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Clasificacion do la informacién:

REGIONAL: _VALLE

MES DE ENTREGA:__ABRIL 2020

NOMBRE DE LA EAS: P@-).?—.O) e
CODIGO DE LA UDSUCA FEI0 000 43 60

CENTROZONAL: BUENAVENTURA ~ MUNICIPIO: BUENAVENTURA
NOMBRE DE LA MODALIDAD: _HOGARES COMUNITARIOS BIENESTAR
NOMBRE DEL SERVICIO O FORMA DE OPERACION: _ RPP EMERGENCIA COVID1®

NOMBRE DE LA UDS/UCA/GA |_,h.~ mmwﬂwQDNn.
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