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ACTA No. 07

FECHA: Bogota 15 de Julio de 2024
HORA: 08:00 AM

LUGAR: COMUNIDAD DE CUIDADO BELLO HORIZONTE

TEMA: Acta evidencia malla turnos del mes de julio de 2024 del personal auxiliar de
enfermeria y profesionales de enfermeria

ASISTENTES: Jaquellin Ramirez Enfermera.

Jorge Ivan Londofo Enfermero

ORDEN DEL DiA:
Malla de turnos del mes de julio de 2024 del personal auxiliar de enfermeria. (registro grafico)
Asignacion de actividades diarias (registro grafico).

Malla de turnos de los profesionales de Enfermeria. (registro grafico)

DESARROLLO:

Se realiza la malla de turno mes de julio 2024 del personal auxiliar de enfermeria, con el fin de
generar la distribucién del equipo auxiliar de enfermeria, se realizara seguimiento para validar
el cumplimiento de los turnos y la supervision por parte de los profesionales de enfermeria en
los cambios que se puedan presentar en la malla. Se socializa la malla de turno y talleres con

el equipo de enfermeria.

Cabe resalta que se realizaron varios cambios y ajustes a la malla, esto teniendo en cuenta
novedades en contratos del talento humano (auxiliares de Enfermeria), en el Centro de
Comunidad de cuidado. Se tuvo que ajustar constantemente la malla, con el fin de garantizar |
diariamente que se contara con el personal en cada turno para cumplir con las necesidades

del servicio.
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Grafico 1 Malla inicial primera quincena 01 al 15 de julio de 2024

Cra 7 No 32 - 18 / Ciudadela San Martin |
Secretaria Distrital de Integracion Social |
Tel (1)327 97 €7 ;
www integracionsocial gov co ! DE BOGOTA DC.




.
SECRETARIA DE

A
BOGOT/\ | INTEGRACION SOCIAL

FOR-G-002

_Ill I f'h/imu Jde )

— . S . JuLIo 2024 QUINCENA

|
o
M‘Ml"

: __|recun e LN M | e LIMIM| IV ]s L
" N - RSN T N AT 223|425 28] 17 |0 | n|
NOMBRE AUX ENFERMERIA o
L X L L L L L L
L L I [ L 4 L L
Aux 3 ADAM AREVALO L . L L ol ol & SLL
Aux 4 JEFRY SANDOVAL L | I [ L L L L
Aux § ANDREA CHALA L L L L L L L L
Aux 6 PATRICIA PORRAS L (T L L L L L
Aux 7 LEIDY CANDELA B [ L L L L L L
Aux B MAYERLY MOLINA L L LEISLEISE L el L L
= £44: 5
L S N2 (BB L L L L L
L L L L L L L L
Aux 3 NIDIA TATINO L CRINLS IR L L L L
Aux & IVONNE MANRIQUE L L ¢ ( L L L
Aux 5 MIGUEL TORRES I CRIE0s N - L L L L
Aux 6 ANDREA PALACIOS L L L L L L L L
Aux 7 MARIA FONSECA L L L L L L L L
Aux 8 ADRIANA RODRIGUEZ L I L L E L L L
D i o B3
L L L L L L L
L N2 L L L L L L
Aux 3 MONICA PEDRAZA LANIPEINIf e i L miftimfeimelmf e [m
Aux 4 JUAN SAMANIEGO CUNLPCINLITL NI LN e e M ) e |t
L L L L L L L L
L L L L L | o 0N B0 L
Aux 3 ANGEL NINO N2 L IN2] L IN2ZP LI N2 L N2 N2 N2 e m2] L
Aux b INGRID ORTIZ N2 L E bl C e N2 N2 e nebefnafbn | naft

Grafico 2. Modificacion primera quincena 01 al 31 de julio de 2024. Ingreso de personal por
contingencia. Adriana Rodriguez
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Anexos: Listado de Asistencia

Elabor6: Jaquellin Ramirez Romero
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