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Quien solicita {colocar cargo v /o perfil def supervisor) Fecha de la Solicitud Bependencia o sede:
DIANA MARITZA BELTRAN BEJARANO Dia Mes Afto URGENCIAS
LIDER OPERATIVO ENFERMERIA URGENCIAS 10 4 2019 RENNEEY
Motivo de la solicitud {Marque con una X) ] Mo CONTRATO
Adicién y Prorroga X
Adicion Formato documentos minimos para celebrar
Prorroga 2458 "201 9 contrato | Lista de Chequeo Persona Natural X
Reinicio

JUSTIFICACION O NECESIDAD DE LA PRESTACION DE SERVICIO REQUERIDO
{Previa verificacion presupuestal)

ta Direccion de Servicios de Urgencias requiere garantizar ef Apoye en el servicio de Urgencias, en Iz Subred Integrada de servicios de salud Sur Qceidente ESE En
cencordancia con las obligaciones y actividades pactadas.

Descripeitn def servicio solicitado

AREA: ADBMINISTRATIVO D ASISTENCIAL @
PERFIL AUXILIAR DE ENFERMERLA

NUMERG DE PERSONAS REQUERIDAS: 1

EXPERIENCIA: _& meases EN: Actividades propias a su perfil

HABILIDADES: Generacidn de practicas seguras en salud, diligencia en la atencion a pacientes, seguimiento de procesos, adecuadas relaciones interpersonales,
resofucién de problemas, capacidad de anélisis, toma de decisiones, empatia,

RIESGOS DE LA CONTRATACION: inhabilidad e incompatibilidades sobrevinientes. Demora en el inicio de fa ejecucion del contrato Srrores en la supervision. No informar
oportunamente atl supervisor su designacion. Riesgo relacionade al conocmiento, experiencia y destreza en ef desempefo de sus actividadesRiesgo por no asistencia z las
actividades programadas.Riesgo relacionade con las conductas que miran la intencionalidad de! individuo y su actitvidad valorativa y ética ante las actividades y 1os usuarnios.
Riesgo en la planeacién de fas actividades por realizar Riesgo por no cumplimiento de normas y politicas institucionales, entrs las que se encuentran mision, vision planas de
accion, objetivos, metas e indicadores. Riesgo de ne cumplimiente de los pardmetros de calidad establecidos por el supervisor para las actividades asignadas

No entrega de sopories | registros de las actividades de acuerdo con los procedimientos y requerimientos de la entidad

RRTIDRLY :
Margue conuna X 5egn UN\;:éngn< tmoses baras, | o s Observaciones
MONTO TOTAL (val b corresponda ipo de contrao ot etiv dq;)‘ atividates o
(valor no debe - copicaia
TIEMPO DE EJECUCION registrarse en lapiz) MES 0
HORA, 8527 186 1.586.022
ACTIVEDAD Q

ACTIVIDADES | OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA
1) Apoyar la realizacion de las actividades, procedimientos diagnosticos y terapéuticos ordenados por ef profesional tratante para el manejo de patologias establecidos dentro dal
plan integral, 2} Cumplir con fas exigencias legales vy éticas para ef adecuado manejo de fa historia clinica de los pacientes 3} Lievar registro de la atencion de los procedimientos,
actividades e intervenciones, asi como mantener actualizados los informes estadisticos definicos por la Subred v todes aquelios registros necesarnios para et cumplimiento de los
procesos de costos y facturacidn 4) Participar en la entrega de turmo segin el procedimiento establecido. 5} Participar en ia programacién de las actividades del drea. 6) Reportar
los eventos de notificacion obligatoria con fa oportunicdad establecida en la normatividad vigente. 7) Notificar las failas de calidad que se presenten en ef servicio, participar en los
analisis a los que sea convocado & implementar fas acciones de mejora definidas para el servicio. 8) Impartir instrucciones af personal a carge 9 Diligenciar en forma adecuada
los formatos o instrumentos propics de su actuar con criterios de legibilidad, opeortunidad e integralidad, 10} Reslizar los procedimientos al usuario acorde con sus
respensabilidades dentro del servicio. 11} Practicar el seguimients y control a pacientes en 10s que se requiera su participacion. 12) Informar al paciente y su familia sobre su
condicion, plan de manejo y atencidn. 13} Promover acciones de humanizacion en la atencidn y de seguridad del paciente en el servicio. 14 Apoyar el cumplimiento de las
normas del Sisterna Obligatorio de Garantia de la Calidad segin requerimientos de la Subred. 15) Elaborar informe mensual sobre el desarroiio y avance de sus actividades y
antregarlas a8l supervisor del contrate para gue este certifique el cumplimiento. 16) Responder por los slementos entregados para o desempefio delas actvidades
asignadas y entregarlos a fa persona encargada en caso de terminacion del contrato. 17) Participar en las jornadas de capacifacién, induccion. equipos de mejoramiento de
acreditacion. reuniones y eventos a 10s cuales sea convocado. 18) Conocer y dar cumplimiento a los procedimientos establecidos por la Subred. ademas de apoyar ia
implementacién de los mismos. 19) Apoyar a la Subred en las actividades que demande segdn requerimientos inferinstitucionales y extra institucionales. 203 Registrar las
actvidades realizadas refacionadas con la presiacion del servicio, de acuerdo con el sistema de informacion de fa Subred 21) Realizar supervision de los contratos para 1os que
sea designado 22) Entregar la constancia de afiliacion v el pago al sistema de seguridad social en salud, pensiones y riesgos profesionales mensuaimente 22) Realizar las
demas actividades que le sean asignadas acordes con e objeto de! contrato.

CONSTANCEA DE NO EXISTENCIA DE PERSONAL EN PLANTA

La Referente 0 Lider de Talento Humano CERTIFICA que analizada la planta actual de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Qccidente, Unidad Prestadaora de Servicios
de Salud sg encontrd que: el presente requerimiento se tramita por 1. __ no existencia del perfil requeligo;

DIANA MARITZA BELTRAN BEJARANO YANITH P
Nombre y firma del Supervisor Director Tedrd

o Servicios de Urgencias
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