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24D BEHEXKD Clave de formato:

4 . AVISO DE REHABILITACION ESTRUCTURAL DE VIVIENDA UNIFAMILIAR O PLURIFAMILIAR EN CONJUNTO
NOMBREIDEDIIENIRES HORIZONTAL POR MOTIVO DEL SISMO DEL 19 DE SEPTIEMBRE DE 2017.

Ciudad ds México, a de de

Director (a) General de Obras y Desarrollo Urbano
Presente

Declaro bajo protesta de decir verdad que la informacién y documentacién proporcionada es veridica, por o que en caso de existir falsedad en
ella, tengo pleno conocimiento que se aplicardn las sanciones administrativas vy penas establecidas en los ordenamientos respectivos para
quienes se conducen con falsedad ante la autoridad competente, en términos del articulo 32 de la Ley de Procedimiento Administrativo, con
relacidn al 311 del Cédigo Penal, ambos del Distrito Federal,

Informacién al interesado sobre el tratamiento de sus datos personales

“Los datos personales recabados serdn protegidos, incorporados y tratados en el Sistema de Datos Personales de Registro, control y seguimiento de soRcitudes de
trAmites ante Ventanllla Unica, e cual tiene su fundamenito en el articulo 38 fraccion VIi de fa Ley Orgénica de fa Administracién Piblica del Distrito Federal; el articulo
124 fraccion |1, VIl del Reglamento Interior de la Administracién Publica del Distrito Federal; el Acuerdo por el que se establecen procedimientos Unicos para la atencion
de tramites y servicios; el Acuerdo por el que se establecen las atribuciones de las Ventanillas Unicas Delegacionales; y el Manual de trdmites y servicios al publlco del
Distrito Federal, cuya finalidad es Ia finakidad es dar curso a las solicitudes que ingresan a la ventanilla Unica delegacional hasta su resolucion final, y podrin ser
transmitidos a la CDHDF, CGDF, ASCM, INFODF, y a los demés érganos jurisdiccionales en cumplimiento a les requerimientos gue en el gjercicio de sus atribuciones
reglicen, ademés de ofras transmisiones previstas en la Ley de Proteccidn de Datos Personales para el Distrito Federal.

Los datos marcados con un asterisco (*) son obkgalorios y sin ellos no podra completar los requisitos del trmite correspondiente para solicitar el Aviso de rehabilitacion
estructural de vivienda unifamiliar o plurifamiliar en conjunto horizontal por metiva del sismo del 19 de septiembre de 2017.

Asimismo, se le informa que sus dalos no podrdn ser difundidos sin su consentimiento expreso, salvo las excepciones previstas en la Ley.

£l responsable del Sistema de datos personales es . Coordinador de Ventanilla
Unica Delegacional, y la direccion donde podra ejercer los derechas de acceso, rectificacitn, cancelacién y oposicidn, asi como la revocacién del consentimiento es en la
Unidad de Transparencia ubicada en la Plaza de la Constitucion N°1, planta baja. Colonia Tlalpan Centro, C.P. 14000, Delegacion. Tlalpan, México, Distrito Federal, Tel.
55730825 y correo oip.dp.tlalpan@gmail. com

El interesado podrd dirigirse al Instituio de Acceso a la Informacion Piblica del Distrito Federal, donde recibird asesorfa sobre los derechos gue futela fa Ley de
Proteccién de Datos Personales para el Distrito Fedaral al teléfono: 5636-4636; correo electrénico:datos personales@infodf.org. mx owww.infodf.org.mx”

DATOS DEL INTERESADO {PERSONA FiSICA QUIEN FUNGIRA COMO REPRESENTANTE LEGAL PARA EFECTOS DEL
PROCEDIMIENTO DE REHABILITACION ESTRUCTURAL)

* Los datos solicitados en este blogue son obligatonos.
Nombre (s)

Apellido Patemo Apellido Materno

Identificacion Oficial NOmero / Folio
(Credencial para votar, Pasaporie, Cartilla, etc.)

Nacionalidad
En su caso

Documento con el que acredita la situacién migratoria y estancia legal en el pai

Fecha de vencimiento Actividad autorizada a realizar
DOMICILIO PARA OIR Y RECIBIR NOTIFICACIONES Y DOCUMENTOS EN LA CIUDAD DE MEXICO

* Los datos solicitados an aste bloque son obligatorios,
Calle No. Exterior No. Interior

Colonia

Delegacion C.P.

Correo electrdnico para recibir notificaciones Teléfono:
Persona autorizada para oir y recibir notificaciones y documentos

Nombre {s)

Apellido Paterno Apellido Maternc
REQUISITOS

2. ldentificacion del propietario, causahabiente o representante legal {Credencial
1. Esle farmato de solicitud TTLALPAN_ARE_1, debidaments llenado, y firmado, para Votar, Carta de Maturalizacion, Cartilla del Servicio Militar Nacional, Cédula
en originat y copla Profesional, Pasaporte, Certificado de Nacionalldad Mexicana, Licencia para
Conducir), en copia simple y original para ¢olajo.

3. Documento con el que se acradite la personalidad, (Acta de Asamblea de

Condominos o esctitra en los casos de copropiedad, en e documento 4. Cédula de evaluacidon post-sismica o dictamen firmado por un DRO,
respeclivo deberd estar definida [a persona que fungird como Representante Comresponsable en Seguridad Estructural o por el Instituto, en copia simple y|
Legal para efectos del procedimlento de reconstruccion, en copia simple y original para cotejo.

original para cotejo.) Original y copia




5. Cuando el inmueble se encuentre en drea de conservacion
patrimonial o se encuentre catalogado, se requiere presentar aviso de
intervencién registrado por la Secretaria de Desamollo Urbano y
Vivienda, yfo autorizacién emitida por autoridad competente, cuando
la obra se ubique en zonas de conservacidn del Patrimonio Histérico,
Artistico y Arqueoldgico de la Federacion, en copia simple y original
para cotejo.

7. Camet vigente del DRO o Corresponsable en Seguridad
Estructural, en copia simple y original para cotejo.

8. Dos tantos det plano o croquis de rehabilitacion estructural con firma
del DRO y Corresponsable en Seguridad Estructural.

FUNDAMENTO JURIDICO

Ley para la reconstruccion, recuperacién y transformacion de la
ciudad de México en una cada vez mas resiliente. En su totalidad

Lineamientos para la aplicacién del procedimiente para |a
rehabilitacién estructural y reconstruccion de vivienda unifamiliar y
vivienda plurifamifiar en conjunto horizontal, Numeral Tercero, inciso A)

Costo No aplica
Documento a obtener Aviso
Tiempo maximo de respue Inmediato
Vigencia del documento a obiener Permanente
Procedencia de la Afirmativa o Negativa Ficta No aplica

DATOS DEL PREDIO

Calle No. Exterior No. Interior

Colonia

Delegacién C.P.

Cuenta Catastral Superficie

DATOS DE LA CONSTRUCGCION EXISTENTE

Superficle de Terreno m? Suparficie total construida m?  Supsticie de desplante m?
% Superfice de drea libre m? % Superficie s.n.b. m?

Supetficie b.n.b m? Estacionamiento cubierto m? Estacicnamiento descubiertc m?

Numetre de niveles s.n.b Nuamero de niveles b.n.b

(s.n.b = Sobre nivel de banqueta, b.n.b = Bajo nivel de banqueta)

Niimero de viviendas

DATOS DE LA OBRA

Superficie de Rehabilitacion Estructural por Nivel

Superficle Total de Rehabilitacién Estructural m2

Numero de viviendas Rehabilitadas

DESCRIPCION DE LOS TRABAJOS A REALIZAR




NCMBRES Y FIRMAS

Nombre N° da Registro Firma

Director Responsable
de Obra

Corresponsable en
Seguridad Estructural

OBSERVACIONES

a) En caso de que el dictamen establezca que el inmueble puede ser rehabilitado estructuralmente, las dependencias y organismos del Gobiermno
de |a Ciudad de México o los interesados llevaran a cabo los trabajos de rehabilitacidn, previo aviso que se dé al Grgano Politico Administrativo
que cotresponda.

b) La rehabilitacién estructural de vivienda se llevara a cabo en estriclo cumplimiento del Reglamento de Construcciones para el Distrito Federal y
las Mormas para la Rehabilitacidn Sismica de edificios de concreto dafiados por el Sismo del 19 de septiembre de 2017. La rehabilitacion
estructural se podra aplicar a predios que se ubiquen en asentamientos humancs regulares y no se encuentren &l suelo de conservacién.

¢) En 12 realizacién de trémites relacionados con la reconstruccion y rehabilitacién estructural de vivienda, 1a Ley de Reconstruccidn establece
que se eximira del pago por servicios, derechos y aprovechamientos establecidos en el Cadigo Fiscal de la Ciudad de México de los siguientes
articufos; 181, 182, 185 233, 234, 235, 300, 301 y 302

PROPIETARIO O CAUSAHABIENTEC REPRESENTANTE LEGAL {en su caso}

Nombre y Firma

LA PRESENTE HOJA Y LA FIRMA QUE APARECE, FORMA PARTE INTEGRANTE DEL TRAMITE DE AViSO DE REHABILITACION
ESTRUCTURAL DE VIVIENDA UNIFAMILIAR O PLURIFAMILIAR EN CONJUNTO HORIZONTAL POR MOTIVO DEL §ISMO DEL 19 DE
SEPTIEMBRE DE 2017, N° DE FECHA DE EXPEDICION DE DE g

Recibié (para ser llenado por la autoridad) Sello de recepcion
Area
Nombre
Cargo

Firma

@ QUEJAS O DENUNCIAS
QUEJATEL LOCATEL 56 58 11 11, HONESTEL 55 33 55 33.

DENUNGIA irtegularidades a través del Sistema de Denuncia Ciudadana via Internet a la direccidn
electrénica http:IMww.anticorrupcion.cdmx.gob.mxIIndex.phpisistema-de-danunc!a-ciudadana
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