Cédigo: FOR-PSS-309
. PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL Versién: 0
Ty < [Fecha: Memo 12021015300 -
e e FORMATO REGISTRO DE NOVEDADES e
S— Pgine: 1 de 2
wg‘:‘/!ﬁ\\la UNIDAD OPERATIVA: JUWC Uilla viceng RESPONSABLE UNIDAD OPERATIVA: __{ LU
hcltn ¢ nur: 1092285103 wik o mifo: Jayel Adclaledh Palbg coweda
MADRE/PADRE/CUIDADOR DE LA NIFA O EL NIRO: Hun Maircels (npweQ
[acupienTe prRivcIPAL: Y U1 CONTET) PROFESIONAL ENCARGADO DL Mver: _[I\CUINC)  EGTbeth o
TIPO DE NOVEDAD 1 I 2 | 3 l 4 | 5 I s l 7 Ial 9 I wls«;m:w\;‘ogma.imz] S reata$ acivacen go s
FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE NOVEDAD
\G S Mwilloven fon (4092254629, mamt, de. Aol leiv, vecillg
fvmo de compomo, ya ow ailts fediny Se ententr
oloBl26 |D: 4¢ [Jic wilg  [enchent cle ealecry ol Siduente evhficciclo eplietorclo en
oy [lo metrtwolee CordWieaicld MBI aduntolinica, (G mama
ndva gue Way enlveqa ole eNe docimdnlo_antes cel
08 e Ko de 2006, &N EsTE QINIO _TeLMNA A NODEDAD
NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR
oo elnobeth Mo .mbe\hmz(;) \{ ;
AIDR’SUK:I on RN Qo Giery inpancd | 194 Movela (brieq 1092254 639
TIPO DE NOVEDAD 1 I 2 l- 3 l 4 I [ l ] ' 7 |G| 9 ] 10 I s"'s‘l‘za.w":d"‘“ml Scnlﬁz6ncﬂ;ﬁ§6ﬂdcmlsz
FECHA HORA  LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD
NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR
TIPO DE NOVEDAD 1 I 2 I 3 | 4 | s‘l s I 7 ln] oTw‘s'"m“m s"s',“z“w:"g"’“d"“":
FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD
NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR
TIPO DE NOVEDAD 1|z|3|4|slol’rlnlolwls'"w,:gd"“’m s‘;"""”;‘g‘"““"‘
FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD
NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR

:  Scanned with |
i & CamScanner’;


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

Cédigo: FOR-PSS-309

~-w

& PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL p/mm 0
Ty FORMATO REGISTRO DE NOVEDADES e e

20082021
Pégina: 1 de 2

Locwomfg@ﬁ& unioao operatva: __JIC UITCH TS RESPONSABLE UNIDAD OPERATIVA: __ LILCICH WDU’Z
wa[gjﬂ_f‘ p_AANA0444  nmonro_ FONNA U:”fWJ oHan Naldongclo.

SECAETARIA OE NTEGRACION S00AL

MADRE/PADRE/CUIDADOR DE LA NIRA O EL NIRO: Wlﬂ IYQO(IN idoncclo UOMlS
ACUDIENTE PRINCIPAL: CIOXICID)  proresionaL ENCARGADO DEL NIVEL: _l.(]ﬂ\_ﬁm_ﬁmﬁbﬁhﬂm&\_—
TIPO DE NOVEDAD I I l L l | I l l N s""“”“"no pe
FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE NOVEDAD

Td de oy (o §o. Ancelar yedonciclo con ¢C 40141399021,
MoV Ce  vorindt, echi X entreqn e @rifacio medvo
0N0e26 1:03 | jic villa lodologuo,  Se veabe vy Se archava en Wslouds
many wal ke "la nlRc,  Confor ar oS0, se informa o \a
ONG e 2 enuemnm ol dicd, en \a enfreca de (oS
cevhificaciol meohcos solicrdeilaS on \a Mt twla, ole CUer
do 0 esb cp veahxt Cerie de noueckad Qov (OMPOMKO.

NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR

Johan eltbelh Mot W ==
QeleSione) en arTn ala pnem m?(‘)ogch\o J- PM'}“ CC 1olH194034.

TIPO DE NOVEDAD 1|z|:|‘ls]°|,|.l I |s-mamoona-pom| s.mém::génamu
FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD
NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR
Se realizd activacidn de pliza: Se realizé activacién de ruta:
TIPO DE NOVEDAD 1I:|3|4|s|e|7]a|9|1o s NO sl NG
FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD
NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR
s-umm.don«pcm Se realizé activacién de ruta:
el Jalalelefo]rfofo]u[trmemghantn] sgmmmgne
FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD
NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR

Scanned with

‘B CamScanner’:


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

y 5 PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL Versién: 0
o sosoriae. FORMATO REGISTRO DE NOVEDADES ;;,%"5‘;2 Mema 12021015300 -
STCRETANATE WTTGRAGn S00A 120
Péagina: 1 de 2

Cddigo: FOR-PSS-309

.OCALIDAD

WUCT uniDAD OPERATIVA:

JIC Utllor ncin REsPONSABLE UNIDAD oPeraTIvA __ LLUCINGY AITIOCL -

NIVEL: ‘}2 ,S\R‘,IU\S 4

nup:__ 4233302064 . nija o niRo:

12 Xamoel Cauicl #lofe2 dend.

MADRE/PADRE/CUIDADOR DE LA NIRA O EL NIRO:

Herely Netltcy ey .

ACUDIENTE PRINCIPAL:

AEE TAESTITE

PROFESIONAL ENCARGADO DEL NiveL: _[CIILCINCY E10C tlortlh MOTACA.

TIPO DE NOVEDAD 1 | 2 l 5 I % | I l I I ] s-nauzOnda;:gdn_d:Lpau Sogui—.wv;:dnamr
FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE NOVEDAD
(l hoy, 10 (01 QKR n CL- 1233093 Al
Samue\1 el mec(; de, w{g)nwprolwm ua n‘%uednk "n?c(gt&é)
(o) e (oS Siade e 2
AMeeiz |08, [Jic Uil | eﬁgn L] enchcrrle‘ e ) 5 1 ptoy
Moy . ourhhuo odonioloao y oxecmenr\o fo 8V (6 weueict o idr-
HoNCiC ce, oan el cefechd v lov Salud . (Q scuG indich que
0__enveha cle. oS doumemios antes_clel 08 cle, Jolo cle 20%6,

NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR

NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA N\&VEDAD

Bt MO — fuaioelui (| e
esional en cilention o \ame m(‘anclc. ‘Nata\a Sjeoa 123364293
TIPO DE NOVEDAD I 2 I 3]4] 5 I 6 l 7 |u|9|1o|s"'s'l"°__'°'”;“‘“a_"'_’“"1 o T
FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD

NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD

NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR

TIPO DE NOVEDAD 1 l 2 I 3 l 4 J 5 I 6 L 7 l 8 I 9 [ 10 l S.n;kém’;g&u&ba: Se realizd activacién de ruta:
s NO s Sl
FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD

NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD

NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR

TIPO DE NOVEDAD 1 2 3 4 5 6 7 sl o 10 Se realizd activacién de pdiza: Se realizd activacion de ruta:
S| NO S| NO
FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD

NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD

NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR

L

Scanned with

CamScanner“E


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

Cédigo: FOR-PSS-309
& 3 PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL Versién: 0
T FORMATO REGISTRO DE NOVEDADES e o 1015%07
SECRETARA DT MTEGRACKEN SOCAL Pégina: 1de 2
LOCALIDAD unioap operativa )\, UIO VEIN) L RESPONSABLE UNIDAD oPERATIVA _ LIMCINCI P{QU’)_
nveL I Wi C wue._AQIS333226.  wifn o Nifo: amirer hlQni2ay
MADRE/PADRE/CUIDADOR DE LA NIRA O EL NIRO: \nneSia iiamnar,
ACUDIENTE PRINCIPAL: \JCINESS CI ] PROFESIONAL ENCARGADO DEL NIVEL: __[CICINCI TNOrCICl
e kD : | : I . l 2 | I I I I I”] Sumalizbodﬁ;‘agdndcpéﬁu so;aﬁzb.dh&agdndamr
FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE NOVEDAD
el dia ce oy (0 Sai. Uanessa Ullomwor, momcice Sficr @n ePT |
NOMeI0 12F42  fealpa fumal de ompomiSo, Mg e o It
\ (o N O\Y) (\
OA(06126 4 33, | Wllar bl cHels en W0 orvicol: (erdiicaco hedhco 0loguo . [
Vo NG Incll(Q_qe. Woig_eniveqa de e ariks del 8 ce o
e 20b. €N esTe QN0 TeRMI (A AOVEOAD.
NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD MPRE_CEOULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR
e BBt MO0 sy o A é@ AT F3% 2.
Qofefioncll on aloniONn ciley Gameny NN
TIPO DE NOVEDAD > ] 2 l 5 | 7 | E ’ . I 3 l ‘I lw Luaizbldh;:géndopéﬁz s.naizéacu:‘a:éndcmn:
FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD
NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR
TIPO DE NOVEDAD 112|SJ‘|5|°|7|°|Q|1° s-mm;gmam 's.;dzéadbv;g‘éndem
FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD
NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR
TIPO DE NOVEDAD 2 I A I 5 l ; | 3 I 5 l > l .I . l 5 sms-ru;m:ganmm: Se maz achvacide e
FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD
NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR

Scanned with

CamScanner“é


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

Cédigo: FOR-PSS-3C8
E PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL Versiér: 0

= I
m':-:;::’m FORMATO REGISTRO DE NOVEDADES A i
Pagna 1da2
LOCALIDAD EEQN[’I unioaD operaTva:___JIC Wity mcing RESPONSABLE UNIDAD operaTva: _ IWCINC | ﬂlﬁﬂ
wve O GICTAC v OW 26 3385 . ww o wito: Lhan  PSue . fonseas .
MADRE/PACRE/CUIDADOR DE LA NIRA O EL NIRO: t(ngw\ Bt SiVG ACicexe,
ACUDIENTE PRINCIPAL: knqml Qlict WMSIWLWWMNN&MV\ M1 Cy
TIPO DE NOVEDAD 1|z|3[isla|7[l I}([s‘m”";g*'iw 5’;‘_"_"_%"“
FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE NOVEDAD

(@S0 Blbwona Sha o e 2224, , montude ol ecthll
R c (0maomio, vg cpf ol fechn e encreriimn penchent
lo eatrenu los Siauientel docomentos, Soliedackss en la mrhicoku:

NG/ 26(08:03 |Jic ulla el i vedlic/ Rneml, wiSucll, a0, adloatoloaico, ¢ reCnnient
Yin elanollo, Se federdla 1o wnportancics de qurﬁﬂmcn <
dorecho v ke Saiix aSiStir o las (oMl Freoheces. (o Nt
inchica hcicer enﬂeuu antes clel GAde Julo de 2026
NOMERE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMBRECEIXJLAYFIRHADELAHADRE.PADREOCUIDADOR
jatana guaben MUt Eelhu
zacnal en odencitn culcs QAMaT) \nmnr(}c{O gbtma =\Ve 52 963124
Rt sidba el FEITRI S| SRRgen] REe
FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD

NOMERE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR
TIFO DE NOVEDAD 1 2 3 s.mmvnéndep&n Se realizd activacién de ruta:
—__NO Sl NO
FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD
NOMERE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR

TIPO DE NOVEDAD 1 2 3 4 5 s 7 sl o] 10 Se realizd activacién de péliza: Se realizd activacidn de ruta:
SI NO St NO
FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD
NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR

Scanned with

CamScanner“E


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

~r

A PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL

Cédigo: FOR-PSS-309

[Versién: 0

BTy FORMATO REGISTRO DE NOVEDADES e N
" o i Pégina: 1 de 2
LOCALIOAD WU unioao operativa: _(JIC VITIA "L RESPONSABLE UNIDAD OPERATIVA: __ LW ILCANC ) fYqU(’ 2
NNEL‘)_QJL\E_“AC_ wur: I0S2598187 . nmwoniRo: IDU‘O( ev_(Llkh Yomed.

UeLSu‘ itlenci

MADRE/PADRE/CUIDADOR DE LA NIRA O EL NIRO:

Komer .

ACUDIENTE PRINCIPAL: (\k\g-{‘ \QOMG o PROFESIONAL ENCARGADO DEL NIVEL: [ 12C Mo Cy
N R N B ) B
FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE NOVEDAD
el v de hoy, la Swy. Milenct fomern (on o482 SYOPO6 Ml
ce QuucHey, e\ X1y lopm mw;o@w‘m vQ MCM alo{ -
; \ cha &0 enwentin _pencheme clp enlrean ™ I8 'Siguendes
i e d‘cm\c);s\qo eriificaclas SolcdeidaS en \a mertaonic cortificceblo Mech-
@ _dereynl, wval u aodriy0. Cerftcocdd Creaaimieio o dpl-
I, [o. Mama wwdlica cue ho ontecy o &RIoS dalomen -
Hos anteS_clel 08 cle IO cle 2Me. v

NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD

NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR

atanct gucioellh MOTCT g

ipetu

oncil_on etloncitn o\ 'Paveny neclPesSy c 5257
TIPO DE NOVEDAD 1|2|-3|4J5|,| I ] ]Wls.wﬂml s.,.m.gmmm
FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD

NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD

NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR

TIPO DE NOVEDAD

Se realizé activacién de ruta:
Si___NO

LI I |som-umdon¢.p6m
NO____

o 0 R L

FECHA

HORA

LUGAR

DESCRIPCION DE LA NOVEDAD

NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD

NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR

- TIPO DE NOVEDAD 1|z|:|4|s]a|1LnJu|w e e | 99 Sul i e
FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD

NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD

NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR

Scanned with

CamScanner“é


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

LU R L |

|

[ree=

Cédigo: FOR-PSS-309

A
s

PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL Versin: 0

o FORMATO REGISTRO DE NOVEDADES Fochs: ”'1"” 12021018300 -
SEEACTNA DL TIORGOS 200057202
Pégina: 1 de 2
LOCALIDAD Al UNIDAD OPERATIVA: JiC lic1 pcing RESPONSABLE UNIDAD oPeraTVA: __ LLLICINCI fYq Of)

nvelAQ KWCUN € wue:_A233F2SAM  nmonfo_(1ON Siveh 20162 enmel .

MADRE/PADRE/CUIDADOR DE LA NIRA O EL NIRO: CaaL ome). tenainclel

ACUDIENTE PRINCIPAL:

WO ime), PROFESIONAL ENCARGADO 0eL niveL: __CHICINC ) El0Ce Tl MOYTAC

s-ndzhdvuddn
—_NO

TIPO DE NOVEDAD

TR DDy

Se realizé activacién de nta:

—No X

FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE NOVEDAD

£l din ce, hcu amome de Oldan 1089. EniZa 6Gme -1 00RA

reala  frmel AR (ONVOMISO, ua Qe 0L Icr 4o

Se enClen-

tan  penclientt de enfrean,

l0s _Slauents cerhficacles, S

N @BI26 |A: 42, |JC Vil

cados _on \a_merrionbd ferhNiidd meaio odoniolod

L(O.

man

to mama, e que hom entread de &de documenio

(Yes

del

08 de JuliD cle. 2096, €N GEfE PUNTO TE@MING (A NODEDAD.

NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR

atcino gudbeth Mot i (p

[Bofesional on adenc itn ciles eameny iz Enkq Goer W -locByeosq

TIPO DE NOVEDAD 1 | 2 | 3 | | |

[ o e

FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD

NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR

TIPO DE NOVEDAD 1]g|,|4lsl,|7|.| | Se st acaciin o plc: | S walad sl do
FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD

NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR

TIPO DE NOVEDAD 1|,|,|4|5|,|,|.|.|,°s-mu;.gon«m s
FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD

NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR

Scanned with

CamScanner“é


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

Cocgor FOR-PSS-300
&J PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSION SOCIAL Versién: 0
::.‘.‘3.‘:'.‘2‘ m FORMATO REGISTRO DE NOVEDADES mmmm-
'mmz
Locauoro (1 CIOWCK uioao operamva: . JLC IIICH (YICI\|  RESPONSABLE UNIDAD OPERATIVA: C
nveIQ WA C wup:_ 12333548 mimomro___MNIA AlO)I(ET paveclE ConXirey .
MADRE/PADRE/CUIDADOR DE LA NIRIA O EL NIRIO: Mjlanaelc oncite)
ACUDIENTE PRINCIPAL: iiiik:\!“ﬁk‘l (ANXIICZ + proFesionaL encararoo oeL nve: __[RCINCL Elldbet\h MugaCe
RROED e Jelo o] refo]m|amumpngrn] qmmngni
FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE NOVEDAD
Tdia de, iy 1o Sio. Milanueld conoile) con PPTASIG204
- Inomz_de mm‘eﬁm\m qv@ d% (omPoMi0, ya e Qi
: cullo [Pdd Se encenin oenchente, cle emtrean 1ces  siguientes
PHEE 21 16:0S 1 mcllo @dacaclos medicos_ohedacdes  on lg “Medyicola cotip -
N [cado mpouo_odonioloalo. 1d Moma Indich_oue. ham
emegu_cle &2 andeS Vclel @B cle Juho de 2067 EN ESIE
DNTOD  TEZMivA (A NOVWIAD.

NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR
orfana ElRaoeth moaa ~Elpab@ueil (‘) W ; 4
&lﬁﬂmlﬂ]_@luun alt paero nu&f' "ﬂy .‘. 49594920

Ll B Rl @ A BRI R e e bl AN b s

FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD

NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR

TIPO DE NOVEDAD 1[:]3|4|5|,|,l,l,lm|s.nsnlm_muogham Se et acvacn do i
FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD
NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMBRE, C£DULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR
* TIPO DE NOVEDAD 1|zl:l4|slu|1||lo|1°|“"ﬁ_‘°"""'gf_‘:_’°“ “m""‘“

FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD

NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMERE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR

Scanned with

CamScanner“é


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

Cédigo: FOR-PS58-300
|Versién: 0

PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS BOCIALES PARA LA INCLUSION BOCIAL
T FORMATO REGISTRO DE NOVEDADES Fecha: Memo 12021018300 -
Pigine: 1de 2

e
\ICI UNIDAD OPERATIVA: L\lllC VUIa iy RESPONSABLE UNIDAD OPERATIVA: Ll.llgjjl_‘]ﬂ ﬂqﬂfz

LOCALIDAD
me& CD Y412 wiw o wio: [aniSa_evangelin 1C\0 .
MADRE/PADRE/CUIDADOR DE LA NIRA O EL NIRO: LesSh (Phaincy ften earCic)
rcuorente privciear: LS 11 QIR NO) PROFESIONAL ENCARGADO DEL NIVEL: 120 @]
TIPO DE NOVEDAD 1|z|,I‘I,I,,I,l.l,lwlumiml umr_m:
FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE NOVEDAD
A Ao de hoy I Sa. (¢l dlewmy (oo €0. 5914483, walpa firmal
onpomish _ya que_ g lo fecha e encenti fencliente (&

IC

Siavientes dlocumemios  Ohador koS en b orcrieoler : Cerhifiaaclo aply
ONcel2o (345 [N VNG (Pm 20 & e, ce (hficcclo wedico deneml, uisoal, achhuo,
MAN - AdoMdatco y_crenmiento y olanolY, & el 1y mporancics
1o quniRav el ckredD 10 Saludl. 1o o inchic ave ug aia
enPED ) PPT de 10 n o o oritrey cle ¢§IOT il cle (pIoHE

NO“RECGMMVWDE\EAW&PMEOW

NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD

0ona eleabeth Moraic) i 3 ;
r%%i‘é@ “ﬂ(/%w@ coSYI4Y,

Rofesioncil en dlioncitn auler e
PO DE NOVEDAD o JalFifET el ] 7 ()] b [oseeemaems T aassmae o v
FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD

NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR

TIPO DE NOVEDAD 1|2|=|‘|°l°|7r'r'|'°l“w5' -ewmm de potza: s-smml activacién de nuta:
NO
FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD

NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR
L

- TIPO DE NOVEDAD 112];|4|,|.|7|||.|,°Luv-;‘homam S0 etz acivaciin oo

DESCRIPCION DE LA NOVEDAD

M_AOLYFMDEMPERSONAOUEOBSERVAYREG‘WMNOVEW NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR

i Scanned with !
i & CamScanner’;


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

g0 FOR-PS5-309
' PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA INCLUSIGN SOCIAL Versid 0
enshomm FORMATO REGISTRO DE NOVEDADES o e B0=
SEORITARA OF TEANNGON SCOAL
pigna 1de2
mcmmnmpmm unoao orerarva__ 1(C VIO TR RESPONSABLE UNIDAD OPERATIVA i 5'€

v JOIRINC . vor <D, SIS0, winonio__NCHOR_ Dciuic] MonadD _FPie)

[MADRE/PADRE/CUIDADOR DE LA NIRA O EL NIfiO:

Stefan) Aoyt o) Vq\‘h\l()

jacuoienTe privcea __(ICTON) (R 1£) . PROFESIONAL ENCARGADO DEL NIVEL: ] C N MO

TIPO DE NOVEDAD

8 N O =

FECHA | HORA

DESCRIPCION DE NOVEDAD

N6 |28, | JcUila

adn. Sefam @2 con 0. S, mant de Nl S, ¥eoli2hi

{ ce. (ompomiSO UG que cilg fechtr Se encuentma Pen-

el de entyecn, \a aicuee. docometacion salicdaclor.

ealiccde cedimantoy ddciwailo. cervbicacio meduo

AN [cene@l, wisual, abdhid o, crleattioacd, (o mania vdia
Yene, putomcickr v Yordcl gy Yol ZRI06D06 o ok P
oy onifeddr de, It dowendd anies del BBANGIG
NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMBRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADCR

na & Mot
oy Nl T @&mﬁ oS3

1L Io R LL

peee *IZM'[L[ ko] we—
SEC SN
FECHA HORA LUGAR DESCRIPCION DE LA NOVEDAD
NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMERE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR
s.mmapeu Sa reaizd activaciin de nax
iloieg feefefofo]rfo]efw il ol
FECHA HORA LUGAR nEscmwNnEuncwmm
NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMSRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADCR
TIPO DE NOVEDAD 1i2l3| l [ l I l l s.mma-pem Se realzs actvacin ce nax
st NO
FECHA HORA LUGAR cescamubuoeuno»zmn
NOMBRE, ROL Y FIRMA DE LA PERSONA QUE OBSERVA Y REGISTRA LA NOVEDAD NOMBSRE, CEDULA Y FIRMA DE LA MADRE, PADRE O CUIDADOR

Scanned with

CamScanner“E


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

