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PROCESO 1de1
PROMOCION Y PREVENCION 17/09/2018
Clasificacién informacion
FORMATO ENTREGA ALIMENTOS DE ALTO VALOR NUTRICIONAL A UNIDADES EJECUTORAS O DE SERVICIO Clasificada
REGIONAL: HUILA CODIGO DEL PUNTO DE ENTREGA: 41010010029 MES DE CONSUMO: OCTUBRE
CENTRO ZONAL: GAITANA NOMBRE PUNTO DE ENTREGA: CORMIDI
MUNICIPIO: CAMPOALEGRE RESPONSABLE PUNTO DE ENTREGA: OSWALDO JOSE APARICIO SUPLENTE PUNTO DE ENTREGA : MERCEDES PUENTES SANABRIA
MODALIDAD: FAMI BIENVENIR DIRECCIGN PUNTO DE ENTREGA! CALLE 6 # 19-22 BARRIO: CALIXTO TELEFONO: 3204309078
VALOR INFORMATIVO Mes: AGOSTO Mes: Mes: Mes: AGOSTO
DEL AAVN Bienestarina Mas® 8502 Bienestarina® Liquida Alimento MG y ML Otro AAVN VAINILLA 9018
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Firma del Responsable y/o Suplente del punto de entrega: /Djwc\//%) ({l&h A/&U’LKCJC) w .
Cédula del Responsable y/o Suplente del punto de entrega: /fo% Y\7//é4 Zd F

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




