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Registro valido

Fecha de consulta: 30/01/2026

Ficha: 41378002530000000107
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Pobreza extrema

DATOS PERSONALES

Nombres: DERIAN ODILIO

Apellidos: BARON TOVAR

Tipo de documento: Registro civil
Numero de documento: 1080269059
Municipio: La Argentina

Departamento: Huila

INFORMACION ADMINISTRATIVA

Encuesta vigente: 14/12/2022
Ultima actualizacién ciudadano: 16/04/2024

Ultima actualizacién via registros administrativos:

*Si encuentra alguna inconsistencia o desea actualizar su informacién por favor acérquese a la oficina del Sisbén del municipio donde

reside actualmente
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Pobreza extrema Pobreza moderada Vulnerabilidad Ni pobre ni vulnerable

Contacto Oficina SISBEN

Nombre administrador: CARLOS ANDERSON ACOSTA VALDEZ
Direccion: Calle 6 No 3 - 52
Teléfono: 3176617965
Correo Electronico: administradorsisben@laargentina-huila.gov.co

https://www.sisben.gov.co/Paginas/consulta-tu-grupo.htmi
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