Version: 1
T R FORMATO DE REQUERIMIENTO PRESTACION DE SERVICIOS — Bacion:
B u Ouloeme £ i CONTRATISTA ANTIGUO ‘echa de aprabacion: 13/11/2019 o

seasu
— Er=rts
Codigo: 18-01-FO-0013

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE

Quien solicita Dependencia o sede:
. Fecha de la Solicitud

ESPACIO VIVIENDA PIC EONTIRON

Dia Mes Afio Direccién a la que pertenece:

ANGELA MARIA FORERO RODRIGUEZ DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO

REFERENTE ESPACIO VIVIENDA 16

12 2019

Formato documentos minimos para celebrar contrato : Lista de Chequeo, documentacion por prestacion de servicios

JUSTIFICACION O NECESIDAD DE bA PRESTACION DE SERVICIO REQUERIDO

La Direccion de Gestion del Riesgo en la dependencia Colectiva requiere garantizar el Apoyo en el area de ESPACIO VIVIENDA en la Subred Integrada de servicios de salud
Sur Occi ESE En 1cia con las obli y

D ipcion del servicio

Se requiere garantizar las actividades del TECNICO EN AUXILIAR DE ENFERMERIA en los difererentes componentes de salud publica de la Subred Integrada de servicios de
salud Sur Occidente ESE

AREA ADM!NISTRATIVO D ASISTENCIAL D PIC
PERFIL TECNICO EN AUXILIAR DE ENFERMERIA
.

PERSONA REQUERIDA: ELGA NANETH ARENALES - 63395155

HABILIDADES:

RIESGOS DE LA CONTRATACION: i el ibili obrevini .Demora en el inicio de la ejecucion del contrato.Errores en la supervision. No informar
oporlunamente al supervisor su desi; ion.Riesgo ionado al i , experiencia y destreza en el fio de sus activil iesgo por no asi ia alas
Riesgo rel con las que miran la i ionalidad del individuo y su actitvidad valorativa y ética ante las actividades y los usuarios.

Riesgo en la planeacion de las actividades por realizar.Riesgo por no cumpiimiento de normas y politicas institucionales, entre las que se encuentran mision, visiénplanes de
accion, objetivos, metas e indicadores.Riesgo de no cumplimiento de los parametros 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 de la entidad

T 3 CANTIDAD  |Observaciones
Marque con una X _ segiin corresponda las condiciones | (meses horas,

del contrato actividades a
contratar ) -

TIEMPO DE EJECUCION [ves X Honorarios segtn tabla aplicable para vigencia 2020

HORA

ACTIVIDAD

ACTIVIDADES / OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA
Cumplir a i con las activi afines al perfil i conforme a lo ido por los li i a y portafolio con criterios de veracidad, calidad,
y perti ia segln pard i del p , espaclo ylo Proyectos especi i de Inspeccion, Vigilancia y Control, Redes, Mesas,

Consejos, portafolio de servicios de la itucion cuando sea idos y/o en el contrato vngente entre la Sub Red sur Occ;dente y la Secretaria Distrital de Salud.
Dar imi a las activi y metas periodi designadas en el plan de accion, con base en las fichas técnicas y lineamientos definidos por la SDS-ESE. Realizar|
'seguimiento a los menores de cinco afios canalizados con i i ion de riesgo i en plan de choque Realizarinduccién a la Yy i efectivo a las,
canalizaciones realizadas a los diferentes servicios asistenciales y sociales, para articular el PIC y POS. Notificar todos los eventos de interés en salud publica. Realizar|
canalizacion de los casos prioritarios identificados y dar respuesta oportuna de acuerdo a su competencia o informar.a quien cof P enlo i con i de
instituciones distintas al sector salud. lnformar a los individuos, familias y/o colectivos sobre sus deberes y derechos respecto a la seguridad social en salud. Facilitar los
p de veeduria ciudad: yp ipacion social con el fin de fortalecer la gestion. Seguimiento a las gestantes y menores de 5 afios que presenten algin factor de riesgo]

con su respectiva retroalimentacion. Realizar entrega de soportes y velar por la custodia de los mismos. Realizar ajustes de manera oportuna cuando sean requeridos acorde a
las preauditorias del referente del espacio asignado. Realizar entrega oportuna y con calidad de informes requeridos . Alistar soportes y presentar auditorias programadas tanto|
de la ESE como de la firma auditora o SDS. Asumir el 100% de Glosa generada por la firma mterventora al determlnar inconsistencias en soportes y/o acciones de calidad,
oportunidad, o de otra indole enla que tenga ili el contratista. i de meta, ia en soportes, entre otras) Participar activamente en las|
jornadas de salud publica (v; ias, institucionales, locales) programadas por la Sub Red Sur Occidente ESE. Realizar el seguzmlento y abordaje de los casos|
identificados de eventos trasmisibles, no trasmisibles y acciones de interés en salud publica. Asistir a las asistencias técnicas convocadas por la Sub Red Sur Occidente ESE,
como de la SDS.
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YULIETH L. F&ETAMOSO

DI _ SUBGERENTE DE PRESFACION DE SERVICIOS DE SALUD
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