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	Dirección Distrital
	
	Fecha de Verificación
	

	Nombre del responsable
	

	Cargo del responsable
	

	Total de expedientes con corte al cierre del mes anterior
	
	Número de expedientes a revisar
	

	Tipo de expedientes a revisión

	Físico
	
	Digital
	



	Clave de la acción
	
	Fecha de impartición
	

	Revisión
	Características
	Cumple
(Sí/No/No aplica)
	Observaciones

	Estructura del expediente físico
	Se cuenta con un adecuado resguardo de los expedientes (Ubicados en un solo espacio físico)
	
	

	
	Expediente por 
acción
	
	

	
	Contiene, por lo menos, 3 formatos
	
	

	Estructura del expediente digital
	Se compartió vínculo One Drive
	
	

	
	Carpeta raíz
	
	

	
	Subcarpetas por
 mes
	
	

	
	Subcarpeta por acción educativa
	
	

	
	Contenido: 3 formatos y una carpeta
	
	

	Anexo 01
	Presencia del formato original 
	
	

	
	Llenado de todos los apartados
	
	

	
	Nombre y firma de la persona Aval
	
	

	
	Sello de la Institución
	
	

	
	Nombre y firma de la persona responsable
	
	

	
	Nombre y firma de TOD
	
	

	Anexo 01 (digital)
	Cumple con nomenclatura
	
	

	Anexo 02
	Presencia del formato original
	
	

	
	Llenado de todos los apartados
	
	

	
	Nombre y firma de la persona Aval
	
	

	
	Sello de la Institución
	
	

	
	Nombre y firma de la persona responsable
	
	

	
	Nombre y firma de TOD
	
	

	Anexo 02 (digital)
	Cumple con nomenclatura
	
	

	Anexo 03
	Ordenados por folio consecutivo
	
	

	
	Aplicadas en cantidades correctas
	
	

	Anexo 03 (digital)
	Cumple con nomenclatura
	
	

	Evidencia fotográfica
	Carpeta con imágenes
	
	

	
	Cumple con nomenclatura
	
	

	Número de inconsistencias detectadas
	
	


 Repetir por cada expediente revisado
Acciones correctivas
	Característica
revisada
	Inconsistencia detectada
	Acción requerida
	Fecha límite para subsanar
	Se corrigió la inconsistencia (Sí/No)

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	



Resultados (una vez concluido el plazo para corrección de inconsistencias)
	Total de acciones requeridas
	
	Total de acciones corregidas
	

	En su caso, fecha de solicitud de informe a TOD
	
	En su caso, fecha de recepción de Informe
	



	
	
	

	Elaboró
	
	Por parte de la Dirección Distrital

	[Nombre, cargo y firma]
	
	[Nombre, cargo y firma]
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