REQUERIMIENTO DE PRESTACION DE SERVICIOS PARA ADICION 1 /8180 L

T B LA

F 4

Féchade aprobacion:
Codigo:

24/02/2017
04-02-F0-0005

Y/0: PRORROGA

SN
ERORAG

Quign solicita

Fecha de la Selicitud Dependencia o'sede;

EFERENTE ESPACIO PUBLICO '31'; M:S ?0""1‘; PAPS 10 ABASTOS
Motivo de 1a solicitud (Marque con una X) | No CONTRATO DIRECCION'DE GESTION DEL RIESGO

Adicion ¥ Prorro

1a X

Adicion

Formato'documentos minimos para celebrar contrato

Prorioga 44z Lista de Chequeo'Persona Natural
Heinicio
JUSTIFICACION O NECESIDAD DE LA PRESTACION DE SERVICIO REQUERIDO
(Previa. verificacion: presupuestal)
PRESTAR

ERVICIOS COMO - Nutricionista Dentro de los diferentes processs y procedimientos dé la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR
OCCIDENTE E:S.E;, de acuerdo a las necesidades de (a intiticion,

Descripeiondal servicio solicitade

La Ditecciond

B Gestion del riesgo requiere garantizar el Apoyo en'el PSPIC en la Subred Integrada’ de sarvicios de salud Sur Occidents ESE £ concordancia con'las
obligaciones y actividades pactadas,

AREA: ADMINISTRATIVO D ASISTENCIAL X
PERFIL Nutricionista CLAUDIA PATRICIA PENATE ce. 1129570088
TOVAR
NUMERODE PERSONAS REQUERIDAS h
EXPERIENCIAT{En afios) EN:

HABILIDADES!

RIESGOS DE LA
aportanamente al
actividages progrs
Rieggoen laplan
Jecion, ohjetives,
Mo enregade’so

CONTRATACION: Infiabilidad : & ificompatibilidades sobravinierites. Deémora en el inicio de la ejecucion dél conirate. Errores ien la supervision: No informar
psupervisor su designacion.Riesgo relacionado al conocmiento, experiencia y destreza en el desempiiio de’ sus aclividadesRiesgo porng asistencia a las
madas Riesgo refacionado con fas conductas que miran la intencionalidad del individus 'y su actitvidad valorativa y ética ante las aclividades v 105 Usuarios:
acion de las actividades por realizar.Riesgo por. no curmplimiento de normas y politicas institticionales, entre 1as que se encuentran mision; vision,planes de
metas e indicadores,Riesgo de no cumplimiento de los parametros de calidad establecidos por el supervisor para las actividades asignadas

ortes’; registros de las actividades de acuerdo con [os procedimientos y requerimientos ‘de 1a entidad

; VALOR HITIDAD (risss
Margue con una X: Segan - FUuiTARio) CM‘ e
cariespiotida Hpo de comrats | mes ‘r"m;';)i;;ﬁ"‘f“ o VALOR TOTAL
TIEMPO DE KONTO TOTAL (valor 1 dobe - Obseivaiiohes:
EJECUCION teglalrarse en lapizy RES 1 $ 3.070.655 4 :
HORA
ACTIVIDAD
ACTIVIDADES 1 OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA
Las mismips del contrato injcial N® 4142

CONSTANCIAD,

= NO EXSTENCIA DE PERSONAL EN PLANTA

(0

MIREZ

LZLat VY

REFERENTE ESPACIO PUBLICO

TR

irectora de-Gestion del Riesgo




