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Firma de quien entrega la RPP, Cartilla y KIT pedagogico: N a\' qm \“b . |
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Firma de quien entrega la RPP, Cartilla y KIT pedagogico:
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. NOMBRE DE LA CODIGO DE LA
NIT DE LA EAS: 8110336873 N° DEL CONTRATO O CONVENIO: 4600011712 UDS/UCA/GA: KIOSCO COMUNAL ESQUI VERDE PLAYA1,2/PECAS UDSIUCA: 051721144189
POBLACIONAL CONFORMACIGN RACION PARA PREPARAR (RPP) Cartilla KIT PEDAGOGICO
P P
< 0T
2 % 28 |2 2 |2 |2 |2 |2 |2 |2
ENTREGADELA| g | g 3 < 3 205 2 |3 |8 (B |2 |2 |k
= RACIONPARA | 5 | ¢ 9 H o 8 5 H 2 8 $: 13 |3 |3 .|3 |5 15|35 |3 N NUMERO
u Ne PREPARARY | 9 g H « S £ i <] E“ o < S < T84 eg|vg(ng b §§ bglogleg NOMBRE COMPLETO \DENTIFICACION | TELEFONICO - FlJo FIRMA O HUELLA
& | NOMBRES Y APELLIDOS DEL USUARIO/A | IDENTIFICACION |LOS ELEMENTOS| = | 3 3 3 o w = < ] ] u o 2 2csle3/Ep|eg(E0| 28 20282 / CELULAR
9 DEL USUARIO | PEDAGOGICOS | S | £ N o < < o u 4 Z z 8 z '18c2lER|SRISR 2F|28|128122)88
“ (DDIMMIAAAA) | £ | & H z z g 2 H E u ~ Sg3|3i|sd|sd|sE|3d|sd|3E |58
z I} g 2 T £ - < E] o 518 18 |8 |8 |8 |8 |8 I8
=9 T E g 23 g |z |2 |2 |g |g |
a | & 3 a Bs £ 15 12 05 |15 15 15 |5
8 3 « w S s 2 (e |8 |8 |2 |g |%
£ 3 2 > 22 |3 |2 (5|3 (8 15 I8 |5
3 b o ew (4 |d |4 (& |& (8 (& [d
H 4 22
& 3
cantidad en gramos, clibicos o colocar un guion (-) si el alimento o el elemento no se entregé. LA PREPARAR Y LOS EL (PADRE, MADRE, CUIDADOR)
~ . - "
1 |ZULEIMA YULIETH ROMARNA BORIA 1192786528 |3c /@ jop{| — | X | 15909 [1500g| 2000 | 10009 | 2700g | 1050g | 1650g| 1000 | 1000¢ | 1000cc| 2000g | | | || || | | __| |ZULEIMA YULIETH ROMARA BORIA 1192786528 3105051220 wb\M%‘ (LDW\UR’
s
2 |LINDA MARCELA ASPRILLA FLOREZ 1038809386 pe-/G /207 [| — | X | 19909 |1500g| 2000 | 1000g| 2700 1050g | 16509 1000g | 1000¢ | 2000cc| 2000g | | — [ __f || || __|__|__|LINDA MARCELAASPRILLA FLOREZ 1038809386 - | \Y\ca,(‘)\ V“q(iz\fﬁ P{
4 y .
3 {PAOLA ANDREA HINESTROZA VELASQUEZ 1001021935 5/8}202' — | X | 15009 | 1500g| 20009 | 1000g | 2700g | 1050 g | 1650 g| 1000 g | 1000g | 1000cc| 2000g | | . | | —| —| —| | —| —| — |PAOLA ANDREA HINESTROZA VELASQUEZ 1001021935 3205048053 d‘@ —H] ,V]Pm
e e
4 — - —_ _ — —_ — — —_ . —_ —_ j— —_ —_— —_— || — = — — | —] —_—— — | — — _ — —
B _ — _ o ) D b _ _ _ _
6 —_ —_ — — — —_ — —_— —_ —_ —_ J— —_ —_— —_ —_ e e | | e ] — —_ —_— J— —
7 — — — e | e— _— —_ — _— — —_ — — —_ —_ —_— | — — | — — —_ — | — | — | — | — —_ — —_ —_
8 _— — —_ _ — J— p— — — — — J— — —_— —_— — e — e — | — | — | — | — | — — — —_— J—
9 _ _ . o — = = = s e e e e e e _ . _ _
10 _ _ _ o — ) b ) ) e e . _ . _
u _ - _ ol — b — e ) e e e e e e e _ _ _ . _
12 J— —_ —_ —_— —_ —_ — _ — —_— —_ _— R J— _ —_ e e | | ) | — | | | — p— —_— — —
13 — — _ —_— —_— — — —_ _ —_ — _— — —_— —_ —_— | e e ] e e | — —_ J— J— —
14 _— —_— _ — | — — — — — — —_ o —_ — o ) e e ) e ) — _ — _ —
15 _ _ _ JRE I I U N AR N (N N R N (U I N AU DU DU NN DU N U D P - — _ _
i6 — — — —_— —_— — —_— —_— _ —_ —_ o — —_— — — ] e | e | | | | | — ] — —_— — — —_—
17 _ _ _ o D — D b o b e e e e _ _ _ _
oo s Gt T st Joany Mendoza Tenley
Nombro legible de quien antraga: JOBANY MENDOZA MONTES
Cargo / funcién: DOCENTE Fmervdons: QDd L D 5 M ®S1 ’?2 ’1. ./c { ‘ u ./l (E 38
Nimero telefénico do quian entroga: 3104692316 i ,C’)D ‘-J e




I
|
|

& PROCESO F24.M012.PP 03/06/2020
4 PROMOCION Y PREVENCION - —
Version 3 Pagina 1 de 1
FAMICIAR FORMATO ENTREGA DE RACION PARA PREPARAR - CIRCUNSTANCIAS ESPECIALES CISSTERCTa 08 W TNToTaeran:
fiblica ‘
; MES DE
REGIONAL: ANTIOQUIA CENTRO ZONAL: CZ URABA MUNICIPIO: CHIGORODO ENTREGA: AGOSTO
NOMBRE DE LA MOBALIDAD FAMILIAR ggggﬁ;gﬁ'— SERVICIO O FORMA DE SERV‘C’OIE'fZE‘é“’/‘_‘\L:m"’:;gPR”"'ERA ggg‘BRE DELA CORPORACION PROYECTO DE EMPUJE PARA LA COLABORACION Y AYUDA SOCIAL - PECAS
h H i . - Vil : .
NOMBRE DE LA CODIGO DE LA
NIT DE LA EAS: 8110336873 N° DEL CONTRATO O CONVENIO: 4600011712 UDSIUCA/GA: KIOSCO COMUNA ESQUI VERDE PLAYA1,2 UDSIUCA: 051721144188
; GRUPO | ) ‘Cartill .
| | POBLACION | CONFORMACION RACION PARA PREPARAR (RPP) a KIT PEDAGOGICO
I | | AL i
| T 1 N
i i ; | i i | { i | '
i i w | H 2 ; 1 | i | | | i ;
i | FECHADEENTREGA | & | 4 | < < PR | P |
! | DELARACIONPARA | 5 | £ | o |84 N | § I < | 2 | ! =l | .
= : N PRePaRARYLOs | 2 0§ 1 8 |22 £ g £ EREE Lo g | e NUMERO
; | le i i . .
Q' NOMBRESY APELLIDOSDEL  |IDENTIFICAC| ELEMENTOS I | T @6 ow | o 29 < g1z 3 l's 3 NOMBRE COMPLETO IDENTIFICACION FT%'IEE%?E&R FIRMA O HUELLA
c. USUARIO/A | IONDEL | PEDAGOGICOS | § = £ | @ 25 2,2 O 3B w25 w2 |
% | USUARIO | (DD/MM/AAAA) e i85 Q <§ Lz 2 <9 z g | e g | a ES
‘ ! [ 2 oz F | 2 ! | | ]
| >‘ £ 8 B |22 2 % 8 2l T @
! | |- R T S N B~ S =T I o | |
: | [ o | < ! | I T | [ 1
| | e = a i) | | H
Loae s Lw | | i
| i = | - ! i
i |
i |

i ; i

i
{

i
|
i

Especifique cantidad entregada en gramos, centimetros

cubicos o colocar un guion (-) si el

| alimento o el elemento no se e

ntreg

0.

REGISTRO DE INFORMACION DE QUIEN RECIBE LA RACION PARA PREPARAR Y LOS ELEMENTOS PEDAGOGICOS
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Firma de quien entrega la RPP, Cartilia y KIT pedagégico:

Nombre legible de quien entrega:
Cargo / funcién:

Numero telefonico de quien entrega:

\\id\\p

V”S dﬂwi\l\‘\b

NELLY VABIRA JARAMILLO MAYO

DOCENTE

3146493406
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FAMIGIAR PUNTO DE ENTREGA PRIMARIO  —J  uDS CODIGO DEL PUNTO DE ENTREGA 0 UDS: 051721144188 MES DE CONSUMO: AGOSTO ARO: 2021
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Antes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!
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B‘ENESTAR FORMATO ENTREGA ALIMENTOS DE ALTO VALOR NUTRICIONAL A BENEFICIARIOS
FAMILIAR
LUGAR PUNTO DE ENTREGA PRIMARIO J ups CODIGO DEL PUNTO DE ENTREGA 0 UDS: 051721144188 MES DE CONSUMO: AGOSTO ARO: 2021
REGIONAL: ANTIOQUIA NOMBRE PUNTO DE ENTREGA O UDS: KIOSCO COMUNA ESQUI VERDE PLAYA1,2/PECAS ] ] ]
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" PRIMER NOMBRE SEGUNDO NOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO TIPO DOC Ne DOC. IDENT. (DD/maM/AR) Ne¢ LOTE UND Ne LOTE unND N2 LOTE UND N¢ LOTE UND NOMBRE COMPLETO Y CEDULA PARENTESCO FIRMA
YULIETH GIL PAUTT i
1822509 1 GESTANTE
4 YULIETH GIL PAUTT CC| 1038823650 2(5’ 111 . —| — | —| — |=lcc 1038823650 \k\)\\eth Q\\ @dﬁj‘l
. 1 ~ “3
VALLOLETH NUREZ LARA RC | 1037134009 1822509 | 1 | | | _ | _| _ |_|MELVISLARA GOMEZ MADRE S \ afrt (ﬁs ML
75 68{21 C.C. 1038808780
BLEIDY ROSO PACHECO LEON
AD N e
" MATIAS GRAJALES PACHECO RC| 1038825014 15 logl’z‘\ 1822509 1 o — — | —=| — |—=lc.c 1001592863 MADRE v‘{\ t d‘f Pa (a\’\& Lu
MARBELIS DEL CARMEN '
CARLOS MARIO MONTERROZA SANCHEZ RC | 1038825924 1822509 1 [N O R A R B MADRE
J 25 Iﬁ% I'L’ MONTERROZA C.C. 32356917 A\ o
) LAURA GHINELA GOMEZ OCHOA 3
LAURA GHINELA GOMEZ OCHOA CC| 1038821719 25] 'Z 1822509 | 1 — | = — | = — |=lcc 1038821719 GESTANTE %ﬂ(ﬁ(} g}gﬁﬂ@k D )
t)gl o ~
NICOLAS TORRES | VELASQUEZ RC| 1037135298 25]08)1 4 te22so0 | 1| _ || _ || _ |} Egﬁ)"é‘é‘\‘o\Z’fgLASQUEZ MOSQUERA | yapRE ESL’Q‘:: Y () \ m @
s |/ |
LEIDY JOHANA LARA ARIAS
MATHIAS DE LA ROSA LARA RC| 1037135215 -Zslbe)z,’ 1822509 1 _ — | — | —| — |—lcc 1038813725 MADRE LC‘ C&‘-‘l La re
LIAM SMITH LARA CARVAJAL | RC| 1037134601 log/ 1822500 | 1| _ | _| — || _ |_|S&0 C';AQRJ%R%%%OAQQJAL . MADRE C, \
: ZloBl 2 © Calo Lawa L\
NEIVELYN | CAROLINA PEREZ VALERIO | RC| 1037134053 l | 12500 | 1| _ | | _ || _ |_ éUCRg?{SE;SY?’%SUAME“S VALERIO MADRE A\J ce\u \ c
. e e @
; 25 o8z 9
ARIADNA SOFIA QUINTERO QUINTO | RC| 1028044778 22 oS 1822500 | 1| _ || _ || _ |= “C”/ER/?O’;@;E(E%E GUZMANRIVAS ABUELA fT/\B ﬁ J)T O
08 » C. { iz ‘E
10 £ Z
NELLY ANDREA GOEZ URREGO
ANTHONY SUAREZ GOEZ RC| 1192469652 1822509 | 1 | _ | || _ 1_ MADRE c [« 5, €L
} 2510812 C.C. 1037122092 [ 7 O .
SALOME SUAREZ | GUERRERO RC| 1037133737 ' 1822509 | 1 | | | | _|_ EOCH;“;'L;%GUERRERO PADILLA MADRE ”ﬁ)@’\ | (/ Q
JOSEPH DAVID QUINTERO | SEPULVEDA |RC| 1037136609 |y o) g 1622508 P LD ] o [ |DANAMARIA SEPULVEDA MUNOZ MADRE y/c _ (‘?‘P\ 1
J \
EVALUNA PAJARO COSSIO | RC| 1038826568 I ptes09 | 1| | | | — |— #”Y'E:\(’)Aa;%gfg’;coss'o RESTREPO MADRE 7 , ’
o 2alRIT] | ! iwtena Cospie
Firma del Responsable y/o Suplente del punto de antrega o UDS: R SN ~
Cédula del Responsable y/o Suplente del punto de entrega o UDS: N e)

Antes de imprimit este documento... piense en el medio ambiente!

_ Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.
LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y ALA LEY 1581 DE 2012
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KAREN DALLANA SERRANO GIRALDO /
MADRE T .
DANERIS BRAVO SERRANO | RC| 1038826194 26'08& 1822509 o AR een ,}1 e, GT \\ch\ o
.
ALICIA YOHANA CAUSIL SARMIENTO | CC| 1038815738 1822509 o R ég?ggggﬁgg\ CAUSIL SARMIENTO | GegTANTE \ \ \
z5logle A\l Caos
-
ALAN MANUEL SANCHEZ FLOREZ |RC| 1037135387 1822509 YASLEY FLOREZ PADIERNA MADRE

25 losl1

C.C.. 1038818357
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ARO: 2021

[INA MARIA GONZALEZ HERNANDEZ

UG PUNTO DE ENTREGA PRIMARIO ups CODIGO DEL PUNTO DE ENTREGA o0 UDS: 051721144188 MES DE CONSUMO: AGOSTO
REGION, ANTIOQUIA NOMBRE PUNTO DE ENTREGA O UDS: KIOSCO COMUNA ESQUI VERDE PLAYA1,2/PECAS
CZ URABA RESPONSABLE PUNTO DE ENTREGA O UDS: NELLY YADIRA JARAMILLO MAYO SUPLENTE PUNTO DE ENTREGA ¢
CHIGORODO DIRECCION PUNTO DE ENTREGA O UDS: CLL97 CR 95 N° 95-25 BARRIO;
FAMILIAR CODIGO PUNTO DE ENTREGA DE ORIGEN: 516172033 NOMBRE PUNTO DE ENTREGA DE ORIGEN:

LA PLAYA

TELEFONO: 3146493406

BODEGA AAVN CHIGORODO

DATOS BENEFICIARIO

T
|
N
‘ PRIMER NOMBRE SEGUNDO NOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO. Ne DOC, IDENT.

- T . i

P .

1 »l SOL \[! DEL MAR ZUNIGA BARRERA RC| 1037134158
o

[ — |

T

1 ! KENJI & JULIAN GUTIERREZ MANCO RC| 1037135038 ‘
’\ | \ S

o

@

G

7
|
1 l SHAYLEN SOFIA VILLADIEGO MENA RC| 1037134498 1822509
| i |

48

' 0

c
Q

|

i S -

ﬂ CRISTIAN | ANDRES | MEDINA PADILLA RC| 1037135363 ‘ ) 1822509
!‘i~—5—5‘———— J—_ | 2 Z

| |

1 “CHRlSTOPHER“ ANDRES BORJA TORO RC| 1037134733 |,

L d ol
| i i

li % AMMY NAYIBE GARCIA GOMEZ RC| 1037135338 6\0

e,

(4

@
o~

\ NICOLE

%

MARTINEZ

e
| e
>
Z
=
b

&

VASQUEZ

BERTEL RC ‘
Rl

T_“_L_,_,...,—_T_

N

“ 1 SAMARA ‘i USUGA RAMIREZ 1038826229

s

Firma del Responsable y/o Suplente del punto de entrega o uDs: m\:&: - X LA
Cédula del Responsable y/o Suplente del punto de entrega o UDS: D AD DL O

Antes de imprimir este documento..

ANDREIS MATURANA MARTINEZ RC | 1038825523 M 1822509
i(
JaRlz

1822509

1822509

SOFIA BLANCO SEPULVEDA l 1037134287 6‘ ( 1822509

RC
\ DULAY MARTINEZ | RC 10388255374 3 l 1 1822509
; '(ﬁ [

ALZATE RC | 1038826111 1822509
$

e T T R

NOMBRE COMPLETO ¥ CEDULA PARENTESCO

l' 1822509

I

| |
| THIAGO GAEL i GARCIA PULGARIN RC| 1037135198 1822509
e * | <&l 11
-
E i ERICK i JULIAN GUZMAN \ GUARIN RC | 1037134973 .
Lol | | ,_

RC

. piense en el medio ambiente!

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.

LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE A

CUERDO

A LA POLITICA DE TRATAMI

ENTO DE DATOS PERSONALES DELICBF YA

DENIS JOHANA MARTINEZ ARBORNOS
C.C.39321373

PAOLA ANDREA ZUNIGA BARRERA
C.C. 1038800851

FLOR ELENA MANCO RODRIGUEZ
C.C. 1038818683

STEFANY MENA RICARDO
C.C. 1001667901

ANA CRSTINA PADILLA SANCHEZ
C.C. 1192743375

ASTRID VERONICA TORO LOPEZ
- C.C. 1038814219

LUCID ALEIDA GOEZ CORDOBA
C.C. 3136661017

LUZ EDILMA MUNOZ BEDOYA
C.C. 39407484

MARIA FERNANDA MARTINEZ ALZATE
C.C. 1038820697

MARIA FERNANDA MARTINEZ ALZATE
C.C. 1038820698

ELSA MARIA BERTEL MARTINEZ
C.C. 1038802887

ELBISLEDIS PULGARIN PADIERNA
C.C. 1038804192

ERIKA JOHANA GUARIN ESPINOSA
C.C. 1038796316

LEVIS ANDREA RAMIREZ
C.C. 1038823254

LA LEY 1581 DE 2012
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MADRE | )
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Clasificada
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SANDRA PATRICIA CORDOBA
D > { )
DULCE MARIA CARVAJAL | CORDOBA |RC| 1038826020 25) e 1822509 | 1 o] ] AR C o 1038801157 MADRE | o\ )y ) v eﬂvc(u\«
SANDRA PATRICIA CORDOBA 4 oloer
. y v
DARWIN CARVAJAL | CORDOBA |RC|10388266019 1822509 | 1 ] ] e S oseso 1B MADRE g ndve Co
25 16127
CELESTE DAVID MEJIA RC| 1038825799 1822500 | 1 N T R T R EE(?%Q?QQQE;;IA ROGRIGUEZ MADRE
2’9‘@%{1’\ -~ ‘Vewbﬂcb
| ~ _ _ _ _ _ _ _ _ [ I R O B _
1
)
21
26
27
28
29
i sof
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