o~ Cédigo: FOR-ATC-009
s PROCESO ATENCION A LA CIUDADANIA Versién: 1
Fecha Memo 12023039730
ety FORMATO APERTURA BUZON DE SUGERENCIAS —21/12/2023
R, T B, Pagina: 1de 3
NOMBRE DE LA SUBDIRECCION LOCAL PARA LA INTEGRACION SOCIAL: < £q
NOMBRE DE LA UNIDAD OPERATIVA DONDE SE ENCUENTRA UBICADO EL BUZON: 1 7
Jdn yalaahl ehicocondn o Floes

FECHADE

APERTURA | e RADOS APERTURA DE BUZONES DE SUGERENCIAS R e OBSERVACIONES
plwmla
NOMBRE RESPONSABLE DE LA |FIRMA RESPONSABLE DE LA |NOMERE Y FIRMA DEL DESIGNADO(A)
APERTURA APERTURA SDQS
juu&a ’E}nt\ Sacdonal __l\v.a::l ’de.
NOMBRE DEL (LA) SERVIDOR(A) | FIRMA DEL (LA) SERVIDOR(A) | TIPOLOGIA DE REQUERIMIENTO
PUBLICO{A) QUE ACOMPANA LA | PUBLICO(A) QUE ACOMPARNA LA =
APERTURA APE! QuEA CLAMO
"’E Oq 26 O FELICITACION ___ .
PETCION QOTRO
Clowdho vageez . N, -
NOMBRE DEL (LA) CIUDADANO(A). | FIRMA DEL (LA) CIUDADANG(A). | NUMERO DE REQUERIMIENTO EN EL SDQS
A"QOJ he o1 |wada luz

NOMERE RESPONSABLE DE LA
APERTURA

.L\{\(l ’PUHE.S Sandywl

FIRMA RESPONSABLE DE LA

APERTURA .
Jmf_d %Hﬁj—

NOMBRE Y FIRMA DEL DESIGNADO(A)
sbas

NOMBRE DEL (LA) SERVIDCR(A)
PUBLICO(A) QUE ACOMPANA LA

FIRMA DEL (LA) SERVIDOR(A)
PUBLICO(A) QUE ACOMPANA LA

TIPOLOGIA DE REQUERIMIENTO

“btam  ¥duaces

APERTURA APERTURA o RECLAMO
FELIGITACION ____ SUGE |
p PETICION ______ CTRO
Chdn \nez N ,
NOMERE DEL (LA) CIUDADANG{A): | FIRMA DEL (LA) CIUDADANO(A): | NUMERO DE RE IMIENTO EN EL SDQS

7
L IR Al AT o |
-

Scanned with
CamScanner"


https://v3.camscanner.com/user/download

- | |—:
\ 4
Y

o € AL Rk MAVOR
OGO O

BECAE VA, TTTA O BOO

PROCESO ATENCION A LA CIUDADANIA

FORMATO APERTURA BUZON DE SUGERENCIAS

Cédigo: FOR-ATC-009

Versién: 1

Facha: Memo 12023039730
= 211272023

Pagina: 1de 3

[NOMBRE DE LA SUBDIRECCION LOCAL PARA LA INTEGRACION SOCIAL:

Quen

NOMBRE DE LA UNIDAD OPERATIVA DONDE SE ENCUENTRA UBICADO EL BUZON:

fasitall

|
nranl | Colhveantad 08 Dol

FECHA DE
No. ESCRITOS CARGUE EN EL SISTEMA DISTRITAL DE

;PE':'UR: ENCONTRADOS APERTURA DE BUZONES DE SUGERENCIAS QUEJAS Y SOLUCIONES - SDQS OBSERVACIONES

NOMBRE RESPONSABLE DE LA |FIRMA RESPONSABLE DE LA |NOMBRE Y FIRMA DEL DESIGNADO(A)

APERTURA APERTURA spas

“Tou _%:Nl : [QIIEJ

NOMBRE DEL (LA) SERVIDOR(A) [FIRMA DEL (LA) SERVIDOR(A) | TIPOLOGIA DE REQUERIMIENTO

PUBLICO(A) QUE ACOMPARA LA | PUBLICO(A) QUE ACOMPANA LA

APERTURA APERTURA
Niglel O ;k \

NOMERE DEL (LA) CIUDADANO(A): | FIRMA DEL (LA) CIUDADANO(A):

EA* Ql\

NOMBRE RESPONSABLE DE LA |FIRMA RESPONSABLE DE LA

APERTURA APERTURA

Vwana  Touhlla k’%

NOMBRE DEL (LA) SERVIDOR(A) | FIRMA DEL (LA} SERVIDOR(A)| TIPOLOGIA DE REQUERIMIENTO

PUBLICO(A) QUE ACOMPANA LA | PUBLICO(A) QUE ACOMPARA LA ~
6. | be APERTURA APERTURA QuEA RECLAMO __~

\\}i PETICION OTRO

_ \ el .

NOMBRE DEL (LA) CI A): | FIRMA DEL (LA) CIUDADANO(A): | NUMERO DE RE IMIENTO EN EL SDQS

Todlam chngueé [ Hn ol per |

Scanned with
CamScanner“


https://v3.camscanner.com/user/download

R (i MO

DR SOGOTA B
——— e
BLORE TN A DL I TLGRAL 0N PO,

PROCESO ATENCION A LA CIUDADANIA
FORMATO APERTURA BUZON DE SUGERENCIAS

Cédigo: FOR-ATC-009

Versién: 1

Fecha: Memo (2023039730
= 21M12/2023

Pagina: 1de 3

NOMEBRE DE LA SUBDIRECCION LOCAL PARA LA INTEGRACION SOCIAL:

DDA

NOMBRE DE LA UNIDAD OPERATIVA DONDE SE ENCUENTRA UBICADO EL BUZON: =

oo Inforh] Gbvenceds o FlowD
::E:%?{i No. ESCRITOS CARGUE EN EL SISTEMA DISTRITAL CE OBSERVACIONES
S Tw | a| ENCONTRADOS APERTURA DE BUZONES DE SUGERENCIAS QUEJAS Y SOLUCIONES - SDQS
NOMBRE RESPONSABLE DE LA|FIRMA RESPONSABLE DE LA|[NOMBRE Y FIRMA DEL DESIGNADC(A)
APERTURA APERTURA — sDas
\

Andea RoS ;; E :
NOMBRE DEL (LA) SERVIDOR(A) [ FIRMA DEL (LA) SERVIDOR(A) TIPOLOGIA DE REQUERIMIENTO
PUBLICO(A) QUE ACOMPARNA LA | PUBLICO(A) QUE ACOMPANA LA

h2 APERTURA APERTURA e — RELLAM
¢ he @) FELICITAGION __ L5
O PENCION _____ OTRO
MQ UO':JQI'W'}.

NOMBRE DEL (LA) CIUDADANO(A): | FIRMA DEL (LA) CIUDADANO(A): | NUMERO DE RE IMIENTO EN EL SDQS

Coul Piea 0./ Hs:
NOMBRE RESPONSABLE DE LA|FIRMA RESPONSABLE DE LA|NOMBRE Y FIRMA DEL DESIGNADO(A)
APERTURA APERTURA sDas

Al'ém 940:5 "‘.\-_“M‘.
NOMBRE DEL (LA) SERVIDOR(A) [ FIRMA D hA) SERWIDIOR(A) | TIPOLOGIA DE REQUERIMIENTO
PUBLICO(A) QUE ACOMPANA LA | PUBLICO(A) Q E ACOMPANA LA
25|0%126 O APERTURA APERTURA QuEM
g FELICITACION ___

‘ ' PETICION
Clad g gb%%[ o2 : —
NOMBRE DEL (LA) CIUDADANO{(A): | FIRMA DEL (LA) CIUDADANO(A): | NUMERO DE RE IMIENTO EN EL SDQS

Scanned with
CamScanner“ :


https://v3.camscanner.com/user/download

