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NOMBRE DEL LUGAR DONDE SE ENCUENTRA UBICADO EL BUZON:
AREA COMUN: COMEDOR
No.
FECHADE | gscrito CARGUE EN EL SISTEMA
APERTURA s APERTURA DE BUZONES DE SUGERENCIAS DISTRITAL DE QUEJAS Y OBSERVACIONES
ENCONTR SOLUCIONES - SDQS
DIMI[A ADOS
NOMBRE RESPONSABLE DE LA FIRMA RESPOMSABLE DE LA APERTURA | NOMBRE Y FIRMA DEL Durante la primera apertura
APERTURA i DESIGNADO(A) SDQS del buzdn de sugerencias del
7 ] mes de noviembre, 2023, no
Psicélogo Diego Nova Camila Montilla se evidencian escritos o
NOMBRE DEL (LA) SERVIDOR(A) FIRMA DEL (LA) SERVIDOR(A) PUBLICO(A) | TIPOLOGIA DE REQUERIMIENTO | participaciones de ningun tipo
PUBLICO(A) QUE ACOMPANA LA QUE ACOMPANA LA APERTURA - por lo que, al no haber mas
APERTURA = " = puntos sobre la agenda de
FELICITACION _ SUGERENCIA A
10|11 |23 0 Profesional de apoyo a la / g é) apertura, ni preguntas o
HI e "na ' ——— aportes por parte de los
supervisién — Milena Afanador - | peTICION OTRO asistentes, se procede a
diligenciar el formato de
NOMBRE DEL (LA) CIUDADANO(A): FIRMA DEL (LA) CIUDADANO(A): NUMERO DE REQUERIMIENTO EN | @pertura y levantar la sesién.
EL SDQS
Jairo Alonso (w/’
NOMBRE RESPONSABLE DE LA FIRMA RESPONSABLE DE LAAPERTURA | NOMBRE Y FIRMA DEL Al realizar la segunda
APERTURA DESIGNADO(A) SDQS apertura del buzén de
sugerencias del mes de
Psicélogo Diego Nova . , Camilsontie Novigmbre, no se evidencian
NOMBRE DEL (LA) SERVIDOR(A) FIRMA DEL (LA) SERYIDOR(A) PUBLICO(A) | TIPOLOGIA DE REQUERIMIENTO participaciones, escritos o
PUBLICO(A) QUE ACOMPARA LA QUE ACOMPANA LA APERTURA (eciimtas por bare 46
APERTURA QUEJA RECLAMO preg porp
TACHS personas mayores o talento
FELICITACION ____ SUGERENCIA i
Profesional de apoyo a la V‘/I/GMD A‘Q:W\QcD.O (Q i humano, asi mismo de las
- Afanador . personas que presencian y
17 | 11| 23 0 SupsIYBion;~ fllens PETICION OTRO acompanfan la apertura del
- buzén, por lo que al no existir
NOMBRE DEL (LA) CIUDADANO(A): FIRMA DEL (LA) CIUDADANO(A): NUMERO DE REQUERIMIENTO EN | mas puntos sobre la agenda
EL SDQS se procede a levantar la
sesion y diligenciar el debido
formato.
Juan Manuel Rincén '
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NOMBRE DEL LUGAR DONDE SE ENCUENTRA UBICADO EL BUZON:
AREA COMUN: COMEDOR
=E = No
et |l Escre CARGUE EN EL SISTEMA
ik 8 (I WY APERTURA DE BUZONES DE SUGERENCIAS DISTRITAL DE QUEJAS Y OBSERVACIONES
D || A |ENcon SOLUCIONES - SDQS
NOMBRE RESPONSABLE DE LA FIRMA RESfONSA/aLE DE LA APERTURA | NOMBRE Y FIRMA DEL Durante la tercera apertura
APERTURA / /A A DESIGNADO(A) SDQS del mes de noviembre, 2023,
ey A no se evidencian escritcs o
Psicélogo Diego Nova L — «77 Camila Montilla participaciones de ningin tipo
NOMBRE DEL (LA) SERVIDOR(A) FIRMA DEL (LA) SERVIDOR(A) PUBLICO(A) | TIPOLOGIA DE REQUERIMIENTO | ' por fo que, al no haber mas
PUBLICO{A) QUE ACOMPANA LA QUE ACOMPANA LA APERTURA puntos sobre la agenda de
APERTURA ¢ QUEJA ____ RECLAMO t ni orequntas o
) ON SUGERENCIA apenura, r partge deles
( FELICITACION ___ ERENC
SRR RS 0 Profesional de apoyo a la (I / g iy
: asistentes, se procede a
supervisién — Milena Afanador | “—{|[eng i\OCl,O r PETICION ____ oTRO diligenciar el formato de

NOMBRE DEL (LA) CIUDADANO(A):

Julio Enciso Enciso

FIRMA DEL (LA) CIUDADANO(A):

4 AU _/11/‘/‘/)’}

NUMERO DE REQUERIMIENTO EN
EL SDQS

apertura y levantar la sesién.

3 |11}23 0

NOMBRE RESPONSABLE DE LA

FIRFA RESPONSABLE DE LA APERTURA

NOMBRE Y FIRMA DEL

APERTURA % ~ DESIGNADO(A) SDQS
Psicélogo Diego Nova ey 7’/ ‘ Camila Montllla
NOMBRE DEL (LA) SERVIDOR(A) FIRMA DEL ((A) SERV|DOR(A) PUBLICO(A) | TIPOLOGIA DE REQUERIMIENTO
PUBLICO(A) QUE ACOMPANA LA QUE ACOMPANA LA APERTURA
APERTURA QUEJA RECLAMO

fesi Id | | FELICITACION __ SUGERENCIA
Profesional de apoyo a la \L/{}[ _
supervision — Milena Afanador | V [lleAQ ' “OJ'O{ / PETICION oTRO
NOMBRE DEL (LA) CIUDADANO(A): FIRMA DEL (LA) CIUDADANO(A): NUMERO DE REQUERIMIENTO EN

Emelina Lépez Alarcén

e w)) \“QPCZ

EL SDQS

Al realizar la cuarta y Gltima
apertura del buzén de
sugerencias del mes de
Noviembre, se evidencian
que no existen
participaciones, escritos o
preguntas por parte de
personas mayores o talento
humano, as! mismo de las
personas que presencian y
acompanan la apertura del
buzdn, por lo que al no existir
mas puntos sobre la agenda
se procede a levantar ia
sesion y diligenciar el debido
formato.
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