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COMUNICACION INTERNA 

Neiva - Huila, 31 de Enero de 2025 

Doctor 
JULIO CESAR QUINTERO VIEDA 

Gerente 
GERENCIA 

E.S.E. Carmen Emilia Ospina 

Asunto: Entrega Puesto de Trabajo 

Cordial saludo, 

Por medio de la presente, hago entrega formal del puesto de trabajo correspondiente a la 

Subgerencia Técnico Científica, a partir de la fecha. 

Adjunto el formato con la información detallada sobre los elementos y responsabilidades 

asociadas al cargo, los cuales se entregan con la asignación del puesto. 

Agradezco la confianza depositada en mí durante el tiempo en que desempeñé esta función y 

quedo a disposición para cualquier consulta o trámite relacionado. 

Atentamente, 

ABEL“;%DO BERMEO ANDRADE 

SubGerente Técnicocientifico 

SUBGERENCIA DE SERVICIOS DE SALUD - GESTIÓN DEL 
RIESGO,EPIDEMIOLOGÍA,PROGRAMAS ESPECIALES, IAMILESTADISTICAS VITALES 
Copia Interna: Doctora - ROCIO CORREA LOZADA - Profesional Universitario 

Anexos: 1152961_InformeEntregaTCAbelardoBermeo2.xlsx, RADICACIÓN CORRESPONDENCIA 
E.S.E. CARMEN EMILIA OSPINA 
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Buscamos la excelencia por su salud, bienestar y dignidod



Nombre 

Dependencia 

Jefe Inmediato 

ripeién Estado dol Doscripciór s 

1. Contro presupuestal al 
funcionamiento de las dreas 
incluyendo costos, 
productividad, eficiencia, 
ovaluando la disporibildad y 
oportunidad de suministros | 

En Proceso 

s 

1.INFORMACION DEL EMPLEADO 

Abelardo Bermeo Andrade 

Área Técnico Cientifica 

Julio César Quintero Vieda 

2. ESTADO DE AVANCE DE LAS FUNCIONES A SU CARGO. 

{ | Producto ontragado 

cidula 1075226068 

Tipo de vinculo — PLANTA 

Focha do Ingreso - 02/04/2024 

Modio Otros Participantes (Papeliagnético) 

Se levó a cabo ajuste en el gaso de los contratos 
supervisados, logrando reducciones importantes sin 
‘compromete la calidad d los servicios. 
Se hizo seguimiento a os almacenes salétes de de las 
diferentes sedes, lngrando contolar las caniidades de 
nsumos ullizadas. 

Listados de asistencia y 
actas de reuniones Geston del r ¡Actas de comité téenico = 

asistenciales y el control del :Se implementaron meridas que Nevaron al aumento de un - “entifico a s ki — 0% nl o de a mécios d nn aprobados rl S, . 

2 At anl n de e et modabad de Tlemecicina — Cata ls v an ls G hal oo puesos e sal s G San — aaa s oot L ofo 0n Fnc — — o e lsa ENPO o p al esupo e vt rc y mandera pra o s s d s 1a acl d ls sricis de hsplacóny ea A poricas d a ESE CEO e CA 

2 ey euc e o  atolaacazción ol e petción ea aa e nc e al dl en para ra mocaad_Mapa de procenos SN de AM En Procso de Teomedicion n conua odrtopomodiina pntral y Procmimant de — Caidd 
cumplimiento de los protocolos re ia cumgimen ; 5 adl uedmient e enico de Tlumedina. 
T oo de a guana d ad e m apoyo a rez d lad enl spumien 0s | (S00€) de ESE e mpori o ke de lea 6060 o en i s de e Calod 
las directrces para el En Pl autoevaluaciones y trabajendo en las acciones Pl de ek 
mejoramiento continuo y su 'contempladas en los planes de mejora. Tonlecimento n s - _ d 
5, Adair y dopiriscomas et mepraropesacóncetos.. | ook sy varprta e, aua e acusad o edl de pesteción de s e sk, s 
pertinencia. eccesiblidad, y 
seguridad en la spicacion de los 
procedimientos ullizados en el 
disgnéstico y tratamiento 
conforme a las polícas y 
direcrices del sector salud 

En Proceso 

6. Velar por el cumplimiento del | 
sistema de referencia y contra. 
referencia de pacientes para 
contibuir a la organizació de la 
red de servicios en el nivellocal 
y regional 

En Proceso 

7. Apoyar, coordinar promover, 
estudiar y evaluar proyectos, 
trabejos y desarrollo de 
invesiigación cientiica, 
propuestos por las áreas 
médicas, quirngicas y 
adminisrativas, funcionarios, 
docentes y iscentes, de 
acuerdo con lo dispuesto en las 
políicas y objelivos 
Instilucionales, 

En Proceso 

8 Liderar el desarrollo y velar 
por el cumplimiento de 
convenios docente asistenciales 
y de cooperación con 
instltuciones de educación 
superir, de ciencia y tecnalogía 
de conformidad con lo 
eslipulado en los mismos y los 

En Proceso 

“ ajustaron los procedimientas de urgencias 
Se cret el procedimiento de Telemedicina. 

“i prestó el serielo de manera continua. 
o hizo seguimiento e los indicadores del area, obleniendo Record de trasiados 
!Buenos resultados. 

o estudiaron y aprobaron múlples proyectos de 
investigación presentados por las univrsidades de la 
eo 

e hizo acompahamiento en el desarroll de las convenios. 
docencia senvci. 

'Se partcipó en mesas de lrabajo con las diferentes 
inslluciones para aricular el proceso, 

¡Mepa de procesos — Urgencias y Hosptalzacion 

eferencia y Contrareferencia Ficnas de inicadores - Relerenía y 6 

Coorcinación convenios dacencia Cartas de aceplación 

Coorcinación convenios docencia. ¡Actas de asistenela ot



. Fomentar el trbajo 
interisciolnaro yla Actvidados ariculadas coorinación inra e Iy ejeculadas. Intersectonal co las Paricipación en [nsituine que resican Se generaron canals de comunicación conlos entes — reuniones y mesas de aclvidades encaminadas a ceso - leiorales muniipal y departamental, así como con las o jnvcón Ea melorar las condiciones de salud - EN Píaceso - £Apg que mantenen relación conractual con la intiluión, Cerlicados de Servilos Extramurlos y blenestar de la población de con el f de adicula aclvidades en salud pemanencia en acuerdo con las nomas, ngedas de salud, derechos y deberes, productos y Informes de actividades semvicios y según os canales de extramurales. comunicación 

Se hizo seguimiento a los indicadores de satud, tomentando 
¡mejora conlinua en las siguientes RIAS: 

1. Ruta de promoción y mantenimiento 
2. Ruta matemo perinatal 
3. Ruta de alleraciones cardio cerebrometabúlicas 

10, Supenvsar el cumplimiento y 4. Rula de allraciones nuticionales (desnutición en el — Listados de asistencia y 
calidad de las mtas integrles de . En Proceso 1419 ¢ 5 años) actas de reuniones — -semvicios Ambulatorios alención en salud. — e $. Rula de cáncer Actas de comité tcnico 

6. Rula de Enfermedades infecciosas (Vigilanoia cientfco 
epidemiotógica) 
7. Rula de salud oral 
8. Ruta de Enfermedad pulmonares Crónicas 
. Ruta en salud mental 
40. Ruta de violencias 

Se llevó a cabo el seguimiento a la produellvidad de los 
servicis a lravés de los datos de apendamiento y 'Actas de comilé tecnico. 

11. Analizar la produclvidad de ¡recturación, Erominio Tos serviios y renlabiidad de los| En Proceso Se Presentaron informes a la Gerencia sobre la Listados y actas de — -Servicios Ambulatorios 
ey productividad de los servicios, si como propuestas para — asistencia a reuniones - Urgencias y Hosplalizacion 

mejorar su productivida, romunicados a 
Se implementaron estralegias para mejorar la productvidad | Gerencia 
de los servicios de consulta extema y urpencias. 

Se hizo seguimiento conlinuo a a prestación de servicios en 
las RIAS implementadas mediante la evaluación de los 

142. Veificar el cumplimiento de indicadores, {Fichas de indicadores 
las RIS, MNO de . En proceso Se elboró y socialió el tblro d sequimiento de Tabiro de Icicadores _ Gestión del Riesgo 

indicadores. i 
1Se paricipó de las reuniones de seguimiento a las RIAS por 
parte de las EAPB, 

'Se habiló la madalidad de Telemedicina, e 
“S reaizo el estudio de iabilidad técnica y Mnanciera de los O y propanernuevos ssc hospiacón y oo de medana Tuemedama — ea Servos d ety s de m Teenaacins o o seniciosdoscud, segúnta | En Procoso - compiejtad en de CAIL a aec rendbiad eo s Sa oo a mes oyt y a avanab enl en yenc ac E TR DL ; o et s S 

- - meswss T — 
B e paicip n el proceo de aucvalucónn . 

Yel cumplimiento de los allos ¡Acreditación. |Calicaa Calidad a ea iT ' loc ss SO S, Cancadodo . p b lblc s comprombos c Acotaión pra a pmiaciónen enc 2025 i 
"15. Revisary analizarlos | 
Indicadores de geston de los | 
servicios de salud y definir las Se hízo seguimiento a las ndicadores de gestion de las 

dierentes servicios. propendiendo por el mejoramiento en ‘Serviios Ambulatorios estralegias que apunten al n Proceso indicadores mejoramiento de a calad en — * 715 “losresltdos en trminos de acesibilidad,oportuniad, - PNAS de indicadores. . Urgncias y Hosplaización 
cumplmiento e la misón seguridad y humanización 
encomendada a la Entidad 

| Normograma 
16. Presentar ls informes que insiftucionel 

le sean solicitados de acuerdo | e presentaron lodos lo informes solicilados de paríede — -Corgos enviados — |Servicios Ambulatorios 
o las atribuciones asignadas al. En Proceso _ EnlEs extermos como las secrelarias de salud municipal Y - Carues en pataforma |Urgencias y Hospitalización departamental, EAPBs y otras,asi como de áreas interas ¡ Area y o sistema de información de las EAPB ‘Apoyo Diagnéstico y Terapéulico 
insutucional ¡psmo Gerencla y Canad Comunicados via 

SIMAD 

17. Ejercer autocontr), 
Se llevo a cabo el autocontrol, autogestión y auto regulación Área Biomédica A I oe e e 

u d d En Se llevaron a cabo las aclividades de supervision ia ¡Referencia y Contrarreferencia ss p p 5 aa lal o i desgnadas porla Gerencia, Laboratoro clnco 

. S TR e B ol ea oc s v | —jc e E 

119, Recibir audiorias de las 
diferentos Insituciones en 'Se alendieron todas las audtorías Intemas y extemas 
¡erticulación con En Proceso las de autilorias — ¡Calidad re de programadas, bindands información veraz y oportuna, — — ¡Actas de audi calicad 



20, Diriir, contolar y vigilar el e de o s o de s oMatos e i oo s s a desroisentos — wgent a2 2024 
concontanca onos planes abjetivos plantedos en el pan de desaroll nslcinal — Plan de desarrlo 
políticas trazadas. , , \vigencia 2025- 2028 

Plan de desarrollo 
Planeación 

21. Realizar ajustes necesarios 
de los procesos y propramas a p e vó a cabo el sguimiento y auses prinenesen1o | 
pl A corespondiente al uncionamiento en la pestación de lad 
Sdecuado unionariemo de a. n Procaso ervicos d la sl mana de pucesos o, 
p a e evo  cano la generaión y acualizaión de 
A e documentos de la entdad 
trámites odminsralvos. 

22 Convolar e personl a su e e evó  cabo el seguimint l personalcoespondere 
del proceso, teniendo en cuenta — En Proceso 9 óres técnico científica Informes de actividades .o ¡¿cnico científica d mlc ag Se levo o cabo el poceso de evaluaión del pesonal de l “Repertes de eviluación 
viones. laa designedo yo parte del area de tlntohumano, 

23, st las euniones de ln nutaciones a reunión 
Junta Directiva, comités y o esisó a todas ls reunones programades.Intemass | (LSO S emés cuerpos n que En Proceso — extemes, y selzo l elepacinrespectva a aquelas a as de ml dec Goranca 
marvenga la eniad o efectuar Qe n Te posibe s, N 
las delegaciones pertinentes. ec 

24. Establecer, mantner i o nNO D e 
Dara ea de conolmtemo,y segeneraronesttegas de 
an o COOl m del En Procso apicación enl ea,mecimt mesos e Vbajocon Al de atenca — Conto o 
1 ln ii [íderes, generación de panes de occión por a y 
misión de 1a organización seguimiento a los mismos. N 

25 Goranizar i | de o o ! i d s e implementarontodas guías de prctic irica picables 
en oo as deljos — En rocesoliboradas por e riniseo de say ls poecnes y — Resoiciones ad 
o o e procedimientos nlucionales durante la pretación de los — rsiucioales 

servicios. | activdades del personal del 
proceso a su cargo. 

26. Mantener permanentes |Se generaron relaciones de coordinación con as cilerentes 
relaciones de coordinación inra dreas en a insttución par la acecuada presación de | 
y extra insitucionales pera la — | En Proceso servicos |Actas de asisiencia — -Subgerencia Administratva 
adecuada alención delos | Se llevó a cabo la coordinación con los entes tenitoiales y 
usuarios. las EAPE. 

27. Suminitrar la información | 
Correspondiento a las 
|dependencias administralivas y 
asistenciaes en forma opoduna, 
para la contestación de acción 
e tutla, con el fin de respander 
"dentro de los términos legales 

'Durante el perodo se evó 2 cabo el apoyo para la |Comunicaciones simad |Defensa judicial 
¡contestación de las acciones de tueta. Comunicaciones simad e En Proceso 

28. Presidirlos comités que 
correspondan a su área según lo 'Se asisté y se ejerció liderazgo en todos los comités i de i p— e esabece a o, En Proceso ¡nellucindes, estleeno compromiano y miento — ad anc oo 
dendo ls itnmes que lo Informes sa ls o ¡ 
sean soliciados. 

Se generaron estategias de socialización y capacitación en | 
1a documentación nstucional, con la inalidad de llevar a 

20 Capactar dey abo el mejoramiento del pretación de senvci,como | lo Femano 
promover ol so de palcols y son Urpencis y Hospllización quas de alencón ar l En Proceso “ Rondas del areatcnico cietfica de acunizacón y — ¡Acas de esitenca S0 Ambullonis 
estabiecimiento, mantenimiento “socialización 1Apuwuma nástico y Terapéutico 
y mejora de la calidad. - Jomadas de capacitación E . , 

— Panicipación del plan institucional de capacitaciones 
— Pantiipación en jomadas de inducclón y remducción 

130. Etaborar las estrategias y 
'Gefnir las metas a camplir 1 
-dentro de su praceso apartando | 
2l plan de desarrolo y el pln de | e ilevó a cabo la elaboración del plan de acción del área oy de acción 
ad elaud? | En Proceso len concordancia can el pian de desarrolo de lavigencia —| ¡Planeación “acorde a la capaciónd instalada, | | i 2021-2024, y con el potafolo de servicos de la enidad. | ! 

Talento Humano 
e en a eioracón del lan e capctacinpor¡Comnicaciónes (U9 y Hospialización 

«parte el área de tlento humano. IMAD Servicios Ambulatoros. 
1 ; Apoyo Disgnéstco y Terapéulico 

31 Participar en la elaboración 
del programa de capaciación —| En Proceso 
el talento humano, 



2. Liderarlos procesos de e ee ra de Se v a cabo la elnboración de los estucios previos 
Concemientes a los contratos supervisados, así como las — ÍComunicaciones 

le contratación perienecientes a — En Proceso — ( conflación penenecmtasa En Proceso ocines e seguimiento de ls mamos r aeguar — SIMAD 
elaboración | ‘cumplimiento. de los estudios previos. P 

9 Generarinormación 
apoduna y confai, de acuerto 

¿ neamients e ls enes a e (DANE, Secrtra de Se proporcon nfamacón portuna a tdas as entaces | as asy eic 
Gacetara e Salud e e s Comal an Elonbaleo y Terspáulco Deperamentol, m Nacional de Saay an 
"de Salud, entre otros), 

4 Conocr, erar y cordinar ¿l cumplimono e compimieno de ss metas e izo segumionto a ls indadors y acompañamiento paclaasconactuamente en ece comacuaimenc en Enosplanes de mejora et al ot el —| 
10 EE Cammen Enl OspÑaY - esponaldades conttclescon las EAPD comunicaciones — Saricos Amultoos 
equilrio y crecimiento Sc tomaron ls medidas pertinentes para mejorarla — ¡SIMAD Apoyo Diagnóstico y Terapéulico 
e e e | [oestaió de ls senvis y prupendr par e cumpliinto 
p r de las metes en as diferentes áreas. 
procesos y servicis ofertados. 

' elaboró el plan de acción cortespondiente al rea técnico, 
cientfca acorde al plan de desarrolo con vigencia 2021- - | 
2024. | 

. i [Se levó partcips en la elaboración del plan de compras de * 
i l nslución para la vigencia 2025, D |85. Etanorar el plan operativo | lan de acción subgerencia administralva 

aual de inverstnes En Proceso _No se levó a cabo la elaboración del len operalivo anuel (D120 de compras o 
o namnes daoque s ot n s al ; | eo ml y conspondo a n rr n a aapoióny | ann de as tncnes » c como «e rorao, | 

136 Coordinar y ejecutar las 
acclones para la implementacion i 
de Poliicas de Gestión it ra 1 roceso |Se r an eel poceso e iplmenación dl Moelocomuicacines ——Plneación Icl pl o | aaa ey oo MPO dl ld complcons — aaa 
|Integrado de Planeación y ¡Según las acelones asignadas. ‘ 
' Gastion MIPG, adoptado porla | i 
s | | 

— — I — — — — — 

| R demás setaadas en Consluciónla y. ls esaluos | 
y en aquelias disposiciones que * de atorminn ot oo del comuniacones —| 
|[Feiado pata e |Se prestó af en las actividades que fueron designadas | SIMAD |argaizaion, sinperco de ls | En Proceso |S2 pesó yo º“ Actas de ausencia — Cerencia 
¡funciones asignadas por la s rencia ¡Informes auonded competene de | | acuodoconeravelia | i | 
|naturaleza y el área de i U i [Gesempeño dl o 

- — a n an — 
Nombre ) Proceso que romiza T eniodciód T Produeio — 

Divulgación documenta, comunicaciones intemas y exiemas, seguimiento Números de 
e r esgnacin de olcos por compelencl a 1 o Lunesa Vemes m d 
encrpada | Te == "— - andja de 

Coneo elecrónico — Revisón de bandeja de enrada, re-itbuelón de coneos < eleciránios a e a Viemes; p 
Teres encarados de lo procesosenvo de solctudes ls entades RA 

4 RELACION DE ARGHIVOS EN EL CONPUTADOR A SU CARGO 

nombre carpeta | Tio de Achivo | unción 

; _ ! _ _ 

| . oeoc 
2024 ATC 2024 Carpelas que contienen los documentos generados en el desempeño de las funciones del cargo. 



2025 AT 2026 Gt quecantenen ls documenas geerdos en l dsempeño de ls nines del s, DO 

Listas de Archivador Listas de asstencia a reunioné Fisica " astencia apoyo 
administraivo 

SE EQUIPOS E IMPLEMENTOS DE OFICINA QUE ENTREGA (Debe concordar con la veniicación de inventario hecha par el Proceso de 

lombre equipos e 1entos que ent Número de equipos e | o Estado Nombre de los equipos e implementos que entrega emplenentoo códias 
{Mesa redonda en fórmica color — i 
Puesio de trabajo compuesto por supertiie 060 mis de ancho 30 mm de espesór, archivadores 2x1, estestales y.c sus resneciiuns amnanches, 
Sila ojecuiva 

&3 Bueno 

Ae acondiionado — 
EL a inedocutora 
"Si interocutora 
Sila nteroculora. 

Sil ineroculora — 
Televisor LCD de 32 1s 
Arenvador auair de 3 cajones 
Arcnvador audir de 3 -3 cojones 

= fld«l@a @%flm{v — 
_ = — cawo 5\)»77 NH CR 

re 27/ ¿,7/»¿¿2/¿ rima — — — 
Fecha i 


