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CONVOCATORIAS PARTICIPACIÓN SOCIAL EN SALUD 

Localidad: Bosa (7) 
 

Nombre del evento Asamblea Copacos  

Objetivo Realizar asamblea Copacos  

Fecha 9 de septiembre de 2025 

Hora 2:00 pm  

Modalidad Virtual  Presencial x Mixto  

Dirección  Casa de la Participación Bosa  

Enlace No aplica  

Requisito para participar 
Sí x No  

Estar inscrito en la base social  

Contacto organizador Participacion16@subredsuroccidente.gov.co 

 
 

Nombre del evento Asamblea Asociación de Usuarios Bosa  

Objetivo Realizar asamblea Asociación de Usuarios Bosa 

Fecha 16 de septiembre de 2025 

Hora 2:00 pm  

Modalidad Virtual  Presencial x Mixto  

Dirección  Casa de la Participación Bosa  

Enlace No aplica  

Requisito para participar 
Sí x No  

Estar inscrito en la base social  

Contacto organizador Participacion16@subredsuroccidente.gov.co 

 
 
 
 

Nombre del evento Reunión JAC Bosa  
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Objetivo Realizar reunión mensual con la Jac de Bosa  

Fecha 23 de septiembre de 2025 

Hora 2:00 pm  

Modalidad Virtual x Presencial  Mixto  

Dirección  Meet  

Enlace No aplica  

Requisito para participar 
Sí x No  

Estar inscrito en la base social  

Contacto organizador Participacion16@subredsuroccidente.gov.co 

 
 

Nombre del evento Reunión comisiones Copacos  

Objetivo Realizar reunión mensual de comisiones  

Fecha 30 de septiembre de 2025 

Hora 2:00 pm  

Modalidad Virtual  Presencial x Mixto  

Dirección  Casa de la Participación Bosa  

Enlace No aplica  

Requisito para participar 
Sí x No  

Estar inscrito en la base social  

Contacto organizador Participacion16@subredsuroccidente.gov.co 

 
 
 
 

 
 
 
 
Localidad: Kennedy (8) 

 

Nombre del evento Reunión Junta Directiva Asociación de Usuarios 
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Objetivo Coordinar actividades mes de Septiembre /2025 

Fecha 05 de septiembre    

Hora 9:00 am  

Modalidad Virtual x Presencial  Mixto  

Dirección  NA  

Enlace Por confirmar 

Requisito para participar 
Sí X No  

Ser miembro de Junta Directiva  

Contacto organizador Participacion5@subredsuroccidente.gov.co 

 

Nombre del evento Reunión Comité de Ética Hospitalaria  

Objetivo Coordinar actividades mes de Septiembre /2025 

Fecha 10 de septiembre   

Hora 8:00 am  

Modalidad Virtual  Presencial x Mixto  

Dirección  Hospital Occidente de Kennedy Transversal 74 F # 40 B 54 Sur 

Enlace NA 

Requisito para participar 

Sí X No  

Ser miembro del Comité de Ética Hospitalaria de la Subred Sur 
Occidente  

Contacto organizador Participacion5@subredsuroccidente.gov.co 

 

Nombre del evento Reunión Junta Asesora Comunitaria  

Objetivo Coordinar actividades mes de septiembre/2025 

Fecha 11 de septiembre   

Hora 8:00 am  

Modalidad Virtual  Presencial x Mixto  

Dirección  Hospital Occidente de Kennedy Transversal 74 F # 40 B 54 Sur 

Enlace NA 
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Requisito para participar 
Sí X No  

Ser miembro de la JAC de Kennedy 

Contacto organizador Participacion5@subredsuroccidente.gov.co 

 

Nombre del evento Reunión de trabajo COPACOS Kennedy 

Objetivo Coordinar actividades mes de Septiembre  

Fecha Septiembre 8 y 22  

Hora 9.00 am a 12:00 pm 

Modalidad Virtual  Presencial X Mixto  

Dirección  Transversal 78 K No. 41 A - 04 Sur Alcaldía Local de Kennedy 

Enlace NA 

Requisito para participar 
Sí X No  

Ser delegado activo Copacos Kennedy 

Contacto organizador Participacion3@subredsuroccidente.gov.co 

 

Nombre del evento Reunión comisiones de trabajo COPACOS Kennedy 

Objetivo 
Coordinar actividades para el mes de septiembre con las comisiones 
de trabajo.   

Fecha 4 y 18 de septiembre  

Hora 9.00 am a 11:00 am  

Modalidad Virtual  Presencial X Mixto  

Dirección  Transversal 78 K No. 41 A - 04 Sur Alcaldía Local de Kennedy 

Enlace NA 

Requisito para participar 
Sí X No  

Ser coordinador de comisión o invitado  

Contacto organizador Participacion3@subredsuroccidente.gov.co 

 

Nombre del evento Reunión de trabajo ASOSUR  

Objetivo 
Coordinar actividades para el mes de septiembre con la Junta 
directiva. 
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Fecha 5,19 y 26 de septiembre  

Hora 2:00 pm a 4:30 pm  

Modalidad Virtual  Presencial X Mixto  

Dirección  Carrera 80 c # 2-40 Centro de salud Abastos  

Enlace NA 

Requisito para participar 
Sí X No  

Ser integrante de ASOSUR o invitado 

Contacto organizador Participacion3@subredsuroccidente.gov.co 

 
Localidad: Fontibón (9) 
 

Nombre del evento Reunión Junta Directiva ASOUHFO 

Objetivo Verificar y realizar seguimiento a las actividades del III Trimestre   

Fecha miércoles 03 de septiembre del 2025 

Hora 08:00 a.m. – 10:00 a.m.  

Modalidad Virtual  Presencial X Mixto  

Dirección  USS Boston Carrera 104 # 20c - 31 

Enlace No aplica 

Requisito para participar 
Sí X No  

Pertenecer a la Junta Directiva asociación ASOUHFO Fontibón 

Contacto organizador Participacion14@subredsuroccidente.gov.co 

 
 

 

Nombre del evento Reunión Coordinadores de Comisión COPACOS Fontibón 

Objetivo 
Verificar y realizar seguimiento a las actividades del III Trimestre 
plan de acción y gestionar las actividades por comisión  

Fecha martes 02 de septiembre del 2025 

Hora 08:00 a.m. – 10:30 a.m.  

Modalidad Virtual  Presencial X Mixto  

Dirección  USS Boston Carrera 104 # 20c - 31 

http://www.saludcapital.gov.co/
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Enlace No aplica 

Requisito para participar 
Sí X No  

Ser coordinador de comisión de los COPACOS Fontibón 

Contacto organizador Participacion14@subredsuroccidente.gov.co 

 
 

Nombre del evento Reunión COPACOS Fontibón 

Objetivo 
Socializar el seguimiento a las actividades del III Trimestre y 
finiquitar la feria de servicios.  

Fecha martes 09 de septiembre del 2025 

Hora 02:00 p.m. – 04:30 p.m.  

Modalidad Virtual  Presencial X Mixto  

Dirección  Hospital Fontibón Carrera 99 # 16i -41 

Enlace No aplica 

Requisito para participar 
Sí X No  

Pertenecer al COPACOS Fontibón 

Contacto organizador Participacion14@subredsuroccidente.gov.co 

 
 

Nombre del evento Feria de Servicios COPACOS Fontibón 

Objetivo 
Llevar a cabo la feria de servicios presentada por COPACOS 
Fontibón  

Fecha vienes 12 de septiembre del 2025 

Hora 08:00 a.m. – 03:00 p.m.  

Modalidad Virtual  Presencial X Mixto  

Dirección  Parque Fundacional Fontibón  

Enlace No aplica 

Requisito para participar 
Sí  No X 

No aplica 

Contacto organizador Participacion14@subredsuroccidente.gov.co 
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Nombre del evento 
Reunión mesa de Trabajo Fontibón - Gerencia Subred Sur 
Occidente E.S.E 

Objetivo Realizar seguimiento a las actividades y compromisos de la mesa 

Fecha Martes 23 de septiembre del 2025 

Hora 2:00 p.m. a 4:30 p.m. 

Modalidad Virtual  Presencial X Mixto  

Dirección  Hospital Fontibón Carrera 99 # 16i -41 auditorio 3° piso 

Enlace No aplica 

Requisito para participar 
Sí X No  

Pertenecer a la mesa de diálogo Fontibón 

Contacto organizador Participacion14@subredsuroccidente.gov.co 

 
 

Nombre del evento Reunión Junta Asesora Comunitaria  

Objetivo 
Realizar reunión mes de septiembre, seguimiento a los avances y 
actividades.  

Fecha Jueves 25 de septiembre del 2025 

Hora 8:00a.m a 11:30 a.m. 

Modalidad Virtual  Presencial X Mixto  

Dirección  USS Boston Carrera 104 # 20c – 31 

Enlace No aplica 

Requisito para participar 
Sí X No  

Pertenecer a la Junta Asesora Comunitaria de Fontibón 

Contacto organizador Participacion14@subredsuroccidente.gov.co 

 
Localidad: Puente Aranda (16) 

 

Nombre del evento Reunión de COPACOS Puente Aranda  

Objetivo Coordinar actividades del mes de Septiembre  

Fecha 12 de septiembre de 2025 
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Hora 9:00 am 

Modalidad Virtual  Presencial x Mixto  

Dirección  Alcaldía Puente Aranda Cl. 4 #31D-30 

Enlace NA 

Requisito para participar 
Sí X No  

Ser delegado del COPACOS  

Contacto organizador participacion5@subredsuroccidente.gov.co 

 
 

Nombre del evento Reunión de COPACOS Puente Aranda  

Objetivo Reunión de coordinadores de las comisiones de trabajo    

Fecha 19 de septiembre/2025  

Hora 9:00 am 

Modalidad Virtual  Presencial x Mixto  

Dirección  Alcaldía Puente Aranda 

Enlace Alcaldía Puente Aranda Cl. 4 #31D-30 

Requisito para participar 
Sí X No  

Ser delegado del COPACOS  

Contacto organizador participacion5@subredsuroccidente.gov.co 

 

Nombre del evento Reunión de COPACOS Puente Aranda  

Objetivo Realizar visita a los Centros de Salud Bochica y Alquería      

Fecha 26 de septiembre/2025  

Hora 8:00 am 

Modalidad Virtual  Presencial x Mixto  

Dirección  Alcaldía Puente Aranda 

Enlace Alcaldía Puente Aranda Cl. 4 #31D-30 

Requisito para participar 
Sí X No  

Ser delegado del COPACOS  

http://www.saludcapital.gov.co/
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Contacto organizador participacion5@subredsuroccidente.gov.co 

 
 

Nombre del evento Reunión de trabajo ASOARANDA  

Objetivo Coordinar actividades mes de septiembre con los asociados  

Fecha 3 y 17 de septiembre 

Hora 9:00am a 12:00 pm  

Modalidad Virtual  Presencial  Mixto  

Dirección  Carrera 60 # 4-15 Centro de Salud Trinidad Galán  

Enlace NA 

Requisito para participar 
Sí X No  

Ser integrante de ASOARANDA o invitado  

Contacto organizador Participacion3@subredsuroccidente.gov.co 

 
 

Nombre del evento Reunión mensual de Junta Asesora Comunitaria  

Objetivo Coordinar actividades mes de Septiembre JAC 

Fecha 2 de septiembre 

Hora 9:00 am 11:00 am  

Modalidad Virtual  Presencial  Mixto  

Dirección  Kra 59 No 14-44 Upa 11 de Puente Aranda  

Enlace NA 

Requisito para participar 
Sí X No  

Ser integrante de la JAC 

Contacto organizador Participacion3@subredsuroccidente.gov.co 

 
CONTROL SOCIAL 
 

Nombre del evento Reunión veeduría PSPIC 

Objetivo Verificar avances y realizar seguimiento a la veeduría. 
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Fecha Lunes 16 de septiembre  

Hora 08:00a.m – 12:00. m.  

Modalidad Virtual  Presencial X Mixto  

Dirección  por confirmar dirección  

Enlace No aplica 

Requisito para participar 
Sí  No X 

No aplica 

Contacto organizador Aún no envían a convocatoria.  

 
 

Nombre del evento Reunión Veeduría al convenio Ruta de la Salud 

Objetivo 
Realizar seguimiento al cronograma de actividades y dar 
cumplimiento con la veeduría  

Fecha Jueves 18 de septiembre del 2025 

Hora 8:00 a.m. a 12:00 m 

Modalidad Virtual  Presencial X Mixto  

Dirección  Recorrido en la ruta por confirmar punto de partida 

Enlace No aplica 

Requisito para participar 
Sí  No X 

No aplica. 

Contacto organizador Participacion14@subredsuroccidente.gov.co 

 
 

Nombre del evento Reunión veeduría Hospital Occidente de Kennedy 

Objetivo Realizar seguimiento a la obra del Hospital 

Fecha Viernes 26 de septiembre del 2025 

Hora 8:00a.m – 12: 00a.m  

Modalidad Virtual  Presencial X Mixto  

Dirección  Hospital Occidente de Kennedy Av 1 mayo # 39-45  

Enlace No aplica 
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Requisito para participar 
Sí  No X 

No aplica 

Contacto organizador controlsocial@subredsuroccidente.gov.co 

 
 

Nombre del evento Reunión Veeduría Centro de Salud 29 Kennedy 

Objetivo 
Realizar seguimiento a la obra y puesta en marcha del centro de 
salud 29 Kennedy 

Fecha Por confirmar 

Hora 08:00a.m – 12:00. m.  

Modalidad Virtual  Presencial X Mixto  

Dirección  Centro de salud 29 Carrera 78 # 35-71 sur 

Enlace No aplica 

Requisito para participar 
Sí  No X 

No Aplica 

Contacto organizador Participacion14@subredsuroccidente.gov.co 

 
 

Nombre del evento Reunión mesa de diálogo de veedores al contrato 002-2024 

Objetivo Realizar seguimiento a las actividades y compromisos de la mesa 

Fecha Por confirmar 

Hora 08:00a.m – 12:00. m.  

Modalidad Virtual  Presencial X Mixto  

Dirección  Calle 17 sur # 18-49 - Alcaldía Local Antonio Nariño 

Enlace No aplica 

Requisito para participar 
Sí  No X 

No aplica 

Contacto organizador tifany.ariza@gobiernobogota.gov.co 
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Nombre del evento Reunión Veeduría al contrato Contact Center 

Objetivo 
Realizar seguimiento al cronograma de actividades y dar 
cumplimiento con la veeduría 

Fecha Martes 30 de septiembre del 2025 

Hora Por confirmar 

Modalidad Virtual  Presencial X Mixto  

Dirección  Por Confirmar 

Enlace No aplica 

Requisito para participar 
Sí  No X 

No aplica 

Contacto organizador Participacion14@subredsuroccidente.gov.co 

 
 

http://www.saludcapital.gov.co/

