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B surOccidente ESLE.

LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOSDE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E.
CERTIFICA:

Que mediante acuerdo 641 de 06 de abril de 2016, fueron fusionados los antes Hospitales BOSA, PABLO VI,
KENNEDY, DEL SUR Y FONTIBON en la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR
OCCIDENTE E.S.E., Que una vez revisadas las bases de datos que se encuentran en la Direccion de
Contratacion, se constata que la sefior () AREVALO CORONEL MELISA FERNANDA; con documento de
identidad No, 1024565317 celebro Contrato (s) de Prestacion de Servicio como se relaciona a continuaci on:
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OBLIGACIONES CONTRACTUALES
AUXILIAR DE ENFERMERIA

1 » Contrato: 100-2025
Obligaciones:

1) Recibir y entregar el turno por paciente asignado e informar sobre la evolucion y las actividades realizadas con el fin de proporcionar al turno entrante informacion actualizada
y dar continuidad del cuidado de enfermeria. 2) Realizar |as actividades de enfermeria asignadas por el profesional de enfermeria, de acuerdo con los procedimientos y protocolos
del servicio. 3) Informar a profesional de enfermerialos cambios en la evolucion del paciente para tomar medidas oportunas en el manejo clinico del paciente. 5) Retroaimentar
al supervisor dificultades del proceso de atencion 6) Asesorar a paciente y ala familia sobre el plan de cuidados en casa garantizar la comprension de las érdenes médicas y dar
continuidad del tratamiento ambulatorio. 7) Aplicar los procedimientos de bioseguridad, salud ocupacional, gestion ambiental y calidad 8) Brindar orientacion a los pacientes y
sus familiares con relacién a sus necesidades y expectativas de acuerdo con las politicas institucionales y las normas vigentes. 9) Registrar los diferentes reportes y libros propios
del servicio. 10) Diligenciar documentos para facturacion, estadistica, libros de registro, en forma legible 11) Apoyar el cumplimiento de las normas del Sistema Obligatorio de
Garantia de la Calidad segun requerimientos de la Subred. 12) Elaborar informe mensual sobre el desarrollo y avance de sus actividades y entregarlas a supervisor del contrato
para la certificacion de cumplimiento. 13) Responder por los elementos entregados para el desempefio de las actividades asighadas y entregarlos a la persona encargada en caso
de terminacion del contrato. 14) Participar en las jornadas de capacitacion, induccion, reuniones y eventos a los cuales sea convocado. 15) Notificar las fallas de calidad que se
presenten en el servicio e implementar las acciones de mejora definidas para el servicio. 16) Conocer y dar cumplimiento alos procedimientos establecidos por la Subred, ademés
de apoyar la implementacion de los mismos. 17) Apoyar a la Subred en las actividades que demande segln requerimientos interinstitucionales y extra institucionales. 18)
Registrar |as actividades realizadas relacionadas con la prestacion del servicio, de acuerdo con el sistema de informacion de la Subred 19) Entregar la constancia de &filiacion y el
pago a sistema de seguridad socia en salud, pensionesy riesgos profesionales mensualmente 20) Realizar las demés actividades que e sean asignadas acordes con €l objeto del
contrato
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Los contratos relacionados anteriormente no generaron relacion juridica laboral entre la entidad y €
Contratista, solo la gecucion y pago de los productos contratados.

La adulteracion y/o uso fraudulento de la informacion, asi como la presente firma aca plasmada , sera
responsabilidad exclusiva del contratista, en los termino de que trata los articulos 286 y S.S. del codigo penal
colombiano

Se expide la presente constancia a solicitud del contratista conforme a la informacion que reposa en base de
datos de la Institucion alos diez(10) dias del mes de Octubre de 2025, la cual no tiene fecha de expiracion
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l f (
Gustavo Andrés Lobo Garrido
DHRECTOR CONTRATACION SUBGERENCIA CORPORATIVA

Hu2gh56i @#$82X
Atentamente,

Generado por: Melisa Fernanda Arevalo Coronel
Celular 301 381 02 85 Tel 3849160 ext 2509
Calle 9 N° 39-46
Nit 900.959.048-4
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LA REPRESENTANTE LEGAL DE LA FUNDACION REMANSO DE PAZ

CERTIFICA

Por medio de la presente dejamos constancia que el(a) sefior(a) AREVALO CORONEL
MELISA FERNANDA, identificado(a) con cédula de ciudadania numero 1.024.565.317
de Bogota, labora con nosotros en el cargo de AUXILIAR DE ENFERMERIA, desde el
dia 01 de octubre del 2022 hasta la fecha, desempefiando funciones especificas del
cargo y las demas designadas por parte del contratante las cuales cumplié a cabalidad,
con un contrato a término fijo.

Obligaciones:

1. Realizar actividades de cuidado que aporten a mejorar la calidad de vida de las
personas mayores, promoviendo el autocuidado y el mantenimiento de los patrones
funcionales.

2. Diligenciar correctamente todos los formatos pertinentes al area y dar cabal
cumplimiento a los protocolos establecidos para tal fin.

3. Apoyar la administracion de los medicamentos de manera oportuna bajo la
supervision de la-el enfermera-o jefe.

4.  Tener conocimiento del tipo de dieta que se le debe suministrar a cada una de las
personas mayores, para apoyar el proceso de alimentacion.

5. Garantizar la asistencia alimentaria permanente a las personas mayores que asi
lo requieran.

6. Apoyar el momento del bafio y vestuario de las personas mayores.

7. Diligenciar y aplicar de manera oportuna, los documentos definidos para el servicio
dando cuenta del registro, consolidacion y reportes de los procesos y novedades sobre
las actuaciones adelantadas con las personas mayores, que hagan alusion al tema de
enfermeria.
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8.  Recibir, reportar, clasificar, registrar y verificar la informacién correspondiente a
los cambios de tiempos de atencion, garantizando la continuidad de las tareas y
cumpliendo con la programacion de turnos y actividades establecidas, de acuerdo con
las necesidades de las personas a su cargo.

9. Las demas actividades inherentes a su rol designadas por el supervisor del
contrato.

Dado en Soacha Cundinamarca a los 06 dias del mes de noviembre de 2024.

JYNNETH PAOLA OCHOA
REPRESENTANTE LEGAL
FUNDACION REMANSO DE PAZ “REMAPAZ”
NIT. 900.439.716-5
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