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INSTRUMENTO DE VERIFICACIÓN  

COMPONENTE LIDERAZGO Y GESTIÓN INTEGRAL

SUPERVISIÓN JARDÍNES INFANTILES COFINANCIADOS

SECRETARÍA DISTRITAL DE INTEGRACIÓN SOCIAL

DIRECCIÓN DEL JARDÍN INFANTIL 

calle 19 # 106-34
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jicolorkids@gmail.com

Fontibón

120937-JINF-CC-COLOR KIDS

CORREO ELECTRÓNICO

LOCALIDAD

NOMBRE DEL JARDÍN INFANTIL

1. ¿La información correspondiente a las asistencias diarias y mensuales de niñas y niños se encuentra registrada

adecuadamente y en los formatos o sistemas establecidos por la SDIS? La información registrada esta actualizada?

2026

HORA DE INICIOFECHA DE LA VISITA

BARRIO 

SM

TELÉFONO

Belen
(601) 9260735

3125453222

NIVEL

REMPLAZOS

C4 8 6

8 8
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1. ¿Garantiza la vinculación de las y los colaboradores requeridos? (la contratación se realizará acorde con la matrícula de niñas y 

niños)
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1 1 1 0

Dinamizador pedagógico al jardín infantil 0 0 0 0 0

Responsable del jardín infantil 1

Profesional de atención a la primera 

infancia
13 12 12 12 0

Auxiliar de atención a la primera infancia 3 3 3 3 0

Auxiliar de servicios generales 3 3 3 3 0

Personal manipulador de alimentos 3 3 3 3 0

Auxiliar Administrativo 1 1 1 1 0

¿Garantiza la contratación del remplazo de las y los colaboradores que por fuerza mayor o caso fortuito durante dos (2)

días hábiles de operación consecutivos no presten sus servicios en el Jardín Infantil, o de manera inmediata cuando se

presente renuncia voluntaria.

mailto:jicolorkids@gmail.com
mailto:jicolorkids@gmail.com
mailto:jicolorkids@gmail.com
mailto:jicolorkids@gmail.com
mailto:jicolorkids@gmail.com
mailto:jicolorkids@gmail.com
mailto:jicolorkids@gmail.com
mailto:jicolorkids@gmail.com


SI / NO /

2

SI / NO /

3

SI X NO

4

SI X NO

NOMBRE: Elizabeth Diaz 

N° DE IDENTIFICACIÓN : 52324155

CARGO: Responsable del servicio 

NA

SAT

Se realiza contraste entre las asistencias registradas el 6 de mayo en los listados y el SIRBE, en donde no se evidencian inconsistencias. 

Las planillas se encontraban diligenciadas de manera oportuna y el talento humano estaba acorde con los niños y las niñas matriculados.

Abril  2026

FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACIÓN FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACIÓN

NOMBRE: María Margarita Manuela Mejía Castro

N° DE IDENTIFICACIÓN : 1015450372

CARGO:Profesional de apoyo a la supervisión

HORA DE FINALIZACIÓN: 1:15 pm

¿Se encuentra el servicio de vigilancia en el jardín infantil? SAT

¿Cuenta con oficio de verificación de perfiles para las y los colaboradores contratados?

¿Garantiza la dedicación exclusiva de las y los colaboradores del Jardín Infantil en la jornada de atención definida, de

acuerdo con lo establecido en el Anexo Técnico?

SEGUIMIENTO A LA VERIFICACIÓN ANTERIOR

Se realizó una verificación de liderazgo y gestión integral el día 13/04/2026, en la cuál se dejó un aspecto a mejorar toda vez que se contrataron tres auxiliares de 

atención a la primera infancia, cuando según el anexo técnico solo se requerian dos, dado que el servicio contaba con 148 niños y niñas matriculados. 

Actualmente, cuentan con 157 niños y niñas matriculados y tres auxiliares contratadas, por lo cual se evidencia que el aspecto identificado previamente quedó 

subsanado, dado que la cantidad de niños y niñas es acorde con el talento humano contratado,según lo establecido en el anexo técnico. 

OBSERVACIONES DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACIÓN

OBSERVACIONES DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACIÓN

Ninguno.

Planilla de asistencia de equipo humano: 1 folio 

ANEXOS - NUMEROS DE FOLIOS

EN ESTA VISITA SE GENERO REQUERIMIENTO SI ___ NO _x__

digaeliza@gmail.com
Texto tecleado
Estoy de acurdo con el acta 
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