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Qi solicita

Fecha de la Solicitud

Dependencia o'sede:

REFERENTE ESPACIO EDUGATIVO Ef: M;.*s ZIS.DF;(; Unidad de Servicios de Salad PICY Fontibon
Motivo de la solicitud {Marque con una X) ] No.CONTRATO DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO

Adiciony Prorr(.@a

%

Adicion

Formato documentos minimos para celebrar contrato

Prorioga 8705 Lista'de Chequeo Persona Natural
Heinicio
JUSTIFICACION O NECESIDAD DE LA PRESTACION DE SERVICIO REQUERIDO
(Provia verificacion presupuestal)
PRESTAR SERVICIOS COMO - PROFESIONAL EN PSICOLOGIA” Dentro de los diferentes procesos y procedimientos dela SUBREDINTEGRADA DE SERVICIOS DE

SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E;, de acuerde a las necesidades de fa intiticion’

Descripcion del servicio solicitado

LaDireccion

obligationes y actividades pactadas:

& Gestion del riesgo requiere garantizar el Apoyo en el PSPIC en 1 Subred Integrada de servicios de salid Sur Occidente ESE L ER cantordancia con fas

AREA: ADMINISTRATIVO [ ASISTENCIAL X
. PROFESIONAL EN ANGELA PATRICIA CENDALES
PERFIL PEICOLOGIA CANGHES ¢ 1019035117
NUMERO DE PERBONAS REQUERIDAS: |1
EXPERIENCIA; En'anos) EN:
HABILIDADES:

RIESGOS DE LA

accion;objetivos
foentrega deso

CONTRATACION: Inhzibilidad & incompatibllidades sobrevinientes.Demoraen el inicio de la ejecucion del contrato Errores en 1a suparvision: Neinformar
oportunamente af supervisor.su designacion.Riesgo relacionado al conocmiento, experiencia y destreza en el desempefio de sus actividadesRiesao por no asistencia g las
aclividades progibmadas Riesgo relacionado con'las conductas que miran fa intencionalidad de! individuo y su actitvidad valorativa'y élica ante las actividades v los usuarios.
Riesgo en la plarnpacion de las actividades por realizar.Riesgo por no cumplimiento de normas y politicas institucionales, entre 1as que se encuentran mision, visidnplanes de
metas ¢ indicadores.Riesgo de no cumplimiento de los parametros de calidad establecidos por el supervisor para las actividades asignadas

bortes | registros de las actividades de acuerdo con los procedimientos y requerimientos de fa entidad

VALGR B
Marque con'una X segin Luitarior | T 0AD meses )
carresponda tipo do vontralo ] vei era _!wraz;::riga)&ma VALOR TOTAL
TIEMPO DE WMONTO TOTAL (valor 1o dabe : 4 = Glsarasionas:
EJECUCIO registraise 6 lapiz) MES 1 3 3.070.855 g
HORA
ACTIVIDAD
ACTIVIDADES | OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

Las misnjas del contratoinicial N°. 3705

CONSTANCIA (JE NOEXISTENCIA DE PERSONAL EN PLANTA
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