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ACTA DE RECIBO DE TRANSFERENCIA PRIMARIA No. 004

"UNIDAD ADMINISTRATIVA QUE ENTREGA: SECRETARIA DE PLANEACION

NOMBRE DE QUIEN DILIGENCIA:— inr_ge't;uzmén

En Ia Oficina del Archivo General del Distrito, alos ( 11) dias del mes de
febrero de 2022, siendo las 09:00 am se reunieron con €l fin de formalhzar el
| recibo de la transferencia primaria descrita en la presente acta, los siguientes
' funcionarios. Por parte de la Direccion de Archivo General los senores:

Nombre Cargo
Jocely Mendoza Asesor visias tecnicas
Jorge Guzman Mercado iCoordinador visitas tecnicas

“Por parte de la Unidad Administrativa que entrega, los sefiores:

Nombre Cargo

Alcjandro Macheta Archivo sec. Planeacion

— oo

Descripcion de los documentos recibidos:

No. de cajas X200. 85

No. de cajas X300: _

Que se encuentran numeradas desde la No. 1 hasta la No. 85
Fechas extremas del ano: 2019 hasta el ano: 2019

Verificacion de la Transferencia:

e — o= F._—

Las cajas tienen ﬂjado'en el frente el Formato Unico de Inventario Documental
FUID debidamente diligenciado. Sl. NO: X

" El estado fisico de las cajas.

Bueno:_x Regular: Deterioradas:

F-

(3 informacibn contenida en el oficio remisorio, en el FUID y en la ficha tecnica
es coincidente y concordante: SI: _x__ NO:

El vehiculo transportador de las Unidades de Conservacion ofrecia garantia de
seguridad a toda la documentacion. SI.__X NO:




T ALCALDIA DISTRITAL DE CARTAGENA DE INDIAS ‘33‘3%103 F002 1
h f’f’*hﬁ 7\ MACROPROCESO: GESTION chumenynf Version: 10
= Y - PROCESOISUBPROCESO: GESTION DEL ARCHIVO  Vigencia:
"\,J, :.g;-_:;"‘}' GENERAL/TRANSFERENCIAS DOCUMENTALES  |17-02:2017
s | ACTA DE RECIEO TRANSFEEIE PRIMARIA _Fégma 2 de 2

| Documentos Anexos: p

!

|
FIRMAS:

Por la Oficina o Dependencia que entrega:
NOMBRE {_J{Jﬂrdiﬂm p{;.'lcf:_i:r:m' !/{M./_Dmﬂ..s_@

CEDULA BCN6HB2
TELEFONO/CEL 3208 672\124 _ |
CORREO Jm?dﬂ tdavn @Ccﬂﬂi}ﬁl&,%oh_nbh
FIRMA. . )

| NOMBRE : i i
' CEDULA

' TELEFONO/CEL | _ d _

CORREO B ]

| FIRMA. ]

Por la Direccion del Arph_ﬂGeneral A 3
NOMBRE e L&ﬁ_é«iu B | S
CEDULA [z 340 opil i o)

TELEFONOICEL _Depy UMZ13G _
CORREOC XD | HS L‘J)'l”\a_._\ _ i .

FIRMA. ) GO0 1

— .

"NOMBRE [ Forse T1us popery % B
CEDULA W7ot ) 3R -
TELEFONO!CEL 200301 32 34 _ _

' CORREO | A puqessar U S 2 [fe botma ) /e
I'FtRM_A_"” gl i .




