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SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 
ASOCIACION FAMILIAS EN PROGRESO 

SEGURIDAD DE LA PRIMERA DAMA e r 1:!\'i 
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SECRETARIA NACIONAL DE LA FM11LIA 

UNIENDO A LA FM11LlA CON VALORES 

Cobiemo del PresidEnte Ellas Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10383 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO Sonsonate 

MUNICIPIO: Izalco 

Nombre del Beneficiario ._IJ_o_se_· _A_Ifr_e_d_o_V_e_la_s...:.q_ue_z_AI_a_r_co_n ______ __.l EDAD: 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Libras de leche 10 

Libras de frijol 10 

Libras de arroz 10 

Bandeja de comida 1 

TOTAL •..••.•• 31 

Persona que recibe: 
'l. . Cargo: _______________ __ 

No. De Documento de Fecha: á:J_ d~--- de 2005 

AUTORIZADO 
fA . v.1 

~ RECIBIDO 
oW_dD 
ENTREGADO 

·-

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SECRETARIA NACIONAl DE lA FAMiliA 

UNIENDO A lA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10382 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: Soyapango 

Nombre del Beneficiario ~~ H~a~y~de~e~d~e~I~C~a~rm~e~n~C~a~ñ=a~s~C~ru=z~--------~~ EDAD: 
DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Libras de leche ~· -~ J 10 
Libras de frijol 10 

Libras de arroz 10 
Bandeja de comida 1 

TOTAL ........ 31 

AUTORIZADO ENTREGADO 

·-

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Goblemo del Presidenta El las Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10286 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO La Paz 

MUNICIPIO: Zacatecoluca 

Nombre del Beneficiario ~~V_e_ro_n_ic_a_d_e_I_C_a_rm_e_n_T_o_b_a_r ____________ ~IEDAD: AÑOS 

DESCRIPCIÓN 

Libras de Leche 
·~ 1 

Kit higienico i 

Paquetes de pañales 

Latas de comida 

TOTAL ........ 

No. De Documento de Identidad: 

AUTORIZADO ;~ - R I O 

CANTIDAD 

10 

1 
2 

6 

19 

Cargo: _2 __ a_rz_a_A~I'-'C=· _ 

Fecha: ~8 de O 6 de 2005 

.... 
~~t(_ ~tJj'Q?'ú 

NTREGAD 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

u-IIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del PresidEnte Ellas Anlonlo S3eos 

!oRDEN DE ENTREGA No. 10287 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO La Ubertad 

MUNICIPIO: Nva. San Salv. 

Nombre del Beneficiario ~~R~o~sa~M~a~r~g~ar~iQ~C~a~s~ti~ll~o~R~e~y~es~----------~~EDAD: AÑOS 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Libras de Leche 10 

TOTAL ....•... 10 

Persona que recibe: 

Fecha: ns de oc de 2005 

AUTORIZADO RECIBIDO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SECRETARIA NACIONAl DE LA FAMILIA 

UNIENDO A lA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Et/as Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10384 

LUGAR: MUNICIPIO: Colón 

DEPARTAMENTO la Libertad 

Nombre del Beneficiario ~~F~Io~r~en~t~in~a~D~o~l~or~e~s~V~a~lle~--------------~~ EDAD: 
DESCRIPCIÓN 

Libras de leche . ·~ 
Libras de frijol ' 

Libras de arroz 

Bandeja de comida 

TOTAL ........ 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

J 

CANTIDAD 

10 

10 

10 
1 

31 

Cargo=----------~---­

Fecha: 2 Y d~ de 2005 

AUTORIZADO 
!LLA ~z:-;, 4 )J /> t¿/ _})" _¡ ------;{&tn ~ 

RECIBIDO ~*ENTREGAD~ 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Ellas Anlonlo Saca 

ORDEN DE ENTREGA No. 8134 

LUGAR Calle Principal MUNICIPIO: Ciudad Delgado V 
DEPARTAMENTO San Salvador 

Nombre del Beneficiario ~' M=a=dr~~~~~•t~er~a_s ________________ ~IEDAD: 
DESCRIPCION CANTIDAD 

libras de leche (194 sacos) 10,670 

TOTAL 10,670 

Persona que recibe: ·J"o~~e___._\ -=-V ..wl 5=---=~~~--~-----=-- '-~ cargo: ~IR. <l. c\o ~ €] e e\] 1 l Y-O 

No. de Documento de Identidad: ,__ __ Fecha: .!L.__!!_ de 2005 

AUTORIZADO Ello 
SE.CTOR FEMENINO 

• ? • ...~· i.'J 
~.f" "~~' 1 e 

·, CIUDAD DELGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A lA FAMILIA CON VALORES 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

;;"~ .. ~l't'lll',.,..( ~ 
-; i=j 

·~~ ...,,i 
""'- , .... 

Gobiemo del Presidente Ellas Antonio Saca 

MUNICIPIO: Ilopango 

Nombre del Beneficiario lvanessa López !EDAD: 
~------~----------------------~ 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Par de lectes doné!dGS por liUDEM 1 

TOTAL ......... 1 

No. De Documento de Identidad: Fecha: .2ÍBde fo- de 2005 

s !o& 
AUTORIZADO ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SECRETARIA NACIONAL DE LA FM11liA 

UNIENDO A lA FAMILIA CON VALORES 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO 

Coblemo del Presiden! e Ellas Antonio Saea 

MUNICIPIO: Ilopango 

San Salvador 

Nombre del Beneficiario ~~M_a_n_a_Sa __ ~_M __ or_il_lo_s_G_ir_ó_n ______________ ~IEDAD: 
DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Libras de leche 10 

Libras de frijol 10 

Libras de arroz 10 

Bandejas de comida 4 

TOTAL ....... . 34 

cargo: ______________ __ 

No. De Docun,ento de Identidad: Fecha& B de§____ de 2005 

~~ 
AUTORIZADO RECIBIDO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Coblemo del Presidente Ellas Antonio Saca 

MUNICIPIO: Nva. San Salvador 

Nombre del Beneficiario ~~J~ea~nn~e~He~~G~ri~se~J~d~a_H_e_n~ri~q~u~ez~R~iv_a_s ________ ~IEDAD: 
DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Libras de leche t. A ¡ 20 

Libras de frijol j 10 

Libras de arroz 10 

Libras de maíz 10 

TOTAL •••.•.•• so 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: Fecha: L ~ de~de2005 

Jbck) 
AUTORIZADO ENTREGADO 

--VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENOO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobfemo del Presldenle Ellas Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10391 

LUGAR: MUNICIPIO: San Salvador 

DEPARTAMENTO San Salvador 

Nombre del Beneficiario ~~E~Iia=s~E~n=m~a=n~ue=I~G=a=u=~~--------------~~EDAD: 
DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Libras de leche 20 

TOTAL •. l ..... 1 20 

Pe<SOna que recibe: ~J \0 ~ CZJ\Mt} \N\.l ~cmrgo: 
No. De Documento de Identidad: F&c w:-cS ~ . Fecha:_L_ t -:--d-e--c;r:>---d-e 2005 

u w; 
~REGADO ·" ' -------------- ",..,.e 

AUTORIZADO RECIBIDO 

' 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SECRETARIA NACIONAL DE LA F•MILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Elloa.s Antonio Sac¡¡ 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10390 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: San Salvador 

Nombre del Beneficiario ~~ I_ng~r_id_V_i_ce_n_~ __ C_a_s~_o_A_I_v_ar_~------------~~EDAD: 
DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Libras de leche 20 . 
Paquetes de pañales desechables Adulto 3 

TOTAL ........ 23 

AUTORIZADO ~BIDO ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SECRETARIA NACIONAL DE lJ\ FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Goblcmo del Presidente f ll¡¡s An:onlo Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10392 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: Ciudad Delgado 

Nombre del Beneficiario ~~c-~_i_li~a_S~ol~e~da~d~G~u~e~r~~~d~e~A~y~a_la~--------_J~EDAD: 
DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Latas de bebida n~;~tr;.zional 30 
TOTAL ........ 30 

Persona que recibe: 

Fecha: 2 & A de 2005 

~~~) 
No. De Documento de Identidad: 

AUTORIZADO ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

DEPARTAMENTO La Libertad 

Nombre del Beneficiario 

DESCRIPCIÓN 

Silla de ruedas . •e 1 
TOTAL ••••• : •. 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

AUTORIZADO 

Oobiemo del Presidente Ella s AntonJo Saca 

MUNICIPIO: Tamanique 

22 años 

CANTIDAD 

1 

1 

·-

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA COJ\I VALORES 

Coblemo del Presid~Ne Ellas Antonio Saca 

!oRDEN DE ENTREGA No. 10389 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: San Salvador 

Nombre del Beneficiario ~~A_m_e_li_a_d_e_J~_ú_s_R_a_m_o_s_H_e_rn_á_n_d_ez ____ ~IEDAD: 
DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Libras de leche • • 10 

Libras de frijol 10 

Libras de arroz 10 

Coche p/Bebé 1 

Kit p/Bebé 2 

Botes de leche Nestogeno 3 

Trajes p/bebé 2 

TOTAL •..•..•• 38 

Persona que recibe: Cargo: _______ _ 

FechaJ'%" de h de2005 

AUTORIZADO ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SECRETARIA NACIONAL OE LA FM11LIA 

UNIENDO A lA FAMILIA CON VALORES 

Gobie-rno del Presi~cnte EJias Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10394 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: San Salvador 

Nombre del Beneficiario ~~ M_i~g~u_e_lin_a __ Y_a_ne_z __ d_e_A_v_il_es ________________ ~IEDAD: años 

DESCRIPCIÓN 

caja de EMBREL 

TOTAL ...••.•• 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

AUTORIZADO 

CANTIDAD 

1 

1 

Cargo:~~------~----­

Fecha~ de l:J de 2005 

5~ 
ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SECRETARIA NACIONAL DE lA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio 53iea 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10396 

MUNICIPIO: Nva. San Salvador 

DEPARTAMENTO 

Nombre del Beneficiario uez Hernández EDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

caja de prograf 1 

Verapam 1 

TOTAL ........ 2 

Persona que recibe: 

Fecha: c2__5 de~ de 2005 

ét ladr; 
AUTORIZADO ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SECRETARIA NACIONAl DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Cobi~mo d~l Presldent• Ellas Antonio Sacil 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10395 

DEPARTAMENTO San Vicente 

MUNICIPIO: Tepetitán 

Nombre del Beneficiario LIM_a_r_ia_C_r_is_ti_·n_a_F_u_e_n_te_s __________________ ~IEDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Libras de leche ., ·~ 1 20 
Libras de arroz ' 

1 10 
Libras de frijol 10 
Libras de maíz 20 
Bandeja de comida 2 

TOTAL •••••••• 62 

Persona que recibe: 

Fecha: 

AUTORIZADO ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SECRETARIA NACIONAl DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Coblemo deJ Pr.=!iidenlt! Ellas Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10399 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: San Martín 

Nombre del Beneficiario ~~ M~a~r~ía~F~Io~r~e~n~ci~a~E~sc~o~b~a~r--------------~~EDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Libras de leche 10 
Libras de frijol 10 

Libras de arroz 10 

Libras de maíz 10 

Bnadeja de comida 1 

TOTAL ....... . 41 

Persona que recibe: \'il9~LCJ\tG~ ~~o:~...--
No. DeDocumentodeidentidad:~ ~ Fecha:'2Ó ~ de2005 

AUTORIZADO RECIBIDO 

' 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SECRETARIA NACIONAl DE LA FAMILIA 

UNIENDO A. LA FAMILIA CON VALORES 

Cobiemo del Pre.sldme EJias Antonio Sac~ 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10398 

MUNICIPIO: Panchimalco 

DEPARTAMENTO San Salvador 

Nombre del Beneficiario ~~F~a~m~il~ia~s~d~e~P~a~n~c~hi~m~a~lc~o~------------~~EDAD: 
4 Familias 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

libras de leche de.EAI1; 100 

libras de frijol 100 

libras de arroz 100 

Libras de maíz 100 

Bandejas de comida 8 

Latas de comida Ji o 
Edredones 20 

Cepillos dentales 20 

Bolsa de ropa )-/ 
Sueter ·~ 

TOTAL ........ 516 

No. De Documento de Identidad: 

años 

ENTREGADO VERSIÓ
N PÚBLIC

A



... l 
?0 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL OE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

\ 
1 

Gobh~mo del Preside-ni e Ella s Antonio S;:,ca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10303 

¡ "· \ 

\ 
\. 

LUGAR: MUNICIPIO: San salvador 

DEPARTAMENTO 

Nombre del Beneficiario 

San Salvador 
Comunidades El Modelo, Barrio San Jacinto, 

~C~a=n~de=l~ar~ia~,~S~a~n~~~M~a~~~1~2~----------~EDAD: 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Libras de leche J J 5,320 

TOTAL •.•••.•• 5,320 

Persona que recibe: 

AÑOS 

•. 
1 .. 

No. De Documento de Identidad: Fecha: ~de b de 2005 

AUTORIZADO 

Cándida Martínez Flores 
ENFERMERA GRADUADA 

J.V.P. E. No. ST.2939 Cándida Martínez Flores 
ENFERMERA GRADUADA 

J.V.P.E. No. ST.2939 

·' ... .. . , 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF' 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

' Gobl~mo del Pre&ldente Ellas Antonio Saca 

+oRDEN DE ENTREGA No. 4452 

LUGAR 

DEPARTAMENTO San Vicente 

MUNICIPIO: San Sebastián 

Nombre del Beneficiario L.:.l A.:.:.lc~a:;;:l.:.:.d.;.;;ía;...:M~u.;.;;n::..:ic:.:.~iP:..:a:.:.l-=d:.::e;_:S:..:a:;.;..n;...:S=-e::...;b:..:a:;.:s:..:;ti:.::á::...;n:,._ ___ __.l EDAD: 

DESCRIPCION CANTIDAD 

Libras de leche 4,000 
Cajas de marshmellow • 200 

TOTAL ...... 4,200 

Persona que recibe: !?:J ,:Jc, í 11t4 /. 
No. de Documento de Identidad: _____ Fecha: --1.l..= ...11...::.. de 2004 

AUTORIZADO 
;;{/~& 
~ 

ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF 

SECRETARIA N.l.CIONAI. DE LA FI\MILIA 

UNIENDO A LA FIIMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidefte Ellas Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10038 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO 

MUNICIPIO: Atiquizaya 

Nombre del Beneficiario ~~Do __ n_in_a_R_od __ ri~g_ue_z ____________________ ~IEDAD: años 

Ahuachapán 

-DESCRIPCIÓN CANTIDAD ~ 
Lbras de leche 10/ r\ 
Libras de arroz 10 \ 

Paq. De galletas 1 
TOTAL ........ 21 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: Fecha: 15 de~ de 2005 

ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF 

SECRETARIA NACIONAl DE LA FAMILIA 

I.M'IIENOO" LA FAMILIA CON V"LORES 

• 
Gotl!:emo del PJ.slderie Eltas Monio Solea 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10039 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO Ahuachapán 

1 

MUNICIPIO: Atiquizaya 

Nombre del Beneficiaño ~~E_Ib_a_R_od_n~·g~u_e_z_de __ Rod __ n~g~u_ez ____________ ~IEDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD -----~ 
Lbras de leche 10___..-

Libras de arroz 10 \} 
Paq. De galletas 1 l\ 

TOTAL ••.•...• 21 1 \ 
\..../ 

Persona que recibe: Cargo: ---------------

No. De Documento de Identidad: Fecha: /3._ de h de 2005 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



i 

~ 
SNF' 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

GotMemo del Presidente Eli3S /nonio Saco. 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10040 1 
LUGAR: 

DEPARTAMENTO Ahuachapán 

MUNICIPIO: Ataco 

Nombre del Beneficiario ~b_ul_ia_M_i_ria_n_M_a_m_'_ne_z ________________ ~IEDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD /\ 
Lbras de leche 10 '/ 
Libras de arroz 10 l 1 

Paq. De galletas 1 L' 
TOTAL ........ 21 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

L 

AUTORIZADO J~ ~~J) 
ENTREGADO 

r--

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



( 

?0 
SNF' 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

• 
Gobierno del Presiderie EHas Antonio Saca 

joRDEN DE ENTREGA No. 10041 

1 LUGAR: 

DEPARTAMENTO 

MUNICIPIO: Ataco 

Nombre del Beneficiario ~b_os_é_M_a_m_·n_e_z ____________________ ~IEDAD: años 

Ahuachapán 

DESCRIPCIÓN 

Lbras de leche 

Libras de arroz 

Paq. De galletas 

TOTAL ........ 

Persona que recibe: 
/ 

No. De Documento de Identidad: 

( ~ . !~ .. ~ . 
._./'/~ ....... "'""--

: AUTO 

:.u,:,~Y Torres de Calvo 

CANTID~D -
10 

10 

1 

21 

\ 
\ 
\ 
\ 

Cargo: --------------­

Fecha: / ~de h._ de 2005 

ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



( 

fA 
SNF' 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FM11UA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Goblemo del Preslderte Bias Arlonio Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10042 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO 1 MUNICIPIO: Ahuachapán 

Ahuachapán 

Nombre del Beneficiario ILM~a~rta~A~I~ic~ia~M~art~•~n~e~z----------------~' EDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Lbras de leche 10 

Libras de arroz 10 

Paq. De galletas 1 

TOTAL •••••••. 21 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: Fecha: / ~ de~de2005 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



a;) 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno def Presidente Ellas Antonio Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10043 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO Ahuachapán 

Nombre de 1 Beneficiario Ortencia Ceron 

DESCRIPCIÓN 

Lbras de leche 

Libras de arroz 

Paq. De galletas 

TOTAL ........ 

Persona que recibe: 

. ' ~ !) .. 

AUTORIZAl>O 
(_'1 • l 

1 
1 

MUNICIPIO: Atiquizaya 

IEDAD : - / an 

CANTIDAD 7 
10 ~ 
10 

1 

21 \ 
v 

Cargo: -------r----

1.2. de /0 de 2005 Fecha: 

:J ~~L) 
ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



ffh -
SNF" 

SECRETARIA NACIONAl DE LA FM11UA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

• 
Goblemo del Presidente Bias Antonio Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10050 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO Cusca talán 

San Pedro 
MUNICIPIO: Perulapán 

Nombre del Beneficiario ~'J_es_ú_s_G_a_r_cí_a_R_a_m_ir_e_z ________________ ~,EDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Libras de leche 10 

Libras de de arroz 10 

TOTAL .•...... 20 

AUTORIZADO RECIBIDO ENTREGADO 

• ¡_, 

de 2005 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

' k , " 

~~:;-" Á. ~ .... 
ci • ~ 

~ ~~ = 
"">-s> V 

' d • 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10053 - lfl:> 
LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: Tonacatepeque 

Nombre del Beneficiario '~M~a~ri~a~G~e~or~g~in~a~Z~el~a~da~--------------~~ EDAD: años 

DESCRIPCIÓN 

Paq. De galletas 

Pan integral 

Bolsa de mani 

Snack mix 

TOTAL ........ 

Pe;sona que recibe: 

(_A---< ./.•AUTORIZADO. 

CANTIDAD -S 

3 
4 

7 

19 

--/ 
..__ \1 

\ 

\ 

Cargo:------~--­

Fecha: B_ de fJ 
1 

de 2005 

~~J\ 
ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?§) 
SNF" 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Bias Antonio Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10053 d e 
LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: Mejicanos 

Nombre del Beneficiario ~~A~n=ay~a~n=s~iA=I~va=r=ad~o~Be=r=m=u=d=ez~----------~~ EDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD /' 
Obte de leche NIDO 1 / 
Paq. De pañales desechables ~ 

TOTAL ........ 1~ 
'\ 

" 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: Fecha: /3 dek_de2005 

J!nd0 
AUTORIZADO ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



/ 
?0 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10051 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO La Paz 

Nombre del Beneficiario 

DESCRIPCIÓN 

Libras de leche 

Libras de de arroz 

TOTAL ....... . 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

~IDO 

MUNICIPIO: Olocuilta 

años 

CANTIDAD 

10 

10 

20 

de 2005 

)~nU 
ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



( . ( 

a 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

' . 
Gobierno del Pruldente Ellas Antonio aca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10052 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO La Paz 

MUNICIPIO: Olocuilta 

Nombre del Beneficiario ~~c~in~·•o~N~ie~ro~T~n~·n~id~a~d ________________ ~IEDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

libras de leche 

libras de de arroz 

TOTAL ••••••.• 

Persona que recibe: Cargo: ____________ _ 

No. De Documento de Identidad: Fecha: / 3 de k-de 2005 

~lnt'J 
ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF" 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente EIIOJs Antor1o Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10054 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO 

Nombre del Beneficiario 

DESCRIPCIÓN 

Libras de leche 

Libras de arroz 

Paq. De galleta 

Bolsas demani 

Bolsa de tortrix 

Piezas de ropa 

Kit higienico 

TOTAL .••••.•• 

Persona que recibe: v; lYWJ 

No. De Documento de Identidad: 

AUTORIZADO ·, RECIBIDO 

MUNICIPIO: San Salvador 

años 

CANTIDAD 

30 ___. 

30 -
) 

8 

2 

1 

11 

2 
84 

Cargo: ])ames -l i ca 

Fecha: ...LL de o 6 de 2005 

e---; fa d 1;;, 
ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



,, 

?6) 
SNF" 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente EHiiS Antonio Sac¡¡ 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10057 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: San Salvador 

Nombre del Beneficiario ~~H~og~a~r~H~er~m~a~n~a~s~C~Ia~n~·s~sa~------------~' EDAD: 
DESCRIPCIÓN CANTIDAD ) 

Libras de leche 165 / 
Libras de arroz 110 / 
Kit higienico 10 .:...----

TOTAL ....... . 285 

Persona que recibe: Cargj \~~Y:-
Fecha: ¡ 3> d~ de 2005 

-(~:t 
AUT DO 

'·o 
ENTREGADO 

·-

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



fr0 
SNF" 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10058 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO La Paz 

/ 

MUNICIPIO: Olocuilta 

Nombre del Beneficiario ~~M~ig~u_e_IA_n~g~ei_C_ru_z_P_e_ñ_a ______________ ~IEDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Libras de leche 1 20 "' 
libras de arroz • ' 

1 20 -
Bolsa de pan 

1 ·--
/ 

snack mix 3 ----, 
...... 

pan integral 1 -- ( \ / 

Bolsa de galletas 1 - --Mani 1~ 
Caja de cereal 1 -
Bolsa ropa 1~ 

TOTAL ••.•.••• 49 \ 

Persona q 

~~+ YrM-0 \ a vv,-cv 

G~~d ~ L-Cargo: 1\\ Ü\0(\'\, ue recibe: 
,¡ 

l\(0 ~t\M cumento eidentidad: Fecha: 
~ 

{2de /k:? de 2005 

AUTORiZADO J.- '-
<'(So ' 
~1,\ 
~· 

·-

~18100 
-;~J) 
ENTREGADO VERSIÓ

N PÚBLIC
A



?6) 
SNF' 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Prestdente Bf~s Ali:onlo Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10059 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: Soyapango 

Nombre del Beneficiario 1 ~X_io_m_a~r_a_E_Iiz_a~b~e~~-M_e_n_d_o_za __ C_ru_z ________ ~IEDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Libras de arroz 20 
Botes de leche NIDO 2 

Kit p/Bebé 1 

Kit higienico 1 

Paq. De galletas 2 

Sobred e cereal 10 
TOTAL ....... . 36 

Persona que recibe: ~=~--
No. De Documento de Identidad: Fecha: Ji> de .fo.-de 2005 J 

AUTORIZADO RECIBIDO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



~ 
SNF" 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presfdenle Ellas Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10063 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: Ilopango 

·¡ .IJ_esu_·_s_G_o_n_z __ á __ le _z_ .IEDA~s Nombre del Beneficiario 

DESCRIPCIÓN CANTIDA.j> 

Libras de leche . J 1 10 11) 
TOTAL ........ 10 • 

Persona que recibe: cargo: ______________ __ 

No. De Documento de Identidad: Fecha: /3. de~de2005 

) fatLJ 
ENTREGADO 

'1 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?§) 
SNF' 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno d~ Presidente Ellas Antonio Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10093 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Vicente 

MUNICIPIO: Tecoluca 

Nombre del Beneficiario ~~ H~u=m~b~e=rto~R~o~d=n3gcu~e~z~U~rq~u=il~la~----------~' EDAD: 12 años 

DESCRIPCIÓN 

Libras de Leche 

Libras de arroz 

TOTAL •••••••• 

Persona que recibe: 
, U, 
Fecha:-l--:-~--::--d-e-;:-----C)-~-,--d-e-2005 

RECIBIDO ~~4J 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



( 

~ 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Bias Antonio S a 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10099 

. LUGAR: 

DEPARTAMENTO Ahuachapán 

Nombre del Beneficiario 

DESCRIPCIÓN 

Libras de leche (13 s'cos) 

Libras de arroz (6 sacos) 

Paquetes de galletas 

Kit higienicos 

Pliegos de papel manifoil 

Rollos de cartulina diferente color 

TOTAL ....... . 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

:~ 
., 

e' 

MUNICIPIO: Ahuachapán 

CANTIDAD 

715 
660 

25 
50 ..--

6,000 

12 

7,462 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente EII41S Anlonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10101 

. LUGAR: 

DEPARTAMENTO la Libertad 

MUNICIPIO: Santa Tecla 

Nombre del Beneficiario ~~ E~ve~ILyn~Pa~t~ri~ci~a~G~a~~~ía~S~o_ri~a~no~--------~~ EDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Libras de arroz 10 
Botes de leche NIDO 2 

Paquetes de galletas 2 

TOTAL •••••••. 14 

Persona que recibe: ~"""'"==- ~----"--'~=---...;..10_- _d_~_'B_~_\ -~-\u\) éargo: _ _ _ 

No. De Documento de Identidad: Fecha: /L/ de fo-- de 2005 

~;¿) 
1 4UTORIZADO ENTREGADO 
\...._; 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



(,0 
SNF" 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno~ Presidente Ellas Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10103 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO SAN SALVADOR 

MUNICIPIO: SOAYAPANGO 

Nombre del Beneficiario ~~M~a~n~a~A~d~e~la~B~a~rr~e~ra~M~ir~a~n~d~a------------~~EDAD: 
DESCRIPCIÓN CANTIDAD ~ -

Libras de leche 
·~ ' 10 ~ 

Libras de arroz 1 u ( \ " 
Paquete de galleta 1 '\ 

TOTAL ........ 21 '\ 

Persona que recibe: Cargo: tl-J1'!c{ cft ~ 
No. De Documento de Identidad: Fecha: L+- de :f'uniVde 2005 

·, 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



fr0 
SNF' 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

U>IIENOO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Pntsidenle Ellas Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10104 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: Antiguo Cuscatlán 

Nombre del Beneficiario ~~ D~a~n~ie~I~R=od="=·g~u~e=z~l~e~iv~a~--------------~'EDAD: 
DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Bote de leche NIDP J 1 

TOTAL •.•. ¿ ••• 1 

No. De Documento de Identidad: Fecha: lide ¿ de 2005 

s[adü 
AUTORIZADO ENTREGADO 

·-

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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?0 
SNF' 

SECRETARIA NACIONAl DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Preslde"e 8 1as Anlonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10028 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO La Paz 

MUNICIPIO: Olocuilta 

Nombre del Beneficiario 1 .l_o_s __ é __ M __ i_g_u_e_I_A __ n __ g_e_IH ... e .. r.n.á_n __ d __ e_z__l .EDAD: 17 años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD / 
Silla de ruedas 1 "\ 

TOTAL .•••.••• 1 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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1 ) 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10247 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

Nombre de 1 Beneficiario Esdras Gamaliel Rivas 

DESCRIPCIÓN 

Silla de ruedas 
TOTAL ........ 

MUNICIPIO: Mejicanos 

EDAD: NOS 

t--. 

CANTIDAD '/ _/ 

1 / 
1 ( 1 

V 

Fecha:U deL de 2005 

ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



,. 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FM11LIA CON VALORES 

/ 
Gobierno del Presidente Bias Antonio Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10246 

LUGAR: -

DEPARTAMENTO La Libertad 

Nombre del Beneficiario [ Rodolfo Marquez Arias 

DESCRIPCIÓN 

Silla de ruedas 

TOTAL ........ 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

~f!- •j / f) 
·- ' - -AUTORIZADO . --r:..._ R IDO 

. ~ 

O pico 

46AÑOS 

Cargo: ____ _ __ _ 

Fecha: 2l_ de _k_ de 2005 

~~d) 
ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



f!}; 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

LUGAR: 

Gobierno del Pres1dente Ellas Antonio Saca 

MUNICIPIO: San Juan Opico 

DEPARTAMENTO la libertad 

Nombre del Beneficiario 1 LG~e~ra=r~do~A=Ib~e~rt~o~M=á~n~de~z=C~o=lo~c=h=o--------~~EDAD: 07 AÑOS 

DESCRIPCIÓN 

Silla de ruedas 1 

TOTAL ....... . 1 

Persona que recibe: nn\:Jh ~~~~~-~ 
Fecha: Q1 de O b de 2005 

~lB IDO 

~/pJ) 
ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SNF' 

S ECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Elln Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10264 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO Sonso na te 

Santa Catarina 
MUNICIPIO: Masahuat 

Nombre del Beneficiario ~~u~~~u~la~C~a~ld~e~ro~n __________________ ~IEDAD~ AÑOS 

DESCRIPCIÓN 

Silla de ruedas 

TOTAL ....... . 

Persona que recibe: 

No. De Document de Identidad: 

r 
.b 

Cargo:------ --- --­

Fecha: 2Z:-de k_ de 2005 

ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?§) 
SNF' 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

/ 
/ 

Gobierno del Presidente E11as Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 9847 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Sanvador 

Nombre del Beneficiario 1 Petronila González Ana ya de Pérez 

DESCRIPCIÓN 

Silla de ruedas 

TOTAL ........ 

Persona que recibe: -J~a=-=~~~.z::.f--=---~~--=---....;;;_­
No. De Documento de Identidad: 

DO 

J 

MUNICIPIO: Guazapa 

Cargo: \r¡ va 
Fecha: ~deQÉ_de2005 

') ~mi'> 
ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



( 

?0 
SNF' 

SECRETARIA NACION,l.L DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Bias Anlonio 5a:ca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 9824 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO Chalatenango 

Dulce Nombre de 
MUNICIPIO: María 

Nombre del Beneficiario ~~c~a~rl~os~A~I=b=erto~~M~eLjí~a~A~Ia=s __________ ~--~~EDAD: 
DESCRIPCIÓN 

Silla de ruedas 

TOTAL •••.••.• 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

AUTORIZADd-·· · -­
M8.L,a1y Torres e[( Calvo 

Cargo: ----------:---­

~de@___ de 2005 Fecha: 

~~d) 
ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



( 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10240 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: San Salvador 

Nombre del Beneficiario ~~M_i~gu_e_l_d_e_.L_a_O_S_a_n_c_h_ez ________________ ~IEDAD: 
DESCRIPCIÓN 

Silla de ruedas 

TOTAL ....... . 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

1 

1 

Fecha: !Xdk 

si@LJ\ 
ENTREGADO 

de 2005 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



( 

S ECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Goblemo del Presidente Ellas Antonio Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10230 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: Mejicanos 

Nombre del Beneficiario ~~B_Ia_n_Q_V_e_r_o_ni_ca~~~e~a~le~s--------------~~EDAD: 28AÑOS 

/'\ 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD~ 
Silla de ruedas 1 "\J 7 

TOTAL ........ 1 \ 

No. De Documento de Identidad: 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



·' 

a;) 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

_/ ·~ 

..;~·· ~~ ',, 
- • r-

; '~ ~ 
~J> -

... .., '1 ,,~ 

Gobierno del Presidente Ellas Anlonío Saca 

~\. 

r-----------------------------------~~L/ l ORDEN DE ENTREGA No. 10265 
1 y 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO 

1 Salvador Alfonso Cabeza Morales 

Ahuachapán 

Nombre del Beneficiario 

DESCRIPCIÓN 

Silla de ruedas 

TOTAL ••.•.... 

No. De Documento de Identidad: 

(~ __ j) 
· .·-{ -:l(Ul-ok~ADO 

~ · .. ,, i .. \flrr''~ C.·~ c~vo 
~' l lÍ.~.· \_, •· -

)l~~ 
RECIBIDO 

AÑOS 

1 

1 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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( 

( 1 

fr0 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE lA FAMILIA 

UNIENDO A lA FAMILIA CON VALORES 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO 

/ 
( 

Gobierno del Pre$idente Ellas Antonio Saca 

MUNICIPIO: Ahuachapán 

Ahuachapán 

------
.l a~.e~rta ___ C _a_c~e~r_ e~s~ l ,EDAD: AÑOS Nombre del Beneficiario 

DESCRIPCIÓN CANTID~ ~ 
Silla de ruedas 1 \ 

TOTAL •.•••••. 1 

u 
Persona que recibe: 

Fecha: :l3 de JY !UD de 2005 No. De Documento de Identidad: 

L ~¡¡u"v/) 
1 1 

_ AUTORIZADQ ~CIBIDO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



) 

a / 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FMIILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10092 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

Santiago 
MUNICIPIO: Texacuangos 

Nombre del Beneficiario ~~A~d~el~ia~M~a~r~ie~lo~s~C~ru=z~--------------~~ EDAD: 12 años 

DESCRIPCIÓN 

Silla de ruedas 

TOTAL ........ 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

~ 
( /' . 

----------CAN ~ 7 , 

1 V 

1 e 

Fecha: ~e~ de 2005 

)/¡yJ¡) 
ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



fJj) / 
SNF" 

SECRETARIA NACIONAL DE lA FM1\liA Gobierno del Presidente Bias Antonio Saca 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10142 

LUGAR: MUNICIPIO: licalapa 

DEPARTAMENTO la Libertad 

Nombre del Beneficiario ~~F~au~s~ti~no~Ri~v~as~O~r~el~la~n~a--------------~~ EDAD: 
DESCRIPCIÓN 

Silla de ruedas 1 
TOTAL ••••.••• 1 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: Fecha: lb. de ._..,L de 2005 

( ?;~ ~~ omzAO 
---

"7 /a&'J. 
ENTREGADO 

Magaly Torres de Calvo 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No •. 9854 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO ~J.-1~, 

Nombre del Beneficiario 1 Ja&? 41k2~& 
DESCRIPCIÓN 

Silla de ruedas 

TOTAL ...... .. 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

~CIBIDO 

MUNICIPIO: ~uJ~ 

Cargo: _ _____ _ 

Fecha: 11:_ de SuctlP de 2005 

ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO 

/ 
./ 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio Saca 

La Libertad 

MUNICIPIO: Santa Tecla 

Nombre del Beneficiario I~F_U_N_DA~B~ER~L~l~N ____________________ ~IEDAD: 
DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Silla s de ruedas S 
TOTAL ....... . S 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: Fecha: f1-c.e Á- de 200S 

ENTREGADO 

Magaiy Torres e!~:: Calvo 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



( 

/ 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10243 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

Nombre de 1 Beneficiario !losé Mauricio Trejo 

DESCRIPCIÓN 

Silla de ruedas 

TOTAL ........ 

No. De Documento de Identidad: 

MUNICIPIO: San Martín 

IEDAD: 53 AÑOS 

CANTIDAD 

1 ~ 
1 L 

V 

Fecha: Ql d~ de 2005 

ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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'd :r "\'-"' 
SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A lA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Etfas Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 9667 

LUGAR 

DE PAR • T , 1 

Nombre de 1 Beneficiario l Rogelio López 

DESCRIPCION 

Silla de ruedas 

TOTAL •••....• 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

AUTORIZADO 

MUNICIPIO: El Carmen 

IEDAV 88años 

CANTIDAD O(¡ 
1 ll 
1 u 

Cargo: ~~~-V\CP 

Fecha: 1Q_ de J""'-.~6 de 2005 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?69 
SNF 

SECRETARIA NACIONI\L DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10060 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO La Paz 

Nombre de 1 Beneficiario Manuel Antonio Cruz Melgar 

DESCRIPCIÓN 

Silla de ruedas 

Persona que recibe: 

AUTORIZADO 

TOTAL ........ 

. \ 
J 

-~ ~BIDO 

E~ 

CANT~/\ 
1'/ 
1 V 

Fecha: B de~ de 2005 

)~J) 
ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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~ 

[/)) 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

/ 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio Saca 

!oRDEN DE ENTREGA No. 10136 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO Usulután 

Nombre de 1 Beneficiario Francisca Ramírez 

DESCRIPCIÓN 

Silla de ruedas 

TOTAL ........ 

Persona que recibe: 

~ 
~1a&?J:v Torres de Calvo 

' a..',i 

MUNI CIPIO: San Feo. Javier 

EDAD: A ÑOS 

CANTIDAD / '' 
1 ( 
1 \ 

'\CJ 

Fecha: 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?§) 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10123 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO Santa Ana 

MUNICIPIO: Santa Ana 

Nombre del Beneficiario ~~ H=o~spcita~l=de~S=a=n=ta~An~a~--------------~~ EDAD: 
DESCRIPCIÓN CANTIDAD / 

Silla de ruedas 3 / 
TOTAL •••.•.•• 3 

Persona que recibe: 

AUTORIZADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



/ 

?0 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno d&l Presidente El las Antonio Saca 

ORDEN DE ENTREGA No. 10119 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO La Libertad 

MUNICIPIO: Nvo. Cuscatlán 

Nombre del Beneficiario 1 ~F~e=lic~i~~C~o~rn~e~jo~------------------~~ EDAD: 
DESCRIPCIÓN 

Silla de ruedas 

TOTAL ........ 

No. De Documento de Identidad: 

,, J 

CANTIDAD 

1 

1 

~IDO 

Cargo: -------------­

Fecha: Ú de~ de 2005 

ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Ellas Anlonio Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10100 

LUGAR: 

DEPART . ' , . MUNICIPIO: Nahuilingo 

Nombre del Beneficiario ~~B~ñ~a~n~l~os~é~C~a~m~p~o~s~H~e~rn~á~n~de~z~--------~~EDAD: 6años 

DESCRIPCIÓN 

Silla de ruedas 

TOTAL ........ 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

~- 1. 
1 

-----CAUTO RIZADO 

Magaly Torres d:: Calve 

-
CAN~ 

1 "'\:\ 
1 \ 1 

I DO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A lA FAMILIA CON VALORES 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO 

Nombre del Beneficiario 

/ 

Morazán 

DESCRIPCIÓN 

Silla de ruedas 

TOTAL ....... . 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio Saca 

~ 
:D1n t? reY .L'&uct::' 

RECIBIDO 

~ia.~:_Jv Tones de Calvo 
~ . 

MUNICIPIO: San Isidro 

AÑOS 

CANTIDAD 

Fecha: fT de .P-de 2005 

ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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/ 

?0 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

\.NIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10154 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: Ciudad Delgado 

Nombre del Beneficiario ~~ M~a~ri~a~Is~a~b~ei~P~e~ña~----------------_J'EDAD: 89AÑOS 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD~ 
Silla de ruedas 1/ 

TOTAL ........ 1\ ,, _) 

Persona que recibe: Cargo:------------­

No. De Documento de Identidad: Fecha: j..É de h de 2005 

)~tLj 
ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



~ 
SNF" 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAM ILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO 

Goblemo del Presidente Ellas Antonio Saca 

San Salvador 

Nombre del Beneficiario !clementina Rivera 

DESCRIPCIÓN 

Frascos de Melleril 

TOTAL ••.••••• 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

RECIBIDO 

MUNICIPIO: Tonacatepeque 

--

Cargo:----~---

&de~ Fecha: de 2005 

)~dt) 
ENTREGADO. 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



( 

( 

SECRETARIA Ni\CIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

./ 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10236 !-"- [::7 
LUGAR: MUNICIPIO: Mejicanos 

DEPARTAMENTO San Salvador 

Nombre del Beneficiario k ~..::~ou=r:.:..de=s....;.N.;.;;a;.;;.;ta:;.;.;li..:;;.a .;...:M:.:..on:.;.:t:.:..en:.;.:e:.:g~ro=----------l~ EDAD: 15 AÑOS 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Silla de ruedas 

TOTAL •••••..• 

{flaJr-e_~ . 
Fecha: '?_ r ~e -k.-de 2005 

~= ) {aJ) 
RECíBfDo }.Aú ft Í ZG( ENTREGADO 

.4oid0rtfjrO , 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



/ 

~ -?0 ' 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL OE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

'\!''o" .f;lo•\ 

~~Í\\ 
\~ 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio Saca 

LUGAR 

DEPARTAMENTO 

MUNICIPIO: SANTA TECLA 

LA LIBERTAD 

CASERIO SAN JERONIMO Y 
Nombre del Beneficiario L..;;C;;.;..A.:.:..N.;_;;T.....;:;O~N~V..;:;..;I;;;....;CT;;...:;.....;;O;__R..;;_I..;_A _____ ____J EDAD: 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

LECHE {SACOS) 1,220 
V ARROZ {SACOS) 1,220 _.....---.., 

CEPILLOS 244 - '., / 
SNAIDERS 244 -=:f_ 1'-----

~ KIT PARA BEBE 8 '-.__./ 

TOTAL 2,936 

cargo: 

No. de Documento de Identidad: 

~o 
Magaly Torres de C;Jro VERSIÓ

N PÚBLIC
A



?§) 
SNF" 

SECRETARIA NACIONAL OE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

LUGAR 

DEPARTAMENTO 

_ __.. 

Jij• "' !': 
J. ::: 

~..>. ~ 
"?/} '\~t. 

Gobierno del Presktente E Iras Antonio Saca 

MUNICIPIO: JUCUARAN 

USULUTAN 

Nombre del Beneficiario 1 ._A_N_D_R_E_A_A_M_A_Y_A _ _ ____ _____.IEDAD: 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

LECHE 10 

ARROZ 10 

PAÑALES DESECHABLES 2 

SNACKMIX 4 ' 
KIT PARA BEBE 2 

TOTAL 28 

Persona que recibe: cargo: 

No. de Documento de Identidad: 

RECIBIDO 

__ Fecha: J S 00 de 2005 

t ú)il ~ t!. >?/4JU<t~ 
~EGADO ' 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

IR'IIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

ORDEN DE ENTREGA No. 10114 

LUGAR 

DEPARTAMENTO USULUTAN 

MUNICPIO: JUCUARAN 

Nombre del Beneficiaño 
L;..l M=A=RI..;;;;.;;..;A;...;D;...;E~LA...;...;;.C.;;..;;R=U=Z...;;..A;;.;;_M=A=Y;..;;.A~--_.J~EDAD: 74 AÑOS 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

LECHE NIDO (GRANDE) 1 -
ARROZ 20 ' ~ ~ 
PAÑALES DESECHABLES 4 ' 
SNACKMIX 8 --..., 

KIT PARA BEBE 4 
CEREAL (CAJITAS PEQUEÑAS) 2 \\ 

TOTAL 39 u 

Persona que recibe: 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?§) 
SNF' 

SECRETARIA NACIONAL DE lA FAMILIA 

UNIENDO A lA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno dtl Presidente Ellas Anlonlo Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10118 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: Ciudad Delgado 

Nombre del Beneficiaño ~~C~ec~i~li~a_So __ led __ ad~G~u~err~a~d~e~A~y_al_a __________ _JIEDAD: 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Botes de leche NIDO 2 / 
Paquetes de pañales T -G 10 ~ 

Libras de arroz 20 ,....,..-

Libras de leche 10 / ~ ,.{ 
Bolsa Ropa p/ niños 2 años, 1 año, 10 años,4 1 / L~ años 

Paquetes de galletas 3 -f' / 

Par de zapatos p/señora 2 /' 
TOTAL ••.••••. 48 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF' 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FM11LIA 

\J'¡IENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio Saeot 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10120 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: San Salvador 

Nombre del Beneficiario L.:.M.:.:a::..n:.::·a~I::..:.noce=::.:n.::.:ci:.::.a..:::B:.::.a::..ires::::...:Ri:.::·:..:.v.::.:er:..::a~----_.J EDAD: 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD ----Libras de leche 10 _,---
Libras de arroz 10 -

T .... 
Paq. De galletas 1 1 '\ 
Bolsa de ropa p/señora 1 \_ ~ 

TOTAL ........ 22 

No. De Documento de Identidad: Fecha: J _r-de -,h._ de 2005 

--~~ 
1 RECIBIDO 

:::Mdhl 
ENTREGADO 

Magaly 1orres de Calvo 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF 

SECRETARIA NACIONAl DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO 

1 • 

Gobil!mO del Prest~e EUas Anlonlo Saca 

MUNICIPIO: APOPA 

San Salvador 

Nombre del Beneficiario ~CA~N~TO~N~G~UA~D~A~L=U~P~E----------------~EDAD: 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

LECHE (SACOS) 300 

--------~ 

"" TOTAL ........ 300 

Persona que recibe: Cargo: E30t'l e:; rf{id-o 

No. De Documento de Identidad: Fecha: _j_J_ de ()' de 2005 

~ 
Magaly Torres de Calvo 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

~IENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10122 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO Santa Ana 

MUNICIPIO: Santa Ana 

Nombre del Beneficiario ~~"-o~sp~ita __ ld_e_s_a_n_ta_A_n_a ______________ ~IEDAD: 
DESCRIPCIÓN CANTIDAD / / 

LECHE (12 SACOS) 660/ / / 
Bastones S / / 
Andaderas 8 7 

TOTAL ........ 673 

Persona que recibe: cargo:Nok~f~~ · 
No. De Documento de Identidad: Fecha: J S: de h de 2005 

1 -AUTORIZADO ,, ENTREGADO 

">·,/~ IY.F. 
1 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SNF' 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10125 -~ _¡,.. 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO La Libertad 

Nombre del Beneficiaño !Juana García Martínez de Crespin 

DESCRIPCIÓN 

Caja de galletas 

TOTAL ........ 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

MUNICIPIO: Nvo. Cuscatlán 

~ 

.~ 
'\.. 1 

1 
) 

~ 

""~ 
Cargo: ---T 
Fecha: /T de__)::? ___ de 2005 

) (J¡_ 
ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



~ 
SNF 

~/ 
SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

~ 

Gobierno del Preslden1e Ellas Antonio Saca / 

UNIENOO A LA FAMILIA CON VALORES / 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10125 '"'[_.6 1 
LUGAR: MUNICIPIO: Nvo. Cuscatlán 

DEPARTAMENTO La Ubertad 

Nombre del Beneficiario buana García Martínez de Crespin 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD ,_ --
Libras de Leche 20 ------Libras de arroz 20\ 
Paq. De galleta 1 \ 
Caj a de cereal 1 \ 
Bolsa de ropa p / señora y niño 12 años 1 

TOTAL .....••• 43 

No. De Documento de Identidad: 

~ 
Magaly Torres de Calvo 

~o "')6lb 
ENTREGADO 

1 

\ ' VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SNF 

SECRETARIA NACIONAl DE lA FAMiliA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

DEPARTAMENTO 

,.-

Gobierno del Presidente EU3s Antonio Saca 

MUNICIPIO: San Vicente 

San Vicente 

Nombre del Beneficiario ~~L_u_z_M_a~ri~a_M~a~rt_ín_e_z_C_a_K_a_m_o ____________ ~I EDAD: 
DESCRIPCIÓN 

\. ) CANTIDAD 

Silla de ruedas 1 

TOTAL ........ 1 

Persona que recibe: 

No. De Documento 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF 

SECRETARIA NACIONAl DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobl~mo del Prosfdante EJSas Antonio Saca 

!oRDEN DE ENTREGA No. 10423 

La Galera 

DEPARTAMENTO San Vicente 

MUNICIPIO: San Vicente 

Nombre del Beneficiario ~~ V_il_m_a_R_o_s_i_be_I_H_e_r_n_án_d_e_z_F_I_or_e_s __________ ~IEDAD: 
DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Silla de ruedas 1 
TOTAL ....... . 1 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 6 
t / ~r/~..C.._ . ...._ ...... 

l -¡_ . ..__._ 

Mugc:J~'(mi)RIZADólvo 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF" 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FM,ILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobl~mo del Presld.-::nle EJias Antonio Saca 

l ORDEN DE ENTREGA No. 10433 

DEPARTAMENTO Sonsonate 

MUNICIPIO: Sonsonate 

Nombre det Beneficiario ~~D~o~u~g~ta~s~R~i~go~b~e=r~o~M~a=~~----------------~~EDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Silla de ruedas 1 

TOTAL ...... .. 1 

Persona que recibe: Cargo: 

No. De Documento de Identidad: Fecha:30 deh ___ de 2005 

Q/adt~. 
ENTREGADO 

-

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SECRETARIA NACIONAL OE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO 

- l 

/ 

Gobierno del PTMldente Ell11s Antonio Saca 

MUNICIPIO: San Alejo 

La Unión 

Nombre del Beneficiario ~~D~a~v·~·d~E~s~au~FI~o~~~s~B~e~n•~·re=z~------------~~EDAD: 2SAÑOS 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Silla de ruedas 1 
TOTAL ........ 1 

Persona que recibe: 

Fecha: ~e~de2005 

~w~) 
ENTREGADO 

. , 
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A
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SNF 

SECRETARIA NACIONAl DE LA FAMILIA 

l.OIIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

/ 

Gobfemo del Presidente Ellas Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10280 

LUGAR: GROPO SAMIX 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: San Salvador 

Nombre del Beneficiario ~~M_a_n_·a_G_u_a_da_lu~p~e_L_e_m_u_s_R_o_dr~~~u_e_z ______ ~IEDAD: 
DESCRIPCIÓN 

Silla de ruedas 

Andadera 

TOTAL ....... . 

Persona que recibe: 

de 2005 

AUTORIZADO 
~~ 7?0rr!&J 

RECtBIDO ENTREGADO 

' l 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

/ 
Gobierno del Presidente Ellas Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10236 j-.A--
LUGAR: MUNICIPIO: San Vicente 

DEPARTAMENTO San Vicente 

Nombre del Beneficiario LI B_e_a_a_id_a_Ab~ig~a_ii~E~s~pi~n~oz~a ______________ _JIEDAD: 

DESCRIPCIÓN 

Silla de ruedas 

TOTAL ...... .. 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

.. "" 

~i~i13 
-~~ 

•/r¡·ht .,~t-' 
Gobierno del Presidenle Elias Antonio Saca 

ORDEN DE ENTREGA No. 10408 

LUGAR 

DEPARTAMENTO 

Nombre del Beneficiario 

Silla de ruedas 

Persona que recibe: 

TOTAL 

No. de Documento de Identidad: 

RECIBIDO 

1 

1 

cargo: do<_ le,;~ 
Fecha: zc¡_ Q1:.¡2oos 

uq-JJ~}Jq~. 
ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SNF 

SECRETA.qlA t.!AClCX.tAL O!: LA F~.· UA 

l.NlEflDOA LA FA!.'IllA CON VALORES 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10421 

DEPART . ' ' . te 

MUNICIPIO: San Vicente 

Nombre del Beneficiario ~~F_ra_n_ci_sc_a_S_e_rr_a_no __________________ ~IEDAD: 70 años 

CANTIDAD DESCRIPCIÓN 

~SWil~la~d~e~r~u~e~d;as;----------------¡--------~~~==========~-----~ 

Persona que recibe: 

No. De Documento de I 

\ . 
.:: .. ~. ,. ' . 
'.f 
' 1 -

TOTAL ........ 

1~ " , 
rgo ,. i:t'L , e.:cz:~--;~ 

Fecha: O de b de 2005 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SNF 

SECRETAfliA t!ACIC>.'W. DE LA F/,',' liA 

lt'JEHOO A lA FAMILIA CON VAlORES 

DEPART 

Nombre del Beneficiario IAngela Rivera 

DESCRIPCIÓN 

Silla de ruedas 

TOTAL ....... . 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Id 

• - f-AUT-GRI,ZAPO _ 

?. • :t . ' · orres de Calvo 1,¡_ ~-~:; l 

\ 1 h • l. 
,_':.' (.\_r,PL J,~_,,. '~ 

J 7 

. .,'' 
• ';\f J "" ' e', . , ,<, 

MUNICIPIO: San Vicente 

CANTIDAD 

1 

1 

RECIBIDO 

VERSIÓ
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SNF" 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio ~ca 

j ORDEN DE ENTREGA No. 10126 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO 

Nombre del Beneficiario 1 Felicita Cornejo 

La Libertad 

DESCRIPCIÓN 

Libras de Leche 

Libras de arroz 

Paq. De galleta 

Caja de cereal 
Bolsa de ropa p / señora 

TOTAL ........ 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

Magaly Torres de Calvo 

MUNICIPIO: Nvo. Cuscatlán 

CANTIDAD 

20 
20 
1 

1/ 

1 

43 

/ 

Cargo: ~vt_o. ~ ~~(~ 

Fecha: _l_'te fo..- de 2005 

c:>ktJ~) 
ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

l.JII!ENOO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio Staea 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10127 

LUGAR: Grupo SAMIX 

DEPARTAMENTO San Salvador 

Nombre del Beneficiario 1 Maria Luisa Hemández 

DESCRIPCIÓN 

Paq. De pañal desechable T· G 

Botes de NIDO Crecimiento 

TOTAL ........ 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

~ üTORí 
~tagaly Torres de Calvo 

F~ RECIB 

MUNICIPIO: San Salvador 

----CANTIDAD ~~ 
10 \ 
3 \ 

13 
,, 

Fecha: 

VERSIÓ
N PÚBLIC
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SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobl&mo d&l Presidente Ellas Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10128 

LUGAR: Grupo SAMIX 

DEPARTAMENTO 

Nombre del Beneficiario 

San Salvador 

lcesár Najarro Peraza 

DESCRIPCIÓN 

Libras de leche 

Libras de arroz 

Paq. De galletas 

TOTAL ........ 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

MUNICIPIO: San Salvador 

CANTIDAD ~ 

20 / 

20\._ 

1 \ 
41 

Cargo:-------­

Fecha: / S de É__ de 2005 

eladilr 
ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC
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SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio Sac 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10129 

LUGAR: Grupo SAMIX 

DEPARTAMENTO 

Nombre del Beneficiario 

San Salvador 

Carlos Roberto Najarro Aniaza 

DESCRIPCIÓN 

Libras de leche 

Libras de arroz 

Paq. De galletas 

Botes de leche NIDO Crecimiento 

Peluche 

Pañales desechables 

TOTAL ........ 

MUNICIPIO: San Salvador 

CANTIDAD / 
20 / 
20 1 

1 
2 \ 
3 \ 
1 \ 

10 1 

56 

Fecha: de 2005 

VERSIÓ
N PÚBLIC
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S ECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A lA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del ~idenle Ellas Antonio Saca 

jORDEN DE ENTREGA No. 10131 

LUGAR: 

/ -
MUNICIPIO: San Salvador 

DEPARTAMENTO San Salvador 

Nombre del Beneficiario ~~F-~_n_ci_sc_o_B_o_ni_lla __________________ ~l ~ 
DESCRIPCIÓN 

Libras de leche 

Libras de arroz 

Botes de leche NIDO 

Kit p/Bebé 

TOTAL ••••.•.• 

No. De Documento de Identidad: 

CANTIDAD/ 

20 

2Q_ 1 
2_\ 
1 

43 ' 

1 

Cargo: -------------­

Fecha: JS: de ...,É._ de 2005 

S~ 
ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

tii 
•f.J¡j '\~t.~ 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio Saca 

ORDEN DE ENTREGA No. 10045 
SAN LUIS LA 

LUGAR MUJERES HERRAD -U::..:R:...::E...:..Ñ:=A:.....S_S_A_N-LU_I_S_LA_H_E_R_RA_D_U_RA __ ___, MUNI \10: HERRADURA 
DEPARTAMENTO ..... LA PAZ 

MUJERES HERRADUREÑAS SAN 
Nombre del Beneficiario LUIS LA HERRADURA EDAD: 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

LECHE (SACOS) 3,465 -------ARROZ (SACOS) 772 ~ 
HILOS 25 ' \\ -.-

TOTAL 4,262 

cargo: 

VERSIÓ
N PÚBLIC
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.. ·') L\ i ·:.~.:~:;1., \, ·. 
'¿~? 1'-' .~ .... ..,.,,. ~ ....... ::... .. · 

• ( .... <!w<"'< -Yt;#í J 1 

..,.,.- ~ ,f ' 

~!::Cr< t: 1 Aki.A NACIONAL DE L/ -:AMILIA 
ASOCIACION FAMILIAS EN PROGRESO 

/1 // 
-

Ir /( 

1/ Ir 

/1 // 
-

l( .;/ 

1( // 

.'( ;( 

~~ / / 

/¡ // 

-,... 
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' · '· . . - • ..1:· •• 
:':. :v.- ~:· 
~~""J• "\ ..... ..-

No. ENEFICIARIO 

~t:~kt:. 1 AkiA 1\JJ\CIUNAL DE LP -:AMILIA 

ASOCIACION FAMILIAS EN PROGRESO 
RSONAS BENEFICIOOAS s- . 

I/ )( 

¿( q 

/1 )( 
-

/1 /( 
-

/¡ / ! 
-

)1 // 

/¡ ~ 

/¡ // 
-

~~ // 

• '* . 
. .. . ~ 

FIRMA .•. 
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No. EFICIARIO 

.Jt.:Ckl::: l AkiA N.<\CIUNAL DE l FAMILIA 
ASOCIACION FAMILIAS EN PROGRESO 

lf !(' 

t'( !( 

/( 1/ 

1 1( 

/! // 

/( .y 

// // 

'l 
-

/( 

FIRMA '"--'--1 
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0LL.Kt: IAKIA f\jJ-\CIUNAL DEL- FAMILIA 

ASOCIACION FAMILIAS EN PROGRESO 

1¡ 
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/ 1/ 

Éj é/ VERSIÓ
N PÚBLIC

A



·()~) 
SNF 

,.,.~:)/.'.n ... .:;, . -.~-~ ._, .' 

~7 V: -~· 
·~., "'f'l" .• ~.·· 

ENEFICIARIO 

.Jt.:l-Kt: 1 AKIA Nt-iCIUNAL DEl. FAMILIA 

ASOCIACION FAMILIAS EN PROGRESO 
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.JLL.Kt:: 1 AKIA 1\JJ.\CIUNAL lJE l. FAMILIA 
ASOC!ACION FAMILIAS EN PROGRESO 
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~t::CI-<t: 1 AKIA 1\JI-\CIUNAL DE LP -:AMIUA 
ASOCIACION FAMILIAS EN PROGRESO 
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No. 
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ASOCIACION FAMILIAS EN PROGRESO 
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1 / 
"Y VV'\.,.V 

4~ Új/~p .. {_ 

- lr 
-

e 

{¡ 

• ~ 

. 
: -. 

l 1 ;t 

~ 
':\ 

_; 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



'J L\ ~·, ··~:·,. ... ~·· '· ,. .,... 1 . 

;>. . ~~ ~~· 
-~ .... ~~ ~~ ... -

·(!;) 
SNF 

No. BENEFICIARIO 

~ 

q:?;u([Fq 
~() -f{ro¡ 1\ú AJe¿: L 

+!&r nu../'- dea'L 

~ 
SrnL·Q f\_Q 

.:.ilGKt: IAKIA NAGIUNAL 01::: LA -AMIUA 

ASOCIACION FAMILIAS EN PROGRESO 
LISTADO DE PERSONAS BENEFICIADAS 

DIRECCION 

r~MJ 

• . 
: 

' 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



·(!j) 
SNF 

No. 

') '\ . 

·~Mi~.-
'?~~· 
~4 ~ ....... -

EFICIARIO 

o 

.::ilt.A<t: 1 AKIA NACIUt\JAL DE LA ':AiVIILIA 
ASOCIACION FAMILIAS EN PRUGRESO 

LISTADO DE PERSONAS BENEFICIADAS 

DIRECCION 

1! a6o- J ¿u m~~ L-

--------------------

• . 
: ' 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



·(/;) 
SNF 

No. 

... :) L\ i 
·~~· .· :~:-~., \, : 
~? 'V-' :· . .,.., ..... 

':Jil """~~-

ENEFICIARIO 

fl ()._u 1 '? o S' ¡::) 

~t.Ckt::.l AkiA NACIONAL DE LA cAMILlA 
ASOCIACION FAMILIAS EN PRuGRESO 

LISTADO DE PERSONAS BENEFICIADAS 

DIRECCION 

-----------------------~ -- - --- - --

' ,,~~ · .... 
t¡¡l ,.t ' .. , -., , . 

~ 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



·(/j) 
SNF 

. . ,'J L\ J. ··~'· ... ·'· - •o.,:A ' • 

~~?,. "1r j· 
~6 "'"'"' .... -

No. BENEFICIARIO 

M ú n. 711 N e Jz '- t-

~ 

HATL;I) Cito 

~t:t.;Kt: 1 AKIA NHCIUNAL DE LA ....: AMILIA 

ASOCIACION FAMILIAS EN PRvGRESO 
LISTADO DE PERSONAS BENEFICIADAS 

DIRECCION 

-. 

• . 
: , 

_l;;::; .. 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



·(!!-) 
SNF 

·.~.:'tr.L\i't., · '· ' ¡J -~Jt ·..f . 
:::.. • 4 ,': : . 

~ 'V ... ;--
~? .... w:-
''<0~ "1"~ 

No. ~ENEFICIARIO 

ANR E /~/S 

JCif/1111/ #o5 

1?..07 íl.-

-:it:L-kt:. l AKlA t'4Hl..1Ui'JAL 01::: Lh ~AIVIILIA 

ASOCIACION FAMILIAS EN PRli~RESO 
LISTADO DE PERSONAS BENEFICIADAS 

DIRECCION 
• . 
: . 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



·(/j) 
SNF 

·~.&t~ .. 
~~~~· 

'06 .,...,.. ... "\"' 

No. BENEFICIARIO 

(J/¡:¡ 

¡tf~ )."o-

t: fl-r MnJ P,· tV 1! D 

fui/¡¡ rzo ir,· 

é:CJNC 

,:Jcl.,Kt= 1 AKIA t'-JAl.,lur,JAL oe. LA ¡_;AtVIILIA 

ASOCIACION FAMILIAS EN PRuGRESO 
LISTADO DE PERSONAS BENEFICIADAS 

DIRECCION 

~ liP. 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



·(/j) 
SNF 

'J L\,j\, ··~· r:.·.-•.. ,_ ' ,_ . . 

~ .. 7 · ·~ ,f" 
• • ..,Y'.}'6 "'t'l'tl 

No. EFICIARIO 

[lQ{f\~ 

d~~~ 
(j¡t{e¿Jk 

-:i l:.(..Kt:. 1 AKIA NHL.lur·JAL Ot: Lk ~ AIVIILIA 

ASOCIACION FAMILIAS EN PRvGRESO 
LISTADO DE PERSONAS BENEFICIADAS 

DIRECCION 
• . 
~ -

FIRM 

' 1 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



·(;;-) 
SNF 

') L' . 
·~-~-· .J~~::~.f'· :-
?? j7.; -~ ... ".). ~ ... ".:.""· 

No. EFICIARIO 

odon-¡;\_ 

"ou¡L_u 

6 oíl ?u~ 

{}(/U 

.::)l:.L,kt:: 1 AKIA NAL,IUNAL DE: LA ~AtVIILIA 

ASOCJACION FAMILIAS EN PRvGRESO 
LISTADO DE PERSONAS BENEFICIADAS 

DIRECCION 
• ·. 
: ' 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



·(;j) 
SNF 

:: ~f''t,-_.~\ 1\ • . - ... ,~ .. . 
~ .. ~,. ·~ j 

'-qll "'("'1,.....-

No. BENEFICIARIO 

1-{&vnctn. 

?toCrw 

Ú.:,í<lt (\ 

Cdl r ú;u-o. n +e:{/ 

¿¡_ "-¿, tl 1 Ol 

eJ¡cfoMz__ 

~ t.:~l-<t: l AKI.4 NACIUNAL DE LA cAMILlA 

ASOCIACION FAMILIAS EN PRúGRESO _,.... 
LISTADO DE PE~ONAS BENEFICIADAS 

DIRECCION 

l.? 

• . . 
' . . 

..._ ... ~ ;~ .·~ .. ;. 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



·(;;-) 
SNF 

No. 

'J L\,1\ , · ·~:· r:~·, . ., . ' · . . - . ~:- -
~ ~ .~~ 

.... ?~ ... .,..~., '1"'"..-

ENEFICIARIO 

- f7Z{ 

~vorQ 

E ~uro 

-:i l:Lkt: 1 A KI A t'4HLIUNAL 01::: LA ¡...:AtVIILIA 

ASOCIACION FAMILIAS EN PRuGRESO 
LISTADO DE PERSONAS BENEFICIADAS 

DIRECCION 

2C4 

• . 
: ' 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



·(/j) 
SNF 

•) L\, Í"\, 
• ; ~-~~;~~· . ., ¿_ 

; ~ ._;.--
-~-"'.1. "" .. 

No. ~ENEFICIARIO 

la.= CJ 

~ 
rff1((;1J Ortat 

Co r1ú 

4u {}{l¡Jíaf)z ~ 

-::.il:.L-Kt: 1 f-\KIA 1'4J-\L-IUi'.JAL Ot: LA ¡...:AIVIILIA 

ASOCIACION FAMILIAS EN PRvGRESO 
LISTADO DE PERSONAS BENEFICIADAS 

DIRECCION 
•
• 

. 

. 
' .. :. ~~... :.~ 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



·(,S;) 
SNF 

·~ ~·}:¿~~J"'' -::. . ·:-· f : 
-:;~~ ~ .:.;· 

V';}ll .,"' ..... ~ 

No. BENEFICIARIO 

<GrO 

la 0 

'-'L~t-<1:.: 1,'-ü<IA 1\Jf\~IUNAL Ut:: LJ-\ 1-AtVIILIA 

ASOCIACION FAMILIAS EN PRvGRESO 
LISTADO DE PERSONAS BENEFICIADAS 

DJRECCJON 

~··-· ~ 
·. J~v ' • · · - ~~ 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



' 

\ . ·(;;-) 
SNF 

No. 

.. ./~ L\ i 
·~~~~:~:·1.f \, : 
~. :v.- :-

.... ~8 """'ft."_:. ... ' 

BENEFICIARIO 

ad-aftnct 

-f(a, fl4 

tJ~( (]()¡/¡{{o 

- - -----------------

~t:Ct-<t.I"ARIA NACIONAL DE L/ '=AMILIA 

ASOCIACION FAMILIAS EN PROGRESO 
LISTADO DE PERSONAS BENEFICIADAS 

DIRECCION 

•! 

• . 
. 

: . 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



·(/j) 
SNF 

No. 

q 

--

'J L\,1\, ··~:· r..~··\f : 
'..: ' .. ~~ :. 
~ . jr: .:;> 
?~ ... "'.). "'{"&~" 

ENEFICIARIO 

'-lt:CRE f ARIA NACIONAL DE LA \MILlA 

ASOCIACION FAMILIAS EN PROGRESO 
LISTADO DE PERSONAS BENEFICIADAS 

DIRECCION 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



·(;;-) 
SNF 

') L\i\, · · ·~· r. ~ .• . ., . '· , ~. . - . ~.. . .. 
::. 9.' ~:· ~ .... --~ ... "'=14 1~" 

No. 1 BENEFICIARIO 

re 6k' 
~~ 

~~ 

Cfvv~ f 
~~~S 

[~&~~ 

&¿ 

~t:CRt:.l AKlA NACIONAL DE LA FAMILIA 

ASOCIACION FAMILIAS EN PROGRESO 
LISTADO DE PERSONAS BENEFICIADAS 

~ 
7 

' 

L, 

(,. 

(1' 

---<., 

~ 

"-r 

• -. . 
. . 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



·(!)-) 
SNF 

'J .L\,1\, --~-· 1_. ·,-• . _, . '· ' ....:::. . . ; . .... .:· 
~;>.? :ir.: .... "':'' ·. 

·-~~~~ .,"i. 

No. EFJCJARIO 

n< :r~e.~ 1 (]rJ.y:V, 

~ V--(_(AA~kl~ 

~l:.t;kt: 1 AKIA NACIUNAL DEL FAMILIA 
ASOCIACION FAMILIAS EN PROGRESO 

LISTADO DE PERSONAS BENEFICIADAS 

D.U.I. # 

1 1 

---~~tr::~~; · 

• -. . . 
' 

,. 

, .. ~ .. f" =-<~, .. 

-:;~~~)S_): 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



j . 

~ 
1 

·~ 
~ 
1 
1¡ 
1 

' ~ 
~ 
~ 
~ 

".i 

~ 

'-~ 

' l 
· 1 

~ 
"! 

"(~J) 
SNF 

No. 

::~··v-.. ··1'· :;, . .. ~.~ . t . 

~, ~ .~· .,...,. ""{'~ ..... :.. .... 

ENEFICIARIO 

- ~ ...... "'-1M!"'. I/'-\ NJ.-\LIUNAL IJE \ FAMILIA 
ASOCIACION FAMILIAS EN PROGRESO 

( 1 

1 ' 

l ' 

1 f 

t 1 

¡, 

l ( 

1 ' 

• . . i . . 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



( 

?0 
SNF" 

SECRETARIA NACIONAl DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

/ 

GobiM".O del Pr&sidente Ella.s Antonio Sae.a 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10422 

DEPARTAMENTO San Vicente 

Nombre del Beneficiario !Alejandra Beatriz Villalta 

DESCRIPCIÓN 

Silla de ruedas 

TOTAL ....... . 

Persona que recibe: 

Gd-w 1 ~4/# ~~e-
RECIBIDo 

nte 

17 años 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



,. 

~ / 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE lA FAMILIA 

UNIENDO A lA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Pra-si~nle Ellas Antonio Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10358 

LUGAR: 1 

DEPARTA MENTO la Paz 

Nombre de 1 Beneficiario 1 Concepción García 

DESCRIPCIÓN 

Silla de ruedas 

TOTAL ........ 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

c;vd-1 
AUTORIZADO RECIBIDO 

i:.' 

MUNICIPIO: Tapalhuaca 

;;, 

1¿;_ AÑOS 

CANTI,PÁD 

_! 
1 ' 

~:~ 
Fecha: .,21{_ de ,G de 2005 

~& 
--lNTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



1' 

~ 
SNF" 

SECRETARIA NACIONAl DE LA FM11LIA 

UNIENDO A LA FAMIUA CON VALORES 

Gohlcmo del Pnasider.tu Ella s Antonio Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10357 

LUGAR: 1 

DEPARTAMENTO 

Nombre de 1 Beneficiario 

La Paz 

Heriberto García 

DESCRIPCIÓN 

Silla de ruedas 

TOTAL ........ 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

( ~~------~---
_ 

1 
AUTORIZADO 

l\ '{i\0 
' . ü' .j ' 

~ 

MUNICIPIO: Tapalhuaca 

. ~A-\- AÑOS 

CANTIDAD \ \ 
1 

1 
\ 1 

"{ 

/ /1• 
Cargo:~~D 

Fecha: f2% de 6 de 2005 
-- 1 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



~ 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

,1 

/~~~E 
'1:>~--

1:1~11 "-'-t. 
Gobierno del Presidenta Ellas ArJonío S;:u;a 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10362 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO La Paz 

Nombre del Beneficiario María Amelia Alfaro 

DESCRIPCIÓN 

Silla de ruedas 

TOTAL ....... . 

Persona que recibe: 

AUTORIZADO 

MUNICIPIO: Tapalhuaca 

Cargo:~ 
Fecha: oÍ j de ...::k::;,___ de 2005 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



~ 
SNF 

SECRETARIA NACIONAl DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gob1Ml0 del Pra.sldanta Ellas. Antonio Saca 

j ORDEN DE ENTREGA No. 10361 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO La Paz 

MUNICIPIO: Tapalhuaca 

Nombre del Beneficiario ~~M_a_n_·a_T_e_re_s_a_G_a_r_cí_a_R_e_c_in_o_s ____________ ~IEDAD: 
DESCRIPCIÓN 

Silla de ruedas 

TOTAL ....... . 

No. De Documento de Identidad: 

AUTORIZADO 

1 
1 

cargo:~ 
Fecha: ;/J' de _fZ_ de2005 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



~ 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobl,;mo del Presldanta Bla~ Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10352 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO La Ubertad 

MUNICIPIO: Teotepeque 

Nombre del Beneficiario L~ N~o~~~EI=iz=ab~e=t=h~M~a=ld=o=na=d~o------------~~ EDAD: AÑOS 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Silla de ruedas 1 
TOTAL ...... .. 

Persona que recibe: 

Fecha: W,.eL de2005 

~~eh~ 
ENTREGADO 

:. . 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



/ 

?§) / 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

j ORDEN DE ENTREGA No. 10350 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

Nombre del Beneficiario !losé Albirez Flores Lazo 

DESCRIPCIÓN 

Silla de ruedas 

TOTAL .•.•.•.• 

Persona que recibe: 

RECIBIDO 

52 AÑOS 

CAN TI 

1 

1 

de 2005 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF 

SECRETARIA NACIONAl CE LA FM11LIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

' Cl)b¡cmo d•l Presidente EJias Anl:onlo S.ca 

j ORDEN DE ENTREGA No. 10353 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

< 

MUNICIPIO: San Salvador 

Nombre del Beneficiario 1 ~G_it_b_e_rt_o_M_o_n_t_o~ya ______________________ ~IEDAD: 

DESCRIPCIÓN 

Silla de ruedas 

TOTAL ....... . 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

. -­Magaly Tones de.Calvo 

1 

1 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?§) 
SNF 

SECRETARIA NACIONAl DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

/ 
GobiM"'I dél P~sJden:e Bias Antonio Sac• 

l ORDEN DE ENTREGA No. 10360 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO La Paz 

MUNICIPIO: Tapalhuaca 

Nombre del Beneficiario 1 ~Y~o~la~n~d~a~N~ad~a~r~e~n~La==ín~e~z~------------~~EDAD: AÑOS 

DESCRIPCIÓN 

Silla de ruedas 
TOTAL ....... . 

Persona que recibe: 
~ ~, 

Cago: .~t::<.../ 

ha: :J{de~de2005 

AUTORIZADO 

--, 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



) 

? 

J0 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

/ 
Cobiemo dd Presidenta EJ/as Anloolo SOlea 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10359 

LUGAR: 1 

DEPARTAMENTO La Paz 

MUNICIPIO: Tapalhuaca 

Nombre del Beneficiario 1 ._G_I_ad_i_s_A_r_m_id_a_ H_e_rn_a_· n_d_e_z_M__;.ir_an,;....d_a _ ___ _ ....JI EDAD: AÑOS 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Silla de ruedas 1 
TOTAL .•••.••• 1 

No. De Documento de Identidad: Fecha: ~de --f2-de 2005 

AUTORIZADO ~= N EG O 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



( 
' 

/ 

?0 
SNF' 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FM11LIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente EJias Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10320 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

Nombre del Beneficiario 1 Parroquia Jesús de Nazaret 

DESCRIPCIÓN 

Sillas de ruedas 
Andaderas 

TOTAL ....... . 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

ECIBIDO 

Magaly Torres de r.n.lv 

MUNICIPIO: San Salvador 

--------

Cargo: 

Fecha: ~de O 6 de 2005 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



( 

~ 
/ 

SNF" 
SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Ell:.s Anlonlo Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10328 

DE 
Fundación Salvadoreña de la Tercera 

Nombre del Beneficiario FUSA TE 

DESCRIPCIÓN 

Sillas de ruedas 

TOTAL ....... . 

AÑOS 

Persona que recibe: ~--~~..:,.-..--.:::~~CargoQfe\[([ k \ÁÚ , 
Fecha: ~de;__ de 2005 

0)/av~'::> 
AUTORIZADO ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



(l 

/ 
fr§) 
SNF" 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Goblemo del ~si dente EJI3s Antonio S3ca 

l ORDEN DE ENTREGA No. 10336 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: San Martín 

Nombre del Beneficiario ~~ A_n_a_C_ir_ila __ Pa_n_a_m_e_ñ_o ________________ ~IEDAD: AÑOS 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Silla de ruedas 1 
TOTAL ....... . 1 

Persona que recibe: 

')itPJJ 
ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



/ 
~ ?0 

SNF' 
SECRETARIA NACIONAL DE lA FAMIUA 

UNIENDO A lA FAMILIA CON VALORES 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10443 

TELEDOS 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: San Marcos 

Nombre del Beneficiario 1 ~J_os_e_f_a_A_n_w_n_ia __ G_ra_n_a_d_os_T_i_ca_s __________ ~IEDAD: 57 años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Silla de ruedas 1 

TOTAL ........ 1 

Persona que recibe: 

Fecha: /
0 

de .!}3_ de 2005 

( 

ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



f!JJ / 
SNF' 

SECRETARIA NACIONAl DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

G~emo del Presidente Ellas Anlonlo Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10439 

DEPARTAMENTO la libertad 

MUNICIPIO: Santa Tecla 

Nombre del Beneficiario ~~J~ua~n~Fr~a~n~ci~sc~o~F~u~e~n~te~s~P~e~ñ~a~----------~~ EDAD: 61 años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Silla de ruedas 1 

TOTAL ........ 1 

No. De Documento de Identidad: Fecha: /__::____de _ill de 2005 

6(adf1 
ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



/ 
?§) 
SNF' 

SECRETARIA NACIONAL DE lA FAMILIA 

UNIENDO A lA FAMILIA CON VALORES 

!\.'~~liJO: p, 

:~-~. ·,.~ 
"' ~ 
-~ ~ 

"?w '" 
Gobierno del Presidente Ellils Antonio Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10438 

DEPARTAMENTO Santa Ana 

Candelaria La 
MUNICIPIO: Frontera 

Nombre del Beneficiario 1 .._ R_e_in_a_Is_a_b_e_I_P_in_e_d_a_C_o_n_tr-'-e-'-rc..:.ac..:.s ______ __,l EDAD: 25 años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Silla de ruedas 1 

TOTAL •.•••.•• 1 

Persona que recibe: cargo: 

No. De Documento de Identidad: Fecha: .!.::..__ de (J-=¡ de 2005 

RÉCIBIDO 
6}/adi) 

ENTREGADO 

~1 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



/ 
:/ 

, 

?0 
SNF" 

SECRETARIA IJACIONAl DE lA FN,'ll !A 

U\l!EIIDO A LA FAl'.'IUA CO:J VALORES 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 9853 

Nombre del Beneficiario 

DESCRIPCIÓN 

Silla de ruedas 

TOTAL ........ 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

:'1 /} 
' ; . ,/JJ..,·-

./'-"'- i .?'..-·.. ... . 
.. f 1 

· 'AlfTORIZA~~-;o . , ,_, '~'orrts 
r q • ·, \ .. •,·.· -· 

años 

CANTIDAD 

1 

1 

Cargo: ______________ __ 

Fecha: .6__ de -:;-v/u de 2005 

CJ2~. d,,;,);~ 
NTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



~ 
SNF 

SCCRETARlA f!ACI~!!J._ DE lA FA'.' !LIA 

utiiEIIOO A LA FN,'LIA COII VALORES 

~,,Jf, 

Gvt.:ttr.o ckl Pru:ikóle- E1 asM«io Sil e• 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10465 

LUGAR: MUNICIPIO: San Salvador 

DEPARTAMENTO San Salvador 

Nombre del Beneficiaño ~~F_ra_n_ci_sc_a_G_o_n_za_'le_z __________________ ~I EDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Silla de ruedas 1 
TOTAL ........ 1 

t:J\ ~ ~«:"l ) t:nr¡-1t ,
9

o __ _ 

No. De Documento de Identidad: Fecha: Jj__ de O) de 2005 

!J 
() 1 ~ ( -----'--- ----.f---
AUTOR!' ADO . ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



~ 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

!oRDEN DE ENTREGA No. 10035 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO Santa Ana 

MUNICIPIO: Santa Ana 

Nombre del Beneficiario L~A~n=a~E=Iiz~a=b~e=~~M~am~'~n~ez~de~Es~p~in~o=z=a------~~ EDAD: años 

DESCRIPCIÓN 

Libras de leche 

Libras de arroz 

Bote de leche Nido 

paquetes de galletas 

Kit higienico 

Par de zapatos 

snack mix 

Tortrix 

Piezas deropa 

TOTAL ...•.... 

Persona que recibe: 

1" 

(_,.._ ~-'--'·"' '. 'r 
' 1 / 
AÚTORiiAD'O--­

Nia.galy 1 orres cte Calvo 

1 

CANTIDAD 

20 
...____.,.. 

20 -
1 ..__ 
2 

1 -.. 
1 

10 

2 

3 

60 

Fecha: j_Q_ d~ 

- )(ou~) 
ENTREGADO 

de 2005 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF" 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FI\MILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Pn:sl~nl:e Ellas Antonio Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10036 ::J ,t.\-
LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

/ 

MUNICIPIO: San Salvador 

Nombre del Beneficiario '~L~in_d_a_H_ei_dLy_U_ri_as __________________ ~IEDAD: años 

DESCRIPCIÓN 

Libras de leche 

Libras de arroz 

paquetes de galletas 

Kit higienico 

snackmix 

Tortrix 

TOTAL ..•..••• 

~ 

1 _. ¡_...--ftr 
Persona que recibe: 

4 -. 1 

::EéiaiDO 

CANTIDAD 

10 
10 

3 

1 
10 

2 

36 

-
----' 

- -
---- f- "1 

1/ 

1 1 
1 ~ c1go=------~~---­

Fecha: /O d~ de 2005 

:kDlJt 
ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

;r~~ ..1:. ~ 

~ ¿:; ¿"" 
'0/1 '\'~" 

Gobierno del Presidente Ellas Anlonlo Saca 

ORDEN DE ENTREGA No. 10046 

LUGAR MUJERES HERRADUREÑAS CASERIO LA ZARCERA 

DEPARTAMENTO LA PAZ 

MUJERES HERRADUREÑAS 

SAN LUIS LA 
MONICIPIO: HERRADURA 

Nombre del Beneficiario L...:C:..::....:A=S=E;;,.,:;RI::...;O;::__:;;;;LA;...:....;:;;;Z;;_;;A;;,.,:;RC=E=RA;...;::_;;_ ____ ___.EDAD: 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

LECHE {SACOS) 2,970 

ARROZ {SACOS) 551 1 
/ 

¡_--~ 

TOTAL 3,521 

cargo: 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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1 ~ 
~ 
~ .. 
~ 
1 
•• 
j 

~ 
i 
¡ 

l 
' • 

' 

·¿sj) 
SNF 

·· ::),D ~J \, · 
· ~ ~·-.:.• , . 
~~, . ~lr. . .:..~· 

. .,.,, "t""'f\"'-

No • BENEFICIARIO 

(\ 

(Att,foí }~e-t-

{ur5 (4$/-,o 

~0~~ 

av'a Gc , d,J~. 

~t:~kt: 1 AkiA NACIONAL DEl FAMILIA 
ASOCIACION FAMILIAS EN PROGRESO 

S/t> 

{ \ ~~o 

t¡ ~/v 

t -1 5/J:> 

/; 

J 1 1 ( 

1 )( 

o/bMkvW&. 

• • 
~ . 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



1 

' ~ 
l 
~ 
' ~ 
1 ., 
~ 
>, 
A 
~~ . ,: 
.. 
' l 
~ 

1 

' 1 
·¡ 

·(;j) 
SNF 

.. . :) l\ J 
·;.~' ~';:/ '·.-. 
~-?, Y. -~· 

•1.: .... 
~ • ., ... t~"-

No. EFICIARIO 

1 ~ ~~íw:~ 
1 11 K/)~~ A-"¿:) 1/-(;//.,/A / 1 

1 1 r r. -//7/J. /}~d.J ' 1 

1 1 ---- /1 . - 1 

--- -- - -

1 1 J?h / ~ _,-, J!_ . ,7 1 

. . 
' 1 

, 1 . 

.Jt:Ckt.l AkiA NJ.\CIONAL DEl FAMILIA 
ASOCIACION FAMILIAS EN PROGRESO 

LISTADO DE 

1 1 1 / 

)¡ 1( 

1( J¡ 

/¡ / t"' 

)( )/ 

{( 1 

)1 )¡ 

1 
z 
,e ..__. 

-· / 
)¡ 1/' 

-

// /( 

1 

~ .":€ 
.. 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



1 

:.A 

J 
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¡ 

~ 
l 
~ .. 
·• 1 , 
~ .. 
~ 
1 
~ 
~ . .. 
j 

1 
1 
¡ 

J 

! 
1 

1 

' 

' 1 . 
' 

·(/)j) 
SNF 

:: ~/Jr:~~•J'\ ·. ::. . ..... . 
~ Y. ~~-

·~,"?. '1"""'..-. 

No. ENEFICIARIO 

0c1...,1-<t: 1 At-<IA NACIONAL DEl FAMILIA 
ASOCIACION FAMILIAS EN PROGRESO 

/r 

J( 1( 

)( /( 

/( 

JI )/ 

() 1/ 

// 

1/ 

)/ 

---------- -----

• . 
1 . . 

VERSIÓ
N PÚBLIC
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~ 
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') , ,, 
4 

~ 
! 

~ 
·, 

1 

'! 

·(/);) 
SNF 

No. 

• . .') !\ J ··~' J': ... ,\. · ;,, . ~~·), ' . 
~~ lr. -~· 

'"'"'.~• -{'~ ............. 

BENEFICIARIO 

.Jc~Kt:.l AKIA NACIUNAL IJI:: l FAMILIA 

ASOCIACION FAMILIAS EN PROGRESO • . . . 
1 . . 

,; .# 

/1 /( 

/( / 

// 1/ 

/1 J¡ 

/ 1 ) 

~ 

)1 // VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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,::¡ 

1 

~ 
1 
~ 
~ 
' 1 
1 

~ 
~ • ~ 

3 
1 
: j 

' 
1 

' ' 
¡ 
) 

' 

·(r3j) 
SNF 

No. 

'• .') l .\ 1 ··~· r: ... · • .,'\, · ~ . ... ~·,. f : 
.... ~~~ lt .:..~-

.q. "'{"( .... -

ENEFICIARIO 

:JcGKt: 1 AKIA NACIUNAL DEl FAMILIA 
ASOCIACION FAMILIAS EN PROGRESO 

./1 // 

)¡ // 

1/ 1( 

!/ í/ 

( ) ( 

1" 

11 )¡ 

J // 

l( (1 

~ .. 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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' 1 
' 1 
g 
j 
.. 
~ 

~ 
~ 
~ 
rj 
.í 
1 
1 ., 
• 
~ 
J 
~ . 

·(;j) 
SNF 

.. _. ~/'lr;.:\J\, . - J, • ., f. 
,.,, . .... 
~?~ Y.: -~· 

.... ...,. ~ .. ~· 

No. 

1 
1 §g,~_¿ ~~v=- ~ 

1 1 ~AA~ tr}/)~~ 1 

0cLKt:.l AKIA NACIONAL DE L FAMILIA 
ASOCIACION FAMILIAS EN PROGRESO 

); ~ 

1( / 

// // 

/t /( 

/t 1¡-

/( /( 

1 f 1 

/¡ /1 

(/ 

• . 
! 

' 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



j . ·()j) .. :) l\ ··~· 1: ... ,1\, · 
; , ... ~-~-~ f. 

'¿~~ 9.' .~· 
'"VJ>• .,....~ ... .:· 

0t:CKt:: 1 AKIA NACIONAL DEl FAMILIA 
ASOCIACION FAMILIAS EN PROGRESO 

:l ; SNF 

1 , INo. 1 .--··-· ·-·~···- 1 _, -· .. ---·-.. 1 -·-··· ·· 

~ , 
• '1 
1 
~ 
1 
~ 
~ 

' j 
' J 

' 

... 

/( 

11 /( 

)) 1( 

/( r( 

1 / 

1/ /1 

( ( 

!t / 

~/ ~ VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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j 

1 
~ 
.; 
';1 ., 
~ , 
• ., 
1 

1 • ~ 

j 

·j 
.. 
1 
l :: 
l 

. 
' 

i 
J 
1 

' ' 
~ 
¡ 

' 
' 

1 

1 

·(;j) 
S NF 

No. 

. :) l\ J · -~· '> '\, · - ....: 11 f 

~~~-- . •jt _j· 
~. """,.,-

ENEFICIARIO 

1 _L_ 1 """"--"'f ~ ./ JI~ --r .~ .1' 1/ H J 

l...,--/.a. e¿~ K~~ 

1 

1 

0 c.l,Kt:: 1 AKIA NACIONAL DEl FAMILIA 
ASOCIACION FAMILIAS EN PROGRESO 

// 

/( /( 

/¡ I/ 

4 )( 

/} /t 

1( /( 

1¡ 1( 
-

!1 1( 

/, 

• 
. 

. 
! . 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



1 . 
1 

1,1 

¡1 
.1 

ª 1 
~ 
1 
1 
'1 
~ 
IJ 
~ 1 
' l 
·l 
¡ 

·(;j) 
SNF 

No. 

. :) .l\1' .:~·'·-.::.··· ·,·. :; ..... · . 
~-?, Y.' .:..~· 

'"'">• """'"' .. -

EFICIARIO 

~ 

~t:Lkt::.l AKIA NI-\CIUNAL DEl FAMILIA 
ASOCIACION FAMILIAS EN PROGRESO 

NAS BENEFICIADAS 

Ir / 1 

.ll /( 

// 

1 r 

)¡ (/ 

~~ / ,/'" 

!, /1 

/) Y' 

/¡ // 

---------------------

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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1 

~ 
·~ 
·1 
~ 

•• "j 

. ~ 
.: 
J 
l 

• 1 

l 

1 

1 

·(/);-) 
SNF 

No. 

. .:) (\ 

· -~' J':.·-' ·J'· · ~ .... ~.'- •: 
~" Y: -~· . .,.,. ~ ...... ~ .... 

NEFICIARIO 

S: C\n) l\.V1CA. J ~ ~ i <! t 

kv~ 

e (tl 

1 ~driJ r .... __ ......, ,. .. 1 .: _, 

1 

s~V)+os 

/(t( ~(A dr 

1 

.JLLI-< t:: 1 AKIA 1\JJ-\CIUNAL DE L FAMILIA 
ASOCJACION FAMILIAS EN PROGRESO 

LISTADO DE PERSONAS BENEFICIADAS 

DIRECCION 
• 

. 

• 
! . 

·A~t/·· ;•)!: !i~·· ~~.~;f4'}~~~~~~ 1 :·-'~·;,l=' --.: .t·;.:;., 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SNF 

. .') L\ . 
'i. ~·~;~:··J'· ·. 
~? "9." .~ .,. ..... 

0.011 "'f''"""-

No. 1 ~ENEFICIARIO 

~t:CRE rARIA NACIONAL DEL FAMILIA 
ASOCIACION FAMILIAS EN PROGRESO 

LISTADO DE PERSONAS BENEFICIADAS 

( 
1 

_ CoJo,) 1( 

r{)Yr~Ct f(cJ"; J 1í 

~ 

Co•vPir;-.. 1 u rt 

. 
/1 

1\ 

Ir 

j 

.&:~ ... , .,~-~ ·. 
: .. ~·.:~... . . ¡•. :.~ .. 

~_.;,..,.,.._·- --~1'"-r ' ,. 
__ ,._,, ___ , .. 

.. ·: '; _;~ •. ,-·· ~· ~ 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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~ 
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.¡ 
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:. 

·(r>j) 
SNF 

No. 

•) ! \ J' 
·i.~¡· ~,~~:~· h·:·. 
? :V. .~:· 

·~ ... ".,). ~·._.-

ENEFICIARIO 

.J t.:Lkt: 1 AKIA NHCIUNAL DE 1 FAMILIA 
ASOCIACION FAMILIAS EN PROGRESO 

LISTADO DE PERSONAS BENEFICIADAS 

DIRECCION 

:1 1 I ~Z 
~ 

So~~ J4,JlC>N1o 

r; lí-1 

'~ 

- ----- --~- --

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



1 . ·(!)-) 
SNF 

'J L\, J\, : ··~:· r:.· .... ., . l.. '· . 
~" . '9:: f" 

·-?,...v:). '1"'1"" 

No. EFICIARIO 

~2'" 

~v'~ Jj, tt~ r!vrvL-. 

~~o " 

~. 

(o~k P~, 

tú ~~ve. 

&~~~~ 

~t.Ckt: 1 At-<IA NACIONAL DEL FAMILIA 
ASOCIACION FAMILIAS EN PROGRESO 

LISTADO DE PERSONAS BENEFICIADAS 

~ \ 

t 
¿ 

1 
1 

{' 

(• 

~ .. 

.... , 

., 

• ~ . . ~ 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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' \ 
~ 
~ 

fj 

' 
j 

j 

1 
l 

1 

·~j) 
.. ·-') .L\ ~· ·~~· '·.::···\· · ""'· ..... · .. 
~~ jY.; .:.~· 
~. .,.~-'" SNF 

No. ENEFICIARIO 

{Y>1r/io, be) l oJO 

Jase SCfr?fos {vcerv 

?q)wt.'\ 
orle, M~ 

0 cl,kt: 1 Akll-\ NACIONAL DE 1 FAMILIA 
ASOCIACION FAMILIAS EN PROGRESO 

LISTADO DE PERSONAS BENEFICIADAS .~ ~-

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



1 . 
1 
i 
~ 

~ 
í 
~ 
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-·j 
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' l 

' 

·(?j) 
SNF 

.. ~/)r·.l\J \, . '. ·-.:• f . 

~~ . ~:v: _;~· 
·~ ... ".1. ., ...... ,- · 

No. NEFICIARIO 

u 

ns~í)l EJ~tq.,i e 

. rvqj jC) K\úctS 

l uci ~ (\)u 1'nk "·, f1 ~ 

ri~u M 1fo·1}\ ~tJ s~t, ~ 4q 

r 

f(¡.. 

0t:Lkt:.l AKlA NJ-\CIUNAL DEl FAMILIA 

ASOCIACION FAMILIAS EN PROGRESO 
LISTADO DE PERSONAS BENEFICIADAS • 

. . 

. 
1 . .. .. ~ 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



i . 
l 
1 
3 
·a 
i 
~ 

•• 
~ 

~ . 
n J 
:¡ 
i ., 
l 

1 
1 .• 
; 

\ 
~ 

·(?j) 
SNF 

No. 

Co~c 

.. .') L\ j ··~· (··,··'· · - ,. t 

~~ • . ·:v: .; 
.... ".). .,.., ..... .:· 

ENEFICIARIO 

G rt>efC/1 

1 

~ CQ,1Je r t.l 

1 vq ~ i C\ LD (i/Q t c... 

. Esm\u~h. 

e1-

vl{(()J 

------------------------

~t:Gt-<1:: 1 AKIA NACIONAL DEl FAMILIA 
ASOCIACION FAMILIAS EN PROGRESO 

LISTADO DE PERSONAS BENEFICIADAS 

(( 

11 

,, 

/( 

(r 

l1 

{ 1 

1/ 

\( 

• - , 
! . 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SNF" 

SECRETARIA NACIONAl DE LA FM~LIA 

UNIENDO A LA FIIMIUA CON VALORES 

Gobierno del J'"re~dcnte Ellas Antonio Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10454 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO la libertad 

MUNICIPIO: San Juan Opico 

Nombre del Beneficiario c~l~os~é~A~n~d~~~s~M~o~l~in=a~G~o~n=za~' l=ez~----------~~EDAD: años 

e , DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Silla de ruedas 1 

TOTAL ........ 1 

Persona que recibe: QkV~rgo: __ 
Fecha: L {) de l) ~ de 2005 

s~J 
DO ENTREGADO 

( ·-. -rorres de calvo 

1\ 

- , 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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( 

1 

~ 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO 

Goblvmo d41 Presld6tlti:! Elf3 s Antonio Saca 

MUNICIPIO: Concepción Ote. 

La Unión 

Nombre del Beneficiario 1 Ll_os_e_. _He_r_m_e_n_e~g~ild_o_A_l_v_ar_a_d_o ____________ ~IEDAD: 33 años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Silla de ruedas 1 

TOTAL ........ 1 

Persona que recibe: 

No. De Documento ,..,....,...,"'"""'"=•,. 

1' ¿) 
r ·'u--t~ . ·~ 1 

--+---l=-
. aa\~ 1oMtfORW'6b 

~~a.:Q J D 

Fecha: 
.[; ':') 

de () r de 2005 

~o 
~lacL\ 
ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF' 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

lR'JIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO 

Gobierno del Presidenta Ellas Antonio Saca 

MUNICIPIO: Ilopango 

San Salvador 

Nombre del Beneficiario ~~S_el_v_in_L_is_a_n_d_ro_L_u_n_a ________________ ~IEDAD: 08 años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Silla de ruedas 1 

TOTAL ........ 1 

Persona que recibe: 

(· 

AUTORIZADO RECIBIDO ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FMIILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del P~sld~nte Ell3s Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10536 

LUGAR: MUNICIPIO: Ciudad Delgado 

DEPARTAMENTO San Salvador 

Nombre del Beneficiario ~b_ua_n_A_n_t_on_i_o_C_as_t_ro ________________ ~IEDAD: 34años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Silla de ruedas Comprada 1 
TOTAL ........ 1 

Persona que recibe: 

1 

No. De Documento de Identidad: -============---- Fecha: 

;l 1 1 _, e/Y~ 
RECIBIDO 

c;/ruW 
ENTREGADO AUTOR! 

:'r.<; qe C~h o .. ~ ') 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE lA FAMILIA 

UNIENDO A lA FAMILIA CON VALORES 

, nll ~\ 

i~~ -:· ~\ 
~ ~ ;; 
~ .._...., 
-~,1,. .,'~! ... \,: 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio Saca 

ORDEN DE ENTREGA No. 10504 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO AHUACHAPAN 

MUNICIPIO: AHUACHAPAN 

Nombre del Beneficiario L.;..l M..;.;;.A..;.;;.R.:...;T.:...;H.:...;A~J~U..;:.;LI:;;;..A.:...;N..:...O;;..;LA=S~C-=-O-=D-=E;...;S::.:.A.:..;;L~G~U..::;.E::.:.RO..;;__ _ ___.I EDAD: 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

SILLA DE RUEDAS 1 

TOTAL ........ 1 

Persona que recibe: 

Fecha :~ d~ de 200! 

~~~ 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF 

SECRETARlA n~CiO:!Al DE LA FA'.' liA 

I.R'tte:OO A LA FA','JliA Cotl VALORES 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10481 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO la libertad 

MUNICIPIO: Comasagua 

Nombre del Beneficiario 

\ 
IL......!...l _ua_n _ ___:V:__o_;:_S"CI-+-l u..:::..._q;-=-.;?,__<"------'1 EDAD: o S años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Silla de ruedas 1 

TOTAL ........ 1 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

( (J ,, ... A 
/'-

\• 

.. ~ ~:·~::· .. ~WTPJÜZADO ,,,¡ 
~..:.. •• ; J .. , 

. 1 • .. ~ 
;• 

1 /8. "¡ \:' o)Í,~ 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SNF 

SECRETARIAIIACIO:W. DE lA FA.'.' LIA 

l.R:JEf~OO A LA FA.'/IliACOUVAlORES 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO 

Nombre del Beneficiario 

DESCRIPCIÓN 

Silla de ruedas 

TOTAL ........ 

Persona que recibe: ~cdr D 
No. De Documento de Identidad: 

( 1' 

... 

MUNICIPIO: Comasagua 

años 

CANTIDAD 

1 

1 

. - - - -

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SECRETARIAt:ACi~ZAl. DE LA FA\'!LlA 

l.fliENOO A lA FA','JLJA C<X'I VALORES 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO 

MUNICIPIO: Zacatecoluca 

La Paz 

Nombre del Beneficiario 1 ~M_a_r_ía_S_o_le_d_ad __ To_r_re_s ________________ ~IEDAD: 80 años 

DESCRIPCIÓN 

Silla de ruedas Comprada 

TOTAL ........ 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

IJ 
1'1 •• 1 ' l • 

,. 

¡. 

1 
¡.:;..... 

y 

' 1 ~ RECroo 

CANTIDAD 

1 

1 

Cargo: }\ \ [ ~ 
Fecha: ~e i- de 2005 

c;[adiJ ' 
ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

/ 
~ij· u ., \ ~~···'· ~--~! 

'0¡/ '\~ 
Gobierno del Presidente Ellas Antonio Seca 

ORDEN DE ENTREGA No. 10060 

/ 
\ 

LUGAR MUJERES EN ACCION MUNICIPIO: JUCUARAN 

DEPARTAMENTO USULUTAN 

Nombre del Beneficiario 

MUJERES EN ACCION CANTON 
SAMURIA, EL ESPINO, MOROPALA, \ 

UEBRACO Y COCOSICA E6Ao: 

DESCRIPCIÓN ( CANTIDAD 
( 

LECHE {SACOS) J t-i 0 tv~56--; 8,195 ~ 
ARROZ {SACOS} 1,653 ~ 

TOTAL 9,848 

' ' 

-~ 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SECRETARIA NACIONAL DE LA FI\MILIA 

UNIENDO A LA FI\MILIA CON VALORES 

; 

Gobl~ del Presidente Ell i1S Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10074 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: Soyapango 

Nombre del Beneficiario L:.I M..:.:a::.n=·a:...:M~a=..:rg..:!.=a:.:rita=-.:H~e=m=án:.:.:d=..:e=z:...:d:.:e:...:H~e=r.:...:re=r-=a __ __.IEDAD: años 

DESCRIPCIÓN 

Latas de leche Ensure 

TOTAL ........ 

No. De Documento de Identidad: 

. } 
¡--· 

---- ----- 1 
AUTORIZADO 

CANTIDAD -
30 -~ " 
30 \1 

Fecha: ( ({) de ?...-- de 2005 

~(aJ) 
ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SECRET ... RI,._ NACIOIW. DE LA F~ILIA 

lR'IIENOO A LA FAMILIA CON VALORES 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO 

Gobierno~ Presidente B ias Antonio Saca 

MU ICIPIO: San Marcos 

San Salvador 

Nombre del Beneficiario ._ls_ect_or_F_e_m_e_n_in_o_S_a_n_M_a_rc_o_s _____ __.l EDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDA~ 
Libras de leche(27 sacos) 1,485 \ 1 

....._ 

TOTAL ........ 1,485 \l ( 

Persona que recibe: Car~ ,\(ce\oV\ · 
No. De Documento de Identidad: Fecha: /0 de fo_ de 2005 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SNF" 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

/ 

Gobierno del PtHidenle Bias Antonio Sac011 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10076 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: San Salvador 

Nombre del Beneficiario ~~Do~n~·s~R~od~n~g~u_e_z ______________________ ~IEDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Libras de leche 20 -
Libras de arroz 20 --Paquetes de pañales 10 -
Galletas S ---Piezas de ropa p/niño S años 6 -
Cepillos dentales S .:;:;.,;; "> 

Bolsa de pop corn (5.VACk ~i ) S .; 

TOTAL .:: ••.•• / 71 

Persona que recibe: 

Fecha: L.12_ de ?:? de 200S 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno~ President~ Ellas Antonio Saca 

l ORDEN DE ENTREGA No. 10083 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: San Salvador 

Nombre del Beneficiario 
L.l P...:.:.arro~q.Lu...:.:.ia...:.:.C:....:o...:.:.ra=z...:.:.ón;._;;_de.:....M;,_;_;,;,;an...:.:.' a"'"---------.J' EDAD: años 

( 1 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD , ,/ 
Latas de leche Ensure 120 ( /'¡ 

TOTAL ........ 120 '----v 
Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: Fecha: / (.) de2--de2005 

s~tL~ 
,AUTORI~DO C 0 ENTREGADO 

u 

e 

) VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente B ias Antonio Sólca 

lORDEN DE ENTREGA No. 10079 

LUGAR: FUDEM 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: San Salvador 

Nombre del Beneficiario ~~M_a_ir_a_H_e_m_á_n_d_ez ____________________ ~IEDAD: años -----
DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Libras de leche 10 
Libras de arroz 10 

TOTAL ........ 20 

Persona que recibe: u (.q 1! ''- cargo: q.flt.er'L J./~ .. f, j 
No. De Documento de Identidad: Fecha: j_Q_ de G de 2005 

1 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno~ Presidente Bias Antonio SOtCil 

l ORDEN DE ENTREGA No. 10080 

LUGAR: FUDEM 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: San Salvador 

Nombre del Beneficiario L.:.IT-=-ere:-=.;sa:;__Ri:...::·-=-va=.;:s~M-=.o-=.n~g-=-e _ _ ______ _¡!EDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Libras de leche 10 

TOTAL ........ 10 

\ bYU-) {lQ' U-Y'('{) L 1 u¿_ 
_ \o\,dl-ifO 

~ 

Persona que recibe: \t(1 Cargo:~~----
((:~ Fech,;i_ O de ___j¡¡¿_ de 2005 

'v./) '(& ~'J.J_vu ~.O,/~ é)~:J M') 
AUTORIZADO L RECIBIDO ~NTREGADO 

"' \\'O 1 

No. De Documento de Identidad: 

VERSIÓ
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SECRETARI,O, NACIONAL DE LA F.Wil "' 

UNIENDO A lA FM11l"' CON VALORES 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio S.ca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10082 =j Á_ 
LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Vicente 

... 

MUNICIPIO: San Sebastián 

Nombre del Beneficiario ._IA_Ic_a_ld_ía_M_u_ni_ci..:...p_al_d_e_S_a_n_S_e_b_as_ti_-á_n ___ ____.l EDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Juguetes manualidades 30 / 

Coche silla con bandeja 6 ( 
1 

Pizarra caballete doble 1 r"" 

Peluches diferente 7 

Disfraces 6 .,.¡'" / 

Miniaturas de metal 25 '/' 
Construcciones .l('l 
Zooland miniaturas animalitos 3 \ / 

Marionetas 24 \ ( 
Arrastres 6 \ ~ \ 
Cochecitos de paseo 2 \ l ) ' 

Casa construcción 5 V 
Carritos clinica (imitación hogar) 2 
Cocinitas imitación hogar 2 

Supermercados (imitación hogar) 2 

TOTAL ........ 124 

Persona que recibe: 

Nó. De Documento de Ider~Jidad: Fecha: de 2005 

~ -o 
ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SECRETARIA NACIONAL DE LA FM11LIA 

UNIENDO A LA FM11LIA CON VALORES 

GotMemo del Presidente Ella s Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10085 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: San Salvador 

Nombre del Beneficiario 1 ~l_os_é_A_n_g~ei_R_a_m_ír_ez __ C_ar_Q_m_o _______ ~IEDAD: años ----
DESCRIPCIÓN CANTIDAD ~v---

Libras de leche 10~, 
Libras de arroz 10 ~ 
Bolsa de ropa 1 h 

TOTAL ........ 21 

Cargo: ------::::----

/_Q de b Fecha: de 2005 

Persona que recibe: 

No. De Documento de I((entidad: 

;kü~) 
ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

/ 
Gobierno de1 Presidente Ell a5 Antonio Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10086 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: San Salvador 

Nombre del Beneficiario ~lc_tu_b_2_o_-3_o ______________________ ~IEDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Libras de leche(3 sacos) 16S 

TOTAL ........ 165 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: Fecha: de 2005 

ENTREGADO 

Magaly Torres dr Calvo 

VERSIÓ
N PÚBLIC
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SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

GobJemo de-l Presidente Bias Mlonio S..ca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10040 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: Soyapango 

Nombre del Beneficiario L..:lo:...:.m:..::a;:.:.r...:.AI.=.e.:;;;x.:;;;a:..::n:..::d...:.er;_V.:...;a::..::' s:...;!q~..::u...:.ez::....:..;Ri;:..:·v-=a-=-s _____ .......~1 EDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Libras de leche 10 ---
Libras de arroz 10 c.-' 

Paquetes de galletas 1 -

Snack mix 10 =--
Cajas de avena 2 -
Kit higienico 1 
Bolsas de pan 2 -
Camisa Visión Mundial 6 -Blusas V.Mundial 3 -
Faldas V. Mundial 3 -
Latas de Ensure 60 ~ 

TOTAL ........ 108 

Persona que recibe: 

Fecha: 2 de~ de 2005 

ofL ~~~) VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Goblemo del Pr~esidenle Bias Antonfo Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10041 

LUGAR: MUNICIPIO: Ayutuxtepeque 

DEPARTAMENTO San Salvador 

Nombre del Beneficiario L~An~a~A~Iic~ia~Ra~m~í~r~~V~á~sq~u_e_z ____________ ~IEDAD~ños 
DESCRIPCIÓN 

Libras de leche 

Libras de arroz 

TOTAL ........ 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

AUTORIZADO 

1 

[!'¡.¡JI/, (;ti d IJ.-{1 1, 1"" 
RECIBIDO 

CANTIDA))' V" 

10 \ 
10 ~ 
20 

Cargo: ---------------

Fecha: ~!}_ deh_;:;_ __ de 2005 

cs((JlJtJ 
ENTREGADO 

1 ,ti) 

VERSIÓ
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SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

l ORDEN DE ENTREGA No. 10047 - J 
SAN LUIS LA 

LUGAR MUJERES HERRADUREÑAS CASERIO GUADALUPE LA ZORRA MUNICIPIO: HERRADURA 

DEPARTAMENTO LA PAZ 

Nombre del Beneficiario 

MUJERES HERRADUREÑAS 
CASERIO GUADALUPE LA ZORRA EDAD: 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD ___.. -
_ _.... 

LECHE (SACOS) 2,97~ 1 
ARROZ (SACOS) 551 \ 

\ 
\ 

TOTAL 3,521 \ 

cargo: 

AUTORIZADO 

_____ Fecha: _!!}_~ de 2005 

' ~)!JJ~1'-
No. de Documento de Identidad: 

VERSIÓ
N PÚBLIC
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""· . .... .. f : 
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No. ENEFICIARIO 

~~N~~ 

M._a-~ · 

fldi i{k '. 

1.1. llv~ 

~ 
"" 

'w\~".;' 

.Jc\..-Kt:.l AKIA NI\CIUNAL DE LJ' FAMILIA 
ASOCIACION FAMILIAS EN PRvGRESO 

LISTADO DE PERSONAS BENEFICIADAS 
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~t:CRt: rARIA NJ-\CIONAL DE Lft -'=AMILIA 

ASOCIACION FAMILIAS EN PRlJGRESO 
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SECRETARIA NACIONAL DE LA r!\M ILIA 
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ASOCIACION FAMILIAS EN PROGRESO 
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No. EFICIARIO 

~ 

0aLtdA 
··-u,.o( ... f.,ofL .... ./ 1 J / . (/~ 

~cGKt: 1 AKIA NACIONAL DE L/ FAMILIA 

ASOCIACION FAMILIAS EN PROGRESO 
LISTADO DE PERSONAS BENEFICIADAS 

( 1 

1( 

1¡ 

/, 

f,.. 

(' 

"" 

1 
1 

t. 

- . 
" 

.. 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



' (r0~ 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAM ILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

---
• 

Gobierno d~ Presidenta EJia 5o Antonio Sac.a 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10469 

LUGAR: ­

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: Ilopango 

Nombre del Beneficiario 1 ~J_a~iro~G~e_ov_a_n~y_L_u_n_a __________________ ~IEDAD: 10 años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Silla de ruedas 1 

TOTAL ........ 1 

Persona que recibe: 

No. De Docume 

RECIBIDO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

LUGAR: 

DEPART 

/ 
Goblemo del Presidente Ellas Antonio Saca 

MUNICIPIO: San José Villanueva 

La libertad 

Nombre del Beneficiario ~~M~ig~u~e~t~A~ng~e~t~R~iv~a~s------------------~~ EDAD: 80 años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Silla de ruedas 1 
TOTAL •••••••• 1 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: Fecha: l.R_ de}_ de 2005 

é)/adt') 
AUTORIZADO ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



• 

/ 

?0 
SNF 

SECRET ... RIA NACIONAL DE lA F~ILIA 

UNIENDO A lA F~ILIA CON VALORES 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio Saca 

MUNICIPIO: Mejicanos 

San Salvador 

Nombre del Beneficiario ~~C~és~a~r~S~an~~~s~Le=iv~a~----------------~~EDAD: 80 años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Silla de ruedas 1 

TOTAL ........ 1 

No. De Documento de Identidad: Fecha: l_[_ de i 

AUTORIZADO ENTREGADO 

de 2005 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



( ... 

/ 
fJh 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Ellas Anl:onio saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 9758 

lUGAR: t·1UNICIPIO: Nva. San Salvador 

DEPARTAMENTO La Ubertad 

Nombre del Beneficiario 1 ~D~a~n~ie~I~R~od~r~~~u~e~z~Co~t~o----------------~~ EDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Silla de ruedas 1 

TOTAL ........ 1 

Persona que recibe: Cargo: __ 6_ S_f'_o_3_b_ 

No. De Documento de Identidad: Fecha: 3/ de HbjflcJe 2005 

AUTORIZADO 
1 ~-

v RECIBIDO ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



r 

/ . 

~ 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMIUA CON VALORES 

!ORDEN DE ENTREGA No. 9755 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: San Salvador 

Nombre del Beneficiario ~~J_u_lia __ M_o_n=ge __ d_e_V_os_s __________________ ~IEDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Silla de ruedas 1 

TOTAL ........ 1 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

Cargo: ~í.) ' 

Fecha: ~de OT de2005 

(~ ~----~0 
slM~ 

'ENTREGADO 

Cüc.\galy Torres de Calvo 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



~ 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMIL IA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidenta Ellas Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 9612 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: San Salvador 

Nombre del Beneficiario l ~M_a_r_ía __ D_o_lo_r_e_s_M_a_rt_í_n_e_z ________________ ~IEDAD: 
DESCRIPCION 

Silla de ruedas 

TOTAL ........ 
. . 

Persona que recibe: 

~IDO 
Magaly Torres de Calvo 

CANTIDAD 

1 

1 

cargo:~ 
Fecha: ~ de~...@de 2005 -- (/ 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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?§) 
SNF" 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FM11UA CON VALORES 

/ 

GOOemo del Presidente Etlas Antonio Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 9620 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO La Libertad 

MUNICIPIO: Quezaltepeque 

Nombre del Beneficiario 1'-R_e..:...yn_a_A_r_ac_e ....... ly~H_e_n_ri_,q..._ue_z_M_a_r_ro_q.._u_ín ___ ___.l EDAD: 03 años 

DESCRIPCION CANTIDAD 

Silla de ruedas 1 

TOTAL ........ 1 

No. De Documento de Identidad: Fecha: /232de ()) de 2005 

s\ML~ . 
ENTREGADO 

..... ~,· ·' :. ~ .:. .. -..- , . •. . . . ·~. ·~ . .. 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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. <~.· ,,., 

ff); 
SNF" 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

ORDEN DE ENTREGA No. 

LUGAR 

DEPARTAMENTO Jonio. Jn~ 

{jj) 
'Oif '\ .. 1>~ 

Gobfemo del Presidente Ellas Antonio Saca 
e • -

MUNICIPIO: fanl-a 4no.. 

Nombre del Beneficiario 
._l -=J:;;..=~=--,.....S_+t,__í:'-----~--=---------'' EDAD: 7l-f aíiól' 

DESCRIPCION CANTIDAD 

5~1~ h~~ --:1 

TOTAL 

Persona que recibe: __ cargo: 

No. de Docum to de Identidad: ----.,.....-----------Fecha: 

~"---. ~ .. 
}erno,¿, haú 
//otcr J..,;,art..J 

hjo6. k f;_n~ Jé.NJ'-?I&rer. 

25/05/2005 

ENTREGADO 

. 

~ft 
-:t,v, rtJ/urlo ~ 1~ . 

:?,tJ · /Jv6 ¡,e~ 

~ N!r.J 7u /,; )rt_tmtr-

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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fr0 · / 
SNF" 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Ella5 Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 9670 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: San Salvador 

Nombre del Beneficiario 1 LP~a~rr~o~qu~i~a~Je~s~ú~s~d~e~N~a=za=r~e=t------------~~EDAD: años 

DESCRIPCION CANTIDAD 

Silla de ruedas 2 
Par de Muletas 3 
Andadera 1 

TOTAL ........ 6 

Cargo: o rd e Y1 o Y} ZC< 

No. De Documento de Identidad: Fecha: ~de ..;;_eX;,...::...__ de 2005 

· RECIBIDO ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



/ 

?0 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENOO A LA FAMILIA CON VALORES 

ORDEN DE ENTREGA No. 

LUGAR 

DEPART 

Nombre del Beneficiario 

DESCRIPCION 

'Si ILA_ d~ ~e~\ 

TOTAL 

Persona que recibe: __ 

No. de Documento de Identidad: 

MUNICI PIO: :E t /4-jv ¡ ,'o 

CANTIDAD 

~ 

cargo: 

_ _ Fecha: 25/05/2005 

_gt?O'/..e:d&~L4P' ~ ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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/ 
fr0 
SNF' 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

ORDEN DE ENTREGA No. 

LUGAR 

Nombre del Beneficiario 

DESCRIPCION 

~~~ '; = ~ .V 
''~11 .,-.j ... 

Goblemo del Presidente Ellas Antonio Saca 

MUNICIPIO: lan/tJ. /ko... 

1 EDAD: cf'G. Á río/ 

CANTIDAD 

~~ rL" ~ 2-v-e~~ 1 

TOTAL 

Persona que recibe: __ 

No. de Documento de Identidad: 

cargo: 

____ Fecha: 

B o ~fA } ~na cQ...\ Je\f ;{) 
\ REC BiDo ~ 

:{ ói'~ .,4'" e j, ~ EJ vi za 6~ <: 

{!att?e~ 
1)01: 01/SS~'T ~- :;-

1/j;. cJ lA. /eñ-a. &1~ 

25/05/2005 

ENTREGADO 

- , 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



( 

,/~ 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

ORDEN DE ENTREGA No. 

~
,,~~''':~ ~~~, 

~ ,. .. ~~ 
Q "' 

<111.. ·- . -

~ R 
~4,-,11 "'rt.~ 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio Saca 

LUGAR 

DEPARTAMENTO 

Nombre del Beneficiario 

))vadza¡>an 

~~~¿( 

MUNICIPIO: -E/ ICL.fv;/o 

i/lO lt()q .. , /wJ, a{4 1EDAD: ~7 Anór 
1¿-ma. )/otño-

DESCR1200N ,..... 'h _l_ 
CANTIDAD 

S~\\ l n. ~R' 1U([~ f -
r 
) 

/ 

TOTAL 1 

Persona que recibe: ¿anCA Anltm,~ )'/o t1niJv cargo: 

No. de Documento de Identidad: __ Fecha: 

~~\f)g ~'ci~ ~""'~ RECIB DO 

25/ 05/ 2005 

ENTREGADO 

¡¡en,(A ~~~ 
eoo ,.../,,;(). ex", a. .,¿ 

Á;-n,.,;e, -Á, 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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~ 
SNF' 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

LUGAR 

DEPARTAMENTO 

Nombre del Beneficiario 

DESCRIPCION 

..,;. \\U~ f',l 

;~~ ',~ 
J. ~ 
~ ~ 

rJ..:¡l/ '\~~ 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio Saca 

~~~ c~._¿¡~~s 

TOTAL 

No. de Documento de Identidad: 

( 

. . 
q ondo.-VYL~JJ ht' 

MUNICIPIO: 

CANTIDAD 

~-

cargo: 

,______ Fecha: 25/05/2005 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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/ 

~ 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

ORDEN DE ENTREGA No. 

"'ii" ~ ··· ~ ~ 
~ R 
~),~~~~ .,~'f..""'" 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio Saca 

LU MUNICIPIO: Jq/a_/W)..., 

Nombre del Beneficiario '---'0:=-"'-'~::=....-..,;.) _-(-'----"K:)'--~--='-~------'1 EDAD: -:}- f arítJr 

DESCRIPCION CANTIDAD 

S~ 1 ;,.._ .J._p_[¿,_.;.,k,.s ~( 

TOTAL 

Persona que recibe: ~o..r r lo f'e.J' cargo: 

No. de Documento de Identidad: -------------Fecha: 

~ RECIBIDO 

Átono, d() J.ra :c..l' 
.¡-lo~ ¿ ,,;a,.u 

IJ¡o ~~~ }).;;-q-,o-- Je.ror 7/o-,e/. 

25/05/2005 

ENTREGADO 

:Frr/rc-3tJ ci ¡;tJ'r l-IMo 

7ü/l () Al trn¡R- . 
C!cov./, ')(J ciPC.. ~ te, . 
~Jnv. h611-C.4 . 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



~ 
SNF' 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobiemo del Presidente Ellas Antonio Saca 

!oRDEN DE ENTREGA No. 9712 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO Usulután 

< 

MUNICIPIO: Jucuapa 

Nombre del Beneficiario 1 ~F_au~s_ti_n~o_M_ir_a_nd_a __________________ ~IEDAD: 60años 

DESCRIPCION CANTIDAD 

Silla de ruedas 1 

TOTAL •.•....• 1 

Cargo: ---~-------

Fecha:;J Y de Of de 2005 No. De Documento de Identidad: 

~~DO c;Jw~) 
ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



a 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobtemo del Pre5idente Ellas Antonio Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 9697 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: Mejicanos 

Nombre del Beneficiario ~'-~-a_úi_C_a_st_e_llo_'n __________ ___.l EDAD: f k ños 

DESCRIPCION CANTIDAD 

Silla de ruedas 1 

TOTAL ........ 1 

Persona que recibe: ~./!Lv Jle. ~~~/ 
No. De Documento de Identidad: Jlcz ~ Q ~ 

cargoj¿.,~e:aw~ 
Fecha: ~ d~de 2005 

~' 

.. • 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



{_~ / 
(/j) 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMiliA Goblemo del Presidente Ellas Anlonlo Saca 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO La Unión 

MUNICIPIO: San Alejo 

Nombre del Beneficiario 1 ~F~ra~n~c~is~ca~To_r_re~a~ __________________ _JIEDAD: 

DESCRIPCION CANTIDAD 

Silla de ruedas 1 

TOTAL ........ 1 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: Fecha: ~ de91 de 200S 

G!MP 
ENTREGADO 

G'" • 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



----
~ 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno de-l Presidente Elln Antonio Saca 

l ORDEN DE ENTREGA No. 9668 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO Cuscatlán 

MUNICIPIO: El Carmen 

Nombre del Beneficiario ! ~E_st_e_ba_n_G_a_~_ía __ lu_á~re_z ______________ ~IEDAD: 23 años 

DESCRIPCION 

Silla de ruedas 

TOTAL ........ 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

' /,) 
~~ . ·· -fORIDO 

.•••. 1· 1 ''rrps <Je Calvo 
{. tJ ~ 

'J 

(. 

H v 

'"' \ ~' 
' 

CANTIDAD 

1 

1 

Cargo: 

Fecha: 18 de /J,I) fJ de 2005 

[ 1 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF" 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 9567 

DEPARTAMENTO La Libertad 

MUNICIPIO: Talnique 

Nombre del Beneficiario 1 Marvin Antonio Cardoza González 1 EDAD: 
~----------------------------~ 

19 AÑOS 

DESCRIPCION 

Silla de ruedas 

TOTAL ........ 

No. De Documento de Identidad: 

/) 

AUTORIZADO 
----

- G' o ;V SA L L.:'S 
RECIBIDO 

CANTIDAD 

1 

1 

CargY~~ 
Fecha: /L de m de 2005 

cJ&dJ 
ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



L 
~ 
SNF" 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Elln Antonio Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 9665 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO Cuscatlán 

MUNICI PI O: El Carmen 

Nombre del Beneficiario ~~A~rn~a~o~ld~o~A~n~ro~n~io~C~r~uz~--------------~~EDAD: 06 años 

DESCRIPCION CANTIDAD 

Silla de ruedas 1 

TOTAL .•••.••• 1 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: Fecha: 18 de )vi() ¡o de 2005 

RECIBIDO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



,. 

?0 
SNF' 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 9464 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: Ciudad Delgado 

Nombre del Beneficiario 1 ~B~ri~se~y~d~a~Ba=r~ah~i~na~Ev~a~ng~e~li~~~a~--------~~ EDAD: Años 

DESCRIPCION CANTIDAD 

Silla de ruedas 1 
TOTAL ........ 1 

h i Sr+\~ }/\u~\~~ L ~~~ Mo,okr. 
No. De Documento de Identidad: Fecha: l./t¿ de0J de 2005 

Persona que recibe: 

~C1dt~. 
E EGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



&) 
SNF" 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAI.IILIA 

UWENOO A LA FA!/ILIA CON VALORES 

Gobierno dfl Presidfnte El•as MoNo Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 9354 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: San Salvador 

Nombre del Beneficiario ~~A~n~ro_n~io~H_er~n~á~n~de~z~B~e~lt~r~á"~------------~~EDAD: 38 Años 

DESCRIPCION CANTIDAD 

Silla de ruedas 1 

TOTAL ........ 1 

Persona que recibe: Cargo: ________ __ 

· No. De Documento de Identidad: Fecha: !/f!: deO J de 2005 

ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



,, 

fr0 
SNF' 

SECRETARIA IV.CIOIIAL DE LA FAMILIA 

UNIEIIOO A LA FAI,<ILIA COII VALORES 

Gobierno del Presiderte Ellas lrl.on:o Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 9273 

LUGAR 

DEPARTAMENTO Cuscatlán 

San Pedro 
MUNICIPIO: Perulapán 

Nombre del Beneficiario ~~L_ili_a_n_D_am __ is_el_a_B_e_ltr_á_n ______________ ~IEDAD: OS Años 

DESCRIPCION CANTIDAD 

Silla de ruedas 1 

TOTAL ........ 1 

cargo: 3ro\~ ~ \rf\ , 
No. De Documento de Identidad: Fecha: o+-de D) de 2005 

. IJ 
1 l /j-·-~ ~{.;J-.7 , __ / ....... -r S~~\ 

ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



~ 
SNF' 

SECRETARIA I.:ACIWAL DE LA FA'! ' liA 

ut>I!ENOO A LA FAl'llLIA COH VALORES 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 8954 

\ . 

LUGAR 

DEPARTAMENTO 

Nombre del Beneficiario 

Ahuachapán 

DESCRIPCION 

Silla de ruedas 

TOTAL ........ 

No. De Documento de Identidad: 

... 

MUNICIPIO: Ahuachapán 

CANTIDAD 

1 

1 

o 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF' 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno de-l Presidente EJlas Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10047- l :) 

LUGAR: MUNICIPIO: San Salvador 

DEPARTAMENTO San Salvador 

Nombre del Beneficiario ~~R_o_be __ rt_o_c_a_rl_os_z_e~ped ___ a ________________ ~IEDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Libras de leche 10 1 / Ir Libras de arroz 10 / 

Paquetes de galleta 1 --Snack Mix 5 -
caja de cereal 1 --Bolsa de pan 1 

Bolsa de mani 1 -
Bolsa de snider's 1 

... 
V 

TOTAL ........ 30 .-. / 

Persona que recibe: Cargo:_) _____ _ 

No. De Documento de Identidad: F'echa: ~deL de 2005 

6 
AUTORIZADO ENTREGADO 

\ . VERSIÓ
N PÚBLIC

A



~ 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

~IENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente- Ellas Antonio SI ca 

lORDEN DE ENTREGA No. 10048 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: San Salvador 

Nombre del Beneficiario ~~J~os~é~N~o~e_A~n~a=ro~A=It~a=ro~--------------~~EDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Libras de leche 10 ---r 
Libras de arroz 10 ...--

Paquetes de galleta 1 -
Snack Mix S -
Caja de cereal 1 -
Bolsa de pan 1 -
Bolsa de mani 1 ~·==--
Bolsa de snider's 1 

TOTAL •••••••• 30 

( cargo: 
Fecha: 

~ 
slodt~ 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: €f de ,k__ de 2005 

AUTORIZADO ENTREGADO VERSIÓ
N PÚBLIC

A



J0 
SNF' 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno ~ Presideole Bias Antonio Saca 

ORDEN DE ENTREGA No. 10049 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: San Salvador 

-..ombre del Beneficiario ~~F~ra~n~c=is~c~a~G=a~u~~~--~~----------------_J~EDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Libras de leche 10 ___.,.. 

Libras de arroz 10 ---..... 

Paquetes de galleta 1 ~ 

Snack Mix S -
Caja de cereal 1 

_ .. 

Bolsa de pan 1 

Bolsa de mani 1 ,-:------

Bolsa de snider's 1 --TOTAL .••••••• 30 

Persona que recibe: Cargo:--~-------
No. De Documento de Identidad: ~ha: ~de _p.._ de 2005 

AUTORIZADO RECfBIDO 
;Jfidb 

ENTREGADO VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF" 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobiemo del Presidente Ellas Anlonlo Saca 

!oRDEN DE ENTREGA No. 10050 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: San Salvador 

Nombre del Beneficiario ~~ M~a~n~·a~A~n~ro~n~ia~G~a~r_c~~----------------~~ EDAD: años 

DESCRIPCIÓN 

Libras de leche 

Libras de arroz 

Paquetes de galleta 

Snack Mix 

Caja de cereal 

Bolsa de pan 

Bolsa de mani 

Bolsa de snider's 

TOTAL ........ 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

• -4'. 1 

"'• F. 

" 

, 

, 
271 {).---/2_ 1 CÁ--' 

RECIBIDO 

CANTIDAD 

10 

10 

1 

S 
1 

1 

1 

1 

30 

-
1 lf\ 

..:__....\ 
--
---' 

C2argo: ---------------

Fecha: _2de~ ' 

~tao~( 
ENTREGADO 

de 2005 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



&) 
SNF' 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

l.O'IIENOO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10051 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: San Salvador 

Nombre del Beneficiario ~b~~~é~h~~~e~I~Sá=· n~c~he=z~L=óLpe~z------~'EDAD: años 

DESCRIPCIÓN 

Libras de leche 

Libras de arroz 

Paquetes de galleta 

Snack Mix 

Caja de cereal 

Bolsa de pan 

Bolsa de maní 

Bolsa de snider's 

TOTAL ........ 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

~BIDO 

CANTIDAD 

10 

10 

1 

5 

1 

1 

1 

1 

30 

/ 

1 
/lV 

1\ 
\ 1 
\1 
~ 

~ 

Cargo:-------­

Fecha: 2._ de L de 2005 

ENTREGADO VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?§) 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA F-'MILIA 

UNIENDO A LA F.WILIA CON VALORES 

Gobierno d~ Presidente- Bias Attonio Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10052 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: San Salvador 

Nombre del Beneficiario ~~J~ua~n_A_I_va_r_e~ng~a_R_od __ n~g~u_ez ______________ ~IEDAD: años 

DESCRIPCIÓN 

Libras de leche 

Libras de arroz 

Paquetes de galleta 

Snack Mix 

Caja de cereal 

Bolsa de pan 

Bolsa de mani 

Bolsa de snider's 

TOTAL ........ 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

CANTIDAD 

10 

10 

1 

S 

1 

1 

1 

1 

30 

r'v 
( ( L 

'---""" 

Cargo:--------­

Fecha: 1 de -É- de 2005 

) l~u\J 
ENTREGADO VERSIÓ

N PÚBLIC
A



?0 
SNF 

SECRETARIA NACIOW..L DE LA FM11LIA 

l>'IIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobiemo det Presidente Ellas Arionio Sac::a 

!oRDEN DE ENTREGA No. 10053 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

/ 
/ 

MUNICIPIO: San Salvador 

Nombre del Beneficiaño ~~S_ix_m_J_a_im __ e_A=gu_il_a_r~ __ va_r_a_do ____________ ~IEDAD: años 

DESCRIPCIÓN 

Libras de leche 

Libras de arroz 

Paquetes de galleta 

Snack Mix 

caja de cereal 

Bolsa de pan 

Bolsa de mani 

Bolsa de snider's 

TOTAL ........ 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

CANTIDAD 
~ 

10 
10 

1 

S 

1 

1 

1 

1 

30 

/ 
d_../ 
~ 
\ 
\ / ' 

\j 

7 

Cargo: -------------­

Fecha: ::J_ de -P--de 2005 

ENTREGADO VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA F.-MILlA 

~IENDO A LA FM11LIA CON VALORES 

Goblemo del Preslderie Ellas AriorWo ~ca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10054 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: San Salvador 

Nombre del Beneficiario '~M~a~n=ue~l~d~e~J~~~ú~s~A~Iv~a~~~d~o~------------~~EDAD: años 

DESCRIPCIÓN 

Libras de leche 

Libras de arroz 

Paquetes de galleta 

Snack Mix 

Caja de cereal 

Bolsa de pan 

Bolsa de maní 

Bolsa de snider's 

TOTAL ........ 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

dL GtLuco 
ZADO 

CANTIDAD 

10 

10 

1 

S 

1 

1 

1 

1 

30 

/ 
\ 
\ 
\1 

' ~ 
V 

Cargo: -------------­

Fecha: D¡ d~ de 2005 

skJ\) 
ENTREGADO VERSIÓ

N PÚBLIC
A



( 

&) 
SNF 

SECRETARIA NACIClN.\l DE LA FAMILIA 

UNIENDO ALA FAMILIA CON VALORES 

j ORDEN DE ENTREGA No. 10055 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: San Salvador 
/ 

Nombre del Beneficiario ~~V~il~m_a_L_u_z~R~am __ ír_ez_G_i_I ________________ ~IEDAD: años 

DESCRIPCIÓN 

Libras de leche 

Libras de arroz 

Paquetes de galleta 

Snack Mix 

caja de cereal 

Bolsa de pan 

Bolsa de maní 

Bolsa de snider's 

TOTAL ........ 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

RECIBIDO 
.o 

CANTIDAD 

10 

10 

1 

5 

1 

1 

1 

1 

30 

/___ 
( 

( 
........_ 

Cargo: ---------------­

Fecha: 2 deh,__de2005 

ENTREGADO VERSIÓ
N PÚBLIC

A



&) 
SNF' 

SECRETARIA NACIONAl DE LA FAMILIA 

\A'IIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10056 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: San Salvador 

Nombre del Beneficiario ~~M~a~ri~o~A~Io~n~so~J=a=co~----------------~~EDAD: años 

DESCRIPCIÓN 

Libras de leche 

Libras de arroz 

Paquetes de galleta 

Snack Mix 

Caja de cereal 

Bolsa de pan 

Bolsa de mani 

Bolsa de snider's 

TOTAL ........ 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

RECIBIDO 

CANTIDAD 

10 

10 

1 

S 
1 

1 

1 

1 

JO 

~ 

v 
\\ 
\ \ 
T 

Cargo: -------------­

Fecha: 2_ de ..f.__ de 2005 

"/k&J 
ENTREGADO VERSIÓ

N PÚBLIC
A
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SNF" 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

!oRDEN DE ENTREGA No. 10057 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: San Salvador 

Nombre del Beneficiario ~~ M~a~n~a~G=u=a=d=a=lu~p=e~L=ó~pe~z ________________ _j, EDAD: años 

DESCRIPCIÓN 

Libras de leche 

Libras de arroz 

Paquetes de galleta 

Snack Mix 

Caja de cereal 

Bolsa de pan 

Bolsa de mani 

Bolsa de snider's 

TOTAL ........ 

Persona que recibe: 

CANTIDAD 

10 

10 

1 

S 

1 

1 

1 

1 

30 

"· \ ~/ 
, ; -

\ \ 
'(¡ 

Cargo: ---------;---­

Fecha: 2_ de L de 2005 

ENTREGADO 

1 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



fi); 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

~---~~-,) 
~ ._,.. ...,.,¡, ... 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10058 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: San Salvador 

Nombre del Beneficiario L~G~r~ac~i~el~a~L~ó~pe~z~F~I~or~es=-----------------~~EDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

libras de leche 
Libras de arroz 

Paquetes de galleta 

Kit higienico 

TOTAL ....... . 

Persona que recibe: (Órvo__J}_.,_ '~); {llJ:!JbJtargo: ~~ 
No. De Documento de ldenti ad: sn/\ ~cha: L de o 6 de 2005 

_/ 

,\ caivo 
AUT{it~~®nes ue 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF" 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

/ 

Gobierno del Presld4tnte Ellas Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10059 

LUGAR: MUNICIPIO: Tacuba 

DEPARTAMENTO Ahuachapán 
Centro de Recuperación Nutricional de Tacuba 

Nombre del Beneficiario Gladis y Odeli EDAD: años 
17 Niños 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Botes de leche NIDO 12 
Libas de arroz 110 --Latas de leche Ensure 72 

Frazadas 12 -

Paquetes de galletas 10 

Cepillos dentales 20 

Pares zapatos p/niños 13 

Saco de ropa 1 ._ 

Paq. Pañales desechables 12 

Kit p/Bebé 12 

TOTAL ...... .. 274 

Persona que recibe: 

No. De Documento 
1 .:_ 

... 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



fr0 
SNF 

SECRETARI,t. NACIOW.l DE LA F.WILIA 

UNIENDO A LA FM~ILIA CON V,t.LORES 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio Saca 

lORDEN DE ENTREGA No. 10067 / LUGAR: ( 

DEPARTAMENTO San Salvador 

... 

MUNICIPIO: San Salvador 

Nombre del Beneficiario ~~E~u~g~en_i_o_M_ez __ a_M_a~y~e_n __________________ ~IEDAD: afios 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Libras de leche 30 

Libras de arroz 30 
Bolsa de mani 2 

Galletas 2 

Galeta de chocolate 2 

Snackmix 1 

Bolsa d~ pan 1 

Bolsitas de avena 5 

Ce recita 1 ~ 

TOTAL ••••••.• 

Persona que recibe: 

Fecha: de 2005 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



( 

~ / 
?6) 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10068 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

Nombre de 1 Beneficiario Yeni Veronica Flores Aleman 

DESCRIPCIÓN 

Libras de leche 

Libras de arroz 

TOTAL ........ 

MUNICIPIO: Tonacatepeque 

!EDAD : ños 

CANTIDAD / 
10--<íí 
10 \ 
20 o 

Fecha: 1--de ,:6 de 2005 

~(o\J_~ 
ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



¿0 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

'-"'IENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presldefie Ellas Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10033 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO Chalatenango 

MUNICIPIO: Chalatenango 

Nombre del Beneficiario ~~S~a~n~~B~a~ro~a~r~a~d~e~E~IP~a~r~aí~so~----------~~ EDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Libras de leche 2,000 
,• 

Libras de arroz 1,000 ' Paquetes de galletas 200 \' ', 

Cepillos denatales 400 \ 

Snack mix 400 'r\ 
Piezas de ropa 1,600 \ 
Kit p/Bebé so .\. 1-

TOTAL •.•••.•• 5,650 
-;;_: 

Persona que recibe: Cargo: 

Fecha: .2_ de .,.t[._ de 2005 

ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



/ 

?0 
SNF' 

SECRETARIA NACION& DE lA FAMILIA 

UNIENDO A lA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del PfM:Idenl:e Bias Antonio Sac~ 

!ORDEN DE ENTREGA No. 9843 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO Usulután 

MUNICIPIO: Estanzuelas 

Nombre del Beneficiario ~~D_in_a_H_a~y_d~ __ o~s~m~r~ga~--------------~~ EDAD: Años 

DESCRIPCIÓN 

Libras de leche 

Kit higienico 

Caja de galletas 

Bolsa de papas 

Bolsas de sanider's 

Bolsa de ropa p/5 niños 

Juguetes 

TOTAL ........ 

t .!.~.8 
1 

¡_ ---Calvo 

CANTIDAD 

20 ·- ~ 

2 -~ 
1 < 
2 

3 

1 

S 

34 

-· 
' 
Cargo: -------------­

Fecha: _§__ de Jf)1.J/Dde 2005 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
/ / 

SNF' 
SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

• 
Gobtl!mo d~ Presidente Ellas Antonfo Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 9991 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO 

Nombre del Beneficiario 

DESCRIPCIÓN 

Libras de Leche(20 sacos) 

j TOTAL, ........ 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

San Luis La 
MUNICIPIO: Herradura 

años 

CANTIDAD 

1,100 

1,100 

Cargo: 12~~¿{ · 
Fecha: _E_ d~W r'U a de 2005 

AUTORIZADO 
~ u•~q) 

REC BIDO 
~ o~ 

i:);C---1 ENTREGADO 

~I/ 
~) 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobl~mo del Presidente Ellas Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 9992 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO Sonsonate 

... 

MUNICIPIO: Juayua 

Nombre del Beneficiario 1 ~C~Iu=b~d~e~I~A~du=I=~~M~ay~o~r~d~e~J~uy~u=a~--------~~ EDAD: años 

DESCRIPCIÓN 

Libras de Leche 

TOTAL ........ 

Persona que recibe: 

CANTIDAD 

500 

500 

\ 

cargo: (J í tLS ~e 1 fL¡J fe,. 
Fecha: J 8"' de ~un~Dde 2005 

E RE ADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SNF' 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 9994 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO la libertad 

Nombre del Beneficiario 

@{j<)r\. \[ ¡GJ=D, (C\ 

MUNICIPIO: Santa Tecla 

!EDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 
/ 

Libras de leche 

Libras de arroz 

Cepillos dentales 

Caja de snack mix 

Latas de leche Ensure 

Kit p/Bebé 

TOTAL ........ 

Persona q ue recibe: a:ro udrna Ck~(b dt~t 
No. De Documento de Identidad: 

arro0 

2,000 / 
2,000 / 

400 " 
' 

1 \\ 
100 \ 
16 \ 

4,517 \ ?. ' lo 
{/!P¿~ fiU 

GJhr~o= oi/JJ !tÍ d(b¡~v, 
re/ 

{):t¡CJJ 
r;r 

_ _ ~cha:~ d¡xjr\{o de 2005 

ro~ 

--
__j «:eh a ruJrl( ~(Jru:rj fq rQ S 

-- GG 
e:kocho __ _ 
C!c¡qptrko; 9Y:nn~ 

(_ ,,#,d 
\ 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



No. 
1 
-

2 -
3 -
4 -
5 
6 -
7 
8 -
9 
10--
11 -
12 
13 
14 -
15 
16 -
17 -
18 
19 1 KO~ 
20 n · 

21 
22 
-

23 
24 
-

25 

e_ \u 1.! ""f(:k. 
(\ 1~ - .. 

REPARTO DE VIVERES 
SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

CASERIO NATIVIDAD - CANTÓN VICTORIA- SANTA TECLA 

v~u t\e_ lc>CJ..._~ 

~-~~~~1~-\l -- 1 ~ • ~ -\ -
< 

,-~, 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



26 
27 
28 
29 
30 
31 
32 
33 

39 
40 
41 ·" 

42 
43 
44 
45 
46 
47 
48 
49 
50 VERSIÓ

N PÚBLIC
A



51 
52 
53 
54 
55 
56 
57 
58 
59 
60 
61 
62 
63 
64 
65 
66 
67 
68 
.r 

~ 

~ 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



VERSIÓ
N PÚBLIC

A



126 
127 
128 
129 
130 
131 
132 
133 
134 
135 
136 
137 
138 
139 
140 
141 
142 
143 
144 
145 
146 
147 
148 
149 
150 

etnCA UNHIC1 1 ~CL/.Jro ma-rcad; (J@1lfN:II d4_ 

G ~On_q 
vn{lt'a / da__ ( 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



101 
102 
103 
104 
105 
106 
107 
108 
109 
110 

113 
114 
115 
116 
117 
118 
119 
120 
121 
122 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF' 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO liLA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Ellas Anlonio Sl'ca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 9994 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO 

Nombre del Beneficiario 

DESCRIPCIÓN 

Libras de leche 

Libras de arroz 

Cepillos dentales 

Caja de snack mix 

Latas de leche Ensure 

Kit p/Bebé 

TOTAL ••...... 

No. De Documento de Identidad: - -----

~ f,~J \IJ 

Thv-a f~<on 
arroG 

MUNICIPIO: Santa Tecla 

años 

CANTIDAD 

2,000 
2,000 

400 
1 

100 

16 

4,517 

- ·--

.J_ «:chcr ruJric ~(Jn(]\} fe; ro_ 

hcho __ _ 
Qaqpiths ~n~ 

~ ~ 
\ 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



No. 
1 
-

2 
-

3 -
4 -
5 -
6 
-

7 -
8 -
9 
10-
11 -
12 
-
13 
-

14 
-
15 
-

16 
-

17 
-

18 
-

19 1 Ko~ ~\U ~"tQ... 
(\ 1~- .. 20 D . 

-
21 
-
22 -
23 
24 -
25 

REPARTO DE VIVE RES 
SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

CASERIO NATIVIDAD - CANTÓN VICTORIA - SANTA TECLA 

v e..c,a ~e.. ~~~ - ¡,eyrw. ~~ 14\t.l'1 
\' -- (- . 1\ _\ -- ~ ¿o _11 . • • 

"'· 
i ' ..... 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



26 
27 
28 
29 
30 
31 
32 
33 

39 
40 
41 
42 
43 
44 
45 
46 
47 
48 
49 
50 VERSIÓ

N PÚBLIC
A



51 
-

52 
53 
54 
55 
56 
57 
58 
59 
60 
61 -
62 
63 -
64 
65 
66 
67 
68 
69 
70 -
71 
72 1 ;..__ - ~: : ' ~ • - -~, •• _· ._. \ 

~ l. 

1 
... e;. • < ' ... e;. 

1 - ~- \ ~ ~ 
-
73 
74 -
75 

ht{9uc:,l fi-vtGet e_ ~v'l--

/ 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



VERSIÓ
N PÚBLIC

A



126 
127 
128 
129 
130 
131 
132 
133 
134 
135 
136 
137 
138 
139 
140 
141 
142 
143 
144 
145 
146 
147 
148 
149 
150 

~ ~aúiofl~/ 
a rtú 'J N WL v, 

1 
~ a.f Jro 

ffiO-rcaJ; a~llld14 d4. 

0 <"Donq 
rrt{f¡a / eh ( 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



102 
103 
104 
105 
106 
107 
108 
109 
110 
111 
112 
113 
114 
115 
116 
117 
118 
119 
120 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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?0 
SNF' 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno dej Presidente Bias M 

!ORDEN DE ENTREGA No. 9995 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO Sonsonate 

MUNICIPIO: Armenia 

Nombre del Beneficiario Marixa Mabel Sosa Bautista EDAD: 
~--------------------------------~ 

años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Libras de leche 20 
Libras de arroz 20 

Caja de galleta 1 

Frazada 1 \ 
Bolsa de ropa variada 1 

Kit p/Bebé 1 ./ 

TOTAL ....... . 44 

Persona que recibe: Car.go: ~12??9'~ 
No. De Documento de Identidad: Fecha: OJ- de o e de 2005 

AUTORIZADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



J0 
SNF" 

SECRETARIA NACIONAl DE lA FAMILIA 

UNIENDO A lA FAMILJA CON VALORES 

Gobiemo del Presidente Ellas AnlOOo Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10,001 / LUGAR: 

DEPARTAMENTO Santa Ana 

Nombre del Beneficiario 

DESCRIPCIÓN 

Libras de leche 

Libras de arroz 

Paquetes de galleta 

Bolsita de pan 

TOTAL •••••••• 

Persona que recibe: 

No. De Documento de 

MUNICIPIO: El Congo 

años 

CANTIDAD 

1 

10 

1 

2 

23 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



a 
SNF' 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO ALA FAMILIA CON VALORES 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO 

Gobierno del P'resld«<te Ellas Antonio Saca 

... 

MUNICIPIO: San Salvador 

San Salvador 

Nombre del Beneficiario ~~C~K_i_lia~EI_eti_·~_·a_N_a_v_a_rr_e_re_M~a~j~a_no ________ ~IEDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Libras de leche 10 
...__ 

_.. 

Libras de arroz 10 - / 
Caja de galletas 3 ./ 
Cajas de avena ~ _..; 
Digby S\-
Cepillos dentales S 'r 
Peluches 2 --1' 
Piezas de ropa lS +---
Carteras 2 --\-
Snack mix S \ 
Pares de zapatos 3 ---\ 

TOTAL ........ 63 

Persona que recibe: & /uv li~ 'C/t( /llvarJec~faq t6 C~ 
No. De Documento de Identidad: _....., Fecha: _R_ de -:f"uo.'vde 2005 

RECIBIDO ~do ENADO " VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF" 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno~ PrHid~e B ias Anto~o Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10005 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: San Salvador 

Nombre del Beneficiario 1 LR~u~~~B~ea~bi~·~z_La __ ra_O_r~e~ll~an~a~------------~~EDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD l 
Libras de leche 10 ~ 

Libras de arroz 10 ~ 
Caja de galletas 2 --\ 
Paquetes de pañales desechables S -
Piezas de ropa 4 -\ 
Trajes p/Bebé 2 ~ 

TOTAL ........ 33 

Persona que recibe: Cargo: ______________ __ 

No. De Documento de Identidad: Fecha: a de~ de 2005 

AUTORIZADO ~IBIDO ~~t)~J 
ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio Saca 

l ORDEN DE ENTREGA No. 10006 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO La Paz 

MUNICIPIO: Olocuilta 

Nombre del Ben~año ~C=Iu=b~d=e~l~a~3~~~E=d=a=d~d=e~O~Io=c=u=il=m~ ________ _J EDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Libras de leche(36 sacos) 1,980 

TOTAL •..••.•. 1,980 

Fecha: _L de 6 de 2005 

Persona que recibe: ;;z~.!:.~-·=-,.-¿E.;~=-..:.....;:;.---44~~-=-___.~...4-W~~~:::::....,F---=-­

No. De Documento de Identidad: 

AUTORIZADO 
~¿ 
ENTR GADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A
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SNF" 

SECRETARIA N>.CIONAl DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

GobiM\0 ~ Presidente Ellas Antonio Saca 

l ORDEN DE ENTREGA No. 10007 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO La Paz 

MUNICIPIO: Olocuilta 

Nombre del Beneficiario ~~C~o~m~u~ni~da~d~E=I~Z=a~po~t~e----------------~~EDAD: años 

DESCRIPCIÓN 

Libras de leche(86 sacos) 

TOTAL .•.•.•.• 

Persona que recibe:~~ 

No. De Documento d Identidad: 

CANTIDAD y 
4,730 \ 
4,730 

Fecha: 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



( 

?0 
SNF" 

SECRETARIA NI\CIONAL DE LA FMIILIA 

""'IENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente 81as AntorWo Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10008 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO la Paz 

MUNICIPIO: Olocuilta 

Nombre del Beneficiario LC=a~n=to~·n~C~u~p~in=c~o----------~----------~EDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTID-.,b 

Libras de leche 1,100 \' 
TOTAL ••••.••. 1,100 '\ 

io 

Persona que recibe: 

Fecha: -L de ttf de 2005 

AUTORIZADO 

,¡ VERSIÓ
N PÚBLIC

A



fr0 
SNF' 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Prnidenle EJias Anlonio Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10009 ---
LUGAR: 

DEPARTAMENTO 

Nombre del Beneficiario 

DESCRIPCIÓN 

Libras de leche (27 sacos) 

TOTAL ••••...• 

Persona que recibe: 

( 

AUTORIZADO 
' 

MUNICIPIO: Paraíso de Osorio 

CANTIDAD 

1,500 

1,500 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF 

SECRETARIA NACIOW\L DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10010 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: San Mracos 

Nombre del Beneficiario ~~B~Ia=n~c=a~N~ie~v~e~C=a~ld=e~ro~'n~--------------~' EDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Libras de leche 10 ----Libras de arroz 10 ' 
TOTAL ..•••••• 20 ~ 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

~ifcN~) 
--=-~-d~-,---

Fecha: ~ de 2005 

DO 

.s0vCJ a 1. ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF" 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

~ ll 

~~ii: 
~~-

• 
Gobierno del Presidente Ellas Antonio Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10014 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: Ciudad Delgado 

Nombre del Beneficiario ~~A_n_a_M_a_n_·~-a~G~ue~rr~a __ H_e_m_á_n_d_ez __________ ~IEDAD: 03 años 

DESCRIPCIÓN 

Libras de leche 

TOTAL ....... . 

Persona que recibe: a Cargo: --------r----

No. De Documento de Identidad:----==========--- Fecha: 7 de /0 de 2005 

__ ( ~ Ou-u-v-1-----+~ _/~ __/J -

AUTORI~---~- _ ~O u~ ~~b~ 
Magaly T ·· 

, r ¡,, 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

~lENCO ALA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Prrsidef'le EJias Artonio Solea 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10016 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

Nombre del Beneficiario 

DESCRIPCIÓN 

Libras de leche 

Libras de arroz 

TOTAL ........ 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

( 

AUTORIZADO 

MUNICIPIO: San Salvador 

03 años 

CANTIDAD~ 

10 

10 

20 

\ 

\1\ 
1 

Cargo:-------­

Fecha: _K_ de .fJ__ de 2005 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



( 

?0 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

GotHmo de1 Presidente ENas Antonio Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10018 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

Nombre del Beneficiario 

DESCRIPCIÓN 

Libras de leche 

Paquetes de pañales desechables 

TOTAL ........ 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

. & 
~~~lb_~ 

__ A_U_T-~-r--~-11))-rres de Calvo - -rr"---='-oi!:::R:!::<S"""I"""a:;;....ID_O_ 

MUNICIPIO: Ilopango 

años 

CANTIDAD 

10 ~ 
3 \\ 
13 \\ , 

Fecha: .fJ_ defo ___ de 2005 

() ~')TR~~~ 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



fr0 
SNF" 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

\A'IIENOO A LA FAMIUA CON VALORES 

Gobierno del Preslderde Bias Alltonlo Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10020 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO Chalatenango 

MUNICIPIO: Chalatenango 

Nombre del Beneficiario .... b-=-os'-é'-L_u....;.c_ho_Aif_a_r_o_C_a_rta_g=<-e_n_a ______ __.l EDAD: años 

/ 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD / 
Latas de leche Ensure 30 / 
Caja de galletas 1 ( l\ 
Peluche 1 \ 

TOTAL ........ 32 

Persona que recibe: 

Fecha: _fL de 0 de 2005 

~~ 
ENTREGADO AUTORIZADO o l 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



&) 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO 1\ LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Bias Antonio Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10024 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: Cuscatancingo 

Nombre del Beneficiario ~M~a~n~a~S~a~nt~o~s~R~e~ye=s~d=e~L=ó~p~ez~----------~EDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Libras de Leche 30 -
Libras de arroz 20 -
Paquetes de galletas 2 -
Paquetes de galletas chips 2 -
Bolsas de pan 2 - ---Snack misk 20 .e 
Kit higienices 2 -.."' \ 
Kit p/Bebé 2 -- "" Bosa galletas animales 2 - " Caja de galletas mantequilla 1 - \\ 
Galletas de maní 5 " --
Piezas de ropa 12 --... 

Coche 1 ~ 

TOTAL ••••••.• •mlil~ 

Cargo:{') 
Fecha: g de/1]_ ' __ de 2005 No. De Documento de Identidad: 

Z> ~w[J 
AUTORIZADO RECIBIDO ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FM11LIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

--:..~·'_;! .E 
" ... "' ~ 

'. ' Gobierno del Presidente Ellas Arl\ lo Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10025 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: San Salvador 

Nombre del Beneficiario L~N~o~rm~a~C~o~r~al~ia~Q~u=in~b~ni=lla~G~on=z=á~le~z------~~EDA~ --- años 
_/ 

DESCRIPCIÓN CANTIDA'? 

Libras de Leche 20 ,¡ 
Libras de arroz 10 7 

TOTAL •.•••.•• 30 11 

~ 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF" 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

~~ii: 
~~ 

' . ' 
Gobierno del Presidenle Ellas Antonio Sa a 

!ORDEN DE ENTREGA No. 10031 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO Cuscatlán 

Santa Cruz 
MUNICIPIO: Anaquito 

Nombre del Beneficiario LIR_a~q_ue_I_N_o_e_m_iA_I_v_ar_a_d_o ______________ ~IEDAD: 38 años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Libras de leche 20 

Libras de arroz 20 

Kit higienico 1 

Caja de galletas 1 

Bolsa Ropa p/mujer y hombres 1 

TOTAL •••••••. 43 

Persona que recibe: 

Fecha: ~de --0.- de 2005 

~~eL) 
ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



. 
/ 

?§) 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

' Gobierno del Presidente Ellas Antonio Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10019 

LUGAR: MUNICIPIO: San Salvador 

DEPARTAMENTO San Salvador 

Nombre del Beneficiario Personal de la Divisón de Asist ncia Alimentaria EDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 
~--------------------------~~-------------------------4----
Libras de leche 780 

Libras de arroz 780 

TOTAL ........ 1,560 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: Fecha: 

' J 
t..j\J:-

~ de2005 \ -:1=--.:::..._ 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



,/ 

?§) 
SNF" 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Ellils Antonio Saca 

!oRDEN DE ENTREGA No. 10017 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: San Salvador 

Nombre del Beneficiario ~~V~a~le~n~ti~na~de~M~o~~~"~----------------~~ EDAD: años 

DESCRIPCIÓN 

Libras de leche 

Libras de arroz 

Andadera 

TOTAL ........ 

Persona que recibe: 
v 

No. De Documento de Identidad: 

AUTORIZADO 

CANTIDAD 

10 

10 

1 

21 

= 
<1--
\\ 

Cargo: -------------­

Fecha: _jf_ de k~ de 2005 

C-¡/oclf) 
ENT EGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



~ 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

/ 
Gobierno del Presidente Ellas Antonio Sar:¡ 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 10032 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Vicente 

MUNICIPIO: San Vicente 

Voluntariado Femenino Vecentino, Hogar San 
Nombre del Beneficiario Ignacio EDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Libras de leche (6 sacos) 330 

Paq. De pañal desechables 2 

TOTAL ........ 332 

Persona que recibe: Cargo:\! dl'l 'v\ ~V\ '>Q) · 

..,..a,rn::o:) Q[ de._É__ de 2005 No. De Documento de Identidad: 

~k~) 
ENTREGADO 

\ 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

~~~~; 
~~~.;-

'/f'I'11J "\"' 

Gobierno del Presidente Ellas Antonio Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 9973- 15!; 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO La Libertad 

Nombre del Beneficiario lAna Mirian López Pérez 

DESCRIPCIÓN 

Bote de leche NIDO 

Libras de arroz 

Caja de galletas 

Paquetes de pañales T-G 

Kit p/Bebé 

Kit higienicos 

Bolsa de ropa 

TOTAL ........ 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

~ 

' , , ' ~ --o,____"'__,-=--.;¡~·~, ?..Oq.;c, o'--'-

MUNICIPIO: Ciudad Arce 

IEDAD: 

1 
años 

CANTIDAD 1 
1 .j 1 
~o 1 
i ' 1 s, ~/ 
2 v' 
2 

1 

25 

\ 
\ 

Cargo:-------­

Fecha: "1- d~ de 2005 

b WJ ~ ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF' 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobl~mo del Presidente Ellas Antonio Saca 

lORDEN DE ENTREGA No. 9974 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: Mejicanos 

Nombre del Beneficiario ~~E~m~m~a~EI~iz~a~b~e~~B~I~an~oo~G~r~a~na=d~o~s--------~' EDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Latas de leche Nestogeno 6 . 
Libras de arroz 10 / 
Caja de galletas 1 "' 
Paquetes de pañales T-G 8 f 
Cajitas de dulces 2 ,\ 
Bolsa de snaider's 2 ·\ 
Bolsa de Pop conrs 2 : \ 
Bolsa de ropa 1 

TOTAL .•.•.•.• 32 

!]__ d~ de 2005 

AUTORIZADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



"' 
~ 

¿ ,.., 
¡.. 

., ~~ -
NF "? .. ~ 

"" ' 
SECRET ARIA NACIONAL DE LA FAMILIA Gobierno del Presidente Ellas Antonio Saca 

UNIEN DO A LA FM11LIA CON VALORES 

!ORDEN DE ENTREGA No. 9975 1 

LUGAR: 

DEPARTA 1 MENTO San Salvador 

Nombre de 1 Beneficiario 1 Estela de Martínez 1 
1 

DESCRIPCIÓN 1 
Libras de leche 

Libras de arroz 

Caja de galletas 

Kit higienico 

Faldas V.Mundial 

Camisas V. Mundial 

TOTAL ........ 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

AUTORIZADO 

< 
1 

MUNICIPIO: San Salvador 

IEDAD: años 

CANTIDAD ...... 

20 ~ 
2C!_~ 
1 

1 

2 
2 

46 

".\ 
\\ 
1 
\ 

Cargo:----~,--­

Fecha: =t._ de ~ de 2005 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



&) 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA F~ILIA 

l.I'IIENDO A LA F~ILIA CON VALORES 

~~E 
., 

Gobierno del Presidtml.e E11a s Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 9977 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: Tonacatepeque 

Nombre del Beneficiario ~~C_arl_o_t_a_H_em __ án_d_e_z_de __ Po_rt_i_llo __________ ~IEDAD: ~ años 

DESCRIPCIÓN CANTI~ 
Libras de leche 10 1 

Libras de arroz 10 ' 1 
Caja de galletas 1 \\ 
Bolsas de snaiderds 2 \\ 

TOTAL •••••••• 23 ' 
Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: ---------------------'L---b-"''-----

~- ,é 
Fecha: ~de~de2005 

c;/;vU~ \ 
\ ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



/ 

?0 
SNF 

SECRETARIA NACIOW.L DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobfemo del Presldenl:e Ellas Antonio Saca 

l ORDEN DE ENTREGA No. 9978 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: Tonacatepeque 

Nombre del Beneficiario L~R~u~lli~N_o~e_m_i_Po_rt_i_llo ________ ~------~~EDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD r 

Libras de leche 10 l 
Libras de arroz 10 \ 
Caja de galletas 1 \ 
Bolsas de snaiderds 2 ' TOTAL ........ 23 
" 
( 

de 2005 

AUTORIZADO \ ., 
~'O.Ib~~ ,, 

RECIBIDO ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?§) 
SNF 

SECRETARIA tw:IONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno Hl Presidente EUn Antonio Sac:~ 

!ORDEN DE ENTREGA No. 9979 

LUGAR: MUNICIPIO: Juyua 

DEPARTAMENTO Sonsonate 

Nombre del Beneficiario Dina Emerita Reyes Hemández EDAD: 
~------~------+, ------~ 

años 

DESCRIPCIÓN 
1 

CANTIDAD 

Libras de leche 20 

Libras de arroz 20 

Peluche 1 1 ~-

Caja de galletas 1 -~ 
Kit higienico t<-1 
Cepillo dental 1 \/ 
Caja de cereal 1 . r 

TOTAL ........ 45 

t \"· 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF' 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno d@l Presidente- EHas Anlonlo Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 9980 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: Tonacatepeque 

Nombre del Beneficiario Sara Ester Portillo Hemández 1 EDAD: 
~~~--~~--------~--------~ 

años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Libras de leche 10 

Libras de arroz 10 

Caja de galletas 1 

TOTAL........ 21 

Persona que recibe: SO. o-ó ~ \cv ~~ ~ \ loC~rgo: __ _ 

No. De Documento de Identidad: Fecha: 3=._ de~ de 2005 

8\ ~'bJJ 
ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?§) 
SNF' 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presldt nle Ellils Antonio Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 9982 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: Ilopango 

Nombre del Beneficiario ~~Z~ul~m~a~V~e~ro~n~ic=a=~=r=a=O=re=ll=a=na~~------~~EDAD: años 

DESCRIPCIÓN 

Libras de leche 

Libras de arroz 

Caja de galletas 

TOTAL ........ 

Persona que recibe: z u\ 'fí\,0 

AUTORIZADO ~BIDO 

CANTIDAD ~~ 

10 

10 

1 

21 

1 
J 
\\ 
~ 

Cargo:-----------=----­

Fecha: Í de _h de 2005 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobiemo del Presidente Ellas Antonio Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 9983 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: Ilopango 

Nombre del Beneficiario '~I~ris~I~v~a~n~ia~L~a~~~d~e~S~a~n~d~ov~a~J------------~' EDAD: años 

~-

DESCRIPCIÓN -CANTIDAD 

' 1 Libras de leche 10 \1 
Libras de arroz 10 ~ 
Caja de galletas 1 \\ 

TOTAL ........ 21 
,¡ 

Persona que recibe: 

RECIBIDO 

Fecha: ~ d~ de 2005 

r/1 /)~() . 
ENTREGADO 

No. De Documento de Identidad: 

~' · 4/if!lk 
----~A~U~TO~R~I~~~~ 

Magaly Torres de Calvo 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF" 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

• 
Goblt!mo del Presidenll! Ellas Antonio S1ea 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 9984 ;/~ 1 
\ 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO Cuscatlán 

MUNICIPIO: Suchitoto 

Nombre del Beneficiario ~~~~~~in~R_e_m_b_e_rt_o_P_in_e_da ______________ ~IEDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Libras de leche 10 -----Libras de arroz 10 \ 1\ 
Caja de galletas 1 \ 

TOTAL ........ 21 \ 

Persona que recibe: 'CCú \jj \ 
No. De Documento de Identi 3:_ de _f2_ de 2005 

ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO 

/ 

Gobierno del Presidente Bias 

MUNICIPIO: San Salvador 

San Salvador 

Nombre del Beneficiario ~..:..1 H=-=og~a~r.....;:C~re=-=a::....:M...::..:a=.:.n:.::'a...::..:A:.::u.:.=xi:.:..:.lia=d=-=o...::..:ra=--------.1' EDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD / 
r 

Libras de leche (6 sacos) 330 \\ 
Libras de arroz(3 sacos) 330 l 

TOTAL ........ 660 · 1 

Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: Fecha: -7· de~de2005 --

~BIDD ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



~ 
SNF" 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presiderte Bias Aneonio saca 

l ORDEN DE ENTREGA No. 9986 

LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: Mejicanos 

Nombre del Beneficiario L.:l C::.:la:.:u:..::d::::ia:....::L:::is:.:s=e=tt=e-=C.:.:.ha:::' v:.:e:..::z-=D:.:o:.:..:m.:.:.in:..:.:g!.:u:..::e:=.z ___ ____¡! EDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTIDAD 

Libras de Leche 20 

Libras de arroz 20 / 

Kit p/Bebé 1 /-~ 

Latas de Nestogeno ..JV\ -
Kit higienico ~ \ 
Bolsas de avena th ~ 
Galetas 3 ' 
Cajitas de dulces 2 .\\ 

TOTAL ......•. 61 ' 
Persona que recibe: 

No. De Documento de Identidad: 

AUTORIZADO VERSIÓ
N PÚBLIC

A



?0 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

' , 
::.~~ ~~1y:, 
~ ,.... .r:: 
~.c. ··-1'.-

~ "'i~ 

Gobierno del Presldente Ellas Antonio Saca 

!ORDEN DE ENTREGA No. 998~ 
LUGAR: 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNICIPIO: San Salvador 

Nombre del Beneficiario ~~ M~a~ri~a~C~e~le~st=in~a~L~óLpe~z~--------------~~ EDAD: años 

DESCRIPCIÓN CANTID)(o 

Libras de Leche 10 
Libras de arroz 10 
Caja de galletas 1 

TOTAL ....... . 

Persona que recibe: l Cargo: _________ _ 

Fecha: -4aeft_ de 2005 

)~~lY 
No. De Documento de Identidad: 

AUTORIZADO ENTREGADO 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A



~ 
SNF 

SECRETARIA NACIONAL DE LA FAMILIA 

UNIENDO A LA FAMILIA CON VALORES 

Gobierno del Presidente Ellas Anonio Saca 

1 ORDEN DE ENTREGA No. 9988 r g ) 
LUGAR: V 

DEPARTAMENTO San Salvador 

MUNIOPIO: San Salvador 

Nombre del Beneficiario ~.:C=ec=il:.:..:ia:....:d=-=e=--1 Ca=rm:.:..:e=n.:....:M~e;:,!.j=ía ______ _____¡ EDAD: años 

DESCRIPCIÓN 

Libras de Leche 

Libras de arroz 

Caja de galletas 

Kit higienico 

TOTAL ........ 

No. De Documento de Identidad: 

AUTORIZADO 

CANTIDAD 

10 ~ 
10 /~ 
1 \ 
1 \ 

22 \ 
T 

ENTREGADO 

' 

VERSIÓ
N PÚBLIC

A




