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Quien solicita {colocar cargoy /o peildel stipervisor) Facha de 1a Solicitud Dépendencii o sedo:
Rodrigo Gonzalez Fonseca Dia Meg Afio ;
Profesional Universitario Area da la Salud % 11 2018 CATS PRTID BONITO
Motiyo de Ia solicitud (Marqus ton Gha X I No CONTRATO ~ 7| DIRECCION BESERVICIOS COMPLEMENTASIDS
|Adiclon y Prorroga
Adicidn \aba018 Formato documentos mininios para celebrar
Prorfona contrato ; Lista de Chequeo Parsona Natural
Reiniclo

JUSTIFICACION O NECESIDAD DE LA PRESTACION DE SERVICIO REQUERIDD
(Previa verificacion presupuestal)

El'Area de Servicio iafrmacéuiicos requisre garantizar el Apoyo y soporte teenico ComoAUXILIAR DE FARMACIA sn'at acompanamiento de las diferentes actividades
gue s¢ realizan en la Subred Integrads de servicios de salud Sur Ostidente ERE En concordancia conlas obligaciones y attividadss pactadas,

Dascripcion del servicio solicitado

Prastar servicios profesicnales y.de apoyo & la gestion como AUXILIAR DE FARMAGIA dontrs de los diferentes drocesos y procediniantos da la Subred Integrada da
Servicos de Salud Sur Occldenta £ S £+ Direceion de Servicos Complementarios - Unidad prestadora de servicios da saiud del sur. de acuerdo las necasidades
de la Institucion

AREA: ADMINISTRATIVO r } ASISTENCIAL F}ﬂ

PERFIL AUXILIAR DE FARMAGIA

NUMERO DE PERSONAS REQUERIDAS: !1
EXPERIENCIA: (En anos) 1 EN;

HABILIDADES: orientar al usuario en relacion CON sUs nacesidades v evpactativas de cusd con politicas institucionalas v normas de salud vigentes dispansacion
de medicamentos v dispositives msdicos con base en disposisiones legales vinentes, mansjo de Invemarios, prevencion da 185008 poupationalas racibs Y daspacho
de medicamenitos v dispositivos medicos, efaboracion de pedidos mensuales, presentacion de Informes y solicitudes por las referentes areas hospital y lider dat
servicio farmaceutico; conotimiento de niormatividad vigente que reguian el sarvicio farmaceutico'y el sactor sajud:

RIESGOS DE LA CONTRATACION: Inhatiiidad o incompatibilidades sobrevimentes Demora s &l inicio de la ejectcion del Contrato Errores e 1a supervision: No
informar oportunamente &l supervisor su designacion Riesgo relacionads al conotimionto, experiencia y desiress sn el desempeno de sus aclividadesRiesgo por no
asistencia a las actvidadés programadas.Riesgo relacionado con ias conductas que miran fa‘intenclonalidad dal individio Yy suactitvidat valorativa v ética ants lay

actividades v los usuarios:
Rigsgo en la planeacion de tas actividadas por. realizar Rissgo porno clmplimiento de rormas y politicas institucionalas, entralas que 88 BRCLERIrAN mision,

vision,planes de accion; objetivos. metas & indicadores Riesgo dé no cumplimiento de los pardmetros de calidad sstablecidos porel supervisor para las actividadas
asignadas

No entrega de soportes | registros de as actividades de zenerdo con'los procedimisritos v requenmientos de Ja entidad

VALOR | CANTIDAD
Marque conuna X {UNITARIO lineses
SegUn corrasponda | (mes. ‘horas,; \T{g%'?\i
MONTO TOTAL (valor no'|  lipo de contrato hora, - lactividades s .
TIEMPO DE EJECUCION debe ragistrarse en lapiz) chvidad) | contratar) Observaciones
MES E 0
HORA 8475 279 §.2.364:525
ACTIVIDAD 0
T o e o PN OO BRI IR
ACTIVIDADES | OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

a. Atander con calidez. trato amable v sin barreras al ususrio ¥ sudcompariants,

b Asistic y participar erilas capacitaciones y procesos de inducidn yreinduccion donrelacionala prastacion del servicio farmacéutics y facturacion programada por
s dreas: :
¢, Garantizar gl escaneo da los decumentos del usuario y soportes respectivos; redlizando la adecuada verificacion de la Seguridad Sobial dal usuario sn Bases de
Datos, ysu fatturacion al pagador correspandiante:
d. Solicitar attorizacion, en’ los casos que sen necasario, a la Central de Autbrizaciones o Famitarla segUn corresponda;

. Participar en el procaso de dispensacion de medicamentos v dispositivos médicos para pacients ambulatorio y hospllalizado, realizando al registro de 148
develiclones de medicamentos o dispositivos medicos de pacientes hospitalizados o de urgBncias

f-Realizar los pedidos = [0s/provesdores o drea autorizada y realizar la: recepeion técnica, cumpliondo con el respectivo procedimisnio y dilgenciands sn media
magnatics la informacion requerida,

g: Mantener el proceso de.control de fechas de vencimiento al dia; realizando fas Qesliones NeCesaras para svitar el vencimisnts de' los redicamantos yio
dispositivos médicas:

i Velar porque los processcs bisices de! area de Farmacia; selsccion, adguisicion, recepcion, dispensacion, almacenamiento, v distribucisn da medicamenios se
lleven a cabo feniendo en clentd el mariual do procedimisntos de la institucion.

i Diligenciar integral, aportuna y.con calidad los instrumantos necesarios y requeridos para of desarrolio de I3 actividades: (Pedidos o requerimientos; Planillas de
pendientes, sacando los indicadores diarios de oportunidad, discriminado por EPS 'y astablacer of No. de formulas solicitadas, No. da frmuitas anlregadas; No,
Medicamantos solicitados, No, medicamentos snfregados, No. medicamentos pendientes por enfregar, No. de medicamentos No Pos, cantidad de féemuias Qe
Henen entre 1.5 medicamento, y.No. de formulas que tlenen mas de 8 medicamentos, elc. entragarios oporiunamente al araa quelos solicita.

J: Elaborar facturas mariualds si e necesario, elaborando el respective informa ¥ etlreganias ordenadas al personal autorizado por el drea de tesoraria, garantizanda
elingreso al aplicativo de facturacion de Ia totalidad de 1as facturas manuales realizadas,

K. imprimir, organizar, soportar; eniregary archivarias facturas slaboradas, garantizando |4 entre g2 delas fcturas 8l dres de Facturacion sBgUN crondgraina v
Informar a quien corresponda de Jas factiras & anudar deftro de cada lufno y entregar sl informe semanal con los soparies respactivos.

L Garantizar |a slaboracion del cargo en ‘el sistema y 1a factiracion del total de los medicamentos entreqados por sl servicio farmacautcs a los ysuanos ambliatonios
y los atendidos n el servicio de Urgancias, obsetvatian, hospitalizacion, partas y cirugias evitando log cargos pendientes por facturar

. Archivar y enfregar soportes del afchive de la vigencia y vigencias anterioras segun directriz del Archive Gentral.

m. Realizar apertura y cierre de cada tumo. generando los infonmes necesarios para ef cierre como 1o som: relacion de facluras, relaclon de recibos, cuadre de caja.
arqueo de caja v iraslado de caja. debidanmente verificados, garantizando y respondiendo por el recaudo y buen manejo do la'caja

1. Manelar adecusdamente of Software de la institucion y velar por el buen (iso de los equipus y elamentos de trabajo suniinistrados porel Hospital, hagiands sntraga
del puesto donde desempenie sus sctividades incluyendo el archivo organizado, elamentos de papsleriay otros;
fi. Mantener actualizado y organizado el archive con todos os soportes de la actividad bajo su responsabilidad. de acuerdo 4 la normatividad vigente ¥ responder
integralmente por aquelios documentos. facturas que generé y que sean motive de glosa por elincumplimiento de las actividad propias del contrate] garantizande 1a
busgueda vy estrega del 100% de los sopones de glosa para los diferentes pagadores segun cronograma asignado;

o, Informar oporiunaments de las dificitades y.deficlencias que se presenten en ol despliegue de sus actividades a Ja referents del servicio an primer lugar, para que
se puedan tomar fas medidas pertinentes frente a estas, asi'como 108 INsUMOS que se raquisren para ol desarrolio de jas aclividades contratadas, con ‘el firl de
lograr st gestion oportiina,

. Participar sn los inventarios pericdicos dela fanmacia.

q.Y demas actividades qus 1o sean solicitadas porlos referentes y coordinadores de las dreas.

1- Las demag obligaciones que 1a oficina Jiridica Considere, para este tipo de contratacivn:

CONSTANCIA DE NO EXISTENCIA DE PERSONAL EN PLANTA :

La Referante o Lider de Talento Humano CERTIFICA que analizada la planta actual de In Subred Integrada de Servicios de Salid Sar Occidents; Unidad Prestadora
de Servicios de Salud seencontrd que: el presente requerimiento se framita por

Joiinoedstencia del pertit requerido:

2.2 porinsuficiencia del mismo:

3. L por existencia de lista de elegibles para provision de €argo o por la Aecesidad. de contratar a un profesional con'conofimientos espacifichs’

T 7 i =\
Nombre: v firma dei Lider Séivicio Farmaceuticn Directora o
Rodrigo Gonzalez Fonseca Dannys fveth Teheran




