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o : 1.INFORMACION DE LA DEPENDENCLA SOLICITANTE
. Ugﬁgfﬁfgggf E ol OFICINA ‘gg&ggc‘m DE SERVICIO O AREA NUMERO DE PERSONAS REQUERIDAS
. OFICINA DE
. PARTICIPACION. ; ' :
HOSPITAL SAN BLAS _|COMUNITARIA Y-SERVICIO “SERVICIQ AL CIUDADANO _ Do 1 /
AL CIUDADANO - : '
+ 2,SUPERVISION = . . |
RESPONSABLE ’ /
(Jefe de oficina y/o director administrativo ylo asistencial en caso de supervisién plural o conjunta) o (Servidor designado en caso de supervisién tinica)
SHIRLEY JANNETH TORRES RODRIGUEZ " . JEFE DE OFICINA CODIGO 006 GRADO 05
NOMBRE COMPLETO . . CARGO '
N FUNCIONES SUPERVISOR: ‘ B I
Conforme lo.estublecido ysegiln el munual de contratucion de la entidad, lus comy ius y obliguci del sapervisor son los contempludos en el Cupitulo 6, Munual de Contratacidn
: ' ) . (Resolucidn 152 de 2019 y Articulo 12 Resolucidn No'53 de 2022) '
' 3. REQUISITOS DEL PERFIL PARA EL DESARROLLO DEL OBJETO CONTRACTUAL SOLICITADO
CATEGORIA NIVEL REQUISITOS " RN i ” i -
(SEGUNTARLADE | TGN TABLASE (SEGONTABLADE . |... PROFESION U OFICIO . “: '\ .. NIVEL EDUCATIVO " NOMBRE Y/O NUMERO DE CONVENIO
s QNORARIOS | HONORARIOSVIGENT®) | & " ", ool : e T . .
it 1 TFIP+I2ME / ~ TECNICO _ B - TECNICO : o SUBRED
’ T~ " RIESGOARL = - . . -
EXPERIENCIAESPECIFICA ~ * * (revisur-hoja de clasificacion del | - : EXPERIENCIA GENERAL MINIMA
. o . viesgo) ) ) (SEGUN TABLA DE HONORARIOS VIGENTE)
/NO APLICA -~ 3 : o 12 MESES DE EXPERIENCIA
, A 4.VALOR HONORARIOS - '
VALOR HORA | No. HORAS PROMEDIO MES s © HONORARIOS FLJOS ;
. 2222946 7

5, INFORMACION SOBRE EL CONTRATO

OBJETO CONTRACTUAL: . . . .
PRESTAR SERVICIOS COMO TECNICO PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA OFICINA DE PARTICIPACION COMUNITARIA Y SERVICIO AL CIUDADANO DE LA
SUBRED. INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E. ) . ’ : . . .

DURACION: , :
[HASTA 31 DE MARZO DE2025 7/ - .
JUSTIFICACION: . , ‘ -

La Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente E.S.E. constifuye una categoria especial de entidad publica descentralizada, con personeria juridica, patrimonio propio y autonomia administrativa,
leuyo régimen de contratacion previsto desde el numeral 6 del articulo 195 de 1a Ley 100 de 1993 es el de Derecho Privado, y &n ese sentido, cuenta con su propio Estatuto y Manual de Contratacion, sobre el
leual se fijan las reglas y procedimientos en esta materia. Ahora bien y en 14 gestion integral de la prestacién de sus servicios en salud, articula los sistemas de gestion administrativa que garanticen la prestacion|
lde servicios de salud con calidad, oportunidad, eficiencia y acorde con las nécegidades de los usuarios, de tal forma que se han estudiado las necesidades a satisfacer por el tiempo estrictamente indispensablel

len [a Direccidn de Contratacién para el desarrollo de actividades Administrativas, iniciando con la verificacién de personal de planta, el cual no es suficiente conforme a certificacion expedida por e} responsable
l4e 1a Direccion de Talento Humano de la Entidad y las reglas establecidas para este tipo de contratos, prevista en e] M | de Contratacién vigente.

OBLIGACIONES ESPECIFICAS: B .
1. manejo de los aplicativos institucionales, como insumo para la elaboracion de informes de la oficina de participacion comunitaria y servicio al ciudadano. 2. apoyo en la gestion logistica para el desarrollo|
e espacios de fortalecimiento de actividades de la oficina de participacion comunitaria y servicio al ciudadano. 3. apoyo en los procesas de orientacion, jnformacion y verificacion de usuarios en las diferentes
lbases de datos (comprobador de derechos, dnp, adres, georeferenciador). 4. consultar el sistema de dinamica gerencial, con el fin de [levar a cabo consulta de ! y de citas medicas y actualizacion def
Watos cuando el usuario asi lo requiera.. apoyar las actividades y operaciones de la oficina de participacion comunitaria y servicio al ciudadanb que den cumplimiento a la politica publica de servicio al
ciudadano y de participation social en salyd.6. participar en Jos pracesos de fortalecimiento de competencias a traves dé los cursos y capac itaci virtuales y pr iales establecidos por la subred integradal
We servicios de salud centro oriente e.s.e7. elaboracion y ‘consolidacion de informes estadisticos. 8. elaboracion, consolidacion de encuestas y aplicacion de formatos a los usuarios de acuerdo con las metas ¢
indicadores establecidos. 9. asistir a los espacios de fortalecimiento cotivocados por la oficina de participacion comunitaria y servicio al ciudadano y 1a subred integrada de servicios de salud centro oriente
le.s.e.10. apoyar los subprocesos teniendo en cuenta las necesidades propias de la oficina de participacion comunitaria y servicio al ciudadano.11. cumplir con las anteriores obligaciones de acuerdo con laj
demanda y las necesidades del servicio en los centros de salud y hospitales que conforman la subred integrada de servicios de salud centro-oriente e.s.e, 12. portar visiblemente los elementos institucionales y|
ladecuada presentacion personal dando cumplimiento a los manusles y procedimientos dé la oficina y de la subred integrada de servicios de salud ceritro oriente e.s.e.,13. las demas obligaciones que sean|
lasignadas en la realizacion del objeto coritractual, \ - .

' ‘ i : 6. APROBACIONDE LA SOLICITUD .
NOTA: Todos los campos son de obligatorio diligenciamiento; en caso contrario serf devuelta ln solicitud, Las firmas deben ser recogidas cn el siguiente orden: Responsable, Jefi: de Oficina y/o Director Admi ifirativo y/o Asistencinl, Gerente, Sut i
Ordenador de] gasto. : . 1 i ' . .

Sefe dooficina yio dirsetor administrathvo /o asiskenclal vio Subgesenes responsable de drea vio Gerente

FIRMA ORDENADOR DEL GASTO ) -

. excepcionalmente}

La Direccién Operative de Gestién de Talento Humang por mﬁ) del Formato Certificacién de tencia ¢ Inexistencin de Personal en Planta AP-TH-FT-123,valida que Ja Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente E.S.E, no cuenta con ¢l personal suficiente y/o
perfil idopamel 1o de las nctividades y objeto keatadosenla p ficitud . '(\ . o )

VoBo Selecciin | o _ YoBoEnlace A ) | : YoBo Contrataclon

- . IDENTIFICACION DE LANECESIDAD
M .
. St v ? NOMBRE: . ' IRLENA ABELLA ROJAS
1. PLAN DE ADQUISICIONES - D (| REEMPLAZA CEDULA: o sonassls
NUEVO: PENDIENTE POR : : ‘ : i
CONTRATAR: NO D . NUMERG DE PS 2936 2024
N ) . CONTRATO:
VoBo Presupuesto: |
NOVEDAD POR SITUACION ADMINISTRATIVA DE PERSONAL DE PLANTA: .
, . . . OFICINA DE PARTICIPACION COMUNITARIA Y SERVICIO ALCIUDADANO"

\ . . o - 56
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th . SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E CODIGO: AP-TH-FT-123
'E ftet « ESTRATEGICO- GESTION DEL TALENTO HUMANO VERSION: 2
Strdegedace S Sind FORMATO CERTIFICACION DE INSUFICIENCIA E INEXISTENCIA DE PERSONAL EN PLANTA FECHA: 2023.09-30
Centro Oreme ESE,

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

HACE CONSTAR:
Que conforme con la solicitud presentada por el 4rea solicitante de la contratacién y de acuerdo

con el articulo 2.8.4.4.5 del Decreto 1068 de 2015, se procede a certificar la inexistencia o
insuficiencia de personal:

CASO QUE APLICA

CAUSAL ;DE SOLICITUD (Marque con un X)

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

Existe personal en la planta, pero este no es
suficiente.

El desarrollo de la aCtividad requiere un grado
de espe01ahza01on que implica la contratacion
del servicio.

JUSTIFICACION

La persona natural objeto de solicitud debera cumplir el siguiente perfil: TECNICO para atender
la necesidad presentada y cumplir el siguiente objeto contractual PRESTAR SERVICIOS COMO
TECNICO PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA OFICINA DE PARTICIPACION
COMUNITARIA Y SERVICIO AL CIUDADANO DE LA SUBRED INTEGRADA DE
SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E., cuya solicitud fue realizada por OFICINA
DE PARTICIPACION COMUNITARIA Y SERVICIO AL CIUDADANO.

La presente certificacion se expide a los 2 dias del mes de diciembre del afio 2024.

Cordialmente,

Director Operativo de Gestidif del Talento Humano
Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente E.S.E.

Declaramos que hemos )'ewsado el presente documento y lo encontramos ajustado a las normas y disposiciones legales, y porlo tanto, lo
; presentamos para firma.

Cargo funcionario

/ Contratista Nombre Cargo Firma Fecha

Revisado por: Maria Teresa Iriarte Jaraba Profesional Universitario - DGTH *%w@ 2 de diciembre de 2024

Elaboradopor: Deney Garcia Tecndlogo Administrativo Doy Gacew 2 de diciembre de 2024




