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REQUERIMIENTO DE PRESTACION DE SERVICIOS PARA ADICION. | L215i0n: 1
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i Codigot 04-02:F0-0005 S
Quiien Solicita Fecha de la Solicitud o Dependencia’c sede:
REFERENTE VIGILANCIA EN SALUD AMBIENTAL E;t: M;es g;: Unidad de Servicios de Salud 51°7on4 Franca

Motivo de fa'solicitud {Marque con una X) [ No CONTRATO DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO
Adiciony Prorrdga X
Adicién 0546 Formato documentos minimos para celebrar contrato »
Prorraga Lista de Chequeo Persona Natural
Refrieit

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

PRESTAR SERVICIOS COMO " LIDER LINEA Dentrode los diferentes procesos ¥ procedimientos de la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR
OCCIDENTE E.SE,, de acterdo a las necosidades de 'l intitucion:

Descripeion del servicio solicitado

La Diteccion de Gestion del riesgo requiere garantizar el Apoyo en'el PSPIC e la Subred Integrada de servicios de salud Sur Occidente ESE. En concordancia con las

obligacionesy actividades pactadas:

AREA: ADMINISTRATIVO D ASISTENGIAL X
PERFIL LIDER LINEA ROBERTO DUQUE MUNOZ ce 79204375

NUMERCODE PERGONAS REQUERIDAS: '1

EXPERIENCIA: (1 afos) EN:

HABILIDADES:

RIESGOS DE LALONTRATACION: Inhabiidad 6 incompatibilidades sobrevinientes:Demora e 8l incio de la'sjecucion del contrato.Errores en 1a Supervision; No inforrar
apartunamente al Eupervisor su designacion:Riesgo relacionado al conocmiento, exberiencia y destreza en ef desempino de sus actividadesRiesgo por no asistencia a las
actividades programadas. Riesgo relacionado con las conductas que miran fa intencionalidad del individiie Vy.su actitvidad valorativa y élica ante las actividades Y105 dstarios:
Riesgo en'la plandacion de 1as actividades por realizar Riesgo por no cumplimiento’de normas y politicas institticionales, entre las QuE se encuentran mision, vision planes de
aceion, objelivos, fnetas e indicadores. Riesgo de no cumplimiento de los parametros de calidad establecidos por el supervisor para Jas actividadas asignadas

Mo entl‘ega de soportes | registros de las actividades de acuards con'los procedimientos y requerimientos dela éntidad

farque con una X segin

i A
COMESPONGS Upo de - canlrats VALOR TOTAL

TIEMPO DE MONTO TOTAL fwaldr o debe - &
EJECUCION FgEASE B lapis PAES 3 3.747.230 [EEA
HORA
ACTIVIDAD

ACTIVIDADES | OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

Lag mismds del conirato inicial N° 549

CONSTANCIA DEINO EXISTENCIA DE PERSONAL EN PLANTA f
\,%NZA BERMUDEZ GARCIA ING gf:LOZA&"ARES

EFERENTE VIGILANCIA EN SALUD AMBIENTAL Directora de Gestion del Riesgo




