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CIGNES DESARROLLADAS

- 1. :Apliq Humanizacion y seguridad del paciente, implementadas por el Hospital Militar Central.

:Cumpii con los procesos, procedimientss v protocelos Institucionales establecidos para atenclon de nuestros usuarios (Flan de atencion
de Enfermeria, identificacion correcta del paciente, recibo v entrega de tumo, plan de manejo de residuos hospitalarios, Protecolo de
fimpleza y desinfeccién, Administracion sequra de medicamentos cuidado de enfermeria por reas, prevencidn de caidas, registros

2 clinicos de enfermeria, sUjecion mecénica, toma de muestras de laboralorio, preparacion del pacients para examenes de radiologla y
actuaiizacion del caro de paro, Cuidades especificos de fos accesos vasculares, contral de inventarios, control de {iquidos administrados
y eliminados, preparacion de pacientes para procedimientos quirdrgica, lavado de manos, transfusion segura de hemoderivados,
binseguridad y segregacidn adecuada de los residuos hospitatarios, entre otros procedimientos)

3 Reaice gestuon de\ !a!ento humaﬂo en e% servicio o area asmada mantenience una aciitud de fi rderazgo posﬂwo que perm:ta gl
cumphm[ento de los procesos, procedlm\entos y proiocolos institucionales.

4 iReslice y verificar el cumplimiento de fa asignacion asistenciai, admwstrat va del personal que integra el equipo de trabajo

5 Plasme de manera oportuna el reporie de eventos adversos Y 8U mtervewon pera ‘suitar complicaciones que afecten ia mtegrldad de :
nueslros ysuasios y sus fammas

g Di huen uso de los recursos de la :nshtucsan y control de Ios mismos, que le son entragados para ei desarroHo de las actividades propias
de su competenc:a

7 iMantuve ¥ promovercomumcam:m dsemva con eI euupu de 'rabajo euu:pu mTe*d:sc‘meanG usuario y sU *amma

" | iVefifique los framites administrativas propios del servicio de acuerdo 3 procedlmlpntos instaurados (mlercunsultas examenss de

8 ‘laboratorio, imégenes diagndsticas, traslades, salidas, devolucién de insumos y medicamentos, solicitudes de mantenimiento, entre otras

actividades).
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FECHA fop 3

Revise historias clinicas de forma integral (actuaiizando Ias indlcaciones médicas, hoja de signos vitales, evolucion clinica, notas de

8 enfermeria, control de liquidos, hoja de medicamentos, hoja newroldgica, elabaracion de tarjeton de medicamentos y de liquidos, hoja pr
guirlrgica).

19 Di uso adecuado & los registros clinicos a los cuales tiene acceso, bajo ks pringipios éticos de verdad, privacidad, respeto al paciente &
implicacionss legales.

44 |Elabore registros clinicos de enfermeria de los pacientas gue por su condicin clinica o requieran de acuerdo al protocolo, asi como
garantizar [a custodia de la historia clinica.

12 Verifique periédicamente el contral diarfo del inventario del carro de paro, asi mismo realizar las solicitudes de repesicidn de manera
oportuna, tenlende en cuenta et procedimiente institucional definida.

13 Cumpli con las directrices del comité de vigilancia epidemiclagica: manejo de aistamientos, registros Bundle, reporte de patologias
obligatorias entre ofras.

14 ‘Reatice y parlicipar en las aclividades de docencia, capacitacion, actualizacion v divulgacion al interior de su equ\po de trabajo, procesos

oced\mlentos y profocolos, programados por la institucion,

:Brinde educacion de manera oportuna y constante sobre cuidados basicos del proceso sa\udenfermedad a \os pactentes padres yfo
‘cuidadores, seglin sea el caso,

:Genere los informes que se requieran por |a astoridad competente, dentro de los plazos determinadas, adicional participa v cumple con la
16 medicion de Indicadores proplos del serviclo y ejecuta plan de mejoramiento continuo segiin desviacionss de los indicadores y
observacionss de las auditorias respectivas.

17 :Conduci y criente al personal asignade para el legro de los objetivos institucionales.

18 Realice actividades asistenciales, investigativas, doceﬁliég"y; administrafivas, requeridas por fa institucion,

14" {Cumpli con & Cédigo Deontologico de Enfermeria segtn Ley 911 de 2004,

Trate con respelo, imparcialidad v rectitud a los funcionarios intemos o extemos, pacientes y demés personas can que tenga relacion con

20 9 - o
ocasion de [a prestacian del servicio, conservando la moral y las buenas costumbras.

Registre todos los procedimientos propios de las actividades de Enfermerla en el sistema de Dinamica Gerencial, Net, o el asignado por
21 -ilainstitucién. Asegurando el registro apartuno de los medicamentas administrades segdn via, dosls, frecuendia, entre ofras variables de
' la herramienta de informatica gerencial,

Mantuve disponibilidad para la asignacién en las diferentes jomadas y servicics, que por necesidades del Hospital sean requeridas, para
22 igarantizar una atencién oportuna las 24 horas dei dia, los 365 dias del afic. Las ausencias no justificadas que afecten |a prestacion del
servicio pueden ser causal de terminacion del contrato,

;Aporte el certificado del cursa de soporte vital avanzada actualizado, de atencién a victimas de viclencia sexual vigentes y en caso de
ivencerse durante el desarrollo del contralo este debe realizarse y aportar certificado antes de la fecha de vencimiento, el no cumplimiento
ide este requisito puede ser causal de terminacion dei contralo. Y demas informacion y actualizacién requerida por |z institucidn.

73

 iCuslodie y administe adecuadamenta los medicamentos confrolades, siendo estos de uso exclusivo para el tratamiento farmacolsgico del :
24 paciente. En caso de evidenciar el use parsonal v/o con fines no terapéulicos, se puede iniciar procesa para ferminacion unilateral del
contrato, asi mismo el reporte a los entes competentes.

25 Aporte los comprobantes de pago af slstera de seguridad sociat dentro de los siguisntes siete {7) primeros dias del mes vencido,

Apove las emergencias sanitardas declaradas por &l Gobierno Nacional, de acuerdo a la normatividad vigente, teniendo en cuenta la
|doneLdad experlenma y Ias neceswdades mchtumonales

26

I

7 Cumpli requ:sstos narmas y procadimientas establesidos por al Ares de Segur\dad y Salud en &f Trabajo del Hospital Mititar Central.

sU salud y sum!nlstrar lsta sobre 5 estado de salud.
79 Hice buen uso de los elementos de protecclon personal necpsanoq parala actividad contr afada

30 :Manfuve una actitud proactiva en el ejercicio diario de mi profesion

: umph y velar por e! seguimiento de las normas de bioseguridad, sajud ocupacxonal gestion amhtentaw y calidad, con el fin de dlsmmuwr
Hos riesgos tanto para ef personal de la Entidad, como para la comunidad y ef medic ambiente.

]

32 . iRealice [as actividades asagnadas por ia autoridad competente, de acusrdo con e nivel, naturaleza y el drea de desempeno del gonfrato. _

33
NOTA:
Come deber contractual me permito presentar & este informe &l soporte de fa planilia de seguridad sociat pagado donde se incluye: Salud (EPS), Pension
{AFP) y Riesgos Laborales {(ARL). _‘#N
"‘y‘dsf nd o cardena
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