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FECHA DE PERIODO .
VERIFICACION HORA DE INICIO VERIFICADO NOMBRE DEL JARDIN INFANTIL
28 7 25 8:00 a. m. JULIO - 2025 PIEDRA VERDE CELESTIN FREINET
DIRECCION DEL JARDIN INFANTIL LOCALIDAD
Carrera 136 No 133 -40 / Calle 136 No 136 A-12 SUBA
BARRIO TELEFONO CORREO ELECTRONICO
fundacion@celestinfreinet.edu.co
Toscana 3213892168 liderdecoordinadoras@celestinfreinet.edu.co
SEGUIMIENTO A LA COBERTURA Y A LA ASISTENCIA
MATERNAL CAMINADORES PARVULOS PRE JARDIN JARDIN
NA NA | NA NA [ NA | NA 212 | 199 | 160 260 | 259 | 220 NA | NA | NA

Nota: El profesional de apoyo a la supervision realiza el conteo de participantes asistentes por nivel, registra la asistencia y verifica de manera general las condiciones higiénicas del jardin,

que los alimentos servidos al momento de la visita correspondan con el menu establecido, y registra las respectivas novedades y observaciones.

CALIFICACION: SOBRESALIENTE (SOB) SATISFACTORIO (SAT) A MEJORAR (AM) DEFICIENTE (DEF) NO APLICA (NA) NO VERIFICADO (NV)

EN LAS CASILLAS MARQUE SI, NO, NA o NV 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, Invitacion Publica, Anexos Técnicos, Orientaciones técnicas de

1(Ce) calidad para la atencion integral a la primera infancia, la normatividad vigente y las directrices
impartidas por la SDIS?
¢Permite a labor de la Supervision, asi como la articulacion con los equipos técnicos y administrativos
2(C10 de la SDIS con el propdsito de orientar el cumplimiento de las orientaciones técnicas de calidad para la
( ) Atencion Integral a la Primera Infancia, los procedimientos, instructivos, protocolos y demas referentes
técnicos y normativos que soporten la atencion?
3(c11) ¢Informa de manera inmediata y por escrito al Supervisor del Convenio, sobre las visitas practicadas al

Jardin Infantil por los Entes de control?

¢,Cumple con la Resolucion 967 de 2007, expedida por la Secretaria de Distrital Integracién Social
4(C13) SDIS, por la cual se establece la gratuidad en el servicio de educacion inicial en los Jardines Infantiles
del Distrito Capital?

¢Adquiere alimentos comprados a pequefos productores agropecuarios locales y/o a productores de la

5(C15 . . . o ] Ry
( ) Agricultura Campesina, Familiar o Comunitaria locales o a través de sus organizaciones?

Proveedor(es): AGESCOM fruver

SAT

SAT

SAT

SAT

SAT




COMPROMISOS BIENESTAR INTEGRAL

¢ Realiza la notificacion a la autoridad sanitaria en el caso de presentar brotes de enfermedades
transmisibles o cualquier otro evento de interés en salud publica en los nifios, nifias y adultos

1(C2). participantes de las actividades y entorno del jardin infantil y sigue las instrucciones de la autoridad
sanitaria? NA
¢Notifica al centro de salud mas cercano, la ocurrencia de cualquier brote de acuerdo con el
A protocolo "Prevencion, deteccion, notificacion y manejo de brotes de enfermedades transmisibles NA
" enjardines infantiles publicos, privados y casas de pensamiento intercultural”?
B ¢Atiende las recomendaciones que sean entregadas por la Secretaria Distrital de Salud, cuando -
" sean informados brotes en el jardin infantil?
Complete la informacién del cuadro:
Brote notificado Fecha y medio de Fecha de la visita Recomendaciones dejadas por la
Numero de casos notificacion autoridad sanitaria entidad de salud
Durante el periodo verificado no se
presebtaron casos de brotesde NA NA NA
enfermedades trasmisibles.
¢Participa de manera oportuna en el desarrollo de acciones de vigilancia nutricional de calidad
y dispone de los equipos antropométricos con el fin de generar los mecanismos de
2 (C4) identificacion temprana del deterioro nutricional, realiza las alertas, activaciones de ruta,
" seguimientos y acompafiamientos en los procesos de recuperacion de acuerdo con la normatividad
vigente y lo descrito en el procedimiento, Anexo Técnico 1 de 5 Jardines Cofinanciados,
documentos asociados y demas orientaciones de la SDIS? SAT
Realiza la toma de peso y talla a las nifias y los nifios participantes acorde con la periodicidad establecida y el
A. "Protocolo toma y registro de medidas antropométricas” y hace entrega de la informacion a la subdireccion local o Sl
carga la informacion en el Sistema Misional SIRBE de manera oportuna?

Complete la informacion del cuadro:

Informacion toma de peso y talla

Entregaron datos o cargaron en

Fecha y medio de la Observaciones

toma.

Sonia Martinez.

se radicaran en agosto/25.

Fecha de realizacion de la toma de Quién realizé Ia toma . . SIRBE entrega o (La toma corresponde.a masiva, participantes
peso y talla (registre si entregaron datos o Fecha de cargue en faltantes o nuevos ingresos, entre otras
cargaron en SIRBE) SIRBE observaciones)
8-28 de mayo toma de peso y|[ND apoyo Local:[ . 0> ST NS EEPESY
. . ‘ly talla se radicaran en junio
talla. segunda toma de 2025 Sonia Martinez. Zﬁ oAnE )
4,5,12,24 de junio,Segunda ND apoyo Local: L i i i
J 9 . P y’ Entregaron datos en SLS 6 de junio de 2025 Barrido pesoy talla de nifios pendientes y
toma de 2025. Sonia Martinez. toma de nifios nuevos
16,17,23,24 y 28 julio, tercera |[ND apoyo Local:[Los datos detomadepyt

B ¢ Se presentaron alertas generadas por el asociado en lo relacionado con posibles casos de malnutricion dirigidas a NA
' la profesional en enfermeria o nutricion y los respectivos soportes en caso de presentarse?
c ¢ Tiene disponible en el Jardin Infantil para su verificacién, la clasificaciéon antropométrica del estado nutricional de S|
' las nifias y los nifios participantes, entregada por la SDIS?
D ¢ Realizé la socializacién a las familias y a las y los colaboradores del Jardin Infantil, de la clasificacion S|
) antropométrica del estado nutricional de las nifias y los nifios participantes, entregada por la SDIS?
Complete la informacion del cuadro:
Informacion clasificacion antropométrica del estado nutricional
. e Toma ala que L .
Cuando recibio la clasificacion del corresponde la Fecha socializacién a las Observaciones
estado nutricional entregada por la " .,p L familias y a las y los (relacionadas con la forma de socializacion de la clasificacion del estado
clasificacién nutricional . . -
SDIS colaboradores del Jardin Infantil nutricional)

entreqada

7 de mayo 2025

Primer trimestre 2025

24 de junio
25 de junio

Reunion con padres de familia nifios con sobrepeso
Reunion con padres de familia nifios con Riesgo a Desnutricion.

La nutricionista de apoyo se comprometio a compartir la
clasificaciéon del estado nutricional que recibio de enero a junio de
2025, con la coordinadora.




¢ Facilité el manejo y seguimiento de nifias y nifios con riesgo nutricional, segun las orientaciones de la SDIS y para
E. las situaciones de malnutricion en las cuales se debe implementar la Ruta de Atencién Integral a la Desnutricion y Sl
al exceso de peso, y demas procesos establecidos por la SDIS?

Complete la informacion del cuadro:

Activacion de Ruta (Si o No)

Tipo de Riesgo nutricional o Numero de Observaciones Seguimiento

Situacién de malnutricion nifias y nifos

15 de julio toma de peso y talla, la
Desnutricion Aguda Moderada 2 BSMP activo en ruta desde 16/02/2024 ND, evoluciona el diagnéstico a
Riesgo de Desnutricion.

EPB. Activacion ruta el 20 de febrero de 2025 17 de julio toma de peso y talla
Obesidad 1 SMT activa en ruta desde 30/05/2024 24 de junio toma de peso y talla
Riesgo a Desnutricion y 58 casos |No requiere activacion de ruta, acciones de IEC con padres y

sobrepeso 6 casos |acudientes 24 25 dejunio de 2025

¢Dispone de los equipos antropométricos en adecuado estado de funcionamiento, desde el comienzo de la
ejecucion del convenio acorde con lo establecido en la Resolucién 2465 de 2016: “Por la cual se adoptan los

F. indicadores antropométricos, patrones de referencia y puntos de corte para la clasificacion antropométrica del SAT
estado nutricional de nifias, nifios y adolescentes menores de 18 afios de edad, adultos de 18 a 64 afios de edad y
gestantes adultas y se dictan otras disposiciones. Ministerio de Proteccién Social"?

Equipo Aplizzr;z;g;upos Estado F(ii:uhean:ZC‘:;Za Observaciones
Pesabebé NO NO APLICA Sl NO APLICA
Infantometro NO NO APLICA Sl NO APLICA
Balanza de pie S BUENO SI NINGUNA
Tallimetro Sl BUENO Sl NINGUNA

El pesa bebé y balanza de pie, que presenten fecha de compra mayor a un afio, deben contar con certificado de calibracion emitido por laboratorios autorizados por
el organismo nacional de acreditacion de Colombia ONAC.

G ¢, Cuenta con el inventario de dotacion de equipos para la implementacion de las acciones de vigilancia Si
" nutricional y se encuentra actualizado?

H ¢La unidad operativa cuenta con el cronograma de mantenimiento preventivo y correctivo de equipos S|
" para la implementacion de las acciones de vigilancia nutricional, y lo implementa?

¢Adquirié los alimentos de primera calidad, en establecimientos habilitados y controlados por la
autoridad sanitaria competente, que cuenten con concepto sanitario favorable, favorable con

3(C10) requerimientos o documento que haga sus veces, de los proveedores carnes (res, cerdo, pollo,
pescado y visceras), leche y derivados, panaderia, abarrotes y huevos, de acuerdo con los parametros
establecidos en el Anexo Técnico 1 de 5 Jardines Cofinanciados? SAT

¢ Presenta un listado de al menos 3 proveedores por grupo de alimentos, con los que se va a realizar la
compra, que debe incluir como minimo nombre del proveedor, persona de contacto, teléfono de

A. contacto fijo y/o celular y/o correo electronico del proveedor, cronograma de frecuencia de recibido Sl
donde se especifique dias y horarios de entregas, estado del concepto sanitario, fecha de emision,
numero de acta?

¢Presenta copia de los Conceptos sanitarios favorables o favorables con requerimiento de los
proveedores de carnes (res, cerdo, pollo, pescado y visceras), leche y derivados, panaderia, abarrotes

B. . L. o SI
y huevos? Para el caso de los proveedores de carnes, ¢cuenta con autorizacion sanitaria y concepto
sanitario favorable o favorable con requerimientos vigente, emitido por la autoridad sanitaria?
c ¢Presenta los conceptos sanitarios favorables o favorables con requerimiento de los vehiculos .
" transportadores de alimentos?
D ¢,Cuenta con las fichas técnicas de todos los alimentos expedidas por el fabricante o productor a S|

excepcion de frutas, verduras, raices, tubérculos y platanos?

Ver Anexo: CONCEPTOS SANITARIOS PROVEEDORES Y VEHICULOS TRANSPORTADORES DE ALIMENTOS




4(C13)

;Suministr6 a las nifas y nifios con calidad y oportunidad la complementacion
alimentaria o apoyo alimentario segun los parametros técnicos, operativos y soportes
establecidos en el Anexo Técnico 1 de 5, Jardines Cofinanciados y orientaciones definidas

por Secretaria Distrital de Integracion Social? SAT
¢Entrega el Paquete Alimentario correspondiente a la Jornada Pedagdgica que establezca la SDIS, a padres,
A madres o cuidadores, que se encuentren registrados en el formato de formalizacion de cupos, de las nifias y los S|

nifos que asistan o no a la unidad operativa. En caso de ser reclamado por una persona diferente a las
mencionadas, presenta una autorizacion firmada por la madre, padre o acudiente?

Fecha de Entrega:__17 de julio de 2025 Fecha de cubrimiento:___ 18 de julio de 2025 .

Complete la informacion del cuadro:

Verificacion de la entrega de paquetes alimentarios Jornada Pedagogica

Total de paquetes
Nivel entregados a Observaciones
satisfaccion
Maternal 0 Ninguna
Caminadores 0 Ninguna
Parvulos 188 Asistencia: 171 No asistentes: 17 total paquetes entregados: 188
Prejardin 254 Asistencia: 238 No asistentes: 16. Total paquetes entregados:254
Jardin 0 No Aplica
Total 442 Asistencia dia: 409 No asistentes:33 Total paquetes dia: 442
B ¢La cantidad y calidad de los alimentos que conforman el Paquete Alimentario correspondiente a la Jornada S|
: Pedagdgica, son acordes con lo establecido por SDIS?
c ¢En caso de presentar intercambios de alimentos en el paquete de la Jornada pedagodgica, cuenta con la NA
) autorizacion correspondiente por parte del profesional nutricionista asignado al jardin infantil?
D ¢ Presenta las planillas de entrega del Paquete Alimentario correspondiente a la Jornada Pedagdgica de manera S|
: organizada y oportuna, completas y diligenciadas adecuadamente?
¢Entrega el dia de la Jornada Liberada a padres, madres o cuidadores, que se encuentren registrados en el formato
de formalizacion de cupos, de las nifias y los nifios asistentes ese dia, los alimentos equivalentes a lo programado
E para el tiempo de comida onces de acuerdo con los intercambios autorizados que establezca la SDIS. En caso de S|
’ ser reclamado por una persona diferente a las mencionadas, presenta una autorizacion firmada por la madre, padre
o acudiente?
Fecha de Entrega:___ 4 de julio de 2025 Fecha de cubrimiento: 4 de julio de 2025
Verificacion de la entrega de paquetes alimentarios Jornada Liberada
Total de paquetes
Nivel entregados a Observaciones
satisfaccion
Maternal 0 No Aplica
Caminadores 0 No Aplica
Parvulos 145 Ninguna
Prejardin 194 Ninguna
Jardin 0 No Aplica
Total 339 Ninguna
¢JLa cantidad y calidad de los alimentos que conforman el Paquete Alimentario correspondiente a la Jornada
F. : . Sl
liberada, son acordes con lo establecido por SDIS?
G ¢,En caso de presentar intercambios de alimentos en el paquete de la Jornada Liberada, cuenta con la autorizacion NA
) correspondiente por parte del profesional nutricionista asignado al jardin infantil?
H ¢Presenta las planillas de entrega del Paquete Alimentario correspondiente a la Jornada Liberada de manera si
) organizada y oportuna, completas y diligenciadas adecuadamente?




¢Entrega a padres, madres o cuidadores, que se encuentren registrados en el formato de formalizacién de cupos, el
Paquete Alimentario correspondiente en caso de presentarse una contingencia. En caso de ser reclamado por una

persona diferente a las mencionadas, presenta una autorizacion firmada por la madre, padre o acudiente? Sl

Motivo de la suspension del servicio: Para el periodo de verificacion, no se presentaron contingencias que requirieran de la suspension del
servicio.

Fecha de inicio: NA Fecha de finalizacion: NA Total dias: NA
Verificacion de la entrega de paquetes alimentarios de Contingencia
Nivel Total de paql.mes ” Observaciones
entregados a satisfaccion
Maternal NA NA
Caminadores NA NA
Parvulos NA NA
Prejardin NA NA
Jardin NA NA
Total NA NA
¢La cantidad y calidad de los alimentos que conforman el Paquete Alimentario correspondiente a la contingencia,
J. ) NA
son acordes con lo establecido por la SDIS?
K ¢En caso de presentar intercambios de alimentos en el paquete establecido para la contingencia, cuenta con la NA
) autorizacion correspondiente por parte del profesional nutricionista asignado al jardin infantil?
L ¢ Presenta las planillas de entrega del Paquete Alimentario correspondiente a la Contingencia de manera organizada NA
’ y oportuna, completas y diligenciadas adecuadamente?
M ¢(En los casos de inasistencias soportadas con incapacidad médica superior a 5 dias, realizé entrega de paquete NA
) acorde con los dias habiles, previo aval del supervisor?.
Si cuenta con casos de nifias o nifios que, de acuerdo con soporte del médico tratante, presenten alergias,
N. intolerancias o restricciones, ¢suministran los paquetes alimentarios, de acuerdo con los intercambios indicados por NA
el(la) profesional en Nutricion de la SDIS asignado al jardin infantil?

¢ Promueve y protege la practica de la lactancia materna mediante la implementacién de la estrategia
de Sala Amiga de la Familia Lactante segun los lineamientos definidos por la Secretaria

5(C14) Distrital de Integracion Social y garantiza la oportuna documentacion, en el Sistema Misional y
herramientas virtuales que Ila Subdireccion para la Infancia disponga para tal fin?

NA
¢Cuenta con el soporte del cargue de la informacion correspondiente al uso de la sala amiga de la familia
A. lactante, en el Sistema Misional de la Secretaria Distrital de Integracion Social a través del diligenciamiento de NA
ficha SIRBE vigente?
El jardin infantil no cuenta con cobertura aprobada para la atencion de participantes menores de dos afios, por lo
tanto, no aplica disponer de Sala Amiga de la Familia Lactante (SAFL) NA
B. ¢ Realizé promocion del uso de la sala amiga de la familia lactante? NA
VERIFICACION DE CANTIDADES DE ALIMENTOS Y DE ELEMENTOS DE ASEO
1. VERIFICACION DE ALIMENTOS
A ¢JEl concepto sanitario favorable, favorable con requerimientos o documento que haga sus veces, de los si
) establecimientos de los proveedores de alimentos corresponden al emisor de las facturas de compra?
B ¢Las facturas de compra de alimentos, coinciden con los formatos de recepcion y de entradas y salidas de si
' alimentos?
¢Las cantidades de alimentos, reportadas en los formatos control de alimentos y facturadas son acordes con lo
C. j L - ) NO
requerido? (analisis nutricional/ grupos de edad atendidos)
I 2. VERIFICACION DE ELEMENTOS DE ASEO DE NINAS Y NINOS, INSTITUCIONAL Y DE COLABORADORAS Y COLABORADORES I
¢JLas facturas de compra de los elementos aseo de nifias y nifios, institucional y de aseo personal para
colaboradoras y colaboradores, coinciden con la herramienta control de entradas y salidas? Sl




COMPROMISOS EQUIPO HUMANO

¢ Garantiza la vinculacion de las y los colaboradores requeridos?

(la contratacion 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 NA
infantil
Plnsi\mllzado.r pedagdgico al 1 1 1 1 NA
jardin infantil
Pr.ofesm.nal de. atencion a la 28 2% 26 2% NA
primera infancia
AI..JXI|Iar c}e atepmon ala 9 9 9 9 NA
primera infancia
Auxiliar de servicios 6 6 6 6 NA
generales
Pgrsonal manipulador de 6 6 6 6 NA
alimentos:
Auxiliar Administrativo 3 3 3 3 NA

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

SI X NO
2 ¢ Cuenta con oficio de verificacion de perfiles para las y los colaboradores contratados? SAT
3 ¢Garantiza la dedicacion 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?
s o [
I SEGUIMIENTO A LA VERIFICACION ANTERIOR I

1. se solicita al asociado cambiar la hoja de entrega de paquete alimentario JL del nivel Prejardin 4, debido a que esta muy borrosa.
2. La responsable del servicio informa la compra de una bascula pesa personas, se solicita cargar la ficha técnica del equipo en la carpeta del
Compromiso 4.
3. La ND de apoyo local, presenta la verificacion de clasificacion nutricional de 4 participantes, que aparecian con Diagndstico de Desnutricion
Aguda:TMNC, MSPH, JSMG,TAAM, envia correo de correccion de datos a la SLS. confirmando en acta qure los casos de DNT son dos casos:
BSM y EB, asi mismo la ND local verifica que el jardin cuenta con un caso de obesidad.C4.

I OBSERVACIONES DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION I

En lo referente a la situacion presentada con el Gramaje de las galletas y el ponque generado en el requerimiento se da claridad que la persona asignada por parte de la fundacion, se le presento una
calamidad domestica y se ausento por varios dias, lo cual el personal encargado de generar los pedidos cometio el error al momento de generar los pedidos.

Se da claridad que esta situacion no se habia presentado en ningun momento y tampoco se volvera a presentar, se realizara por parte de la fundacion una revision mas a fondo antes de generar las ordenes
de compra a los proveedores.




I OBSERVACIONES DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION I

a.) El asociado presentd facturas de compra de alimentos y elementos de aseo institucional y de colaboradores,correspondientes a la
ejecucion del mes de julio de 2025.
b.) Relacién de facturas de alimentos presentadas: (12) doce facturas de proveedores: (4) cuatro de DISTRIBUIDORA DE ALIMENTOS AZUL
EGEO S.A.S, (1) una HERMINDA SAAVEDRA GARCIA, (3) tres de CIRO ALEJANDRO GUERRERO PINEROS, (4) cuatro de AGESCOM.
c.) Relacion de facturas de aseo presentadas: (1) factura de aseo colaboradores, (1) factura de aseo institucional y (1) una factura de aseo

nifios y nifas del proveedor ONCE VELAS SAS.
d.) La verificacion de cantidades de alimentos del presente mes se calcula con el dato de promedio de asistencia: parvulos: 174 - Prejardin:
241: Total: 415

e.) El asociado presenta dos facturas relacionadas desde el mes pasado, como pendientes para esta verificacion: proveedor Ciro Alejandro
Guerrero Pifieros: AG 2782 con 410 unidades de pan rollo y el proveedor Agescom: Ages:1756 con 54 libras de meldn para dar aval a la
factura, teniendo en cuenta que los alimentos ingresaron y fueron entregados, segun la verificacion realizada en la unidad operativa.

f.) Se recomienda al asociado, hacer uso razonable de los elementos de aseo personal , institucional y de nifios y nifas.
g.) Se le solicita al asociado solicitar al proveedor que la descripcién de los productos de aseo y las y las observaciones de la factura sean
mas especificas, de acuerdo a los ajustes solicitados en la visita de verificacion. h.)

se le recuerda al asociado tener la clasificacién actualizada del estado nutricional de los participantes y realizar el debido proceso de
socializacion de dichos resultados con el talento humano, padres y acudientes.

Esta visita generé requerimiento: SI _X__  NO__

Se proyecta requerimiento toda vez que se identifica que el asociado entrego alimentos en menor cantidad a los participantes, especificamente
en los alimentos galleta de leche menus 4 y 11, en donde la cantidad a entregar a los nifios del nivel prejardin 3-5 afios corresponde a 24g o 2
paquetes de galleta, el asociado entrego un paquete por nifio y en el caso del ponque del menu 2 y 12 entregdé ponque tajado x 20 gramos y
no por 30 gramos como corresponde a este grupo de edad, se solicita al asociado acoger la informaciéon suministrada en los formatos de
minuta patron en donde se especifican las cantidades de alimento a entregar a cada grupo de edad.

Anexos: documentos y nimero de folios

1. Anexos de Verificacion de compra de alimentos y de elementos de aseo 3 folios.
2. Planilla de asistencia equipo humano: 3 folios.
3. Matriz de conceptos sanitarios proveedores y vehiculos transportadores de alimentos.

@&8{%@\6}?‘{
MONICA BONIL LA

FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION
NOMBRE: Ménica Marcela Bonilla Caro NOMBRE: Carolina Jiménez Martinez
N° DE IDENTIFICACION : 52358201 N° DE IDENTIFICACION: 39628325
CARGO: Responsable del Jardin infantil CARGO: APOYO A LA SUPERVISION

HORA DE FINALIZACION:

Versién: junio 2025
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VERIFICACION DE COMPRA DE ALIMENTOS Y DE ELEMENTOS DE ASEO

Reporte de cantidades de alimentos de acuerdo con la verificacion:

1. VERIFICACION DE ALIMENTOS

PROVEEDOR No.FACTURA FECHA ALIMENTOS OBSERVACIONES
ASOCIACION DE GESTION SOCIAL Tener en cuenta la cantidad y referencia
1756 09 de julio de 2025 Fi . Lo ’
Y COMUNITARIA AGESCOM ©luliode ruver pendiente de facturar en junio de 2025.
Ciro Alejandro Guerrero Pifieros AG 2782 8 de julio de 2025 Panaderia Tener en cuenta la cantidad y referencia,
pendiente de facturar en junio de 2025.
HERMINDA SAAVEDRA GARCIA 857 29 de junio 2025 Carnes Tener en cuenta las cantidades y referencias
DISTRIBUIDORA DE ALIMENTOS
AZUL 513 29 de junio 2025 Abarrotes mes de julio |Tener en cuenta las cantidades y referencias
EGEO SAS
DISTRIBUIDORA DE ALIMENTOS
AZUL 514 29 de junio 2025 Leche JL Tener en cuenta las cantidades y referencias
EGEO SAS
DISTRIBUIDORA DE ALIMENTOS
AZUL 515 29 de junio 2025 Abarrotes JP Tener en cuenta las cantidades y referencias
EGEO SAS
DISTRIBUIDORA DE ALIMENTOS Abarrotes onces salida
AZUL 516 29 de junio 2025 anticinada Tener en cuenta las cantidades y referencias
EGEO SAS P

MONICA BONILLA
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FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION

FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION

NOMBRE: Ménica Marcela Bonilla Caro

NOMBRE: Carolina Jiménez Martinez

N° DE IDENTIFICACION : 52358201

N° DE IDENTIFICACION: 39628325

CARGO: Responsable del Jardin infantil

CARGO: APOYO A LA SUPERVISION

Version:

TONTo 2025
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8422-2025 JULIO-2025 PIEDRA VERDE CELESTIN FREINET

VERIFICACION DE COMPRA DE ALIMENTOS Y DE ELEMENTOS DE ASEO

1. VERIFICACION DE ALIMENTOS

Reporte de cantidades de alimentos de acuerdo con la verificacion:

PROVEEDOR No.FACTURA FECHA ALIMENTOS OBSERVACIONES
AS%%’;%?,:#}ESET;E:?SSIAL 1769 30 de junio de 2025 Fruver mensual Tener en cuenta las cantidades y referencias
As%cég%3:|$§|g§ig:g(;ngCIAL 1770 30 de junio de 2025 Fruver JL Tener en cuenta la cantidad y referencia
AS%Cégﬂ?j':ilgi;Eigg:ggﬁlAL 1782 31 de junio de 2025 Fruver JP Tener en cuenta la cantidad y referencia
As%cégi;3:|$§|g§ig:g(;ngCIAL 1772 30 de junio de 2025 fruver onces Tener en cuenta las cantidades y referencias

Ciro Alejandro Guerrero Pifieros 2798 30 de junio de 2025 Pan;‘:?:rz;:ve' Tener en cuenta las cantidades y referencias
Ciro Alejandro Guerrero Pifieros 2797 30 de junio de 2025 |Panaderia nivel Parvulos| Tener en cuenta las cantidades y referencias
Ciro Alejandro Guerrero Pifieros 2799 30 de junio de 2025 Panaderia JL Tener en cuenta la cantidad y referencia
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FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION

FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION

NOMBRE: Ménica Marcela Bonilla Caro

NOMBRE: Carolina Jiménez Martinez

N° DE IDENTIFICACION : 52358201

N° DE IDENTIFICACION: 39628325

CARGO: Responsable del Jardin infantil

CARGO: APOYO A LA SUPERVISION

Version: TONTo 2025
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VERIFICACION DE COMPRA DE ALIMENTOS Y DE ELEMENTOS DE ASEO

2. VERIFICACION ELEMENTOS DE ASEO DE NINAS Y NINOS, INSTITUCIONAL Y DE COLABORADORAS Y COLABORADORES

Reporte de cantidades de elementos de aseo de acuerdo con la verificacion:

PROVEEDOR No.FACTURA FECHA OBSERVACIONES

Aseo institucional: No tener en cuenta 6 pares de guantes

ONCE VELAS S.A.S 10344 8 julio de 2025 ;
amarillos, exceden el uso razonable

ONCE VELAS SAS 10345 8 julio de 2025 Aseo cqlaboradqres y colaboradoras: Tener en cuenta las
referencias y cantidades.

ONCE VELAS S.AS 10346 8 julio de 2025 Aseo nifos y nifas: Tener en cuenta las cantidades y

referencias.

@Eﬁ(ﬁﬁez-%
MONICA BONILLA

FIRMA DE QUIEN ATIENDE LA VERIFICACION FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VERIFICACION
NOMBRE: Ménica Marcela Bonilla Caro NOMBRE: Carolina Jiménez Martinez
N° DE IDENTIFICACION : 52358201 N° DE IDENTIFICACION: 39628325
CARGO: Responsable del Jardin infantil CARGO: APOYO A LA SUPERVISION

VErsIon: TOnio 2025
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JARDIN INFANTIL: PIEDRA VERDE CELESTiN FREINET

MATRIZ DE CONCEPTOS SANITARIOS DE PROVEEDORES Y VEHICULOS TRANSPORTADORES DE ALIMENTOS
NIT DEL . FECHADE  |ALIMENTOS QUE ALIMENTO QUE  [CONCEPTO FECHA DE EMISION
PROVEEDOR DE ALIMENTOS (o0 een o CONCEPTO SANITARIO |N"DE ACTA SANITARIA| /s 'oe ™ oo |broVEE PLACA TRANSPORTA SANITARIO cs OBSERVACIONES
PANADERIA PRODUCTOS Acta de inspeccion sanitaria con
UNIVERSAL 14 DE MARZO f : 6 DE JULIO DE enfoque de riesgo para
1015414995- FAVORABLE AS02N17447 PANADERIA TUK 442 PANADERIA FAVORABLE
(CIRO ALEJANDRO 015414995-6 © S0 6 DE 2025 u © 2025 establecimiento de preparacion
GUERRERO PINEROS) de alimentos.
ASOCIACION DE GESTION 25DE .
SOCIAL Y COMUNITARIA | 900562332-6 FAVORABLE AsO4NOge3oo |T'DEABRLDE| - FRUTASY ~ |y g9 | FRUTASY | )yopagiE | NOVEMBREDE | FPEQUENO PRODUCTOR
2025 VERDURAS VERDURAS LOCAL
AGESCOM 2024
AUTORIZACION SANITARIA
EXPEND'{AOOEAET_DIAO suizo 52266449-4 FAVORABLE AS21C 01241 23 DE;S:;(O DE CARNICOS SVD 476 CARNICOS FAVORABLE 02 DESSO-I—ZL‘:BRE RESOLUCION NUMERO 479
DEL 30 DE JUNIO DE 2020
DISTRIBUDORADE ABARROTES ABARROTES
ALIMENTOS 901303836-1 FAVORABLE AS04N089370 23 D[;EEAZ%CZ)L?TO LECHE Y WCK 776 LECHE Y FAVORABLE 12 DEZI(\)A;YO DE NINGUNA
AZUL EGEO SAS DERIVADOS DERIVADOS






