- Scritadls o Salud
Subred Imegrada de Servicios de Salud

Sur Occidente ES.E.

‘B CERTIFICACION DE ACTIVIDADES

LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOSDE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E.
CERTIFICA:

Que mediante acuerdo 641 de 06 de abril de 2016, fueron fusionados los antes Hospitales BOSA, PABLO VI,
KENNEDY, DEL SUR Y FONTIBON en la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR
OCCIDENTE E.S.E., Que una vez revisadas las bases de datos que se encuentran en la Direccion de
Contratacion, se constata que la sefior (2) DIANA CAROLINA FAJARDO NI¥O; con documento de identidad

No, 52518162 celebrd Contrato (s) de Prestacion de Servicio como se relaciona a continuacion:

# |Afo Contrato Perfil Fecha | ni ci al |[Fecha Fi nal Val or Uni dad

PROFES| ONAL
2013 [2030 S e 08/11/2013  |31/01/2014 |$3409425  |FONTI BON

PROFESI ONAL

2 |2014 |1005 EooEe AL 200 01/02/2014  |28/02/2015 |$3409425  |FONTI BON
PROFES| ONAL

3 [2015 |49 ESPECI AL ZADO EN[13/01/2015  [31/01/2016  [$3409425  |FONTI BON
EPI DEM OLOG A

4 |2016 |3--4384  |EPI DEM OLOGA 01/01/ 2017  |24/03/2017 |$3995000  |SUR

5 |2016 [3--4384  |EPI DEM OLOGA 25/ 03/ 2017  |[31/03/2017 [$3995000  |SUR

6 |2016 |425 COCDI NADOR SUB RED 01/09/ 2016  |31/12/2016  |$3995000  |SUR

7 2016 |425 COCDI NADOR SUB RED 01/09/ 2016  |31/12/2016  |$15980000 |FONTI BON
PROFESI ONAL

8 [2016 |47 ESPECI ALI ZADO ENJ01/ 02/ 2016  [31/07/2016  [$3728000  |FONTI BON
EPI DEM OLOG A
PROFESI ONAL

9 [2017 [sO 0042  |ESPECI ALI ZADO ENJ01/07/2017  [31/07/2017 |$3600000  |SUBRED
EPI DEM OLOG A

10 |2017 |3-0031 EPI DEM OLOGA 02/ 01/ 2017 _ |25/03/ 2017  |$3995000  |PABLO Vi
PROFESI ONAL

11 |2018 536 ESPECI AL| ZADO ENJ01/ 02/ 2018  [31/01/2019 |$3747240  |[sin dato
EPI DEM OLOG A
PROFES| ONAL

12 |2019 |1160-2019 |ESPECI ALI ZADO EN|1/ 2/ 2019 28/2/2019  |$3747240  |SUBRED
EPI DEM OLOG A
PROFES| ONAL

13 |2019 |4950-2019 |ESPECI ALI ZADO - LI DER/5/ 3/ 2019 4/ 1/ 2020 $3972074  |SUBRED
OPERATI VO

14 |2020 (3944- 2020 H ﬁEEz OPERATIVO  DElg1/02/2020  |03/06/2020 |$3972074  |SUBRED




D s i CERTIFICACION DE ACTIVIDADES

Sur Occidente ES.E.

OBLIGACIONESCONTRACTUALES
LIDER OPERATIVO DE LINEA

1 » Contrato: 2030
Obligaciones:

2 » Contrato: 1005
Obligaciones:

3 » Contrato: 49
Obligaciones:

4 » Contrato: 3--4384
Obligaciones:

5 » Contrato: 3--4384
Obligaciones:

6 » Contrato: 425
Obligaciones:

7 » Contrato: 425
Obligaciones:

8 » Contrato: 647
Obligaciones:

9 » Contrato: SO-0042
Obligaciones:

10 » Contrato: 3-0031
Obligaciones:

EPIDEMIOLOGA

11 » Contrato: 536
Obligaciones:

12 » Contrato: 1160-2019
Obligaciones:

a. Participar en la formulacién, elaboracion y desarrollo de investigaciones de carécter cientifico sobre los eventos especificos y poblacion de estudio en lalocalidad, analizando
las variables de salud, condiciones socio econdmicas, culturales y ambientales para direccionar las acciones en salud publica. b. Analizar el comportamiento de los eventos de
interés en Salud Publica, captados a través de los Sistemas de Informacién manejado, que permita definir el perfil epidemiolégico de la situacién de atencién. c. Asistir y
participar en las reuniones programadas al interior de la ESE y en espacios extra ingtitucionales locales y distritales sobre €l area de interés y que generen construccion del
conocimiento, informacién relevante y acciones de atencion, intervencién y seguimiento sobre los factores de riesgo de los eventos, socializando posteriormente la informacion
obtenida. d. Coordinar y articular las acciones planteadas con otros profesionales del area, del sector y de lared sur occidente, que intervengan, estudien y atiendan los eventos y
poblacion de interés, Realizando las remisiones de los casos identificados con su respectivo seguimiento y retroalimentacion. e. Disefiar y elaborar en la periodicidad requerida,

Celular 301 381 02 85 Tel 7560505 Ext 1211
Calle 9 N° 39-46
Nit 900.959.048-4



D s i CERTIFICACION DE ACTIVIDADES

Sur Occidente ES.E.

articulos, plegables, diagnostico local y demés espacios de ASIS con la informacion correspondiente a los eventos de interés hallados a través del Sistema de Vigilancia
Epidemiol 6gico manejado, dirigidos a las instituciones, comunidad educativa, cientificay social. f. Elaborar las actas e informes de gestion en la periodicidad e instrumentos
requeridos, parala presentacion a referente del Componente. g. Conocer y gjecutar |os lineamientos técnicos, anexos operativos e instructivos definidos por |a Secretaria Distrital
de Salud y la Ingtitucién para €l desarrollo de las actividades definidas para los equipos pertenecientes a plan de intervenciones colectivas. h. Diligenciar de manera clara
completay oportunalos instrumentos que |e sean encomendados para el gjercicio de su actividad.

13 » Contrato: 4950-2019
Obligaciones:

a. Participar en la formulacién, elaboracion y desarrollo de investigaciones de caréacter cientifico sobre los eventos especificos y poblacion de estudio en lalocaidad, analizando
las variables de salud, condiciones socio econdmicas, culturales y ambientales para direccionar las acciones en salud publica. b. Analizar el comportamiento de los eventos de
interés en Salud Publica, captados a través de los Sistemas de Informacion manejado, que permita definir el perfil epidemiolégico de la situacion de atencion. c. Asistir y
participar en las reuniones programadas a interior de la ESE y en espacios extra institucionales locales y distritales sobre el area de interés y que generen construccion del
conocimiento, informacion relevante y acciones de atencion, intervencion y seguimiento sobre los factores de riesgo de los eventos, socializando posteriormente la informacion
obtenida. d. Coordinar y articular las acciones planteadas con otros profesionales del area, del sector y de lared sur occidente, que intervengan, estudien y atiendan los eventos y
poblacion de interés, Realizando las remisiones de los casos identificados con su respectivo seguimiento y retroalimentacion. e. Disefiar y elaborar en la periodicidad requerida,
articulos, plegables, diagnostico local y demés espacios de ASIS con la informacion correspondiente a los eventos de interés hallados a través del Sistema de Vigilancia
Epidemiol6gico manejado, dirigidos a las instituciones, comunidad educativa, cientificay social. f. Elaborar las actas e informes de gestion en la periodicidad e instrumentos
requeridos, parala presentacion al referente del Componente. g. Conocer y jecutar |os lineamientos técnicos, anexos operativos e instructivos definidos por la Secretaria Distrital
de Salud y la Ingtitucién para €l desarrollo de las actividades definidas para los equipos pertenecientes a plan de intervenciones colectivas. h. Diligenciar de manera clara
completa y oportuna los instrumentos que le sean encomendados para €l gjercicio de su actividad. 1. Redlizar entregas de los productos de su intervencion cumpliendo los
principios de veracidad, oportunidad, calidad segin dindmica y/o programacion de cada una de las lineas de intervencion. 2. Garantizar la entrega oportuna de los productos
teniendo en cuenta los ciclos de digitacion del componente. 3. Ejercer los principios de autogestion, auto regulacion y autocontrol en el desarrollo de sus actividades objeto del
contrato. 4. Asistir a las reuniones ordinarias y extraordinarias convocadas por |os lideres operativos, referente de vigilancia en salud ambiental, coordinador PIC y de nivel
central. 5. Atender las solicitudes y dar respuesta de manera oportuna a quejas y solicitudes asignadas por el lider operativo. 6. Enviar y responder de manera oportuna los
informes, solicitudes y quejas derivados de la gjecucién del presente contrato o de actividades delegadas por el lider operativo de |a linea de intervencion segiin sea requerido. 7.
Atender oportunamente a la solicitud de gjuste de inconsistencias detectadas de los productos derivados de la ejecucion de las actividades de 1V C y sus correspondientes bases de
datos. 8. Asistir, participar activamente de las acciones del PSPIC en concordancia a la labor misional y/o institucional de requerirse, adicionalmente prestar apoyo, y participar
en la atencion de eventos de interés en salud publica seguin se requiera. Transversales: 1. Ejecutar las actividades segun criterios de autocontrol. 2. Salvaguardar |os equipos y
elementos puestos a disposicion para e desarrollo del objeto contractual. 3. Cumplir con las normas y procedimientos establecidos en los manuales y reglamentos de la
institucion. 4. Asistir a las diferentes reuniones, eventos o espacios que le sean asignados y/o delegados 5. Participar en el proceso de acreditacion en salud de la Subred 6.
Mantener, desarrollar e implementar lavision y lamisién de la Subred e impulsar y promocionar nuestro portafolio de servicios. 7. Presentar y entregar informes oportunamente
en los formatos avalados por la Secretaria Distrital de Salud y la Subred, de cada una de las actividades realizadas y sus respectivos soportes: (Cronograma, informes, entre otros)
8. Presentacion y acompafiamiento a las auditorias internas y externas en caso de requerirse. 9. Participar activamente en procesos y metodologias de atencién ante un evento
prioritario de Salud Publica o alertas epidemioldgicas que se presente de manera critica en la Subred, segin se requiera. 10. Adherirse a los procedimientos internos para la
solicitud de insumos necesarios en las lineas de accidn, teniendo en cuenta los lineamientos del contrato PSPIC, manual de contrataciones y/o demas procedimientos aplicables.
11. Redlizar entregas de los productos de su intervencion cumpliendo los principios de veracidad, oportunidad, calidad segiin dindmica y/o programacion de cada una de las
lineas de intervencion. 12. Garantizar |a entrega oportuna de los productos teniendo en cuenta los ciclos de digitacion del componente. 13. Ejercer los principios de autogestion,
auto regulacion y autocontrol en el desarrollo de sus actividades objeto del contrato. 14. Asistir alas reuniones ordinarias y extraordinarias convocadas por |os lideres operativos,
referente de vigilancia en salud ambiental, coordinador PIC y de nivel central. 15. Atender las solicitudes y dar respuesta de manera oportuna a quejas y solicitudes asignadas por
el lider operativo. 16. Enviar y responder de manera oportuna los informes, solicitudes y quejas derivados de la gjecucion del presente contrato o de actividades delegadas por el
lider operativo de la linea de intervencion segiin sea requerido. 17. Atender oportunamente a la solicitud de gjuste de inconsistencias detectadas de los productos derivados de la
gjecucion de las actividades de IV C y sus correspondientes bases de datos. 18. Asistir, participar activamente de las acciones del PSPIC en concordancia a la labor misional y/o
institucional de requerirse, adicionalmente prestar apoyo, y participar en la atencion de eventos de interés en salud publica segin se requiera

14 » Contrato: 3944-2020
Obligaciones:

a. Participar en la formulacion, elaboracion y desarrollo de investigaciones de caracter cientifico sobre los eventos especificos y poblacién de estudio en lalocalidad, analizando
las variables de salud, condiciones socio econémicas, culturales y ambientales para direccionar las acciones en salud publica.b. Analizar el comportamiento de los eventos de
interés en Salud Publica, captados a través de los Sistemas de Informacion manejado, que permita definir el perfil epidemiolégico de la situacion de atencion.c. Asistir y
participar en las reuniones programadas al interior de la ESE y en espacios extra institucionales locales y distritales sobre el &rea de interés y que generen construccion del
conocimiento, informacion relevante y acciones de atencion, intervencion y seguimiento sobre los factores de riesgo de los eventos, socializando posteriormente la informacion
obtenida. d. Coordinar y articular las acciones planteadas con otros profesionales del érea, del sector y de la red sur occidente, que intervengan, estudien y atiendan los eventos y
poblacion de interés, Realizando las remisiones de los casos identificados con su respectivo seguimiento y retroalimentacion. e. Disefiar y elaborar en la periodicidad requerida,

Celular 301 381 02 85 Tel 7560505 Ext 1211
Calle 9 N° 39-46
Nit 900.959.048-4



B it o econ e CERTIFICACION DE ACTIVIDADES

B suroccidente ESE.

articulos, plegables, diagnostico local y demés espacios de ASIS con la informacion correspondiente a los eventos de interés hallados a través del Sistema de Vigilancia
Epidemiol 6gico manejado, dirigidos a las instituciones, comunidad educativa, cientificay social. f. Elaborar las actas e informes de gestion en la periodicidad e instrumentos
requeridos, para la presentacién al referente del Componente.g. Conocer y ejecutar los lineamientos técnicos, anexos operativos e instructivos definidos por la Secretaria Distrital
de Salud y la Institucion para el desarrollo de las actividades definidas para los equipos pertenecientes a plan de intervenciones colectivas.h. Diligenciar de manera clara
completay oportunalos instrumentos que |e sean encomendados para el gjercicio de su actividad.

Los contratos relacionados anteriormente no generaron relacion juridica laboral entre la entidad y
Contratista, solo la gecucién y pago de los productos contratados.

La adulteracion y/o uso fraudulento de la informacion, asi como la presente firma aca plasmada , sera
responsabilidad exclusiva del contratista, en los termino de que trata los articulos 286 y S.S. del codigo penal
colombiano

Se expide la presente constancia a solicitud del contratista conforme a la informacion que reposa en base de
datos de la Institucion alos cuatro(4) dias del mes de Agosto de 2020, la cual no tiene fecha de expiracién

A . _a_

|

MOMNICA ETELMIRA GONZALEZ MONTES
DIRECTORA DE CONTRATACION
OFICINA JURIDICA-CONTRATACION

Celular 301 381 02 85 Tel 7560505 Ext 1211
Calle 9 N° 39-46
Nit 900.959.048-4



FOOD AND DORGAMISATION ORGANIZACION daln o

AGRICULTURE DES NATIONS DE LAS NACIONES - I T L,
ORGANIZATION  UNIES POUR UNIDAS PARA PN Y
OF THE L'ALIMEMTATICON LA ALIMENTACION F_q'bl-.T
UNITED NATIONS ETLAGRICULTURE Y LA AGRICLULTURA B % Y |
UTF/COL/046 870/ 2014
CERTIFICACION

I.a Representaciin en Colombia de la Organizacién de las Naciones Unidas para la Alimentacion
y la Agriculura FAO, certifica que la sefiorita DIANA CAROLINA FAJARDO NINO, identificada
con la Cédula de Cindadania No. 52.518.162 expedida en Bopot, estuvo vinculada a esta Organizacion
prestando servicios profesionales mediante contrato FAQ, desempefid las funciones de Consultor
Experto en Alimentacion Saludable; del 12 de febrero al 11 de marzo de 2014; y del 12 de marzo al 30 de
abril de 2014, en el provecto “Apoyar técnicamente al Ministerio de Salud y Proteccion Social, en los
procesos de consolidacion del Observatorio de Seguridad Alimentaria y Nutricional, inocuidad y calidad
de alimentos, investipacion y movilizacion social en Seguridad Alimentana y Nutmcional - UTF (467, con
una asipnacidn mensual de $4.500.000 (CUATRO MILLONES QUINIENTOS MIL PESOS M/CTE).

Igualmente certifica que la Otganizacion de las Naciones Unidas para la Alimentacion y ka
Agriculura FAO, no es retenedors de impuestos de acuerdo con la Convencion sobre Privilegios e
Inmunidades de las Naciones Umdas v de los Organismos Especializados y, por hacer parte de las
Naciones Unidas no esti sujeto a las disposiclones ni reglamentos locales en mateda laboral, por lo cual el
contrato que righd la relacion de la sefiorita Fajardo Nine con la FAQ fue de indole puramente civil, sin
ningin vineulo laboral

Se expide la presente certificacion a solicitud de la interesada, en la ciudad de Bogora D.C, 2 los
rece {13) dias del mes de noviembre del afio dos mil catorce (2014}

Ances domenos de Woferenon de Loniratos
J i

REPRESENTACION FAQ EN COLOMBIA
PEO 346 51 00 - Fas: 210 30 68, Calle 72 Mo 7-K2 = Ceficina 702, EDEFICIC ACTEONES & YALORES, Bogowd [C, Coloenbi

EMAIL: FAO-CO@fao.org



FOOD AND ORGANISATION  ORGANIZACION 4 _alilia
AGRICULTURE  DES NATIONS DE LAS NACIONES = &— i 2%
ORGANIZATION  UNIES POUR UNIDAS PARA A2 500,
OF THE L'ALIMENTATION LA ALIMENTACION

UNITED MATIONS ET UAGRICULTURE Y LAAGRICULTURA 3. o 5ty

UTF/COL/046 870 / 2014

CERTIFICACION

La Representacion en Colombia de la Organizacion de las Naciones Unidas para la Alimentacion
v la Agrcaltura FAD, certifica que la sefort DIANA CAROLINA FAJARDO NINO, identificada
con la Cédula de Cindadania No, 52.518.162 expedida en Bogotd, estuvo vinculada a ese Organizacion
prestande servicios profesionales mediante contrato FAO, desempend las funciones de Consultor
Expetto en Alimentacion Satudable; del 12 de febrero al 11 de marzo de 2014; v del 12 de marzo al 30 de
abrl de 2014, en el proyecto “Apoyar téenicamente al Ministerio de Salud y Proteccion Socal, en los
procesos de consolidacion del Observatorio de Seguridad Alimentaria y Nutricional, inocuidad y calidad
de alimentos, investigacion y movilizacion soeial en Seguridad Alimentaria y Nutmicional - U'IF 046", con
uns asignacion mensual de $4,500.000 (CUATRO MILLONES QUINIENTOS MIL PESOS M/CTE).

Igualmente certifica que la Organizacién de las Naciones Unidas para la Alimentacion y la
Agticulnura FAO, no es retenedora de impuestos de acverdo con la Convencidn sobre Prvilegios e
Inmunidades de las Naciones Unidas v de los Organismos Especializados y, pot hacer parte de las
Maciones Unidas no esti sujeto a las disposiciones ni reglimentos locales en matena laboral, por lo cual el
contrato que Hgio la relacidn de la sefiorita Fajardo Nifio con la FAO fue de indole puramente civil, sin
ningtn vinculo laboral

Se cxpide la presente certificacion a solicitud de la interesada, en la ciudad de Bogord D.C., a los
trece (13) dias del mes de noviembre del afo dos mul catorce (2014).

Arexas Timmmos de Referenas de Contraios
fmm

REPRESENTACION FAO EN COLOMBIA
PEX: 346 51 01 - Baxc 2010 %) &4, Calle 72 Mo, 7-82 - Oficma M2, EDFICHD ACCIONES & VALORES, Bogolh B.C, Colomhin

EMAIL: FAO-CO@fao.org



ORGANIZACION DE LAS NACIONES UNIDAS PARA LA
AGRICULTURA Y LA ALIMENTACION

Términos de Referencia para Consultor

Mombre:  Consultor experto en alimentacan saludabile

Titulo del
izt Consultor experto en alimentacidn saludable
Division/Departamento: FAD/CO
Namero de programa o
proyecto:
ugar: Bogotd
Fechnrevhnd:lnlﬁumzli 12/03/2014 Duracién: 1 mesy 19 dias
wﬂ“ Nombre: Cargo: REPRESENTANTE FAQ COLOMELA

m}nhmmﬂméaualdehﬂepesu‘rladhﬂahﬁ!ﬂmﬁmﬂ,ﬂﬂﬂﬁﬂﬂaﬂmﬂﬁ:ﬁagmmd&hﬂﬂmﬂdmﬁathm
maconal del Proyecin UTFCOLS 046 , & Congultor apoyera las labores del proyecto de aousndo con |#s Sgquientes resronaahilidates genershes:
1, Revisar, sjustar y elaborar el dooumento téonico de alimentacion sahsdabrle, &n armonia con la version prefiminar existente, los tEnmemos de
referenda iy e metodologla previamenie esablecda en el convanio.
7. Presentsr & menos una version prefiminar del decuments ticico de alimentacidn saludable al menos 10 dias héblles despuds de iniciado su

conkraio,
3,  Surministrar & Informie de avance de sus actividades cuando sea sobctedn per la coondineddn del comverio, 0 cuando sea reguensdo por la

contragats,
mummmmmmmmmmmmmmummam
et o mmwmﬁu ha it -

1. Decumento téonico de alimentacion saludable.,

2. Un documento en versidn prefiminar.

3. Al menos un infarme de avance del proceso di elaboracton del documentn que Induya I3 metodologla utiizada, las fuentes biblicgrificas v e
etEcln del proeso.
mmnmlﬁelﬁmdﬂm en &l marco de la consultoria, ml'nmmdel'hth

. wm“mmmmmmmemwmmhmmaumakunmﬂm
codambdana

Comockmientos en merickdn nomal, hibitos alimertarios y estios de vids salisdables.

Experiencia en - & trabajo con Institucones poblicas v privadas.

Habilidades para la redaccion y produccion de documentss Wmicos, altaments deseable.

Capacidad de trebajo en equips, buenas reladones interparsanales v capacidad de comunicacion asertiva;

Buenas relaciones de trabajo con personal y entidades del Estado, as' coma, comprension e fa nafuralers del Servidor Pibkoo;



®

ORGANIZACION DE LAS NACIONES UNIDAS PARA LA
AGRICULTURA Y LA ALIMENTACION

Términos de Referencia para Consultor

Mombre:  Consultor experto en alimentackin saludable

Titulo del F
Consulto alimentacion saludable
i r experto en nsa
Division/Departamento: FAQTO
Namero de programa o
proyecto:
Lugar: Bogota
_ﬁ:n': revista de Iniclo de 12 de Febrero Duracién: 1 mes
Respansable  Nombre: RAFAEL ZABALA GOMEZ DEL CAMPO Cargo: REPRESENTANTE FAQ COLOMBIA
n E -E n‘E F LA LT ST T T = e e e

mmwhmmmmmﬂmmwmmm.wﬁwmmmummmmm?umm
Macional del Provectn UTF/COL 046 , o Consultor apoyerd |2s labores del proyecio de ecuerdo con las sigueentes responsabilidades genersies:
i mvm&mmmﬁdlmmﬂmmmﬁmﬂhmﬂp&ﬂnﬂmmﬁ,hh&mmm
m‘u'aua la metodologia previamende esteblecda en el convenio,
7. F'raerﬂar;immunm’s'tﬁnwlmmﬂmﬁmlmﬂalkmﬂnﬂdﬂ:dmﬂﬂtﬂﬂadmﬁﬂlmw

conlrako.
3 wmammmﬁmmMmﬂmWhmﬂmdﬂmmqnmﬂnmwwn

4, EmmuﬂﬁiMﬂﬂdddmmHﬂMMEhmmﬂlm pasterior a |z revision de fos avances & induyends los aportes y
recomendacionss $ --_ 0 -..'---"...-'-.-.'.-.-.- : _

1 mmm&mﬂmm

2. Un documents en versidn iminar.

i Mmemammmummmmmmlimummmmmwvd
i

Wﬂmmmmhénmmm ummdmdﬂmﬁﬂm,mmd:hm mmﬂm -p-,n'nepulumﬁaﬁ

. WWMmumta}mmmmEmmmmmhmMMymmhmﬁ
colombiana

Conocmisntos &n nutricdn noemal, habitos almentancs v estilos de vida saludalles.

Expariercia en & trabap con Insttucones plblicas ¥ privacas.

Habfidades para 1 rédaccién y produccion de documentos tonicos, altamente deseable,
W&WmmmWMImywﬂmmmm

Buenas relaciones G trabajo con personal y entidades del Estads, a5 coma, comprensicn de fa naturalezs del Servidor POblico;



@)

10M International Organization for Migration
OIM Organisation Internationale pour les Migrations
OIM Organizacién Intemacional para las Migraciones

LA SUSCRITA COORDINADORA DE LA UNIDAD DE CONTRATACIONES

DE LA ORGANIZACION INTERNACIONAL PARA LAS MIGRACIONES OIM

CERTIFICA QUE:

La Sefiora DIANA CAROLINA FAJARDO NINO, identificada con cédula de ciudadania No. 52.518.162 de Bogota,
presto sus servicios en esta Organizacion en calidad de Contratista Independiente a través de la suscripcion del
contrato de prestacion de servicios PS- 8736, inicio actividades el 11 de Marzo de 2013 y finalizd las mismas el 15
de Noviembre de 2013.

En el desarrollo del presente contrato sus principales actividades fueron:

1. Dar cumplimiento a los procedimientos establecidos por el ICBF para la atencion a la poblacion victima del
desplazamiento forzado por las Unidades Moviles y a la poblacion victima de desastres naturales, de
acuerdo a su perfil profesional, dando cumplimiento a las metas establecidas con el supervisor del contrato.

2. Participar en los procesos de evaluacion y programacion de servicios que atiendan a la poblacion en
situacion de desplazamiento, aportando la informacién que sea obtenida de las otras instituciones del
Sistema Nacional de Atencion y Reparacion Integral a las Victimas — SNARIV.

3. Recibir por parte de la Regional los elementos devolutivos, requeridos para el normal desempefio de sus
obligaciones y al momento de la terminacion del contrato, deben ser devueltos al supervisor del contrato. En
todo caso, sera responsabilidad del contratista devolverlos en buen estado.

4. Aplicar el principio de precaucion (valoracion de los riesgos en los desplazamientos consultando con las
autoridades competentes de la localidad) antes de movilizarse a las localidades o lugares con presencia de
ninos, nifias y adolescentes en situacion de desplazamiento o riesgo de sufrimiento, victima de desastres
naturales e inseguridad alimentaria.

5. Garantizar la visibilidad del ICBF, portando adecuadamente los elementos entregados (chalecos, gorras,
maletines, pendones, entre otros), los cuales deben ser reintegrados en el momento de terminacién del contrato.

6.  Elaborar plan de accion mensual y presentarlo al supervisor del contrato para su aprobacién, de acuerdo a
las fechas definidas por éste.

7. Realizar un informe mensual de actividades realizadas de acuerdo al plan de accién y entregarlo

oportunamente al supervisor del contrato para su revision y visto bueno.

Presentar el informe a su supervisor durante los 5 primeros dias de cada mes.

Enviar copia del informe con visto bueno del supervisor a la Sede Nacional de ICBF y a la OIM para proceso

de pago.

10.  En su condicion de CONTRATISTA INDEPENDIENTE, dar cumplimiento a los lineamientos institucionales
que para el caso le haya impartido el ICBF, tanto en su comportamiento como en sus actitudes.

11.  Presentar mensualmente al Supervisor del contrato los recibos de pago de aportes al Sistema General de

© ®
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Seguridad Social y demas soportes requeridos para el tramite de los pagos mensuales.

Asumir por su cuenta y riesgo todas las obligaciones tributarias que se deriven de la suscripcion y ejecucion
del presente contrato.

Desarrollar otras actividades que de acuerdo con su competencia, le sean asignadas por el supervisor del
contrato, en el marco del objeto del mismo, incluidos desplazamientos por emergencias a otros
departamentos del pais o fuera de este.

Asumir las actividades de profesional de apoyo en el caso que le sean asignadas y que se describen a
continuacion:

Recibir de los equipo de unidades méviles del ICBF los planes de accion mensuales y tramitar el visto bueno
del profesional delegado para el tema de desplazamiento forzado en la Regional y del Coordinador de
Asistencia Técnica y enviarlos al nivel nacional de ICBF, en las fechas previstas segln el protocolo
establecido.

Mantener la informacion consolidada y actualizada sobre las acciones desarrolladas para la atencion a la
poblacion en situacion de desplazamiento tales como diagndsticos, planes, coberturas, bases de datos y
datos cualitativos, y entregar un informe mensual regional.

Recibir de los equipos de unidades méviles del ICBF, la informacion registrada en el Registro Unico de
Beneficiarios — RUB y en la valija en fisico y debidamente digitados en Excel, y tramitar el envio de dicha
informacion, al nivel nacional del ICBF, seglin el protocolo establecido.

En caso de requerirse, el contratista debe desplazarse a las diferentes regiones del pais incluidas dentro del
convenio NAJ — 661, de conformidad con el Supervisor del contrato.

Llevar un registro en actas de las reuniones y jornadas de trabajo que se realicen a nivel regional por las
unidades moviles del ICBF.

Apoyar al supervisor de los contratos en la revision de los documentos que forman parte de las cuentas de
cobro de los profesionales de unidades méviles del ICBF, y realizar el envio de los documentos a OIM segin
el protocolo establecido.

Apoyar al supervisor de los contratos, en los tramites de solicitud de anticipos de vidticos ylo gastos de
transporte para los profesionales de unidades méviles del ICBF cuando se requiera atender una emergencia
por desplazamiento o desastre.

La presente certificacion se expide a solicitud del (la) interesado (a) a los dieciocho (18) dias del mes de
Noviembre de dos mil catorce (2014), en la ciudad de Bogota.

Mision OIM-Colombia
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LA SUSCRITA COORDINADORA DE TALENTO HUMANO
DE CONSORCIOC & G
NIT. 900.597.969-8

CERTIFICA QUE

La sefiora DIANA CAROLINA FAJARDO NINO, identificada con la cédula de ciudadania No.
52.518.162 de Santa Fe de Bogotd, prestd sus servicios como LIDER REGIONAL en la ejecucién del
contrato No. 1023 de 2013, suscrito entre el Instituto Colombiano de Bienestar Familiar ICBF y el
Consorcio C & G, y cuyo objeto consistié en “Realizar la interventoria administrativa, técnica,

financiera, contable y juridica a los contratos celebrados con los operadores del ICBF en el territorio

nacional para la vigencia 2013, de acuerdo con los lineamientos técnico administrativos y estdndares

del Programa de Alimentacion Escolar-PAE para el grupo 1”.

Su vinculacién fue desde el doce (12) de septiembre de 2013 hasta el treinta (30) de noviembre de
2013 y sus principales obligaciones fueron:

v

Asistir a los comités operativos mensual en las regionales o reuniones bimestrales con los
centros zonales, segun solicitud directa del area técnica del proyecto.

Realizar capacitaciones integrales o refuerzos de capacitacion a los profesionales de
verificacidn de estandares segun solicitud directa del area logistica.

Contribuir a la validacién de los ciclos de menus de los contratos pertenecientes a la
microrregion liderada, segun solicitud del drea técnica.

Hacer seguimiento y auditoria a las visitas de supervisidon de estandares realizadas por el
equipo de campo, asi como retroalimentar oportunamente al profesional responsable de
las dificultades que de ellos se deriven.

Realizar acompafamiento y seguimiento a los profesionales de verificacion de estandares,
en pro de garantizar cumplimiento de las metas.

Cumplir con la realizacion visitas diarias asignadas. conforme modalidad a visitar Registrar
en el Sistema de informacidn de las visitas de verificacion de estdndares ejecutadas
Conocer la documentacién de referencia establecida para la operatividad de las
modalidades objeto de verificacion

Transmitir decisiones gerenciales en los escenarios compartidos con profesionales de
verificacion de estandares, e ICBF.

Cumplir el plan de comunicaciones establecidas por el proyecto.

Bogota: Carrera 13 No. 96-67 Oficina 309 PBX (57+1) 743 4850 Telefax (57+1) 743 4850
E-mail: proyectoPAE grupol@cmconsultores.co
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v Revisar periédicamente la programacion de visitas cargadas en el sistema para recomendar
maximizacion del recurso humano y/o evidenciar dificultades en las mismas.
v' Concertar previamente la visita con el responsable de la Entidad Contratista o Unidad de

servicios a ser visitada.

Expedida en Bogota a los catorce (14) dias del mes de noviembre del afio dos mil catorce (2014).

Atentamente,

Al

DS

ENAO

= A

Bogota: Carrera 13 No. 96-67 Oficina 309 PBX (57+1) 743 4850 Telefax (57+1) 743 4850
E-mail: proyectoPAE grupol@cmconsultores.co
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA

CERTIFICADO DE CONTRATACION A NOMBRE DE FAJARDO NINO DIANA CAROLINA- Cédula de
ciudadania No. 52518162

La suscrita Jefe de la Unidad Administrativa de la Facultad de Medicina de la Universidad Nacional de
Colombia - NIT 899.999.063-3, certifica que la sefiora FAJARDO NINO DIANA CAROLINA identificado con
Cedula de ciudadania No 52518162celebréo con la Institucién los contratos que se relacionan a

continuacion: / £
TIPO DE CONTRATO Orden de Prestaciéon de Servicios

No. DE CONTRATO ODS 127

AREA CONTRATANTE 2019

FECHA DE INICIO: 09/02/2013

FECHA DE TERMINACION: 23/05/2013

OBLIGACIONES ESPECIFICAS:

e PRESTACION DE SERVICIOS PARA REALIZAR LABORES DE INTERVENTORIA EN EL COMPONENTE
ADMINISTRATIVO Y FINANCIERO.

e CONOCER LOS ANEXOS TECNICOS, EL CONTRATO Y LA GUIA DE INTERVENTORIA DEL
PROGRAMA PARA EL CUAL ES ASIGNADO.

e 2. CONOCER Y GARANTIZAR LA APLICACION DE LOS INSTRUMENTOS DE VERIFICACION DE LA
APLICACION DE LOS CRITERIOS TECNICOS POR EL PERSONAL DEL OPERADOR, SOBRE EL
COMPONENTE DE SU AREA DEL CONOCIMIENTO.

e 3. REALIZAR LA OBSERVACION Y REGISTRO DE LAS VARIABLES DE OTROS COMPONENTES QUE
LOS INSTRUMENTOS Y ACTAS DE VISITA LE REQUIERAN PARA GARANTIZAR LA CALIDAD DEL
SERVICIO DE INTERVENTORIA REALIZADO POR LA UNIVERSIDAD.

e 4. ACTUAR CON ETICA Y SENTIDO DE LA RESPONSABILIDAD EN CADA UNO DE LOS ASPECTOS
INHERENTES A SU LABOR (VERIFICACION, VIGILANCIA Y CONTROL) DE INTERVENTOR DE
PROGRAMAS SOCIALES CON ENFOQUE DE PREVENCION.

e 5. VISITAR EL LUGAR DE PRESTACION DEL SERVICIO EN EL TIEMPO DEFINIDO Y EN LOS DIAS QUE
LE SEAN ASIGNADOS.

e 6. ASISTIR A LAS JORNADAS DE CAPACITACION Y REUNIONES DEL PROGRAMA DONDE USTED
PRESTA LOS SERVICIOS.

° 7. INFORMAR LAS CONDICIONES QUE LE LIMITAN O IMPIDEN SU MEJOR DESEMPENO Y
PROPONER LAS SOLUCIONES QUE CONSIDERE NECESRIAS.

e 8 REGISTRAR EN EL SISTEMA DE INFORMACION LA INFORMACION DE LA VISITA DE CAMPO EN EL
REALIZADA EL MISMO DIA DE SU RECOLECCION, Y COMPLEMENTAR LOS DETALLES QUE
CONSIDERE LA UNIVERSIDAD DEBE CONOCER PARA CONTRIBUIR AL LOGRO DE LOS OBJETIVOS
DEL PROGRAMA.

* 9 DILIGENCIAR EN LETRA LEGIBLE Y CON CRITERIO TECNICO LOS INSTRUMENTOS, ACTAS DE
VISITA Y OTROS FORMATOS DE INTERVENTORIA, HACIENDO ENTREGA DE LOS DOCUMENTOS
ORIGINALES FIRMADOS POR EL REPRESENTANTE DEL OPERADOR QUE HAYA ATENDIDO LA
VISITA, SIN ACUMULAR DOCUMENTACION MAS ALLA DE 4 DIAS HABILES.

e 10. INFORMAR DE MANERA INMEDIATA CONDICIONES QUE OBSERVE EN LA VISITA QUE A SU
JUICIO COMPROMETAN LA VIDA DE LOS PARTICIPANTES / USUARIOS DE LOS PROGRAMAS QUE
ESTA OBSERVANDO.

e 11. MANTENER UN BUEN TRATO CON LOS OPERADORES, REPRESENTANTES O EMPLEADOS DEL
OPERADOR CUIDANDO DE NO TENER CONFLICTOS O CONDICIONES QUE PONGAN EN DUDA EL
CONCEPTO QUE EMITE SOBRE LA CALIDAD DEL SERVICIO QUE OFRECE EL OPERADOR
VIGILADO.

e 12. ASISTIR POR SOLICITUD DEL SUPERVISOR A LOS COMITES LOCALES DE SEGUIMIENTO DEL
PROGRAMA Y REUNIONES DE LA LOCALIDAD DONDE SE REALIZA SU SERVICIO PROFESIONAL EN
REPRESENTACION DE LA UNIVERSIDAD.

° 13. DAR CUMPLIMIENTO A LOS PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y HACER ENTREGA DE LOS

Carrera 30 NO. 45 03 FACULTAD DE MEDICINA, Piso 1 Oficina 134
Teléfono: 57(1) 3165095 directo Conmutador: 57(1) 3165000 Ext. 15123 - 15149
Telefax: 57(1) 3165000 extensién 15123
Correo electrénico: uniadm_fmbog®unal.edu.co
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA

CERTIFICADO DE CONTRATACION A NOMBRE DE FAJARDO NINO DIANA CAROLINA- Cédula de
ciudadania No. 52518162
SOPORTES PARA EL TRAMITE OPORTUNO DE SUS HONORARIOS.

e 14, HACER UN USO EFICIENTE DE LOS RECURSOS QUE LE SON ENTREGADOS PARA
TRANSPORTE Y COMUNICACIONES, FIRMANDO LOS SOPORTES QUE LE SEAN REQUERIDOS.

e 15. PRESTAR EL CUIDADO REQUERIDO A LOS MATERIALES, DISTINTIVOS O UNIFORMES QUE LA
UNIVERSIDAD ENTREGUE PARA LA REALIZACION DE SU TRABAJO Y RETORNARLOS EN LOS
CASOS EN LOS QUE LE SEAN REQUERIDOS.

e 16. APOYAR LA ELABORACION DE INFORMES, CONCEPTOS, ETC CUANDO SE SOLICITE SU
PARTICIPACION.

e 17. SER SOLIDARIO CON LA UNIVERSIDAD EN LA PRESTACION DEL SERVICIO PROFESIONAL
ESPECIALIZADO, ATENDIENDO LAS ACTIVIDADES QUE SEAN NECESARIAS, INFORMANDO Y
SOLICITANDO EL REEMBOLSO DE LOS RECURSOS QUE

¢ HAYA SIDO NECESARIO INVERTIR PARA ASEGURAR LA EXCELENCIA ACADEMICA EN LA
PRESTACION DEL SERVICIO A LA SECRETARIA DE INTEGRACION SOCIAL, EN CONDICIONES
FUERA DE LO NORMAL .

VALOR TOTAL $ 16.000.000.00

TIPO DE CONTRATO Orden de Prestacién de Servicios
No. DE CONTRATO ODS 897

AREA CONTRATANTE 2019

FECHA DE INICIO: 27/05/2013

FECHA DE TERMINACION: 23/06/2013

OBLIGACIONES ESPECIFICAS:
e PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES PARA REVISAR Y AJUSTAR LOS DOCUMENTOS FINALES
DE LOS DEPARTAMENTOS ASIGNADOS Y CICLOS DE MENUS DE 21 DIAS CON CARACTER
DIFERENCIAL DE LOS MISMOS, DE ACUERDO A UNA MINUTA PATRON ESTABLECIDA, PARA CADA
MODALIDAD, GRUPOS ETNICOS, GRUPOS ETAREOS.

OBLIGACIONES ESPECIFICAS:

1. ASISTIR A LAS REUNIONES PROGRAMADAS PARA TRATAR TEMAS DE INTERES PARA EL

DESARROLLO DEL OBJETO DEL CONTRATO.

2. ATENDER LAS SOLICITUDES DE ORDEN TECNICO Y ADMINISTRATIVO.

e 3. REALIZAR LOS INFORMES PARCIALES Y FINALES DE ACUERDO A LO ESTIPULADO EN EL
CONTRATO OBJETO DEL PROYECTO.

e 4. PRESENTAR A LA DIRECTORA DEL PROYECTO EL REPORTE DE ACTIVIDADES MENSUALES
QUIEN APROBARA EL MISMO COMO REQUISITO PARA TRAMITAR EL PAGO.

e 5 CUMPLIR Y HACER CUMPLIR EL ANEXO 1 "CONFIDENCIALIDAD", CON LAS NORMAS,

PROCEDIMIENTOS, ACUERDOS Y LOS PROTOCOLOS QUE ESTABLEZCA LA INTERVENTORIA,

DOCUMENTOS QUE HACEN PARTE INTEGRAL DE LA ORDEN DE SERVICIOS

ACTIVIDADES DEL COMPONENTE TECNICO:

1. PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR (PAE) Y ESTABLECIMIENTOS EDUCATIVOS

2. REALIZAR REVISION DOCUMENTAL DE FUENTES SECUNDARIAS SOBRE PROYECTOS
RELACIONADOS CON EL PAE DE CADA UNO DE LOS DEPARTAMENTOS ASIGNADOS

e 3. REVISAR, ANALIZAR Y DOCUMENTAR LA INFORMACION DE LA BASE ENVIADA POR EL
MINISTERIO DE EDUCACION NACIONAL Y LA RECOLECTADA POR LOS ND DE CAMPO SOBRE
INFRAESTRUCTURA DE LOS SERVICIOS DE ALIMENTACION DE LOS ESTABLECIMIENTOS
EDUCATIVOS DE ACUERDO CON LAS DIRECTRICES DE LA COORDINACION TECNICA DEL

Carrera 30 NO. 45 03 FACULTAD DE MEDICINA, Piso 1 Oficina 134
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CERTIFICADO DE CONTRATACION A NOMBRE DE FAJARDO NINO DIANA CAROLINA- Cédula de

ciudadania No. 52518162

PROYECTO.
2. CICLOS DE MENUS

1. REVISAR, ANALIZAR Y CONSOLIDAR LA INFORMACION DE DISPONIBILIDAD Y HABITOS
ALIMENTARIOS PARA REALIZAR AJUSTES A LA PLANEACION Y ANALISIS DE LOS CICLOS DE
MENUS DE LOS DEPARTAMENTOS ASIGNADOS.

2. ENTREGAR LOS CICLOS DE MENUS CON Y SIN BIENESTARINA, DE LOS DEPARTAMENTOS
ASIGNADOS EN LAS MODALIDADES DE DESAYUNO ALMUERZO Y REFRIGERIO, TENIENDO EN
CUENTA LOS GRUPOS DE EDAD DE ACUERDO CON LA MINUTA PATRON FINAL ENTREGADA
PARA EL DESARROLLO DEL PROYECTO. CADA CICLO DE MENU DEBE TENER UN MENU TIPICO Y
UN MENU ESPECIAL.

3. DE ACUERDO CON LA DIRECTRIZ SUGERIR LA MODALIDAD O TIPO DE BENEFICIO (DESAYUNO,
REFRIGERIO O MODALIDAD INDUSTRIALIZADA, ALMUERZO, CENA (PARA INTERNADOS) DE
ACUERDO A LA TIPIFICACION DE LOS ESTABLECIMIENTOS DE CADA DEPARTAMENTO.

4. APOYAR LA ELABORACION DEL DOCUMENTO FINAL DE LOS DEPARTAMENTOS ASIGNADOS DE
ACUERDO CON LAS DIRECTRICES DE LA DIRECCION Y COORDINACION TECNICA DEL PROYECTO.

VALOR TOTAL $ 4,000,000.00

TIPO DE CONTRATO Orden de Prestacion de Servicios
No. DE CONTRATO ODS 1639

AREA CONTRATANTE 2019

FECHA DE INICIO: 11/09/2013

FECHA DE TERMINACION: 30/09/2013

OBLIGACIONES ESPECIFICAS:

PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES COMO NUTRICIONISTA PARA EL COMPONENTE TECNICO,
EN EL PROCESO DE CONTRATACION PARA EL SUMINISTRO DE ALIMENTACION POR EL SISTEMA
DE RACION, PARA LA ATENCION DE LOS INTERNOS RECLUIDOS EN LOS ESTABLECIMIENTOS
PENITENCIARIOS Y CARCELARIOS A CARGO DEL INPEC EN EL MARCO DEL PROYECTO: " 2013-
EXT-CONTRATO INTERADMINISTRATIVO NO. 016 DE 2013 CELEBRADO ENTRE LA UNIDAD DE

SERVICIOS PENITENCIARIOS Y CARCELARIOS -SPC- Y LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE
COLOMBIA".

VALOR TOTAL $ 2,200,000.00

La presente certificacion se expide a solicitud del interesado, en la ciudad de Bogota D.C., el 21 de
Noviembre de 2014

C————CZC/LQr (Q\\rs

ANGELA MARIA RAMIREZ OROZCO =
Jefe de Unidad
Tel. 3165000- Exts. 15163

Nancy s
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