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NOMDRE DEL JEFE DE HOGAR | = G0 JOsE MEIA | ctouLA I—
NUMERO FICHA O [ l
CARPETA kb

DIRECCION ,_ LADRILLERA ¥ ASOCIADOS-SANVICENTE I TELEFONOS I 314825794
BARRIO I CABECERAALTAVISTA-7000 Jcomuma| TOALTAVISTA |

REQUISITOS PARA ACCEDER AL

PROYECTO X INCUMPLIMIENTO Y/O IMPEDIMENTO PARA ACCEDER AL PROYECTO
IMPEDIMENTO Y/IQ
TIPO DE NOTIFICACION INCUMPLIMIENTO PARA DOCUMENTOS PENDIENTES PARA LA CONTINUIDAD EN EL PROYECTO
CONTINUAR EN EL PROYECTO
TERMINACION DEL SDAT OTROS
Definitva ] Piopia 1]
TIPO DE EVACUACION T < Alquilads PERDIDA DE ENSERES o E
No bene ENENGIA Presiads
Invadida
TIEMPO DE PERMANENCIA EN MEDELLIN (En afies) \
s [===] HACE CUANTO: [E= ] s
DESPLAZADO REGISTRADO NO
No == DE DONDE [ ] NO 3ABE

PERSONA QUE RECIBE LA NOTIFICACION | —I CEDI.ILAl

J PARENTESCO CON EL JEFE DE
HOGAR
INFORMACION SUMINISTRADA - SUSTENTO JURIDICO - PLAZO OTORGADO

PoS40082

“on fundamento en lo establecido en el Decreto Distntal 0363 del 29 de abril de 2025, "Por medio def cual se declara la Calamidad Publica en el Distrto Especial de Ciencia, Tecnologla e Innavacidn de Medellin, para
=nfrentar las consecuencias de la femporada de lluvias para el segundo tnmestre de 2025°, el hogar notficado serd atendido en el marco de la resolucién N* 1088 del 14 de mayo de 2025 de mayo de 2025, "Por medio de

a cual se establece el procedimiento para la atencidn de los hogares remitidos para ser alendidos con el subsidio disintal de arrendamiento temporal -SDAT-, en el marco de la calamidad pubica decretada por el Distrifto de
Wedelin mediante Decrefo 363 de 20257, expedida por el ISVIMED

>lazo de atencitn con el subsidio distrital de vivienda -SDV- en la modaldad de arrend temporal serd por tres (3) meses
=| walor mdximo serd de hasla quinientos noventa y un mil setecientos setenta y siete pesos ML ($591.777)

. os documentos que se deben aportar son:
1. Copia de la cédula de ciudadania del jefe de hogar.

2 Contralo de arrendamiento debidamente suscrito entre el jefe de hogar o algun integrante del hogar mayor de edad, y el propietano de la vivienda y/o la persona autonzada para amendar la vivienda. El inmueble
objeto de arrendamiento, no podri estar ubicado en zona de rlesgo -ZR-,

3 Cenrificacibn bancana vigente a nombre de quien suscnbid el contrato en calidad de arrendatario, y/o de quien lo suscnbié en calidad de amrendador, que contenga la entidad bancaria y nimero de cuenta a la cual se le
puedan transferir eslos recursos.

4. Copia del documento de identidad del ttular de la cuenta aportada.
Lugares para entrega de documentos:

1. Carrera 40 N. 49 - 24 Edificio Centro Ayacucho oficina 506,
Lineas de atenclén: :

Correo electronico. documentos sdali@isvimed.gov.co

Linea WhatsApp. 3332588904
Telétono fijo: 6044283350 Ext 1001 - 1003 - 1006

H | lune! | mail2 0pmad m y vi B00amail215
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pr me sean notificsdos sl correo electrénico los actos administrativos y en g d toda Ia ink . g
Arrendamiento Temporsl, de conformidad a lo ordenado en los 56y 57 del Codigo de Procedimiento Administrativo y de lo Contencloso Administrative.

INTERESADO(A) EN INGRESAR AL PROYECTO B D NO :

Hombre de quien realiza la notificacién Nombre del bansficlario o Integrants

La persona se nlega
a firmar

Fumina da banlago y chdula
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SOLRCOEL EN LD

Nombie/ Raitbn Social

Direcelbn:

Nombra/ Rarén Sochil

KLY
MEDELLIN ANTIOGQUIA

Depariamenio. ANT IO O LI

LRERERAL ) 70 OF W B (ENTR

.
4

Direceidn;

Cludad:

Ciundad:

Departamento:

050012218
RA534167887C0O

Codigo pestal;
Envie

Codige posilal:
Fecha admisién:

Destinatario| Remitente

06082025 12 .49 40

NE

ERUICIOS POSTALES NACIONALES S.ANIT 800.062.917-9

anceson de Correal/

CORREO CERTIFICADO NACIONAL 2025 e

Centro Opoerativo ; PV.BELEN
Orden de servicio:

Fecha Admision: 05/08/2025 12:49:49
PN A0 FHE 06/08/2025

-AMNTRERAARTLE

Nombre/ Razon Social: SOLUCIONES EN LOGISTICA Y SUMINISTROS SAS
Direccién:CARRERA 40 # 49-24 OF| 506 EDIF CENTRO NIT/C.CIT.I:
AYACUCHO
Relerencia: Teléfono:3023769812 Caodigo Postal:050012218
Ciudad:M IN_ANTI A 1o:ANTIOQUIA

N MERERANANTIONA Dapie Cédigo Operativo:3333485
Nombre/ Razon Social: FRANCISCO JOSE MEJIA
Direccion:LADRILLERA Y ASOCIADOS SAN VICENTE
Tel:3148257966 Cédigo Postal: codigo
Ciudad:MEDELLIN_ANTIOQUIA - Depto:ANTIOQUIA Operativo:3333000

ANTIOQUIA

RA534167887C0
Causal Devoluciones:
E Rehusado ci|cz2 Cerrado LO
[NE|No existe N1 N2 Mo contactado m
'ﬁ No reside FA Fallecido
[WR] No reclamado -E Apartado Clausurado ‘d‘
YDE| Descono M| ", Fuerza Mayor

a%e < J.«‘_. I".\

o

Firm a.@ﬂ ylo sello de quien nclhuj‘-

Qo

PDY. PRINEIPA] 9— \“-l

Valores

Peso Fisico(grs):100 Dice Contener :

Peso Volumetrico{grs):0
Peso Facturado(grs):100

C.

Valor Declarado:$0

Valor Flete:510.250
Costo de manejo:S0

Valor Total:$10.250 COP

Observaciones del cliente :DCTOS

e g AF W3
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Gestlénde entrega:
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