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Fecha; Qdb/Ov

Incluir el listado en la primera Ría los datos de! líder comunitario o cabeza de familia o la siguiente información del cuidador en caso de NWA; Nomí}re. Relación o Parentesco const NNAy Teléfono)
Nombre de la familia / comunidad ¡ cuidador del NNA

Nombre 1 i Nombre 2 i Apellido 1 j Apellido 2 Sr j IG' OS*

tCi) í >|(^W>U'Ti .Si/W)¿-rx-\ I.^COYCÍ"^ l v'\l Jt'
Cc'^c\í'

^jp.-.-CnCA

1.TipodedccüfT>ínto; (CC) CWula de Cii^daosnis. (Ti) i arjeta de ¡cisntidad. ¡RC)
Registro CiviJ. íC8)Cscicia disjcranjsria. (SI) Sin i'isriiticoccn.

2. Ss Sexo: (H> Hcrcr-í, (M) Mu]-w, (IT) lmerw;<'-si,
3. IG. Itíantidad de Z-tri&rs: (W) UascuSnc. <,F: .-«menir-o , (TS, Tíenaeíusj. (NI)

No IrlCfiTa

J,. OS. Onaniacón Sexual: (Hel) Híiertoíauai, {Hom) Hcmcsexusí. ¡9ia) Bisexuai, (NI)

^ "^rSi: Pírtsnenda ¿irica; [NI ¡A, Afro; (R) Raizal; (Pa) Palanquera (1) indigeng;
'Rs) ;Rc:m; (N) ̂Jrg•Jna (NI) No infcrms

3. Ci>z iCcn Ciocapaddao"?; (S) Si, (^0 No

assSfrfJa .'snníi'-'Cciniflnaia ®i5i'3_

/




