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L - . Versién: . - - i
'REQUERIMIENTO DE PRESTACION DE SERVICIOS PARA ADICION Y/0 [ i 1 - '
~ PRORROGA . P : g 1/07/2020 “
' > Cédigo: - 04-02-FO-0005 - :
Quien solicita (colocar cargo y o perfil del supervisor) i | . Fecha ‘de la Solicitud . i " Dependencia o ”de:. N
ADRIANA MARINO URREGO Dia. [ Mes | Afo | , :
T T T o 8 B 8 [ 2023 "} - ENTORNO HOGAR
. - Motivo de la solicitud (Marque con yria X) ’ ] No CONTRATO [ -
Adicién y Prorroga - - ' x 7 o ) ] ] .
Adicion . — : S o /‘f . | Formato’ tos minimos.para
Prorroga T " 231 8'202.3 K o : Lista de Chequeo F

; JUSTIFICACION O NECESIDAD DE LA PRESTACION DE SERVICIb REQUERIDO
* (Prévia verlficacion presupuestal) .

La Direccién de Gestion del Riesgo requiere garantizar el Apoyo en Auxiliar de enfermeria en fa Subred Integrada de servicios de salud Sur Occidente ESE En concordancia con
: S o . S ias obligaciones y actividadk ada - ' - R .
‘Descripcion del servicio solicitado

Prestar servicios en la Direccion de Gestion del Riesgo en Salud de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente ESE.

AREA: ADMINISTRATIVO - . D . . * - ASISTENCIAL™
PERFIL - | AUXILIAR DE ENFERMERIA - ERIKA PULIDO CARAZO C.C. 1024492758 &
NUMERO DE PERSONAS RE(IQUERIDAS:‘ .1

EXPERIEN&IA: {En afilos) EN: AUXILIAR DE ENFERMERIA

_ [HABILIDADES: ] - ‘ : ' : .

RIESGOS DE LA CONTRATACION: Inhabili eir patibilidades sobrevinientes.Demora en el inicio de la ejecucion del contrato.Errores en-la supervisién. No informar
oportunamente al supervisor su designacién.Riesgo relacionado al conocmiento, experiencia y destreza en el pefio de sus activi sRiesgo por no asistencia a las

actividades programadas.Riesgo relacionado con las conductas que.miran la intencionalidad del individuo y su actitvidad valorativa'y ética. ante las actividades y los usuarios:
Riesgo en fa planeacién de las actividades por realizar:Riesgo por no cumplimiento de normas y politicas institucionales, entre las que se encuentran misién, vision,planes de
accién, objetivos, metas e indicadores.Riesgo de no cumplimi delos p os de calidad establecidos.por el supervisor para las actividades asignadas - ’

No entrega de soportes , registros de las actividades de acuerdo con los procedimientos y requerimientos delaentidad . - B .

Obser motivos e] contrato fue

. . M X N T VALOR TENTIDAD T B
h X ' cor:er:::;‘:"ug‘a N ;;?;:m UNITARIO(mes, (meses bm: VALOR TOTAL [sus| Idldory sU contrato se debe profrogar por el mes
. g At -hora, actividad) - raaeey . - |dgAgosto ya que ia base de adicion profroga ya fue.
] ; ,| MONTO TOTAL (valor no debe. . [MES . . 1.979.058 | radlcada . L .
TIEMPO DE ‘EJECUCI_ON : registrarse,on lapiz) ORA ; —— - o .
ACTIVIDAD - - o e

L. ACTIVIDADES / OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA '

Cumplir a cabalidad con las actividades afines al perfil profesional, técnico y bachiller conforme a lo blecido por los lineamientos distritales, estdndares institucionaies y
portafolio de servicios; con criterios de.veracidad, calidad, oportunidad y pertinencia segln parametros descritos para.los componentes del escenario, espacio y/o Proyectos
especiales, cuando sean requeridos y/o asignados en el contrato vigente entre la Sub Red Sur-Occiderite y.la Secretaria Distrital de Salud. Dar cumplimiento. alas actividades y
metas periodicas designadas en el plan de accién, con base en las fichas técnicas y-lineamientos definidos por la SDS. Desarrolio de Acciones en el Entomo’ Institucional ,
Participar en la planeacion, direccionamiento técnico y ejecucion de las Jomadas-locales y Distritales de Promocion.de la Salud de acuerdo al cronograma dgﬁnido'por la chretéﬁa
Distrital de Salud y la Subred, Desarrollar acciones de control social, informacién, sensibilizacion y educacién, seguitniento a la canalizacion, Generar incidencia en la reduccién del
dario y gestion frente a probleméticas de salud identificadas, Implementar actividades ludico-peddgogicas participativas para el -desarrollo de capacidades y empoderamiento en
practicas de cuidado en salud, Participar en reuniones de asistencia técnica programadas por los Referentes de ia-Secretaria Distrital de Salud., Consolidar y fortalecer-grupos de
lideres pares formados segiin necesidades priorizadas en salud e inclusion. Fortalecer las capacidades de autogestion y liderazgo de personas, colectivos grupos, organizaciones
y redes comunitarias para impulsar los ejercicios participativos y |a movilizacion social por el derecho ala salud. : Realizar ajustes de manera oportuna cuando sean requeridos
acorde a las pre-auditorias del Referente del Entomo asignado. Realizar entrega oportuna y con calidad de informes requeridos. Afistar soportes y presentar auditorias
programadas tanto de‘la ESE'como de-la firma auditora o SDS, entes de control. Asumir el 100% de Glosa gen,erj\da por la firma interventora al determinar inconsistencias en
soportes y/o acciones de calidad, oportunidad, o de otra indole ‘'en la que tenga respor ilidad el contrati (Incy imiento dé meta, inconsistencia.en soportes, entre otras). .
Realizar actividades de contencién y/o mitigacion por la pandemia COVID 19 en el Distrito Capital en el arco del contrato PSPIC, disponiendo de recursos telefénicos, :
. |tecnolégicos, de proteccion personal que permitan implementar acciones ordenadas en el marco dé los protocolos, guias.y lineamientos emanados por el nivel distrital, para la
- |identificacién y-atencion de casos riuevos y bisqueda de contactos. ’ ’ ’ . - :

-

CONSTANCIA DE NO EXISTENCIA DE PERSbNAil EN PLANTA

. '€ ADRIANA GINETT ARINO%RREGO .

REFERENTE ENTORNO HOGAR




