4/10/25, 23:34

Pagado a
NIT
Direccién

El valor de

Abono

Observaciones:

Recibo de pago - iSiigo

r..nAuI.L;c...‘; e FUNDACION ALMA DE VIDA
i NIT 901.345.939-1
d BRR NIZAN 1
Tel: (608) 3134649610 Recibo de pago / Egreso
et Pasto - Colombia
e
No 972
ELVER MUNOZ CORREA Fecha pago Forma de pago
1.116.912.532-2 Teléfono (608) 3132911922 - Ext. 000 Transferencia Bancos
2025-09-30 6106
BRR CENTRAL Ciudad San Miguel - Colombia
Tres millones trescientos noventa y nueve mil trescientos cincuenta y dos pesos m/cte con doce cent. 3,399,352.12
Concepto Valor
FEVE-23 Cuota 1 23/09/2025 3,399,352.12
Total COP 3,399,352.12

OLLA COMUNITARIA EIC CTTO 192 SEPT SAN MIGUEL

about:blank

Firma elaborado

Firma recibido

Elabaradoe por Siigo 5.A.S Nit: 830.048.145-8

7m



BBVA

Detalle Fichero

29/Sep/25 22:21:17

Informacién del fichero

Nombre del archivo: FEVE23EIC1920LLACM Fecha de creacion: 29-09-2025

Fecha de proceso: 30-09-2025 Tipo de fichero: Pago a Proveedores
Importe: 3.399.352,12 Cliente: 0026008200188644
Estado: Firmado/Enviado Namero de 6rdenes: 1

Comentarios del fichero
No existen comentarios sobre el fichero

BENEFICIARIO IDENTIFICACION ~ N° CUENTA BANCO FORMA DE PAGO IMPORTE (COP) ESTADO

ELVER MUNOZ 0000011169125320 92700002895 0007 - Abono/Cargo 3.399.352,12 Firmado/Enviado
CORREA BANCOLOMBIA cuenta



4/10/25, 20:04 Factura - iSiigo

e FUNDACION ALMA DE VIDA

“Rlma de Vi Nit 901.345.939-1

4 FUNDACION ALMA DE VIDA Compra
BRR NIZAN 1 No. 717
Tel: (608) 3134649610 o.

Cumtems £ Ly Pasto - Colombia
Proveedor ELVER MUNOZ CORREA Fecha de compra 2025-09-23
Nit 1.116.912.532-2 Teléfono (608) 3132911922 - Ext. 000 Fecha de Vencimiento 2025-09-23
Direccion BRR CENTRAL Ciudad San Miguel - Colombia Factura del proveedor FEVE-23
‘ s . I Valor  Impto. Impto. Valor
Item Descripcién Cantidad Vr. Unitario desc. Cargo Rete. Impto.Rete. Vr. Bruto Vr. Total

1  Alimentos racion servida 1.00 3,486,515.00 0.00 0% 25% 87,162.88 3,486,515.00 3,399,352.12

Valor en Letras:
Tres millones trescientos noventa y nueve mil trescientos cincuenta y dos pesos m/cte con

doce cent.
Total Bruto 3,486,515.00
Condiciones de Pago:
Crédito proveedores - Cuota No. 001 vence el 2025-09-23  $ 3,399,352.12 Retefuente 2.5% 87,162.88
por
Total a Pagar 3,399,352.12

Observaciones:
ALIMENTOS OLLA COMUNITARIAEIC CTO 192 SEPTIEMBRE SAN MIGUEL

about:blank 11



ELVER MUNOZ

CORREA

Actividad Econdmica Principal 4721

Factura Electrénica de Venta

Representacion Grafica

FEVE - 23

Autorizacion Numeracién de Facturacion Electrénica
No. 18764093943195 de 03/06/2025 - 03/06/2027 autoriza FEVE-1 a FEVE-10000

No somos Gran Contribuyente Tipo de Operacién Estandar
No somos Agente Retenedor del Impuesto sobre las Ventas - IVA Fecha de Generaciéon 23/09/2025 00:35
No somos Autorretenedor del Impuesto sobre la Renta y Complementarios Fecha de Vencimiento 23/09/2025 00:35
Fecha de Validacién 23/09/2025 00:35
Forma de Pago Contado
Medio de Pago Consignacion bancaria
Moneda CcoP
DATOS DEL EMISOR DATOS DEL CLIENTE
Razon Social ELVER MUNOZ CORREA Razon Social FUNDACION ALMA DE VIDA
Nombre Comercial DISTRI FRUVER EL TIGRE Nombre Comercial
CcC 1116912532 NIT 901345939
Obligacién NO APLICA Obligacién IVA
Email elvermunozcorrea@gmail.com Email almadevida@outlook.com
Teléfono 3132911922 Teléfono
) D BRR CENTRAL, SAN MIGUEL, ) .,
Direccidn Fiscal Direccion
(PUTUMAYO, CO)
Ciudad, Depart.

No REF DESCRIPCION CANT U/M PRECIO IMP SUBTOTAL TOTALITEM
1 053 YOGURTH 5 94 $11,119.00 $55,595.00 $55,595.00
YOGURTH
2 033 POLLO 4  KGM $18,000.00 $72,000.00 $72,000.00
MOLLEJAS DE
POLLO
3 049QUESO  QUESO X500 GR 24 94 $11,000.00 $272,800.00 $272,800.00
CAMPESINO
4 036 PANELA  PANELA 25 94 $3,300.00 $82,500.00 $82,500.00
5  022HARINA  HARINA DE MAIZ BLANCO 6 94 $4,000.00 $24,000.00 $24,000.00
DE MAIZ
BLANCO
6  LECHE LECHE EN POLVO 22 EA $10,200.00 $224,400.00 $224,400.00
7 CHO CHOCOLATE 10 EA $16,900.00 $169,000.00 $169,000.00
8 008 AZUCAR AZUCAR 20 KGM $4,200.00 $84,000.00 $84,000.00
9 032 MANZANA 55 KGM $1,500.00 $82,500.00 $82,500.00
MANDARINA
10 025LECHE LECHE PARMALAT 26 94 $4,200.00 $109,200.00 $109,200.00
LIQUIDA
11 001 ACEITE FRITON 12 KGM $9,000.00 $108,000.00 $108,000.00
12 004 ARROZ  ARROZ 54 KGM $2,500.00 $135,000.00 $135,000.00
13 072 GALLETAS SALTIN 8 94 $8,500.00 $68,000.00 $68,000.00
GALLETAS
TIPO CRAKER
14 041 PASTA CANELA MOLIDA 7 94 $1,500.00 $10,500.00 $10,500.00
CABELLO DE
ANGEL
CUFE: 73e32457092ca172c68e5a97390e4a60acb3c104e8cc87c088eab10430720a07464216d22cd9e047b53b076320255ebb
Software DATAICO fabricado por Proveedor Tecnolégico DATAICO SAS 901223648 PAGINA1/3



ELVER MUNOZ
CORREA

Actividad Econdmica Principal 4721
No somos Gran Contribuyente
No somos Agente Retenedor del Impuesto sobre las Ventas - IVA

No somos Autorretenedor del Impuesto sobre la Renta y Complementarios

15 025 LECHE
LIQUIDA

LECHE CONDENSADA

16 023 HARINA  HARINA DE TRIGO
DE TRIGO

17 049 QUESO
CAMPESINO

QUESO X 250 GR

18 013 CEBOLLA CEBOLLA CABEZONA
CABEZONA

19 005 ARVEJA
FRESCA

ARVEJA FRESCA

20 055
ZANAHORIA

ZANAHORIA

21 038 PAPA
CRIOLLA

PAPACRIOLLA

22 037 PAPA
COMUN CON
CASCARA

PAPA COMUN

23 014 CEBOLLA CEBOLLA LARGA
JUNCA

24 051 TOMATE TOMATE CHONTO
CHONTO

25 005 ARVEJA FRESA
FRESCA

26 068 PEREJIL  PERA
27 007 AVENA AVENA

28 041 PASTA CLAVOS

CABELLO DE
ANGEL

29 003 A0 AJO

30 015 CILANTRO
CILANTRO

31 029 LULO UVA CHILENA

32 039 PAPAYA  PAPAYA

33 047 PINA PINA
34 050 SAL SALSA
35 029 LULO UVA ISABELA
36 041 PASTA GELATINA
CABELLO DE
ANGEL
37 024 HUEVO  HUEVOS

DE GALLINA

CUFE: 73e32457092ca172c68e5a97390e4a60ach3c104e8cc87c088eab10430720a07464216d22cd9e047b53b076320255ebb

Factura Electrénica de Venta

Representacion Grafica
Autorizacion Numeracién de Facturacion Electrénica

No. 18764093943195 de 03/06/2025 - 03/06/2027 autoriza FEVE-1 a FEVE-10000

FEVE - 23

Tipo de Operacién Estandar

Fecha de Generacion 23/09/2025 00:35

Fecha de Vencimiento 23/09/2025 00:35

Fecha de Validacién 23/09/2025 00:35

Forma de Pago Contado

Medio de Pago Consignacién bancaria

Moneda CcoP
10 %4 $7,000.00 $70,000.00 $70,000.00
50 EA $1,900.00 $95,000.00 $95,000.00

8 94 $12,300.00 $98,400.00 $98,400.00
12 KGM $5,000.00 $60,000.00 $60,000.00

6 58 $15,000.00 $90,000.00 $90,000.00

8 EA $5,000.00 $40,000.00 $40,000.00
12 KGM $3,500.00 $42,000.00 $42,000.00
15 KGM $1,000.00 $15,300.00 $15,300.00
12 KGM $6,000.00 $72,000.00 $72,000.00

8 KGM $5,000.00 $40,000.00 $40,000.00
20 58 $15,000.00 $300,000.00 $300,000.00
13 KGM $1,800.00 $23,400.00 $23,400.00
10 94 $5,500.00 $55,000.00 $55,000.00

8 %4 $1,640.00 $13,120.00 $13,120.00

3 EA $18,000.00 $57,600.00 $57,600.00

5 KGM $10,000.00 $50,000.00 $50,000.00

8 KGM $22,000.00 $187,000.00 $187,000.00
22 KGM $2,800.00 $61,600.00 $61,600.00
25 KGM $4,000.00 $100,000.00 $100,000.00
11 LBR $2,500.00 $27,500.00 $27,500.00

8 KGM $3,000.00 $24,000.00 $24,000.00

6 %4 $3,500.00 $21,000.00 $21,000.00
10 %4 $15,500.00 $155,000.00 $155,000.00

PAGINA2/3
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ELVER MUNOZ
CORREA

Actividad Econdmica Principal 4721

Factura Electrénica de Venta

Representacion Grafica
Autorizacion Numeracién de Facturacion Electrénica

FEVE - 23

No. 18764093943195 de 03/06/2025 - 03/06/2027 autoriza FEVE-1 a FEVE-10000

No somos Gran Contribuyente Tipo de Operacién Estandar
No somos Agente Retenedor del Impuesto sobre las Ventas - IVA Fecha de Generaciéon 23/09/2025 00:35
No somos Autorretenedor del Impuesto sobre la Renta y Complementarios Fecha de Vencimiento 23/09/2025 00:35
Fecha de Validacion 23/09/2025 00:35
Forma de Pago Contado
Medio de Pago Consignacion bancaria
Moneda cop
38 035NARANJA NATILLA 1 KGM $3,800.00 $3,800.00 $3,800.00
39 052TOMATE TOMATE DE ARBOL 10 KGM $5,500.00 $55,000.00 $55,000.00
DE ARBOL
40 030 MAIZ MAIZ MAZAMORRA 12 KGM $3,000.00 $36,000.00 $36,000.00
MAZAMORRA
41 060 FRIJOL FRUTINO 6 KGM $1,200.00 $7,200.00 $7,200.00
BLANCO
42 030 MAIZ MARACUYA 2 KoM $5,000.00 $10,000.00 $10,000.00
MAZAMORRA
43 040 PASTA ESENCIA CHICLE 1 94 $2,500.00 $2,500.00 $2,500.00
ESPAGUETI
44 071 ESPINACA POLVO HORNEAR 3 EA $1,500.00 $4,500.00 $4,500.00
45 032 MANTEQUILLA 8 KoM $2,200.00 $17,600.00 $17,600.00
MANDARINA
46 025LECHE  CREMA DE LECHE X 200 ML 10 94 $4,300.00 $43,000.00 $43,000.00
LIQUIDA
47 071 ESPINACA TORTI EMPANADAS 4 EA $3,500.00 $14,000.00 $14,000.00
48 001 ACEITE BOLSA 8 KoM $7,500.00 $60,000.00 $60,000.00
49 070BOLSAX BOCADILLO 2 %4 $2,500.00 $5,000.00 $5,000.00
4 KILOS
50 046 PLATANO PLATANO HARTON VERDE 8 KGM $2,500.00 $20,000.00 $20,000.00
HARTON
VERDE
51 028LIMON  LIMON 5 EA $2,500.00 $12,500.00 $12,500.00
51
Subtotal $3,486,515.00

Unidades de medida: 58 = kilogramo neto, 94 = unidad, KGM = kilogramo, LBR = libra

Total a Pagar

FIRMA EMISOR

FIRMA CLIENTE

$3,486,515.00

CUFE: 73e32457092ca172c68e5a97390e4a60ach3c104e8cc87c088eab10430720a07464216d22cd9e047b53b076320255ebb

Software DATAICO fabricado por Proveedor Tecnol6gico DATAICO SAS 901223648

PAGINA3/3



REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

weeno 1,116.912.532
MUNOZ CORREA

APELLIDOS
ELVER

NOMBRES




AN

Formulario del Registro Unico Tributario

001

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Numero de formulario

(415)7707 0) 000

212489984(802

141184761333

01

4118476133 3

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

6. DV | 12. Direcci6n seccional

14./Buzén electrénico

11 1 6 9 1 2 5 3 2 2 Impuestos y Aduanas de Puerto Asis 4 6
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 1116912532
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento 80-€iudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Caqueta 1 8 | El. Doncello 2 47
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres
MUNOZ CORREA ELVER
35. Razén social
36. Nombre comercial 37.Sigia
DISTRI FRUVER EL TIGRE
LUBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Putumayo 8 6 | San Miguel 757
41. Direccion principal
BRR CENTRAL
42. Correo electrénico elvermunozcorrea@gmail.com
43. Cédigo postal |44. Teléfong 1 31329119 2 2|45 Teléfono 2 3108302241
CLASIFICACION
Actividad-econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52 Ntmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49! Fecha'inicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
|
|4 721]20080121]|[4711}/202.210/1 3] |4 723|472 4] | | 1
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 7 3 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
o SN N T T e
53. Codlgo|5 |4 9|5 2| | _J_-J__J_;L |
05- Impto. renta y compl. régimen ofdinar
49 - No responsable de IVA
52 - Facturador electrénico
Usuarigs aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo | 57. Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| | ‘ ‘ | ‘ |s8.crc ‘ |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

SI|:| NO

59. Anexos

Para uso exclusivo de la DIAN

60. No. de Folios: ljl

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de

tratamiento de datos ley 1581 de 2012.
Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

MUNOZ CORREA ELVER
CONTRIBUYENTE

984. Nombre
985. Cargo

Fecha generacién documento PDF: 04-06-2025 07:07:13PM



; ) I A N Formulario del Registro Unico Tributario 0 0 1

Pagina 2 Hoja 2
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 141184761333
07212489984(8 01411847613
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
11 1 6 9 1 2 5 3 2 2 Impuestos y Aduanas de Puerto Asis 4 6
Caracteristicas y formas de las organizaciones
it 64. Entideides 9 institutos de derechopublico de orden nacional, departamental,
62. Naturaleza 63. Formas asociativas municipal y descentralizados ! 9 P
65. Fondos 66. Cooperativas Sztrﬁ,’;jiffg’sadeb ¥ 9rgapismos
68. Sin personeria juridica 69. Otras organizaciones no clasificadas 70. BenefiCig
Constitucién, Registro y Ultima Reforma Composicion del Capital
Documento 1. Constitucion 2. Reforma
71. Clase 09 82. Nacional %
72. Nimero
73. Fecha 83. Nacional publico %
1 1 i G, NS\ R S / S —
74. Nimero de notaria
75. Entidad de registro 0 3 84. Nacional privado %
76. Fecha de registro 20221013
L | N L/ NV,
77. No. Matricula mercantil 8 8 7 7 5
78. Departamento 8 6
79. Ciudad/Municipio 4 6 | 85. Extranjero %
Vigencia 86. Extranjero publico %
AT
80. Desde ) ) | N N
81. Hasta O i ) ) 87. Extranjero privado %
|
Entidad de vigilancia y control
88. Entidad de vigilancia y control
Estado y Beneficio
ltem 89. Estado actual $0./Fecha cambio de estado 91. Namero de Identificacion Tributaria (NIT) 92. DV
1 L 1 1 | -
|
2 [ . . | -
|
g [ . . | -
4 | o -
5 | o :

Vinculacién econémica

. Vi i0 A : 95. Numero de |dentificacion Tributaria (NIT) de la
93e(\:gr”]g#ei‘§é°" 94. Nombre del grupo econémico y/o empresarial Matriz o Controlante (NIT) 96.DV.

97. Nombre o razén social de la matriz o controlante

170. Numero de identificacion tributaria | 171. Pais 172. NUmero de identificacion tributaria
otorgado en el exterior sociedad o natural del exterior con EP

173. Nombre o razén social de la sociedad o natural del exterior con EP

Fecha generacién documento PDF: 04-06-2025 07:07:13PM



D I /_\ N Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos
de 3

Pagina 3 Hoja 6
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 141184761333
(415)7707212489984(8020) 000014118476133 3
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
11 1 6 9 1 2 5 3 2 2 Impuestos y Aduanas de Puerto Asis 4 6

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negogios-entre otros

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica |
Establecimiento de comerci g 2 |Comercio al por menor de productos agricolas para el consumo en/establec I 4 /72 1|

162. Nombre del establecimiento

DISTRI FRUVER EL TIGRE

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio

Putumayo 8 6 | San Miguel 7 5°7

165. Direccién

BRR CENTRAL

166. Nimero de matricula mercantil 167. Fecha de’la aricja mercar\til_—
88775 /o Tlzo22;1 001 3]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
3132911922 | ]
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica NN /S

162. Nombre del establecimiento

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio

165. Direccién

166. Nimero de matricula mercantil 167, Fecha de la matricula mercantil
— — | 1 1 |
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
_ | L
160. Tipo de establecimiento P61 Actividad-econdmica

162. Nombre del establecimiento:

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio

165. Direccién

166. Nimero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil

168. Teléfono 169. Fecha de cierre

Fecha generacién documento PDF: 04-06-2025 07:07:13PM



Certificacion

- By = Bancolombia
DSancaria .
Mocoa. 14 de Mayo de 2024

Sefior

A4 gquwren pueda hnteresar

BANCOLOMBIA S A. se permite informar que ELVER MUNOZ CORREA identificado(a) con CC
No. 1116912532 a la fecha de expedicién de esta certificacion, tiene con el Banco los siguientes

productos:
Nombre Producto Numero Producto Fecha Apertura Estado
(aaaa/mm/dd)
F‘ CUENTA AHORROS PLAN 92700002895 2024/05/14 A ACTIVA
[ ORO
r'

te: Esta constancia solo hace referencia al producto mencionado anteriormente.

serificar la veracidad de esta informacion, puede comunicarse con la Sucursal Telefénica Bancolombia los

ledellin - Local: (57-4) 510 90 00 - Bogota - Local: (57-1) 343 00 00 - Barranquilla - Local: (575) 361 88 88 -
16 N4 . Reetn dal naier N18NN NA 122AE QuiAnire alas TalafAnirace an al avtarinr Fenana (34) 900 995 717 - ES‘E

Powered by CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

‘ ACTA DE INSPECCION SANITARIA CON ENFOQUE

DE RIESGO PARA EXPENDIO DE
ALIMENTOS Y BEBIDAS

iniMa

i , CODIGO FTIVC-147 [ VERSION of W

| I .lx.: A_Y :’.,\‘_’L'IS .08 [ reem DTN a2 d v 4 74 5
TPODE ESTABLECMENTD:  Exendo ] Expendo con operacionss 02 portionada, roceado, acondecramiento [ | Nk s i
ENTOD TERRITORALDESAUD. v el o seY T GRVITACA el i S0
* AN DBUBATRO IDENTIFICACION DEL ESTABLECIMIENTO et !
RAZON SOCAL ¢~ ey ry\\jrk)l_ (U\Vfcr\, A
ceowant 1116972 S2) -2 “NOMERO DE WSCRPCON 7.4y 11164125 3L

*NOMSRE GOMERCAL Y[ Syl y e wl @y @1 HiiANe
‘oReCCON. C v § -H 4 A8 S
* DEPARTAMENTO I"\"L}“Uﬁﬂcp R

MATRICULAMERCANTL. AT -
TIMUNCPO. S0 T A

\.
BARRIO (/N VEREDA[3— COMUNA caserlo B~ wez

B locauoao ] SECTOR [ CORREGMIENTO
0RO A5 (CWA? ( ~ i;{\:‘ 0\\

el 1 ’? L} j-"‘i 271 1 FAX:

CORREQ ELECTRONKO. A\ I € 1y~ k) (un ec(@epmrear | LUV .

NowsREDELPROPERD. SNy ~\ Gy T

DOCUMENTO DE IDENTIFICACION: C.C. CE - NT-T] NOMERODE pocunento4 7 £ 4 \3L

* NOMERE DEL REPRESENTANTE LEGAL: ————
* DOCUMENTO DE IDENTIFICACION: C.C. [ TE. £ NI, [F—NUMERODE DOCUMENTO:  ~——

"DRECUONDENOTFICACION: (Cyar T Ff 4 ~A Y |[ZXVATAL (entu] i
DEPRIMENTO U JLupnotly NGO, s Y g ]

A 5 - z 7
* HORARIO ¥ DIADE FUNCIONAMIENTO: ( n Do A opn - 8 mn NUMERO OF TRABAJADORES. 2~

CONCEPTO SANITARIO DE ULTIMA VISITA SANITARIA

FECHADELALTMA | ) [ FAIORALE A | e cuvpLmenTo
E | LA ULTIMA
: o) PASILES ’ ¢ 3 [ FAVORRBLE CONREQUERMENTOS DELA DT Crz
| ' DESFAVORABLE
* MOTIVO DE LA VISITA
Programacidn Solicitud del interesado /X, | Asociadaa pelicones, quejas y reclamos
Solictud oficial X Evento e interés en salud piblica Solicitud de practicas de prusbas  Procesos sancionatorios admin.
OTRO | | Especique:
EVALUACION
Acepladle (A) Marque con una X cuando el establecimiento cumple la totafidad de los requisitos descritos en el instrucivo para el aspecto a evaluar.
Aceptable con Requenmenta (AR) Mamecon una X cuando el establecimiento cumple parcialmente los requisitos descritos en el instructivo para el aspecto a evaluar.
Inaceptable (1) Marqe con una X cuando el establecimiento o cumple ninguna de los requisitos descritos en el instructivo para el aspecto a evaluar.
No 2piica (NA) Marque con una X la casilla "NA en caso que el aspecto a verificar no se reafice por parte del establecimiento y calificar como Acepiable
(A). Justificar Ia razén del no apfica en el espacio de hallazgos.
Critica (€) Margue con una X la casila "C” cuando el incumpiimianto dal aspacto a verificar afects la inocuidad de los alimentos y deba aplicar
Medida Sanitaria de Sequridad que impida que el establecimiento continie ejerciando sus labores.
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LOS SUSCRITOS COORDINADORES DE LA MODALIDAD PROPIA E
INTERCULTURAL SERVICIO EIC DEL MUNICIPIO DE SAN MIGUEL

CERTIFICA QUE

ELVER MUNOZ CORREA identificado con NIT. N.° 1.116.912.532-2, cumpli6 a
satisfaccion con el suministro ALIMENTOS de la OLLA COMUNITARIA en el
mes de SEPTIEMBRE del presente afio, para la prestacion del servicio del
programa de primera infancia modalidad PROPIA E INTERCULTURAL - EIC del
Municipio de SAN MIGUEL, contrato de aportes N.° 86001922025.

El presente certificado se expide por solicitud del interesado, para tramitar su pago.

Se firma en SAN MIGUEL, a los treinta (30) dias del mes de septiembre del 2025.
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—JOS ARTIN BENAVIDES MARTINEZ
Caordinador EIC

LUZ DAR FUENTES MUNOZ
Coordinador EIC

3214893186 @
3217748798 @

almadevida@outlook.com ®
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