PROYECTO 1099 “ENVEJECIMIENTO DIGNO, ACTIVO Y FELIZ"
) SERVICIO SOCIAL: APOYOS PARA LA SEGURIDAD ECONOMICA
ALCALDIA NAYOR FORMATO FIJACION CITACION

DE BOGOTADC.
SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL,

AVISO

Ante la imposibilidad de notificar personalmente a [a sefiora ADELA GALEQN DE OSORIO a pesar de haberle

enviado la respectiva solicitud a la direccion registrada en el Sistema de Informacion Misional Sirbe. Rad SAL—
893 del 04/01/ 2018.
EL SUSCRITO

HELMAN ALEXANDER GONZALEZ FONSECA
Subdirector Local para la Integracién Social Usme Sumapaz.

HACE SABER

Que teniendo en cuenta que no fue posible allegar la respuesta por:

1. Se desconoce la informacion o datos sobre el destinatario -
La respuesta fue devuelta por la Oficina de correspoi lencia
Porgue la direccion es incorrecta___

La direccion no existe __X

El destinatario desconocido

No hay quien reciba la comunicaci

Ne o s W N

Cambio de domicilio ____
8. Otro,

espuesta con Radicado de Salida 893 del 04/01/ 2018.
isiosé entendera notificado al finalizar el dia siguiente de

Se publica el presente aviso, con copia integra de
Contra la presente no procede recurso alguno y
desfijado este documento.

CONSTANCIA DE FIJACION

Para nofificar al interesado, se fija el presen

Social, por el término de cinco (5) dias’ha

“Aviso en un lugar publico de la Secretaria Distrital de Integracion
, hoy 01 de Febrero de 2018 a las 7:00 am.

60,_/\/ L—

5 T

IELMAN ALEXANDER "GONZALEZ FONSECA
ector Local para lg/lntegracion Social Usme Sumapaz.

CONSTANCIA DE DESFIJACION

er permanemdo fijado por el término legal, se desfija el presente Aviso hoy 07 de Febrero de
]a 4 30 pm

/\./k_

HELMAN ALEXANDER GONZALEZ FONSECA
Subdirector Local pard la Integracion Social Usme Sumapaz.

Proyectd: Maria Gilma Gonzdlez- Profesfonal Universitario 219-11 (E) 94‘5'-“'
Revisé: Verénica Castro -Lider del Proyecto CPS 2309.’2017\“

*Certificamos de confermidad con la ejecucion de las cbligacicnes contractuaies y del cumplimiento de nuestras funcicnes (respeclivamente}
que el presente documento cumple con las exigencias legales y/o técnicas pertinentes para su viabilidad

Cra. 7 No. 32-16 Ciudadela San Martin Teléfono 327 97 97 www.integracionsocial.gev.co Infoermacion Linea 195
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Respetada sefiora; T

comunicacion, en las instalaciones de la Subdireccion Local para la Integracion Social de Usme-
Sumapaz, ubicada en Ia Calie 91 Sur No 4 C -26 Este, barrio Chuniza y nimero de telefono

En consecuencia debe presentarsé'dentré'de los cinco (5) dias siguientes al recibo de ests

HELMAN AL M@)NZALEZ FONSECA

Subdirector Kocal para La Integracién Social Usme - Sumapaz

Elaboré: Sandra Milena Diaz Jiménez — Profesional Universitario 219-11

Revisé: Verdnica Lucia Castro Chiguazuque- CPS 230912017 .

Certificamos de conformidad con la ejecucién de las obligacion€s contractyales ¥ del cumplimiento de nuestras funciones
(respectivamente) que el presente documento cumple con las exigencias legales y/o técnicas pertinentes para su viabilidad,

Calle 91 Sur No. 4C-26 Este Teléfonos: 2001392-7685863/65 www.integracionsecial.gov.co Informacion Linez 195
F-F-003b
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: »E %Tgii‘:“ i ) " JSERVICIOS POSTALES NACIONALES S.A NIT 900.062.917 :
! o momaw POSTEXPRESS
lk \_mea}hl.m 8000 111 10

Centro Operative UAG.CENTRD asmwzma 14:44:14
Orden de servie 9076146 Y6181139362C0

757

CENTRO A

Nombral Razén Sosial B3] Nombres Razén Social: ALCALDIA MAYOR DE BGGOTA - SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACIONSTITEII T Ty T
ALCAL 1A MAYOR DE 8DGDTA - [kl sociaL -
SECRETARIA QISTRITAL DE . Diraccion:CARRERA 7 # 32 - 16 NIT/C.CIT 1399999061 RE |Rehusado Cerrado
Oiranoisn:CARRERA 74 32 - 16 Referencia:SAL-693 Tektono: Cédigo Postal: 110311408 o xste N contastado A
; sforencia:SAL one: o Postal: 1103114 No reside Fallecido -
Ciudad:BCGOTA B.C. Depte:BOGOTAD.C. Cédigo Gperative:1111757 | [NR]No reclamade Apartaco Clausurade R ol
Ciudad: DGDTAD.C. Desconecido Fuerza Mayor
Nomabre! Razén Social: ADELA GALEON DE DSDRID | IDireccion errada
Departamente:BOGDTA D.C. Direccikin:KR 23 82 60 SUR Firma nombre y/o salio da quien recibe; 0
Cédigo Postal:110311408 Tei: cédigo Postal: Codigo m
Envio:YG181139362C0 Ciudad:BDGOTADC, Depto:BDGOTAD.C Dperativo:1111000 e
c.c. ) Toi Hora: 3 1) I
DESTINATARIO Peso Fisicolgrs) 200 Dics Contonor Tocha de antegar 0 oo =
' Mombral Rezén Sooial: Paso Volumétricoigrs):0 P LL)
=4 » Distribuidor:
ADELA GALEDN OB DSORIO ! Peso Facturadodgrs):200 ‘VC Cvie 1% Loy C{Z )
oiaceion KR 23 52 55 SUR H Valor Doclarado:50 c.c. .
iraceion: i i H i s
. Valor Flatn:52 600 S;E:Ehfnscdoneséul ciiapte ;SUBDIRECTIDN LOCAL Gastion de ontrega: O
B Costo de manaje:$0 cr ’ e {
Ciudad: 80GDTAD.C. t Valor Totai:$2.392 D
1 — - rte— -
i 1o 28
Dopartemesnte: BOGCTAD.C. 1 ) P
| : £ A
Kona .
Cédigo Postal: C.C.78 Sy
Facha Pra-Admision: T
11117571111080YG " ae

08/01/2018 14:10:14 ! 18113936200
Wi, Transparte lc de carge DOOZ0N ded 2005/ 200 ! Frincipal: Aogeta DL, Calombin ingenal 75 6 # 354 55 Bioyedd / wie-¥7.com o Lies Nociorak OB W 21 7 el cortack: (ST ATZHI5 Min Fenspante, Lic. de oara DDO7H0 et 20 de mayo de 7M/Min I, Res. Mansajotia Diwesa 00367 da 3 sepiigrabro dol 200
Hin.IC Rez Pesajeria Evpress OBIG7 def (909701 [l eemrin defa expresa ctmstancie (s conocimients df esnirato quese enCuemre pubicads e & paginaweh 4-TF trotied 5us ditos personales parm prober b2 g del ewin, Par st din reclsmey senvicioalebentli4-TF conn.co Para conselan e Pokiva e oy waked-F2oom,

Motivos 7 % Desconocide (% NoEsiste Nimere

de Devolucion ! Rehusado el No Relamado
Cerrado s2en DL No Contactado

* Fallecido B <.~ Apartade Clausurado

Diteccion Frrada %"

No Reside S Fuerza Mayor

.‘ ]‘li ] Fecha 2: B i —F g

Nombre del distribuidor:

cce
Cenlro de Distribucion:

Observaciones:

HHATIA

Cers O




	Page 1
	Page 2
	Page 3

