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

§Ei servicio de patologia’ requinre  la contratadion de un Histolsenologo para la realizacion de actividades on la USS Ken By

Bescripeisn del servicio selicitado

Elservicio de patologia requlere 1a contratacion de un HISTOTECNOLOGA para iy realizacion de actividades en 3 USS Kerinady

AREA: ADMINISTRATIVO . ASBISTENCIAL
PERFIL HISTOTECNOLOGO.

Ea e =

NUMERO DE PERSONAS REQUERIDAS: Una (1)

EXPERIENCIA: (En afios) Una {1} ENCHISTOTECNOLOGIA
e e A AR

HABILIDADES: Liderzgo =~ compromise Institucional “Gansrador 4o confianss . Destiera eh'el desarralls Se sus actividades - Capacidad en LA Comunlcacion, Toms de decisiones Ve
mantener magnificas relaciones interpersonales.

RIESGOS DE LA CONTRATACION: Inhabilidad e incompatibilidades sobrevinientes Demora 6n el iniclo 0 1a glecucion del tontrato Erfores on 1 supernision, Mo informar oportunaments al
supsrvisor sy designacion Riesyo relacionade al conocmients, sxperisncia ydestreza en sl desempelio de. sus schvidadesRiesgo por no asistencia o 1as sotvidades programadas Rideno relasionady
con las conductas que friran [a intencionaldad dol individuo 'y su actitvidud Valortva ¥ étici ante Jas actividades v 108 Usuanos:
Riesgo o la plaheacion de ias dctividades por realizar.Riesgo pot no cumplimiento de normas v politicas stitucionales, antre Jns que se encueniean mision; visidr. planes de aceisn, objstives: mietas &
indicadores Riesgo d no cumplimiento de {os parsmetros de calidad eatablacidos porel supervisor para las aciividades asignadas

No antrega de soportes | registros de las acividades de acierds con s procedinientos y requesimisnios de fa entidad

Wi " : VALOR ﬂ‘“‘ i Observacicones:
s conuna X, seqtn (meses o ADICION Y PRORROGA DE ENERO 18 A
Cottesponda fipo de contrate “’N‘TAR"?('“Z& actidades o | HORTOTAL ENERG 30 DEL 2618
TIEMPO DE EJECUCION: 1] MONTO TOTAL (valor no o achvded) | ety
MES debie registratse e lapiy 10,072 83 836,896
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ACTIVIDADES | OBLIGACIONES DEL CONTHATSTE

Realizar las actividades y procedimientos diagnosticos v terapéuticos sefialados para el manejo de patologias establecidos dentro del plan integral de cuidado del
paciente, Cumplir con las exigencias legales y 8ticas para el adecuado manejo de la historia clinica de los pacientes Llevar registro de la atencion de los
procedimientos, actividades & intervenciones, asi como mantener actualizados los informes estadisticos definidos por la Subred v todos aquelios registros
necesarios para el cumplimiento de los procesos de costos v facturacion Cumplic con fas exigencias legales y elicas para ol manejo adecuado de Ja histons
clinica,Participar en Ia programacion de actividades del drea Reportar los eventos de nolificacion obligatoria con 1a oportunidad establecida en la Subred Notificar
Has falias de calidad que se presenten en el servicio, participar en los analisis a los que sea convocado e implementar las acciones de miejora definidas para el
servicio Impartir instrucciones al equipo de salud sobre los procedimientos ordenados al paciente Diligenciar en forma adetuada los formatos o instrumentos
propios de su acluar con criterios de legibllidad, oportunidad e integralidad Diligenciar el consentimiento informado acorde al procedimiento Practicar el
seguimiento y control a pacientes en los que se requiera su participacion Informar al paciente v su familia sobre su condicion, plan de manejo y atencion. Emitir
conceptos médicos que se fe requieran,Apoyar el cumplimiento de las normas del Sistema Obligatorio de Garantia de la Calidad segtin requerimientos de fa
Subred Diligenciar ei consentimiento informado acorde al procedimiento,Elaborar informe mensual sobre el desarrollo y avance de sus actividades V]
entregarlas al supervisor del conirato para que este cerifique ol cumplimiento,Responder por los elementos entregados para el desempenc de las
actividades asignadas y entregarios a la persona encargada en case de lerminacion del coniralo,Participar en las jomadas de capaditacién, induccion,
equipos de mejoramiento de acredilacion, reunionesy eventos 2 0s cuales sea convocado, Conbeer y dar cumpliniento a los procedimientos establecidos por la
Subred, ademas de apoyar la implementacion de los mismos, Apoyar a la Subred en las actividades que demande segun requerimientos interinstitucionales v
extra institucionales Regisirar las actividades realizadas relacionadas con la prestacion del servicio, de acuerdo con el sistema de informacion de 1
Subred Realizar supervision de los contratos para los que sea designado, Entregar la constancia de afiliacion v el pago al sistema de seguridad soclal’en salud,
pensiones y riesgos profesionales mensualmente Realizar las demas actividades que le sean asignadas acordes con el objeto del contrato. .
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