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ACTA N° 475
FECHA: La Mesa, Diciembre 29 de 2023
HORA: 10:00 — 10:30 am
LUGAR: Comunidad de Cuidado La Mesa
TEMA: Apertura Buzon de sugerencias Institucional — Personas Mayores

ASISTENTES: Maria Alejandra Garrido Alvarez Trabajadora Social - Luz Adriana Cardenas
Cuervo Psicologa - Maria del Pilar Garcia Galvis Coordinadora.

ORDEN DEL DIA:

Objetivo de la actividad.
Introduccién de la actividad.
Actividades desarrolladas.

Materiales
Compromisos.

Anexos

ok whNPE

DESARROLLO:

1. Objetivo de la actividad

Realizar apertura del buzén de sugerencias institucional, como mecanismo y medio de
participacién y divulgacion de las personas mayores ante la prestacion del servicio de la
Comunidad de Cuidado La Mesa.

2. Introducciéon

En el marco de la ejecucién del convenio de Asociacion 7460/2021, El Equipo Psicosocial de la
Comunidad de Cuidado La Mesa, genera espacios para la apertura del buzén de sugerencias
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institucional en aras de verificar su uso e implementacién por parte de las personas mayores que
se encuentran llevando a cabo su proceso de institucionalizacion en la unidad operativa.

3. Actividades Desarrolladas:

- Apertura del Buzon de sugerencias institucional

Se lleva a cabo el proceso de apertura del buzén de sugerencias institucional contando con la
participacion de un miembro del Equipo Psicosocial Maria Alejandra Garrido, la persona mayor
representante James Diaz y funcionario de Apoyo a la Supervision Jhoan David Montes, posterior
a ello se realiza contacto via remota por medio de videollamada con el fin de dar cumplimiento a
la respectiva apertura. Durante el desarrollo de la actividad se realiza el diligenciamiento del

formato establecido para tal fin.

Se culmina la respectiva apertura del buzoén, sin presentar novedad

4. Materiales:

Buzdén de sugerencias institucional
Formato de apertura de buzén de sugerencias (FOR - ATC - 009)
Recurso Humano: Equipo Psicosocial, Representantes Comité de Convivencia, miembros de

Apoyo a la supervision.

5. Compromisos:

Compromisos Responsables Fecha de Ejecucién
CONVOCATORIA: No aplica.
En constancia de lo anterior firman:
. Cargo o Tipo de . :
Nombres y Apellidos g P Dependencia Firma

Maria del Pilar Garcia
Galvis

vinculacion

Coordinadora

Comunidad de

' R
Cuidado La Mesa %\@m(ﬁtn 6
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Maria Alejandra Garrido . . Comunidad de
Alvarez Trabajadora Social Cuidado La Mesa Mﬂﬂ MWJ&MQ}ID
Luz Adriana Cardenas ., Comunidad de
Psicologa

Cuervo Cuidado La Mesa

Jhoan David Montes Apoyo a la Secretaria Distrital
Pefia Supervision de Integracion Social

Elaboré: Maria Alejandra Garrido Alvarez
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Anexos: Registro Fotogréafico y Formato Apertura de Buzon
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PROCESO ATENCION A LA CIUDADANIA

| Codigo FOR-ATC-009
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/*‘
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sDQS
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NOMBRE DEL LUGAR DONDE SE ENCUENTRA UBICADO EL BUZON VLA (o0 (e tdo (OMAT/
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PETICION _____ OTRO
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PUBLICO(A) QUE ACOMPANA LA PUBLICO(A) QUE ACOMPANA LA
APERTURA APERTURA QUEJA ______ RECLAMO _____
FELICITACION _____ SUGERENCIA ____
PETICION OTRO
NOMBRE DEL (LA) CIUDADANO(A): | FIRMA DEL (LA) CIUDADANO(A):

NUMERO DE REQUERIMIENTO EN EL
S0QS



iPhone


	ACTA 1
	ba73a981cc399750825acd4912e61ddcf1b901b186f19a03fafd5554920ae49f.pdf

