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Bogota D.C.; 22 de julio de 2024

Honorable Concejal

OSCAR FERNANDO BASTIDAS JACANAMIJOY
Movimiento Alternativo Indigena y Social -MAIS
Concejo de Bogota D.C.
comisiondegobierno@concejobogota.gov.co

Calle 36 No 28 A — 41

Bogota

Al contestar Cite Este No. SISSC0-2024-CS-013209
Folios: 1 Anexos: 1

LUIS OSCAR GALVES MATEUS Despacho Del Gerente
DAVID ANTONIO GARZON FANDINO CONCEJO DE BOGOTA - -
Comunicacién de salida

CONCEJO DE BOGOTA 23-07-2024 11:08:10
2024ER16288 O 1 Fol:1 Anex:0
ORIGEN: SUBRED INTEGRADADE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIEN

DESTINO: COMISION 22 PERM. GOBIERNO/GARZON FANDINO DAVID A

ASUNTO: SOLICITUD PRORROGACENTRO ORIENTE
OBS: RECIBIDO 22/7/2024

Asunto: Solicitud prérroga - Proposicion 870 de 2024. Radicado N°. SISSCO-2024-CE-
018010. Tema- Cierre de los Centros de Atencion Prioritaria en Salud -CAPS

Cordial Saludo,

En atencion a la proposicion del asunto, recibida el dia dieciocho (18) de julio de la presente
anualidad, bajo el radicado de la Subred Centro Oriente No. SISSCO-2024-CE-018010 y
radicado interno del Concejo de Bogota No. 20241E11752, por medio de este escrito y en
virtud de lo establecido en el articulo 54 del Acuerdo 741 de 2019 modificado por el articulo
11 del Acuerdo 837 de 2022 expedido por el Concejo de Bogotd, donde dicha norma
contempla en su parrafo seis: “(..) Si la complejidad del cuestionario lo amerita, el citado
solicitara ante el Secretario General o de Comision, segun sea el caso, una prorroga para dar

respuesta, quien la concederd por un mdximo de tres (3) dias habiles. (...)"

, teniendo en cuenta lo

anterior comedidamente solicitamos prorrogar por tres (3) dias héabiles mas, a partir del
vencimiento 23 de julio 2024, dicha préorroga se solicita por la complejidad de la informacion
requerida, ya que las areas correspondientes se encuentran aun consolidando archivos y una
vez se encuentre recopilado en un 100%, se hara entrega dentro del término otorgado.

Agradeciendo de antemano su atencion a la presente.

Cordialmente,

LUIS OSCAR GALVES MATEUS

Agente Especial Interventor Subred Integrada de Servicios De Salud Centro Oriente E.S.E.

Despacho del Gerente

CC:

Responsable Nombres y Apellidos Completos
Elabord PAOLA ANDREA GONZALEZ JIMENEZ / OJ

Revisod MIGUEL ANTONIO MOSCARELLA VALLE / OJ

Diagonal 34 No. 5 - 43
Conmutador: 3282828
www.subredcentrooriente.gov.co

rh Secretaria de Salud
! Subred Integrada de Servicios de Salud

Centro Oriente E.S.E.

Cadigo Postal: 110311

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA DC.
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Aprobd | MIGUEL ANTONIO MOSCARELLA VALLE OJ
Declaramos los arriba firmantes, que hemos revisado el presente documento y lo encontramos ajustado a las normas y disposiciones legales y

por lo tanto, lo presentamos para firma.
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