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No  DE IDENTIFICACIÓN CIUDAD DE EXPEDICIÓN

MUNICIPIO -DEPARTAMENTO

MATRICULA INMOBILIARIA No.

2

3

FIRMA

NOMBRE:

No IDENTIFICACIÓN

DATOS DEL BENEFICIARIO  DEL SUBSIDIO

NOMBRE DEL JEFE DE HOGAR

FECHA DE EXPEDICION DD

IDENTIFICACION DEL BENEFICIARIO FECHA DE EXPEDICION DD MM AÑO

ACTA No. AÑOMM

DIRECCION DEL PREDIO BARRIO

Mejoras y adecuación en redes de acueducto

GRUPOS DE INTERVENCIÓN

Estructura principal

Carencia o vetustez de redes 
electricas o de acueducto

CONSOLIDADO DE ACTIVIDADES DE OBRA 

VALOR DEL SUBSIDIO ASIGNADO

d
e

CARENCIAS BASICAS

Mejoras y adecuación de Cimientos
Mejoras y adecuación de Muros

Mejoras y adecuación de Cubiertas
Mejoras y adecuación en redes electricas

CARGO

DECLARACIÓN DEL BENEFICIARIO

FIRMA DEL OFERENTE

FIRMA

FIRMA JEFE DE HOGAR:

YO ___________________________________________________________________, MAYOR DE EDAD Y VECINO DE ________________________________________ IDENTIFICADO CON C.C.
___________________________DECLARO HABER RECIBIDO A SATISFACCIÓN LAS OBRAS EN LAS CANTIDADES Y PRIORIZACIÓN DESCRITAS EN EL ACTA DE OBRAS A EJECUTAR, CONFORME AL
ANEXO QUE FORMA PARTE INTEGRAL DE ESTE  FORMULARIO.

a
b

NOMBRE E IDENTIFICACIÓN

ENTIDAD

FIRMA DEL INGENERIO CIVIL O ARQUITECTO

FIRMA

Actividades  de obras ejecutadas

NOMBRE E IDENTIFICACIÓN

c

RECIBO A SATISFACCION DE LAS OBRAS  POR PARTE DE LOS BENEFICIARIOS  DEL 
SUBSIDIO DE MEJORAMIENTO

DATOS DEL SUBSIDIO

RECIBO A SATISFACCION DE LAS OBRAS DE MEJORAMIENTO

Caja de Compensación Familiar del Valle del Cauca-Comfamiliar Andi (COMFANDI)

SUBSIDIO DE VIVIENDA DE INTERÉS SOCIAL EN LA MODALIDAD DE 
MEJORAMIENTO DE VIVIENDA (DECRETO 1077 DE 2015)

ACTIVIDAD


