Visita domiciliaria
Fechadevisita: 15 - 0l  ~ Joab

Datos personales

Nombre Completo: P (fo 050 (Pon ae AlLoye (27

Lugar de Nacimiento: £ Fecha de Nacimientg: 13 -07 - 17497
Edad: 0# identidad: Ib3- /2. Estado Civil:uppo UZ& Sexo: M_F

Datos del domicilio

Direccion HO (o gre @An\‘—La a4 L(.’ﬂ'lﬂ(‘/

Referencia del Domicilio_Fcnde h dew  Coafere
Cel. Q0% - /

- Datos de la vivienda

g lm: ‘/Apartamentbz Cuarteria: otros:
l Propia: Alquilada: _ 1/
cuantas personas viven con usted: _o-

{ persqnas que viven con usted:
wtH  [Oale Parentesco: | Ha Celular:
Parentesco: | G5[7 Celular:
Parentesco: Celular:
Parentesco: Celular:
Parentesco: Celular:

bajo) lo hace en aproximadamente: 5 M Tiempo (horas, minutos)
para este desplazamiento:
- Bicicleta___

_ Licencia Vigente SI___ NO ___

Escaneado con CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

Actitud :7- a la visita domiciliaria:
Buena: vV Regular; ___ Mala: ___ Comentarios;

s generales del vecindario: (Ambiente, seguridad, alcance, tipo de vecindario efc,

Segur0

neral de la vivienda: (Material de construccién, cerca, pintura, piso etc.

h o lecic) ol @onsducdion
o @a,(olcs‘ ch CQuise

y lon Capeo.

| Distribucién de la vivienda: (cuartos, cocina, sala, comedor, drea de lavanderia efc.
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Escaneado con CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

