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Quien solicita {colocar cargo v /o perfil del supervisor) Dependenciaoseds:

Fecha de la Soliciud

R RT3

Dia Al
LUZ DARY CAMPOS 08 01 2012 UNIDAD BOBA
Motive de la solicitud {Marque con una X) No CONTRATO
Adicion v Prorroga X
Adicidn 2614 Formato documentos minimos para selebrar contrato { Lista de
Prorroga Chegueon Persona Natural
Reinicio

-

JUSTIFICACION O NECESIDAD DE LA PRESTACION DE SERVIGIO REQUERIDO
{Previa verificacidn presupuestal)

El area UNIDAD BOSA de requiere garantizar el Apoyo en  Hospitalizacion en fa Subred Integrada de servicios de salid Sur Occidente ESE | En concordancia con tas obligaciones v actividades

pactadas.
[ ... Descripcisn del servicio solicitade 1 o
: it el & e
AREA: ADMINISTRATIVO ASISTENCIAL
PERFIL ] INSTRUMENTADOR QUIRURGICO CUBILLOS REY MARGARETH LIZETHCC: 1012871776
NUMERD DE PERSONAS T
REQUERIDAS:
{[EXPERIENCIA: (En afios)

il

o~ T R PR T R R e e e et e et L L

HABILIDADES: Liderazgo - compromiso Institucional Generador de confianza . Destreza en el desarrolio Ue sus actividades - Capacidad en :La comunicacion, Toma de decisiones v
en-mantener magnificas relaciones interpersonales,

RIESGOS DE LA CONTRATACION: Inhabllidad e incompatibilidades sobravinientes.Lemora en el inicio d6 s ejacucion def contrato Errores en la supemvision. No inforniar spoiunarments o
supsrvisor su designacion.Riesgo relacionado al conocmiento, axperiencia y dastrezd en el desempefio de sus actividadasRiesgo por no asistencia a las actividades programadas Riesgo
relacionado con las conductas que miran la intencionalidad del individuo y su actitvidad valorativa vy ética ante las aclividades y los Usuarios,

Riesga en Ia planeacion de las actividades por realizar. Riesgo por.no cumplimiento de normas y pollticas institucionales, entre las que se encuantran mision, visién, plaries de gccidn, objetivos,
matas e indicadares.Rissgo de rio cumplimiento de los paramatros de calidad establecidos por el supervisor para fas actividades asignadas

No entrega de soportes | registros de las actividades de acusrdo cort os procedimientos y requerimisntos de la antidad

Margue con
tna X segun VALOR CANTIDAD (heses
coresponda | UNITARIO(mes, Jhoras, actividades a VALOR TOTAL
MONTO TOTAL (valor tipo de hora, actividad) contratar y
TIEMPO DE EJECUCION i contrato .
no: debe registrarse en S L Chyervaclones
(15) DiAS iy MES 5
HORA 2152662
ACTIVIDAD 0 -

ACTIVIDADES / OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

Mantener actualizado el archivo de la dependencia conforme con la nomatividad vigeite v los procedintientos de Ia SUbred Apovar la elaboracion de Informes v résplesia a Ios requenimientos
dirigidos al area, segin instrucciones del supervisor. Gestionar las solicitudes de suministros de papeleria v otros insumos cuando sean fequeridos por 05 diferentss equipos de tratiajo del
area,Conocer y dar cumplimiento a fos procedimientos establecidos por la Sutred, ademas de apoyar 1a Implementacion de Jos mismos Retroalimentar a 12 supervision dificultades del proceso de
atencion.Responder por los elementos entregados para el dessmpefio de las aclividades asignadas v entragerios a la persona encargada en caso da terminacion del contrato Participar en las
Jornadas de capacitacion, induccion, retiniones ¥ eventos a los cuales sea convocado,Coriocar y dar cumplimiento a fas procedimisntos establecidos por la Subred, adsmas de apoyar la.
implementacion de los mismos, Registrar las actividades realizadas relacionadas con la prestacion del sewviclo, de acuerdo con el sistema de informacidn de la Subred,Entregar la constancia de

afiliacion y el pago al sistema de seguridad social en salud, pensiones y riesgos profesionales mansualmenite, Realizar las demés aclividades que e sean asignadas acordes con el objeto del
contrato.

CONSTANCIA DE NO EXISTENCIA DE PERSONAL EN PLANTA

La Referente o Lider de Talento Humano CERTIFICA que analizads la planta actual de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente, Upflad Prestadora de Se icgias de(Saipd
Se entonird que: el presente requenmiento se framita por 1. | no axistencia del perfil requerido; ‘ nsuficiencia dal
mismo; 3, porexistencia de lista de elagibles para provision de cargo ¢ por la necesidad de contratar & Un profesional con congcimientos es

Unidad Funclonal de Talento Humano

osoitalarios

Nonibre y firm Supervisor
T
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