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PRESTAR SUS SERVICTOS DE APOYO DE MANERA PERSONAL Y AUTONOMA, EN SU CONDICION DE ENFERMERA PARA LA EJECUCION DE ACTTVIDADES ASISTENCIALES
EN LOS PROCESOS DE GESTION HOSPITALARIA , URGENCIAS U QUIRURGICOS ,CONFORME A LAS NECESIDADES DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVIOCIOS DELA
SALUD CENTRO ORIENTE
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iniciar acclones de control, identificar y emitir alertss epidenrioligicas
para diveccionar médidas de control inmediato, documentachin de las
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Distribuir los pa ylas del servicio que debes
desarroltar de acaerda con & plan de ‘cuidados de cada paciente,

se motifica al medico de furne y on
intranet sucesos relacionados von
infecciomes intrahospitalarias

Velar por &l Timi dela
navional respeetn 3 TAAS.

1, focal ¥

Promover 12 recuperacion del paciente.

Teniende en cuenta la evolucidn
médica del pacicate se establecen fos
planes de cuidado de anformerfa

5 Analizar ta llfmuc‘hm dzl cmupnrhmhnm de TAAS junto con
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on médica ¥ los resp
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medicamentos
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Participar en 12 vigi o guias de

Dejar constancis clentifica y tegal de lo sctaado.

Realizar procedimiencos de
enfermeria acorde 2 los protocelos
con implementos de binseguridad
estublecido por la institucidn
quedando si registrados en ks notas
de enfermeria.
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1| Reallzar ¢ registro y ¢l envio op de los
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Para ¢l desarvallo y formacion del recurso humany en safad.

Se enviu informacién solicitada por
coordinacion de enfermeria en casos
espeeificos

Notifiear los sucesos de calidad que se presenten en el servicia.

Mijorumients continun de Ix calidad de 2 atencion del paciente.

Segiim casos especificos presentados
en ¢l servicin se comentau con ka
coovdinacién de enlermeria




Participar en Jos analisis 2 los que sea convecados.

Se vevisa y se aplica Ja informacidn
recihida en biisqueda del
mejoramiento continuo de los
procesos y los servicios

Acompaitar y ebservar la implementacion de las acciones de mejora
definidas para los diferentes servicios,

Realizar lus pedidos con aportunidad y suficiencia, vefar por ¢f uso racionat
de los miswmus.
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Uuificar criterios en ¢l desarrolio de las actividades.

seguimiento y cumplimiento de
protocalus institucionales

Muntener It reserva de La informacion.

Conocer ¥ plantear nuevas alternativas de diagnistico y manejo de las
pacicntes,

velar por lo privacidad de Ja historia
wlinica ¢ informacton del estado de
saiud del paciente
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DATOS DEL APORTANTE

Razén Social ~ |DIANA CAROLINA DAZA MARTINEZ
Documento  |cC52909453 Dieccion DG 54#24A-55
Tipo de Empresa  INDEPENDIENTE Teléfono (3105887851
Tipo Peraana . INATURAL Forma Presentacién  |U
Ciudad |BOGOTA D.C. Departamentc  |BOGOTAD.C.
Representante Legal | o nti
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