Al contestar por favor cite estos datos:
-y Radicado No. 20176920132511
e Fecha: 16-05-2017

GOBIERNO, SEGURIDAD Y CONVIVENCIA *20 1 76920 1 3251 1 *

Alcaldia Local de Ciudad Bolivar

Bogota D.C.

Sefiora

CLAUDIA MARITZA BUSTOS
Transversal 49 A No. 69 F- 11 sur
Barrio Jerusalén

Bogota D.C.
Teléfono 3223172394
Asunto: Solicitud informacion subsidio de vivienda

Referencia: Radicado No. 2017-691-005541-2 02/05/2017

Respetada Sefiora Bustos:

En atencién a la solicitud recibida en este Despacho, me permito informarle que la Alcaldia
Local de Ciudad Bolivar ha remitido su solicitud a la Caja de Vivienda Popular mediante el
radicado No. 20176920131751 para los temas de subsidio de vivienda, teniendo en cuenta la
competencia de esta entidad para dar respuesta a su solicitud, lo anterior fundamentado en el
Articulo 21 de la Ley 1755 de 2015.

/

Cordialmente,

RAY G,/ VANEGAS HERRERA

Alcaldé Local de Ciudad Bolivar (E) ?-
1}
Proyectd: Oscar Alexander Montiel Sandoval- Participacién Ciudadana

Revisd/Aprobd: Yasmina Araujo Rodriguez — Abogada Apoyo del Despacho
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| FORMATO PARA LA FORMULACION DE PREGUNTAS
' PROCESO DE RENDICION DE CUENTAS
ALCALDIA LOCAL DE CIUDAD BOLIVAR
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De manera clara, breve y concreta, escriba en este campo su pregunta,. propuesta,
recomendacion, observacion o sugerencia:
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Al contestar por favor cite estos datos:
S Radicado No. 20176920131751
ey Fecha: 15-05-2017

GOBIERNO, SEGURIDAD Y CONVIVENCIA *20 1 76920 1 3 1 75 1 *

Alcaldia Local de Ciudad Bolivar

Bogota, D.C.

Doctor

JUAN PABLO TOVAR OCHOA
Director Técnico de Reasentamiento
Caja de Vivienda Popular

Carrera 13#54 - 13

Bogota D.C.

Asunto: Solicitud informacién subsidio de vivienda

Referencia: Radicado No. 2017-691-005541-2 03/05/2017

Respetado Doctor Tovar

Comedidamente me permito remitir la solicitud efectuada por la sefiora Claudia Bustos,
allegada a este Despacho mediante el radicado No 2017-691-005541-2, con el fin que
de acuerdo con sus competencias, se dé tramite al mismo. Lo anterior fundamentado en
el Articulo 21 de la Ley 1755 de 2015.

Cordialmente,

RAY/G. VANEGAS HERRERA
|de Local de Ciudad Bolivar (E)

Proyecté: Oscar Alexander Montiel Sandoval- Participacion Cludadana%
Revisd/Aprobd: Yasmina Araujo Rodriguez - Abogada Apoyo del Despa \
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