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) o REQUERIMIENTO DE PRESTACION DE SERVICIOS PARA ADICION Y/O T @
b e PRORROGA Fefct}a deaprobacion: 24/02/2017 s “«;":,:'?1:2"
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Quien solicita LUDY ANDREA CUBILLOS MORA Fecha de la Selicitud Dependencia o sede;

LIDER DE SERVICIOS UNIDAD RENAL Dz’: 5 Mes 2013Aﬁ° UNIDAD KENNEDY UNIDAD RENAL
Motivo de la solicitud {Marque con una X) : ] No'CONTRATO DIRECCION DE SERVICIOS COMPLEMENTARIOS

Adicién y Prorroga X :

Adicién V7489018 Formato documentos minimos para celebrar

Prorraga " contrato : Lista de Chequso Perssna Natural

Rainicio

JUSTIFICACION O NECESIDAD DE LA PRESTACION DE SERVICIO REQUERIDO
(Previa verificacion presupuestal)

concordancia con jas obli

La Direccion de Servicios Complem
aclividades en‘la ‘Unidad de Kennedy ; en el acompafiamiento de las diferentes a
gaciones y actividades paciadas.

entarios, requiere garantizar el Apoyo en la elaboracion de Jos procesos Contractuales -de un Profesional do Enfermeria para Ta realizacion de

clividades que serealizan en la Subred integrada de Servicios de Salud Sur Occidente ESE.En

Descripcion del servicio solicitado

PROFESIONAL EN ENFERMERIA denitro da los diferentes procesos v procedimientos de la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR

OCCIDENTEE.S.E de acuerdo a 156

necesidades de la institucion. Con entrenamiento en Hemodialisis
Semmeeles Lol INstitudion. Con entrenamiento en Hemodialisis'

AREA:

ADMINISTRATIVO D ASISTENCIAL

[x]

PERFIL

JEFE DE ENFERMERIA

NUMERO DE PERSONAS REQUERIDAS:

1

EXPERIENCIA; (1 afio)

EN: Unidad Renal

HABILIDADES Persona con caracteristicas de lfder qus pr les de asertiva y desarrolle trabajo sn 6quipo basado en un trato h doal y 14 farillia, de
practicas seguras en'salud, ditigancia en Ja at & pach v de pr y d 1 interp s 1 dop da toma de detl

RIESGOS DE LA CONTRATACION: /Inh & dad b Demora e e inicia'de la ejecucion del sntrato, Eroras €h la spenvision, No Informar sporunamants al SUPEIVISOr sY

d jon. Riesgo el al HEnto; exp fa'yd en el d e sus activi i85G0 Por o s & las actividades p dag,Riesge el do con las condi qiie miranla
int idad det i 3y Iva y $lica ante 1as actividades ¥ los lisusries.,

Rigsge 6n 1 planeacion de fas aciividades

por realizar.Riesgo por no cumplimients de nomias y pntiticas Institucionales, entre tas que s& encuentran mision, visién,planes de aceién, abjetivos, metas e

indicadores.Riesgo dé no de jos pard de calidad establecidos por f supervisor para fas actividades asignadag
No entrega de Vregistros de las aclividadas de do'con los p dirmi y fequer dela entidad
LANTRIALY
Marque con una X " segin VALOR {miasss Horas,
UNITARIG(mes, < |1 o880 ‘1 VALOR TOTAL
corresponda tipo de - contrate Hota, sctvided) actw).dades‘a
MONTOQ TOTAL (valor no debs -~ |MES o
TIEMPOQ DE EJECUCION N N
registrarse en lapiz) HORA 15580 1856 2801414
ACTIVIDAD °
ACTIVIDADES / OBLIGAGIONES DEL CONTRATISTA
RPUYET TR ety oF it

Lievar regisiro de ia 00 de og

P yerap
Cumplir con tas exigenciag legales y dticas'para of adscuado manéjo de fa histora ¢l

porerpy

paTE TR ey
frica de los paciantas

b1 T T T YaT

cumplimiento de Ios procasos de co!

Repaortar los eventos de

srtos ¥ facturacié

actividades & interventiones, as! coma mantener actualizados 10§ §

nformes estatisticos definides por 1 Subred y todds aguelios reglstros necasarios para of
]

Participar en 'l entraga de tumo segin el procedimisnto establecido
Panticipar en la programacion de tas actividades deal grea

Corla

enly vigente

Reafizar los procedimientos al usuano acorde con sus responsabilidades déntro del ssrvicio

Notificar 14 fallas de calidad que se preseriten en el Serviclo; participar én oy andlisis a 168 queé sai doe las seel de'nigjora definldas para sl 'serviclo
Imparir instrucel 4 cargo
Diligenciar e forma 1o ft {os o inst propios de su actuar con criterios de | - oportunidad & int i

Practicar el

yeontrol 4
informar al paciénte'y sU familia sobre i tond

enlos que sé requiers su participacion

icién, plan de manejo v atercibn

deh
Apoyar ef eurmplimients dé las horm

y e det en el servicio i
Sistema Obligatorio de Garantia de 1a Calidad sequn requerimientos de la Subred

enia
as del

Elaborar informe ! sobra el d y avance desus-actividades'y enlragarlas. sl supervisor dal contrale para; que este certifique - ol cumplimiento
Résp porlos el ! parael d de [z actividadas v ala an ¢asa de tarmi del cont
Participar an las dé i i on, equipos de i de acreditacion; reuniones v eventos & loe cudles s6B convocado
Conotery dar alosp por la Subred, adsmas de apoyar ia implementacion de fos mismos
Apoyar a la Subred n las actividades que segiin Int utionates y exlia’instﬁuciona!es
Reg iag d@ctivi i i conlap del serviclo, de acusido'son el Sistsma de informacidn de la Subred
Realizar supervision de fos contratos para lds qus $ea designado i :
i i idan snsial b, LHpsAns nrtasinnal
CONSTANCIA DE NO EXISTENCIA DE PERSONAL EN PLANTA
La Referente o Lider de Talento Humans CERTIFICA que analizads Ja planta actual de 1a Subred int da de Servi de Salud Sur Occldente, Unidad p dora de Servicios de Salud
33 ré que: el p requatimianto’ se tramitd por'. Mo existencla del perfll requerido; 2. .por nsuficlencla del mismol 3. LLLper
existencia de lista de elegibles para provisién de cargo o por ta dde ain pr con espacificos,
Unidad Fiincional de Talents Humano
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LUDY ANDREA CUBILLLOS MORA A e P
Enfermera Profesional DANNY‘“ IVETH TEHERAN TURIZO
Lider Unidad Renai Directora de Sevicios Complementarios




