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Relacion de actividades para el periodo:

OBLIGACIONES ESP

Recibir y entregar tumo de acuerdo a los protocolos de la entidad.

= ——— - ———

 |Controlar los signos vitales de cada uno de los pacientes asignados con la periodicidad requerida |!
‘2 |segun orden médica y de la Enfermera, informando al medico y enfermera las alteraciones
'encnnuaﬁas y registrandolos en la historia clinica digital.

 |Realizar actividades propias del cuidado de enfermeria previniendo acciones inseguras en la
4 prestacion de servicios de salud.
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jefe inmediato y en el aplicativo dispuesto para ello.

| Revisar la Historia clinica de los pacientes asignados conociendo su e
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Cumplir las normas institucionales de bioseguridad, vigilancia epidemiolégica, gestion ambiental,
salud ocupacional y demas politicas Institucionales.

Responder por los inventarios, conservacion y uso adecuado de los equipos, elementos e

insumos, al igual que el cuidado de la infraestructura del servicio y/o area donde se encuentre
desarrollando las actividades.

Cumplio las normas institucionales de Bioseguridad, Vigilancia Epidemiologica, Gestion
Ambiental, Salud Ocupacional y demads politicas Institucionales,

Respondio por los inventarios, conservacion y uso adecuado de los equipos, elementos e

insumos, al igual que el cuidado de la infraestructura del servicio y/o drea donde se
encuentre desarrollando las actividades.

Mantener organizadas las Historias Clinicas de conformidad con el manual de Historias clinicas
vigentes para la entidad.

e

Mantuvo organizadas las Historias Clinicas de conformidad con el manual de Historias
clinicas vigentes para la entidad. ‘

13 Aplicar, acatar y cumplir con los procesos, procedimientos,

: guias y demas normas definidas por
la entidad, de conformidad con el objeto del contrato.

Aplicé, acaté y cumplié con los procesos, procedimientos, guias y demas normas definidas
por la entidad, de conformidad con el objeto del contrato.

14

Conto con la disposicion de asistir a reuniones y capacitaciones programadas por la entidad,

-

Realizar la desinfeccién oportuna de las camas libres y realizar los traslados necesarios para
poder asignar las camas a los pacientes que lo requieran,

Realizo la desinfeccion oportuna de las camas libres y realizé los traslados necesarios para
poder asignar las camas a los pacientes que lo requirieron.

Realizar la toma oportuna de las muestras de laboratorio

16 2 . que requieran los pacientes con el fin de |Realizé la toma oportuna de las muestras de |aboratorio de los pacientes que lo requirieron,
agiizar el tratamiento. con el fin de agilizar el tratamiento.

17 Asisdlfr en la alimentacion a los pacientes asignados conservando las precauciones establecidas |Asisti6 en la alimentacién a los pacientes asignados conservando las precauciones
segun el caso, establecidas segun el caso.

18 Realizar el control de liquidos administrados y eliminados registrando en forma oportuna y

adecuada los resultados.

Realizo el control de liquidos administrados y eliminados registrando en forma oportuna y
adecuada los resultados.

Portar el uniforme de forma adecuada teniendo en cuenta las normas de presentacion personal.

Portd el uniforme de forma adecuada teniendo en cuenta las normas de presentacién
personal,

20

Ofrecer trato con calidez y calidad al paciente y la familia, dando una atencién humanizada
conservando el respeto por la dignidad humana.

Ofrecié un trato con calidez y calidad al paciente y la familia, dando una atencién
humanizada, conservando el respeto por la dignidad humana.

21

Impartir educacion al paciente y a la familia sobre los cuidados especificos a tener en casa de
acuerdo a la situacion clinica del paciente.

Impartio educacion al paciente y a la familia sobre los cuidados especificos a tener en casa
de acuerdo a la situacion clinica del paciente.

22

Mantener la reserva de la informacion clinica y personal de los pacientes.

Mantuvo |a reserva de la informacion clinica y personal de los pacientes.

23

Cumplir la programacién de turnos de servicios, realizar el cambio de turno cumpliendo con las
directrices establecidas por la institucién; en los casos de novedades informar con anticipacion
para la toma de medidas preventivas.

————

Cumplio la programacion de turnos de servicios, realizd el cambio de turno cumpliendo con
las directrices establecidas por la institucién; en los casos de novedades informé con
anticipacion para la toma de medidas preventivas.

24

Portar el carnet institucional de la SUBRED durante la ejecucién de las actividades contractuales,

Pond el camet institucional de la SUBRED durante la ejecucién de las actividades _
contractuales. '

25

Acreditar el cumplimiento del pago de los aportes al sistema de seguridad social y parafiscal
durante la vigencia del contrato, requisito indispensable para generar cada pago a su favor,
anexando la planilla de pago del personal vinculado para la ejecucion del contrato los aportes al
sistema integral de seguridad social en salud deberan comprender salud, pension y ARL.

Observaciones:

Acredito el cumplimiento del pago de los aportes al sistema de seguridad social y parafiscal
durante la vigencia del contrato, requisito indispensable para generar cada pago a su favor,
anexando la planilla de pago del personal vinculado para la ejecucion del contrato los

aportes al sistema integral de seguridad social en salud deberan comprender salud, pension
y ARL.

L ao Goers

Firma del Contratista

Se anexa certificacion de pago a Salud, pensién y ARL. ,
En caso de tener contrato nuevo se debe anexar también la certificacién bancaria con la primera cuenta] |C.C.

de cobro

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS

NOMBRE: SANDRA PATRICIA LEON CACERES
CARGO: LIDER PROCESO ENFERMERIA
FIRMA
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