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Formato de inscripción de candidatas
Mujer representante de las organizaciones de pequeños productores ante la Mesa Técnica Nacional de Compras Públicas Locales de Alimentos - MTNCPLA
	No.
	Nombre completo de la persona natural afiliada
	Número de cédula de ciudadanía
	Género
	Producto(s) que siembra
	Departamento
	Municipio
	Nivel de activos
(expresado en SMLV)
	Correo electrónico de contacto y  número de celular
	Organización de segundo nivel al que está afiliada(o) (si aplica)
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	Suscrito por el revisor fiscal o contador el día __ del mes ____ de 202__ de la organización ____________________________________



Firma:_________________________
C.C.___________________________
T.P.___________________________



Organización de pequeños productores postulante de mujer representante: ________________________________
[bookmark: _GoBack]Número total de afiliados(as): ____________________________
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