En sesae \lllmmwﬂ-(,]un,\ DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E :;'o""‘g’:“"r"'”‘““
Subred Integrada e Servcias G Salud ERSII 0

YO - GESTION TALENTO HUMANO
B Ciste e EAE FORMATO NEC E.\:mm ur PERSONAL POR ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS
FECHA i I : |
1. INFORMACION DE LA DEPENDENCIA SOLICITANTE
UNIDAD SOLICITANTE OFICINA Y/O BlRECClﬂN DE ¥ 2 : l‘ : 3
(ESPACIO FISICO) PROCESO SERVICIO O AREA | NUMERO DE PERSONAS REQUERIDAS
’ S T AR DIRECCION DE SERVICIOS -
UMHES JORGE ELIECER GAITAN HOSPITALARIOS ENFERMERIA 1

2. SUPERVISION PRURAL O CONJUNTA EN SENTIDO VERTICAL

RESPONSABLE 1 ~ RESPONSABLE 2
(efe de oficina y/o director iva y/o asistencial) { Profesional de Apoyo /o Lider - Planta )
i - RO NG e >
MELDA EUCIA QUINTERO ERANG ENFERMERO CODIGO 243 GRADO 20 ANACELIA GARCIA BARCTA ENFERMERO CODIGO 243 GRADO 20
41743374 52100602
NOMBRE COMPLETO - CEDULA, CARGO BOMBRE COMPLETO- CEDULA CARGO
FUNCIONES: FUNCIONES:
Segin el manual de contratacidn: Supervision plural o conjunta en sentido vertical Segiin el manual de contratacidn: Supervision plural o conjunta en sentido vertical
8.6.7.3 (revisar instructivo) 8.6.7.1 - 8.6.7.3 - 8,6.7.4 (revisar instructivo)
CATEGORIA NIVEL 2
REQUISITOS g h
““:foﬂ RIADLATE ‘sm}m“'&m (SEGUN TABLA DE PROFESION U OFICIO NIVEL EDUCATIVO NOMBRE Y/O NUMERO DE CONVENIO
VIGENTE, Vi HONORARIOS VIGENTE)
I 2 TFTP+3ME T TEACA N TECNICO NO APLICA
RIESGO ARL
7 EXPERIENCIA GENERAL MINIMA
ESP Y
EXPERIENCIA ESPECIFICA (revisar hoja r[:l:’ ::):Jnuciun del (SEGUN TABLA DE HONORARIOS VIGENTE)
3 TRES (3) MESES DE EXPERIENCIA
4. VALOR HONORARIOS ;
VALOR HORA No. HORAS PROMEDIO MES  HONORARIOS FLIOS
$9.180 240 50
5. INFORMACION SOBRE EL CONTRATO
OBJETO CONTRACTUAL:

PRESTAR SERVICIO T
CENTRO ORIENTE

"NICO COMO AUXILIAR DE

FERMERIA Il PARA DESARROLLAR ACTIVIDADI

N LA DIRECCION DE SERVICIOS HOSPITALARIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD

DURACION:
DESDE SU PERFECCIONAMIENTO EEN EL CONTRATO EN SECOP Il HASTA EL 30 DE ABRIL DE 2022
JUSTIFICACION:

La Subred Intcgrada de Servicios de Salud Centro Oriente E.S.E. constituye una categoria especial de entidad pabl ntralizada, con personcria juridica, patrimonio propio y sulonomia sdmin gimen de itn previsto desde ol numeral 6 del articulo 195
de [ Ley 100 de 1993 o5 ¢ de Derecho Privado, v en ese sentido, cucnta con su peopio Estatuto y Manual de Contratacién, sobre el cual se Fjan las reghs y pmeodmmlm en esta makria.
Ahora bicn y o la gestion integral de la prestacién de sus scrvicios en salud, articula los sistemas de gestion administrativa que prnm-:m In ;ml.cm de »cmc:oa de salud con calidad, oportunidad, eficiencia v acorde con las necesidades de los usuarios, de tal forma que se han
cstudiado las neecsidades a satisfacer por ¢l tiempo estrictamente indispensable en el proceso de Enfermeria para ol desarrollo de o con I ion do personal de planta, ¢l cual no es suficiente conforme & certificacion expedida por ol

de la Di on de Talento Hy de la Entidad y las reglas para este tipo d . prevista en el Manual de Contratacion vigente

OBLIGACIONES ESPECIFICAS:

1. Prestar el servicio de conformidad con la programacion de sgenda acordada con ¢l supervisor del contrato, para el desarrollo de sus actividades. 2. Controlar los signos vitales de cada uno de las pacienles asignad la requerida segin orden médica, orden de
Enfermeria y protucokd institucional, informando al médico y enfermern las alteraciones encontradas y registrdndolas on o historia clinica digilal 3. Oricnar y preparar a los pacientes para eximenes diagnostico de ncuerdo con los mm:nhn de mancjo y tecnologia requerida, Segin
nonmas establocidas para cada dimiento. 4. Realizar actividades propias del cuidado de enfermeria previnicado acciones inseguras cn la prestacién de servicios de salud.S. Notificar inmedi las acciones i idas & sus pacientes al médico de umo, jofe
inmediata y en o sistoma de reportc.6. Informar a la enfermera jefe del servicio y al médico tratante. sobre los cambios del estada clinico de los pacientes en forma oportuna y adecuada. 7. Revisar la Historia clinica de los pacientes asignados conociendo su evolucion diaria,
tratamicnto, para realizar of plan de cuidado de enfermeria integral del paciente.8, Mantener limpio v ordenado la unidad de los pacientes asignados durante ¢l umo 9. Realizar n.g\:lrm clinicos en rmmnm todas las variables ¥ dando
cumplimiento s la Resolucion 1995 de 1999 y mantener organizadas las historias clinicas de acucrdo al Manual y nomatividad wvigente de la Entidad 10. Cumplir las normas s de bis vigilancia epidemiologica, gestion ambicntal, salud ocupacional y demis
politisas Institucionales. 11. Responder o los inventacios. ion y uso adecuado de los equipos, elementos ¢ insumas, al igual que el cuidado de la infracstructura del s yio drea donde s¢ encuentre desarrollando las actividades.12. Cumplir con los procesos,

dimicntos, gulas y demis idas por o entidad. de conformidad con el objeto dl contrato. 13, Asistr @ reuniones v capacilacioncs programadas por I cntidad. 1. Realizar la desinfoccidn do maners oporura de a unidad del pacienio de acuerdo a os protacolos
institucionales. 15, Realizar La toma oportuna de & de lab i0 que requieran los pacient ol fin de agilizar ¢l 16. Asistir en la ali 4 los pacientes asignad idas segin ¢l caso 17, Realizar ¢l control do
idos administrados y eliminados do en forma oportuna y adceuada los resultados de acucrdo al prolocol institucional. 1§ Portar el uniforme deteniendo on cucnta las normas higicne yhm.:gund.d de la Subred. 19. Offecer trato con calidez y calidad al paciente y Ia
fa dando una alencion humanizads conservando ol respeto por la dignidad humana. 20. Impartir educacion al pacionto  a Ia familia sobre los cuidados especificos 4 fener en casa de acuerdo a ln situacion clinica del pacientc.2) Mantener la reserva de la informacidn clinica y
personal de los pacicates. 22, Ejercer las actividades propios de la formacion técnica de conformidad con las sormas y/o regl de acuerdo al objk Iy las necesidades del servicio.

6. APROBACION DE LA SOLICITUD 2

NOTA: Todos los campos son de gbligatorio diligenciamiento, en caso contrario serd devuelta la solicitud. Las firmas deben ser recogidas en el siguiente orden: Responsable, Jefe de Oficina y/o Director Administrativo y/o Asistencial, Gerente,
Subgerente yiu Ordenador del goy

RESPONSABLE 1
(Jefe de oficina v/o director vo v/o usf ul DEL GASTO

La Direccion Operativa de Ge:

n de Talento Humano por medio del Formato Certificacion de Insuficiencia ¢ Inexistencia de Personal en Planta AP-TH-FT-123, valida que la Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente E.S E, no cuenta
con ¢l personal sul

il requerido para el desarrollo de lus actividades y objeto sefialados en la presente solicitud,

Yolla Seesciin | Yollo Enlace | Vallo Contrataston
7. IDENTIFICACION DE LA NECESIDAD
] wueve: st [ms] REEMPLAZA AR, A A SN
1. PLAN DE ADQUISICIONES A . @ ? s
PENDIENTE POR CONTRATAR:  |NO D NUMERO DE CONTRATO: PS 2736 2021
Yolle Presupuesto;|

D NOVEDAD POR SITUACION ADMINISTRATIVA DE PERSONAL DE PLAN




T

r SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E i
m"'*s’“‘* ik ESTRATEGICO- GESTION DEL TALENTO HUMANO Sgg;f&fﬁp'm* T-123
Itegacade Seis FORMATO CERTIFICACION DE INSUFICIENCIA E INEXISTENCIA DE PERSONAL EN PLANTA PO 05 s b
Centro Orienta S5, '

EL SUSCRITO(A) DIRECTOR(A) DE TALENTO HUMANO
DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E

HACE CONSTAR:

Que conforme con la solicitud presentada por el area solicitante de la contratacién y de acuerdo al
articulo 2.8.4.4.5 del Decreto 1068 de 2015, se procede a certificar la inexistencia o insuficiencia
de personal:

CASO QUE APLICA
CAUSAL DE SOLICITUD (Marque con un X)
No existe personal que pueda desarrollar la
actividad para la cual se requiere contratar la
restacion del servicio.
Existe personal en la planta, pero este no es X

suficiente.

El desarrollo de la actividad requiere un grado
de especializacion que implica la contratacion
del servicio.

JUSTIFICACION

La persona natural objeto de solicitud deberd cumplir el siguiente perfil: TECNICO para atender la
necesidad presentada y cumplir el siguiente objeto contractual PRESTAR SERVICIO TECNICO COMO
AUXILIAR DE ENFERMERIA PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES LA DIRECCION DE
HOSPITALIZACION (PROCESO ENFERMERIA) DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE
SALUD CENTRO ORIENTE ES.E., cuya solicitud fue realizada por DIRECCION SERVICIOS
HOSPITALARIOS (PROCESO ENFERMERIA).

La presente certificacion se expide a los 03 dias del mes de enero del afio 2022

Cordialmente,

‘ ﬁ\ﬁRBRo PEREZ

Director(a) Operativo(a) de Gestion de Talento Humano ( E )
Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente E.S.E.

Declaramos que hemos revisado el presente documento y lo encontramos ajustado a las normas y disposiciones legales, y por lo tanto, lo
presentamos para firma.

Cargo funcionario N
/ Contratista Nombre Cargo Firma Fecha
. Director(a) Operativo(a) Gestion Del Talento
Aprobado por: MARCELA GUERREROQ PEREZ Humano ( E)
Revisado por: JENNIFER LOZANO CRUZ Profesional Talento Humano [}mtu- 03/01/2022
. AMY VANESSA HERNANDEZ ' - P ;
Elaborado por: CASTELLANOS Profesional Especializado - Lider Seleccion 03/01/2022




