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Version: 3
R FORMATO DE REQUERIMIENTO PRESTACION DE SERVICIOS PARA NUEVO e e et :
———— CONTRATO Fechadeaprobacién:  25/10/2021
Cédigo: 04-02-F0-0011
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE
Quien (Nomire y carge pertt ol ) Fecha de la d [Dependencia o sede:
& e o | SUBRED SUR OCCIDENTE
ANDREA JULIETH RODRIGUEZ CASTELBLANCO S Area o Servicio:
CONVENIO 47239372023
. COORDINADORA DE CONVENIO Direccién a la que pertenece:
12 4 2024 |Direccién de del Riesgo en Salud
F para > : Lista de Chequeo D por p de servicios

JUSTIFICACION O NECESIDAD DE LA PRESTACION DE SERVICIO REQUERIDO

La (dependencia) Direccion de Gestion del Riesgo en Salud requiere la contratacién de un Técnico o tecnélogo en 4reas de la salud: auxiliar de enfermeria, auxiliar en salud publica,
higienista oral para la realizacidn de actividades en la Subred Sur Occidente En ia con las es y idad

DESCRIPCION DEL SERVICIO SOLICITADO

iar nfermeria, auxiliar en salud publica, higiei I,
Rubro: HONORARIOS D REMUNERACION SERVICIOS TECNICOS D ASISTENCIAL GENERAL l X | ASISTENCIAL PIC | l
Recursos Propios: sl D NO E Vigencias futuras Sl D NO D
Convenio St E] NO D No. C jio: 4723937-2023 Suscrito con SECRETARIA DISTRITAL DE EDUCACION
PERFIL: Técnico o tecndlogo en dreas de la salud, auxiliar de enfermeria, auxiliar en salud publica, higienista oral
NUMERO DE PERSONAS REQUERIDAS: 1 3
 HABILIDADES: Comunicacién asertiva, trabajo en equipo, vocacion de servicio, a
RESQOSDELAOONTRATAC!ON: Int eir i inientes. Demora en el inicio de la ejecucion del contrato. Errores en la supervision. Riesgo relacionado al
conocimiento, experiencia y enel de sus actividades. Riesgo por no asi alas dades p Riesgo con las conductas que miran la

intencionalidad del individuo y su actividad valorativa y ética ante las actividades y los usuarios. Riesqomlnplaneaaénd'olasadmdadesporrodm, Riesgo por no cumplimiento de
normas y politicas institucionales, entre las que se encuentran misién, vision, planes de accion, objetivos, metas e indicadores. Riesgo de no cump 1o de los p de calidad

establecidos por el supervisor para las actividades asignadas. No entrega de soportes , registros de las actividades de acuerdo con los p i tos y req tos de la entidad

OBSERVACIONES: Por motivo de
PROYECCION (meses. del contrato 48982024
Margue con una X segin corresponda las condiciones del contrato enlo | horas, actividadies &
a para i6n del valor a contratar ¢ contratar )

MES X $ 2471871 .

HORA

ACTIVIDAD

ACTIVIDADES / OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

!auwadeneinmwmo» g

1 Bq:uar.bqohmxzdela!EDasv\ad.l.elroponodecesosenlalED.comspondlamosalbmte P bgico por el que
2. Aplicar de [ el p de la IED para el manejo inicial de cualquier brote epidemiolégico y activar la ruta de incluyendo la RIA en sitt criticas que
afecten el bienestar de los estudiantes, articulandose con el equipo de la éstrategia RIO P !
3A con la comunidad edi (estudi y | ) para la pi 6n de er en las sedes de
ia IED asignada, durante las fechas y horas acordadas previamente con el (la) rector (a) del colegio o su delegado 8 ; |
4 Adelantar acciones pedagogicas para la promocion en estilos de vida saludable de acuerdo con el lineamiento especifico de la DBE (all 6n saludable, fisica,

lidad Ye las acciones y proy delaE gia de P 6n del Bienestar, en las sedes de la IED asignada, durante las

escolar y ) P
myhorasmdnwnsl((a)m(a)dolcoleqioosudolagado
5 Wummmmamllayww.yvmmdm. que lleve a cabo la SDS en la IED asignada
6. Participar en ios p! de 6n que p la SED, la Subred y la SDS para facilitar el desarrollo de sus actividades en la IED asignada y sus respectivas sedes

7. Apoyar al Comité de gestion de riesgo y mgena'as escolares, y a la brigada escolar institucional en la actualizacién de los Planes Escolares de Gestion del Riesgo, Emergencias y

Cambio climético
8 mmapoycalprmrespondmmamdommuomhms. conforme a lo establecido en el articulo 131 del Cédigo Penal Colombiano y acorde con lo establecido en

Ia ruta de manejo de accidentes escolares de la SED en coordinacién y colaboracion con el pnmer respondiente del colegio
9. Realizar el reporte diario de actividades realizadas en la IED.

10 Hacer uso semanal y reporte en los apl dela ta pedagogica dispuesta por la SED

11 Presentar informes mensuales de las actividades desarrolladas en el marco del objeto contractual, junto con evidencias de su d lo, segun las [} |
para tal fin

12. Cumplir con asistencia presencial mensual para la entrega de informes y demds gestiones admiﬂillrllivnloﬂllflduyhoﬂindmdnpu\huw

PERFIL Y NOMBRE DE QUIEN EJERCERA LA SUPERVISION

1. Nombre BIBIANA YULIETH AVILA BOHORQUEZ
2. ldentficacion 20888128
3 Perfil 0 cargo DIRECTORA GESTION DEL RIESGO EN SALUD
4. Justificacién (81 aplica) A
l \¥ A
|
\ \
8IB HA 0 . MILENA R MATEUS
Directord de Gestion del Riesgo en Salud SUBGERENTE DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD

\




.‘k
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS

BOGOTI\ DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E

153-ASAD

LA SUSCRITA DIRECTORA DE GESTION DEL TALENTO HUMANO DE LA
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E

HACE CONSTAR:

Que, verificada la planta de empleos de la Subred Integrada de Servicios de Salud
Suroccidente ESE, se evidencia que no se cuenta con personal de planta disponible
para desarrollar la actividad AUXILIAR DE ENFERMERIA por cuanto:

1. No existencia del perfil requerido
2. X Insuficiencia del mismo
3. Lanecesidad de contratar a un profesional con conocimientos especificos.

Dada en Bogota D.C., el dia 12 de Abril del 2024

e

YEIMY LORENA COLMENARES GONZALEZ
Directora Operativa
Direccion de Gestion del Talento Humano

Declaramos que hemos revisado el presente documento y lo encontramos ajustado a las normas y disposiciones legales, y por lo tanto, lo
presentamos para firma.
Funcionario /
Contratista

Nombre Cargo Firma Fecha

. . ) Profesional S
Revi r L L. P T -
evisado po Jayson Galindo Alviz Especializado Gestién T

del Talento Humano

04/2024

Calle 9 No. 39-46

Conmutador: 7560505

Ext: 1008
www.subredsuroccidente.gov.co

Cadigo Postal: 111611 ALCALDIA MAYOR

USS Pablo VI Bosa
USS Fontibon DE BOGOTA DC.



Version: 2
- INFORME FINAL DE SELECCION Fecha de aerobacién: 20/05/2021
Cédigo: 04-02-FO-0012 e

Fecha_Informe | Dia: 07 |Mes: 05 Afio: 2024

DATOS GENERALES Genero: FXM_Otra: Edad: 34 |Proceso de Promocién: SI__ NO _X__ [Reintegro I NO__X_

DIRECCION/AREA Y/O OFICINA SALUD PUBLICA
PERFIL_A CONTRATAR ( AUXILIAR DE ENFERMERIA
CRITERIO Y PONDERACION DEL PROCESO DE SELECCION
ITEM SIN PRUEBA PORCENTAJE ASIGNADO TOTAL PORCENTAJE TOTAL ALCANZADO

Analisis de Hoja de Vida 25% 15% 25%
Prueba de conocimientos NA 30% 0%

LEIDI PILAR MENDEZ Pruebas Psicol6gicas 35% 25% 21%
E: Entrevista 40% 30% 28%
Ajuste al perfil ( 70%) 100% 74%
Concepto Final Se ajusta adecuadamente al perfil - actividad %Si X NO
Formacion émi AUXILIAR DE ENFERMERIA, FUSDESA, 2009

ANALISIS DE HOJA DE VIDA Expériencia laboral (afios) 5 ANOS
CUMPLIMIENTO REQUISITOS |Experiencia _Relacionada (afios] 5 ANOS
DEL PERFIL Honorario A\S/Iig:?: )(Reso"‘c"’“ SEGUN HONORARIOS ESTABLECIDOS PARA EL PERFIL EN SALUD PUBLICA
PRUEBA SE COMPETENCIAS 360° Actitud h_acwav \’as normas Ada‘ptgbillidad An?al‘isis num_e‘rico Aten‘cién al detalle Aulocon;rol | Compromiso Iabgral 0]
FORTALEZAS Comunlgacmn escrita ‘DISCID|II’|a _ Habl|l»dad‘SUCIa\. 0 Orientacion a resultados (). planeacion | Trabajo en equipo ()
Retrolimentacion Sentido de urgencia comunicacion abierta () PROMEDIO 15 COMPETENCIAS
Factores Evaluados Comunicacion 9 Relaciones Proyeccion 8 Humanizacion Total obtenido de 85
Interpersonales 8 9 factores Evaluados

Concepto entrevista con lider

(si aplica ) marque Si o No Favorable No favorable

RESULTADOS DE LA

ENTREVISTA Observaciones: DENTRO DE LA REVISION DE SU HOJA DE VIDA, MUESTRA QUE CUMPLE CON LAS NECESIDADES DEL PERFIL, CON RELACION AL TIEMPO DE EXPERIENCIA REQUERIDO
Y FORMACION ACADEMICA, SOLICITADAS EN EL REQUERIMIENTO; SE INDAGA SOBRE POSIBLES CONFLICTOS DE INTERES, FAMILIARES VINCULADOS EN LA SUBRED SUR OCCIDENTE,
LOS CUALES NIEGA, ADEMAS DE MENCIONAR QUE NO HA TRABAJADO ANTERIORMENTE CON LA SUBRED SUR OCCIDENTE, CONFORME A LOS HALLAZGOS DENTRO DEL PROCESO,
NO SE ENCUENTRA ASPECTOS NEGATIVOS, POR LO QUE SE CONSIDERA A EVALUADO APTO PARA OCUPAR EL PERFIL SOLICITADO.

CRITERIOS DE INCLUSION

SOCIAL Madre o Padre cabeza de familia NO Localidad donde vive KENNDY Barrio PORTAL DE LAS LOMAS Grupos étnicos NO Condicién de di i NO Otro cual

p

VeB° PROFESIONAL ESPECIALIDA Il - COORDINADOR DE
FIRMA QUIEN REALIZA EL‘JROCESO SELECCION - GESTION DE TALENTO HUMANO

Instructivo de Diligenciamiento

1, Dependencia que solicita: Diligenciar la depencia que requiere el talento humano

perfil a contratar: Diligenciar el perfil de la persona segun el perfil requerido.

Criterio y Ponderacion: Se debe registrar el porcentaje obtenido por el aspirante durante el proceso segun el andlisis del profesional

analisis de la hoja de vida: Laborales: se registran las ultimas entidades en las cuales laboro la persona (opcional tiempo de vinculacién y motivos retiro);
Andlisis Hoja de Vida: Académicos: Se registra la formacion académica del aspirante

Aplicacion: se registra con una X si se aplico, si el perfil no lo requiere o no se aplica se diligencia N/A

Prueba de conocimientos: Se diligencia el puntaje o porcentaje obtenido por el aspirante en la prueba de conocimientos

Prueba Psicotécnica 360°: deben identificarse con una (x )las competencias con resultados como fortalezas y los porcentajes arrojados en las competencias trasversales de la entidad
. Resultados de la entrevista: El profesional registra lo evidenciado y el anlisis de la entrevista segun el criterio profesional

Se debe registrar si se realiza entrevista con lider concepto y observaciones en caso de ser pertinente.

10. criterios de inclusion social

ONO O AEGN
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