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- Y/O PRORROGA ey [ren

i Codigo: 04-02-FO-0005 Eietohy
Quien’solicita Ficha de 1a Soficitud Dependencia o sede:

REFERENTE ESPACIO VIVIENDA D1'§ M;s 2}‘:‘; PAPS 11
Motivo de fa'solicitud {Marque con una'X) } No CONTRATO DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO

Adicion y Prorrbga X
Adicion 0635 Formato documentos minimos para celebrar contrato
Prorroga Lista de Chequeo Persona Natural
Reinicio

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

PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL EN FISIOTERAPIA Dentro de Jos diferentes procesos y procedimientos de' 1a SUBRED INTEGRADA DE SERVICIDS DE
SALUD SUR'OCCIDENTE E.S.E., de acuerdo a las necesidaties de [ intitucion,

Descripeion del servicio solicitado

La Direccidn de Gestidn del riesgo requiere garantizar of Apoyo en'el PSPIC en 1a Subred Integrada de setvicios de salud

Sur Occidente ESE En concordancia con tas
obligaciones y actividades pactadas;

AREA: ADMINISTRATIVO [] ASISTENCIAL X
PROFESIONAL EN
PERFIL FISIOTERABIA DIANA RIVERA RIVEROS C.L 52274984

NUMERO DE PERJONAS REQUERIDAS: |1

EXPERIENCIA: (Hn aiios) EN:

HABILIDADES:

RIESGOS DE LALONTRATACION: Inhabilidad ¢ incompativilidadas sobrevinientes:Demora en el inicio de 1a ejecucidn del contrato Errores en la supervision; No informar
opartunamente al §upervisor su designacion.Riesgo refacionado ! conocmiento, experiencia y destreza en el desempeno de sus actividadesRiesgo por no asistencia a las
actividades progra) nadas.Riesgo relacionado conlas conductas que miran la intencionalidad del individin ¥ su aclitvidad valorativa'y ética

Riesgo en la planeacion'de las actividades por. realizar.Riesgo por no cumplimiento de normas y politicas institucionales, entre las que se enctientran mision, vision. planes de
aceion; objelivos: 1 indi i

Mo entrega de sop)

VALOR

Y ;i » / IR {magas
Marque con'ung X segin UNITARIG. CANTH

{ iy

carresponda fipo de- cantrato | mis e s eitvideaes of - VALOR TOTAL

LE
TIEMPO DE MONTO TOTAL {valor 1o debe : soatar) L
EJECUCION regisirarst en’ laps) taes * 1 4 3070555 |00
HORA
ACTIVIDAD

ACTIVIDADES /:OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

Las mismas del contrato inicial N* 635

.
|

CONSTANCIA DE NO EXISTENCIADE PERSONAL EN PLANTA

U - |
ANGELA MARIA’FORERO RODRIGUEZ INGRI LA LOZAND TORRES
REFERENTE ESPACIO VIVIENDA Direclora de Gestion del Rigsgo




