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Quiiei solitita Fecha de la Solicitud Dependencia o sede!

REFERENTE ESPACIO VIVIENDA Dzlr M;as ZAOt;c; Unidad de Servicios de Salud 11 Puente Aranda

Motivo de la solicitud {Marque con'una X) { No COMTRATO DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO
Adicion 'y Prorroga X
Adicion 6364 Formato documentos minimos para celebrar contrato
Prorroga Lista de Chequies Persona Natiral
Reinicio

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

PRESTAR SERVICIOS COMO . PROFESIONAL EN PSICOLOGIA Dentro de fos diferentas procesos y procedimientos de la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE
SALUD SUR OCCIDENTE E:SE., de acuerds a las necesidades da la intitueisn:

Deseripcion del servicio solicitado

La Direccidn de Gestion del riesgo requiere garan{izar el Apoyoen el PSPIC enlaSubred Integrada de servicios de salud Sur Occidente ESE En toncordancia con las
obligaciones'y actividades pactadas:

AREA: ADMINISTRATIVO D ASISTENGIAL X
PROFESIONAL EN SANDRA MILENA CABALLERO
PERFIL PSICOLOGIA RODRIGUEZ ee 52762184

NUMERO DE PERSONAS REQUERIDAS: {1

EXPERIENCIA: (En ailos) EN:

HABILIDADES:

RIESGOS DE LA CONTRATACION: Inhabilidad & incompatibilidades sobrevirientes,Demora en el inicio de 12 ejecucion del contrato Errores e la supervision. No informar
oportunamente al supervisor su designacion:Riesgo relacionado al conocmiento, experiencia y destreza en el desempeno de sus actividadesRiesgo por no asistencia a las
actividades programadas.Riesgo relacionado con las conductss que miran la intencionalidad de!l individus y st actitvidad valorativa y ética ante las actividades v los usuarios.
Riesgo en la planeacion de |as actividades por realizar Riesgo por rio cumplimiento de normas v politicas institucionales, entre las que se encueniran mision, vision planes de
accion, objetivos, metas e indicadores Riesgo de no cumplimiento de los pardmetros de calidad establecidos por el supervisor para las actividades asigriadas

No entrega de soportes , registros de las actividades de acuerdo con los procedimientas y requerimientos de ia entidad

" i ion CANTIOAD
argue con una X segon | S Reses Horas
corfesponda fipe decontrato t;’::pfm(m? wetividedes o VALORTOTAL
TIEMPO DE MONTG TOTAL (valor no - debs : saniatar) Obiarasionas:
EJECUCION registiarse en lapiz) MES X 4 * 12,282,820 ’
HORA
ACTIVIDAD

ACTIVIDADES / OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

Las mismas del contrato inicial N° 364

CONSTANCIA DE NO EXISTENCIA'DE PERSONAL EN PLANTA \

. 4
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ANGELAN!’WA. 1A GORERQ RODRIGUEZ INGRIDIP LOZANO TORRE

REFERENTE ESPACIO VIVIENDA Direct&ra de Gestion del Riesgo




