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JUSTIFICACION O NECESIDAD DE LA PRESTACION DE SERVICIO REQUERIDO
(Previa verificacidn presupuestal)

£t area CAM |} da requisre garantizar el Apoyo en  Hospltalizacion en ia Subred Integrada de servisios de salud Sur Qocidente ESE En concardancia con las obligaciones y actividades
pacladas.

i Descyipcién dof servico solicitade ]

MEDIGO JakNEEAL

Iy
AREA: ACMINISTRATIVO U ASISTENCIAL I v !

PERFIL l MEDICO GENERAL JEIMMY CAROLINA SANCHEZ ALVAREZ CC 1018425045

NUMERO DE PERSONAS l
REQUERIDAS:

IEXPERIENCIA; (En afios}

HABILIDADES: Liderazgo - compromise institucional -Generador de conflanza. Destreza en el desarrolio Ge sus actividades « Capacidad en :La comunicacian, Toma de decisiones y
en mantener magnificas relaciones Interpersonales.

RIESGOS DE LA CONTRATACION: Inhablidad e mcampatibitidades sobrevinlentes.Demora en el inicio de 1a ejecucion del contrato Enores en la supervisién. No informar sportunaments al
supervisor su designasion Riesgo relacionade al conocmiento, expetiencia y destreza en el desempedio de sus astividadesRiesga por no asistencia a las acthidades programadas. Riesgo
rotacionado cen las conductas qua riran la intencionalidad dei individuo y su actitvidad valorativa y Glica ante las actividades y los usuarnias,

Riesgo en la planeacidn de las actividades por realizar.Riesgo porne cumplimiente de nomas y politicas institucicnales, entre las que se encuentran misidn, visién,planas de accion, objetivos,
metas & ingicadores. Riesgo de no cumplimiento da los pardmetros de calidad estableckios por el supetvisor para las actividades asignadas

No entrega oe scportes | registros de las actividades de acuerdo con los procedirrigntos y requerimientos de la antidag

Margue con
una X segin VALOR CANTIDAD {meses
corresponda UNITARIO(meS, hevas, actividades a VALOR TQTAL
ino de hora, activigad) contratar )
MONTO TOTAL (valor oy
rlEMP%S?”E“:EgUCION no debe registrarse en contrats Observac

apz) MES [
HORA 31247 186 5811942
ACTIVIDAD o

BETVIDADES | OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

Rogizar a5 aCtvioanes y procediranios Giagnoshicos y erapéuticos sefialados para ol manein de paloingias estabiacidos dentre del pian integral de cuidade del pasiente, Cumplir con las
axigenicias legales v éticas para el adecuado manejo ce Ia Histaria climica de los pacienies,Lieval ragistro de ia atencion de los procedimiantos, actividades e infervenciones, asi como mantenar
actualizades fos informes estadisticos definidos por ke Subred y todes aquelios registros necesarios para e cumplimients de los procesos da costos ¥ facturacién, Cumptr con las exigencias lagales
y éticas para ef mansjo adecuade de la historla clinica, Partisipar en la programacién de actividades del &rea Reportar los evenlos ga notificacion ebligateria con la operiunidad establecida en la
Subrad, Notificar las faltas de caldad que se presenten en @l servicio, participar en Ios andlisis a los que sea convocado 8 implementar las acciones de mejora definidas para el sesvicioimpanir
instrucciones al equipo de sakud sobre fos procedimtientos ordenades al paciente Diligenciar en forma adecuada los farmatos o instrumentos propios de su actuar con crterias de legibiidad,
oporlunidad e integralidad, Diligenciar e consentimiente informado acorde al procedimiente Practicar f seguimisnto y control a pacientes en fos que se recquiera su participacién informar al paclenta
v su familia sobre su condicion, plan de mansjo ¥ atenién, Emitir conceptos médicos que s le requigran Apoyar el cumplimiento de fas normas del Sistema Obligatorio de Garantia de la Calidad
segiin requenimientos de la Subred Diligenciar el consentimiento informade acorde al procedimiento, Elaborar informe mensual sobre el Gesarrolio y avance gg sus attividades y entregarlas al
supervisor del contrato para que este certfique el cumplimianto,Responder por los elementos entregados para ol desempafic delas actividades asignadas y entregarios a la persona
encargate en caso de terminecion del contrato,Participar en las jomadas de capacitacin, induccion, equipos de mejoramiento de acreditacion, reuniones y evantes a ios cuales sea
convocade. Conocer y dar cumplimiento a los procedimientos estabiacidos por la Subred, ademas de apoyar ia implementacidn de los mismos Apoyar & ia Subred en las actividades que demande
segin requerknientos interinstitucionales y extra institucionales, Registrar las actividades realizadas relacionadas con la prastacidn del servicio, de acuerdo con el sistema de informacidn de la
Subred,Realizar supenvisién de iog contratos para los que séa designado,Entregar la constancia de afiliacion y el pago al sisterma de seguridad social en salud, pensiones y rlesges profesionales
mansuaiments, Realizar lag demés actividades que le sean asignadas acordes con el gbieto del contrato. .

CONSTANCIA DE MO EXISTENGIA DE PERSONAL EN PLANTA

La Reforante o Lider de Talento Humano CERTIFICA que analizada ia planta actual de fa Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidenta, Unidad Prastadora de Servicios de Safud
s@ encontrd que: el presents regquermients 5o tramita por 1. .. ho existencia del perfil raquenida; or insuficiencia del
msmo. 3. por existencia de fista de elegibles para provision de cargo o por {a nacesidad de contratar a un profesional can sonocimientos especifices.

Unidad Funcional de Talente Humano
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