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Centro Oriente E.S.E.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTEE.S.E
_ APOYO - GESTION DE CONTRATACION
FORMATO VERIFICACION PERFIL Y CERTIFICADO DE IDONEIDAD DE LOS CONTRATOS DE

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES Y DE APOYO A LA GESTION

CODIGQ: AP-1A-FT-060
VERSION: 2
FECHA: 2025-03-11

El suscrito profesional de seleccién certifica que se adelant la verificacion de la hoja de vida y los soportes respectivos, para determinar el cumplimiento de los requisitos de idoneidad o experiencia

establecidos la necesidad enviada por el area y la Tabla de Honorarios vigente asi:

Objeto:

PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION FINANCIERA DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS

DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E

1. IDENTIFICACION

Nombre:

LUIS ADOLFO BARRIGA MOLINA

[c.c. 79459607

Fecha: 26/09/2025

Dependencia o area que
requiere la necesidad:

DIRECCION FINANCIERA - FACTURACION

TIPO DE SERVICIO ADMINISTRATIVO = ASISTENCIAL M
Categoria II O II IIII 1 v M VIl |VI | N/A |
2. VERIFICACION REQUISITOS MINIMOS
ASPECTO A EVALUAR REQUISITO EVIDENCIA B CUMPLE NO
FORMACION BACHILLER ACADEMICO COLEGIO PARROQUIAL SAL CARLOS X
ACADEMICA: 29/11/2015
UNIVERSIDAD NACIONAL ABIERTA'YY
. ADISTANCIA
TECNOLOGIA EN ADMINISTRACION DE SALUD 5 SEMESTRES X
20/08/2025
OTROS ESTUDIOS:
3. EXPERIENCIA
- Fecha de Tiempo Experiencia (segan el perfil) Total
N° de Contrato Objeto Entidad Contratante Fecha de Inicio Terminacion Experiencia
(dd/mm/aaaa)
(dd/mm/asaa) Afios Meses Dias A-MD
PRESTAR SERVICIOS DEAPOYO DE MANERA
AUTONOMA, EN CONDICION DE TECNICO
ADMINISTRATIVO 11, PARA LA EJECUCUCION DE | SUBRED INTEGRADA DE
PS 1146 2020 ACTIVIDADES EN EL PROCESO DE LADIRECCION | SERVICIOS DE SALUD 16/01/2020 15/11/2020 0 9,00 29,00 0-9-29
FINANCIERA FACTURACION DE LASUBRED [ CENTRO ORIENTE ESE
INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO
ORIENTEESE
PRESTAR SERVICIOS DEAPOYO DE MANERA
AAUTONOMA, EN CONDICION DE TECNICO
ADMINISTRATIVO 11, PARA LA EJECUCUCION DE | SUBRED INTEGRADA DE
PS 0281 2019 ACTIVIDADES EN EL PROCESO DE LADIRECCION | SERVICIOS DE SALUD 16/01/2019 15/01/2019 -1 11,00 29,00 -1-11-29
FINANCIERA FACTURACION DE LASUBRED [ CENTRO ORIENTE ESE
INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO
ORIENTEESE
PRESTAR SERVICIOS DEAPOYO DE MANERA
AUTONOMA, EN CONDICION DE TECNICO
ADMINISTRATIVO 11, PARA LA EJECUCUCION DE | SUBRED INTEGRADA DE
PS 5087 2018 ACTIVIDADES EN EL PROCESO DE LA DIRECCION | SERVICIOS DE SALUD 10/07/2018 15/01/2019 0 6,00 5,00 0-6-5
FINANCIERA FACTURACION DE LASUBRED [ CENTRO ORIENTE ESE
INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO
ORIENTEESE
PRESTAR SERVICIOS DEAPOYO DE MANERA
AUTONOMA, PARA LA EJECUCUCION DE
. SUBRED INTEGRADA DE
PS 2335 2018 ACTIVIDADES EN EL PROCESO DE LADIRECCION | “qepyic105 pE saLup | 10/01/2018 9/07/2018 0 5,00 29,00 0529
FINANCIERA FACTURACION DE LASUBRED | (2oc S0 0 2
INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO =
ORIENTEESE
SUBRED INTEGRADA DE
APOYO TECNINCO Y ADMINISTRATIVO ALA
PS 2657 2017 - SERVICIOS DE SALUD 10/01/2017 9/01/2018 0 11,00 29,00 0-11-29
GESTION DEL PROCESO DE FACTURACION CENTRO ORIENTE ESE
0 0,00 0,00 0-0-0
0 0,00 0,00 0-0-0
0 0,00 0,00 0-0-0
0 0,00 0,00 0-0-0
TOTALES 2-10-1
CUMPLE SI X NO
De acuerdo con lo anterior, el suscrito profesional de seleccion certifica que evaluada la hoja de vida de LUIS ADOLFO BARRIGA MOLINA identificado(a) con C.C.|
CERTIEICA: 79459607, y verificados los anteriores requisitos, se determiné que cumple con los requisitos de idoneidad o experiencia y por lo tanto es idéneo(a) para PRESTAR SERVICIOS]
: PROFESIONALES PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION FINANCIERA DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO|
ORIENTE E.S.E, conforme a los requisitos del acto administrativo que adopta la escala de honorarios vigente.
NOMBRES Y APELLIDOS DEL PROFESIONAL DE SELECCION: FIRMA DEL PROFESIONAL DE SELECCION
DIANA PATRICIA SANCHEZ GANTIVA -

NOTA: SE REALIZA HOMOLOGACION DE ESTUDIOS DE ACUERDO A LA RESOLUCION 216 DEL 15 DE MARZO DEL 2023, ARTICULO QUINTO, LITERAL H.

Identificacion del Profesional de Seleccion:

1.023.863.450

(*) Paracl calculo de

4 sumando

¥ no se tendrén en cuenta los traslapos.
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Para el correcto diligenciamiento del|
formato “VERIFICACION PERFIL|
Y GERTIEICADO DE
COLEGIO

PARROQUIAL SAL|
CARLOS
29/11/2015

UNIVERSIDAD
NACIONAL ABIERTA
Y ADISTANCIA

5 SEMESTRES
20/08/2025
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