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Resumen de’
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Prestar sus serviclos personales de apoyo, en su condicién de técnico en Auxiliar de Enf ia para la
Servicios de Salud Centro Orients E.S.E .

Relaclén de actividades para el perlodos: ;<2 %/ ; " Desde: " 2020-02-07 I S Hasta:l 2020-02-29 I

edhh’ y enlregar tumo de acuerdo al protacolo ds recibo y entrega de Iumo, plrmlﬂendﬂ dar|
oonhnuldnd nl tralamlento y atencién del usuario,

i Canlrolnr los s|gnos vlleles de cada uno de los pacientes con la
gUn . orden “médica’ y . de. la al.medico y
y e fa historia clinica dightal - . LR

Orientar y pmparar a los paclientes pam sxémenes dlagnésbco de acuerdo con ios protocolos de:
mangjo y tacnologla roquenda Segun normas para cad!

Realizar acﬂvldades propias de} culdndo de X acctones o como cn[dns,
lquemnaduras, pérdida de elementos de los uwanus fuga de uuuamn ulceras do pmslén, enores eu la
dmlnlstmdén de modlcnmenms y otros,

Notificar !nmedlaumunh las noclone Insaguras ncurﬂdus a sus paclentes ol méd‘ ico de tume, ]s!s
mediato y en ol upllcaﬂvq dispuesto pars ello, . -

formar @ Ja snfermera jefo del servicip y. médico tratante; sobre los camblos’ dal estado clinica de los

clontes en hm opottuna y adscuada lnforma al médlw y enfermera tod oamblo en

evisar la Historla cllnlca do ios paclsmss uslgnadoa ccnoclende au evcluclén dmrla, tratamiento, para

reslizar el plan da cuidado de enfermerfa integral del paclents, Reviss s Histora °""'°a dotas| paclen!es nslgn

Raahznr raglstms clinicos ‘en (arma opcnuna, dnlgendando lodas las caslllas oorreclamen(o y dando|
wmpllmlen‘n a la resolucisn 1895/1999 .. .

Cumnur las riormas W ’ ; del comité de ami (lnvado da mnnos anlss y denpués del
manejo "de} ‘paclents, .técnica_aséptica, nonnas de.bloseguridad; medidas. de. aislamiento, aseo de.
unidades, desinfeccién de oquipas entra atros),

'SP de los equipos elementos e Insumos
entragados al servicio,

Mantener organ nde; Ias H' torisu cllnlc“ do conformldad
vlgonlos ara la institucion,

Aplicar, acaf ¥ ou llr con los pmcosos. procedlmlsnlos gulas ¥ demas normas daﬁn!dndl por la
entidad de oonformldad con ol objeto del contato, .
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FORMATO INFORME Y CUENTADE COBRO % © " /ol

Reaﬂur la deslnfecc[én oportuna de las camas libres y los traslados necesarios para poder nslgnarlas

camas a los pacientss que lo requisran.

Realiza la desinfeccién oportuna de Jas camas fibre aportando con et gi}n cama. ._ )

| Realizar |a foma oportuna de las muestras de !abomtario que requleran los paclentes con el fin de

agilizar el tratamiento.

Aplica el manugl de toma de muesfras de laboratorio ¢linico.

Asistir en 1a alimentacién a los pacientes
ol caso.

las 59907 Asiste a los pacientos en sus necoesidades alimentarias.

Realizar of oon(ml de Ilquldns it ¥y

en forma oportuna y adacuada

los resultados.

v

Portar el unifome en forma adecuada teniendo en cuenta las nommas de pregentaclon personal {cabelio|
recogida, ufias cortas sln esmalte, no pcnar joyasy ropas no apretadas ni trasparentes).

Porta el uriforme de forma adecuads ylas formias da‘biouqﬁridéd ¥ presentacién personal :

Ofrecer trato con calidez y calidad al pacients y fa familia, dando una atencién hﬁmnluda. evitando la:

polémica y conservando el respeto por la dignidad humana.

a la situacidn clinica del paciente.

| impartir educacion al pacients y a Ia familia sobre los cuidattos especificos a tener en casa de acuerdo| . " . " . !

Brinda educacidn a los pacientes y sus familias de acuardo con la patologia de base.

Maneja ia idad do 12 info ién de los paclent

Mantener la reserva de la info}maclén ¢clinica y personal de los pacientss,
Observaciones:
o g7 N Firma def C
Se anexa cemﬁcamén de pago a Salud, pensidn y ARL., : .
Eni caso de tener contrato nuevo se debe anexar también la certificacion bancaria con la primera C.C. 1.023.002.274 . de i BOGOTA

cuenta de cobro.
|
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