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Quien'solicita Fecha de la Solicitud Bependencia o sede:

REFERENTE ESPACIO VIVIENDA 02';“ M:s 2’:}’1‘; PAFS CABANAS

Motivo de lu solicitud (Margue con uia X} | No CONTRATO DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO
Adicién y Prorroga X
Adicion 0622 Formato documentos minimos para celebrar contrato:
Prorroga Lista de Chequeo Persona Natiiral
Reinicio

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

PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL EN ENFERMERIA Dentro de los diferentes procesos y procedimiantos de la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE
SALUD SUR OCCIDENTE E.8.E. de acuerdo a las necesidades de la intitucion:

Descripcidn del sarvicio solicitade

La Direccion de Gestion del riesgo requiere garantizar el Apoyo en el PSPIC enla Subred Integrada deserviciosd

& salud Sur Qceldente ESE En concordancia con las
obligaciones y actividades pactadas.

AREA: ADMINISTRATIVO D ASISTENCIAL X
PROFESIONAL EN ELIANA ANDREA MUROZ
PERFIL ENFERMERIA ZAMBRANG ce 1024561815
NUMERO DE PERSONAS REQUERIDAS: |1
EXPERIENCIA: (En afios) EN:

HABILIDADES:

RIESGOS DE LA CONTRATACION: Inhabifidad e incompatibilidades sobrevinientes.Demora en el inioio de |a &jecucion del contrato Errores en
oportunamente al supervisor su designacion.Riesgo relacionado al conocmiento
actividades programadas Riesgo relacionado con las conductas que miran la intencionalidad delindividuo y su actitvidad valorativa y ética ante'ja
Riesgo en la planeacion de Jas actividades por realizar.Rigsgo i

accién, objetivos, metas e indicadores Riesgo de no cumplimis
No entrega de soportes | registros de jas actividades de acuerdo con los procedimientos v requeri

mientos de la entidad

m . e CANTIONG
farque con una X segiin | - o tmened hotas, B

corresponda tipo de contfato ﬁ:‘:’iﬂ%{:ﬁ Bctividudes 5 VALOR TOTAL
TIEMPO DE MONTO TOTAL (valor o debe - - onyater) Observaciones:
EJECUCION registrarse en’ lapiz) MES X 4 § 12,202,620 |21 =

HORA

ACTIVIDAD

ACTIVIDADES /| OBLIGAGIONES DEL CONTRATISTA

Las mismas del contrato inicial N* 622

CONSTANCIA DE NO EXISTENGI

DE PERSONAL EN PLANTA N |

ANGELA MARIA FORERO RODRIGUEZ
REFERENTE ESPACIO VIVIENDA

PAOLA LOZAN RRE
Directora de Gestion del Riesgo




