Cédigo: FOR-PSS-224
PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES PARA LA
E‘ . INCLUSION SOCIAL

Fecha: Memo 12022016490 —
ey FORMATO SEGUIMIENTO INDIVIDUAL 13/05/2022
it

Nombre del servicio social: ( ( A A -v(ﬁ.:\s‘.\oao Dia- W= <
Unidad Operativa: " tAOAD | FRAASTS a e
Estrategia: Lote/Zona:

Nombre y apellidos: N ¢ ~Aat A\-Cd\So Vo gaAs Ca> M \\o

CC__\|3\ ASQ Edad:_ 3O Teléfono:
Atencién individual

20\1 202’5 é AT ‘lo < b‘lm 1'S o0& (GQ\ A < (- 6‘\ FAN — S~ ——— \'n

|

.
&
’
)
i

3

!

g
,‘, u
i
b

S22SB4

-

AL
! l

!

Nota: Los datos personales aqui consignados tienen cardcter confidencial, razén por la cual es un deber y un compromiso de los
asistentes y de la SDIS no divulgar informacién alguna en propdsito diferente a la de este registro, so pena de las sanciones legales a
gue haya lugar de acuerdo con la Ley 1581 de 2012 y Decreto 1377 de 2013.
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