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ACTA REUNIÓN INTERNA-EXTERNA 




NOMBRE TITULO DE LA REUNIÓN 

	Lugar de la reunión: 
	
	XXXXXXXXX

	Fecha de la reunión:
	
	DD/MM/AAAA

	Hora  de inicio de la reunión:	
	
	X:XX x.m.

	Hora de terminación de la reunión
	
	XX:XX x.m.

	No. Consecutivo del acta
	
	XX



Asistentes:

	NOMBRE
	CARGO
	DEPENDENCIA/ENTIDAD

	Xxxxxxxxxxx
	Xxxxxxxxxxx
	Xxxxxxxxxxx

	Xxxxxxxxxxx
	Xxxxxxxxxxx
	Xxxxxxxxxxx

	Xxxxxxxxxxx
	Xxxxxxxxxxx
	Xxxxxxxxxxx

	Xxxxxxxxxxx
	Xxxxxxxxxxx
	Xxxxxxxxxxx

	Xxxxxxxxxxx
	Xxxxxxxxxxx
	Xxxxxxxxxxx



Motivo de la reunión:



Quien solicita la reunión:



[bookmark: _GoBack]Orden del Día: (Detalle acá por favor el orden del día de acuerdo al objetivo de su reunión)

	NUMERAL
	
	DESCRIPCIÓN DE LOS TEMAS

	1
	
	Verificación de Quórum

	2
	
	Seguimiento a compromisos del acta anterior. 

	3
	
	Xxxxxxxxxxx.

	4
	
	Xxxxxxxxxxx. 

	5
	
	Varios

	6
	
	Compromisos



Desarrollo de la reunión:

	NUMERAL
	
	DESCRIPCIÓN DE LOS TEMAS TRATADOS

	
1
	
	Verificación de Quórum:

Se verificó la asistencia (al comité, reunión,) de xxxxxxx, con los asistentes arriba mencionados.

	
2
	
	Se describe si se cumplieron los compromisos anteriores de no cumplirse justificar el por qué:

	3
	
	Xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx.

	4
	
	Xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx.

	5
	
	Varios:Xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx. 



6. Compromisos:

	DESCRIPCIÓN DEL COMPROMISO
	RESPONSABLES
	FECHA PREVISTA PARA SU CUMPLIMIENTO

	1)  Xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx.
	XXXXXXXXXXXXXXX
	XX/XX/20XX

	2)  Xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx.
	XXXXXXXXXXXXXXX.
	XX/XX/20XX

	3) Xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx.
	XXXXXXXXXXXXXXX.
	XX/XX/20XX

	4) Xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx.
	XXXXXXXXXXXXXXX.
	XX/XX/20XX

	5) Xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx.
	XXXXXXXXXXXXXXX.
	XX/XX/20XX

	6) Xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx.
	XXXXXXXXXXXXXXX.
	XX/XX/20XX

	7) Xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx.
	XXXXXXXXXXXXXXX.
	XX/XX/20XX

	N Xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx.
	XXXXXXXXXXXXXXX.
	XX/XX/20XX



Firma de los asistentes:

	NOMBRE
	FIRMA

	xxxxxxxxxxxxxxxxxx
	

	xxxxxxxxxxxxxxxxxx
	

	xxxxxxxxxxxxxxxxxx
	

	xxxxxxxxxxxxxxxxxx
	

	xxxxxxxxxxxxxxxxxx
	

	xxxxxxxxxxxxxxxxxx
	



Relación de documentos anexos al acta:

	DESCRIPCIÓN DEL DOCUMENTO SOPORTE
	
	NO. DE FOLIOS

	Xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx.
	
	xx

	
	
	

	
	
	




* Se deben incluir los espacios (filas) que se requieran según el número de asistentes establecido.







	NOMBRE
	FIRMA 
	FECHA

	Tramitado y Proyectado por
	 
	 
	 





Dirección: Calle 24A No. 59-42 Torre 4 Piso 3 Centro Empresarial Sarmiento Angulo
Conmutador: (+601) 307 8038
Línea gratuita: 01 8000 119703
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