	Republica de Colombia

[image: image1.png]



Gobernación de Santander
	CERTIFICACIÓN DE VALORES APROBADOS PARA OFRECER AYUDA HUMANITARIA INMEDIATA
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	1 de 1



ANEXO Nº 3
Municipio: ____________________ Fecha: ____________________  

En mi calidad de Alcalde del Municipio ____________________, me permito certificar que reunido el Comité de Justicia Transicional se realizó la aprobación de la Tabla de Valores para los componentes de la Atención Humanitaria para población Víctima de Desplazamiento forzado, a partir de los precios del mercado y el contexto regional. Los valores mencionados se clasifican por el número de personas que integran el hogar declarante y se aprueban por un periodo de (3) meses, de artículo con el 2.2.6.4.1 del Decreto 1084 de 2015:

	HOGAR
	No Integrantes
	Elementos de Ayuda Humanitaria
	Valor Aprobado

	TIPO 1
	1 a 2 personas
	Auxilio de Arriendo Transitorio
	$

	
	
	Auxilio de Alimentación
	$

	
	
	Auxilio de Elementos de Higiene y Aseo
	$

	
	
	Artículos de Cocina
	$

	
	
	Otros  

	$

	
	
	Total recursos Aprobados
	$

	TIPO 2
	3 a 5 personas
	Auxilio de Arriendo Transitorio
	$

	
	
	Auxilio de Alimentación
	$

	
	
	Auxilio de Elementos de Higiene y Aseo
	$

	
	
	Artículos de Cocina
	$

	
	
	Otros  

	$

	
	
	Total recursos Aprobados
	$

	TIPO 3
	Igual o mayor a 6

personas
	Auxilio de Arriendo Transitorio
	$

	
	
	Auxilio de Alimentación
	$

	
	
	Auxilio de Elementos de Higiene y Aseo
	$

	
	
	Artículos de Cocina
	$

	
	
	Otros  

	$

	
	
	Total recursos Aprobados
	$


La presente certificación se firma a los __________ (_____) del mes de __________ de 2021 

Firma: ____________________________                  Firma: ____________________________ 

Alcalde Municipal                                                         Enlace Municipal 

Municipio de ____________________
