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Quien solicita :
- REFERENTE VIGILANGIA EN SALUD PUBLICA

Fecha de la Solicitud Dependencia o sede:

 Unidad de Servicios de Salud PIC - Fantibon

. Motivo de 1a solicitud {Marque conuna Xj No CONTRATO DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO
Adicion y Prorroga ' o X )
Adigién 477 Forniato documentos minimos para colebrar conlrato © Lista do
Prorroga . : Chequeo Persona Natural g
Reinicio

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

PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL ESPECJAUZADO CIENCIAS FORENSES Dentro da los diferentes procesos y procedimientos de fs SUBRED INTEGRADA DE
: SERVICIOS DE SALUD SUR OGCIDENTE E.SE, deacuerdo a fas necesidades de fa intitucion.

Descripclén'de! servicio solicitado

La Direceion de Gestidn del riesgo requiere garantizar el Apoyoen las éreas asistenciales enfa Subred integ

rada de servicios de salud Sur Océidente ESE: En concordancia con las
obligaciones v actividades pactadas, :

AREA: ADMINISTRATIVO D  ASISTENCIAL X
PROFESIONAL
PERFIL ESPECIALIZADO CIENGIAS EDGAS:‘SES’;;‘ mNo ce - 79626071
v , FORENSES , ~
b L :
: b A A
lmumaaooe PERSONAS REQUERIDAS: |1 , ,
EXPERIENCIA: (En afios) : ; N . r
HABILIDADES:

RIESGOS DE LA CONTRATACGION: Inhabilidad e incompatibilidades sobrevinientas. Demora en e Ricio 46 1a Bjecucion del contrato Errores an 1a sUpBIVIsion. No informar &
opartunamante al supervisor su designacion.Riesgo relacionado al sonocmiento, experiencia y destroza en el desampeno de sus actividadesRinsgo por no asistencia a las
actividades programadas.Riesgo relacionado con las conduetas qus miran la intencionalidad det individuo y su actitvidad valorativa ¥ &lica ante tas actividades y losiUsuarios:
Riesgo en Ia planeacion de las aclividades por realizar. Riesgo por no cumplimiento de normas v polfticas institucionales, entre las que se encuentran mision, vision planss de
aCCi0n; objstives, metas e indicadores.Rissgo da no cumplimiento de jos parametros de calidad eslablacidos por el supenvisor para las aclividades asignadas

No entrega de soportes | registros de las actividades de acusrdo con los procedimientos v raquerimientos de ia eptidad

Marque eoh ung X VALOR ‘
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TIEMPO DE MONTO YOTAL {valor rio debe Sensadadioa R - o
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Las mismas del contrato iicial N° 437

CONSTANCIA DE NO EXISTENGIA DE PERSONAL EN PLANTA ey .
e M@M@ Saasar P I s
SMITH EDITH LOZANO GUEVARA / {,;" MIREYA PENA ROJAS
: REFERENTE VIGILANGIA EN SALUD BUBLICA ] [ Directora de Gastion del Riesgo | n)
216 : : g .




