FORMATO VISITA DE MEJORAMIENTO

Alcaldl’a ly\uniciealde
Purificacion

ESTUFAS ECOEFICIENTES
FECHA ENCUESTA DEPARTAMENTO MUNICIPIO
15 w20 9ot € /OCins {0 (e Cin
NOMBRE DEL BENEFICIARIO CELULAR 7| FORMULARIO No.
ﬁ/léo[‘. Ca TOWCS HC")O’M/a 2 7=
COORDENADAS | o | S VEREDA /BARRIO DIRECCION
PPy M — 34 4ol 18,90
e
38452 d-79,292565 [@%q,,m
1. El inmueble ocupado por este hogar es:
Propio 1
En arriendo 2
En posesion o tenencia 3 0
Ocupante de bien fiscal titulable - urbano 4
Ocupante de bien baldio adjudicable - rural 5
2. ¢ Qué documento tiene que acredite la propiedad, tenencia, posesion u ocupacion?
Certificado de libertad y tradicion 1
Escritura publica o promesa de compraventa 2 P
Declaracién juramentada o extrajuicio 3
No tiene 4
No sabe 5
Otro. Cudl 6
3. COMPOSICION FAMILIAR
Rango de edad Hombre mujer
a) 0-5 afios
3.1. ¢ Cuantas personas viven en la casa? b) 6-14 afios
c) 15-21 afios
d) 22-40 afios
e) 41 afos o mas P

4. PRINCIPALES ACTIVIDADES DE INGRESO

4.1. ; Cudles son las actividades principales de
ingreso en su familia?

2.1 cultivo

2.2. jornalero

2.3. cultivos y jornalero

2.4 tienda

2.5. tienda y cultivos

2.6. otros

5. TIPO DE COMBUSTIBLE Y DISPOSITIVO PARA COCINAR

5.1. ¢ Cuales combustibles utiliza para cocinar?

a. lefia

b. gas

c. lefiay gas

d. electricidad

e. otros

5.2. 4 el fogén se encuentra?

Se encuentra bajo cubierta?

Enlacocina.................... 21
Fueradelacocina..................
Otro sitio de la vivienda .........

Si__Y No
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Alcaldia Municipal de

—— Purificacion
.LENA
Como obtiene la lefia Larecolecta.............cccceeeeeennnl oY
Lacompra..........cooevieieenecnnnnn. 2
AMDAS. s i s e D
Con que frecuencia Diariamente .. ..c.ico. o oducscaimsnis b ]<
recolecta la lena Semanalmente .........................2
QUINCENAL = s Pttt By 3
Mensual ...................cceenee.... 4
7. SALUD
1. Si 2. No
7.1. i Usted o algiin miembro de su familia ha tenido algin problema de salud >0
relacionado con el humo
7.2. ¢ Le han diagnosticado alguna enfermedad respiratoria (EPOC)? 1. Si 2. No
X

7.3 ¢ Presenta con frecuencia problemas como: ojos irritados, dolor y malestar en
la garganta, dolor de cabeza?

a. Muy frecuente
b. Frecuente

c. Casi nunca

d. Nunca

8. CONDICIONES DE LA COCINA

Comentarios
TECHO a. Ahumado —’X-
b. Deteriorado
X Comentarios
a. Ahumadas
PAREDES b. Deterioradas
Comentarios...
ENCERES DE COCINA | a. Ahumados <
b. Abundantes
c.Organizados
MATERIALES EN LA a. Ladrillo Si la respuesta es d, diligencie cuales:

QUE ESTA Madera o similares
CONSTRUIDA . Adobe
d. Oftro
9. PLANO

&//o

Tenoncls SBache? wiro

FIRMA QUIEN REALIZO LA VISITA

Carrera4 N.8-122 | Barrio el Camellon - Palacio Municipal / Purificacion - Tolima
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FIRMA BENEFICIARIO
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DECLARACION JURAMENTADA MEDIANTE DOCUMENTO PRIVADO

Purificacion, /5 de _<LC4- 50 de2025

Yo, &h Feliced X Oey /ém cm/ig , identificado(a)
con cédula de ciudadania N° 78 89¢) &1 g , manifiesto bajo la gravedad de

juramento que he ejercido sana posesion (quieta, pacific e interrumpida) del predio

y la vivienda en él construida denominado @Yc R i
ubicado en la vereda Lo2aunia del municipio de

Purificacion por un periodo de "3 aros.

Durante dicho tiempo he ejercido la posesion con animo de sefior y duefio.

ﬂvx_‘jc,’.‘ ca Jorres t/
POSEEDOR:

00255791547 Huella

Manifestamos que nos consta y bajo la gravedad de juramento afirmamos que las
manifestaciones antes plasmadas son ciertas:

NOMBRF/%W é’q// i /@& P = {Huella
Ol - Pad ZJ 5

SECRETARIO(A) JUNTA ACCION COMUNAL
NOMBRE: LA W Huella

CC:QZQQO L{S

Se adjuntan copias de cédulas de ciudadania de los firmantes







CELSIA COLOMBIA 8.A, ES.P. NIT: 800.240.860-1 @ Calle' 15 No. 29 E 30, Autopista Calj Yumbo; Valle de! Cauca ¢ Teléfono: (2) 3210000 @ www.celsia:c’om

i

.‘_ieguéiggtgiguﬂg%
' pago, proceden los recursos de reposicion ante CELSIA y subsidiario de apelacion
niog g&&am&eg%ag%oﬁg

3 _goa&n!ﬁ a energia segin Anexo No. ~&§89§§§.Q¥

MES: FEBRERO : ; i

‘CODIGO:175153

TORRES HERNANDEZ ANGELICA
_ao::momo_o: (CC): 222222222222-
m:ggiggag ec

Clasificacion:
 Residendial |

' Pago oportuno hasta:

- 2025/03/05

Suspension desde:
MAR/06/2025

TOTAL CELSIA

TOTAL OTRAS ENTIDADES

TOTAL MES

. SALDO ANTERIOR

0|>r A PAGAR

| VDA LOZANIA CORREGIMIENTO LOZANIA
H AVENIDA, CUNDAY

mmeQ_b,

Tu consumo mes: 79kWh Tarifa kWh mu:omam a:Xn 86
Fecha emision: 12/02/2025 09:27:24 X

Periodo facturado: 27/DIC/2024 - nﬁz@monm

Dias facturados: 29

Valor ultimo pago: $53,971

Fecha ultimo pago: 25/ENE/2025

Subsidio

Estrato: 1 Subsidio: 80.00%Consumo mes:79 x<$_
Tarifa ($/kWh): $625.72

kWh subsidiados: 79

Valor subsidiado: $49,432

Saldos Pendientes
Factura electronica de venta sin pagar: 0

. Valor pendiente de pago: $0

Tasa de mora: .50%
Acuerdos de pago vigentes: 0
Saldo de acuerdo de pagos energia:

\/

CELSIA |

$26.529 )

$0 )

$26,529 |

c.»::ow CONSUMOoS kwh)

Promedio Gitimos 6 meses: 71

aco IS e

8EP
QcT
NOV
nic

ENE §

" Actual

Subsidio

!

Subtotal:

mmm.www

Factura electrénica de venta: CCTT3097765

ID. de cobros: 175153246

_ Vr. a Compensar: 6,425

N

é {585 Efactura CADENA NIT: 890.990.534-0 - Sac CELSIA COLOMBIA SA E.S.P. NIT:800249860-1

b g INFORMACION GENERAL SOBRE TU SERVICIO DE ENERGIA

] ¥ : ; , Generacién: 39568 ~ Comercializaci6n: 193.80
ITARIFA ENERGIA ACTIVA'Y COSTO UNITARIO" (Pesas/kWh) Transmision: 58.19 - Restricciones: 9.90
Distribucion: 280.72 Perdidas: 104.37 ;

Lectura actual sy

Concepto consumo energia

Lecturaanterior s

Energia Activa . 7846 : 76T ; 1 : 79

Muitiplo

Medidor

CALIDAD DEL ﬁmmSO_O
Grupo: 32 - Mes

Indicadores Duracién Frecuencia
Garantizado (DIUG-FIUG) 21223 102.00
Mensual (DIUM-FIUM) 7566 1100
Acumulado (DIU-FIU) 403.18 76.00

Circuito: 241

Oﬁcona&ug A&NS

Porcentaje d cargo distribucién: .18
Transformador SSPD: 12884

OPERADOR Operador: Celsia Colombia S.A E.S.P Direccion: Cl 15 N° 20B-30 Autopista Cali - Yumbo Tel. Dafios: 018000112115
DFE HED ENEFGIA - Nivel de tension: 1 Propiedad transformador: m:.vaam Red: Aerea Nodo: LP191632 Transformador: 12884
NIU: 175153 :

OOZOmEOm A PAGAR DE OTRAS ENTIDADES DIFERENTES A CELSIA

£
B

739516102026

A ) PO CONCEPTO ASEO

VALOR ) ;

IMPUESTO ALUMBR. PUBLICQ* Servicio prestado por:

CONCEPTO AP

VALOR )

CODIGO

1D DE COBROS
175153246

PERIODO FACTURADO
27/DIC/2024 - 24/ENE/2025

CLIENTE
TORRES HERNANDEZ ANGELICA

PAGO OPORTUNO

\/

CELSIA A
CELSIA COLOMBIA SAESP. ﬂggeg CCTT3097765
.5.‘-8»858.; .—.O.-.)—.

pacar: $26, m»c

4 (415)7707208215016(8020)001751 gugggsg

RECAUDADOR




