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SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL
TRABAJO Fecha de Emisién

Sintra Ser Salud Formato Actas 13-06-2019

ACTA DE REUNION DEL COMITE PARITARIO DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

Fecha:

05/11/2021 Hora: 02:30 PM

Lugar:

Hospital Departamental Felipe Suarez

Dependencia que

Area de Seguridad y Salud en el Trabajo

3.Tareas

Convoca:

Proceso: Reunién mensual del Comité Paritario de Seguridad y Salud en el Trabajo- COPASST

Obietivo: Presentar informe mensual de las acciones realizadas por el Hospital Felipe Suarez y
J ' Sintrasersalud para la prevencion y contencion del COVID-19

Agenda:

1. aprobacién del acta anterior

2. Revisioén de tareas pendientes

Desarrollo:

Se cuenta con la participacion de los representantes del COPASST, la coordinadora del SGSST de la institucion.

1. Revision del acta anterior: Se hace lectura el acta anterior la cual es aprobada y se revisa con el fin de verificar
la pertinencia de las acciones y evidencias enviadas para la prevencion y contencién del COVID- 19.

2. Se revisa el cumplimiento de las tareas pendientes:

Se revisa él envié del informe correspondiente al mes de septiembre al ministerio del trabajo cumpliendo con
el tiempo de entrega y los parametros solicitados

Se realiza entrega semanal de EPP al personal de la institucion

Se contintia con el proceso de vacunacion del personal del hospital, teniendo en cuenta los parametros
establecidos para realizar el esquema de vacunacion.

Varios:
Se recibe entrega de EPP por parte de la ARL COLMENA (Caretas, tapabocas quirurgico)

Se realiza capacitacion de Riesgo biolégico por parte de la ARL COLMENA, donde se recalcé la importancia
de mantener y aplicar las medidas de bioseguridad en el marco de la pandemia por el COVID-19

Compromisos / tareas Responsables Fechas

L E'?V.'a . informe al Coordinadora SGSST Inmediato
ministerio

2. Continuar con el proceso Coordinadora SGSST .
de vacunacion de Covid- Inmediato
19 para el personal de la

Direccion: Calle 32 N°. 9 A- 21. Salamina Caldas. Teléfonos 8595192-8595196 Telefax 8595306
Pdgina Web: www.hospitalfelipesuarezsalaminacaldas.gov.co
E-mail: Aifsuarez@yahoo.es
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HOSPITAL DEPARTAMENTAL FELIPE SUAREZ E.S.E

Version : 001

SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL
TRABAJO

Fecha de Emisién

e e Sintra Ser Salud Formato Actas 13-06-2019
institucion
FIRMA ASISTENTES
Nombre Cargo / Dependencia Entidad | Firma
Hospital
Lina Paola Valencia Gonzalez Coordinadora SGSST Departamental Felipe J) [Zols Unlenuia 6
Suérez mo 008
Hospital p P
Gerardo Andrés Cajas Mufioz Medico Departamental Felipe | /I | (- "Q_;}}:-'t.J
Suérez aPIR =
) ) Hospital ) N
Maria Cecilia Alvarez Alzate Servicios Generales Departamental %ﬂa @m—ﬁa _?%m«r-%
Felipe Suarez i
Hospital
Xiomara Maya Agudelo Jefe de Enfermeria Departamental Felipe Xoonraun o O,{
Suarez
Proxima reunion Fecha Hora
03/12/2021 2PM

Direccion: Calle 32 N°. 9 A- 21. Salamina Caldas. Teléfonos 8595192-8595196 Telefax 8595306
Pdgina Web: www.hospitalfelipesuarezsalaminacaldas.gov.co

E-mail: Aifsuarez@yahoo.es
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NIVEL DE

NOMBRE CARGO TIPO DE VINCULACION EXPOSICION ARL
®\ LASSO MUNOZ JORGE WILMER MANTENIMIENTO / CONTRATO SINDICAL INDIRECTO COLMENA
Q’é\ <0 ESCUDERO RIOS FRANCISCO ALONSO MANTENIMIENTO / CONTRATO SINDICAL INDIRECTO COLMENA
?§« & GARCIA CAMPUZANO JOSE LUIS MANTENIMIENTO / CONTRATO SINDICAL INDIRECTO COLMENA
QUINTERO GIRALDO ALEXANDER MANTENIMIENTO / CONTRATO SINDICAL INDIRECTO COLMENA
T ~ DIAZ VICTOR ALFONSO portero/ CONTRATO SINDICAL COLMENA
$ o" Q@ NIETO DANIEL LEANDRO portero/ CONTRATO SINDICAL COLMENA
§ é\ NI CASTANEDA CASTANEDA GERMAN portero/ CONTRATO SINDICAL COLMENA
8 §' R4 DIAZ VALENCIA HENRY portero/ CONTRATO SINDICAL COLMENA
A MARIN MARULANDA JOSE HERIBERTO portero/ CONTRATO SINDICAL COLMENA
ARIAS MARIA DEL CARMEN SERVICIOS GENERALES CONTRATO SINDICAL INDIRECTO COLMENA
CARDONA ARROYAVE MARIA ORFANERY SERVICIOS GENERALES CONTRATO SINDICAL INDIRECTO COLMENA
5 DELGADO VALENCIA BLANCA LUCIA SERVICIOS GENERALES CONTRATO SINDICAL INDIRECTO COLMENA
v{? FLOREZ AGUDELO MARY LUZ SERVICIOS GENERALES / CONTRATO SINDICAL INDIRECTO COLMENA
g& HIDALGO RAMIREZ LUZ BELLA SERVICIOS GENERALES CONTRATO SINDICAL INDIRECTO COLMENA
c,é, OCAMPO RENDON LUZ AMPARO SERVICIOS GENERALES CONTRATO SINDICAL INDIRECTO COLMENA
\\\(}0 OSORIO LOAIZA AMPARO SERVICIOS GENERALES CONTRATO SINDICAL INDIRECTO COLMENA
‘;"Q QUINTERO GALVIS BIBIANA SERVICIOS GENERALES CONTRATO SINDICAL INDIRECTO COLMENA
AMAYA ARCILA GLORIA NANCY SERVICIOS GENERALES CONTRATO SINDICAL INDIRECTO COLMENA
SANCHEZ ARROYAVE LUISA FERNANDA SERVICIOS GENERALES CONTRATO SINDICAL INDIRECTO COLMENA
ALVAREZ ALZATE MARIA CECILIA SERVICIOS GENERALES PLANTA INDIRECTO POSITIVA
& VANEGAS RIVERA FERNANDO TRANSPORTE DE PACIENTES | CONTRATO SINDICAL COLMENA
/S,Q & RAVE DIAZ JORGE OBDUBER TRANSPORTE DE PACIENTES | CONTRATO SINDICAL COLMENA
o‘l' § CARDONA ALEXANDER TRANSPORTE DE PACIENTES | CONTRATO SINDICAL COLMENA
$ S RAMIREZ MARIN JUAN PABLO TRANSPORTE DE PACIENTES | CONTRATO SINDICAL COLMENA
g N OSPINA CASTANO NESTOR FABIO CONDUCTOR PLANTA POSITIVA
A RIVERA LEIVA RUBEN DARIO TRANSPORTE DE PACIENTES | CONTRATO SINDICAL COLMENA
VALENCIA GONZALEZ LINA PAOLA COORDINADORA SG-SST CONTRATO SINDICAL INDIRECTO COLMENA
DIAZ RESTREPO LUIS GERMAN COORDINADOR DE CARTERA| CONTRATO SINDICAL INDIRECTO COLMENA
RIOS DUQUE LUIS EDUARDO COORDINADOR SIAU CONTRATO SINDICAL INDIRECTO COLMENA
RIOS RIOS CRISTIAN CAMILO COORDINACION / ALMACEN | CONTRATO SINDICAL INDIRECTO COLMENA
LONDONO RIOS ELIANA MARCELA COMUNICACION SOCIAL CONTRATO SINDICAL INDIRECTO COLMENA
OROZCO CASTANEDA JONH FREDY INGENIERO EN SISTEMAS CONTRATO SINDICAL INDIRECTO COLMENA
RAMIREZ GRISALES FEDERICO INGENIERO EN SISTEMAS CONTRATO SINDICAL INDIRECTO COLMENA
ZULUAGA VILLEGAS RAFAEL ANTONIO APOYO A LA GESTION CONTRATO SINDICAL INDIRECTO COLMENA
CASTANO GERMAN DARIO AUXILIAR ADMINISTRATIVO | CONTRATO SINDICAL INDIRECTO COLMENA
HIGUERA GALVEZ DIANA YANETH SECRETARIA CONTRATO SINDICAL INDIRECTO COLMENA
PATINO RINCON VALENTINA AUXILIAR ADMINISTRATIVA | CONTRATO SINDICAL INDIRECTO COLMENA




LADINO TREJOS OMAR ANDRES COORDINACION CONTRATO SINDICAL INTERMEDIO COLMENA
OSORIO ARREDONDO LUIS NORBEY AUXILIAR ADMINISTRATIVO | CONTRATO SINDICAL INTERMEDIO COLMENA
CASTANO LOPEZ ELSA CRISTINA AUXILIAR ADMINISTRATIVA | CONTRATO SINDICAL INTERMEDIO COLMENA
GOMEZ LOPEZ MARIA CLEMENCIA AUXILIAR ADMINISTRATIVA | CONTRATO SINDICAL INTERMEDIO COLMENA
GARCIA AGUIRRE SANDRA MILENA AUXILIAR ADMINISTRATIVA | CONTRATO SINDICAL INTERMEDIO COLMENA
HENAO CARDONA DIANA MARIA AUXILIAR ADMINISTRATIVA | CONTRATO SINDICAL INTERMEDIO COLMENA
MORALES AMAYA MARTHA LILIANA AUXILIAR ADMINISTRATIVA | CONTRATO SINDICAL INTERMEDIO COLMENA
MARTINEZ BETANCUR ALBA NERY AUXILIAR ADMINISTRATIVA | CONTRATO SINDICAL INTERMEDIO COLMENA
PARRA ALZATE CLAUDIA LILIANA AUXILIAR ADMINISTRATIVA | CONTRATO SINDICAL INTERMEDIO COLMENA
HERNANDEZ OSORIO CONSUELO AUXILIAR ADMINISTRATIVA | CONTRATO SINDICAL INTERMEDIO COLMENA
CARDONA ECHEVERRY JOHAN SANTIAGO PLANEACION CONTRATO SINDICAL INDIRECTO COLMENA
MORALES AMAYA MARIA ALEJANDRA AUXILIAR ADMINISTRATIVA | CONTRATO SINDICAL INDIRECTO COLMENA
CARMONA DUQEU WILSON DIDIER GERENTE PLANTA INDIRECTO POSITIVA
GOMEZ ZULUAGA MARIA ALEYDA ASESORA PLANTA INDIRECTO POSITIVA
RINCON SOTO LILIANA PATRICIA SECRETARIA PLANTA INDIRECTO POSITIVA
HURTADO BLANDON NILSON PROFESIONAL PLANTA INDIRECTO POSITIVA
ZULUAGA MARIA YOLANDA AUXILIAR DE INFORMACION PLANTA INDIRECTO POSITIVA
GIRADO GOMEZ BLANCA AURORA AUXILIAR ADMINISTRATIVO/ PLANTA INDIRECTO POSITIVA
CARMONA CIFUENTES ANA OLIVIA AUXILIAR ADMINISTRATIVO/ PLANTA INTERMEDIO POSITIVA
GOMEZ MONTOYA ALVARO OCTAVIO REVISOR FISCAL PRESTACION DE INDIRECTO COLMENA
RAMIREZ OCAMPO DIANA CLEMENCIA SANEAMIENTO FISCAL PRESTACION DE INDIRECTO POSITIVA
RUIZ JHOVANY APOYO CONTROL INTERNO PRESTACION DE INDIRECTO POSITIVA

MORALES JARAMILLO SANDRA BIBIANA CONTADORA PRESTACION DE INDIRECTO COLMENA
MEDINA MAYA GONZALO ASESOR JURIDICO PRESTACION DE INDIRECTO COLMENA

CUBILLOS SOTO FELIPE HERNANDO

ASESOR JURIDICO

PRESTACION DE

AGUDELO GARCIA FRANCIA ELENA

AUX ENFERMERIA /

CONTRATO SINDICAL

ALVAREZ MARTINEZ LUISA FERNANDA

AUX ENFERMERIA /

CONTRATO SINDICAL

ALZATE RAMIREZ JENNY PAOLA

AUX ENFERMERIA /

CONTRATO SINDICAL

AMAYA AMAYA YENNNY ALEXANDRA

AUX ENFERMERIA / AUX

CONTRATO SINDICAL

ARIAS VALENCIA CLAUDIA

AUX ENFERMERIA /

CONTRATO SINDICAL

ARROYAVE GOMEZ MARIA CAMILA

AUX ENFERMERIA / PIC

PRESTACION DE

BOTERO CARDONA MERY ( licencia maternidad)

AUX ENFERMERIA /

CONTRATO SINDICAL

CARDONA GOMEZ PAULA MARIANA

AUX ENFERMERIA /

CONTRATO SINDICAL

CARDONA GONZALES DIANA CAROLINA

AUX ENFERMERIA /

CONTRATO SINDICAL

CASTANEDA DUQUE ALBA JANNETH

AUX ENFERMERIA / CIRUGIA

CONTRATO SINDICAL

CASTANO QUICENO MARIA NORA

AUX ENFERMERIA /

CONTRATO SINDICAL

CORRALES HERNANDEZ MARIANA

AUX ENFERMERIA /

CONTRATO SINDICAL

FLOREZ AGUDELO DANIELA

AUX ENFERMERIA / SAN

CONTRATO SINDICAL

GARCIA GIL LUCY YANED

AUX ENFERMERIA /

CONTRATO SINDICAL

GARCIA GIL SORANGIE

AUX ENFERMERIA/PYP

CONTRATO SINDICAL

GAVIRIA HERNANDEZ ISLENY

AUX ENFERMERIA /

CONTRATO SINDICAL

INDIRECTO

POSITIVA
COLMENA
COLMENA
COLMENA
COLMENA
COLMENA
COLMENA
COLMENA
COLMENA
COLMENA
COLMENA
COLMENA
COLMENA
COLMENA
COLMENA
COLMENA
COLMENA




GOMEZ MEJIA LUCY EDILEN

AUX ENFERMERIA /

CONTRATO SINDICAL

VIDAL ADARVE CINDY VANESA

AUX ENFERMERIA /

CONTRATO SINDICAL

MARIN CARDONA YESICA

AUX ENFERMERIA /

CONTRATO SINDICAL

COLMENA
COLMENA
COLMENA

< MUNOZ HERNANDEZ LINA FERNANDA AUX ENFERMERIA / CIRUGIA| CONTRATO SINDICAL COLMENA

= LONDORNO EDISON AUX ENFERMERIA / CONTRATO SINDICAL COLMENA

E NARANJO ALZATE MONICA CONSTANZA AUX ENFERMERIA / CIRUGIA[ CONTRATO SINDICAL COLMENA

> OSORIO GOMEZ CAROLINA AUX ENFERMERIA / CIRUGIA[ CONTRATO SINDICAL COLMENA

: OSORIO PEREZ CAROLINA AUX ENFERMERIA / CONTRATO SINDICAL COLMENA

8 OSORIO PEREZ MARTHA CECILIA AUX ENFERMERIA / CONTRATO SINDICAL COLMENA

& PATINO MEJIA MARIA ISABEL AUX ENFERMERIA / CONTRATO SINDICAL COLMENA

§ QUINTERO CEBALLOS DIANA PAOLA AUX ENFERMERIA / CIRUGIA[ CONTRATO SINDICAL COLMENA

§ RAMIREZ MORENO ANGELA VIVIANA AUX ENFERMERIA / CIRUGIA[ CONTRATO SINDICAL COLMENA

< VALENCIA OROZCO ESTELA AUX ENFERMERIA /P Y P CONTRATO SINDICAL COLMENA
OROZCO LUZ ADRIANA AUX ENFERMERIA / CONTRATO SINDICAL COLMENA

CASTRILLON VASQUEZ PAOLA ANDREA AUX ENFERMERIA /P Y P CONTRATO SINDICAL COLMENA

VELEZ SIERRA JHESIKA FERNANDA AUX ENFERMERIA / CONTRATO SINDICAL COLMENA

VICTORIA MOSQUERA TATIANA AUX ENFERMERIA / CONTRATO SINDICAL COLMENA

VALENCIA ESTEBAN AUX ENFERMERIA / CONTRATO SINDICAL COLMENA

GRANADA CANON MANUELA AUX ENFERMERIA / SAN CONTRATO SINDICAL COLMENA

ALZATE GIRALDO ALBA LUCIA AUX ENFERMERIA / CIRUGIA PLANTA INDIRECTO POSITIVA

HERNANDEZ GUTIERREZ GLORIA ELSY AUX ENFERMERIA / PLANTA INDIRECTO POSITIVA

HENAO CASTANO CAROLINA AUX ENFERMERIA / CONTRATO SINDICAL COLMENA

QUINTERO GIRALDO LITSY DAYANA AUX ENFERMERIA /P Y P CONTRATO SINDICAL COLMENA

VASQUEZ VASQUEZ TATIANA AUX ENFERMERIA /P Y P CONTRATO SINDICAL COLMENA

DELGADO MURILLO LEIDY YULIANA AUX ENFERMERIA /P Y P CONTRATO SINDICAL COLMENA

BEDOYA CARDONA INGRID CHAJAIRA AUX ENFERMERIA /P Y P CONTRATO SINDICAL COLMENA

ARIAS GOMEZ ISAMAR AUX ENFERMERIA /P Y P CONTRATO SINDICAL COLMENA

ZULUAGA SEPULVEDA STEFANIE AUX ENFERMERIA /P Y P CONTRATO SINDICAL COLMENA

CASTANEDA CASTANO MAYERLY AUX ENFERMERIA /P Y P CONTRATO SINDICAL COLMENA

CASTRO NARANJO SILVIA LORENA AUX ENFERMERIA / CONTRATO SINDICAL COLMENA

HERNANDEZ CALLEJAS VALERIA AUX ENFERMERIA / CONTRATO SINDICAL COLMENA

BLANDON RAMIREZ MARIANA AUX ENFERMERIA / CONTRATO SINDICAL COLMENA

VILLEGAS DANERY AUXILIAR DE ENFERMERIA /| CONTRATO SINDICAL COLMENA

A o PACHECO BRACHE MIGUEL DE JESUS TECNOLOGO EN RAYOS X CONTRATO SINDICAL COLMENA
& o + RUIZ ZAPATA DIANA MILENA TECNOLOGA EN RAYOS X CONTRATO SINDICAL COLMENA
QO .0 L ACEVEDO LONDONO JUAN CAMILO ODONTOLOGO / CONTRATO SINDICAL COLMENA
O” O <7 $ MARULANDA GARCIA STEFANIA AUX DE ODONTOLOGIA CONTRATO SINDICAL COLMENA
* CASTANO LORENA REGENTE DE FARMACIA CONTRATO SINDICAL COLMENA

v() VARGAS ATEHORTUA YENY MARLI AUX DE FARMACIA CONTRATO SINDICAL COLMENA

QS“ ISAZA GARCIA ANLLY PAOLA AUX DE FARMACIA CONTRATO SINDICAL COLMENA
<& ARANGO RAMIREZ CLAUDIA YOLIMA AUX DE FARMACIA CONTRATO SINDICAL COLMENA




AGUDELO SALAZAR NESTOR RAUL

MEDICO GENERAL /

CONTRATO SINDICAL

COLMENA

ARIAS PATINO ANA RUBIELA

MEDICO GENERAL

CONTRATO SINDICAL

COLMENA

COLMENA

COLMENA

COLMENA

COLMENA

COLMENA

POSITIVA

COLMENA

COLMENA

COLMENA

COLMENA

COLMENA

COLMENA

POSITIVA

COLMENA

COLMENA

COLMENA

POSITIVA

POSITIVA

POSITIVA

POSITIVA

POSITIVA

POSITIVA

POSITIVA

POSITIVA

POSITIVA

POSITIVA

ngy CORDEQUE LOZANO MARIA FRANCISCA MEDICO GENERAL CONTRATO SINDICAL
é,e GUERRA ORTIZ FRANCISCO JOSE MEDICO GENERAL CONTRATO SINDICAL
& RAIGOSA ARANGO MARIA CRISTINA MEDICO GENERAL CONTRATO SINDICAL
é&o\ VASQUEZ LOPEZ DANIELA MEDICO GENERAL CONTRATO SINDICAL
MORENO OSPINA ANGELA MARIA MEDICO GENERAL CONTRATO SINDICAL
CAJAS MUNOZ GERARDO ANDRES MEDICO GENERAL PLANTA

& MAYA AGUDELO XIOMARA ENFERMERA / URGENCIAS Y| CONTRATO SINDICAL
&r 5 RIOS ORTIZ YULIMAR ENFERMERA / VACUNACION| CONTRATO SINDICAL
QQ% TABAREZ DAVILA DANIELA ENFERMERA / PY P - SAN CONTRATO SINDICAL
& VELASQUEZ CASTRILLON MARISOL ENFERMERA / CONTRATO SINDICAL
& LA RODRIGUEZ ANA MARIA BACTERIOLOGA / CONTRATO SINDICAL
Yy O ' O ARIAS MURILLO JULIANNA CAROLINA BACTERIOLOGA / CONTRATO SINDICAL

BARRERA VALLEJO MANUELA PSICOLOGA PRESTACION DE
PS\CO\.OG\A RIASCOS MARIANA PSICOLOGA CONTRATO SINDICAL
GONZALEZ MEDINA PAULA ANDREA PSICOLOGA CONTRATO SINDICAL
MOLINA TATIANA FISIOTERAPEUTA CONTRATO SINDICAL
PEREZ IGLESIAS LUIS AUGUSTO INSTRUMENTADOR CONTRATO SINDICAL

AGUDELO FERNADEZ JUAN CARLOS ORTOPEDISTA PRESTACION DE

STEER MARTINEZ JUAN FELIPE ORTOPEDISTA PRESTACION DE

GURROLA CHACON RAUL ARMANDO ORTOPEDISTA PRESTACION DE

ROSALES LORA JOHN CARLOS CIRUJANO GENERAL PRESTACION DE

MENDOZA GOMEZ MIKE LEON CIRUJANO GENERAL PRESTACION DE

MARTINEZ VALLEJO WILLIAN JOSE CIRUJANO GENERAL PRESTACION DE

«??’ SANDOVAL PEREZ RAUL ANTONIO ANESTESIOLOGO PRESTACION DE

\}‘9 LOPEZ SANCHEZ AMILCAR ANESTESIOLOGO PRESTACION DE

é}v DUQUE BONILLA JAIME PEDIATRA PRESTACION DE

é’q GONZALEZ GOMEZ DANIELA GINECO OBSTETRA PRESTACION DE

POSITIVA

DAVILA ARIAS LILIANA DEL SOCORRO

GINECO OBSTETRA

PRESTACION DE

POSITIVA

LINARES MESSORI BORIS ALBERTO JOSE

GINECO OBSTETRA RURAL

PRESTACION DE

POSITIVA

CHICA GUTIERREZ JOSE EDGAR

MEDICINA FAMILIAR

PRESTACION DE

COLMENA

SERNA GRANADA CARLOS ANDRES

MEDICO INTERNISTA

PRESTACION DE

POSITIVA

MEJIA GUTIERREZ DARIO

MEDICO INTERNISTA

PRESTACION DE

POSITIVA

RODRIGUEZ BERMUDEZ JAIME ANDRES

MEDICO INTERNISTA

PRESTACION DE

POSITIVA

GALLEGO VILLARRIAGA INGRID CAROLINA

OTORRINOLARINGOLOGA

PRESTACION DE

POSITIVA

POSITIVA

POSITIVA

POSITIVA

POSITIVA

SEGURA VALENCIA ANA ISABEL GERIATRA PLANTA TEMPORAL
GUEVARA BOTERO KATTERINE MEDICO RURAL PLANTA TEMPORAL
FRANCO ALVAREZ MARIANA MEDICO RURAL PLANTA TEMPORAL
CARDONA OSPINA VALERIA MEDICO RURAL PLANTA TEMPORAL
ECHEVERRY MEJIA CAMILA MEDICO RURAL PLANTA TEMPORAL

POSITIVA




PENAGOS URUENA MILLER SEBASTIAN

MEDICO RURAL

PLANTA TEMPORAL

VALENCIA HINCAPIE LAURA MANUELA

MEDICO RURAL

PLANTA TEMPORAL

QUINTERO PATINO LAURA

MEDICO RURAL

PLANTA TEMPORAL

MARIN ARROYAVE KATHI XIOMARA

MEDICO RURAL

PLANTA TEMPORAL

RIOS OROZCO SERGIO URIEL

MEDICO RURAL

PLANTA TEMPORAL

RENDON PULGARIN MELISSA

MEDICO RURAL

PLANTA TEMPORAL

BOTERO CARDONA SEBASTIAN JESUS

MEDICO RURAL

PLANTA TEMPORAL

ROPERO CIFUENTES MATEO ANDRES

MEDICO RURAL

PLANTA TEMPORAL

POSITIVA
POSITIVA
POSITIVA
POSITIVA

POSITIVA
POSITIVA
POSITIVA
POSITIVA
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°R FICHA TECNICA
n‘l.tfaﬁ) FICHA TECNICA DE PRODUGTO 9510-1, 9510-2, 95103 y 95104 !
. VERSION | FECHA DE VIGENCIA ‘
e \ N° 04 \ 2018 Pagina 1 de 3

1. IDENTIFICACION DEL PRODUCTO

REFERENCIA: [9510-1, 9510-2, 9510-3 y 95104
COLOR: Blanco - Negro — Azul - Verde

2. COMPONENTES DEL PRODUCTO

COMPONENTE FUNCION | MATERIAL |
Tela No Tejida Dar cuerpo y firmeza [ Poliéster \
Filtro Atrapar y Retener Particulas |  Polipropileno |
Nariguera Garantizar  ajuste  del \ Acait J

respirador
Espuma Aislar lamina de acero | Poliuretano |
Bandas de ajuste | Garantizar  balance  del \ Pohssker - Catichio \
respirador

3. INSTRUCCIONES Y CONDICIONES DE USO

3.1. Instrucciones de Uso

El respirador libre de mantenimiento Ref. 3510-1, 9510-2,9510-3 y 9510-4 se recomienda
para la proteccién contra particulas suspendidas en el aire de 0,075 micras.

El Respirador libre de mantenimiento es un producto no perecedero, siempre y cuando se
mantenga en condiciones adecuadas de almacenamiento (Lugares frescos y secos).

El uso inadecuado del respirador no asegura su total eficacia, por tal razén siga las
siguientes instrucciones de uso:

PASO [ INSTRUCCION |
Revisar Respirador Revise que el respirador se encuentre en
buenas condiciones

Ajustar el Respirador Ajuste el respirador a la cara y coloque las
bandas de ajuste detras de la cabeza,
localizando una en la coronilla y otra en la
nuca

Bogota, Colombia—Suramerica
Www.nitta.conw.co Calle 80 Km1 Via Siberia, Centro Empresarial Los Robles PBXE5?+1+8985?§0
Sucursal en el Pery, Lima -Suramerica

Escaneado con CamScanner




CALDAS MEDICAS SAS
890.806.147-3
24 #47-74 |
caIdasg?dri‘{aes.ft.:oam _ senvicioalcliente@caldasmedicas.com g
ventas@calCa S 8850134 — Telefax :8859870

Manizales-Caldas

Manizales, Julio 10 de 2.020

Senrores
HOSPITAL FELIPE SUAREZ

Salamina - Caldas

REF: ACTADE ENTREG{\

Accesorios:

1 DOPPER FETAL
MODELO | SONOTRAX Basic A
| SERIAL # | 560042-M20107690015

RECIBIDO
Nombre:
Cedula:

[ Cargo:

| Fecha:

| Firma:

Atentamente,

CECILIA GOMEZ GOMEZ.

Gerente

EQUIPOS MEDICOS - LABORATORIO Y ODONTOLOGICOS
MATERIALES QUIRURGICOS - ODONTOLOGICOS Y REACTIVOS PARA LABORATORIO

N B R FIR R B o R B AT R

Escaneado con CamScanner
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* FICHA TECNICA \
ﬂltfa@) FICHA TECNICA DE PRODUCTO 9510-1, 9510-2, 9510-3 y 9510-4 \
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N°® 04 2018
PASO INSTRUCCION |
Moldear Nariguera Moldee la nariguera ajustandola a la nariz \

Verifique el ajuste del respirador, cubriendo el
respirador con las manos, exhale
drasticamente. Si se escapa aire por los lados
del respirador, No use el respirador

Comprobar ajuste

3.2. Condiciones de Uso

PARAMETRO RECOMENDACION

l
Cantidad de Oxigeno en ambiente | Mayor a 19,5% 1
No Usar en ambientes con presencia de gases,
acidos, vapores organicos o inorganicos, clorados,

Atmosfera
fosforados, vapores de pesticidas.
Concentracién de particulas en el | 2x10° particulas /ft>
ambiente (promedio) TLV-TWA 0,05 mg/m®
Precaucione Nunca sustituir, modificar, agregar u omitir partes
# del respirador.

4. ESPECIFICACIONES DE CALIDAD DEL PRODUCTO TERMINADO

[ CARACTERISTICA VALOR
| Peso 10,0 g+ 5%

[ Nivel de Filtracién > 95%

| Resistencia a la inhalacién | <35 mm H,0
| Resistencia a la exhalacion | < 25 mm H,0

5. PROPIEDADES DEL PRODUCTO

[ PROPIEDAD JUSTIFICACION
LLibre de Mantenimiento Desechable
l Ligera Pesa aprox. 10 g

Las telas no se separan con | Tiene punto anticolapsamiento, que une las
la respiracion telas evitando que se separen.

Bogota, Colombia—Surameérica

www,nilla.com.co Calle 80 Km1 Via Siheria Centro Fmnresarial Los Robles PBX:57+ 148985230
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FICHA TECNICA B
FICHA TECNICA DE PRODUCTO 9510-1, 9510-2, 9510-3 y 9510-4 B
;. VERSION FECHA DE VIGENCIA S
FLI-18 N° 04 2018 Pagina 1 de 3
PROPIEDAD JUSTIFICACION
Atrapa particulas

El filtro posee una carga electrostatica que
atrapa las particulas

Inoloro

El material de las telas no contiene
formaldehido

Ajuste perfecto en el tabique

el ajuste

Lamina en el rea de la nariguera para realizar

i

6. PRUEBAS DE EFICIENCIA DEL PRODUCTO

CARACTERISTICA

REALIZADA POR
PRUEBA EVALUADA “
Prueba de aerosol de NaCl Nivel de Filtracién

Prueba de Resistencia de

inhalacion y exhalacion
Simulacion de Uso

Facilidad de Respiracion

Laboratorio Propio

Laboratorio Propio

Hermeticidad Nitta

7. PRESENTACION

El respirador libre de mantenimiento Ref. 9510-1y 9510-2 se encuentra empacado
individualmente y la unidad de venta es caja por 500 unidades.

Elaborado y Revisado

-

- { /
a7 Sl
GERMAN SUAREZ S.
DIRECTOR DE CALIDAD

N® Revision: 04 Fecha: 03 Noviembre de 2018

WWW.nitta.com.co

Bogota, Colombia—Suramérica

Calle 80 Km1 Via Siberia, Centro Empresarial Los Robles PBX:57+1+8985230

Sucursal en el Perd, Lima -Suramérica
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VINYL DISPOSABLE GLOVES

GUANTES DE VINILO DESECHABLES 0

ESTANDARES DE CALIDAD

* Cumple los Estandares ASTM D5250-00
* Cumple los Estdndares Europeos EN 455-00

INFORMACION TECNICA

* Ambidextros, cémodos y faciles de poner y quitar.
® Sin talco

¢ Terminacién con orillo,

¢ No estériles.
* Fabricado de Vinilo [Cloruro de Polivinilo), Grado: FPC DNV2P.

* Doble capa de PVC/ PU que provee una mayor seguridad.

Forma de Empaque: Dispensador 100 unidades por peso en Caja
* de 10dispensadores. :

Tallas: XS, S, M, L
* Propiedades fisicas y dimensiones

BENEFICIOS

s Super flexibles y livianos.
s Libre de olor, resultado de una formulacién especial.

« Buen agarre en superficies pegajosas.
» Otorga una solucion alternativa a las personas que son alérgicas al latex.

» Usos habituales: Limpieza, manipulacién de alimentos, hobbies, procedimientos
odontoldgicos, inspeccién de mercancias y control de calidad.

segtin ASTM D5250-99, ASTM D5250-00

ASPECTOS NUESTRO PRODUCTO ASTM D5250 (99)
FUERZA TENSIL Min. 9 Mpa Min. 9 MPa
ELONGACION 300% 300%
T e & T ] e B
Shas, E%{M%ﬁﬁ SPEgs
S NUESTROERODUCTO. ok R X
s M L XL XS] =228 M T
230mm 230mm
| 86+5| 95+5| 109+5| 115+5 | 76+5 | 88+5 [ 102+5] 1145
DEDOS PALMA PUNO DEDOS PALMA PURO
0.16+003| 0154003 | 012+003 | 005min. | 0.08 min. -

EGPROTEX..

medica

i www.protexsa.com.co info@protexsa.com.co PBX: (57-1) 5925544 Fax.(57-1) 8267750
Parque Industrial San José - Bodega 10y 11 - Manz.C Km.4 Via Funza Siberia. Cundinamarca, Colombia
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| IMAINIC ] BATON AMERICANG PA REF. ESTERIL 17 R
15 HYJREAEY 5 373 ; .

c A rR e |ITEM; 200081 -

Producto descartable, disefiado con los m
resistencia al paso de microor

higiénicas y antialérgicas.

ejores estandares de calidad, con una alta capacidad de i
ganismos y tecnologia antifluido. Brinda confort con caracteristicas |
1

Uso: Procedimientos quirurgicos realiz
lario.( producto médico de clase | )

ados por el personal medico y paramédico dal med_io hospita-

= A e
'.ﬁsl i
3 \_J" it e r

1122 Batén‘ameﬁcano"c n refuerzo en manga y pecho 1
976 ... Toalla para secado de manos 1
3 2546 Indicador de esterilizacion 1

-

=D Adhesivo . SMS . Refuerzo ' Absorbente impermeable . Polietileno azul Polietilenotransparente -Teh laminada -

Escaneado con CamScanner



@ CALDAS MEDICAS SAS

o 890.806.147-3
- \ Carrera 24 #47-74
@caldasmedicas.com
-
Manizales-Caldas

Manizales, julio 01 de 2020

Sefores
ESE HOSPITAL FELIPE SUAREZ
Salamina - Caldas.

ACTA DE ENTREGA

Accesorios:

I DOPPER FETAL

MODELO | SONOTRAX basic A

SERIAL # 560042-M20107690015

RECIBIDO

| Nombre (dsstrAa Ghoio O Ty

Cedula | \pa6i2425

Cargo | A\miewrsrA rr' g "ﬂfm

Fecha | o)loalzas_ “"»T '°

_Firma {2 — ALMACEN CENTRAI

Atentamente

o~
i

CECILIA GOMEZ G
Gerente

FOIIPNG naresecn—— 2
Escaneado con CamScanner



DESCRIPCION TECNICA

NOMBRE COMERCIAL:

KIT DESECHABLE ESTERIL f2 ol
COMPCSICION: Polipropileno tela no tejida 25-50 G/M2 I
PRESENTACION: Bolsa sin fuelle individual especial para esterilizacion 25 x 335,
EVIBALAJE: Cajax 70unidades. e . -
TOLERANCIA EN MEDIDAS: +/- 3 cms.
MARCA: MAINCO HEALTH CARE SAS.
FABRICANTE: MAINCO HEALTH CARE SAS.
- REGISTRO SANITARIO: 2014DM-0011314
- RIESGO: Clase 1
| METODO DE ESTERILIZACION: Oxido De Etileno
B B tura inferior 3 30°C
i . Consérvese auna temperatur, jorado. I
| PRECAUCIONES, Noutlizar s e producta ests contaminado o el empaque SRS -
: E— —— S : edad y de gases causti
& CONDICIONES DE £l almacenamiento debe ser en un lugar seco, fresco: libre de humecacy R
ALHRCERANREIID: e e iGN grOSR SR O
R AT N o i la Gestion integral dere
DISPOSICION FINAL: Cumplir con la politica Ambiental para

m on: Decr d 99 99 cion conlz2 gestién integral de
de 1093, larela co ] L

o e Ly g 1, en cuanto tiengé quev

ﬂg’i‘;enw l:?"g‘;zs earsiit ::'mc: Iaie: tlc:I;c}’e 1994, la Ley 632 de 2000y laley 689 de 200

resiauos 50 "

la presentacion del servicio publico de aseo.

e T Y S T -
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MAIN

: e St e e 8

A RGE

su presentacion.

Es un producto disefiado para realizar el c

Uso: Protege el paciente de toda contaminacion y conserva la dignidad del usuario.

: ambio de vestuario en los pacientes para las
diferentes areas, en procedimientos quirdrgicos, permitiendo proteccion e higiene en

BATAMANGAJAPONESATL .. . -

ITEM: 500100

e

i
1

DESCRIPCION TECNICA

' COMPOSICION:
. PRESENTACION:
£ ViBALAJE:

i MARCA:
| FABRICANTE:

i RIESGO:
S USO:

| PRECAUCIONES:

£ CONDICIONES DE

¥ NOMBRE COMERCIAL:

| TOLERANCIA EN MEDIDAS:

REGISTRO SANITARIO:

' RECOMENDACIONES:

BATA MANGA JAPONESAT-L MTDA NO ESTERIL
Polipropileno tela no tejida 30 G/M2

Bolsa polipropileno del1x16 Ci.2 por 10 unidades
Caja x 300 unidades

+/-3 cms.

MAINCO HEALTH CARE S.AS.

MAINCO HEALTH CARE S.AS.

N/A Sequn decreto 4725 del 2005

Clase 1

" METODO DE ESTERILIZACION: N/A

UN SOLOUSO
Consérvese aunatemperatura inferior a30°C
No utilizar si el producto esta contaminado o el empagque deteriorado.

E| almacenamiento debe ser en un lugar seco, fresco, libre de
humedad y de gases causticos

Cumplir con la politica Ambiental para la Gestion integral de residuos ©
dasechos peligrosos, ademads con la siguiente raglamentacion: Decreto
2811 de 1974 yla Ley 99 de 1993, lareladion conla gestion integral der
sélidos, asi comola Ley 142 de 1994, laLey 632 de 2000y laley6&83de
rcisn del sonvido piicadaais

P

en cuanto tisns gue var 4oa fa presen

0,93m x L.H/m ;

o
L] . }
e Bt - e o
L]
; : I = Plagprretresens

-

__’ Adhesivo . SMs . Refuerzo . Absorbente impermeable . Polietileno azul Polietileno transparente .Tela Iaminéda-'?
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R A T Y
” < . . Codigo:  FT-DT.010.1
0@ L EE : FICHA TECNICA ROPA DESECARTABLE

Versidn: 01
Fecha: 02/09/2020
. LER PREVENCION
DEPARTAMENTO: DIRECCION TECNICA £ [ FICHA TECNICA BATA QUIRURGICA DESECHABLE
: 1. DATOS GENERALES
NOMBRE GENERICO: BATA QUIRURGICA DESECHAELE SMS 40
NOMBRE COMERCIAL: BATA LAMINADA NO ESTERIL MATERIAL DE FABRICACION: SMS 40GR
PRODUCTO NACIONAL: S TIPO/GRADOC: DESECHABLE
PRODUCTO IMPORTADO: NO CODIGO DE BARRAS(EAN 13) N/A
PRODUCTO ESTERIL: NO VIDA UTIL DEL PRODUCTO 5 ANOS
PRODUCTO GRAVADO IVA NO COLOR AZUL
REGISTRO SANITARIO NO. NO REQUIERE VIGENCIA DE REGISTRO SAN N/A
2. DATOS DE LA PRESENTACION DEL PRODUCTO

ALMACENAMIENTO: 5 ; MANTENGASE EN LUGAR LIMPIO, FRESCO Y SECO
CLASIFICACION DEL RIESGO N/A EL PRODUCTO ES REUTILIZABLE NO
TALLA/MEDIDA: UNICA - AT e o ANCHO MANGA: 32 cms CALIBRE: 35-40GR
LARGO: 110 CMs 7 1 :! Ny Fo 1% '[ . [tARGO mMANGA 60cms PRESENTACION Paq X 10
ANCHO: 140 cms ' { ;L : | § I TIPO DE TELA BASE: SMS TELA COMPLEM. "“ﬁ;;’,‘jﬂ:"’"”

3. DATOS TECNICOS DEL MATERIAL CON EL QUE ESTA FABRICADO
BATA DESECHABLE PARA PACIENTE ADULTO ELABORADA EN TELA SMS ANTIFLUIDC DE 40 GRS CON DOS TIRAS DE AMARRE

BATA QUIRURGICA ESTANDAR CON TIRAS DE AMARRE, PUNO BLANCO EN ALGODON, RESISTENTE A FLUIDOS
TELA NO TEJIDA SMS TELA |, HILAZA
4. INDICACIONES Y USOS
BRINDA PROTECCION DURANTE PROCESOS MEDICOS , PROTEJE AL PERSONAL DE LA EXPOSICION A ENFERMEDADES Y MATERIALES PELIGROS0OS
NO TRANSPARENTE, LO CUAL BRINDA UN EXCELENTE CONFORT. SISTEMA DE SUJECION EN LA CINTURA PUNO BLANCO

REVISO: LUIS EDUARDO ROJAS APROBO: MYRIAM DUENAS
A CARGO: DAVID DUARTE
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FICHA TECNICA
MASCARILLAS ANTIFLUX MBS

GENIO /AVL Maxlife
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. FICHA TECNICA
,“foan: FICHA TECNICA DE PRODUCTO 95101, 95102, 9510-3 y 96104
VERSION | FECHA DE VIGENCIA D
FL-18 it 2018 Pagl
L IDENTIFICACION DEL PRODUCTO
- - =3y
[ COLOR: | Eaco - Negro - AZws - Veroe ]
2 COMPONENTES DEL PRODUCTO
COMPONENTE FUNHCION MATERIAL
#la No Tejlaa Dar cuerpo y Irmeza Pooester
[Filro__— A3Cary REWENEr Pariousas POpIoonend
Hariguera Garantrar ajuste ael
. respracor Acers
Espuma ASLr UMINJ O JCero Pourgiao
Banoas as ajusie rc;:-':ru:" palatce oM Polester - Caucho

1 INSTRUCCIONES Y CONDICIONES DE

3.1. Instruccionss de Uso

uso

€l respracor Iore e maneaimiento Ref. 95101, 9510-2,9510-3 y §510-2 52 recomienda
PAra 12 profeccion contra paiculas SuSpensdas en ¢l are de 0.075 micras.

El Respraodr iDfe 0@ manteéniniento es un procucto RO FerecederD, SIEMpre y Cuando se

» FICHA TECNICA
éttaﬂ FICHA TECNICA DE PRODUCTO 9510-1, 5510-2, S510-3 y 5510-2
VERGSI FECHA, vIG
-’z‘ FLI-18 N.“'nfu %ﬁﬂ ENCIA | pagina 1603
PASO INSTRUCCION
Moldear Narguera Moidee |3 NATGUEra JUSTIN0Sa 3 @ N
Comprobar Jjusie VerTque & JUSIE Ot reLpIraoor, Cubr @00 &
- respraoor on 3% Manos, exhie
grasdcaments. 51 s€ e5C3pad Alre por 06 13308
dél resprascr. No use ¢l respiragos

32 Condicionss de Uso

[ PARAMETRO

RECOMENDACION

Cantaad de Oxigens en ami-enie

Mayor 3 19.5%

NO ULST €N ZT Dientes con Presenca o2 gases,
251206, VIPOES CrGANIcos 0 Inorganicos, CIcraoos.

fos orasos. vapores dé pesiicidas
Concenzracien Oe particuias én ¢l | 22104 parucuas M7
ampiente (promedio) TLV-TWA 0.65 mgm?

NUCCa SUSTTUlr, MOdNCar, 37egar U OMITr PITes
FEEMAOON: Ol respirador.

ESPECIFICACIONES DE CALIDAD DEL PRODUCTO TERMINADO

r
[ CEARACTERISTICA VELOR
Peso 10.09 = &%
Nivel e Faradaon > GE%
_Resstenca a a nhalacion - T HD
LT

Hes Sen0d 3 13 exNa acion = 2

‘S PROPIEDADES DEL PRODUCTO

MINIENga &N CONAICIONEE J0ECUATAS 02 AIMASENImMIento (Lugares fTescos y S&208).
El uso In30eCcLa00 Ol IeSPIrI00T NO 25EGUIA SU (o1 eNC3Cta, Por i :azon §1g3 135 SIE
sigUienies NETUCCONES G UsO: : X3 PROPIEDAD JUSTIFICACION
LiDfe Ce Mamenmien:o Desecnave
PA30O INSTRUCCION Ligesa Pesd aprox. 109
Revisar Respiracor Revise QUE & e80T & eNCUSNTE &0 L35 763% no 52 s8paran con | Trne pimio artkonpEamEnto, qué the a5
! ; buenas conscones .t 13 respiacion 18236 €vTIAN00 QUE §2 SApITen.

AJUSTr & Respirador Ajuste & respracor 2 3 Cara y coogue 01

Dandas de JjuRe O0eTas O¢ B Cadben

1023123100 UN3 4N 13 COMANA y 0TI &n 1.1]

nuca

. FICHA TECNICA
;ff o FICHA TECNICA DE PRODUCTO 9510-1.9510-2. 9510-3 ¥y 55104
ﬂl a FLI-18 v?s‘;‘ou FECHA l;i:.gamcu Pagina 18 3
PROPIEDZD JUSTIFICACION
E| 170 pose U3 CIMGJ eeCrostalica que
Atrapa particuas atapa 196 pankuss 9
El rmatenal 0@ 135 12335 NO contens
Inoloro Sorrakeenizo
Laming ¢n ¢l area de L3 reatzar
Ajuste perfecto en el Labique ¢ ausie DI para

& PRUEBAS DE EFICIENCIA DELPRODUCTO

- ACTERISTICA
PRUEBA i REALIZADA POR
Brutha oe 3eroa ™ 0% N3CI Nl de ’l?.'amﬂ LIOOr 2o E@
Prussa oe Resstenca de
inhaacion y exnaacion - Facrasd de Mespracion Lasorazorio Propio
SImUBEEn OF Uto nemelcdad NIt

7. PRESENTACION

El resprasce Dre ge mantenimiento Ref. §510-1 y 9510-2 te encuenia empacado
Ingviguamente y 1 unidad d¢ venta &6 Ca3 POt S00 uniaases.

=3
ASETENTE DE CALIDAD
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MASCARILLA QUIRURGICA
| Termosellada de tres pliegues con e!ésticc. iy
Uso C

Materiales Dimensiones
Capa Intema: : \numamnar Barrera de contatio con ﬂl.,lﬁdos
Tela notejida Spunbond blanca 25 GSM o T, corporales, con effin de PT?VG‘“"
EsEm=====w— infecciones, . '
Capa Centrak : f‘? ' ] |
Tela no tejida Meltblown 25 GSM 51 3 Useruna (1) solavez. |
Capa Externa: . gﬂ‘ 3 Desechar|en sitios sefializados.
Tela no tejida Spunbond Azul 25 GSM _ : i
" Eléstico libre de latex I Laﬁ;: 17,503 cm by ’:
; Ancho:95 £ 03 cm : ;
Ajuste facial . . g i
' | ' i
Empague ‘ Almacenamiento Cardcterfasticas i
Caja Master: : Consérvese en un lugar fresco y  Altm capacidad de ﬁltraciénp cteriana.
40Unids (Cajas individuales) seco coh tempersturas entre 10° y : . oF
el ' : 34°G evitar contacto directo conla  Excalente ventilacin y respiraviabilidad.
Cajzindividuak . luz. Ko |
50Unids.(Tapabocas.y |, | Firmeza y seguridad en &l séllado de los
Safiosdevida &l eldsticos. : 1
2.000 Tapabocas ‘ : . !
_ Teta hipoalergénico: ‘
¢Esti listo para protegearse correctamente?
Realice su pedido, :
s
¥ %ﬁ,g
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' ‘I : . . Vefsién: \ 00
By | ESPECIFICACIONES TECNICAS Fegha emisién:  8/5/2020
' > P .4 Codigo: FTMPR-003
: ! Pa i : :
' x : . gina ldel
Codigo: K T0O01
Producto: = Mascarillalquirurgica termosellada de tres pliegues con eldstico
Color: L Interior Blanco/ Exterior Azul
Marca: I 48! ; ' |\

=D 6N

. 1
Descripcion: |.! Mascarilla Lacial termosellada de tres pliegues con eldstico para sujecién ala oreja
X Efernento filtrante: Tela no tejida de polipropilenc y poliéster
* i Capa Interna: Tela no tejidz Spunbond blanco 25 GSM !
Material: § Capa Central: Tela no tejida Meltbiown 25 GSM _
i Cépa Externa: Tela no tejida Spunbond Azul 25 GSM
H Eléstico libre de latex
f Ajuste facial . i ,
|J Dimensiones que cubren perfectamente las entradas a las vias respiratorias
Dimensiones: | | Larigo: 17,5t 0,3 cm \ '
& Ancho: 9,5£0,3.cm |
Eficaciade | i - l
filtracién del |  [BFE295%.| - g |
material filtrante i |
' | Usfado para|proteccién general, cum ple una funcidn de barréra microbiana
? reduciendo el paso de fluidos corporales al exterior, protege el riesgo de exposicidn
Uso: | |a particulas/suspendidas en el aire con el fin de evitar infeccipnes, Se usa en el
|£ cali-:npo mérj}cn, adontolégico y quirdrgico. '
L Libre de particulas, sin olor.

Apariencia: [
Condiciones dé Consérvese
almacenamiertto: |contacto directo con la luz

en un lugar fresco y seco con temperaturas entré 10° 2 34°C; evitar

Incripcidn Invima:  |38166

Presentacion: f|  |Caja x 50 unidades

Nivel de Riesgd: |l .

Vida util: | |5afios '-
Origen: | |100% Fabricacién nacional

'\
‘.
| . | | | \1
; ; l '

I

f

b

i
i

!

4

I
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1  Romire mmmar* :_GUANTE QUIRURGICO ESTERIL Duopaosiviém I N/A '
0 hﬁ_ﬂterfaf: - LATEX NATURAL Presentanion: CAJA X 50 PARES
it Dissnsionsss | { N/A | . - Pesor . In/aA ‘ )
H — L T » ) : - MD-GUT08S; MO-GUI19%; MOGOTRoT,
§§ Mazea: . WELLCARE | ‘ | PeRmpe: | M0-501200; RS s
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' ® i Venc_frnien:? registro :sanftariq‘l: 2024/07/30 ) ; |

r : 3{:1::'. hﬂr :;C!a{sai.mciéqj segin ef:!{\IVIMA:EDI%pcs}tivc médico riesgo IIA. . [ i - g ﬂ: ) |
e Cédigo ATC: 'No aplica porser;!dispoés?ti.vo médico, ! ot E

ST WA ....ﬂ ’M N t‘ga, i
s *l

q-sf
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® Baja concentracion de talca,

¢ Cdmoda manipu aicién, precisa y de gran sensibilidad téctil, |
° Esterilizados en rayos gamma. | I

|i.a 'Eﬂ! l"ml' i" ﬁ "F*%%?
!J"!Tg"‘g ﬁ"j‘h‘ ‘L?“J %M, y’-’?ﬁ" e n‘*-h%: ﬁ iﬁ"

A it

PARAERY; sf'f.gvxm..&..;..uﬂ o
SR ﬂxbw»v@h, &

e Para conserar la integridad del guarte se recomiendalno almacenarlos a altas temperaturgs ni en presencia de
radiaciones, - | -

o.'Nose aplicaran cremas antes de colocarse los guantes,}ya que pueden‘ alterar las nroniedar'!ns del micma Ectae en
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Ea NIONOGA!TA DE SEGUREDW
: VENTILA‘CION INDIRECTA,

DESCRIPC!ON

Las monogafas de protecsién ofrecen sagumgad adecuada para los dh‘erentas riesgos presentes
en [as dreas de trabajo en especial proyeccion (de partlculas liquidas ysolides en gran cantidad. Sus
digefios livianos y ergondmicos brindan al usuario seguridad y comodidad durante el desarrollo de
sus actividddes, Representan la mejor opc:on en términes de uso, durabllidad y[ costo para proteger

a los trabafadores Colomblanos,
Todas huesiras monogafas estén elaboradas en pollurbonato de alta calldad y cumpliendo con

Ncrmaﬁwdad lntamacional

-
s e

APLIOAGIENES \
La IMonogafa de Segundad aplica para foda [as actividades rndusimal% qué generen altas

coricentraciones de material pariculado o proyecciones de particulas fiquidas.Refinacion
Explotacion *Produccion -‘ﬁransporte Alimentos +Agriciitura Logistica

loracion
-ﬁEjr?;acenam!ento *Mantenimiento -Ambtenta] -Puertos maritimos *Farmacautica *Forestal
Fuerzas Mifitares -Aeranéuﬁoes 'Ensamblafioras Pesqueras *Minerfa ' -Construccion
~Supervision. | ’ ‘ :
i ,‘ f_ ' g . !
CARACTERISTICAS TECNICAS !‘; |
Monogafa de cuerpo enPVC I de alta flexibyidad.

Monolentes de poﬁcarbonafo de 2,0mm de gn:l:scr
= Monoiente ¢on tratamiento ant-empafiante ( -
= Marca con prificles de entilacion indirecta en a parte superior,,
- Resistencia a salpicadures, Impactos de aita v?loc!dad exgnicmn
= Ensamble sjn partes metilicas (no conductor) !
+ » Banda eléstica negra para gjuste de 13mm ;, |
= Ofrece buen sello y sjuste al rostro I
- Disefio ergopémico | l\ '
~ Resistente z radiacion UVA/UVB Nivel U6 |
« Peso 75,59 ] ‘ l
* Gerﬂf'cado RNSI Z871-~ 2015 - '
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INSTRUCCIONES DE USO Y MANTENIMIENTO

que antes de dar uso a sus lentes debers inspeccionar
diariamente el estado de los mismos, a fin

optimas de uso y le brinde proteccién.

- Identifique que el lente no se encuentre Opaco, presente manchas o rayaduras excesivas,

Si el elemento presenta fisuras o ruptura en alguna de sus partes no debe ser utilizado.
- Esta monogafa es adecuada para proteger contra salpicaduras e impacto
- Este lente brinda proteccion a radiacién UV Nivel U6 99,9% y no tiene aprobacién

para ser empleado en labores  con riesgo de radiacion INFRARROJA, para lo cual se
recomienda otros tipo de monogafa.

- LIMPIEZA:-

- Se recomienda realizar diariamente lim
sobre el mismo. Evite limpieza de los len
rayar prematuramente el lente y perder

pieza del lente con jabén neutro y chorro de agua fria
tes en seco, con pario o prendas de vestir porque puede
visibilidad necesaria para realizar su trabajo.

REFERENCIA
Lente Claro

USOS
Monogafa Clara permite Ia trasmisién.de Juz maxima en actividades internas o espacios cerrados.

EMPAQUE
Unitario
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Hospital Departamental

Felipe Suarez

Su salud, Nueslra razon de ser

L S AN

GESTION DOCUMENTAL

T R e 5 L SRR Cédigo: GD: H

SEGURIDAD Y SALUD EN EL

——————— TRABAJO

Fs.p-01

Version: 01
Fecha: Marzo/2020

HOSPITAL DEPARTAMENTAL
FELIPE SUAREZ ESE

05 de octubre de 2021

SALAMINA -CALDAS

Pagina 1

ASUNTO: Entrega de Elementos de Proteccién Personal

Desde el area de Seguridad y Salud en el Trabajo, hago entrega de los siguientes
Elementos de Proteccidén Personal al Jefe de la Central de Suministros:

- 1 Caja de guantes esteriles

- 1 Caja de guantes para examen
- 20 Gorro tipo oruga

- 20 Batas desechables

Entrega:

WVSQ ﬁﬂo_b Lﬁ_ a:nﬁo_h

Lina Pola Valencia Gonzalez
Coordinadora SG-SST
Hospital Departamental Felipe Suarez

Cristian Camilo Rios Rios

Jefe Central de Suminis

Hospital Departamental

Direccion: calle 3 N 9A-

Em

tros

Felipe Suarez

21.Salamina Caldas. Tele

pagina Web: http://www.€s

ail: nozm%o:nm:n._m@mm

e A e g

— L Ll
- ————
—

fonos 8595192-8595
mﬁm_-ummcman.moc.no
m,ﬂm_ﬂnmmcmqmwmoﬁno

196 Telefax 8595306
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Il()spl‘dl Departamental

Felipe Suarez
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Su sk, Nosing sanon de sy

EL SUSCRITO JEFE DE ALMACEN

CERTIFICA

A la fecha contamos en stock los siguientes elementos de proteccién personal:

ELEMENTO CANTIDAD
Tapabocas X und 4000
Tapabocas N95 x unidad 14200
Guantes des caja x 100 158
Polainas des x unidad 2000
Alcohol antiséptico x 700m| 1400
Gorro tipo oruga x 100 5200
Bata paciente x unidad 13200
Batca desechable manga larga x 1900
unidad
Monogafas 1000

Para constancia se firma a los cuatro (04) mes noviembre de 2021

i
/

—

CRISTIAN CAMILO RIOS RIOS
Jefe Central Suministros

Direccion: Calle 3* N°. 9 A- 21, Salamina Caldas. Teléfonos 8595192-8595196 Telefax 8595306
Pdgina web: www.esefelipesuarez.gov.co

E-mail: correspondencia@esefelipesuarez.gov.co
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NOMBRE CARGO VACUNACION
1 LASSO MUNOZ JORGE WILMER BIOMEDICO VACUNADO
2 ESCUDERO RIOS FRANCISCO ALONSO INFRAESTRUCTURA VACUNADO
3 GARCIA CAMPUZANO JOSE LUIS INFRAESTRUCTURA VACUNADO
4 QUINTERO GIRALDO ALEXANDER INFRAESTRUCTURA VACUNADO
5 MARIN PENA JOSE OMAR USUARIO VACUNADO
6 NIETO LOPEZ DANIEL LEANDO USUARIO VACUNADO
7 CASTANEDA CASTANEDA GERMAN USUARIO VACUNADO
8 DIAZ VALENCIA HENRY USUARIO VACUNADO
9 MARIN MARULANDA JOSE HERIBERTO USUARIO VACUNADO
10 ARIAS MARIA DEL CARMEN SERVICIOS GENERALES VACUNADO
11 CARDONA ARROYAVE MARIA ORFANER SERVICIOS GENERALES VACUNADO
12 DELGADO VALENCIA BLANCA LUCIA SERVICIOS GENERALES VACUNADO
13 FLOREZ AGUDELO MARY LUZ MEDIO TIEMPO SAN FELIX VACUNADO
14 HIDALGO RAMIREZ LUZ BELLA SERVICIOS GENERALES VACUNADO
15 OCAMPO RENDON LUZ AMPARO SERVICIOS GENERALES VACUNADO
16 OSORIO LOAIZA AMPARO SERVICIOS GENERALES VACUNADO
17 QUINTERO GALVIS BIBIANA SERVICIOS GENERALES VACUNADO
18 AMAYA ARCILA GLORIA NANCY SERVICIOS GENERALES VACUNADO
19 SANCHEZ ARROYAVE LUISA FERNANDA SERVICIOS GENERALES VACUNADO
20 AGUDELO OSORIO VALENTINA AUDITORIA DE CALIDAD VACUNADO
21 VALENCIA GONZALEZ LINA PAOLA COORDINADORA SG-SST VACUNADO
22 DIAZ RESTREPO LUIS GERMAN COSTOS VACUNADO
23 RIOS DUQUE LUIS EDUARDO COORDINADOR SIAU VACUNADO
24 RIOS RIOS CRISTIAN CAMILO MANTENIMIENTO VACUNADO
25 LONDONO RIOS ELIANA MARCELA COMUNICACION SOCIAL VACUNADO
26 RAMIREZ GRISALES FEDERICO INGENIERO DE SISTEMAS VACUNADO
27 OROZCO CASTANEDA JONH FREDY INGENIERO DE SISTEMAS VACUNADO




28 CARDONA ECHEVERRY JOHAN SANTIA( PLANEACION VACUNADO
29 ZULUAGA VILLEGAS RAFAEL ANTONIO ADMINISTRATIVA'Y AL VACUNADO
30 VANEGAS RIVERA FERNANDO TRANSPORTE DE PACIENTES VACUNADO
31 RAVE DIAZ JORGE OBDUBER SAN FELIX VACUNADO
32 CARDONA AGUIRRE MAURICIO TRANSPORTE DE PACIENTES VACUNADO
33 RAMIREZ MARIN JUAN PABLO TRANSPORTE DE PACIENTES VACUNADO
34 RIVERA LEIVA RUBEN DARIO TRANSPORTE DE PACIENTES VACUNADO
35 CASTANO GERMAN DARIO GESTION DOCUMENTAL VACUNADO
36 HIGUERA GALVEZ DIANA YANETH SECRETARIA VACUNADO
37 PATINO RINCON VALENTINA HISTORIAS CLINICAS VACUNADO
38 LADINO TREJOS OMAR ANDRES COORDINACION FACTURACION VACUNADO
39 OSORIO ARREDONDO LUIS NORBEY FACTURACION CENTRAL VACUNADO
40 CASTANO LOPEZ ELSA CRISTINA FACTURACION VACUNADO
41 GOMEZ LOPEZ MARIA CLEMENCIA APOYO A COORDINACION DE VACUNADO
42 GARCIA AGUIRRE SANDRA MILENA FACTURACION VACUNADO
43 HENAO CARDONA DIANA MARIA FACTURACION VACUNADO
44 MORALES AMAYA MARTHA LILIANA FACTURACION VACUNADO
45 MARTINEZ BETANCUR ALBA NERY FACTURACION VACUNADO
46 PARRA ALZATE CLAUDIA LILIANA FACTURACION VACUNADO
47 HERNANDEZ OSORIO CONSUELO ASIGNACION DE CITAS VACUNADO
48 MORALES AMAYA MARIA ALEJANDRA COSTOS Y CARTERA VACUNADO
49 AGUDELO GARCIA FRANCIA ELENA EXTERNA VACUNADO
50 ALVAREZ MARTINEZ LUISA FERNANDA REFERENCIA'Y VACUNADO
51 ALZATE RAMIREZ JENNY PAOLA HOSPITALIZACION VACUNADO
52 AMAYA AMAYA YENNNY ALEXANDRA LABORATORIO VACUNADO
53 ARIAS VALENCIA CLAUDIA URGENCIAS VACUNADO
54 BOTERO CARDONA MERY (Licencia) AUX ENFERMERIA /P Y P

55 CARDONA GOMEZ PAULA MARIANA HOSPITALIZACION VACUNADO
56 CARDONA GONZALES DIANA CAROLINA URGENCIAS VACUNADO




57 |CASTANEDA DUQUE ALBA JANNETH AUX ENFERMERIA / CIRUGIA VACUNADO
58 |CASTANO QUICENO MARIA NORA EXTERNA VACUNADO
59  |CORRALES HERNANDEZ MARIANA HOSPITALIZACION VACUNADO
60 |FLOREZ AGUDELO DANIELA AUX ENFERMERIA / SAN FELIX VACUNADO
61  |GARCIA GIL LUCY YANED EXTERNA VACUNADO
62  |GARCIA GIL SORANGIE AUX ENFERMERIA/PY P VACUNADO
63  |GAVIRIA HERNANDEZ ISLENY HOSPITALIZACION VACUNADO
64 |GOMEZ MEJIA LUCY EDILEN HOSPITALIZACION VACUNADO
65  |LASCARRO MEJIA HEIDY JOHANNA URGENCIAS VACUNADO
66  |MARIN CARDONA YESICA HOSPITALIZACION VACUNADO
67 |MUNOZ HERNANDEZ LINA FERNANDA | AUX ENFERMERIA / CIRUGIA VACUNADO
68  |MURILLO REYES DEIBY SANTIAGO HOSPITALIZACION VACUNADO
69  |NARANJO ALZATE MONICA CONSTANZA AUX ENFERMERIA / CIRUGIA VACUNADO
70  |OSORIO GOMEZ CAROLINA AUX ENFERMERIA / CIRUGIA VACUNADO
71  |OSORIO PEREZ CAROLINA URGENCIAS VACUNADO
72 |OSORIO PEREZ MARTHA CECILIA HOSPITALIZACION VACUNADO
73 |PATINO MEJIA MARIA ISABEL AMBULANCIA VACUNADO
74  |QUINTERO CEBALLOS DIANA PAOLA AUX ENFERMERIA / CIRUGIA VACUNADO
75  |RAMIREZ MORENO ANGELA VIVIANA | AUX ENFERMERIA / CIRUGIA VACUNADO
76 |VALENCIA OROZCO ESTELA AUX ENFERMERIA/PY P VACUNADO
77  |OROZCO LUZ ADRIANA EXTERNA VACUNADO
78  |CASTRILLON VASQUEZ PAOLA ANDREA| AUX ENFERMERIA/PY P VACUNADO
79  |VELEZ SIERRA JHESIKA FERNANDA AUX ENFERMERIA /P Y P VACUNADO
80  |VICTORIA MOSQUERA TATIANA HOSPITALIZACION VACUNADO
81 |CANO MONTES ESTEFANIA URGENCIAS VACUNADO
82 |GRANADA CANON MANUELA AUX ENFERMERIA / SAN FELIX VACUNADO
83  |HENAO CASTANO CAROLINA URGENCIAS VACUNADO
84  |RAMIREZ ARCE YEIMI NATALLIA AUX ENFERMERIA/PY P VACUNADO
85  |VASQUEZ VASQUEZ TATIANA AMBULANCIA VACUNADO




86  |CASTANEDA CASTANO ANGIE DAYANA | AUXENFERMERIA/PY P VACUNADO
87 DELGADO MURILLO LEIDY YULIANA URGENCIAS VACUNADO
88 BEDOYA CARDONA INGRID CHAJAIRA AUX ENFERMERIA /P Y P VACUNADO
89  [ZULUAGA SEPULVEDA STEFANIE P VACUNADO
90  |QUINTERO DIAZ DANIELA P VACUNADO
91  [CASTRO NARANJO SILVIA LORENA HOSPITALIZACION VACUNADO
92 CASTANEDA CASTANO MAYERLY P VACUNADO
93 HERNANDEZ CALLEJAS VALERIA URGENCIAS VACUNADO
94  |ARIAS GOMEZ ISAMAR P VACUNADO
95 BLANDON RAMIREZ MARIANA AMBULANCIA VACUNADO
96 RIOS LOPEZ CLAUDIA MARCELA ucl VACUNADO
97  |VILLEGAS DANERY CAMBIO DE SERVCIO URGENCIAS VACUNADO
98  |ALCANTARA RAMOS KAREN SHIRLEY ucl VACUNADO
99  |GONZALES JHOANA JIMENA ucl VACUNADO
100 |ALVAREZ ORDONONEZ ISABEL CRISTINA ucl VACUNADO
101  |ESPEJO POSADA CHRISTY ucl VACUNADO
102 |LONDONO RESTREPO EDISON ucl VACUNADO
103 |PACHECO BRACHE MIGUEL DE JESUS TECNOLOGO EN RAYOS X VACUNADO
104  |RUIZ ZAPATA DIANA MILENA TECNOLOGA EN RAYOS X VACUNADO
105 |RODRIGUEZ LOAIZA ANA MARIA CLINICO VACUNADO
106 |MARULANDA GARCIA STEFANIA AUX DE ODONTOLOGIA VACUNADO
107 |VARGAS ATEHORTUA YENY MARLI AUX DE FARMACIA VACUNADO
108  [ISAZA GARCIA ANLLY PAOLA AUX DE FARMACIA VACUNADO PRIMERA DOSIS
109  |RIOS GALLEGO DIANA LUCIA AUX DE FARMACIA VACUNADO
110 |ARANGO RAMIREZ CLAUDIA YOLIMA IN AUX DE FARMACIA VACUNADO
111  |AGUDELO SALAZAR NESTOR RAUL COORDINADOR VACUNADO
112 |ARIAS PATINO ANA RUBIELA COLPOSCOPISTA VACUNADO
113 |GUERRA ORTIZ FRANCISCO JOSE MEDICO GENERAL VACUNADO
114 |VASQUEZ LOPEZ DANIELA AUDITORIA MEDICA VACUNADO




115 RAIGOSA ARANGO MARIA CRISTINA MEDICO GENERAL DESISTIMIENTO

116 CORDEQUE LOZANO MARIA FRANCISCA MEDICO GENERAL VACUNADO

117 MAYA AGUDELO XIOMARA CONSULTA EXTERNA VACUNADO

118 RIOS ORTIZ YULIMAR CovID VACUNADO

119  |VELASQUEZ CASTRILLON MARISOL CIRUGIA'Y HOSPITALIZACION VACUNADO

120 |TABAREZ DAVILA DANIELA FELIX VACUNADO

121  |[ACEVEDO LONDONO JUAN CAMILO COORDINACION VACUNADO

122 |ARIAS MURILLO JULIANNA CAROLINA COORDINACION VACUNADO

123 GONZALEZ MEDINA PAULA ANDREA PSICOLOGA VACUNADO

124  |AGUIRRE SANCHEZ LEIDY FISIOTERAPEUTA VACUNADO

125 PEREZ IGLESIAS LUIS AUGUSTO QUIRURGICO VACUNADO

126  [AGUDELO FERNADEZ JUAN CARLOS ORTOPEDISTA VACUNADO INSTITUCION
127  |STEER MARTINEZ JUAN FELIPE ORTOPEDISTA VACUNADO INSTITUCION
128 GURROLA CHACON RAUL ARMANDO ORTOPEDISTA VACUNADO

129 ROSALES LORA JOHN CARLOs CIRUJANO GENERAL VACUNADO

130 MENDOZA GOMEZ MIKE LEON CIRUJANO GENERAL VACUNADO

131 MARTINEZ VALLEJO WILLIAN JOSE CIRUJANO GENERAL VACUNADO

132 SALDOVAL PEREZ RAUL ANTONIO ANESTESIOLOGO VACUNADO

133 LOPEZ SANCHEZ AMILCAR ANESTESIOLOGO VACUNADO

134 GONZALEZ GOMEZ DANIELA GINECO OBSTETRA VACUNADO

135 DAVILA ARIAS LILIANA DEL SOCORRO GINECO OBSTETRA VACUNADO I’\Il\lc;TE#JéION
136 LINARES MESSORI BORIS ALBERTO JOSH GINECO OBSTETRA RURAL VACUNADO

137 CHICA GUTIERREZ JOSE EDGAR MEDICINA FAMILIAR VACUNADO

138  [SERNA GRANADA CARLOS ANDRES MEDICO INTERNISTA VACUNADO I’\II\IZTE#JSON
139 MEJIA GUTIERREZ DARIO MEDICO INTERNISTA VACUNADO

140 RODRIGUEZ BERMUDEZ JAIME ANDRES MEDICO INTERNISTA VACUNADO :\II\IZTE#UL?ION
141 GALLEGO VILLARRIAGA INGRID CAROLIl]  OTORRINOLARINGOLOGA VACUNADO

142 SEGURA VALENCIA ANA ISABEL GERIATRA VACUNADO




143 BARRERA VALLEJO MANUELA PSICOLOGA PIC VACUNADO
144  |ARROYAVE GOMEZ MARIA CAMILA AUXILIAR ENFERMERIA PIC VACUNADO
145 GUEVARA BOTERO KATTERINE MEDICO RURAL VACUNADO
146 MORENO OSPINA ANGELA MARIA MEDICO RURAL VACUNADO
147 CARDONA OSPINA VALERIA MEDICO RURAL VACUNADO
148 ECHEVERRY MEJIA CAMILA MEDICO RURAL VACUNADO
149 PENAGOS URUENA MILLER SEBASTIAN MEDICO RURAL VACUNADO
150 |VALENCIA HINCAPIE LAURA MANUELA MEDICO RURAL VACUNADO
151 MARIN ARROYAVE KATHI XIOMARA MEDICO RURAL VACUNADO
152 RIOS OROZCO SERGIO URIEL MEDICO RURAL VACUNADO
153 ROPERO CIFUENTES MATEO ANDRES MEDICO RURAL VACUNADO
154 RENDON PULGARIN MELISSA MEDICO RURAL VACUNADO
155 QUINTERO PATINO LAURA MEDICO RURAL VACUNADO
NO EN LA
156 BOTERO CARDONA SEBASTIAN JESUS MEDICO RURAL VACUNADO INSTITUCION
157 FRANCO ALVAREZ MARIANA MEDICO RURAL VACUNADO
158 |ALVAREZ ALZATE MARIA CECILIA SERVICIOS GENERALES VACUNADO
159 OSPINA CASTANO NESTOR FABIO CONDUCTOR VACUNADO
160 CARMONA DUQEU WILSON DIDIER GERENTE VACUNADO
161 GOMEZ ZULUAGA MARIA ALEYDA ASESORA VACUNADO
162 RINCON SOTO LIIANA PATRICIA SECRETARIA VACUNADO
163 HURTADO BLANDON NILSON PROFESIONAL ESPECIALIZADO VACUNADO
AUXILIAR DE INFORMACION EN
164 ZULUAGA MARIA YOLANDA SALUD VACUNADO
AUXILIAR ADMINISTRATIVO/
165 GIRADO GOMEZ BLANCA AURORA PAGADURIA VACUNADO
le6 CARMONA CIFUENTES ANA OLIVIA AUXILIARSAA?\:V::ISLIIS)’(TRATIVO/ VACUNADO
167 |ALZATE GIRALDO ALBA LUCIA AUX ENFERMERIA / CIRUGIA VACUNADO
HERNANDEZ GUTIERREZ GLORIA ELSY AUX ENFERMERIA /
AISLAMIENTO VACUNADO




CAJAS MUNOZ GERARDO ANDRES MEDICO GENERAL VACUNADO
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