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_BIENESTAR! FORMATO REGISTRO ASISTENGIA MENSUAL Clasificacion de L Informackin:
‘FAMILIAR, Pdblica
o4 N A
EHTOAD APMMSTRADORA DEL SERVICIO |_ENMOACTONNSTITUCIO ANTORSO HARIRG IDENTIFICACKON Hoja _1_do 1
NS 2, 3020218241 HUMERD DE CONTRATO A7H134262 Regional: MAGDALENA Centro Zonsl . Sunta Marta 2 —Hapdalen
MES:  BMRZO- Ao an Momibra Ageate Educativo fak LUDYS ARIAS CADERA ©0 365460187
MODALIDAD DE ATEHCION: _ Eatrilar - Cédige CUENTAME UDS: 470011611 Hombea Unlad de Serviclol Unidad de Aencén: X 17 DE DICIEMBRE -G 244 ahon
SERVICK) DE: ATENCION: Desarrollo nfyntl on Mo Famili( Mrecchn UDS: MANZANAIZ CASA 18 Teléfona UDS 22
HFORMACKOH DEL LYSUARIO | USIARIA - A
NOMERES DEL USUARIQ { USUARIA APELLIDOS DEL USUARIO / USUARMA CONFROL DIARIO DE ASISTENCIA
£ ED SEMARAS
3 PRIMER NOMBRE SEGUNDO NOMBRE PRIMER APELLIOO SEGUNDO APELLIDO - =
) | Bl gl el :
A REHEHEEHEHREAHRHERERE & | 2
ol Re |1083059734 ELEAN [MIGUEL FERRER HUAPAYA 2| o A A % L U D
0| RC  [1082320351 EMILIANYS RODRIGUEZ ROCHA 203 A A A A Yio
ol RC 1083059183 ALEJANDRO SAMUEL GONZALEZ IPEREZ 2] 4 b A A A Ulo
o| _mc 1084471631 MAXIMILIANO CHARRIZ LONBANA 214 A A A A Ylo
65| RC 1084470331 AREL DAVID OSORIC ESPARA 2116 b_ b b b U Q
08| RC_ |1084609488 CARLO ANDRES IMENEZ OSPINA 1189 b. > b N0
@l me [1083061291 {SANTIAGO ANDRES GRANADOS BASTIDAS 1| 7 A A A A 1[0
| R 1084472355 EMILIAKO ANDRES SILYA CABARCAS 2|0 A A A A N0
w| Ro 1235543372 JOSE GABRIEL DE LA TORRE NIEVES 3111 A /) A A 40
w| Rg 1235544440 ESTHER SOFIA AREVALO PLOREZ 1] 9 /A b \w_ A H| @
ul RC |1235544382 DAILIN SOFIA CALABRIA GONZALEZ 1] 8 A A A U0
12| Re (1083059184 ANDRES EDUARDO GONZALEZ PEREZ 30 4 A A A A 4lo
i3] RC |1084071320 MILAGRO 1SABEL MoRUZ ACEVEDO 118 A b A A U O
ul RC [1085473675 MATIIEO RANGEL ROJAS 1|7 r A A A Ylo
| RC_ |1205973384 ANA MARIA ZAMBRANO CROZCO 110 A A A A 1N
1| RC
7
18
1%
2
_ OTAL [AHED
TOTAL NIROS ¥ NIFAS MENCRES 6 MESES ASISTENTES: @\ .
VYerificacion De I —— = \\ RN., \ {
s |TOTAL NR0S Y NIRAS HAYORES D2 & MESES ASISTENTES: (£ Lo Ve \\ /] n_ Hm S 20/ 2S
TOTAL MUJERES GESTANTES ASISTENTES: ’/ COORDINADOR(A) EA RESPONSABLE DE GRUPO

LO3 DATOS PROPORGIONADGS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA

Antes de imprimir este documento... piense en el medio amblente!

n&ncﬁsusg&g&ﬁgs&%agao%s MO CONTROLADA.
POLITICA DE TRATRMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICEF Y ALA LEY 1581 DE 2012
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PROCESO
OMOCIGN ¥ PREVENCION Version § Pagina 1 de
FORMATO REGISTRO ASISTENGIA MENSUAL Claslficacion de la Informacign:
Piblica
IDENTIFICACION Hofa_3 do_1
TV ] Reglonal: MAGDALENA, Centro Zonad Santa Marla 3 atena

Hombrs Agente Educativn (a), LUDYS ARIAS CADENA
(Chdigo CUENTAME UDS: 470011E+1]

CC 383460107

Nombre Unklad da Sarvicil Unidad de Ateneidn: X 17 DE DICIEMBRE -G 1 A2 AHOS

Direcuion UDS: MANZARALZ GASA 18 Telétono UDS 4
INFORMAIION DEL USUARI) [ USUARLA
NOMBRES DEL USUARIO ! USUARIA APELLIDOS DEL USUARID fUSUARIA CONTROL DIARIO DE ASISTENCIA
§ M0 SEMANAS .
% [reoocc. HILERO DOCUNENTO PRIMERA | SEGUNDA | TERCERA | CUARTA 213
] PRIMER NOMBRE SEGUNDO NOMBERE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELUDO o » w - 2 &
= 2| Bl.|s|dlalal.|s|g|alel, |2 (2)s| el |2)2] sl AR
2 | 8128151812 18]8)5 2218145 15() 185185 AE
0] RC  [1235545654 JOSMEILYS NIETO ROMERQ ¢ | 9 P h_ A b H @
o2 RC_ [i083062285 MARIA MILAGRO _EL..»E:S LOZANO 13 a ) A A ! Q
63| _RC [1084475029 MARID 1GNACIO SANJUANELD FUENMAYCR 01 4 ) b A A 0]
0| ne  [1084475334 [UAN SEBASTIAN LOZANG PARODI 0] 8 A A dlo
6| RC |1205973476 YORLEY VICTORIA |agtos DEL TORO 1| 7 b A H|oO
®| RC_|1205973602 KAREN THAIS SANTANDER PEREA 1] 2 A A A A Ko
07| Re [1084475313 HECTOR DAVID VARELA POLO g6l 9 A ) A 4o
ol RC |1084474704 ALEJANDRA NICOL AYALA CANTILLO i1 A A A \.f Y4lo
o] Rc_ (1084475583 GENESIS SOFtA CORREDOR SALAS 0| 8 A A 2 Ulp
0| RC 1084072041 ALAN FERNANDO RODRIGUEZ CONTRERA 1( 2 A A A A Ulo
il RC 1083062045 CARLOS ENRIQUE DURAN ALGUICHIRE I L A b. D Uio
2] Ro [1083061535 ISMAELYS ALEJANDRA GOMEZ GONZALEZ 145 A A A A {0
ul RC_|iomso71518 EMMA LUCIA SANCHEZ CONTRERAS 116 A A o
14 RC |1084072593 JULIAN DAVID PEREZ ALVAREZ 0|1 h l b Hlip
35| RC  [1083061686 LIS ADRIAN TORRES GARCIAS 1] & b b b nio
6] RC 1084072438 EMMANUEL |ESUS CHAMORRO GUERRERO 1] 0 b } ) \n Y 0
17| _RC  |10B4473454 MARFE ENRIQUE VILORIA TERNERA 1 7 b ) D D S .O
18
15
2
OTAL (AN
TOTAL ROS Y NIFIAS VENCRES 6 MESES ASISTENTES: 0 '
<mm”nwm“ w»oo TOTAL NINOS Y NIRAS IAYORES DE 6 MESES ASISTENTES: 1} @Q 7/¢2 %J § & b\\m. Lita
TOTAL KUIERES GESTANES ASISTENTES: - I / cooRmi EA " RESPONSABLEDE GRUFO

Antes de Imprimit este documento... piense en el medic ambiente!

Cualquies vopla knpresa da este documentn se considera come COPLA NO CONTROLADA.

LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDG 4 LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSOMALES DEL ICEE Y A LA LEY 1561 DE 2012
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gv FROCESQ
ROMOCION Y PREVENCION Verslén § Pégina 1 de 1
BIENESTAR FO R UAL Clasificacion de fa Informacién:
S Erstan RMATO REGISTROQ ASISTENCIA MENS Pablica
ENTIDAD ADMHISTRADORA DEL SERVICIO ;_ FUNDACION (NSTTTUCION ANTOIIO NARIAO (DENTIFICACION Lo o .
T 1.824-1 NUMERD DE CONTRATO 47001342023 20 Reglonal: MAGDALENA ConroZonal__SonteMartaz | Municipio: Magdalena
MES:  MARZD Afle ezt Hombre Agents Educathvo {a]: LUDYS ARIAS CADENA GG 265460187
MODALIDAD DE ATERCION: _Famlse Cadigo CUENTANE UDS: 4700 TE41] Nombre Unldad e Servicied Unkdad de Alenckin: X 17 DE DICIEMBRE-G L-DE 64 11 M
SERVICH) DE ATERCION: Desarrols infant) yn Wedio Familiar Diceccifin UDS: MANZANA1Z CASA 18 Telifono UDS gy
INFORMAGIOH DEL USUARIO | USUARIA 0
NOMBRES DEL USUARIO FUSUARLA APELLIDOS DEL USUARIC LISUARIA CONTROL IRARIO DE ASISTENCLA
m E0AD SEMARAS 2
z |wonoc|  miverococvmeNTe FRIMERA -|  SEGUNDA | TERCERA | CUARTA QUINTA m
$ POMER NOWERE SEGUNDO NOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO o m m m ]
W ul - = al.lzlzlelafle 2l.iz|g]s 1
1 Blalg munmm 5|8 nmwmms m
A B HHHBHHHHARHHHEHEHHHRERNEH 2 | £ E
atf RC 1084476459 EMELY CELESTE VILORIA TERNERA ol 2 w‘ _3 L ﬁ 4|0
o2f RC {1084072956 ZOE MARET BRUGES TORO 0l 7 h_ b A 4|0
03| RC |1083065434 ANGEL DAVID ULLOA PERALTA ol 7 | 4 L a 4 Q
o]  FRe |1083064857 JEMILIANO [uNioR CAMPO AGUILAR 015 A /i D /) Ylo
95 RC_|1084475943 KAILY MELISSA OSPING MONTARO 0| 6 \u b b ) Hio
05| _RC 1083084783 EMILIANA VASQUEZ TORRES 0] 6 A b A Ylo
of ¢cg [doe3v0z217 AIDA MARIA COTES NAVARRO 27 10 A Al A “lo
o 1
el RC |1084:75194 SAMARA VICTORIA NIEVE NIETO 01310 \p D A “Ulo
w RC |10B3064666 GENESIS ARLADNA TORRES AYOLA ol 71 A A m Ulo
0| Re [L083065194 ANA ISABEL MOLINA MARTINEZ ols| A / A "0
1i__RC |[1084073087 ELLANA VICTORIA CCANDO VIZCAING 01 5 b A b HlO
12| R |1084476586 DARIANA SOFIA [ARAMILLO BRITO 0] 1 4 m \W HO
- — 1
13| __RC 1083065571 JUAN SEBASTIAN EVILLA MUROZ 6] 3 lm‘ LJ A b “ Q
1] _RC [1.235545756 IEISON ABDIAS HERRERA PUCHE 018 D A \P 4o
35| CC  |1.004.352.108 ANGIE CAROLINA ESPINOZA BARROS 21| 6 _P 1“ Hlo
1 TA |1082907409 rﬁqm@qlq MICHEL VIZCAING GARCIA 16| 8. A q b A 410
17]__RC |1248368761 LARIANA YANDL VALDERAMA o | 2 | A \ A A 410
18| RC_[1084072822 ISAAC DAVID MIRANDA OSPINDG 0] 8 \H_ h b. ~D Y9
19
2
OTAL EN)
TOTAL NiROS ¥ NIRAS MENCRES § MESES ASISTENTES: é
LT 1) a————— - . @ W,
Cobertura  |TOTAL NROS ¥ NRAS MAYORES CE 6 MESES ASISTENTES: g 7. é @m TS aoedliceccy
TOTAL MUJERES GESTANTES ASISTENTES: 3 4 COORDINADORIATEA RESPONSABLE DE GRUPD

Antes de imptimir este documento... piense en el medio ambiente!
Cualquier copla impresa de 2ste documento 54 considera comoe COPIA NO CONTROLADA,

L0S DAFOS FROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLUITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSOHALES DEL ISBS Y A LA LEY 1581 DE 2012
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mmv PROCESO
PROMOGION Y PREVERCION Vorslan 5 Paginai da1
BIENESTAR FORMATO REGISTRO ASISTENGIA MENSUAL Claslficacitn de la Informacién:
FAMILIAR Péblica
ENTIOAD AILSRISTRADORA DEL. SERVICKD 1, FUNIACION INSTITUCION ANTONIO NARTIK DENTIFICAGKSH Hoja 1 _ce_13
NT:_$02020821-1 BUVERG 06 CONTRATO: 160147023 Reglonal RAGDAL ENA CantroZondl ___ Sarty Maets 3 Munkh Magdalens "
uES: MARZD ARG | Nombes Ageris Ediscative (a):ANA MARIA PEREZ CASTRO ©C 39042577
MODALEIAD DEATENCIOH: Familing (COdipo CUENTAME UIDS: 470011138181 Hombre Driclod o Servickod Unidad de Atercidn X 17 DE DICIEMBRE
SERVICIO DE ATENCIOH: Detiatrphis inbpr pn Mledio Famiag Cimerién UDS: MZ 12 CASA 14 17 DE DICIEMBRE Telifona UDS 321.352.10-05
INFORMACKON DEL USUARNH USIEARIA
NOMBRES DEL USUARIO [ USUARIA APELLIDOS DEL LISUARIO { USUARIA CONTROL DIARIO DE ASISTENGIA BENSUAL
H ERi SEWANAS -
R 1T I — PRIMERA | SEGUNDA | TERCERA | CUARIA QUNTA I I
e PRIVER NOMBRE SEGUNDO HOMBRE PRIMER APELLIDC SESUNDO APELLIDD iz " o a " 2|5
: 2| Blslelale(els ols el lele 2 e els(elE e el e Ele R
-3 IR mmummwmummmmaMWMmmmmummm z
1 [i44 1,083.064.836 GEINER SAMUEL PUELLD VARELA o s b n _u. ! 0
02fRC _ |1.083,065355 MyA ALEYAH FLOREZ BETANCUR 0|3 fr A b A Y10
a_mo 1.081.475,817 DAYLINY ALANNA OROZCO ONATE b | A A TR A1
E_mh 1205574171 T_ DAVID FERNANDEZ PUERTD b |- i f A 1] ylo
Bac 1.0%4,073,213 GAEL DAND PEREZ WIZCAING 0|5 A b _y m Q %
oslrc 1,083,064 858 SAMUEL DAVID MIRANDA MARTINE? W 6 B B il 7O
nnc 1,083,063,942 ALaNNA VICTORIA ORELLANG RI0S o |a fi A Al i Ylp
osjac L084,476,302 ADHARA SIEVIA ALvAREZ CASTIRLANCD £ ft A A B 1lo
[2][14 1,083,065,147 Lant DAVID VELASQUE? FRANCO ¢ |a A A A Jglo
to{r. L121531872 BRI DANIELA lraomos VELASQUEZ 6 |1 f A A A Yo
njec 1,684,509,501 uam paAvID URIELES SAUCEDD k| f A ylo
1ec 1,002,730,673 KBLL ESTHER FLoREZ MARTINEZ n | f A Al A ylo
13|rec L0H3,065,452 NIRLEIDYS JIREH DE 14 CRUZ CASSIANI b |z [i¢ A f A 5] 0
Hfrc 1,084,476,401 DULESKA ANTONELLA CHYOUITO YANEZ _a 3 B f A yI1O
15|rC LOE3.065 801 EMMA SOFA VIZCAING IIMENEZ o |2 b m P m L 0
slcc 11082356180 SHERLY PALA JmancieLa TORRES 18 |s fi f il y|o
1Hre 1084.475 435 EMMA cHARLOTTE VEGA cHarRIS o s P f A 1A Uio
12
19
2
OTAL EEIIEY
TOTAL NROS ¥ MfIAS MENORES § MESES ASISTENTES: nm
Vesificacion De P — O - @ % \f ’.\v L % r A_
Cobertura | TOTAL NS ¥ NIRAS MAYORES DE 6 MESES ASISTENTES: 3 \ ~ r Mang Vere W\m S
TOTAL MAERES GESTAMTES ASISTENTES. 3 m\\ COORDINADOR(A} EA (- RESPONSABLE cm%.aa
Antes de ImpHmir este documento... piense en &l medio ambiente!
Cualkuier copia impresa de esta docomento se considera como COPLA NO CONTROCADA.
LOS DATOS PROPORGIORADGS SERAN TRATADGS OF ACUERDO A LA FOLITICA DE YRATAMIENTG DE DATOS PERSONALES DEL IGBF Y ALALEY 1581 DE 2012
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BIE Claslficacidn de la informacidn:

BiENESTAR FORMATO REGISTRO ASISTENCIA MENSUAL fysdoni
aéguﬂgéﬁ IDERTIFICACKON oh_1 de 1,
T _BO20M 8 NUMERC DE CONTRATO: dPOD1342023 Regional: MAGDALENA Certr Zonal ___ Sarty barta 3 Munlciph Maodalena
vES:  MARZD A2z Nombre Agente Exucativa {a1:ANA MARIA PEREZ CASTRQ CC 20T
NODALIOAD DE ATENCISE Famiar Ciigo CUENTAME UOS: 470011135181 Nombes tnidad da Servicial Unidad de Atentclén: X 17 DE DIGEMERE
SERINCI0 DE ATENCKOH: Desamroly intyrl en Bcio Famifiag Direcckén UD'S: MZ 12 CASA 1A 17 DE DICIEMERE Telblono U0 1239521005

INFORMACION DEL USALARSC) f LISLIARA TOTAL
NOMBRES BEL USUARIO / LSUIARIA APELLIDOS DEL USUARIO J USUARIA CONTROL DIARIC DE ASISTENCIA HENSUAL
3 EDAD — SEMAHAS -
3 |movoc|  mazerosocumerto PRIMERA | SEGUNDA | TERCERA | CUARTA [ 2| 3
g PRIMER HOMERE SEGUNDO HOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO - " _ = a " " g m
o | B 2lumls #lela glule MR EIME 2 | 8-
o o | o “ a - o m " [ m 44 b 2
AR EN SRR R RERE & | 2
ofnc 1.089,474.924 MARIANA 50FIA RODRIGUEZ ESPANIA o |n f h D b Y 0
][ X 1084072 180 LUCIANO ANDIRES _wmb?-..-_umw ESCORAR 1 2 rb p b w 4 O
B_»n 1083475125 JAMER ANDRES MAZA QUINTANA o n i A A f Ylp
¥
M 1,088 _uu.u.m.-w JLIAN DIEGO PALOMING -.hmlaz,hzcmlh 0 Pa. L b b m { 0
D5|RC -.EMNNE KEILA SOFLA ICASTRO ALVAREZ 0 it r b m b L 0
D6{R.C 1 748 [MARARA IBROCHERD. I RALDD +] 11 ‘ v m b ﬁ.ﬂ 0
oifrc 1,634,071.563 VICTORIA LUCA RICAURTE CORONADO 1 _m A A B i Yyl0
o|rc  |r0sa47s058 eEaus, WE0 paTIflo 1 o i B il fi Ylo
®|re 1,084,60%.566 GABRIEL ANDRES cHIUILE . |sovea 1 s f f A i Y10
_o_ RC |1084071573 e ALAMKA KUREZ PERTLIZ 1 |s v : m 3 L O
:_wn 1,054,474,06% ELEAZAR DAVID MEDIHA BROCHERD b n i f il B ylo
2{nC 1,084,071 547 MARED ISARELLA GAMEZ BORRE 1 i3 m _y b 3 L O
13|nc 1084 474,085 VAYOLETH LOYAIN AREOLEDA ALV 1 1 ﬁ. b m :. _S O
1lre 1,245,545, 165 SALOME SOFtA CASTAREDA RODRIGUEZ i 1 i A A h gD
ssjne 1,084,473.606 ANGEL GABRIEL 1LAMAS RIVAS 1 |e f A A i % ;
tofuc 1083064469 GAMIAN ANDRES ALVAREZ LOPE2 1 e 4 A f A 41O
17
1]
19
2
b3l 4
4TS Y NIFAS MENORES 6 MESES ASISTENTES: &
Verificacion e ~ - . - + ~ ! *wo
Cobartera | TOTA VDS Y NIRAS MAYORES DE § MESES ASISTENTES: \ \® @vﬂw &ﬂ ? Tﬁb na _menm me .
TOTAL MIERES GESTANTES ASISTENTES: 2 : V4 COORINADORIA) €A v oRE
Antes de imptimir esta doctmento... piensa en el medio amblente!
Cuiquier copia impresa da este d to 56 considera como COPLA NO CONTROLADA

LOS DATOS PROPORCIONADGS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMENT( BE BATOS PERSGNALES DEL ICBF ¥ A LA LEY 1531 DE 2012
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@v _uwo__._onwoz Y vwwcmzn_oz Version 5 Pégina 1 da 1
BIENESTAR FORMATO REGISTRO ASISTENGIA MENSUAL nruﬁsnaﬂm“nuﬂao:inaz
EHTIDAD ADMANISTRADORA DEL SERVICIO ;_ FUNDACION IRSTITUCION ANTCHIO MARIAG IDENTIFICACHON Hoja_1_de_1t
NT;_202.029.831-4 HOMERO DE CONTRATO: 7001342020 Reghonal: MAGDALENA Centro Zonal ___ Santa Marta 2 Magdateng
MES:  MARZQ RO 200 Nombra Agente Educativo {a):ANA MARIA PEREZ CASTRO CC 33048577
MOCALIDAD DE ATENCION;: _Famitinr (Cadige CUENTAME UDS; 470011138181 Nombre Unkdad de Serviciof Unktsd de Atencin: X 4T DE DICIEMBRE
SERVICK) O ATENCKIN: Deserroll Infentt 36 Wedi Fmillag Direccitn UDS: MZ 12 CASA 18 17 DE DICEMERE Teléforo VDS 321.352:10-05
INFORMACION DEL USUARIO I TSUARIA o
HOMBRES DEL USUARIO { USUARLA APELLIDOS DEL USUARID [ USUARLA CONTROL DIARIO DE ASISTENCIA
§ Eoan SEMANAS g
m TPOCOC.|  #iuERs boamEnTo PRIMERA | SEGUNDA | TERCERA | CUARTA | QUINTA 5
3 PRIMER NOMBRE SEGUNDO NOMBRE PRIMER APELLIDG SEGUNDO APELLIDO 2 @ m al L m el I m ol | m gl | m N g
AR HEHHRHBRHRHER AR AR 2 | 2 B
H|R.C -.Dmn.naar.____um NEYLHER DAVID OE LA CRUZ CASSIANI 3 & b m. } D ' 4 O
}__02|R.C 1.083.473.627 YHELEKA |RAMOS PACHECC 1 i3 r b (m 0
. 03|RC 1.0B4.473.405 LIAN ANDRES CARDOZO MONTARQ 1 17 b b A b L O
MiRC 1.084.608.450 KEYLOR Jjosé SAKTOS GONZALEZ 3 s : m r 3 4 Q
|8_h.n 1.084.065.358 THIAGO ANDRES FAJARDO [CABALLERD 2 ] b 3 b m ﬁ\— 0
O§|R.C 1.084.070.865 1956 ALEIANDRO DE ARMAS ARANGO 1 1 b 3 3 b F__. Q
07|R.C 1034069499 izAn CAVID URIELES RODRIGUEZ z_|s b li } vo { 0
|R.C 1.152.949.056 SEBASTIAN NEYDAN E:b CERVANTES 1|z : w r 1 @ 4
oe|R.C 1.084.473.955 KAEL DAVID CONSTANTE CUELLO R A w m fr c 0
10/ac 1084471044 MAIKEL DAVID cunLG CASTRO i |s li fi A i Y Q
H[rc 1,084 071,190 SEBASTIAN CAMILO FONTALVD PERTLIZ 17 B h ) i Y 0
12[r.c 1.083.059.065 Uz MARIA ROMAS . PEREZ 213 A i } b c Q
13|R.C 1084469526 THIANA SOF1A E BALCAZAR E] z b v } v L O
| 1)rc 1049671382 JULIE PALILINE ROVIRA BARROS 3 h w 7 A A L O
15{R.C 1004472864 DARIAN CAMILO _EQ VIDES 1|9 > P m L O
16{R.C 1.084.071.165 ARAN NOAH _mw_.u»g NOGUERA 1 |s A A > fi 6_ @
{7[RC 1.084.609.366 AYLIN SOFIA __Es_am MALDONADO 2 _|o = k & A O
12
19
2
AL RS

TQTAL RINQS ¥ MINAS MEMORES 6 MESES ASISTENTES:

Verificacion De

i v JESES ASISTENTES:
Cobertura TOTAL NIIOS ¥ MINAS LAAYORES DE 6 MESES ASISTENTES

N}‘a‘, %pé mumy Caxto-

TOTAL MINERES GESTANTES ASISTENTES:

COORDINADOR(A) EA

@a&\i

\RESPONSABLE OE GROPO

Antes de imprimIr este Jocumento... plense en &l medio ambiente!
Cuslquier copéa mpresa 6 este documento 52 considera coma COPIA NO CONTROLADA,

LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICAF Y A LA LEY 1581 DE 2092
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[ERTICAD ATRERCS TRADGRR. DEL. SERVICI) & ENTIFICACION Aol 1 w1
WY PazixH-1 MOMERD ¥ CONTIATD: STHTIRN Reclonal: AGDAL FRA Lanirn Tl Sk Mata} [ ekt
et waazo Aho; 1) Womb Aemiy Fncative (rk RLUM CERVANTES <& freant
MOUALILAD DE ATENC:AM: Famiar (Coddon COENTAME UCE: THHILIEI owie Sorvicid Dk @2 Mwacilr: 11 DE DNCEMERE
A | Direce b LICH. MANTANA 1T CABA 11 Tikthmo DR - SLESLILS
IMF DEMACION DT LIEHRR0 (TRUARIA
ONEREY FEL URIARES T USUARM. APELLIDOS DEL VSURARIT ) UFUARIA CORTRGE DUARS DO ASTYTERCA
EHAD T -
| P - e o i e T | 3 g
m e CEGINDO APELLING m 5 m m m m I g ]
g B0 §IIB |8 e G § 8 [8) ¢ |6 |B;)8|a/Blc/B/B g E(5 5 NN :
| 1] Re |iomarsses ARED SOFIA CABALLERS TORO o | s H sy Ly - i [w ]
] Re |toemsas I _ CABRERA LAxD 0| o 3] 2y = A [ s
1200080 ORIAMA, ISABEL MIEVES GUERRA o | 9 a D D =4 a
084475291 [FREDOY SANTIAGD pRAvD MINDIOLA e | 10 P A A B “ L)
1084609756 | ISABELLA ﬂs UETo t | 10 A 2 o H L o
1057032800 | DETRER ALEANDRO ~8m§ CARD s | 10 5 2 3 Y O
124p360761 | cisTAvD ANDRES NARVAEZ SILVA 2 ] 1 [y af R .ﬂ (=]
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