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Con la entrega de la información personal contenida en este documento autorizo al Instituto Social de Vivienda y Hábitat de Medellín -ISVIMED- con NIT 900.014.480-8, para que recolecte, almacene, use, 

transfiera y encargue a terceros el manejo de mis datos personales. Esta autorización me fue solicitada y puesta de presente, antes de recolectar mi información personal, la cual acepto libre y voluntariamente. 

Además, se me informó sobre el derecho que tengo a consultar en el portal del Instituto www.isvimed.gov.co el contenido de la política de protección de datos personales y los derechos a los que tengo acceso. 

 

MESA INTERDISCIPLINARIA  
 

ACTA No.61 

Lugar de origen y fecha de la reunión: 16/09/2025 

Hora de inicio: 9:30 AM 

Hora de finalización: 10:30 AM 

Lugar donde se hace la reunión: VIRTUAL 

 

ASISTENTES 

Nombres y Apellidos  Cargo 

LUIS FELIPE ROJAS GARCIA PROFESION UNIVERSITARIO 

DALIA INES HERNANDEZ JIMENEZ PROFESIONAL ESPECIALIZADA 

DIEGO LEON MONROY TECNOLOGO 

ELIANA MARIA ROJAS PROFESIONAL TALENTO HUMANO 

CLAUDIA ANDREA PINEDA MONSALVE PROFESIONAL UNIVERSITARIO 

JENNIFER ATEHORTUA HENAO PROFESIONAL UNIVERSITARIO 

ANA CAROLINA ARISTIZABAL SUBDIRECTOR DOTACION 

MAURICIO ZAPATA ALVAREZ PROFESIONAL ESPECIALIZADO 

CAROLINA CORREA LEON PROFESIONAL UNIVERSITARIO 

MARIANA PASSOS VERA PROFESIONAL UNIVERSITARIO 

Nombres y Apellidos  Cargo 

  

INVITADOS 

Nombres y Apellidos  Cargo 

  
 

 

ORDEN DEL DÍA 

1.Verificacion del quorum 

2. Lecturas de las necesidades  

3. Aprobación y observaciones 

DESARROLLO DE LA REUNIÓN 

http://www.isvimed.gov.co/
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Con la entrega de la información personal contenida en este documento autorizo al Instituto Social de Vivienda y Hábitat de Medellín -ISVIMED- con NIT 900.014.480-8, para que recolecte, almacene, use, transfiera y encargue a terceros el manejo de mis datos personales. Esta autorización me fue solicitada y puesta 

de presente, antes de recolectar mi información personal, la cual acepto libre y voluntariamente. Además, se me informó sobre el derecho que tengo a consultar en el portal del Instituto www.isvimed.gov.co el contenido de la política de protección de datos personales y los derechos a los que tengo acceso. 

 

1) Verificación del quórum 
 
Se inicia la reunión con la verificación del cuórum y la verificación de los asistentes a la mesa N 61 Del 16/09/2025 
 

2) Lecturas de las necesidades. 
 
 

Se presentan necesidades de SUBDIRRECCION DE DOTACION las cuales se indican conforme al siguiente anexo. 
 

DESCRIPCIÓN  NECESIDAD 

N
° 

SUBDIREC
CIÓN 

CONTR
ATO O 
CONVE

NIO 

SUPERVI
SOR 

APOYOS A 
LA 

SUPERVIS

IÓN 

OBJETO 
CONTRA

TO 

FECHA 
DE 

INICIO 

CONVE
NIO 

FECHA DE 
TERMINA

CIÓN 

CONVENI
O 

PLAZO 
CONVE

NIO  

VALOR 
TOTAL  

CONVENIO 

DELEGACI
ON 

SUPERVIS

IÓN 

DESIGNA

CION 
APOYOS A 

LA 

SUPERVIS
IÓN 

INCUMPLIMI
ENTO / 

CADUCIDAD 

RECLAMA
CION DEL 
ASOCIAD

O 

GARANT
ÍAS 

NECESIDA

D DE 
TERMINA

CION / 

LIQUIDAC
ION 

NECESIDA

D 
CAPACITA

CION / 

FORMACIO
N 

INQUIETUD A 

ALGUNOS DE 
LOS 

COMPONENTES 

O NECESIDAD 
INTERDISCIPLI

NARIA 

RIESGOS 
PREVISI

BLES 

OT
RA 

DESCRI
BIR LA 

NECESI
DAD 
CON 

MAS 
DETALL

E 

1 

DOTACIÓN 
DE 

VIVIENDA Y 

HÁBITAT 

Conveni

o 
Asociativ
o 550 - 

2025 

MAURICIO 
ZAPATA 
ALVAREZ  

COMPONE

NTE 
TÉCNICO 
Equipo 

Técnico de 
Mejoramien

to 

 
COMPONE

NTE 

SOCIAL 
Equipo 

Social de 

Mejoramien
to 
 

COMPONE
NTE 

FINANCIER
O 

Isable 

Cristina 
Bedoya 

OBJ. 
Aunar 

esfuerzos 
técnicos, 
administra

tivos y 
financieros 

para la 
cofinancia
ción en el 

proyecto 
de 
mejoramie

nto de 
vivienda 
en el 

distrito de 
Medellín 
 

 
ALC. 
Desarrollar 

acciones 
para la 

8/09/25 31/12/25 

CINCO 

(05) 
MESES, 

contados 
a partir 
de la 

orden de 
inicio en 
SECOP 

II, sin 
superar 
el 31 de 

diciembr
e del 
año 

2025. 

MIL 
SEISCIENT

OS 

CINCUENTA 
Y SEIS 

MILLONES 

DE PESOS 
M/CTE 

($1.656.000

.000) 

N/A 

COMPONEN

TE 
TÉCNICO 
Equipo 

Técnico de 
Mejoramien

to 
 

COMPONEN

TE SOCIAL 
Equipo 

Social de 

Mejoramien
to 
 

COMPONEN
TE 

FINANCIER

O 
Isable 

Cristina 

Bedoya 

N/A N/A 

LAS 

MISMAS 
DEL 

CONTRA

TO 
INICIAL 

N/A N/A N/A N/A X 

Modificar 
la fecha 

de inicio 
del 
contrato, 

ya que 
en la 

plataform
a del 
Sistema 

Electrónic
o de 
Contratac

ión 
Pública 
(SECOP 

II) 
aparece 
como 

fecha de 
inicio el 
26 de 

agosto 
de 

http://www.isvimed.gov.co/
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Con la entrega de la información personal contenida en este documento autorizo al Instituto Social de Vivienda y Hábitat de Medellín -ISVIMED- con NIT 900.014.480-8, para que recolecte, almacene, use, transfiera y encargue a terceros el manejo de mis datos personales. Esta autorización me fue solicitada y puesta 

de presente, antes de recolectar mi información personal, la cual acepto libre y voluntariamente. Además, se me informó sobre el derecho que tengo a consultar en el portal del Instituto www.isvimed.gov.co el contenido de la política de protección de datos personales y los derechos a los que tengo acceso. 

 

ejecución 
de planes 

y 
proyectos 
de 

infraestruc
tura 
habitacion

ales, a 
través de 
la 

ejecución 
de 
procesos 

y/o 
proyectos 
de 

otorgamie
nto de 

subsidios 
en la 
modalidad 

de 
mejoramie
nto de 

vivienda 
saludable, 
dirigidas a 

la 
ciudadanía 
del distrito 

especial 
de ciencia, 
tecnología 

e 
innovación 
de 

Medellín, 
para 

noventa 
(90) 
familias 

que 
cumplan 
con los 

criterios 
determina
dos por el 

distrito de 
Medellín o 
hasta el 

agotamien
to del 
recurso. 

2025, 
cuando 

en 
realidad 
su 

comienzo 
fue el 8 
de 

septiem
bre de 
2025. 

Esto se 
confirma 
con la 

constanci
a de 
inicio ya 

publicada
. 

http://www.isvimed.gov.co/
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OBSERVACIONES: 
 
Mauricio presenta 2 necesidades  
Una operador minuto de Dios convenio 550 modificar fecha de inicio del contrato. Menciona objeto, valor, plazo, supervisión, posición en el 
paa, riesgos y garantías. 
 
Dalia rectifica q es una modificación al 28 septiembre.  
 
Segunda necesidad del operador cóseico solicita ampliar en un mes más el Término de la ejecución hasta el 5 de noviembre ya que el 
contrato de 180 mejoramientos en la 3 comunas tuvo retrasos por las visitas técnicas y las priorizaciones apenas terminaron el 28 agosto y se 
presentaron 10 renuncias y debe reemplazarlas. 
 
 
Se presentan necesidades de LA SUBDIRECCION DOTACION las cuales se indican conforme al siguiente anexo. 
 

N
° 

SUBDIRE
CCIÓN 

NOMBRE 

NIVEL 
(TECNICO, 
PROFESIO

NAL, 
ESPECIAL
IZADO O 

TECNOLO
GO) 

PERFIL DEL 
CONTRATISTA(F

ORMACION 
ACADEMICA Y 
EXPERIENCIA) 

OBJETO 
CONTRATO 

FECHA 
DE 

INICIO 
CONTR

ATO 

FECHA 
DE 

TERMIN
ACIÓN 

CONTRA
TO 

PLAZO 
CONTR

ATO 

VALOR 
DIA 

HONOR
ARIOS 

VALOR  
HONOR
ARIOS 
MES 

VALOR 
CONTR

ATO  

ORIGEN 
DE LOS 
RECURS

OS 
(Rubros 

presupue
stales) 

FORM
A DE 

PAGO  

RIES
GO 

(ARL
)  

SUPERVI
SOR 

DESIGN
ADO 

POSICIÓN 
EN EL 
PLAN 

ANUAL 
DE 

ADQUISIC
IONES 

BREVE 
DESCRIP
CION DE 

LAS 
ACTIVIDA

DES A 
DESARR
OLLAR 

FACTOR
ES DE 

SELECC
IÓN 

MODALID
AD DE 

SELECCIÓ
N 

RIESGOS 
DEL 

CONTRAT
O 

GARANTI
AS A 

EXIGIR 

1 

SUBDIRE
CCIÓN DE 
DOTACIÓ

N DE 
VIVIENDA 

Y 
HABITAT 

VALENTINA 
ESPINOSA 

TECNOLO
GO 

Profesional 
Titulado en Trabajo 

social, 
antropologia, 

comunicaciónes o 
áreas a fines, con 1 
año de experiencia 

en actividades 
propias de la 

profesión. 

PRESTACIÓN 
DE 

SERVICIOS 
PROFESIONA

LES COMO 
CONTRATIST

A 
INDEPENDIEN

TE, POR SU 
PROPIA 

CUENTA Y 
RIESGO 
COMO 

APOYO 18 AL 
PROGRAMA 

1/10/25 31/12/25 90  $      
143.777  

 $    
4.313.31

0  

 $       
12.939.9

30  

Transferen
cias 

Municipale
s Capital 

MENS
UAL 

5 
CAROLINA 

CORREA 211 

1. Apoyar 
al equipo 
técnico de 

la 
subdirecci

ón de 
dotación 

de 
vivienda y 
hábitat en 
el inicio, 

seguimient
o y cierre 

de las 
diferentes 

IDONEID
AD Y 

EXPERI
ENCIA 

CONTRAT
ACION 

DIRECTA 

* 
FALSEDAD 

EN 
DOCUMEN

TO. 
* MAL 

MANEJO 
DE LA 

INFORMAC
IÓN 

* 
IMPOSIBILI

DAD O 
DESISTIMI
ENTOA LA 

CUMPLIMI
ENTO  

CALIDAD 

http://www.isvimed.gov.co/
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MEJORAMIEN
TO DE 

VIVIENDA EN 
REALIZACIÓN 

DE 
CARACTERIZ

ACIÓN  Y 
ACTUALIZACI

ÓN, 
REVISIÓN  DE 
PRESUPUEST
OS Y DEMÁS 
ACTIVIDADES 
ASOCIADAS 

PARA EL 
CUMPLIMIENT
O DE METAS, 

DESDE AL 
ÁREA O 

COMPONENT
E SOCIAL. 

viviendas 
en el 

programa 
mejoramie

nto de 
vivienda. 

2. Realizar 
exposición 

a las 
diferentes 
familias 

del 
programa 
mejoramie

nto de 
vivienda 
en los 
inicios 
donde 

deben de 
dar a 

entender 
lo que se 
realizara 

en la 
vivienda. 

3. Realizar 
las 

exposicion
es cuando 

a la 
comunidad 

se les 
socialice la 
resolución 

de 
subsidio 

de 
mejoramie

nto de 
vivienda.  

FIRMA DEL 
CONTRAT

O POR 
PARTE 

DEL 
CONTRATI
STA O DEL 
ORDENAD

OR DEL 
GASTO  

 
OBSERVACIONES: 
 
Mariana presenta necesidad de una tecnóloga Menciona objeto, valor, plazo, supervisión, posición en el paa, riesgos y garantías. 

 
Se presentan necesidades de LA SUBDIRECCION DOTACION las cuales se indican conforme al siguiente anexo. 

http://www.isvimed.gov.co/
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Con la entrega de la información personal contenida en este documento autorizo al Instituto Social de Vivienda y Hábitat de Medellín -ISVIMED- con NIT 900.014.480-8, para que recolecte, almacene, use, transfiera y encargue a terceros el manejo de mis datos personales. Esta autorización me fue solicitada y puesta 
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DESCRIPCIÓN  NECESIDAD 

N

° 

SUBDIREC

CIÓN 

CONTR
ATO O 

CONVE
NIO 

SUPERVI

SOR 

APOYOS A 
LA 

SUPERVIS
IÓN 

OBJETO 
CONTRA

TO 

FECHA 
DE 

INICIO 

CONVE
NIO 

FECHA DE 
TERMINA

CIÓN 

CONVENI
O 

PLAZO 
CONVE

NIO  

VALOR 
TOTAL  

CONVENIO 

DELEGACI
ON 

SUPERVIS
IÓN 

DESIGNA
CION 

APOYOS A 

LA 
SUPERVIS

IÓN 

INCUMPLIMI
ENTO / 

CADUCIDAD 

RECLAMA
CION DEL 

ASOCIAD
O 

GARANT

ÍAS 

NECESIDA
D DE 

TERMINA

CION / 
LIQUIDAC

ION 

NECESIDA
D 

CAPACITA

CION / 
FORMACIO

N 

INQUIETUD A 

ALGUNOS DE 
LOS 

COMPONENTES 

O NECESIDAD 
INTERDISCIPLI

NARIA 

RIESGOS 
PREVISI

BLES 

OT

RA 

DESCRI

BIR LA 
NECESI

DAD 

CON 
MAS 

DETALL

E 

1 

DOTACIÓN 
DE 

VIVIENDA Y 
HÁBITAT 

Conveni
o 

Asociativ

o 550 - 
2025 

MAURICIO 
ZAPATA 

ALVAREZ  

COMPONE

NTE 
TÉCNICO 

Equipo 
Técnico de 
Mejoramien

to 
 

COMPONE

NTE 
SOCIAL 
Equipo 

Social de 
Mejoramien

to 

 
COMPONE

NTE 

FINANCIER
O 

Isable 
Cristina 
Bedoya 

OBJ. 
Aunar 

esfuerzos 
técnicos, 

administra
tivos y 
financieros 

para la 
cofinancia
ción en el 

proyecto 
de 
mejoramie

nto de 
vivienda 
en el 

distrito de 
Medellín 
 

 
ALC. 

Desarrollar 
acciones 
para la 

ejecución 
de planes 
y 

proyectos 
de 
infraestruc

tura 
habitacion
ales, a 

través de 
la 
ejecución 

de 
procesos 
y/o 

proyectos 
de 

otorgamie

8/09/25 31/12/25 

CINCO 
(05) 

MESES, 

contados 
a partir 
de la 

orden de 
inicio en 

SECOP 
II, sin 

superar 

el 31 de 
diciembr

e del 

año 
2025. 

MIL 
SEISCIENT

OS 

CINCUENTA 
Y SEIS 

MILLONES 
DE PESOS 

M/CTE 

($1.656.000
.000) 

N/A 

COMPONEN
TE 

TÉCNICO 

Equipo 
Técnico de 
Mejoramien

to 
 

COMPONEN

TE SOCIAL 
Equipo 

Social de 
Mejoramien

to 

 
COMPONEN

TE 

FINANCIER
O 

Isable 

Cristina 
Bedoya 

N/A N/A 

LAS 

MISMAS 
DEL 

CONTRA
TO 

INICIAL 

N/A N/A N/A N/A X 

Modificar 

la fecha 
de inicio 
del 

contrato, 
ya que 
en la 

plataform
a del 
Sistema 

Electrónic
o de 

Contratac
ión 
Pública 

(SECOP 
II) 
aparece 

como 
fecha de 
inicio el 

26 de 
agosto 
de 

2025, 
cuando 
en 

realidad 
su 

comienzo 
fue el 8 
de 

septiem
bre de 
2025. 

Esto se 
confirma 
con la 

constanci
a de 
inicio ya 

http://www.isvimed.gov.co/
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nto de 
subsidios 

en la 
modalidad 
de 

mejoramie
nto de 
vivienda 

saludable, 
dirigidas a 
la 

ciudadanía 
del distrito 
especial 

de ciencia, 
tecnología 
e 

innovación 
de 

Medellín, 
para 
noventa 

(90) 
familias 
que 

cumplan 
con los 
criterios 

determina
dos por el 
distrito de 

Medellín o 
hasta el 
agotamien

to del 
recurso. 

publicada
. 

 
 
OBSERVACIONES: 
 
Carolina Correa   presenta necesidad de ejecutar actividades y acciones confinados entre isvimed y Fonvivienda, Menciona objeto, valor, plazo, 

supervisión, posición en el paa, riesgos y garantías. 
 
 
Se presentan necesidades de LA SUBDIRECCION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA las cuales se indican conforme al siguiente anexo. 

http://www.isvimed.gov.co/
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N

° 

SUBDIREC

CIÓN 

NIVEL 

(TÉCNICO, 

PROFESIO

NAL, 

ESPECIALI

ZADO O 

TECNÓLO

GO) 

PERFIL DEL 

CONTRATISTA(FO

RMACIÓN 

ACADÉMICA Y 

EXPERIENCIA) 

OBJETO 

CONTRATO 

FECHA 

DE 

INICIO 

CONTR

ATO 

FECHA 

DE 

TERMINA

CIÓN 

CONTRAT

O 

PLAZO 

CONTR

ATO  

EN 

DÍAS 

VALOR 

DÍA 

HONORA

RIOS 

VALOR 

HONORA

RIOS 

MES 

VALOR 

TOTAL 

CONTR

ATO 

ORIGEN 

DE LOS 

RECURSO

S  

(rubros 

presupues

tales) 

FORM

A DE 

PAGO 

 

(mens

ual, 

pagos 

parcial

es, 

etc: 

valida

ción 

de 

PAC) 

RIES

GO 

(ARL

) 

SUPERVIS

ORES 

POSICIÓ

N EN EL 

PLAN 

ANUAL 

DE 

ADQUISI

ONES  

POSIC

IÓN 

EN EL 

POAI 

(solo 

person

al de 

apoyo) 

BREVE 

DESCRIPC

IÓN DE 

LAS 

LABORES 

A 

DESARRO

LLAR 

FACTO

RES DE 

SELECC

IÓN 

MODALI

DAD DE 

SELECCI

ÓN 

RIESGOS 

DEL 

CONTRA

TO 

GARANT

ÍAS A 

EXIGIR 

1 

Administrati

va y 

Financiera 

N/A N/A 

ADQUISICIÓN 

DE DOS (2) 

DESFIBRILADO

RES 

EXTERNOS 

AUTOMÁTICO

S (DEA) Y SUS 

ACCESORIOS, 

PARA LA 

ATENCIÓN DE 

EMERGENCIAS 

CARDIOVASC

ULARES EN EL 

EL INSTITUTO 

SOCIAL DE 

VIVIENDA Y 

HÁBITAT DE 

MEDELLÍN – 

ISVIMED 

1/10/25 1/11/25 31 N/A N/A 
16.588.

244 

Rubro 33 - 

Programa 

de salud 

ocupaciona

l 

Mensu

ales 
N/A 

Eliana 

Maria Rojas 

Hoyos-

Principal 
295 N/A 

Realizar la 

adquisición

, suministro 

e 

instalación 

de un 

desfibrilado

r externo 

automático 

(DEA) con 

sus 

respectivos 

accesorios, 

conforme a 

los 

estándares 

técnicos y 

de calidad 

exigidos 

por la 

normativa 

vigente en 

materia de 

salud y 

seguridad 

en el 

trabajo. El 

equipo 

será 

destinado a 

las sedes 

del Instituto 

Social de 

Vivienda y 

Hábitat de 

Medellín – 

ISVIMED –, 

con el fin 

de 

fortalecer 

Precio 
Minima 

cuantia  

Incumplim

iento de 

las 

Obligacio

nes 

pactadas 

en el 

contrato.  
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la 

capacidad 

de 

respuesta 

ante 

eventos 

cardiovasc

ulares 

súbitos en 

el entorno 

laboral y 

salvaguard

ar la vida e 

integridad 

de los 

servidores 

públicos, 

contratistas

, visitantes 

y demás 

personas 

que se 

encuentren 

en las 

instalacion

es del 

Instituto. 

1 

Administrati

va y 

Financiera 

N/A N/A 

Adquisición de 

elementos de 

protección 

personal para 

funcionarios del 

Instituto Social 

de Vivienda y 

Hábitat de 

Medellín 

ISVIMED 

1/10/25 1/11/25 31 N/A N/A 
$4.331.

600 

Rubro 33 - 

Programa 

de salud 

ocupaciona

l 

Mensu

ales 
N/A 

Eliana 

Maria Rojas 

Hoyos-

Principal 
260 N/A 

  

 

Adquisición 

de 

elementos 

de 

protección 

personal 

para 

funcionario

s  del 

Instituto 

Social de 

Vivienda y 

Hábitat de 

Medellín 

ISVIMED  

Precio 

Minima 

cuantia 

Grandes 

superfici

es  

Incumplim

iento de 

las 

Obligacio

nes 

pactadas 

en el 

contrato.  

Cumplimi

ento del 

Contrato. 

Calidad 

del 

Servicio. 

 
 
OBSERVACIONES 
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ELIANA presenta necesidad del ÁREA DE RECURSOS HUMANOS de Adquisición de dos (2) desfibriladores externos automáticos (dea) y 
sus accesorios, para la atención de emergencias cardiovasculares en el instituto social de vivienda y hábitat de Medellín – isvimed 
 Y también , la necesidad de Adquisición de elementos de protección personal para funcionarios del Instituto Social de Vivienda y Hábitat de 
Medellín ISVIMED. 
 
 
 
No hay mas observaciones. 
 
No existiendo más necesidades, ni más observaciones a las necesidades presentadas, se da por terminada la presente mesa interdisciplinaria.  
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COMPROMISOS 

VERIFICACIÓN DEL CUMPLIMIENTO DE COMPROMISOS ADQUIRIDOS EN LA 

ANTERIOR REUNIÓN. 

N° COMPROMISOS RESPONSABLES ESTADO 

1 N/A N/A N/A 

2 N/A N/A N/A 

3 N/A N/A N/A 
 
 

COMPROMISOS ADQUIRIDOS EN LA REUNIÓN ACTUAL 

N° COMPROMISOS RESPONSABLES PLAZO 

1 N/A N/A N/A 

2 N/A N/A N/A 

3 N/A N/A N/A 
 

OBSERVACIONES 

N° 
Requiere documentar Acción Correctiva, 

preventiva o de mejora 
SEGUIMIENTO 

 
  

 
  

 
  

 

Convocatoria (Fecha, lugar y hora de la próxima reunión):  
 

Presidente o coordinador de la Reunión Secretario de la Reunión 

 

 

 
 

Dalia Inés Hernández Jiménez 

Subdirector Jurídico 

 

 
 

Jennifer Atehortúa  Henao 

Contratista Subdirección Jurídica 
 

 

 

 

 

 

http://www.isvimed.gov.co/


 

ACTA DE REUNIÓN  

CÓDIGO: F-GM-19   

VERSIÓN:  09 

FECHA:  20/04/2020 

PAGINA: 12 de 12 

 

Con la entrega de la información personal contenida en este documento autorizo al Instituto Social de Vivienda y Hábitat de Medellín -ISVIMED- con NIT 900.014.480-8, para que recolecte, almacene, use, 

transfiera y encargue a terceros el manejo de mis datos personales. Esta autorización me fue solicitada y puesta de presente, antes de recolectar mi información personal, la cual acepto libre y voluntariamente. 

Además, se me informó sobre el derecho que tengo a consultar en el portal del Instituto www.isvimed.gov.co el contenido de la política de protección de datos personales y los derechos a los que tengo acceso. 

 

 

Anexos: 

 
 

 

 

 

Identificación de Redactor y transcriptor: 
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C.C 1.093.224.112 

Contratista – Subdirección Jurídica 
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