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NOTA ACLARATORIA 1- teniendo en cuenta que la poblacion en condicion de Discapacidad y vejez no puede firmar, en las acciones IEC desarrolladas desde la Subdireccion para la Discapacidad no se diligencia la casilla

de fuma
NOTA ACLARATORIA 2: en las acciones IEC desarrolladas con referentes familiares de la Subdireccion para la Discapacidad , vejez , u otras subdirecciones los datos que se registran en el formato corresponden a los datos

del beneficiano del sernvicio
acciones de promocion dirigidas a poblacion de servicios sociales, cuando se requiera preimpresion del formato con los datos de los participantes, podré utilizarse este formato prediligenciado

NOTA ACLARATORIA 3. para
tomando el listado SIRBE descar gado en Excel con los participantes del servicio, ubicando el encabezado y la columna para las firmas correspondientes.

NOTA ACLARATORIA 4: para acciones de promocion dingidas a poblacién de servicios sociales de la subdireccién para la Infancia, y subdireccion para la Familia se diligencian los formatos definidos para cada uno de ellos y
sus modalidades, con el fin de no incurrir en duplicidad

“Tratamiento de datos personales. Los datos personales aqui consignados tienen caracter confidencial, razén por la cual, es un deber y un compromiso de los participantes de la SDIS, no divulgar informacion alguna en

proposito diferente a la de este registro so pena de las sanciones legales a que haya lugar, de acuerdo con la Ley 1581 de 2012 y Decreto 1377 de 2013°




¥ - -y . T 3 WL T R —
T e A e L

| Codgo FOR-PSS-296
Versién 1
PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES
. Feacha Memo 9024027866 ’
;u";? FORMATO CONTROL DE ASISTENCIA PROMOCION PRACTICAS SALUDABLES DE ALIMENTACION NUTRICION Y ACTIVIDAD FISICA (PPSANAF) 30/09/2024
SECRETARADE ITEQRAOON RO, ot —

| S WW} ¢ SERVICIO socw.:&n é{? aJI 4;?;% L;J / ”é/m er f{,‘) &f  |LOCALIDAD: No aplica

PRACTICA O TEMA. I d /y ,,7 d" & TOTAL HORAS 2 horas

PROFESIONAL RESPONSABLM 850 )ﬂ _ (V7 M* PROFESION. Aé}kma‘ﬁﬂ— ﬂZﬁﬁw

No TIPO

' FIRMA
7 DOCUMENTO NUMERO DOCUMENTO PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO NOMBRES

d g —

| | e |BY212998 | Ceoona |y 0ld Spndlnd  Adilened | Mp A
| & #5225? 755 @/ﬂ)}% 27(l0 2 7 %00’ ALO ;?m& :
. | ce | R1)IS782| Hpar s U, cerntc il AL F7me
| | CC |/polzo3)7 ,9,40605 threa el Mo flnd
| £e | /?m?m fze #r2 Ny Firre

-

10

1

12

13

‘ 14

15

16

: 17

18

18

20

21

22

23

24

25

NOTA ACLARATORIA 1. teniendo en cuenta que la poblacién en condicion de Discapacidad y vejez no puede firmar, en las acciones IEC desarrolladas desde la Subdireccion para la Discapacidad no se diligencia la casilla

de firma | S te _ _ |
NOTA ACLARATORIA 2: en las acciones IEC desarrolladas con referentes familiares de la Subdireccién para la Discapacidad , vejez , u otras subdirecciones los datos que se registran en el formato corresponden a los datos

del beneficiario del servicio ' : , &
NOTA ACLARATORIA 3° para acciones de promocion dirigidas a poblacion de servicios sociales, cuando se requiera preimpresion del formato con los datos de los participantes, podra utilizarse este formato prediligenciado

tomando el listado SIRBE descargado en Excel con los participantes del servicio, ubicando el encabezado y la columna para las firmas correspondientes.
NOTA ACLARATORIA 4. para acciones de promocién dirigidas a poblacion de servicios sociales de la subdireccion para la Infancia, y subdireccion para la Familia se diligencian los formatos definidos para cada uno de ellos y

sus modalidades, con el fin de no incurrir en duplicidad

“Tratamienio de datos personales. Los datos personales aqul consignados tienen caracter confidencial, razén por la cual, es un deber y un compromiso de los participantes de la SDIS, no divulgar informacion alguna en
' proposito diferents a la de este registro so pena de las sanciones legales a que haya lugar, de acuerdo con la Ley 1581 de 2012 y Decreto 1377 de 20137




