£

SSED'yrespective protocols institusional:

- §la IED asignada; durante las:féchas y horas acordadas pre amente con el{lajrector (a) del colegio’

i . 6 ; Version: : i el S
FORMATO DE REQUERIMIENTD PRESTACT N DE SERVGCIOS s T :
Fecha de:aprobacion: = 22{10{2021 msaon
CONTRAT!STA ANT!GUO : : b i /20/ CERRSE
: o csdige: 1718:01:F0-0013
: : suaR'ED m‘rscm;m’ DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE =
Quieri solicita {Nombre.y targo perii delrequinenta) ‘;, . : : Fecha de ta Solicitud S Deperidencia.o sede:
L e : bl Mes i RRer o tONTIBON
: Gy ¢ St 5 S i Area v:Servicio:
Jupy MARCELA LOPEZ GUERRERO . i T S s Sl GESTION DEL RIESGO
REFERENTE DEL ENTORNO EDUCATIVO G Atihan : G i | Difgccion ala que pertenece:
- o 160 el a2 2021 GESTION DEL RIESGO EN SALUD

sta de Chequeo Documentac«on por prestacuon de SSNICIDS

Fon-nato documentos mfmmos para celebrar contrato

JUSTIFICACI@N O NECES|DAD 'DE LA PRESTACION DE SERVICIO REQUERIDO

L& Direccion de Geshcn del Rnesgo on Ia dependencra dmduaf requtere garantzar elApoyoen el area de GONVENIOS enla Subred Integrada de servicios de salid Sur
Dcctdente ESE En concordanma con las obhgacmnes y. actmdadas pactadas :

DESCRPCDN DEL SERVlCIO SOLICITADOD

io: de 3 Subred inte; rad de:servicio de salud Sur Dccxdente ESE

Rubro: : : HONORAR!OSD REMUNERACION sskwcsos TECN!COS D AS!STENCIAL GENERAL E ASISTENCIAL PIC D
Recursos Prgbios: : SR D ‘i NO . . ,\l;genc'as futuras ; e SI NO E! ¥
Convenio o Sl. . No { ‘ No, Eomvenie: " 2783625 Siiscrite con: SECRETARIA DE EDUCACION

PERSONA REQUERIDA (“°.‘“BRE~"°°)¢ |NDIAMILENA ATENGIO CHAVEZ 52708078 e o

PERFIL: TECNICOEN SALUD - AUMILIAR DE ENFERMERIA

CUMPLE CON EL PERFIL REQUERIDO:

HABILIDADES:

RIESGOS DE LA CONTRATAC!ON. Inhabilidad e mcompatxbmdades sobrevmsentes Deroraen el mncxo de la e;ecucvrm del contrato Errores entla supervisién..Riesgo
reldcionado al conocimiento; Experiencia y destreza en el desempenc do sus actividades. Riesgo por no asistencia a las actividades programadas: Riesgo rélacionads: con ias
conductas que miran g intéricionalidad del individuo y su clividad valorahva y éhca ante las actividades y los Usugrios. Riesgo enla plarieacion de-las ‘actividades por realizar.
Riesgo por o cumplimierto de normas y politicas mstrtuc:onales, entre las que Se encuentran mision; vxsnén planes de accion; obyettvcs mefas e indicadores: Rigsyo de no’ i
cumplimiento 'de los] parametms dé calidad esfab!ec:dos por et supervxsor paralas ach\ndades asxgnadas ‘No entrega de soportes regrslros delas ‘actividades de acuerdo con
108 pre imigntos y requerimientos de laﬁenhdad : G e §

'C“N“D,'“D e 1< NICIAACT EL 15_ DE ENERO DEL 2022
Marq\»e cori una X-segin cawesponda ias. mndscnnes del contrata en o 5 hi R ‘ . i » s

a para proyeccion del valor. aconh‘alar it 2
VES $2298415 | :
HORA =
ACTIVIDAD

AGTNIDADES 1 OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA o i g SEEET :

A Apayar enla adecuada xmpﬁementacyon de ids protocolcs mshtucnonales para el mane;o‘ la prevencrén comancron Y. mrtxgacnén de'la pandemla por COVID-1 9.~ :
2:Diligenciar el ingtrimento de registro de condrclcnes Al rngrasc de. los estudlanfes, docentes Y admlmstratwos de la IED asxgnada, de acuerdocon et linsamisito del MEN; Ia

3.Efectuar bajo a directriz de 1a IED dsignada el repone de: cas OVID’IQ en la IED en el formulario alo;ado enla’ pagina: mshtucmnal de la SED
4:Aplicar d¢ ranerainediata ¢l protocolo de la {ED manejo inicial a presuntos casos COVIDS y activar.ruta de atencion: gos ,
5.Adelaritar acciones pedaghgicas con'la cornumdad educativa (esfudiantes; docéntas'y perscnal admmxstratxva) para la prevencxon de contzgio por ‘COVID 19en la’s sedes de

6. Adelaritar acciones | pedagégrcas para la promocion en estilos de vida sa!udable para mitigacion de contagm por COV!D 19 en las sedes de la IED as|gnada durante Jas fechas
y horas acordadas prewamente conel(ia) rector (@) del.colegio.
7. Participar eh 108 procesos de capacitacion que efecit !a SED:y. b S S pata facrllfar el desarmilo de sus actvidades enla IED. asxgnada y.sus respectlvas sedes
8:Asistir y participar er las retniones ‘del cormit nshtucxona[ deco ncia por COVID 10en el marco de Reaper!ura Gradual, Progresivay Segura (RGPS).

9. Apoyar ‘al Comifé' Paritario de Salud y Sequridad en el Trabajo— COPASST: y o labrigada escoiar xnsﬁtucmna! en la actuahzacron delos Pianes Esco|ares de Gesbon del
Riesgo, donde g incluye el procedinients dperativo normalizado por: COVlD-19

10, Presentar informes: ensuales de Ias actividades desarrolbadas en el marco:del obpeto con('ractual i
11:Seguir 108 protocolos establecidos. por el mesteno dé Salud y de: Protecmbn Sodiali asi como de Ias utondades competenies para el ‘rariejo) la prevencion; coniencxon y
mahgéc:én de 1&' pandemia pcr COV!D-19 asx corno consuttary paner en prachca fos: protocok:s estab!ecrdos por. la Entidadsnia prevencmn del CDVID-‘!Q s

PERFIL Y NOMBRE DE QU IEN EJERCERA LA SUPERV!SION

1. Nabre: . JUDYMARCELALC PEZ GUERRERO .
2 Mdenticacien: L Bhyrodes o
[SPefiocawor - REFERENTE DEL ENTORNO EDUCATIVO

4 Justiicacion (Staphoal T gggsiﬁffé?g&@;’s”f'C‘ENC'A bE o

; i SANDRA MILENA ROZO MATEUS
BIRECTORA DE:GESTION: DEL RIESGO EN SALUD Com i : SUBGERENTE DE SERVICIOS DE'SALUD -




.‘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 TECNICO EN SALUD- AUXILIAR DE ENFERMERIA
cuanto:

1. No existencia del perfll requerido
2. X Insuficiencia del mismo
3.___Lanecesidad de contratar a un profesional con conocimientos especfficos.

Dada en Bogota D.C., el dia martes, 16 de diciembre del 2021

MONICA ADRIANA FLOREZBONILLA
Directora Operativa
Direccion de Gestion del Talento Humano

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

Nombre Cargo Firma Fecha

’ ) Prof esional B e e
Jayson Galindo Alviz Especializado Gestion - -;;f T
it

del Talento Humano

12/2021

Calle 9 No. 39-46

Conmutador: 7560505

Ext: 1008
www.subredsuroccidente.gov.co

Caodigo Postal: 111611 ALCALDIA MAYOR

B
iyt DE BOGOTA DC.
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SUBRED INTEGRADA DE SER VlClOS

BOGOTI\ DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE.

COMUNICACION INTERNA
Bogoté D.C., 13 de diciembre de 2021
PARA: SANDRA MILENA ROZO . MATEUS -

Subgerente de servicios de salud , -
Subred Integrada de senncms de salud Surocmdent= ESE

'DE:  Direccion de Gestion del Riesgo en Salud- — Entorno educativo 2783625- 2021

Asunto: Constancia de verificacion y"éﬁmplimien‘tokde requisitos del perfil a c_:bhtrétar :

Atento/salu‘do

, Previa revision de los documentos entregados por el colaborador que se relacuona a contmuacxon mediante la -
- presente mformo queel mismo cumple con los requnsutos necesanos del perF la contratar

: NOMBRE COLABORADOR NIDIA MILENA ATENCIO CHAVEZ
DOCUMENTO IDENTIDAD COLABORADOR: 52794078 PERFIL A
CONTRATAR: AUXILIAR DE ENFERMER!A SERVlClO O AREA:
ENTORNO EDUCATIVO o : ,

: A{entamgnte,

Referente En’to‘moEducatiVo .

Declaro que hemos revrsado 8l presente documemo v !0 encontramos ajusiado a !as normas y dlsposmxones inga!es y:porlo
: : tanto jo presentamos parafirma

Carge Funcmnano /
Contratista

- Nombre - : . Cardo k‘ Guanin . Firma o Fecha
Elaboradopor:: - -

3
Calle o No 35:46 Gl
" Conmutador: 7560505 l
ExXt:1008 : |
wwwsubredsuroccidente.gov.co

ALCALDIA MAYOR

Cédigo Postal: 111611
P DE BOGOTADC!

USE Fantibon




CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

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

- CERTIFICA:

Que una vez cbnsultado el Sistema dévInfovrmacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy sabado 04 de

diciembre de 2021 a las 14:12:49, el nimero de identificacion, relacmnado a continuacion, NO SE ENCUENTRA

REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento - 'CVC '
No. Identificacion : L 52794078 o
Cadigo de Verificacion 5279407821 1204141249

Esta Certificacion es valida en todo el Temtono Nacion, L ero consignados en el

respectwo documento de 1dent1ﬁcac1on, c01nc1dan cot

De conformidad con el Decreto 2150 dé: 1995 ylal

: la firma mecanica aqui
* plasmada tiene plena validez para todos los efectos e :

- Goniralor Delegado

Digit6é y Reviso: WEB

; ‘_ Con el Codigo de Verificacion puede constatar la autent1c1dad del Certificado.
i g ‘ Cau&a 69 NO 44:35Pisc. 1. Cédigo Postal 111071 PBX 5187000 - Bogotd D.C
’ Colombia Contralona General NC, BOGOTA, D.C. ‘

TR ===

Pagina 1 de 1




Bogota D.C.; 15 de Diciembre de 2027 .

CPARA: ~ SANDRA MILENAROZO MATEUS - ,
<" Stibgerente de servicios de sa!ud : .
: SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E S E < J

DE: ; “==Nidia Mxlena Atencio Chavez C C 52 794 O7BCon’(ratlsta
: S prestacron de Servvcros G :

e beciacen JURAMENfADAcoNfRAT;STA

Yo Nidia Milena Atencio Chavez !dentlﬁcado(a) con !a C C. No 52 974 078 de B ogot mayor de edad'y con domxcmo enla ciudad de Bogota ~
D.C:;.manifesté bajola gravedad del juramento:

¢
i

PRIMERO: Los documentos aportados para la contra’cacnon de mls servicios son vendmos y se encuentran actuahzados segun las normas
vxgentes y los hneamtentos mstltuc;onales . : :

SEGUNDO La snformacron contemda en los soportes academxcos formales e |nforma}es presentados de forma magneﬂca son reales

2 FECHA — DE ENTIDAD EDUCATIVA - VIGENCIA'EN.CASO

TIPO DE | TMULO

FORMACION gggﬁlé;:cxoxv . iéng'C’ON ) v 1A, MES QUELAEXP DE ; S » QUE {
(7 FORMAL-: w0 | e e ~ e ‘
INFORMALY . . ' DIA,MES; ANO)
Técnico Laboral:: =" L Téenieo Cpor | 20f720n7 | Escusla o Noaplica

oy _ competencias como f L i

- Odontomedica
aumhardeenfermena - ; i

Curss i ‘ humamzac‘on én’ 1 14109/2020  Sena s No'aplica
complementarioc . | la prestacin en los| : ‘ ¢
l— servrcros de lasalud

—en

Curso:: e e Bepane ital | 01/02/2020 . ] Sema o 2af0s
i cdmplemehtario - | Basico o : . : '
Curso ‘| Manejo ; - 1510272021 Cof Sena ] Noaplica:
‘complementario oo b vacunacion contra el o Gl ;
Cowd19 : = l

TERCERO: Me ‘obligo-durante [a vsgencya del contrato que ce!ebre con la Subred lntegrada de Ser\ncxos de Salud Sur Occrdente ESE a‘
actualizar y mantener vngentes !os cursos'y documentosrequendos ; :

La presente declaracion ]uramentada se nnde sm per;uncyo de lo es’rablecndo en !os amcu!os *286 y&gu:entes del Codlgo Penal Colomblano

Mann" esto, que todo lo declarado antenorm ente es verdaderc y para tal efecto ﬁrmo este documento

FIRMA

C.CNo. 52.794.078 = .
TELEFONO' 13127609841 o ' e

DIRECCION_Cra, 119 B Bis # 71 — 12 BARRlO Vilas. de Alcala funir 2) E-MAlLnidisstenciod@amailcom




16/12/21.23:08 Consulté :

inlicfa Nacional de Colombia -
- (Default.aspx)

YPQEtaI de 'Ser,v‘ic‘ips‘ al Ciu,dadaho 1PSC -

Slstema Reglstro acional de Med|das Correctlvas
. RNMC -

S & ConsUlta Ciudadano

La Pohcna Nacic  'a| de Colombla |n1 orma"
ﬁ el cuudadano con Cedula de C:udadama NO. 52794078 y |

Que ala fecha 16/ 12/2021 1 ! :
- ; “A ATENCIO CHAVEZ

‘NO;TI{ENE:M«EDi ‘;ORRECTIVAS PENDIENTES POR
- .

- De conformidad con !Va' Ley,i je “Por la cual se expsde el Codxgo Nacnonal de Segundad y
Convivenc,ia"CiUdéd'an'a”.{R, erno de vahdacnon No 28109921 La persona interesada
podra verificar la autentici del presente documento a través de la pagina web institucional

digitando‘httpst//WWw‘po‘ ment cxudadanos/ consulta medidas correctivas, conel
expedlcuon del mismo. Esta consulta es vélida siemprey

- documento de identidad y
| responda conel documento de ldentrdad summlstrado

https://erCnpc.policiaAg‘ov.co/PSC/frm_chb;c‘onsu}ta.a_s o




CERTIFICADO ORDINARIO VIAWEB

No. 5371870
rgunteraa de Baga‘ta n &
B§goté D.C.; 4 de Diciembre de 2021 -14:19 ;Srh - .
o CERTIFICADO DEANTECEDENTES DISCIPLINARIOS :
: LA PERSONERIA DE BOGOTA, D C
'CERTIFICA . -

Que una vez consu!tado eI S|stema de Reglstro de Sanc;ones e lnhabxhdades Dlsmphnanas de la-Personeria de Bogota D. C
ol sefior(a) NIDIA MILENA ATENCIO CHAVEZ, quien se ldentlﬁca con la CEDULA DE CIUDADANIA No:* CINCUENTA Y
DOS MILLONES SETECIENTOS NOVENTA Y CUATRO MIL SETENTA Y OCHO de BOGOTA DC.

52794078

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

Esta Certxﬂcacnon es vahda sxempre y cuando el numero cons:gnado en el respectxvo 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 dlsmplmanas que reporten las Entldades Dlstrltales y las dependencias de ia
Personeria de Bogota D.C., con atnbuc;ones stcrphnanas :

ADVERTENCIAS : ' ' ‘ ‘

La certificacion de antecedentes debera contener las anotac;ones de prowdenc;as ejecutonadas dentro de: los ‘¢cinco” (5) afios
anteriores a su expedncrén yen todo caso, aquellas que se refieren a sanmones o inhabilidades que se encuentren vugentes en
‘dicho momento , - .

Cuando se: trate de nombramlento o posesmn en cargos que exijan para su desempeno ausencra de antecedentes se:
certificaran todas las anotacmnes que fi gueren en el reg;stro {(Articulo 174 Ley 734 de 2002) :

Tres 0'mas sanciones dlsc:phnanas en Ios ul’amos cmco (5) afios por faltas graves o leves dolosas (o] por ambas, conststuye
inhabilidad para desempenar cargos pubhcos (Numeral 2, art 38- Ley 734 de 2002) :

Certlﬁcado expedido de confonmdad con el articulo 102 numeral 5 del Decreto Ley 1421 de 1993, Ley 734 de 2002 ylas
Resoluciones Nos. 328 del 27 de Jumo de 2002 042 del 14 de febrero de 2003y 616 del 10 de noviembre de 2004, de la
Personena de Bogota D.C. . o , . :

Para todos“lo’sefectos esta certiﬁcacié‘n debesex; 'compliementédéfcbn‘la,éx;p‘edida por lé, Procdraduh’a General de la Nacién. v

El presente certificado tiene vigenéjé.de tres (3) yme’sesv a',pa'rtir dela fecha’ de su expedicion. -

Certificado expedido sin ’coé"to"algdnd.

' WILLIAM JAVIER MURCIA ACEVEDO
Jefe Of cina Asesora Jundlca

Cemﬁcado generado por el sitio web Www. personenabogota gov.co. Para venﬁcar su vahdez comumquese con Ia Personena de Bogota D.C:
Cra 7 No 21 -24 - Conmutador (601) 3820450/80 - WWW. personenabogota gov co

k Cédigode verificacién:, 12 TWGS_ 1 814. tihkfdg véﬁﬁcaciép:' https;ll\nrww.péisbneriabogota-.gov.colahtecedentesdisciplinarios‘




ccn;una enliea de Amééedentes Penles y,REquerimiéﬁios Jutides

LaPokma Macmnai e Colombra mforma .
esendciasHDQ"Pi\ homcdeHS 122021 8l Uuada'tmdenmcadown
' Ceaula de C*udadama \4"52794078 -
Apel! dos ¥ Nombreb ATENCIO CHAVEZ NIDIA M!LENA

NO TIENE ASUNTOS PENDIEN"ES CON LAS AUTORIDADES JUDlClALES
‘ de Lonfomdad oon io es\ab den o ol amculo 2L8 e la Lonau‘ucmn Polmca te Co?omb!a L

| Sif none a!gt na dt decon ﬁi rasul@ado' consul*& Ias preguntas frecuentes 0 ecerquese a !as mea!acmnes dol Pohcna
Nl onal més CGFCHﬂaS - L , ,




.=
| . CERT!FIC:DO DEANTECEDENTES .
_ PROCURMDURIA ~ CERTIFICADOORDINARIO ~ Hastsen
 CGENERALDELANACON *’“*,NO 133933537 - -

Bogoté Dc, 04 de diciembre del 2021 -

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certrﬁca que una Vez consultado. ol S:stema de mformacwn de Regxstro de Sancrones e }nhablhdades
(SIRD, el(la) senor(a) NIDlA MILENA ATENCIO CHAVEZ rdentlﬁcado(a) con Cedula de crudada ia numero 52794078

+NO. REGISTRA SANCIONES N! INHABILIDADES VlGENTEé . .

'ADVERTENCIA: La cerhﬂcac«onde antecedentes debera C ontenerias anotaclones de prowdencras e)ecutonadas dentro de‘los cinco (5) anos
anteriores a'su. expedmlon y. en todo caso, aquellas que se. refic eren a sancxones o inhabilidades que se encuentren vngentes endicho.

. 'momento.Cuando se trate de nombramsento o posesmn ‘en cargos que exijan para su desempeno ausencxa de antecedentes secert mcaran fodas Ias
anotaciones gue fi guren en el regus’cro (Artlculo 174 Ley 734” e 2002) : : . . '

NOTA: El certifi cado de antecedentes dnscvp’lmahos es un ’mentc que cont;ene las anotacxones e mhabnhdades generadas por $anciones penales

disciplinarias, mhab;lxdades que se deriven de las relaciones cntractua!es con el estado, de los fallns con responsabilidad fiscal, de las decisiones de

perdlda deinvestidira y. delas condenas profendas contr erv;dores ex servrdores pubhcos y pamcu!ares que desemperien funciones publicasen

- lejercicio de la accién de repetuc;on 6 llam fmento en garantia. ste documento tiene efectos para acceder al: sector publico, enlos términos que
establezca la ley 0 demias dssposxcmnes vigentes. Se mtegran al registro de. antecedentes solamente los reportes que hagan las autoridades

nacionales colombianas. En caso de nombramiento « ripcion de ccntratos con el estado es responsabilidad de la: Entndad validar la informacion.

que presente e! aspiranteenla pagma web http //ww procuraduna gov colportal/antecedentes html : :

MAR!O ENRIQUE CASTRO GONZALEZ s
Jefe il vision Centro de Atencmn al Pubhco (CAP)

- ATENCION : o e .. L

ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO ES VAL!DG EN SUTOTALIDAD VER!FIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN
TODAS L:AS HOJAS, .

e en! eAtenclon al Publico (CAP) ,
Lmea gratunta 01 800091 031 5 dcap@procuraduna gov co :
Carrera 5 No 15-60 PlSO 1; Pbx 5878750 ext. 131 05 Bogota D. C
- www procuraduna gov co




