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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.39 

Lugar de origen y fecha de la reunión: 04/06/2025 

Hora de inicio: 9:30 Am 

Hora de finalización: 10:00 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 

ALEJANDRA HOYOS CORREA PROFESIONAL ESPECIALIZADO 

JULIAN HUMBERTO HENAO ZAPATA SUBDIRECTOR PLANEACION 

AUSENTES 

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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1) Verificación del quórum 
 
Se da inicio a la reunión con la verificación del cuórum y la verificación de los asistentes a la mesa N° 39 Del 04/06/2025 
 

2) Lecturas de las necesidades. 
 

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

DESCRIPCION DEL CONTRATO O DE NECESIDAD CONTRACTUAL 

N
° 

SUBDIRE
CCIÓN 

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 

CONTRA
TO 

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
OR(es) / 

COMPONE
NTES 

APOYOS A 
LA 

SUPERVIS
IÓN (es) / 

COMPONE
NTES 

POSICIÓ
N EN EL 

PLAN 
ANUAL 

DE 
ADQUISI

ONES  

BREVE 
DESCRIP
CIÓN DE 

LAS 
LABORES 

A 
DESARRO

LLAR 

FACTO
RES DE 
SELEC
CIÓN 

MODALI
DAD DE 
SELECC

IÓN 

RIESGO
S DEL 

CONTRA
TO 

GARAN
TÍAS A 
EXIGIR 

1 Planeación  Técnico 

Profesional y/o 

técnico con 

experiencia  de 

doce (12) meses en 

actividades 

administrativas. 

PRESTACIÓ

N DE 
SERVICIOS 
TÉCNICO 

COMO 
CONTRATIS
TA 

INDEPENDIE
NTE, SIN 
VÍNCULO 

LABORAL 
POR SU 
PROPIA 

CUENTA Y 
RIESGO 
PARA 

APOYAR  
ACTIVIDADE

S 
ADMINISTR
ATIVAS Y 

10/6/25 31/12/25 201 $ 105.200 
$ 

3.156.000 

$ 

21.145.

200 

Inversión 
Mensu

al 
1 

Julián 
Humberto 
Henao 
Zapata 

N/A   

Apoyar las 

actividades 

administrati

vas y 

logísticas 

de la 

subdirecció

n de 

planeación.  

Idoneida

d y 

expreien

cia 

Contrata

ción 

Directa 

 
Incumpli
miento de 
las 
obligacion
es 
pactadas 
por las 
partes en 
el 
contrato  

Póliza de  

Cumplim

iento  y 

Pago de 

la 

Segurida

d Social. 

http://www.isvimed.gov.co/
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LOGÍSTICAS 
EN LA 

SUBDIRECCI
ÓN DE 
PLANEACIÓ

N. 

2 Planeación  N/A  N/A 

Adquisición 
de mobiliario 
recolector de 

resoduos 
plásticos 
(botellas 

PET) para la 
implementac
ión de 

campañas 
ambientales 
orientadas a 

la 
recolección 
selectiva y 

aprovechami
ento de 
residuos 

sólidos en el 
Isvimed. 

01 de 

Julio de 

2025 

01 agosto 

de 2025 
30 días  N/A N/A 

$ 

6.000.0

00 

Inversión 
Mensu

al 
N/A 

Carolina 
Martínez 

Diana Maria 

Gómez 

Salas 

208 

Adquisición 
e 

instalación 
de 2 

recipientes 
recolectore

s de 
botellas 

PET, en el 
marco de 

la 
estrategia 

de 
economía 
circular, la 

cual 
contribuye 
a la gestión 
responsabl

e de 
residuos 
plásticos 
flexibles y 

al 
fortalecimie

nto 
instituciona

l de los 
component

es 
ambiental y 

social. 

Las 
requerid
as en el 
proceso 

de 
selecció

n  

Tienda 
virtual  

Incumpli
miento de 
las partes 

Cumplim
iento de 
las 
obligacio
nes 
surgidas 
del 
contrato 

 
 
 
OBSERVACIONES: 
 
Subdireccion de Planeación tiene 2 necesidades Diana María Gómez presenta necesidad de adquisición de mobiliario recolectores de 
botellas PET Indica valor, forma de pago, origen de los recursos, supervisión, posición en el paa, riesgos y garantías 
 
Dalia pregunta q si esta necesidad q se desprende es la única adquisición q vas hacer en esta vigencia, Diana  indica q si  

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


 

ACTA DE REUNIÓN  

CÓDIGO: F-GM-19   

VERSIÓN:  09 

FECHA:  20/04/2020 

PAGINA: 4 de 21 

 

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. 

 

Dalia indica q es bueno aclarar a los miembros q se va comprar en la tienda virtual y q cumple con los valores q se está ofreciendo en el 
mercado, q efectivamente las garantías a exigir son las q estipulan los riesgos de las grandes superficies  
 
Y la segunda necesidad de la Subdireccion de planeación  presenta, Claudia Pineda necesidad de un Técnico Indica valor, forma de pago, 
origen de los recursos, supervisión, posición en el paa, riesgos y garantías 
 

 
Se presentan necesidades de AREA DE COMUNICACIONES  las cuales se indican conforme al siguiente anexo. 
 
 

DESCRIPCION DEL CONTRATO O DE NECESIDAD CONTRACTUAL 

N

° 

SUBDIREC

CIÓN 

NIVEL 

(TÉCNICO, 

PROFESIO

NAL, 

ESPECIALI

ZADO O 

TECNÓLO

GO) 

PERFIL DEL 

CONTRATISTA(FO

RMACIÓN 

ACADÉMICA Y 

EXPERIENCIA) 

OBJETO 

CONTRA

TO 

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

OR(es) / 

COMPONE

NTES 

APOYOS A 

LA 

SUPERVISI

ÓN (es) / 

COMPONE

NTES 

POSICIÓ

N EN EL 

PLAN 

ANUAL 

DE 

ADQUISI

ONES  

BREVE 

DESCRIPC

IÓN DE 

LAS 

LABORES 

A 

DESARRO

LLAR 

FACTO

RES DE 

SELECC

IÓN 

MODALI

DAD DE 

SELECCI

ÓN 

RIESGOS 

DEL 

CONTRA

TO 

GARAN

TÍAS A 

EXIGIR 

1 

Oficina de 

comunicaci

ones  

Tecnólogo  

Tecnólogo con 

experiencia en 

núcleo básico del 

conocimiento – 

comunicación social, 

realización de  

contenidos 

audiovisuales y 

afines. experiencia: 3 

años de experiencia 

profesional en 

actividades 

relacionadas con el 

objeto contractual. 

Prestació

n de 

servicios 

profesion

ales como 

contratist

a 

independi

ente, sin 

vínculo 

laboral 

por su 

propia 

cuenta y 

riesgo 

como 

10/6/25 10/8/25 60 $ 143.777 
$ 

4.313.310 

$ 
8.626.6

20 
Inversión  

Mensu

al  
4 

Carolina 

Zapata 

Morales - 

Asesora de 

Comunicaci

ones 

Andrea 

Gaviria 

Arango - 

Apoyo 

component

e en 

supervisión  

44 

Producción 

y edición 

de 

productos  

audiovisual

es del 

proceso de 

comunicaci

ón digital.  

Idoneida

d y 

experien

cia 

Contrato 

de 

servicios 

- 

profesion

ales y de 

apoyo a 

la 

gestión 

Incumplim

iento de 

las 

obligacion

es manejo 

inadecuad

o de la 

informació

n    

póliza de 

cumplimi

ento  

http://www.isvimed.gov.co/
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videógraf

o del 

compone

nte de 

comunica

ción 

audiovisu

al para 

apoyar al 

Isvimed 

en la 

ejecución 

de los 

programa

s y 

proyectos 

del plan 

de 

desarrollo

. 

 
 
OBSERVACIONES: 
 
ÁREA DE COMUNICACIONES  
María Carolina, presenta necesidad de un tecnólogo Indica valor, forma de pago, origen de los recursos, supervisión, posición en el paa, 
riesgos y garantías 

 

 

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

 

 

N° 
SUBDIRE

CCIÓN 
NOMB

RE 

NIVEL (TECNICO, 
PROFESIONAL, 

ESPECIALIZADO 
O TECNOLOGO) 

PERFIL DEL 
CONTRATISTA(

FORMACION 
ACADEMICA Y 
EXPERIENCIA) 

OBJETO 
CONTRATO 

FECHA 
DE 

INICIO 
CONTR

ATO 

FECHA 
DE 

TERMIN
ACIÓN 
CONTR

ATO 

PLAZ
O 

CONT
RATO 

VALOR 
DIA 

HONOR
ARIOS 

VALOR  
HONOR
ARIOS 
MES 

VALOR 
CONTRA

TO  

ORIGEN 
DE LOS 
RECURS

OS 
(Rubros 

presupue
stales) 

FOR
MA 
DE 

PAG
O  

RIESG
O 

(ARL)  

SUPER
VISOR 

DESIGN
ADO 

POSICIÓ
N EN EL 

PLAN 
ANUAL 

DE 
ADQUISI
CIONES 

BREVE 
DESCRIP
CION DE 

LAS 
ACTIVID
ADES A 
DESARR
OLLAR 

FACTO
RES DE 
SELEC
CIÓN 

MODALID
AD DE 

SELECCI
ÓN 

RIESGOS 
DEL 

CONTRAT
O 

GARANT
IAS A 

EXIGIR 

http://www.isvimed.gov.co/
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1 

SUBDIRE
CCIÓN 

DE 
DOTACIÓ

N DE 
VIVIEND

A Y 
HABITAT 

  
PROFESIONAL 

UNIVERSITARIO 1 

Profesional 
Titulado en 

Trabajo social, 
antropologia, 

comunicaciónes o 
áreas a fines, con 

1 año de 
experiencia en 

actividades 
propias de la 

profesión. 

PRESTACIÓ
N DE 

SERVICIOS 
PROFESION
ALES COMO 
CONTRATIST

A 
INDEPENDIE
NTE, POR SU 

PROPIA 
CUENTA Y 

RIESGO 
COMO 

APOYO 16 
AL 

PROGRAMA 
MEJORAMIE

NTO DE 
VIVIENDA EN 
REALIZACIÓ

N DE 
CARACTERIZ

ACIÓN  Y 
ACTUALIZAC

IÓN, 
REVISIÓN  D

E 
PRESUPUES

TOS Y 
DEMÁS 

ACTIVIDADE
S 

ASOCIADAS 
PARA EL 

CUMPLIMIEN
TO DE 

METAS, 
DESDE AL 

ÁREA O 
COMPONEN
TE SOCIAL. 

9/6/25 30/9/25 112 
 $           

192.884  

 $        
5.786.52

0  

 $       
21.603.0

08  

Transfere
ncias 

Municipal
es Capital 

MEN
SUAL 

5 
Carolina 
Correa 

209 

1. Apoyar 
al equipo 
técnico 
de la 

subdirecci
ón de 

dotación 
de 

vivienda y 
hábitat en 
el inicio, 
seguimie

nto y 
cierre de 

las 
diferentes 
viviendas 

en el 
programa 
mejorami
ento de 

vivienda. 
2. 

Realizar 
exposició

n a las 
diferentes 
familias 

del 
programa 
mejorami
ento de 
vivienda 
en los 
inicios 
donde 

deben de 
dar a 

entender 
lo que se 
realizara 

en la 
vivienda. 

3. 
Realizar 

las 
exposicio

nes 
cuando a 

la 
comunida
d se les 
socialice 

la 
resolució

n de 
subsidio 

IDONEI
DAD Y 

EXPERI
ENCIA 

CONTRA
TACION 

DIRECTA 

* 
FALSEDA

D EN 
DOCUMEN

TO. 
* MAL 

MANEJO 
DE LA 

INFORMA
CIÓN 

* 
IMPOSIBIL

IDAD O 
DESISTIMI
ENTOA LA 

FIRMA 
DEL 

CONTRAT
O POR 
PARTE 

DEL 
CONTRATI
STA O DEL 
ORDENAD

OR DEL 
GASTO  

CUMPLI
MIENTO 

http://www.isvimed.gov.co/
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de 
mejorami
ento de 

vivienda.  

2 

SUBDIRE
CCIÓN 

DE 
DOTACIÓ

N DE 
VIVIEND

A Y 
HABITAT 

  
PROFESIONAL 

UNIVERSITARIO 1 

Profesional 
Titulado en 

Trabajo social, 
antropologia, 

comunicaciónes o 
áreas a fines, con 

1 año de 
experiencia en 

actividades 
propias de la 

profesión. 

PRESTACIÓ
N DE 

SERVICIOS 
PROFESION
ALES COMO 
CONTRATIST

A 
INDEPENDIE
NTE, POR SU 

PROPIA 
CUENTA Y 

RIESGO 
COMO 

APOYO 17 
AL 

PROGRAMA 
MEJORAMIE

NTO DE 
VIVIENDA EN 
REALIZACIÓ

N DE 
CARACTERIZ

ACIÓN  Y 
ACTUALIZAC

IÓN, 
REVISIÓN  D

E 
PRESUPUES

TOS Y 
DEMÁS 

ACTIVIDADE
S 

ASOCIADAS 
PARA EL 

CUMPLIMIEN
TO DE 

METAS, 
DESDE AL 

ÁREA O 
COMPONEN
TE SOCIAL.. 

9/6/25 30/9/25 112 
 $           

192.884  

 $        
5.786.52

0  

 $       
21.603.0

08  

Transfere
ncias 

Municipal
es Capital 

MEN
SUAL 

5 
Carolina 
Correa 

210 

1. Apoyar 
al equipo 
técnico 
de la 

subdirecci
ón de 

dotación 
de 

vivienda y 
hábitat en 
el inicio, 
seguimie

nto y 
cierre de 

las 
diferentes 
viviendas 

en el 
programa 
mejorami
ento de 

vivienda. 
2. 

Realizar 
exposició

n a las 
diferentes 
familias 

del 
programa 
mejorami
ento de 
vivienda 
en los 
inicios 
donde 

deben de 
dar a 

entender 
lo que se 
realizara 

en la 
vivienda. 

3. 
Realizar 

las 
exposicio

nes 
cuando a 

la 
comunida
d se les 

IDONEI
DAD Y 

EXPERI
ENCIA 

CONTRA
TACION 

DIRECTA 

* 
FALSEDA

D EN 
DOCUMEN

TO. 
* MAL 

MANEJO 
DE LA 

INFORMA
CIÓN 

* 
IMPOSIBIL

IDAD O 
DESISTIMI
ENTOA LA 

FIRMA 
DEL 

CONTRAT
O POR 
PARTE 

DEL 
CONTRATI
STA O DEL 
ORDENAD

OR DEL 
GASTO  

CUMPLI
MIENTO 

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

resolució
n de 

subsidio 
de 

mejorami
ento de 

vivienda.  

3 

SUBDIRE
CCIÓN 

DE 
DOTACIÓ

N DE 
VIVIEND

A Y 
HABITAT 

  
PROFESIONAL 

UNIVERSITARIO 1 

Profesional 
Titulado en 

Trabajo social, 
antropologia, 

comunicaciónes o 
áreas a fines, con 

1 año de 
experiencia en 

actividades 
propias de la 

profesión. 

PRESTACIÓ
N DE 

SERVICIOS 
PROFESION
ALES COMO 
CONTRATIST

A 
INDEPENDIE
NTE, POR SU 

PROPIA 
CUENTA Y 

RIESGO 
COMO 

APOYO 18 
AL 

PROGRAMA 
MEJORAMIE

NTO DE 
VIVIENDA EN 
REALIZACIÓ

N DE 
CARACTERIZ

ACIÓN  Y 
ACTUALIZAC

IÓN, 
REVISIÓN  D

E 
PRESUPUES

TOS Y 
DEMÁS 

ACTIVIDADE
S 

ASOCIADAS 
PARA EL 

CUMPLIMIEN
TO DE 

METAS, 
DESDE AL 

ÁREA O 
COMPONEN
TE SOCIAL. 

9/6/25 30/9/25 112 
 $           

192.884  

 $        
5.786.52

0  

 $       
21.603.0

08  

Transfere
ncias 

Municipal
es Capital 

MEN
SUAL 

5 
Carolina 
Correa 

211 

1. Apoyar 
al equipo 
técnico 
de la 

subdirecci
ón de 

dotación 
de 

vivienda y 
hábitat en 
el inicio, 
seguimie

nto y 
cierre de 

las 
diferentes 
viviendas 

en el 
programa 
mejorami
ento de 

vivienda. 
2. 

Realizar 
exposició

n a las 
diferentes 
familias 

del 
programa 
mejorami
ento de 
vivienda 
en los 
inicios 
donde 

deben de 
dar a 

entender 
lo que se 
realizara 

en la 
vivienda. 

3. 
Realizar 

las 
exposicio

nes 

IDONEI
DAD Y 

EXPERI
ENCIA 

CONTRA
TACION 

DIRECTA 

* 
FALSEDA

D EN 
DOCUMEN

TO. 
* MAL 

MANEJO 
DE LA 

INFORMA
CIÓN 

* 
IMPOSIBIL

IDAD O 
DESISTIMI
ENTOA LA 

FIRMA 
DEL 

CONTRAT
O POR 
PARTE 

DEL 
CONTRATI
STA O DEL 
ORDENAD

OR DEL 
GASTO  

CUMPLI
MIENTO 

http://www.isvimed.gov.co/
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cuando a 
la 

comunida
d se les 
socialice 

la 
resolució

n de 
subsidio 

de 
mejorami
ento de 

vivienda.  

4 

SUBDIRE
CCIÓN 

DE 
DOTACIÓ

N DE 
VIVIEND

A Y 
HABITAT 

  
PROFESIONAL 

UNIVERSITARIO 1 

Profesional 
Titulado en 

Trabajo social, 
antropologia, 

comunicaciónes o 
áreas a fines, con 

1 año de 
experiencia en 

actividades 
propias de la 

profesión. 

PRESTACIÓ
N DE 

SERVICIOS 
PROFESION
ALES COMO 
CONTRATIST

A 
INDEPENDIE
NTE, POR SU 

PROPIA 
CUENTA Y 

RIESGO 
COMO 

APOYO 19 
AL 

PROGRAMA 
MEJORAMIE

NTO DE 
VIVIENDA EN 
REALIZACIÓ

N DE 
CARACTERIZ

ACIÓN  Y 
ACTUALIZAC

IÓN, 
REVISIÓN  D

E 
PRESUPUES

TOS Y 
DEMÁS 

ACTIVIDADE
S 

ASOCIADAS 
PARA EL 

CUMPLIMIEN
TO DE 

METAS, 
DESDE AL 

ÁREA O 
COMPONEN
TE SOCIAL. 

9/6/25 30/9/25 112 
 $           

183.350  

 $        
5.786.52

0  

 $       
20.535.2

00  

Transfere
ncias 

Municipal
es Capital 

MEN
SUAL 

5 
Carolina 
Correa 

212 

1. Apoyar 
al equipo 
técnico 
de la 

subdirecci
ón de 

dotación 
de 

vivienda y 
hábitat en 
el inicio, 
seguimie

nto y 
cierre de 

las 
diferentes 
viviendas 

en el 
programa 
mejorami
ento de 

vivienda. 
2. 

Realizar 
exposició

n a las 
diferentes 
familias 

del 
programa 
mejorami
ento de 
vivienda 
en los 
inicios 
donde 

deben de 
dar a 

entender 
lo que se 
realizara 

en la 
vivienda. 

3. 

IDONEI
DAD Y 

EXPERI
ENCIA 

CONTRA
TACION 

DIRECTA 

* 
FALSEDA

D EN 
DOCUMEN

TO. 
* MAL 

MANEJO 
DE LA 

INFORMA
CIÓN 

* 
IMPOSIBIL

IDAD O 
DESISTIMI
ENTOA LA 

FIRMA 
DEL 

CONTRAT
O POR 
PARTE 

DEL 
CONTRATI
STA O DEL 
ORDENAD

OR DEL 
GASTO  

CUMPLI
MIENTO 

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

exposicio
nes 

cuando a 
la 

comunida
d se les 
socialice 

la 
resolució

n de 
subsidio 

de 
mejorami
ento de 

vivienda.  

5 

SUBDIRE
CCIÓN 

DE 
DOTACIÓ

N DE 
VIVIEND

A Y 
HABITAT 

  
PROFESIONAL 

UNIVERSITARIO 1 

Profesional 
Titulado en 

Trabajo social, 
antropologia, 

comunicaciónes o 
áreas a fines, con 

1 año de 
experiencia en 

actividades 
propias de la 

profesión. 

PRESTACIÓ
N DE 

SERVICIOS 
PROFESION
ALES COMO 
CONTRATIST

A 
INDEPENDIE
NTE, POR SU 

PROPIA 
CUENTA Y 

RIESGO 
COMO 

APOYO 20 
AL 

PROGRAMA 
MEJORAMIE

NTO DE 
VIVIENDA EN 
REALIZACIÓ

N DE 
CARACTERIZ

ACIÓN  Y 
ACTUALIZAC

IÓN, 
REVISIÓN  D

E 
PRESUPUES

TOS Y 
DEMÁS 

ACTIVIDADE
S 

ASOCIADAS 
PARA EL 

CUMPLIMIEN
TO DE 

METAS, 
DESDE AL 

ÁREA O 

9/6/25 30/9/25 112 
 $           

192.884  

 $        
5.786.52

0  

 $       
21.603.0

08  

Transfere
ncias 

Municipal
es Capital 

MEN
SUAL 

5 
Carolina 
Correa 

213 

1. Apoyar 
al equipo 
técnico 
de la 

subdirecci
ón de 

dotación 
de 

vivienda y 
hábitat en 
el inicio, 
seguimie

nto y 
cierre de 

las 
diferentes 
viviendas 

en el 
programa 
mejorami
ento de 

vivienda. 
2. 

Realizar 
exposició

n a las 
diferentes 
familias 

del 
programa 
mejorami
ento de 
vivienda 
en los 
inicios 
donde 

deben de 
dar a 

entender 
lo que se 

IDONEI
DAD Y 

EXPERI
ENCIA 

CONTRA
TACION 

DIRECTA 

* 
FALSEDA

D EN 
DOCUMEN

TO. 
* MAL 

MANEJO 
DE LA 

INFORMA
CIÓN 

* 
IMPOSIBIL

IDAD O 
DESISTIMI
ENTOA LA 

FIRMA 
DEL 

CONTRAT
O POR 
PARTE 

DEL 
CONTRATI
STA O DEL 
ORDENAD

OR DEL 
GASTO  

CUMPLI
MIENTO 

http://www.isvimed.gov.co/
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COMPONEN
TE SOCIAL. 

realizara 
en la 

vivienda. 
3. 

Realizar 
las 

exposicio
nes 

cuando a 
la 

comunida
d se les 
socialice 

la 
resolució

n de 
subsidio 

de 
mejorami
ento de 

vivienda.  

6 

SUBDIRE
CCIÓN 

DE 
DOTACIÓ

N DE 
VIVIEND

A Y 
HABITAT 

  
PROFESIONAL 

UNIVERSITARIO 1 

Profesional 
Titulado en 

Ingeniería Civil, 
arquitectura o 

áreas a fines, con 
1 año de 

experiencia en 
actividades 

propias de la 
profesión. 

PRESTACIÓ
N DE 

SERVICIOS 
PROFESION
ALES COMO 
CONTRATIST

A 
INDEPENDIE
NTE, POR SU 

PROPIA 
CUENTA Y 

RIESGO 
COMO 

APOYO 18 
AL 

PROGRAMA 
MEJORAMIE

NTO DE 
VIVIENDA EN 

INICIO, 
SEGUIMIENT
O Y CIERRE 

DE LAS 
VIVIENDAS 
OBJETO DE 
MEJORAMIE

NTO DE 
VIVIENDA 
DESDE EL 

COMPONEN
TE TECNICO  

9/6/25 30/9/25 112 
 $           

192.884  

 $        
5.786.52

0  

 $       
21.603.0

08  

Transfere
ncias 

Municipal
es Capital 

MEN
SUAL 

5 
Carolina 
Correa 

303 

1. Apoyar 
al equipo 
técnico 
de la 

subdirecci
ón de 

dotación 
de 

vivienda y 
hábitat en 
el inicio, 
seguimie

nto y 
cierre de 

las 
diferentes 
viviendas 

en el 
programa 
mejorami
ento de 

vivienda. 
2. 

Realizar 
exposició

n a las 
diferentes 
familias 

del 
programa 
mejorami
ento de 
vivienda 
en los 
inicios 
donde 

IDONEI
DAD Y 

EXPERI
ENCIA 

CONTRA
TACION 

DIRECTA 

* 
FALSEDA

D EN 
DOCUMEN

TO. 
* MAL 

MANEJO 
DE LA 

INFORMA
CIÓN 

* 
IMPOSIBIL

IDAD O 
DESISTIMI
ENTOA LA 

FIRMA 
DEL 

CONTRAT
O POR 
PARTE 

DEL 
CONTRATI
STA O DEL 
ORDENAD

OR DEL 
GASTO 

INCUMPLI
MIENTO 
DE LAS 

ACTIVIDA
DES 

CONTRAC
TUALES 

CUMPLI
MIENTO 

http://www.isvimed.gov.co/
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deben de 
dar a 

entender 
lo que se 
realizara 

en la 
vivienda. 

3. 
Realizar 

las 
exposicio

nes 
cuando a 

la 
comunida
d se les 
socialice 

la 
resolució

n de 
subsidio 

de 
mejorami
ento de 

vivienda.  

7 

SUBDIRE
CCIÓN 

DE 
DOTACIÓ

N DE 
VIVIEND

A Y 
HABITAT 

  
PROFESIONAL 

UNIVERSITARIO 1 

Profesional 
Titulado en 

Ingeniería Civil, 
arquitectura o 

áreas a fines, con 
1 año de 

experiencia en 
actividades 

propias de la 
profesión. 

PRESTACIÓ
N DE 

SERVICIOS 
PROFESION
ALES COMO 
CONTRATIST

A 
INDEPENDIE
NTE, POR SU 

PROPIA 
CUENTA Y 

RIESGO 
COMO 

APOYO 19 
AL 

PROGRAMA 
MEJORAMIE

NTO DE 
VIVIENDA EN 

INICIO, 
SEGUIMIENT
O Y CIERRE 

DE LAS 
VIVIENDAS 
OBJETO DE 
MEJORAMIE

NTO DE 
VIVIENDA 
DESDE EL 

COMPONEN
TE TECNICO  

9/6/25 30/9/25 112 
 $           

192.884  

 $        
5.786.52

0  

 $       
21.603.0

08  

Transfere
ncias 

Municipal
es Capital 

MEN
SUAL 

5 
Carolina 
Correa 

304 

1. Apoyar 
al equipo 
técnico 
de la 

subdirecci
ón de 

dotación 
de 

vivienda y 
hábitat en 
el inicio, 
seguimie

nto y 
cierre de 

las 
diferentes 
viviendas 

en el 
programa 
mejorami
ento de 

vivienda. 
2. 

Realizar 
exposició

n a las 
diferentes 
familias 

del 
programa 
mejorami
ento de 

IDONEI
DAD Y 

EXPERI
ENCIA 

CONTRA
TACION 

DIRECTA 

* 
FALSEDA

D EN 
DOCUMEN

TO. 
* MAL 

MANEJO 
DE LA 

INFORMA
CIÓN 

* 
IMPOSIBIL

IDAD O 
DESISTIMI
ENTOA LA 

FIRMA 
DEL 

CONTRAT
O POR 
PARTE 

DEL 
CONTRATI
STA O DEL 
ORDENAD

OR DEL 
GASTO 

INCUMPLI
MIENTO 
DE LAS 

ACTIVIDA
DES 

CUMPLI
MIENTO 

http://www.isvimed.gov.co/
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vivienda 
en los 
inicios 
donde 

deben de 
dar a 

entender 
lo que se 
realizara 

en la 
vivienda. 

3. 
Realizar 

las 
exposicio

nes 
cuando a 

la 
comunida
d se les 
socialice 

la 
resolució

n de 
subsidio 

de 
mejorami
ento de 

vivienda.  

CONTRAC
TUALES 

8 

SUBDIRE
CCIÓN 

DE 
DOTACIÓ

N DE 
VIVIEND

A Y 
HABITAT 

  
PROFESIONAL 

UNIVERSITARIO 1 

Profesional 
Titulado en 

Ingeniería Civil, 
arquitectura o 

áreas a fines, con 
1 año de 

experiencia en 
actividades 

propias de la 
profesión. 

PRESTACIÓ
N DE 

SERVICIOS 
PROFESION
ALES COMO 
CONTRATIST

A 
INDEPENDIE
NTE, POR SU 

PROPIA 
CUENTA Y 

RIESGO 
COMO 

APOYO 20 
AL 

PROGRAMA 
MEJORAMIE

NTO DE 
VIVIENDA EN 

INICIO, 
SEGUIMIENT
O Y CIERRE 

DE LAS 
VIVIENDAS 
OBJETO DE 
MEJORAMIE

NTO DE 
VIVIENDA 

9/6/25 30/9/25 112 
 $           

192.884  

 $        
5.786.52

0  

 $       
21.603.0

08  

Transfere
ncias 

Municipal
es Capital 

MEN
SUAL 

5 
Carolina 
Correa 

305 

1. Apoyar 
al equipo 
técnico 
de la 

subdirecci
ón de 

dotación 
de 

vivienda y 
hábitat en 
el inicio, 
seguimie

nto y 
cierre de 

las 
diferentes 
viviendas 

en el 
programa 
mejorami
ento de 

vivienda. 
2. 

Realizar 
exposició

n a las 
diferentes 
familias 

IDONEI
DAD Y 

EXPERI
ENCIA 

CONTRA
TACION 

DIRECTA 

* 
FALSEDA

D EN 
DOCUMEN

TO. 
* MAL 

MANEJO 
DE LA 

INFORMA
CIÓN 

* 
IMPOSIBIL

IDAD O 
DESISTIMI
ENTOA LA 

FIRMA 
DEL 

CONTRAT
O POR 
PARTE 

DEL 
CONTRATI
STA O DEL 
ORDENAD

OR DEL 
GASTO 

INCUMPLI
MIENTO 

CUMPLI
MIENTO 

http://www.isvimed.gov.co/
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DESDE EL 
COMPONEN
TE TECNICO  

del 
programa 
mejorami
ento de 
vivienda 
en los 
inicios 
donde 

deben de 
dar a 

entender 
lo que se 
realizara 

en la 
vivienda. 

3. 
Realizar 

las 
exposicio

nes 
cuando a 

la 
comunida
d se les 
socialice 

la 
resolució

n de 
subsidio 

de 
mejorami
ento de 

vivienda.  

DE LAS 
ACTIVIDA

DES 
CONTRAC
TUALES 

9 

SUBDIRE
CCIÓN 

DE 
DOTACIÓ

N DE 
VIVIEND

A Y 
HABITAT 

  
PROFESIONAL 

UNIVERSITARIO 1 

Profesional 
Titulado en 

Ingeniería Civil, 
arquitectura o 

áreas a fines, con 
1 año de 

experiencia en 
actividades 

propias de la 
profesión. 

PRESTACIÓ
N DE 

SERVICIOS 
PROFESION
ALES COMO 
CONTRATIST

A 
INDEPENDIE
NTE, POR SU 

PROPIA 
CUENTA Y 

RIESGO 
COMO 

APOYO 21 
AL 

PROGRAMA 
MEJORAMIE

NTO DE 
VIVIENDA EN 

INICIO, 
SEGUIMIENT
O Y CIERRE 

DE LAS 
VIVIENDAS 

9/6/25 30/9/25 112 
 $           

192.884  

 $        
5.786.52

0  

 $       
21.603.0

08  

Transfere
ncias 

Municipal
es Capital 

MEN
SUAL 

5 
Carolina 
Correa 

306 

1. Apoyar 
al equipo 
técnico 
de la 

subdirecci
ón de 

dotación 
de 

vivienda y 
hábitat en 
el inicio, 
seguimie

nto y 
cierre de 

las 
diferentes 
viviendas 

en el 
programa 
mejorami
ento de 

vivienda. 
2. 

Realizar 

IDONEI
DAD Y 

EXPERI
ENCIA 

CONTRA
TACION 

DIRECTA 

* 
FALSEDA

D EN 
DOCUMEN

TO. 
* MAL 

MANEJO 
DE LA 

INFORMA
CIÓN 

* 
IMPOSIBIL

IDAD O 
DESISTIMI
ENTOA LA 

FIRMA 
DEL 

CONTRAT
O POR 
PARTE 

DEL 
CONTRATI
STA O DEL 
ORDENAD

CUMPLI
MIENTO 

http://www.isvimed.gov.co/
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OBJETO DE 
MEJORAMIE

NTO DE 
VIVIENDA 
DESDE EL 

COMPONEN
TE TECNICO  

exposició
n a las 

diferentes 
familias 

del 
programa 
mejorami
ento de 
vivienda 
en los 
inicios 
donde 

deben de 
dar a 

entender 
lo que se 
realizara 

en la 
vivienda. 

3. 
Realizar 

las 
exposicio

nes 
cuando a 

la 
comunida
d se les 
socialice 

la 
resolució

n de 
subsidio 

de 
mejorami
ento de 

vivienda.  

OR DEL 
GASTO 

INCUMPLI
MIENTO 
DE LAS 

ACTIVIDA
DES 

CONTRAC
TUALES 

10 

SUBDIRE
CCIÓN 

DE 
DOTACIÓ

N DE 
VIVIEND

A Y 
HABITAT 

  
AUXILIR 

ADMINISTRATIVO 

Bachiller con 1 
año de 

experiencia 

PRESTACIÓ
N DE 

SERVICIOS 
PROFESION
ALES COMO 
CONTRATIST

A 
INDEPENDIE
NTE, POR SU 

PROPIA 
CUENTA Y 

RIESGO 
COMO 

APOYO AL 
PROGRAMA 
MEJORAMIE

NTO DE 
VIVIENDA EN 
ARCHIVO Y 
LOGISTICA 

9/6/25 30/9/25 112 
 $            

87.684  

 $        
2.630.52

0  

 $        
9.820.60

8  

Transfere
ncias 

Municipal
es Capital 

MEN
SUAL 

1 
Carolina 
Correa 

138 

1. Apoyar 
al equipo 
técnico 
de la 

subdirecci
ón de 

dotación 
de 

vivienda y 
hábitat en 

todo lo 
logistico y 

archivo 

IDONEI
DAD Y 

EXPERI
ENCIA 

CONTRA
TACION 

DIRECTA 

* 
FALSEDA

D EN 
DOCUMEN

TO. 
* MAL 

MANEJO 
DE LA 

INFORMA
CIÓN 

* 
IMPOSIBIL

IDAD O 
DESISTIMI
ENTOA LA 

FIRMA 
DEL 

CONTRAT
O POR 
PARTE 

CUMPLI
MIENTO 
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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. 

 

DEL 
CONTRATI
STA O DEL 
ORDENAD

OR DEL 
GASTO  

11 

SUBDIRE
CCIÓN 

DE 
DOTACIÓ

N DE 
VIVIEND

A Y 
HABITAT 

  
PROFESIONAL 

UNIVERSITARIO 1 

Profesional 
Titulado en 

Abogado, con 1 
año de 

experiencia en 
actividades 

propias de la 
profesión. 

PRESTACIÓ
N DE 

SERVICIOS 
PROFESION
ALES COMO 
CONTRATIST

A 
INDEPENDIE
NTE, POR SU 

PROPIA 
CUENTA Y 

RIESGO 
COMO 

APOYO 1 LA 
EJECUCIÓN 

DEL 
PROGRAMA 
MEJORAMIE

NTO 
INTEGRAL 

DE BARRIOS 
EN EL 

PROYECTO 
RECONOCIM

IENTO DE 
EDIFICACIO
NES, DESDE 

EL 
COMPONEN

TE 
JURÍDICO. 

9/6/25 30/9/25 112 
 $           

192.884  

 $        
5.786.52

0  

 $       
21.603.0

08  

Transfere
ncias 

Municipal
es Capital 

MEN
SUAL 

1 
Carolina 
Correa 

311 

1. Apoyar 
al equipo 
técnico 
de la 

subdirecci
ón de 

dotación 
de 

vivienda y 
hábitat en 
el inicio, 
seguimie

nto y 
cierre de 

las 
diferentes 
viviendas 

en el 
programa 
mejorami
ento de 

vivienda. 
2. 

Realizar 
exposició

n a las 
diferentes 
familias 

del 
programa 
mejorami
ento de 
vivienda 
en los 
inicios 
donde 

deben de 
dar a 

entender 
lo que se 
realizara 

en la 
vivienda. 

3. 
Realizar 

las 
exposicio

nes 
cuando a 

la 
comunida

IDONEI
DAD Y 

EXPERI
ENCIA 

CONTRA
TACION 

DIRECTA 

* 
FALSEDA

D EN 
DOCUMEN

TO. 
* MAL 

MANEJO 
DE LA 

INFORMA
CIÓN 

* 
IMPOSIBIL

IDAD O 
DESISTIMI
ENTOA LA 

FIRMA 
DEL 

CONTRAT
O POR 
PARTE 

DEL 
CONTRATI
STA O DEL 
ORDENAD

OR DEL 
GASTO  

CUMPLI
MIENTO 
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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. 

 

d se les 
socialice 

la 
resolució

n de 
subsidio 

de 
mejorami
ento de 
vivienda 

4. 
respuesta
s de las 

pqrs en la 
subdirecci

ón. 

12 

SUBDIRE
CCIÓN 

DE 
DOTACIÓ

N DE 
VIVIEND

A Y 
HABITAT 

  
PROFESIONAL 

UNIVERSITARIO 1 

Profesional en 
construccion Civil, 

delineante de 
asrquitectura o 

áreas a fines, con 
1 año de 

experiencia en 
actividades 

propias de la 
profesión. 

PRESTACIÓ
N DE 

SERVICIOS 
PROFESION
ALES COMO 
CONTRATIST

A 
INDEPENDIE
NTE, POR SU 

PROPIA 
CUENTA Y 

RIESGO 
COMO 

APOYO 5 A 
LA 

EJECUCIÓN 
DEL 

PROGRAMA 
NUEVOS 

DESARROLL
OS 

HABITACION
ALES EN EL 
PROYECTO 

DE VIVIENDA 
NUEVA 

DESDE EL 
COMPONEN
TE TÉCNICO 

Y DE 
SEGUIMIENT

O A LA 
EJECUCIÓN 

DE 
PROYECTOS 

9/6/25 30/9/25 112 
 $           

192.884  

 $        
5.786.52

0  

 $       
21.603.0

08  

Transfere
ncias 

Municipal
es Capital 

MEN
SUAL 

5 
Julian 

Moreno 
148 

1. Apoyar 
al equipo 
técnico 
de la 

subdirecci
ón de 

dotación 
de 

vivienda y 
hábitat en 
el inicio, 
seguimie

nto y 
cierre de 

las 
diferentes 
viviendas 

en el 
programa 
mejorami
ento de 

vivienda. 
2. 

Realizar 
exposició

n a las 
diferentes 
familias 

del 
programa 
mejorami
ento de 
vivienda 
en los 
inicios 
donde 

deben de 
dar a 

entender 
lo que se 
realizara 

IDONEI
DAD Y 

EXPERI
ENCIA 

CONTRA
TACION 

DIRECTA 

* 
FALSEDA

D EN 
DOCUMEN

TO. 
* MAL 

MANEJO 
DE LA 

INFORMA
CIÓN 

* 
IMPOSIBIL

IDAD O 
DESISTIMI
ENTOA LA 

FIRMA 
DEL 

CONTRAT
O POR 
PARTE 

DEL 
CONTRATI
STA O DEL 
ORDENAD

OR DEL 
GASTO  

CUMPLI
MIENTO 

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. 

 

en la 
vivienda. 

3. 
Realizar 

las 
exposicio

nes 
cuando a 

la 
comunida
d se les 
socialice 

la 
resolució

n de 
subsidio 

de 
mejorami
ento de 

vivienda.  

 

OBSERVACIONES: 
 
Se da alcance a las necesidades de SUBDIRECCION DE DOTACION  
 
Se necesitan 11 Pu1 Indica valor, forma de pago, origen de los recursos, supervisión, posición en el paa, riesgos y garantías 
 
Se necesita un AUX ADMINISTRATRIVO Indica valor, forma de pago, origen de los recursos, supervisión, posición en el paa, riesgos y 
garantías. 
 
 
 
Sin más observaciones 
 
 
 
 
No existiendo más necesidades, ni más observaciones a las necesidades presentadas, se da por terminada la presente mesa interdisciplinaria.  

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


 

ACTA DE REUNIÓN  

CÓDIGO: F-GM-19   

VERSIÓN:  09 

FECHA:  20/04/2020 

PAGINA: 19 de 21 

 

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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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 
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Anexos: 

 

 

 

 
 

Identificación de Redactor y transcriptor: 

Jennifer Atehortua Henao 

C.C 1.093.224.112 

Contratista – Subdirección Jurídica 
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