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INFORMACION DEL CONTRATISTA

NOMERE O RAZON SOCIAL: CORPORACION HACIA UN ORIENTE MEJOR
NITYIOC.C: T REPRESENTANTE LEGAL
900963563-1 | MAURICIO HINCAPIE MARIN
INFORMACION DEL CONTRATO
# DEL CONTRATO LP-SF-003-2025 FECHA DE SUSCRIPCION: 510272026
FECHA DE INICIO 9/02/2026 FECHA DE TERMINACION: 30/11/2026
PORROGA 0 VALOR DEL CONTRATO: 784.248.480
ADICION 0
OBJETO DEL CONTRATO

EJECUCION DEL PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR - PAE, PARA LOS NINOS, NINAS Y ADOLESCENTES DE LA MATRICULA OFICIAL DEL
MUNICIPIO DE SAN FRANCISCO ANTIOQUIA, FARA LA VIGENCIA 2026" EN CUMPLIMIENTO DEL CONVENIO N*26AS151F2504 CELEBRADO CON
LA GOBERMNACION DE ANTIOQUIA.

ACTIVIDADES EJECUTADAS

1.Proveer una racién diana preparada en sitio seguin la minuta a 892 estudiantes beneficiarios de las 24 instituciones, durante 111 dias de calendario escolar para

|propercionar un mejor desarrollo corporal e intelectual y de esta manera contribuir al mejoramiento de la seguridad alimentaria y nuiricional de los estudiantes,

2 Ejecutar el programa de limpieza y desinfeccidn, programas de manejo de residuos sélidos y control de plagas, garantizando un ambiente y alimentos inocuos

para los beneficiarios del PAE

3.Cumplir de manera oportuna con las especificaciones técnicas de las aclividades a realizar de acuerdo a los lineamientos técnices y estandares de calidad

establecidos por el Ministerio de Educacion Nacional MEN para el programa de alimentacion escolar.

4 Garantizar permanentemente la cantidad, calidad, inocuidad y oportunidad en la entrega de los alimentos a los estudiantes beneficiarios del programa en la

condicién del contrato, las sefaladas por el Ministerio de Educacion Nacional y las autoridades en la materia

5.cumplir de conformidad con lo establecido por la Ley 2046 de 2020, con el requisito; el proveedor esta en |a obligacién de comprar alimentos a pequefios

productores agropecuarios locales ylo productores de la agricultura campesina, familiar o comunitania locales y sus organizaciones en un porcentaje minimo del

30% del valor total de los recursos del presupuesto de cada entidad destinado a la compra de alimentos”. A efectos de determinar la Zona geografica para la

compra publica local de alimentos, teniendo en cuenta que la ejecucién del contrato serd el Municipio de San francisco, generando |as esirategias necesarias para

priorizar la compra local en el municipio. La anterior informacion debe estar reportada con una frecuencia mensual en el formato de Compras Locales establecido

por la Gobernacién de Antioguia.

6.Cumplir a cabalidad con los lineamientos técnicos establecidos por, Gobernacion de Antioguia Secretaria de educacion y por la administracion municipal para el

suministro de alimentos,

7.Completar o remplazar oportunamente los alimentos en las instituciones educativas en caso de gue las entregas se hagan de forma inadecuada e incompleta

8.Entregar los alimantos en las fechas estipuladas por el municipio y comunicadas a través del supervisor

9 Garantizar la entrega de manera oporiuna los elementos de aseo y gas solicitado en las escuelas de la zona urbana y rural del municipio, asi como en el

comregimiento de Aquitania, cumpliendo con las especificaciones técnicas.

10.Cambiar el bien o los bienes, partes o elementos del objeto contractual cuando a juicio del contratante y/o el Supervisor no cumpla con las especificacionas

requeridas o cuando haya defectos de fabricacion, violacidn a las normas de calidad y disefios, sin que ello implique la perdida de la garantia.

11.Suministrar a la informacién, documentacién y demés elementos necesarios para el cabal cumplimiente del contrato, facilitarle las condiciones que le permitan

cumplirlo en la forma y oportunidad convenidas.

12.El Contratista asumira el personal requerido para llevar a cabo todas las actividades desarrolladas duranie la ejecucién del contrato.

13.El personal manipulador de alimentos deberan tener certificado de manipulacién de alimentos, examen médico laboral, y examenes de laboratorio: (examen

coprolégico, examen de frotis faringeo y examen de KOH de ufias), inferior a doce (12) meses

14.El contratista debera informar a la Interventoria o Supervisién del Programa si durante la ejecucién del contrato, se realiza cambios en el personal asignado para

el desarrollo del Programa y éste deberd cumplir con el mismo perfil exigido para la actividad a desempenar.

15.El contratista Si durante la ejecucion del contrato, un empleado presenta sintomas o diagnostico de una enfermedad que ponga en riesgo la inocuidad de los

alimentos, lo debera retirar de la labor y reemplazarlo en tanto se resuelve su cuadro sinfomatico. Por causas como gripes, infecciones de faringe, infecciones

puh‘nnnares irritaciones cutaneas infectadas, diarreas, vémito, heridas, laceraciones, hongos en ufias de manos o por otras circunstancias el manipulador de
deber4 ser reemplazado a partir del segundo dia de ausencia o de emitida la incapacidad, con un supernumerario para garantizar |a correcta prestacion

del servicio,

16.El oferente en su propuesta deberd entregar, la siguiente documentacion: (hojas de vida del personal manipulador, Copia de cada uno de los certificados de

manipulacién de alimentos, Copia de Certificado médico laboral y examenes de laboratorio; (examen coprolégico, examen de frofis faringeo y examen de KOH de

ufias), la anterior documentacion debe reposar en la carpeta del convenio.

17.Respetar A todo el personal confratado para la ejecucion del programa, se le debe respetar el minimo de derechos y garantias a las que hace referencia el

articulo 13 del Cédigo Sustantiva del Trabajo, garantizando en todo momento el principio de igualdad consagrado no sélo en la Constitucion Politica, sino ademas

en la ley laboral vigente. Asi mismo, cumplir como empleader con las obligacionas laborales y especiales y prohibiciones establecidas en el Cédigo Sustantivo del

Trabajo, articulos 57 y 59.

18,Las demas relacionadas con el objeto y naturaleza del contrato

19,El contratisia debe asumir todos los costos directos e indirectos; los costos fijos, incluidos impuestos referentes a la aclividad, y retencicnas,

CONCEPTO DEL SUPERVISOR

EJECUCION TECNICA:
El contratista dio cumplimiento al objeto contractual de acuerdo a lo descrito en el LP-SF-003-2025 , como soporte se encuentra el informe de actividades que
contiene las evidencias dénde se verifica el avance

EJECUCION FINANCIERA: | 46,43% [VALOR COMPROMISO | 784 248 480,00
VALOR EJECUTADO | 364.113.068,74|POR EJECUTAR | 420.135.411,26
DETALLE DE FACTURA DETALLE PAGOS VALORPAGO  |OBSERVACION
3 179.661.080,74 JCE N* 363 / 09-04-2026 5 179.661.080,74
2 184.451.988,00
3
4
-]
TOTAL 364,113.068,74| TOTAL $ 179.661.080,74

EJECUCION JURIDICA




REFUBLLICA DE COLOMBIA Codigo: 5-G 110-06
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El contrato se encuentra vigente y no se ha incurrido en presunto incumplimiento del objeto contractual por las partes.

ANEXOS
; RACIONES: del 20 de abril al 15 de mayo
Informe Técnico: MANIPULADORAS: del 09 de febrero al 30 de
Cuenta de cobro numero: C 1672-1673 abril el 2026
: nicio y contrato: y
Planilla de Seguridad social #: Certificado de parafiscales por contador Acta da lniclo y contiato. si
Disponibilidad Presupuestal # Registro Presupuestal #
4 135

PRODUCTOS ALIMENTICIOS, BEBIDAS ¥ TABACO,

TEXTILES PRENDAS DE VESTIR Y PRODUCTOS DE

CUERO 2.3.2.02.01.002

COMERCIO Y DISTRIBUCION ALCJAMIENTO, SERVICIOS

DE SUMINISTRO DE COMIDA Y BEBIDAS, SERVICIOS DE

TRASPORTE YTRIBUCION DE ELECTRICIDAD GAS 2.32.02.02.006
Nombre del rubro presupuetal i No de rubro presupuestal

-SERVICIOS PARA LA COMUNIDAD SOCIALES ¥

|PERSONALES 2.3.2.02.02.008

SERVICIOS PRESTADOS A LAS EMPRESAS Y

SERVICIOS DE PRODUCCION 23202.02.009

CONCLUSIONES DE SUPERVISION
i Lig i o i = L

- T r
CER rurales, se evidencio 23 contratos de personal manipulader de alimentos, con su respectiva hoja de vida, examenes de |laboratorio y certificado de
manipulacion de alimentos, se aprueba a las manipuladoras de alimentes de 19 dias calendario escolar Con las siguientes entregas:

Periodo de Consumo Blas N2 de cupos Total Raciones
Desde Hasta
(dialmesfa {|dia/mesian
" SDDCRY Werdzipl GOSCRNAL Marklzis
0g) o
AN & o
20004/2026 10104/2026 9 850 850 7.650 7.650
04/05/2026 15105/2026 10 B4E B4E 8.480 8480
13
IOTAL RACIONES | dias BUA MiA 48.130 15120
EJECUTADAS galend.
ario

Se verifico la entrega oportuna de los alimentos y en las condiciones adecuadas, cumpliendo con las especificaciones del ciclo del menu en la zona urbana
y menu mejorado zona rural

Se verifico que los nifies, nifias y adolescentes, resivan el alimento segun los menus estipulados por MANA, y con los requerimientos nutricionales
establecidos.

Se evidenciaron entregas de alimentos para 19 dias de calendario escolar, del 20 de abril al 15 de mayo 2026

Total Raciones Mana 16130, Total Racion preparada zona urbana 9.500 Municipio; y Raciones mejoradas a la Zona rural 6.630.

|Se evidencio que las manipulacdras de alimentos ejecutaran las actividades de acuerdo a el linemaiento de MANA, se evidencia |a ejecucion de
manipuladoras de alientos del 08 de febrero al 30 de abril 2026.

OBSERVACIONES

Se aprueba el informe N° 2 para pago donde se evidencia la ejecucion de 19 dias calendario escolar que equivalen a 16.130 Raciones mana, Total Racion
preparada zona urbana 8.500 Municipio y Raciones mejoradas a la Zona rural 6.630.

El contratista ha cumplide a cabalidad y en el liempo pactado con el objeto y las obligaciones coniratadas durante el periodo presentado, por lo tanto se
auloriza el pago N°2 que corresponde a entrega de RACIONES del 20 de abril al 15 de mayo 2026 y Personal manipulader de alimentos del 09 de febrero
al 30 de abril 2026, por un valor total de § 184.451.988 ejecucion del 46,43% los cuales se dividen asi:

Rubro: 2.3.2,02.01.002, 1.2.4.4.01 Minuta Mejorada $ 13.930.420 RP 135
Rubro :2,3.2,02,01,002, 1.3.1.1.07 Minuta MANA: $56.664.690 RP135

V;]Q.)f\)ﬂvs XaY? Qx Cfblefm
|




11/6/26, 9:11 Factura-FV-2-1672

CORPORACION HACIA UN ORIE
PA NIT 900.963.563-1

CRA 11 A# 9A-54 Factura electrénica de venta
Tel: (3136072283) No. C 1672
Corpsruchin hacks ng Pefiol - Colombia "
Urscute Meyor angelik2415@gmail.com
Fecha y hora Factura
Sefiores MUNICIPIO DE SAN FRANCISCO Generacién 11/05/2026, 09:10
NIT 800.022.791-4 Teléfono (604) 8323030 Senadiciii
Direccion CL 110961 Cludad Pefiol - Colombia Kpacle TAORIA028, 09,40
Vencimiento 11/05/2026
Impto.
Impto. Vr. Impto. Valor

item Descripcién Cantidad Vr. Total Rts; . titasio Vir. Bruto Cirgn Ca;go Impto.Rets.

SUMINISTROS PARA ATENDER LOS RESTAURANTES _

ESCOLARES PAE EL CUAL BENEFICIARA ANINOS, NINAS Y

ADOLESCENTES MATRICULADOS FORMALMENTE EN LAS

INSTITUCIONES Y SEDES EDUCATIVAS OFICIALESENEL  10130.00  56,664690.00 0% 3513.00 56.664.690.00 0% 0% 0.00
AREARURAL Y URBANA DEL MUNICIPIO DE SAN FRANCISCO

ANTIOQUIA APORTES GOBERNACION

SUMINISTROS PARAATENDER LOS RESTAURANTES _
ESCOLARES PAE EL CUAL BENEFICIARA ANINOS, NINAS Y
ADOLESCENTES MATRICULADOS FORMALMENTE EN LAS
2 INSTITUCIONES Y SEDES EDUCATIVAS OFICIALES EN EL 8,500.00  3,097,000.00 0% 326.00 3,087,000.00 0% 0% 0.00
AREA RURAL Y URBANA DEL MUNICIPIO DE SAN FRANCISCO
ANTIOQUIA POR CONCEPTO DE MODALIDAD DE MINUTA
PREPARADA EN SITIO. APORTES MUNICIPIO

SUMINISTROS PARA ATENDER LOS RESTAURANTES
ESCOLARES PAE EL CUAL BENEFICIARA A NINOS, NINAS Y
ADOLESCENTES MATRICULADOS FORMALMENTE EN LAS
3 INSTITUCIONES Y SEDES EDUCATIVAS OFICIALES EN EL 6,630.00 10,833420.00 0% 163400 1083342000 0% 0% 0.00
AREA RURAL Y URBANA DEL MUNICIPIO DE SAN FRANCISCO
ANTIOQUIA POR CONCEPTO DE MODALIDAD DE MINUTA
MEJORADA. APORTES MUNICIPIO

Total items: 3 Total Bruto 70,595,110.00

Valor en Letras: Total a Pagar 70,595,110.00
Setenta millones quinientos noventa y cinco mil ciento diez pesos m/cte

Forma de pago:
Contado

Medio de pago:
Desembolso Crédito plus (CCD+) - Transferencia $ 70,595,110.00

Observaciones:
FAVOR CONSIGNAR A LA CUENTA DE AHORROS # 64758890030 A NOMBRE DE
LA CORPORACION HACIA UN ORIENTE MEJOR

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008), Con esta el Comprador declara haber recibido real y materialments las
mercancias o prestacidn de senicos descitos en este titulo - Valor. Nimero Autorizacién Electrénica 18764098473452 aprobado en 20250910 prefijo C desde el nimero 1442 al
20000 Vigencia: 12 Meses
Responsable de IVA- Actividad Econdmica 4631 Comercio al por mayor de productos alimenticios Tarifa
CUFE: 7d30ac2fcd007151 afddcc5829a85f2837094 26dc604327 1826 119554391b811a8icBc5a967 3911 507e516acBbEdTE

ARUHIVO
Fecha: ,Z/OS ,ZfOZré
Ne. de Consecufivo: OVSJ
Cieng de Sacibido: Al @ Gondy

abhout:hlank

Fabncante Software y Provecder tecnoldgica: Sego SAS - Nit 830.048 145-8, Nombre Software: Sage Mube. Firma electronica ver en ol XML



11/5/26, 9:15 Factura-FV-2-1673

n CORPORACION HACIA UN ORIE

NIT 900.963,563-1
?m;: 3%:792‘;-3534) Factura electrénica de venta
< Biyoragl Peiiol - Colombia No. C 1673
Dricstr Mejoe angelik2415@gmail.com
Fecha y hora Factura
Seftores MUNICIPIO DE SAN FRANCISCO i i otk
NIT 800.022.791-4 Teléfono (604) 8323030 s
Direccién CL 110961 Ciudad Periol - Colombia Eudicion P20, 015
Vencimiento 11/05/2026
Impto.
ftem Descripeién Cantidad Ve Total  'MP% w4 yniterio Vr.Bruto PO oo | Valor

Rete.

SERVICIO PERSONAL MANIPULADOR PARA LA

ATENCION DE LOS RESTAURANTES ESCOLARES DEL

MUNICIPIO DE SAN FRANCISCO QUE LABORARON 4

HORAS DEL 09 DE FEBRERO AL 30 DE ABRIL DE 2026

CORRESPONDIENTE A 53 DIAS CALENDARIO ESCOLAR 1.00 58,074,501.00 0% 58,074,501.00 58,074,501.00 0% 0% 0.00
Y 3 DIAS ADICIONALES, 1 DIAPOR MES EN

CUMPLIMIENTO A LA CIRCULAR No. 2025090001680 DE

LOS RECURSOS DE LA BOLSA COMUN

SERVICIO PERSONAL MANIPULADOR PARA LA

ATENCION DE LOS RESTAURANTES ESCOLARES DEL

MUNICIPIO DE SAN FRANCISCO QUE LABORARON 5

HORAS DEL 09 DE FEBRERO AL 30 DE ABRIL DE 2026

CORRESPONDIENTE A 53 DIAS CALENDARIO ESCOLAR 1.00  9,286,580.00 0%  ©,286,580.00 9,286,580,00 0% 0% 0.00
Y 3 DIAS ADICIONALES, 1 DIA POR MES EN

CUMPLIMIENTO A LA CIRCULAR No. 2025090001880 DE

LOS RECURSOS DE LABOLSA COMUN

SERVICIO PERSONAL MANIPULADOR PARA LA

ATENCION DE LOS RESTAURANTES ESCOLARES DEL

MUNICIPIO DE SAN FRANCISCO QUE LABORARON 8

HORAS DEL 09 DE FEBRERO AL 30 DE ABRIL DE 2026

CORRESPONDIENTE A 53 DIAS CALENDARIO ESCOLAR 1.00 46,495797.00 0% 46,4085797.00 46,495707.00 0% 0% 0.00
Y 3 DIAS ADICIONALES, 1 DIA POR MES EN

CUMPLIMIENTO A LA CIRCULAR No. 2025090001680 DE

LOS RECURSOS DE LA BOLSA COMUN

Total items: 3 Total Bruto 113,856,878.00

Valor en Letras: Total a Pagar 113,856,878.00
Ciento trece millones ochocientos cincuenta y seis mil ochocientos setenta y ocho pesos m/cte

Forma de pago:
Contado

Medio de pago:
Desembolso Creédito plus (CCD+) - Transferencia $ 113,856,878.00

Observaciones:
FAVOR CONSIGNAR A LA CUENTA DE AHORROS # 64758890030 A NOMBRE DE
LA CORPORACION HACIA UN ORIENTE MEJOR

A esta factura de venta splican las normas relativas a la letra de cambio (ariculo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real y materiaimente las
mercancias o prestacin de servicios descrilos en este litulo - Valor. Némero Autorizacion Electrénica 18764098473452 aprobado en 20250310 prefijo C desde el nimero 1442 al
20000 Vigencia: 12 Meses
Responsable de IVA - Actividad Econdmica 4631 Comercio al por mayor de productos alimenticios Tarifa
CUFE: e0cb483111bc63b031 346465681 cB0B06BA561eclT70a58611413c5c03c3ddBIo217615fab14M0748%ea12bb43ch216e

about:blank

R R R

Fabricante Software y Provecder tocnoldgica: Sege SAS - Nit 830.048 145-8, Nombm: Software: Siigo Nube. Firma clectronikca: ver en e XML
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Corporacion bacia un

INFORME DE AVANCE N° 2

OrEJECUSION'DEL PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR - PAE, PARA LOS NINOS, NINAS Y
ADOLESCENTES DE LA MATRICULA OFICIAL DEL MUNICIPIO DE SAN FRANCISCO ANTIOQUIA,
PARA LA VIGENCIA 2026" EN CUMPLIMIENTO DEL CONVENIO N°26AS151F2594 CELEBRADO CON LA

GOBERNACION DE ANTIOQUIA,
 CONTRATO NUMERO [P-SF-003-2025
FECHA DE SUSCRIPCION 5 FEBRERO DE 2026
OBJETO DEL CONTRATO “EJECUCION DEL PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR - PAE,

PARA LOS NINOS, NINAS Y ADOLESCENTES DE LA MATRICULA
OFICIAL DEL MUNICIPIO DE SAN FRANCISCO ANTIOQUIA, PARA LA
VIGENCIA 2026" EN CUMPLIMIENTO DEL CONVENIO
N°26AS151F2594 CELEBRADO CON LA GOBERNACION DE

ANTIOQUIA.
FECHA DE INICIO 09/02/2025
TIPO DE CONTRATO CONTRATO DE SUMINISTRO Y SERVICIOS
MODALIDAD DE SELECCION LICITACION PUBLICA
PARTES CONTRATANTES MUNICIPIO SAN FRANCISCO
CORPORACION HACIA UN ORIENTE MEJOR
NIT 800.022.791-4
900.96.563-1
PLAZO A PARTIR DE LA SUSCRIPCION DEL ACTA DE INICIO,

CIENTO ONCE (111) DIAS CALENDARIO ESCOLAR, O HASTA
EJECUTAR LAS RACIONES ESTABLECIDAS EN EL
CONTRATO, LO PRIMERO QUE OCURRA.

VALOR APORTE RACION GOBERNACION
PARA 111 DIAS

TRESCIENTOS CUARENTA Y SIETE MILLONES OCHOCIENTOS
VEINTI NUEVE MIL CIENTO CINCUENTAY SEIS PESOS.
$347.829.156

VALOR GOBERNACION RECONOCIMIENTO
ECONOMICO A PERSONAL MANIPULADOR
DE ALIMENTOS 111 DIAS

DOCIENTOS VEINTI DOS MILLONES CUATROCIENTOS DIEZ
Y NUEVE MIL TRECIENTOS VEINTI CUATRO PESOS.
$222.419.324

VALOR ADICIONAL (APORTE MUNICIPIO
PARA MEJORAR LA MINUTA MEJORADA
DE 350 ESTUDIANTES DE LA ZONA
RURAL)

MIL SEICIENTOS TREINTA'Y CUATRO PESOS $1.634

VALOR TOTAL APORTE MUNICIPIO

(MINUTA MEJORADA) PARA 350
ESTUDIANTES DE LA ZONA RURAL

SESENTAY TRES MILLONES CUATROCIENTOS OCHENTA
MIL NOVECIENTOS PESOS § 63.480.900

VALOR TOTAL APORTE MUNICIPIO
(MINUTA PREPARADA) PARA
ESTUDIANTES DE LA ZONA URBANA

DIEZ Y NUEVE MILLONES SEISCIENTOS DOCE MIL OCHOCIENTOS
DOCE PESOS § 19.612.812

VALOR TOTAL APORTE MUNICIPIO (GAS Y
ASEO) PARA 111 DIAS

TREINTAY SEIS MILLONES DOCIENTOS CUARENTA'Y
CUATRO MIL QUINIENTOS PESOS $ 36.244.500

pireccion. Lra.

Nit. 900963563-1

# 9A - 54 El Penol (Antioquia)
haciaunorientemejor@gmail.com
0: 311368 26 71




RTE MUNICIPIO PARA
ALIMENTOS A NECESIDAD
EJECUCION DEL

SESENTA Y UN MILLONES NOVECIENTOS ONCE MIL
SETECIENTOS OCHENTA Y OCHO PESOS $61.911.788

EXAMENES MEDICOS Y DE LABORATORIO
PARA 25 MANIPULADORAS DE ALIMENTOS

TRES MILLONES OCHOCIENTOS SETENTA'Y CINCO MIL PESOS §
3.875.000

DOTACION COMPLETA (PANTALON,
CAMISA, GORRO Y ZAPATOS) PARA 25
MANIPULADORAS DE ALIMENTOS

TRES MILLONES OCHOCIENTOS SETENTA'Y CINCO MIL PESOS §
3.875.000

DOTACION Y MENAJE A NECESIDAD DE
LAS DIFERENTES INSTITUCIONES
EDUCATIVAS DURANTE LA EJECUCION
DEL CONTRATO

VEINTICINCO MILLONES DE PESOS §$ 25.000.000

TOTAL, PARA LAS ENTREGAS DE 111 DIAS
CALENDARIOS

SETECIENTOS OCHENTA Y CUATRO MILLONES DOCIENTOS

CUARENTA Y OCHO MIL CUATROCIENTOS OCHENTA PESOS
$ 784.248.480

VALOR ADICION

CIENTO CUARENTA Y CINCO MILLONES QUINIENTOS
OCHENTA Y SEIS MIL CUATROCIENTOS SESENTA Y TRES
PESOS MIL (145.587.463)

VALOR FINAL

NOVECIENTOS VEINTINUEVE MILLONES
OCHOCIENTOS TREINTA Y CINCO MIL NOVECIENTOS
CUARENTA'Y TRES PESOS ($ 929.835.943)

PLAZO ADICION

23 dias calendario escolar

PLAZO FINAL

ejecucion de 134 dias calendario escolar, o hasta ejecutar
las raciones establecidas en el convenio, lo primero que
ocurra

COBRO 2

- RACIONES (20 DE ABRIL AL 15 DE MAYO 2026)
- SERVICIO PERSONAL MANIPULADOR (9 DE FEBRERO AL 30
DE ABRIL 2026)

Nit. 900963563-1

L1A # 9A - 54 El Pefiol (Antioquia)

orientemejor@gmail.com

T elefono: 311 368 26 71
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{'_ul‘pumci()n Imc—iu unPERIODO A INFORMAR: DEL 9 DE FEBRERO AL 15 DE MAYO 2026

ra. 11A # 9A - 54 El Penol (Antioquia)

ec ﬂg{ﬂj{gr N° de Evidencia
brero al 15 de
ayo Lugaren Acciones para lograr la actividad Paron
as instituciones Intervenidas
as
La CORPORACION HACIA UN ORIENTE MEJOR CON Todos los [Registro
NIT 800963563-1 Para la atencion de 892 cupos mediante beneficiarios  [Fotografico,
la modalidad de RPS realizo la entrega de los insumos del programa [actas de
(productos alimentarios para minuta (preparada en sitio) de viveres,
segun lo especifican las minutas presentadas por la alimentacion  [certificado de
Gerencia de Seguridad Alimentaria de la Gobernacién de | escolar 892 |ejecucién de
Antioquia GSAN en atencién a cada alumno participante beneficiarios Icalde.
del programa PAE, entregados en cada una de las complemento
unidades aplicativas, instituciones educativas y sus sedes nutricional
en general todo lo correspondiente a la preparacion y preparado en
entrega de la alimentacion escolar se entregaron raciones sitio (Es de
gobernacién 16.130 y raciones aporte municipio para anotar que las
minuta mejorada zona rural 6.630 aporte municipio racién raciones
preparada zona urbana 9.500 en 19 dias de atencién preparada y
calendario escolar en las instituciones educativas del mejoradas
municipio de San Francisco. ambas se
preparan en
OBLIGACIONES DEL CONTRATO. sitio  pueden
1. Proveer una racion diaria preparada en sitio segtin laminuta | variar  entre
a 892 estudiantes beneficiarios de las 24 instituciones, | una entregay
durante 111 dias de calendario escolar para proporcionarun | Otra, teniendo
mejor desarrollo corporal e intelectual y de esta manera | " ciuerlrta '?
contribuir al mejoramiento de la sequridad alimentaria | Maticuia y la
i : caracterizacié
y nutricional de los estudiantes. Gr Bn la
2. Ejecutar el programa de limpieza y desinfeccion, programas
Nit. 900963563-1
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SS garantizando un ambiente y alimentos inocuos para lo

Cofporacion bjacia unbeneficiarios del PAE.

Oriente Mpjor3. Cumplir de manera oportuna con las especificacione
técnicas de las actividades a realizar de acuerdo a lo
lineamientos técnicos y estandares de calidad establecido
por el Ministerio de Educacion Nacional MEN para e
programa de alimentacion escolar.

4, Garantizar permanentemente la cantidad, calidad, inocuidad
oportunidad en la entrega de los alimentos a lo
estudiantes beneficiarios del programa en la condicion de
contrato, las sefialadas por el Ministerio de Educacién
Nacional y las autoridades en la materia.

5. cumplir de conformidad con lo establecido por la Ley
2046 de 2020, con el requisito: “el proveedor estd en la
obligacion de comprar alimentos a pequefios
productores agropecuarios locales y/o productores de
la agricultura campesina, familiar o comunitaria
locales y sus organizaciones en un porcentaje minimo
del 30% del valor total de los recursos del presupuesto
de cada entidad destinado a la compra de alimentos”.
A efectos de determinar la Zona geogréfica para la
compra publica local de alimentos, teniendo en cuenta
que la ejecucién del contrato sera el Municipio de San
francisco, generando las estrategias necesarias para
priorizar la compra local en el municipio. La anterior
informacién debe estar reportada con una frecuencia
mensual en el formato de Compras Locales establecido por
la Gobernacidn de Antioquia.

6. Cumplir a cabalidad con los lineamientos técnicos
establecidos por, Gobernacion de Antioquia Secretaria
de educacion y por la administracién municipal para
el suministro de alimentos.

7. Completar o remplazar oportunamente los alimentos en las
instituciones educativas en caso de que las entregas se
hagan de forma inadecuada e incompleta.

8. Entregar los alimentos en las fechas estipuladas por
el municipio y comunicadas a través del supervisor.

9. Cambiar el bien o los bienes, partes o elementos del objeto
contractual cuando a juicio del contratante y/o el Supervisor
no cumpla con las especificaciones requeridas o cuando
haya defectos de fabricacion, violacién a las normas
de calidad y disefios, sin que ello implique la perdida
de la garantia.

10. Suministrar a la informacién, documentacién y demas
elementos necesarios para el cabal cumplimiento del
contrato, facilitarie las condiciones que le permitan cumplirlo
en la forma y oportunidad convenidas.

11. El Contratista asumira el personal requerido para llevar

e manejo de residuos solidos y control de plagas'

a cabo todas las actividades desarrolladas durante la

estrategia de
alimentacion
escolar, para
lo cual el
Municipio

informara al
contratista.)

900963563-1

Telafonn' 211 ARR 726 71

Cra. 11A # 9A - 54 El Pefol (Antioguia)
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Oriente ‘Mgjor

13.

14.

15.

16.

jecucion del contrato.

. El personal manipulador de alimentos debera tener
‘poracion hacia uncertificado de manipulacion de alimentos, examen

médico laboral, y exdmenes de laboratorio: (examen
coprolégico, examen de frotis faringeo y examen de
KOH de ufias), inferior a doce (12) meses

El contratista debera informar a la Interventoria o
Supervision del Programa si durante la ejecucion del
contrato, se realiza cambios en el personal asignado para el
desarrollo del Programa y éste debera cumplir con el mismo
perfil exigido para la actividad a desempefiar.

El contratista Si durante la ejecucion del contrato, un
empleado presenta sintomas o diagnéstico de una
enfermedad que ponga en riesgo la inocuidad de los
alimentos, lo debera retirar de la labor y reemplazario en
tanto se resuelve su cuadro sintomatico, Por causas
como gripes, infecciones de faringe, infecciones
pulmonares, irritaciones cutaneas infectadas, diarreas,
vémito, heridas, laceraciones, hongos en ufias de
manos o por otras circunstancias el manipulador de
alimentos deberd ser reemplazado a partir del
segundo dia de ausencia o de emitida la incapacidad,
con un supernumerario para garantizar la correcta
prestacion del servicio.

El oferente en su propuesta debera entregar, la siguiente
documentacién: (hojas de vida del personal manipulador,
Copia de cada uno de los certificados de manipulacién de
alimentos, Copia de Certificado médico laboral y examenes
de laboratorio: (examen coproldgico, examen de frotis
faringeo y examen de KOH de ufias), la anterior
documentacién debe reposar en la carpeta del convenio.
Respetar A todo el personal contratado para la ejecucién del
programa, se le debe respetar el minimo de derechos
y garantias a las que hace referencia el articulo 13 del
Cddigo Sustantivo del Trabajo, garantizando en todo
momento el principio de igualdad consagrado no sélo en la
Constitucion Politica, sino ademéas en la ley laboral
vigente. Asi mismo, cumplir como empleador con las
obligaciones laborales y especiales y prohibiciones
establecidas en el Cédigo Sustantivo del Trabajo,
articulos 57 y 59.

Nit. 900963563-1

Direccion: Cra, 11A # 9A - 54 El Pefol (Antioquia)
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SN contrato.

Cofporacion bacid8EI contratista debe asumir todos los costos directos e
Oriente ‘Mgjor  indirectos; los costos fijos, incluidos impuestos referentes a
la actividad, y retenciones.

Was demas relacionadas con el objeto y naturaleza del

ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

Para dar cumplimiento a la prestacion del servicio se
contrataron (23) manipuladoras de Alimentos Asi:

5 en la institucion educativa san francisco, 2 en el
corregimiento de Aquitania, y en las sedes rurales 16,

1-- Antes de realizar las respectivas entregas el operador
y la Coordinadora del programa de alimentacién escolar
realizo registro al camion trasportador de alimentos, para
supervisar que los productos lleguen en las mejores
condiciones, bien empacados, productos de muy buena
calidad y que el camién trasportador solo sea utilizado
para alimentos no con productos de aseo, o insecticidas o
algun otro preducto que altere los alimentos trasportados
alll,

2- se realiz6 la revision por parte de la empresa operadora
y la coordinadora del programa de alimentacién escolar,
Los formatos, requeridos por la Gobernacién y los
diferentes entes de control y que deben permanecer en la
institucién educativa y en todas las sedes rurales.

Plan de Saneamiento Basico

Planilla de control de residuos sélidos

Control de plagas

Plan de desinfeccion.

Certificado de manipulacién de alimentos.

Las manipuladoras realizaron la desinfeccion de las zonas
del restaurante, comedores, bodegas, menaje, neveras,
estufas, la cual |a realizaron cada 4 dias.

Las manipuladoras, cumplieron con las actividades
estipuladas en el contrato, durante los dias de calendario
escolar, como realizar las labores de su cargo, acataron
las recomendaciones realizadas por su empleador o
representante.

Cumplieron con el horario establecido durante la
ejecucién del convenio que se viene realizando hasta el
momento.

Nit. 900963563-1

A # 9A - 54 El Pefol (Antioguia)
acionhaciaunorientemejor@gmail.com
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Re: ron la preparacién de alimentos de acuerdo al tipo
enu establecido por la Gerencia de Mana y
‘poracion hanutricionista.

Oriente "My jRealizaron debidamente las practicas de manipulacién de
alimentos conforme a los requerimientos y normas
requeridas para este tipo de actividad

o
Yo\,
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4- Se realizé la entrega 6 y 7 (19 dias calendario escolar)
de alimentos del programa de seguridad alimentaria, en
compafiia de la coordinadora del PAE, garantizdndoles

si que los estudiantes permanentemente se
es suministrara su racién diaria correspondiente a los
dias.
Periodo de Consumo Dias N° de cupos Total Raciones
Desde Hasta
(dia/mesla | (dia/mes/af
ﬂﬂ} o GOSERN Municipl QOBERNAC Municipio
ACON o oN
20/04/2026 | 30/04/2026 9 850 | 8s0 | 7.650 7.650
04/05/2026 | 15/05/2026 10 848 | 848 | 8.480 8.480
19
TOTAL RACIONES | dias | /s | nA | 16430 | 16430
EJECUTADAS calend
ario

NOTA: el municipio realiza aporte en diferente proporcién
segun minuta implementada para el area urbana y para el
area rural minuta mejorada.

los alimentos entregados fueron de muy buena calidad.

Hasta el momento no se ha presentado ninguna dificultad
con los alimentos, ya que antes de las entregas se revis6
con el proveedor fechas de caducidad del producto,
fechas de consumo, preferente, que fueran productos
rotulados, bien empacados y con sus marcas respectivas,
productos frescos y bien empacados

5- Se realizaron pequefias compras a pequefios
productores productos carne, leche, huevos, platano,
banano los cuales estan relacionados en el formato de
compras.

Nit. 900963563-1

LA # 9A - 54 El Pefol (Antioguia)
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realizé el suministro de alimentos cumpliendo los
sdineamientos requeridos por la Gobernacién de Antioquia
. ﬁﬁcretan‘a de educacién y el Municipio de San Francisco,

se compraron alimentos de muy buena calidad, marcas
reconocidas y sugeridas, se tomé como base las minutas
establecidas en la Institucion educativa y la minuta
mejorada rural, garantizando a cada sede educativa las
raciones diarias para los estudiantes beneficiarios del
programa.

7— Durante la ejecucioén del contrato a la fecha, no se ha
presentado ninguna dificultad con los alimentos
entregados y recibidos por parte de las manipuladoras de
alimentos en las instituciones educativas ya que se tuvo
en cuenta las recomendaciones realizadas de darle un
buen manejo a los productos, en las bodegas y a todos
aquellos que requerian de refrigeracion.

8- Se entregaron los alimentos en compaiiia de la
coordinadora del programa de alimentacién escolar en las
fechas establecidas, se realizé previo aviso a los
encargados de reclamar los alimentos para sf garantizar
que los alimentos lleguen a las sedes educativas sin
ninguna dificultad.

9- Se presentaron los informes y demas documentacién
de manera oportuna, requerida para el cumplimiento del
contrato.

10- Se realizo la contratacion del personal manipulador de
alimentos, el cual hasta la fecha se cuentan con 23
manipuladoras, se realizé la afiliacién a la ARL, se realiza
vigilancia y control para que las manipuladoras cumplan
con todos los objetivos que estan estipulados en el
contrato.

11- Las manipuladoras de alimento cuentan con el
certificado de alimentos, demas documentos requeridos
como los examenes medico laborales, exdmenes de
laboratorios, examen coprolégico, examen de prétesis
faringeo.

Por lo tanto, Se esta prestando el servicio de Alimentacién
escolar en 19 sedes, para un total de 23 manipuladoras
de Alimentos (18 rurales, 5 urbanas).

12-Durante la ejecucién del convenio ninguna
manipuladora ha presentado sintomas graves, ninguna
infeccién pulmonar o a reportado enfermedades graves
que atenten contra la inocuidad de los alimentos, gripes,
infecciones de faringe, infecciones pulmonares, vomitos o

Nit. 900963563-1

1 AR 26 71
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del 09 de
febrero al
30 de
Abril

enfermedad grave que afecte las labores de

cién del servicio como manipuladora de alimentos.

acia un

il Se entreg6 al supervisor del contrato las respectivas
hojas de vida, certificado de manipulacién de alimentos,

laboratorios del personal manipulador de alimentos, y se

conservan en medio fisico y medio magnético.

16. El personal manipulador de alimentos se le
respectaron sus derechos, se le brinda un entorno seguro
y saludable, los horarios de trabajo son accesibles y no se
forzar la estadia en su trabajo después de cumplir con el
horario establecido.

17- Se realizaron constantes visitas en compania de la
coordinadora del programa de alimentacién escolar a la
Institucion educativa y a todas las sedes rurales para
realizar la supervision y control que se le da a los
restaurantes escolares y el cumplimiento que le esta
dando cada manipuladora de alimentos al programa.

Se revis6 los comedores escolares, zona de comida,
bodega, almacenamiento de alimentos, preparacién de
menu, minutas, y la atencién que las manipuladoras dan
en el momento de atender a los estudiantes, Se verifico la
documentacion que es deber de las manipuladoras
mantener al dia, Como los Kardex donde se lieva el
control y salida de los alimentos, documentos visibles
como la minuta, formato con N° cupos asignados por cada
sede, certificado de manipulacién de alimentos.

Asi mismo se revis6é si cada manipuladora portaba su
uniforme, zapatos cerrados, gorro y tapabocas, ufias
cortas, se observa que se le da un buen manejo a los
restaurantes escolares, y se realizan muy bien la
preparacion de los alimentos y se sirven puntualmente y
en las porciones establecidas.

18 - Se realizo el pago correspondiente al personal
manipulador de alimentos. se presta el servicio de
personal manipulador de alimentos en cada una de las
instituciones educativas que requieren las cuales laboran
a tiempo parcial a segun el numero de alumnos que
atienden entre 4 horas, 5 horas y 8 horas.

Nit. 900963563-1
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vér?-fdéé’ ly" cl'.aé%:g']c.!le las sedes Educativas segun registro del SIMAT

EntregaN°__6
- N° Cupos N° Cupos
Cédigo DANE Nombre Establecimiento educativo Jepius. | Poblacise | bepiagisy
Ind-iE;ana indigena
20519700084901 | I.E.SAN FRANCISCO o 500
20519700084923 | C.E.R BOQUERON 9 6
20519700084914 | C.E.R GUACALES 9 12
20519700084921 | C.E.R LA ESPERANZA 9 7
20519700084915 | C.E.R LA MARAVILLA o 15
20519700084919 | C.E.R LA LORA 9 4
20519700084916 | C.E.R LAS AGUADAS 9 9
20519700084922 | C.E.R PAJUI 9 14
20519700084920 | C.E.R SAN ISIDRO 9 24
20565200000301 |[C.E.R SAN JUAN DE AQUITANIA 9 80
20565200000311 | C.E.R EL ARREBOL 9 10
20565200000304_| C.E.R EL CASCARILLO 9 5
20565200000307 | C.E.R LOS YERBALES 9 6
20565200000308 | C.E.R MIRAFLORES 9 3
C.E.R PBRO ROBERTO SANCHEZ-LA
2056520000300 | Sy ity 9 6
20565200000310 | C.E.R POCITOS 9 61
20565200000312_| LA FE g 11
20565200000314_| LA HINOJOSA 9 8
20519700084917 | C.E.R EL TAGUAL 9 0
20565200000310 | C.E.R POCITOS COREDI 9 4
20565200000304_| C.E.R EL CASCARILLO COREDI 9 10
20519700084822 | C.E.R PAJUI COREDI 9 13
20519700084916 | C.E.R LAS AGUADAS COREDI 9 11
20519700084920 | C.E.R SAN ISIDRO COREDI 9 7
20519700084921 | C.E.R LA ESPERANZA COREDI 9 1
20519700084914 | C.E.R GUACALES COREDI 9 23
TOTAL NA_| 850 0

900963563-1

A # 9A - 54 El Pefiol (Antioquia)
haciaunorientemejor@gmail.com
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Entrega N°__7
s N° CUp_os N° Cupos
Cédigo DANE Nombre Establecimiento educativo V- Dias. | Poblackon | posacig
Indigena indigena
20519700084901 |l.E.SAN FRANCISCO 10 500
20519700084923 | C.E.R BOQUERON 10 6
20519700084914 | C.E.R GUACALES 10 12
20519700084921 | C.E.R LA ESPERANZA 10 7
20519700084915 |C.E.R LA MARAVILLA 10 15
20519700084919 |C.E.R LA LORA 10 4
20519700084916 [C.E.R LAS AGUADAS 10 6
20519700084922 | C.E.R PAJUI 10 14
20519700084920 | C.E.R SAN ISIDRO 10 24
20565200000301 | C.E.R SAN JUAN DE AQUITANIA 10 80
20565200000311 |C.E.R EL ARREBOL 10 10
20565200000304 |C.E.R EL CASCARILLO 10 5
20565200000307 |C.E.R LOS YERBALES 10 6
20565200000308 |C.E.R MIRAFLORES 10 4
C.E.R PBRO ROBERTO SANCHEZ-LA
20565200000309 CRISTALINA 10 6
20565200000310 |C.E.R POCITOS 10 61
20565200000312 |LA FE 10 11
20565200000314 | LA HINOJOSA 10 8
20519700084917 |C.E.R EL TAGUAL 10 0
20565200000310 |C.E.R POCITOS COREDI 10 4
20565200000304 | C.E.R EL CASCARILLO COREDI 10 10
20519700084822 [C.E.R PAJUI COREDI 10 13
20519700084916 | C.E.R LAS AGUADAS COREDI 10 11
20519700084920 [C.E.R SAN ISIDRO COREDI 10 7
20519700084921 |C.E.R LA ESPERANZA COREDI 10 1
20519700084914 |C.E.R GUACALES COREDI 10 23
TOTAL N/A 848 0

Nit. 900963563-1
Direccion: Cra. 11A # 9A - 54 El Penol (Antioquia)
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CUADRO PERSONAL MANIPULADOR QUE PRESTO EL SERVICIO

DIAS
NOMBRE COMPLETO HORAS LABORADOS
1 YENI ANDREA LOPEZ CIRO 1037977524 4 HORAS CER ARREBOL 56
2 MARIA BENILDA QUINTERO QUINTERO 25140881 4 HORAS LAHINOJOSA 56
3 FLOR MORELIA ARIAS VASQUEZ 43880080 4 HORAS C.E.R MIRAFLORES 56
4 MILVIA MARIA MEJIA MANRIQUE 43880238 8 HORAS POCITIOS 56
5 LETICIA DUQUE VALENCIA 1037974601 8 HORAS SAN JUAN DE AQuI 56
6 DAICY MONTOYA SOTO 1038412449 8 HORAS SAN JUAN DE AQui 56
7 MARIA SORELLY RAMIREZ MORALES 21665265 4 HORAS LA MARAVILLA 56
8 YOREDY ANDED NAVA QUINTERO 1040260504 5 HORAS SAN ISIDRO 54
9 DORA EMILSE PADILLA CIRO 43880251 4 HORAS LAS AGUADAS 54
10 MORELIA AMPARO VALENCIA DAZA 42789308 4 HORAS GUACALES 54
1" ARACELLY ESPINOSA CARDENAS 1037973839 4 HORAS VEREDA LOS YERBALES 56
12 MARISOL GONZALEZ GONZALEZ 1020333389 4 HORAS LAFE 56
13 ASTRID ELENA CIRO IDARRAGA 1040260261 8 HORAS INS EDU SAN FCO 53
14 LUZ MARY CARVAJAL HENAO 1001663817 8 HORAS INS EDU SAN FCO 53
16 BLANCA ROSA AGUDELO AGUDELO 21664669 4 HORAS LALORA 56
16 MARIA LUCELLY DAZA CANO 1040261230 4 HORAS ESPERANZA 54
17 BALVANERA ZULUAGA ATEHORTUA 21664989 4 HORAS EL PAJUI 56
18 RUBY JARAMILLO VASQUEZ 1040260296 4 HORAS LA CRISTALINA 56
19 MARIA MARISOL PAMPLONA QUINTERO 21664708 4 HORAS BOQUERON 53
20 LUZMIRIAM GALLEGO GARCIA 43880050 8 HORAS INS EDU SAN FCO 53
21 JULIANA ANDREA QUINTERO CIFUENTES 1001663429 8 HORAS INS EDU SAN FCO 53
22 DANIBIA ISLENY CIRO QUINCHIA 43880178 5 HORAS INS EDU SAN FCO 38
23 MARIA LUCELLY ATEHORTUA CIRO 1040260936 4 HORAS CER EL CASCARILLO 56
24 MARIA SONEIDA CARVAJAL HENAOD 1040260548 5 HORAS INS EDU SAN FCO 15
Nit. 900963563-1
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A continuacién, se relacionan los cobros a realizar para el informe # 2 avance del contrato

| DESCRPCION FACTURA VALOR FACTURA
SUMINISTRO ALIMENTACION (FACTURA C-1672) $70.595.110
SERVICIO MANIPULADORAS (FACTURA C-1673) $113.856.878
VALOR TOTAL INFORME COBRO N°2 $ 184.451.988

fl/oor) (70 #c nm,oné \ﬁ q)f\'\e:c‘ Navy Qfé;,c,\-—u

Firma del Contratista Firma del Supervisor y/o Interventor

Anexos:

Evidencias de las actividades:

Registro fotografico especificando las actividades.
Cuenta de cobro /Factura

Soporte pago de seguridad social

Actas entregas de viveres

Certificados de Ejecucidn Alcalde

Certificaciones Rectores

Nit. 900963563-1
Direccion: Cra. 11A # 9A - 54 El Penol (Antioguia)
Correo: corporacionhaciaunorientemejor@gmail.com
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Corporacion bacia un REGISTRD FOTORIAFICO
Oriente Mejor Verificacién de productos y entrega de alimentos
Registro fotografico

Supervision Entrega de alimentos a los restaurantes escolares

b e
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cadigo £SC_10
PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR
Acta de viveres Version 8
smg o fFecha  22/01/2025
e pagina 9 de 23
! Datos generales de la entrega " ﬁ
N° de entrega /000006 foperador MUNICIPIO SAN FRANCISCO
Municipio SAN FRANCISCO Subregitn ORIENTE
Establecimiento educativo IC.E.R.LALORA - Cédigo DANE Institucién 20519700084319
Lugar de entrega i Hora deentrega 08:00 AM
Vehiculo/Marca wmc Placa 'SPP 304
P o S
Fecha de entrega 18/04/2026 [Fecha inicio consumo jyzqmg_zzn:s_ _  |Fecha final consumo 30/04/2026
) : A Menus a entregar
. Dial = D22 = Da3 = D4 D5 Dla6_ | D7 | D8 | Dy | Dalo | pan
Mend 1 IMeni 2 Meni3  Mendd Meni 5 Ment 6 Mena 7 Meni 8 Menis  Meni10 Y
3 Namero de raciones dia Nimero dias de consumo | Total raciones !
e R ;ST - N . |
Nimero de entregadas Nimero dias entregados Total raclones §trvdu i
i : i _ Certificacidn de recibldo . =
.RedNMDm_'u_e_ R T _?jf_gedmluc]ones_ ]N'defalrantes o _ e ]
| e Detalle de la materia prima faltante o devueita ;
Producto Unidad de medida Cantidad Observaciones |
Entrega operador / proveedor | Identificacién
ICORPORACION HACIA UN ORIENTE MEJOR 9009635631
o Recibe municiplo Identiflcacion
{YINA PAOLA GALLEGO MARTINEZ 1040261185
| Grxcupo |  Grtotales |  Cantsinredondear
Aceite vegetal 85 340 o7 1
Arroz blanco 455 820 13,6 n gr /500
Arveja 20 B0 80,0 180 'gr J1
Avena ) a2 — gr /500
AAnicar blanco a7 188 04 1 " ler /500
‘Came res magra 300 1200 1.200,0 1.200 lgr i1
Cebolla cabezona 47 188 188,0 188 gr/1
Citantro 4 16 16,0 16 gri
Cocoa en polvo sin azicar 5 20 0,0 1 gr /500
Chocolate 20 lso o2 1 ar /500 :
Frijol cargamento rojo 20 180 0,2 1 ‘gr /500 !
Fruta de cosecha 70 280 280,0 280 i
Fruta para picar grupo N°1 720 12,880 2.880,0 2.880
Harina de trigo 115 |60 160,0 160
HuevotippA =~~~ 4 16 164 . 17
Leche de vaca entera en polvo 135 540 14 D
lentefps 35 140 0,3 1
Limén 12 a8 48,0 48
Panela a1 164 03 1
Papa Capira 410 1.640 1.640,0 1.640
Papa criolla 25 100 100,0 100
Pastas para sopa 20 80 03 1
Pimentd A i16 16,0 %
‘Plétano hartén verde 25 200 100,0 100
Repoallo 88 352 352,0 52
Sal yodada 12 145 ra,x 1
Tomate de alifio 162 648 648,0 648
Zanahoria 184 738 [736,0 736
Criterios de calidad
Excelente x ‘Buena | Regular i
>y Firma g t2 blecimiento educative Firma Municiplo
e LePon X bléHon b Fwter= "*Coor PpE€ |
{Numero de cedtila \<UYo 'E;{f ) ”__ Numerode cedula | \ 01‘02-6




Cédigo ESC_10
PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR
E Acta de viveres Version .03
commacciE oo Fecha & 22/01/2025 |
iPagina 18 de 23 !
I _ _ Datos generales de la entrega |
{N" de entrega 000006 |operador MUNICIPIO SAN FRANCISCO -
Municipio SAN FRANCISCO Isubregién ORIENTE
Establecimlento educativo IC. E. R. SAN ISIDRO Cddigo DANE Institucidn 20519700084920
‘Lugar de entrega 'Hora de entrega 08:00 AM
Vehiculo/Marca imc Placa SPP 304
e e B T 5 _ Fechas de entrega y de consumo ; ;
[Fecha de entrega 18/04/2026 IFecha inicio consumao 120[04[2025 iFﬂ_:ha final consumo |30!04I2016
' - - - ; FE e - Mem’ .._. 2 . - :
| Daiy | pa2 | Da3 | D4 | Da5 | Dla6 | D7 | DB | Das " Dla10 | piatt |
Menil  [Mend2  Mend3  Meni4  MendS  |Mend6  Meni7  Meni8  Mend9  Menil0 |
Nimero de raciones dia i Ndmero dias de consumo ! Total raciones
e - | M I [ . o..us
Nimero de raclones entregadas Nidmero dias entregados Total raclones entregadas
. 24 q - 216
l = _ Centificacién Ye recibido . i
Recibi conforme . N de devoluciones IN" de faitantes
[ = Detalle de la materia prima faltante o devuelta S ;
; Praducto Unidad de medida Cantidad Obsereaciones
Entrega operador / pr d i Identificacién
ICORPORACION HACIA UN ORIENTE MEJOR '900963563-1 D - e B e R,
" Recibe municipio | identificacién
'YINA PAOLA GALLEGO MARTINEZ 11040261185
~ Alimento | @erxoupe  Griotales | Camtsinredondear | Cantidadaentregar |  Medidaoempaque |
\Aceite vegetal 85 2.040 a1 is cc /500
‘Arroz blanco 455 |10020 T 22 Igr /500
Arvela 20 480 480,0 480 g/t
Avena 20 480 1,0 1 gr /500
Aziicar blanco 7 1.128 23 3 lgr /500
Carne res magra 300 7.200 7.200,0 7.200 el
Ceballa cabezona 47 1.128 1.128,0 1.128 gr/1
(Cllantra 4 96 96,0 a6 ‘ar /1
'Cocoa en polvo sin azdcar 5 120 02 1 ‘gr /500
Chocolate 20 l4g0 1,0 il ‘gr /500
[Frijol cargamento rojo 20 480 1,0 1 ‘gr /500
Fruta de cosecha 70 1.680 '1.680,0 1.680 ar /1
Fruta para picar grupo N°1 720 17.280 17.280,0 17.280 gr/t
Harina de trigo 15 360 360,0 350 P
Huevo tipo A 4 o8 98,2 o Jund /1
Lache de vaca entera en polvo 135 Eiw 185 lo lar /380
Lentejas 35 1840 1,7 2 gr /500
Limén 12 1288 288,0 288 gr/1 |
Panela 4 o84 2,0 gr /500 |
Papa Capira 410 9840 .840,0 840 gr/1 |
Papa criolla 25 &00 600,0 600 gr/i
Pastas para sopa 20 lago E,s 2 g /250
Piments ' o6 0 T T———— ar/1
Plstano hartén verde 25 {600 l600,0 600 ar /1
Repolio 88 2112 2.112,0 2.112 a1
sal yodada 12 276 0,6 1 ‘gr /500
Tomate de alifio 162 3.388 3.888,0 2.888 sriy
Zanahoria _ 184 w416 _ [pe160 _ jears . e/l i
| Criterios de calidad
[Excelente T j_ ‘Buena = I Regular
e ek | &Y -.. s iy g : e
o Qespoasdie T v/ o a6 e
tm‘:mm de cedu! ;

SreXoe8s PRl




N

Codigo ESC_10
W R Bk ACTA DE ENTREGA DE VIVERES PAE version 03
B e e | Fecha 20/01/2025
{Pigina 6 de 27
Datos generales de la entrega
IN” de entrega {ooooo7 {operador MUNICIPIO SAN FRANCISCO
[
iEstablecimiento educative IL.E SAN FRANCISCO iCadigo DANE Institucion 120566700090501
ILugar de entrega Hora de entrega ]oam AM
i Fechas de entrega y de consumo
[Fecha de entrega i2/05/2026 [Fecha inicio consumo [a/05/2026 [Fecha final consumo [15/05/2026
Menus a entregar
Dial Diaz Dia3 Diag Dias D6 Dia? Dia s Olag Dia 10 Dia 11
iMeni 11 IMend 12 ent 13 iMenu 14 3 15 iMend 16 Menu 17 Mend 18 Mend 19 Ment 20 Menu 21
Nimerc de cupos Nimero dias de consumo Total raclones
500 10 5000
Nimero de raciones ega Nimero dias gadl Tatal rach mﬁ
SC0 10 >
Certificacién de recibido Ssiii
Recibl conforme i iN" de devoludones [IN* de fait |
Detalle de la materla prima faltante o devuelta
Producto Unidad de medida Cantidad } Observaciones |
I
Entrega operador [ proveedor Identificacidn
ICORPORACION HACIA UN ORIENTE MEJOR {900963563-1
Recibe municipio identificacién
YINA PAOLA GALLEGO MARTINEZ 1040261185
Alimento | Grxcupo Gr totales Cant sin red Cantidad a entregar
Aceite vegetal w7 48,500 184,0 194
| {Polvo) o 150 2,5 3
|Ahuyama [so 25.000 25.000,0 25,000
s 2500 2.500,0 2.500
famo: 280 [140.000 280,0 280
en hojuelas 20 110.000 50,0 50
Aziicar refinad: las 122 500 las,0 las
(Cane de cerdo 180 190.000 190.000,0 190.000
Carne de res 150 {75.000 [75.000,0 [75.000
iCebolia cab 178 {89,000 89.000,0 189.000
Cebolla junca 38 13,000 19.000,0 19.000
Cilantro 1 250 250,0 250
ICocoa en polvo sin azdicar 10 {5.000 25,0 25
Carcuma fo 1100 5,0 5
[Fideo (Cabello de éngel) 10 |s.000 20,0 20
Frijol 20 110.000 20,0 20
Fruta de cosech 180 156:000 190.000,0 90000
Fruta grupo N°1 360 [180.000 |180.000,0 180.000
Fruta grupo N'2 180 la0.000 {30.000,0 la0.000
Fruta grapo N3 120 lan.000 190.000,0 30.000
Harina de maiz 40 20.000 40,0 40
iHuevo de gallina Tipo A n 2.000 2.000,0 2.000
Laurel seco 0 150 7.5 . 8
ieche entera en poivo 150 175.000 197,4 198
§ entejas 20 10.000 20,0 20
garina suave de mesa _5.000 0 140
Drégana seco 0 1100 5.0 5
{Panela 45 22,500 45,0 45
Papa capira 278 139.000 139.000,0 139.000
Paprika 0 150 75 8
Pasta corta |20 10.000 40,0 40
Plmentén 55 127.500 127.500,0 27.500
Iptitano hartdn madurs 150 l20.000 000,0 20.000
|Plétanc hartdn verde 175 187.500 187.500,0 187.500
[Proteina vegetal de soya (Carve) 7 3.500 21,2 22
Queso blanco o campesino 1S 7.500 137.5 38
Romero 0 100 5.0 5
Sal yodada 9 14.350 18,7 19
Tomate chonto 135 |67.500 |67.500,0 l67.500
Tomillo 0 125 16,3 7
nahorla 199 9.500 149.500,0 9.500
F 7 Criterios de calidad
Excelente ? .)._’ Fms { Regular i iM ala i
Firma oguhhdmlm educative Firma Munl
i [PTAndic Caioarui i) e COOY PRE i
Numero de celiula | 1S 2z . ) Numero de cedula m& A Y




o PROGRAMA DE AUMENTACION ESCOLAR k“l ::1 ::c_m
Acta de viveres
oo s Fecha 22/01/2025
pagina 1 de 23
: Datos generales de la entrega i
N* de entrega 0000007 loperador MUNICIPIO SAN FRANCISCO i
Municipio _ _SANFRANCISCO Subregién ORIENTE i
Establecimiento educativo C.E.R. BOQUERON Codigo DANE Institucion 20519700084923 i
mdeenﬂ'm e Hora de entrega 08:00 AM
Vehiculo/Marca lime - Placa isPP3os
_ ) Fechas de entrega y de consumo ] § E
Fecha de entrega  2fosja026  |pechai inicia consumo ﬁnfns!zoza [Fecha final consumao [15/05/2026
[ o1 | om2z | O3 | Dme Das | D6 | Dm7 | Ows | Das | Dei0 | Dbam |
Menill  Menil2  Menild  Menild  Menils Meni16  Mend1?  Mend 18 ‘Mend 19 IMend 20 Meni 21 i
Nimero de raciones dia i N dias de consumo Total raci |
s P 10 ™ = ) i
 entregadas ______ Nimero dias entregados I Total racione; m
: e T | . T — - T——
i > . . Centificacién de recibide ¢
Recibl conforme o - —— Iﬁ"dedwoluciones ! iN’ﬂofafnrntas
= Detalle de la materia prima faltante o devaeita —
Producto __Unidad de medida ' Cantidad Observaciones
Entrega operador / proveedor tdentificacion
CORPORACION HACAUNORIENTEMEIOR _ 900963563-1
Recibe municiplo Identificacién
YINA PAOLA GALLEGO MARTINEZ '1040251185
N Alimento | Grxcupo Gr 2 i ”antﬂﬂm_"_'__ it trege
Acelte vegetal 94 564 1.1
Ahuyama 25 _jiso 11500
Arroz blanco a7 2550 51
Avena 20 120 0.2
IAvena sabor fresa 10 g‘ 60,0 -
Aziicar blanco 64 3
Carne res magra 270 11.620 11.620,0
Cebalia cabezona 30 1180 180,0
Cilantro - ; iz 12,0
Cocoa en polvo sin aziicar 110 60 01
Chocolate 5 3o 01
Espaguetis 70 420 %]
Frijol cargamento rojo 20  jp20 0.2
Fruta de cosecha 69 414 la14,0 o
Fruta para picar grupo N1 3.0 paen 2.160,0
Fruta para picar grupo N*2 360 2.160 2.160,0
Gul 40 240 l240,0
Habichuela 20 120 l120,0
Harina de trigo 17 102 102,0
Huevo tipo A 4 s hsa
Leche de vaca entera en polvo 150 900 24
Lentej 5 50 02
Umén I 14 Ba 84,0
Panela 27 162 b3
Papa Capira 240 '1.440 1.440,0
‘Papa criolla 70 420 420,0
Pimentd 2 12 12,0
Plitanc hartén verde ES 150 150,0
Plitano hartén, maduro 100 |600.0
Proteina vegetal de soya 20 0,7
Repollo 88 528 528,0
Sal yodada 14 82 2
‘Saisa de tomate 10 60 0,2
Tomate de afifio 182 1.092 1.052,0
Yuca 30 PR AN
Zanahori: 192 l1.152 1.152,0
i — =
{Excelente Buena | X Regular
Firma egtablecimlento educativa |

Carge EESQ:'S\SQL ca. %9 inco |
iNimero de cedula ! qg;g-;hé qé 3 Z. é‘ ..é- .é- Iﬂumfr:.t d: cedula




® vweovcacon s ﬁﬁ% e s— CERTIFICADO DE RECTORES DE ENTREGA DE RACIONES EN
Pren ¢ 0G0 T ESTABLECIMIENTOS EDUCATIVOS
DATOS GENERALES
MUNICIPIO SAN FRANCISCO SUBREGION |ORIENTE
INSTITUCION EDUCATIVA (IE) INS.EDU SAN FCO CODIGO DANE 205197000849
NOMBRE RECTOR AZARIAS CUESTA CUESTA TELEFONO 3103841207
PERIODO DE CONSUMO Desde 2010412026 Hasta | 30/04/2026 |N° ENTREGA 6
CERTIFICACION i |
El suscito Rector de [a Institucion Educativa citada en el encabezado, mmummmm en las fechas seflaladas con la siguiente
distribucion por sedes, de acuerdo a validacidn realizada por docenles mgadua
NOMBRE DEL ESTABLECIMIENTO |0 o o oo | N* RACIONES w° DiAs TOTAL NOMBRE COMPLETO DOCENTE
EDUCATIVO POR DIA ATENDIDOS RACIONES RESPONSABLE PAE
CAJMICAIT 500 9 4.500
INSTITUCION EDUCATIVA SAN
FRANCISGO ;‘;”UE"ZO : AZARIAS CUESTA CUESTA
CAJWCAJT 8 [ 54
BOQUERON ALMUERZO 0 AURA MARIA JARAMILLO
RI 0
CAJMICAJT 4 9 36
LALORA ALMUERZO 0 AYDA MOSQUERA
RI 0
CAJWCAJT 24 9 216
SAN ISIDRO ALMUERZO 0 ANA MARIA CASTRO
RI 0
CAJMICAIT 7 [ 49
'—-—
LA ESPERANZA ALMUERZO 0 LEIDY DIANA ROSADA
RI 0
CAJM/ICAJT 14 9 126
| Y AIZALES
KA ALMUERZO 0 i
RI 0
CAJWCAIT
LAS AGUADAS ALMUERZO ) e 81 VICTOR HUGO OCAMPO
IRT 0
CAIMICAJT 12 9 108
GUACALES ALMUERZO 5 ARBEY NARVAEZ
RI 0
|CAIM/ICAJT
LA MARAVILLA ALMUERZO 15 9 135 MARIA GENOVEVA SANCHEZ
RI [}
{Fetha de certin 30[04/2028
FIRMA DEL RECTOR =




@_m«c_ . i &f; — CERTIFICADO DE RECTORES DE ENTREGA DE RACIONES EN

R e e TAOMDRK ESTABLECIMIENTOS EDUCATIVOS
| DATOS GENERALES
) SAN FRANCISCO [SUBREGION  |ORIENTE
{INSTITUCION EDUCATIVA (IE) SAN JUAN DE AQUITANIA CODIGO DANE |2058520000%01
lm RECTOR JUAN RAFAEL MESA TELEFONO 3148354740
|PERIODO DE CONSUMO Desds | 20042026 |  Hasla | 300042026 |N" ENTREGA |6
| CERTIFICACION
El suscrito Rector de la Institucion Educativa cilada en el encabezedo, cerlifica que se entregaron las siguientes raciones, en las fechas sefialades con la
siguiente distribucién por sedes, de acuerdo & validacién realizada por docentes encargados:
NOMBRE DEL ESTABLECIMIENTO nPoDeRacion| V" RACIONES N Dias TOTAL NOMBRE COMPLETO DOCENTE
EDUCATIVO POR DIA ATENDIDOS RACIONES RESPONSABLE PAE
CAJWCAJT 80 9 720
CER SAN JUAN DE AQUITANIA ALMUERZO 0 JUAN RAFAEL MESA
R 0
CAJMICAIT 5 9 45
CER EL CASCARILLO ALMUERZO [ NASLY QUINTERO
RI 0
CAIMICAIT 8 9 72
CER LA HINOJOSA ALMUERZO 0 JUAN ESTEBAN MONTARO
RI 1]
CAIMCAIT 11 ] 99
CERLAFE [ALMUERZO 0 HELBER DAVID HOYOS
RI 0
CABNCAIT 81 5 549
CER POCITOS ALMUERZO Q JUAQUIN PIEDA
RI 0
CAIWCAIT 8 5 54
CER LA CRISTALINA SUSAN YICETH VALENCIA BONILLA
ALMUERZO 0
Rl 0
CAJWCAJT 8 ] 54
CER LOS YERBALES ALMUERZO 0 DANIEL FELIPE OROZCO
Rl [
CAIMCAIT 10 9 %0
CER ARREBOL ALMUERZO o MARY CRUZ MOSQUERA
Rl [}
CER MIRAFLORES CAIMICAJT 3 ] 27 JOSE LESLUDES DUCUARA
ALMUERZO 0
RI 0
Facha de cenificacién: MW04/2026
FIRMA DEL RECTOR
G RbFor0 P




P A e L = CERTIFICADC DE RECTORES DE ENTREGA DE RACIONES EN
i ﬁpm‘iﬁé‘v R ' ESTABLECIMIENTOS EDUCATIVOS

[ DATOS GENERALES
{municiPo [san FrRaNGISCO |[suerecion  JorienTE
[INSTITUCION EDUCATIVA (IE) COREDI CODIGO DANE |205643001287
|m€ RECTOR WILSON ANTONIO GALLEGO GALLEGO TELEFONO (3146670862
|PERIODO DE CONSUMO Desde 20/04/2026 Hasta | 30/0412026 |N°ENTREGA |6
[ CERTIFICACION

El suscrito Coordinador de CORED! citada en el encabezado, certifica que se entregaron las siguientes raciones, en las fechas sefialadas con la siguiente

distribucién por sedes, de acuerdo a validacién realizada por docentes encargados:

Ri

NOMBRE DEL ESTABLECIMIENTO TIPO DERAGION | " RACIONES N* Dias TOTAL NOMBRE COMPLETO DOCENTE
EDUCATIVO et POR DA ATENDIDOS RACIONES RESPONSABLE PAE
CAJMICAJT 69 9 621
COREDI ALMUERZO 0 mlﬁgg ;LNT ONIO GALLEGO




PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR - PAE

FORMATO DE REGISTRO DE BENEFICIARIOS
DEPARTAMENTO: ANTIOQUIA CODIGD DANE: 05 HOMBRE DE 8EDE EDUCATIVA: CER LA LORA
MUMCIPIC: SAN FRANCISCO CODIGO DANE: 852 BEDE
o0& HASTA 300472026 N° DIAS DE ATENCION: 09 DIAS

INDIGUE CON (X} MODELD DE ATENCION: MAYDRITARICICONVENCIONAL: ENFOQUE DIFEAENCIAL INDIGENA: ___ ENFOQUE DIFERENCIAL NARP:
WDIQUE CON [X) EL TIRO DE MODALIDAD (RACIKON) INDIQUE CON [X) LA JORNADA ESCOLAR ENTREGA COMPLEMENTD
PREPARADA EN SITIC x AN

BOUSTRIALIZADA PM

CALENTE TRANSPORTADA = - ALMUERZO

WOTA:

Este ol aneo del da reciores

- Por poiftics Cerc Papsl pass mdonr o sliminar sl uso de faices, la pueda sar enviada en medios digitaie

= El presents formato no debe tener tachones, ni enmendeturas pars garantizar la validez del misma




PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR - PAE
FORMATO DE REGISTRO DE BENEFICIARIOS

W CIAS DE ATENCION: 9 DIAS

NOMSRE DE SEDE EDUCATIVA: CER BOQUERDN

CODIGO DANE BEDE EDUCATIVA:I0N 1970008432

1 Ti M
300038136) FLOREZ AGUDELD
2 Ti M
3 T4 M
"_frencamo ¢ " lrosezacuoeio F
5 RCEn - " T F
8 T F
u
INDIQUE CON (X) MODELD DE ATENCION: MAYORITARIOCONVENGCIONAL. ____ ENFOQUE DIFERENCIAL INDIGENA: ____ ENFOQUE DIFERENCIAL NARP: ____
INDIGUE COM (X} EL TIPO DE MODALIDAD (RACION) INDIQUE CON () LA JORNADA ESCOLAR ENTREGA COMPLEMENTO
PREPARADA EN SITIO x AN
INDUSTRIALIZADA [}
CALIENTE TRANSPORTADA ALMUERZC
Observacionas:
NOTA:
- Esta T 2nemo del certi de ectores
- Por politics Cere Papel pars reducir o sliminar o uso de fisicon, la ink pusde ser enviada en medios digitales

- El presecta formaln no deba tener tachones, ni enmandadurss pare garantoer is vahdez del mismo



Rl - FORMATO DE REGISTRO DE BENEFICIARIOS

sommecanoeamoas LOGO ET

= g, LA, -
S Aol e PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR - PAE

DEPARTAMENTO; ANTIOQUIA CODIGO DANE: 05 NOMBRE DE SEDE EDUCATIVA: INSTITUCION EDUCATIVA SAN FRANCISCO

MURICIPIO: SAN FRANCISCO CODIGO DANE: 852 EDUCATIVA:20510T000040

PERIGDO DE CONSUMO: DESDE 04/052028  HASTA 18052025 A" DIAS DE ATENCION: 10 DIAS

S
1 f
2 M
3 f
4 f
5 U

1026775420}

;] PREESCOLAR 2 1045027374 RC M
7 PREESCOLAR 2 " 22 RC M
8 PREESCOLAR 2 4 RC M
b PREESCOLAR 2 1419 RC M
10 PREESCOLAR 2 164 RC F
1 PREESCOLAR 2 i RC M
12 PREESCOLAR 2 1186716078 RC M
13 PREESCOLAR 2 RC M
14 PREESCOLAR 2 o= RC F
18 PREESCOLAR 2 104 1 RC [}
18 PREESCOLAR 2 1 ‘5| RC F

INDIQUE CON (X) MODELO DE ATENCION: MAYORITARIO/ICONVENCIONAL: ____ ENFOQUE DIFERENCIAL INDIGENA: ____ ENFOQUE DIFERENCIAL NARP:

INDIQUE CON {X) EL TIPO DE MODALIDAD (RACION) INDIQUE CON (X) LA JORNADA ESCOLAR ENTREGA COMPLERENTO

PREPARADA EN SiTIO X A

INDUSTRIALLZADA — NN M

CALIENTE TRANSPORTADA ALMUERZO

Obssrvaciones:

NOTA:

- Este documento corresponde al anexo dal cartificado de rectores

- Por politica Cero Papel para reducir o aliminar el uso de d fiskcos, ta inf puede ser envinda en medios dighales

- El presente formato no dobe tener tachanes, ni enmendaduras para gerantizar la validez del miamo



i o &% e PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR - PAE
MINEDUCACION " s
© e oot L.

LoGO T FORMATO DE REGISTRO DE BENEFICIARIOS
DEPARTAMENTO: ANTIQGUIA CODIGO DANE: 05 NOMBRE DE 8EDE BAN FRANCISCO
MUNICIPIO: SAN FRANCISCO CODIGO DANENSZ co DANE 8EDE

M
5 M
3 - [ nusco 5{NINGUNA M
4 PREESCOLAR 1 . RC ! SININGUNA F
5 PREESCOLAR 1 ‘I N SOFIA 5| NINGLUNA M
8 PREESCOLAR 1 B NINGLINA M
T PREESCOLAR 1 5| NINGUNA, F
B PREESCOLAR 1 S{NINGUNA M
8 PREEBCOLAR 1 5ININGUNA F
10 PREESCOLAR 1 B NINGUNA M
" PREESCOLAR 1 B NINGUHA F
12 PREESCOLAR 1 SIMINGUNA F
13 PREESCOLAR 1 5| HINGUNA {3
14 PREESCOLAR 1 S|NINGUNA M
15 PREESCOLAR 1 BNINGUNA F
16 PREESCOLAR 1 5| NINGUNA M
17 PREESCOLAR 1 5| NINGUNA M
18 PREESCOLAR 1 5|NINGUNA M
19 PREESCOLAR 1 5|NINGUNA F
20 PREESCOLAR 1 5| MINGUNA ']
21 PREESCOLAR 1 S{NINGUNA M
a2 PREESCOLAR 1 vouBETH s0F1A 5| NINGUNA F
n PREESCOLAR 1 i " ’ RC ERuLEY ELTH B | NINGUNA F
INDIQUE CON (X) MODELO DE ATENCION: MAYORITARICVCONVENCIONAL: ____ ENFOQUE DIFERENCIAL INDIGENA: ____ ENFOQUE DIFERENCIAL NARP: _____
mﬁmmnmnz MODALIDAD (RACION) INDIQUE CON {X) LA JORNADA ESCOLAR ENTREGA COMPLEMENTO
PREPARADA EN SITIO X A
INDUSTRIALIZADA PM
CALIENTE TRANSPORTADA AMUER2O
Observaciones:

NOTA:
Este

ol e del de rectores
- Por polltica Cero Papel para reducis o eliminar of uso do documentos fisscos, la informacidn puads ser eovads en medios digitales
~ B presente formato no debe tener tachones, ni enmendadurss para garantrar la vabdex del mamo



CERTIFICADO EJECUCION
PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR -PAE

| Subregidn
Nambre Alcakie | ALE Opecador CORPORACION HACIA UN ORIENTE MEJOR |
Perioio 08 Consamo Toosde DOMMAMA) | 2ORA2026 Fiaata (DOABMARAAY 30042028 |
| Coriicacin—
| sicasde wuwummuwmumuMMu«mmnmwummmumm
del nimero de rationes tenlendo en cuenta fos dias de consume y nimero de cupos o enlos para ol progy COMO 88
describe a continuacion:
5n 08 Ia ejecucion
Cadiga DANE Nombra Establecimianto aducativo Modelo de atancién P i " Total racionas efecutad
TNS EDU SAN FRANCISCO 500 4500
ICER BOQUERON 8 54
000 CER LALORA 4 3%
20519700084620 CER SAN ISIDRO 9 24 218
20519700084521 CER LA ESPERANZA 8 7 683
0519700084922 CER EL PAJUI ] 14 126
2519700084916 CER LAS AGUADAS 9 9 81
20519700084914 CER GUACALES [ 12 108
[20519700084915 CER LA MARAVILLA E 15 135
205652000003 CER SAN JUAN DE AQUITANIA [ [ 720
20585200000304 [CER EL CASCARILLO E 5 a5
20565200000314 [CER LA HINOJOSA_ 9 B 2
20566200000312 CERLAFE 9 1 (]
20565200000310 CER POCITOS [ 61 549
CER LA CRISTALINA. ] 8 54
2056520000307 CER LOS YER F 6 54
2058520000031 CER ARREBOL ] 10 90
20565200000308 CER MIRAFLORES ] 3 Fii
1287 COREDI S5AN FRANGISCO 5 69 621
[
[
]
C
C
Q
0
0
[
[
C
e ]
C
1]
TOTAL 860 7.850
Ohsarvaclones
Finvas
Para constancia se fima :
[Focha de certiicacion: 30472028 £
V‘lq\\nt.w'\f\t. QJQ‘:I\G.RQ

Namero e Cdula: §8.647.977 AICaioe ol Se San Francisco mm.m




@mnucmo»

T [Subreg UENTE |
Nombre Alcalde 1 |Operador CORPORACION HACIA UN DRIENTE MEJOR
Ge consumo "[Fasia (DOAMWAAAAY 18062026 |
}
El alcalde y supervision dal del municipio con &1 oparadar, carifican que durante el pariodo de consumo indicado, se hizo entraga de acusrdo i la modalidad de stencion definids,
del nimero de raciones teniendo en cuenta 03 dias de CONSUMO y NUMero 06 cupos entregiedos conforme o relacions en los para ef prog como se
describe a continuacion:
TReincion de 8 $cuUCion
Cédigo DANE A Modelo de atencitn . N Beneficiarios | Total raciones sjecutades
205147000849 INS EDU SAN FRANCISCO 10 500 5.000
|mmm'm [CER BOQUERON. 10 £ 80
2051570008499 CERLAL 10 4 40
20519700084920 CER SAN ISIDRO 10 24 240
20519700084821 Eﬁuesmn_zf 10 7 70
20519700084922 CER EL PAJUI 10 14 140
205197000849 18 CER LAS AGUADAS 10 8 80
205197000849 14 CER GUACALES 10 12 120
2081970008491 CER LA MARAVILLA 10 15 150
205652000003 CER SAN JUAN DE AQUITANIA 10 80 800
[CER EL CASCARILLO 1 ; 50
205852000003 14 [CER LA HINGJOSA _ 10 8 80
20585200000312 CER LA FE 10 11 110
20685200000310 CER POCITOS 10 81 810
20865200000308 [CER LA CRISTALINA 10 5 80
20565200000307 CER LOS YERBALES 10 -] 80
2056520000031 CER ARREBOL 1 10 100
20885200000308 CER MIRAFLORES 1 4 40
205642001287 [COREDI SAN FRANCISCO 1( 69 690
[)
[
[
[
)
)
448
Thsarvaciones = a4
~ Fimaas
E—a-—:h.l- A
iFecha G coniicacion: 1508/2028
o s Yratnevine Cateme
Alzaidefea) Sup pio con op

- G# san franisco |NGmero de Ceduia: 1128397821




30 Abril 2026

ALCALDIA DE
SAN FRANCISCO

NIT: 800.022.781-4

EL SUSCRITO ALCALDE MUNICIPAL Y EL SUPERVISOR DEL CONTRATO CELEBRADO
POR EL MUNICIPIO PARA LA OPERACION DEL PAE

CERTIFICAN

El Acumulado de las raciones suministradas de acuerdo con la(s) modalidad(es) de atencion
implementadas en el Municipio de San Francisco - Antioquia, para el cumplimiento del objeto del
Convenio N°26AS151F2594 del afio 2026, en el marco del Programa de Alimentacién Escolar

PAE:
R o L LI g S
(DIA/MES/ANO) | (DIA/MES/ANO) BENEFICIARIOS

0910212026 2010212026 1Q " a;;‘:‘lf*m L ABAEY 761 7610
23/02/2026 06/02/2026 il a;:“ﬁfaﬂo .ot 859 8590
09/03/2026 20032028 | 10URT | a;:‘ﬂfa G, | WmopEs 869 6919
24/03/2026 2710312026 4 my:‘:; £ Amopm 855 3420
06/04/2026 06/04/2026 0 my':‘:ifa o [ OGN 849 8490
20/04/2026 30/04/2026 ’ " a;,‘:ga o] TaR 850 7650

TOTALES 53 42679

Modelo de atencién: PAE Mayoritario o Convencional, PAE enfoque diferencial indigena y PAE
enfoque rural disperso.

Tipo de complemento: Complemento alimentario am o pm y almuerzo

Atentamente, - & /. \
=== «-j('r‘:"‘ VTO\\\'\Q.N'\ ae CJQ.“J)‘C;T\O
ARTURO ALEXA?}!DEF”ARIAS DUQUE DIANA KATHERINE CASTANO VASQUEZ
Alcalde Secretaria de proteccién social

Municipio San Francisco-Ant Supervisiéon contrato municipio con operador

v

www.sanfrancisco-antioquia.gov.co Direccion:.Calle11:09-61 Parque Principal San Francisco - Antioguia

contactenos@sanfrancisco-antioquia.gov.co’ - Telefono: (604) 8323030




15 Mayo 2026

ALCALDIA DE
SAN FRANCISCO

NIT: 800.022.791-4

EL SUSCRITO ALCALDE MUNICIPAL Y EL SUPERVISOR DEL CONTRATO CELEBRADO
POR EL MUNICIPIO PARA LA OPERACION DEL PAE

CERTIFICAN

El Acumulado de las raciones suministradas de acuerdo con la(s) modalidad(es) de atencién
implementadas en el Municipio de San Francisco - Antioquia, para el cumplimiento del objeto
del Convenio N°26AS151F2594 del afio 2026, en el marco del Programa de Alimentacion

Escolar PAE:
D;zlg:m i co"ﬁi’;‘; n DIASDE | MODELO DE TIPO DE ""’é‘tf&gso'f TOTAL
e | A CONSUMO | ATENCION | COMPLEMENTO | oo\ COPOS. ' | RACIONES
10 PAE am o pm
09/02/2026 20/02/2026 ikynitasio 761 7610
10 PAE am o pm
23102/2026 06/02/2026 o aflc 859 8590
10ulo7 PAE amo pm
08/03/2026 20/03/2026 SMayeciaris 850 6919
4 PAE Amo pm
24/03/2026 27/03/2026 soradio 855 3420
06/04/2026 17/04/2026 10 - a;‘:i'fa o Am o pm 849 8490
20/04/2026 30/04/2026 9 N ay’:‘::‘faﬁ o - GRS 850 7650
04/05/2026 15/05/2026 10 MayZ‘:i'faﬁo Am o pm 848 8480
TOTALES 63 51.159

Modelo de atencién: PAE Mayoritario o Convencional, PAE enfoque diferencial indigena y PAE
enfoque rural disperso.

Tipo de complemento: Complemento alimentario am o pm y almuerzo

ARTURO ALEXANDER ARIAS DUQUE

;
www.sanfrancisco-antioguia.gov.co

Y\o\.\\\eﬁ\ﬂc Q;Q";)):q‘é'\o

DIANA KATHERINE CASTANO VASQUEZ

Direccion: Calle 11 09-61 Pargue Principal San Francisco - Antioguia
contactenos@sanfrancisco-antioquia.gov.co - Telefono: (604) 8323030

«




PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR -PAE

'ﬁ'i"é’;%ﬁ."’ DREDUCAGION H'p”‘;é% I by - KARDEX-ENTRADA Y SALIDA DE ALIMENTOS
' GORERNACION DE ANTIOOUW. LOGO ET Complemento am!pm
IMunldoin | SAN FRANCISCO Subregidn ORIENTE
[Esubledrniento educativo |IN5‘I‘1TUI:ION EDUCATIVA SAN FRANCISCO SEDE EL PAJUI Cédigo DANE 205197001021
|Epm\sahle del registro |NANCY DEL SOCORRO AISALES NORERA
LISTADO VIVERES MARCA FECHA DE ENTRADAS 2026/04/20 | 2026/04/21 | 2026/04/22 | 2026/04/23 | 2026/04/24 | 27/04/206 | 2026/04/28 | 2026/04/29 | 2026/04/30 INVENTARIO FINAL
VENCIMIENTO INV INICIAL SALIDAS SALIDAS SALIDAS SALIDAS SALIDAS SALIDAS SALIDAS SALIDAS SALIDAS SALIDAS

Aceite Vegetal viteli 1500 167 167 167 167 167 167 167 167 167 1500
Arroz Orquidea 6500 722 722 722 722 722 722 722 722 722 6500
Arveja el trece 500 500 500
Avena Molida SUR 500 500 500
Azucar Providencia 1000 250 250 250 250 1000
carne de res o magra 4200 1050 1050 1050 1050 1050 5250
cebolla cabezona 799 160 160 160 160 160 160 959
chocolate en polvo Latti 500 500 500 1000
Cilantro 56 56 56 112
Cocoa en polvo sin azdcar 500 500 500
frijol car rojo el trece 500 500 500
fruta de cosecha 980 490 490
?:;::.u picar( 1und equivalea 10080 3360 3360 3360 3360 13440
harina de trigo fortificada La nieve 500 500 500 1000
huevos 58 14 11 13 14 58
Leche en polvo entera de vaca latti 1890 210 210 210 210 210 210 210 210 210 1890
Lentejas Grani Pack 500 250 250 500
Limén 168 84 B4 84 252
Panela 1000 250 250 250 250 250 1250
papa capira 5740 820 820 820 820 820 820 820 5740
papa criolla con cascara 350 350 350 700
pasta alimenticia Zonia 400 400 400 800
pimenton 56 56 56
Platano Harton Verde 350 350 350
repollo 1232 411 411 411 411 1643
sal yodada Natusal 500 56 56 56 56 56 56 56 56 56 500
tomate de alifio 2268 284 284 284 284 284 284 284 284 284 2552

horia 2576 368 368 368 368 368 368 368 2576




PROGRAMA DE ALIMENTACGION

ESCOLAR

I
5 -
LIRS
. wnwumtn'w ”ﬁﬂ'i s cd ——
RPN AR R BTV MR [Teal i
E Datos generales

b:tafaeum-eruoemmm lb C p \C\C\\D&

Programa control plagas y vectores

o ]l&\n Yvanaso S [ Proques Wj wnﬁ““ | muaiatizada)
[N_MMWPRE u\{nnuu St\r:kuun\ Hc«m\\os .
I Detalles del control de plagas Treiyy __ A=

Se evidencia presencia de :

(Dtam&:;im) Roedores| Insectos| Pajaros A"’;&"g"’ “mmmmﬁ?* Nombre responsable revsion|  Cargo |
: Si] No | Si | No| Si| No SR T - |

0 o [26 X X X "‘\\\\hu ﬂ@ﬁxu ﬂumpdt.&{.‘i_
\O oY |26 x x B( Mla “E’Jm l‘lumpx.:\usu"
Y oy e r x| %X Milya NPJ\'Q t{umfululn

2 oM 26 ®“ x X “\\\110 MP\IQ ﬂum?\;\n&xu
3|04 |26 X X X Mi\ua \"\0‘\“\ M \'lumpu'u!m}

22| ou| 26 X = X "\\\\xm "\4.3«3 "\umpdu_lw.:

Observaciones

- La revisién debe realizarse minimo una vez a la semana o antes si se hace necesario.
- En "Accién comrectiva”, debe describirse qué accion se tomé en caso de evidenciar presencia de plaga y/o
veciores.




lim .los"‘" s : LOGO DEL PROGRAMA DE ALIMENTACION FSCQLAR -PAE
WEASERGHEION ﬂmn “i* MUNICIPIO Registro de Limgpieza y Desinfeccién
—— GOBERANACION DE ANTIOQUA
§ o Tk Datos generales
P S R — i - zbszocoﬁytq
Establecmientoeducatvo | (€ ¥ toevod | Cédigo DANE
Munceso Sor Tionciscs | Subregion Dooques | Modalidad RRS | RI
: Agua/Hipaclorito al ME A'osil
Aspectos Frezuencia Tiempo de exposicion 5,25% tnfafafk Talalmls [~ IN RS
‘\'wumvhnas | . 1litros/ 1 mi o s [ ]l [ o [ 0] X I R I X
E. ' Inclwaq:;:'n::a Pofi:ng:;o Abwoaf 1o
=uevos | k.Y ®X K Al | X
Empagues de alimentos | Cadin que los
Pars Rl | incluga el mend Sumergir$ minutos 1litrosf 1ml :
Utensilios- cubiertos- tablas | Limplar y di=sinfectar: |
para picar -bandejas-vasos- [iaria sumergir y dejar 5 min secar al 1litros/ 2 ml K frlg | Foeoe]oe |2 [ ] xR [X g:k 7 R ] x|
vaso hasadora ambiente mp enjuagar |
. Neverasy congeladores Limpiar y desinfectar: por
2 veoss /semana | contacto, expamer por 10 min 1litros/ 2 mi K o’ X | %
y eniiumgar |
Estufz incdustrial, eléctrica Limpiar, desimfectar: por .
1 Diaria contacto expamer por 10 min llitrosf2ml B | be (& [ [ |2 = |5 |2 =2 |2 X e = [ [ [ %
i | y enjusgar _
| Limpiones- Escobillones- . Limpiar, desinfiactar: sumergir |
Tflm Diaria y secar allamblente 1""3!4 ml * "L Lfae | 2| % KX | x| | X ~2 K' 2R A2 f
AN -, Limpiar, desimfectar: por
s g Ane 1 vem/semana contacto, digjar 30 miny 1litrosf 2ml X e = %,
aimacenar agua
enjumgar i
| Levapiatos - mesones- mesas Limplar y desiinfectar: por f
. s aspersién y secar al ambiente Litros/4ml |58 o | | ¢ floC | o2 | | 5| #[o= [ K| %] %] % ¢ |x
Canecas aimacenamiento 2
i Limpiar y desiinfectar: por
abarrotes 1 vem/semana contactoy secar al amblente 1litrosf 1 mi b8 e X X
| Servicios sanitarios Limplar y desiinfectar: por
i Miaria contacto y aspersién, secar al 1litrosf 4 mi L[R2 ot % | o]y [ |# || |22 2o | % <|Y
ambiente !
{ 3veqes/semana
| Vemanas- Paredes- Puertas - Limplar, desimfectar por :
! (supesrficial) cada 1litros/ 4 ml ® » % {lse A x| % ®xil |x Pt *| =
,:Team 15 diis{profunda) aspersion y sezar al ambiente |
| Aviiaie M'"im;lzf:m” Por asjersién Llios/ 2 ml | e e [ ba e o [ X foe e [ x |32 02 [x |se % [y
Nombre y Firma del responsable (quien realiza los procesos): T\ A\ WO Neyo “Gni\t!‘kﬂ I Observamiones:

Firma quien verifica [Docente responsaible):  Deyaniia Sonadonal

* NOTA: Ge puede ulllizar la milad del agua y ta mitad del mipociorito para cada proceso, @n ¢aso de no requerir tanta cantudtad. Siempre en todos los procesas se hace primero Impleza y luegn desinfeccién.



@m MINEDUCACION %ﬂ‘ﬁ " =

SNPCENIS IR A0t

PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR |

|
t

Regiatro de control y abasteaimiento de sgua |

b

|
J

‘ Wo ] CQE ‘pm‘[cs ;2 Codigo DANE .;Et';;‘““"
|3 _Wanicplo & fce |4 suegen | &*x\ueg 5 Modsidsd | RPS | RI
!G'EW“"M . D(’\luwiq S}r\&,}«}\ N _
3 FusrodoSumiisto e isdi Ju Lug:rr::alwk:sdc:wme
| Q1  Serewage
9. Meétodo de potabiizacien (s apica
i | e | Sy | cwwmmer | ew

Oy |ou |26 | 9| %] No Ap\ica M lya N@L\‘D Nump\s\oc\om
3 |ou |26 | S| | g Apkca Yilwa NMeya \{umpu\u&xq
2\ |ou |26 | S| M No Aplvea Nl Nepa NumF‘Ju\QC\HC\
B |ouf20 |S[®R| Ne Aghca Hi\wa ‘i‘\e:am Hun;Pu\céﬂrc\

Si No

8l | No

si | No

si | No

Si No

si | No

Bi | No

si | No

si | No

si | No

si | No

81 | No

si | No
ma&mmwmn
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N MINEDUCACION - ﬂ'.";‘w"ia%
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QO TMACKI DE ANTIOOUIA LOGO ET

PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR
Registro de manejo de los Residuos Sélidos

Datos ggnarale-

1 Establecmiento educative | (.¢.R PCCC':CS

2. Cédigo DANE

2652 000 39

Runicipio

(0]

Sor Tiewndiseo

; 4. Subregién |

Posques 5. Modalidad

Racién PreparaP(em Sitio -RPS

Racion Industriaizada -RI

€ Responsable del registro

| 'I"\\\u\a

No\tc\ Mant Qe

8. Tipo de residuo sélido

‘J':';?::“l | Aprovechatles |No aprovechables | Orgénicos 9. Disposicién final / Aprovechamiento Observaciones
| (Blanco) (Negro) (Verde)

OE- Sy ~26 | X Almenlacion de Anvvraales

1C-CY-2¢ | X x < Almentacion de Animales, thosd-u

14 -y -26 x x Alimentacien @2 anwales

i6- 00 -26 x x Alimeniacior de anvmales

3-SU-26 X *® Depcorko . .

L2\~ OM 26 x x I x Almenktacion de animales, 'Depcs\{-c

12>-S4-26 % Ceponito

24-cu -2 | x x x Alvnentacion de animaley, Depoutd

i¢-CJ-76 | x 2% Alraentact dn c:\@ Q“1Thc_ﬂQs

AR-eu-e | x x X Ahvmenacidn de anvmaley T)ef«:-.;\q




L ] ; PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR -PAE
hﬂnjllhtl‘:llsDLEnTo DE EDUCACION {i;‘;é'tl% ‘: I #r- ,f T KARDEX-ENTRADA Y SALIDA DE ALIMENTOS
| rdboien GOBERNACION DE ANTICOULA LOGO ET Complemento am/pm
'Municiplo SAN FRANCISCO Subregidn BOSQUES
Establecimiento educativo CER POCITOS Cédigo DAN i 205652000399
Resp ble del regi MILVIA MEJIA MANRIQUE
ENTRADAS | 8/04/2026 | 9/04/2026 | 10/04/2026 | 13/04/2026 | 14/04/2026 | 16/04/2026 | 17/04/2026 |
HEIARO N aaea ﬁ%ﬂ INVINIC Gﬂﬁs ?i:‘uﬁ"ﬁ-" SALIDAS ssmms SALIDAS | SALIDAS | SALIDAS % l‘sm 1:a|.m ke
Aceite Vegetal SOYA D'ORA 12/03/2027 12 1,2 _1:2_ 1,2 1.2 1,2 1,2 1,2 1,2 1,2 1,2
Auyama 1525 1525
Aguacate DD//MM/AA
Ajo DD//MM/AA
Arroz ORQUIDEA 25/03/2027 52 5,7 57 5.7 57 57 5.7 57 5,7 5.7
Avena Sabor Fresa COSECHA IMPERIAL 24/02/2027 610 305 305
Avena Molida COSECHA IMPERIAL 3/02/2027 3 1 1 1
Azucar LA PROVIDENCIA 26/10/2027 8 1,1 1,1 1l 11 11 1,1 11
Banano DD//MM/AA
Carne de cerdo DD//MM/AA
Carne de res DD//MM/AA 16470 3294 3294 3294 3294 3294
Ceboila cabezona DD//MM/AA 1830 457,5 457,5 457,5 457,5
Cebolla de rama- DD//MM/AA
Cereal de maiz en hojuelas 3
|Cilantro DD//MM/AA 122 122
Chocolate CASA REAL 24/11/2026 1 1
|Cocoa en polvo COCoA 4/03/2028 2 1 1
Espaguetis ZONIA 19/08/2027 18 9 9
Espinaca DD//MM/AA
Frijol EL TRECE 24/11/2026 3 3
Fruta cosecha DD//MM/AA 4209 2104 2104
Fruta entera Grupo 1 DD//MM/AA 21960 10980 10980
Fruta entera Grupo 2 DD//MM/AA 21960 10980 10980
| Galletas tipo soda DD//MM/AA
| Guineo DO//MM/AA 2440 2440
Habichuela 1220 1220
Harina de malz DD//MM/AA
Harina de trigo LA NEVADA 9/03/2027 1037 518,5 5185
Huevo tipo A DD//MM/AA 255 51 51 51 51 51
Leche en polvo VALLELINDO 17/12/1026 25 2,5 2,5 25 2,5 2,5 25 25 25 5 25
Lentejas GRANIPACK 26/02/2027 1000 1000
Limdn B54 122 122 122 122 122 122 122
Malz tlerno DD//MM/AA
Margarina Suave DD//MM/AA
Pan Hamburguesa DD//MM/AA




PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR -PAE

:;héll%LE“TO BE£pUCACION Hﬁé‘i‘oﬁé&? I Nf LOG_ KARDEX-ENTRADA Y SALIDA DE ALIMENTOS
' GOBERNNACION DE ANTIOGUIA o ET Complemento am/pm
Municipio SAN FRANCISCO Subregién BOSQUES
Establecimiento educativo CER POCITOS codigo DANE | 205652000399
IResponsahle del registro MILVIA MEJIA MANRIQUE
LISTADO VIVERES MARCA FECHA DE ENTRADAS | 6/04/2026 | 7/04/2026 | 8/oaja026 | 9/04/2026 | 10/04/2026 | 13/04/2026 | 14/04/2026 | 15/04/2026 | 16/04/2026 | 17/08/2026 |,y nrapic FINAL
VENCIMIENTO INV INICIAL SALIDAS SALIDAS SALIDAS SALIDAS SALIDAS SALIDAS | SALIDAS SALIDAS SALIDAS SALIDAS
Pan Tajado DD//MM/AA
Panela DD//MM/AA 2000 666 666 667
Panela en polvo DD//MM/AA
Papa Capira DD//MM/AA 14640 2928 2928 2928 2928 2928
Papa criolla DD//MM/AA 4270 2135 2135
Pasta Corta DD//MM/AA
Pimentén DO//MM/AA 122 122
Platano Harton Verde DO//MM/AA 1525 1525
Plétano Hartén Maduro 6100 3050 3050
Proteina Vegetal NOEL 15/11/2026 8 8
Repollo 5368 1342 1342 1342 1342
Queso blanco o campesino DD//MM/AA
Queso mozarella DD//MM/AA
Sal Yodada NATUSAL 01/11/207 1000 100 100 100 100 100 100| 100 100 100 100
Salsa de Tomate BARY 11/03/2027 2 2 ) 1
Tomate chonto DD//MM/AA
Tomate de alifio DD//MM/AA 11102 1387 1387 1387 1387 1387 1387 1387 1387
Yogurt DD//MM/AA
Yuca DD//MM/AA 1830 1830
Zanzhoria DD//MM/AA 11712 1464 1464 1464 1464 1464 1464 1464 1464




ggr}%g ﬁ gClO n = Bancolombia

El Pefiol, 17 de Febrero de 2026

Sefiores
A QUIEN PUEDA INTERESAR

Asunto: Certificacion Bancaria

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que CORPORACION HACIA UN ORIENTE MEJOR
identificado(a) con NIT. nimero 900.963.563 esté vinculado(a) a la Organizacién desde el
2016/04/25.

A la fecha de expedicién de esta certificacion el mencionado cliente tiene con el Banco el siguiente
producto:

Nombre Producto No Producto Estado

CUENTA DE AHORROS 647-588900-30 . ACTIVA

La presente Certificacion se expide por solicitud del Cliente.

Atentamente,

GaacOLOMT
gl pefol - OF. 33 €l Pefio

+

NATALZSNDREA RAMIREZ GIRALDO
Subgerente

Bancolombia S.A.

Sucursal 334 Peiiol

* Importante: Esta constancia solo hace referencia al producto mencionado anteriormente.

“Si desea verificar |la veracidad de esta informacién, puede comunicarse con la Sucursal Telefénica Bancolombia los siguientes

numeros. Medellin - Local: (57-4) 510 80 00 - Bogota - Local: (57-1) 343 00 00 - Barranquilla - Local: (575) 361 88 88 - Cali - Local:

05 — Resto del pais: 01800 09 12345. Sucursales Telefonicas en el exterior: Espafia (34) 800 895 717 - Estados Unidos
14.

Pagina 1]

| _bia




Corporacion bacia un
Oriente Mcjor

CERTIFICADO PAZ Y SALVO
PAGO PARAFISCALES

El Pefiol Antioquia, 11 de mayo de 2026

Seriores:
ALCALDIA MUNICIPAL SAN FRANCISCO
Antioquia.

ASUNTO: Carta de certificacion de aportes

Por medio de la presente me permito certificar, que la Corporacién que represento,
se encuentra a paz y salvo por todo concepto de pago de los aportes de los
empleados a los sistemas de salud, pensiones, riesgos profesionales, aportes
parafiscales y de contratacion de aprendices al Servicio Nacional de Aprendizaje
SENA, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar ICBF y Cajas de Compensacion
Familiar durante los Gltimos seis (6) meses.

Atentamente,
] { ' | /> 4 @ |
(00 ) (LD #(ncqple r“"““ A“‘i‘*’ﬁw hmwn ‘*@\q
Mauricio Hincapie Marin * Maria Angélica Rincén Ortega
C.C. 1.041.231.878 C.C. 1.091.652.014
Representante Legal TP-159637

Revisor Fiscal

Nit. 900963563-1
Direccion: Cra. 11.A # 9A - 54 El Periol (Antioquia)
Correo: corporacionhaciaunorientemejor@gmail.com
Teléfono: 311 368 26 71




REPT ™10 DE COLOM: "
IDETIFICACION PERSONAL
LERG A DB CHIDADANA

s 1.601.652.014
RINCOH ORTEGA
> \.ﬁ.-'F'I LIOOS

-. "gam.a SANGELITA

oM

s 1 fingehca Rincé

n.:_ HA DE RATISENTD 16-SEP-1965
OCANA
(NORTE DE SANTANDE R}

LUGOAR DE NALIMIENTO

1.55 O+ F

EE1ATLAA 45 EXE
13-ENE2001 OCANA -1 {
CEUHA ¥ LUGAH D EXPEOIGaN iR g o=




el JUNTA CENTRAL (@D

DE CONTADORES

Certificado No:

S9O4EBBR47ZBE1ITEZ4C8B

LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico MARIA ANGELICA RINCON ORTEGA identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 1091652014 de OCANA (N. DE SANTANDER) Y Tarjeta Profesional No
159637-T Sl tiene vigente su inscripcion en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de
Inscripcion.
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Dado en BOGOTA a los 25 dias del mes de Febrero de 2026 con vigencia de (3) Meses, contados
a partir de la fecha de su expedicion.
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SANDRA MILENA BARRIOS PULIDO
DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, lo puede consultar en la pagina web
www.jce.gov.co digitando el nimero del certificado




'50;';" P PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
G [ COMPROBANTE DE PAGO

= Bancolombia

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACION: NIT NUMERO DE IDENTIFICACION: 900963563
NOMBRE O RAZON SOCIAL: CORPORACION HACIA UN ORIENTE MEJOR
CIUDAD/MUNICIPIO: RIONEGRO DEPARTAMENTO: ANTIOQUIA
DIRECCION: CALLE 45 # 50 35 TELEFONO: 5632226
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Transporte mixto.
FORMA DE PRESENTACION: SUCURSAL SUCURSAL / DEPENDENCIA: 001 - ADMINISTRACION
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): s
DATOS GENERALES DE LA PLANILLA ]
NUMERO PLANILLA: 6016138096 TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
PERIODO COTIZACION MES: abril PERIODO COTIZACION MES: mayo
OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2026 SALUD: ARO: 2026
DIAS DE MORA: 0
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2026/05/07 NUMERO AUTORIZACION: 288672468
LIQUIDACION GENERAL ]
TOTALES
COTIZANTES | TOTAL PAGADO
PENSION
ADMINISTRADORA |
NIT cODIGO NOMBRE |
9003360047 |  25-14 25-14 COLPENSIONES 1 $ 280.200
8002248088 | 230301 230301-PORVENIR 1 $ 280.200
SUBTOTAL: 2 $ 560.400
SALUD =8
_ ADMINISTRADORA i
NIT CODIGO n NOMBRE
8000887022 EPS010 CIA SURAMERICANA DE SERVICIOS DE SALUD 2 $ 140.200
SUBTOTAL: 2 $ 140.200
CAJA DE COMPENSACION
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE
8909008419 | CCF04 CCF04-CCF DE ANTIOQUIA 2 $140.200
[ SUBTOTAL: 2 $140.200
RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE
8909037905  14-11 14-11 - ARL SURA 2 $ 18.400
SUBTOTAL: ‘ 2 $ 18.400
VALOR SIN MORA: $ 859.200
VALOR MORA: $0
TOTAL PAGADO: $ 859.200
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[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE
TIPO IDENTIFICACION: NIT NUMERO DE IDENTIFICACION: 900963563
NOMBRE O RAZON SOCIAL: CORPORACION HACIA UN ORIENTE MEJOR
CIUDAD/MUNICIPIO: RIONEGRO DEPARTAMENTO: ANTIOQUIA
DIRECCION: CALLE 45 # 50 35 TELEFONO: 5632226
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Transporte mixto.
FORMA DE PRESENTACION: SUCURSAL SUCURSAL / DEPENDENCIA: 001 - ADMINISTRACION
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): sl
DATOS GENERALES DE LA PLANILLA
NUMERO PLANILLA: 6011423337 TIPO DE PLANILLA: y E-EMPLEADOS
PERIODO COTIZACION MES: marzo PERIODO COTIZACION MES: abril
OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2026 SALUD: ANO: 2026
DIAS DE MORA: 0
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2026/04/15 NUMERO AUTORIZACION: 226222870
( LIQUIDACION GENERAL
| TOTALES
COTIZANTES | TOTAL PAGADO
PENSION |
ADMINISTRADORA
NIT CcODIGO NOMBRE
9003360047 | 25-14 25-14 COLPENSIONES 1 $ 280.200
8002248088 | 230301 . 230301-PORVENIR 1 $ 280.200
SUBTOTAL: 2 $ 560.400
{ .
| SALUD
~ ADMINISTRADORA [
NIT cODIGO NOMBRE .
8000887022 EPS010 CIA SURAMERICANA DE SERVICIOS DE SALUD 2 $140.200 |
SUBTOTAL: 2 $ 140.200
CAJA DE COMPENSACION
ADMINISTRADORA »
NIT CODIGO NOMBRE
8909008419| CCF04 CCF04-CCF DE ANTIOQUIA 2 $ 140.200
SUBTOTAL: 2 $ 140.200
|
RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
8009037905  14-11 14-11 - ARL SURA 2 $ 18.400
SUBTOTAL: | 2 $ 18.400
VALOR SIN MORA: $ 859.200
VALOR MORA: $0
TOTAL PAGADO: $ 859.200




