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YO, MIGUEL ANGEL CASSIANI CHICO IDENTIFICADO CON CEDULA DE CUIDADANIA
N° 73.144.493 EXPEDIDA EN CARTAGENA D.C, COMO REPRESENTANTE LEGAL DE
LAENTIDAD ADMINISTRADORA DEL SERVICIO ASOCIACION POR LOS DERECHOS DE

LAS COMUNIDADES NEGRAS DE LA ZONA SUR-ORIENTAL
IDENTIFICADA CON NIT 806012030-7

CERTIFICO QUE

Durante los dias comprendidos entre el 01 y el 30 de septiembre de 2026,
no se presentaron presuntos hechos de violencia, lesiones y/o fallecimientos de usuarios

de los servicios de Primera Infancia en las 43¢ UCA en Modalidad propia e

intercultural y en los 5 GA" en Modalidad Familiar del Contrato/Convenio N° 13009812026

de 26 de enero. de 2026 suscrito con la Regional

Bienestar Familiar.

En constancia de ello se firma los dias 30 de septiembre de 2026
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MIGUEL ANGEL CASSIANI CHICO

C.CN° 73.144.493
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