e

Versidn: i Hoimeied

FORMATO DE REQUERIMIENTO PRESTACION DE SERVICIOS

Fechaide aprobacidn: e
CONTRATISTA ANTIGUO SRCeRe 5 22/10/2021
Codigoz:oo : 18:01-FO-0013
Sy SUBRED INTEGRADA DE SERVIC!OS DESALUD SUR DCCIDENTE ESE
Quien solicita (Nombre y carge perfit detrequiriente) ... - . : Feécha de:la e i Dependencia o-sede:
s | D | mes | ame [pAmioviEom
: : : _|Area o Servicio: .
DAYSY MICHELLE VILLARREAL DOMfNGUEZ CONVENIO
LIDER DE RUTA-. Sl Direccidn a 1a que pertenece:
29 : o1l 021 GESTION DEL RIESGO EN SALUD

Foirmato documentos minimos para cehbrar contrato : Llsta de; Chequeo Documentacnén por. présticién de servicios

JUST!F!CACION o NECESIDAD DE LA PRESTACION DE SERVICIO REQUERIDO

“'La ' Direccion de Gestion del Riesgoenla dependenoxa md:vxdual requxere garantuzar el Apoyo en el area de RUTAS Y CONVENIOS en‘la‘8ubred Integrada de servicios de
: 2 salud Sur Oecndenta ESE En conccrdanc:a COR Ias obhgacmnss ¥ ad«wdades pactadas B

:DE}SCR!PC_ION DEL SERVICIO SOLICITADO

Rubro: HONORARIOS D REMUNERACIéN SERVICIOS TECNICOS D f ASiSTENC!AL GENERAL- X ASISTENCIAL PIC l
Recursos Propios: ¢ st ’ E o LS Vigeneias futpms sl E Slnan NO D
Convenio - SSE [)a NO D No, Convemo . CONVENIO 0006 Suscrite con: . FONDO FINANCIERO DISTRITAL DE SALUD

PERSONA REQUERIDA (NOMBRE Y CC): lmGRv PAGLA VILLAR GAONA - 1030579145

PERFIL: Y AUXlLIAR DE ENFERMER‘A o ;
CUMPLE CON EL PERFIL REQUERIDO: ~ o 7 TSI X : : ‘NO { . ] : g
HABILIDADES: '
RIESGOS DE LA CONTRATACIGN ili &inco at:bxrdann figt! Demora en el inici ‘ la’ej i6n del En'ores en la supervisién, Riesgo
relacionade -al ccnommlento, experiencia y destreza en el desempeﬁo desusactividades. Riesgs porno asnstenc:a a’las actividades programadas Riesgo relacionado con fas
cor que mirah’ia i i idad del individus y s actividad valorativa y $tica ante'las actividades y los Gsuarios; Riesgo'enla planeacion de las actividades por realizar,
go por no plimiento de normas y politicas instifucionales, entre las que se encuentran mision; visidn, planes de accin, cbjeltivos; metas-e indicadorés. Riesgo de no
plimignto de los p s de calidad establecidos por &i sipervisor para las actividades asignadas: No: en{mga de sopoﬁes reglstros de las actividades de acuerdo con
{os procedimientosy requenmsen(os de fa'entidad G B
. L < ; CANTIDAD 0 L IONES
Marque con Ui X segun las. ici del oo | m oraE, . 3
’ i a 0 pars del valer acontratar. ‘sethidades &
. . : ‘contratar) f
MES. : o $1ss8d2z) X b
HORA i
ACTIVIDAD

: {4:'Realizar las activi de biisq parala captacion oportuna de usuarios a-1as RIAS desde ios servac:os de Urgéncias, hospitazacién ambulatorios.

~16: Diligenciar oportunamente a través de las rutas mlemas establecsdas {1 entraga de usuanos Segun dnagnéshcos de nesgo identificados a las dn'erentes RIAS:

8. Rasponder con oportunidad y calidad por la elaboracion: de informes con'la penodmdad asignada:que jes sean requeridos.

i ACTNIDADES IOBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

1. Realizar imi delos 108 i itos en !as RIAS as:gnadas.

2. Realizar busqueda activa; demanda induciday canahzacxon e los usuarios asignados a Ias dlferentes achwdades segln frecuencias de Use contenidas en fas RIAS

3. Realizar seguimiento a la adherencia de los usuarios’a fas witas mechanle fa evaluacmn del cumphmxento de las actividades es(ablecadas por cursode vnda afravés'de los
sistemas de mformaccén estandarizados por la subred.

5. Gestionar efectivamente & inclusidn de'los Usuarios'a las; actividades de las. RIAS pemnentes por clirso de vrda y realizar segum'uenio ald asistencia de éstos a’las
acciones programadas; o

7. Diligenciar con calidad y oponumdad las diferentes bases, archwos y software institucionales desxgnados para Ja consignacién de las activi e yg i

9. informar oportunamenite a i@s lideres de ruta comaspondrente, log hallazgos y difi cuﬂades encontrados durante el seguxmxento relacionados conla geshén del riesgo de los
usuarios (barreras de access)

10: Asistir y participar activamente a las diferentes asistencias (ecmcas seguumuentos y reuniones que sean ecnvacados internas y extérmas; y cerlificar su asistensia.

11 Cumphr a cabahdad las riormas de bvosegundad proteccsén v segundad enla realizacion de los: prccesos Y procedvmnemos de acuerdo con la normatividad vigente y las

o
ir

: 12 Gesti fectivan fas activid: d de amculacuon con Ias dlferentes rutas y los espac:os de vida cot:d:ana, asi-como notificar oportunamente las d:ﬁculgadesy

acciones de resolutividad alcanzadas.

13. Parlicipar én las acciones de induccién y capacrtacmn de acuerdo’ a Ta necessdad ¥ convoca(onas recibidas.
14. Mantener actualizados’los ccnoc:mlentos de las actividades contenidas en las diferentes RIAS planeside benefi icio y portafohc de servicios mst:tucnonaies

15.Realizar seguimiento a ia poblacion’ pnonzada enlasubred a fi i de garantizar sii atencion integralen !a s,

186. Asignar los sérvicios-que requiera’la poblacidn de ia ru(a enlos casos priorizados enila subred; ; g : : % “ § : i
17.Realizar el registré de 1a informacién gensrada del. segu;m'ento resultante alap i6n de'fa ruta en la herrami (ecnolégu:a d‘spuesta en’la Subred,

18.Acompafiar el proceso de enfrénamients realizade pot “parte del profasional de enfermena;

19. Realizar seleccién de los casos de poblacion: pnonzada resultante de los seguimientos realizados desde las Umdades de Semcros para dar geshén alos casos,

20 Paticipar en los espacios que se convoquen por parte dei nivel central odela persona lider del convemo 3
21, Ejecutar Jas-acciones programadas por lidér de convenio para mnplementac»én de RIAS: -

22.:Demas concemigntes.en elmarco de‘ fpresente canvenn: : 3 S

. .  PERFIL Y.NOMBRE DE QUIEN EJERCERA LA supeavnsrén
1. Nombre: SR e U DAYSIMICHELLE VILLARREALDOMSNGUEZ ‘
2. identificacion: b e it

3. Perfilo carge: . ‘ LIDERDERUTAT P e s :

it s | INSUFICIENCIA EN PLANTA - PERF“"‘——‘ILCON :
4. Justficacion (Siapfica) - o EXPERIENCIA POR LINEAMIENTOS -

 SANDRA MARIA BOCAREJO HER NANDEZ e e / ‘ -
DIRECTORA DE GESTION DEL RlEéGO EN SALUD : : SUFGERENTE DE SERVICIOS DE SALY)




Bogota D.C., 23 NOVIEMBRE DEL 2021

PARA:

DE:

SANDRA MILENA ROZO MATEUS

INGRY PAOLA VILLAR GAONA

Contratista prestacion de Servicios

Asunto:

DECLARACION JURAMENTADA CONTRATISTA

Yo INGRY PAOLA VILLAR GAONA, identificado(a) con la C.C. No. 1030579145 de BOGOTA,

mayor de edad y con domicilio en la ciudad de Bo

juramento:

PRIMERO: Los documentos aportados para la contratacién de mis servicios son veridicos y se

gota D.C., manifestd bajo la gravedad del

encuentran actualizados segun las normas vigentes y los lineamientos institucionales.

SEGUNDO: La informacién contenida en los .soportes académicos formales e informales

presentados de forma magnética son reales:

TIPO DE | TITULO O | FECHA DE | ENTIDAD VIGENCIA EN
FORMACION ‘| CERTIFICACION EXPEDICIO | EDUCATIVA CASO QUE |-
( FORMAL O | OBTENIDA N QUE LA EXPIDE | APLIQUE (
INFORMAL) (DIA,MES, DIA,MES, ANO)
ANO) '
TECNICO TECNICO , : SENA
PROFESIONAL EN | 26/01/2009
AUXILIAR DE
: ENFERMERIA
BACHILLER BACHILLER: DICIEMBRE | CED JAIME
ACADEMICO ACADEMICO 2006 GARZON

TERCERO: Me obligo durante la vigencia del contrato que celebre con la Subred Integrada de
Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E. a actualizar y mantener vigentes los cursos y documentos

requeridos.

La presente declaracién juramentada se rinde sin perjuicio de lo establecido en los articulos 286 y
siguientes del Cédigo Penal Colombiano. .

Manifiesto, que todo lo geclarado anteriormente es verdadero y para tal efecto firmo, este

documento.

FIRMA / ,

C.C. No. 1050579%

TELEFONO 3046577784

DIRECCION CALLES7FSUR#78M48
E-MAIL

villringry@gmail.com

Escaneado con CamScanner



% _
* SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DESALUD ~ ~

'BOGOT/\ | SUROCCIDENTE ESE

NOTA INTERNA

Bogota D.C., 23 NOVIEMBRE DEL 2021

PARA: SANDRA MILENA ROZO MATEUS

-

DE: 'DAYSI MICHELLE VILLARREAL DOMINGUEZ

Asunto: Constancia de verificacién y cumplimiento de requisitos del perfil a contratar

Atento saludo,

Previa revision de los docu‘rl"ienlos entregados por el colaborador que se relaciona a continuacion,
mediante la presente informo que el mismo cumple con los requisitos necesarios del perfil a
contratar. - ' |

'NOMBRE COLABORADOR: INGRY PAOLA VILLAR GAONA
DOCUMENTO IDENTIDAD COLABORADOR: 1030579145
PERFIL A CONTRATAR: AUXILIAR DE ENFERMERIA
SERVICIO O AREA: RUTAS INTEGRALES DE SALUD

Atentamente

DAYSI| MICHELLE VILLARREAL DOMINGEZ
 LIDER DE CONVENIO 0006/2021

Declaro que hemos revisado el presente documento y lo encontramaos ajustado a
lo presentamos para firma.

las normas y disposiciones legales, y por |0 tanto,

Cargo Funcionario / A e Cargo ~ Firma ) Fecha
Contratista - , :
Elaborado por: Tec. Administrativo R B R

Jorge Hernando Vega

Calle 9 No. 39-46 —
PBX: 5551347 | —n
Ext: 1008 ﬂ
www.subredsuroccidente.gov.co

Cédige Postal: 111611 u;m

uUss Fontihdn



CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL ,
INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy lunes 22 de
noviembre de 2021, a las 18:01:09, el ndmero de identificacién, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento CC
No. Identificacion 1030579145
Cdodigo de Verificacion 1030579145211122180109

Esta Certificacién es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y niimero consignados en el
respectivo documento de identificacién, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resoiucié_n 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecénica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales. '

Contralor Delegado

Digité y Revisé: WEB

CiG B, e
Con el Cédigo de Verificacion puede constatar la autenticidad del Certificado.

7~ Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Cadigo Postal 111071. PBX 5187000 - Bogota D.C Pagina 1 de 1




CERTIFICADO DE ANTECEDENTES WEB

PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO :::;31:5; 01
GENERAL DE LA NACION No. 182927639

Bogota DC, 22 de noviembre del 2021

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(la) sefior(a) INGRY PAOLA VILLAR GAONA identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 1030579145:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes debera contener las anotaciones de providencias ejecutoriadas dentro de los cinco (5) afios
anteriores a su expedicion y, en todo caso, aquellas que se refieren a sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes en dicho
momento.Cuando se trate de nombramiento o posesién en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las
anotaciones que figuren en el registro. (Articulo 174 Ley 734 de 2002).

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desempefien funciones plblicas en
ejercicio de la accion de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, en los términos que
establezca la ley o demas disposiciones vigentes. Se integran al registro de antecedentes soclamente los reportes que hagan las autoridades
nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcion de contratos con el estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacion
que presente el aspirante en la pagina web: hitp://www.procuraduria.gov.co/portal/antecedentes.html

MARIO ENRIQUE CASTRO GONZALEZ
Jefe Division Centro de Atencién al Publico (CAP)

ATENCION :

ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN
TODAS LAS HOJAS.

Divisién Centro de Atencidn al Plblico (CAP)
Linea gratuita 0180009103115; dcap@procuraduria.gov.co
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13105; Bogota D.C.
www.procuraduria.gov.co




gg{%%%;&gfgé CERTIFICADO ORDINARIO ViA WEB
e No. 5295655

¥ Personeria de Bogota, D. C.

Bogota D.C., 23 de Noviembre de 2021 - 12:49 pm

CERTIFICADC DE ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS
LA PERSONERIA DE BOGOTA, D.C.

CERTIFICA

Que una vez consultado el sistema de Registro de Sanciones e Inhabilidades Disciplinarias de la Personeria de Bogota D.C.,
el sefior(a) INGRY PAOLA VILLAR GAONA, quien se identifica con la CEDULA DE CIUDADANIA No.: UNO MIL TREINTA
MILLONES QUINIENTOS SETENTA Y NUEVE MIL CIENTO CUARENTA Y CINCO de BOGOTA D.C.

1030579145

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

Esta Certificacion es valida, siempre y cuando el niumero consignado en el respectivo documento de identificacion, coincida
con el aqui registrado. El certificado de Antecedentes Disciplinarios expedido por la Personeria de Bogota D.C., contiene las
anotaciones de sanciones e inhabilidades disciplinarias que reporten las Entidades Distritales y las dependencias de la
Personeria de Bogota D.C., con atribuciones Disciplinarias.

ADVERTENCIAS:

La certificacion de antecedentes debera contener las anotaciones de providencias ejecutoriadas dentro de los cinco (5) afios
anteriores a su expedicion y en todo caso, aquellas que se refieren a sanciones o inhabilidades que se encueniren vigentes en
dicho momento.

Cuando se trate de nombramiento o posesion en cargos que exijan para su desempefo ausencia de antecedentes, se
certificaran todas las anotaciones que figueren en el registro. (Articulo 174 - Ley 734 de 2002).

Tres o mas sanciones disciplinarias en los dltimos cinco (5) afios por faltas graves o leves dolosas o por ambas, constituye
inhabilidad para desempefiar cargos publicos (Numeral 2, art. 38 - Ley 734 de 2002).

Certificado expedido de conformidad con el articulo 102 numeral 5 del Decreto Ley 1421 de 1993, Ley 734 de 2002 vy las
Resoluciones Nos. 328 del 27 de junio de 2002, 042 del 14 de febrero de 2003 y 616 del 10 de noviembre de 2004, de la
Persaoneria de Bogota D.C.

Para todos los efectos esta certificacion debe ser complementada con la expedida por la Procuraduria General de la Nacién.

El presente certificado tiene vigencia de tres (3) meses a partir de la fecha de su expedicion.

Certificado expedido sin costo alguno.

WILLIAM JAVIER MURCIA ACEVEDO
Jefe Oficina Asesora Juridica
Certificado generado por el sitic web: www.personeriabogota.gov.co. Para verificar su validez comuniquese con la Personeria de Bogota D.C.

Cra. 7 No. 21 - 24 - Conmutador (601) 3820450/80 - www.personeriahogota.gov.co

Cadigo de verificacion: 11_U3ZX4_4812. Link de verificacién: https://www.personeriabogota.gov.co/antecedentes-disciplinarios
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POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 02:05:50 PM horas del 23/11/2021, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1030579145
Apellidos y Nombres: VILLAR GAONA INGRY PAOLA

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de la Constitucion Politica de Colombia.

En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la Honorable Corte
Constitucional, la leyenda “NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES
JUDICIALES” aplica para todas aquellas personas que no registran antecedentes y para quienes la
autoridad judicial competente haya decretado la extincidn de la condena o la prescripcion de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de identificacion y nombres, correspondan con el
documento de identidad registrado y solo aplica para el territorio colombiano de acuerdo a lo establecido
en el ordenamiento constitucional.

Si tiene alguna duda con el resultado, consulte las preguntas frecuentes o acérquese a las
instalaciones de la Policia Nacional mas cercanas.

Direceion: Calle 18A # 69F—45 Zona
Industrial, barrio Montevideo. Bogota

werrs
s B8 Sog, oc.
?m ! Atencién administrativa: lunes a
R J E £ kg viernes 7:00 am a 1:00 pm y 2:00 pm a
NSPAACCS EM LSTED Feanes 5:00 pm

Linea de atencidn al ciudadano:
5159700 ext. 30552 (Bogota)
Resto del pais: 018000 910 112
E-mail: lineadirecta@policia,gov.co

Presidencia de la =78 Portal Unico de Rﬂﬂ Gobierno en
[ |t fbieno en inea
Republica Defensa Nacional Contratacion Linea

Todos los derechos reservados.




22/11/21 18:55 Consulta

@) Policia Nacional de Colombia

{nr (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

- Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

A Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 22/11/2021 06:53:38 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°, 1030579145 y Nombre:
INGRY PAOLA VILLAR GAONA.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cédigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacion No. 27406825 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, menu ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicién del mismo. Esta consulta es vélida siempre y cuando el niimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

Q Nueva Busqueda ” B Imprimir

Informacion
T T R N S R ek

5159000

i Direccion General - Cra. 59 No. 26 - 21
Centro Administrativa Nacional {CAN} Bogotd D.C. |
| Linea de atencion: 018000-910112 E

G aaia

hitps://srvenpe.policia.gov.co/PSC/frm_cnp_consulta.aspx 117




.‘k
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS

BOGOTI\ DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E

153-ASAD

LA SUSCRITA DIRECTORA DE GESTION DEL TALENTO HUMANO DE LA
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E

HACE CONSTAR:

Que, verificada la planta de empleos de la Subred Integrada de Servicios de Salud
Suroccidente ESE, se evidencia que no se cuenta con personal de planta disponible
para desarrollar la actividad AUXILIAR DE ENFERMERIA por cuanto:

1. No existencia del perfil requerido
2. X Insuficiencia del mismo
3. Lanecesidad de contratar a un profesional con conocimientos especificos.

Dada en Bogota D.C., el dia martes, 29 de noviembre del 2021

MONICA ADRIANA FLOREZ BONILLA
Directora Operativa
Direccion de Gestion del Talento Humano

Declaramos que hemos revisado el presente documento y lo encontramos ajustado a las normas y disposiciones legales, y por lo tanto, lo
presentamos para firma.
Funcionario /
Contratista
Revisado por: ‘

Nombre Cargo Firma Fecha

Profesional e
Especializado Gestion 5
del Talento Humano

Jayson Galindo Alviz 01/11/2021

Calle 9 No. 39-46

Conmutador: 7560505

Ext: 1008
www.subredsuroccidente.gov.co

Cadigo Postal: 111611 ALCALDIA MAYOR

DE BOGOTA DC.




