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Quien solicita Fecha de la Solicitud

Mes Afo
2018

REFERENTE ESPACIO VIVIENDA

Dependencia o sede:

Unidad de Serviclos de Salud PIC - Fontibon
DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO

Mativo de 1a solicitud (Margue con una X} No CONTRATO
Adicion'y Prorroga X |
Adicion s044 Formato documentos minimos para celebrar contrato : Lista
Prorroga de Chequeo Persong Natural
Reiniclo

JUSTIFICACION O NECESIDAD DE LA PRESTACION DE SERVICIO REQUERIDO
{Pravia veriﬁcatibrg presupuestal)

SUR OCCIDENTE ES.E., de acuerdo a las necasidades de la intitugion.

PRESTAR SERVICIOS COMO GESTOR COMUNITARIO Dentro de los diferentes procesos v procedimienitos de la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE BALUD

__ Descripcion del servicio solicitado

u-«-«--wt,

con las obligaciones y actividades pactadas.

La Direccign de Gestion del riesgo requiere garantizar el Apoyo en las areas asistenciales en la Subred Integrada de servicios de salud Sur Oceidente ESE - En concordancia

AREA: ADMINISTRATIVO U ASISTENCIAL X
PERFIL GESTOR COMUNITARIO JU'ANSE;S‘?TLS AIZA C.C. 1020393305

NUMERO DE PERSONAS REQUERIDAS: h

EXPERIENCIA: (En anos) ENL

HABILIDADES!

No entrega de soportes | registros de las actividades de acuerdo con los procadimientos v requerimientos de I entidad -

RMIESGOS DE LA CONTRATAGION: Inhabilidad e incompatibilidades sobravinientes. Demora en el inicio de 1a ejecucion del contrato. Errores en fa supervision. NG informar
oportunamente al supervisor su designacion.Riesgo relacionado al conocmiento, experiencia v destreza en el desempenio de. sus actividadesRBiesgo por no asistencla a las
actividades programadas Riesgo relacionado con las conductas que miran la intencionalidad del individuo y su actitvidad valorativa y etica ante las actividades v os Usuarios.
Riesgo en la planeacion de las actividades por realizar.Riesgo por no cumplimiento de normas v politicas institucionales, enire Ias que se encuentran mision, vision,planes de
accion, objetivos, metas e indicadores. Riesgo de no cumplimiento de los parametros de calidad establecidos por el supervisor para las actividades asignadas

ALOR
L CANTIDAD (moges hoias,
UNW’“Z‘QO,{'“‘%‘ RO idades wooniratar) VALOR TOTAL
TIEMPO DE MONTO TOTAL (valer ro debs [0 G i o
EJECUCION registrares en lapiz) sk L B RE T Observaciones:
HORA
ACTIVIDAD

ACTIVIDADES / OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

Las mismas del contrato inicial N 6044
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CON’ST;&NC!A DE NO EXISTENCIA DE PERSONAL EN PLANTA
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ANGELA MARIA FORERO RODRIGUEZ
REFERENTE ESPACIO VIVIENDA
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mai LATOZANG TORRES
Directora de Gestion del Hiesgo




