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PARA:             CONSTANZA RAMOS RAMIREZ 
  Contratista-Profesional Equipo de Apoyo a la Supervisión  

BARBARA ESTHER SANCHEZ GRASS 
  Contratista-Profesional Equipo de Apoyo a la Supervisión  

ANGELA JOHANNA BOCACHICA 
  Contratista-Profesional Equipo de Apoyo a la Supervisión  

MANUEL CASTELLANOS HEREDIA 
  Contratista-Profesional Equipo de Apoyo a la Supervisión  

PAULA ANDREA ACOSTA RAMIREZ 
  Contratista-Profesional Equipo de Apoyo a la Supervisión 
 
FECHA:  01/08/2024 
 
De conformidad con lo establecido en la cláusula de supervisión del contrato Convenio 
de Asociación No. 8411 del 26/07/2024, suscrito entre la Secretaría Distrital de 
Integración Social y Fundación Misioneros Divina Redención San Felipe Neri - 
FUMDIR, me permito informar que ha sido designado/a como apoyo a la supervisión, del 
mencionado contrato. 
 
Es importante tener en cuenta, que quienes ejerzan como apoyo a la supervisión junto 
con el supervisor del contrato, deberán efectuar la vigilancia, control y seguimiento a la 
ejecución del contrato citado, para asegurar el logro exitoso de los objetivos y finalidades 
que se persiguen, en los términos, condiciones y especificaciones pactadas; como 
garantía del buen uso, manejo e inversión de los dineros públicos y demás recursos del 
Estado que se han puesto a disposición del contratista. 
 
Por lo anterior, es necesario que usted al momento de asumir las actividades de apoyo a 
la supervisión conozca y consulte de manera permanente los siguientes documentos, 
entre otros: 
 

• Manual de contratación y supervisión de la Secretaria Distrital de Integración Social 

• Lineamientos de supervisión  

• Estudios previos 

• Propuesta y/o carta de aceptación o intención (si aplica) 

• Pliego de condiciones y/o anexo técnico (si aplica) 

• Evaluación de la propuesta (si aplica) 

• Copia del contrato y sus modificaciones 
 
Para dicha consulta, le informo que algunos de los documentos mencionados, del citado 
contrato/convenio, se encuentran escaneados y a su disposición en la dirección 
\\srvarchivos\ContratosEscaneados-2013, los demás se pueden consultar en la plataforma 
transaccional Secop II. 
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Cordialmente, 
 
 
Nombre del supervisor:  MARCELA CUBIDES SALAZAR_______ 

Cargo:    Subdirectora Para la Discapacidad_____ 

Firma del supervisor   _________________________________ 

 

 

Nombre del designado:  CONSTANZA RAMOS RAMIREZ_______ 

Cargo:    Contratista-Profesional Equipo de Apoyo a la Supervisión 

 

Firma del designado:   _________________________________ 

 

Nombre del designado:  BARBARA ESTHER SANCHEZ GRASS__ 

Cargo:    Contratista-Profesional Equipo de Apoyo a la Supervisión 

 

Firma del designado:   _________________________________ 

 

Nombre del designado:  ANGELA JOHANNA BOCACHICA_ 

Cargo:    Contratista-Profesional Equipo de Apoyo a la Supervisión 

 

Firma del designado:   _________________________________ 

 

Nombre del designado:  MANUEL CASTELLANOS HEREDIA____ 

Cargo:    Contratista-Profesional Equipo de Apoyo a la Supervisión 

 

Firma del designado:   _________________________________ 

 

Nombre del designado:  PAULA ANDREA ACOSTA RAMIREZ___ 

Cargo:    Contratista-Profesional Equipo de Apoyo a la Supervisión 

 

Firma del designado:   _________________________________ 
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Copia: Subdirección de contratación  
 
Proyectó: María Fernanda Jiménez Puentes - Líder de Equipo Apoyo a la supervisión 
Revisó:    Pablo Antonio Ordoñez Peña - Líder Administrativo, Financiero y Contractual Subdirección para la 
discapacidad 
 

Documento firmado electrónicamente de acuerdo con la Ley 527 de 1999 y el Decreto 2364 de 2012. 
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REGISTRO DE FIRMAS ELECTRONICAS

Id Acuerdo:

Estado:

Creación:

Finalización:
Escanee el código
para verificación

Designacion_apoyo_supervision_8411

SECRETARÍA DISTRITAL DE INTEGRACIÓN SOCIAL
gestionado por: azsign.com.co

20240802-121058-b61be1-61747195

Finalizado

2024-08-02 12:10:58

2024-08-02 15:01:12

Firma: Profesional Contratista Subdirección Para La Discapacidad

Angela Johana Bocachica Ortiz
1032365815
angelabocachica@gmail.com
Apoyo a la Supervisión
Secretaría de Integración Social

Firma: Profesional Contratista Subdirección Para La Discapacidad

Bárbara Esther Sánchez Grass
52.919.280
barbygrass@hotmail.com
Apoyo a la supervisión 
Secretaria Distrital de Integración Social 

Firma: Profesional Contratista Subdirección Para La Discapacidad

CONSTANZA RAMOS RAMIREZ
39776274
cramosr@sdis.gov.co
APOYO A LA SUPERVISION 
SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL 

Firma: Profesional Contratista Subdirección Para La Discapacidad

Paula Andrea Acosta Ramirez
1053772918
pacosta@sdis.gov.co
Profesional Equipo Apoyo a la Supervisión 
SDIS

F
irm

ad
o 

E
le

ct
ro

ni
ca

m
en

te
 c

on
 A

Z
S

ig
n

A
cu

er
do

: 2
02

40
80

2-
12

10
58

-b
61

be
1-

61
74

71
95

20
24

-0
8-

02
T

15
:0

1:
13

-0
5:

00
  -

  P
ag

in
a 

4 
de

 6



REGISTRO DE FIRMAS ELECTRONICAS

Id Acuerdo:

Estado:

Creación:

Finalización:
Escanee el código
para verificación

Designacion_apoyo_supervision_8411

SECRETARÍA DISTRITAL DE INTEGRACIÓN SOCIAL
gestionado por: azsign.com.co

20240802-121058-b61be1-61747195

Finalizado

2024-08-02 12:10:58

2024-08-02 15:01:12

Aprobación: Subdirectora para la Discapacidad

Marcela Cubides
52968359
mcubides1@sdis.gov.co
Subdirectora para la Discapacidad
Dirección para la Inclusión y las Familias

Revisión: Líder de Equipo Apoyo a la supervisión

MARIA FERNANDA JIMENEZ PUENTES
1018460865
mapu_02@hotmail.com
CONTRATISTA 
SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACIÓN SOCIAL

Revisión: Líder Administrativo, Financiero y Contractual Subdirección para la discapacidad 

Pablo Ordóñez
12264395
pordonez@sdis.gov.co

Firma: Profesional Contratista Subdirección Para La Discapacidad

Manuel Castellanos Heredia
1032425882
arqmanuelcastellanos@gmail.com
Arquitecto Equipo Apoyo a la Supervisión
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TRAMITE

REPORTE DE TRAZABILIDAD

Id Acuerdo:

Estado:

Creación:

Finalización:
Escanee el código
para verificación

PARTICIPANTE ESTADO
ENVIO, LECTURA

Y RESPUESTA

Designacion_apoyo_supervision_8411

SECRETARÍA DISTRITAL DE INTEGRACIÓN SOCIAL
gestionado por: azsign.com.co

20240802-121058-b61be1-61747195

Finalizado

2024-08-02 12:10:58

2024-08-02 15:01:12

Firma

Paula Andrea Acosta Ramirez

pacosta@sdis.gov.co

Profesional Equipo Apoyo a la Supervisió

SDIS

Aprobado

Env.: 2024-08-02 12:11:16

Lec.: 2024-08-02 12:31:43

Res.: 2024-08-02 12:31:46

IP Res.: 186.86.32.60

Firma

CONSTANZA RAMOS RAMIREZ

cramosr@sdis.gov.co

APOYO A LA SUPERVISION 

SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCI

Aprobado

Env.: 2024-08-02 12:31:46

Lec.: 2024-08-02 12:32:22

Res.: 2024-08-02 12:32:28

IP Res.: 191.156.50.113

Firma

Bárbara Esther Sánchez Grass

barbygrass@hotmail.com

Apoyo a la supervisión 

Secretaria Distrital de Integración Soci

Aprobado

Env.: 2024-08-02 12:32:28

Lec.: 2024-08-02 12:33:07

Res.: 2024-08-02 12:33:59

IP Res.: 201.185.131.50

Firma

Angela Johana Bocachica Ortiz

angelabocachica@gmail.com

Apoyo a la Supervisión

Secretaría de Integración Social

Aprobado

Env.: 2024-08-02 12:33:59

Lec.: 2024-08-02 12:38:53

Res.: 2024-08-02 12:39:09

IP Res.: 191.156.59.202

Firma

Manuel Castellanos Heredia

arqmanuelcastellanos@gmail.com

Arquitecto Equipo Apoyo a la Supervisión
Aprobado

Env.: 2024-08-02 12:39:09

Lec.: 2024-08-02 13:27:03

Res.: 2024-08-02 13:27:34

IP Res.: 186.102.83.29

Revisión

Pablo Ordóñez

pordonez@sdis.gov.co
Aprobado

Env.: 2024-08-02 13:27:34

Lec.: 2024-08-02 14:03:06

Res.: 2024-08-02 14:03:21

IP Res.: 186.102.58.211

Revisión

MARIA FERNANDA JIMENEZ PUENTES

mapu_02@hotmail.com

CONTRATISTA 

SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACIÓN SOCI

Aprobado

Env.: 2024-08-02 14:03:21

Lec.: 2024-08-02 14:04:54

Res.: 2024-08-02 14:05:00

IP Res.: 186.29.157.204

Aprobación

Marcela Cubides

mcubides1@sdis.gov.co

Subdirectora para la Discapacidad

Dirección para la Inclusión y las Famili

Aprobado

Env.: 2024-08-02 14:05:00

Lec.: 2024-08-02 15:01:07

Res.: 2024-08-02 15:01:12

IP Res.: 186.84.178.27
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