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No. 202544001000309442 !

Céglgo wab: ZUXQMS! TokY9bvSivQeNd7iaaCMs ,

i Rudlaim%mm RIS Pecha: ﬁg’.,,"‘ Folien: 28 \
Remitants: FUNDACION HOGAR INTEGRAL i

Clasificads Destino:  Cantro Zonsl Soacha { Cundinamarcs
A . PLANILLAS AAVN OCTUBRS GA A BENEFICIARIOS CONTRATO
WURT" 26004202025

Soacha, 04 de noviembre 2025
CE11525

Sefores(a)

Instituto Colombiano de Bienestar Familiar
Regional Cundinamarca

Centro Zonal Soacha

Atn. Dra. Lina Farfan Rodriguez

Coordinadora Centro Zonal

Diagonal 34 # 152 55 Barrio Rincén de Santa fe
Soacha — Cundinamarca

Ref. Radicacién Planilla AAVN octubre entrega a beneficiarios Contrato N°25004202025

Respetada Dra. Lina reciba un cordial saludo.

Por medio del presente, me permito radicar el soporte correspondiente al mes de octubre del
programa AAVN, cumpliendo con el proceso establecido. Se adjunta la siguiente informacién:

» Formato control de inventarios de AAVN 3folios
» Formato alimentos de AAVN a beneficiarios 22 Folios
Cordialmente,

E-mail: cdicanada@fundacionhogarintegral.org
Celular: 315 5366821

Fundacién Hogar Integral
NIT 800.048.102-2
Cra. 68 C Bis N° 37 A 54 Sur Tel. 710 58 55~ 564 89 04
E-Mail: gerencia@fundacionhogarintegral.org
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Clasificacién de la informacién
BIENESTAR FORMATO CONTROL DE INVENTARIOS DE ALIMENTOS DE ALTO VALOR NUTRICIONAL Clasificada
FAMILIAR
NOMBRE DEL PUNTO DE ENTREGA CDI CANADA CODIGO DEL PUNTO
NOMBRE RESPONSABLE DEL PUNTO MARIA NELLY MESA NOMBRE RESPONSABLE DE DILIGENCIAR EL FORMATO  MARIANELLY MESA
REGIONAL CUNDINAMARCA CENTRO ZONAL SOACHA MUNICIPIO  SOACHA
DESCRIPCION DEL AAVN DATOS INFORMATIVOS (Para fa Nueva reserva reglstre sl dato que aparece en el acta de entrega)
Bienestarina Mas® Tradicional ___  Blenestarina® Liquida Vainilla Alimento para MGy ML Mes entrega Nuevareserva | | Mes entrega| Nueva reserva Mes entraga | Nueva reserva
Blenestarina Mds® Fresa Bienestarina® Liquida AAQ ____ Otro__X_ agosto 0
Blenestarina Mas® Vainilla Cudl: NUESTRA septiembre 0
— = — — — e — —__Sm —
[ Fechia ae entrada o Fecha de vencimlento ENTRW T- : r
sallda Origen Destino/Motivo
. m EXISTENCIA | EXISTENCIA
Unidades || . g gl Unidades 2 | ToOT,
Nimero de Acta Nimero de Lote (Bolsas por 900 'g 28 5 (Bolsas por900 { g § HE § 3 LO;LEQ(:;!::!:M ‘por : voI; :.B;l:::
Dla | Mes | Afo Dia Mes Afo gram(;):;o: ::T)ad“ g n:g;' E 2 % gran::sz%: Ir‘tlx‘li)ad,s 5 g E § 5 §' E unldades de 200 ml) § unidades de 200 ml)
‘ E & & 2
1110 ] 25 N/A 2147189 20 12 | 2025 3.0 X 9,0 8,0
2 110] 25 N/A 2147189 20 12 | 2025 29 X 6,1 6,1
3110 25 N/A 2147189 20 12 | 2025 28 X 33 33
141 10| 25 N/A 2147189 20 12 | 2025 26 X 0,7 07
15110125 N/A 2147189 20 12 | 2025 0,7 X 0,0 0.0
===
L eace ./

Maria Nelly Mesa

Firma del responsable Coordinadora CDI Canadé Cédula del responsable 39.801.000

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

Cuaipdes COpiIMErced de aLie AXCUMEMT 48 COnk dara (oma COPA NI CONTRTLADA

LOE DATTS PROPORC ONADCS SFRAN TRATADCE CF ACUFRINO A LA POLITICA Dk TRATAY ENTC CF DATOS PERSONALFS OFL CEF Y ALALEY
128108 X
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il by Clasificacién de la informacion
BIENESTAR FORMATO CONTROL DE INVENTARIOS DE ALIMENTOS DE ALTO VALOR NUTRICIONAL Clasificada
FAMILIAR
NOMBRE DEL PUNTO DE ENTREGA CDI CANADA CODIGO DEL PUNTO
NOMBRE RESPONSABLE DEL PUNTO MARIA NELLY MESA NOMBRE RESPONSABLE DE DILIGENCIAR EL FORMATO  MARIA NELLY MESA
REGIONAL CUNDINAMARCA CENTRO ZONAL SOACHA MUNICIPIO  SOACHA
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 MAYO 0 AGOSTO 0 OCTUBRE 0
Bienestarina Mas® Vainilla_X Cual: JuLio 0 SEPTIEMBRE 0
[TFecha de entradac | s L TMmDEES s e RATIAS
2 Fecha de vencimiento v : :
salida i ongen. - DestinoMotivo ___{ existencia | ExisTENCIA
Unidades | = §2| Unidades « i sl
i i i E |G S ; ke =
Dia | Mes | Afio Dla. {:'Mes | Afio WAiEAS ;'::‘I’)‘*"“ ElEE|ss wonog ¢ :'r‘l:‘l’)ﬂd“ S|g|e § 218 E, & | unidades de 200 mi) | unidades de 200 mi)
L s5a 2 S 3|E
2 5 12025 N/A 2126696 21 2025 140 X 140 140
23 5 (2025 N/A 2126696 21 9 2025 140 X 0 0
1 7 12025 N/A 2134753 28 10 | 2025 142 X 142 142
18 7 |2025 N/A 2134753 28 10 | 2025 142,0 X 0 0
4 8 2025 N/A 2151237 8 1 2026 75 X 75 75
20 8 12025 N/A 2151237 8 1 2026 75 0 0
26 | 9 [2025 N/A 2151237 8 1 2026 260 X 260 260
15 | 10 [2025 N/A 2151237 8 1 2026 2,0 X 258 258
16 | 10 [2025 N/A 2151237 8 1 2026 2,7 X 255 255
17 | 10 [2025 N/A 2151237 8 1 2026 2,8 X 253 253
20 | 10 |2025 N/A 2151237 8 1 2026 2,8 X 250 250
21 | 10 12025 N/A 2151237 8 1 2026 3,0 X 247 247
22 | 10 |2025 N/A 2151237 8 1 2026 3,2 X 243 243
23 | 10 12025 N/A 2151237 8 1 2026 3,0 X 240 240
23 | 10 2025 N/A 2151237 8 1 2026 199,0 X 41 4
B O
Maria Nelly Mesa
Firma del responsable Coordinadora CDI Canadé Cédula del responsable 39.801.000

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

CHRIZACT COPID IMpread de esie Axumanta e pcome COPWND CONTRELADA

LOE DATESE FROPORCONADOS SERAN TRATADSS D€ ACUERLO & LA 5 1C UE CATOS PERSONALEE DFL WWEF Y 4 LA LEY
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j Claslficacién de la informacién
BIENESTAR FORMATO CONTROL DE INVENTARIOS DE ALIMENTOS DE ALTO VALOR NUTRICIONAL Clasificada
FAMILIAR
NOMBRE DEL PUNTO DE ENTREGA CDI CANADA CODIGO DEL PUNTO
NOMBRE RESPONSABLE DEL PUNTO MARIA NELLY MESA NOMBRE RESPONSABLE DE DILIGENCIAR EL FORMATO  MARIA NELLY MESA
REGIONAL CUNDINAMARCA CENTRO ZONAL SOACHA MUNICIPIO  SOACHA
DESCRIPCION DEL AAVN DATOS INFORMATIVOS (Para la Nueva reserva registre el dato que aparece en el acta de entrega)
Bienestarina Més® Tradicional Bienestarina® Liquida Vainllla Alimento para MG y ML Mes entrega Nuevareserva || Mesentregaj Nueva reserva Mesentrega | Nuevareserva
Blenestarina Mas® Fresa _____ Bienestarina® Liquida AAQ _____ Otro_____ MAYO 0 AGOSTO 0 OCTUBRE 0
Blenestarina Mas® Valnllla_X _ Cuél: JuLio 0 SEPTIEMBRE 0
Fecha de entrada o “ENTRADAS SALIDAS
salida ARG LI Origen Destino/Motivo
8 ‘
5 ,
EXISTENCIA | EXISTENCIA
Unidad o § Unidad
Nimero de Acta Nimero de Lote (g°|2,,:°,egsoo 5ol ¢ (w:,,:o,e:ao k g LOTE (Bolsas por| TOTAL (Bolsas
Dia | Mes | Afio Dia Mes | Afo [gramos o unidades E ‘g k] g gramos o unidades | & | 2 g E 'g % |:ood grad:so;: I plo;.?o dramos o
do 200 m) E' g E E de 200 m) 8 E g g2 E & |unidades do 200 mi) { unidades de 200 mi)
o L 1=} >
8 ) w
:
S
27 | 10 }2025 N/A 2151237 8 1 2026 2,7 X 39 39
28 | 10 2025 N/A 2151237 8 1 2026 3,0 X 36 36
29 | 10 ]2025 N/A 2151237 8 1 2026 2,9 X 33 33
30 | 10 }2025 N/A 2151237 8 1 2026 3,0 X 30 30
30 | 10 12025 N/A 2169304 3 4 2026 250 X 250 250
31 | 10 2025 N/A 2151237 8 1 2026 32 X 27 27
31 | 10 {2025 N/A 2151237 8 1 2026 27,0 X 0 0
== ST
Maria Nelly Mesa
Firma del responsable Coordinadora CDI Canada Cédula del responsable 39.801.000

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

Cuatzser cop.aimpcsd de eute OxCuUManta ta ceasdera ieme COPA NS CONTRTLADA

108 DATES FROPORC ONADCS SERAN TRATADCS L AZUFRDO A LA POLITICA Dt TRATAR #NTC D€ DATCS PERSONAIFS DFL CFFY ALALLY
152) € 2“2
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41 Clasificacién da la informacién
BIENESTAR FORMATO ENTREGA ALIMENTOS DE ALTO VALOR NUTRICIONAL A BENEFICIARIOS Clasificada
FAMILIAR
LUGAR: PUNTO DE ENTREGA PRMARIO L]  uDS(X) CODIGO DEL PUNTO DE ENTREGA o UDS: MES DE CONSUMO: _OCTUBRE ANO:_2025
REGIONAL: CUNDINAMARCA NOMBRE PUNTO DE ENTREGA O UDS: CD! CANADA
CENTROZONAL:  SOACHA RESPONSABLE PUNTO DE ENTREGAO UDS: _MARIA NELLY MESA SUPLENTE PUNTO DE ENTREGA : INGRID ALEXANDRA HINCAPIE
MUNICIP{O: SOACHA DIRECQION PUNTO DE ENTREGA O UDS: Cra 36 este No. 34 A 18 BARRIO: LAS MARGARITAS TELEFONO: 302 3822353
MODALIDAD: INSTITUCIONAL CODIGO PUNTO DE ENTREGA DE ORIGEN: NOMBRE PUNTO DE ENTREGA DE ORIGEN:
= - " . - Blenastarina® | :
" DATQS BENEFICIARIO | FECHA ENTREGA Blenestarina Mbs" \gulda -+ | Allmento MG y ML Otro AAVN - . QUIEN RECIBE
- o OD/MM/AA] = R . . 3
PRIMER NOMBRE SEGUNDO NOMBRE PRIMER APELLIDO . SEGUNDO APELLIDO ::z N® DOC, IDENT. | (‘ S NOLOTE UND NRLOTE UND NPLOTE UND |, NRLOTE UND NOM“:;;“:LEYO u PARENTESCO FIRMA
| owan J0sE MESA BONMLLA  [Mup| 1171714548 | 2371002005 | 2151237 | 1 %’(}h{ﬂ-ﬂ’g‘l{ Abtely ) oy
e ik 1
c ANDRES STIVEN ARIZA HERRERA nup| 1171714382 23/10/2025 | 2151237 | 1 7 v—kfm W 2 A
Tew O o WO N
. ANNIE LUaA caas OSORIO Nup| 1242692014 231012025 | 2151237 | 1 m,n : ,ﬁ"m Marmes  |Brgeosond
ASHLEY Is Mona Fedc
A ABELLA BENAVIDES GARNICA NUP| 1171714285 23/10/2025 | 2151237 | 1 ona AT 3 rim A Uanet T
o
5 ASHLY NICOLE CONTRERAS PEREZ NIUP 1171714443 231072025 | 2151237 | 1 30‘}‘:"“;‘%7’7' Hane w&\‘\ﬁoﬁ
Prigdian H.MP‘ Y A
A ASHLY XIOMARA MAVARRO MELO NIUP 1073728212 2371072025 | 2151237 | 2 oon33LSaL |12 'CYi 5“
- AVLEEN GABRIELA SANCHEZ OSPITIA NUP| 1251708127 23/10/2025 | 2151237 | 1 w!“-,‘_“:z\:\sg.,'g ({qw\:‘ : 2N
W \
. BRYAN SAMUEL GONZALEZ MONTENEGRO | NiuP | 1074833316 23/10/2025 | 2151237 | 1 '1':,"("‘, Og’;“‘{a"" Po.eer / = -
e
1o Coi| ~
o|  DAENERYS ARLET ORTEGA GUERRA aNM| 29032023793 231072025 | 2151237 | 1 —3‘3“'{%‘? g\ Mo o . -
%0 DAILYN NAHOMY GARCIA MARTINEZ | MUP| 1012479957 23/10/2005 | 2151237 | 1 fg%g,fg §,§§"|’ ¢ |pecdiendc f P y,ﬁ o
11|  DAYERSON JOSUE CAPERA AZUAJE nue| 1072594122 2371002025 | 2151237 | 1 s;‘l “Sq" 0RTC ek &u( Dmar..
[+
¥ DEIMER JOSE CASTILLA CANSARIO MuP{ 1084677670 23/10/2025 | 2151237 | 1 f—o‘e' “fy"‘z'q( ‘{_ﬁ%ﬂ HMan~on }\WM Q.
TN ST =
T DYLLAN SMITH GUAYABO MARTINEZ Nup| 1030291114 23/10/2025 | 2151237 | 1 (::'sqo e rerdiente M)\"’%
Can Ped [ A
1 EITHAN MATHIAS RODRIGUEZ GRILLO NuP| 1242693125 23/10/2005 | 21537 | 1 - ,{;‘{3909 1T2Y0N 7 Y @,L a
4 U

Firma del Responsabla y/o Suplente del punto de entrega o UDS:

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

N
2 SAEON

Cualquier copia impresa de este
LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POUITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS P!

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

documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.
ERSONALES DEL ICBF Y ALA LEY 1581 DE 2012
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H Clasificaclon de la informacion
BIENESTAR FORMATO ENTREGA ALIMENTOS DE ALTO VALOR NUTRICIONAL A BENEFICIARIOS Clasificada
FAMILIAR
" , DATOS BENEFICIARIO : B A n'm“‘m'm“ Blenestarina Mas® |~ Blenestarina® ' | Allmento MGy ML Otro AAVN : . QUIEN RECIBE
PRIMER NOMBRE SEGUNDO NOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLICO :':: N OOC, IDENT. * (DD/MM/ARY ‘NeLOTE uNo MULOTE | -UND nutote | uno | wvwore - | uno Nomnnéztlajnmmv‘ . PARENTESCO ., FIRMA
- - - . . . Vi
[CT Pocriquen
GISS AS N NUIP 469481 23/10/2035 | 2151237 1
T £L SAMANTHA RO CASTELLANOS 1246948158 110/ 15 R yaap2 Aol /
Yagmgn £rsn®)
16 KEYNER SEBASTIAN RONDON SANCHEZ NIUP 1246948140 23/10/2025 | 2151237 1 '%3*4 € LS4 Ao fa - é z
A N AR p 74537 3/10/20: M‘Vs‘f&&wa‘ M
17 LUCIANA KATHALEYA PATINO SALAZ NIU 1074537296 23/10/2025 | 2151237 1 g;gvi 24 T6 ok ywany
1g| MAXIMILANO PALMAR IGUARAN NUIP 1112796208 23/10/2025 | 2151237 1 sg,l‘;gz"‘g i Alaceln w
Y2 LA A
19 MILAN JOSE HIDALGO FERNANDEZ NiUP 1171714437 23/10/2025 | 2151237 1 31/2¢ Ha el % e
o cAlftnse N
20 THIAGO SAMUEL VARGAS CHITIVA NIUP 1242693588 23/10/2025 | 2151237 1 (oA 109] Mol et & “n
do BAstos \
N 2151237 1 -
5|  YERENICK ADRIAN SANCHEZ BASTOS NP 1141386144 23110/2025 15123 too | S 11 O Marnat iy v \
22
23
24
25
26
27
28
29 A
" \

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

2550 ASTO

Antes de imprimir este documento... plense 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 ALALEY 1581 DE 2012
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B'ENESTA_F Clasificacién de fa informacién
FAMILIAF FORMATO ENTREGA ALIMENTOS DE ALTO VALOR NUTRICIONAL A BENEFICIARIOS Clastficada
) e
pRMERS LUGAR: PUNTO DE ENTREGA PRIMARIC L Uos(x} CODIGO DEL PUNTO DE ENTREGA 0 UDS: MES DE CONSUMO: _OCTUBRE ANO: 2025
el REGIONAL: CUNDINAMARCA NOMBRE PUNTO DE ENTREGA O UDS: CD! CANADA
A5 CENTROZONAL:  SOACHA RESPONSABLE PUNTO DE ENTREGAOUDS: _MARIA NELLY MESA SUPLENTE PUNTO DE ENTREGA : INGRID ALEXANDRA HINCAPIE
1 MAR MUNICIPIO: SOACHA DIRECCION PUNTO DE ENTREGA O UDS: Cra 36 este No. 34 A 18 BARRIO: LAS MARGARITAS TELEFONO: 302 3822353
MODALIDAD: INSTITUCIONAL CODIGO PUNTO DE ENTREGA DE ORIGEN: NOMBRE PUNTO DE ENTREGA DE ORIGEN:
. SALC
= Bienestarina® ;
sl STER - . DATOS BENEFICIARIO ‘ recwa enTreca | Blenestarina Mas® ":":u;h"‘ AllmentoMGyML |  Otro AAVN - .. . QUIENRECIBE
g . N . (DD/WISAA] N B - 5
19 THIA PRIMER ﬂOMBFl N SEGUNDO NOMBRE PRIMER APELLIDO .| SEGUNDO APELLIDO :;?: N® DOC. IDENT. ( l i N*LOTE uno. NELOTE _UND NOLOTE ‘UND , N®LOTE ' | UND NOMBR:‘C?jnPlETO v ‘. PARENTESCO . ' FIRMA .
. CGriSTYON W
- VAL ! ALEX ANDRES ARAUIO BERNAL NIUP| 1073728530 23/10/2025 | 2151237 | 1 343 ﬁ >
pAgie FRERD | °
o -~
- ) BRAYAN ESTESAN LEGUIZAMO patiflo NP | 1300003477 23/10/2025 | 2151237 | 1 1022252942 | doM & Andiceat'a
- . DAILYN LUCIANA VEGA RODRIGUEZ | NUIP| 1012479316 2371072025 | 2151237 | 1 _ LO\t‘LNZZL%Q‘-lG Malove [zt i
Tavdio ol
- n EDUARD HERNAN GiL OLAYA Niup| 1242652198 231002005 | 2151237 | 1 odat2a ﬁ;hg .
\
7 s EMILY VALENTINA MAS Y RUBI ORTEGA NUP| 1171714262 23/10/2025 | 2151237 | 1 15 6 ecolama :
AVAETCR SaerT ;
e . HEIDEN SMITH PINEDA SAENZ NUP| 1074537463 23/10/2025 | 2151237 | 1 i cﬁ&?o& <38 |'Meamd M’: s %
S A ‘F’
7 . HELLEN SOFIA PINEDA URREGO nup| 1242693786 23/10/2025 | 251237 | 1 Qﬁ gw ma et M(_ UTesp.
F A
o A HELLEN VANESSA MIRANDA SANCHEZ nup! 1012479106 23/10/2025 | 2151237 | 1 Aa,dlmk 2“&{ Qreges
: Henau coln 5 ‘Q
NIUP 7 23/10/2025 51
0 s IKER MATHIAS CLAVIO CuTA u 1242692276 110/ 2151237 | 1 xonsie | ™ Ao . CTA
%7
29 1o IAZMIN MICHELL GOMEZ ALFONSO Nup| 1171714222 23/10/2025 | 2151237 | 1 ré' _gf? 13 D evmo(
ocd Svarez L
o 1 JEREMY EMMANUEL SUTA LOPEZ mup| 1024615031 231012025 | 2151237 | 1 Py -11?2' - A uo{ o
proncn Feric )
Firma del Respe . JOSHUA FERNANDEZ FERREIRA NuP| 1023423669 23/10/205 | 2151237 | 1 900093 | 51{ ancF.
Cédula del Resp nnary Hat M
13l UAMYELS SOFIA MARQUEZ JIMENEZ mup| 1119417283 23/1002005 | 215137 | 3 @516-&?3 Me )WIM
Lwis ANGEL AROCA BRAVO wue| towzsises | 2oz | 2spar\| 2 be s Ve amy l /
2 i \oo3zig022q | MUMa |24 ,&
) Firma del Responsable y/o Suplente de! punto de entrega o UDS:
Cédula del Responsable y/o Suplente del punto de entrega o UDS: <O
LIS

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
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¥ Clasificaclén de la Informacién
BIENESTAR FORMATO ENTREGA ALIMENTOS DE ALTO VALOR NUTRICIONAL A BENEFICIARIOS Clasificada
FAMILIAR
LUGAR: PUNTO DE ENTREGA PRIMARIO (__J uos(_x} CODIGO DEL PUNTO DE ENTREGA o UDS: MES DE CONSUMO: _OCTUBRE ANO: 2025
REGIONAL: CUNDINAMARCA NOMBRE PUNTO DE ENTREGA O UDS: CDI CANADA
CENTROZONAL:  SOACHA RESPONSABLE PUNTO DE ENTREGAOUDS:  MARIA NELLY MESA SUPLENTE PUNTO DE ENTREGA : INGRID ALEXANDRA HINCAPIE
MUNICIPIO: SOACHA DIRECCION PUNTO DE ENTREGA O UDS: Cra36este No. 34 A 18 BARRIO: LAS MARGARITAS TELEFONO: _302 3822353
MGDALIDAD: INSTITUCIONAL CODIGO PUNTO DE ENTREGA DE ORIGEN: NOMBRE PUNTO DE ENTREGA DE ORIGEN:
” . Bienestarina® .
- DATOS BENEFICIARIO reiua e | Blenestarina Mas® |y AlmentoMGyML| OtoAAVN...f ~.° . QUIENRECBE .
[ ., {OD/MM/AA] . 5 i
! PRIMER NOMBRE SEGUNDO NOMBRE * " PRIMER APELLIDO ' SEGUNLO APELLIDO LI:: N% DOC, IDENT. © "} \( ' /AN Nt LOTE UND |, NRLOTE, | UNo NYLOTE UND N"LOTE UND M'RCE“;?JTAP“T?' PARENTESCO FRMA
ALAN N INFANT niup| 1074537114 23/10/2025 | 2151237 | 1 &A@n
0 ANDREY VERU NEANTE /10/2 09% O“Z?Q Wewan
1) —
ANDRES MATHIAS PINZON CHACON nup| 1034793589 23/10/2025 | 2151237 | 1 ¢ g\a ,\3‘-0
2 ATH 10/ ehen ) >
s ANNY LUCIANA TRVIRO PINILLA NP | 1171713379 237102025 | 2151237 | 1 ‘eﬂkQQ(h ot Al el Q%JW
CLEWIS DONA QIAS RGAS NIUP| 1246948056 23/10/2025 | 2151237 | 1 A "‘:\ . .
f ADONA! R VAl -ﬂas@\» y <\ 0O 97
. DAMIAN MARTINEZ LOZANG nup| 1074832020 23/10/2025 | 2151237 | 1 N \ A0 | oS A
dSwo2e ! Y
o e ESTIVEN ROIAS conzaez |mue|  tasesssntz | 23ton0es | 2151237 | 2 S pala é#%s
YOI QoY ) ,\)de
DILAN CARABALLO | ANM| 250920221667 23/10/2025 | 2151237 | 1 MO
7 DE JESUS GONZALEZ LU 50920221 /10/ 2 2051 F o) M G y ,
DOMINICK sMiy TAPIERO MOLINA NiUP| 1074832225 23/10/2025 | 2151237 | 1 A O
8 /107 VLo 2 (« , LAV G U czbdinrs
o|  EnYERUS CAMILA MAS ¥ RUBI BALZAN nup| 1074536969 23/10/2025 | 2151237 | 1 g*’ b&(o\ 'ﬁ B C’ \’A [C})
2 = AY 5
~ =
o  ETAN SAMUEL cafioN MELO nup| 1242691893 2311072025 | 2151237 | 1 *QMM‘ N [omnmd M A
)] ’
. EVELYN ALEJANDRA CHIVATA MARIN NIUP| 1073488721 23102025 | 2151237 | 1 .,Kmu b Vevh ‘H
N7 AV} .
T EVELYN SAMAR! PEREZ GARCIA nwup | 1242691515 23/10/2025 | 2151237 { 1 [() e Coned M V_M,\CD_C S
NGNS ’
EVELYN SCARLETT HERNANDEZ GALLEGO NUP| 1171713952 23/10/2025 | 2151237 | 1 P
" 1072 WR16 Mot fhipsa belley
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