SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E CODIGO: AP-IA-FT-056
VERSION

SUBRED INTEGRADA DE
03
FECHA: 2023-11-13

BRI i o soncarcosin APOYO - GESTION DE CONTRATACION )
B ceroOriene£SE FORMATO NECESIDAD DE PERSONAL POR ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES Y/O DE APOYO A LA GESTION

FECHA 2 | 1 l 2024 I
1. INFORMACION DE LA DEPENDENCIA SOLICITANTE
UNIDAD SOLICITANTE OFICINA Y/0 DIRECCION DE
(ESPACIO FiSICO) PROCESO SERVICIO O AREA NUMEROQ DE PERSONAS REQUERIDAS
s g o DIRECCION DE SERVICIOS e ;
HOSPITAL SANTA CLARA COMPLEMENTARIOS APOYO TERAPEUTICO Y REHBILITACION l

2. SUPERVISION
RESPONSABLE

(Jefe de oficina y/o director administrativo y/o avistencial en caso de supervision plural o conjunta) o (Servidor designado en caso de supenvi finica)
NIS CRIS ;0N N 2 30 009 08
49720126
OMBRE CON CARGO

Resolucion No 33 ﬂi 2022)
3. REQUISITOS DEL PERFIL PARA EL DESARROLLO D L OBJETO CON AL SOLICITADO

CATEGORIA NIVEL 3
(SEGUN TABLA DE | (SEGUN TABLA DE mu_;sg&sl()s:z(.ﬂu N
HONORARIOS HONORARIOS PROFESION U OFICIO NIVEL EDUCATIVO NOMBRE Y/O NUMERO DE CONVENIO
s A e HONORARIOS VIGENTE)
VIGENTE) VIGENTE)
it 2 TP+IME TERAPEUTA RESPIRATORIO (A) TITULO PROFESIONAL NO APLICA
RIESGO ARL EXPERIENCIA GENERAL MINIMA (SEGUN TABLA
EXPERIENCIA ESPECIFICA (revisar hoja de clasificacion del ricsgo) DE HONORARIOS VIGENTE)
NO APLICA m 3 MESES EXPERIENCIA
1 VALOR HONORARIOS
VALOR HORA No. HORAS PROMEDIO MES HONORARIOS FLIOS
S IXTin 12

5. INFORMACION SOBRE EL CONTRATO

IBJETO CONTRACTUAL:

VICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTEES F

RATORIO PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE SERVICIOS COMPLEMENTARIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE §

PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES COMO TERAF

IDURACION:

JESDE SU PERFECIONAMIENTO EN SECOP I HASTA EL 20 DE MARZO DE 2024

HUSTIFICACION:

ategonia espectal de entidad publica descentralizada. con personeria juridica. patnimonio propio ¥ antonomia administrativa, cuyo régimen de contratacion previsto desde el numeral 6 del articalo 195 de la

105 de Salud Centro Onente E S E. constitnye una ¢
egral de la prestacion de sus senvicios en sald aricula los sistemas de

Cho Privado. v en ese sentido. cuenta con su propio Estatuto v Manual de Contratacion. sobre el cual s fijan las reglas ¥ procedimicntos en esti materia Ahora bien v en la gestion it
costion adnunistraina que garanticen L acion de servicios de salud con calidad. oportunidad. eficiencia y acorde con Las necesidades de los usuanios. de tal forma que se han estudiado Las necestdades isfacer por el tempo estrictamente indispensable en la Direccion v o o oficina
e DIRECCION DE SERVICIOS COMPL arrollo de actividades ASIS 1AL micianda con L verificacion de persomal de planta. el cual no es suficiente conforme a certificacion expedida por el responsable de Ly Direccion de Talento Humano de b

Entdad v Lis reghas establecndas para este tipo de contratos. prevista en el Manual de Contratacion vigente

a Subred
v 100 de 1

IBLIGACIONES ESPECIFIC.

1 Realizar Las activadades. procedimientos dragnosticos v terapenticos de

tenminados dentro del plan de mancjo. con un alto i el cientifico. ¢t1co ¥ Iumano. de una manera oportuna ¥ pertimente. cu correspondencia con las necesidades de los pacientes, v temendo en cuenta que todas las
fo o5 climcas peneradas en b atencion médica. procurarin ¢l megoramiento de la salud del paciente. ¢l uso racional del conocimiento medico v de 1os recursos disponibles 2. Brindar una atencion en salud buscando los mejores estindares de oportumdad. mtegndad. suliciencia,
cotmidad v pertinenci, en un ambiente de atencion personalizada ¥ humanizada. cumpliendo ¢l principio de equidad v con enfasis en actividades. procedimicntos. protocolos, inten enciones v guias de atencion. de acuerdo a los estandares de habily v acreditacion 3. Prestar sus
T I asistenciales respetando antonomia mstitvcional de Ly SUBRED. su vision. mision. estructura onganica reglamentos adininistrativ os. (écnicos. clentificos v disciplinanios. acogiendo las directrices mstitucionales. 4. Realizar Las actvidades segun las necesidades de la subred dando
L ubertuns e todas Lis unidades en donde se oferta el servicio v sea requerido. 5. Informar al paciente v su famtlia sobre Ly condicion clinica. plan de mangjo. atencion v recomendaciones de egreso, conocer el grado de satisfaccion sobre los senicios prestados v resolver ingquistides
chicionadas con ¢l proceso de atencion. 6. Llevar registro de las actividades. proceditnicntos ¢ nten encionss. asi como mantener actualizados los informes estadisticos definidos por Ly institucion v todos aquellos registros necesanos para el cumpliniento de los procesos de costos v
seturacion 7 Respetar los derechios del paciente. cumphir ¢l codigo de ética médica y las disposicionss legales pertinentes propias de 1os servicios en donde s preste b atencion. . Realizar el sepuimiento v control a pacicntes e 05 que S¢ FEquicnn s participacion € IMpartis instniccionss,
w0 de salid sobre los procedinientos ordenados. 9. Emitir conceptos médicos que se le requicran. realizar resumenes de lustona clinica. cpicrisis u otros documentos asistenciales o administrativos que sean solicitados. 10 Dili tar en forma completa, oportuna. sistematizada v
< (en Jos cases en que se presenten fallas del sistema). Jos formatos. la lastonas clinicas. consentimiento mformado. repertes de estudios v dennis registros propios de su actuar, de acuerdo 4 1o establecido en La nomatividad vigente, los procedimicntos de anditona v demas directnzes
tonadias con el mancyo de lustortas clingcas v respaldando todas las actuaciones realizadas al paciente con b firma 11 Garantizar L debida resenva de la informacion del paciente v de los registros clinicos. 12 Garantizar Ly imtegndad v adecuiado funcionanucnto de los equipos.
lementos ¢ mistal i como L utilizacion raciomal de los recursos que la Subred aporte al desarrollo de s actividades contratadas ¥ responder por s 1eposicion o reparnicion cuando los dafios se ocasionen por negligencia o inadecuada manipulacidn de los mismos. 13 Reportar al
wrea de Reaursos Fisicos = Activos Fijos de Lt SUBRED. los equipos de propiedidd del contratista. que se de: Las actividades asistenciales 14 Participar activamente en el desarollo. implementacion y cumplinuento de las polincas mstitnconales. sistema integrado de gestion.

1 sexnndad del paciente v demas actividades enmarcadas dentro del sistema cbligatono de garantia de La calidad. 15 Participar en la programacion de actividades del servicio. 16, Participar en La elaboracion. actalizacion. implementacion v adherencia de guias. manales
procedimientos v protocoles que apliquen al senvicio. 17, Apovar a la entidad en las actividades que se denmande segin requenmicntos Ierinstitncionales v extra institucionales. 18 Participar en la claboracion de respuestas a reclimaciones ¥ requerimientos gue se presenten en desarrollo
fe L atencion gue se obliga i prestar a los usitarios o pacientes que demanden ¢l senvicio. 19 Prestar el apoyo necesano para dar respuesta i objeciones mictales evitando asi que se genere Glosa Definitiva o procesos de Conciliacion por parte de EPS-S-EAPB. 20 Notificar los sucesos de
ra definidas para el senvicio. 21, Reportar los eventos de notificacion obligatona con Ly oportumidad ¢ Lt en La nommatnadad vigente
mumidad sobre L prevencion de las enfermedades propras de su

ol cquiy

¢

ones,

redit

sopunidad guie se presenten durante el proceso de atencién. participar en los ailisis a los que sea comocado ¢ implementar las acciones de
revista medica v otro espacio dirigidas a los estudiantes v o0 personal del senvicio. par el desarrollo ¥ formacion del recurso huniano en salnd. st aphica 23 Instour a L
5. COMIES v €1 entos i los cuales sea comocado. 25 Informar al supervisor del contrato cualquier novedad que afecte el cumplimienta de sus obligaciones. 26, Facilitar Las Libores de superyisidn. evaliacion ¥

¢ Lo SUBRED. realice en fornu directa por Lt Subdireceion de Senvicios de Salud. 1 Oficina de Calidad y /0 a traves de terceros 27 Cumnplir oportunamente Las recomendaciones. oportumdades de mejora. actas de compromiso v demis solicitndes de La Supenision v de la
Nicana de Ca THUS. MIPRES v RUAF Contenidas en el formato de necesidad de personal que lace parte integral del presente contrato. Contenidas en el formato de necesidad de pers nal que hace parte integral del presente contrato 24, 8¢

wdad 28 Acreditar insenpaion en el RET
Sesarrollaan las activadades en cuakquiera de L um:swlul:mcs a Lt Subred Centro Oriente de acuerdo a Ly asigiacion realizada por ¢l supervisor
6. APROBACION DE LA SOLICITUD

INOTA: Todos los capos son de nlvllr.umm/l/rum.nm c\;wv (nuu.uylr..u devuelta L solicitnd. Las firmas deben ser recogidas en el siguiente orden: Responsable lcﬂ)ﬁ;nu/} o D1:~h‘l Aduumm -‘\\l\l‘:u.?l (i\%b’ﬂl‘:muc_\ u Ordenador del gasto

v
ersonial en Planta AP-TH-FT-123. valida que I Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente E S E. no cuenta con el personal suficiente y 0 pcrl"

Apovar Las activadades de docencia de senicio en
specialidad 24 Asistir a bas jornadas de capacitacion. mduccion. reunio

ontrol g

excepeionalmente)

fla Direccion Ope

va de Gestion de Talento Humano por medio del Forfato Certificacion de Insuficiencia ¢ Inexistencia de P
equentdo para ¢l

wrollo de Las actnvidades v objeto sefialados en la presfote solicitud

: \
B \ VaBo Enlace B C
7. IDENTIFICACION DE LA NECESIDAD

e [:_—] REEMPLAZA NOMBRE: CLAUDIA DEL ROCIO LATORRE LEAL
D NUEVO: [I. PLAN DE ADQUISICIONES A CEDULA: 52084741
ENDIENTE POR CONTRATAR: NO D NUMERO DE CONTRATO: PS 1150 2023
o
D NOVEDAD POR SITUACION ADMINISTRATIVA DE PERSONAL DE PLANTA: J.,
N




|
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E
ESTRATEGICO- GESTION DEL TALENTO HUMANO
FORMATO CERTIFICACION DE INSUFICIENCIA E INEXISTENCIA DE PERSONAL EN PLANTA

(‘(')l)l(."(): AP-TH-FT-123
VERSION: 2
FECHA: 2022-09-30

EL SUSCRITO(A) DIRECTOR(A) DE TALENTO HUMANO
DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTIE E.S 1

HACE CONSTAR:

Que conforme con la solicitud presentada por el arca solicitante de la contratacion y de acuerdo
con ¢l articulo 2.8.4.4.5 del Decreto 1068 de 2015. se procede a certificar la inexistencia o

insuficiencia de personal:

CASO QUE APLICA

‘I ‘l : - T I -
CAUSAL DE SOLICITUD (Margue con un X)

No existe personal que pueda desarrollar la
actividad para la cual se requiere contratar la
prestacion del servicio.

suficiente.

xiste personal en la planta. pero este no cs

X

EEl desarrollo de la actividad requiere un grado
de especializacion que implica la contratacion
del servicio.

JUSTIFICACION

LLa persona natural objeto de solicitud debera cumplir ¢l siguiente perfil: PROFESIONAL para
atender la necesidad presentada y cumplir ¢l siguiente objeto  contractual PRESTAR
SERVICIOS COMO PROFESIONAL PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA
DIRECCION DE SERVICIOS COMPLEMENTARIOS DE LA SUBRED INTEGRADA
DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.. cuya solicitud fue realizada por la

DIRECCION DE SERVICIOS COMPLEMENTARIOS.

LLa presente certificacion se expide a los 02 dias del mes de encro del aio 2024

Cordialmente,

. , )
p \//,Yz YeeLld? 1';2(;3([(./ ch‘ LE 2D,

e
<:‘

JOHANNA PATRICIA RODRIGUEZ G('nemz
Director Operativo de Gestion del Talento Humano

Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente E.S.L.

presentamos para firma

Declaramos que hemos revisado el presente documento y lo encontramos ajustado a las normas y disposiciones legales. y por lo tanto. o

Cargo funcionario
/ Contratista

Nombre

Cargo

Firma

Fecha

Revisado por

Jennifer Lozano Cruz

Profesional Talento Humano

i
( Jenmfec

02 de enero del 2024

Elaborado por

Cristian Fabian Caicedo M

Tecndlogo seleccion

O Bl

02 de enero del 2024




