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NOMBRE Y APELLIDOS DEL SUPERVISOR YOAO ANDRES PAEZ PALENCIA cpL ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER
No. TELEFONO 3242686914 PERFIL JEFE DE CENTRO PRODUCTIVO LABORAL
PERIODO DEL 07 DE SEPTIEMBRE AL 04 DE OCTUBRE DEL 2026
TIPO DE PROCESO MISIONALES MACROPROCESO GESTION DE CUIDADOS INTENSIVOS
PROCESO GESTION DE CUIDADOS INTENSIVOS CONTENIDO CUIDADOS INTENSIVOS ADULTO 3° PISO
ENFERMEROS (AS)
APELLIDOS Y NOMBRE DEL AFILIADO . . FRECUENCIA
PARTICIPE TELEFONO LUNES MARTES MIERCOLES JUEVES VIERNES SABADO DOMINGO SEMANAL
M-B*
DE 7:00 A.M A 13:00 P.M 42 HRS - 6 HR
1 |RUBIO ORTIZ ELIANA MARIA 3177636773 L N(E) o) D cA) CUBRIMIENTO AL
CUBRIMIENTO AL SERVICIO:13:00 P.M A 19:00 SERVICIO
P.M
M-A*
DE 7:00 A.M A 13:00 P.M 42 HRS - 6 HR
2 |MARGARITA TORRES 3124492451 D L N(E) L c8] N(Q) CUBRIMIENTO AL
CUBRIMIENTO AL SERVICIO:13:00 P.M A 19:00 SERVICIO
P.M
M-C*
DE 7:00 A.M A 13:00 P.M 42 HRS - 6 HR
3 |RAMON NORIEGADIANA DURLEY 3166951435 N [E] N [E] D L c(p) L CUBRIMIENTO AL
CUBRIMIENTO AL SERVICIO:13:00 P.M A 19:00 SERVICIO
P.M
M-B*
DE 7:00 A.M A 13:00 P.M 42 HRS - 6 HR
4 |BERMUDEZ BAYONA DIANA MILENA 3043818855 N (D) D c() N[C] D D CUBRIMIENTO AL
CUBRIMIENTO AL SERVICIO:13:00 P.M A 19:00 SERVICIO
P.M
M-D*
DE 7:00 A.M A 13:00 P.M 42 HRS - 6 HR
5 EMS::T:::'L'S:['):J:N DOZA VERGARA 3002731333 L D c(p) N (D) N(C) D CUBRIMIENTO AL
CUBRIMIENTO AL SERVICIO:13:00 P.M A 19:00 SERVICIO
P.M
T-8
DE 13:00 P.M 19:00 P.M 42 HRS - 6 HR
6 |VACANTE1 N/A N[C] N (A) D L N(D) D CUBRIMIENTO AL
CUBRIMIENTO AL SERVICIO: 7:00 A.M A 13:00 SERVICIO
P.M
T-C
DE 13:00 P.M 19:00 P.M 42 HRS - 6 HR
7 |ARIAS OROZCO DAMARIS PAOLA 3175669720 D N(B) D L C(A)* N(E) CUBRIMIENTO AL
CUBRIMIENTO AL SERVICIO: 7:00 A.M A 13:00 SERVICIO
P.M
M-C
DE 7:00 A.M A 13:00 P.M 42 HRS - 6 HR
8 |GONZALEZ SALAZAR MONICA JULIANA 3214171842 N (A) D N () D L c@B)* CUBRIMIENTO AL
CUBRIMIENTO AL SERVICIO:13:00 P.M A 19:00 SERVICIO
P.M
T-E
DE 13:00 P.M 19:00 P.M 42 HRS - 6 HR
ESPECIALISTA: BAUTISTA FARFAN
°  |oaniELa 3057462964 ) el D clA*] L L CUBRIMIENTO AL
CUBRIMIENTO AL SERVICIO: 7:00 A.M A 13:00 SERVICIO
P.M
M-B
DE 7:00 A.M A 13:00 P.M 42 HRS - 6 HR
10 |GUALDRONRAMIREZ JUAN CAMILO 3008931535 L c) N(A)* D N(E) D CUBRIMIENTO AL
CUBRIMIENTO AL SERVICIO:13:00 P.M A 19:00 SERVICIO
P.M
T-A
o DE 13:00 P.M 19:00 P.M 42 HRS - 6 HR
ESPECIALISTA: AGUDELO QUINONEZ ALBA
1 semw @ 12897160 t L N(A) N(A) D c(c) CUBRIMIENTO AL
CUBRIMIENTO AL SERVICIO: 7:00 A.M A 13:00 SERVICIO
P.M

otk



ENFERMEROS (AS)

APELLIDOS Y NOMBRE DEL AFILIADO FRECUENCIA
TELEFONO LUNES MARTES MIERCOLES JUEVES VIERNES SABA
PARTICIPE 20 DONINCO SEMANAL
M-A
DE 7:00 A.M A 13:00 P.M 42 HRS - 6 HR
ESPECIALISTA:BARAJAS ANAYA DUVAN
2 I snEvDER 3227908893 ClE) Rl Bl N(E)* D L CUBRIMIENTO AL
CUBRIMIENTO AL SERVICIO:13:00 P.M A 19:00 SERVICIO
P.M
T-C
DE 13:00 P.M 19:00 P.M 42 HRS - 6 HR
13 if::;éi"'“‘" CAMACHO ORDUZPAOLA | 3175364776 cra N[C* D L N(B) b) CUBRIMIENTO AL
CUBRIMIENTO AL SERVICIO: 7:00 A.M A 13:00 SERVICIO
P.M
ToB
DE 13:00 P.M 19:00 P.M 42 HRS - 6 HR
14 |VALENCIA CORZO JESSICA TATIANA 3184723461 N [B] * b L N (D) D cE) CUBRIMIENTO AL
CUBRIMIENTO AL SERVICIO: 7:00 A.M A 13:00 SERVICIO
P.M
M-D*
DE 7:00 AM A 13:00 P.M 42 HRS - 6 HR
15 |VACANTE2 N/A D cE) N (B) * b L N(A) CUBRIMIENTO AL
CUBRIMIENTO AL SERVICIO:13:00 P.M A 19:00 SERVICIO
P.M
T-8
DE 13:00 P.M 19:00 P.M 42 HRS - 6 HR
|ACH E BRENDA SOFIA
16 |stacroau so 3144785880 5 col L b N(A)* N (D) CUBRIMIENTO AL
CUBRIMIENTO AL SERVICIO: 7:00 A.M A 13:00 SERVICIO
P.M
T-D
DE 13:00 P.M 19:00 .M 42 HRS - 6 HR
17 PARRA SIERRA LINA MARIA **** 3222811485 L N [D] N [B] D L C(D) CUBRIMIENTO AL
CUBRIMIENTO AL SERVICIO: 7:00 A.M A 13:00 SERVICIO
P.M
20,00 |VACANTE 3 (24 HORAS) N/A D L L L N (B) D N [B]* 24 HRS
840 HORAS

OBSERVACIONES
LAS ASIGNACIONES CORRESPONDEN A:
(A) 15-16-17 (D) 24-25-26 (6)33-34
(B) 18-19-20 (E) 27-28-29
(€) 21-22-23 (F)30-31-32

EL RECIBO Y ENTREGA DE TURNO SE VA A REALIZAR DE LA SIGUIENTE MANERA:
DIA: 7:00 A.M.
NOCHE: 7:00 P.M.

EL TRABAJADOR ROTARA POR BAJA OCUPACION Y SE ASIGNARA DE ACUERDO A LA NECESIDAD POR EL COORDINADOR Y/O SUPERVISOR ( * )

M:MANANA - T: TARDE - C: COMPLETO - N: NOCHE - D: DESCANSO - L: LIBRE

7

COOBINADOR kE ENLACE V.2 B.2 SUPERVISOR
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