ASISTENGIA
NUEDIGCER

asistenciamedicadelsurltda@hotmail.com
NIT: 900337015-2

DEL SUR

IPSLTDA

1a seguridad del pacients ©8 miestra responsabilidad

CONTENIDO INFORME MENSUAL MES DE FEBRERO DEL 2021
DATOS DE LA EMPRESA

1 | Numero de identificacion de la ips 900337015-2

2 | Departamento y municipio Mocoa Putumayo

3 | Zona ubicacién de la ips urbana

4 | Nivel de complejidad de la ips media
Confirmar si la IPS recibié EPP diferentes pr los entregados por la

5 |ARLS no

6 | Observacién sobre adquisicién de EPP (COPASST) sin observacién

7 | Dfa de inicio periodo 1

8 | Mes inicio del periodo 2

9 | Afio de inicio de periodo 2021

No. TOTAL, DE TRABAJADORES: 89
NOMBREDELAARL:  SURA/SURA
ARL ASISTE AREUNION : S
VERIFICADO POR EL COPASST: S1

PORCENTAJE (%) DE CUMPLIMIENTO MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD: 98 %

El contenido del informe debe contemplar la disponibilidad, entrega y uso correcto de los elementos
de proteccion personal EPP y acatamiento de las demés medidas del protocolo de bioseguridad y en
particular se responden las siguientes preguntas, con respuestas Sl o NO, acompaiiadas de la evidencia
respectiva:

1. ¢8Se ha identificado la cantidad de los EPP a entregar de acuerdo con niimero de frabajadores,
cargo, areay nivel de exposicion al riesgo por COVID-19? Sl  Evidencia: Base de trabajadores
por cargo, tipo de vinculacion, area de la clinica y clasificacién por nivel de exposicion (directo,
indirecto o intermedio). Respuesta si/no y evidencia Sl

OBSERVACIONES:

ASISTENCIAL: Se entrega EPP de acuerdo al traslado de paciente.
ADMINISTRATIVOS: se entrega EPP de acuerdo al horario flexible que maneja la empresa.

Cantid
AREA Cargo nivel de Tipode | prADELAIPS |Actividad ( oot
g exposicién | vinculacién Aoy g
8
c " | ASISTENCIAL Atencion
3 @ MEDICO DIRECTO Cont Laboral (MOVIL) pacientes 4
L5
& N
o CONDUCTOR  |DIRECTO | Cont Laboral ?,\%SVTIE)NC'A'— Conduccién 23
@ 2
s AUX ASISTENCIAL Atencién
SE ENFERMERIA _ [DIRECTO | Contlaboral | o) pacientes 2
o AUX Cont prest. ASISTENCIAL Atencién
%;% & |EnFermeriA  |PIRECTO | senicios (MOVIL) pacientes 2
a9
=9 Cont prest. ASISTENCIAL
455 CONDUCTOR  |DIRECTO | Sontere (oviL) Conduccién 1
T 43 f
g’,é 2 |mepico DIRECTO | Sont prest. ?N?(')sleE)NC'A" Atencién traslado | 8
D oo -
Areas ﬁg)l&lNISTRATIVO INDIRECTO | Cont prest. OFICINA Atencién 3
administrativas referencia . servicios ADMINTRATIVA referencia
con contacto
con pacientes | GERENTE INDIRECTO | ContLaboral |SEICNA | Gestién 1
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Mantenimiento
tivo y
Contprest. | OFICINA prevert
ING BIOMEDICO |INTERMEDIO servicios ADMINTRATIVA corr.ecnvo de
equipos
biomédicos
Asesoria
QUIMICA Cont prest. OFICINA y "
INDIRECTO L asistencial
FARMACEUTICA servicios ADMINTRATIVA farmacéutica
Cont prest. OFICINA .
REVISOR FISCAL | INDIRECTO servicios ADMINTRATIVA Asesoria contable
Cont prest. OFICINA .
CONTADOR INDIRECTO servicios ADMINTRATIVA Asesoria contable
Asesorias
Cont prest. OFICINA personal
ABOGADO INDIRECTO | convicios ADMINTRATIVA | administrativo y
asistencial
Atencién al
|
LIDER TALENTO Contprest. | OFICINA personal
INDIRECTO L administrativo y
HUMANO servicios ADMINTRATIVA Asistencial y
poblacién externa
HS atencién al
LIDER Cont prest. OFICINA personal
oPRaCiONES | INDIRECTO | ooricios ADMINTRATIVA | administrativo y
asistencial
' HS atencién al
Cont prest. OFICINA personal
APOYO HSE INDIRECTO servicios ADMINTRATIVA administrativo y
asistencial
A(rieqsi ati OFICINA Asesoria en
adminisirativas | AUDITORA Cont prest. | ADMINTRATIVA procesos
sincontacto | CALIDAD INDIRECTO serviclos administrativos y
con pacientes OFICINA asistenciales
ADMINTRATIVA
OFICINA -
Revisiény
ING. MECANICO |INDIRECTO | Contprest. |ADMINTRATIVA |, ooia de
servicios TALLER méviles
MECANICA
TALLER Mantenimiento
Cont Laboral "
AUX MECANICA | INDIRECTO MECANICA preventivo y
correctivo de las
Cont prest. TALLER moviles
servicios MECANICA
AUX OFICINA .
CONTABILIDAD INDIRECTO | Cont Laboral ADMINTRATIVA Atencién contable
AUX OFICINA Facturacion. ,
ADMINISTRACION | 'NDIRECTO | ContLaboral | ApMiNTRATIVA | Historias Clinicas
OFICINA e
AUX HCLINICAS |INDIRECTO |Cont Laboral ADMINTRATIVA Historias Clinicas
Coordinador OFICINA labores
asistencial INDIRECTO | Cont Laboral | sh\iNTRATIVA | farmacéuticas
OFICINA Vigilancia y
AUX DE APOYO INDIRECTO | Cont Laboral ADMINTRATIVA Servicios
generales
SERV OFICINAS Limpieza y aseo
GENERALES DIRECTO | ContLaboral | ApyiNISTRATIVAS | general Ams ftda.
Mantenimiento
TALLER preventivo y
MECANICO INDIRECTO | Cont Laboral MECANICA comectivo de las
moviles
REGENTE " OFICINA Asesoria
FARMACIA INDIRECTO | ContLaboral | AnmiNTRATIVA | Farmacautica

2. ¢ilos EPP entregados cumplen con las caracteristicas establecidas por el Ministerio de Salud y
Proteccion Social? $1 Respuestasiino y evidencia Evidencia: Ordenes de compra, fichas técnicas
de los EPP adquiridos; SI

¢ Fichas técnicas
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@ Corona ajustable, lejana a la cara.
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0 Suspension flotante con ratchet para ajustar al tamafio de la cabeza.

O El tamafio del visor ofrece una gran proteccién contra residuos o particulas.
0 Proteccion facial frontal y lateral.
0 Tres botones de ajuste y soportes en la corona.
0 Resiste un impacto suave o un fuerte viento.

3 Fécil de cambiar y retirar.
0 Peso: 200 gr.

O Dimensiones: 12" x 8"

03 ANSI Z87

0 Fabricado en PET

@ No es de trabajo pesado.
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GORROS DESECHABLES LAS ESPECIFICACIONES SON:

[ Fabricados en polipropileno no tejido.

@ Disefio de 18” de didmetro.

@ Con elastico de sujecién que permite un facil ajuste y una mayor comodidad.
@ Disponible en colores azul y blanco. .

1 Presentaciones: tipo oruga x 10 unidades y x 50 unidades.
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3. ¢Se esta entregando los EPP a todos los trabajadores de acuerdo al grado de exposicion al

riesgo? S| Respuesta silno y evidencia Evidencia: Base de trabajadores por cargo, tipo de
vinculacion, area de la clinica y nivel de exposicion al riesgo. St

Cantid ARL
nivel de Tipo de AREADELA . ad de
AREA Cargo exposicién | vinculacién PS Actividad ( trabaja FRENCUENCIA oSV
dores SURA |
C = 9
SEE ASISTENCIAL | Atencién ALTRASLADO
§ g 43 MEDICO DIRECTO Cont Laboral (MoVIL) pacientes 4 PACIENTE X
cg o
85& |coNDUCTOR |DIRECTO | Cont Laboral ﬁ'os\;f)mm Conduccién | 23 [A-THSAPO 1y
o @ 2
Eg
(-] AUX ASISTENCIAL | Atencidn ALTRASLADO
28S |EnFERmERiA [DIRECTO | ContLaboral| aovity pacientes | 2! |pacente  |*
2 ] AUX DIRECTO Cont prest. | ASISTENCIAL | Atencién 2 ALTRASLADO X
B ': ENFERMERIA servicios (MOVIL) pacientes PACIENTE
~'o
o Cont prest. | ASISTENCIAL ALTRASLADO
§ % CONDUCTOR | DIRECTO servicios (MOVIL) Conduccién 1 PACIENTE X
SE Cont prest. | ASISTENCIAL | Atencién ALTRASLADO
Bs  |MEDICO DIRECTO | cenicios | (MOVIL) traslado 8 lpacente  |*
Areas AUX Cont prest. OFICINA Atencién HORARIO
. i | ADMINISTRATI | INDIRECTO p ADMINTRATIV : 3 X
eg?ggstmh VO referencia servicios A referencia FLEXIBLE
contacto OFICINA HORARIO
con GERENTE INDIRECTO Cont Laboral | ADMINTRATIV | Gestion 1 X
pacientes A FLEXIBLE
Mantenimie
ING Cont prest OFICINA :::ventivo HORARIO
BIOMEDICO INTERMEDIO servicios ﬁDMlNTRATN y correctivo 1 FLEXIBLE X
de equipos
biomédicos
Asesoria
QUIMICA OFICINA A
Cont prest. asistenclal HORARIO
SQRMACEUTI INDIRECTO servicios QDMINTRATIV farmacéutic 1 FLEXIBLE X
a
OFICINA
REVISOR Cont prest. Asesoria HORARIO
FISCAL INDIRECTO | servicios | APMINTRATIV | contable T | Fexsie X
OFICINA
Cont prest. Asesaria HORARIO
CONTADOR INDIRECTO serviclos ﬁDMINTRATlV contable 1 FLEXIBLE X
Asesorias
OFICINA personal
ABOGADO  |INDIRECTO | COMPrest | ADMINTRATIV |administrati | 1 | HORARIO X
serviclos A voy FLEXIBLE
asistencial
Atencién al
An personal
eas LIDER OFICINA administrati
administrati | TALENTO INDIRECTO | SOMEPrest | ApMINTRATIV | voyy 1 |poene|x
vas sin HUMANO A Asistencial
contacto y poblacion
con extema
pacientes HS
atencién al
OFICINA
LIDER Cont prest. personal HORARIO
oPRACIONES |'NDIRECTO | sonvigios | ADMINTRATV | agministrati | 1 [ ruexiete X
voy
asistencial
HS
tencion al
OFICINA a
Cont prest. personal HORARIO
APOYO HSE | INDIRECTO servicios QDMINTRATIV administrati 1 FLEXIBLE X
voy
asistencial
Asesoria
en
OFICINA procesos
AUDITORA Cont prest. ot HORARIO
CALIDAD INDIRECTO servicios ADMIN‘;I'RATIV sg;n;’mslratl 1 FLEXIBLE X
asistenciale
s
OFICINA Revisién y
ING. Cont prest. e HORARIO
MECANICO INDIRECTO servicios ADMINTRATIV asesoria de 1 FLEXIBLE X
A méviles
AUX TALLER Mantenimie HORARIO
MECANICA | INDIRECTO | ContLaboral | yewanica | nto T | rexisie x
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NIT: 900337015-2
preventivo
Contprest. | TALLER y correctivo 2 HORARIO X
servicios MECANICA delas FLEXIBLE
moviles
AUX OFICINA ;
Atencién HORARIO
gONTABlLIDA INDIRECTO | Cont Laboral QDMINTRATIV contable 1 FLEXIBLE X
AUX OFICINA Facturacién HORARIO
ADMINISTRAC | INDIRECTO Cont Laboral | ADMINTRATIV | ., Historias 2 FLEXIBLE X
{ON A Clinicas
OFICINA .
AUX Historias HORARIO
HCLINICAS INDIRECTO | Cont Laboral QDMINTRATIV Clinicas 1 FLEXIBLE X
" OFICINA labores
Coordinador HORARIO
asistencial INDIRECTO Cont Laboral QDMINTRATIV ;asnnacéuﬁc 1 FLEXIBLE X
OFICINA Vigilanciay f
e INDIRECTO | Cont Laboral | ADMINTRATIV | Senviclos 3 |pomR0Ix
A generales
N Limpieza y
OFICINAS
SERV aseo HORARIO
GENERALES DIRECTO Cont Laboral OR;AINISTRATI general 1 FLEXIBLE X
Ams lida.
Mantenimie
nto
TALLER preventivo HORARIO
MECANICO INDIRECTO Cont Laboral MECANICA y comrectivo 1 FLEXIBLE X
delas
moviles
OFICINA Asesoria
REGENTE " HORARIO
FARMACIA INDIRECTO Cont Laboral ﬁDMlNTRATIV z:nnacéub 1 FLEXIBLE X

4. ¢los EPP se estan entregando oportunamente? S! Respuesta sino y evidencia Evidencia a
entregar: Base de trabajadores con registro de entrega de los EPP a cada trabajador con la fecha
y hora de entrega. SI ( Ver anexo de registros en la oficina de HSE)

5. ¢Se esta garantizando la entrega de los EPP en la cantidad y reemplazo de uso requerido?
Respuesta SI, Evidencia: Base de trabajadores con registro de frecuencia y entrega de los EPP

a cada frabajador. S| anexa registros de entrega de epp.

NIVEL DE Tipode N Cantidad de
AREA CARGO EXPOSICION vinculacién Actividad trabajo FRENCUENCIA
Atencién de ALTRASLADO
MEDICO DIRECTO Cont Laboral paclentes 3 PACIENTE
Urgencias, | CONDUCTOR DIRECTO Contlaboral | Conduccién a1 | A TRSLADO
(traslado de ond
pacientesen | o\ ENFERMERIA | DIRECTO Contlaboral | Atencién de 17 ALTRASLADO
ambulancia pacientes PACIENTE
bésicay Cont prest. Atencién de ALTRASLADO
medicalizada) |AUX ENFERMERIA | DIRECTO servicios pacientes 2 PACIENTE
Consulta
Cont prest. AL TRASLADO
externa CONDUCTOR DIRECTO servicios Conduccién 1 PACIENTE
Cont prest. Atencién de AL TRASLADO
MEDICO DIRECTO servicios pacientes n PACIENTE
Areas AUX Cont prest. Atencién de
administrativas | ADMINISTRATIVO | INDIRECTO sewic‘i’os pacientes en 1, |HORARIO FLEXIBLE
con contacto | referencia referencia
con pacientes | GERENTE INDIRECTO Cont Laboral Gestién 1 HORARIO FLEXIBLE
Mantenimiento
Cont prest. preventivoy
ING BIOMEDICO INTERMEDIO . P correctivo de 1 HORARIO FLEXIBLE
Areas servicios equipos
administrativas biomédicos
sin contacto PR "
QUIMICA Cont prest. Asesoria asistencial
con pacientes FARMACEUTICA INDIRECTO servicios farmacéutica 1 HORARIO FLEXIBLE
REVISORFISCAL | INDIRECTO f:r'\‘: c'?;:“ Asesoria contable 1 HORARIO FLEXIBLE
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IPS LTDA
CONTADOR INDIRECTO Cont prest. Asesorla contable 1 HORARIO FLEXIBLE
Servicios
Cont prest Asesorfas personal
ABOGADO INDIRECTO s prest, administrativo y 1 HORARIO FLEXIBLE
servicios . N
asistencial
Atencién al
personal
LIDER TALENTO INDIRECTO Cont prest. administrativo y 1 HORARIO FLEXIBLE
HUMANO servicios .
Asistencial y
poblacién externa
HS atencidn al
LIDER OPRACIONES | INDIRECTO Cont prest. personal 1 HORARIO FLEXIBLE
servicios administrativo y
asistencial
Asesoria en
AUDITORA CALIDAD | INDIRECTO Cont prest. procesos 1 HORARIO FLEXIBLE
servicios administrativos y
asistenciales
ING. MECANICO INDIRECTO Cont prest. Revisiény asesorfa 1 HORARIO FLEXIBLE
servicios de méviles
Mantenimiento
AUX MECANICA INDIRECTO Cont prest. preventivo y 2 HORARIO FLEXIBLE
. Servicios correctivo de las
méviles
AUX CONTABILIDAD { INDIRECTO Cont Laboral Atencibn contable 1 HORARIO FLEXIBLE
AUX Facturacién. ,
ADMINISTRACION | INDIRECTO Cont Laboral Historing Clinfeas 3 HORARIO FLEXIBLE
AUX REFERENCIA | INDIRECTO Cont Laboral labores 1 HORARIO FLEXIBLE
farmacéuticas
AUX DE APOYO INDIRECTO Contlaboral | ViBilanciay 3 HORARIO FLEXIBLE
Servicios generales
SERV GENERALES | DIRECTO Cont Laboral Limpieza y aseo 1 HORARIO FLEXIBLE
general ams ltda.
Mantenimiento
MECANICO INDIRECTO Cont Laboral preventivay 1 HORARIO FLEXIBLE
correctivo de las
méviles
REGENTE FARMACIA | INDIRECTO Cont Laboral Asesorfa asistencial 1 HORARIO FLEXIBLE

6. ¢Se ha planeado lo necesario para contar con suficiente inventario que garantice la disponibilidad
requerida para la enfrega completa y oportuna de los EPP? Sl Respuesta sino y evidencia
Evidencia: Cantidad de EPP en inventario y proyeccion de la cantidad de EPP que se ha de

adquirir: sK,
PRODUCTO A:?_:;g%l‘ ams sura ENTRADAS SALIDAS SALDO
BOLSA PARA CADAVER X UNIDAD 2 2 0 4
BATA DESECHABLE 119 100 219 o 219
CARETA PARA USO MEDICO 2 2 0 4
GORROS ORUGA 180 180 3 357
GUANTES ESTERIL TALLA 6 % 49 6 55 0 104
GUANTCEi&E(;gom Tt 2400 2400 2600 2200
GUANTES DE NITRILO 4400 4400 0 8800
KIT (BATA, .':Smfs?' GORRO Y 200 200 138 262
OVEROL TIBER 0 12 12 12
POLAINAS {BOLSA X 100) 391 391 782
TAPABOCAS N95 460 88 1320 1868 20 2308
TAPABOCAS DESECHABLES 1600 0 200 1400

7. PROCESO DE VACUNACION: cumplimiento del proceso de vacunacion contra el coronavirus para
sus empleados y colaborares: SI
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PROCESO DE VACUNACION COVID 19

. DETALLE

CUMPLIMENTO DE VACUNACION AL PERSONAL VERFICADO POR EL
COPASST st |[Nno| %
ASISTENCIAL X 100% ’
ADMINISTRATIVO X 50%
OBSERVACION

EL PERSONAL ADMINISTRATIVO LA SEGUNDA DOSIS ESTA PROGRAMADA PARA EL 30 DE

JUNIO DEL 2021.

8. Se coordind con la ARL el apoyo requerido para contar con los EPP necesarios de acuerdo con
lo dispuesto en el Decreto 488, Decreto 500 y Circular 29 del 2020 expedidos por el Ministerio def
Trabajo? Respuesta, la ARL realizo donacion de EPP ala empresa. igualmente la ARL ha estado
realizando acompafiamiento a las reuniones de! COPPAST semanalmente. En capacitaciones,
asesoramiento y apoyo en procesos.

MELO
RETARIA COPPAS
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