: Versidn: 1
REQUERIMIENTO DE PRESTACION DE SERVICIOS PARA ADICION Y/O

PRORROGA f?;f“?.’a € aprobacion? 24/0272017 e
Codigo: 04-02-E0-0005

Qulen solicita {cofoear catga v fo parfil del sinerviser) Fecha de la Solicitud Dependencia o sedo:

MIRELLA PERA ROJAS Dia Mes Afio .

MEFE OFICINA PARTICIFAGION SOCIALY ATENCGION AL CIUDADANG 10 4 2015 PARTQC]PAC!ON SOOAL it ATEN{:’ON AL
Motivo de 1a solicitud (Marque con una %) [ CIUDADAND

Adicidn y Prorroga >
Adicion 3180.5618 Formato documentos minimos para celebrar
Prorroga contrato : Lista de Chequeo Persona Natural
Reinicio . .

JUSTIFICACION O NECESIDAD DE LA PRESTACION DE SERVICIO REQUERIDO
{Previa verificacion presupuestaly

La Oficina de Participacion social ¥ Alencion al ciudadano requiere garantizar el Apoyo como Trabajadora Social &
salud Sur Occidente ESE  En concordancia con las obligaciones ¥ aclividades pactadas.

N el area asistencial 6n 1a Subred Integrada de servicios de

Descripcion del servicio solicitado

Prestar servicios profesionalas como PROFESIONAL UNIVERSITARIO ASISTENCIAL de Participacion Social dela Unidag de servicios de salud KENNEDY dela SUBRED INTEGRADA
. DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTEESE '

AREA: ADMINISTRATIVO ASISTENCIAL “%
PERFIL PROFESIONAL UNIVERSITARIO ASISTENCIAL - MARIA NUBIOLA ARBOLEDA C.C 24758736
— |
NUMERO DE PERSONAS REQUERIDAS: 1

EXPERIENCIA: (En afos) 1 ANO EN PARTICIPACION SOCIALY ATENCION AL CIUDADANG

HABILIDADES: Capacidad de trabajo en squipo, Comunicacion asertiva, orientacion al usuario, manejo de herramientas informaticas,

RIESGOS DE LA CONTRATAGION: Inhabilidad & incompatibilidades sobrevinientes. Demora on ol inicio de 3
oportunamente al supervisor sy designacion.Riesgo relacionade al conacmiento, experiencia y destreza en el desem
actividades programadas Riesgo relacionade con las conductas que miran la intencionalidad del individue ¥ sU actitvi

objefivos, metas e indicadores Riesgo de no cumplimiento de los parametros do calidad es
No entrega de soportes , registros de las actividades de acusrdo con los procedimientos v requerimientos de 1a entidad

jecucion del contrato. Errores on la supervision. Noinformar
pefio de sus actividadesRiesgo por no asistencia alas

dad valorativa y élica ante las aclividades v 16s usuzrios,
Riesgo en 1a plancacion de las actividades por realizar.Riesgo por no cumplimiento de normas y poliicas institucionales: entre las que se encuentran mision . vi

- Vision,planes de sccion,

M X (f VALOR CRANTIORS *_/?
cor?;g::n?ﬁ:”,;':’da cs:r%?:tb ﬁ?:;?;iig; s ’ ALOR TomAL
e, e IS Jowainssotce sk s e 1
ACTIVIDAD: .

ACTIVIDADES | OBLIGAGIONES DEL CONTRATISTA

1. Realizar revista diaria 3 pacientes hospitalizados identificando situacion socio- £Conomico que permita ia intervencion de los casos e lo amenien:
2. Recibir y entregar turno de acuerdo alinstructivo establacido institucionalments.
3. Cumplir'con fas normas ¥ procedimientos establecidos an Jos manuales y reglamentos de la nstitucion.

5. Intervenir los pacientes hospitalizados a nival socio-familiar en caso de disfuncionalidad,

6. Realizar sequimiento dé case Y. gestion para los pacientes que presenten barreras de acceso de Aclierdo a los fineamientos establecidos porla 8D5:
7. Participar activamente en 4 ejecucion del proyecto de humanizacién.

8. Informar y orientar alos Usuarios respecto a Deberes y Derechos, portafolio de servicias del Hospital vy procesos de parlicipacion comunitaria.

9. Realizar, ajustar Y evaluar procesos y procedimientos de ia oficing de participacién social que permitan contribuir al procese de prestacion de servicios:
10. Ejecutar el procedimiento de manifestaciones de acuerdo a los lineamientos institucionales

11. Contribuir.con e equipo interdisciplinario en 1a identificacion de factores de riesgo del ambiente socio- familiar,

12. Realizar los informes periddicos requeridos por la nstitucion y hacer la &éntrega oportuna de 10s mismos.

13, Todas las demas actividades que le sean asignadas por el supervisor del conlrato y sean afiries al desarrollo del objeto del contrats.

14. Alimentar permanentemente los sistemas de informacion que estan a su cargo y mantenerios al dia (SIDMA)

15. Realizar las evaluacionss trimestrales programadas por.elhospital para medir la adherencia a los procesos de entrenamiento en el puesto de trabajo.
16. Todas las demas actividades que le sean asignadas por el supervisor del contrato A aﬁnes,ag‘desarmﬂo delQbjeto del contrato.

4. ntervenir en las situaciones sociales y /o familiares que inciden on e proceso de salud- enfermedad de los pacientes y familias del area de influencia del hospital.

CONSTANCIA DE NO EXISTENGIA DE PERSONAL EN PLANTA

Eirmia Jefe de la Oficina da PZA icipacion Comunitaria'y $arvicio al Citudadany
M

3

rella Pefia Rojas o




