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Bogota, 27 de febrero de 2026.

Sefores:

Secretaria Distrital de Integracion Social
Subdirector: Victor Hugo Valenzuela
Gina Paola Vargas Urrego

Infancia SLIS -Bosa.

Ref. Radicado FORMATO APERTURA BUZON DE SUGERENCIAS

Sefiores subdireccion local de Bosa por medio de la presente se hace constar la entrega de
formatos de apertura de buzén de sugerencias correspondientes al mes de febrero de 2026

JARDIN INFANTIL COFINANCIADO INDEPENDENCIA.

Cordialmente

Um—gg/%k =
NIDIA LEONOR BUSTAMENTE H.

Responsable del servicio

CRA 88 ¢ bis No 78-31 sur Casa 5 Tel: 3193501129 — 3214889192
artisticapincel@hotmail.com
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