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AVISO

Ante laimposibilidad de notificar personalmente al-a sefior-a JASMIN ANDREA GARZON a pesar de haberle enviado
la respectiva CITACION a la direccion registrada en el SIRBE- Sistema de Registro de Beneficiarios con No. Sal.
$2019034842

LA SUSCRITA SUBDIRECTORA LOCAL PARA LA INTEGRACION SOCIAL DE RAFAEL URIBE URIBE

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

1. Se desconoce la informacion o datos sobre el destinatario
2. Larespuesta fue devuelta por la Oficina de correspondencia de la SDIS Porque:

La direccién Errada

La direccién es incorrecta

La direccién no existe ____

El destinatario No reside _ X

Rehusado

El destinatario es desconocido ___

No hay quien reciba la comunicacion_____

Cerrado

Otro:

Se publica el presente aviso, con copia integra de la CITACION No. Sal. $2019034842
Contra la presente no procede recurso alguno y el mismo se entendera notificado al finalizar el dia siguiente de
desfijado este documento.

CONSTANCIA DE FIJACION

r al interesado, se fija el presente Aviso en un lugar publico de la Secretaria Distrital de Integracion Social,
por el térmfno de cinco (5) dias habiles, hoy (29) DE ABRIL DOS MIL DIECINUEVE (2019). alas 10:00 a.m. horas

GLORIAG 'QUERA ARAGON
Subdirectot Local para la Integracion Social Rafael Uribe Uribe

CONSTANCIA DE DESFIJACION

Luego de haber permanecido fijado por el término legal, se desfija el presente Aviso a las 4:00 P.M. horas del (06)
DE MAYO DOS MIL DIECINUEVE (2019).

GLORIA C UE'RA ARAGON
Subdirectora Lycal para la Integracion Social Rafael Uribe Uribe
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SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL

SERVICIO SOCIAL CRECIENDO EN FAMILIA _. ., =np. 34842
8 5% 5;@5-.%%%%:22;3:15
TRIVAR | PARA TO0O8 Dep: S .

T

Rermite: SUBDIRE! AL
Tio: JAGMIN ANOREA GA
ﬁﬂg{?ééaeso PROYECTO 1086

Fol: 1 Aneros:

Fecha: Abril de 2019

Seiior (a):

GARZON JASMIN ANDREA URGENTE
Carrera 11K # 43 - 64 SUR

CARMEN DEL SOL !
3057305326

Ciudad

Respetado sefior(a): .

De manera atenta, me permito informar que ha sido emanado acto administrativo No. 013 DE
2019, por medio del cual se decide el egreso del servicio social CRECIENDO EN FAMILIA por el
criterio de egreso: “Por cumplir dos afios o, seis afios de edad-en los casos de nifias y nifios con
criterio especial de ingreso o permanencia’ de su hijo/a JUAN DE DIOS GARZON TAMMY
JAZLYN lIdentificado con NUIP 1028792215

En consecuencia, debe presentarse dentro de los cinco (5) dias siguientes al recibo de esta
comunicacion, en las instalaciones de la Subdirgcéién Local para la Integraciéon Social de Rafael
Uribe Uribe, ubicada en Carrera 13 B 31 G 40 SUR, barrio Gustavo Restrepo y numero de teléfono
3808330, en el horario de 8:00 a.m., a 4:30°p.m., con el propodsito de notificarse personalmente
del acto administrativo en mencion. ‘

P4

Cordialmente,” -

Dr. (A) GLORIA CERQUERA ARAGON
Subdirector (a) Local para la Integracion Social de Rafael Uribe Uribe.
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