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Notificacion por aviso
Cddigo: FOR-EST-SCI-018
Version: 001

En cumplimiento del Cddigo de Procedimiento Administrativo y de lo Contencioso
Administrativo, se fija aviso en la pagina web del Fondo de Prestaciones
Econdmicas, Cesantias y Pensiones — FONCEP y en un lugar publico de la oficina
de Servicio al Ciudadano, ubicada en la Carrera 62 No. 14 - 98, Edificio Condominio
Parque Santander, Segundo (2) Piso para efectos de notificar:

Requerimiento Documentacién - Revision Calificacién de Invalidez. Por lo que
se ordend: “Notificar por aviso el contenido de la presente comunicacién,”, EE-
02436-202312951 -Sigef Id: 549028, la empresa de Mensajeria reporta
DEVOLUCION el dia 14/07/2023. Adicional se intenta contacto telefénico al nimero
3015482471 pero no fue posible la comunicacién. Asi las cosas no es posible su
ubicacion y se desconocen otros datos para el cumplimiento de la notificacién.

De acuerdo con lo anterior, se acompafia copia integra del Requerimiento
Documentacion - Revision Calificaciéon de Invalidez y documentos anexos en
(07) folios.

Se deja constancia que a la fecha el Sefior (ra) Pedro Pablo Umbarila Abril,
identificado (da) con Cedula de ciudadania No. 19.442.144 citado (da) con
anticipacién, no se ha hecho presente ante esta oficina con el fin de adelantar la
notificacién personal. Sin embargo, en cumplimiento de lo establecido en el Codigo
de Procedimiento Administrativo y de lo Contencioso Administrativo se informa
mediante comunicacién publicada en la pagina web www.foncep.gov.co y en la
cartelera fisica del punto de atencion al ciudadano por el término legal de cinco (5)
dias hébiles.

Se fija alos 25 dias del mes de Julio de 2023 a las 7:00 a.m., hasta los 31 dias del
mes de Julio de 2023 a las 4:00 p.m pasado este tiempo se retirara lapublicacién y
la notificacion se considerara cumplida al finalizar el dia siguiente al retiro del aviso.
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Bogota D.C.

Sefior (a)

UMBARILA ABRIL PEDRO PABLO
BENEFICIARIO

CALLE 23 G N. 112-71

BOGOTA, D. C. - BOGOTA, D. C.

ASUNTO: Requerimiento Documentacién - Revisién Calificacion de Invalidez

Radicacion: 1D526025.

Respetado (a) Sefior (a):

Reciba un cordial saludo del Fondo de Prestaciones Econdmicas, Cesantias y Pensiones
— FONCEP, establecimiento publico del orden Distrital que funge como Fondo Territorial
de Pensiones de Bogota D.C.

De acuerdo con la comunicacion remitida a usted mediante 1D526025. comedidamente
nos permitimos reiterar que dando cumplimiento a lo establecido en el articulo 44 de la
Ley 100 de 1993, esta entidad debe realizar el procedimiento de revision de pérdida de
capacidad laboral.

En tal sentido, recordamos que debe allegar la siguiente documentacion:

1. Formulario de actualizacion de datos (adjunto)

2. Fotocopia de la cédula de ciudadania

3. Fotocopia de la historia clinica actualizada.

4. Fotocopia del ultimo dictamen de calificacion practicado.

En dicha comunicacion, se puso de presente que usted contaba con tres (3) meses contados
a partir de la fecha de su recibido, para allegar la documentaciéon requerida y atender el
proceso de revision de calificacion de invalidez.

A la fecha, no hemos recibido de su parte la documentacién requerida, para la revision del
estado de su eventual pérdida de su capacidad laboral.

En esa medida, recordamos que esta entidad procederad con la suspension y eventual
extincion definitiva del pago de su mesada pensional, por prescripcion del derecho.
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Sin embargo y en garantia del debido proceso, le damos un tiempo adicional de diez (10)
dias habiles, contados a partir de la recepcién de esta comunicacion para que nos informe
las razones por las cuales no se ha llegado la documentacién solicitada. Vencido el término
mencionado, se procedera con la suspensién del pago de su mesada a través de acto
administrativo.

La anterior documentacién debera ser allegada a los siguientes canales de comunicacion:

Canal Datos de Contacto Horario de Atencion

Centro de Atencion al Ciudadano Sede Carrera 6 # 14 - 98 Piso 2 Dias habiles de lunes a viernes de 7:00 a.m.

Principal FONCEP Edificio Condominio Torre A — 4:00 p.m.
Pargue Santander

Carrera 30 # 25 - 90 Dias habiles de Lunes a Viernes

SUPERCADE - CAD Médulo 38 7:00 a.m. a 1:00 p.m.
- 2:00 p.m. a 5:00 p.m.

Correo Electrénico servicioalciudadano@foncep.gov.co

Para conocer el estado de su tramite, puede ingresar a la pagina WEB del FONCEP con el
namero de cédula del solicitante en el siguiente enlace:

http://gobiernoenlinea.foncep.gov.co/gel/faces/pensiones/consultatramite.xhtml

Cordial saludo,

Juan Paulo Villada Arbeldez
Gerente de Pensiones

Actividad Nombre Cargo Dependencia
Proyecté Adriana Franco Cardona Profesional Gerencia de Pensiones
gede P;l:aplilga CONDO DE
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Teléfono: +571307 62 00 || www.foncep.gov.co DE BOGOTA B


https://maps.google.com/?q=Carrera+6+%23+14+-+98+Piso+2&entry=gmail&source=g
https://maps.google.com/?q=Carrera+30+%23+25+-+90&entry=gmail&source=g
mailto:servicioalciudadano@foncep.gov.co
http://gobiernoenlinea.foncep.gov.co/gel/faces/pensiones/consultatramite.xhtml

4081520848

Zona: 0

[Dastinatario: UMBARILA ABRIL PEDRO PABLO

Direcelon: CL2IGN 11271

Cludad: G0GOTA - Depto: BOGOTA D G - Tek: 3060200

Direcckon: Cammirs & § 14:08 plan 7
Identificacion: 548028
Chudad: BOGOTA - Dapto: BOGOTAD C « Tat

Romitorte: FONCEP

Rahusado
Ll ne Renice
e necumasa

£
3
3
&
i

i
y

LBQQQQQGQQQDDQID

:
=AM
81529848

DOrectame [Jincongruencia 40

MENSAJERIA OP:4081529848
‘Remitente: FONCEP
Identificacion: 860041163 Cod, Postal: 116321015

Direccién: Carreru 6 # 14-95 piso 2 - Tel: 3060200

Cludad: BOGOTA - Depto: ROGOTADC
FECHA ENTREGA:
Mes

Qooooo®eoog
DODOQQOUOOOOQO00 O
“pnooooooooooooo

\Destinatario: UMBARILA ABRIL PEDRO PABLO

¢ ‘Direccién: CL23GN 112 71 - Tel:

]

A ETR IR Bl K5E . ma s

? ' machcado: 0 Zona: 0
| 'Ciudad: BOGOTA - Depte: BOGOTAD C
‘Producto; 2 FOLIOS Cod. Postal:
JObeanraciim . Motive Devolucion 1
OCS A Tl bl
O‘:\,(\)N(J\ vy [ [ ——
[ORehusade l
RECIB CONFORME o Moaide
No Raclamado
Direcckan Evada
Ooves
4 _TFese T Volumen T VrBeclarado T auier Enirega 1 T
] 1k 1 kg 000 e Oniginal




!
\
o

b s
ok ot ¢EHEIC
A L deaig 95

Deshradund

", a * t *
8 ! 1; b 3
o~ \ A Diem Knoet'O Y .
Cumg O ({ fbo BOGOT/\ T
x_ > qaco
Qoe {77 AT Gontestar St Radicado EE03456-20551 2851 Siget T 530078 Folivs. 7 Anéxos; 1 Fecha” 13-July-2033 6546723 Dapandencia Remienis™
bbb mrarnepiipmas Gt it GERENCIA DE PENSIONES Entidad Destino; UMBARILA ABRIL PEDRO PABLO Serie: 210.35 SubSerie; 210.35.1_
Bogota D.C.
Sefior (a)
UMBARILA ABRIL PEDRO PABLO
BENEFICIARIO

CALLE 23 G N. 112-71
BOGOTA, D. C. - BOGOTA, D. C.

ASUNTO: Requerimiento Documentacion - Revisién Calificacion de Invalidez

Radicacion: 1D526025.

Respetado (a) Sefor (a):

Reciba un cordial saludo del Fondo de Prestaciones Econémicas, Cesantias y Pensiones
— FONCEP, establecimiento publico del orden Distrital que funge como Fondo Territorial
de Pensiones de Bogota D.C.

De acuerdo con la comunicacion remitida a usted mediante ID526025. comedidamente
nos permitimos reiterar que dando cumplimiento a lo establecido en el articulo 44 de la
Ley 100 de 1993, esta entidad debe realizar el procedimiento de revisién de pérdida de
capacidad laboral.

En tal sentido, recordamos que debe allegar la siguiente documentacion:

Formulario de actualizacién de datos (adjunto)
Fotocopia de la cédula de ciudadania

Fotocopia de la historia clinica actualizada.

Fotocopia del dltimo dictamen de calificacién practicado.
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En dicha comunicacion, se puso de presente que usted contaba con tres (3) meses contados
a partir de la fecha de su recibido, para allegar la documentacién requerida y atender el
proceso de revision de calificacion de invalidez.

A la fecha, no hemos recibido de su parte la documentacién requerida, para la revision del
estado de su eventual pérdida de su capacidad laboral.

En esa medida, recordamos que esta entidad procedera con la suspensién y eventual
extincion definitiva del pago de su mesada pensional, por prescripcion del derecho.

Sede Principal FONDO DE
Carrera 6 Nro. 14-98 PRESTACIONES ECONOMICAS,
Edificio Condominio Parque Santander CESANTIAS Y PENSIONES
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Sin embargo y en garantia del debido proceso, le damos un tiempo adicional de diez (10)
dias habiles, contados a partir de la recepcién de esta comunicacién para que nos informe
las razones por las cuales no se ha llegado la documentacién solicitada. Vencido el término

mencionado, se procedera con la suspensioén del pago de su mesada a través de acto
administrativo.

La anterior documentacion debera ser allegada a los siguientes canales de comunicacion:

Canal Datos de Contacto Horario de Atencién

Carrera 6 # 14 - 98 Piso 2

Centro de Atencién al Ciudadano Sede Dias habiles de lunes a viernes de 7:00 a.m.

A Edificio Condominio Torre A
Pri | FONCEP -4 .m.
Bnape FONLE Pargue Santander s pm
Carrera 30 # 25 - 90 Dias habiles de Lunes a Viernes
SUPERCADE - CAD Médulo 38 7:00 a.m. a 1:00 p.m.

- 2:00 p.m. a 5:00 p.m.

Correo Electrénico servicioalciudadano@foncep.gov.co

Para conocer el estado de su tramite, puede ingresar a la pagina WEB del FONCEP con el
numero de cédula del solicitante en el siguiente enlace:

http://gobierncenlinea.foncep.gov.co/gel/faces/pensiones/consultatramite. xhtml

Cordial saludo,

Juan Paulo Villada Arbeldez
Gerente de Pensiones

Actividad Nombre Cargo Dependencia
Proyecté Adriana Franco Cardona Profesional Gerencia de Pensiones
Sede Principal
FONDO DE
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FORMATO REVISION CALIFICACION DE INVALIDEZ
Cadigo: FOR-MIS-GRP-020

Version: 004
Fecha de Aprobacién: Febrero 2020

Informacién Personal del Titular

" Tipo de Dccumento ;

( Documento

' Fecha de / Sexo !
. Nacimiento . 7 fe 7
I\'_rPrlmer megrg SR B X Segundo Nombre £ 5
. Primer Apellldo A Segundo Apelhdo
" Direccién \?f Correo "j
._Correspondencia " b _Electrénico sl
;'"Depa_rté—rﬁezt; I G Y Ciudad |
. Residencia 4;\‘ Residencia )
. Barrio Residencia Teléfono )
(o s = - = o T
- Fecha de Radicacién )
Seleccione el medio por el cual autoriza a FONCEP para dar respuesta a su solicitud
1. Correo electrénico* 2. Direccion fisica

'S ™
FIRMA DEL SOLICITANTE ML A
N*® Documento: \___INDICE DERECHO J

Artlcuio 44 de la Ley 100 de 1993

“El estado de invalidez podra revisarse por solicitud de Ia entidad de prevision
0 sequridad social correspondiente cada 3 afios, para ratificar, modificar o
dejar sin efectos el dictamen que sirvid de base para la liquidacion de la
pension que disfruta su beneficiario y proceder a la extineion, d;smmuc:o:? o
- aumento de la misma, si a ello hub/ere fugar....

DOCUMENTOS REQUERIDOS EN ESTA SOLICITUD:

(A Fotocopia de la cédula de ciudadania.

2. Fotocopia completa de la historia clinica actualizada.
3. Actualizacion de la direccién de notificacion

Fondo de Prestaciones Econémicas, Cesantias y Pensiones
Carrera 8 No 14 - 98, piso 2
Tel: 3076200

www foncep.gov.co

ALCALDIA MAYOR
DEBOGOTADC .
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FORMATO REVISION CALIFICACION DE INVALIDEZ
Codigo: FOR-MIS-GRP-020

Version: 004

Fecha de Aprobacion: Febrero 2020

Informacion Personal del Titular

" Tipo de Documento

cC ¢t ¢ 1 ¢  Documento

(fohade, o mmmm@mm) S

‘r|
<

( Primer Nombre

X Segundo Nombre

C Primer Apellido

)C Segundo Apellido

Direccion _
Correspondencia

Correo
Electrénico

Departamento
Residencia

Ciudad
Residencia

C Barrio Residencia

X Teléfono

( Celular

C Fecha de Radicacion

Seleccione el medio por el cual autoriza a FONCEP para dar respuesta a su solicitud:

1. Correo electronico™*

2. Direccion fisica

FIRMA DEL SOLICITANTE
N° Documento:

Articulo 44 de la Ley 100 de 1993:
“El estado de invalidez podra revisarse por solicitud de la entidad de prevision
o seguridad social correspondiente cada 3 arios, para ratificar, modificar o

-~

-

HUELLA

iNDICE DERECHO /
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dejar sin efectos el dictamen que sirvio de base para la liquidacion de la

pension que disfruta su beneficiario y proceder a la extincion, disminucion o

aumento de la misma, si a ello hubiere lugar....”

DOCUMENTOS REQUERIDOS EN ESTA SOLICITUD:

1. Fotocopia de la cédula de ciudadania.
2. Fotocopia completa de la historia clinica actualizada.
3. Actualizacién de la direccion de notificacion

Fondo de Prestaciones Econémicas, Cesantias y Pensiones

Carrera 6 No 14 - 98, piso 2
Tel: 3076200
www.foncep.gov.co

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA DC



