Si no maneja consecutivo DD MM AA
cologue NA. COMITE/REUNION: semanal formadores IED Ciudad Bolivar Argentina
ACTA No. N.A Y 13 | 04 | 2026
LUGAR: IED Ciudad Bolivar Argentina HORA DE INICIO: 10:00am HORAFIN:  11:00am
ASISTENTES
NOMBRE CARGO DEPENDENCIA
LEON FAJARDO CHRISTIAN GESTOR IED JORNADA ESOOLAR COMPLEMENTARIA

ORDEN DEL DIA

1. Saludo. 4. Componente psicosocial.

2. Informes de gestion. 5. Componente Pedagdgico

3. Componente Operativo. 6. Fin de la reunion.
TEMAS TRATADOS

1: Saludo: Se da inicio a la reunién con un saludo inicial entre los formadores y el gestor IED Christian Ledn.

2. Informacién sobre apoyo de formador: El gestor IED, Christian Leén, informa que el formador Andrés Gémez estara apoyando a la institucion,

especialmente en la organizacién de los horarios, teniendo en cuenta las citas médicas programadas. Se solicita a los formadores tener disponibilidad

los dias lunes y revisar constantemente el grupo de WhatsApp para estar atentos a la informaciéon compartida.

3. Desarrollo de las clases: Se contintia con la normalidad de las clases en la institucion, tal como se ha venido trabajando hasta la fecha.

4. Organizacion de Intercolegiados: Se recuerda que el plazo para subir la informacién correspondiente a los Intercolegiados es hasta el 30

de abril. Actualmente, se cuenta con 23 festivales en la zona 3, por lo que es importante completar y verificar toda la informacién dentro d

e los tiempos establecidos.

Adicionalmente, el profesor Rafael Diaz presenta inconvenientes de acceso a la plataforma SIM; se espera que esta situacién se solucione en

el transcurso de la semana, para que pueda adelantar el cargue de la informacion.

5. Cierre de la reunion: Siendo las 11:00 a. m., se da por finalizada la reunién, dejando como compromiso la organizacién, revision y ajuste de

la informacién tratada.
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TEMAS TRATADOS
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COMPROMISOS

TEMA

RESPONSABLE

FECHA LIMITE
PARA SU REALIZACION

EVALUACION Y CIERRE DE LA REUNION

¢Se logro el objetivo?

[ s

NO

[ ]

Observaciones

La presente acta es firmada y aprobada por (Rector, Docente enlace, o representante del la IED) Nombre, firmay

cargo

Se anexa listado de asistentes

Siendo las 11:00am se da por terminado el comité/reunién, en constancia firman:

PRESIDENTE / DELEGADO / JEFE DEPENDENCIA /

QUIEN CONVOCA

SECRETARIO (S) Si en la reunién no se maneja esta delegacion coloque N.A.

FIRMA FIRMA N/A N/A
NOMBRE CHRISTIAN LEON FAJARDO NOMBRE N/A N/A
CARGO GESTOR IED CARGO N/A N/A

NOMBRE COMPLETO DE QUIEN ELABORA EL ACTA:

CHRISTIAN LEON FAJARDO
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GESTOR IED CHRISTIAN LEON FAJARDO

Nombre del evento: REUNION: semanal formadores IED Ciudad Bolivar Argentina
Fechay hora del evento: 13/04/2026 10:00AM A 11:00AM
Parque y/o escenario: SALON PRESIDENTE (IDRD)

REUNION: semanal formadores IED Ciudad Bolivar Argentina
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