PROCESO

FORMATO DE CERTIFICACION DE LA NO OCURRENCIA DE
BIENESTAR PRESUNTOS HECHOS DE VIOLENCIA, LESIONES Y
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YO, CARLOS JAVIER VASQUEZ SALGADO IDENTIFICADO CON CEDULA DE
CUIDADANIA 19.565.322 EXPEDIDA EN PEDRAZA , COMO REPRESENTANTE LEGAL
DE LA ENTIDAD ADMINISTRADORA DEL SERVICIO ORGANIZACION TIEMPOS DE
PAZ NIT: 806007528-2

CERTIFICO QUE

Durante los dias comprendidos entre el 01 de Marzo y el 31 de Marzo no se presentaron
presuntos hechos de violencia, lesiones y/o fallecimientos de usuarios de los servicios de
Primera Infancia en la Unidad de Servicio CDI LUIS FELIPE del contrato N° 13001432025
de 17 de febrero de 2025 suscrito con la Regional Bolivar del Instituto Colombiano de
Bienestar Familiar.

/
/
'los dias 31 de Marzo de 2025

En constancia de ello se fj

CARLOS JAVIER VASQUEZ SALGADO
C.C 19.565.322
Representante Legal
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