SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL Cédigo
SUPERVISION JARDINES INFANTILES COFINANCIADOS Version
LINEA DE DESARROLLO DE GESTION AMBIENTAL Fecha
INSTRUMENTO DE VERIFICACION Pagina
No. CONVENIO FECHA DE FECHA DE INICIO FECHA DE No. DE ACTA
SUSCRIPCION FINALIZACION
8406-2025 22 5 25 27 5 25 5 12 25 6
FECHA DE LA VISITA HORA DE INICIO NOMBRE DEL JARDIN INFANTIL
28 1" 25 11:34 a.m. SUENOS DEL MANANA
DIRECCION DEL JARDIN INFANTIL LOCALIDAD
Calle 102 ASur No9- 29 Usme
BARRIO TELEFONO CORREO ELECTRONICO
Usminia 3217520790 FUNDACASTILLOSUENOS @HOTMAIL.COM
SEGUIMIENTO A LA COBERTURA Y A LA ASISTENCIA |
MATERNO CAMINADORES PARVULOS PRE JARDIN JARDIN
- - - - - - 42 42 42 45 | 45 44 - - -

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
sefialado en el Estudio Previo, Invitacién Publica, Anexos Técnicos, Orientaciones técnicas de calidad para

1 AT
la atencién integral a la primera infancia, la normatividad vigente y las directrices impartidas por la SDIS? S
¢Cumple con los requerimientos que haga el Supervisor y dar respuesta maxima dentro de los cinco (5) dias

2 nhabiles siguientes al recibo del requerimiento o en los términos establecidos en el mismo? SAT

¢Responde por los documentos fisicos o 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 SAT
propios del ASOCIADO ?

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

4 atencion integral a la primera infancia, los procedimientos, instructivos, protocolos y demas referentes SAT
técnicos y normativos que soporten la atencién?
¢Cumple con la Resolucién 967 de 2007, expedida por la Secretaria Distrital de Integracion Social SDIS, por
5 la cual se establece la gratuidad en el servicio de educacion inicial en los Jardines Infantiles del Distrito SAT
Capital.?
En caso de optar por el mecanismo de Pago por Resultados, debe presentar los soportes y realizar el
6 seguimiento, de las acciones establecidas para el cumplimiento de los indicadores del esquema de pago por NA

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

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.

¢Adoptd, implementé 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 gestién de la entidad?

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

Fecha de la visita: 07/10/2025 con un porcentaje de implementacion del 98%.

GESTION INTEGRAL DE RESIDUOS

Jmplementd 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 Solidos?

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

Escriba S| 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, cartén, 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 presenté las caracteristicas locativas
D y operacionales sefialadas en el Plan de Accion Interno para el Aprovechamiento Eficiente de los
Residuos Solidos 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 formaciéon 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 v drenaje?

II. ¢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 v transoorte?

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?

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

¢Realiz¢ el diligenciamiento de los formatos y formularios establecidos en el Plan de Accién Interno
F. para el Aprovechamiento Eficiente de los Residuos Sélidos, dentro de los plazos descritos en el
ANEXO TECNICO?

Marque con 'X' los documentos diligenciados adecuadamente:
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SAT
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SAT

S|

S|

SAT

S|
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S|

S|

SAT
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Ruta de Recoleccion Interna de Residuos Solidos (RRIRS) por cada piso de conformidad con el

PAIPAERS; enviado al Area de Gestion Ambiental una vez y debe ser actualizada cuando la Sl
infraestructura del Jardin Infantil cambie.
Formato de Registro, medicién y control de residuos entregados (Diarios y Mensuales) Sl
Certificado trimestral de entrega de residuos sélidos generados Sl
Soportes del fomento de acciones para el aprovechamiento de los residuos organicos, como lo son S|
el compostaje y lombricultura.
¢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? SAT
¢Implementd la gestion integral de los residuos peligrosos conforme a lo establecido en el Plan de
Gestion Integral de Residuos Peligrosos? SAT
Escriba Sl o NO, de acuerdo con lo encontrado en la Unidad Operativa:
l. ¢ 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)? Sl
1. ¢Los residuos peligrosos generados cuentan con el embalaje y rotulado de acuerdo a lo
establecido en el Plan de Gestién integral de Residuos Peligrosos de la SDIS? NA
" ¢El movimiento interno de los residuos peligrosos se realiza en un horario en el cual la
) circulacion de participantes sea minima para evitar contacto con los mismos? NA
V. ¢Los residuos peligrosos generados en el Jardin Infantil, se entregan una empresa
autorizada por la autoridad ambiental competente? NA
Marque con 'X' los documentos diligenciados adecuadamente:
Plan de Gestion integral de Residuos Peligrosos X
Manifiestos y certificados de disposicién final de entrega de RESPEL NA
FOR-BS-041 Formato Lista de Chequeo de Verificacion Externa NA
OR-BS-042 Formato Lista de Chequeo de Verificacion al Transportador de RESPEL NA
FOR-BS-036 Rétulos de generacion de residuos peligrosos NA
;Los residuos peligrosos de pos consumo como luminarias, pilas y bombillas, se entregaron al Area
de Almacenamiento 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?.
NA
¢Implemento el Instructivo Gestion Integral de Residuos de Construccion y Demolicién — RCD de ser
necesario? NA
l. ¢Si se realizaron mantenimientos con generacion a 5 m3, se gestiéno con la empresa de
aseo? NA
VERTIMIENTOS
¢Implementé y divulgé el Plan de Gestion Integral de Aceite Vegetal Usado y Grasas de la SDIS, de
conformidad con el ANEXO TECNICO? SAT
¢Dio cumplimiento al acuerdo 634 de 2015 “Por medio del cual se establecen regulaciones para la
generacion, recoleccioén y tratamiento o aprovechamiento adecuado del aceite vegetal usado y se
dictan otras disposiciones”? SAT
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? Sl

1. ¢El lugar donde se encuentra el Aceite Vegetal Usado presenta sefalizacion?

S|




1.2,

¢Entreg6 a la Secretaria Distrital de Integraciéon Social el aceite vegetal usado, de acuerdo a lo

establecido en el Plan de Gestion Integral de Aceite Vegetal Usado y Grasas?

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

¢ Diligencio el Formato medicion, registro y reporte de AVU, cada vez que se entrega el

aceite a la SDIS?

extracciéon?

Marque con 'X' los documentos diligenciados adecuadamente:

¢Realizé la limpieza, desinfecciéon y mantenimiento de las trampas de grasa y/o campanas de

SAT

S|

SAT

lavado, desinfeccion v mantenimiento de trampas de grasas

OR-BS-067 Formato Registro y Control Limpieza/Mantenimiento de trampa de grasas soporte de

NA

AHORRO Y USO EFICIENTE DEL AGUA Y ENERGIA

¢Implemento6 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 conservacion del recurso,

mediante sistemas ahorradores de agua, jornadas de socializaciéon y campafas dirigidas al talento

humano del Jardin Infantil?

¢Implemento6 y divulgo el Programa uso eficiente de la energia y la politica Cero Desperdicio de
P. Energia, mediante estrategias dirigidas a la optimizacién y conservacion del recurso, sistemas
ahorradores de luz, jornadas de socializacion y campanas dirigidas al talento humano?

Q. ¢Presenté 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
Ahorradores (Tubos T5, T8 o Tubos tipo Led), Bombillos Ahorradores y Bombillos tipo Led?

PRACTICAS SOSTENIBLES

¢Presenté la matriz de aspectos e impactos ambientales e implementd acciones preventivas y
R. 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
S. represente riesgos para la seguridad, que sea legible y esté libre de dafios visibles, deterioro o
elementos sueltos?

La unidad operativa cuenta con sefalética 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.

iGarantizé el reporte de la informacion indicada para cada uno de los componentes establecidos del "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?

Los formatos han sido diligenciados acorde a lo establecido (SI/NO/NA)
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SAT
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Periodicidad

SOPORTES

CAL.

Residuos
Aprovechable

S

Acuerdo
Corresponsabilidad

de

15 dias calendario después de
firmar el acta de inicio

Correo enviado al Area de

Gestion Ambiental

S




Primeros 5 dias habiles de los
meses de abril, julio, octubre y

Residuos enero por cada vigencia o en los Copia correo remitido por el

Aprovechable Reportes de residuos P g . ... |refernte certificando el cargue Sl

meses que se dé la indicacion . -
s . . en los tiempos indicados
por parte del equipo ambiental
segun la necesidad del servicio.
Enviados cada que los residuos
Manifiestos y certificados | peligrosos sean entregados a la|*Copia en la carpeta
Residuos |de empresa autorizada por el ente|magnetica y drive. NA
peligrosos |disposicion final de|de control y los certificados de|*Correo enviado al referente
entrega de RESPEL disposicion final una vez que el|ambiental tecnico.
gestor autorizado los emita.
Remitir trimestralmente mediante
correo electronico la bitacora, los|, .
A e Copia en la carpeta
Residuos rétulos, los manifiestos y los maanetica v drive
R Reportes de residuos certificados de disposicién final|, 9 y. ' NA
peligrosos . . Correo enviado al referente
de los residuos peligrosos al ambiental tecnico
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 ) ) . ) magnetica y drive.
- realice la disposicion final de|, . NA
RCD de construccion y . Correo enviado al referente
L este residuo. . .
demolicién generados ambiental tecnico.
Soportes de la gestion *Copia en la  carpeta
Cada vez que se genere y se . .
adecuada de colchones ) ) . ) magnetica y drive.
Colchones realice la disposicion final de|, . NA
y/o colchonetas . Correo enviado al referente
este residuo. . .
generados ambiental tecnico.
Correo electronico al
Diligenciamiento de la|... Referente Ambiental Técnico
L Trimestral de acuerdo a las .

Vertimientos seccion | del Formato FOR; ioradas de recoleccion de la de la SDIS, la generaciéon o Si
GA-030 Formato medicién, JSDIS no generacion de aceite 17/09/2025
registro y reporte de AVU. vegetal

usado
Soporte de lavado,
A desinfeccion y|2 meses después de firmada el|Soporte enviado al Area de

Vertimientos o L L . Sl
mantenimiento de trampas |acta de inicio Gestion Ambiental
de grasa
Remitir la  bitacora de . .

Remitir mediante correo
consumos de agua, con|_. - .
. Bimensualmente o de acuerdo|electrénico el archivo en
Agua copia de la factura, de ) . . . NA
) . con el periodo de facturacion Excel segun el indicado por el
conformidad al periodo de . ) .
L Equipo de Gestion Ambiental.
facturacion.
* i |
. - .. |De acuerdo con los tiempos Copla' en . a carpeta
Formato de identificacion . . magnetica y drive.
Agua establecidos por el Equipo de . ) Sl
de fugas ocultas L . Correo enviado al referente
Gestion Ambiental. . .
ambiental tecnico.
Remitir la bitacora de . .
. Remitir mediante  correo
consumos de energia y|_. - .
. . Bimensualmente o de acuerdo|electronico el archivo en
Energia gas, con copia de la ) L , A NA
) con el periodo de facturacion Excel segun el indicado por el
factura, de conformidad al ) ., )
. L Equipo de Gestion Ambiental.
periodo de facturacion.
Formato para la * .
. e . Copia en la carpeta
identificacion de elementos [De acuerdo con los tiempos . .
. S . . . magnetica y drive.
Energia eléctricos y electrénicos |establecidos por el Equipo de NA

que se dejan encendidos o

conectados.

Gestién Ambiental.

*Correo enviado al referente
ambiental tecnico.




La responsable de la unidad
operativa debera enviar este
documento diligenciado en *Copia en la carpeta
. FOR-GA-001 Formato|formato PDF al Referente . .
Practicas ) . . . magnetica y drive.
. Responsable ambiental por| Ambiental Técnico méximo a los |, . Sl
Sostenibles ) ) i . . Correo enviado al referente
unidad operativa 5 dias habiles de haber realizado . .
) o ambiental tecnico.
la designacion.
cuando se cambie la persona
f\iﬂesiqnalda . I 3
. FOR-GA-043 Formato|. ensuaimente € pnme.r 'a Certificado de participacion
Practicas ) jueves del mes, en los tiempos i, .
. Reporte Planilla de ) . remitido por el Equipo de Sl
Sostenibles . ) establecidos por el Equipo de . )
Movilidad Sostenible - . Gestion Ambiental
Gestién 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 vy realizar registro con numero de
Practicas L . ) . . .
R el tramite de Una vez vigencia del convenio radicado y/o el registro de NA
Sostenibles ) .
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
Amhiaonto
¢Implemento y desarrollé las campafas, estrategias y actividades establecidas por la SDIS, durante el
desarrollo del Convenio? SAT
¢Dio cumplimiento al cronograma de actividades ambientales para la divulgacién de los lineamientos
ambientales? SAT
Complete la informacién de los cuadros:
Lineamiento F?ct.la d?, Lineamiento F?ct.la d?,
socializacion socializacion
Politica Ambiental 11/09/25 PGIRP 26/09/25
Estructura del PIGA 13/06/25 Politica cero (agua) 9/10/25
Normograma Ambiental 8/07/25 Politica cero (energia) 13/11/25
Matriz de riesgos Ambientales 8/08/25 Politica cero (papel ) 5/12/25
Watriz de Asp. e Imp. 5/09/25 Politica cero (residuos) 5/06/25
Inst t'mdA 1 Plan Int I de Movilidad
ns r.uc ivos de Asp. e Imp. 3/10/25 an n_egra e Movilida 18/07/25
Ambientales Sostenible
Instructivo de vertimientos 7/11/25 Consumo Sostenible 21/11/25
Plan AVU y grasas 3/12/25 Agricultura urbana 29/08/25
Instructivo RCD 14/08/25 Instructivo fugas ocultas 30/09/25
Colchones y Colchonetas 17/06/25 Intructivo aparatos electricos 23/10/25
y electronicos
PAIPAERS 25/07/25 i
Ahorro y uso_eflmente del 31/07/25
Cero emisiones 21/08/25 agua y energia
ORGANIZACION EQUIPO HUMANO
¢Garantiza la vinculacién de las y los colaboradores requeridos? (la contratacién se realizara acorde con la
matricula de nifias y nifios) SAT
ESTRUCTURA DE TH REQUERIDO
PERFILES COSTOS (MATRICULADOS) TH CONTRATADO | ASISTENTES REMPLAZOS
Respgnsable del Jardin 1 1 1 0 NA
Infantil
F)mgmgador pedagogico al 0 0 0 0 NA
jardin_infantil




Pr.ofesional en.atencion ala 6 6 6 5 NA
primera Infancia

Al:lXIllar fan ate'n0|on ala 1 1 1 1 NA
primera infancia

Auxiliar Administrativo 1 1 1 1 NA
Auxiliar de Servicios 5 2 2 2 NA
Generales

Pgrsonal manipulador de 5 2 2 2 NA
alimentos

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

SI X NO N/A

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

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

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

. w [

I SEGUIMIENTO AL ACTA ANTERIOR

Se realiza seguimiento al acta no. 5 evidenciando que no cuenta con ninguna observacion a mejorar que requiera seguimiento.

I OBSERVACIONES DE QUIEN ATIENDE LA VISITA I

Estamos de acuerdo con las observaciones en el acta

I OBSERVACIONES DE QUIEN REALIZA LA VISITA I

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

La visita de condiciones ambientales se realizé el 08 de septiembre de 2025 con un porcentaje de implementacion del 98% del Plan Institucional de Gestion Ambiental.
Presentd Acuerdo de corresponsabilidad entre la unidad operativa y organizacion de recicladores registrada ante la UAESP.

Se evidencio ruta de Recoleccién Interna de Residuos Sdélidos (RRIRS) por cada piso de conformidad con el PAIPAERS; de acuerdo con lainfraestructura del Jardin
Infantil.

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

Diligenciaron los formatos de:

- Formato FOR-GA-009 de registro medicion y control de residuos aprovechables y no aprovechables correspondiente al mes de noviembre.
- Formato FOR-GA-010 certificado recolecciéon residuos sdlidos aprovechables y seguimiento al acuerdo de corresponsabilidad

- Acuerdo de corresponsabilidad.

- Fugas ocultas

- Formato responsable ambiental

- Reporte de fugas ocultas en el mes de noviembre.

- Entrega de AVU el 17/09/2025

Se evidencié 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.
Segun el acuerdo 927 articulo 227 inicamente seran objeto de registro los elementos que cuenten con una dimensioén igual o superior a 8m2.




En esta visita se verificé facturas, cuentas de cobro o cuentas de revisor fisca Sl: X NO:

Durante la verificaciéon presentaron las siguientes facturas:

*Factura 1020 por concepto de dotacion de bolsas para la separacion de residuos por un valor de $703.100 correspondiente al mes de
octubre.

*Factura 1063 por concepto de dotacion de bolsas para la separacion de residuos y cambio de contenedor por un valor de $754.100
correspondiente al mes de noviembre.

I Esta visita generd requerimiento: Sl: NO: X

No aplica

Anexos: documentos y numero de folios

Planilla de asistencia talento humano. FOLIOS: 1
Formato Novedades de Talento Humano / Soportes de inasistencia. FOLIOS: 3
Facturas. FOLIOS: 2
Otros. FOLIOS: /

“’ﬂé /\ And(c- a C&mwgc,

FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VISITA
NOMBRE: Natalia Moreno NOMBRE: ANDREA CATALINA CAMARGO DAVID
N° DE IDENTIFICACION : 1.007.296.562 N° DE IDENTIFICACION : 1.020.799.856
CARGO: Auxiliar Administrativo CARGO: APOYO SUPERVISION PROFESIONAL TECNICO

HORA DE FINALIZACION: 2:30 PM

Version: jul-25




SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL Codigo
SUPERVISION JARDINES INFANTILES COFINANCIADOS \F/:;i':”
FORMATO DE OBSERVACIONES Pagina
No. CONVENIO NOMBRE DEL JARDIN INFANTIL FECHA DE LA VISITA
8406-2025 SUENOS DEL MANANA 28 11 2025

I OBSERVACIONES DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION

Se evidenci6 diligenciamiento actualizado de la bitacora, conforme al periodo de facturacion.

Present6 formato Responsable ambiental de la unidad operativa, debidamente diligenciado.

Implementaron y desarrollaron las estrategias y actividades establecidas por la Secretaria Distrital de Integracion Social.

Se evidenci6 participacion en campafia de movilidad sostenible el primer jueves del mes de noviembre. Presento registro fotografico.
Present6 cronograma con la programacién de las socializaciones de los lineamientos ambientales.

Realizé socializaciones sobre:

- Movilidad sostenible con familias el 06/11/2025.

- Instructivo de vertimientos con talento humano el 07/11/2025.

- Consumo sostenible con talento humano el 21/11/2025.

Para el periodo verificado presentaron las siguientes facturaas:

*N. 1020 por concepto de dotacion de bolsas para la separacion de residuos por un valor de $703.100 correspondiente al mes de octubre.
*N. 1063 por concepto de dotacion de bolsas para la separacion de residuos y cambio de contenedor por un valor de $754.100

correspondiente al mes de noviembre.

El instrumento de verificacion es firmado por la auxiliar administrativa toda ves que la responsable del jardin infantil se encuentra en cita
médica, de igual formato se presenté ausencia de talento humano se adjunta formato con informacion.

&A Anc\(ea Camargf@_

FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION
NOMBRE: Natalia Moreno NOMBRE: Andrea Catalina Camargo David
N° DE IDENTIFICACION : 1.007.296.562 N° DE IDENTIFICACION : 1020799856
CARGO: Auxiliar Administrativo CARGO: Profesional apoyo a la supervisién componente técnico

HORA DE FINALIZACION: 02:30 PM

version. TTayo 2028




SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL Codigo
SUPERVISION JARDINES INFANTILES COFINANCIADOS Version
ANEXO VERIFICACIONES APOYO A LA SUPERVISION Fecha

RELACION AUSENCIAS DE EQUIPO HUMANO Pagina

No. CONVENIO FECHA DE LA VERIFICACION NOMBRE DEL JARDIN INFANTIL
8406-2025 | | 28 | 11 | 2025 | | SUENOS DEL MARANA
NOMBRES Y APELLIDOS CARGO MOTIVO Y SOPORTE REMPLAZO

Mayra Alexandra Malagén
Rubio

Responsable del jardin

MOTIVO: Cita medica
SOPORTE: Comprobante de cita medica
TIEMPO: 28/11/2025

NOMBRE DEL REEMPLAZO:N/A
FECHA DE EMISION DEL AVAL: N/A
FECHA DE INGRESO: N/A

ARL: N/A

MOTIVO DE DESCUENTO: N/A
DIAS A DESCONTAR: N/A

LOOUIA DO DCQAOLICNTA: NUA

infantil

Andrea Barrera

Profesional en
atencion a la primera

NOMBRE DEL REEMPLAZO:N/A
FECHA DE EMISION DEL AVAL: N/A
FECHA DE INGRESO: N/A

ARL: N/A

MOTIVO DE DESCUENTO: N/A
DIAS A DESCONTAR: N/A

FECHA DE DESCUENTO: N/A

MOTIVO: Grado de su hijo
SOPORTE: Invitacién grado
TIEMPO: 28/11/2025

infancia

And(e a C)CII'V\C\(SO \

FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION

FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION

NOMBRE: Natalia Moreno

NOMBRE: Andrea Catalina Camargo David

No. IDENTIFICACION: 1.007.296.562

No. IDENTIFICACION: 1.020.799.856

CARGO: Auxiliar Administrativo

CARGO: Contratista Apoyo a la Supervision- Tecnicos.

Version: Junio 2025




Numero de
confirmacion:

Usuario:

Servicio/
especialidad:

Sede/ ciudad:

Profesional:

Fecha y hora:

Modalidad de
atencion:

Valor a pagar:

€~ v Responder

=

Correo

Tu cita meéedica
especializada ha sido
confirmada.

20580321

MAYRA ALEXANDRA
MALAGON RUBIO

Dermatologia

CENTRO MEDICO
COLMEDICA
MULTIPLAZA CONS.
# 3 Piso3 BOGOTA

SANDRA MILENA
LEON SISSA

viernes, 28/11/2025,
10:40 a.m.

Presencial

41700

S W -0

27 8o

Calendario

Aplicaciones
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LICEO PSICOPEDAGOGICO SAN PABLO

“Sembrando Valores”

CEREHONIA DE QRADIACION

PROMOCION 2025

Invitaciéon Acto de Graduacion

Grado: NOVENO A

Fecha: Viernes Noviembre 28 de 2025

Hora: 11:30M

Lugar: Barrio Restrepo Carrera 25 #22- 43 centenario
Auditorio IPUC (Iglesia Pentecostal Unida de Colombia) RESTREPO
Tarjeta vélida para el ingreso de 4 personas (Acompaiiantes)
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29/10/25, 7:30 Factura - iSiigo

MIGUEL ANGEL MATEUS CANAS
NIT 1.030.627.236-3
Carrera 4B N°56-17 SUR
Tel: 5991850
Bogota - Colombia
miguelangel.mateus1993@gmail.com FACTURA ELECTRONICA DE

= VENTA NO. 1020

RES.DIAN No. Numero Autorizacién Electrénica 18764099465840

aprobado en 20250929 prefijo desde el nimero 1001 al 2000 Vigencia: 6 Fecha y hora Factura
Meses Generacion: 29/10/2025,
Régimen simple de tributacion - Actividad Econémica 4711 - Comercio al 07:29
por menor en establecimientos no especializados con surtido compuesto Expedicion: 29/10/2025, 07:29
principalmente por alimentos, bebidas (alcohdlicas y no alcohdlicas) o : o
tabaco
Nombre del Cliente Nit 6 C.C. Fecha de Vencimiento
FUNDACION SOCIAL CASTILLO SAN 900.119.083-9 --
LUCAS
Razon Social Direccion Teléfono
FUNDACION SOCIAL CASTILLO SAN KR 741 62-03 SUR (601) 4601023
LUCAS
Correo Vendedor Centro de Costo
fundacastillolucas@yahoo.com Miguel . 0
CONDICIONES DE VENTA: La firma del comprador en este d significa la tacion de la mercancia y la obligacion de pagar en los términos y condiciones

estipuladas y su conformidad con el pacto de reserva de dominio que aqui se establece. Este documento se asimila en todos sus efectos a una letra de cambio segun Art
774 del cédigo de Comercio. Nuestra responsabilidad cesa al entregar la mercancia a los transportadores. Reclamos por roturas o saqueo deben hacerse al
transportador

f il el Vr. Valor Valor
Item Descripcion Referencia de Cantidad I Vr. Bruto
. Unitario Impto.Cargo Impto.Rete.
medida
BOLSA NEGRA INDUSTRIAL X UNIDAD
1 100*120CM 100*120CM UNIDAD 88.00 1,290.00 0.00 0.00 113,520.00
BOLSA BLANCA INDUSTRIAL X UNIDAD
2 100*120CM 100*120CM UNIDAD 66.00 1,290.00 0.00 0.00 85,140.00
* X UNIDAD
3  BOLSA NEGRA MEDIANA 70*90CM 70*90CM UNIDAD 444.00 890.00 0.00 0.00 395,160.00
BOLSA BLANCA MEDIANA X UNIDAD
4 70*90CM 70*90CM UNIDAD 22.00 890.00 0.00 0.00 19,580.00
PANEL LED CIRCULAR 1350 PANEL
5 LUMENES 18W LUZ FRIA 18W 3.00 29,900.00 0.00 0.00 89,700.00
Total items: 5
Total Bruto 703,100.00

OBSERVACIONES:

PIGA-OCTUBRE 2025- JARDIN INFANTIL SUENOS DEL MANANA Total a Pagar 703,100.00
Valor en Letras:

Setecientos tres mil cien pesos m/cte

Forma de pago: And(eu C&ma( 5
Contado 3 :
28.11.2025
Medio de pago:
Efectivo - Efectivo $ 703,100.00
VENDEDOR FIRMAY SELLO
C.C.ONIT: C.C.ONIT:

CUFE: 0adf4bf196b327f550ed16187982e83f0c3eea4 78e3f585b66784118403ab2c¢8b1d629ad68350e62570ef54b653e79dc

about:blank

Fabricante Software y Proveedor tecnoldgico: Siige SAS - Nit B30.048.145-8. Mombre Software: Siigo Mube. Firma electrdnica: ver en el XML



24111725, 7:48 Factura - iSiigo
MIGUEL ANGEL MATEUS CANAS
NIT 1.030.627.236-3
Carrera 4B N°56-17 SUR
Tel: 5991850
Bogota - Colombia
miguelangel mateus1993@gmail.com

= RES.DIAN No. Namero Autorizacién Electrénica 18764099465840
aprobado en 20250929 prefijo desde el nimero 1001 al 2000
Vigencia: 6 Meses
Régimen simple de tributacion - Actividad Econémica 4711 -
Comercio al por menor en establecimientos no especializados con
surtido compuesto principalmente por alimentos, bebidas
(alcohdlicas y no aleohéheas) o tabaco

Nombre del Cliente

FACTURA ELECTRONICA DE
VENTA NO. 1063

Fecha y hora Factura
'Generacién: 24/11/2025,

07:47 ,
Expedicion: 24/11/2025, 07:47)

Nité C.C. "\ [Fecha de Vencimiento
FUNDACION SOCIAL CASTILLO SAN 900.119.083-9 f
LUCAS
Razén Social | (Direccién | Teléfono
FUNDACION SOCIAL CASTILLOSAN | KR 741 62-03 SUR ) (601) 4601023 S
LUCAS e TR . . ?
Correo ) \Vendedor (Centro de Costo 3
fundacastillolucas@yahoo.com Miguel . & L G B é
| couombuzsnev:m&um’m'u” prador #h eate dos significa fa aceptacidn da Ia ¥ a obligacid ,E
d-umbhugﬂnlnnlld - pdntmﬁwu --qduc:.uumﬂ d':.n.-hnnlml--nbiw-ndm--wh-
: bvhacs cédige Cwnuda Nuestra responsabil cesa al entregar la mercancia a los transportadores. Reclamos 5
e BTN 2 AT 5
Unidad
G Vr. Valor Valor i g
item Descripcién Referencia . de  Cantidad .. pto.Cargo Impto.Rete. Vr.Bruto |
(-] medlda l g
! i | BOLSANEGRA INDUSTRIAL | X UNlDAD | | 3 | i . 2
(11 100-120(:” ' 100°120CM | UNIDAD 92.00 : 1,290.00 ‘K 0.00 ; 0.00 ‘ 118,680.00 | E g ,
| , | BOLSABLANCAINDUSTRIAL AXUNIDAD | ; ‘ | &
2 100.1 20CM 100'1200M UNIDAD 69. 00 I 1,290.00 ! 0.00 | 0. 00 89,010.00 :» g-
|, BOLSANEGRAMEDIANA | XUNIDAD | ) ; |
P 3 70'90CM 70'9()CM UNIDAD 486.00 | 830.00 i 0. 00 0. 00 432,540.00 l t%
| , | BOLSABLANCAMEDIANA | XUNIDAD ' .' ? [ eroaty
! 4 ‘ 70'90CM 70'90CM l UNIDAD 23.00 : 890.00 : 0.00 | 0.00 | 20,470.00 }
| 5 | CANECANEGRATIPO PEDAL | N j ‘ | ‘ | E
| [ | HERMETICA BLANCA35 LTS |X35LTS { 1.00 , 94,000.00 ‘ 0.00 : 0.00 | 94,000.00 3 J;
| | S SE— — " - i
Total items: 5 R Y WS |
‘Total Bruto | 754 700 00
| OBSERVACIONES: " !
| PIGA-NOVIEMBRE 2025 JARDIN INFANTIL SUENOS DEL MANANA ,Total a Pagar 754 700 00 “

Valor en Letras:
Setecientos cincuenta y cuatro mil setecientos pesos m/cte

| Forma de pago:
Contado

Medio de pago:

Efectivo - Efectivo $ 754,700.00

| (IRMAYSELLO
|
.1

|VENDEDOR

“Andrea Qm'r\m (o)
2B- n-w01s

cc ONIT: l‘cc ONIT.:

CUFE Oda 5f5473903f4003e75f541eSa3c24dGab05ea191b7679a76752eef6b4e8d 1 7

about:blank
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