Version:
REQUERIMIENTO DE PRESTACION DE SERVICIOS PARA ADICION o L
Fecha de aprobacion: - 2410272017
¥/0 PRORROGA e
Cadigo: 04-02-FO-0005
Quien solicita Focha de 14 Solisitud Dependencia o sede:
REFERENTE VIGILANGIA EN SALUD PUBLICA D;: M:s ZA‘;\;; Unidad de Servicios de Salud PIC- Fontihon
Motivo dela solicitud (Marque'con una X) No CONTRATO DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO
Adicidn y Prorroga X :
Adicion Sa04 Formato documentos minimos para celebrar contrato
Prorroga Lista de Chegqueo Pergona Natural
Reinicio

JUSTIFICACION O NECESIDAD DE LA PRESTACION'DE SERVICIO REQUERIDO
{Previa verificacion presupuestal)

PRESTAR SERVICIOS COMO "TECNICO AUXILIAR EN ENFERMERIA ‘Dentro'de los diferentes procesos y procedimientos de ja SUBRED INTEGRADA DESERVICIOS
DE SALUD SUR OCCIDENTE £.8:E: de acuerdo & las necesidades de ja intitucion:

Descripcion del servicio solicitado

La Direccion de Gestion del riesgo requiere garantizar el Apoyo en el area del PIC ‘enla Subred Integrada. de'servicios de salud Sur Occidente ESE  Enconcordancia con
las obligaciones y actividades pactadas:

AREA: ADMINISTRATIVO D ASISTENCIAL X

TECNICO AUXILIAR EN f e
PERFIL ENFERMERIA LUZDARY LOPEZ RODRIGUEZ C.C. 52471914

NUMERO DE PERSONAS REQUERIDAS! [1

JEXPERIENCIAL(En afos) ) EN:

HABILIDADES:!

RIESGOS DE LA CONTRATACION: inhabilidad & incompatibilidades sobrevinientas, Demora en elinicio de la sjecucion dal contrato Errores en la supervisidn. No infarmar
oportunamente al supervisor su designacién Riesgo relacionado al conoemiento; experiencia y destreza ari el desempefo de sus actividadesRiesgo porne asistencia 2 las
actividades programadas.Riesgo relacionado ¢on'las conductas que miran la intencionalidad del'individud y'su actitvidad valorativa'y élica‘anite lag actividades y los
NENEGES ’

Riesgo enid planeacion de las actividades por realizar Riesgo por no cumplimientode normas y politicas institucionales, entrelas-que $& encuentran misidn; vision,planes
deaceidn; objetivos, metas ¢ indicadores: Riesgo de no cumplimignto de los pardmetros de calidad establecidos por el sUpervisor para las actividades asignadas

No entrega de soportes: ‘registros'de las actividades de acugrdo con'los procedimientos y requerimientos de la entidad

@ 2 VALOR CANTIDAD
arque con tna X segln | UNITARIO( | (meses: hidras,
corresponda tpo de - contrato ] -1nes; hora, actividades @ VALOR TOTAL
petividad) cantratar)

TIEMPO DE MONTO TOTAL {valor fxc debe e o : - | Sheniacions
EJECUCION ragistrirse en-lapiz) §13.398

HORA

ACTIVIDAD

ACTIVIDADES / OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

Lasmismas del contrato inicial N°® 3304

ot

CONSTANCIA D”F/QO EXISTENCIA DE BERSONAL EN PLANTA

) " C\ LA
REFERENTE VIGILANCIA DPUBLICA INGRI QSN!KLU)ZA T ES

SMITH EDITH LOZANO GUEVARA Directorade Gestion del Rigsgo




