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_ . 1.DATOS GEN

Procesa al que pertencee:

No. CONTRATO - OPS:

FS 3m47 2000 ins

URGENCIAS / ASISTENCIAL / AUXILIAR ENFERMERLA AMBULANCIA

Usidad a Ia que pertencce: TRASLADOS SECUNDARIOS

Nombre del Contratista: EOGE LIBARDO SIERRA SALAZAR

cC |W.41I.W7

] de: ]&JOTJ\ DC

Fecha Inicio; Fechs Terminacién lacal:

Valor Mensual: § 1652400 Valor 2 cobrar;

[S 1321920

5 1100 600 774 1 FEBRERO 3 1100600 1035389844
1 MARZO 31310920 3 277.100 103539305]
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AVANCE EN CUMPLIMIENTO DEL
e e - OBJETO DEL CONTRATD . Fi

DE SERVICIOS DIE SALUD CENTRO ORIENTE ES B

PRESTAR SERVICIOS DE ACUERDO A SU PERFIL ACADEMICO PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES (DE SU PROFESION), CON DISPONIBILIDAD EN CUMPLIMIENTO DE LA MISION ¥ LA VISION DE LA SUBRED INTEGRADA
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| Cantrolar ks sigmos vitales de cads wna de bos paciemies trasladados dentro 3¢ las unklades de B Controlé los signes vitales de ada una de bos pacientes trasladados dentro de las wnlades de la Subred von I
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Nitacorn de trasladas do la movil asignada

v ¥ dando
| |Frmplimisnto a Is resducion 1993/1999, entreganda el soporte en un bérming o mayor 8 24 horas
- |em el arca correspondiente
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Hitascora de entregas la movil ssignads

o | Artwar, scatar y cumplis con bos p uina y demds definiclas por la | Aplqué, scatd y cumpli con lon provesns aa y Sefinidas pos 1a entided, de !
'-cnluhn‘.demfum"ﬂum:lob' del gratrato i mhwm’:.quw del erairaio py Bitacora de entregas ls movil asignada
| Comtar com la di icion de suslir @ rewniones itacminey la entadad [ Conté com | disposicidn de asistir & reunsones v ca ciones. 1] |a entidad | Actas de caj Aacion del mes cobrada
| Realizar I desinfoccibi oportuna da la camiilla de acocrdo al protocoto evablecada pars el 3 segin Reaicd le desintecciin oportuna de Ia camilla de acuerdo ol profocoia catablesido pars el 3 segin patoiogTa do] Titacora dc entregas ba movil nsignada ¢ Biacors 3
n del paciente Jente trasladon de ln movil a
en Tarmiacia lon mwumos Utiiracdos por o] pacients Jurante ef masads Repuase em Curmacia bos invamos uilizadas por ol pacients duranie ol irasdade Ditacora de trastadca de 1s movil as,
Ra_eibuvy:malmuh.hmhmddmxmmmm*m-hmwdu nu'._uynm.uuWu-unmumhmmaxmahmamya Bitacorn da A

Realizar ¢ control de liquidos admanistrad
adecuads Jus resultadaoy

I

i ¥

y ciminad

Realicé el control de liquidos administradon y einsinad i "

forma oportuna y adesiada bos resultados
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Torié el uniforme de forma adecisda teniendo en cuenta Las normas de
| Ofrecer trata con calides ¥ caludad ol paciente ¥ ln famikia, dando una asencion hemanieads
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Se anexa certificacion de pago a Salud, pensidn ¥ ARL.
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