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FUNDACION SABER SER
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NIT: 806.015.985-9

Correo electréonico: fundasaberserdimf@gmail.com

FORMATO
SOLICITUD DE
ENTREGA
ALIMENTOS
COMPONENTE
SALUD Y
NUTRICION
FAMILIAS
CONSTRUYENDO
FUTURO 1
EL CARMEN DE
BOLIVAR
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PROCESO
PROMOCION Y PREVENCION
BIENESTAR FORMATO PARA LA SOLICITUD Y ENTREGA DE ALIMENTOS Versién 1 Pigina 2 de 2
FAMILIAR Clasificacion de Ia informacion:
Pablica
2 CENTRO ZONAL: MODALIDAD: SERVICIO: EDUCACION INICIAL MUNIOPIO: ELCARMEN DE BOUVAR
ELCARMEN DE BOLIVAR pmoria ¢ mormcTURAL camPESINA
NOMBRE ENTIDAD
B sowraprbyi CARLOS HERNANDEE - JOSE CALSADO TELEFONO DE svrstioe. | ADMNSTRADORAO | yp0ncion sasen| NOMBREUMDAD DE | SORSTRTERDS | copico cuenTaue
s CONTACTO: 3004400283 o] SER SERWICIO: ik’ s DE LA UDS:
SERVICIO:
CANTIDAD
EANTEAD RECIBIDA A
§ PROHADELS COMPONENTE ALMENTOS SOLICITADA (KILOS, | e facn O | o (:Au.'gmnu < OF QUIEN RECIBE L08| #+ IDENTIFICACION | CARGo | PRMA O HUELLA DE QUtEN
m SOLICITUD LIBRAS, MILILTROS, | RECEPEEN B i prpidnre RECTBE LA RACION
g A GRAMOS,
UNIDADES) Y
y)
PECHUGA SIN HUESO ¥ : Tiva -
1 3042025 |PROTEINA me s LIBRAS 08- 0y-25 6L b. Pre ;‘g&a‘?"" Vc,ﬁﬂ/rm A0S 0y rifyfshvitis-
: Vounops|TROTENA CARNE DE CERDO LOMO |8 LIBRAS 7 -04-25 6 (b 0ri'S A/[uw TJo201¥vY] /JJI..L.. .

Notas: LA ORDEN No. 2 ES PARA EL 21 DE ABRIL

Firma.

Nombre lagible 0 quian realiza la entrega de los alimentos
[Documento de Identidac:
Nombre legible de la Entided Administradora © Prestadors que enirega los Alimentos

Numero da NIT

Antes de imprimir ete documento.... piemse en el medio ambiente!
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ALIMENTOS

EIC POR AMOR A LOS
NINOS, EL CARMEN DE
BOLIVAR

ABRIL, 2025
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PROCESO
PROMOCION Y PREVENCION
BIENESTAR FORMATO PARA LA SOLICITUD Y ENTREGA DE ALIMENTOS Versién 1 Pagina 2 de 2
FAMILIAR Clasificacion de la informacion:
Pulblica
REGIONAL: BOLIVAR CENTRO ZONAL: MODALIDAD: SERVICIO: EDUCACION INICIAL MUNICIPIO: EL CARMEN DE BOLIVAR
EL CARMEN DE BOLIVAR PROPIA E INTERCULTURAL CAMPESINA
NOMBRE ENTIDAD
NOMBRE DE . ADMINISTRADORA O CONSTRUYENDO .
e I e otooe | g | Moo [escovsisen| owreuiooe | ERGRERES | cooeocumnmane
LA UDS: : DIRECTO DEL : AMOR A LOS NINOS :
SERVICIO:
i RECIBIDA A g
w
a CANTIDAD . 9]
[ FECHA DE SATISFACCION 5 NOMBRE COMPLETO
o RECHADELS COMPONENTE ALIMENTOS SOLICITADA (KILOS, | oe cepcion DELOS | (KILOS, LIBRAS, < DE QUIEN RECIBE LOS| N° IDENTIFICACION | cARGo | F'RMA O HUELLA DE QUIEN
w SOLICITUD LIBRAS, MILILITROS, > RECIBE LA RACION
a GRAMOS, UNIDADES) ALIMENTOS MILILITROS, & ALIMENTOS
s ' GRAMOS, @
UNIDADES) o
PECHUGA SIN HUESO Y
1 3/04/2025|PROTEINA SIN PIEL 6 LIBRAS
2 PROTEINA
3/04/2025 CARNE DE CERDO LOMO |6 LIBRAS
Notas: LA ORDEN No. 2 ES PARA EL 21 DE ABRIL
Firma:

Nombre legible de quien realiza la entrega de los alimentos:

Documento de identidad:

Nombre legible de la Entidad Administradora o Prestadora que entrega los Alimentos:

Numero de NIT:

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

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA

LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012




