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ASUNTO: DELEGACION COMO SUPERVISORA DEL CONVENIO
INTERADMINISTRATIVO No. 8387508 - 2025

Cordial Saludo,
Dra. Ingrid Paola Lozano Torres, deseandole éxitos en su gestion.

De manera atenta, por medio del presente, me permito comunicarle su designacién como
SUPERVISORA con enfoque GERENCIAL del Convenio interadministrativo relacionado
en el cuadro anexo:

CONVENIO No. OBJETO

Aunar esfuerzos entre el FFDS y la Subred Integrada de Servicios de Salud Norte
E.S.E, para realizar actividades del Plan de Intervenciones Colectivas en el Distrito
No. 8387508-2025 Capital y de gestion de la salud publica, en concordancia con las normas que regulan
el sistema general de seguridad social en salud, el plan territorial en salud, de
acuerdo con las necesidades y prioridades de la poblacién en la ciudad, mediante la
implementacion de acciones de promocion de la salud, prevencion de Ia
enfermedad, vigilancia en salud publica y ambiental.

Como Supervisora designada, sus funciones y el alcance de su denominacion estan
establecidos en la Resolucion No. 311 de 2018 (18 de mayo de 2018) “Por la cual se
Adopta el Manual de Supervisién e Interventoria aplicable al proceso de Contratacion
de la Subred Integrada de Servicios de salud Norte E.S.E.”, entre otras y a saber.

Atentamente,

e
#

VICTORIA EUGENIA MARTINEZ PUELLO
Gerente

Declaramos que hemos revisado el presente documento y lo encontramos ajustado a las normas y disposiciones legales, y por lo tanto, lo
presentamos para la firma.
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