FORMATO DE PERFIL DEL PUESTO

Organo o unidad orgdnica: Departamento de Medicina
Nombre del puesto: Medico Especialista en Psiquiatria
Dependencia funcional: Departamento de Medicina

Pueslus asu cargo- No Aplica

Velar por Ta atendion y recuporacion adecuads del paciente d¢ necesidad segun 1a espetialidad, mediante (6cnicas quirGrgcas adecuadas 313 patclogia y
que permita una rapida y oporluna recuperacion.

RN e i i 1

S Yol e SR e B i nel R A TR O g
Atencidn a pacientes en Consultorio Externo de Psiquiatria,

[

L

Cumplir los servicios de interconsultas medicas de acuerdo a los requenimientos de las especiaidades

Elaborar la histaria clinica, examinar, diagnasticar ¥ preseribir tratamientos a pacientes ambulatarios

3
4 |Atencion en Hospitalizagion

Atencian en Emergencia

Procedimientos a pacientes de la especialidad segun necesidad,

-~

Actwidad Academica con los Residentes de Ia Especialidad de Psiquiatria.

Otras Funciones que el lefe del Servicio yio el lefe del Deparlamenm le encumreﬂde

COORDINACIONES PRINCIPRLES 7 e

Coordinaciones Internas
Jefatura de los Departamentos

Coordinaciones Externas
Con las demds instituciones de

Salud para las coordinaciones de transferencia de pacientes,

FORMACION ACADEMICA

C.) éSerequiere
B.) Grado{s)/situacion académica y estudios requeridos para el puesto Colegiatura?
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4. Registro de Especialidad iRequisre habiBtacin
ETiIuIm’ Licenciatura prelesional?
Tecnica Bigca D
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Tecrica Superar
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A.) Nivel Educativo
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Medica Especialista en Psiquiatria
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A.) Conocimientos Técnicos principales requeridos para el puesto (No requieren documentacidn sustentadora) :

QONGCIMIENTOS {1 %Wt g L= U S SR RIS 2|

Curses relacionados a la especialidad.

B.) Cursos y Programas de especializacion requeridos y sustentados con documentos.
Noto: Cada curso deben tener no menos de 12 horas de capacitacion y los programas de especializacion no menos de 90 horas.

C.) Conacimientos de Ofimatica e Idiomas.

Nivel de dominio

Nivel de dominio

OFIMATICA Noaplica | Basico | Intermedio | Avanzada IDIOMAS Noaplica | Bdsico | Imermedio

Avanrado

Procesador de textos (Word,
Open Office Write, ete.) . s

Hojas de célculo (Excel,
OpenCalc, etc.)

Programa de
presentaciones (Power X
Point; Prezi, etc.)

(Otros) Bases de Datos y X
Programacion VB Observaciones.-

Experiencia general
Indique la cantidad total de afios de experiencia laboral; ya sea en el sector piiblico o privado.

Experiencia minima de ocho (08) meses en el sector publico

Experiencia especifica
A. Indique el tiempo de experiencia requerida para el puesto en la funcidn o la materia:

Experiencia minima de ocho (08) meses en el sector piblico

B. En base a la experiencia requerida para el puesto (parte A), sefiale el tiempo requerido en el sector pidblico:

Experiencia minima de ocho (08) meses en el sector publico

C. Margue el nivel minimo de puesto que se requiere como experiencia; ya sea en el sector publico o privado:

Practicante Auxiliar o . . Supervisor/ Jefe de Area
i ; Analista Especialista :
profesional Asistente Coordinador o Dpto.

* Mencione otros ospectas complementarios sobre el requisito de experiencio, en caso existiera olgo adicional parg el puesta.

Gerente 0
Director

Haber realizado labores asistenciales atendiendo a pacientes con diagnostico de COVID y NO COVID 19.

REQUISITOSADICIONALES

CONTRAPRESTACION MENSUAL -

bajo esta modalidad.

§/. 7 300,00 [siete mil trescientos con 00/100 soles), los cu ales 1ncluyen los montos y aFI|ac1c|r!95 de Ley, asi COthoda deduccion aplicable 3l contratado
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