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ACTA DE ENTREGA 

 AYUDA TECNICA
En la ciudad de Fusagasugá, a _DD/MM/AAA_, reunidos en la Oficina del  DIRECCIÓN DE SOLIDARIDAD, de una parte el  Señor (a)  , _____________________________identificado (a) con___________________ de __________________,  residenciada en la ___________________________en su condición de peticionario (a) ante el Dirección de Solidaridad, del Municipio de Fusagasugá, y de otra parte ______________________________, en su condición de Asesor de la Dirección de Solidaridad, y en representación del Señor Alcalde, se hace entrega real y material en calidad de préstamo de ___________________, por un periodo de  _____________contados a partir de la fecha de entrega _DD/MM/AAA_ con destino a su uso personal, quien requiere de dicha ayuda técnica por encontrarse en condición de discapacidad.

La persona que recibe en el día de hoy dicha ayuda técnica se compromete para con el Dirección de Solidaridad del Municipio de Fusagasugá, a dar buen uso y devolver las mencionadas ________________ al culminar el periodo de préstamo, así como, a responder por cualquier daño físico que se cause al elemento en préstamo, QUE NO PROVENGA DEL NORMAL USO DEL MISMO.
En caso de requerirse aun dicho elemento al cumplirse el tiempo estipulado se deberá pasar por escrito la petición de prorroga para ampliar el tiempo de préstamo de la misma por lo menos con quince (15) días de anticipación al vencimiento.

En caso que  la ayuda técnica no sea requerida por la totalidad del tiempo estipulado, en el presente documento, dicho elemento deberá ser devuelto en forma inmediata a la Dirección de Solidaridad del Municipio de Fusagasugá.

La presente se firma por quienes intervinieron en ella.

___________________________
                                    _____________________

ASESOR DIRECCIÓN DE SOLIDARIDAD                      SOLICITANTE                         

                                       Huella

                                  Tel:


