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g NOTIFICACION - ARRENDAMIENTO TEMPORAL sl
e FECHA: 1872007
PAOMA. 1
1-.1 SEES——
Forma de l
notit ; Personal Correo
acién certificado Aviso Otros
DIA
MES ARO
NOMBRE D
E DEL JEFE DE HOGAR NULMARIA MARTINEZ MORENO CEDULA 26,290,338
; 44075
NUMERO FICHA O
CARPETA
DIRECCION
CARRERA 50D #84 92 INTERIOR 2 rntrowor 3113739792 1
manmo | ARANJUEZ Icoumu 4 aa |
5——- pre——
REQUISITOS
mboninbli PARA ACCEDER AL :4:: W Y/O IMPEDIMENTO PARA ACCEDER AL
e e

DOCUMENTOS PENDIENTES PARA LA CONTINUIDAD EN EL

TIPO DE NOTIFICACION IMPEDIMENTO Y/O INCUMPLIMIENTO PROYECTO
PARA CONTINUAR EN EL PROYECTO|X

TERMINACION DEL SMAT OTROS
Defintva X Pr X
TIPO DE EVACUACION Temporal M:l:da = PERDIDA DE ENSERES :t') :
No Uene TENENCIA Prestada |
Invadds
TIEMPO DE PERMANENCIA EN MEDELLIN (En aftos) 22 ANOS
| 1
an X HACE CUANTO: T s
DESPLAZADO REGISTRADO NO
o [ 1] DE DONDE = NOSAm
PERSONA QUE RECIBE LA CEDULA PARENTESCO CON
EL
NOTFICACION JEFE DE HOGAR

IWEORMACION SUMINIS TRADA - SUSTENTO JURIDICO - PLAZO OTORGADO

SE REALIZA NOTIFICACION AL HOGAR DEL POSIBLE IMPEDIMENTO, QUE ESTA PRESENTANDO EL HOGAR, PARA ACCEDER AL PROYECTO DISTRITAL DE

ARRENDAMIENTO TEMPORAL LO ANTERIOR DEBIDO A QUE, NULMARIA MARTINEZ MORENO JEFE DE HOGAR, GENERA UN CRUCE CON FONDO NACIONAL

DE VIVIENDA. POR UN VALOR DE §$ 4 475,000, FECHA DE ASIGNACION: DICIEMBRE 15 2004 HOGAR REMITIDO. SE LE NOTIFICA QUE DEBE PRESENTAR LA
SIGUIENTE DOCUMENTACION, PARA LEVANTAR EL POSIBLE IMPEDIMENTO. COPIA CERTIFICADO Y/O RESOLUCION EN DONDE SE INFORME EL ESTADO
ACTUAL DEL SUBDIDIO A NOMBRE DE LA SENORA NULMARIA MARTINEZ MORENO. SE LE INFORMA QUE EL TERMINO MAXIMO PARA ACLARAR LA
SITUACION ES DE DOS (2) MESES CONTADOS A PARTIR DEL DIA SIGUIENTE AL RECIBO DE ESTA COMUNICACION, 81 ES POSIBLE NOTIFICAR POR CORREQ

CERTIFICADO O EN CASO DE 8ER NECESARIO NOTIFICAR POR AVISO, EL TERMINO INICIARA AL FINALIZAR EL DIA SIGUIENTE AL RETIRO DEL AVISO, SO

PENA DE INACTIVAR SU ATENCION EN EL SUBSIDIO DE ARRENDAMIENTO TEMPORAL. LOS MISMOS PODRAN PRESENTARSE DE FORMA PERSONAL A LA

DIRECCION CRA. 40 #40-24, OFICINA 606, HORARIO DE ATENCION: LUNES, MARTES, MIERCOLES Y JUEVES DE 8.00 HASTA 1215 Y DE 1.30 HASTA 5.00 PM,

VIERNES DE 800 HASTA 1215 Y DE 130 HASTA 400 PM. EN EL DISTRITO DE MEDELLIN. SE LE RECUERDA QUE, EN CASO DE NO APORTAR LA

DOCUMENTACION EN EL TERMINO INDICADO, NO SERA POSIBLE SU POSTULACION AL SUBSIDIO MUNICIPAL DE ARRENDAMIENTO TEMPORAL LO

ANTERIOR CONFORME, AL ARTICULO 15 NUMERAL 15.1.2 DEL DECRETO 0809 DE 2024
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INTERESADO/A EN INGRESAR AL PROYECTO
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Firma de testigo y cédula




