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: ; 1, INFORMACION DE LA DEPENDENCIA SOLICITANTE
ESTRATEGICO QU:E/:":,’:S:)R APOYO A LA SUPERVISION (Contratistn)
SUBGERENCIA/ OFICINA/ UNIDAD SERVICIO
N L ASIGNADO
DIRECCCION/ (Espacio Fisico) (Espuclo Fisico) PLATAFORALA MISIONAL 5.} X L ASIGN
ESTRATEGICA c
APOYO k CARGO-CODIGO - GRADO PERFIL
DIRECCION HOSPITALARIA LA ASIGNADA EL ASIGNADO EVALUACION T
2, REQUISITOS DEL PERFIL PARA EL DESARROLLO DEL OBJETO CONTRACTUAL SOLICITADO
REQUISTOS DE ESTUDIO (TITULO) - PERFIL REQUISITOS DE EXPERIENCIA

MEDICO Y/O PROFESIONAL DE LA SALUD
ESPECIALISTA
CON ESPECIALIZACION QUIRURGICA Y/O
ESPECIALIZACION NO MEDICO QUIRURGICA

3. INFORMACION FINANCIERA

3.1, POR HORA ~ 3.2, VALOR / MES
VALOR HORA No, HORAS PRbA1EDIO MES VALOR PROMEDIO MES . _ VALOR
84000 186 15.624.000 #N/A

4. INFORMACION OBJETO DEL CONTRATO

OBJETO:
PRESTAR SERVICIOS COMO AUXILIAR DE APOYO A LA GESTION ASISTENCIAL v PRE‘STAR SERVICIOS COMO AlmLIAR DE APOYO A LA GESTION ADMINISTRATIVA .
PRESTAR SERVICIOS COMO TECNICO DE APOYO A LA GESTION ASISTENCIAL PRESTAR SERYICIOS COMO TECNICO DE APOYO A LA GESTION ADMINISTRATIVA
PRESTAR SERVIC!OS’COMO TECNOLOGO DEAPOYO A'LA GESTI&N ASISTENCIAL PRESTAR SERVICIOS COMO TECNOLOGO DE APOYO A LA GESTION ADMINISTRATIVA
PRESTAR SERVICIOS como PROFESIONAL DE APO\ 'O A LA GESTION ASISTENCIAL ' PRESTAR SERVICI(;S CéMd PROFESIONAL DE APOYO A LA GESTION ADMISNITRATIVA
PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL ESPECIALIZADO DE APOYO A LA GESTION 8 PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL ESPECIAL]ZADO DE APOYO A LA GEST[ON
ASISTENCIAL ADMINISTRATIVA

CONVENIO No, ‘ 5 ' B ’ » OMETO DEL CONVENIO

TIEMPO DE EJECUCION: DESDE SU PERFECCIONAMIENTO Y LEGALIZACION HASTA EL Jl)/(:J/Z!)ZZ

JUSTIFICACION: u).Que, medinpte el Acuerdo No. 641 de 2016, emanado del Coneejo de Bogoti, D.C.,

se efeetud I reorganizacion del Sector Salud en el Distrito Capital, definiendo las entidades y organismos que lo conforman. para lo cual se determing I fision de algunas
entidudes adseritus o lu Secreturia Distrital de Salud de Bogotd, D.C.. fusionando las Empresas Socinles del Estado de Usme. Nazareth, Vista Hermosa, Tunjuelito, Meissen y EI Tunal en ln Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.8.E.. prestadora de servicios integrales de sal Ad
multinivel. en articulacion con las Subredes de Salud Norte, Centro Oriente y Sur accidente, en la Red Integruda de Servicios de Sulud Distrital. b), Que, mediunte Acuerdo 27 de 2017, se modificd el Acuerdo 009 de 2017 y se adoptd el atuto de contratacion de ln Subred Sur :
estableciendo I capacidad para-contratar de las personas coma tales por lus dispasiciones legles, of imite para contratar. lus modalidades ¥ mecanismos de seleecion, el régimen de inhubilidades e incompatibilidades. conflicto de interds. determinando que los contratos de
prestacion de servicios profesionales y de apayo a ln gestion se celebrurin directamente ¢). Que medinnte Resolucion 887 de 2019, se adopto el Manual de Contratacién canforme al Estatuto de Contratncion Acuerdo 027 del 20 de septiembre de 2017 de In Subred Integrmda de Serv
de Salud Sur. d) Que con ln debida antelucion se considera In necesidad del objeto u contratar, confopme reposa en el Farmato Unico de Necesidades. ¢). Que la Direccién de Gestion de Talento Humano certifico que-ly Subred sur ESE no cuenta con personal de planta suliciente, para ¢l
desarrallo de las sctividades objeto de la prescnte necesidud. 1). Que por lo expuesto es necesario contratar el desarrollo de actividades seialadas # continuacién.

OBLIGACIONES ESPECIFICAS:
D). Prestar servicios de perfil timedicota) especializadota)) neorde con la Lex Arts, segin necesidadde LA SUBRED SUR E.S 15 de acuerdo a los prneipios del Sistema General de Seguridad Social (SG
demis normas concordantes

s de informacion, educacio inudlas a promaver y preveniy I enfermedad v ¢

, Sistema Obligatorio de Garantia y Calidnd (SOGC) y

2). Reahzar actividad tocuidado de fa salud a nivel individual, familiar y comunitaria
3). Registrar en la historia cliniea toda Ta informacion del acto meédico. de formu veruz, seeuencial, coherente. legible, clara, sin tachads lad laci o espacios en blanco, sin utilizar siglas, distintas las internacionalmente aprobadas)
simultinea o inmediatamente despugs de su real on, con lad. lidad. R lidad cientifica (logica, clara, completa) y dems eriterios que delina el Ministerio de Salud y Proteceion Social o Entes competentes que reguian la materin
(Resolucion 199571999, 839/2017 norma que I madifique o sustituya)

4) Apovar la elat I de formatos, | puins. proced de medicinn y adherse o los mismos, inehiyendo o dilip del informado, estadistieas vitales MIPRES en los casos perminentes garantiznndo s
nommas universales de hnm%umlml ,
3) Apoyar en ln identifi cterizacion, inscripeion, manejo, seg v ennnlizacion a usuarios o las diferentis mtas de atencion en salud. asi como la consohidacion de inf para la trazabilidud de indicadores de T salud

cuidndo del paciente, de nenerdo a Ty normanvidad legal vigente

6) Artieular aceiones con los equipas misionales pura ol mancjo mtcgral y
7 Valorar (evaluan, dingnosticar, definir plan de tratamiento médico acorde al cundro clinico del paciente que consulte a LA SUBRED STIR 15 B hastn su egreso vio sepuimiento ambulatoria
e, i evoluein, riesgo, comphicacion del cuadro clinica obeto de imiamicnio

K. Informar oportunamente o familior. acudiente, representante o Intidad custodia del pag!
9) Otras actividades propuas del perfil que fortalezean el desorrollo de las actividades mis

N

N
5. RESPONSABLE DE LA NECES

iles

3, FIRMAS RESPONSABLE DE LA NECESIDAD R
IDAD 6. APROBACION DE LA SOLICITUD

L

/ (e

Jefie de Oficimi ylo D athvo vio Aststenclal Poan. Y FIRMA ORDENADOR DEL GASTO
5, CERTIFICACE N{uw NISTENCIA DE PERSONAL EN LA PLANT”DE!’E SONA’L PARA L DESARROLLO DEL OBJETO A CONTRATATAR >

{:cuuu.x con ¢l personal suliciente v/o requerido pyra el desarrollo de s v objelo senuludos ey In presente soheitud

il suserito Director de la Dircecién de Gestian Tulento Hunano certiffcdque en I phna de personal e ln SubpeTnigarudy de Seryicios de Salud url

Firma del Direetor de Talento Humano \
Nombre y apellido Director de Talento Humane

i}
N

J B
LCCION DB CONTRACION

7. EEPACIO L\CLU»:I\’O PAR,

| NOMBRE DE QUIEN RECIBE FIRMA DE QUIEN RECIBE

% IDENTIFICACION DE LA NECESIDAD

| T 1

i ! PLAN DE s D INU L“'_j

! ADQUISICIONES

NI N2 SA

O B0 :

de Talento humano y Ordenador del gasto

NOTA: Tados los eampos son de abligatario diligencisnicnio, eri caso contrario serd devaelin l solieitud. Las limias deben ser recogidas en el siguiente orden del rafesional




