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Versi

Nombres y apellidos del agente educativo o madre itaria: Fecha: Nombre de Unidad de Servicio (UDS): Caodigo Unidad de
ELENA ALICIA GOMEZ DELGADO 5/06/2020 NINOSPENSADORES 868650012755 5
1. DATOS USUARIO 1I. DATOS PERSONA QUE ATIENDE EL ACOMPANAMIENTO 1ll. DATOS DEL ACOMPANAMIENTO REALIZADO IV. CARACTERIZA!
G 0 " ety A . 10. Llamada ifi i
B 1. Numero de . 3. Tipo de documento : 6. Tipo de Acompafiamiento . 8. Hora inicio| 9. Hora final | ™ = 11.#Total de | 12. #de nifasy | 13. # de mujeres
documento del 2. Nombre usuario(a) 4. Numero de documento 5. Nombres y apellidos 7. Teléfono xitosa personasenel | nifiosde0a5 | gestantesenel
usuario(a) hogar afios Hogar
Opcion multiple, ver Opcion multiple, ver opciones
P LT, U P upls, ver o hhmm hhmm SI/NO
nancinnes an inctriictiva en inctriictiva

1 1123210788 THIAGO DARYL YAGARY SAIGAMA 2. Cédula ciudadania 1006998925 DEICY DANYELI SAIGAMA ARIAS 2. Telefonico seguimiento 7.00 7.15 sl 7 1 0
3224090494

2 1123210987 LIAM MATHIAS FLORES ARIAS 2. Cédula ciudadania 1123304006 LEIDI AUDALU ARIAS SIEGAMA 2. Telefonico seguimiento 720 7:35 sl 14 2 0
3125533875

3 1126458366 FERLEN HEUBLYN TAMANIZA DOVICAMA 2. Cédula ciudadania 69021575 MARIA NANCY DOVIGAMA NIAZA 2. Telefonico seguimiento 7:40 755 sl 8 2 0
3508432115

4 1120070982 DANI CAMILO CASTILLO NIAZA 2. Cédula ciudadania 1006844275 LIBIA NIAZA ARIAS 2. Telefonico seguimiento 8:00 8:15 sl 8 2 0
3127466759

5 1120070929 ESTIVEN ALEXANDER CASTILLO NIAZA 2. Cédula ciudadania 1006844275 LIBIA NIAZA ARIAS 2. Telefonico seguimiento 8:20 8:35 sl 8 2 0
3127466759

6 1123316358 LISBETH YANIRA YAGARI TAMANIZA 2. Cédula ciudadania 69028603 DIONISIA TAMANIZA CANO 2. Telefonico seguimiento 8:40 8:55 sl 9 2 0
3203662241

7 1080701774 SAMANTA BRISVANI YELA QUIROZ 2. Cédula ciudadania 1006842360 ANGIE PAOLA YELA QUIROS 2. Telefonico seguimiento 9:00 9:15 sl 6 2 0
3125533875

8 1123210138 DILMAR NORLEY YAGARI TAMANIZA 2. Cédula ciudadania 69028603 DIONISIA TAMANIZA CANO 2. Telefonico seguimiento 9:20 9:35 sl 9 2 0
3203662241

9 1123315664 YARIZON ALEXANDER MORA MORALES 2. Cédula ciudadania 1006842036 MARIA FANNY MORALES MORALES 2. Telefonico seguimiento 9:40 9:55 sl 7 2 0
3208975290

10 1123210303 SAMIRA KATERINE CANDO FLOREZ 2. Cédula ciudadania 1006847301 YANETH FLOREZ NIAZA 2. Telefonico seguimiento 10:00 10:15 sl 14 2 0
3125533875

1 1123210041 YOMAIRA SOFIA CANDO FLOREZ 2. Cédula ciudadania 1006847301 YANETH FLOREZ NIAZA 2. Telefonico seguimiento 10:20 10:35 sl 14 2 0
3125533875

12 1130164874 SELENA BINLLETH NIAZA TAMANIZA 2. Cédula ciudadania 69021405 ENELDA TAMANIZA MORALES 2. Telefonico seguimiento 10:40 10555 sl 12 3 0
3508432115

13 1126459018 SAMUEL VELASQUEZ SAMUEL 2. Cédula ciudadania 1123301235 ELSA MARINA NIAZA VELASQUEZ 2. Telefonico seguimiento 11:00 11:15 sl 8 3 0
3203662241

14 siD YEFFREY NIAZA NIAZA 2. Cédula ciudadania 1006845293 GABY LORENA NIAZA ARIAS 2. Telefonico seguimiento 1120 1135 sl 5 1 0
3227706750

15 siD ELSA GABRIELA NIAZA VELASQUEZ 2. Cédula ciudadania 1123301235 ELSA MARINA NIAZA VELASQUEZ 2. Telefonico seguimiento 11:40 1155 sl 8 3 0
3203662241

16 1123210031 MICHEL YASMANI ARIAS MORALES 2. Cédula ciudadania 1006842036 MARIA FANNY MORALES MORALES 2. Telefonico seguimiento 12:00 12:15 sl 5 2 0
3208975290

17

Firma del agente educati'

Antes de imptimir este documento,.. piense en el medio ambiente!

salquier

NO.

CONTROLADA

LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012



M5.PP 3/06/2020

on3 Pagina 1 de 2
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Publica
Servicio (UDS):
CION DEL HOGAR
14. #d o aciesol 16. Acceso a
B aguapara |,
(PRI cocinar o tomar | Ttas ¥ verduras
mayores de 60
SI/NO/NO SI/NO/NO
APLICA APLICA
0 S| NO
0 S| NO
0 N NO
0 sl NO
0 sl NO
0 sl NO
0 sl NO
0 sl NO
0 sl NO
0 sl NO
0 sl NO
0 sl NO
0 sl NO
0 sl NO
0 sl NO
0 sl NO
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V. ESQUEMA DE VACUNACION

VI. IDENTIFICACION DE NOVEDADES

18. ¢ Durante el periodo de
17. ¢ El usuario cuenta | aislamiento preventivo, ha i
: i o 19. En caso que la respuesta 20.NGmero | 54 \imero de Zhoedats 26.Novedad 5. | 27.Novedad 6.

N con el carné de vacunas | acudido a los servicios de anterior sea “NO” . indague ; Por . personas con 22. Novedad 1 23. Novedad 2. (Presuntas 25. Novedad 4 Habit Habit

5 actualizado, segun su | salud para la aplicacion del ué no ha asisti d’ b Iagcitacd 5 19.1 En caso de s_ele't':cwna e,',1 B sintomas de | . Personas (Allertas sociales.) (Alertas situaciones de y o .( itos ) (i s )

3 " : L ismo) - os -
edad o periodo esquema de vacunacion de q L pregunta anterior " 7. Otro", e aisladas o bajo emocionales) violencia en el ) - 28. Otras novedades y observaciones
j ifias, nif i vacunacion? mencione cual cuidado hogar) G SRl
gestacional? nifias, nifios o mujeres g respiratorias en e g
gestantes? el hogar médico
SI/NO SI/NO Opcion multiple, ver opciones en SI/NO/NO SI/NO/NO SI/NO/NO SI/NO/NO SI/NO/NO SI/NO/NO
inctruictivn APLICA APLICA APLICA APLICA APLICA APLICA

1 NO NO g g\zg_“ge salir por emor a contaglarse con ESQUEMA INCOMPLETA 0 0 NO NO NO NO NO NO

2 NO NO g g\zg_“ge salir por emor a contagfarse con ESQUEMA INCOMPLETA 0 0 NO NO NO NO NO NO

3 sl NO 7.0to ESQUEMA COMPLETO 0 0 NO NO NO NO NO NO

4 sl NO 7.0tro ESQUEMA COMPLETO 0 0 NO NO NO NO NO NO

5 sl NO 7.0tro ESQUEMA COMPLETO 0 0 NO NO NO NO NO NO

6 sl NO 7.0tro ESQUEMA COMPLETO 0 0 NO NO NO NO NO NO

7 sl NO 7.0tro ESQUEMA COMPLETO 0 0 NO NO NO NO NO NO

8 NO NO 7.0tro ESQUEMA INCOMPLETA 0 0 NO NO NO NO NO NO

9 sl NO 7.0tro ESQUEMA COMPLETO 0 0 NO NO NO NO NO NO

10 NO NO g g\zgﬂzre salir por temor a contaglarse con ESQUEMA INCOMPLETA 0 0 NO NO NO NO NO NO

1 sl NO 7.0tr0 ESQUEMA COMPLETO 0 0 NO NO NO NO NO NO

12 sl NO 7.0tr0 ESQUEMA COMPLETO 0 0 NO NO NO NO NO NO

13 sl NO 7.0tr0 ESQUEMA COMPLETO 0 0 NO NO NO NO NO NO

14 NO NO 7.0tr0 ESQUEMA INCOMPLETA 0 0 NO NO NO NO NO NO

15 NO NO 7.0tr0 ESQUEMA INCOMPLETA 0 0 NO NO NO NO NO NO

16 NO NO é g‘\;’lgﬂzre salirpor temor a contagiarse con ESQUEMA INCOMPLETA 0 0 NO NO NO NO NO NO

17

Firmi

Antes de imptimir este documento,.. piense en el medio ambiente!

NO CONTROLADA

Cualquier

LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012
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Plblica

Clasificacion de la Informacién:

VII. CIERRE DEL ACOMPANAMIENTO

30. Fecha y hora siguiente

29. Indique los nimeros de las llamada
practicas trabajadas
dd/mm/aaaa hh:mm
SEGUIMIENTO AL DESARROLLO 9/06/2020 7:00
SEGUIMIENTO AL DESARROLLO 9/06/2020 7:20
SEGUIMIENTO AL DESARROLLO 9/06/2020 740
SEGUIMIENTO AL DESARROLLO 9/06/2020 800
SEGUIMIENTO AL DESARROLLO 9/06/2020 820
SEGUIMIENTO AL DESARROLLO 9/06/2020 8:40
SEGUIMIENTO AL DESARROLLO 9/06/2020 900
SEGUIMIENTO AL DESARROLLO 9/06/2020 9:20
SEGUIMIENTO AL DESARROLLO 9/06/2020 9:40
SEGUIMIENTO AL DESARROLLO 9/06/2020 10:00
SEGUIMIENTO AL DESARROLLO 9/06/2020 10:20
SEGUIMIENTO AL DESARROLLO 9/06/2020 10:40
SEGUIMIENTO AL DESARROLLO 9/06/2020 11:00
SEGUIMIENTO AL DESARROLLO 9/06/2020 11:20
SEGUIMIENTO AL DESARROLLO 9/06/2020 11.40
SEGUIMIENTO AL DESARROLLO 9/06/2020 12:00

a del agente educativo




