g Sueetinn i ik - AR
B e v mois | REQUERIMIENTO DE PRESTAGION DE SERVICIOS PARA 241022017
Leg Cian ADICION Y/O PROBROGA o ALCALDIA MAYOR
- e L . o 04.02-FO-0005 | PEBOGOTADG
Quist solicita {colocar cargo v /o perfil del supervisor) Dependencla o sede: o
Fecha de la Solicltud
. Dila Meg Ane
SANDY LORENA MARTINEZ CAMACHO 08 o 2019 UNIDAD KENNEDY
Motivo dela solicitud (Marque con iina X} I No CONTRATO
Adleidn v Prorroga X
Adicién 1592 Formato documentos minimos para celebrar contrato ; Lista de
Prorfoga Chegqueo Persona Natural
Reiniclo

JUSTIFICACION O NECES!DRD DE LA PRESTACION DE SERVICIO REQUERIDD
{Previa verificacion presupuestal)

Elarea SALAS DE CIRUGIA de requiers garantizar of Apoyo en. Hospitalizacion en la Subred Integratia de servicios de salud Sur Ocoidente ESE En concardansia con ias obligacianss v 2
actividades pactatias.

[ Descripeion del servicio solicitado ]
e

A ¢ ; i

AREA! ADMINSTRATIVO ™[] ASISTENGIAL .
PERFIL I AUXILIAR DE ENFERMERIA HOSPITALIZACION PERDOMO XIMENA CC: 1030643726

NUMERO DE PERSONAS

REQUERIDAS: 1

[EXPERIENCIA: (En anos)

e

| RIESGOS DE LA CONTRATACION: inhabiidad & Incompatibilidades sobrevinlentes. Denora en el inicic de la ejecucion del conlrato Emores enla supefvision, No informar oporunaments o

HABILIDADES: Liderazgo - compromiso Institucional -Generador de confianza . Destreza en el desarroll

i 0 de sus actividades - Capacidad en La comunicacion, Toma de decisiones v
en mantener magnificas relaciones interpersonales.

supsrvisor su designacion. Riesgo relacionado al conocmiento, experiencia y destreza en el daserperio de sus actvidadesRissgo por no asistencia a las actividades programadas Rissgo
relacionado con las conductas que miran la intencionalidad del individuo v suU actitvidad valorativa y ética ante las actividades y 1os usuarios.

Riesgo en la planeacion de las actividades por realizar.Rissgo por no cumplimiento de normas y politicas institucionalas, enlre 128 que su encuBniran misidn, visidn planes de accion, ohietives,
metas e indicadaresRiesgo de no cumplimiento de los pardmetros de calidad establecidos por el supervisor para las actividades asignadas

No entrega de Soportes , registros de las actividades de acuerdo con los procedimientos y requerinientos de 1a entidad

Marque con i
una X segun VALOR CANTIDAD [meses
comrssponda UNITARIO(mes, Jhoras, actividades a VALOR TOTAL
tipo de hora, actividad) contratar ).

no_debe registrarse en contrato

lapiz)

TIEMPO DE EJECUcion | MONTO TOTAL {valor
15 DIAS

5 Observaciones

788175

ACGTIVIDAD

g

Recibir y entregar el tumo por paciente asignado e informat sobre fa evolucion y Ias actividades realizadas con el fin de proporcionar al turna BNlrante informacion actualizada y.dar continuidad del

ACTIVIDADES ] OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

cuidado de enfermeria Realizar las actividades de enfermeria asignadas por el profesional de enfermeria. de acuerdo con los procedimientos y protacolos del servicio Informar al profesional de
enfermeria los cambios en la evolucion del paciante para tomar medidas oportunas en sl manejo clinico del paciente Ratroalimentar al supervisor dificultades del process de atension, Asesorar al
patiente y.a la familla sobre el plan da cuidados en casa garantizar Ja comprension de las drdenes médicas v dar continuidad dal tratamisnto arbulatorio Aplicar fos procedimisntos do
bioseduridad, salud ocupacional, gestion amblentaly calidad Brindar orentacidn a los pacientes y sus famillares con relacibn a sus necesidades y sxpectativas de acusrds con las politicas
institicionales y las normas vigentes. Registrar los diferenles feportes v libros proplos dal servicio Diligeniciar documentos para facturacion, estadistica, libros de registro, en forma legible ,sl&poyar at
cumplimiento de las normas del Sistema Obligatorio de Garantia de 1a Calidad segun requerimiontos de la Subred Elaborar informe mensual sobra sl desarrollo 'y avance de sus actividades y
entregarlas al supervisor del contralo para la certificacion de cumplimianto,Responder por fos slementos entragados para sl desempenc de las actividades asignadas y entreganios & la
persona encargada eri caso de terminacion del contrato Participar en las jornadas de capacitacion, induccion, reuniones y eventas alos cuales sea corivocado Notificar fas fallas de calidad que
se presenten en el servicio 8 implementar las acciones de majora definidas para el servicio,Conocer y dar cumplimiento a los procedimientos establocidos por Ia Stbred, ademés de apoyar la
implementacion de fos mismos,Apoyar a la Subred en las aclividades gue demante Segun requerimientos interinstitGcionales v extra institutionales, Registrar las actividades realizadas rglaclenadas
con la prestacion del servicio, de acuerdo con el sistema de informacion de Ja Subred Entregar la constancia de afiliacién v &l pago al sistema de seguridad social eh salud, pensiones y riesgos

rofesionales mensunimente Realizar lss demds aclividades que le sean asignadas acordes con el obielo dal contralo. .
CONSTANCIA DE:NQ EXISTENCIA DE PERSONAL EN PLANTA

La Referente o Lider de Talento Humano CERTIFICA que analizata a planta aciualde la Subrad Integrada de Servicios de Salud Sur Decidente, Unid witadora de Seayjcios de‘Sa!gd
se enconird que: e} presents requermiento se tramita por 1. no existencia del peril requerido; 2o porirsuliciencia dal
7

mismo; 3:. por existencia de lista de elegibles para provision de cargo o por la necesidad de contratar a un profesional con cunocinjfﬁf;@ﬁecmcos.
Unldad Funcional de Talento Humano
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Nofhbre v firma dsl Supervisor

Sepvicias Hospilalarios




