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o : REQUERIMIENTO DE PRESTACION DE SERVICIOS PARA ADICION /0 PRORRGSA Fecha de spretiscion: Saoair i
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! Codige: 04-02-£6-6005

Quiern solicita {dolocar Large y o perfil del supervigor) Fecha de fa Sblicitud Depéndenciao sede:
LUDDY ORIETA MARTIN BAGGI - Lider Operative Area e Paislogia °1'§‘ }7 Mes % sl USS KERNEDY.
: o i
Motive de la solicitud_ (Marque con una X) { No CONTRATO DIRECCIGH DE SERVICIOS COMPLEENTARIAS
Adicion y Pmn%a X
Adicion Formato inimos para FLLista
Prorroga 12381 - 2018 de Lheqles Persona Matiiral
Reiniciy

JUSTIFICACION O NEGESIDAD DE LA PRESTACION DE SERVICIO REQUERIDO
{Previa ‘verificacidn presupiiesial)

Elservicio de

fith ta contratacion de un AUXILIAR DE PATOLOGIA “para 1a realizacion de actividades enja Uss Kennedy

Descripcion del servicio

El servicio de patologia ‘requiers. (y contratacion de un AUXILIAR DE PATOLOGIA vara s realization de actividades on Ta Ut Kennedy

ARBA: ADMINISTRATIVO { ASISTENGIAL
PERFIL AUXILIAR DE PATOLOGIA
NUMERD DE PEHSONAS REQUERIDAS: Uno'(1y
EXPERIENCIA; (Jw afios) fneses ENCAURILIAR DE PATOLGGIA
HABILIDADES! Liflerzgo - P i i dor.de < Destrezd en el desarrolio de sus activ ~Capacidad énla 6, Toma de decisi ven
relacignes |
RIESGOS DE LA FONTRATACION: inhabifi &int ibilidades suby Demord en el inicio de 14 ejecicibn dal contrato Ertores en 1a supervision: No informar 6potunamente al BURSIVISOr Su
desi ion. Riesgd relac al ignio, iencia'y en el desempana de” sos actividadesRiesgo por no asistencia s tas actividadss pragr Riosyo relacionads ton las condurias Gue
st A i idtad del individus y éu detitvidad valorativiy'y ética ante [as actividages Y108 usuarios;
Rigsgden lapl ion de las actividades pos realizar Riesgo pot no cumplimients dé narmas y politicas institucionalas srtre thg quese encuentran mision, vision, plares de accion objetives ‘mefas s
indisidores )i o cumplimients de los parametros de catidag establecides por el siparvisor para las actividades asignacgas
No'gntréga de sopdries Fegistros de fas actividades de acusrdo con o5 procadini ¥ de'taentidad
VALOR CANTIDAD Observaciones:
Marque con una X segan (meses horas,
correspondatipe de contrate UNITARIQ{mesA activigades & VALOR TOTAL
TIEMPO DE' EJECUCION: MONTO" TOTAL tvalor na debe fora, actividedt | ctatar
M registratse en - lapizy MES BATE 186 1,576,350
HORA [
ACYIVIDAD ]

ACTIVIDADES / OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

Realizar ias achi v dimi diagriosticos v terapéuticos senalados pargel manejo de patologias establecides deatio del plan integral da cuidads de; paciente, Cumplir conytas exigencias légalas v
&licas para‘el 1 mangjo de la histord clinica daio8 pacientes,Lisvar registro de 1a atenei de'tos pr ir actividades & inter i asi cormg i 105 § estadisticos
detinidos por s Subged v fodos aguelies regi Hecesarios para 6l ¢ i

de los pracesos de costas ¥ factoracion, Cumplir con 1ag exigencias legales v dticas para'sl manejo adecuads dé 1a Ristora
clinfca Padicipar enga programacion de actividades del ared,Reportar ios eventos e notificacion obligatena con 14 opurunidad establacida sn'la Subred Notificar las fallas de calidad qus e presenten’en e
servicio, participar eb fos andlisis a fos Que sea convacado & implementar 1as acciones de miejors definidas

parael servicio Impartic instrictionies & €quips de salud sobre tos procsdimisntos ordenadosal
paciente.Difigsticiar B torma adecunds los formatos o instramentos propies de su actuar con erilerios e leglbilidad; oportunidad & idad. Diligenciar el imiento intory Blnie al

procedimiento, Practiear el seguimienio Y.conteol a pacientes en 1o que 'sé TRQuIBra Su panticipacion informiar al paciente'y su Tamilia sobré si candicin, plan de manejo’y atension Emity conceplos médicos que
se lerequieran Aposhr of cumptiniients de ias normas del Sisterta Obligatorit dé Garantia di'1s Calidad segin fequarimientos'de 14 Subred.Diligeheiar el conséatimianty informado acoide af
procedimiento Elaborar infofme mensdal subre el desarrolle’y avancs dé sis actividades y entregariag al supervisor del “contrato para que este fifiet ¢ i

HEMENNDs entregacks. para o desempens’ dé jas actividades asignadas 'y entregarios 4 ia parsana

EqUIpOS e rejoramiento de acrediacion, reéuniones v 6Ventss a ios tuales sea convorado Co

Responder; por 1ok

gada encaso de termi on del contrato Participar én las jornadas  de’ capacitacion. induccisn,
nucery dar Cumplimienito’a los procedintientos establecidos por fa Sobrad; ademas de apoyar iy implementacicn

delos mismos Apaydr @ 4 Subred sh las actividades e demandé SEQUN fequerimientos internst yextrainstiltii s Fenistrar 1as actividadns il refacionadas won 1a prestacion dai

servicio, de acuerdo fon el sisteraa do Informacion de Ta'Satesd, Réafizar SUpEIVisian de'los tontratos

paraios que'ses designado Entregar ta cohstaneia e afifiacion y el pago al sistama e seduridad socist on
Salud, p 5y TiR4005 profesionale \Realizar {as’ demis actividades que 1o’ Sean asignadas acordes con” 61 objetn et contrato.

CONSTANCIA DE ND EXISTENCIA DE PERSONALEN PLANTA

La Referehte o Lider e Talento Humano CERTIFICA Gue analizada la planta actual de'la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Octidente, Unidad Prestadora de Servicios de Salud

existentia de lista d

S& ENCAnlr que: el presente requirimients se tramita POTA0 N0 existencia del perfil requarido’ 2.2 por insuficiencia del mismor 3, L pot
gil paEra-provision de carge o por ia netesidad de contratar 1 un profesi con i

Espacifices,

Unidad Funcional df Talento Humano
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