Versidn: - o o 2

FORMATO DE REQUERIMIENTO PRESTACION DE SERVICIOS

CONTRATISTA ANTIGUO . [fechadeasprobaddn: | 22/10/2021 | aeeme (o
R ) Codigo: © 1801FO0013 | © . -
. o ’  -SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOQS.DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE . A
Quien solicita (Nombrs y cargo perfil del requiriente) ' ' Fecha de la Solicitud -~ Dependencla o seds:
o - - € . SS Ki d
- : ’ " Dia Mes Afio. u snpq.y: T
- - . N Area o Servicio: .

| MARCELA CASTELLANOS CABR‘ERA_ Servicio al Ciudadano ¥

" Jofe de la Oficina de Participacién Comunitaria y ,Sérvicio al
Dlrecclén a la que pertenece:

Cludadano . - 19 - e 20
- : . ) / 12 . 022 Partlcupacién Comunitaria y Serw:los al
. : e radad, . o .

Formato documsntos minimos para celebrar contrato : Lista de éhuquau Documentaclén por prestacién de éé'wiqios.

) JUSTIFIGACION O NECESIDAD DE LA PRESTACION DE SERVICIO REQUERIDD

La Oficina de Participacion Social y Serivicio af Ciudadano requiere; fa contratacion de un TRABAJADOR SOCIAL URGENCIAS Y HOSPITALIZACION para prestarapnyo ¥ .-
‘Jgestion en el Subpruceso de Paruclpamém Social en la Subred Inlegrada de Semclos de Salud Sur Occldente, en concordancia con Ias oblgacmnes y acllvldade's pactadas

DESCRIPCION DELSERViC[OSOLICITADO o S

Prestar apoyo a 3 gestion como TRABAJADOR SOCIAL URGENCIAS Y HDSPETALIZACION en el area de Partncnpacnén Socral ¥ Serviclo al Cludadano dentro de los prncesu v
|procedimientos de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S. E, de acuerdo alas nece5|dades de Iainstitucién.

Rubro: - ’ HONORARIOSD REMUNERACION SERVICIOSTECNICOSD ’ ASISTENCIALGENERAL E ASISTENCIAL Plcl I
' |Recursos Propios: - 3|. o [0 Vlganclasfuluras T D e [x] SRR
Convenio - . . s |:| NO EI . No. Gonvenio: N Susertocon: . L i oo
) ) ) ) ”.n-"f | o

PERSONA REQUERIDA (NDMBRE Y CC): |KARDL XIMENA BABATIVA BELLO C.C.52. 367, 276

PERFIL: -~ -, . TRABAJADOR socmyunseucmsv HOSPITALIZACION . ' C oL )
CUMPLE CONEL PERFIL REQUERIDO: - st(X|[ L _NO | : . :
. HABILIDADES Capacidad de traba]o en equlpa, comunicacién aserllva nriantacién al usuarlo, manejo de herramientas infon'natlcas. R s

*|RIESGOS DE LA CONTRATAGION: Inhabiidad & |noompatibllidadas sobrevinisntes. Demora en ¢l inicio de-la ejecumén del cuntrato Erfores en la superwsuﬁn Riasga . *
relacionado &l conacimiento, experiencia y destreza en el desempefio de"sus actividades, Riesgo por no asistencia a las actividades programadas. Riesgo | relaclonado con las -
conductas que miranla intencionalidad del individuo y su actividad valorativa y ética ante |as actividades y los usuarios. Riesgo en la planeacion de lag acuwdades pur fealizar. .
Riesgo por no curnpllrmenlo de normas y polificas ingtitucionales, entre las gue-se encuentran mistdn, visién, planes de accion; oh;etwos, metas e mdlcadores Riesgu de rio.
cumplimiento de Ios parametros de callfad establacidos por el supervisar para | Ias actividades aslgnadas No entrega de soportes , registros de las acﬂvndades de acuerdo con

los procedimientos y requerimientos de la entidad ) . VL

TANTIDAD " - ] -
Mal'que con una X segln curresponda fas oom:llclones del contrato @nlo. |"(meses horss, - PBSFRVACIONES' Honorarios conl'nm’la‘a reselucion a'.’“cah!e pa(ra 20-23'
ralackenado a hanorarios para idn del valor a I a o )
. contratar) |
MES  ~ '
©lHoma : ’ b 186 : S B
'JACTIVIDAD

ACTMDADES lDBLIGACIONES DEL CONTRATISTA 2

1. Réalizar la revista diaria a los pacientes que S8 encueniran en el serwcm de hospltallzamén ¥ urgencias |den1|f' cando Ia snuac?.r iGn socio eoondmlca que permlta Ia lntervenc;én

de los casos que asi o ameriten. . il

2. Intervenir en las situationes sociales ¥ famlllares que inciden en el praceso de salud enfermedad de Ios paclentes S R C R SN

3. Realizar verificacion de derechos en salud de los pacientes e |dan!ff' icar la vulnerabilidad en.caso de que aplique. . .

4, Elaborar Estudic Sacial de Caso de los pacientes en los casos Gue sa raquisra. . . .

5. Socializar dereckios y deberes de los paclentes. : o : o ' ) . R C

6.Orientar al usuario y su famlha alos programas e Promocién y Deteccidn Temprana en tus casos que se requiera. ‘

7. ldentificar los factor esde riesgo que inciden an/ Ia condicién de salud - enfermedad del paciente enio econdmico y socio famlllar -

{8. Alimentar permaneniemenle los sistemas de informacién: Historia’ Clinica, Estudio Soclal de Caso en linga, barreras de- acoeso y los que & encuemren asu cargu . -
9. Aclivacion de redes de apoyo famillar, Intra e interseciorial | que pen11|tan mejorar ia calidad de vida de los pacientes a cargo... ' S}

10. Activacian de rutas para el reporte de casos de violeéncia, abuso sexuial, smcldlo, abandono social realizando {ficha SIVIM ) entre otras paiofoglas sumales que |dent|ﬂque s

durante la atencion en salud. -

11. Elaboracién oportuna.de informe mensual con el reporte de achwdades ’

12. Cumplir coni las normas y procedimientos establecidos en los procesas, procedimientos y I|neam|entus establecldos porla Subred

13.Asistir a raunicnes y capacitaciones programadas por la dependencia : :

) 14 Todas las demés | acilvldades que [a sean asignadas por el superwsor del conlrala y sean afines al desarrollo del Objeto del cuntrato

. PERFIL Y NOMBRE DE QUIEN EJERGERA LASUPERVISION _ ’ -
- |1. Nombre: o : Marcela Castellanos Cabrera . - ' ' ' e
2. Identificactn: R i T ) ‘
Tk Perfil o carge: B ~ Jefe Oficina Participacion Comunilaria y Servicio al Ciudadana . o s - oo " o
4: Justificacion (Si ap|i{;a) ' CNIA ’ o ' ' t

| BE “ﬁ"@@i’@%ﬁ“

N A ' Dra. Liliana Marcela Rodruguez Moreno




- Calle 9 No. 39-46

WNW. subredsurocctdente gov.co

Y . :
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD

Ak
BOGOTI\ SUR OCCIDENTE ESE

. NOTAINTERNA -
~Bogota D.C.; 19 de diciembre de 2022

PARA. DRA. LILIANA MARCELA RODRIGUEZ MORENO
SUBGERENCIA CO RPORATIVA

DE: ‘OF{CINA'PART!CIAPCION COMU_NITARIA Y SERVICIO AL CIUDADANO'

4 -

: Aéun_to_i ‘ _.‘Constanc_ia_.de ve’rificacién ¥ cumplimiento'de_requisit_qs del perfil a contratar

Ater’ﬁo ‘sal.udb

Previa revision de Ios documentos entregados por eI co!aborador que se relaciona @ contmuamén
) medlante la presente informo que el mismo cumple con Ios requisitos necesarlos del perfil a contratar.

. NOMBRE COLABORADOR KAROL XIMENA BABATIVA BELLO R
DOCUMENTO. IDENTIDAD-COLABORADOR: 52367276 . ‘ PR
-PERFIL A CONTRATAR: TRABAJADOR SOCIAL URGENCIAS Y HOSPITALIZACION_ : '
. SERVICIO O AREA: SERVIC!O AL CIUDADANO i

‘,Atentamente SR o . : -

sk b .

_ MARCELA CASTELLANOS CABRERA
JEFE OFICINA PARTICIPACION COMUNITARIA Y SERVICIO AL CIUDADANO

Declaro que! hemos revisado €l presente documento ¥ lo encontramos ajustado alas normas y: dlsposmlones !egales y por Io E R I TR
‘ tanto la presentamos para firma. ) . )
- Gargo Funcionario f : ‘ - ) : T
. § : -Nombre . ' o . Firm: C Fech
Contratista . - . bre e AL f g . Fecha. -
: o ; Michael Steven Diaz P K L /MMV ¥ ; )
. Elabora_dp por: Rodriguez,. Tecnlu.:o Admm_lstratl\,fo I‘I 1 /| 19mziz022

LR

FBX: 555 1347
Ext: 1008 ’

Cédigo Postal: 1116.1.1
. USS Fontldn

o . S - ‘ " ALCALDIA MAYOR .~
USS Pablo VI Bosa S ‘ oo o DEBDGGTAIJ.G. G i




Correo: Trabajadora social 16 - C X ¥ Estudio Social Documento X Estudio Social del Caso No 17300 X Whatsd X Policia Nacional de Colombia X v -
J ep

< > C # antecedentes.palicia.gov.co:7005/Web Judicial/form Antecedentes.xhtm|

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA INICIO CONTACTENOS PREGUNTAS FRECUENTES

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 09:43:07 PM horas del 12/12/2022, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 52367276
Apellidos y Nombres: BABATIVA BELLO KAROL XIMENA

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 extincion de
la condena o la prescripcion de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el niumero de ider 6n 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.

Volver al Inicio

By Correo: Trabajadora social 16-C X | & Estudio Social Documento X | @ Estudio Social del Caso No 1730° X | 3 WhatsApp X | @ Consulta RNMC x 4+ v - x
€ 5 C I T e Ty T s e 0@ :
'r;r[) Policia Nacional de Colombia RQ

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas RNMC

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 12/12/2022 09:55:52 p. m. el ciudadano con Cédula de Cludadania No. 52367276 .

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. 48390917 . La
persona interesada podré verificar la autenticidad del presente documento a través de la pégina web institucional digitando https://www.pdlicia.gov.co, meni ciudadanos/
consulta medidas correctivas, con el documento de identidad  la fecha de expedicién del mismo. Esta consulta es valida siempre y cuando el nimera de cédula corresponda
con el documento de identidad suministrado.

Q Nueva Busqueda

5159000
Policia Nacional de Colombia

Direccion General - Cra. 59 N° 26 - 21 ﬁ Elfuturo | Gotieno
Centro Administrativo Nacional CAN, Bogota D.C esde todos | decolambia

Linea de atencion: 018000-910112

javascript:_doPostBack('ctio0$ ContentPlaceHolder3 $btnimpri




GUARDIANES

CERTIFICADO ORDINARIO VIA WEB
de tus DERECHOS No. 8387807

= Personeria de Bogota, D. C.
Bogota D.C., 12 de Diciembre de 2022 - 21:45 pm

CERTIFICADO 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), quien se identifica con CEDULA DE CIUDADANIA No.: CINCUENTA Y DOS MILLONES TRESCIENTOS
SESENTA Y SIETE MIL DOSCIENTOS SETENTA Y SEIS de BOGOTA D.C.

52367276

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

Esta Certificacion es valida, siempre y cuando el numero 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:

Cuando se trate de nombramiento 0 posesion en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se
certificaran todas las anotaciones que figuren en el registro. (Articulo 238 - Ley 1954 de 2019).

Tres o més sanciones disciplinarias en los Ultimos cinco (5) afios por faltas graves o leves dolosas o por ambas, constituye
inhabilidad para desempefiar cargos publicos. Esta inhabilidad tendra una duracion de tres (3) afios contados a partir de la
ejecutoria de la Gltma sancién. (numeral 2°, articulo 42 - Ley 1952 de 2019).

Certificado expedido de conformidad con el numeral 5, articulo 102 del Decreto Ley 1421 de 1993, articulo 238 de la Ley
1952 de 2019, numeral 4.5, articulo 16 y numeral 6, articulo 21 del Acuerdo Distrital 755 de 2019.

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

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 sitio 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.personeriabogota.gov.co

Coédigo de verificacién: 12_JDQLW_4521. Link de verificacién: https://www.personeriabogota.gov.co/antecedentes-disciplinarios



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 12 de
diciembre de 2022, a las 21:48:25, el nUmero de identificacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. Identificacién 52367276
Caodigo de Verificacion 52367276221212214825

Esta Certificacion es vélida en todo e Territorio Nacional, siempre y cuando €l tipo y himero consignados en €l
respectivo documento de identificacion, coincidan con los agui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucion 220 del 5 de octubre de 2004, |a firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez paratodos los efectos legales.

ID LOZANO PUENTES
Contralor Delegado

Generé: WEB

CGE, m—

Con €l Cadigo de Verificacion puede constatar la autenticidad del Certificado. L.
9 Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Cddigo Postal 111071. PBX 5187000 - Bogota D.C Paginaldel
e Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.
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CIRE2 A
CERTIFICADO DE ANTECEDENTES WEB

21:53:32
PRUCURADUNA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01
GENERAL DE LA NACION No. 211303909

Bogota DC, 12 de diciembre del 2022

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) KAROL XIMENA BABATIVA BELLO identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 52367276:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes debera contener las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes.

Cuando se trate de nombramiento o posesion en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las
anotaciones que figuren en el registro. (Articulo 238 Ley 1952 de 2019)

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 publicas 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 demés disposiciones vigentes. Se integran al registro de antecedentes solamente 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 informacién
gue presente el aspirante en la pagina web: http://www.procuraduria.gov.co/portal/antecedentes.html

SATIINNNAN

CARLOS ARTURO ARBOLEDA MONTOYA
Jefe Divisién de Relacionamiento Con El Ciudadano

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.

Division de Relacionamiento con el Ciudadano.
Linea gratuita 018000910315; quejas@procuraduria.gov.co
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
www.procuraduria.gov.co



Correo: Trabajadora social 16 - O X | ® | Estudio Social Documento. X Estudio Social del Caso No 1730 X Whatsd) X Consulta RNMC X v
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<« C & srvenpepoliciagov.co/PSC/fm_cnp_consulta.aspx

Policia Nacional de Colombia

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, 12/12/2022 09:55:52 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania No. 52367276 .

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cddigo Nacional de Seguridad y Convivencia Ciudadana”. Registro interne de validacion No. 48390917 . La
persona interesada podré verificar la autenticidad del presente documento a través de la pégina web institucional digitando https://www.plicia.gov.co, meni ciudadanos/
consulta medidas correctivas, con el documento de identidad  la fecha de expedicién del mismo. Esta consulta es valida siempre y cuando el nimera de cédula corresponda
con el documento de identidad suministrado.

Q Nueva Busqueda

5159000

Policia Nacional de Colombia
Direccion General - Cra. 59 N° 26 - 2 ‘\ﬁ El futuro
Centro Administrativo Nacional CAN, Bogota D.C. esdstodos RS

Linea de atencion: 018000-910112




Bogota D.C., 13 de diciembre de 2022

PARA: Dra. LILIANA MARCELA RODRIGUEZ MORENO
' SUBGERENTE CORPORATIVA , :
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E.

DE: .KAROL XIMENA BABATIVA BELLO ' /.
- Contratista prestacién de Servicios
Asunto: DECLARACION JURAMENTADA CONTRATISTA
Yo Karol Ximena Babativa Bello, identificado(a) con la C.C. No. 52367276 de Bogota, mayor de
edad y con domicilio en [a ciudad de Bogota D.C., manifiesto bajo la gravedad del juramento:

PRIMERO: Los documentos aportados para la contratacién de mis servicios son veridicos y se
encuentran actualizados segln las normas vigentes y [os lineamientos institucionales.

SEGUNDO: La informacion 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 QUE | CASO QUE
(FORMAL™ O | OBTENIDA N . |LAEXPIDE [ APLIQUE (DIA,
INFORMAL) (DIA, MES; |#usin MES, ANO)
R ARO) ‘ :
Formal _ | Trabajadora Social | 03/07/1998 | UNIVERSIDAD
COLEGIO . MAYOR
DE -
CUNDINAMARCA

’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 vugentes los cursos y documentos
requeridos.

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

Manlflesto que todo lo declarado antenormente es verdadero y para tal efecto firmo, este
documento.

FIRMA - %

CC.No. 2334~k o
TELEFONO = 2B\ AB34T

DIRECCION = Cmn A B < S, AG =0 3UY |
E-MAIL :

kreldasa @ 3m\l‘wm




