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550-2025-350-038234-1

N del 27 de octubre de 2025

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD -

*
BOGOT/\ | SUROCCIDENTE ESE.

Y

?

|

\

- |
Contrasefa:yVosiB8iqgW |

o " L

Bogota, 27 de octubre de 2025 | 2025-BR-54481 o
SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD

' ! Fechay Hora: 27/10/2025 1:01:00 p. m.  Clave: ex0FT2ihuv
Follos7{  Anexos: 1 Recortido: 2 ER TR
_Doctoras ORIGEN: 052200 SBBYS: 052200~

JOHANA ANDREA'l};ORRE,S RUIZ' ggg\?I'gliEoCsC'ON DE BIENES Y

ASESORA DE DESPACHO . -

MARCELA MARTINEZ CONTRERAS -0 JOHANNA TORRES-020000

"SUBDIRECTORA DE'ACCIONES COLECTHJRSSC: gj;i‘:;:g'ams ondonci -

SECRETARIA DIS'TRITA_L DE SALUD ’-l ,ASUNTO:. MLQCI/SoIicItucf reprogramacién, redistribucién ) !
oy convenio Interadministrativo convenio 8373570-2025

Asunto: Solicitud repfogramacioén,” redistribucion y/o reformulaciéh de las acciones del A

.convénio interadministrativo convenio 8373570 - 2025 T

¢

_ Respetadas doctoras

C
-+ i .
Atendiendo a lo previsto en la clausula de 6ompromisos especifico de la Subred donde se
establece "Solicitar a la siipeyvisién del convenio, en caso de npcesidad y previo acuerdo entre las
* partes, por escrito y debidar'pen_te Justificada, la reprogramacion, redistribucion y/o reformulacién de
Jlas acciones«de bienestar-que se desarrollan en el entorno hogar, radicada cuando aplique el dfa .
veinticinco (25) calendario del mes-en curso con la informacién del'mes. €n caso de que dicha fecha ’
coincida con un dla no hébil, la solicitud deberd ‘presentarse el siguiente dia habil. (Producto 1 2):“, ' .«
se solicita reprogramacién, redistribucion y/o reformulacién de las acciones’en el mes de
octubre'de 202_5'de'l'convenio interadministrativo convenio 8373570 - 2025-cuyo objeto es:
“Aunar esfuerzos entre el FFDS y'la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente, .
para realizar actividades de gestién del riesgo individual y,colectivo, y de promocién para el
cuidado de la salud, en la modalidad extramural de acuerdo con las necesidades y
prioridades de la poblacién a nivel-individual, familiar y territorial en el'Distrito Capita/, en
concordancia con Ias normas que regulan el sistema geheral de seguridad social ensalud,
' el plan territorial'en salud y el modelo de atencién en salud "MAS Bienestar’.

A \
Cordiaimente, :

Vowe Bello _ries | o

. ] [ -
MONICA.-VIVIANA BELLO FLOREZ




880-2025-350-038224-1

- BOGOT/\

N

“Al'contestar Clte Este No
- : $50-2025-350-038234-1
del 27 de dctubre de 2025

SUBRED INTEGRADA QE SERVICIOS DE SALUD

SUR OCCIDENTE ESE '

. A s Contrasefia:yVos!B3iqW
DIRECTORA DE GESTION DEL RIESGO EN'SALUD
! ~
1 .
Anexo: 1 folio s
’ .
’
. : s
Declaramos que hemos ol p i ylo ) a las normas y disposiciones legales, y por lo tanto, lo presentamos para firma. -
Cargo funcionario / ‘
Contratista ) Nombre/Cargo N
Aprobade por: MONICA VIVIANA BELLO FLOREZ DGR : < 3
Revisado por. . YENNY CAROLINA ESPINOSA PINILLA / SLPB -
s Elaborado por: YENNY CAROLINA ESPINOSA PINILLA / SLPB )
’ ’ \ ’
. \
Y
~

'

Calle 9 No. 39 - 46

Cédigo Postal:-1116111 N
PBX: 601 3849160
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2025-ER-60689 S

*SECR i .
Fechay Hora: 2;’??%0 2‘4%52%%@;&58 ’3 ) Al contestar Clte Este No
* : < i’ $50-2025-350-041858-1
Folios: 1 Anoxos 1 Recorrido: 3 2

ORIGEN: 052200 SEBYS: 052200-
<+ SUBDIRECCION DE BIENES Y
{ SERVICIOS

DESTINO: MARCELA MARTINEZ-011200

INGRESO: Ventanflia .
TRAMITE: $olicitud correspondencua ' 1"
ASUNTO: AMRB// SLICITUD REPROGRAMACION R
I REDISTRIBUCION Y/O REFORMULACION DE LAS ! -
ACCIONES DEL CONVENIO 8373570-2025, \ -

del 24 de noviembre de 2025
SUBRED lNTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD '

" SUR OCCIDENTE. ESE

Comraseﬁa:qucoSd'f)ly
i

Bogota, 24 de novigmbre de 2025

Y
[FUER VUV S

, Doctoras
MARCELA MARTINEZ CONTRERAS ! '
. . Sybdlrectora de acciones Colectivas « .
} JOHANA'ANDREA TORRES RUIZ . ‘

Asesora de Despacho
Secretaria distrital de salud ,
Carrera 32 12 81 . N

-

Ay

Asunto: Solicitud reprogramacion, redistribucién y/o. reformul?s:ién de las acciones del
’ convenio interadministrativo convenio 8373570 ~ 2025, K

Respetadas doctoras o,

T

Atendiendo a lo prewsto ehla blausula de compromlsos especmco de la Subred donde se
éstablece "Solucutar a la supervision de| convenio, en’caso de necesidad y previo acuerdo -
) - entre las partes por escrito y debidaniente justificada, la reprogramacion, redistribucion y/o
reformulacion de las acciones de bienestar que se desarrollan en el'entorno hogar, radicada
* cuando apllque el dia veinticinco (25) calendario de| mes en cursa con la informacion del .
‘mes. En.caso de que dicha fecha_coincida con un dia no habil, la solicitud debera - '
presentarse el siguiente dia-habil. (Prodqcto 12)" se solicita reprogramacusn redistribucion; -
. ylo reformulacuén de las acciones en el .mes” de Noviembre 'de 2025 -del convenio
interadministrativo cohvenio 8373570 - 2025 cuyo, objeto es: “‘Aunar esfuerzos entre el FFDS
5 ¢y la Subred Integrada de Servncws de Salud Sur Occidente, para realizar actividades de
gestlén del nesgo individual y colectivo, y de promocion para el cuidado de la salud, en la
, modalidad extramural de acuerdo con Jas necesidades y prioridades de Ia poblacién a nivel ~
! individual, familiar y territorial en el Distrito Capital, en concordancia con las normas que T
. regulan el sistema general de seguridad social en salud, el pian territorial en salud .y el
,, modelo de atenmén en salud “MAS Blenestar - - -

.

e et v r—_—

- N

Cordialmente,

e ot e R s e
s

- i "'§

" Calle9 No. 39 - 46
Codigo Postal: 1116111
PBX: 601 3849160
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. $8D-2025-350-0418534 N S

S . BOGOTA

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD. g

SUR OCCIDENTE ESE

Al contestar Cite Este No
$50-2026-350-041 853-1
del 24 de fibviembre de 2025

N . ) N -
v , - ~
NN ON1a B?,lk) . ' '!O,Q/b +
+
. /
- » '
MONICA VIVIANA BELLO FLLOREZ
- DIRECTORADE ,GESTIC)N?DE,L RIESGO EN SALUD ~ )
v .
. t
. . - o«
} Anexo: I *Folio f’ . . !
' "’ .
1 M I A M
Declaramos que hemos ravisado el presents di yio justado a las normas y disposiciones legales, y por lo tanto, Io pi para firma.
caigé’ox?::g'::"w/ CERN ) Nombre/Cargo * "
¥ * < Aprobado por: T MONICA VIVIANA BELLO FLOREZ DGR - [ N i N
Revisado por: . . YENNY CARCLINA ESPINOSA PINILLA / SLPB ! 5 >
-_Elaborado por; YENNY CAROLINA ESPINOSA PINILLA / SLPB N "
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LSS T N T T I - Al v 0 Al confestar Cite Este N
350-2025-350-046528-1 o Y
. . i
& o * SUBRED INTEGRADA DE §ERWCIOS DE SALUD . ' N
SN BOGOT/\ : SUROCCIDENTEESE ., . % g
- ! ~ { il
N ' . . A N
v e
' I ERUREAN | AR
2025-ER-66697 ;
' . . SECRETARIA DISYRRACHE satuo | ]
. . . é Fecha y Hora: 26712/2025 12:31:00 p.m. Clave: gREcOIIOSD  {i
. \ . . \ Follos: 1 "Anbxos: 1 “Recorridoi2
Bogota D.C., 26 de diciembre de 2025 ORIGEN: 052200 88BYS: §52200- i
3 , . SUBDIRECCION DE BIENESY t
s 'SERVICIOS gi
Doctora . DESTINO: MARCELA MARTINEZ-011200 .2t
3 < . 3
MARCELA MARTINEZ CONTRERAS - INGRESO: Ventanilia v B
s st P T , TRAMITE: Solicitud corgespondencia » o [
Subc\inyectqr a de. acciones C°|9Ct'\/?s - ASUNTO: cgz/! Solicitud reprogramacion , redistribuglon ylo H
JOHANA ANDREA TORRES RUIZ reformulacién de las accioles del convenid 837370- 1,
Asesora de Déspacho” b 2025, i i
Secretatia distrital dé salud. P ) i
Carrera 32 12 81- . : ) : ' K
M ‘ B ‘ h ¢ i
s , , Y
ASUNTO: Solicitud reprogramacion, redistribucion y/o reformulacion de las acciones de .
convenio interadministrativo convenio 8373‘57(’) -2025 . - ‘ ‘ ¢! %E
. ' . . _ . A,
< . i Y i s
i Respetadas doctoras . . S |
. ‘ 2
A . . N ; . . ’ 7 T
Atendiendo a lo.previsto eri la.clausula de compromises especifico de la Subred-donde se i3
establece "Solicitar a la supervision del convenio, Sln caso de necesidad y previo.acuerdo "
-entre-las-partes, por escrito y debidamente justificadla, la reprogramacion, redistribucion y/o. N 3% .
reformulacion de las acciones de bienestar que se desarrollan en el entorno hogar, radicada, *
cuando aplique &l dia veinticinco (25) calendario del mes en curso con la informacién del ; .
mes. En caso de quedicha fecha coincida can un dia no habil, lgrsolicitud deberé presentarse ;.g%
. el- siguiente dia habil. (Producto 12)";se Solicita reprogramaciar, redistribuciéon y/o LA
. reformulacion, de las actiones- en el mes de Diciemble de 2025, del” convenio Vo
H

interadministrativo convenio 8373570.--2025 cuyo objeto es:“Aunar esfuerzos entre el FFDS
y la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente, para realizar actividades de

gestion del riesgo, indjvidual Y colectivd, y.de promocién para el cuidado.de la salud, en-la

modalidad extramural d€ acuerdo con las necesid

individual; familiar y‘territorial en el Distrito Capi
requlqn el sistema general de seguridad social
modelo.de atencion en salud “MAS Bienestar”. -

»

r A3
Cordialmente;

qdes y prioridades de.la poblacidn a niyel
tal, en concordancia con las normas que
en salud, e| plan territorial .en salud y el

alinsr.
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, MONICA VIVIANA BELLO FLOREZ L -
D/ RECTORA DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD
.
; .
N : . x \ 5,
Déclaramos que hemas revisado el preseme documen:o y Io encontramos gjustado a las normas y disposiciones lsgales, y por lo tanto, lo presentamos pard ﬂn'na’
Cargo funcionario ¥ Contratistd Nombre/Cargo . . 9 1
Aprobadopor: . . MONICA VIVIANA BELLO FLOREZ DGR r i
E Revisado por: - YENNY CAROLINA ESPINOSA PINILLA /SLPB : i > *.
Elaboradopor - YENNY CAROLINA ESPINOSA PINILLA / SLPB ; h Lo -
=
7
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NN ,‘ Sy ps(scuud
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= Al contestar Cite Este No
$80-2026-350-010972-1

del 24 di de 2|
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD st

*
BOGO'I',\ SUR OCCIDENTE ESE

I RRERROCR O O ARTIER T dfsareross

2026-ER-18234
SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD
BOgOté, 24 de marzo de 2026 z Fecha y Hora: 24/03/2026 11:41:00 a. m.  Clave: xTEbdCyskJ
) Folios: 1 Anexos: 1 Recorrido: 2 BN

ORIGEN: 052200 SBBYS: 052200-
SUBDIRECCION DE BIENES Y
SERVICIOS

?qutiﬁi ANDREATORRES RUIZ DESTINO: JOHANNA TORRES.020000
SSESORADE DESEACHO Tlgﬁ;lig :s:::ﬁ:!liorrespondencla

MARCELA MARTINEZ CONTRERAS ASUNTO cgz// Solicitud reprogramacnon y redistribucion
SUBDIRECTORA DE ACCIONES COLECTIVAS acciones convenio 8373570-2025 :

SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD

Asunto: SOLICITUD REPROGRAMACION Y REDISTRIBUCION DE ACCIONES
CONVENIO 8373570-2025

Cordial Saludo,

Atendiendo a lo previsto en la clausula de compromisos especifico de la Subred donde se
establece "Solicitar a la supervision del convenio, en caso de necesidad y previo acuerdo
entre las partes, por escrito y debidamente justificada, la reprogramacién y redistribucion
y/o reformulacion de las acciones de bienestar que se desarrollan en el entorno hogar; se
solicita reprogramacion y redistribucién de las acciones de subejecucion en los meses de
octubre de 2025 a febrero. de 2026 del convenio interadministrativo convenio 8373570 -
2025 cuyo objeto es:“Aunar esfuerzos entre el FFDS y la Subred Integrada de Servicios de
Salud Sur Occidente, para realizar actividades de gestion del riesgo individual y colectivo,
y de promocion para el cuidado de la salud, en la modalidad extramural de acuerdo con las
necesidades y prioridades de la poblacién a nivel individual, familiar y territorial en el Distrito
Capital, en concordancia con las normas que regulan el sistema general de seguridad social
en salud, el plan territorial en salud y el modelo de atencion en salud “MAS Bienestar”.

Cordialmente,

1 i

’Umn;_. ‘5@@ JFID,@%

MONICA VIVIANA BELLO FLOREZ
DIRECTORA DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD

Calle 9 No. 39 - 46
Cédigo Postal: 1116111

PBX: 601 3849160
www.subredsuroccidente.gov.co

ALCALDIA MAYOR
1738, : DE BOGOTA DC.



, Al contestar Cite Este No
R L $50-2026-350-010972-1
del 24 de marzo de 2026

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD

BOGOTI\ SUR OCCIDENTE ESE

Contrasefia:we1yyp0DS8

Anexo: 1 CD

05 que hamos revisado el presenle documenlo y lo enconlramos ajustado a las normas y disposiciones legales, y por lo lanlo, lo presentamos para firma

Declara
Gargo funcionario Nombre/Cargo
Conlratisla

robado por: MONICA VIVIANA BELLO FLOREZ DGR

\evisado por . YENNY CAROLINA ESPINOSA PINILLA / SLPB

Elaborado por: YENNY CAROLINA ESPINOSA PINILLA / SLPB

Calle 9 No. 39 - 46

Cédigo Postal: 1116111 |
PBX: 601 3849160 |
www.subredsuroccidente.gov.co |

— aidid : ALCALDIA MAYOR
o b7 o R ‘ DE BOGOTA DC.



R -
2026-ER-27875

/ . : A
i SECRETARIA DISTRITAL DE S OTA
Fechay Hora: 27/04/2026'2:29:00 p.m.  Clave: KremaaniC3
Follos! 1 Anexos: 1 ‘Recorrido: 3
ORIGEN: 052200 $BBYS: 052200-

{  SUBDIRECCION DE BIENES Y
SERVICIOS

DESTINO: JOHANNA TORRES-020000
INGRESO: Ventanilla
TRAMITE: Solicitud correspondenc:a !

ASUNTO: MLQC//Solicitud reprogramacién y redistribucion de
las acciones mes de abril

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD

SUR OCCIDENTE ESE

Al contestar Clte Este No
$50-2026-350-015674-1
del 26 de abril de 2026

Contraseﬁa:xNSckHcfyt-

I

‘Cordialmente, - ‘

1 Calte 9 No. 39 - 46 >
“Cédigo Postal: 1116111 t
PBX: 601 3849160
www.subredsuroccidénte.gov.co

' Bogota, 26'de abril de 2026 - o ‘ S

* Doctoras
JOHANA ANDREATORRES RUIZ
ASESORA DE DESPACHO
MARCELA MARTINEZ CONTRERAS
SUBDIRECTORA DE ACCIONES COLECTIVAS
SECRETARIA DISTRITAL;DE SALUD

3

Asunto: Solicitud reprogramacuén y redistribucion de las acciones mes de abril de 2026
del convenio mteradmlnlstratlvo convenio 8373570 - 2025

Reéspetadas docto‘ras .

Atendiendo & lo previsto en.la clausula de compromisos especifico de la Subred dondée se
- establece "Solicitar a'la supervision del,convenio, en caso de necesidad y prev’io acuerdo
enfre laspartes, por escrito y debidamente justificada, la reprogramacnon redistribucién y/o
reformuiacion de las acciopes de bienestar que se desarrollan en el entorno hogar, radicada
cuando aplique el dia-veinticinco (25) calendario del mes en curso con la informacién del
mes. En'.caso de que dicha fecha coincida con un dia no habil, la solicitud debera
presentarse el siguiente dja habil., (Producto  12)";se solicita: reprogramacion, vy
redistribucion dé las acmones en ?I mes de abril de 2026 del convenio interadministrativo
convenio 8373570 - 2025 cuyo objeto es: "A)unar esfuerzos entre el FFDS y la Subred
Integrada de Servicios de Salud Sur’Occidente, para realizar actividades de gestiéon del
riesgo individual y coléctivo, y de promocién para el cuidado de la salud, er. la modalidad
extramural de-acuerdo con las necesidades y prioridades-de la poblacién. a nivel individual,
familiar y territorial en el Distrito Capital;-en concordancia con las normas que regulan el
sistema general de seguridad’ -social en salud, el plan territorial en salud y el modelo de
atencion en salud “MAS Bienestar”. .

-

j . .
TO“!% f)@lb -—Fioff@:/b

v

1

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA DC.

~




\ | Al contestar Cite Este No
* ' $50-2026-350-015674-1

del 26 de abril de.2026
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD

‘ BOGOTI\ SUR OCCIDENTE ESE

Contrasefia:xNSckHc7yt
MONICA VIVIANA BELLO FLOREZ ,
DIRECTORA DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD
i {
Anexo: 1 CD, .

- Declarsmos querhémos revisado i presents documenio y lo enceniramos ajuslady a las normas y dlsposmmnes legales, y por lo tanto, lo presenlamos pard firma, '
Cargo funcionaro / .
Contratista - . Nombre/Cargo
Aprobado por: MONICA VIVIANA BELLO FLOREZ DGR
. Revisado por. . YENNY CAROLINA ESPINOSA PINILLA / SLPB
Eraborado por YENNY CAROLINA ESPINOSA PINILLA / SLPB
f
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Al
\
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Calle 9 No. 39 - 46
Cédigo Postal: 1116111
PBX: 601 3849160
www.subredsuroccidente.gov.co
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=« Al contestar Cite Este No
S$50-2026-350-008825-1

del 6 di de 2026
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD et o

*
BOGOT/\ | sur OCCIDENTE ESE

L i

2026-ER-14271

Bogota, 6 de marzo de 2026 SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD

? ‘ Fecha y Hora: 9/03/2026 10:09:00 a. m Clave: ib4ADpaT
DOCtoraS Folios: 1 Anexos: 1 : Recorrido: =
JOHANA ANDREATORRES RUIZ e e T e
ASESORA DE DESPACHO SERVICIOS
MARCELA MARTINEZ CONTRERAS DESTINO: yOHANNA TORRES-020000
SUBDIRECTORA DE ACCIONES COLECTIVAS INGRESO: Ventanilla
SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD TRAMITE: Solicitud correspondencia

ASUNTO: DPM//SOLICITUD DE REPROGRAMACION
REDISTRIBUCION DE ACCIONES DE CONVEI

Asunto: SOLICITUD REPROGRAMACION, REDISTRIBUCION Y/O REFORMUGSASEON
DE ACCIONES DEL CONVENIO 8373570-2025

Cordial Saludo,

Atendiendo a lo previsto en la clausula de compromisos especifico de la Subred donde se
establece "Solicitar a la supervision del convenio, en caso de necesidad y previo acuerdo
entre las partes, por escrito y debidamente justificada, la reprogramacion, redistribucion y/o
reformulacion de las acciones de bienestar que se desarrollan en el entorno hogar; se
solicita reprogramacion, redistribucion y/o reformulacion de las acciones en los meses de
octubre a diciembre de 2025 y enero a mayo de 2026 del convenio interadministrativo
convenio 8373570 - 2025 cuyo objeto es:"Aunar esfuerzos entre el FFDS y la Subred
Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente, para realizar actividades de gestién del
riesgo individual y colectivo, y de promocién para el cuidado de la salud, en la modalidad
extramural de acuerdo con las necesidades y prioridades de la poblacién a nivel individual,
familiar y territorial en el Distrito Capital, en concordancia con las normas que regulan el
sistema general de seguridad social en salud, el plan territorial en salud y el modelo de
atencion en salud “MAS Bienestar”.

- Cordialmente,

ﬂ

Yomee Bollo _Hilen,
I

MONICA VIVIANA BELLO FLOREZ
DIRECTORA DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD

Calle 9 No. 39 - 46
Cédigo Postal: 1116111
PBX: 601 3849160

www.subredsuroccidente.gov.co %
g ALCALDIA MAYOR

1 Aoreditth, ; DE BOGOTA DC.



Anexo: 1CD

e
** SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD

BOGOTI\ SUR OCCIDENTE ESE

Al contestar Cite Este No
$50-2026-350-008825-1
del 6 de marzo de 2026

Contraseria:TtOIrs8LII

Declaramos que hamas revisado el presenta documenlo y lo encontramos ajustado a las normas y disposiciones legales, y por lo lanlo, lo presenlamos para firma

Cargo funcionario /
Conlralista

Nombre/Cargo

Aprobado por:

MONICA VIVIANA BELLO FLOREZ DGR

Revisado por

. YENNY CAROLINA ESPINOSA PINILLA / SLPB

Elaborado por:

YENNY CAROLINA ESPINOSA PINILLA / SLPB

Calle 9 No. 39 - 46 - \
Cédigo Postal: 1116111

PBX: 601 3849160
www.subredsuroccidente.gov.co

17 espes,,
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ALCALDIA MAYOR

DE BOGOTA DC.



\

N Al contestar Cite Este No
A 880-2026-350-019943,-1
P del 25 de mayo de 2026

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD '

*
f{ BOGOTI\ SUR OCCIDENTE ESE

I
i ! ' ) 5
il * ' Contrasefia:vOmPpTp8pg

H | : ' R AT ORG

Bogota, 25 de mayo de 2026 26-ER-352
\ ' N . SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD
k . « * Fecha y Hora: 25/05/2026 2:52:00 p, m, ~ Clave: XOPmBLdEH!
Follos: 1 Anbxos: 1 Recorrido: 3
5 Doctoras - ORIGEN: 052200 SBBYS: 052200-
i JOHANA ANDREATORRES RUIZ - ggga‘gg’sc'o“ DE BIENES Y
‘; ASESORA DE DESPACHO DESTINO: JOHANNA TORRES-020000
;l MARCrELA MARTlNEZ CONTRERAS i INGRESO: Ventanilla
. : SUBDIRECTORA DE ACCIONES COLECTIVAS ’ Tmm:r,e:"smu:;q correspondencga
g SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD ASNTO: CEDISTRIBUCION DE LAS AGCIONES MES DE
2 ©o MAYO DE 2026 CONVENO
> ! INTERADMINISTRATIVO NO 837570-2025 _

~

Asunto: Solicitud reprogramacion y redistribuciéon de las acciones mes de mayo de 2026
del convenio interadm'inist[ativo convenio 8373570 — 2025 .

‘Respetadas doctoras

. .Atendiendo a lo previsto en la clausula de compromisos especifico de'la Subred donde se
'R establece "Solicitar a la supervisién del convenio, en caso de necesidad y previo acuerdo
i entre laspartes, ‘por escrito y debidamente justificada; la reprogramacion, redistribucion y[p
reformulacion de las.acciones de bienestar que se desarrollan enh el entorno hogar; radicada
ﬂ; cuando aplique el dia veinticinco (25) calendario del mes en curso con la informacién del
mes. En taso de que dicha fecha coincida con yn dia no habil, la solicitud debera
presentarse el siguiente dia habil. (Producto 12)"se solicita reprogramacion, y
redistribucién. de las acciohes en el mes de mayo de 2026 del convenio interadministrativo
convenio 8373570 -,2025 cuyo objeto es:“Aunar esflierzos entre el FFDS y la Subred
Integrada ‘de Servicios (de Salud Sur Occidente, para realizar actividades de gestion del
riesgo individual y célectivo, y de promocién para el cuidado de la salud, en la modalidad
extramural de acuerdo con las necesidades y prioridades de la poblacion a nivel individual, -
familiar y ferritorial en el Distrito Capital, en concordancia con las normas que regulan el
sistema géneral de'seguridad social en salud, el plan territorial en salud y el modelo de . ~
Lo atencion en salud “MAS Bienestar”.

s en

Cordialmente, ' .

¥ R -

’ . 4 7 +

P 'R

T INIIZN :._%Qu /
O~ 1 (> '_F(o,—@_fb

W LTI 2
~

Calle 9 No. 39 - 46

Cédigo Postal: 1116111

PBX: 601 3849160
www.subredsuroccidente.gov.co
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Al contestar Clte Este fio
* . . $50-2026-350-019943-1
del 25 de mayo de 2026

’

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD .

AN .
BOGOTI\ SUR OCCIDENTE ESE

s ~ Contrasefia:vOmPpTp8pg
.
MONICA VIVIANA BELLO FLOREZ
DIRECTORA DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD
(Anexbz 1CD
1y K
¢ JE
~ . Declaramos que hamos revisado €' presenle docurmnento Y lo enconfrainos ajuslad. a las;\or'mas y disposicicnes lsgales, y por lo taﬁto, lo preseniamos para firma
Cargo funcionario / 7 !
. et st:ﬁo . Nombre/Cargo . .
Aprobsdo por MONICA VIVIANA BELLO FLOREZ DGR i
Revisado por. . YENNY CAROLINA ESPINOSA PINILLA / SLPB -
Eaborade por YENNY CAROLINA ESPINOSA PINILLA 7 SLPB -
+
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Calle 9 No. 39+ 46 . \
Cédigo Postal: 1116111
PBX: 601 3849160 ' .
www.subredsuroccidente.gov.co TR ALCALDIA MAYOR
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