REQUERIMIENTO DE PRESTACION DE SERVICIOS PARA ADICION Y/0 Laradl: , Lene. 00
Fecha de aprobacién: 24/02/2017
PRORROGA — AL EALD A
Cédigo: 04-02-FD-0005 .
, | 1015444474  [HEIDY JOHANNA GARCIA BUITRAGO
Qlien solicita (colocar cargo y fo perfil del supervisor) Fecha de la Solicitud Dependencia o sede:
PAOLA CAROLINA GIRALDO PARRA Dia Mes Afio ATENCION DOMICILIARIA
LIDER DEL CONVENICO 1 9 2020
URGENCIAS
Motivo de la solicitud {Marque con una X) | No CONTRATO ¢
AHicion y Prorroga
Adicion X Formato documentos minimos para celebrar
Prorroga 5863'2020 contrato : Lista de Chequeo Persona Natural X
Reinicio

JUSTIFICACION O NECESIDAD DE LA PRESTACION DE SERVICIO REQUERIDO
{Previa verificacion presupuestal)

La Direccion de Servicios de Urgenmas requiere garantizar el Apoyo en el servicic de Urgencias, en la Subred Integrada de servicios de salud Sur Occidente ESE En
concordancia con las obligaciones y actividades pactadas.

Descripcion del servicio solicitado

MERICO GENERAL

AREA: ADMINISTRATIVG I—__I ASISTENCIAL l;'
PERFIL [MEDICO GENERAL
NLUMERO DE PERSONAS REQUERIDAS:; |'|
EXPERIENGIA: 6 meses EN: Actividades propias a su perfil
HABILIDADES: Generacitn de practicas seguras en salud, diligencia en la atencion a pa.r.ientes, seguimiento de procesos, adecuadas relaciones interpersonales,

=

esolucién de problemas, capacidad de andlisis, toma de decisiones, empatia.

ortunamente al supervisor su designacion.Riesgo relacionado al conocmiento, experiencia y destreza en el desempefic de sus actividadesRiesgo por no agistencia a las
ividades programadas.Riesgo relacionado con las conductas gue miran la intencionalidad del individuo y su actitvidad valerativa y ética ante las actividades y los usuarios.
iesgo en la planeacidn de las actividades por realizar.Riesgo por no cumplimiento de normas y politicas institucionales, entre las que se encusntran mision, vision,planes de

TSGOS DE LA CONTRATACION: Inhabilidad e incompatibilidades sobrevinientes.Demora en el inicio de la ejecucién del contrato.Errores en la supervisién. No informar

tcion, objetivos, metas e indicadores.Riesgo de no cumplimiento de los parametros de calidad establecidos por el supervisor para las actividades asignadas
0 entrega de soportes , registros de las actividades de acuerdo con los procedimientos y requerimientos de la entidad

Z M ga O

CANTIDAD N .
Margue con una X segan VALOR observaciones Teniendo en cuenta la

coresponda tipa de contrat %:gfﬂzﬁ (:-s'..,;:;::::: " | VALOR TOTAL | Resolucion 0529 del 21 de Agosto, se
TIEMPO DE EJECUCION | MONTO TOTAL (valor no debe . contratar) solicita adicionar y modificar fa Clausula

registrarse en lapiz) MES o forma de paqo incluvendo el valor de la
HORA i 0 0 $1.407.276 |hora en:  § 40,000

ACTIVIDAD 0

ACTIVIDADES / OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

Realizar la vakoracidn clinica de los pacientes direccionados a atencién domiciliaria. 2) Efectuar identificacién del riesgo clinico de los pacientes atendidos en el servicio de
arencién domiciliaria 3) Recibir pacientes interconsultados de atencidn domiciliaria en forma documentada del médico fratante. 4) Establecer plan de manejo de cuidado en casa
skgun las indicaciones de médico hospitalario tratante y las guias de practica clinica. 5} Valorar paciente en la pericdicidad que se réquisra segun la condicidn clinica del paciente.
8) Educar al paciente y su familia en el manejo de la enfermedad. 7} Participar de las reuniones del equipo de trabajo de atencidn domiciliaria para la revisién de casos o del
proceso de atencion domiciliaria. 8) Gumplir con las exigencias legales y éticas para el adecuado manejo de la historia clinica de los pacientes. 9) Llevar registro de la atencién de
lgs procedimientos, actividades e intervenciones, asl como mantener actualizados los informes estadisticos definidos per la Subred y todos aguellos registros necesarios para el
cimplimiento de los procesos de costos y facturacion 10) Cumplir con las exigencias legales v éticas para el manejo adecuado de 1a historia clinica. 11) Participar en la
programacion de actividades del area. 12) Reporiar los eventos de nofificacion obligatoria con 1a oportunidad establecida en la Subred. 13) Notificar las fallas de calidad gue se
presenten en el sexvicio, parficipar en los andlisis a los gue sea convocado e implementar las acciones de mejora definidas para el servicio. 14} Impartir instrucciones al equipo de
salud sobre los procedimientes crdenados al paciente. 15} Diligenciar en forma adecuada los formatos o instrumentos propics de su actuar con criterios de legibilidad, oportunidad
integralidad. 18) Diligenciar el consentimiento informado acorde al procedimiento. 17) Practicar el seguimiento y control a pacientes en los que se requiera su participacion. 18)
Imformar al paciente y su familia sobre su condicion, plan de manejo y procedo de atencidn domiciliaria. 18) Emitir conceptos médicos que se le requieran, 19) Apoyar el
cumplimiento de fas nonmas del Sistema Obligatorio de Garantia de la Calidad segdn requerimientos de la Subred. 20) Diligenciar el consentimiento informado acorde al
procedimiento, 21) Elaborar informe mensual sobre el desarrollo y avance de sus actividades y entregarias al supervisor del contrato para que este ceriifique el
cumplimienio. 22} Responder por los elementos entregados para €] desempefio de las actividades asignadas y entregarlos a la persona encargada en caso de terminacion

| contrato. 23) Participar en las jormadas de capacitacion, induccion, equipos de mejoramiento de acreditacion, reuniones y eventos a los cuales sea convocado. 24) Conocer
dar cumplimiento a jos procedimientos establecidos por la Subred, ademas de apoyar la implementacidn de los mismos. 26) Apoyar a la Subred en las actividades que demande
seglin requerimientos interinstitucionales y exira institucionales. 26) Registrar las actividades realizadas relacionadas con 1a prestacidn del servicio, de acuerdo cen el sistema de
informacién de la Subred. 25} Entregar la constancia de afiliacion y el o al sistema de sequridad social en salud, pensiones y riesges profesionales mensualmente. 26) Realizar

QONSTANCIA DE NO EXISTENCIA DE PERSONAL EN PLANTA

La Referente o Lider de Talento Humane CERTIFICA que analizada la planta actual de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente, Unidad Prestadora de Servicios
de Salud se encontré que: el presente requerimiento Se tramita por 1, __ no existencia del perfil requerido; 2.
_|_por insuficiencia del mismo; 3. ___por existencia de lista de elegibles para provision de cargo o por la necesidad de confratar a un profesional con conocimientos especificos.

Unidad Funcional de Talento Humano

.Y

PAOLA CAROLINI@%&Q%RRA CLARA FOLANDA PRADA GIL Vo.Bo. DANIEL BLANCO SANTAMARIA
Lider Asistencial Directora Servicios de Urgencias Subgerente de Prestacion de Servicios de Salud
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