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T s HUMERD DE CONTRATD ATONZEITS — Regional__ MAGDALENA Centro Zonal SANTAMARTA 1 Munizipi SANTAMARTA
MES NOVIEWBRE ARO____ 2023 Nombre Agente Educabvo (a): ____ELBA G/ ELBA CANTILLD CC 36563495
MODALIDAD DE ATENCION FAMILIAR Chdigo CUENTAME UDS: ___ 4700100135098 Nambre Unidad de Serviciol Unidad de Atencion: MONTEREY
SERVICIO DE ATENCION DIMF Direccidn UDS: ____ CALLE 348 7056 Teléfono UDS: 3004695533
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TRC _ 11.084.415.7 ES FELCIFE WMOLCTNA COPEZ T3 A A A H|o
w2|RC_ 11.084.475.895 |DYLAN SALVADOR 'MEDINA 112 A A 7| 4|0
n[RC_11.248.368.652 |ALANA SOFIA DE LACRUZ PEREZ 170 A A Al A0
RC_1.084.476.545 [ASHLEY CHIQUILLO ALVAREZ [T|U A A A =iw)
cCc_1.084.477.670 |DEIMER JOSE CASTILLA CANSARIO |01 T A A A 2|4
RC_|1.084.477.047 |MARIA JOSE GUONGORA MENDOZA [0 2 £ A A A ~| o
cc  [1.084.609.994 |ITZEL SOFIA GONZALEZ MENDOZA |01 A A 4|0
cc_1.083.067.665 |ANA VICTORIA [FONTALVO |02 A A AiEECIG
olcc [1.084.477.658 |ANA LUCIA BARRIOS MENDUZA [0 7] 1 T 1 ol4
njcc [1.083.068.148  |AXEL JULIAN GARCIA CRUZ 01 A A “| 0
1[RC__[1.084.473.143 _ |JORGE LUTS GARCIA CRUZ 119 A A / | D
12[RC_[1.084.609.361 |RICHARD DE JESUS GONZALEZ MENDOZA [ 17170 A A A M
1RC_ |1.083.066.396 |CRISTIAN TSAAC CHIRINUS BARRAGAN | U7 4 A |0
wRC  |1084475345 |IAN DARIO CASTRILLO BERMEO 1 4 A A A A 5|0
isRC 11084072512 |EMMANUEL AMAYA ROMERO | 1/ 4 A A A A 4|0
#RC_ 1084071495 |MONTSERRAT MARTINEZ NARVAEZ | 1] § A A fi o |0
17[RC_ 11084475000 |ZOE MAYTHE HIGUITA DEAVILA | 1] 4 A A /9 i [ O
wrc |1084474979 |KLENYERLIS NAOMIS HERNANDEZ COLINA 1 3 A A A e
19
20
1A ol
Verificacion (‘D @um /
oo | /2 041/0 Elbn Lantyo ©.
Cobertura / CODRDINADOR(A) EA RESPONSABLE DE GRUPO

Antes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!
Cuaiquier copia impresa de esle documento s& considera como COPIA NO CONTROLADA
LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICEF Y A LA LEY 1581 DE 2012




~ FB.MO12.PP T 2910612018
PROCESO
(w PROMOCION Y PREVENCION ool i Plgina 1 i 1
B ESTAR Clasificacion de la Informacion:
FAMILIAR FORMATO REGISTRO ASISTENCIA MENSUAL Publica
JSHTIDAD ADMIMG FRADCEMA 0L SERIDD _ FUMGAZION (145 TTTLCON ANTONC NARIRG IENTIFICACION Hoja _ de
T _ O WAERS OF CONTRATD: __ mniaeans Regionat _ MAGDALENA Cento Zongd __ SANTAMARTA 1 Municipio: SANTA MARTA
MES.  NOVEWSRE ARG Xm3 Nombre Agents Educativo fa): ELBA CANTILLO cC_ 36563405
UOCALIDAD DE ATENCION _ FAVLMR Cadigo CUENTAME UDS: 4700100135068 Nombee Unidad dé Servioo/ Unidad de Atencidn: MONTEREY
SERVOODEATENGSN: __ DF Direteion UDS: CALLE 34 # 70-85 Taiéfono UDS: 3004695533
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MiRC 1083066147 | KAMI ALEJANDRA TARAZONA MENESES 1] 0 L ) =1
02[RC 1083064009 |LYAM DAVID PERTUZ MIELES 1] 2 A A Vi |7
03|RC 1248368745 STEFANI MICHELL LA TORRE BARRAGAN 1] 2 Y |2
4|RC 1083063973 YIRETH SOFIA GALVIS ARGOTA 1] 0 I Ny
0s{RC 1084073101 | THIAGO ALEJANDRO PEREZ HERMNANDEZ 11 0 4 A A H O
06|RC 1084475522 | ANDREW ROTCEH MACHILLANDA GONZALEZ 1] 2 1)@
o7|RC 1084073875 |LIAM JOSUE QUINTERO SUAREZ 0| a A A i “lO
w|RC 1248388798 JULIAN ANDRES ARIAS SANGUINO 0] g Nl A2
©|RC 1083063637 | MANUEL ALEJANDRO OSORIO GOMEZ 1] 2 i 2
10|RC 1028870406 | VALENTINA HERRERA RAMIREZ 1] o |0
11|RC 10830632093 | 0SIAS DAVID ARCAYA TALAVERA 1] 2 v | &2
12|RC 1083062406 | FRANKWIL SANTIAGO ROMERO TAPIA 1] 10 A o O
13|RC 1083061577 |SHAROL ZARAI HERNANDEZ URDANETA 1] 9 A = |0
14|RC 1083064149 YIRETH ESTHER JIMENEZ PITTER 1| o A A |0
15|RC 1083064936| Z0E CATALEYA ARENGAS ARDILA 1l 0 A 4 |0
16|RC 1083068362 | JOHN TAYLOR MEDINA ORTEGA 0| 1 A A - Jd
17]RC 1205974214 |GABRIEL NARVAEZ ALCAZAR 1] 1 Hlo
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01|RC 1084474137 | EMANUEL JESUS PEREA LOPEZ 1 3 A 1 A M
02|RC 1084473780|ADRIAN JESUS PABON POLANCO 1 ' A A A Alale
03|RC 1084474856 |CELESTE BELTRAN RIZO 1 3 A /A A A 142
04|RC 1248368065| DALIANIS LUCIA LINAN SANTANA 1 3 A A ATulo
s|RC 1084474881 |DANIELA NAURETH RODRIGUEZ GUERRERO 3 A / 1 Al 1«lo
06|RC 1083061806 |LIAM MIGUEL BRACHO GARCIA 1 2 | 14lo
o7|RC 1083062113 |KEINER DAVID ESCORCIA FORERO ; 2 A A A “lo
08|RC 1084473608 |ERICK DUVAN LOZADA DE LA ROSA 1 4 A A Al T4le
0|RC 1084474311 | ADHARA VALENTINA FERNANDEZ DE CASTRO PACHECO 1 3 A A T=e
10]RC 1235544880 ISAAC TOLOZA TRIANA 1 4 A Al 1«0
11|RC 1083061678|SHAIRA NICOLE SARRIA MIELE 1 4 A i [4]©
12|RC 1083064724 | EMANUEL LOPEZ FERNANDEZ 1 5 A A A Al 4]0
13|RC 1083062956 HANNAH SOFIA MANJARRES PERA 1 2 A T4l D
14|RC 1119415485|REYYAM ELI EPINAYU RAMIREZ 1 4 A A Al 1+]o
15|RC 1235545066 |RAUL ANDRES BUENABER HERNANDEZ 1 5 A Al 4]0
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