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NOMBRE PEDRO GERMAN FONSECA SANABRIA Direccién de Participacion Social, Gestion Territorial |
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MEDIO DE CONSERVACION :
ORDEN DOCUMENTOS i
Fisco MEDIO 6PTICO PLATAFORMA DIGITAL ek OBSERVACIONES
11 PANTALLAZO DE RADICACION EN SISCO
Verificar que on e estado esté como “racicado en conratacion’ y que aparezca e nombre delfutuo M M
contatista, Por ora parte. s el onirato es por Remuneracion de Senicios Técnicos -RST- Secrearia,
2. ESTUDIOS PREVIO ELFORMATO Y

SISCO (Incluye ane y u X X
Formata SOLUCION SDS.CON-FT.055, g vrsen

1 13 VERIFICACION DE REQUISTOS DE IDONEIDAD, EXPERIENCIA Y CAPACIDAD DEL
seLEccIONADO

Relaconar en ta verficacion de los requsitos minos de idonsidad estabiecidos en los Estuios

Previos, el lempo de experioncia exgda de acuerdo con el perl a coniraar, ka cual debe estr
Teacionada on b Ho 86 vida - SDEAP. Tone on coena e I colicaciones cumpan con bl M M

ctalocdo en i ineamentos tcicos G a tab do honararios vgonte  vericar on o tompe de
experiencia los traslapos, suspensiones al conrato y la fecha de expedicion de las certficaciones.
Debidamente difgenciados y firmados segin ko establece el Formato ISOLUCION SDS-CON-FT-105|
VERIFICACION DE REQUISITOS DE IDONEIDAD, EXPERIENCIA Y CAPACIDAD DEL
SELECCIONADO, ilima version.

CERTFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL- CDP.

Con la informacion del requerimiento a cortratar, por el valor igual o superior al establecido en los|

Estucios Previos, y firmado por el Responsable del Presupuesto General. Adcional, debe traer adiunto |

2 constariado vencs, i caldebe ser i capura do ariala gl SISCO an dnds sparea e o x x
encuentra vigente; y, si el contrato es por Remuneracion de Servicios Técricos -RST- Secretaria, e

e e an cerpiatsde s caputs e pal 1 S1SC o docue dsnominads-Coneianc

e Vigencia Certiicado de Disponibiidad Presupuestal”.

CERTIFICADO DE INSUFICIENCIA O INEXISTENCIA DE PERSONAL DE PLANTA|

rla

3 Con Ia informacién del requerimiento a contratar y fa causal descrita, que debe ser la misma que se! x x
Expedido po

ACADEMICA

relaciona en la Hoja de Vida -
4 SIOEAP, laiendd & eueria ko Ieamientos Ge s tab Go honorarios vigent: con (icamene e x x
Gocumentos requeridos de acuerdo con el perfl a convatar que se encuentra acrediando en el

DOCUMENTOS DONDE CONSTE LA EXPERIENCIA REQUERIDA

serelacons enla Hofade V-

s SIDEAP, teniendo en cuenta los ineamientos de la tabi de honorarios vigente; e o NA NA

cocumerios reuerios e acuerte con el prl a comara (e s Snisenta acediands en o
documento de Verificacion de Requisitos de Idonei

FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA - SIDEAP.
Fomet irico el Deperianento Adminstto de Servco Chl Disitalen f Sistema ce formacén
Dl el ey Adiisracin P~ SDEAP L o de V- SDEAP dabe e I
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6 ncompathdad. S debe revear e e cace (aches s, erdexcide y wputarc) x x
i Jacionada en la Hofa de Vida - smapu
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FORMATO DE RELACION DE CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS - PERSONA
A"

7 Dilgenciadoy suscrito, Codigo: SDS-CON-FT-084, x x
entidad, debe Hoja de Vida

SIDEAP. (Vigencia de 1 mes a

FORMATO PACTO DE NTEGRIDAD.

8 Suscrio por el contraista, Formato ISOLUCION, Cédigo: SDS-CON-FT-076 (Vigencia de 3 meses a a| x x
B cion)
FORMATO DECLARACIONES Y AUTORIZACIONES

il Suscrio por el contraista, Formato ISOLUCION, Cédigo: SDS-CON-FT-103 (Vigencia de 3 meses a al x x

CERTIFICADO REGISTRO DE DEUDORES ALIMENTARIOS MOROSOS -
10 Ver el manual de registro en la pagina wawwredam gov.co (Su vigencia se encuentra estipuiada en el x x
cerificado)

REGISTRO Y PUBLICACION DEL REPORTE DE BENES Y RENTAS Y CONFLICTO DE|
INTERESES - Reporte PDF SIDEAP.

ElRegisiro
¥ Rentas - SIDEAP debe firmarse, estar completo el nombre el proveedor y con i informacion del afio
inmediatamente anterior y en el formato conficto de intereses debe estar compkto el nombre del
proveedor.

DECLARACION DE BENES Y RENTAS ¥ CONFLICTO DE NTERES (CAPTURA DE PANTALLA
EP) tener el nombre de

VERFICAGON - RHABLDADES POR DELTOS SEXUALES CONTRA NRoS NHlAS v

ADOLESCENT!

13 Con B formaci e s Enicady I NIT e x x
Salud (NIT 800.246.953-2) o Secretaria Disiral de Saku (NIT 899.999.061-9) (Vigencia de 1 mes a

REGISTRO EN LA PAGINA “BOGOTA TIENE TALENTO'
1 De la pagina conrespondiente, descargar en formato pdf, con la informacion de la persona y del perfi a| x x
contatar

TARJETA PROFESIONAL

CERTIFICADO DE INSCRIPCION Y/O VIGENCIA DE MATRICULA PROFESIONAL EXPEDIDO POR
LA AUTORIDAD COMPETENTE (81 REQUERE).

Verificado en las bases e vigencia de|
e o v polevoel ara molesonos il e de 1 s 30 e aponar o RETHUS)
(Vigencia de 1 mes a la fecha de radicacion del ramite en la Subdreccion de Contratacion, siempre y!
i ista)

CERTIFICADO DE ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS (PERSONERIA Y PROCURADURIA,

FISCALES Y JUDICIALES)

Deben cargarse en un solo documento en formato PDF. El cerificado de antecedentes judiciales tiene!
i de 1 mes a la fecha de radicacion del ramite en la Subdreccion de Conatacion. Los

certficados de antecedentes de Personeria, Procuraduria y Contraloria (Fiscales) tenen vigencia de 3

VERIFICACION - REGISTRO NACIONAL DE MEDIDAS CORRECTIVAS - RNMC - Art. 183, Ley
1801 de 2016 - Codigo Nacional de Policia y Convivencia.
X opeion "N

de Identidad”. (Vigencia de 1 mes ala

DISCPLIARIOS EXPEDIDO POR LA COMSION NAGIONAL
B DISCPLNA JUDICAL Y CERTFICADG DE SANGONES VIGENTES

Apica dos. (Vigencia de 1 mes
ot 0 raeacon e e o s Subeecein 4 Conacon .oy 1052 0 015

CERTIFICACIONES DE EPS Y FONDO DE PENSIONES, MEDIANTE EL CUAL ACREDITE ESTAR

20 Deben cargarse en un solo documento e formato PDF (Vigencia de 1 mes a a fecha de radicacion del x x
irte n B St ds Conratacii). En ol caricacs do EPS ca esiar afido como etz
o tular independ

FORMULARIO DE INSCRIPCION DEL REGISTRO UNICO TRBUTARIO - RUT (DIAN)

2 DEBIDAVENTE ACTUALZADO x x

Vericar la reabdad nuatista.

REGISTRO BE NFORMACION TREUTARA 1T (D)

2 Este formato no tiene vigencia, sin embargo se recomienda que sea del afio vigente. Debe aparecer la x x
naturaloza jidica del o contratista

FOTOCOPIA LEGIBLE DOCUMENTO DE IDENTIDAD

= Debe ser visibe y legible, En e sentido de lectura del documento, x x
CONCEPTO MEDICO PRE-OCUPACIONAL Expecido por las IPS autorizadas, visado o
Teapeciv crta do cotiacn e Sequidad s Sas el et (S5 de I Drecai d Coin
2 1 Talerts W, (genci de 3 aos o i fecha de adcacio cel e onla Sueccn o x x
Conlratacien). No es necesaro escanear el resttado de boriors, daca I s
o
LEGALIZACION: i deben ser cargados enla plataforma SECOP Il por la Subdieccion de Contratacion
25 CONSTANCIA DE REGISTRO PRESUPUESTAL (CRP) x
» GARANTIA (51 apica, debe ser Cargado por l contraista y aprobado por la Subdieccion de "
Contratacien)
27 CONSTANCIA DE NOTIFICACION DE LEGALIZACION AL SUPERVISOR x
2 ACTADE INICIO x
29 CERTIFICAGION DE LA ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES (ARL) X
1 Fitmar 0s formatos con nombres y apelidos compleos.
Digtalizar . NO FOT
3.Verifcar que los documentos estén compleos.
Verifcar i
5.5ila profesion o exige, deben aduniar i matricua o tarjt
6L verificada por
7. Verifcar a
NOTAS |5 pilgenciar el Anexo No. 01 del Estutio Riesgos, a Veeduria, UCION "Modelo 161",
e
B 1068 de i Ia Alcaldia Mayor de Bogoté D.C., dentro de la
senicios profesionales y de apoyo a a gesiion.
101 autentcidad,
iLta OP I SECOP Il TVEC; SISCO; AGILSALUD; ente otras
12 ‘a Comisio 4
Entrego: Referente de la dependencia que requiere la necesidad: g
CLAUDIA MELIS UEGRA SEOHANES

Nombre y firma

Firmado digitalmente
____por MARISOL CHACON
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