SNCC.F.019 i

Lugar del acto:
Fecha: 02112/20

CONSEJO NACIONAL PARA LA NINEZ Y LA ADOLESCENCIA

&3

REGISTRO DE PARTICIPANTES

CM-2021-0094"

MESTICOS PARA SER UTILIZADOS EN EL HOGAR DE ACOGIDA MOISES. EXCLUSIVO PARA MIPYMES

Hora: 2:30 P.M.

No. HORA Empresa ylo persona fisica

Nombre del representante

Cargo o Relacién

Adjunta Acreditacién S/N
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Direccion
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