)

PROMOCION Y PREVENCION

PROCESO

F1.P5.PP
Version 5
1de7
17/02/2023

Clasificacion de la informacion

BIENESTAR FORMATO CONTROL DE INVENTARIOS DE ALIMENTOS DE ALTO VALOR NUTRICIONAL Clasificada
FAMILIAR
NOMBRE DEL PUNTO DE ENTREGA __ FUNDAIRIS MUNDO MAGICO DEL ARCOIRIS CODIGO DEL PUNTO __11050080010
NOMBRE RESPONSABLE DEL PUNTO _LUZ HAZBLEYDY CHAVARRO CASTRO  NOMBRE RESPONSABLE DE DILIGENCIAR EL FORMATO CAROLINA GIRALDO
REGIONAL ____ BOGOTA CENTRO ZONAL ___ KENNEDY CENTRAL MUNICIPIO ____ KENNEDY
DESCRIPCION DEL AAVN DATOS INFORMATIVOS (Para la Nueva reserva registre el dato que aparece en el acta de entrega)
Bienestarina Mas® Tradicional __X___  Bienestarina® Liquida Vainilla_____ Alimento paraMGyML Mes entrega Nuevareserva | [ Mes entrega| Nueva reserva Mesentrega | Nuevareserva
Bienestarina Mas® Fresa Bienestarina® Liquida AAQ Otro_ ABRIL 17 JUNIO 34
Bienestarina Mas® Vainilla___ Cual: MAYO 14 JULIO 16
Fecha ::“Zl;trada o Fecha de vencimiento | ENTRADA%rigen _ . sAL"?JP:eztinoIMotivo _ EXISTENCIA | EXISTENCIA
. . Unidades S| s % § Uil £ $ 2 3 § LOTE (Bolsas por| TOTAL (Bolsas
Numero de Acta Numero de Lote (Bolsaspor900 | S |:2 (8|2 =| (Bolsaspor900 ( |5 (8| 5(=s|5|[&|S8
o | Wes | o via | Wes | Ano [gamorotnusses €| 2| 5|88 fommosoiman/ 8| 3| 3 1€ | £\ 3] 2| T, s | porstamne
1% |52 &7 [2] 3£
4 | 25 2123331 2105290 5 6 25 50 X1 _|_| _ 0 | |- _ 50 50
4 | 25 NO APLICA 2105290 5 6 25 0 _| _ 3 X\ _ N 47 47
21 4 | 25 NO APLICA 2105290 6 25 0 N 6 ) S I O 41 41
23| 4 | 25 2127039 2128368 26 9 25 125 X1 _|_| _ 0 N (O I O I O O 125 166
28| 4 | 25 NO APLICA 2105290 5 6 25 0 N O 6 S N N I O O 35 160
51 25 NO APLICA 2105290 5 6 25 0 N 35 .S P O I 0 125
51 25 NO APLICA 2128368 26 9 25 0 N 12 .S P 113 113
51 25 NO APLICA 2128368 26 9 25 0 N 8 h S O I O O 105 105
5 | 25 2130768 2133227 21 10 25 50 X1 _|_| _ 0 [ (O I O I O O 50 155
12 5 | 25 NO APLICA 2128368 26 9 25 0 N O 8 S N N O 97 147
19 5 | 25 NO APLICA 2128368 26 9 25 0 N 8 S I O I O I I 89 139
26| 5| 25 NO APLICA 2128368 26 9 25 0 N 6 S N O I O 83 133
6 | 25 NO APLICA 2128368 26 9 25 0 N 6 S N O I O 77 127
6 | 25 NO APLICA 2128368 26 9 25 0 N O 8 ) S 69 119

Firma del responsable

L3S DATOSE PROFPORCIINADGE SERAN TRATADDS DE ACUERDO A La

Cédula del responsable

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

Cualgder coplaimpresa de esie documenio s

& con

FOLITIC
551 DE Z02

isdera come COF LA MO CONTROLADA.
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Clasificacion de la informacion

BIENESTAR FORMATO CONTROL DE INVENTARIOS DE ALIMENTOS DE ALTO VALOR NUTRICIONAL Clasificada
FAMILIAR
NOMBRE DEL PUNTO DE ENTREGA __ FUNDAIRIS MUNDO MAGICO DEL ARCOIRIS CODIGO DEL PUNTO __11050080010
NOMBRE RESPONSABLE DEL PUNTO _LUZ HAZBLEYDY CHAVARRO CASTRO NOMBRE RESPONSABLE DE DILIGENCIAR EL FORMATO CAROLINA GIRALDO
REGIONAL ___ BOGOTA CENTRO ZONAL ___ KENNEDY CENTRAL MUNICIPIO ____ KENNEDY
DESCRIPCION DEL AAVN DATOS INFORMATIVOS (Para la Nueva reserva registre el dato que aparece en el acta de entrega)
Bienestarina Mas® Tradicional _ X ___  Bienestarina® Liquida Vainilla_____ Alimento paraMGy ML Mes entrega Nueva reserva | | Mes entrega | Nueva reserva Mes entrega | Nueva reserva
Bienestarina Mas® Fresa Bienestarina® Liquida AAQ Otro_ JUNIO 34 AGOSTO 20
Bienestarina Mas® Vainilla___ Cual: JULIO 16
Fecha ::“Zl;trada o Fecha de vencimiento | ENTRADA%rigen _ . sAL"?JP:eztinoIMotivo _ EXISTENCIA | EXISTENCIA
. . DIICER 5 S| g % § Uil £ $ £ 3 § LOTE (Bolsas por| TOTAL (Bolsas
Numero de Acta Numero de Lote (Bolsaspor900 | g (S| 8| £ 2| (Bolsaspor900 | [E|8|5|=|[5]| 2|8
Dia | Mes | Afio Dia Mes | Afio '9’3"‘;:2%:';’:)3“5 § g g ; g 9’3’";:2‘:)::’:)3"“ =] é :__é E, 2 g é E um::gfsr?:;;(? ml) uz;:’ra%oeos%r:r;&)sn:n
1% |52 &7 [2] 3£
9 6 | 25 2134947 2136662 9 11 25 50 X _|_| _ 0 | | _ 50 169
16 6 25 NA 2128368 26 25 0 | _ 7 X\ _ N N I 62 162
7 7 25 NA 2128368 26 25 0 I O O 8 ) S I O o4 154
7 7 25 2138658 2144346 5 12 25 75 I O I 0 ) S O O 75 229
7 7 25 NA 2128368 26 9 25 0 I O O 54 .G O O I I 0 175
7 7 125 NA 2133227 21 10 25 0 N 45 I . [ I O I I 5 130
14 7 25 NA 2133227 21 10 25 0 N S N I I O 0 125
14 7 25 NA 2136662 9 11 25 0 N h S O I O O 47 122
21 7 25 NA 2136662 9 1 25 0 I O I ) S O 39 114
28| 7 | 25 NA 2136662 9 11 25 0 I S N N O 31 106
1 8 | 25 NA 2136662 9 11 25 0 I O 31 0.4 N N 75
1 8 | 25 NA 2144346 5 12 25 0 N N 66 DY I 9
4 8 25 NA 2144346 5 12 25 0 I O I ) 3
1 8 25 NA 2144346 5 12 25 0 I O O ) S 0
M| 8| 25 2142815 2151791 12 1 26 125 X _|_| _ I O O O 125 125

Firma del responsable

L3S DATOSE PROFPORCIINADGE SERAN TRATADDS DE ACUERDO A La

Cédula del responsable

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

Cualgder coplaimpresa de esie documenio se consdera come COFPLA MO CONTROLADN

FOLITIC
551 DE Z02
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FORMATO CONTROL DE INVENTARIOS DE ALIMENTOS DE ALTO VALOR NUTRICIONAL
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Version 5
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17/02/2023

Clasificacion de la informacion

Clasificada

NOMBRE DEL PUNTO DE ENTREGA __ FUNDAIRIS MUNDO MAGICO DEL ARCOIRIS
NOMBRE RESPONSABLE DEL PUNTO _LUZ HAZBLEYDY CHAVARRO CASTRO

CODIGO DEL PUNTO

11050080010

NOMBRE RESPONSABLE DE DILIGENCIAR EL FORMATO CAROLINA GIRALDO

REGIONAL BOGOTA CENTRO ZONAL __ KENNEDY CENTRAL MUNICIPIO __ KENNEDY
DESCRIPCION DEL AAVN DATOS INFORMATIVOS (Para la Nueva reserva registre el dato que aparece en el acta de entrega)
Bienestarina Mas® Tradicional __X___ Bienestarina® Liquida Vainilla Alimento para MG y ML Mes entrega Nueva reserva Mes entrega| Nueva reserva Mes entrega Nueva reserva
Bienestarina Mas® Fresa Bienestarina® Liquida AAQ Otro JUNIO 34 AGOSTO 20
Bienestarina Mas® Vainilla Cual: JULIO 16
Fecha de entrada o . ENTRADAS SALIDAS
salida FoliE e e Origen Destino/Motivo
. = . — EXISTENCIA | EXISTENCIA
Unidades | s [ _ 28| Unidades @ - oS
Numero de Acta Numero de Lote ) (Bolsaspor900 | 3 | 2 8 | € 2| (Bolsasporsoo | ]g 2|5 |=|5| 5|8 LO;E g(:::zzsopor :3 I(QIQ:::LS: :
2 | Lz | G P Lk i [ 2%:';7)3“5 § ?-, EEREE] 2%:';7)3“5 s é 2|5|2 s § 5 |unidades de 200 m)| unidades de 200 mi)
2le|" § § 272 5| g

3 9 25 NA 2151791 12 1 26 0 N 71 | x | _ 54 54

8 9 25 NA 2151791 12 1 26 0 | _ 8 X| _ I 46 46

8 9 25 2147064 2153221 17 1 26 100 x| _| | _ 0 I O O 100 146

15 9 25 NA 2151791 12 1 26 0 o 8 b4 I O 38 138

22 9 25 NA 2151791 12 1 26 0 o 6 b4 I O 32 132

29 9 25 NA 2151791 12 1 26 0 ] 8 b4 O 24 124

3 10 | 25 NA 2151791 12 1 26 0 ] 24 x o o) 0 100

10 | 25 NA 2153221 17 1 26 0 ] 73 x 22 2 2 27 27
10 | 25 2153077 2156525 13 2 26 100 x| _|_| _ 0 I O O O 100 127

141 10 | 25 NA 2153221 17 1 26 0 o 6 b o I T 21 121

201 10 | 25 NA 2153221 17 1 26 0 o L 8 b4 N O O 13 113

27 | 10 | 25 NA 2153221 17 1 26 . 6 b4 7 107

Firma del responsable

L3S DATOSE PROPORCIOINADDE SERAN TRATADDS DE ACUERDO A La FOLITICA DE TRATAMENTD CE DATOS PEREONALES DEL W0BF Y

Cédula del responsable

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

Cualgder coplaimpresa de esie documenio se consdera come COFPLA MO CONTROLADN

551 DE Z02
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PROMOCION Y PREVENCION

PROCESO
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Clasificacion de la informacion

Clasificada

NOMBRE DEL PUNTO DE ENTREGA __ FUNDAIRIS MUNDO MAGICO DEL ARCOIRIS
NOMBRE RESPONSABLE DEL PUNTO _LUZ HAZBLEYDY CHAVARRO CASTRO

CODIGO DEL PUNTO

11050080010

NOMBRE RESPONSABLE DE DILIGENCIAR EL FORMATO LUZ HAZBLEYDY CHAVARRO CASTRO

REGIONAL BOGOTA CENTRO ZONAL _ KENNEDY CENTRAL MUNICIPIO KENNEDY
DESCRIPCION DEL AAVN DATOS INFORMATIVOS (Para la Nueva reserva registre el dato que aparece en el acta de entrega)
Bienestarina Mas® Tradicional Bienestarina® Liquida Vainilla Alimento para MG y ML Mes entrega Nuevareserva | | Mes entrega| Nueva reserva Mes entrega Nueva reserva
Bienestarina Mas® Fresa Bienestarina® Liquida AAQ Otro_ X ABR-MAY 20
Bienestarina Mas® Vainilla Cual: _ MAS NUESTRA
Fecha de entrada o . ENTRADAS SALIDAS
salida i e L T Origen Destino/Motivo
. = . - EXISTENCIA | EXISTENCIA
Unidades | = | _ 28| Unidades @ a w | S LOTE TOTAL
Numero de Acta Nimero de Lote (Bolsaspor900 |5 |5 [ 8| E2| (Boisasporono | | S|8|5||[E]| &g (Bolsas por (Bolsas
Dia | Mes | Aio Dia Mes Afio |Jgramos o unidades| £ [ @ [ % | 8 -5 | gramos o unidades ale 2|Ele|[B]|2e|= e SO
de 200 mi) 52| 222 de 200 mi) sl2lef<|s|2|2 unidades de 200 ml)| unidades de 200 ml)
s £ 3 @ £ &
So &
7 | 4|25 2125554 2106775 13 | 6 | 2025 125 |x || 0 oo oo 125 125
8 4 25 No aplica 2106775 13 6 2025 0 _ _ X| _ | | 122 122
8 4 25 No aplica 2106775 13 6 2025 0 i 72 X2 50 50
2 51 25 No aplica 2106775 13 6 2025 0 N 50 X 0 0
6 10 | 25 2153077 2164730 11 3 26 25 X 0 I O N 25 25

Firma del responsable

L3S DATOSE PROPORCIOINADDE SERAN TRATADDS DE ACUERDO A La FOLITICA DE TRATAMENTD CE DATOS PEREONALES DEL W0BF Y

Cédula del responsable

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

Cualgder coplaimpresa de esie documenio se consdera come COFPLA MO CONTROLADN

551 DE Z02
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FORMATO CONTROL DE INVENTARIOS DE ALIMENTOS DE ALTO VALOR NUTRICIONAL
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Clasificacion de la informacion

Clasificada

NOMBRE DEL PUNTO DE ENTREGA __ FUNDAIRIS MUNDO MAGICO DEL ARCOIRIS
NOMBRE RESPONSABLE DEL PUNTO _LUZ HAZBLEYDY CHAVARRO CASTRO

CODIGO DEL PUNTO

11050080010

NOMBRE RESPONSABLE DE DILIGENCIAR EL FORMATO CAROLINA GIRALDO

REGIONAL BOGOTA CENTRO ZONAL __ KENNEDY CENTRAL MUNICIPIO __ KENNEDY
DESCRIPCION DEL AAVN DATOS INFORMATIVOS (Para la Nueva reserva registre el dato que aparece en el acta de entrega)
Bienestarina Mas® Tradicional Bienestarina® Liquida Vainilla Alimento para MG y ML Mes entrega Nueva reserva Mes entrega| Nueva reserva Mes entrega Nueva reserva
Bienestarina Mas® Fresa Bienestarina® Liquida AAQ Otro ABR-MAY 20 AGOSTO 20
Bienestarina Mas® Vainilla __ X__ Cual: JULIO 16
Fecha de entrada o . ENTRADAS SALIDAS
salida FoliE e e Origen Destino/Motivo
. = . — EXISTENCIA EXISTENCIA
Unidades | s [ _ 28| Unidades @ - oS
Numero de Acta Numero de Lote ) (Bolsaspor900 | 3 (2| 8 £ 2| (Bolsas por 900 o :g 2|5 e g a S LO;I;E g(rlzlc:::sopor ’;I:)Or I(QI;::,:::: :
Dia | Mes | Afio Dia | Mes [ Afo |gram;esz% :r;?)ades § g 2|53 9’3’";:2%:';7)3"95 = é [ E, z § é E unidades de 200 ml)| unidades de 200 ml)
2le|" § § 272 5| g
4 | 25 2125554 2106170 8 6 2025 25 X1 _|_| _ 0 _ N _ 25 25
4 25 NA 2106170 2025 0 | _ 25 _ I 0 0
7 25 2138658 2146393 13 12 2025 25 X _|_| _ 0 I O O 25 25
11 8 25 NA 2146393 13 12 2025 0 o 4 ' 21 21
11 8 25 2142815 2151239 9 1 2026 25 X _|_| _ 0 I O O O 25 46
19 1] 8 | 25 NA 2146393 13 12 | 2025 0 ] 6 b S I O O 15 40
25 8 25 NA 2146393 13 12 2025 0 N 6 'O I I 9 34
1 9 | 25 NA 2146393 13 12 | 2025 0 N 8 Ve I 1 26
3 9 25 NA 2146393 13 12 2025 0 o 1 Ix 22 1 25
3 9 | 25 NA 2151239 9 2026 0 o L 25 x o2 2] 0 0
8 9 | 25 2147064 2160743 27 2 26 25 X1 _|_| _ 0 oo oot 25 25

Firma del responsable

L3S DATOSE PROPORCIOINADDE SERAN TRATADDS DE ACUERDO A La FOLITICA DE TRATAMENTD CE DATOS PEREONALES DEL W0BF Y

Cédula del responsable

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

Cualgder coplaimpresa de esie documenio se consdera come COFPLA MO CONTROLADN

551 DE Z02




BOLSAS

VAINILLA 1 2146393
VAINILLA 25 2151239
NATURAL NUEVA 71 2151791
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F3.P5.PP

Version 3
PROCESO 1de2
A ] PROMOCION Y PREVENCION 17/09/2018
- Clasificacion informacion
BIENESTAR FORMATO ENTREGA ALIMENTOS DE ALTO VALOR NUTRICIONAL A UNIDADES EJECUTORAS O DE SERVICIO Clasificada
FAMILIAR
REGIONAL: BOGOTA CODIGO DEL PUNTO DE ENTREGA: 11050080010 MES DE CONSUMO: MAYO
CENTRO ZONAL: KENNEDY CENTRAL NOMBRE PUNTO DE ENTREGA: FUNDAIRIS MUNDO MAGICO DEL ARCOIRIS
MUNICIPIO: KENNEDY CENTRAL RESPONSABLE PUNTO DE ENTREGA: LUZ HAZBLEYDY CHAVARRO CASTRO SUPLENTE PUNTO DE ENTREGA : CAEMEN JANETH MEDINA
MODALIDAD: INSTITUCIONAL DIRECCION PUNTO DE ENTREGA: KRA 88G 40 B 22 SUR BARRIO:  PATIO BONITO TELEFONO: 6013918871
VALOR INFORMATIVO Mes: OCTUBRE Mes: Mes: OCTUBRE Mes:
DEL AAVN Bienestarina Mas® Bienestarina® Liquida Alimento MG y ML Otro AAVN
, N Bienestarina® "
DATOS DEL OPERADOR Y/O UNIDAD EJECUTORA O UNIDAD DE SERVICIO Bienestarina Mas® Liquid Alimento MG y ML Otro AAVN QUIEN RECIBE
D UNIDAD UNIDAD DE FECHA ENTREGA auica
g EJECUTORA SERVICIO (DD/MM/AA)
NOMBRE DEL RESPONSABLE OPERADOR Y/O PO . . . . . .
UNIDAD EJECUTORA NOMBRE DEL RESPONSABLE s Ne DOC. IDENT. Ne LOTE UND | NeLOTE UND Ne LOTE UND NeLOTE | UND NOMBRE COMPLETO TIPODOC| N2 DOC. IDENT. FIRMA
FUNDAIRIS MUNDO MAGICO DEL LUZ HAZBLEYDY 2153221 ¢ LUZ HAZBLEYDY LUZ HAZBLEYDY
1 X ARCOIRIS CHAVARRO CASTRO c 52.958.648 14/10/2025 CHAVARRO CASTRO « 52.958.648 CHAVARRO CASTRO
2153221 8
2 X FUNDAIRIS MUNDO MAGICO DEL LUZ HAZBLEYDY « 52.958.608 20/10/2025 LUZ HAZBLEYDY « 52.958.648 LUZ HAZBLEYDY
ARCOIRIS CHAVARRO CASTRO CHAVARRO CASTRO CHAVARRO CASTRO
FUNDAIRIS MUNDO MAGICO DEL LUZ HAZBLEYDY 2153221 ¢ LUZ HAZBLEYDY LUZ HAZBLEYDY
3 X cc 52.958.648 27/10/2025 cc 52.958.648
ARCOIRIS CHAVARRO CASTRO CHAVARRO CASTRO CHAVARRO CASTRO

Firma del Responsable y/o Suplente del punto de entrega:

Cédula del Responsable y/o Suplente del punto de entrega:

LUZ HAZBLEYDY CHAVARRO CASTRO

52958648

Antes de imptimir 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



F3.P5.PP

Versién 3
PROCESO 2de2
. PROMOCION Y PREVENCION 17/09/2018
J L g Clasificacién informacién
BIENESTAR FORMATO ENTREGA ALIMENTOS DE ALTO VALOR NUTRICIONAL A UNIDADES EJECUTORAS O DE SERVICIO Clasificada
FAMILIAR
" N Bienestarina® N
DATOS DEL OPERADOR Y/O UNIDAD EJECUTORA O UNIDAD DE SERVICIO Bienestarina Mas® N Alimento MG y ML Otro AAVN QUIEN RECIBE
oo UNIDAD UNIDAD DE FECHA ENTREGA Liquida
EJECUTORA SERVICIO (DD/MM/AA)
NOMBRE DEL RESPONSABLE OPERADOR Y/O TIPO
UNIDAD EJECUTORA NOMBRE DEL RESPONSABLE poc N2 DOC. IDENT. Ne LOTE UND Ne LOTE UND Ne LOTE UND Ne LOTE UND NOMBRE COMPLETO TIPO DOC N2 DOC. IDENT. FIRMA
10 X
11 X
12 X
13 X
14 X
15 X
16 X
17 X
18 X
19 X
I
|
20 X I
I
|
21 X L
I
|
2 X I
I
|
23 X I
[
|
24 X I
I
|
25 X [
I

Firma del Responsable y/o Suplente del punto de entrega:

Cédula del Responsable y/o Suplente del punto de entrega:

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



DOCUMENTO ANEXO APLICACION DE PROGRAMA Y CONTROL DE EXISTENCIAS NUMERO ACTA:2153077

Antes de esta entrega sus reservas deben 20.0 bolsas. PERIODO CONSUMO: NOVIEMBRE
lIJNICIPIO | SERVICIO | UNIDADES l CUPOS IUSUARIOSl NUMERO KlLosl NUMEROQ BOLSA:‘
}(ENNEDY lNO\'IEMBRE - CENTRO DE DESARROLLO INFANTIL - A - INSTITUCIONAL l 1.0 | 97,0 | 97.0 | 11375| 126,1|
I TOTALES [ w0 [oro | oro ] 135 126,1]
Saldo Registrado SIM 0,0
Reservas Del Mes Anterior 20,0
Nuevas Reservas 18,0
; Total Enviado En El Acta 112,5 125,0
= Después de distribuir el producto, usted debe conservar como reserva para el 18.0 bolsas.
5
; ACTA DE ENTREGA NUMERO ACTA :2153077
4
4
L‘ EODEGA DISTRIBUCION: FUNZA REMITENTE: INGREDION COLOMBIA S.A. NIT: 890301690-3 CONTRATO: 01014512022 ]
N DESTINATARIO TRANSPORTADOR
U~?0 DE ENTREGA : FUNDAIRIS MUNDO MAGICO DEL ARCOIRIS TRANSPORTADOR : TRANSPORTADORA LA PRENSA DEL VALLE
PLACA : GET172
ODIGO: 11050080010 CONDUCTOR:  JOSE VICENTE TOVAR HUERTAS
EPARTAMENTO: BOGOTA MUNICIPIO: KENNEDY CEDULA: 93340855
ESPONSABLE ICBF:  LUZ HAZBLEYDY CHAVARRO CASTRO - 52958648 TELEFONO : 3108006793
UPLENTE ICBF: CARMEN JANETH MEDINA USTA - 52840152 REMESA: 013010193879
IRECCION: KR 88 G 40 822 SUR BARRIO_VISTA_HERMOSA
ELEFONO: 6013918871
ROGRAMA : PROGRAMAS REGULARES RANGO PROYECTADO: _ 02-10-2025 / 16-10-2025
DETALLE PRODUCTO LOTE FECHA VENCIMIENTO BULTOS BOLSAS KILOS ENTREGADOS
BIENESTARINA MAS NUESTRA VAINILLA 0002164730 11-03-2026 1.00 25 22,5
BIENESTARINA MAS 0002156525 13-02-2026 4.00 100 90,0
TOTAL ENTREGADO 5.00 125 112,50
IGEORREFERENCIACION PUNTO ENTREGA IDE DESPACHO 06-10-2025
Aplica Solo Para Actas Digitales) FECHA
DE ENTREGA EN PUNTO CE '{O 2005
DD MM AAAA
RECIBIDO EN PUNTO POR (Seleccione y marque con "X"):
w Responsable: LUZ HAZBLEYDY CHAVARRO CASTRO - 52958648 FIRMA
[ ] suplente: ~ CARMEN JANETH MEDINA USTA - 52840152

«—*:D:'—@ /
© LS Srcero (a) autorizado (a) / Nuevo (a) Responsable / Nuevo (a) suplente !
OMBRE Y APELLIDO: CEDULA
mEoe 342 PBLGON

{ { [
oBseRVACIONES: O\ v\ eV T

Tu esfuerzo en recuperar los empagues posconsumo ayuda al planeta. Informa al conductor cuando tengas empaques listos para recoger.

SI FINALIZADO EL MES USTED NO HA RECIBIDO EL PRODUCTO, O TIENE CUALQUIER OTRA INQUIETUD FRENTE A LA DISTRIBUCION DE ALIMENTOS DE ALTO VALOR NUTRICIONAL, FAVOR
COMUNICARSE A LOS TELEFONOS 320-6934077 O 314-8913838

B e e e e SRR SR ® § o B

Powered by CamScanner
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BIENESTAR FORMATO ENTREGA ALIMENTOS DE ALTO YALOR NUTRICICNAL A BENEF CLARGS e
FAMILIAR
LJGAR: PUNTO GE ENTREGA PRIMARIO | ubs [E COOIGO DEL OUNTC DE ENTREGA 9 L0S, SL08 L5 - Pl bS 1705
RIGICNAL: BOGCTA NOMBRE PUNTS DE ENTRESA O UCS: e - -
CENTRO 20NAL; KENNEDY CINTRAL RESPCNSABLE DUNTC SE ENTREGA O LUDS A 'f-vs'. SANET A NAE Tt b .,r SN, AN AT A
MUNICIPIO: CEMNEDY CIRECCION PUNTC JE ENTREGA C LOS TA ~EENSA
MCCALIDAD INSTITUCIONAL CODIGO PUNTS DE ENTREGA OF GRIGEN: 11/ 02C010 VCAABPE 7SN LB ST IEGA S RGEN S T WENTT VARG £ B SRS
= : Bierestarna® ‘ 1 4 ]
- DATOS BENEFICIARIO S BTEGA Bienestarina Mas® ] Ui uidts: I Alimento MG y ML ! Otro AAM ! CANEN 9i01%E !
L PRIMER NOMBAE SEGUNDO NOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO ;“’ W DOC. IDENT. el e Wt LOTE l uno ! W LoTE uso | e LoTE | uwo | weiome i unt I ""”"’;Z‘:ﬂ"' |  sanemreco i P
1 ' T ! ! ToATCE, CZE0ETG ==
X }
! KALETH JOSE COLMENARES CEBALLO RC | 1020713215 — 79 | 0002151751 | 1 | | | L &¢ :'_J/j. 14 ad prmeare %ﬂ
2 | | | e /"0 P | i
L ETHAN JOSUE LOPEZ SUAZA RC | 1141378534y (or-22) | 0002151731 | | i | orvpigttly (M amp 4 Bz, !
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CENTRO ZONAL: KENNEDY CENTRAL RESPONSABLE PUNTO DE ENTREGA O UDS: LUZ HAZBLEYDY CHAVARRQO CASTRO SUPLENTE PUNTO DE ENTRE CARMEN JANETH MEDINA U/
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REGIONAL: 8CGOTA NOMBRE PUNTO DE ENTREGA O UDS: FUNDAIRIS MUNDO MAGICO DEL ARCOIRIS
CENTRO ZONAL: KENNEDY CENTRAL RESPONSABLE PUNTO DE ENTREGA O UDS: LUZ HAZBLEYDY CHAVARRO CASTRO SUPLENTE PUNTC DE ENTRE CARMEN JANETH MEDINA u'ita
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