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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

Direccion s la que pertenece.  DIRECCION

Quien solicita (colocar carge y /o perfl del supervisor) Depsendencia o sade: UNIDAD DE KENNEDY
Fecha de la Solicitud
Dia Mes Afio
LUZ DARY TERAN MERCADO - LIDER SERVICIO FARMACEUTICO 16 12 2019

DE SERVICIOS COMPLEMENTARIOS

Formato documentos minimos para celebrar contrato ; Lista de Chequeo Documentacién por prestacin de setvicios

JUSTIFICACION O NECESIDAD DE LA PRESTACION DE SERVIGIO REQUERIDO

El Servicio Faimaceutico requiere garantizar el Apoyo en la Farmacia de la Subred Integrada de servicios de salud Sur Occidente E
actividades pactadas,

Descripcion det servicio solicitado

TECNOLOGO EN REGENCIA DE FARMACIA -~

AREA ADMINISTRATIVO D ASISTENCIAL E [

PIC D

PERFIL TECNOLOGO EN REGENCIA DE FARMQ&A

PERSONA REQUERIDAS (NOMBRE Y Gc); I_FREDY ALBEIRO PACHON LIBERATO CC.80,057,712

7

HABILIDADES: Tecnologo en Regencia de Farmacia con habllidades para un enfoque completo y metédico en su trabajo. Excelente atencion al detalle Y sermuy
preciso, Habilldades de trabajo en equipo. Habilidades de comunlicacién para explicarse con claridad y daer consejos claros. El Regente de Farmacia que tenga
habilidades para trabajar en centros de atencion primaria y unidades de alta complejidad debe mostrarse accesible ¥ amlistoso al trabajar con el gublico.

relacionado al conocimisnto, experienc’:

los procadimientos y requerimientos de Ia entidad /

£

RIESGOS DE LA CONTRATACION: Inhabilidad e incompatibilidades sobrevinienies. Demera en el inicio de 1z sjecucion del contrate. Eyrores en |a supervisidn. Riesge

y destreza en el dosemperio de sus actividades. Riesgo por no asistencia a las actividades programadas. Riesgo relacionada con fas
<onductas que mizan Ja intencionalidad del individuo y su actividad valorativa y ética ante las actividades ¥ los usuarios. Riesge en la planeacitn de las actividades por realizar.
Rissgo por no cumplimiento de normas ¥ politicas instilucionales, entre las que se encuentran misicn, vision, planes de accion, objetivos, metas e indicadores. Riesgo de ne
cumplimiento de los parametros de calidad establecidos por el supervisor para las actividades asignadas. No entrega de soportes registros de las actividades de acverdo con

- - CANTIDAD  [Observaciones ;
Marque con una X Sequn comesponda las condiciones {mesos horas,

del contrato aclividadas a
Sonlralar)
TIEMPO DE EJECUCION [MES
HORA X 186

ACTIVIDAD

Segn resolucion de henorarlos aplicable para la vigencia 2020.

ACTIVIDADES / OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

1 )Buscar estrategias que garanticen un adecuado almacenamiento ¥ organizacion de los productos, formulas medicas, justificaciones y solicitudes archivadas a diario, 2
Recibir, revisar, codificar y controlar las prescripciones de medicamentos, su dosificacion y cantidades y las solicitudes de slementos medicequirurgicos y realizar la relacion de
egresos diarios y su verificacion si es necesario. 3)Alistar y entregar tos medicamentos y dispositivos medicos en los diferentes servicios. 4} Verificar el diligenciamiento de los
formatos de justificacion de los medicamantos no incluides en el plan Obligatorio de Salud. 5} Organizar y clasificar en sus respectivos estantss los pedidos de los medicamentos:
¥ dispositivos medico quirurgicos ¥ recibirlos si es necesario. 6) Recibir, registrar y consolidar ef reporte si es necesario, de las devoluciones y recuperaciones de medicamantos.
y dispositives medico quirurgicos de los diferentes servicios . 7) Realizar conteos de medicamentos y elementos medico quirurgicos para su respectives seguimiento y control. §
Recibo, revision de pedides ¥ akmacenamiento de productos segun las condiciones requeridas por los mismes. 8) Realizar seguirniento ¥ control en libros a los medicamentos yio
dispositivos de alto costo y de medicamentos NO POS y antobioticos. $0)Atencion af publica de los medicamentos y dispositivos medicos prescritos y facturados a pacientas en
consulta medica ambulatoria especializada, 11)Recibir y entregar por inventario fisico los medicamantos y dispositives medice quirurgico de control espacial ¥ del fondo nacional
de estupefacientes y por costo, 12) Digitar durante el turno si es necesario las prescripciones de medicamentas y dispositivos medico quirurgicos entregados e imprimir los
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DAV\Q(S ETH TEHZRAN TURIZO YULI LOPEZ RETAMOSO
Directora Servicios Colnpiementarios Vo.Bo.Subge‘ranie presticion da Servicios de Salud
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