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REQUERIMIENTO DE P 5/5;;\5;%!\;?;;2}?\”005 PARA'ADICION Fecha de aprobacian: YT LT
f Codigo: 04-02-F0-0005 e
Quien solicita ’ Fecha de’ la Solicitud Dapendencia o sede:
LIDER PIC Dz'g M;s ;:;: : PICFONTIBON ,
Motivo de la solicitiud {Marque ‘con una X) ] No CONTRATO DIRECCION DE GEST’ON DELRIESGO R
Adicion y Protroga X
Adicién 3393 Formato documentos minimos para celebrar contrato
Prorroga Lista de Chequeo Persona Natural
Reivicio

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

PRESTAR SERVICIOS COMO' PROFESIONAL ESPECIALIZADO EN ESTUDIOS POLITICOS & REFERENTE GOBERNANZA  Déntro de 1os diferentas procesos y,
procadimientos de la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCGIDENTE E.S.E. de acuerdo 2 las necesidades de Ja intitucion.

Descripeion del servicio solicitado

La Direccion de Gestion del riesgo requiere garantizar el Apoyo en el area'del PIC enla Subred lntegrada de servicios de salud Sur Occidente ESE - £n concordancia éon
las obligaciones y actividades pactadas.

AREA: ADMINISTRATIVO D ASISTENCIAL X
PROFESIONAL A
ESPECIALIZADO EN JESUS ANDRES BRAVO
PERFIL ESTUDIOS POLITICOS - ROJAS ce. 1030535452
REFERENTE GOBERNANZA

NUMERO DE PERSONAS REQUERIDAS: ;1

EXPERIENCIA: (En afios) EN:

HABILIDADES:

RIESGOS DE LA CONTRATACION: Inhabilidad" & incompatibilidades sobrevinientes. Demora en &l inicio dé 1a gjecucion del contrato. Erroresen la supervision: - Ne'informar
oportunamente al supervisor.su designacion.Riesgo relacionado al conocmiento, experiencia y destreza en el desempenode sus actividadesRiesgo por no asistencia a jas
actividades programadas.Riesgo relacionads con las conductas que miran la intencionalidad del individue Y sU actitvidad valorativa y ética ante las ‘actividades ylos
usuarios,

Riesgo'en |a planeacion de 1as actividades por realizar.Riesgo por no’cumplimiento de normas y politicas institucionales, sntre 1as que s& encusntran misidn; vision planes
de-accion, objetivos, metas'e indicadores.Riesgo de no cumplimiento de los parametros de calidad establecidos por el supervisor para fas aclividades asignadas

0 entrega de soportes , registros de las actividades de acuerdo con los procedimientos Yy requerimientos de la entidad E

=

, VALCR CANTIDAD
Marque con una X - seglin UNITARIO! | = (mieses” Fofas,

CoMoSpondafipo de conlalo | mes.hora, | setvsides « T Observaciones: Se réquieten actividades adicionales c<;n el
TIEMPO DE MONTO TOTAL (valor rio” débs astivdad) ) eontratar ) o :
p ) fin'de dar cumplimiento & 165 productos programados enel
EJECUCION registrarse en lapiz) roE»iA X ! ¢ :'400'0% o 077/2017 ¥

ACTIVIDAD

0
ACTIVIDADES | OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

Las mismas del contrato inicial N° 3292

CONSTANCIA DE NO EXISTENCIA DE/PERSONAL EN PLANTA N |

Taol ~aL
LDER PiC SQDQWOLA l%omes

IGLENA TORRES ACOSTA Directora de Gestion del Riesgo




