! version:
REQUERIMIENTO DE PRESTACION DE SERVICIOS PARA ADICION. |orsion . L
1 B Fechatdd aprobadion: 24/02/2017
5 Y/0 PRORROGA o
: Codigo: 04-02-FO-0005
Quien solicita Focha de la'Solicitud Dependencia o'sede:
REFERENTE ESPACIO PUBLIGO D;; M;’s ;‘0‘1‘; PAPS 10 ABASTOS
Motivo dela solicitud - (Marque con una X) [ No'CONTRATO DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO
Adiciony Prowroga X
Adicién 0508 Formato documentos minimos para celobrar contrato
Prorroga Lista de Chequeo Persona Natural
Reiricio

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

PRESTAR SE)

RVICIOS COMO - AGENTE DE CAMBIO  Dentro de los diferentes procesos y procedimientos de la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR
OCCIDENTE ES.E., de acuerdo a1as riecesidades de 1a intitiicion.

Descripeion del servicio solicitado

Lo Direccion de Gestion de

| riesgo requiere garantizar el Apoyo en el PSPIC/en la Subréd Integrada: de servicios de salud Sur Occidente ESE. En concordaneia can las
obligacionesy actividades pactadas:

AREA:

ADMINISTRATIVO D ASISTENCIAL X

PERFIL AGENTE DE:CAMBIO RAFAEL CEPEDAREYES C.C.

79373261

NUMERD DE PEHRSONAS REQUERIDAS: 11

EXPERIENCIAL (En afios)

EN:

HABILIDADES

RIESGOS DE

Rigsgo on lapl

Noentrega de

vportunamente al supervisor su designacion.Riesgo relacionado al'conocmianto, experientia y destrezi enel
actividades profraradas Riesgo relacionado con las conductas que miran la intencionalidad dé

accion, objetivas, metas & indicadores Riesgo de ho climplimiento de los parameliosde'calidad

A CONTRATACION: Inhabilidad e incompatibifidades Sobrevimientes. Demora en ol inicio de la ejecucion del contrato.Errores en'la sUpervision. No informar

desemperio de- sus actividadesRiesgo por-no asisténcia a'las
Hindividuo v su actitvidad valarativa y élica ante las actividades ylos usuarios:
neacion de las actividades por realizar Riesgo porno cumplimiento de normas y politicas institucionales entré 1as que §e encuentran mision, vision;planes de

establecidos por el supervisor para las actividades asignadas
oportes | registros de las actividades de acuerdo con los pracedimientos ¥ requerimientos de Ja entidad

5 VALOR DAL (makss
iarque con una X Seglin | Uniragiog | 2o A0 (mashs =

carfegponda tipo decontrate rrz‘,‘/s,’;ww‘ ‘m"‘z‘;f:;ﬁef{““ VALORTOTAL
TIEMPO DE MONTO TOTAL {valor v debe Hisfadls 2 Obsarvacionss:
EJECUCION registratse By lapizy MES X 1 5 1.232426 kg

HORA

ACTIVIDAD

ACTIVIDADES / OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA
Las igmas del Cortrato inicial N° 508

CONSTANGIA

DE NO EXISTENCIA DE PERSONAL EN PLANTA

i REFERENTE ESPACIO PUBLICO

mew INGRIQ BA ALOZANOTC‘;%RES

<

teclora de Gestion del Riesgo




