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Siendo las (1) ___ a.m. del día (2) ___________ de (3)____,se procede a dar cierre a las votaciones para elección de los Representantes al  COMITÉ (4)_________________________ de la E.S.E.Carmen Emilia Ospina.

DESARROLLO DEL CUADRO

	ITEM
	NÚMERO DE  IDENTIFICACIÓN
	NOMBRE
	APELLIDO
	FIRMA

	PRESIDENTE
	
	
	
	

	VICEPRESIDENTE
	
	
	
	

	VOCAL
	
	
	
	




OTROS: ________________________________________________________________________________


	ITEM
	NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN
	NOMBRE
	APELLIDO
	FIRMA

	PRESIDENTE
	
	
	
	

	VICEPRESIDENTE
	
	
	
	

	VOCAL
	
	
	
	




OBSERVACIONES:

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

INSTRUCTIVO PARA DILIGENCIAR EL FORMATO "ACTA DE CIERRE  DE VOTACIONES"

OBJETIVO: Registrar el documento en el cual se finaliza la actividad de votaciones dentro de la E.S.E Carmen Emilia Ospina.  

ALCANCE: Aplica para el área de talento humano de la E.S.E. Carmen Emilia Ospina.

Para el diligenciamiento correcto del formato tenga en cuenta lo siguiente:

(1) Registrar la hora en que se  finaliza  el proceso de votación. 
(2) Registrar el día en que  se da por finalizada las votaciones.
(3) Registrar el año en que se realiza el cierre de las votaciones.  
(4) Registrar el nombre del comité para la cual se desarrolla la actividad de votaciones.  

DESARROLLO DEL CUADRO

Número de identificación: Registrar el número de la cédula de ciudadanía del presidente, vicepresidente y vocal.
Nombre: Registrar los nombre(s) completos del presidente, vicepresidente y vocal. 
Apellido: Registrar los apellido(s) completos del presidente, vicepresidente  y vocal.
Firma: Registrar la firmas  correspondiente del presidente, vicepresidente  y vocal.

OBSERVACIONES: Utilizar este espacio para registrar los comentarios que considere importante resaltar durante el cumplimiento de la actividad.















	CONTROL DE CAMBIOS

	Versión
	Descripción del Cambio
	Fecha de aprobación

	1
	Elaboración del documento:
	06/12/2013

	2
	Modificación del documento: 
	01/04/2018

	3
	Modificación del documento:  
	03/11/2021

	4
	Modificación del documento:  Se modifica con el fin de dar cumplimiento al cronograma de actualización de documentos del área de Ingeniería de procesos de Calidad y así mismo obtener una mejora continua en el subproceso “Desarrollo del personal”, se realizaron los siguientes ajustes:
1. Actualización de la vigencia.
2. Ajustes estructurales.
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Nombre: Roció Correa Lozada
Contratista área Talento Humano.




Nombre: Evelyn Karolina García Polanco.
Agremiada Asistir.
	


Nombre: Irma Susana Bermúdez Acosta.
Contratista área Garantía de la Calidad.
	Nombre: Eulogio Duran Rodríguez.
Cargo: Subgerente Administrativo.

	Elaboró
	Revisó
	Aprobó
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