FORMATO DE PERFIL DEL PUESTO

IDENTIFICACION DEL PUESTO

Organo o unidad orgénica; DEPARTAMENTO DE ANESTESIOLOGIA Y CENTHRO JIUH
Nombre del puesto: MEDICO ESVECIALISTA TN ANESTE IWﬁm
Dependencla funcional; DIRECCCION EIECUTIVA

Puestos a su cargo: NO APLICA
MISION DEL PUESTO

p—— P M

Atencion de calidad en PROCESOS / TECNICAS de Anestesiologla (HRUT)

e ———— c——— == i = — -

FUNCIONES DEL PUESTO
1 |Realizar visita pre anestesica a pacientes programados y de emergencis,

9 |Administrar las técnicas anestesicas en pacientes q:nruri;ima

- — - s g T
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3 Llé_valuauun v rnane]u Post-operatorio y Unidad dtz P.en:up-::raa:uf;n.

= T
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4 |Realizar evalua-cmnn pre anestesicas a pac;ente; qurrﬁrgir 08 en consulonos externos

I,_._.._.___._..._..____.._ AR - - - . ————
5 |Cumplir los codigos de ética y nurmatiﬂdad vlgcnteﬁ (MINSA).

- e — — i s —— -

6 |Otras actividades que le asigne |a jefatura inherentﬁ 85U CHIRO.
COORDINACIONES PRINCIPALES

CoordinaclonesInternas Ehis
Con el personal de salud del dtparurnanw y médicos de OLras espec llhdadﬂ

Con médlc.os espec:aiisu; y mrm pral nmnalﬂ de Ia uluﬁ

FORMACION ACADEMICA
A ) Nivel Educativo B.) Grado(s)/snuscion acedémics y estudios requerndos pera ol pussilo :i:#. 1
= 2 Wl @ « I~
ulo de Médico Ciryjano
“2“ primari D l umm Especishsta en Anestesiologls con NOmero

de Pegmntro de Especialidad (RNE)
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CONOCIMIENTOS

B.) 'y Programas de especlalizacion requerldos y sustentados con documentos.

Nota: codl curso ﬂ:hn tener mo menos de 12 horas de copacitacidn y los programas de ﬂﬂﬂaﬂm_fmn ne menos :1:_ 90 ’:?.T.'__.-——-—-—-—-——-—-—-—-—-—
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| intermedio | Avantado

T ) |

ST e dNvikde deminlo; T
- OFIMA 1 .."_:_l-l":i No aplite ;
Procesador de textos
(Word, Open Office Write, X
etc.)

Hojas de célculo (Excel;
OpenCalc, etc.) X
Programa de
presemaciones (Power X
Point; Prezi, e1c.)

(Otros) Bases de Datos y

" Observaciones.-
Programacion VB

e Lo e —a - _——

Experlencia general
Indique la cantidad total de afios de experiencia laboral; ya sea en el sector plblico o privado.,

F e = = |

No menor de un (1) afio.

Emrhntla especifica
A. Indique el tiempo de experlencia requerida para el puesto en la funcién o la materia:

No menor de un (1) aflo.

1
B. En base a la experlencia requerida para el puesto (parte A), sefiale el tiempo requerido en el sector publico

No menor de un (1) afo. |

C. Marque el nivel minimo de puesto que se requlere como experiencia, ya sea en el sector publico o privado:

Practicante Auxiliar o Superymnor/ lefe de Area Gerente o
Analista x |Especialista _
profesional As|stente Coordinador o Dpto Director
* Mencione otros aspectos complementorios sobre el requisito de experiencio, en caso exillers aigo adiconal parg & pussio

- —=

NACIONALIDAD

¢Se requiere naclonalidad peruana? ESI DHD
Anote el sustento:

HABILIDADES- Describa las habllidades que considere importantes para ocupar & puesio
* Capacidad para trabajar en equipo.
|* Proactividad y criterio en la toma de desiciones.

REQUISITOS ADICIONALES

s/ 7,300.00




