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Prestar,; servlqos profeslonales espeaahzados y de apoyo a la gestlon admlnlstratlva ¥ /o as:stenmal como Auxxhar de Enfermerla dentro de Jos dlferentes procesos y
procedtmlentos de Ja SUB REEINTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ES, E de acuerdo a Ias necesldades déla mstltucxcn

TAREA: - ADMINISTRATIVO T D RN — ASISTENCIAL ' E EE
. .o Sy e R - ’ N Lo N
PERFIL - AUXILIAR DE ENFERMERIA - CRISTI’AN ALEXANDER MARTINEZTRUJILLOCC1012432951 5 [
R » \
NUMERODEPERSONASREQUERIDAS R o g L L Co e N
‘EXPERIENCIA (En afios) -‘ S s S T E',’;,_:~ R K E

P 1,

HABILIDADES Buenas Relacmnes mterpersonales resolucmn de problemas capacldad de anahsxs toma de deslcwnes empatla traba;o en equnpo vocacion de servcxo

. RIESGOS DE LA CONTRATACION lnhabxlldad e lncompatlbm

|actividades:] programadas Riesgo relacionado con las conductas: ‘que miran la fntenmonahdad del individuo y.su- actitvidad, valora!lvay ética anté las actividades. y los Usuarios.
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