ENCUES

CONSQRCIO

AS SANTANDER 2026

TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa

Escolar-PAE.

Municipio: m —

Institucién/ Sede Educativa:

Fscrode L Lo

-

Fecha: //g

de Alimentacion

1 17 /2@2@

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

NO

¢ Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

X

Las personas que le e
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

manera ordenada?

¢ La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

¢ Considera que en el
o alimentos de acuerd

sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?

En caso de responder NO que preparacion o alimentos

¢ Los alimentos y/o pre
buen estado?

sparaciones que recibe se encuentran en

¢ Los dias que asistio
alimentario ofrecido p¢

a clases recibi6é el complemento
or el programa de alimentacién escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

/

Calle 34 No.10-29E

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadiseiios Tel. (607} 62112 71



123z3

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la percer
Escolar - PAE.

/
Municipio: 6& /&}/9

BENEFICIARIOS DEL PAE

Institucion / Sede Educativa:

f}c&c’{é; éiérm /ZM%W@ {é{czé;z/;

rcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: 13 I__//’_4I_E&5

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si

NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

N/

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos, | |~

lo (a) tratan bien.

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region? \\/‘
En caso de responder NO que preparacion o alimentos

sugiere incluir

ciclo de menu se incluyen preparaciones

¢ Cual?

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en \/(’

buen estado?

. ¢Los dias que asisti6
alimentario ofrecido p

a clases recibi6 el complemento /
or el programa de alimentacion escolar? /

Nombre de quién aplica la encuesta:

b
{/‘/é Y4 ﬂ/,%?//;///// /
’ 7

Calle 34 No.10-29E

santand

Bucaramanga - Santander
cr@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

/s
dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litedisefios Tel (607} 6211271



NS

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la percepcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacién
Escolar - PAE.

Municipio: _Geclent

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

BENEFICIARIOS DEL PAE

Fecha:_/3-_J 2k I/(?&me

Institucién/ Sede Educativa;

Eserelss ol Lse Ao forie bnlioet:

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Sl NO

. ¢Leindican que se lav

complemento alimente

e las manos antes de recibir el
rio?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el

o alimentos de acuerd

En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistié a clases recibi6 el complemento
alimentario ofrecido por el programa de alimentacién escolar?

X XX

Nombre de quién aplica la encuesta:

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

%@/W/%Zw/

Bucaramanga - Santander

Impreso por Litadiseiios Tel. (607) 6211271




Objetivo: Evaluar la perceg
Escolar- PAE.

Municipio:

Instituciéon/Sede Educativa

ENCUES

o lin =S¢

f I .
plohotdlelye

CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

ycion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

i

H
;
7

Fecha: /

. Escoe f,{/ &//&QM/ ?/ij,g e /éaza' é/a'(éz/f/

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si NO

. ¢Leindican que se lay
complemento alimente

/e las manos antes de recibir el
Ario?

X

. Las personas que le e
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢Laentrega de las pre
manera ordenada?

sparaciones y/o alimentos se hace de

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuerd
En caso de respondze
sugiere incluir
¢ Cual?

ar NO que preparacion o alimentos

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

or el programa de alimentacion escolar?

a clases recibi6 el complemento

Nombre de quién aplica la encuesta:

e /,//,/7//

Calle 34 No.10-29E

santand

er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

7
dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander

Impreso por Litadiseiias Tel. (607) 6211271




CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion
Escolar-PAE.

Municipio: GQ'()/n Gopbandex Fecha: 43 [/ 44 1. 2825

Institucién/ Sede Educativa:

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si NO

1. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el e
complemento alimentario?

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,
lo (a) tratan bien.

3. ;La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de
manera ordenada? X

4. ;Considera que en el ciclo de menu se incluyen preparaciones
‘0 alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos .
sugiere incluir X
¢ Cual?

5. ¢;Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en X
buen estado?

6. ¢Los dias que asistid|a clases recibi6 el complemento
alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar? )(

z// /4/ / / /;;:///

Nombre de quién aplica la encuesta:

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322797 93 37
Bucaramanga - Santander
santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadiseiias Tel. (607} 621 12 71




CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion
Escolar - PAE.

~N )/ I ’
Municipio: )Q\Ci‘ﬂ C;)\m%Q{\C)@Y Fecha: 43 1 H 1 2025
ESceeler &/ZM/ /%,)e /g,éam B leraer.

Institucion/ Sede Educativa:

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Sl NO
1. ;Le indican que se lave las manos antes de recibir el :
complemento alimentario?

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,
lo (a) tratan bien.

3. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de
manera ordenada?

4. ;Considera que en el/ciclo de menu se incluyen preparaciones
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos
sugiere incluir
¢, Cual?

5. ;Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en
buen estado?

6. ¢Los dias que asisti6 a clases recibi6 el complemento
alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

<< [ > N I

<
///z& Zui / e /fts//////

Nombre de quién aplica la encuesta:

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresanal Beluz Piso 6 Celular 3227979337
Bucaramanga - Santander
santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodisefios Tel. (607) 621 12 71




Municipio: (oa\&’(\ S

ENCUES

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcién de los estudiantes con el Programa
Escolar- PAE.

J\)rc\f\CXQY

Institucion / Sede Educativa:

Esceelor

Fecha: 72 /_77 12025

de Alimentacion

S~

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si NO

. ¢Leindican que se la
complemento alimentsz

ve las manos antes de recibir el
ario”?

X

. Las personas que le €
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el

ciclo de ment se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de respond
sugiere incluir
&, Cual?

er NO que preparacién o alimentos

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistio

a clases recibié el complemento

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

K
X
X
X
A

Nombre de quién aplica la encuesta:

/,// Tos

% / s //éﬁ//// d /

Calle 34 No.10-29E

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litodisedios Tel. (607} 62112 71



Objetivo: Evaluar la percer
Escolar - PAE.

CONSORGIC

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

»cion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

%5&@& c,:,éwf /Z;e/ﬁ;f/é.,g& éy@g .

aner Fecha: 923 /. 11 ] 2025

-~ ’
Municipio: €abqn  ¢qqta

Instituciéh / Sede Educativa:

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Sl

NO

. ¢Leindican que se la
complemento alimentz

e las manos antes de recibir el
ario”?

. Las personas que le e
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuerd

En caso de responder NO que preparacion o alimentos

sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

< o< X XK

. ¢Los dias que asistio

alimentario ofrecido por el programa de alimentacién escolar?

a clases recibié el complemento

X

Nombre de quién aplica la encuesta:

~ : ” é: 4
/(f // A Y = /// . B
/42[/%/ /ﬁf/ | /%f/ﬁ/////ﬂ /
/ 7 ’

¥

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefos Tel. (607} 62112 71



Objetivo: Evaluar la percej
Escolar - PAE.

Municipio: San_Jesé de

Institucion / Sede Educativa

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

hcion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

6cx\d

Fecha: 13 /_11 2025

. g\[&gé/-f’:dhé"’:‘w 25&/}1//4&&{& ‘/é‘léi/.

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si NO

. ¢Le indican que se la

/e las manos antes de recibir el

complemento alimentario?

X

. Las personas que le e
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢ Considera que en el
o alimentos de acuerd

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la regién?

En caso de responder NO que preparacion o alimentos

sugiere incluir

¢Cudl? Lo epsdlada de Polos

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asisti6
alimentario ofrecido p

a clases recibié el complemento

or el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

)

, /-// y
Qf///u S Dy

7
Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santandFr@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

|

Impreso por Litadisefios Tel. (607} 6211271



ENCUES

Objetivo: Evaluar la percepcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Escolar-PAE.

<k C{ ‘{\sj?' (& o ;} - S

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Fecha: 12 /71 [ 25

Ve
Municipio: & @ lan

Institucién/Sede Educativa:

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si

. ¢Le indican que se lav

complemento alimentario?

e las manos antes de recibir el

. Las personas que le e
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuerd

En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
Jcual? _=o od

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asisti6
alimentario ofrecido p

a clases recibi6 el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

o)
7 LS
/@/{/é %’/ //J’ Y i

/

s /

7
Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Bucaramanga - Santander

Impreso por Litadisefios Tel. (607) 6211271




Municipio: Galgo —

Institucion/Sede Educativa

"5 CGONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la percep
Escolar - PAE.

BENEFICIARIOS DEL PAE

cion de los estudiantes con el Programa

S(mMmd@r

Fecha: 43 1. 471 129

de Alimentacion

Escrels pfhes J T Ao M o lnene.

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el

complemento alimenta

rio?

Pl

. Las personas quelee
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

X

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuerd

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?

En caso de responder NO que preparacion o alimentos

sugiere incluir

de

¢Cudl? _nve $72)

(\(\()C\O\

. ¢ Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido pc

3 clases recibié el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

)
vgff«%ﬂ/ ot //%//// /
7 =

Calle 34 No.10-29E

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

7
dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litadisefios Tel. (607} 6211271



ENCUES

Objetivo: Evaluar la percef
Escolar- PAE.

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES |
BENEFICIARIOS DEL PAE

anr)er

Municipio: €alan - San]

Institucion / Sede Educativa:

hcion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: 413 7. 171 1 25

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si

. ¢Leindican que se la
complemento aliment:

ve las manos antes de recibir el
ario”?

. Las personas que le €
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

X

. ¢Laentrega de las pre
manera ordenada?

sparaciones y/o alimentos se hace de

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuera
En caso de respondk
sugiere incluir

¢ Cual? ave g de

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?
ar NO que preparacion o alimentos

c‘ch‘o (on ggeso

X
X
X

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asisti6
alimentario ofrecido p

a clases recibi6 el complemento
or el programa de alimentacién escolar?

Jal
X

Nombre de quién aplica la encuesta:

e .,
Lo fr e S
/ Ve ~

Calle 34 No.10-29 E

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Emﬁresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litadiseiios Tel. (607) 62112 71



°

CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la percey

Escolar-PAE.

Municipio: _&a/ab

iﬂ }‘Qr) c/e)/

BENEFICIARIOS DEL PAE

Fecha:

13 7

ycién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

I 1.25

Institucidon/Sede Educativa:

v o robiea o Hos Lovto v

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl

NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el

complemento alimentze

ario?

. Las personas que le €

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

manera ordenada?

3. /Laentrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

Rt

4. ;Considera que en el

sugiere incluir
;Cudl? _Sopq .,

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos

5. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones gue recibe se encuentran en

6. ¢Los dias que asistié

a clases recibi6é el complemento

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

/

s
’/ - A . / ) B
ze s

7/
Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadiseiias Tel (607) 621 1271



Municipio:

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la percep
Escolar - PAE.

Bt

BENEFICIARIOS DEL PAE

cién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: /3 1 /7 | Zezy~

Institucion/Sede Educativa

ﬁﬁééé //«’T/A,&étg/ /25«4’ s /éfa‘ic é"!ﬁv

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl

NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

X

. Las personas que le e
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢ Considera que en el
o alimentos de acuerd

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?

En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
¢ Cual?

. ¢ Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asisti6

a clases recibio el complemento

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

> |

Nombre de quién aplica la encuesta:

Qggzz/{ /f/f //“/ Z/ ////

Calle 34 No. 10 - 29 E«

santandg

Bucaramanga - Santander
sr@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litadisafios Tel. (607) 6211271



CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la perceg
Escolar-PAE.

i

s s s ~ [P - e §
MunlClplO:&p o lan /Do

BENEFICIARIOS DEL PAE

Fecha: _1 2 [/_11

>cién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Institucion/ Sede Educativa: _£Tzcedy Crbows FJe dyefbcc fotos

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl

NO

. ¢Leindican que se la
complemento alimentario?

e las manos antes de recibir el

lo (a) tratan bien.

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

manera ordenada?

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

. ¢ Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacion o alimentos

sugiere incluir
cCual? ove © o

y
Oel a0

o A

I Y /.
sl Lan g

eparaciones que recibe se encuentran en

alimentario ofrecido p

. ¢Los alimentos y/o pr o
buen estado? &
. ¢Los dias que asistio |a clases recibié el complemento v

or el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

"
2 , |
s 7 < /

Calle 34 No.10-29E

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

»
dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litadisefias Tel. (607) 62112 71
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5CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa
Escolar-PAE.

Municipio: G Lovat

Fecha: /3

de Alimentacién

/ V74 12C24

Institucion/Sede Educativa:

LSreely Colocwin Fzp Sorfrw Erlon

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl NO

. ¢Le indican que se lav

e las manos antes de recibir el

complemento alimentario?

X

. Las personas que le e
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

X

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuerd

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?

En caso de responder NO que preparacion o alimentos

sugiere incluir

¢, Cual?

. ¢Los alimentos y/o pre
buen estado?

sparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio

a clases recibi6é el complemento

alimentario ofrecido por el programa de alimentacién escolar?

K|

Nombre de quién aplica la encuesta:

Calle 34 No.10-29E

santand

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

%/, o /5 ZZK@ZM/

Impreso por Litadisefias Tel. (607) 6211271
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CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion
Escolar-PAE.

Municipio: _J O San Fecha: 10 7 11 725

Institucion/ Sede Educativa: Freeetes g&m/ feetr M?’/" :

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si NO
1. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario? X

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos, /
lo (a) tratan bien. /\

3. ;La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de
manera ordenada? ><

4. ;Considera que en el ciclo de menu( se incluyen preparaciones
o alimentos de acuerd‘o con la gastronomia de la region?

En caso de responder NO que preparacion o alimentos }<

sugiere incluir

¢ Cual?

5. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en
buen estado?

<

6. ;Los dias que asistio a clases recibié el complemento ><
alimentario ofrecido por el programa de alimentacién escolar?

g s /
Jéa/é///y ! %ﬁ%ﬁ”ﬁ/}aﬂé/f?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander
santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodisefias Tel. (607) 62112 71




Objetivo: Evaluar la percef
Escolar - PAE.

Municipio:

ENCUES

-

J 2 T W %
BERiN

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

ycién de los estudiantes con el Programa

Fecha:

de Alimentacién

et

Institucion/Sede Educativa:

fcocde foo [ flrdo Ll

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si NO

. ¢Le indican que se la\

e las manos antes de recibir el

complemento alimentario?

. Las personas que le €
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuerd

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?

En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
¢ Cual?

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en |.,

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibié el complemento

or el programa de alimentacién escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

: &7 N
é/é?/% /k/)f %//fzw /émw;w;
/ >

Calle 34 No.10-29E

santand

Bucaramanga - Santander

er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litodisefios Tel. (607) 6211271



CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

r

MOGOTES

Calle 34 No. 10-2

san

9 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander
tander@asdelvalle.com www.asdelvalle.com

%6



Objetivo: Evaluar la perce
Escolar-PAE.

Municipio: N\D?;O\ES

CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

pcion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: _ 24 /_AD /20TS

Institucion/Sede Educativa:

& Godhos

Lea atentamente las ¢

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el

complemento alimentario?

lo (a) tratan bien.

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢Laentrega de las pre

manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

. ¢Considera que en el

o alimentos de acuerd
En caso de responde
sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones
Jo con la gastronomia de la regién?
er NO que preparacion o alimentos

K
ﬁ
X
N

. ¢Los alimentos y/o pr

buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

A

. ¢Los dias que asisti6

alimentario ofrecido p

a clases recibi6é el complemento
or el programa de alimentacién escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Advare Voo Baves M

Calle 34 No.10-29E

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litodisgiias Tel. (607) 6211271



CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la perce

Escolar - PAE.

BENEFICIARIOS DEL PAE

Municipio: N\b{j@\&s

Institucién / Sede Educativa: _ 1€ GysCacs

pcion de los estudiantes con el Programa de Alimentacidn

Fecha: _ 2\ /1 AD /2028

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si

NO

1. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

lo (a) tratan bien.

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

3. ;La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de
manera ordenada?

sugiere incluir
¢ Cual?

4. ;Considera que en el
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacion o alimentos

ciclo de menu se incluyen preparaciones

buen estado?

5. ¢Los alimentos y/o pr

eparaciones que recibe se encuentran en

6. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibi6é el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

X
X
X
X
)i
7<

Nombre de quién aplica la encuesta:

!\ﬂmm s Gerren pu

Calle 34 No.10-29 E

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litodlseiias Tel. (607) 6211271



CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la perceg

Escolar-PAE.

BENEFICIARIOS DEL PAE

Municipio: N\DSNC%

Institucién / Sede Educativa: 1‘\’)&( i EA

Can doo?

cion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: 29 /_AD / 202S

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si

NO

. ¢Le indican que se lay

complemento alimentario? X

e las manos antes de recibir el

. Las personas que le e
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada? X
. ¢ Considera que en el ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de responder NO que preparacién o alimentos %

sugiere incluir
¢ Cual?

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asisti6 a clases recibid el complemento
alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar? >(

Nombre de quién aplica la encuesta:

Awana \oaz Gawez. DN

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel. (607) 6211271



CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa de Alimentacién
Escolar - PAE.

Municipio: N\CQD‘% Fecha: 24 7 A 1202S

J

Institucién / Sede Educativa: _ 1E (aoChies

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Sl NO

1. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario? /

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,
lo (a) tratan bien.

manera ordenada?

4. ;Considera que en el ciclo de menu se incluyen preparaciones
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacion o alimentos
sugiere incluir
¢ Cual?

X
3. ;Laentrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de 7<

5. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentranen | .
buen estado? ,

6. ¢Los dias que asisti6 a clases recibio el complemento :
alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar? )(

Nombre de quién aplica la encuesta: M‘(M \DCXQ Q‘M% W

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander
santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel. (607) 6211271




CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcién de los estudiantes con el Programa

Escolar - PAE.

Fecha: 24 /_AD /TOTS

de Alimentacion

Municipio: N\OQO\ﬁﬁ

Institucion/ Sede Educativa:

Covchos

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si NO

. ¢Leindican que se la
complemento aliment:

/e las manos antes de recibir el
ario”?

. Las personas que le €
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuerd

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?

En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir

¢ Cual?

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistié

a clases recibi6 el complemento

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Moo loaa Esvez

Calle 34 No.10-29E

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litodisefios Tel. (607) 6211271



CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa

Escolar-PAE.

Municipio: _Nagoles

Institucién/Sede Educativa: & Coutnos

Fecha: _C& /_ 10 /2025

de Alimentacion

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

NO

1. ¢Leindican que se la

e las manos antes de recibir el

complemento alimentario?

lo (a) tratan bien.

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

manera ordenada?

3. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

4. ;Considera que en el

En caso de respond
sugiere incluir

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

er NO que preparacion o alimentos

¢ Cual?

5. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

6. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibi6é el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

:
X
P
X
X
.

Adnum ooy Caraez Y.

Nombre de quién aplica la encuesta:

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodisefias Tel. (607) 62112 71



f}'x

N

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa

Escolar - PAE.
Noagles

Fecha: 29 /_lO /20

de Alimentacion

Municipio:
7

Institucion/Sede Educativa:

\e Goocnes

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si NO
. ¢Leindican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario? X
. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,
lo (a) tratan bien. X
. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de
manera ordenada? %

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de respond
sugiere incluir
¢,Cual?

er NO que preparacion o alimentos

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asisti6
alimentario ofrecido p

a clases recibi6 el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Adeana W ae Esez. N

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefias Tel. (607) 62112 71



"?; %

Municipio: Moagkes Son

CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la percer
Escolar - PAE.

BENEFICIARIOS DEL PAE

\ander

»cion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: 294 /_30 [20e5

Institucién / Sede Educativa: _Cauthos

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si

NO

. ¢Leindican que se la
complemento alimentz

/e las manos antes de recibir el
3rio?

X,

. Las personas que le €
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
¢Cual?

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistié

a clases recibié el complemento

alimentario ofrecido por el programa de alimentaciéon escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Maw \saa ez 0N -

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel. (607) 6211271



CONSQRCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcién de los estudiantes con el Programa

Escolar - PAE.

Municipio: __ ("0 fes .

Fecha: _29 /_(C [ Q5.

de Alimentacién

Institucion/ Sede Educativa:

1-€ (CAUC%()\

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

NO

1. ¢Le indican que se lay
complemento alimente

/e las manos antes de recibir el
Ario?

2. Las personas que le e
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

3. ¢Laentrega de las pre
manera ordenada?

>paraciones y/o alimentos se hace de

4. ;Considera que en el

sugiere incluir
¢, Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacion o alimentos

5. ¢Los alimentos y/o pre
buen estado?

sparaciones que recibe se encuentran en

6. ¢Los dias que asisti6
alimentario ofrecido p¢

a clases recibi6é el complemento
or el programa de alimentacién escolar?

fx =T | KKK

M\/ﬂ(« V\O’\é&(v%

Nombre de quién aplica la encuesta:

Calle 34 No.10-29E

santandg¢

Bucaramanga - Santander
or@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litodiseiios Tel (607) 6211271



ENCUES

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa

Escolar-PAE.

SODNACA

Municipio: [\O %ﬁf\’ £

Instituciéon/Sede Educativa;

le Gaucoes

Fecha: ZEZ_ 110 12079

de Alimentaciéon

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl NO

. ¢Le indican que se la\
complemento alimente

/e las manos antes de recibir el
Ario?

3<

. Las personas que le e
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢ Considera que en el
o alimentos de acuerd

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?

En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
¢ cual?

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistié
alimentario ofrecido p

a clases recibié el complemento

or el programa de alimentacion escolar?

KR |~ = A

Nombre de quién aplica la encuesta:

My e Beraez

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel. (607) 62112 71



CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcién de los estudiantes con el Programa

Escolar-PAE.

Municipio: N\wgolfj

Fecha: 24 7/ 40 7 202

de Alimentaciéon

Institucion/ Sede Educativa:

\E Caones

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

NO

1. ¢Le indican que se lay
complemento alimentario?

e las manos antes de recibir el

lo (a) tratan bien.

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

3. ;Laentrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de
manera ordenada?

sugiere incluir

4. ;Considera que en el
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos

ciclo de menu se incluyen preparaciones

(A0

s Cual?

il e 7

buen estado?

5. ;Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

6. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

a clases recibi6 el complemento

S

Nombre de quién aplica la encuesta:

Calle 34 No.10-29E

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litadisefias Tel. (607) 62112 71



Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

Municipio: Mo?)b\eﬁ

ENCUES

CONSQRCIO

AS SANTANDER 2026

>TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

pcion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha:

Institucion/Sede Educativa:

24 _/_AD /12075
\& Goocnd

Lea atentamente las

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

Si

PREGUNTAS NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

A

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

X

. ¢Considera que en el

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de respond
sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones

er NO que preparacién o alimentos

<-lch 112 2D)

1LY

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistio

alimentario ofrecido por el programa de alimentacién escolar?

a clases recibi6é el complemento

XK

Nombre de quién aplica la encuesta:

My b Esez -

Calle 34 No.10-29E

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander

Impreso por Litodisefios Tel. (607} 6211271



Objetivo: Evaluar la percer
Escolar - PAE.

Municipio: _MoCole

Institucion/Sede Educativa

ENCUES

BENEFICIARIOS DEL PAE

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Fecha: __ 12/

ycion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

1 (O

. =nih Foddn edocchiva f At

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si

NO

. ¢Leindican que se la\
complemento alimentsz

/e las manos antes de recibir el
Ario?

. Las personas que le e
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢ Considera que en el
o alimentos de acuerd

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?

En caso de responder NO que preparacion o alimentos >{

sugiere incluir
¢ Cual?

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asisti6

a clases recibié el complemento K
alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

T

, /
pren (Y gaLd é% ﬂwfjoa ﬁ)ﬁﬁ,&(/ i

Calle 34 No.10-29E

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litadisefas Tel. (607) 6211271



Objetivo: Evaluar la percey
Escolar-PAE.

Municipio: W\(\@?\C)

ENCUES

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

)cion de los estudiantes con el Programa

Fecha:

12 7_if

de Alimentacion

1O S,

Institucion/ Sede Educativa;

c‘mﬂ i jﬁU(‘x‘m Q(j cCo jffxu(a p} 7[3 6&)0\0.

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Sl NO
. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el ><
complemento alimentario?
. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos, 4
lo (a) tratan bien.
. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de X
manera ordenada?
. ¢ Considera que en el ciclo de menu se incluyen preparaciones
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region? %

En caso de responder NO que preparacion o alimentos

sugiere incluir

¢cual?

buen estado?

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asisti6 a clases recibio el complemento

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

leonen gl Queda Byt .

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodisefios Tel. (607} 6211271



©
% \

Municipio: /%950‘565

Institucién / Sede Educativa

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la percer
Escolar - PAE.

BENEFICIARIOS DEL PAE

ycién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: {2 7 74 1725

L ns) Yuoosr  Educadrea

PN 1gs oo

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

S| > e

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuerd
En caso de respondse
sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?
ar NO que preparaciéon o alimentos

o

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

sparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio

a clases recibié el complemento

alimentario ofrecido por el programa de alimentacién escolar?

><\

Nombre de quién aplica la encuesta:

. ]
?me Yionue (@ f?z-umé:f ﬂcfé%z@

Calle 34 No.10-29E

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litadisefios Tel. (607} 6211271



ENCUES

CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa

Escolar- PAE.

Fecha: \L

de Alimentacion

/[ 10l

Municipio: 0o 90~¥Q\

Institucion/Sede Educativa

s ihdocion cdodivg i}&igoaa

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si NO
. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el ,
complemento alimentario? X
. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,
lo (a) tratan bien. X
3. iLa entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de
manera ordenada? X
4. ;Considera que en el|ciclo de menu se incluyen preparaciones
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos
sugiere incluir K
¢, Cual?
5. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en
buen estado? X
6. ¢Los dias que asistio a clases recibi6 el complemento
alimentario ofrecido por el programa de alimentacién escolar? V4

Nombre de quién aplica la encuesta:

X%c&rm o< {c ilaﬂ:cg& fg‘vgm/cz

Calle 34 No.10-29E

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litodisefios Tel. (607} 62112 71



Objetivo: Evaluar la percej
Escolar-PAE.

Municipio: MC%OJ(QX

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

ycion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: _\2 /_\\ [ 2025

Institucion/Sede Educativa:

lnstvode Eduaive  ® *xcf)u” O

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si

NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

manera ordenada?

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos

X
. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de Y

sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

A

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

a clases recibié el complemento

<

Nombre de quién aplica la encuesta:

Pewn on a/f/% Ricdo By /(,;

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel. (607) 621 12 71



Municipio:

Institucion/Sede Educativa

ENCUES

ooz

CONSQRCIO

AS SANTANDER 2026

TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa
Escolar - PAE.

Fecha:

[2 1 {( j202C%
. fshbach eloo o, PY6ane.

de Alimentacién

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

. Las personas que le €
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuerd

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?

En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
¢ Cual?

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistié
alimentario ofrecido p

a clases recibi6 el complemento

or el programa de alimentacién escolar?

=<

Nombre de quién aplica la encuesta:

ﬁ‘}ze( e (Y e (/Q ch/éﬁulﬁ /@ :

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander

er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisaiios Tel. (607) 6211271



Municipio:

Institucion/ Sede Educativa

CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Mo,

BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa
Escolar-PAE.

Fecha: __|

de Alimentacion

27 11 120

. ﬁf\&%%a?m Fd@(ca%@o Q&l‘eéﬂqb

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Sl NO
. ¢Le indican que se laye las manos antes de recibir el 7(
complemento alimentario?
. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos, e
lo (a) tratan bien. o
. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de j,f

manera ordenada?

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de respond
sugiere incluir
¢ cual?

or NO que preparacion o alimentos

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistio

a clases recibié el complemento

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

k@wm VT /c (Z(/?c/é’ B /é/

Calle 34 No.10-29 E

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litodisefios Tel. (607} 62112 71



Institucion/ Sede Educativa

ENCUES

5 CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa
Escolar- PAE.

Municipio: ka -

Fecha:

de Alimentacion

Ly 72028

- acidceon @jucﬁﬁuﬁ P, L &uco.

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si NO

. ¢Leindican que se lav
complemento alimente

/e las manos antes de recibir el
rio”?

. Las personas que le e
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuerd

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?

En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
¢ Cual?

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibi6é el complemento

or el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Veeren menie e{a @/UE@/ o Ay f/c

Calle 34 No.10-29 E

santand

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodisefios Tel (607) 6211271



CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion
Escolar-PAE.
Municipio: Mooy . Fecha: V2.7 Ll 7 20725
Institucién/ Sede Educativa: S " Fodon @i e( 0‘77"&; Pt EGOO

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si NO

1. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el /\/f
complemento alimentario? |

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos, X
lo (a) tratan bien. :

3. ;Laentrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de y
manera ordenada? \

™~

4. ;Considera que en el ciclo de menu se incluyen preparaciones
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region? \/
En caso de responder NO que preparacién o alimentos X
sugiere incluir “
¢ Cual?

N
-

5. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en
buen estado?

<

6. ;Los dias que asisti6 a clases recibi6 el complemento
alimentario ofrecido por el programa de alimentacién escolar?

>

Nombre de quién aplica la encuesta: 51@@(\ \fmif\(,kif“w?[()i Poe /{i} V‘i"zf&é@

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander
santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodiseiios Tel. (607} 62112 71




Municipio: __ (Y00 (e,

ENCUES

AS SANTANDER 2026

,TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Escolar-PAE.

Fecha:

Instituciéon/Sede Educativa:

~udiuceon edy cofi P Léuao.

CONSORCIO

i2 7|1

] 2025

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si NO

. ¢Le indican que se laye las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

. Las personas que le €
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

7 KK

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir

¢ Cual? N/
AN
. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en 6
buen estado? \\
£

. ¢Los dias que asistio

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

a

clases recibi6é el complemento

Nombre de quién aplica la encuesta:

(

Zaran (ren Ut/é-»,- Rl (%, L.

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Bucaramanga - Santander

Impreso por Litodisefios Tel. (607} 621 1271



Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

Municipio:

Institucién/ Sede Educativa

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Mofo ) -

BENEFICIARIOS DEL PAE

pcidn de los estudiantes con el Programa

Fecha:

(27 1]

de Alimentacién

] 205

: j:ﬂﬂ/‘h-f‘d(@fjﬂ @cg(}(m‘{?zim ??%gﬁcrio

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

NO

. ¢Le indican que se lay

ve las manos antes de recibir el

complemento alimentario?

lo (a) tratan bien.

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

manera ordenada?

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir

¢ Cual?

buen estado?

. ¢ Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio

a clases recibié el complemento

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

ot ﬁ”@ﬂ@ﬁ/ ¢ Ricelo @@g(} [c:

Calle 34 No.10-29E

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litodisefias Tel. (607) 6211271



CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion
Escolar- PAE.

Municipio: 0"CC0(). Fecha: _J2 /(12025

Institucién / Sede Educativa: __ =0 o qu{,‘im QLéU (Oﬂtkﬁ,}(é ‘?Vfﬁ S ested

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS NO

1. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentqrio?

| . .
2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

3. ;La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de
manera ordenada?

4. ;Considera que en el ciclo de menu se incluyen preparaciones
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacion o alimentos
sugiere incluir
¢ Cual?

5. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en
buen estado?

6. ¢Los dias que asistio a clases recibi6 el complemento
alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

w< X DAY ] < |e

3

Nombre de quién aplica la encuesta: ,J(“f@m o U {C{ @\Q/C/O !(Lv((f /{“

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander
santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodisefios Tel. (607) 62112 71




Municipio: _(N0Go fes.

Institucion/ Sede Educativa

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa
Escolar- PAE.

Fecha:

2y

de Alimentacion

] 20725,

. { ¢ 7o , -
- L i Yocien Edoco fu Pulibco.

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

NO

. ¢Leindican que se lav
complemento alimente

/e las manos antes de recibir el
Ario?

. Las personas que le e
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuerd

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?

En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
¢ Cual?

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibié el complemento

or el programa de alimentacion escolar?

X
X
%
X
X
X

Nombre de quién aplica la encuesta:

(Eoren ;monie b bt

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodisefios Tel. (607} 62112 71



CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcidn de los estudiantes con el Programa de Alimentacion
Escolar-PAE.

Municipio: MC@Q%T Fecha: (2 7l 72025,

; * 7 . £ \ .
Institucion/ Sede Educativa: s focion €d§ U CC:xﬂ,lkb’C»; P ‘L*GO&G .

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si NO
1. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el .
complemento alimentario? ><

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos, |

lo (a) tratan bien. A
3. ;La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de /
manera ordenada? ><

4. ;Considera que en el ciclo de menu se incluyen preparaciones
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacion o alimentos )<
sugiere incluir !
¢ Cual?

5. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en
buen estado?

X

6. ;Los dias que asisti6 a clases recibié el complemento
alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

X

Nombre de quién aplica la encuesta: p@fi’\ NMaaie Q/Lm"ﬂé U fe

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander
santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel. (607) 6211271

s

Qx)



Municipio:

CONSORGIC

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

OO R

BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa
Escolar - PAE.

Fecha: le (!

de Alimentacién

1 2025

Institucién/ Sede Educativa:

st bodch («d(’a(c»ly"om jPhLééUa Q.

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl NO

. ¢Le indican que se lay
complemento alimente

e las manos antes de recibir el
ario”?

A

. Las personas que le e
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

X

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢ Considera que en el
o alimentos de acuerd

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la regién?

En caso de responder NO que preparacion o alimentos

sugiere incluir
¢ Cual?

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asisti6

a clases recibié el complemento

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Joren tpniselo ﬁu@’oﬂé ﬁvb{(i /Ce

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel. (607} 62112 71

Q



CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la percer

Escolar - PAE.
Municipio: Macolc).

BENEFICIARIOS DEL PAE

cion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: /2 7_i{ 12027

Institucion/ Sede Educativa

<t bcion arloodior, prhbro.

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl

1. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

lo (a) tratan bien.

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

manera ordenada?

3. ;La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

4. ;Considera que en el

sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacion o alimentos

buen estado?

5. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

6. ¢Los dias que asistio

a clases recibid el complemento

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

; ] / %
3(’\“@;*( N 70 < é Rutcla %ﬁz’o é

Calle 34 No.10-29E

santands

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litodlsefios Tel. (607) 6211271



Objetivo: Evaluar la perceg
Escolar- PAE.

Municipio: _M0éoed.

ENCUES

CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

>cion de los estudiantes con el Programa

Fecha:

iz 7

de Alimentacién

Iy oS,

Institucion/ Sede Educativa:

i tuan edoce i Pilibnn.

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

NO

. ¢Leindican que se lay

e las manos antes de recibir el

complemento alimentario?

7

. Las personas que le e
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuerd

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?

En caso de responder NO que preparacion o alimentos

sugiere incluir
¢ Cual?

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibié el complemento

or el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

koicn e Ay BA ﬁ/aé/

Calle 34 No.10-29E

santand

Bucaramanga - Santander

er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litadisefios Tel. (607} 62112 71



CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa

Escolar-PAE.

Fecha: 12 7 [l 12025

de Alimentacion

Municipio: _("060 [es.

Institucién/Sede Educativa:

~sds Lcich educedioe pihbuao.

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si NO

1. ;Leindican que se la
complemento alimentario?

ve las manos antes de recibir el

N/\

lo (a) tratan bien.

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

3. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de
manera ordenada?

sugiere incluir
¢, Cual?

4. ;Considera que en el
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de respond

ciclo de menu se incluyen preparaciones

er NO que preparacion o alimentos

buen estado?

5. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

6. ¢Los dias que asistié
alimentario ofrecido por el programa de alimentacién escolar?

a clases recibi6é el complemento

v el MGl A ko

Nombre de quién aplica la encuesta:

Haznmypnae (o sty fire &

Calle 34 No.10-29L

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

-dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 57

Impreso por Litadiseiios Tel. (607) 62112 71



Objetivo: Evaluar la percej
Escolar-PAE.

Municipio: {1060

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

BENEFICIARIOS DEL PAE

ycion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: (7 / (l IfZCU.

Institucion/Sede Educativa:

mAl £ YELU‘C%C&% édﬁ cQ %&D D {Jﬁ” 6@0@ )

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Sl NO
. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el %
complemento alimentario? A
. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos, /.

lo (a) tratan bien.

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en [~

buen estado?

. ¢Los dias que asistio

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

a clases recibi6 el complemento

Nombre de quién aplica la encuesta:

Keven yunic /.n,\/&/f% gt

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Bucaramanga - Santander

Impreso por Litadiseiios Tel. (607) 6211271




Objetivo: Evaluar la percer
Escolar- PAE.

Municipio: bl

Institucién/ Sede Educativa

ENCUES

CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

ycion de los estudiantes con el Programa

Fecha:

2 7 il

de Alimentacién

1 202S.

S m@\'ﬁ QN éui\v@«véft?ca ie”f% Euc o

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si NO

. ¢Le indican que se la

/e las manos antes de recibir el

complemento alimentario?

K

. Las personas que le €
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de respond
sugiere incluir
¢ Cual?

er NO que preparacion o alimentos

X
A
X

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistio

a clases recibio el complemento

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

i g 7
<oren AN (/Q IZ‘iﬁé’v/é i /0-

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodiseiios Tel (607) 6211271



Municipio:

Institucion/Sede Educativa

"2 CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la percep
Escolar - PAE.

HUNCS/SH

BENEFICIARIOS DEL PAE

cion de los estudiantes con el Programa

Fecha:

(2.1_[{

de Alimentacién

1 20~

+as bidocion édb (Q'HUG PihEucio

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si NO

. ¢Le indican que se lav
complemento alimenta

e las manos antes de recibir el
rio?

X

. Las personas que le e

lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuerd

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?

En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
¢ Cual?

. ¢ Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistio

a clases recibié el complemento

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

> |-

Nombre de quién aplica la encuesta: ‘“"M(Cf e Aen U’C/G\ £y f"f/& ﬁ'f@ éz

Calle 34 No.10-29E

santandze

Bucaramanga - Santander
or@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litadiseiios Tel (607) 6211271

5



~
&

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la percer

Escolar - PAE.

Municipio: _("cEQ ).

BENEFICIARIOS DEL PAE

Fecha:

[ 2/

>cion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

TR

Institucién/Sede Educativa

:J’:@%%d@ﬁ éjd (mlfi*c:a Er a[? blao

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si

NO

1. ¢Le indican que se la

ve las manos antes de recibir el

complemento alimentario?

><,

lo (a) tratan bien.

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

manera ordenada?

3. ;La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

4. ;Considera que en el

sugiere incluir
¢Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos

5. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

6. ¢Los dias que asistié

a clases recibi6 el complemento

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

@2@((' N o L@{CE @\K‘Cﬂb [Qx?(} C@.

A0

s

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefias Tel. (607) 62112 71

Wa
i



ENCUES

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa

Escolar - PAE.

Municipio: Y060 ).

Fecha:

2o/ A

de Alimentacidén

12625,

Institucion/ Sede Educativa

- s U Gow €du b, Pk oo,

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el

complemento alimentsz

ario?

X

. Las personas que le e
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

b

. ¢Laentrega de las pre
manera ordenada?

sparaciones y/o alimentos se hace de

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de respond
sugiere incluir
¢ Cual?

er NO que preparacion o alimentos

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistio

a clases recibié el complemento

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

L&ﬁ??b Mon iz {{/ !Zi/f?}ﬁ'f??(}é%

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel. (607) 621 1271



CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion
Escolar - PAE.

Municipio: ek Fecha: (2 /_{l /2C2%

Institucién / Sede Educativa: =t (\\{i\ hoicn é(i C ()’)L!% ?L}’é Sudio.

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si NO

1. ¢Le indican que se laye las manos antes de recibir el e
complemento alimentario?

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos, , (
lo (a) tratan bien. S

3. ¢;La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de y
manera ordenada?

4. ;Considera que en el ciclo de mend se incluyen preparaciones
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de responder NO que preparacién o alimentos X
sugiere incluir
¢ cual?
5. ;Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en
buen estado? “/\
6. ;Los dias que asisti6 a clases recibi6 el complemento A

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

| : r ;
Nombre de quién aplica la encuesta: §<Of~{r\ Nnu< /0 QC”CC%Q /Q’(;[N/C\

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander
santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodiseiios Tel. (607) 6211271




ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la percepcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion
Escolar - PAE.

Municipio: Pobofc, .

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

BENEFICIARIOS DEL PAE

Fecha: /2 [ LI jeo2s.

Institucion/Sede Educativa:

rud boceom €doccticn Prhbuco.

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Sl NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario? L

. Las personas que le e
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos, >L

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada”?

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuerd

En caso de responder NO que preparacién o alimentos >(

sugiere incluir
¢ Cudl?

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en X

buen estado?

. ¢Los dias que asistio

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

a clases recibi6é el complemento >(

Nombre de quién aplica la encuesta:

Q(“ﬂ? 18 W‘OﬂUﬁé} /ZL(’(/Q« /fj}tzi(,@/ﬂi .

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Bucaramanga - Santander

Impreso por Litadisefias Tel. (607) 6211271

w



ENCUES

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa

Escolar-PAE.
Motoles-

Municipio:

Fecha:

(21

de Alimentacion

(L 72013

Institucién/Sede Educativa:

o ) {& A DR
osA ok C‘m oo ;!wu P H Cuco.

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl NO

;Le indican que se la

/e las manos antes de recibir el

complemento alimentario?

.

/

lo (a) tratan bien.

Las personas que le €

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

b

manera ordenada?

/La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

<

; Considera que en el
o alimentos de acuerd

sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la regién?

En caso de responder NO que preparacién o alimentos

¢ Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

¢; Los dias que asisti6
alimentario ofrecido p

a clases recibi6é el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

*?/\@W o ve / @U”C/f{‘o f%@ L/Cl?s

Calle 34 No.10-29E

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litodisefios Tel. (607} 6211271



Objetivo: Evaluar la perce
Escolar-PAE.

Municipio: mobo .

CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

Fecha:

)2 71l

rcion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

12025,

Institucion/ Sede Educativa:

100 %‘%\,\(}@ﬁ ﬁcj@(@‘f‘?&m Pi‘k 6000.

Lea atentamente las g

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si

NO

. ¢Leindican que se la
complemento aliment

ve las manos antes de recibir el
ario?

M

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢La entrega de las pr:
manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de respond
sugiere incluir
¢ Cual?

er NO que preparacion o alimentos

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asisti6
alimentario ofrecido p

a clases recibié el complemento
or el programa de alimentacién escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

LRoren mwﬁué Qc-f’d/o»ﬁ?ﬁ/a

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel. (607} 62112 71



AL

Objetivo: Evaluar la percer
Escolar - PAE.

Municipio: Moo e

ENCUES

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

ycion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: (2 /_ (] 7 WOS.

Institucion/Sede Educativa:

nedicidn edu edie Pik Goco.

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Sl

NO

. ¢Leindican que se la

complemento alimentario?

e las manos antes de recibir el

X

. Las personas que le €
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuera

En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistio

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar? e

a clases recibié el complemento

Nombre de quién aplica la encuesta:

L csrain Monut b Rucelo i‘wové

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel (607) 6211271



Objetivo: Evaluar la perce
Escolar-PAE.

Municipio: _{"0eclc

CONSORGIC

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

pcién de los estudiantes con el Programa

Institucion/ Sede Educativa:

Fecha: L2 7 L j20°2%.
s Laon @d?c} © #L(Uo P, {Lp foco-

de Alimentacion

Lea atentamente las

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl NO

. ¢Leindican que se la

ve las manos antes de recibir el

complemento alimentario?

X

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

X

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
¢, Cudl?

«£

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

%

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibié el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

ﬁ[@&m Mol /@ ﬂz/(c/{é Wﬂ@

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel. (607} 621 1271



Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

Municipio: _0NCIo0 key-

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

Fecha:

Institucion / Sede Educativa

pcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

(2 7 11 12025
. i doctn cdoca e P}‘HGUQO.

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl

NO

. ¢Leindican que se la
complemento aliment

ve las manos antes de recibir el
ario?

X

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢Laentrega de las pr
manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de respond
sugiere incluir
¢ Cual?

er NO que preparacién o alimentos

PR P

. ¢ Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibié el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

E\j@ TN i/ﬂ&’b’\i/z(i(k /9%@(’ AC @4{1 (f/

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisaiios Tel. (607) 6211271



Institucion/Sede Educativa

ENCUES

BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Escolar - PAE.
Municipio: AOEote) -

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

. Ay Locecn G U((mta\dt« £ f) &ugo.

Fecha: (2 7 7025

Lea atentamente las

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si NO

. ¢Le indican que se layve las manos antes de recibir el

complemento alimentario?

e

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

manera ordenada?

4
PN
. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de }<

. ¢Considera que en el

sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de responder NO que preparacién o alimentos Vi
X

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en V4

buen estado?

. ¢Los dias que asisti6

a clases recibi6 el complemento
alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Krien @’\mwc(/é@ Rcl [ (Z:;;

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Bucaramanga - Santander

Impreso por Litadisefias Tel. (607) 6211271



Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

Municipio: Mefeter

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

BENEFICIARIOS DEL PAE

ycién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: 124\l 12025

Institucion/Sede Educativa:

+nih Bl Gnédoce 7[600\ P(‘?[fé()u@-

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si NO
. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el \
complemento alimentario? /

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

X

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

<

. ¢Considera que en el

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en \/

buen estado?

. ¢Los dias que asisti6

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

a clases recibié el complemento X

Nombre de quién aplica la encuesta:

ggﬁ»@ﬁ on L@éi Q\f@(l ( (41/{{3* (s

Calle 34 No.10-29E

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander

Impreso por Litadiseiias Tel. (607} 62112 71
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Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

Municipio: W‘t‘(‘&:k)

CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

pcién de los estudiantes con el Programa

Fecha:

(2

de Alimentacion

L s 2025

Institucion/Sede Educativa:

+nsdducion é:JUCO\HU@ P/ 4o

Lea atentamente las ¢

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el

complemento aliment

ario?

%

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

X

. ¢Laentrega de las pr
manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuer
En caso de respond
sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones
lo con la gastronomia de la region?
er NO que preparacion o alimentos

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibié el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

S

Nombre de quién aplica la encuesta:

l«wren monte /o R oerde éqﬂzf(} /@z

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodisefias Tel. (607) 6211271



3]

CONSORGIC

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
" BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Escolar- PAE.

Municipio: _ (Y&colt)- Fecha: _12/_l1i

] 202X,

Institucion/Sede Educativa: 1Y ﬂ 7%7/"(‘ s t‘ir\ éc,l o1¢e! Le}}@f IOI’A 60& O.

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si

NO

1. ¢Le indican que se laye las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

X

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,
lo (a) tratan bien.

>

3. ;La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de
manera ordenada?

4. ;Considera que en el ciclo de menu se incluyen preparaciones
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacion o alimentos
sugiere incluir
¢, Cual?

5. ;Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en
buen estado?

6. ¢;Los dias que asistid a clases recibio el complemento
alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta: ?({U*?ﬂ non W(/f?»\ 72(/6’6//(% ﬁlﬁ"/gla

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander
santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefias Tel. (607) 6211271



Objetivo: Evaluar la percef
Escolar- PAE.

Municipio: Mubske.

CONSQRCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

>cién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: [ 2/ 1L 1105

Institucion / Sede Educativa:

ks boudna {'CL}(O ?L;UC» P}vzié(}cm.

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si

NO

. ¢Le indican que se la

complemento alimentario?

e las manos antes de recibir el N/

. Las personas que le €
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos, |

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de N/

manera ordenada?

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuerd

En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir

(',CU&'II? :ff;’“ ?/‘:’“ \ ’ Jas «’;?’

ciclo de ment se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistio

alimentario ofrecido por el programa de alimentacién escolar?

a clases recibi6 el complemento >/

Nombre de quién aplica la encuesta:

(Zmn’ N Mpen iz /é *ﬁc@c/éf ﬂag 0;/;

Calle 34 No.10-29E

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litodiseiios Tel (607) 6211271



CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la percer
Escolar - PAE.

Municipio: A (5Y

BENEFICIARIOS DEL PAE

Fecha: {271 !

)cion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

] Q%

Institucién/ Sede Educativa:

:?:mjﬁ wLoc,ic?n éc[ U @4@@ ?*«36& QLo

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si

NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

<

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

X%

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuerd
En caso de responde
sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?
or NO que preparaciéon o alimentos

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio

a clases recibi6 el complemento

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Ko @ onwm /2’ ;Q’OCGé l//i,/o‘”é

Calle 34 No.10-29E

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litodisefins Tel. (607) 62112 71



Objetivo: Evaluar la percef
Escolar- PAE.

Municipio: _ [} ecles.

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

Fecha: (2 1_1(

ycion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

/ ‘?CQS

Iinstitucion /Sede Educativa:

~+a¢ é%%%@i\@é vcohla Pohbuca.

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Sl

NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

X

. Las personas que le €
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos, ,

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de 2\

manera ordenada?

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region? -

En caso de responder NO que preparacién o alimentos %

sugiere incluir
¢ Cual?

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistio

a clases recibi6 el complemento K

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar? i

Nombre de quién aplica la encuesta:

}k@,w al140%, u’é fﬁ(f% ;@7{7 @

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadiseiios Tel (607) 6211271



Calle 34 No. 10

ST

CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

OCAMONTE

29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular 322797 93 37
Bucaramanga - Santander
ntander@asdelvalle.com www.asdelvalle.com
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ENCUES

Objetivo: Evaluar la percej

OCDYY)OV\%\

Escolar-PAE.

Municipio:

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

hcion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

24 ;190 105

ch
N

Institucion/Sede Educativa

: Q‘j\@‘ _\_CC’C AQ\«Oepcow © 6&«\ Sens

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

NO

1. ¢Le indican que se la
complemento alimentario?

ve las manos antes de recibir el

~

2. Las personas que le €
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

3. ¢Laentrega de las pr
manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

4. ;Considera que en el
o alimentos de acuerd
En caso de respond
sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones
lo con la gastronomia de la regién?
er NO que preparacion o alimentos

I

5. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

6. ¢Los dias que asistio

a clases recibi6 el complemento
alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

X
X

Nombre de quién aplica la encuesta:

Mm\(l& AC«ZM@

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

santand

Impreso por Litodisefios Tel. (607} 6211271



CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la perceg

Escolar-PAE.

BENEFICIARIOS DEL PAE

o

>cién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Municipio: O e mente Fecha: YA s \© 39S

Institucién/ Sede Educativa: Col\- Aysopectese goc dose -

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si

NO

1. ¢Leindican que se la

e las manos antes de recibir el

complemento alimentario?

lo (a) tratan bien.

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

manera ordenada?

3. ;La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

b R

4. ;Considera que en el

sugiere incluir
¢ cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacion o alimentos

5. ¢Los alimentos y/o pre
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

6. ¢Los dias que asistié

a clases recibié el complemento

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

Nwore bl ({f e

Nombre de quién aplica la encuesta:

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel. (607) 6211271



L=

Objetivo: Evaluar la perceg
Escolar - PAE.

Municipio: Desroonie

Institucion/Sede Educativa

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

ycién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: ¢\ 7 AD 12028

: Co\egso Teaice  Agopetondo San Jesd

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Sl

NO

. ¢Le indican que se laye las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

A | )

. ¢Considera que en el

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en »(

buen estado?

. ¢Los dias que asistio

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

a clases recibié el complemento W

Nombre de quién aplica la encuesta:

Aémm Waz Qﬁmea (A

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel. (607) 6211271



Objetivo: Evaluar la percej
Escolar - PAE.

Municipio: Qeornonie

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

CONSORGIC

AS SANTANDER 2026

BENEFICIARIOS DEL PAE

ycién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: 2\ /_\D /s zCZs

Institucién/Sede Educativa:

Colegro Tetaien Aappensato S Jese

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si NO

. ¢Le indican que se laye las manos antes de recibir el
complemento alimentario? X

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada? X
. ¢Considera que en el ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir

¢ Cual? X
. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado? X,

. ¢Los dias que asisti6

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

a clases recibidé el complemento

Nombre de quién aplica la encuesta:

Naver Wom Gz

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadiseiias Tel. (607) 6211271




CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

Dcenraonde

Municipio:

BENEFICIARIOS DEL PAE

pcién de los estudiantes con el Programa

Fecha: 2\ 7 10 rz202%

de Alimentacion

Institucion/Sede Educativa:

S Sesé

Coegio Teurice Aqepenado

Lea atentamente las [

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

NO

. ¢Le indican que se laye las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
& Cual?

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistio

a clases recibié el complemento

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

:
X
X
X

Nombre de quién aplica la encuesta:

Mo Looa Esoz. VL

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadiseiios Tel. (607) 6211271



Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

Municipio: _Otciracnie

Institucion / Sede Educativa

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

pcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: 2+ 7 1o s 202C

: Cb\cgvo Tecnten Ag\ﬁb\p@im ccn cse

Lea atentamente las

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si NO
. ¢Le indican que se laye las manos antes de recibir el
complemento alimentario? ya
. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos, | ~/
lo (a) tratan bien.
. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de ;

manera ordenada?

. ¢Considera que en el

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de respond
sugiere incluir
¢ Cual?

or NO que preparacion o alimentos

ciclo de menu se incluyen preparaciones |

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibi6é el complemento

or el programa de alimentacién escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Moove oo Eseez )

Calle 34 No.10-29E

santand

Bucaramanga - Santander

er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litodisefios Tel. (607} 6211271
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CONSORGIC

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la perce;‘:cién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Escolar- PAE.
Municipio: Coaracole Fecha: 2% /_40 7 25

Institucion/Sede Educativa: Qo\ei‘:\’to “lecoteo Ag@gwo %kaﬂcée

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si NO

1. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario? ¥

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,
lo (a) tratan bien. <

3. ;La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de
manera ordenada? X

4. ;Considera que en el ciclo de menu se incluyen preparaciones
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparaciéon o alimentos
sugiere incluir

,,,,, (',CUél? X
5. ;Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en
buen estado? X
6. ¢Los dias que asisti¢ a clases recibi6 el complemento
alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar? X
Nombre de quién aplica la encuesta: M‘(\Qﬂd \DG@ Ea2 m.

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 9337
Bucaramanga - Santander
santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadiseiios Tel. (607) 6211271




Objetivo: Evaluar la perce
Escolar-PAE.

Municipio:

ENCUES

Dovaenke

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

5TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

pcion de los estudiantes con el Programa

v

Fecha:

Institucion/ Sede Educativa:

M /_AD /2025

. . /
Qh\egTo “Eooco ch}m,\oeu)omo S Nese

de Alimentacién

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si NO
. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario? X

. Las personas que le €
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢Laentrega de las pre
manera ordenada?

sparaciones y/o alimentos se hace de

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuerd
En caso de responde
sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?
er NO que preparacion o alimentos

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asisti
alimentario ofrecido p

a clases recibid el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Mmm Loz esrez. W)

Calle 34 No.10-29E

santand

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodisefios Tel. (607) 6211271



Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

Municipio:

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Qeovpamnie

BENEFICIARIOS DEL PAE

pcién de los estudiantes con el Programa

Fecha: '2Y s A0 s 20

de Alimentacién

Institucion/Sede Educativa

) W\a})ﬁ\) Tecateny P@j@@mﬁc con fosé

Lea atentamente las f

yreguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl NO

. ¢Leindican que se la
complemento aliment

ve las manos antes de recibir el
ario?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢Laentrega de las pr
manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de respond
sugiere incluir
;. Cual?

er NO que preparacion o alimentos

~

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibié el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

M b Gavez.

Calle 34 No.10-29E

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litadisafios Tel. (607) 621 1271

o



Municipio:

CONSQRCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Occ

BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa
Escolar - PAE.

Beke: < Fecha: 24 s _AD y 2025

de Alimentaciéon

Institucion / Sede Educativa

: QD\&C‘:\"EO Tevatco Pg@pam«do San b

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el ‘/
complemento alimentario?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos, | ~/
lo (a) tratan bien. /N

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de %f

manera ordenada?

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuerc
En caso de respond
sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones
lo con la gastronomia de la region?
er NO que preparacion o alimentos

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibi6 el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Mvore boaa Esez.

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadlseiins Tel (607} 6211271



Objetivo: Evaluar la perce
Escolar-PAE.

Municipio: _Qtscncinle

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

pcién de los estudiantes con el Programa

Fecha: 2™ /_10 s 207<

de Alimentacién

Institucion/ Sede Educativa

: _Cdeoio Teconves Ac\\swcgamm Son \cse

Lea atentamente las

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si NO

. ¢Leindican que se la
complemento aliment

ve las manos antes de recibir el
ario?

. Las personas que le ¢
lo (a) tratan bien.

sntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢ Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacion o alimentos

sugiere incluir
¢, Cual?

> > | X | X

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encueritran en

. ¢Los dias que asistid
alimentario ofrecido p

a clases recibié el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

AKX

Nombre de quién aplica la encuesta:

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel (607) 62112 71

2



9

Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

Municipio:

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Ceavononle

BENEFICIARIOS DEL PAE

pcion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: 24\ /_10 y20zs

Institucion/Sede Educativa

: Cﬁ\e@DTechCD l&gropewcxm San Jdesk

Lea atentamente las [

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si

NO

. ¢Leindican que se la
complemento aliment

ve las manos antes de recibir el
ario?

X

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

X

. ¢Laentrega de las pr
manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuert

ciclo de menu se incluyen preparaciones
jo con la gastronomia de la region?

En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
¢ Cual?

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistié
alimentario ofrecido p

a clases recibi6é el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Muora ooz Gsvez. o

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodisafios Tel. (607} 621 12 71



Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

Municipio: Daenenie

Institucion/Sede Educativa

ENCUES

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

;TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

pcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: 24/ 40 s 7025

: Co\egro Tecaten ﬁg@pmaﬁo San Jesé

Lea atentamente las

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si NO
. ¢Le indican que se layve las manos antes de recibir el /ﬂ\\
complemento alimentario? SN

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuera

En caso de responder NO que preparacion o alimentos

sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

P

. ¢Los dias que asisti6

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

a clases recibié el complemento |

Nombre de quién aplica la encuesta:

Aﬂv\qm L Gemez i

Calle 34 No.10-29 F

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefias Tel. (607) 6211271



Objetivo: Evaluar la perceg
Escolar - PAE.

Municipio:

C
6\

CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Morcacnte

BENEFICIARIOS DEL PAE

ycion de los estudiantes con el Programa

Fecha:

7 [ AD J_To2S

de Alimentacion

Institucion/ Sede Educativa:

Qda%to Tecarce A%((‘s(\)@(&.()mb S \ose

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl NO

. ¢Leindican que se la

ve las manos antes de recibir el

complemento alimentario?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢Laentrega de las pr
manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de respond
sugiere incluir
¢ Cual?

er NO que preparacion o alimentos

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistio

a clases recibi6 el complemento

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Mmom Lo é@(ﬂz A

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santang

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel. (607) 6211271



Objetivo: Evaluar la percep
Escolar - PAE.

Municipio:

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

OO

hcion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

Institucion/ Sede Educativa:

I C"ﬁé{_d ME\ » ‘Cw% S e AN

Lea atentamente las

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el

complemento alimentario?

X

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el

sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistié

a clases recibi6 el complemento
alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Calle 34 No.10- 29

Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander
santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel. (607) 6211271

C
2y



Municipio: _Ocsinonde

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES NG

BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion
Escolar- PAE.

Fecha: _24 7/ 'O /2C&

Institucion/Sede Educativa:

Ceyres Tecnce Agropecoade San Jose

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

. PREGUNTAS NO

. ¢Le indican que se lav
complemento alimente

/e las manos antes de recibir el
Ario?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el

o alimentos de acuerq

En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistié a clases recibi6 el complemento
alimentario ofrecido por el programa de alimentacién escolar?

Sl
o con la gastronomia de la region? ><

Nombre de quién aplica la encuesta:

Advavie\eaz Eomez YL

/

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadiseiias Tel (607} 6211271



Municipio: Ocoonie

Institucién/ Sede Educativa

CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa
Escolar - PAE.

Fecha:

2\ /

de Alimentacion

\D s _20%s

. Cﬁ\ﬁg@ —ecarce Pgrcoewcmb San Jese

Lea atentamente las p,

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢La entrega de las pre
manera ordenada?

paraciones y/o alimentos se hace de

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuerd

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?

En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
¢, Cual?

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibi6é el complemento

or el programa de alimentacion escolar?

>< \
!
X
X
X

Nombre de quién aplica la encuesta:

Miaana Lbocen Esver. YL

Calle 34 No.10-29E

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litadisefias Tel. (607) 6211271



CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa
Escolar - PAE.

de Alimentacion

Municipio: Daarnonle Fecha: 29 /_4D /208
Institucién/ Sede Educativa: @M&%@M\m San Jose
Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta
PREGUNTAS Si NO
1. ¢;Le indican que se lave las manos antes de recibir el \(/
complemento alimentario? Ay
2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos, \
. A
lo (a) tratan bien. AN
3. ;La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de N
manera ordenada? A
4. ;Considera que en el ciclo de menu se incluyen preparaciones
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region? 7
En caso de responder NO que preparacion o alimentos \/
sugiere incluir AN
¢ Cual?
5. ;Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en /
buen estado? 2
6. ¢Los dias que asisti6 a clases recibio el complemento ./
alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta: M\’\‘C\\f\b\ \,\)(KT/( Coeey_ N

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander
santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodisefias Tel. (607) 6211271



7y

o P
e

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa

Escolar-PAE.
Qcovenenie

Fecha: 24 / 40 / 2=

de Alimentacién

Municipio:

Instituciéon/ Sede Educativa:

Cb\egto Tecatco pg\ffo pettii SN It

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si NO

. ¢Leindican que se la

/e las manos antes de recibir el

complemento alimentario?

. Las personas que le e

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

manera ordenada?

;La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

¢ Considera que en el

sugiere incluir
¢ Cual?

o alimentos de acuerd
En caso de responder NO que preparacion o alimentos

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?

¢ Los alimentos y/o pr:
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

¢ Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibi6é el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

> 2}

Nombre de quién aplica la encuesta:

Advane Loam Ganer (YD)

Calle 34 No.10-29E

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litodisefios Tel. (607) 6211271



Municipio: Qamente

Instituciéon/Sede Educativa

ENCUES

CONSQRCIO

AS SANTANDER 2026

TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa
Escolar-PAE.

Fecha: 24 _/_AQ /&IPS

de Alimentacion

: QD\fgfo Tecatco '\g@mxm\(‘m San Je=b

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl NO

. ¢Leindican que se la\
complemento alimentze

e las manos antes de recibir el
3rio?

X

. Las personas que le e
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuerg

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?

En caso de responder NO que preparaciéon o alimentos

sugiere incluir
¢ Cual?

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asisti6
alimentario ofrecido p

a clases recibié el complemento

or el programa de alimentacién escolar?

> X

Nombre de quién aplica la encuesta:

P (Lo Esvez AV

Calle 34 No.10-29E

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litadisefins Tel. (607} 62112 71



ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la percepcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Escolar-PAE.

Municipio: Deanaenle

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

BENEFICIARIOS DEL PAE

Fecha: 2+ /7 10 y_202<

Institucion/ Sede Educativa: (ﬂﬂjto‘\'em(co i\g@a&:cmo San desé

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Sl NO

1. ¢Le indican que se layve las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

lo (a) tratan bien.

3. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos, X
manera ordenada? X

sugiere incluir
¢ Cual?

4. ;Considera que en el ciclo de menu se incluyen preparaciones
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacion o alimentos

buen estado?

5. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

6. ¢Los dias que asistid a clases recibié el complemento
alimentario ofrecido por el programa de alimentacién escolar?

< | A

Nombre de quién aplica la encuesta:

A vove\oan Garary 1Y)

Calle 34 No.10-29 |

santang

Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander
jer@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodlsaiios Tel. (607) 6211271




Objetivo: Evaluar la percer
Escolar - PAE.

Municipio: _ (X @c0enle

Institucion/Sede Educativa

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

BENEFICIARIOS DEL PAE

»cién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: _2M /_40 s 2025

. CB\egﬁC Tecno P(%xo\‘o@uqn\o Son. Tesb

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Sl NO

. ¢Le indican que se lay

complemento alimentario?

e las manos antes de recibir el

. Las personas que le e
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos, ><

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

>

. ¢Considera que en el

o alimentos de acuerq

En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
¢, Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asisti6 a clases recibi6 el complemento
alimentario ofrecido por el programa de alimentacién escolar?

N <

Nombre de quién aplica la encuesta:

Adaaa bose Esves M

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Bucaramanga - Santander

Impreso por Litodisefios Tel. (607) 6211271




Ea)

Objetivo: Evaluar la percey
Escolar - PAE.

Municipio: &ﬂWbﬂ\f

Institucion/Sede Educativa

ENCUES

L

(Y,

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

bcion de los estudiantes con el Programa

Fecha: 24 /7 AD

de Alimentacion

120¢s

. Cb\egro Tecotce AS(D?@UJGW San Je=é

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl NO

. ¢Leindican que se la\
complemento alimentz

e las manos antes de recibir el
Ario”?

X

. Las personas que le e
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

v

. ¢Laentrega de las pre
manera ordenada?

sparaciones y/o alimentos se hace de

X

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuerd
En caso de responde
sugiere incluir
ecual? lnngos-

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?
ar NO que preparacion o alimentos

A

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibi6 el complemento
or el programa de alimentacién escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Advan ez (Gse0a YY)

Calle 34 No.10-29 E

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litodisefios Tel. (607) 6211271
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CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la percer

Escolar-PAE.

Municipio: Ocaroonie

BENEFICIARIOS DEL PAE

ycién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: 24 /_AD 7 20T%

Institucion/Sede Educativa

. /
: Qa\ecjm Tetnieo Ag@pewcmo son dose

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

NO

1. ¢Le indican que se la

/e las manos antes de recibir el

complemento alimentario?

lo (a) tratan bien.

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

manera ordenada?

3. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

4. ;Considera que en el

sugiere incluir
¢ cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacion o alimentos

5. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

6. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibi6 el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

XX | D | XX | X |e

Mo b, Gaeez (V)

Nombre de quién aplica la encuesta:

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel. (607} 6211271



Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

Municipio:

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Ocavoond

BENEFICIARIOS DEL PAE

pcion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: 24 ;] © 1725,

Institucion/Sede Educativa:

Cd\fc(\ e /-\alm(: S —Sco;q"

Lea atentamente las |

sreguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Sl NO
. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el o
complemento alimentario? S

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢Laentrega de las pr
manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

. iConsideraqueene

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de respond
sugiere incluir

er NO que preparacion o alimentos

¢ cual?

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistié

a clases recibié el complemento

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Ak'@w \‘Jdbt @me? -

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefias Tel. (607) 62112 71
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CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa

Escolar-PAE.

Municipio: Qramene

Institucion/Sede Educativa

Fecha: 28 7_AD 1 702

de Alimentacion

Ie=e

3 QD\%YOT@UNCC‘\ pg}rz:??cmm G .

Lea atentamente las {

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

NO

. ¢Leindican que se la
complemento aliment

ve las manos antes de recibir el
ario?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢Laentrega de las pr
manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuert
En caso de respond
sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones
1o con la gastronomia de la region?
er NO que preparacién o alimentos

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asisti6
alimentario ofrecido p

a clases recibié el complemento
or el programa de alimentacién escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

MM\/\M Mﬁa Eaves Y)

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

<
@,

Impreso por Litodisefios Tel. (607) 6211271



Municipio: Ocavaenie

Institucion/Sede Educativa

CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la percer
Escolar - PAE.

BENEFICIARIOS DEL PAE

ycion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: _ 24 /_AD /2025

: _QQS@@T@N o A%m'\\OPCEHV\‘O Sondese

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

NO

. ¢Leindican que se la\

/e las manos antes de recibir el

complemento alimentario?

. Las personas que le €
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

RPK| A2

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
¢ Cual?

,')C

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistio

a clases recibi6 el complemento

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

MAelaows \oaz Genes Y

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santang

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel (607) 6211271



Objetivo: Evaluar la perce
Escolar- PAE.

Municipio: _Ocarone

Institucién/ Sede Educativa

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

pcion de los estudiantes con el Programa

Fecha: 2 /_10 /_7025

de Alimentacion

: Qb\%‘f()’%in(@ l’—\S\fb \flﬂ&nﬂh SQW TGSé

Lea atentamente las

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

NO

. ¢Leindican que se la
complemento aliment

ve las manos antes de recibir el

ario”?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
¢ Cual? '

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibi6 el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

X
X
X
K
X
X

Nombre de quién aplica la encuesta:

Nlvirrg looe Geres V]

Calle 34 No.10-29

santand

Fdificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodisefios Tel. (607) 6211271



Objetivo: Evaluar la perce
Escolar- PAE.

Municipio:

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Otamone

BENEFICIARIOS DEL PAE

Fecha:

pcion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

M

D 7S

Institucién/ Sede Educativa:

Al Tecntce Agmopeionan S José

Lea atentamente las

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si NO

. ¢Leindican que se la
complemento aliment

ve las manos antes de recibir el
ario?

. Las personas que le ¢
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢Laentrega de las pr
manera ordenada?

sparaciones y/o alimentos se hace de

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de respond
sugiere incluir
¢ Cual?

er NO que preparacion o alimentos

=LA

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en -

buen estado?

. ¢Los dias que asistio

a clases recibi6 el complemento

alimentario ofrecido por el programa de alimentacién escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Mo Laa Esraez (V)

>t><

Calle 34 No.10-29E

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litodisefios Tel. (607) 62112 71



Objetivo: Evaluar la percey
Escolar- PAE.

Municipio: Ocamenle

Institucion/Sede Educativa

CONSORGIC

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

hcidn de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: _2M /7 10 /.782%

. Cb\ea) o Tetarce ASTDP avato  San sk

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si NO
N

. ¢Leindican que se lay

ve las manos antes de recibir el

complemento alimentario?

. Las personas que le e
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢ Considera que en el
o alimentos de acuerd

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?

En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
¢ Cual?

. ¢ Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asisti6

a clases recibidé el complemento

alimentario ofrecido por el programa de alimentacién escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Ao Loz e WV

7

Calle 34 No.10-29E

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litodisafios Tel. (607) 62112 71



Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

Municipio: _Ocorcaenie

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

BENEFICIARIOS DEL PAE

pcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: 2\ A0 j 2025~

Institucion/ Sede Educativa:

Coleare Ternven Agopecoo San Sese

Lea atentamente las g

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Sl NO
. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el :
complemento alimentario? ~

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

sugiere incluir
¢,Gual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistio

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

En caso de responder NO que preparacién o alimentos X
VA S

a clases recibi6 el complemento

Nombre de quién aplica la encuesta:

Mo Lo Esren (N

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel. (607) 62112 71




Objetivo: Evaluar la percef
Escolar - PAE.

Municipio: _ Otoienone

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

BENEFICIARIOS DEL PAE

hcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: _ 29\ /__ A0 7 7202s

Institucion/Sede Educativa:

Colegto Fecnico P%vo\\oecuqﬁb U Acse

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Sl NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

lo (a) tratan bien.

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos, ><
. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de X

manera ordenada?

. ¢ Considera que en el

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos ' x

sugiere incluir

ciclo de menu se incluyen preparaciones

¢, Cual? N\(m'lann,.

[ LIa | em DiDa:.[a_/__#CfQ_@u e
a, enp /‘/"’J&

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en ><

buen estado?

. ¢Los dias que asistio

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

a clases recibié el complemento X

Nombre de quién aplica la encuesta:

Aunane loom Gorrz L

Calle 34 No.10-29E

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander

Impreso por Litodisefios Tel. (607} 6211271

pen Ly
ey 70

L M



oy S

Y L et

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Escolar-PAE.

BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: 2 7 40 /a02<

Municipio: Oeexcacnte

Institucion/Sede Educativa

: Qdc%?o Tecatce Mmmqu Son Aese

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl

NO

1. ¢Leindican que se la

e las manos antes de recibir el

complemento alimentario?

lo (a) tratan bien.

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

manera ordenada?

3. ;La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

4. ;Considera que en el

sugiere incluir ,

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos

,cual? E‘m?am

y fﬂm[ﬁdrgoe%o\

5. ;Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

6. ¢Los dias que asistié

a clases recibi6é el complemento

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

Maane Loge Gave2

Id

Nombre de quién aplica la encuesta:

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodisefias Tel. (607) 6211271



CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa

Escolar-PAE.

Municipio: _Otocatole

Fecha:

23\ 7 _AD 7 2ozZ<

de Alimentacion

Institucion / Sede Educativa:

(\;@ecj'ib Tevareo ‘%{b?ewc\'\ﬁo S Nosé

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

. ¢Le indican que se la\

complemento alimente

e las manos antes de recibir el
ario?

. Las personas que le e

lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

manera ordenada?

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

. ¢Considera que en el

o alimentos de acuerd

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?

En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir

;Ccudl? 2 ipﬁi il @J@Q

v anBurathas
/ N4

buen estado?

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio

a clases recibié el complemento

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

sl | NO
X
X
X
kel
X

Nombre de quién aplica la encuesta:

Aaonu W Gsez (Y1

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefias Tel. (607) 6211271



o

Municipio: Ocavannle

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la percey
Escolar-PAE.

BENEFICIARIOS DEL PAE

Fecha:

FAAWAD

ycién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

1285

Institucion/ Sede Educativa:

Qb\@:\&)EDTCCX\‘CQ@ A%‘b(\)ewﬂo S Jesb

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl

NO

. ¢Leindican que se la

e las manos antes de recibir el

complemento alimentario?

X

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢ Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
.Cual? __ Sanduish

de  quese Jamon y hilo

. ¢ Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibi6é el complemento
or el programa de alimentacién escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Calle 34 No.10-29E

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litodisefios Tel. (607) 6211271
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Objetivo: Evaluar la percej
Escolar - PAE.

Municipio:

Institucion/ Sede Educativa

ENCUES

Deanvnenie

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

;TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Fecha:

hcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

24/ Ao 7 .2075

: Gy Tecorce Ageperuonacs San dese

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

X

. Las personas que le €
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

X

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuera

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?

En caso de responder NO que preparacion o alimentos

sugiere incluir

. Cual? SONdG

D) oo N, Sed ey \,o@'lﬁm

X

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibié el complemento

or el programa de alimentacién escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Myme o Conaa WL

Calle 34 No.10-29E

santand

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel. (607) 62112 71



Objetivo: Evaluar la perce
Escolar- PAE.

Municipio:

CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Ocarnente

BENEFICIARIOS DEL PAE

pcion de los estudiantes con el Programa

Fecha: _2M 7 1o /_Zozs

de Alimentacion

San_Jesé

Institucion / Sede Educativa: QD\@:\)TD Tecven ﬂ%\@ petLaio

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl NO

. ¢Leindican que se lay
complemento aliment:

ve las manos antes de recibir el
ario?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

-1

.- ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢ Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacion o alimentos

sugiere incluir
¢, Cual?

N vzz= /Vo/ =

Sk

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asisti6

a clases recibi6 el complemento

alimentario ofrecido por el programa de alimentacién escolar?

ay
B

Nombre de quién aplica la encuesta:

Adeaca loan Esmez (N

Calle 34 No.10-29E

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 32
Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

2797 93 37

Impreso por Litadisefios Tel. (607) 621 12 71



Objetivo: Evaluar la perce
Escolar-PAE.

Municipio:

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Qaeronde

BENEFICIARIOS DEL PAE

bcién de los estudiantes con el Programa

Fecha: 24 /_ 10 szc2sS

de Alimentacién

Institucién/Sede Educativa:

(oleyie Tecako Agopasono S José

Lea atentamente las g

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl NO

. ¢Leindican que se la
complemento aliment

ve las manos antes de recibir el
ario?

X

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacion o alimentos

sugiere incluir
¢cual?

Ao, Mo R 2080, coxe )p(»?z;b I ho o

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibi6 el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Advana \boom ERANE

Calle 34 No. 10 - 29

Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

)

S
¥

Impreso por Litodisefias Tel. (607) 6211271



ENCUES

Objetivo: Evaluar la percej

Escolar - PAE.

Do ne

Municipio:

Institucién/ Sede Educativa:

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

;TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

scion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha:

ZM /7 AD 7 2AZS

Qo Terate Agopersais  San Jeed

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl NO

1. ¢Le indican que se lay
complemento alimentario?

ve las manos antes de recibir el

X

lo (a) tratan bien.

2. Las personas que le €

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

X

manera ordenada?

3. ¢Laentrega de las pre

sparaciones y/o alimentos se hace de

4. ;Considera que en el
o alimentos de acuerd
En caso de respondse
sugiere incluir
¢ Cual?

enCalnda de Frutus

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?
ar NO que preparacion o alimentos

5. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

6. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibié el complemento
or el programa de alimentacién escolar?

>< [>=

Nombre de quién aplica la encuesta:

Adaon \wam Earee

Calle 34 No.10-29E

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander
santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel. (607) 62112 71



Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

Municipio: _{rora-at

Institucion/Sede Educativa

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

pcidn de los estudiantes con el Programa

Fecha: 29\ / AD /7202S

:_ColegrD Tevatco Agmpetionan S Tese

de Alimentacion

Lea atentamente las

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el

complemento alimentario?

lo (a) tratan bien.

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

X
X

manera ordenada?

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

X

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacion o alimentos

sugiere incluir

Clorg,

¢, Cual? Horm:% a

buen estado?

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asisti6

a clases recibié el complemento

alimentario ofrecido por el programa de alimentacién escolar?

X
X

Nombre de quién aplica la encuesta:

M Wz Esxac2 N

Calle 34 No.10-29E

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litodisefias Tel. (607) 6211271



Objetivo: Evaluar la percef
Escolar - PAE.

Municipio: _gmﬁ:\{\}f»

Institucion/Sede Educativa

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

BENEFICIARIOS DEL PAE

hcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: _2Y /_ AT [ 2075

. C’O\P(jb et A%m?e(aad‘(\‘o Son Jese

Lea atentamente las g

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si NO
. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el ><
complemento alimentario? /

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos, ><

lo (a) tratan bien.

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de ><

manera ordenada?

. ¢Considera que en el

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacion o alimentos ><

sugiere incluir
¢Cual? _yMd n 7o

ciclo de menu se incluyen preparaciones

(0N

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistio

alimentario ofrecido por el programa de alimentacién escolar?

a clases recibi6 el complemento

Nombre de quién aplica la encuesta:

A wonolosa Esreez N

Calle 34 No. 10-29E

santand

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel. (607) 62112 71




o

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcién de los estudiantes con el Programa

Escolar-PAE.

Municipio: Ocamnon'e

Institucion / Sede Educativa

:_(Dentn Tecotcs  Agepervaxio

Fecha: _ 24\ /_AD /. 2075

¥

de Alimentacion

San Jese

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si NO

. ¢Le indican que se la
complemento aliment:

e las manos antes de recibir el
ario”?

X

. Las personas que le e
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

d

. ¢Laentrega de las pre
manera ordenada?

sparaciones y/o alimentos se hace de

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuerd

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?

En caso de responder NO que preparacion o alimentos

sugiere incluir
¢,cual?

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

sparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibi6é el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

P Loz Carez M

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander

er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodisefos Tel. (607} 6211271



CONSORCIO

AS SANTANDER 2026 N\

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion
Escolar - PAE.

Municipio: 0 (cCone v e Fecha: 12\ /_10_ 20 25

Institucién/Sede Educativa: Lo - 10 Lo Gune e e

e

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Sl NO

1. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,
lo (a) tratan bien. Y

manera ordenada?

4. ;Considera que en el/ciclo de menu se incluyen preparaciones
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacioén o alimentos
sugiere incluir
¢ Cual?

N

N

5. ;Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en -
buen estado? A,

3. ;La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de \<€
r’j

6. ¢Los dias que asistié a clases recibid el complemento :
alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar? |~

L
Nombre de quién aplica la encuesta: SA\‘O&N\@ACQU G@Wl :

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander
santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodisefios Tel. (607) 6211271




Objetivo: Evaluar la percer
Escolar - PAE.

Municipio: Oervente

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

-

BENEFICIARIOS DEL PAE

)cién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: _ZM 7/_AQ 712062S

Institucion/Sede Educativa:

. i . ~ (
Q@\e%ro et A{}fo PPUAAG. SN bse

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacion o alimentos

sugiere incluir
;Cual?

(ke Ealvals

ciclo de menu se incluyen preparaciones

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistié

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar? .

a clases recibié el complemento

e

Nombre de quién aplica la encuesta:

Z\Am\m Usm Géw@c YY) ~

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel. (607) 6211271




CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa

Escolar-PAE.

Municipio: Clapnon

Fecha:

247 A0 1207

de Alimentacion

Institucién/Sede Educativa

i
: @D\agtm Tecaico Agvc peanit Son dece

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

NO

1. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

lo (a) tratan bien.

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

3. ¢ Laentrega de las pr
manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

sugiere incluir

4. ;Considera que en el
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de respond

ciclo de menu se incluyen preparaciones

er NO que preparacion o alimentos

¢ Cual?

X
X
X
X

buen estado?

5. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

6. ¢Los dias que asistié
alimentario ofrecido por el programa de alimentacién escolar?

a clases recibié el complemento

Nombre de quién aplica la encuesta:

Muave g Ganrs T

Calle 34 No.10-29

santand

Bucaramanga - Santander
ler@asdelvalle.com / www.asdélvalle.com

-dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litadisefios Tel. (607} 62112 71



CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa

Escolar - PAE.

Municipio: @(Omn/\e :

Fecha: 224 s L0 7025

de Alimentacion

c 1
Institucion/ Sede Educativa: Cd\g:{ j}r\ Aﬂ\ (r)g?Pw&LO %\ f&wé - Pe.
Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta
PREGUNTAS Sl NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el

complemento alimentario? x
. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien. >
. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada? X

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de respond
sugiere incluir
¢ Cual?

er NO que preparacion o alimentos

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

A

. ¢Los dias que asistio

a clases recibié el complemento

alimentario ofrecido por el programa de alimentacién escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta: .

M&UWAQA rxg/n( -

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel. (607} 6211271



1

Municipio: __Ocaonon'e

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la percepcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacién
Escolar-PAE.

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

BENEFICIARIOS DEL PAE

Fecha: _24 /_AD s20es

‘_ L /
Institucion/Sede Educativa: ®\€%YO Tccnieo AEA}@?EC Lo San Jesé

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Sl NO
. ¢Le indican que se laye las manos antes de recibir el X
complemento alimentario? ’

. Las personas que le €
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos, X

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de X

manera ordenada?

. ¢Considera que en el

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

ciclo de menu se incluyen preparaciones

4
En caso de responder NO que preparacién o alimentos A
sugiere incluir
¢ Cual?
. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en ‘
buen estado? 7
. ¢Los dias que asistio a clases recibi6 el complemento X

alimentario ofrecido p

or el programa de alimentacién escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Advocer \oomt Gsoe= VL

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Bucaramanga - Santander

Impreso por Litodiseiios Tel. (607) 6211271




Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

Municipio:

Institucion/Sede Educativa

ENCUES

Deavacn'e,

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

>TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

pcién de los estudiantes con el Programa

Fecha: _2ZY /_10 72075
:— (degio Tevtce  AgoPecoavic So Sesé

de Alimentacion

Lea atentamente las

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si NO

Z

. ¢Leindican que se la
complemento aliment

ve las manos antes de recibir el
ario?

. Las personas que le ¢
lo (a) tratan bien.

. . %
ntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢Laentrega de las pr
manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuerc
En caso de respond
sugiere incluir

¢cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones
1o con la gastronomia de la region?
er NO gue preparacion o alimentos

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibi6é el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

v \vaz Bavez. (N

Calle 34 No.10-29 E

santand

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefias Tel. (607) 621 12 71



Municipio: Coaraonie

CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la percef
Escolar - PAE.

BENEFICIARIOS DEL PAE

hcion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: 24 7_10 rzces

Institucion/Sede Educativa:

uh\ﬁ\))‘(\ Tecanico Pgﬂxgommm %m;&:—:&é

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si

NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

&

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

X

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacion o alimentos

sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistio

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

a clases recibi6 el complemento

el tada

Nombre de quién aplica la encuesta:

Ml boaa Esoa. YN

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel. (607) 62112 71



ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Escolar-PAE.

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

BENEFICIARIOS DEL PAE

Fecha: _2M4 /_AQ 7/ 207s

Municipio: _Oomenie

o ax . . {
Institucion / Sede Educativa: L’i%mjechr@ AeJm\pe‘u a0 San Jese

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Sl NO
1. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario? X

lo (a) tratan bien.

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos, X

3. ;La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de
manera ordenada?

sugiere incluir

4. ;Considera que en el
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacion o alimentos

;,Cual? \J g\(}\\j QO\S

ciclo de menu se incluyen preparaciones

D140 Caldminon

buen estado?

5. ¢Los alimentos y/o pr

eparaciones que recibe se encuentran en

6. ¢Los dias que asisti6
alimentario ofrecido p

a clases recibié el complemento ><
or el programa de alimentacién escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Msova ez Esmez )

Calle 34 No.10-29E

santand

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander

er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodisefios Tel. (607) 62112 71

ff“i)

o



‘7/'}%"\)

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion
Escolar - PAE.
Oevacnie Fecha: 24 7 A0 s 2005

Institucién / Sede Educativa: _{(iS\aic fevtico hf&ﬁ‘?@tm Saniese

Municipio:

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si NO

1. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,
lo (a) tratan bien.

3. ;La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de
manera ordenada?

. ¢ Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir

JCudl? _ empoanaaas \/LA(”)Lvuvnue Sard
T 7 J

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones gue recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibié el complemento

or el programa de alimentacion escolar? )

Nombre de quién aplica la encuesta:

N, b Caner M)

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel (607) 6211271



Municipio:

CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la percey
Escolar - PAE.

Oornle

BENEFICIARIOS DEL PAE

Institucion / Sede Educativa:

hcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: 2 /_ADQ 7 _2072S

Qdﬁ\:}mm TTecawee Agfopﬁmﬁo Senn A

Lea atentamente las g

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si

NO

. ¢Le indican que se la
complemento aliment

ve las manos antes de recibir el
ario?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

)]

. ¢Laentrega de las pr
manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

5

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
¢ Cual?

baMbutqe 59

Y P(\’\PPJ Mf“n

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibi6 el complemento
or el programa de alimentacioén escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Mo o Goors N

d

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodlsefips Tel. (607) 6211271



i

Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

Municipio:

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Qomninle

BENEFICIARIOS DEL PAE

ncion de los estudiantes con el Programa

Instituciéon/Sede Educativa

Fecha: _2ZM\/_10 /_72023

: “Lleg\@ Tecnico Ae\\)mgpom‘wo o kﬂ.é

de Alimentacién

Lea atentamente las g

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

NO

. ¢Leindican que se la
complemento aliment

ve las manos antes de recibir el
ario?

. Las personas que le ¢
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

{.
X
X

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de respond
sugiere incluir

(Cual? _En  Cad

er NO que preparacion o alimentos

i e Frtac

. ¢ Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibi6é el complemento
or el programa de alimentacién escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

M ewoa \osw Esara- i

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadiseiios Tel. (607) 62112 71



Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

Municipio:

Institucion/Sede Educativa

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Doeone

BENEFICIARIOS DEL PAE

pcion de los estudiantes con el Programa

Fecha: O /AO /2075

: hﬁg&@ﬂ@_@pﬁ noe San Jessé

de Alimentacion

Lea atentamente las

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el

complemento aliment

ario?

X

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

K

. ¢Laentrega de las pr
manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

A

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de respond
sugiere incluir

er NO que preparacion o alimentos

JCudl? _Perfr@ mansona

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistié

a clases recibi6é el complemento

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Aoy b Gty

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadiseiios Tel. (607} 62112 71



Objetivo:AEvaluar la percef
Escolar-PAE.

Municipio: _Occiraonie

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

bcion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: _ 2/ _AC 7 05

Institucién/ Sede Educativa:

Chleqgio Tecoien Ao wspeanio San José

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Sl NO

. ¢Leindican que se la

complemento alimentario? X

e las manos antes de recibir el

. Las personas que le e
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

X

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

<

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuerd

En caso de responder NO que preparacion o alimentos

sugiere incluir
(Cual? _Man? car

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?

SN 5qv\qhm Em’)ghd\gd X

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistio

alimentario ofrecido por el programa de alimentacioén escolar? X

a clases recibié el complemento

Nombre de quién aplica la encuesta:

M\’“\L\mk g Gy (Y.

Calle 34 No.10-29 E

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodisefios Tel. (607) 6211271



CONSORGIC

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la perceg

Escolar- PAE.

Oamene

BENEFICIARIOS DEL PAE

Municipio:

Institucion/Sede Educativa

ycién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: _2U /_AD /2028

. /
. _GDEJIQT@L’\YC("\ A%mpﬂmg_;n Sines=e

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

NO

1. ¢Leindican que se la

e las manos antes de recibir el

complemento alimentario?

lo (a) tratan bien.

Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

manera ordenada?

3. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

X
X
X

¢; Considera que en el

En caso de respond
sugiere incluir

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

er NO que preparacion o alimentos

scual? Mansa ([

2, Neallqda

5. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

6. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibi6 el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

Nl Wz Geraen M

Nombre de quién aplica la encuesta:

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodisefios Tel. (607) 6211271



Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

Municipio:

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Oaxertnie

BENEFICIARIOS DEL PAE

pcion de los estudiantes con el Programa

Institucion/Sede Educativa

Fecha: _Z4/_ 10 7 2075

de Alimentacién

‘ {
: QO\@(J\(‘\ Teconen P«?}@?@(‘Lﬂ“(\o Sanﬁe

Lea atentamente las

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el

complemento aliment

ario?

X

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

e

. ¢La entrega de las pr
manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

X

. ¢ Considera que en el
o alimentos de acuerc
En caso de respond
sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones
lo con la gastronomia de la region?
er NO que preparacion o alimentos

NN 020 emoanadO

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistié
alimentario ofrecido p

a clases recibi6é el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Admm ez Geors YL

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefias Tel. (607) 6211271

~



CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

Municipio: ___ Omronie

BENEFICIARIOS DEL PAE

pcién de los estudiantes con el Programa

Institucion/Sede Educativa

Fecha: _ 24/ 40 7/ x2S

Coleaio Teennan Masgeainvio San Jese

£

de Alimentacion

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si NO

;Le indican que se la
complemento aliment

ve las manos antes de recibir el
ario”?

X

lo (a) tratan bien.

Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

X

¢La entrega de las pr,
manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

X

¢ Considera que en el
o alimentos de acuer

sugiere incluir
;Cual? _ham

bu s

ciclo de menu se incluyen preparaciones
jo con la gastronomia de la region?

En caso de responder NO que preparacién o alimentos

¢, Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

¢ Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibié el complemento
or el programa de alimentacién escolar?

X <

Niraa oz Cema

Nombre de quién aplica la encuesta:

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santan

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

|

Impreso por Litadiseiias Tel. (607) 6211271
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Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

Municipio:

CONSORGIC

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Oopacnie.

BENEFICIARIOS DEL PAE

pcién de los estudiantes con el Programa

Institucién/Sede Educativa

Fecha: 24 7 A0 7 2672

: Qdcgiaf\ggu@_égmpe&am oSan Jose

de Alimentacion

Lea atentamente las [

yreguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl NO

. ¢Leindican que se la
complemento aliment

ve las manos antes de recibir el
ario?

X

. Las personas que le ¢
lo (a) tratan bien.

sntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢Laentrega de las pr
manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

X
X

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de respond
sugiere incluir
¢, Cual?

er NO que preparacion o alimentos

cangreldo £y o

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaCIoneS que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibi6é el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

A Avonrd wez Esned s Y

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodisefios Tel. (607) 621 12 71



Objetivo: Evaluar la perce
Escolar-PAE.

Municipio:

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Ooraonie

BENEFICIARIOS DEL PAE

Fecha:

pcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

ZM\/ _AD /_20758

i

Institucion/ Sede Educativa: (11\&3’&0 “fecnict Ag‘m pecaice G\ o=e

Lea atentamente las

yreguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl

NO |

. ¢Leindican que se la
complemento aliment

ve las manos antes de recibir el
ario”?

. Las personas que le ¢
lo (a) tratan bien.

sntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢Laentrega de las pr
manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

. ¢Consideraqueene

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de respond
sugiere incluir
¢, Cudl?

er NO que preparacion o alimentos

L¢.05

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibi6é el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Adv‘ia\m {pm Gome. \W

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santan

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

|

Impreso por Litadisefios Tel. (607) 62112 71



ENCUES

CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa

Escolar-PAE.

Municipio: Qearnenie

Institucion/Sede Educativa:

Fecha: _ 24/ XD /7202

de Alimentacién

Colegio TEM@  Agape Gann San desb

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl NO

. ¢Leindican que se la

e las manos antes de recibir el

complemento alimentario?

X

lo (a) tratan bien.

Las personas que le e

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

manera ordenada?

;La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

¢; Considera que en el
o alimentos de acuerd

sugiere incluir

¢, Cual? _égndmﬁh.,mc
Salchica .

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?

En caso de responder NO que preparacién o alimentos

mna.]_emmmda,.hmméa,ﬁlz(m

¢ Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

¢ Los dias que asisti6
alimentario ofrecido p

a clases recibi6 el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

Myaave Lyca Goves, DAL

Nombre de quién aplica la encuesta:

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadiseiios Tel. (607) 6211271



CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa
Escolar-PAE.

Municipio: _Oeraente Fecha: 24/ A0 17025

de Alimentacién

San Jesd

Institucion/Sede Educativa: C\«\krg\r; T A{Jj@pﬂ‘mm‘@

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl NO

1. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,
lo (a) tratan bien.

X
<

3. ;La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de
manera ordenada?

X

4. ;Considera que en el/ciclo de menu se incluyen preparaciones
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere jncluir , ; _
Jcual? frofas aPerde Je Mamlad y pee

5. ;Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en
buen estado?

6. ¢Los dias que asisti6 a clases recibi6é el complemento
alimentario ofrecido por el programa de alimentacién escolar?

H

Nombre de quién aplica la encuesta: Mmm \D@ éé“m@;

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander
santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodisefios Tel. (607) 6211271



Municipio:

Institucion/ Sede Educativa

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Deeahne

BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa
Escolar-PAE.

Fecha: _ 24\ /_AQ 7 202S
_CDLCSI() JecOien Agﬂsp@cmo Santesé

de Alimentacion

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl NO

. ¢Leindican que se lav

e las manos antes de recibir el

complemento alimentario?

X

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

X
X

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de responder

1Srekan \‘C@@ no

sugiere incluir

\ < -
NO que preparacién o alimentos

;Ccual? q ue

. ¢Los alimentos y/o pre
buen estado?

oparaciones gue recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibié el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

>

Nombre de quién aplica la encuesta:

Ao lsaen Ecraenay N

Calle 34 No.10-29E

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litodisefios Tel. (607) 6211271



- L

Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

Municipio:

Institucion / Sede Educativa

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Qexrcenle

BENEFICIARIOS DEL PAE

pcion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: _Z4 /_AD 12025

) ﬂokagm_‘hmm_égbpmm SanJese

Lea atentamente las

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl

NO

. ¢Leindican que se la
complemento aliment

ve las manos antes de recibir el
ario”?

X

. Las personas que le ¢
lo (a) tratan bien.

>ntregan las preparaciones y/o alimentos,

<

. ¢Laentrega de las pr
manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuerc
En caso de respond
sugiere incluir

Jcual? Botoe, oo

ciclo de menu se incluyen preparaciones
lo con la gastronomia de la region?
er NO que preparacién o alimentos

N\ \

o Y AC N L A - V] —
z:«i—@ C e NCTINCS T painCl) iz
=

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibi6 el complemento
or el programa de alimentacién escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Meavu [voz Eser i

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel (607) 6211271



Municipio:

-~

CONSORGIC

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

(Orene

BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa
Escolar - PAE.

O

Fecha: A\ 7 _I0)

de Alimentacion

;25

Institucion/Sede Educativa:

<5INA Ao s

O\ AcsepPecie
v -

Lea atentamente las

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

. ¢Leindican que se la
complemento aliment

ve las manos antes de recibir el
ario?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢Laentrega de las pr
manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuerc
En caso de respond
sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones
jo con la gastronomia de la region?
er NO que preparacion o alimentos

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asisti6
alimentario ofrecido p

a clases recibié el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

Sl NO
A
W
e
o
>
>

Nombre de quién aplica la encuesta:

4%&?@« \oce vz W)

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodisefins Tel. (607) 6211271



~Yy

0

&

Municipio:

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Semenie

BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa
Escolar-PAE.

Institucién/Sede Educativa:

de Alimentacion

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si NO

. ¢Le indican que se laye las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

. Las personas que le €
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢La entrega de las pre
manera ordenada?

cparaciones y/o alimentos se hace de

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuera

En caso de responder NO que preparacién o ali

ngos
3“@@?(5 Pagq

sugiere incluir
JCudl? A A BB

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?
me

co_ Y Plalanoy ¥lzga

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistio

a clases recibi6 el complemento

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

R\ \oz Cow YW

Calle 34 No. 10-29E

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litadiseiios Tel. (607) 6211271



Calle 34 No. 10-2

sarn

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

9 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander
tander@asdelvalie.com www.asdelvalle.com




Municipio: Or\zugc:s

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcién de los estudiantes con el Programa
Escolar - PAE.

Institucién/Sede Educativa

Fecha: =G 1 AD /1 Zto<

de Alimentacion

. (Herpe Nestm Sefte de FERO

Lea atentamente las ¢

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si NO
. ¢Leindican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario? e
. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,
lo (a) tratan bien. e
. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de
manera ordenada? <

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuerc
En caso de respond
sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones
lo con la gastronomia de la region?
er NO que preparacién o alimentos

. ¢Los alimentos y/o pr

eparaciones que recibe se encuentran en

buen estado? Y
. ¢Los dias que asistio a clases recibio el complemento
alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar? *

Nombre de quién aplica la encuesta:

Moy \ooe @aeez. YN

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel. (607) 6211271



ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa de Alimentacién

Escolar- PAE.

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

BENEFICIARIOS DEL PAE

Fecha: =207 40 1S

Municipio: hm%d

Institucién/Sede Educativa: Oﬁ\eﬁ})%\ N\)@&Vﬁ %@ A@ et

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si NO
. ¢Leindican que se laye las manos antes de recibir el )(
complemento alimentario?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

><

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
¢ cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones

| X

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

e

. ¢Los dias que asistio

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar? )<

a clases recibié el complemento

Nombre de quién aplica la encuesta:

MV‘GM \ngz Gsner. i

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisgfias Tel. (607) 6211271




17 B¢

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la perce

Escolar-PAE.

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

BENEFICIARIOS DEL PAE

pcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: _=2/_AQ /_ 27N

Municipio: Oﬂzﬂf\jd

Institucién / Sede Educativa: OD\@JATO Noeshar Samme, v Tefmneee

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si NO

1. ¢Leindican que se la
complemento alimentario?

ve las manos antes de recibir el x

lo (a) tratan bien.

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos, X

3. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de Ve
manera ordenada?

sugiere incluir
¢ Cual?

4. ;Considera que en el ciclo de menu se incluyen preparaciones
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region? .
En caso de responder NO que preparacién o alimentos X

buen estado?

5. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

6. ¢Los dias que asistio a clases recibié el complemento
alimentario ofrecido por el programa de alimentacién escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

P Yooz Gsvez DN

Calle 34 No.10-29

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Fdificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander

Impreso por Litadiseiias Tel. (607) 621 12 71
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CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion
Escolar - PAE.

Municipio: D‘\Zél%@ Fecha:_2©/_10 s 2005
Institucion/ Sede Educativa: OO\CQVD N\)?&\“/m Q&N\m e dzhree

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS NO

1. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

lo (a) tratan bien.

3. ;La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos, \K
manera ordenada? X

En caso de responder NO que preparaciéon o alimentos
sugiere incluir
¢ cual?

4. ;Considera que en el ciclo de menu se incluyen preparaciones
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

buen estado?

6. ¢Los dias que asistid a clases recibié el complemento
alimentario ofrecido por el programa de alimentacién escolar?

Sl
5. ¢;Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en >(

Nombre de quién aplica la encuesta: A&“a\’\ﬁi \Um 6@\(‘@-‘(\/\

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander
santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel. (607} 6211271
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CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion
Escolar - PAE.

Municipio: ﬂ\‘\’ﬁagd Fecha: =/ 40 /202X

Institucion/ Sede Educativa: _{tlgre Nueth e A Birooon

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si NO

1. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el —.
complemento alimentario? L

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,
lo (a) tratan bien.

~
\f\«
£

3. ;La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de
manera ordenada?

4. ;Considera que en el ciclo de menu se incluyen preparaciones
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region? "
En caso de responder NO que preparacion o alimentos
sugiere incluir
¢ Cual?

5. ;Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en A
buen estado? "

6. ¢Los dias que asisti6 a clases recibi6 el complemento ~
alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta: Mﬁ(m \,\m Ccﬁ‘(f? W\J

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander
santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel. (607) 6211271




CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa

Escolar-PAE.

Fecha:

28 Dy

de Alimentacion

g'«\ N N g g
Municipio: Q2400

Institucion/ Sede Educativa:

Neesbhn Sonnes de Fatoeos

el

Lea atentamente las g

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

;La entrega de las pr
manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

; Considera que en el

En caso de respond
sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

er NO que preparacion o alimentos

¢ Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

¢ Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibié el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Meae ez Geavee. L

Calle 34 No.10-29E

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litadisefias Tel. (607) 6211271
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CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

BENEFICIARIOS DEL PAE

pcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: 207 10 j2c2C

Municipio: Onzans
T

Institucion/Sede Educativa

) Q(\\C%TO Noetv fonte, A Fatny

Lea atentamente las

breguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl

NO

1. ¢Leindican que se la
complemento aliment

ve las manos antes de recibir el
ario?

lo (a) tratan bien.

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

3. ¢Laentrega de las pn
manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

4. ;Considera que en el

En caso de respond
sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

er NO que preparacion o alimentos

5. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

6. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibi6 el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

S| < x> >

Mo o Cavez

Nombre de quién aplica la encuesta:

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel. (607} 62112 71
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ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la percepcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Escolar - PAE.

CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

BENEFICIARIOS DEL PAE

Fecha: 20 1 D 12023

Municipio: Dnza%ci

Institucion/ Sede Educativa: GD\EEAFO Noeshy &e&—\"m o723 %’*@T\Yﬁ

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta -
PREGUNTAS Sl NO
. ¢Le indican que se layve las manos antes de recibir el *

complemento alimentario?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos, *

lo (a) tratan bien.

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de \*

manera ordenada?

. ¢Considera que en el

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region? v
En caso de responder NO que preparacién o alimentos \\

sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en 5§

. ¢Los dias que asisti6
alimentario ofrecido p

a clases recibi6é el complemento
or el programa de alimentacion escolar? J(\

Nombre de quién aplica la encuesta:

Aémm \weaa ey ™

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Bucaramanga - Santander

Impreso por Litadisedios Tel. (607) 62112 71

af



CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la perce

Escolar-PAE.

Municipio: (‘\nza(;))&

BENEFICIARIOS DEL PAE

pcion de los estudiantes con el Programa

Fecha: =07 _AD 1 A2%

de Alimentacion

Institucion/ Sede Educativa

: Qo\zg o Noethny Seioe, A= oo

Lea atentamente las g

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl NO

1. ¢Leindican que se la
complemento alimentario?

ve las manos antes de recibir el

X

lo (a) tratan bien.

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

3. ;La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de
manera ordenada?

sugiere incluir
¢ Cual?

4. ;Considera que en el ciclo de menu se incluyen preparaciones
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de respond

er NO que preparacion o alimentos

buen estado?

5. ;Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

6. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

a clases recibi6 el complemento

> |7 KK |A

Nombre de quién aplica la encuesta:

Mmm oo Caxez V1

Calle 34 No. 10-29 |

santang

Bucaramanga - Santander
jer@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

=dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litodisefias Tel. (607) 6211271



Objetivo: Evaluar la percej
Escolar - PAE.

Municipio:

CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Onzane
J

BENEFICIARIOS DEL PAE

Hcién de los estudiantes con el Programa

Institucion/Sede Educativa:

Fecha: 20 148 /2¢25

de Alimentacion

Qb"a:ﬁo Nuedva Serpr, de Fatonn

Lea atentamente las

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el

complemento aliment

ario?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢Laentrega de las pr
manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de respond
sugiere incluir
¢ Cual?

er NO que preparacién o alimentos

X
K
A
X

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

>

. ¢Los dias que asistid
alimentario ofrecido p

a clases recibi6 el complemento

or el programa de alimentacién escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

MWW{ bca?( ez W

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

\

Impreso por Litadisefios Tel. (607) 6211271



Objetivo: Evaluar la percej
Escolar - PAE.

Municipio: D(\ZG%O

Institucion/Sede Educativa

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

bcidn de los estudiantes con el Programa

Fecha: 30 ;] A 1 2027T

de Alimentacién

: QdlegroNueshm Sedores e Fatreany

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

X

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien. X
. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de "

manera ordenada?

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
¢ Cual?

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado? K
. ¢Los dias que asisti¢|a clases recibio el complemento
alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar? X

Nombre de quién aplica la encuesta:

e \worzr Geeeez N

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadiseiios Tel. (607) 6211271



Objetivo: Evaluar la perce
Escolar-PAE.

Municipio: Dﬂzc«gm

Institucion / Sede Educativa

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

: Qc\e%m Noesbn Setorm de Bvran

pcion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: _2C/_4D 1_7S

Lea atentamente las

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si

NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
¢, Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones

WK K

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asisti6

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

a clases recibié el complemento

>

Nombre de quién aplica la encuesta:

Mwa\m \woz Eererz. N

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadlsefios Tel (607) 62112 71
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CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la perce

Escolar - PAE.

BENEFICIARIOS DEL PAE

pcion de los estudiantes con el Programa

Municipio: 6(‘\26:{9@

Institucién/Sede Educativa:

Fecha: _2C /_AD /;zbzs
Lolgr Noestu Sevom de Fadona

de Alimentacion

Lea atentamente las g

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el

complemento alimentario?

lo (a) tratan bien.

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

X
X

manera ordenada?

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
¢ Cual?

buen estado?

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio

alimentario ofrecido p

a clases recibié el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Do Woem Esnrs W)

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

oo

Impreso por Litadisefias Tel. (607} 6211271
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CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa de Alimentacién
Escolar - PAE.

Municipio: QQZQCE\)@\ Fecha: _2C/_AD 1 202<
Institucion/Sede Educativa: Qi’)\a;‘)ffﬁ Noeshvn Se?om é\& ‘f_é)ﬁ‘(‘(\D

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si NO

1. ¢Le indican que se layve las manos antes de recibir el X
complemento alimentario?

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,
lo (a) tratan bien.

3. ¢Laentrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de ~
manera ordenada? :

4. ;Considera que en el ciclo de menu se incluyen preparaciones
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos ><
sugiere incluir -
¢ Cual?

5. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en
buen estado?

x|

6. ;Los dias que asisti6 a clases recibi6 el complemento
alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar? -

Mﬁc\m Ao Gexez

Nombre de quién aplica la encuesta:

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander
santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodisefias Tel. (607) 6211271




2@85\1

Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

Municipio: 0(\2&6}@\

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

Institucion/Sede Educativa:

hcion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: =20/ AQ /202X

GH@SYD Neethd iod de Bhima

Lea atentamente las

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Sl NO
. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario? >
. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,
lo (a) tratan bien. x

. ¢Laentrega de las pr

manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
¢ Cual?

. ¢Los alimentos y/o pr

buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

<

. ¢Los dias que asistio

alimentario ofrecido p

a clases recibi6é el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Db Wz Gesvez YN

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel. (607) 6211271



CONSORCIC

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES |

Objetivo: Evaluar la percej

Escolar - PAE.

BENEFICIARIOS DEL PAE

Municipio: D(\Z.U%Cj

Institucién/Sede Educativa:_QDlegFm N S&oa de Fatran

Hcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: _2C 7 4D 72025

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si

NO

. ¢Leindican que se la
complemento alimentze

/e las manos antes de recibir el

ario? 74

. Las personas que le e
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢Laentrega de las pre
manera ordenada?

sparaciones y/o alimentos se hace de

. ¢ Considera que en el
o alimentos de acuerd
En caso de respondz
sugiere incluir
¢ Cual?

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistio

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

a clases recibié el complemento

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?
or NO que preparacion o alimentos

Nombre de quién aplica la encuesta:

Mo oz Eseez. O

Calle 34 No.10-29 F

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litodisefias Tel. (607) 6211271



21894

ENCUES

Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

CONSORCIO

AS SANTANDER 2024

>TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

pcién de los estudiantes con el Programa

Fecha: .20 /_ 10

de Alimentacion

1202

Municipio: O(\anm

Institucion/ Sede Educativa

:_Odeyo Noesho Sencxa e Fateony

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta
PREGUNTAS Sl NO
1. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario? /fn
2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,
lo (a) tratan bien. +
3. ;La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de
manera ordenada? .
,!_
4. ;Considera que en el ciclo de menu se incluyen preparaciones
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos
sugiere incluir _
¢ cual? S‘
5. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en
buen estado? N
7
6. ¢Los dias que asisti6 a clases recibié el complemento
alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar? 7

Meviore. oozt eovez. M

Nombre de quién aplica la encuesta:

Calle 34 No.10-29E

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litodisefios Tel. (607) 6211271
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CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la perce

Escolar- PAE.

BENEFICIARIOS DEL PAE

Municipio: h(\iaf\)@

Institucion/Sede Educativa

pcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: 20 / AD y 202< -
:_Gleois Neetho Setees A faeany

Lea atentamente las f

yreguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si

NO

1. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

lo (a) tratan bien.

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

3. ;La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de
manera ordenada?

sugiere incluir
¢ Cual?

4. ;Considera que ene
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacion o alimentos

ciclo de menu se incluyen preparaciones

buen estado?

5. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

6. ¢Los dias que asistig a clases recibio el complemento
alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Ao vz Eares 1Y) -

Calle 34 No. 10-29

santang

Bucaramanga - Santander
ler@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Fdificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litadisefios Tel. (607) 6211271



21Dk

Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

Municipio: D(\ZC\SC(

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

Fecha:

pcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

307 AC /_2C2X

Institucién/ Sede Educativa

: Qo\e%\“o Noestn oo de Faloeany

Lea atentamente las [

yreguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

NO

. ¢Leindican que se la
complemento aliment

ve las manos antes de recibir el
ario?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de respond
sugiere incluir
¢ cual?

er NO que preparacion o alimentos

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibié el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Bl Vg Eavez W

AR X<

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisafios Tel. (607} 62112 71



22205

ENCUES

Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

5TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

pcion de los estudiantes con el Programa

Municipio: Omﬂ(})@

Institucion/Sede Educativa

Fecha: _20/_40 /_zc2<
) Qb\egro Noyetey Serom e Faleon

de Alimentacion

Lea atentamente las [

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl NO

;Leindican que se la
complemento aliment

ve las manos antes de recibir el
ario?

X

Las personas que le ¢
lo (a) tratan bien.

3ntregan las preparaciones y/o alimentos,

{

X

¢La entrega de las pr
manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

k

X

; Considera que en el
o alimentos de acuerc
En caso de respond
sugiere incluir

&cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones
io con la gastronomia de la region?
er NO que preparacion o alimentos

]

3

¢ Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

¢ Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibi6é el complemento
or el programa de alimentacién escolar?

><\

Mv\am \boizr Evez (V)

Nombre de quién aplica la encuesta:

Calle 34 No.10-29E

santand

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodisafias Tel. (607) 6211271



2297

Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

Municipio: Q‘\ZG%C\

Institucion / Sede Educativa

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

pcion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: _ 2 /_AD /_242S

: Qo\ayo Nuenkha Secoren de Tetheoat

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si

2

NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢Laentrega de las pr
manera ordenada?

b

eparaciones y/o alimentos se hace de Y

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuerc
En caso de respond
sugiere incluir

¢ Cual?

. - . . R
ciclo de menu se incluyen preparaciones
lo con la gastronomia de la region?
er NO que preparacion o alimentos

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran eq'

. ¢Los dias que asisti6
alimentario ofrecido p

a clases recibié el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

RO ¢

Nombre de quién aplica la encuesta:

M wane \vaam Eovee. W

Calle 34 No.10-29E

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litodisafias Tel. (607) 621 12 71



CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la perce

Escolar-PAE.

Municipio: _Ohzages

BENEFICIARIOS DEL PAE

pcion de los estudiantes con el Programa

Institucion/ Sede Educativa:

Fecha: 20 /_AD /202
Cdeyic Noesbr Sefcm de fernwng

de Alimentacion

Lea atentamente las g

yreguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si NO

. ¢Leindican que se la
complemento aliment

ve las manos antes de recibir el
ario”?

A

. Las personas que le ¢
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢Laentrega de las pr
manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

. ¢ Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
¢ Cual?

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibi6 el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Ao \oaa Gove z N\

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodisefios Tel. (607} 62112 71

o

8



lz%@g(:

Municipio: OGZQ@@

ENCUES

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Escolar-PAE.

Institucion / Sede Educativa:

Fecha: _2C /_AD /2tw¢s

Mlesin Nuestn Sencr do e

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si NO

. ¢Le indican que se lay

e las manos antes de recibir el

complemento alimentario?

X

. Las personas que le e
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuerd

ciclo de mend se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?

En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
¢ Cual?

. ¢ Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

X
X
X
X

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibio el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

X

Nombre de quién aplica la encuesta:

Adanvn Ywam Geez

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander

er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel. (607) 62112 73



22900

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la percepcidn de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Escolar-PAE.

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

BENEFICIARIOS DEL PAE

Fecha: 27 AD / 202s

Municipio: Ocetian
J

Institucion/Sede Educativa: CD\GBT(\ Noesbha St ce Eizlﬂ‘(m

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si NO
. ¢Leindican que se laye las manos antes de recibir el ,
complemento alimentario? ><

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de )g

manera ordenada?

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuerd

En caso de responder NO que preparacion o alimentos

sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asisti6

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

a clases recibi6é el complemento

Y Ix | X

Nombre de quién aplica la encuesta:

Mo, oo Gavez N -

Calle 34 No.10-29E

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander

Impreso por Litadiseiios Tel (607} 62112 71




27901

Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

Municipio: OT\ZGCJXC\

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

Institucion/ Sede Educativa

pcion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: 2O /A s 2073
- (Hege Noestn G, dz Brean

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si

NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el

complemento aliment

3rio?

X

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢Laentrega de las pr
manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

X
X

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de respond
sugiere incluir
¢ Cual?

er NO que preparacién o alimentos

>

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

><

. ¢Los dias que asisti6
alimentario ofrecido p

a clases recibi6 el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Plaaer \wem Eave 2 (VL

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por LitodIseiins Tel. (607) 6211271



21902

Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

Municipio: bhzn(jd

Institucion/ Sede Educativz

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

pcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: =2/ AD j_2t2<

3: @0\69;6 N\\ES’W\:\ SCYTOW éQ t&\m

Lea atentamente las |

sreguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Sl

NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

A

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢Laentrega de las pr
manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

. ;Consideraque ene

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de respond
sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones

er NO que preparacion o alimentos

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistio

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

a clases recibi6 el complemento

= x| == XXX

Nombre de quién aplica la encuesta:

Ao Lom Escez N

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel. (607) 6211271



Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

Municipio: 0(\71:\6\(’;\

Institucion/Sede Educativa: QB\E%TT‘) Nue*:—k(ﬁ Senom de ESen

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

pcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: 20 1 AD 120X

Lea atentamente las

breguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl NO

. ¢Leindican que se la

ve las manos antes de recibir el

complemento alimentario?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en e
o alimentos de acuert
En caso de respond
sugiere incluir
¢ Cual?

jo con la gastronomia de la region?
er NO que preparacién o alimentos

ciclo de menu se incluyen preparaciones

. ¢ Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asisti¢
alimentario ofrecido p

a clases recibié el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Nebana Wwaz Esvez YL

[ 4

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodisefios Tel. (607) 6211271



22904

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion
Escolar - PAE.

Municipio: O(\Zagﬂ Fecha: _3C /_AQ 7/ 207S

Institucion/Sede Educativa: Qd@g\‘m ‘\\kﬁa\j{d Sérota de FRveany

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si NO
1. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario? ><

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,
lo (a) tratan bien.

3. ;La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de
manera ordenada?

4. ;Considera que en el ciclo de menu se incluyen preparaciones
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacion o alimentos |
sugiere incluir .
¢Cual?
|

5. ¢;Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en
buen estado?

6. ;Los dias que asisti6 a clases recibio el complemento
alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta: Mﬁﬂm me @j‘(‘&l N

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander
santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodisafios Tel. (607) 6211271




12405

CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacién
Escolar - PAE.

Municipio: @(\ZQ%C} Fecha: = / AD_/202S

Institucién / Sede Educativa: QD\ergrm Nuesht Senoa de. Fatmnn

'''''' Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Sl NO
1. ;Le indican que se lave las manos antes de recibir el o
complemento alimentario? /

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,
lo (a) tratan bien. |~ ; ,,,,,,,

3. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de .
manera ordenada? X

4. ;Considera que en €] ciclo de menu se incluyen preparaciones
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos
sugiere incluir \:
¢ Cual? L NyE

5. ;Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentranen |
buen estado? /\

6. ¢Los dias que asistig a clases recibio el complemento
alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta: M‘(\\Q‘(‘C‘ \,\\)C\Ol 6&\’62 V\/L

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander
santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadiseiins Tel. (607) 6211271




21200606

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa

Escolar-PAE.

Fecha: 3= /4D /1 Z2S

de Alimentacion

Municipio: f\(\'zc\%d

Institucion/Sede Educativa

:_Odegie, Noest Setom de f=rtvena

Lea atentamente las

breguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si NO

1. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

~

lo (a) tratan bien.

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

<

3. ;La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de
manera ordenada?

va

sugiere incluir

ccual? ve NoS

4. ;Considera que en el ciclo de menu se incluyen preparaciones
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de respond

| . s .
er NO que preparacion o alimentos

drexar plﬂ/\\’avm vevide

buen estado?

5. ¢Los alimentos y/o pr

eparaciones que recibe se encuentran en

6. ¢Los dias que asistid
alimentario ofrecido p

a clases recibio el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

A&ﬁc\m\wm éé*m@ n -

Calle 34 No.10-29

santang

Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

jer@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodisefios Tel. (607) 62112 71



171263

Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

Municipio: Qﬂid%d

Institucién/ Sede Educativs

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

pcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: 20 /_AD /. 2025
y Qdc—:c\xjco Noesta Senom de. Talona

Lea atentamente las [

yreguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl

NO

. ¢Leindican que se la

complemento aliment

ve las manos antes de recibir el
ario?

P

. Las personas que le ¢

lo (a) tratan bien.

2ntregan las preparaciones y/o alimentos,

manera ordenada?

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

|

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacion o alimentos

sugiere incluir

¢ Cual? =} esYs Vs BAYa)
£

. ¢Los alimentos y/o pr

buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio

alimentario ofrecido p

a clases recibio el complemento
or el programa de alimentacién escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodisafios Tel. (607) 62112 71



CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcidn de los estudiantes con el Programa

Escolar-PAE.

Municipio: DY\ZQQC\

Fecha: 30 /_AC /_262=

de Alimentacion

Institucion/Sede Educativa:

Qolegio Nuesiva Sedqnm de Fadaomnd

Lea atentamente las

yreguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl NO

1. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

P

lo (a) tratan bien.

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

3. ;La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de
manera ordenada?

sugiere incluir
¢ Cual?

4. ;Considera que en el
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos

ciclo de menu se incluyen preparaciones

./

buen estado?

5. ;Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

6. ¢Los dias que asistié
alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

a clases recibié el complemento

Nombre de quién aplica la encuesta:

Advovy sz Eavez.

santang

Bucaramanga - Santander
ler@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litadisefios Tel (607} 6211271



21400

CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion
Escolar - PAE.

Municipio: DHZQ%C:"\ Fecha: _=C/ A0 /206

Institucion / Sede Educativa: Cc\Cgvm Noest@ 2o de Fatens

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Sl NO

1. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario? \Z

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos, ;
lo (a) tratan bien. —XN

3. ;La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de
manera ordenada? 25

4. ;Considera que en el ciclo de menu se incluyen preparaciones
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de responder NO que preparacién o alimentos
sugiere incluir
¢ Cual? AT

5. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en
buen estado?

LY
6. ;Los dias que asistio a clases recibi6 el complemento %

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta: ‘M"ﬁﬂm \QW GM 2 'w

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander
santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadissfios Tel. (607) 62112 71




CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa

Escolar-PAE.

Municipio: DQZC@C\

Institucion/Sede Educativz

Fecha: 20 /_ 10 1 2025
3 G{ﬂexﬁﬂb P«UEEXYtj Sﬁﬂi&xcn éiZ.‘%S*TY\fIB

de Alimentacién

Lea atentamente las

breguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si NO

1. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

lo (a) tratan bien.

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

X
>

3. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de
manera ordenada?

<

sugiere incluir
;Cual?

4. ;Considera que ene
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos

ciclo de menu se incluyen preparaciones

Hi con bastznie polln ySatlchigy

buen estado?

5. ;Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

—

6. ¢Los dias que asisti§ a clases recibi6 el complemento
alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

3

Nombre de quién aplica la encuesta:

Calle 34 No. 10-29

santang

Fdificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander
jer@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodisefos Tel. (607} 62112 71



Objetivo: Evaluar la perce
Escolar-PAE.

Municipio: _ON Zc€o.

CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

Fecha:

hcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

23 1 0 12038,

Institucion/Sede Educativa

(. okGio f'\)v@(fo ot cle (%zl*}rm - €5 (Ea bfbnut(és /56//:’(}“\

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si

NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el

complemento aliment

ario?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢La entrega de las pr
manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de respond
sugiere incluir
¢ Cual?

er NO que preparacion o alimentos

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibi6 el complemento
or el programa de alimentacién escolar?

UK K UK

Nombre de quién aplica la encuesta:

ien pon e o pocclo !q-/c%,

Calle 34 No.10-29

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litadisesios Tel. (607) 6211271



22\

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la perceg

Escolar- PAE.

BENEFICIARIOS DEL PAE

scion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: 237 (O 7 2028

Municipio: cn2c60.

Institucion/Sede Educativa

: @GO A kc denotadk fdime ~ Esot (Or nonuc (a 20 , /)rm

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si

NO

. ¢Leindican que se lave las manos antes de recibir el

complemento alimentario? \

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistio

alimentario ofrecido por el programa de alimentacién escolar?

a clases recibié el complemento

Nombre de quién aplica la encuesta:

((ofm monue/é Rucchy (534\0/0-

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadiserios Tel. (607) 6211271



Municipio: _Cf X ba.

Institucion/Sede Educativa

ENCUES

CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Escolar - PAE.

Fecha: T} /

© 7720,

. (ko e Mo dicia I & fieng ~ €30l menwe fo /%p/ j«m

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl NO

. ¢Le indican que se laye las manos antes de recibir el

complemento aliment

ario?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢Laentrega de las pr
manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de respond
sugiere incluir
¢ Cual?

er NO que preparacion o alimentos

X
X
X
X

. ¢ Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

S

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibi6é el complemento

or el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

|¢oen ogucls Roedb /@ué

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefias Tel. (607) 6211271



Objetivo: Evaluar la perce
Escolar- PAE.

Municipio:

ENCUES

Nn2wbe.

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

pcion de los estudiantes con el Programa

Fecha:

237 10 72028,

de Alimentacion

Institucion/ Sede Educativa

: (ckGiapoe b Jenogocle F@/ﬂm@ - Eyee /q Monk /u fe /&n

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si NO

. ¢Leindican que se la

ve las manos antes de recibir el

complemento alimentario?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢Laentrega de las pr

manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

y
ba
Y

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de respond
sugiere incluir
¢ Cudl?

er NO que preparacion o alimentos

X

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistio

alimentario ofrecido p

a clases recibié el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

</
X

Nombre de quién aplica la encuesta:

Koicn Mnm/fé Pucla ﬂy&é

Calle 34 No.10-29¢

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

-dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litadisefios Tel. (607) 62112 71



CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la perce

Escolar- PAE.

BENEFICIARIOS DEL PAE

Municipio: _0n 20 6c.

Institucion/Sede Educativa

hcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha: _ 2% /__[Q 120
: (okeio Ly f‘o Iricia (%v #iﬂa ~G&ue (c.f "o /c ép//cn

Lea atentamente las g

yreguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si

NO

. ¢Leindican que se la
complemento aliment

ve las manos antes de recibir el
ario”?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el ciclo de menu se incluyen preparaciones
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de respond
sugiere incluir
¢ Cual?

er NO que preparacion o alimentos

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibi6 el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

L R S-S RS el b

Nombre de quién aplica la encuesta:

kdr(n lan g (u @(JF(,/C /brlla /C;

7,

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodisefios Tel. (607) 6211271



ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa de Alimentacién

Escolar - PAE.

Municipio: <V 060

CONSORGIC

AS SANTANDER 2026

BENEFICIARIOS DEL PAE

Fecha: Y 7/ O 7 7O2S.

Institucién / Sede Educativa: (Gio % '\rcs Serola dc Brhirg -G oln monge /m e //,m

Lea atentamente las

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario? X

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien. X
. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de ,

manera ordenada? A
. ¢ Considera que en el ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de responder NO que preparacion o alimentos X

sugiere incluir
¢, Cual?

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en x

buen estado?

. ¢Los dias que asistié
alimentario ofrecido p

a clases recibi6 el complemento %
or el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

ldeen mmanut / G 02.%0/& lﬁ\{a é

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Bucaramanga - Santander

Impreso por Litodisefios Tel. (607) 6211271




Objetivo: Evaluar la percej
Escolar-PAE.

Municipio: _Q 20 6o

Institucién/Sede Educativa

ENCUES

BENEFICIARIOS DEL PAE

CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Fecha: _ >/

hcion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

I 7025.

 (clGin wecalro deior de ©hima~ € (bc(o Mme m?/c.r Bﬁ//mm

Lea atentamente las

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si

NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el

complemento alimentario?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el

sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos

. ¢ Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistio

a clases recibi6 el complemento
alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

x| XX XX

Nombre de quién aplica la encuesta:

 Goner o ve b Rueclo /4;,//,/2

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel. (607) 6211271



CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa de Alimentacién
Escolar - PAE.

Municipio: O¢ vobo. Fecha: _ &7/ (G J201S
p

Institucién / Sede Educativa: (olcGio Aveshesodow ch Fé/z‘ma ~ Lo cla o e /%e/ zécﬂ

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Sl NO

1. ;Le indican que se lave las manos antes de recibir el ><
complemento alimentario?

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien. /N
3. ;La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de X
manera ordenada? /

4. ;Considera que en el ciclo de menu se incluyen preparaciones
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region? \
En caso de responder NO que preparacién o alimentos
sugiere incluir \
¢ Cual?

5. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en
buen estado?

6. ;Los dias que asisti¢ a clases recibid el complemento '
alimentario ofrecido por el programa de alimentacién escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta: KO’ ren on iz é fMV/; ﬂ;/ﬂé

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander
santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefias Tel. (607) 6211271

N



CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

Municipio: _O0 106a.

BENEFICIARIOS DEL PAE

pcidn de los estudiantes con el Programa

Fecha: _ 11 /[0

de Alimentacidén

] OLS .

Institucion/Sede Educativa

- (deC e\,\fﬂ 10 Ynoe c& (%Fim - 6(uf(a ronue éf Be/ /(cm_

Lea atentamente las g

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl NO

. ¢Le indican que se la
complemento aliment

ve las manos antes de recibir el
ario?

K

lo (a) tratan bien.

Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

;La entrega de las pr
manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

¢ Considera que en el

En caso de respond
sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

er NO que preparacion o alimentos

¢ Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

¢ Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibié el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

kKeseerr [Mon //("/(4 /E(ﬁ(/éx f%{&é_

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefias Tel. (607) 6211271



CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion
Escolar - PAE.

Municipio: _cn20 € Fecha: 2+ 7 10 7 2¢aS,

Institucién / Sede Educativa: (debio N‘Ju’)l(rcv)em(cu ok ﬁr}\mo - é\(vt’ia pen e /64 he / /*m .

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Sl NO

1. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,
lo (a) tratan bien.

3. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de
manera ordenada?

X
4. ;Considera que en el ciclo de ment se incluyen preparaciones
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos
sugiere incluir ><
¢ Cual?

5. ¢;Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en
buen estado? ‘

6. ¢Los dias que asistig a clases recibio el complemento
alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta: Kaen ﬂ/WH(/Qé‘L// RL(C‘A HL{U /ﬂ

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander
santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodisefios Tel. (607) 62112 71




CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

PALMAR

Calle 34 No. 10-2

san

9 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander
tander@asdelvalle.com www.asdelvalle.com

L



Municipio: = \

CONSORCIC

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Vo

BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcidn de los estudiantes con el Programa
Escolar - PAE.

Fecha: 172 7_ 11 7 LolJ

de Alimentacion

Institucion/Sede Educativa:

\ Mo Y
a3 ivuto —\unico/ gSiedle  (ural
so05e Ry da Un O M\

Lea atentamente las

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si NO

. ¢Leindican que se la
complemento aliment

ve las manos antes de recibir el
ario?

A

. Las personas que le €
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el

ciclo de ment se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
¢ Cual?

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibié el complemento
or el programa de alimentacién escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Q/\j(\)‘ov\ OHI“"Z,

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

G,

Impreso por Litadlsefios Tel. (607) 6211271

s



CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion
Escolar- PAE.

MUHiCipiO: l: \ \7 ()\\ MNa \¢ Fecha: 1 13 / —'7 J lotlx
TarditvYoe Yeinio [ Estudia  Yura)
Institucién/ Sede Educativa: Sost Rutda Cinco .oy

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Sl NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el

complemento aliment

ario?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢Laentrega de las pr
manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuerc
En caso de respond
sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones
jo con la gastronomia de la region?
er NO que preparacion o alimentos

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asisti6
alimentario ofrecido p

a clases recibié el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

\N;\Sur\ O‘(SS\‘L

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel. (607) 6211271



Objetivo: Evaluar la percef
Escolar- PAE.

Municipio: t

ENCUES

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

ycién de los estudiantes con el Programa

de Alimentacion

> )
\ \ O\\M@\‘( Fecha: 1L 7. 11 s2025
gh)“\i‘\'v\‘\'o ‘\éu\'\go/ gsuilo Yuva)
tose Rueba Cinco hil

Institucion/ Sede Educativa:

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

X

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢;La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de respond
sugiere incluir
¢ cual?

er NO que preparacién o alimentos

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibi6é el complemento

or el programa de alimentacion escolar?

S

Nombre de quién aplica la encuesta:

/i son

@ Y1z

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel. (607) 6211271



ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la percepcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion
Escolar - PAE.

Municipio: E\ P@\\ r

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

BENEFICIARIOS DEL PAE

O X Fecha: 12 s 11 ;lols

Institucion/ Sede Educativa:

I«M"v‘\’w‘\'o \—u'\\'\o / [,:5&‘.1\0\ Yura\
Sose  Rueda Cinto _mi}

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS NO

. ¢Leindican que se lay

complemento alimentario?

ve las manos antes de recibir el

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el

En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistid

alimentario ofrecido por el programa de alimentacién escolar?

Sl
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region? %

a clases recibi6é el complemento

Nombre de quién aplica la encuesta:

(/\/“\SOV\ @\(lV\l

Calle 34 No.10-29E

santand

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel. (607} 6211271




Objetivo: Evaluar la percej
Escolar-PAE.

Municipio:

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

hcion de los estudiantes con el Programa

de Alimentacion

Institucion/Sede Educativa:

F:\ PO\\\P\O\V Fecha: ’72— f 11 / 1o0Lls
Iastitute ‘r(bh'»(o/ eswdla  Yurlal
YO)-Qi(vQ&Q Cingo A

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

NO

. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
¢, Cual?

. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en

buen estado?

. ¢Los dias que asistio

a clases recibié el complemento

alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

X
b
S
X
X
X

Nombre de quién aplica la encuesta:

\N(\SO\\ O

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefios Tel. (607} 62112 71

DU



CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion
Escolar- PAE.

Municipio: E\ \)U\\ N ox Fecha: 1L 711 /oLy

Institucién/ Sede Educativa:

Cycvaln ¢yl

X“S\’i‘\'“'\'o )fc_u\'u.o/
(,‘\I\(.O r'\'\\

Sose Rueda

Lea atentamente las g

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

NO

. ¢Leindican que se la
complemento aliment

ve las manos antes de recibir el
ario?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢Laentrega de las pr
manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuert
En caso de respond
sugiere incluir
¢ Cual?

ciclo de menu se incluyen preparaciones
jo con la gastronomia de la region?
er NO que preparacion o alimentos

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibié el complemento
or el programa de alimentacién escolar?

ol AN R PR P E S T

Nombre de quién aplica la encuesta:

O

U\J ;\§Oh

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodisefios Tel. (607) 6211271



CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion
Escolar - PAE.

Municipio: E\ Valnhav Fecha: 1L /11 /1l02J
X&\S‘\'\-\'V\‘\‘@ '\'ﬁtm:co/ Escuela Yural

Institucion/Sede Educativa: _Yoje Ry, Lda Cince mil

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si NO

1. iLe indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

lo (a) tratan bien.

3. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos, )(
manera ordenada? X

4. ;Considera que en el ciclo de menu se incluyen preparaciones
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos
sugiere incluir
¢ Cual?

>

5. ¢Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en
buen estado? X

6. ¢Los dias que asistid a clases recibio el complemento
alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

>

Nombre de quién aplica la encuesta: \N ) \ 30 AN O (* VL

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander
santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Iimpreso por Litadisefias Tel. (607) 6211271




CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

PALMAS DEL

Calle 34 No. 10-29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander
santander@asdelvalle.com www.asdelvalle.com




Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

Municipio: Paos del

) CONSORCIC

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

pcion de los estudiantes con el Programa

S

Fecha: 22 /_ A j X5

de Alimentacién

Institucion/Sede Educativa

: Conbo Cdotatao Bz bedl Gl Rorl Pouabrens

Lea atentamente las

yreguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

NO

. ¢Leindican que se la
complemento aliment

ve las manos antes de recibir el
ario”?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢Laentrega de las pr
manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuert
En caso de respond
sugiere incluir

ciclo de menu se incluyen preparaciones
jo con la gastronomia de la region?
er NO que preparacion o alimentos

¢ Cual?

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibié el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

X
X
X
X
X
X

Nombre de quién aplica la encuesta:

Ao ot Cavez. W

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litodiseiios Tel. (607) 62112 71



Municipio: ey, de

Q - CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Seco©

BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa
Escolar-PAE.

Fecha:

22 7 _AD 7 _2Trs

de Alimentacién

Institucion/ Sede Educativa:

Coarotdumivg Beo Mol Esvels Poe) Ag@btm

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Sl NO

. ¢Le indican que se laye las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

X

. Las personas que le €
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

¢

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

v

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la regién?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
¢, Cual?

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibié el complemento

or el programa de alimentacion escolar?

> K

Nombre de quién aplica la encuesta:

A \wu Gz (V)

Calle 34 No.10-29E

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litadiseiios Tel. (607) 6211271



CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcién de los estudiantes con el Programa de Alimentacion
Escolar-PAE.

Municipio: _Palmos ddl Socorm Fecha: _22 /_10 y &2S

Institucion/ Sede Educativa: _Ceare Eduran P00 Poul Gscuen foml Agobuenn

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS NO

1. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario?

lo (a) tratan bien.

3. ;La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de
manera ordenada?

4. ;Considera que en el ciclo de menu se incluyen preparaciones
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos
sugiere incluir
;jcual?

Sl
2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos, X

5. ;Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en
buen estado?

b3

6. ;Los dias que asistio [a clases recibié el complemento
alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

Pat

Nombre de quién aplica la encuesta: 7 pdﬁ(l\/\(% \).‘zo\/ﬂ ot YN

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander
santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadiseiios Tel. (607) 62112 71




Objetivo: Evaluar la percey
Escolar - PAE.

Municipio: _Paloes el

Institucion/Sede Educativa

ENCUES

CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

TA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

bcién de los estudiantes con el Programa

S

Fecha: 2 1/ AD

de Alimentacion

] 2025

. Ceako Sdotwe Rizo Peol Eswda Roal Agn}:uer

Lea atentamente las p

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

NO

. ¢Leindican que se la

e las manos antes de recibir el

complemento alimentario?

. Las personas que le e
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de

manera ordenada?

. ¢Considera que en el
o alimentos de acuerg

ciclo de menu se incluyen preparaciones
o con la gastronomia de la region?

En caso de responder NO que preparacion o alimentos

sugiere incluir
¢ Cual?

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asisti6
alimentario ofrecido p

a clases recibié el complemento

or el programa de alimentacion escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

Mave Luan Comz- W) .

Calle 34 No.10-29E

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litodiserios Tel. (607) 6211271



Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

Municipio: P@\W\C& a2\

Institucién/ Sede Educativa

CONSORGIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

pcidén de los estudiantes con el Programa

oo

Fecha: ZZ /’10 / ZQL5

de Alimentacion

. Cenno Educohwo Pozo Azol estuén Poml Agoloeng

Lea atentamente las

reguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

NO

. ¢Leindican que se la
complemento aliment

ve las manos antes de recibir el
ario?

. Las personas que le ¢
lo (a) tratan bien.

ntregan las preparaciones y/o alimentos,

. ¢Laentrega de las pr
manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos

sugiere incluir
& Cual?

X
X
X
X

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p

a clases recibié el complemento
or el programa de alimentacion escolar?

\><'
X

Nombre de quién aplica la encuesta:

Adaaru g Cower v

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander

santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

B

Impreso por Litadisefins Tel (607) 6211271



|
90457

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

PARAMO

Calle 34 No. 10-29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular 322 797 93 37
Bucaramanga - Santander
santander@asdelvalle.com www.asdelvalle.com




71L259

Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

¢
Municipio: —Bm mo

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

pcion de los estudiantes con el Programa

Fecha: ©7 /_11

de Alimentacion

] 20TS

Instituciéon / Sede Educativa: Cb/%?i 0 /"/6/237[77/7 Sempng Jd 6/ o

aglod

Lea atentamente las

yreguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

NO

. ¢Leindican que se la
complemento aliment

ve las manos antes de recibir el
ario?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢Laentrega de las pr
manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

Sl
/
N

b

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de respond
sugiere incluir
¢,cual?

er NO que preparacion o alimentos

. ¢Los alimentos y/o pr,
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en |, |

. ¢Los dias que asisti6
alimentario ofrecido p

a clases recibidé el complemento
or el programa de alimentacién escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

(<cw n o) e /c, [ roéw /%'-;ﬁé

Calle 34 No.10-29E

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litodisefios Tel. (607) 62112 71



22997

CONSORCIO

AS SANTANDER 2024

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

T>/
Municipio:%v“am [

BENEFICIARIOS DEL PAE

pcién de los estudiantes con el Programa

Fecha: 07~ y_{1 | 2025~

de Alimentacion

Institucion / Sede Educativa

. Colegiv redry semm  dele S¢fsd

Lea atentamente las

yreguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS

Si NO

. ¢Leindican que se la
complemento aliment

ve las manos antes de recibir el
ario?

. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,

lo (a) tratan bien.

. ¢Laentrega de las pr
manera ordenada?

sparaciones y/o alimentos se hace de

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de respond
sugiere incluir
;Cual? _Cyhe

er NO que preparacién o alimentos

. ¢ Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asisti6
alimentario ofrecido p

a clases recibié el complemento
or el programa de alimentacioén escolar?

Xl by | X X

Nombre de quién aplica la encuesta:

L«mn peagz //; _PAJK//C’ Pﬂl/a{

Calle 34 No.10-29 H

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litadisefios Tel. (607) 62112 71



22954

Objetivo: Evaluar la perce
Escolar - PAE.

;
Municipio: ’Paramo

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES

BENEFICIARIOS DEL PAE

pcion de los estudiantes con el Programa de Alimentacion

Fecha:O?’ /-2 oz

Institucién / Sede Educativa

) Cﬁ/egiﬂo pesty Senérg de /@ Sylod

Lea atentamente las

yreguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si NO
. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el
complemento alimentario? X
. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos,
lo (a) tratan bien. X

. ¢Laentrega de las pr
manera ordenada?

eparaciones y/o alimentos se hace de

. ¢Considera que en el

ciclo de menu se incluyen preparaciones

o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?

En caso de respond
sugiere incluir
¢, Cual?

er NO que preparacion o alimentos

. ¢Los alimentos y/o pr
buen estado?

eparaciones que recibe se encuentran en

. ¢Los dias que asistio
alimentario ofrecido p,

a clases recibié el complemento
or el programa de alimentacién escolar?

Nombre de quién aplica la encuesta:

(even m:mﬁ/é/ ﬂwﬁ?ﬂo B{ol,

Calle 34 No.10-29E

santand

Bucaramanga - Santander
er@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

dificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Impreso por Litadisefias Tel. (607) 6211271



V85

CONSORCIO

AS SANTANDER 2026

ENCUESTA DE PERCEPCION A ESTUDIANTES
BENEFICIARIOS DEL PAE

Objetivo: Evaluar la percepcion de los estudiantes con el Programa
Escolar - PAE.

!
Municipio: 'Pﬂmm 0 Fecha: O

de Alimentacién

9’/ Iy 20285

Institucién / Sede Educativa: CZQ/C;Wb Meofns Scbry 2 / o Ser/id

Lea atentamente las preguntas relacionadas y marque con una X su respuesta

PREGUNTAS Si NO
1. ¢Le indican que se lave las manos antes de recibir el N _
complemento alimentario? Y B
2. Las personas que le entregan las preparaciones y/o alimentos, ’
lo (a) tratan bien. X

3. ;La entrega de las preparaciones y/o alimentos se hace de
manera ordenada?

4. ;Considera que en el ciclo de menu se incluyen preparaciones
o alimentos de acuerdo con la gastronomia de la region?
En caso de responder NO que preparacién o alimentos
sugiere incluir
¢ Cual?

5. ;Los alimentos y/o preparaciones que recibe se encuentran en
buen estado?

6. ¢Los dias que asistio a clases recibié el complemento
alimentario ofrecido por el programa de alimentacion escolar?

X | X

Nombre de quién aplica la encuesta: ksen ionire (Q Wo/& [/—k(/c/i év

Calle 34 No. 10 - 29 Edificio Empresarial Beluz Piso 6 Celular: 322 797 93 37

Bucaramanga - Santander
santander@asdelvalle.com / www.asdelvalle.com

Impreso por Litadisefins Tel. (607) 621 1271



