SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIEN
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MACROPROCH FSTRATEGICO CODIGO:ET
i : PROCESO GESTION DEL FALENTO HCMANO 003 .
e SUBPROCESO CONTRATACION OPS VERSIONIO
TIPO DE DOCUMENT( FORMATOQ _
NOMBRE INFORME ¥ CUENTA DE COBRO OPS FECHA: 20160801
1. DATOS GENERATES DEL CONTRATO

Mo, CONTRATO - OFS:

PS 0743 2018 C.D.P Now; 7 ‘

Provesu al ipue perfencee:  [PROCLSQ ASISTENCIAL/ENFFRMERIA
Unidad a la yne pertenece: |LA VICTORIA-IMI

{17 AMPARO MURCIA Si:RRA

] C.C [F2100879 ] e[E T

Nanibre del Contratista:

EETHE

Feeha lnidio: Fecha Terminacidn incial:

2018-06-0%

S 1118040 Yalor o cobi

Valorr Mensual:

" MESDE VALOR PAGO
ADICION VALOR . EC 1c! FECHA D2 CENT, VALORA | ‘(1 GURIDAD |  NUMERD DE PLANILLA
OTROSI ADICLON cor FECHA DEINICIO TERMINACION N CTA (‘::m;on-t PAGAR SOCIAL
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: : - . ZAD .
contrate CONTRATO DEL CONTRATO REALIZADOS CONTRATO
S 731080 S 2.315.080 S 1.118,040 3 6.200.040

2. INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS Y AVANCE EN CUMPLIMI

NTO DEL OBJETO DEL CONTRATO

ORBJETO DEL CONTRATO

PP 2ssar 106 sersicios teenizos de auxiliar de enfermena pina Ia cjecucion de acuvidad

es asistenciales en los diferentes servacios de la Subred Intzprada de Servicies de Salud Cerre Orente

le avtividades paea el pevioda: Desde:

Kel:

OBLIGACIONES ESPECIFICAS

1 Las ext pulackas on 12 wina)

DESCRIPCION DEL DESARROLLO
ACTIVIDADES O PEODUCTUS DESARROLLALDOY EN EL PERIODO EN CUMPLIMEENTEY 11 CAIA QI3 IGACEN

Raahza entregar turno de acoerdo al protocolo de recibo v entreva de turne, pernniuende dar contnu.Jdad

1| Reeibiy veny wirno Je acuerdo al protocolo de recibo v entresa Jde turne,

2 | Controlar Tw s v nales du cada unn Je los pacientes asignados con la Realiza ef control de los signos vilales de cada uno de los p. os con la periodicidad

3 iantar y preparar d los pac:entes para examenes diagndstica de acuerda con [Onenta y preparan a los pacientes para examenes duagnostico de acuerdo con las protecolos de maneys v
4 | Realizar actividades propias del cusilale de eniermeria previniendn eventos | Realiza actividades propias dei cuidado de enfermeria previniendo evenios adversos

S [Nouf i ramente os eventos adversos ocurndos a sus pacientes al Motifica los eventos adversos

o femar a1 enfermera jele del servicio v medico tratante, subre los cammbios | lnimma a la entermera jefe del servicio y medico tratante. sobre los cambios del estago climice de los
tl :lad lisiena climea de los pacienics asiznados conocienda su Revisa la Historia clinica e los pacientes asignados conociendo su evoluc:on diana, rramiente, pare
s | Reahzan 1 o3 chimeos en forma eportuna, éiligenciando todas las casillas | Realiza registros clinicos en torma oportuna, dily ardo todas las casillas coneetanenle v danda

stiacsonales del comité de epidemioloiga (avada

de JCurnple las normas instilucionales del conuté de epidemiolowa {lavado ce manos antes y despues dei

aros, censervaaion v nse adecuado de los equipos

Responde por los invenlanos, conservacion v tso adectado de 1os equipas elementos ¢ msumias

Asiste a reumones de grupo [uncional y capacitaciones progranadas por [ msticion

Porar o: ariforme en torina adecuada teniendo en cuenta las no-mias de

A renrones de ginpo Suncional y capacitaciones programadas por la

FESCNTACION e sl

Porta ¢t umiorme en forma adecuada teniendo en coenta las normas de

2 desnfeecion opantura de las camas 1ibres v los traslados

noer

Realiza la desinfeccion oportuna de las camas libres v los iraslados i

vl con vitlide s v cal:dad al paciente v a famiha, daado una

Oftece trato con calidez v calidad al pacienle y Ta Funidia, kinda una ater

nte v ata familia subre Jos cwdados espeailicos a

Brinda educacion al paciente v a la familia sebre los cuidados espec

I npartr edocacon al p

alus i as vy pratoenlos establecidos por la institeion.

Da cuniplimiento a las guias y protocolos establecidos por la institucion

L)UZ- Qﬂ-,p(,{—o CYZJ s

Firimna del Contratista

Sexe carmleacion Je piize o Salud, pension v ARL

]

52 106 879 de

.

[ VISTO BLENO SUPERVISOR DE CONTRATOS

! NOMBRE:

ANA CELIA GARCIA GARCIA

CARGO:

£ LDMFLRMERA

i FIRMA A -
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