& yvelez8 @ Cerrar Se

Rol FUNCIONARIO SUBD v

REGISTRO DE PETICION 79382021

Ver Detalle Peticionario
Funcionario que registré: DIANA CAROLINA AGUILAR ROMERO
Tipo de solicitante

Accioéon Colectiva sin persona juridica Apoderado de En nombre propio En representacion de

Asunto *

dTe encuentras en alguna condicion especial?
(Ninguna) v

AL CIUDADANO LE GUSTARIA SABER, ¢COMO ES LA FORMA DE SER PARTE DEL CUERPO DE BOMBEROS DE BOGOTA?
¢SI VAN A ABRIR INSCRIPCIONES ESTE ANO?

4000 <Coémo activar el corrector ortografico?

o Correo de UAE Cuerpo Oficial de Bomberos Bogota - Fwd__ Inquietud con cuerpo de
bomberos Bogota.pdf

Diligenciar esta informacion sera util para direccionar tu peticion a la entidad competente
Tipo de Peticion *

SOLICITUD DE ACCESO A LA INFORMACION v

Palabra Clave

Tema *

GESTION DEL RIESGO v

Entidad Destino *


https://sdqs.bogota.gov.co/sdqs/logout
https://sdqs.bogota.gov.co/sdqs/publico/registrarPeticionario/ver/1842964
https://sdqs.bogota.gov.co/sdqs/publico/correctorOrtografico/
https://sdqs.bogota.gov.co/sdqs/publico/archivo/4931325

UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL CUERPO OFICIAL BOMBEROS BOGOTA v

Tipo de Peticion para la Entidad *

SOLICITUD DE ACCESO A LA INFORMACION v

INFORMACION ADICIONAL

Tramite y/o Servicio *

PROCESO MISIONAL v

Dependencia

OFICINA DE ATENCION A LA CIUDADANIA v

Proceso de Calidad

MISIONAL v

Punto de Atencion *

UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL CUERPO OFICIAL DE BOMBEROS DE BOGOTA v
Canal *
E-MAIL v

Observaciones

POR MEDIO DEL CORREO quejasysoluciones@bomberosbogota.gov.co POR EL SISTEMA DE GESTION "BOGOTA TE
ESCUCHA" REGISTRO ANGELA MARIA ROMERO V

4000 <CAdmo activar el corrector ortografico?POR MEDIO DEL CORREO
guejasysoluciones@bomberosbogota.gov.co POR EL SISTEMA DE GESTION "BOGOTA TE ESCUCHA"
REGISTRO ANGELA MARIA ROMERO V

LUGAR DE LOS HECHOS

Localidad


https://sdqs.bogota.gov.co/sdqs/publico/correctorOrtografico/

(Seleccione)

Departamento

BOGOTA

Ciudad

BOGOTA, D.C.

Direccion de Hechos

KR 7 89 72

[Registrar/Modiﬁcar Direccién]

Upz

(Seleccione)

Barrio

(Seleccione)

Estrato

(Seleccione)

Codigo Postal

TIPO DE NOTIFICACION

Notificacion Electrénica
Si No
Notificacion de Residencia

Si No

CONTACTO




Tipo de Identificacion

(Seleccione)

Numero de Identificacién

Nombres

JUAN SIERRA

Departamento

(Seleccione)

Ciudad

(Seleccione)

Direccion de Correspondencia

KR 7 89 72

[Registrar/Modiﬁcar Direccién]

Teléfono

Teléfono Celular

Correo Electrénico

juansierrafitt@gmail.com
(Es el representante legal?

Si No

Desea recibir notificacion por celular?

Si No

Informacién

Asuntos Bomberos

Respuesta

(Seleccione)




Mostrando 1a 1 de 1 registros

Atras

Siguiente

Nota

NOTAS

4000 ¢éCoOmo activar el corrector ortografico?

[ Agregar Nota ]
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https://sdqs.bogota.gov.co/sdqs/publico/correctorOrtografico/

