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FECHA ‘ 2019 |
|UNIDAD SOLICITANTE '1%%:&3&2 PERFIL U OBJETO DEL
PACIO FISICO)
(ES| ) FISICO) |\ REQuERIDAS sm:wmn CONTRACTUAL
DIRECCION DE GINECOOBSTETRICIA | JORGE EDUARDO CARO MEDICO ESPECIALISTA
UMHES MATERNO INFANTIL HOSPITALIZACION MISIONAL | coNSULTA PRIORITARIA CARO 1 CODIGO 213 GRADO 32
_ 2. REQUISITOS DEL PERFI NTRACTUAL SOLICITADO
PERFILGENERAL | PROFESION U OFICIO - NIVELEDUCATIVO | _ TIEMPO DE EXPERIENCIA
PROFESIONAL UNIVERSITARIO -
ARSI MEDICO GENERAL PROFESIONAL UNIVERSITARIO 0.3 AROS
£ " EXPERIENCIA ESPECIFICA
- 3.VALOR HONORARIOS |
' VALORHORA y |l NROHORAS PROMEDIO MES. f HONORARIOS FLIOS
5 30387 Podm Oh)c::ui;‘;';“:m“n TP por 186 Podra ser objato de incremento
\PC por el afia 2020
4, INFORMACION SOBRE EL CONTRATO
OBJETO

PRESTAR SUS SERVICIOS PROFESIONALES, DE MANERA PERSONAL Y AUTONOMA EN 53U CONDICION DE MEDICO, PARA LA EJECUCION DE ACTIVIDADES ASISTENCIALES , EN LOS
DIFERENTES SERVICIOS Y EN LAS UNIDADES QUE SE REQUIERA, CONFORME A LAS NECESIDADES DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

DURACION: SEIS { 6 ) MESES

JUSTIFICACION: La Subred Inlegrada de Servicios de Salud Centro Orienle E.S E., presta servicios de salud eumplicnd criterios de calidad idad bilkidad, dad y seguridad) oconde a la Ley
L0 de 19493, Ley 112 de 2007, Ley 1438 de 2011 ¥ Ley 1751 de 2015, lus umlns lienen comao fin primordial garatizar la adeacuada prestacion Je Jos m-w;ms de salud a los usuanos. Con el pmposl!m.lc dar cumplimiento a las
funciones mwmcndm.l.u por [n Ley, 1a Subred adelanta Jos procesos T con el fin de coad: al Temienta de la mision tonal. En otencion a lo anterion se requiere 1a contratacion de personal tecnico

laboral y profesional para dar daed & Jos provesos tales con criterios de colidad y poder cumplic con los convenios ¥ contratos suscritos con lus diferentes entidades responsables de pago

OBLIGACIONES ESPECIFICAS:

1. Realizar lus netividades, procedimi dingnisti d inados dentro del plan de maneyo, con un alto nivel cientifico, élico ¥ humano, de una masiera oporiuna ¥ perti Len pondencia con las dad
de los pacientes, ¥ teniendo en cuenta que Ind-asl las decisiones s.]mu.n pcm'rad:u en la atencidn médica procurarin el mn_;mmrumlu de la salud del paciente
2. Binndar una atencidn en salud con of idad, integridad, suli ¥ en un ambicnte de atencidn | i ¥ humanizada, cumpliendo el principio de equidad v con énfosis en actividades, procedimicntos,
protocolos, inlervenciones ¥ puias de atencion, de ucum.l.\i abos tares de habilitacson ¥ dilncids
3. Realizar [as actividades segun ls necesidades Je 1a subred dando cubertura en Lodas [os Unidades en donde se presta ol servieio y sea requerida
4. Informar al paciente y su familia sobee In condicion clinica, plan de manepo, ntencion y i} de epreso, p 3o un alto grado de satisfaccidn sobre los servicios | ks, resolviendo des relacionadas con ¢l
process & atencidn
5. [nligenciar los registros de las i Simi , actividades e infervenciones, que permita mastener lizados les informes estadisticos definidos por [ idad vigente v todos aquellos registros necesarios para ¢l
cumplimiento de los procesos de costos y Fm.l\n:mvn
6. Respetar los derechos del paciente, cumplir el codigo de etica médica y las disposiciones legales pertinentes propias de bos servicios en donde se preste la atencién.
7. Realizar ] seguimicnto ¥ conlrol a pacientes en los que se requiera su participacién ¢ impantic instrucciones al °‘I“']‘“ |J-c ﬂ[m! wlm. Iua procedimientos ordenndos.
B, Emitir conceplos meédscos que se requieran, realiar resimenes de historia clinica, epicrisis u otros ds ivos que sean soli
9. [aligenciar en fonma completa, oportuna, sistematizada y legible (en los cases en que se presenten fallas del sistemal, Jos. formatos, la- historias clinicas, consentimiento informado, repartes de estudios v demis registras propios de
suactunr, de acuerdo a lo estoblecido en ln dad vigente, los p dimi e auditoria y demds directrices relocionadas con el manejo de historias clinicas v respaldando todas Tas ace lizadas ol paciente con la
lima
1 Garantizar la debida reserva de Lo informacion del paciente y de los registros elinicos
11 Utilizar de manera odecuada bos equipos, elementos ¢ instalaciones ¥ Jos recussos que la Subred aporte ol ds llo de las dud, das y responder por su icion o reparacion cuando los daflos se oeasionen por
ligencia o inadecuad pulacian de los mismos,
12 Reportar al area de Recursos Fisieos - Actives Fijos de la SUBRED, los equipos de propiedad del contratista, que se destine a las setividades asistenciales
13. Il contralista deberi responder por la 'u.pumlad e los equipos que se encueniren bajo su custodia.
14. Apoyar |a elaboracién de resy a i ¥ ru[ucrlm:l.'nlm que se presenten en desarrollo de lo ptencion que se obliga o prestar 8 Jos usuanios o pacienles que demanden el servicio.
15. Prestar el apaoy para dar resy ool iniciabes evitando asi que se genere Glosa Delinitiva o procesos de Conciliacion pu( pare dc EAPE,
16 Notificar los suncsosdc scgun,.!mi que se presenten durante ¢l proceso Je alencion al pociente y apoyar en los anilisis o bos que sca I las acciones de mejora definidas para el servieao
17. Reportar los i obligatoria con lo of idod establecida en la normatividad vigente.
18 Apotar las actividades de docencio de servicio en la revista ml.kllc-l wolre expocio dirgidas a los estudinntes vo personal del servicio, para el desarmollo y formacion del recurso humano en salud.
Instruir ala dad sobre Lo iom de las enfe d
Informar oportunamente al supcmsu el eontrato cualquier novedad que fecte el eumnplimiento de sus obligaciones
Faocilitar las laboees de supervision, ev nluutm v eontrol que la SUBRED realice en forma directa por 1a Subdireccion de Servicios de Salwd, la Oficina de Calidad vio a travis de tereeros.
. Cumplir of las idades de mejora, ctas & promiso y demds soliciiedes de la Supervision y de ln Oficina de Calidad.
- Acreditar inseripeion en ol RETHUS, MIPRE: 5 ¥ RUAF.
. Prestar el servicio de conformidad con 1a programacion de agenda scordada con ¢l supervisor del contrato, para el desarrollo de sus actividodes.
25 Participar en las B ¥ estudios especificos de casos tendi a resolver causas ¥ soluciones a problemas.
INOTA: Todos los campos son de obligatoria dili penci en ario serd devpelta I solicitud. Las firmas deben ser recogidas en el siguiente orden: Respensable del imiento, Profesional Especinlizad dc Talento
humano, Subgereate v Ordenador del gasto /

5. APROBACION DE LA SOLICITUD
111 /\/ ki

3 {;\ L
UV Voo
FIRMA RESPONSABLE ( )l
Jefe de Oficinn yio Director Administrathvo yio Aihlrlcill\—p / FIRMA ORDENADOR DEL GASTO

El suscrita Diirector Operative del drea de talenlo humano certifica que cn la planta de personal de la Subred Integrada de Servicios de Salud Calgo Owénte E 5 E, no coenta con el personal sufic uerido para ¢l desarrollo d
las actividades ¥ objeto sellnlados en la presente solicitud

Op de Talento H l OQ
\-../\

6. ESPACIO EXCLUSIVO PARA EL AREA DE CONTRATACION

CERTIFICACION
RECIBIDO POR: AND [ MES {11 EN
CARGO
7. IDENTIFICACION DE LA NECESIDAD
TTTANDE 5
ADQUISICIONES H E
NUEVQ: |PENDIENTE POR NO D
CONTRATAR
2, CONVENIO:,
NOMBRE:
D REEMPLAZA A: CEDULA:
HEMERUDECON 10 VoBo Contratacién ]F'rosenlaclon novedad)

I 1 NOVEDAD POR SITUACION ADMINISTRATIVA DE



