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= I * FORMATO DE REQUERIMIENTO PRESTACION DE SERVICIOS T WY
VE swomamatse _ - CONTRATISTA ANTIGUO v e de ap P 22/10/2021 e
: _ " |codigo: I 18-01-FO-0013 '

"SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTEESE . . -

' Qu:en solicita (Nombre y cargo periil dei requmente) *' - Fecha’de la Solicitud i Dependencia o sede:
REFERENTE ENTORNO COMUNITARIO DIEGO MAURICIO ORDONEZ » Dia Mes : . Afio SALUD PUBLICA FONTIBON |
BEDOYA : . . ) . S . D .. |Area o Servicio: Salud Publica

Direccion a la que pertenece: DIRECCCION DE
; : GESTION DEL RIESGO EN SALUD ) )
L .8 5 2022 Direccién de Gestion del Riesgo en Salud .

Formato documentos minimos para celebrar.contrato ! Lista de Chequeo Doct i6 poi‘ prestacion de servicios

JUSTlFlCACION O-NECESIDAD DE LA PRESTACION DE SERVICIO REQUERIDO

.

ara_la realizacién de actxwdades enla Subred Sur

La (dependencna) Direccion de GEStIOn del Rlesgo en Salud reqwere la contratacion de un GESTOR COMUN!TARIO
Occidente en la sede PIC Fontibon

DESCRIPCION DEL SERVICIO SOLICITADO ‘ )

PRESTAR SERVICIOS COMO GESTOR COMUNITARIO Dentro de los dxferentes procesos y: procedlmlen(os de la SUBRED' INTEGRADA DE SERVIC(OS DE SALUD SUR
- OCCIDENTE E:S.E., de acuerdo a las neceS|dades de Ia intitucion.

: Rubro: ’ . HONORARlOSD REMUNERACIO‘\I SERVICIOS TECN!COS . SlSTENC]AL GENERAL ASISTENCIAL PIC
e Recursos Propios: B Sl D _’ NO IZI ' Vlgenclas futuras ’ Sl l:l NO E
" iConvenio S E . NO -Convemo CO1.PCCNTR.3745884 - Suscrito con:FONDO FINANCIERO DISTRITAL DE SALUD

. [PERSONA REQUER’DA (NOMBRE Y CC): |MEYLIN DANIELA MOSQUERA MARTINEZ GC 1000934893
PERFIL: - . 'GESTOR COMUNIATRIO ‘

CUMPLE CONEL PERFIL REQUERIDO: : sl | X ) X .7 -NO
HABILIDADES: Comumcacwn asertiva, trabajo en equipo, vocacnon de servicio, celerldad efi cxencla, onentacnon a resultados. : : ;

RIESGOS DE LA CONTRATACION Inhabllldad ¢ incompatibilidades sobrevxmentes Demora en el inicio de la ejecucion:del contrato. Errores en la superwsmn Riesgo
relacionado al conocimiento, experiencia y destreza en el desempeéfio de -sus actividades. Riesgo por no asistencia a las actividades programadas Riesgo relacionado con las
conductas que miran la intencionalidad del individuo y su actividad valorativa y ética ante las actividades y los usuarios. Riesgo en la planeacion de las actividades por realizar.
Riesgo por no cumplimiento de fhormas y politicas institucionales, entre las que se encuentran mision, vision, planes de accion, objetivos, metas e indicadores. Riesgo de no
cumpllmlento de los parametros de calidad establecidos por el supervisor para Ias achv:dades asngnadas No entrega de soportes registros de Ias actxvndades de acuerdo con los

procedimientos y requenmlentos de la entidad ; . A ,

jo CO1.PCCNTR.3745884 21 de Junio al 15

i . ‘. . CANTIDAD . |OBSERVACIONES: Talento querido para fa ejecucion del
Marque con una X segin corresponda las condiciones del_contrato enlo | (meses horas, | e Agosto 2022 ¢
_relacionado a honorarios para proyeccién del valor a contratar | actvidades a i . . ] . ‘
— ' contratar ) - . B . ) ) .
MES . . EE o1 - | 's0DIAS o . E 3
“IHORA -
ACTIVIDAD

. A_CT]VlDADES / OBLIGACIO,NES DEL CONTRATISTA

Cumplira cabalidad con las actividades, aﬁnes al perf | profesional, técnico y bachlller conforme a lo establecndo por los hneamnentos dlsmtales estandares mstltucxonales y
portafolio de servicios, con criterios de veracxdad calidad, oportunidad y pertinencia segdn parametros descritos para los componentes del escenario; espacw y/o Proyectos
especiales, cuando sean requerxdos y/o asignados en el contrato vigente entre la Sub Red Sur Occidente y la Secretaria Distrital de Salud. Dar cumplimiento a las actividades y
metas periddicas designadas en el plan de accion, con base en las fichas técnicas y ineamientos definidos por la SDS. Desarrollo de Acciones en.el Entomo’ Cuidador Comunitario,
Participar en la planeacion, diréccionamiento técnico y ejesucion de las Jomadas locales y Distritales de Promocion de la Salud de acuerdo al cronograma definido-por la Secretaria :.
 |Distrital de-Salud y la Subred; Desarrollar acciones de control social, informacion, sensibilizacién y educacion, seguimiento a ia canalizacién, Generar incidencia en la reduccién del
dafio y gestién frente a probleméticas dé salud identifi cadas, Implementar actividades lidico-pedagdgicas participativas, para el desarrollo de capacidades y empoderamiento en
practicas de cuidado en salud, Participar en reuniones de asistencia técnica programadas porlos Referentes de la Secretaria Distrital'de Salud., Consolidar y fortalecer grupos de
lideres pares formados segun nece5|dades pnonzadas en.salud e inclusion. Fortalecerias capacidades de autogestion y liderazgo' de personas, colectivos grupos, organizaciones y ;
redes comunitarias para impulsar los ejercicios participativos y la movilizacién social por el derecho a la salud. Realizar ajustes.de manera oportuna cuando sean requeridos acorde -
a las pre-auditorias del Referente del Entorno asignado. Realizar entrega oportuna y con calidad de informes requeridos, Alistar soportes y presentar auditorias programadas tanto
de la ESE como de la firma auditora o SDS, entes de control. Asumir el. 100% de Glosa generada por la firma interventora al determinar inconsistenciasen soportes y/o acciones de
calidad, oportunndad o de otra indole en Ia que tenga ‘responsabilidad el contratista. (Incumplimiento de meta, mconmstenma en soportes ‘entre otras) :

PERFIL Y NOMBRE DE QUIEN EJERCERA LA SUPERVISION

1. Nombre: - o . .- DIEGO MAURICIO ORDONEZ BEDOYA

2. ldentficaion: ' G T 04153080 i :

/3. Perfil o cargo: - » T REFERENTE ENTORNO COMUNITARIO S B -
- isttcacin 5 6kcs M — PORERPERENCIRE REUFIOEC R~ \ -

BiBiANA\Y pOHoRO®Z . \
.. Directord de Gestion del Riesgo en Salud . - R




A% .
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD .

BOGOTI\ SUR OCCIDENTE ESE

~ NOTAINTERNA
‘Bogota D.C., 21 Junio 2022 - : e B R

- PARA:  SUBRED DE SERVICIOS DE SALUD SUROCCIDENTE E.S.E. "~

DE. . DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD- ENTORNO COMUNITARIO

Asuntd: _ .Cohs,téncia de,verificacic’jn y cu'mpli'miento,' de fequisitos del perfil a contratar

Atento sabludo :

) Prewa revision de los’ documentos entregados por el ‘colaborador que se. reIaC|ona a contmuamon, ,-
mediante la presente |nformo que el mlsmo cumple con los requxsuos necesarlos del perfll a contratar. ,

: NOMBRE COLABORADOR: MEYLIN DANIELA MOSQUERA MARTINEZ
- 'DOCUMENTO IDENTIDAD COLABORADOR: 1000934893
=+ _PERFILA CONTRATAR: GESTOR COMUNITARIO ‘ . - R
’ SERVICIO O AREA: ENTORNO CUIDADOR COMUNITARIO - A S

Atentamen‘te\ L . T Lo o

DIEGO MAURICIO. ORDONEZ
: REFERENTE ENTORNO CUIDADOR COMUNITARIO

! Declaro que hemos rewsado el presente documento y lo encontramos ajustado alas normas y disposiciones legales y por lo

: tanto, lo presentamos para firma.
Cargo Funcionario /- . )
: . Nomb : Fir Fecha
- Contratista . _9m re v Cargo : frma. - . ~ d
Elaborado por: - ’ Alejandra Escobar . Apoyo Administrativa- o Junio-'2022 R
o 3 : ) comunitario .
CalegNoso-ss | emmm C SRR - =

~Ext:1008"
| www. subredsuroccidente. gov co .

&

ALCALDIA MAYOR

NE RNGATA e

,'

i)
- USS:PabloVl Bosa

Cod igo. Postal 111611



CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA -

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD F ISCAL
INTERVENCION JUDICIAL'Y COBRO COACTIVO

| CER\TIFICA':, |

 Que una vez consultado"el‘Sistema'de Infoxm‘acié'n‘ del Boletin de Re'sp’onSébles Fiscales 'SIBOR', hoy martes 21 de
" junio de 2022, a las 12; 12:17, el numero de 1dent1ﬁca010n relacwnado a cont1nuac10n NO SE ENCUENTRA
., REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL :

Tipo Documento - Jec
No. Identificacion 11000934893 |
Codlqo de Verificacion = 1000934893220621 121 21 7

Esta Certlﬁcacwn es vahda en todo el Territorio Naélonal 51empre y cuando el tipo y nimero con51gnados en el
respectlvo documento de 1dent1ﬁcac1on comc1dan con los" aqm reg1strados

De conforrmdad con el Decreto 2150. de 1995 y la Resoluc1on 220 del 5 de octubre de 2004 la ﬁrma mecamca aqui '
: plasrnada tlene plena vahdez para todos los efectos legales |

— Con'alor Delegado B



B | 'CERTIFICADO DE ANTECEDENTES ~  ‘wes . .
. e S e R O azmso
PROCURADURIA © ~ CERTIFICADOORDINARIO ~ ~ ~ romtdeot
GHERLEWOL " No.198867054 | o

Bogota DC 21 dejumo del’2022

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certn"ca que una vez consultado el Sistema de lnformamon de Reglstro de Sancmnes e Inhablhdades
. (SIRI) el(la) senor(a) MEYLIN DANIELA MOSQUERA MARTINEZ |dent|f'cado(a) con Cédula de cmdadama nGmero 1000934893 '

NO ‘REGISTRA'SANCIONES NI INHABILIDADES_ \./IGENTES;

ADVERTENCIA La ceﬁlf icacion de antecedentes debera contener las anotaciones de las sanciones o inhabilidades qoe se encueniren vigentes.’
' |Cuando se trate de nombramiento o posesidn en cargos que-exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certn" caran todas las
| anotaciones que fi guren enel regtstro (Articulo 238 Ley 1952 de 2019) ’

- INOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e mhébilidades generadas por sanciones penales,

‘| disciplinarias, inhabilidades que se deriven de 1as Trelaciones 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 serwdores publicos y partlculares que desempenen funciones publicas en
gjercicio de la accion de repeticion o llamamiento en garantia:. Este documento tiene efectos para acceder al sector pubhco en los términos que | '
establezca la ley o demas disposiciones vigentes. Se integran al registro de antecedentes- sélamente Ios reportes que hagan las autoridades’
nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcion de contratos con el estado, es responsablhdad de la Entidad, vahdar la informacién
{Gue presente el -aspirante en la pagina web: hitp://www.procuraduria.gov. co/portal/antecedentes html

‘ X v!%]g“'li ‘_,rf’
i &d?&&lgfiﬁ A

~ b

L

" "MARIO ENRIQUE CASTRO GONZALEZ : .
Jefe Division de Reglstro de Sanciones.y Causasde -~ .. . L ‘ i
 Inhabilidad. ‘ . :

ATENGION: = - : ' f ' o ’ g
' 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.

L ‘ o - Division de RelaC|onam|ento con e C;uoadano o
e C - ‘Linea gratuita 018000910315 quejas@procuradurla gov.co, R
' Carrera 5No. 15- 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext 13170; Bogota D. C



@ﬁ&ﬁ@ ANE‘S B TR AR CERTIFICADO ORDINARIO ViA WEB
defus BERECHOS - . - . . - No. 6766484

= Pers.ﬂnerna ﬂE Bmmta o ﬂ:

* Bogoté D.C., 21 de Junio de 2022 - 12:07 pm

o CERTlFICADO DE ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS
LA PERSONERIA DE BOGOTA D.C.

CERTIFICA

‘Que una vez consultado el sistema de Registro de Sanciones.e lnhabllldades D|SC|pI|nar|as de la Personerla de Bogota D C.,
el senor(a) MEYLIN DANIELA MOSQUERA MARTINEZ, quien se identifica ‘con la’ CEDULA DE CIUDADANIA No.:
UNO MIiL MILLONES NOVECIENTOS TREINTA Y- CUATRO MIL OCHOCIENTOS NOVENTA Y TRES de BOGOTA D. C :

1 000934893

No REGISTRA SANCIONES Nl lNHABlLIDADES VIGENTES

T

Esta Certlf icacion es vahda s:empre y cuando el nGmero consngnado en el respectlvo documento de identificacion, comcnda
.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 Ias Entldades Distritales y las dependencnas de Ia :

Personena de Bogota D.C., con atrlbucwnes Disciplinarias.

. ADVERTENCIAS: _ : :
La certificacion de antecedentes debera contener. las anotaCIones de prov:dencnas ejecutorladas dentro de los cinco (5) anos

. anteriores a su expedicién y-en todo caso, aquellas que se refieren a sanciones o mhabllndades que se encuentren vngentes en
dicho momento L . :

Cuando se trate de nombramlento o] posesuon en cargos que exijan para su desempeno ausenma de antecedentes se ‘
.certificaran todas las anotacnones que fi gueren enel reglstro (Artlculo 174 Ley 734 de 2002). .

Tres 0-més sanciones dlsc;|pllnanas en los Gltimos cinco (5) afios por faltas graves 0 leves dolosas o por ambas cons’utuye
inhabilidad para desempefiar cargos publicos (Numeral 2, art 38- Ley 734 de 2002) ~

~ Certifi icado expedldo de. conformldad con el artlculo 102 numeral: 5 del Decreto Ley 1421-de 1993 Ley 734 de 2002 y Ias"
Resoluciones Nos. 328 del 27 de Junlo de- 2002, 042 deI 14. de febrero de 2003 y 616 del 10 de noviembre de 2004,.de Ia

Personena de Bogota.D.C. L

;Para todos los efectos esta certlflcacmn debe ser complementada con la expedlda por Ia Procuraduna General de la Namon

" El presente certlf cado tlene wgenma de tres (3) meses a partlr de Ia fecha de su expedlmon

Cert_lﬂcado expedldo sm" costo _alguno.‘ :

Q C ‘\1

WILLIAM JAVIER MURCIA ACEVEDO . .

. Jefe Oficina Asesora Juridica
Certifi cado generado por.el smo web: www. personenabogota gov.co. Para verificar su valldez comumquese con la Personena de Bogota D c.

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

. Cédigo de verificacion: G_8M28__07_1 2. Link.de vériﬂcacién: https:Ilw\)vw.personeriIabogota.gov.colantecedentes_-disciplinarios
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. POLICIA NACIONAL
' DE COLOMBIA

-~ Consulta en Iinea'de- Anteced'e‘nte"‘s- Penales y Re'qu\érimie'nto's Judiciales |

' , La Pohma Nacmnal de Colombla mforma S
‘Que SIendo Ias 01: 38:30 PM horas del 21/06/2022, el ciudadano |dent|f|cado con
Cédula de Cludadama N° 1000934893 :
Apellldos y Nombres i’V OSQU:RA W’ARTiNEZ MEYLEN DANEELA

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON. LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformldad con Io estableado en el artlculo 248 de la Cons’utumon Polltlca de
Colombla ; ‘ ‘

‘. En cumplimiento de la Sentencia SU-458 dé,l' 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 qwenes la autorldad judICIal competente haya decretado Ia extmmon
'de la condena o} la prescnpcmn dela pena ' \

o Esta consulta es vallda S|empre y cuando ‘el. nimero de ldentlflcacmn 'y nombres
P correspondan con-el documento de identidad: reglstrado y solo apllca para eI terrltorlo

colomblano de acuerdo a Io establecido en eI ordenamlento constltumonal i
- Si tlene alguna duda con el resultado consulte Ias preguntas frecuentes 0 acerquese a

las’ mstalamones de la Pollma Naclonal mas cercanas. - |

~ Direccion: Calle T8A # 69F-45
Zona Industrial, barrio -
Montevideo. Bogota D.C.

- . Atencion administrativa: lunes a -
viernés 7.00 ama 1:00pmy -
2:00 pm a 5:00 pm .

. ‘. Linea de atencién al ciudadano:

- 5159700 ext. 30552 (Bogota)
. Resto del pais: 018000 910112
E-mail:
’Imeadxrecta@pohma gov.co -

1SONEG
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863/ Policia Nacional de Colombia

BRA (De_fault.asbx) Q

Portal de s'ervicios.aljcmdadano' PSC

Slstema Reglstro NaC|onaI de Medldas Correctlvas
RNMC o

& Consuita .C’iudada’ho» |

La PoI|C|a NaC|onaI de Colombla mforma

Que a Ia fecha, 21/06/2022 01 30:44 p. m el c:udadano con Cédula de Cludadanla N0 1000934893 y Nombre: ,_
/ MEYLIN DANIELA MOSQUERA MARTINEZ :

NO TIENE MEDIDAS CORRECT IVAS PENDIENTES POR CUMPLIR

De conformldad con la. Ley 1801 de 2016 “Por la cual’ se. explde el Cédigo Nacional de Segurldad y -
Convivencia Ciudadana”. Reglstro interno‘de validacién No. 35544636 . La persona-interesada podré
~ verificar la autent|C|dad del presente documento a través de la pagina web mst:tuc;onal digitando

https //www. pohqa gov.co, menu cnudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la. fecha de expedicién del mismo. Esta consulta es vélida siempre y cuando el nimero de
: -cédula corresponda con el documento de ldentldad sumlnlstrado ~

B Imprimir |
| imir |

g Q_ Nueva Busqueda

R e i e e e e e e R

Policia Nacional de Colombla
Direccién General - Cra. 59 .No. 26 - 21
L b - Centro Adrministrativo Nacional {CAN} Bogotd D.C. : .
R . -'Linea de atem:lon 018000 910112 [
-l . . i

- www pollua gov.co




Bogota D.C., 21 de junio de 2022

PARA: / SANDRA MILENA ROZO MATEUS — Subgerente
: ©~ . SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE. -

DE: » e Meylln Daniela Mosquera Martmez C.C. 1000934893
' ' Contratlsta prestacnon de Servicios - o

Asinto: | - .DE;CLARACION JURAMENTADA CONTRATISTA

Yo, Meylin. Danlela Mosquera Martlnez ldentlflcado(a) con la'C.C. No. 1000934893 de Bogota
mayor de edad ycon domlcmo enla C|udad de Bogota D C manlfesto bajo la. gravedad del Juramento .

) -VPRIMERO Los documentos aportados para la’ contratacnon de mis serwmos son verldlcos y se
‘ encuentran actuahzados segun las normas v1gentes y los Imeamlentos institucionales. )

N SEGUNDO La mformacnon contenlda en los soportes academlcos formales e mformales .

presentados de forma magnetlca son reales

\ TIPO DE | TITULO -VO FECHAY . DE[ENTIDAD . | VIGENCIA EN
|. FORMACION ' - [ CERTIFICACION | EXPEDICION EDUCATIVA -~ | CASO" QUE
( FORMAL O | OBTENIDA (DIAMES, ANO) | QUELA EXPIDE APLIQUE - (
INFORMAL) - R - R -\ DIAMES; ANO) -
Formal ~-| Bachiller - | 29/11/2008 - MARCO CNA
' s . o - | ANTONIO ‘
-. - .| CARRENO

TERCERO Me obllgo durante la vngenma del contrato que celebre con la Subred Integrada de
Servicios. de Salud Sur Ocmdente E.S.E. a actualizar y mantener wgentes Ios cursos y documentos_

\requerldos :

La presente declaramon Juramentada se rmde sin peI’JUICIO de lo estabIeCIdo en los artlculos 286 vy

~ siguientes del Codigo Penal Colombiano. - . -
Manifi esto que todo lo- declarado antenormente es verdadero y para tal efecto flrmo este

" documento. : RPN

FIRMA o R
C.C. No. 1000934893
TELEFONO: 3025821712
-~ DIRECCION: KR 37.12:62 SUR
- EMAIL: meida3072@gmail.com




