz de riegos 19 de febrero del 2025
¢Report6 ante la Administradora de Riesgos Laborales ARL, los accidentes de trabajo o Autoreporte
13 de peligros e incidentes laborales a los que haya lugar en el desarrollo de las actividades propias del
servicio? N.A
A Se han presentado accidentes de trabajo, peligros o incidentes. /
Realiz6 reportes de accidentes de trabajo o auto reporte de peligros e
incidentes

SEGUIMIENTO AL ACTA ANTERIOR

No cuenta con seguimientos especiales del acta anterior

I OBSERVACIONES DE QUIEN ATIENDE LA VISITA

De acuerdo con lo relacionado en la presente verificacion.




OBSERVACIONES DE QUIEN REALIZA LA VISITA

Compromisos generales:

5. No han recibido visita por parte de entes de control en el periodo verificado.

6. El 06 de noviembre del 2025, la responsable del servicio asistié a socializacién resolucion 0218, criterios vigentes mediante la plataforma
teams, se evidenci6 asistencia digital.

El 13 de noviembre del 2025, al responsable del servicio asisti6 a auto apreciacion salas amigas mediante la plataforma teams, se evidencié
asistencia digital.

El 19 de noviembre del 2025, la responsable del servicio asisti6 a comité ampliado en centro amar Bosa, se evidencié asistencia.

El 20 de noviembre del 2025, la responsable del servicio asisti6 a mesa cero tolerancia en centro amar Bosa, se evidenci6 asistencia.

7. El 14 de noviembre del 2025, la auxiliar de atencién a la primera infancia Diana Patricia Acevedo realiz6 socializacién de la gratuidad del
servicio a los padres madres y acudientes mediante pieza comunicativa, se evidencié acta y listado de asistencia.

9. El 18 de noviembre del 2025, la responsable del servicio asistié a comité técnico mediante la plataforma teams, se evidencié asistencia digital.

Componente Equipo Humano:

1.La socializacién se reprogramo para el 24 de octubre del 2025, la auxiliar de atencién a la primera infancia Patricia Acevedo realizd
socializacion de resolucién de conflictos a las colaboradoras del jardin infantil, se evidenci6 acta y listado de asistencia.

Tienen programada evaluacién del equipo humano el 01 de diciembre del 2025, se evidencié cronograma.

7.El 19 de noviembre del 2025, la auxiliar de atencién a la primera infancia Diana Patricia Acevedo realizé socializacion del componente liderazgo
y gestion integral y aspectos financieros a las colaboradoras del jardin infantil, se evidenci6 acta y listado de asistencia.

11. El 07 de noviembre del 2025, la auxiliar de atencién a la primera infancia Diana Patricia Acevedo Pefia dirigi6 jornada liberada reflexiones y
proyecciones 2025-2026 con el propoésito de realizar un balance personal de los aprendizajes que contribuyeron al bienestar personal y colectivo
durante el 2025 y proyectar las acciones de mejora que aportan al bienestar integral del equipo para la vigencia 2026 dirigido a las colaboradoras
del jardin infantil, se evidenci6 acta y ficha SIRBE de asistencia.

Tienen proyectada jornada de bienestar el 26 de noviembre del 2025, con el tematica desafio al aire, se evidenci6é cronograma.

12. El 29 de octubre del 2025, la ARL AXA Colpatria realiz6 capacitaciéon de convivencia laboral a las colaboradoras del jardin infantil, se
evidenci6 acta y listado de asistencia.

El 24 de octubre del 2025, la Fundacién Acepta el Cambio para vida nueva recibié capacitacién de la ARL de simulacro de evacuacion, se
evidenci6 acta con la firma correspondiente.

Tienen programado el 26 de noviembre del 2025, pausas activas y fortalecimiento laboral, se evidencié cronograma.

14. En el periodo verificado las colaboradoras no presentaron accidentes o incidentes de trabajo.

Presentaron factura administrativa No.CPER-902 de COMECIALIADORA PROGRESANDO E&R SAS del 11 de noviembre del 2025, por valor de
$1.067.906, se da aval sujeto a verificacion de precios.

| Esta visita gener6 requerimiento: SI__ NO _X |

[No aplica

Anexos: documentos y nimero de folios

Listado de sistencia: 1 folio

Jofuud Akl

et
FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VISITA FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VISITA

NOMBRE: Nohora Liliana Pedraza Franco NOMBRE: YENID CAROLINA REYES RODRIGUEZ

N° DE IDENTIFICACION :1032429230 N° DE IDENTIFICACION : 1010237319

CARGO: Profesional responsable del Jardin CARGO: APOYO A LA SUPERVISION

HORA DE FINALIZACION: 3:00pm

Version: Junio 2025
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SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL

Cadigo

SUPERVISION JARDINES INFANTILES COFINANCIADOS

Version

COMPONENTE CONDICIONES ESTRUCTURANTES

Fecha

INSTRUMENTO DE VERIFICACION

Pagina

No. CONVENIO

FECHA DE FECHA DE
SUSCRIPCION FECHA DE INICIO FINALIZACION

No. DE ACTA

8409-2025 23| 5|25 3 6 | 25 5112 | 25

6

FECHA DE LA

VISITA HORA DE INICIO NOMBRE DEL JARDIN INFANTIL

27

11 | 25 7:40 a. m. RAICES

DIRECCION DEL JARDIN INFANTIL LOCALIDAD

Carrera 78A No. 65C 49 Sur Bosa

BARRIO TELEFONO CORREO ELECTRONICO

La Amistad 3003814347

coordinacion.raices@aceptaelcambio.org

SEGUIMIENTO A LA COBERTURA Y A LA ASISTENCIA

MATERNO CAMINADORES PARVULOS PRE JARDIN

JARDIN

10

10 | 10 15 | 13 | 12 64 | 64 | 61 80| 76 | 72

/ /

CALIFICACION: SOBRESALIENTE (SOB) SATISFACTORIO (SAT) A MEJORAR (AM) DEFICIENTE (DEF) NO APLICA (NA)

EN LAS CASILLAS MARQUE SI, NO O NA SEGUN CORRESPONDA

9.1.2 COMPROMISOS GENERALES DEL ASOCIADO

¢,Cumple con los compromisos adquiridos en virtud de la suscripcion del Convenio, de conformidad con
lo sefialado en el Estudio Previo, Invitacién Publica, Anexos Técnicos, Orientaciones técnicas de calidad
para la atencion integral a la primera infancia, la normatividad vigente y las directrices impartidas por la
SDIS?

¢,Cumple con los requerimientos que haga el Supervisor y dar respuesta maxima dentro de los cinco (5)
dias habiles siguientes al recibo del requerimiento o en los términos establecidos en el mismo?

¢Responde por los documentos fisicos o magnéticos que le sean entregados o que elabore para la
ejecucion del Convenio, asi como responder por la seguridad y el debido manejo de documentos y
registros propios del ASOCIADO ?

¢ Permite la labor de la Supervision, asi como la articulacion con los equipos técnicos y administrativos
de la SDIS con el propdsito de orientar el cumplimiento de las orientaciones técnicas de calidad para la
atencion integral a la primera infancia, los procedimientos, instructivos, protocolos y demas referentes
técnicos y normativos que soporten la atenciéon?

¢,Cumple con la Resolucién 967 de 2007, expedida por la Secretaria Distrital de Integracién Social SDIS,
por la cual se establece la gratuidad en el servicio de educacion inicial en los Jardines Infantiles del
Distrito Capital.?

En caso de optar por el mecanismo de Pago por Resultados, debe presentar los soportes y realizar el
seguimiento, de las acciones establecidas para el cumplimiento de los indicadores del esquema de pago
por resultados (PpR) de conformidad con lo establecido en el Anexo Técnico 5 de 5 Pago por
Resultados, garantizando la evidencia necesaria para la evaluacion y posible asignacion de incentivos

SAT

N.A.

SAT

SAT

SAT

N.A.




COMPROMISOS COMPONENTE DE AMBIENTES ADECUADOS Y PROTECTORES

¢ Realizé todas las adecuaciones del inmueble que permitan dar cumplimiento a lo establecido en el
numeral del anexo tecnico Espacio fisico funcional?

Escriba SI, NO o N/A, de acuerdo con lo encontrado en la Unidad Operativa:

¢ Cuenta con abastecimiento de agua potable, energia eléctrica, sistema de eliminacion de aguas residuales,
A. servicio de gas natural, servicio telefénico u otro medio de comunicacion y sistema de recolecciéon de residuos
s6lidos?

B. ¢ElJardin Infantil cuenta con acceso independiente y exclusivo para el desarrollo de sus actividades.?

C. ¢ElJardin Infantil presenta condiciones suficientes de iluminacion y ventilacion, natural o artificial?

¢ Los cerramientos o muros que delimitan la planta fisica con las viviendas vecinas o exteriores impiden el acceso
de extrafios?

E. ¢Todos los espacios del Jardin Infantil se encuentran con sefializacion y sefialética adecuada y en buen estado?

Ventanas y Vidrios:

¢Las ventanas que limitan directamente con espacio publico, impiden la intrusién de personas ajenas al Jardin

F. .
Infantil?

G ¢Las ventanas cuentan con los vidrios en buen estado: completos, sin roturas, ni vencimientos y asegurados
* firmemente al marco que los soporta?

H ¢Las ventanas ubicadas en pisos superiores cuentan con elementos rigidos, firmes y no inflamables que impiden
" la caida de los nifios y nifias?

| ¢Los vidrios y espejos cuentan con pelicula de seguridad en la totalidad de su superficie para proteger a los
’ nifios y nifias de los efectos causados por su rompimiento?

J ¢ Los vidrios templados y vidrios de seguridad que no requieren pelicula de seguridad, presentan Ficha tecnica
" como soporte de reconocimiento de estas caracteristicas?

K ¢Las claraboyas y marquesinas estan protegidas con elementos tipo malla anclados y asegurados que evitan la

caida de particulas en caso de rompimiento?

¢Las puertas o divisiones de material transparente cuentan con marcas de color a la altura de las nifias y los
niflos para evitar accidentes?

Pisos, Muros y Techos Areas pedagégicas, administrativas, recreativas y de circulacion:

¢Los pisos cuentan con caracteristicas antideslizantes, que facilite limpieza y desinfeccién sin agrietamientos,

M. hendiduras, desniveles y filos?

¢ Los muros tienen los bordes y esquinas redondeados o recubiertos con material Acolchado impermeable y de
facil limpieza y desinfeccién, a una altura de 1.20m, desde el piso?

¢Los muros son lisos de facil limpieza y desinfeccion y cuentan con acabados en pintura lavable tipo vinilo y en
N. caso de uso de ladrillo a la vista, este presenta junta en el mismo filo que el ladrillo generando una superficie lisa
de facil limpieza y desinfeccion y se cuenta sellado como acabado?

¢ El acabado de techos es en material liso de facil limpieza y desinfeccién en general se encuentran en buen
estado y no presentan humedad?

P. ¢Las uniones entre muros y techos son herméticas para evitar ingreso de plagas o suciedad?

¢La unidad operativa no cuenta con Humedad en la totalidad de su estructura o alguna caracteristica en su
composicion fisica y o quimica que ponga en riesgo la salud de nifias y nifios?

SAT
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Rampas y escaleras:

¢ Los pisos cuentan con caracteristicas antideslizantes (material o apliques), en su superficie o recubrimiento que
tenga el mismo efecto?

¢ Presenta puerta a media altura en el ascenso y descenso que evite el paso directo de las nifias y nifios?

¢Los acabados en huella, contrahuella, barandas y pasamanos de las escaleras, no deben ser en madera o
cuentan con recubrimiento tipo pintura o barniz que les otorgue la propiedad de retardante de fuego?

¢ Presenta pasamanos en ambos costados, ubicados entre 0,45 y 0,60m de altura, medidos a partir del piso
acabado de la rampa o escalera hasta la parte superior del pasamanos?

¢ Presenta pasamanos en ambos costados, ubicados a una altura de 0,90m de altura, medidos a partir del piso
acabado de la rampa o escalera hasta la parte superior del pasamanos?.

¢Las barandas o antepechos en mamposteria cuentan con una altura minima de 1.20m medidos desde el nivel
del piso acabado de la rampa o escalera?

¢Las barandas y pasamanos son en material resistente al fuego, impermeable, de facil limpieza y desinfeccion?

¢Las barandas y pasamanos presentan disefio continio, que impida el paso de la cabeza de los nifias y nifios,
evitando caidas, el escalamiento o posibles accidentes en los mismos?

¢ Los escalones aislados, presentan color o textura diferente que los diferencie del piso general?

Instalaciones eléctricas:

¢Las tomas eléctricas estan a 1.50m medidos desde el piso acabado en todas las areas en las que tengan

AA. - .
acceso las nifias y los nifios?
AB. ¢Las tomas eléctricas en desuso, estan anuladas con tapas ciegas debidamente atornilladas?
¢ Todas las lamparas y bombillos de los espacios de permanencia de las nifias y los nifios cuentan con
AC. proteccion que evite accidentes en caso de rotura y estan debidamente aseguradas. O son bombillos tipo leed de
caracteristicas plasticas?
AD. ¢No se cuenta con cableado externo o canaletas con alturas inferiores a 1.50m?
AE. ¢Las tomas electricas en cocina y alacena cuentan con circuito GFCI (Ground Fault Circuit interrupter).
Puertas:
AF ¢Las puertas del area pedagogica y todas las areas en las que tengan acceso las nifias y los nifios cuentan con
" un sistema seguro y fijo (ranuras, topes o sistemas mecanicos) que minimicen los riesgos de encerramiento,
AE. ¢Las aberturas entre las puertas y los pisos, son menores a un centimetro?

Area pedagoégica para los nifios y nifias menores de dos afios:

AG.

AH.

Al

¢ El espacio cuenta con facil acceso al area de aprendizaje y control de esfinteres?

¢ El espacio para gateo y estimulacion de los nifios y nifias cuenta con piso que reduzca el riesgo de golpes (tipo
piso caucho, vinilo o similar), antideslizante y de facil aseo e higiene; que se encuentra fijo y en buen estado?

¢,Si los grupos de cero a un afio y de un afio a menores de dos afios se encuentran en el mismo espacio, estan
separados fisicamente con muros o muebles a media altura, o con una estructura alta en material traslucido,
permitiendo la visibilidad y acceso, esta separacion esta asegurada y fija?
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Bafios para nifios y nifias:

AJ. ¢Los muros y techos se encuentran en buen estado?

¢Los muros tienen bordes y esquinas redondeados o recubiertos con material impermeable y de facil limpieza y

AK. ) . )
desinfeccion, a una altura de 1.20m, desde el piso?
AL ¢Los pisos se encuentran en buen estado, con caracteristicas antideslizantes (material o apliques), en su
* superficie o recubrimiento que tenga el mismo efecto?
AM ¢ Se encuentran en buen estado de funcionamiento los lavamanos, sanitarios, lavacolas, ducha tipo teléfono y la

zona de cambio de pafal?

AN. ¢Los bafios son independientes de los servicios sanitarios para adultos?

Bafios para adultos

AO. ¢Los bafios para adultos presentan pisos, muros, techos y baterias sanitarias, en buen estado?

Cuarto de almacenamiento de residuos

AP. ;Cuenta con muros y techos en buen estado, con superficie de facil limpieza y desinfeccion?

AQ. ¢ Los muros y techos no cuentan con ladrillo a la vista, ni cielo rasos en madera?

AR. ¢ Cuenta con punto hidraulico, punto de desagtie y condiciones de ventilacion?

Deposito para los elementos de aseo:

AS. ¢Cuenta con muros y techos en buen estado, con superficie de facil limpieza y desinfeccion?

¢Los pisos se encuentran en buen estado, con caracteristicas antideslizantes (material o apliques), en su

AT. superficie o recubrimiento que tenga el mismo efecto?

Sala Amiga de la Familia Lactante:

AU. ¢Cuenta con muros y techos en buen estado, con superficie de facil limpieza y desinfeccion?

Alacenas o Despensas:

AV. ¢Los muros y techos se encuentran en buen estado, con superficie de facil limpieza y desinfecciéon?

¢Los acabados de piso, se encuentran en buen estado, en material antideslizante y que facilite la limpieza y

AW. desinfeccion, sin agrietamientos ni hendiduras?

¢El sifén y rejilla para la evacuaciéon de residuos liquidos en el piso, se encuentran en buen estado de

AX. funcionamiento?

AY. ¢La puerta se encuentra en buen estado y no presenta corrosion?

AZ. ¢Los aparatos de iluminacién estan protegidos para evitar contaminacion?
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Cocina:

¢El sifén y rejilla para la evacuacion de residuos liquidos en el piso, se encuentran en buen estado de

BA. . ;
funcionamiento?
BB. ¢Los murosy techos se encuentran en buen estado, con superficie de facil limpieza y desinfeccion?
¢Los pisos se encuentran en buen estado, con caracteristicas antideslizantes (material o apliques), en su
BC. superficie o recubrimiento que tenga el mismo efecto, que facilite la limpieza y desinfeccién, sin agrietamientos ni
hendiduras?
BD. ¢La puerta de la cocina se encuentra en buen estado y no presenta corrosion?
BE ¢, Cuenta con ventilacién natural o artificial y las aberturas para la circulacién de aire de la cocina estan protegidas
" con mallas en material no corrosivo?
BF. ¢Los aparatos de iluminacion estan protegidos para evitar contaminacion?
G ¢ Cuenta con un lavamanos de accionamiento no manual de conformidad con lo estipulado en la resolucion 2674
BG. de 2013, articulo 6, numeral 6, item 6,3?
Comedor:
BH. ¢ Los pisos, muros y techos se encuentran en buen estado?
Bl ¢ Los muros tienen bordes y esquinas redondeados o recubiertos con material de facil limpieza y desinfeccion, en
" buen estado y a una altura de 1.20m, medidos desde el piso?
¢En caso de usar las areas pedagdgicas como comedor, cuenta con condiciones higiénico-sanitarias en el
BJ. espacio y en los elementos utilizados en la distribucién y consumo de los alimentos antes y después del

momento de la alimentacién?

Cuarto de primeros auxilios

BK.

BL.

-

BM.

BN.

BO.

BP.

¢, Cuenta con muros y techos en buen estado permitiendo la facil limpieza y desinfeccion?

¢Los pisos se encuentran en buen estado en material antideslizante y se encuentran en buen estado, sin
fracturas ni vencimientos y debidamente emboquillados?

¢, El espacio de Cuarto de primeros auxilios cuenta con medias cafias en piso muro, Muro - Muro, Muro Techo?

¢ Esta dotado de instalaciones sanitarias, eléctricas e hidraulicas adecuadas?

¢Las tomas electricas se encuentran a una altura superior de 1.50 mts medidos desde el piso?

¢ Las tomas eléctricas que no se utilizan se encuentran anuladas con tapa ciega debidamente atornilladas?

¢ Elaboraré e implementd un cronograma de mantenimientos preventivos, predictivos y correctivos?

A

B.

¢Acorde a lo programado, se realizaron los mantenimientos proyectados segun el cronograma?

¢ Durante el mes evaluado, presentaron mantenimientos correctivos?

Ver "OBSERVACIONES DE QUIEN REALIZA LA VISITA" Compromiso 1.
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3

,Contd con todas las adquisiciones de mobiliario y dotaciéon en buen estado que permita dar cumplimiento a lo
establecido en el numeral Elementos minimos?

IMobiIiario para salones de nifias y nifios menores de 2 afios Sl
IMobiIiario para salones de nifias y nifios mayores de 2 afios Sl
ILenceria para nifias y nifios entre 0 y 2 afios Sl
ILenceria para nifias y nifilos mayores de 2 afios Sl
IEIementos para la atencién de Emergencia Sl

A. ¢ Todo mobiliario del jardin infantil que supere el metro de altura se encuentra asegurado y fijo?

¢ Construyd, ajustd e implementd el plan escolar de gestidon del riesgo y cambio climatico teniendo en cuenta los
lineamientos del Instituto Distrital de Gestion de Riesgos y Cambio Climatico IDIGER, las normas vigentes y aquellas que
las modifiquen o sustituyan?

A.  (ElPlan Escolar de Gestién de Riesgos y Cambio Climatico contiene en su estructura los siguientes aspectos?

Marque con una 'X' las especificaciones presentadas:

SAT

SI

SAT

Sl

Informacién de la Sede (Datos de localizacion, datos de nivel directivo, descripcion de la planta fisica y jornadas de la

sede). X
Conocimiento de Riesgos (Comité de Gestion, carga poblacional, registro de incidentes, escenario de riesgos, amenazas, X
vulnerabilidad y evaluacién de riesgos).

JReduccioén de riesgos (Acciones preventivas, correctivas, formativas y plan de formacion). X
Cambio climatico (Suelo, aire y agua). X
Manejo de Emergencias (Plan de Contingencias, Plan de Evacuacion, Plan de Primeros Auxilios, identificacion de X

recursos, brigadas, simulacros y continuidad de la educacion en emergencias).

I DOTACION PARA ATENCION EMERGENCIA

B. ¢Los extintores se encuentran sefializados, con carga vigente e intalados se manera segura? Sl
Complete la informacion del cuadro:
Area o piso de ubicacién de los extintores Cantidad Vigencia
Primer piso 2 ene-26
Segundo piso 2 ene-26
Tercer piso 2 ene-26
Numero total de extintores: 6
C. ¢Cuenta con la dotacién minima de elementos para la atencion de emergencia, en buen estado? Sl
D. ¢Los botiquines cuentan con la dotaciéon completa de elementos? Sl
£ ¢ Los botiquines se encuentran rotulados con una lista que debe estar actualizada en su contenido, con relacién a S|
" nombre del elemento, cantidad, fecha de adquisicién y fecha vencimiento?
¢ Presenta el registro de verificacion del botiquin para valorar fechas de vencimiento y necesidades de inventario
F. del mismo, incluyendo: fecha de revisiéon, nimero de revision, nombre del elemento, cantidad, fecha de Sl

adquisicion, fecha de vencimiento, elementos para dar de baja y reposicion de elementos?

Fecha Verificacion Botiquines: 02 Fijo / 02 Movil: 31.10.2025 / Programado: 28/11/2025




¢ El Directorio de Emergencias (Incluye Entidades de Apoyo como: Bomberos, Estaciéon de Policia del Cuadrante,

G. hospital cercano, linea de emergencia de las empresas de servicios publicos, entre otras), esta ubicado en un Sl
lugar visible, cerca de los aparatos telefénicos, actualizado y contiene la linea 1237

H ¢ Cuenta con sefalizacion en buen estado y con plano de evacuacién publicado en cada nivel o piso del Jardin S|
* Infantil y areas de alta circulacién?

| ¢La Alarma funciona de manera independiente al fluido eléctrico y proporciona un sonido diferenciado para cada S|
; tipo de emergencia?

J.  El porcentaje de cumplimiento total en plataforma SURE: 82,48 %

K ¢El Plan Escolar de Gestion de Riesgos y Cambio Climatico cuenta con la totalidad de la informacién del S|

siguiente cuadro?

Complete la informacion del cuadro:

Fecha de realizacion de la actividad
Aspecto verificado y evidencia presentada
(Actas; registro fotografico, etc.)
Acta de aprobacion del Plan Escolar de Gestién de Riesgos y Cambio Climatico
realizada por el Comité de Gestion de Riesgos del Jardin Infantil, constituido por la
persona responsable del Jardin, el director del Comité de Gestion de Riesgos, la
. o ) . 13/06/2025
persona lider del grupo de logistica, la persona lider del grupo de Pedagogia en
Gestion de Riesgo y Formacién a la Comunidad y la persona lider del grupo de
Respuesta a Emergencias (Brigadas).
Talento Humano:
Socializacion del Plan Escolar de Gestiéon del Riesgo y Cambio Climatico, con las 20/06/2025
familias y el talento humano del Jardin Infantil. JFamilias:
8/07/2025
Implementacién de acciones correctivas, preventivas y plan de formacion N.A.
P. CONTINGENCIA: 18/07/2025
Acte.lide somallzacmn.de los pIangs de cor.mngenma, de evacuacion y de primeros P. EVACUACION: 15.08.2025
auxilios con la comunidad del Jardin Infantil.
P. AUXILIOS: 15.08.2025
Socializacién y capacitacion de manejo del extintor con talento humano: 09.06.2025
Conformacion y capacitacion de las brigadas. 06.06.2025

Primeros Auxilios:

Nombre Lider:  Luz Helena Hoyos Anzola

Fecha certificado: 17.09.2024

Entidad: SENA

Contra Incendios:

Actas firmadas por el capacitador o certificados de las capacitaciones de minimolNompre Lider: Leidy Yadira Pérez

uno de los integrantes de la brigada de primeros auxilios en curso de primeros

auxilios, de la brigada de contra incendio en manejo de extintores y de la brigada|Fecha certificado: 19/01/2024

de evacuacion en atencion de emergencias y evacuacion. . Sociedad Colombiana de Emer
Entidad: en Salud SAS

Contingencia y Evacuacion:

Nombre Lider: Jazmin Angelica Nustes R.

Fecha certificado: 19/01/2024
Sociedad Colombiana de Emer
Entidad: en Salud SAS

IFecha Simulacro: -

Tipo de Simulacro: -

Total participantes: -

|Planeacion de simulacros e informe de los simulacros realizados con la comunidad]Tiempo Evacuacion:

del Jardin Infantil.
|Proyectado / Observaciones:

N.A.




¢ Se implemento el Plan de Gestiéon de Riesgos de Accidentes y los protocolos actualizados, considerando los factores de

riesgo ambientales y las caracteristicas de la poblacion, durante la prestacion del servicio, en cumplimiento de lo

establecido en el Anexo Técnico 1 de 5 de Jardines Cofinanciados y la Guia Técnica de Gestion de Riesgos de SAT
Accidentes en los Jardines Infantiles del Distrito Capital?
A ¢ Presento Plan de Gestion de Riesgos de Accidentes acorde a la Guia Técnica Gestion de Riesgos de S|
" Accidentes en los Jardines Infantiles del Distrito Capital?
B ¢El Plan de Gestion de Riesgos de Accidentes se encuentra socializado con todo el talento humano del Jardin S|
" Infantil?
Fecha de socializacion del Plan de Gestion de Riesgos de Accidentes: T.H./Fam: 08/07/2025
c Se identifica los factores de riesgo de accidentes que afectan la integridad fisica y psicolégica de las nifias y los S|
* nifios.
D ¢Da cumplimiento de los procedimientos contenidos en el Plan de Gestién de Riesgos de Accidentes del jardin S|
" infantil estableciendo la frecuencia de los procedimientos y el personal responsable de implementarlos?
E En caso de ser necesario, implementa medidas integrales para garantizar la recuperacion fisica y psicoldgica de S|
" las nifias y nifios afectados.
¢ Se planifican, implementan y evaluan actividades pedagdgicas para la instauracion de practicas de autocuidado
F. con las nifias y los nifios que les lleve a identificar factores y situaciones de riesgos de accidentes y a prevenir Sl
accidentes?
Fecha de Actividad: . L ) ) )
"Medidas para reducir riesgos de accidentes por inmersion" - 04.11.2025
"Medidas para red. riesgos de acc. por mordeduras y picaduras de animales” - 11.11.2025
"Medidas para reducir riesgos de accidentes por mordeduras de nifio a nifio" - 18.11.2025
G ¢, Se planifican, implementan y evaluan estrategias para la promocién de la importancia de la gestiéon de riesgos si
" de accidentes para la proteccion de las nifias y los nifios con las familias?
Fecha de Actividad: N.A.
Complete la informaciéon de los cuadros con las socializaciones realizadas al talento humano y familias:
Medida para reducir riesgos F?cha d?, Medida para reducir riesgos F(.ect'1a d?,
socializacién socializacién
[Talento Humano: Medid ducir i q [Talento Humano:
|Medidas para reducir riesgos de 06.06.2025 cdidas para recucir riesgos de 15.09.2025
. . ) - accidentes por heridas con objetos -
accidentes por incendio Familias: corfopunzantes Familias:
06.06.2025 P ' 15.09.2025
[Talento Humano: [Talento Humano:
|Medidas para reducir riesgos de 15.08.2025 Medidas para reducir riesgos de 07.10.2025
accidentes por descargas eléctricas Familias: accidentes por quemaduras. Familias:
14.07.2025 07.10.2025
| B3 | B3
Talento Humano: Talento Humano:
|Medidas para reducir riesgos de 01.08.2025 Medidas para reducir riesgos de 14.10.2025
accidentes con gas natural o propano JFamilias: accidentes por Broncoaspiracion. Familias:
01.08.2025 14.10.2025
| B3 | B3
Talento Humano: Talento Humano:
Medidas para reducir riesgos por 09.07.2025 Medidas para reducir riesgos de 21.10.2025
intoxicacion Familias: accidentes por asfixia. Familias:
09.07.2025 21.10.2025
| B3 | B3
Talento Humano: Talento Humano:
|Medidas para reducir riesgos de 24.10.2025 Medidas para reducir riesgos de 04.11.2025
accidentes por caida de altura Familias: accidentes por inmersion. Familias:
11.08.2025 04.11.2025
| B3 | B3
Talento Humano: Talento Humano:
IMedidas para reducir riesgos de 08.09.2025 Medidas para reducir riesgos de 11.11.2025
accidentes por caida de su propia - accidentes por mordeduras y .
altura Familias: |picaduras de animales. Familias:
08.09.2025 11.11.2025
[Talento Humano: [Talento Humano:
IMedidas para reducir riesgos de 17.09.2025 Medidas para reducir riesgos de 18.11.2025
accidentes por heridas con objetos - accidentes por mordeduras de nifio a .
contundentes Familias: nifio Familias:
17.09.2025 I ' 18.11.2025
¢ Se verifica permanentemente el mantenimiento de las instalaciones del jardin infantil y de las condiciones de
H. ) . . ) . ” Sl
seguridad. Implementando y diligenciando los registros de control que se hayan establecido en el plan?
¢ Se verifica las condiciones de seguridad en las zonas externas al jardin infantil cuando vayan a ser utilizadas
1. para sus actividades recreativas o pedagégicas con las nifias y los nifios. Implementando y diligenciando los Sl
registros de control que se hayan establecido en el plan?




¢ Construyé e implementé estrategias de seguridad de acuerdo con lo establecido en los Estandares Técnicos para la
Calidad de la Educacion Inicial y las directrices del Lineamiento Educacion inicial con enfoque en atencién integral a la

primera infancia para el regreso voluntario, gradual y seguro de nifias y nifios a jardines infantiles diurnos, jardines SAT
infantiles nocturnos y casas de pensamiento intercultural” y su protocolo anexo?
¢Cuenta con un documento que contemple las estrategias para garantizar la seguridad de los nifios y nifas, S|
incluyendo informacién relacionada con: encabezado, objetivo, alcance, procedimiento, responsable y anexos?
¢ Socializa con todo el talento humano y familias las estrategias o protocolos para garantizar la seguridad de los S|
nifios y nifias y cuenta con las evidencias de su implementacion?
Complete la informacion del cuadro:
Protocolo F?cha d?, Protocolo Fecha de socializacion
socializacién
‘Talento humano: ‘Talento humano:
|Protocolo para el momento de ingreso 18.07.2025 |Protocolo para el momento de ingreso y 15.08.2025
y salida de las nifias y los nifios. Familias: salida de personas ajenas al servicio. Familias:
24.07.2025 15.08.2025
‘Talento humano: ] ] 'Talento humano:
espacios recreativos. Familias: alimentacriJé: P Familias:
03.10.2025 ' 24.10.2025
'Talento humano: 'Talento humano:
|Protocolo para la prestacion del 24.10.2025 |Protocolo en caso de extravio o 01.08.2025 05.09.2025
servicio de transporte. Familias: fallecimiento. Familias:
24.10.2025 01.08.2025 05.09.2025
[Protocolo para el suministro de alento humano: Momento de traslado de las nifias y los alento humano:
medicamentos durante la prestacion 22.08.2025 L ) y Acta - 05.09.2025
del servicio v Momento de atencién o nifios en caso de que la alimentacion sea o
ante condiciz;nes de salud en las nifias Familias: suministrada en un lugar diferente a las Familias:
y los nifios 22.08.2025 instalaciones del Jardin Infantil. Acta - 05.09.2025

. Se garantiza la atencién inmediata de la nifia o el nifio accidentado, de conformidad con lo establecido en el
Procedimiento de Respuesta a accidentes en instituciones o establecimientos de educacién inicial en el marco de la
atencion integral a la primera infancia de la SDIS y en el instructivo de activacion de la pdliza de accidentes personales
con que cuenta la Entidad?.

SAT

¢ La atencion y registro de los accidentes se hace de acuerdo a lo establecido en el Procedimiento de Respuesta
A. a Accidentes en las Instituciones o Establecimientos Oficiales y Privados de Atencién Integral a la Primera SI
Infancia PCD-PSS-026.?

¢El Talento humano conoce y tiene disponible en el Jardin Infantil la Podliza de Seguros de Accidentes
B. Personales y el procedimiento a seguir para la reclamacién ante cualquier evento de accidente que afecte un Sl
nifio o una nifa al interior del Jardin Infantil?

Fecha de socializacion de Pdliza de Accidentes: T.H.: 18/07/2025 - Fam: 25/07/2025

¢ Registré los accidentes segun lo establecido en el mencionado procedimiento, en la herramienta denominada "Registro
de accidentes en instituciones o establecimientos de educacion inicial” disponible en la pagina web de la SDIS e hiz6

seguimiento a las activaciones de podliza de acuerdo a la ruta establecida para la atencién de la nifia o el nifio N.A.
accidentado de acuerdo a las directrices establecidas?
Fecha de activacion: / Cédigo de registro en plataforma No. /
Iniciales de la nifia o nifio accidentado: / Remitido a: /
Nivel que cursa: / Pdliza efectiva: Sl NO
A ¢ Presenta diligenciado oportunamente el Formato de Registro de accidentes en instituciones o establecimientos NA
* oficiales o privados de atencion integral a la primera infancia FOR-GL-004.? o
B ¢ Para los accidentes presentados, cuenta con la Certificacion de servicios de la pdliza de accidentes expedida NA

por la aseguradora?

C. ¢Presenté Formato Reporte de Siniestros. — FOR-GL-005? N.A.




¢ Present6 el Concepto Técnico vigente expedido por la Unidad Administrativa Especial Cuerpo Oficial de Bomberos o el

9. recibo de pago de la solicitud de la visita para la expedicion del mismo? SAT
Concepto Técnico de Bomberos con Certificado No.: CT 2024-00131393
Fecha de emision: 13/03/2025
Fecha de vencimiento: 12/03/2026
Gestion realizada frente a la solicitud de la visita para la expedicion del concepto de bomberos:
Concepto Técnico de seguridad humana y Sistema de proteccién contra incendio con concepto favorable y presenta
certificado vigente.
¢ Presentaron los documentos que certifiquen el cumplimiento del numeral 4.1 sobre Licencias de Construccion,
10. Radicacién en Curaduria y Evaluaciones Técnicas, conforme a los términos definidos en el Anexo Técnico de 4 de 5 SAT
Ambientes Adecuados y Seguros por parte del ASOCIADO?
A. Licencia de construccion (dotacional ¢ institucional) LC. 13-1-0314 del 05/06/2013
B. Radicacion de la licencia. Boleta completa Rad: -
c Evaluaciones técnicas ) NA
’ (Analisis de Vulnerabilidad o Dictamen Técnico). )
D. Reconocimiento de edificaciones. -
Gestién realizada u observaciones:
Cuentan con Licencia de Construccion vigente No. LC. 13-1-0314 expedida el 05/06/2013, estipulada para una unidad
institucional - dotacional de tres niveles.
COMPROMISOS COMPONENTE TALENTO HUMANO |
1 ¢ Garantiza la vinculacion de las y los colaboradores requeridos?
(la contratacion se realizara acorde con la matricula de nifias y nifios) SAT
ESTRUCTURA DE TH REQUERIDO
PERFILES ASISTENTES
COSTOS (MATRICULADOS) TH CONTRATADO REMPLAZOS
IResponsabIe del jardin infantil 1 1 1 1 N.A.
IDinamizador pedagogico al jardin infantil N.A. N.A. N.A. N.A. N.A.
IProfesionaI en atencién a primera Infancia 12 12 12 12 N.A.
Auxiliar en atencion a primera infancia 3 3 3 3 N.A.
Auxiliar Administrativo 1 1 1 1 N.A.
Auxiliar de Servicios Generales 3 3 3 3 N.A.
IPersonaI manipulador de alimentos 3 3 3 3 N.A.

¢, Reemplaza a las y los colaboradores que por fuerza mayor o caso fortuito durante dos (2) dias
habiles de operaciéon consecutivos no presten sus servicios en el Jardin Infantil, o de manera
inmediata cuando se presente renuncia voluntaria?. El reemplazo debe cumplir con los requisitos de
formacion, experiencia y habilidades pertinentes, asi como con los documentos descritos en las
orientaciones técnicas de calidad para la atencion integral a la primera infancia, contrato, afiliacion a
seguridad social y ARL?.

11

Sl NO N.A. X

¢, Cuenta con oficio de verificacion de perfiles para las y los colaboradores contratados?

¢ Garantiza la dedicacién exclusiva de las y los colaboradores del Jardin Infantil en la jornada de atencion
definida, de acuerdo con lo establecido en el Anexo Técnico?

¢, Se encuentra el servicio de vigilancia en el jardin infantil?

Sl X NO

SI

SI

SI




| SEGUIMIENTO AL ACTA ANTERIOR |

Se realizé sequimiento al acta anterior # S Se evidencio:
No cuenta con ninguna observacién que requiera seguimiento.

| OBSERVACIONES DE QUIEN ATIENDE LA VISITA |

De acuerdo con lo relacionado en la presente verificacion.

| OBSERVACIONES DE QUIEN REALIZA LA VISITA |

1, Se identificd la necesidad de ejecutar los mantenimientos correctivos correspondientes a las novedades de mantenimientos evidenciadas durante la visita y
relacionados en la bitacora de mantenimientos anexa al acta::

* Eliminar de manera permantente ¢ realizar el adecuado mantenimiento a los tapetes amortiguantes debido a la evidencia de desgaste de material y
desprendimiento del mismo en areas focalizadas, asi como el deterioro evidenciado en las lineas de union.

2, Se verifico la ejecucion de las actividades de mantenimiento programadas en el cronograma correspondiente al presente mes, ejecutando las siguientes
intervenciones:

* Mantenimiento, resane e impermeabilizacion en la superficie del pasillo del primer piso.

* Reemplazo e instalacion de cintantas antideslizantes.

3, Presentaron mobiliario y dotacion que permiten dar cumplimiento de los elementos minimos para la implementacion del componente de acuerdo con el anexo
técnico 1 de 5.

4, Se evidenciaron acciones acordes con lo programado para la implementacion del plan escolar de gestion de riesgo y cambio climatico. Asimismo, presentaron
elementos para la atencién de emergencia en buen estado.

El asociado socializéd en su totalidad los temas establecidos dentro del Plan de Gestion de Riesgo y Cambio Climatico (P.G.R.C.C.), dando cumplimiento al
cronograma previsto y garantizando la apropiacion de los lineamientos orientados a la prevencién, atencion y respuesta ante situaciones de riesgo o emergencia.

5, Implementaron actividades pedagdgicas relacionadas con practicas de autocuidado en los siguientes temas:

* Medidas para reducir riesgos de accidentes por inmersion, socializado con el equipo humano, padres, madres y cuidadores, el 04/11/2025, por medio de un video
informativo distribuido via WhastApp.

* Medidas para reducir riesgos de accidentes por mordeduras y picaduras de animales, con el equipo humano, padres, madres y cuidadores, el 11/11/2025,
mediante imagenes ilustrativas implementadas como elementos pedagoégicos.

* Medidas para reducir riesgos de accidentes por mordeduras de nifio a nifio, dirigido al equipo humano, padres, madres y cuidadores, el 18/11/2025, a través de
una cartelera informativa.

Asimismo, presentaron actas de socializacion con nifios y nifias sobre los temas:
“Asfixia y Broncoaspiracion” (realizada el 18/09/2025) y “Caidas y Golpes” (realizada el 25/09/2025), desarrolladas a través de experiencias pedagdgicas y didacticas
acordes con la edad y el contexto.

| En esta visita se verifico facturas, cuentas de cobro o cuentas de revisor fiscal: SI: X NO: I

Se dio visto bueno a la Cuenta de Cobro No. 18, con fecha del 26 de noviembre de 2025, correspondiente a la adquisiciéon de materiales y mano
de obra para la ejecucién de mantenimientos, por un valor de $917.615.

| Esta visita genero requerimiento: Sl: NO: X |
No aplica.

Se realiza cierre del acta siendo las: 11:30 p. m.

Anexos: documentos y nimero de folios

Formato de observaciones. FOLIOS: 1

Bitacora de Hallazgos Locativos. FOLIOS: 1

Formato Novedades de Talento Humano. FOLIOS: -

Facturas. / Anexos FOLIOS: 2

Planilla de asistencia talento humano. FOLIOS: 1
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CARGO: RESPONSABLE DEL JARDIN INFANTIL ICARGO: APOYO A SUPERVISION - COMPONENTE TECNICO




SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL Codigo
i . Version
o SUPERVISION JARDINES INFANTILES COFINANCIADOS -
DE BOGOTAD.C. eC a
- FORMATO DE OBSERVACIONES Pagina
No. CONVENIO NOMBRE DEL JARDIN INFANTIL FECHA DE LA VISITA
8409-2025 RAICES 27 11 2025

OBSERVACIONES DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION

6, Presentaron las siguientes socializaciones:
Se socializaron en su totalidad las estrategias y protocolos de seguridad implementados dentro de la unidad operativa, cumpliendo con el cronograma establecido y
garantizando el conocimiento de las y los colaboradores sobre los procedimientos de actuacion correspondientes.

7, Presentaron pdliza de seguro contra accidentes N° 33-68-1000005834, con fecha de vigencia desde el 13/10/2025 y vigencia hasta el 23/11/2025 para nifias y
nifios.
Para el periodo verificado no se presentaron accidentes ni activaciones de poliza.

RECOMENDACIONES:

Se recomienda eliminar de manera permanente los tapetes que presenten deterioro, 6 en su defecto, realizar el mantenimiento correctivo correspondiente,
garantizando condiciones de seguridad 6ptimas y durabilidad del material de manera estética y funcional dentro de las areas pedagodgicas.

/

ot rike
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FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION FIRMA DE @UIEN REALIZA LA VERIFICACION
NOMBRE: NOHORA PEDRAZA FRANCO NOMBRE: ERIKA NATALIA RAMIREZ RODRIGUEZ
N° DE IDENTIFICACION: 1.032.429.230 N° DE IDENTIFICACION : 1.015.452.032
CARGO: RESPONSABLE DEL JARDIN INFANTIL CARGO: APOYO A SUPERVISION - COMPONENTE TECNICO

HORA DE FINALIZACION: 11:30 p.m.
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SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL SUPERVISION
JARDINES INFANTILES COFINANCIADOS COMPONENTE
CONDICIONES ESTRUCTURANTES

BITACORA DE MANTENIMIENTOS LOCATIVOS

Fecha De Seguimiento 27/11/2025
Instrumento De Verificacion # 6
s a a FECHA PROYEC.
° UBICACION OBSERVACION .
N REGISTRO FOTOGRAFICO EJECUCCION
1 PASILLO m]ar:f;g?agﬂ;c;cién en ::S:Seerﬁcie d; EJECUTADO
1ER PISO P zacion P SUBSANADO
pasillo del primer piso.
AULA
2 SALA MATERNA/ DICIEMBRE
CAMINADORES
Eliminar de manera permantente ¢
realizar el adecuado mantenimiento a los
AREAS tapetes amortiguantes debido a la
3 PEDAGOGICAS evidencia de desgaste de material y DICIEMBRE
2DO PISO desprendimiento del mismo en areas
focalizadas, asi como el deterioro
evidenciado en las lineas de unién.
AREAS
4 PEDAGOGICAS DICIEMBRE
2DO PISO
5
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NOMBRE: NOHORA PEDRAZA FRANCO

NOMBRE: ERIKA NATALIA RAMIREZ RODRIGUEZ

N° DE IDENTIFICACION: 1.032.429.230

N° DE IDENTIFICACION : 1.015.452.032

CARGO: RESPONSABLE DEL JARDIN INFANTIL

CARGO: APOYO A SUPERVISION - COMPONENTE TECNICO




Bogota, 26 de noviembre de 2025.

Sefores:

FUNDACION ACEPTA EL CAMBIO PARA VIDA NUEVA.

NIT 900077259-6
JARDIN RAICES

ASUNTO.

CUENTA DE COBRO: # 18

Yo OSCAR BERNAL VEGA identificado con CC: 19.491.211 presento a continuacion mis
trabajos de arreglos locativos realizados en el Jardin Infantil Raices ubicado en la carrera
78 A 65 C 49 SUR y cobro por concepto de mano de obra y materiales, de la siguiente

manera:

Manos de obra:

Objeto/Actividad Unidad de Cantidad Valor Total
medida unitario
Resane humedad, M2 6 $20.000 $ 120.000
impermeabilizacion y pintura
asillo primer piso.
Instalacién de cintas M2 35 $ 14.000 $490.000
antideslizante.
TOTAL | $610.000

Se hace uso de los siguientes materiales para la realizacion de los mantenimientos:

CANTIDAD DESCRIPCION VALOR UNITARIO VALOR TOTAL
7 ROLLO DE CINTA + $23.000 + IVA $191.590
ANTIDESLIZANTE X 5M

i Scanned with !
i & CamScanner’;


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

) a8

P

1 GALON ESMALTE $89.100 + IVA $106.029 ¢’ S d°i"<:

2 CEMENTO BLANCO $4.200 + IVA $9.996 \ 3
Total: [ $ 307.615 i

El total de la cuenta corresponde al valor de $ 917.615

Agradezco el pago a mi cuenta nequi tel 3003367595, el dia de finalizacién de obra.

Atentamente,

OSTAR BERNAL VEGA-—"
CC 19.491.211

i Scanned with !
i & CamScanner’;


https://v3.camscanner.com/user/download
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SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL Cédigo
SUPERVISION JARDINES INFANTILES COFINANCIADOS Version
COMPONENTE LIDERAZGO Y GESTION INTEGRAL Fecha
INSTRUMENTO DE VERIFICACION Péagina
FECHA DE FECHA DE No. DE
No. CONVENIO SUSCRIPCION FECHA DE INICIO FINALIZACION INSTRUMENTO
8409-2025 23 5 25 3 6 25 5 12 25 6
FECHADE LA HORA DE INICIO NOMBRE DEL JARDIN INFANTIL
VISITA
28 11 25 No aplica RAICES
DIRECCION DEL JARDIN INFANTIL LOCALIDAD
Carrera 78a No.65c -49 BOSA
BARRIO TELEFONO CORREO ELECTRONICO
LA AMISTAD 4835843 coordinacion.raices@aceptaelcambio.org
SEGUIMIENTO A LA COBERTURA Y A LA ASISTENCIA
MATERNO CAMINADORES PARVULOS PRE JARDIN JARDIN
10 N.A | N.A 15 N.A | N.A 64 N.A | N.A 80 N.A | N.A / / /

CALIFICACION: SOBRESALIENTE (SOB) SATISFACTORIO (SAT) A MEJORAR (AM) DEFICIENTE (DEF) NO APLICA (NA)

EN LAS CASILLAS MARQUE SI, NO O NA SEGUN CORRESPONDA

9.1.2 COMPROMISOS GENERALES DEL ASOCIADO

¢Cumple con los compromisos adquiridos en virtud de la suscripcién del Convenio, de conformidad
con lo sefialado en el Estudio Previo, Invitacion Pablica, Anexos Técnicos, Orientaciones técnicas de
calidad para la atencién integral a la primera infancia, la normatividad vigente y las directrices

impartidas por la SDIS? SAT

¢,Cumple con los requerimientos que haga el Supervisor y dar respuesta maxima dentro de los cinco
2  (5) dias habiles siguientes al recibo del requerimiento o en los términos establecidos en el mismo?

SAT
¢Responde por los documentos fisicos 0 magnéticos que le sean entregados o que elabore para la
3 ejecucion del Convenio, asi como responder por la seguridad y el debido manejo de documentos y
registros propios del ASOCIADO ? SAT
¢Permite la labor de la Supervision, asi como la articulaciéon con los equipos técnicos y administrativos
4 de la SDIS con el propésito de orientar el cumplimiento de las orientaciones técnicas de calidad para
la atencion integral a la primera infancia, los procedimientos, instructivos, protocolos y demas
referentes técnicos y normativos que soporten la atencion? SAT
¢Informé de manera inmediata y por escrito al Supervisor del Convenio, sobre las visitas practicadas
5  al Jardin Infantil por los Entes de control?
N.A
6  ¢Asisti6 a las reuniones que programe la Entidad o el supervisor, dirigida a los Jardines Infantiles? SAT
¢Cumple con la Resoluciéon 967 de 2007, expedida por la Secretaria Distrital de Integracién Social
7 SDIS, por la cual se establece la gratuidad en el servicio de educacion inicial en los Jardines Infantiles
del Distrito Capital.? SAT
En caso de optar por el mecanismo de Pago por Resultados, debe presentar los soportes y realizar el
8 seguimiento, de las acciones establecidas para el cumplimiento de los indicadores del esquema de NA

pago por resultados (PpR) de conformidad con lo establecido en el Anexo Técnico 5 de 5 Pago por
Resultados, garantizando la evidencia necesaria para la evaluacién y posible asignacion de incentivos



mailto:coordinacion.raices@aceptaelcambio.org

Conformar el Comité Técnico del convenio y participar en las sesiones conforme la periodicidad

establecida en este SAT

9.1.3.7 Compromisos Componente Liderazgo y Gestion Integral

¢Cuenta con un documento que contiene la misién, visién, principios y objetivos del Jardin
Infantil, en coherencia con las intencionalidades pedagdgicas establecidas en el proyecto

1 pedagoégico. Asi como los soportes de socializacién de la identidad institucional con las y los
colaboradores, familias, cuidadores y cuidadoras? N.A
o Rl
A. Actividad realizada No aplica
B Fecha de la actividad No aplica
¢ Construye, implementa y socializa el plan de accién para la mejora continua que con lleve al
cumplimiento de las dimensiones, espacios y ambientes para el desarrollo, interacciones y
experiencias y bienestar integral, talento humano y liderazgo, conforme con lo establecido en
2 |as orientaciones técnicas de calidad para la atencion integral a la primera infancia y el
procedimiento de seguimiento a la operacién del servicio social de Jardines Infantiles?
N.A
Fecha de la
actividad No aplica
¢Organiza, conserva y realizar la disposicion final de los registros (archivo documental) del
3 jardin infantil, asegurando su integralidad, disponibilidad y confidencialidad, segin las
orientaciones vigentes, de acuerdo con lo establecido por los lineamientos de sistema interno
de gestion documental y archivo-SIGA? SAT
¢ Coémo? FUID actualizado
4 ¢Implementa el procedimiento, para la recepcidn, el andlisis y la emision de respuestas a las quejas y
sugerencias realizadas al servicio de jardines infantiles en cumplimiento a la normatividad vigente SAT
A ¢ Cuenta con un documento que contenga el procedimiento si NO
interno del sistema PQRSD? X
B ¢ Cuenta con evidencias de la implementacion del procedimiento si NO
del sistema PQRSD? X

C Para el mes supervisado se present6 alguna queja o sugerencias Sl D NO D

¢Cual? No aplica

Realiza seguimiento a los compromisos establecidos con los padres, madres o cuidadores para
5 verificar la efectiva condicién de aseguramiento en salud de nifias y nifios participantes del servicio

SAT
A Niveles revisados Sala materna, caminadores, parvulos A, pre jardinBy C
B N° de nifios y nifias con documentacién completa
€ N° de nifios y nifias con documentacion incompleta
D Presenta compromisos por falta de documentacion firmados por el padre, madre o
cuidadores
. 04 y 11 de noviembre del 2025
Fecha del compromiso
05 de diciembre del 2025
Fecha acordada para la entrega de los documentos
6 Realizd el registro de los potenciales participantes hasta el estado INSCRITO en el sistema de
informacion misional implementado el procedimiento de Recoleccién, Critica y Digitacion y radico
dentro de los dos (2) dias habiles siguientes a la identificacion de nifias y nifios S
AT

A Ficha SIRBE Cuantas | 2 J 1] 1] o] ol

B Anexos




6.1

10

11

12

C  Ficha Critica

D Testigo documental

El jardin infantil cuenta con usuario y contrasefia para el St NO D

cargue de la informacién en el Sistema Misional SIRBE

Si la respuesta anterior es afirmativa responder las siguientes preguntas, de lo contrarié pasar a las
preguntas de los literales Dy F

A Los formatos presentan enmendaduras Sl D NOD

La informacién de la ficha es acorde con lo cargado en el Sistema Sl D NOD
B -
Misional SIRBE
Sl NO
C Lafichas cuentas con las firmas correspondientes D :
D Fecha de radicado de las fichas SIRBE ante la SLIS 06, 14, 21 y 24 de noviembre del 2025

E  Numero de fichas radicadas Cuantas 2 1 1 0 0

¢ Solicitd mediante la ficha genérica de novedades por historial social el registro de actuaciones de
estado y seguimiento a la Subdireccién Local correspondiente, haciendo seguimiento para que en la
informacion del sistema de informacion misional corresponda a la de las nifias y nifios con cupo
asignado, asi mismo, mediante la ficha genérica de novedades registrar en el sistema de informacién

misional las actuaciones de intervencion? SAT

En Atencion
Suspendido
Atendido

Atendido de Inscrito

Traslado

nl1Z211211 2112119

Remisién o Referenciacion

A  Fecha de radicado de las "ficha genérica de novedades"
ante la SLIS 03, 05, 07 y 19 de noviembre del 2025

¢ Cuenta con el carnet de identificacién del Jardin Infantil con la respectiva fotografia? SAT

Nifias y Nifios S| no [ ]
Colaboradores y Colaboradoras Sl NO D

¢Mantiene actualizada la informacién correspondiente a las asistencias diarias y mensuales de nifias y
nifios en los formatos o sistemas establecidos por la SDIS? SAT

9.1. ElIMddulo SIRBE Web se encuentra actualizada de manera oportuna en el periodo verificado?

N.A
¢ Realiz6 seguimiento de forma mensual al estado de los cupos asignados y disponibles, con el fin de
cumplir con la cobertura establecida en el Convenio? NA
A. Actividad realizada No aplca
¢Garantiza el manejo responsable de la informacion referida a nifias, nifios, madres, padres y/o
cuidadores, de acuerdo con lo establecido en el articulo 33 del cédigo de Infancia y Adolescencia? SAT
¢ Dispone de areas adecuadas para almacenar la documentacién que tiene bajo custodia en atencién
a la normatividad legal vigente, las cuales como minimo deben cumplir con las condiciones
ambientales y de seguridad establecidas por la entidad? SAT

A Libre de humedad

B Estantes para su organizacion




13

14

15

16

17

18

19

C Facilita la verificacion de los expedientes

D Implementa el "Sistema Integrado de conservacion - SIC"

E Elementos de control (extintor)

¢La correspondencia y todos los documentos asociados al Jardin Infantil se encuentran archivados y
cumplen con los siguientes items?

N.A
A Cuenta con la documentacion minima en las historias sociales D
B Ladocumentacion se encuentra ordenada cronolégicamente y foliada :
C No cuenta con hojas en blanco archivadas :
D Los documentos no estan en hojas reciclables D
E La perforacion de los documentos esta a tamafio oficio :
F Las carpetas, ganchos y cajas cumplen con los criterios del anexo :
¢Informa de manera inmediata a la Supervisibn con copia al Subsistema Interno de Gestién
Documental y Archivo de la SDIS cualquier caso de dafio o pérdida parcial o total de la
documentacién? NA
Registre el numero de radicado No presentaron dafio o pérdida en la documentacion
A ¢ Se presentaron dafios o perdida de la documentacion ? SI NO X
En caso de perdida o dafio en la documentacion, ¢se realizaron Sl D Nno | INA X
B las acciones sefialadas en los procedimientos definidos por la
SDIS y la normatividad vigente en caso de reconstruccion de los
documentos y/o expedientes?
Garantiza la entrega de la informacién, conforme a lo requerido en las especificaciones técnicas, una
vez finalizado el contrato? SAT
Cumple con la Politica de Seguridad de la Informacion —Resoluciéon N° 0083 DE 2021. SAT
A. Actividad realizada Socializacion
Fecha de la
B actividad 21 de noviembre del 2025
Garantiza el diligenciamiento de los instrumentos correspondientes a la “ficha SIRBE informacion
basica y transversal, ficha SIRBE variables especificas para el servicio y formato genérico de
novedades, Ficha SIRBE genérica para registro de actuaciones por historia social”, uso de salas
amigas de la familia lactante, Ficha SIRBE cursos, establecidos por la SDIS vigentes, teniendo en
cuenta los principios de: SAT
A Calidad
B  Oportunidad
C Confidencialidad
D Integridad
E Disponibilidad
¢Firmo la autorizacién de uso de datos por parte de las y los colaboradores contratados por el
Asociado, asi como otros reportes que se requieran por parte de la entidad y de manera
interinstitucional en el marco de la atencién a la primera infancia ? SAT
¢Firmé entre las partes (colaboradores, colaboradores y supervisor) un acuerdo de confidencialidad.
Solo para el caso en que el asociado cuente con el aplicativo SIRBE WEB en funcionamiento en la
unidad operativa? SAT

A Fecha de la Asignacion: 03 de junio del 2025

B Colaborador Asignado Auxiliar administrativa




¢ Diligencié los formatos de creacion, modificaciéon o desactivacién de usuarios y asignacion de
20 perfiles para la digitacion de informacion en el sistema de informacién misional, anexando los soportes
relacionados en el anexo técnico?

N.A
A Contrato de la persona que hard el registro de informacién
B Formato de compromiso de confidencialidad convenios de asociacion
C  Consentimiento manejo y confidencialidad de la informacion
D La minuta del convenio y soporte donde se identifique fecha de inicio y terminacion.
9.1.3.6 Compromisos Componente Talento Humano
1 ¢Garantiza la vinculacion del talento humano requerido de acuerdo con la cobertura del Jardin infantil, N.A
ESTRUCTURA | TH REQUERIDO TH
PERFILES DE COSTOS | (MATRICULADOS) [ CONTRATADO ASISTENTES | REMPLAZOS
Responsable del Jardin infantil 1 1 1 0 0
Dinamizador pedagdégico del jardin 0 0 0 0 0
infantil
Profesionales 'y técnicas de
atencion a la primera infancia 12 12 12 0 0
_Auxﬂlgres de atencion a la primera 3 3 3 0 0
infancia
Auxiliar administrativo 1 1 1 0 0
Personal manipulador de alimentos 3 3 3 0 0
Auxiliar de Servicios Generales 3 3 3 0 0
1.1. ¢;Garantiza la contratacion del remplazo de las y los colaboradores que por fuerza mayor o caso N.A
o B
1.2. ¢Cuenta con oficio de verificacion de perfiles para las y los colaboradores contratados? N.A
1.3. ¢Se encuentra el servicio de vigilancia en el jardin infantil? N.A
Sl NO
I SEGUIMIENTO AL ACTA ANTERIOR I

No tiene seguimientos especiales del acta anterior

I OBSERVACIONES DE QUIEN ATIENDE LA VISITA

De acuerdo con lo relacionado en la presente verificacion.

OBSERVACIONES DE QUIEN REALIZA LA VISITA




COMPROMISOS COMPONENTE LIDERAZGO Y GESTION INTEGRAL

1. Se evidenciaron aperturas del buzén de sugerencias el 04, 07, 12, 18 y 21 de noviembre del 2025, por parte del asociado en compafiia de los padres de familia y no
evidenciaron ningun formato de PQRS, se evidenci6 acta y listado de asistencia.

5. En el nivel de sala materna contaron con 1 compromiso firmado por los padres de familia el 11 de noviembre y fecha de entrega del 05 de diciembre del 2025.

En el nivel de caminadores contaron con 9 compromisos firmados por los padres de familia el 04 de noviembre y fecha de entrega del 05 de diciembre del 2025.

En el nivel de parvulos A contaron con 8 compromisos firmados por los padres de familia el 04 de noviembre y fecha de entrega del 05 de diciembre del 2025.

En el nivel de prejardin B contaron con 5 compromisos firmados por los padres de familia el 04 de noviembre y fecha de entrega del 05 de diciembre del 2025.

En el nivel de prejardin C contaron con 8 compromisos firmados por los padres de familia el 04 de noviembre y fecha de entrega del 05 de diciembre del 2025.

6. El 05 de noviembre del 2025, realizaron inscripcién de la nifia MKVG en el nivel de caminadores.

El 13 de noviembre del 2025, realizaron inscripcién de la nifia DDPT en el nivel de caminadores.

El 21 de noviembre del 2025, realizaron inscripcién de la nifia AJMH y el nifio IDMB en el nivel de maternal.
El 24 de noviembre del 2025, realizaron inscripcién de la nifia KIRC en el nivel de maternal.

7. EI 03 de noviembre del 2025, realizaron actuacién en atencion de la nifia DDPT para el nivel de caminadores.

El 05 de noviembre del 2025, realizaron actuacién en atencién del nifio SSG para el nivel de parvulos.

El 07 de noviembre del 2025, realizaron actuacién en atencién de la nifia ZXMC para el nivel de sala materna, realizaron suspensién por retiro voluntario del nifio
OGGC en el nivel de parvulos y realizaron suspensién por medida de control de la nifia HGR de nivel parvulos.

El 19 de noviembre del 2025, realizaron actuacién en atencién de la nifia AARO de nivel parvulos y de la nifia SVRD de nivel pre jardin.

9. Se realiz6 seguimiento al requerimiento bajo el consecutivo S2025135423 del 03/08/2025; el Asociado presentd respuesta via correo electrénico el 11/08/2025, en la
cual se informé el seguimiento realizado.

Para el mes de agosto se realiz6 seguimiento a los listados de asistencia y el SIRBE WEB desde el 01 de agosto 2025 hasta el 14 de agosto del 2025 donde se
evidencia que no hay diferencias. Desde el jardin infantil se exporto el reporte del SIRBE WEB para hacer seguimiento a lo reportado, lo anterior como accién de
mejora.

En el mes de septiembre del 2025, se realizd verificacion del 01 al 30 de septiembre del 2025 de las asistencias del jardin infantil vs el SIRBE Web y se evidencié que
no contaron con Inconsistencias.

En el mes de octubre del 2025, se verifico asistencia con el tablero de asistencia SIRBE Web y las asistencias del jardin infantil del 01 al 28 de octubre del 2025, se
evidencié inconsistencia el 20 de octubre del 2025, la cual fue subsanada el 21 de octubre del 2025, se evidencié reporte SIRBE Web, en ese sentido, no se
evidenciaron incongruencias

10. No realizaron acciones de seguimiento a los cupos toda vez que cuentan con la cobertura completa del jardin infantil.

15. El 14 de noviembre del 2025, realizaron entrega de 2 historias sociales de nifio DMVS y la nifia ACBA del nivel de parvulos

16. El 21 de noviembre del 2025, la auxiliar administrativa realizé socializacién de la resolucién N.° 2425 de 2024 a las colaboradoras del jardin infantil, se evidencié
lata v listado de asistencia

| Esta visita gener6 requerimiento: SI___ NO _X

[No aplica

Anexos: documentos y nimero de folios

No aplica
i visfuan o™ ‘ fj‘
— P
FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VISITA FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VISITA

NOMBRE: Nohora Liliana Pedraza Franco NOMBRE: YENID CAROLINA REYES RODRIGUEZ
N° DE IDENTIFICACION : 1032429230 N° DE IDENTIFICACION : 1010237319

CARGO: Profesional responsable del Jardin CARGO: APOYO A LA SUPERVISION

HORA DE FINALIZACION: No aplica

Version: Junio 2025




- SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL Cadigo
&3 SUPERVISION JARDINES INFANTILES COFINANCIADOS Version
Beeebdat LINEA DE DESARROLLO DE GESTION AMBIENTAL Fecha
INSTRUMENTO DE VERIFICACION Pagina
FECHA DE FECHA DE
No. CONVENIO SUSCRIPCION FECHA DE INICIO FINALIZACION No. DE ACTA
8409-2025 23| 5 | 25 3 6 | 25 S| 12| 25 6
FECHADELA HORA DE INICIO NOMBRE DEL JARDIN INFANTIL
VISITA
28 | 11| 25 08:10 a. m. RAICES
DIRECCION DEL JARDIN INFANTIL LOCALIDAD

Carrera 78A No. 65C 49 Sur Bosa

BARRIO TELEFONO CORREO ELECTRONICO
La Amistad 3003814347 coordinacion.raices@aceptaelcambio.org
SEGUIMIENTO A LA COBERTURA Y A LA ASISTENCIA
MATERNO CAMINADORES PARVULOS PRE JARDIN JARDIN
10 | 10 | 10 15 | 13 | 13 64 | 64 | 58 80| 76 | 73 / / /

CALIFICACION: SOBRESALIENTE (SOB) SATISFACTORIO (SAT) A MEJORAR (AM) DEFICIENTE (DEF) NO APLICA (NA)

EN LAS CASILLAS MARQUE SI, NO O NA SEGUN CORRESPONDA

COMPROMISOS GENERALES DEL ASOCIADO

¢,Cumple con los compromisos adquiridos en virtud de la suscripcion del Convenio, de conformidad con
lo sefalado en el Estudio Previo, Invitacion Publica, Anexos Técnicos, Orientaciones técnicas de calidad
para la atencion integral a la primera infancia, la normatividad vigente y las directrices impartidas por la
SDIS?

¢,Cumple con los requerimientos que haga el Supervisor y dar respuesta maxima dentro de los cinco (5)
dias habiles siguientes al recibo del requerimiento o en los términos establecidos en el mismo?

¢ Responde por los documentos fisicos o magnéticos que le sean entregados o que elabore para la
ejecucion del Convenio, asi como responder por la seguridad y el debido manejo de documentos y
registros propios del ASOCIADO ?

¢ Permite la labor de la Supervision, asi como la articulacion con los equipos técnicos y administrativos
de la SDIS con el propésito de orientar el cumplimiento de las orientaciones técnicas de calidad para la
atencion integral a la primera infancia, los procedimientos, instructivos, protocolos y demas referentes
técnicos y normativos que soporten la atencion?

¢,Cumple con la Resolucién 967 de 2007, expedida por la Secretaria Distrital de Integracion Social SDIS,
por la cual se establece la gratuidad en el servicio de educacién inicial en los Jardines Infantiles del
Distrito Capital.?

En caso de optar por el mecanismo de Pago por Resultados, debe presentar los soportes y realizar el
seguimiento, de las acciones establecidas para el cumplimiento de los indicadores del esquema de pago
por resultados (PpR) de conformidad con lo establecido en el Anexo Técnico 5 de 5 Pago por
Resultados, garantizando la evidencia necesaria para la evaluacion y posible asignacién de incentivos

SAT

N.A.

SAT

SAT

SAT

N.A.




COMPROMISO AREA DE GESTION AMBIENTAL

1.1

Implementar cada uno de los criterios del COMPONENTE DE GESTION AMBIENTAL establecido en el
Anexo Técnico, garantizando el adecuado soporte de cada una de las actividades requeridas, en los
tiempos, medios y condiciones indicadas en el mismo.

¢Adopto, implementd y efectuo seguimiento (en caso de que requerirse), de cada una de las politicas y
programas establecidos en el anexo tecnico, garantizando el adecuado soporte de cada uno de los
elementos requeridos, de conformidad con el sistema integrado de gestion de la entidad?

¢ Presenté el informe de condiciones ambientales, con informacion de las condiciones locativas
del Jardin Infantil y de manera anual?

Fecha de la visita: 14 de julio de 2025 - 100 % de implementaciéon

GESTION INTEGRAL DE RESIDUOS

¢Implemento la gestion integral de los residuos ordinarios aprovechables y no aprovechables
B. conforme a lo establecido en el Plan de Accién Interno para el Aprovechamiento Eficiente de los
Residuos Soélidos?

¢Las instalaciones se encontraron dotadas con los contenedores y canecas conforme a lo
C. sefialado en el ANEXO TECNICO? (Se verifica mediante la lista de chequeo de elementos
minimos para la implementacién del area de gestion ambiental.)

Escriba Sl o NO, de acuerdo con lo encontrado en la Unidad Operativa:

Las canecas se encuentran rotuladas en la parte frontal con los logos disefiados por la
SDIS y dotadas de las bolsas correspondientes al color de la caneca?

¢ Realiza la actividad de separacion en la fuente, depositando en la caneca blanca los
residuos aprovechables (plastico, carton, papel, vidrio y metal) y en la caneca negra los
residuos no aprovechables (restos de comida, residuos sanitarios, icopor y restos de
comida?

¢El cuarto de almacenamiento temporal e residuos ordinarios presentd las caracteristicas
locativas y operacionales sefialadas en el Plan de Accién Interno para el Aprovechamiento
Eficiente de los Residuos Sdlidos y el Decreto 2981 de 2013 o norma que lo modifique o
sustituya?

Escriba Sl o NO, de acuerdo con lo encontrado en la Unidad Operativa:

¢, Cuenta con acabados la facil limpieza y desinfeccién impidiendo la formacion de
ambientes propicios para el desarrollo de microorganismos?

1. ¢, Cuenta con sistemas que permitan la ventilacién, tales como rejillas o ventanas, y
suministro cercano de agua y drenaje?

Il ¢ Garantizar el uso adecuado de los contenedores de almacenamiento de residuos sélidos
para realizar su adecuado almacenamiento y presentacion (canecas de color negro y
blanco), teniendo en cuenta la generacion de residuos y las frecuencias y horarios de
prestacion del servicio de recoleccion y transporte?

V. ¢ Cuenta con el formato ruta recoleccion interna de residuos solidos ?

V. ¢, Cuenta con una balanza o dinamémetro para realizar el pesaje diario del material
reciclable y no reciclable generado en el Jardin Infantil?

SAT

SAT

SAT

SAT

SAT

Sl

Sl

SAT

Sl

Sl

S|

Sl

Sl




¢ Realiza la entrega de residuos sdlidos aprovechables a una organizacién de recicladores
registrada ante la UAESP a través de la firma de un Acuerdo de Corresponsabilidad?

¢ Realizo el diligenciamiento de los formatos y formularios establecidos en el Plan de Accidon

Interno para el Aprovechamiento Eficiente de los Residuos Sélidos, dentro de los plazos
descritos en el ANEXO TECNICO?

Marque con 'X' los documentos diligenciados adecuadamente:

SAT

SAT

Ruta de Recoleccién Interna de Residuos Solidos (RRIRS) por cada piso de conformidad con el
PAIPAERS; enviado al Area de Gestidn Ambiental una vez y debe ser actualizada cuando la
infraestructura del Jardin Infantil cambie.

Formato de Registro, medicién y control de residuos entregados (Diarios y Mensuales)

Certificado trimestral de entrega de residuos sélidos generados

Soportes del fomento de acciones para el aprovechamiento de los residuos organicos, como lo
son el compostaje y lombricultura.

N.A.

¢ Realizo la gestion integral de los colchones que se generan de acuerdo a lo establecido en el
Instructivo para el manejo y disposicion final de colchones?

¢Implemento la gestion integral de los residuos peligrosos conforme a lo establecido en el Plan
de Gestion Integral de Residuos Peligrosos?

Escriba Sl o NO, de acuerdo con lo encontrado en la Unidad Operativa:

I ¢ Todas las sustancias utilizadas poseen su ficha técnica y/o hoja de seguridad,
etiquetado y rotulado, indicando los elementos que son necesarios tener en caso de una
emergencia (derrame)?

Il ¢ Los residuos peligrosos generados cuentan con el embalaje y rotulado de acuerdo a lo
establecido en el Plan de Gestidn integral de Residuos Peligrosos de la SDIS?

¢ El movimiento interno de los residuos peligrosos se realiza en un horario en el cual la
circulacién de participantes sea minima para evitar contacto con los mismos?

IV. ¢ Los residuos peligrosos generados en el Jardin Infantil, se entregan una empresa
autorizada por la autoridad ambiental competente?

Marque con 'X' los documentos diligenciados adecuadamente:

N.A.

SAT

SAT

N.A.

N.A.

N.A.

Plan de Gestion integral de Residuos Peligrosos

Manifiestos y certificados de disposicion final de entrega de RESPEL

FOR-BS-041 Formato Lista de Chequeo de Verificacion Externa

OR-BS-042 Formato Lista de Chequeo de Verificacion al Transportador de RESPEL

FOR-BS-036 Rotulos de generacion de residuos peligrosos

¢ Los residuos peligrosos de pos consumo como luminarias, pilas y bombillas, se entregaron al
Area de AlImacenamiento Punto RESPEL en el area de almacenamiento temporal de residuos
peligrosos de la SDIS, en las fechas y horarios de entrega establecidos por el Equipo de Gestion
Ambiental?.

¢Implementé el Instructivo Gestion Integral de Residuos de Construccion y Demolicion — RCD de
ser necesario?

J.A1 ¢, Si se realizaron mantenimientos con generaciéon a 5 m3, se gestiéno con la empresa de
aseo?




VERTIMIENTOS

¢Implementé y divulgd el Plan de Gestion Integral de Aceite Vegetal Usado y Grasas de la SDIS,
de conformidad con el ANEXO TECNICO?

¢ Dio cumplimiento al acuerdo 634 de 2015 “Por medio del cual se establecen regulaciones para

la generacion, recoleccion y tratamiento o aprovechamiento adecuado del aceite vegetal usado y
se dictan otras disposiciones”™?

Escriba Sl o NO, de acuerdo con lo encontrado en la Unidad Operativa:

¢, Cuenta con un recipiente, sellado herméticamente, con embudo (con filtro), que permita
llevar a cabo el encapsulamiento del Aceite Vegetal Usado?

Il ¢ El'lugar donde se encuentra el Aceite Vegetal Usado presenta sefializacion?

¢ Entrego a la Secretaria Distrital de Integracion Social el aceite vegetal usado, de acuerdo a lo
establecido en el Plan de Gestién Integral de Aceite Vegetal Usado y Grasas?

Escriba Sl o NO, de acuerdo con lo encontrado en la Unidad Operativa:

¢ Diligencioé el Formato medicion, registro y reporte de AVU, cada vez que se entrega el
aceite a la SDIS?

¢ Realizo la limpieza, desinfecciéon y mantenimiento de las trampas de grasa y/o campanas de
extraccion?

Marque con X' los documentos diligenciados adecuadamente:

SAT

SAT

Sl

SI

SAT

Sl

SAT

OR-BS-067 Formato Registro y Control Limpieza/Mantenimiento de trampa de grasas soporte de
lavado, desinfeccion y mantenimiento de trampas de grasas.

N.A.

AHORRO Y USO EFICIENTE DEL AGUAY ENERGIA

¢Implementd y divulgo el Programa uso eficiente del agua y la politica cero desperdicio de agua
mediante estrategias dirigidas a la optimizacion del uso del agua y a la conservacién del recurso,
mediante sistemas ahorradores de agua, jornadas de socializacion y campafias dirigidas al
talento humano del Jardin Infantil?

¢Implementd y divulgo el Programa uso eficiente de la energia y la politica Cero Desperdicio de
Energia, mediante estrategias dirigidas a la optimizacién y conservacion del recurso, sistemas
ahorradores de luz, jornadas de socializacion y campafias dirigidas al talento humano?

¢ Presentd la totalidad de sistemas hidrosanitarios y luminicos ahorradores?

Escriba Sl o NO, de acuerdo con lo encontrado en la Unidad Operativa:

¢ Los sanitarios, orinales, lavamanos, duchas, lavacolas, lavaplatos y pocetas cuentan con
sistemas de bajo consumo de agua?

¢ Cuenta sistemas ahorradores en la totalidad de puntos lumicos, tales como: Luminarias
1. Ahorradores (Tubos T5, T8 o Tubos tipo Led), Bombillos Ahorradores y Bombillos tipo
Led?

PRACTICAS SOSTENIBLES

¢ Presentd la matriz de aspectos e impactos ambientales e implementd acciones preventivas y
correctivas respecto a los impactos ambientales negativos que se generaron en la prestacion del
servicio?

¢, Cuenta con aviso de publicidad exterior visual se encuentre en buen estado, asegurando que
no represente riesgos para la seguridad, que sea legible y esté libre de dafios visibles, deterioro
o elementos sueltos?

SAT

SAT

SAT

S

S

SAT

SAT




La unidad operativa cuenta con senalética ambiental presente, visible y en buen estado en los
T. puntos estratégicos establecidos, tales como zonas de reciclaje, areas de ahorro de agua y
energia, y espacios destinados al manejo de residuos peligrosos, entre otros.

SAT
¢ Garantizo el reporte de la informacion indicada para cada uno de los componentes establecidos del
1.2. "AREA DE GESTION AMBIENTAL’, del presente anexo, en los tiempos, medios y condiciones
indicados para cada uno de los sub numerales que comprenden en componente ambiental? SAT
Los formatos han sido diligenciados acorde a lo establecido (SI/NO/NA)
Programa Formato Periodicidad SOPORTES CAL.
Residuos . . , . .
Aprovechabl Acuerdo de|15 dias calendario después de|Correo enviado al Area de S|
P s Corresponsabilidad firmar el acta de inicio Gestion Ambiental
Primeros 5 dias habiles de los
meses de abril, julio, octubre y Copia correo remitido por el
Residuos enero por cada vigencia o0 en P o P
. . refernte certificando el Si
Aprovechabl |Reportes de residuos los meses que se dé la .
T . “|cargue en los tiempos 03.10.2025
es indicaciéon por parte del equipo|.”
: indicados
ambiental
segun la necesidad del servicio.
Enviados cada que los residuos
) Manifiestos y certificados peligrosos sean entregados a la|*Copia o en la carpeta
Residuos . 7 ) empresa autorizada por el ente|magnetica y drive.
. de disposicion final de o . . N.A.
peligrosos de control y los certificados de[*Correo enviado al referente
entrega de RESPEL . R . .
disposicion final una vez que el{ambiental tecnico.
gestor autorizado los emita.
Remitir trimestralmente
mediante correo electrénico lal, .
"y ; Copia en la carpeta
Residuos bitacora, los roétulos, los magnetica y drive
. Reportes de residuos manifiestos y los certificados de|, . ) N.A.
peligrosos . o . Correo enviado al referente
disposicion final de los residuos . .
: ambiental tecnico.
peligrosos al Referente
Ambiental Técnico de la SDIS.
Soportes de la gestion *Copia en la carpeta
. . Cada vez que se genere y se . .
Residuos |adecuada de los residuos . . LT e magnetica y drive.
e realice la disposicion final del, . N.A.
RCD de construccion y . Correo enviado al referente
_ este residuo. . .
demoliciéon generados ambiental tecnico.
Soportes de la gestion *Copia en la carpeta
Cada vez que se genere y se . .
adecuada de colchones . . N magnetica y drive.
Colchones realice la disposicion final del, . N.A.
ylo colchonetas . Correo enviado al referente
este residuo. . .
generados ambiental tecnico.
- I Correo electronico al
Diligenciamiento de la . S
e . Referente Ambiental Técnico
seccion | del Formato|Trimestral de acuerdo a las e
i . 9 de la SDIS, la generacién o Sl
Vertimientos |FOR-GA-030 Formato(jornadas de recoleccion de la S .
L . no generacion de aceite 23/09/2025
medicion, registro y|SDIS vegetal
reporte de AVU. 9
usado.
Soporte de lavado,
. desinfeccion y|2 meses después de firmada el{Soporte enviado al Area de
Vertimientos - o L . N.A.
mantenimiento de|acta de inicio Gestion Ambiental
trampas de grasa
Remitir la bitdcora de Remitir mediante correo
consumos de agua, con|. electrénico el archivo en
. Bimensualmente o de acuerdo . S
Agua copia de la factura, de Excel segun el indicado por SI

conformidad al periodo de
facturacion.

con el periodo de facturaciéon

el Equipo de Gestion

Ambiental.




1.3.

1.4.

. *Copia en la carpeta
. . .. |De acuerdo con los tiempos . .
Formato de identificacion . . magnetica y drive.
Agua establecidos por el Equipo de |, . Sl
de fugas ocultas . ; Correo enviado al referente
Gestion Ambiental. . .
ambiental tecnico.
Remitir la bitacora de Remitir  mediante  correo
consumos de energia Y|,. electrénico el archivo en
. . Bimensualmente o de acuerdo , -
Energia |gas, con copia de la . 9 Excel segun el indicado por SI
. con el periodo de facturacion - )
factura, de conformidad al el Equipo de Gestion
periodo de facturacion. Ambiental.
Formato para la . .
. e . Copia en la carpeta
identificacion de|De acuerdo con los tiempos . .
Energia |elementos eléctricos establecidos por el Equipo de magnetica y drive. S|
9 - . y . p quip *Correo enviado al referente 11.08.2025
electrénicos que se dejan|Gestidon Ambiental. . .
. ambiental tecnico.
encendidos o conectados.
La responsable de la unidad
operativa debera enviar este
) FOR-GA-001 Formato documento  diligenciado  en|*Copia o en la carpeta
Practicas ) formato PDF al Referente|magneticay drive.
. Responsable  ambiental . P o . . SI
Sostenibles or unidad operativa Ambiental Técnico maximo a los|*Correo enviado al referente
P P 5 dias habiles de haberlambiental tecnico.
realizado la designacién cuando
se cambie la persona designada
. FOR-GA-043  Formato|Mensuaimente el primer dia) e o4 de participacion
Practicas . jueves del mes, en los tiempos o, . Sl
. Reporte Planilla de . . remitido por el Equipo de
Sostenibles . . establecidos por el Equipo de Iy . 06.11.2025
Movilidad Sostenible . . Gestion Ambiental —
Gestion Ambiental.
Adoptar e implementar el
INS-BS-014 Instructivo
disposiciones técnicas
para elementos de
Publicidad Exterior Visual Contar con la solicitud de
. PEV de la SDIS y realizar registro con numero de
Practicas o . . . . -
Sostenibles el tramite de Una vez vigencia del convenio |radicado y/o el registro de N.A.
! registro de los elementos PEV en PDF expedido por la
de Publicidad Exterior Secretaria de Ambiente.
Visual de la unidad
operativa ante la
Secretaria Distrital de
Ambiente.
¢Implemento y desarroll6 las campanas, estrategias y actividades establecidas por la SDIS, durante el
desarrollo del Convenio? SAT
¢,Dio cumplimiento al cronograma de actividades ambientales para la divulgacion de los lineamientos
ambientales? SAT
Complete la informacién de los cuadros:
. . Fecha de . . Fecha de
Lineamiento C o Lineamiento C e
socializacion socializacion
Politica Ambiental 20.06.2025 PGIRP 18.07.2025
Estructura del PIGA 18.07.2025 Politica cero (agua) 26.11.2025
Normograma Ambiental 24.10.2025 Politica cero (energia) 26.11.2025
Matriz de riesgos Ambientales 02.12.2025 Politica cero (papel) 19.09.2025
Matriz de Asp. e Imp. Ambientales 19.09.2025 Politica cero (residuos) 15.08.2025
Instrgctlvos de Asp. e Imp. 19.09.2025 Plan In.tegral de Movilidad 18.07.2025
Ambientales Sostenible
Instructivo de vertimientos 24.10.2025 Consumo Sostenible 02.12.2025




Plan AVU y grasas 24.10.2025 Agricultura urbana 18.07.2025

Instructivo RCD 15.08.2025 Instructivo fugas ocultas 28.11.2025

Colchones y Colchonetas 15.08.2025 L”Igg‘tfﬂx?ciﬁaram electricos y 28.11.2025

PAIPAERS 15.08.2025 Ahorro y uso .eficiente del 26.11.2025

Cero emisiones 19.09.2025 aguay energia -

ORGANIZACION EQUIPO HUMANO
1 (;Garan’tiza la viqgulaciérlde las y los colaboradores requeridos? (la contratacion se realizara acorde con
la matricula de nifias y nifios) SAT
PERFILES TR o DE (J,:TRRESSLEZIJ%%) TH CONTRATADO|  ASISTENTES REMPLAZOS

IResponsabIe del jardin infantil 1 1 1 1 N.A.
IDinamizador pedagogico al jardin infantil N.A. N.A. N.A. N.A. N.A.
IProfesionaI en atencién a primera Infancia 12 12 12 12 N.A.
Auxiliar en atencion a primera infancia 3 3 3 3 N.A.
Auxiliar Administrativo 1 1 1 1 N.A.
Auxiliar de Servicios Generales 3 3 3 3 N.A.
IPersonaI manipulador de alimentos 3 3 3 3 N.A.

¢ Reemplaza a las y los colaboradores que por fuerza mayor o caso fortuito durante dos (2) dias
habiles de operacién consecutivos no presten sus servicios en el Jardin Infantil, o de manera

11

inmediata cuando se presente renuncia voluntaria?. El reemplazo debe cumplir con los requisitos de

formacion, experiencia y habilidades pertinentes, asi como con los documentos descritos en las
orientaciones técnicas de calidad para la atencion integral a la primera infancia, contrato, afiliacion a
seguridad social y ARL.

SI NO

N/A X

2 ;Cuenta con oficio de verificacion de perfiles para las y los colaboradores contratados?

¢Garantiza la dedicaciéon exclusiva de las y los colaboradores del Jardin Infantil en la jornada de

atencion definida, de acuerdo con lo establecido en el Anexo Técnico?

4 ; Se encuentra el servicio de vigilancia en el jardin infantil?

o 1]

NOD

SEGUIMIENTO AL ACTA ANTERIOR

Se realiz6 seguimiento al acta anterior No. 5
No cuenta con ninguna observacion a mejorar que requiera seguimiento.

evidenciando que:

OBSERVACIONES DE QUIEN ATIENDE LA VISITA

De acuerdo con lo relacionado en la presente verificacion.




I OBSERVACIONES DE QUIEN REALIZA LA VISITA I

|implementaron de manera integral cada uno de los criterios del Componente de Gestion Ambiental establecidos en el Anexo Técnico, garantizando el soporte adecuado
de todas las actividades requeridas, cumpliendo con los tiempos, medios y condiciones alli definidos.

Se evidenciaron los contenedores y cuarto de almacenamiento de residuos acorde a lo establecido en el anexo. Asi mismo se evidencié correcta separacion en la fuente
y adecuadas condiciones fisicas y sanitarias.

JLa visita de condiciones ambientales se realiz6 el 07 de noviembre de 2025 evidenciando un porcentaje de implementacion del 100% del Plan Institucional de Gestion
Ambiental.

Presentd Acuerdo de corresponsabilidad entre la unidad operativa y organizacién de recicladores registrada ante la UAESP.
Se evidenci¢ ruta de Recoleccion Interna de Residuos Sélidos (RRIRS) por cada piso de conformidad con el PAIPAERS; de acuerdo con la infraestructura del Jardin
Infantil.

Se evidencid diligenciamiento del formato de residuos actualizado.

JRealizaron entrega de residuos soélidos aprovechables los dias 13 y 27 de noviembre de 2025. De igual forma, se verificd el adecuado diligenciamiento de los formatos
establecidos en el Plan de Accién Interno.

Se evidencio la entrega correspondiente del aceite vegetal usado realizada el 27 de noviembre de 2025. Asimismo, se verificé que el formato de medicion, registro y
reporte de AVU se encontraba debidamente diligenciado.

|Para el periodo evaluado la unidad operativa no generé residuos peligrosos ni residuos especiales por lo cual no se requirié soporte ni implementacion de los respectivos
planes.

Garantizo el reporte de la informacion indicada para cada uno de los programas de gestion ambiental en los tiempos establecidos para su entrega.

IDiligenciaron los formatos de:

« Formato FOR-GA-009 de registro medicion y control de residuos aprovechables y no aprovechables.

« Formato FOR-GA-010 certificado recoleccion residuos sélidos aprovechables y seguimiento al acuerdo de corresponsabilidad.
+ Acuerdo de corresponsabilidad.

« Fugas ocultas.

« Formato responsable ambiental

« Formato Reporte Planilla de Movilidad Sostenible.

Se evidencio el aviso de publicidad exterior visual se encuentra en buen estado, asegurado y no representa riesgo para la seguridad, es legible y esta libre de dafios
visibles, deterioro o elementos sueltos.

Se evidenci¢ diligenciamiento actualizado de la bitacora de consumos, conforme al periodo de facturacion.
IImplementaron y desarrollaron las estrategias y actividades establecidas por la Secretaria Distrital de Integracién Social.

Se evidencio participacion en camparia de movilidad sostenible el 06/11/2025 y apagén ambiental el 06/11/2025.
IDe igual manera se evidencié divulgacion de la campafia ambiental abarcando el tema de "Dia Internacional de aire puro”, dirigida al equipo de trabajo, padres, madres y
cuidadores el 19/11/2025.

Presentaron cronograma con la programacion de las socializaciones de los lineamientos ambientales.
Realizaron socializaciones sobre:

« Politica cero (agua), Politica cero (energia), con el equipo humano el 26/11/2025.

« Instructivo fugas ocultas, Intructivo aparatos electricos y electronicos, con el equipo humano el 28/11/2025.

| En esta visita se verificé facturas, cuentas de cobro o cuentas de revisor fiscal: SI: X NO: |

Se dio visto bueno a las siguientes facturas:
Fact.. No. CPER - 903 del 11/11/2025 por concepto de dotacion de bolsas para la separacion de residuos, por un valor total de $1°067.430.
Fact.. No. 5423 del 07/11/2025 por concepto de fumigacion y control de plagas, por un valor total de $420.000.

| Esta visita gener6 requerimiento: Sl: NO: X |

Ninguno

Anexos: documentos y numero de folios

Planilla de asistencia talento humano. FOLIOS: 1
Formato Novedades de Talento Humano. FOLIOS: -
Facturas. FOLIOS: 3
Otros. FOLIOS: -
N T
\1\ wanfuart” (203 c /
p—"
FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION FIRMA DEﬂUIEN REALIZA LA VERIFICACION
NOMBRE: NOHORA PEDRAZA FRANCO |NOMBRE: ERIKA NATALIA RAMIREZ RODRIGUEZ
N° DE IDENTIFICACION : 1.032.429.230 |IN° DE IDENTIFICACION : 1.015.452.032
CARGO: RESPONSABLE DEL JARDIN INFANTIL CARGO: APOYO A SUPERVISION - COMPONENTE TECNICO
HORA DE FINALIZACION: 11:30 PM

Version: jul-25




SIAN

Cédigo Unico de Factura - CUFE :

23b4ece01432fbode22acf069c44307331c2a055cb129a430e312a61aee76599d847407d1f6a3561cdd3eb54fcb887ffe

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

" Datos del Documento

Numero de Factura: CPER-903
Fecha de Emisién: 11/11/2025
Fecha de Vencimiento: 12/11/2025
Tipo de Operacién: 10 - Estandar

2 Dalos dotBmISorlivoncedons o

e

Representacion Grafica '

Forma de pago: Crédto
Medio de Pago: Transferencia Débto
Orden de pedido:

Fecha de orden de pedido:

Razén Social: COMERCIALIZADORA PROGRESANDO E&R SAS
Nombre Comercial: COMERCIALIZADORA PROGRESANDO E&R SAS
Pais:. Colombia

Nit del Emisor:

901680222

Tipo de Contribuyente: Persona Jurdica
Régimen Fiscal:R-99-PN
Responsabilidad tributaria: 01 - VA

Actividad Econémica: 4711

Datos del Adquiriente / Comprador

Departamento: Bogotéd
Municipio / Ciudad: Bogot3, D.c.
Direccién: CL54 ASURNO.77 T 36
Teléfono / Mévil: 3003569928
Correo: progresandoeyr@gmai.com

Nombre o Razén Social: FUNDACION ACEPTA EL CAMBIO PARA VIDA NUEVA

Tipo de Documento: NIT
Numero Documento: 900077259
Tipo de Contribuyente: Persona Juridica
Régimen fiscal: R-99-PN

Responsabilidad tributaria: 01 - IVA

Dgta_lles d_e Prpducﬁos

Pais: Colombia
Departamento: Cundinamarca

Municipio / Ciudad: Soacha

Direccion: CARRERA 3 B # 19 - 28 EL DORADO

Teléfono / Mévil:

3057191523

Correo: info@aceptaelcambio.org

AN

IMPUESTOS - Precio -
- Nro. éédigo 52 béstripgiéﬁ u/M (‘an‘tidad vlfréclo unitario D.eds:tl;ell:go Reéargé&etaﬂe ‘ iVA: %- ; mc °/§ unit:;i;de
1 | Astoos |52 Neg;é::gé Punto | \1y 150,00 |$ 1.600,00! 0,00! $ 0,00{§ 45.600,00! 19.00 $ 240.000,00
2 | Asioos {082 B'agzégﬁ_:gs Punto}  niy 50,00 |$ 1.600,00{ § 0,00{ $ 0,00 § 15.200,00] 19.00 $~ 80.000,00
ASI007 | Bolsa PapeleraNegra | NIU | 400,00 |$ 1.300,00] $ 0,00( 0,000 § 98.800,00{ 19.00 $ 520.000,00
ASI06 |  Bolsa Negra Jumbo NIU 1500 |$ 3.800,00] $ 0,00/ $ 0,00 $ 10.830,00f 19.00 $ 57.000,00

Notas_ Fina_les 5

PIGA

Linea de negocio: JARDIN RAICES

i Scanned with !
i & CamScanner’;


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

_Pa‘_tous Totales

L W way e & A

Documento generado el:
11/11/2025 17:14:26
Documento validado por la
DIAN:

11/11/2025 17:14:27

XML Generado por: Solucién
Gratuita DIAN

800197268

PDF Generado por:
Solucién Gratuita DIAN
Nit:800197268

Numero de Autorizacion: 18764089203371 Rango desde: 501 Rango hasta: 1000 Vigencia: 2027-02-20

et T

MONEDA =~ ' . .0 = =~
TASA DE CAMBIO = =
Subtotal " i T I AT TR0 897000
Descuento detale 0,00
Recargo detalle 0,00
Total Bruto Factura . -897000
IVA 170430
INC 0,00
Bokas 0,00
Otros impuestos 0
Total impuesto (=) - . .170430
Total neto factura (=) = 1067430
Descuento Global (-) 0,00
Recargo Global (+) 0,00
Totalfactura (=)~ = . COP.$ -  $ 1067430
Valores informativos
ANTICIPOS = ~© + - 3
Anticipos 0
RETENCIONES =~ S5
Rete fuente 0,00
Rete IVA 0,00
Rete ICA 0,00

P LT AT A T ATt

MONEDA" = =i"h " f ~CopP
TASA DE CAMBIO - .- EEE
Subtotal . " T TLTE T C001897.000,00
Descuento detale 0,00
Recargo detale 0,00
Total Bruto Factura™* ~7"/ " ‘5500 55" 897,000,00
IVA 170.430,00
INC 0,00
Bolsas 0,00
Otros impuestos 0,00
Total Impuesto (=) /"= Ui ©7170.430,00
Total neto factura (=) ' ° "0 " 1.067.430,00
Descuento Global (-) 0,00
Recargo Global (+) 0,00
Total factura (=) - . "COP $ '$1.067.430,00

Valores informativos

ANTICIPOS

Anticipos 0,00
| RETENCIONES

Rete fuente 0,00
Rete IVA 0,00
Rete ICA 0,00

i Scanned with !
i & CamScanner’;


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

! Scanned with

i & CamScanner’;


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