
 

 

 
Dosquebradas 
 
 
 
Arquitecta. 
Paula Andrea Marin Lopez 
Curadora Urbana 1 de Dosquebradas  
 
Fecha: ________________________________ 
 
Asunto: Cambio de profesional.  
 
 
 
 
 

Yo, _____________________________________________ mayor de edad, vecino(a) de esta ciudad, 
identificado(a) con cedula de ciudadanía No. ______________________________ de 
___________________________ de profesión ___________________________ identificado con matrícula 
No. ___________________________ de ___________________________ , actuando como (Arquitecto, 
ingeniero civil, topógrafo, constructor, diseñador de elementos no estructurales, etc.) 
______________________________ del inmueble con dirección ___________________________________ 
identificado con ficha catastral No. ________________________________ y Licencia Urbanística No. 
__________________________________ , renuncio a todas las medidas de Ley que me comprometen 
como (Arquitecto, ingeniero civil, topógrafo, constructor, diseñador de elementos no estructurales, 
etc.) _________________________________ a cargo, dejando como responsable a 
______________________________ con cedula de ciudadanía No. __________________________________ 
de ___________________________ , de profesión _______________________________ identificado con 
matrícula No. ________________________________ De ______________________________________. 
 
Cordialmente,  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
__________________________________                                          ____________________________________ 
Profesional Actual                                                                       Profesional a cargo  
c.c                                                                                                 c.c . 
 
 
 


