Hospital Regional
José David
Padilla Villafafie

Empresa Soctal del Estado

Aguachica Cesar, Agosio 14 del 2020.

Doctora
ESTHER CAROLINA BALLESTEROS GOMEZ
inspectora del trabajo y Seguridad Sccial

ASUNTO: Seguimiento COPASST en contencidn del contagio del coronavirus.

Atendiendo su solicitud de convocatoria de COPSST, para el control, seguimiento, y evaluacion de
las medidas disefiadas para el cumplimiento del Protocolo General de Bioseguridad para el mangjo
del COVID 19, como miembros del comité nos permito comunicar lo siguiente,

Este comité en reunion de fecha 13 de agosto del 2020, con la participacion virtual de la ARL
POSITIVA, mediante su ejecutivo integral de servicios SEBASTIAN COTES OSPINO, se procede a
rea realizar lectura de los lineamientos para el reporte mensual de entrega de ELEMENTOS DE
PROTECCION PERSONAL EPP, ya que en reporte del dia lunes 10 de agosto del 2020, El Ministerio
de Trabajo a través de la Inspeccion de Aguachica, informo haber evidenciado mas del 90% en el

cumplimiento de los reportes asl: El COPASST haya evaluado el cumplimiento de los protocolos de
bioseguridad con 80% o mas en las Ultimas tres (3) semanas, Que a una de las dltimas tres (3)
reuniones hayan sido acompafiada por !a ARL y no haya dejado ninguna observacién o alerta negativa
importante, la ARL ha hecho acompafamiento constante se evidencia parficipacion en 2 retniones
incluyendo esta, E! reporte de existencias de EPP en almacén o el plan de adquisiciones garanticen
la disponibilidad de estos durante por lo menos un mes y se han publicado todos los informes con las
evidencias en |la pagina web de la ESE.

Es importante mencionar que, si la evaluacion sobre el cumplimiento de los protocolos de bioseguridad
llegara a disminuir del 90% o se tiene conocimiento de la afectacion en la entrega de los EPP, se
procedera a requerirlos nuevamente de manera semanal hasta que se supere la situacion.

Por otra parte, esta semana las siguientes verificaciones: entrega de los EPP, verificacion de buen
uso de los mismos, verificacion de condiciones de salud de los trabajadores, toma de temperatura y
se realiza recomendacién de llamados de atencion para el personal sospechoso que incumpla con
aislamiento.

Se continua con las acciones con los trabajadores, como medidas y protocolos de bioseguridad para
el ingreso y salida de las areas de trabajo, asi como también fomentar el distanciamiento, lavado de
manos, se mantiene horarios flexibles para los trabajadores doble jornada como administrativos.

En presencia de la Gerente encargada Dra JACKELINE BRACHO FERNANDEZ, se continua con la
expansian del area respiratoria, ya contamos con el area de urgencias y hospitalizacion respiratoria
por lo que en una semana contaremos con unidades de cuidados intensivos respiratorios.

Asl las cosas, procedo a dar respuesta a sus interrogantes asl:

1 ¢Se ha identificado la cantidad de los EPP a entregar de acuerdo con nimero trabajadores,
cargo, drea y nivel de exposicién al riesgo por COVID-18?7 Evidencia: Base de trabajadores por
cargo, tipo de vinculacion, area de la clinica y clasificacién por nivel de exposicion (directo,
indirecto o intermedio).
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Si, El Hospital ha identificado la cantidad de los EPP a entregar de acuerdo con numero trabajadores,
teniendo en cuenta dos aspectos, primero la base de datos de los trabajadores distribuido por perfil
ocupacional, area asignada y grupos etarios, sin distinguir el tipo de vinculacién, como se observa
en el listado adjunto en el primer informe, y la segunda por conteo de areas de exposicién como se
muestra a continuacion.
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2 ¢Los EPP entregados cumplen con las caracteristicas establecida por el Ministerio de Salud y
Proteccion Social? Evidencia: Ordenes de compra, fichas técnicas de los EPP adquiridos.

S|, E! comité verifico las fichas técnicas de los EPP entregados, se constata con almacén el ingreso
de los elementos que se relacionan a continuacién, los cuales se anexan comprobante de entrada a
almacén y facturas, las fichas técnicas corresponden a las mismas de |os informes anteriores.

PRODUCTO CANTIDAD
BATAS DESECHABLES MANGA LARGA 2,100
MASCARILLA TIPO N95 NITTA 300
MASCARILLA QUIRURGICA 600
POLAINAS DESECHABLES PAR 2.000
TRAJE DE PROTECCIDN A30 262
CARETA ESMERIL CON VISOR SIN RIBETE 15
MONOGAFA CON VISOR 12
OVEROL DE ALTA PROTECCION CON ESCALFAINA 70

3. ¢Se estd entregando los EPP a todos los frabajadores de acuerdo al grado de exposicion al
riesgo? Evidencia: Base de trabajadores por cargo, tipo de vinculacion, drea de Ja clinica y nivel
de exposicion al riesgo.

La base de datos corresponde a la enviada en formato Excel en el primer interrogante la cual nos
permite calcular las cantidades, teniendo en cuenta las lineas de accién para la atencién en salud
de los pacientes con sintomatelogia de COVID 19,

PERFIL PROFESIONAL R B I
MEDICGS GENERALES 27 12 4
MEDICOS ESPECIALISTAS 23 10 2
ENFERMERAS 18 8 2 B
AUXIL!ARES DE ENFERMERIA 94 42 1z
BACTERIOLOGOS 5 2 2
FISIOTERAFIA 3 1
TECNOLOGOS RX 3
INSTRUMENTADOR QUIRURGICO 7 7
QUIMICA FARMECEUTICA O g
REGENTE FARMACIA 0 5
NUTRICIONISTA a B Q
PSICOLCGO 0 2 0

4 :Los EPP se estan entregando oportunamente? Evidencia a entregar: Base de trabajadores con
registro de entrega de los EPP a cada trabajador con la fecha y hora de entrega. Sl

Se Adjunta al presente formato de entrega de elementos a los trabajadores en la semana con el
recibido de cada uno de los trabajadores, aunado a lo anterior los servicios cuentan con un stock por
atencién de paciente para distribucidén por turnos, la cual se evidencia en nuestro sistema de
informacion DIANAMICA GERENCIAL .NET.
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5 ;Se esta garantizando la entrega de los EPP en Ia cantidad y reemplazo de uso requerido?
Evidencia: Base de trabajadores con registro de frecuencia y entrega de los EPP a cada
trabajador.

La entrega oportuna de los EPP, se realiza en cada una de las lineas de accién y permite el
reemplazo de ios mismo en el momento de ser requerido, s bueno mencionar que se evidencio por
parte del comité que en el hospital existe un stop en cada servicio permite que el trabajador
reemplace el elemento entre atencion de paciente y paciente segun las normas de bioseguridad.

6 ¢Se ha planeado lo necesario para contar con suficiente inventarioc que garantice la
disponibilidad requerida para la entrega completa y oportuna de los EPP? Evidencia: Cantidad
de EPP en inventario y proyeccion de la cantidad de EPF que se ha de adquirir.

En articulacién con el area de almacén y farmacia se realizan céleulos de consumos aunado al
esquema de clasificacidn de personal por 4rea de atencion, contamos con inventario suficiente tal
como lo certifica la Quimica Farmacéutica, quien es nuestro profesional encargado de vigilar la
existencia de insumos a la fecha de hoy tenemos lo siguiente.

PRODUCTO CANTIDAD

BATAS DESECHABLES MANGA LARGA 2.158
CARETA ESERIL CON VISOR SIN RIVETE 9
GCRRO DESECHABLE PARA ENFERMERA 6785
GUANTE DE MANEJO TALLA M 754
GUANTE DE MANEJD TALLA S 226
GUANTE ESTERIL TALLA 6 1/2 PAR 538
GUANTE ESTERIL TALLA 7 1/2 PAR 500
GUANTE ESTERIL TALLA 7 PAR 423
MASCARILLA TIPQ N-85 3877
POLAINA DESECHABLE PAR 1911
TRAJE DE PROTECCION A30 228
TAPABCCA DE MATERIAL QUIRURGICO 9796

7 :Se coordiné 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 de 2020 expedidos por el Ministerio
de Trabajo? Evidencia: oficio de solicitud y respuesta de la ARL o acta con acuerdos y
compromisos.

Sl, La ARL ha hecho acompafamiento y asesoria de manera virtual, asi como también
entrenamiento para el fortalecimiento de competencias mediante el Plan Nacional de Educacion
Travesia 2020, en la plataforma Talleres web de Positiva Educa.

A la fecha no se han recibido mas entregas por ninguna ARL, pero nos notifican que seguiran
apoyando con EPP, a partir de la préxima semana.

Atendiendo las orientaciones el presente informe es suscrito por los representantes del COPASST,
y se anexa lo enunciado en el texto del mismo.

_fouelvnlye

BETSY ELENA MOLINA VEGA ALIX ACERES
PRESIDENTE SUPLENTE COPASST SEC
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SECRETARIA DE SALUD DEL CESAR
HOSPITAL REGIONAL y
JOSE DAVID PADILLA VILLAFANE

Fa

Empresa Social del Estado =

892300445 -8 ¥

@ AV Aguachica - Cesar I o'

Fecha de Impresidn: martes, 11 de agosto de 2020

Pagina 1
r
COMPROBANTE DE ENTRADA A ALMACEN
N°00000000005904
PROVEEDOR: COHOSAN NIE: 804000200 FECIIA: 11/08/2020 12:10 pami,
CHUDAD: GIRON (SANTANDER) ESTAD): Confirmado
MRECCION: KM 7 ANILLO VIAL GIRON-FLORIDABLANCA 22-31 MONEDA:  Pesos
TELEFONG: TASA CAM: 0,00
N FACTURA:  FVE-14547 % 1CA: 00000 PLAZO: Y0 FECHA FAC: 10/08/2020 [2:00 a.m,
CODIGO  NOMBRE PRESENTA CANT VALORA SUBTOTAL %D10 %IvVA
CION
1518035143 AMBU ADULTO REUTILIZABEE UNIDAD 2 $250.50 5312500
1518055124 BATAS DESECHABLES MANGA LARGA UNIDAD 2,100 4915 $10.321.500
1SE802108  HOJA DE BISTURINO, 15 UNIDAD 300 $513 $153.750 19
1515038070 HOJA BE BISTURI No2O LNIDAD 300 $513 $153.750 19
1518055135 SEPTALKAN TOALLITAS UNIDAD il $76.974 $769.740
1588035032 DRENES DE PENROSE UNIDADR 30 $2.891 $86,730 19
15180955-1  AGUIA TRUCLIT (PARA BIOPSIA) UNIDAD q $78.947 $315.788 19
518055187 TRAJE DE PROTECCION A30 UNIDAD 145 $44.713 $6.483.335
DETALLE SUBTOTAL: $18.797.143
DESCUENTO: 30
IMPUESTO: $134.905
RETE IVA: $20.236
RETF, FUENTE: $0
OTRAS RETE: 30
CERAS DEBUC: o
AJUSTE RED: B0
TOTAL COMPROBANTE: ASUSTE AL TOTAL 50
DIECIOCHO MILLONES NOVECIENTOS ONCE MEL OCHOCIENTOS DOCE PESOS
CON CERD CTVS MACte, TOTAL COMPRA: $1R.911.812
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TECNICO ADMINISTRATIVO ALMACEN




Gooperativa de Hospitales de Santender y
¢t Nororientle Colombiang - COHOSAN
NIT: 804.008.200-4
Regirnen Trbutario Especial Art. 19-4
CO H O S Q n No practicar retencidn en la fuente por renia
Somos autorrelenedores de ICA. Acuerde 017 de 2014
- o e del munlci,gin de Girbn, No Fracticar RetelCA

RESOLLKIIQR DIAN No 18003

| impuestos sobre las ventas - VA |
San Jorge Centro Empresarial y Logishica km 7 anilio vial Via Girdn  Floridablanca No 22 33 B

Bodega 63 11 ET MD 3. PBX. {7) 891 71 10 Email info@cohosanorg/ Girdn  Santander, FACTURA ELECTRONICA

whos OF D015 11-2% DL FvE 1 Ak FVE 20000 ALUTORIZ

DE VENTA No. FVE 14547

Sefores: HOSP REGIONAL DE AGUACHICA JOSE DAVID PADILEA V! LLAFAAE

NIT 892300445-8
Direccion: CL 5 304 56 56 AV 5 SEC CENTRC 10/08/2020 5:23 PM 10/1

Ciudad: AGUACHICA , CESAR

1/2020

Telafono: 5554854 Townl items: 9 MARCQOS FIDEL AMAYA 90 DIAS A CREDITO

3 o - F-l'rv WM it g ‘ﬁ ’M&d'
- RESUCITADOR REUSABLE ADULTO W44525 MERLIN INVIMA:Z018DM-0018043 , 20200310 03/2025 ¢ 2 . 266,2501 0.0 | 512.500.00
*BATA DESECHABLE AISLAMIENTO TALLA UNICA MANGA LARGA CON RESORTE PAQT! 072020 o7/2023 b 2100« | 4.918% 0.0 1 10,321,500.00
%10 0.95CM JMM H , ' 1
'mmi D,E PROTECCION A70 REUTILIZABLE Y ESTERILIZABLE TL BLANGO NAGIONAL | NOAPLICA ovz100 ¢ 95 447130 0.0 ! 3,800,605.00
N 1 - L} L] L)
X ] + 1 ] . '
*TRAJE DE PRDTECCION A70 REUTILIZABLE Y ESTERILIZABLE TXL BLANCO P NOAPLICA T ey2100 5 60 \ 447130 0.9 2,662,780.00
NACIONAL INVIMANA ! : : :
AGUJA BIOPSIA SEMIAUTOMATICA 14G X 1006MM MEDEASY MEDAX INVIMA:2015DM- 10600-19 BII024 : 4 789471 19.0 315.788.00
0013268 :
CUCHILLA BISTURI NO 16 CAX100 BRAUN INVIMA: 2015DM-0012553 4511243907 1412024 - 3 §1.250 180 153,758.00
CUCHILLA BISTURE NO 20 CJAX 100 BRAUN INVIMA:2015DM-0012553 4511301862 tarzoz4 L 9 51250 18.61  153,750.00
DESINFECTANTE DE DISPOSITWOS MEDICOS Y SUPERFICIES PQTX100 SEPTALKAN 1 0DS12N1076 0272023 1 10 76,974 0.0 764,740.00
TOALLAS ALKAMEDICA 1NYIMA 2015DM-0014095 : H \
DRENES PEN ROSS MEDIANA 1/4 MEDEX INVIMA:2012DM-0009343 ' 201968 0B/2024 ao ' 2.891 1940 86,730,00
. : E
' : : ‘ .
1 3 ,
: . '
; '
' ' }
! ‘ '
. H
! H
Observacion:
“Bienes exentos Decrelo 417 del 17 de marza de 2020 MATERIAL 0.C 4228
Valor Exen;o g 18,087,125.00
i o Valor Gravado 710.018.00
Y | A 018,
DIEGIOCHO MILLONES NOVECIENTOS TREINTA ¥ DOS MIL GUARENTA Y UCHO Controlades  $0.00 Subtotal §  15,797.143.00
Refrigerados $0.00 | "”’134" 3 0.00
Medio de Pago: Regulados  $0.00 vnTot;l g " ; g; \ggg.gg
. » ¥ -
Girar cheque a nombre de COHOSAN NIT 804.009.200-4
Realizar consignacion en una de la siguientes cuentas: i FECHA:
Cueita Comente No, 28622265951 Bancofombia Y O L
Cuerta Comente No. 652002130 Banco de Occidente (Grupo Aval) - Py S
Cuenta Comente No. 080010002891 Banco Agrario. Nombre y Apeliidos: o o220 ou ol .07 e
T p P .
EDNA ROCIO AVELLANEDA NEIRA Firma
n?? .

|

(LT T s

eetPATEBAT IR THS 10l PandBAS0 460505 20887 1 MBEANAII 2005 T 2D 2ATUSH AB0BULDAIBUEH 32587501t .
FECHA Y HORA DE VALIDACION: 10/08/2020 5:23 pm
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SECRETARIA DE SALUD DEL CESAR
HOSPITAL REGIONAL !

JOSE DAVID PADILLA VILLAFANE

-
Empresa Social del Estado (4
. 892300445 -8 2
“l‘_ . Aguachica Cesar '
AV
Fecha de Impresion: miércoles, 12 de agosto de 2020
Pagina 1
»
COMPROBANTE DE ENTRADA A ALMACEN
N°00000000005909
PROVEEDOR:  COHOSAN NIT: KO4009200 FECHA: L 08/2020 10.24 a.m.,
CIUDAD: GIRON [SANTANDER) ENTADO: Confirmado
DIRECCION: KM 7 ANILLO VIAL GIRON-FLORIDABLANCA 22-31 MONEDA: Pesos
TELEFONO; TASA CAM: 0,00
N FACTURA:  TVE-14658. Yo lICA: 0000 PLAZO: 0 FECHA FAC: 11/08/2020 12:00 a.m,
CODIGO NOMUIRE PRESENTA CANT YALOR/U SUBLOTAL %D10%IVA
CION
1518085187 TRAJE DE PROTECCION A30 LINL ALY 17 $44.713 §5.231421
1518055189 CATETER UMBILICAL N 3.8 UNIDAL 2 $0.185 $12.370
DETALLE SUBTOTAL: $5.243.791
DESCUENTO; $0
IMPUESTO: $0
RETE IVA; %0
RETE FUENTLE: 0
(TRAS RETE: 50
FIRAS DEDUC: $0
AJUSTE REED: 50
TOTAL COMPROBANTE: AJUSTE AL TOTAL: 50
CINCO MILLONES DOSCIENTOS CUARENTA Y TRES MIL SITRECIENTOS NOVENTA )
Y UN PESOS CON CERO CTVS M/C1e, TOTAL COMPRA.; $5.243.791

C/-,,:\“i.__“ >
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Cocperativa de Hospitates de Santander v
&l Neroriente Colambiano - COHOSAN
NiT: 804.009.2004
E ] Régimen Tributario Especial Art. 194
CO HOS Q n ; No praclicar retencidn en la fuente por renta
: Somes autorrelenedores de ICA. Acuerdo 017 de 2016
PP del mumicipio de Girdn. No practicar RelelCA
R i Lt DiAN Ng 1BTOMKI1SB008 DF 2051123 BEL FVE 1 AL FVE 20000 AUTORIZA

( lm‘p_gesm sobre las ventas - IVA ‘}

San Jorge Centro Empresanial y Logistico km 7 anillo vial Via Giran  Floridablanca Mo 22 31
Bodega 65 [ | ET MD 3. PBX. (7} 881 71 10 Emad info@cohosan.org / Grén  Santander.

FACTURAELECTRONICA
DE VENTA No. FVE 14658
Senores: HOSP REGIONAL DE AGUACHICA JOSE DAVID PADILLA VILLAFAAE
NIT 882300445:8
Direccién:CL 5 30A 56 56 AV 5 SEC CENTRO 11/08/2020 8:08 PM 1171172020
Ciudad: AGUACHICA , CESAR
Telafono: 5654854 Tatal items: 4 MARCOS FIDEL AMAYA 90 DIAS A CREDMTO
g T £
*TRAJE DE PROTECCHIN A70 REUTILIZABLE Y ESTERILIZABLE TL BLANCO NACIONAL NOAPLICA 012100 a4.7131 2,908,345.00
INVIMANA . : :
*TRAJE DE PROTECCIDN A70 REUTILIZABLE Y ESTERILIZABLE TM BLANCO NACIONAL | NOAPLICA ol2100 1 30 447131 0.0 | 1341,350.00
INVIMA:NA ' ! ' '
‘TRAJE DE PROTECCION A7D REUTILIZABLE Y ESTERILIZABLE TXL BLANCO + NOAPLICA 01/2100 E 22 44,713 00 983,686.00
NACIONAL INVIREANA, ' ' H H
CATETER UMBILICAL 3.5X37CM VYGON INVIMA:2014DM-0012302 200219FR 0212024 1 2 6.185! 00 !  12,370.00
: !
L
: '
. ] s .
[}
L] L]
Observacion:
* Bienes exerlos  Decrelo 417 del 17 de marza de 2020 - MATERIAL O.C 4337
) VValo&Exenlo 2 5.243.791,00
: e - - e ator Gravado 0.00
CINCO MILLONES DOSCIENTOS CUARENTA Y TRES MIL SETEGIENTOS Controlados  $0.00 Subtotal $ 6.243.781 00
Ralrigerados $0.00 l Iva g:;'f g
Medio de Pago: Regulades  $p.00 e L 520379100
-Girat chequs a nombre de COMOSAN HIT 804 009 200-4 I : T
-Reglizar consignacian en una de la siguisntes cuenlas: fem & FECHA:
Cuenta Corente No. 28622286851 Banalsmbia : L eSS / :
Cuenta Comente No, 652002130 Bango de Occidente | Grups Aval) ) (’w\ - ~ / _ L
Cuenta Corniente No. 560010002891 Banca Agrario. Nombre y Apelimos: Zﬂﬁt‘ e we @<
p— [ TIE S e .
I CCMo. 5. A0 8. S o e
EDNA ROCIO AVELLANEDA NEIRA . " Fitma 7T

1 R R W

Y
05BbGOTACIH68 18420537 46iBacIR0347 ThabrledBoA 18 8504 aADBLab 1d6460200fede 142 1fa1d2254 900D 14554
FECHA 'Y HORA DE VALIDACION: 11/08/2020 8:08 pm
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SECRETARIA DE SALUD DEL CESAR
HOSPITAL REGIONAL gt Thaniy
JOSE DAVID PADILLA VILLAFANE
Empresa Social del Estado
892300445 -8

@56\" Aguachica Cesar pore?

Fecha de Impresién; jueves, 13 de agosto de 2020

Pagina 1
COMPROBANTE DE ENTRADA A ALMACEN
N°00000000005912
PROVEEDOR: COHOSAN NET: 804009200 FECIHA: 13/08/202001:47 p.m.
CIUDAD: GIRON (SANTANDER) ESTADO: Confirmado
DIRECCION; KM 7 ANILLO VIAL GIRON-FLORIDABLANCA 22-31 MONEDA:  Pesos
TELEFONG: TASA CAM: 0,00
N FACTHIRA:  FVE-14717 % ICA: 0,0000 PLAZO: O FECHA FAC: 12/08/202012:00 a.m,
CODIGO NOMBRE PRESENTA CANT VALOR/L  SUBTOTAL %DTO %IVA
CION
1518083204 ORI ANTIBAC TERIAL X 500 M. Mi, 60 $6.632 $415.920
1518055205 G ANTIBACTERIAL X 3000 M]. ML, 30 $59.328 $1.779.340
1518055184 CARLETA BESMERIL CON VISOR SIN RIBETE UNIDAD 15 $23.434 $351.51(_J
1518055175 JABON ANTIBACTERIAL X GALON GALON () $24.772 $148.632
1518053176 TAPABOCA DE MATERIAL QUIRURGICO LINIDAD 600 $1.875 $1.125.000
151802129 MASCARILLA TIPO N3 UNHIAD 300 $8.825 $2.647.500
ISIRUSS173 OVEROL DE ALTA PRUTECCION CUN UNIDIAR 23 $25.000 $625.000
FSCALFAINATALLA L
1318055174 OVEROL DE ALTA PROTECCION CON LNAD 25 $25.000 $625.000
ESCALFAINATALLA NL
1518055171 OVERUL 11 ALTA PROTECUION CON UNIDAD 20 $25.000 $300.000.
ESUALFAINATALLA M
118055172 MONOGAFAS CON VISOR (CARETA FACIALL LINIDAD 12 %5.208 £63.540
DETALLE SUBTOTAL: $8.281.942
DESCUENTO: 30
IMPUESTO; $0
RETE IVA; 30
RETE FUENTE: 10
OTRAS RETE: $0
OTRAS DEDUC: $0
AJUSTE RED: 50
TOTAL COMPROBANT L AFUSTE AL TOTAL: 50
OCHI) MILLONES BOSCIENTOS OCHENTA Y UN MIL NOVECIHENTOS CUARENTAY
OIS PESOS CON CERO CTVS MACIe. TOTAL COMPRA: $8.281.942

TECNICO ADMINISTRATIVO ALMACEN
GPACHECD
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Cooperativa de Hospilales de Santander y

e Neronente Colomblana  COBOSAN
NIT 804 008 2004
Regimen Tributario Especial Art. 194

No peacticar retencion en 1a fuente por renta

Sormos autorretenedores de JCA. Acuierda 017 de 2016

del municipio de Girdn. No Pfacticar RelelCA

RESH UCION [MAN No 187640021

508 OE 0 19-11-2% DEL FVE 1 AL FVE 20000 ALTOMZA

( Impusestos sobre les ventas - YA )

San Jorge Cerntro Empresarial y Legistico km 7 anille wial Via Giron - Floridablanca No. 22 31

Bodega 65 | | ETMD 3. PBX. (7)691 71 10 Emall info@oohosan.org / Girén - Sanlander

Safiores: HOSP REGIONAL DE AGUACHICA JOSE DAVID PADILLA VILLAFAAE

NIT 892300445-8
Direccion. CL 5 30A 56 56 AV § SEC CENTRD
Ciudad: AGUACHICA , CESAR

Telafono: 5654854 Totat ilems: 10 MARCOS FIDEL AMAYA

* ALCOHOL GLICERINADO DESINFECTANTE FRASCO X 500ML TDA INVIMANA N APLICA V212025 60
* ALCDHDL GLICERINADO DESINFECTANTE GARRAFA X 3000ML TDA NOAPLICA Y2r2020 30
* CARETA ESMERIL CON VISOR SIN RIBETE STEELPRO NiA 0172100 18
* JABON QUIRURGICD MANOS BONFAR GALON EUFAR INVIMA:2012DM-0009457 200303 0372023 ]

* TAPABOCAS DAW 50 NACIONAL NOAPLICA 01/2100 500
T TAPABOCAS N95-10 UNIOAD NACIONAL INVIMAINA NO APLICA 1212022 300
* TRAJE DE PROTECCION A 35 BLACO TALLA X1. KEF 16582 KIMBERLY INVIMA:NA NOAPLICA 0112300 25
“ TRAJE DE PROTECCION A.35 BLANGO TALLA L REF 16581 KIMBERLY. INVIMANA NOAPLICA 01/2300 25
* TRAJE DE PROTECCION A35 BLANCO TALLA M REF 16530 KIMBERLY INVHMA NA NOAPLICA 012100 20
*GAFAS DE PROTECCION TRANSPARENTES GIRENE INVIMANA N/A 01/2100 12

Observacion:

FACTURA ELECTRONICA
DE VENTA Ne. FVE 14717
12/08/2026 3:31 PM 121172020

* Bienes exentos Decreto 417 del 17 de marzo de 2020 - MATERIAL Q.C 4341

OC 10 MILLONES DOSCIENTOS QUHENTA ¥ UN MIL NOVECIENTOS CUATRENTA

Hedio de Pago:
-Girar cheque a nombre de COHOSAN NIT 804.008.200:4
-Realizar consignacitn e wina de la siguiantes cuentas:
Cuenta Corriente No. 28822266951 Bancolombia
Cuenta Carrignte No. 652002130 Banco de Cesidente (Grupo Aval)
Cuenta Coritente Ho. (60010002891 Banco Agrana.

EDNA ROCIO AVELLANEDA NEIRA
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Controlades $0.00
Rafrigerados $0 0o
Regulades  $po0
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FECHA Y HORA DE VALIDACION: 12/08/2020 3:31 pm

96 DIAS A GREDITD

T LT
0.9 415.920.00

K 1,779.840.00
23434 0.0 351,510.00
24712 00 148,632.00
1475 0.0 112500000
8825 00 . 264750000
25000+ 0.0 +  625,000.00
25000 0.0 625.000.00
25,000 0.0 £00,000.00
5205 00 63,540.00

Valor Exento
Valor Gravado
Subtotal

tva §%

tva 19%

Tota!

8,281,942.00
0.00
8,281.942.00

T A T e Y

8,281,942.00

FECHA:

I
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SECRETARIA DF SALUD DEL CESAR

HOSPITAL REGIONAL yo
JOSE DAVID PADILLA VILLAFANE —_
Empresa Social del Estado E
892300445 -8 -

S .
@.gw f’ Aguachica Cosar !

Fecha de Impresidn: miércoles, 12 de agosto de 2020

Paging 1
COMPROBANTE DE ENTRADA A ALMACEN
N°00000000005910
PROVEEDOR: CONOSAN NIT: 804009200 FECIIA: F2/08/2020 10:45 a.m.
CIUDAD: GIRON (SANTANDLR) ESTADO: Confinmudo
DIRECCION: KM 7 ANILLO VIAL GIRONFLORIDBABLANUCA 22-31 MONEDA:  Pesos
TELEFONO: TASA CAM: (.00
N° FACTURA: TVI-14659 % 1CA: 0.0000 PLAZO: 0 FECTIA FAC: 11/08/2020 12:00 a.m.
CODIGO NOMIRE PRESENTA CANT VALOR/U SUBTOILAL %DTO %iYA
CION
151802027  CANULA DE OXIGEND NEONATAL UNIDAD 10 $925 $9.250
1518055146 AMBL PEDIATRICO DESECHARBLE LNIDAD 4 $67.750 §271.000
151802620 CANULA DF OXIGENO ANV UNIDAD 100 $025 $92.500
1SIRUSS45  AMBLUADULTU DESECHARLE UNIDAD i $07.750 $67.750
LSIRUSAI45  AMBLADULTO DESECHADLYE LUNIDAD 29 $67.750 $1.964.750
151802229 TUBO ENDOTRAQUEAL NGO 8.0 CON BALON UNIDAD 1] $2.835 $28.550
151802012 BAJALENGUAS DESECHADBLES UNIDAD 300 545 $22.500 19
131802057 COMPRESA QUIRLIRGICA ESTERIL CON LINIDAD 10 $231.025 $2.310.250
INDICADOR RADIOPACO AZULL 45 X5 (PAQUIETE X
i)
TSERO2I0A HIOZA DE IS TURING. 1S UNIDADR 160 3513 $51.250 9
ISERO35130 S TALEAN SPRAY LINIDAD 11 $82.434 $906.774
i31R0551.47 ALKAUIDE FRASCO LIRITAD [ B3G5 $3.363.264
151R055032 [IRENFS B PENROSIE LINIDIAL 30 $2.891 $R6.730 19
151802252 CINTAADMESIVA SPUNLACED (FINOMULL) UNIDAD 6 $50.250 $804.000
[5CMx10M
151802086 ETHH.ON 2-0 8¢ UNINAD s $7.42% $37.140
151802086 ITTHLON 2-0 8¢ UNIDAD 24 §7.428 5178.272
151802089 ETHIEON -0 8¢ LINIDAL &0 §£7.200 $437.400
(51802018 LAPICERO DI B ECTROBISTURT DESECHABLE LINIDAD 65 $18.617 £1,210,105 19
I5i802i18 LAPICERO DE BLECTROBIS LURY DESECTIABLE UNIDAD I8 $LR.GLT $0651.595 [9
FRIRUZEET PROLENE 1 [-] LINIDALY 28 $9.976 $279.328
151802146 PROLENIS 3-0 80 UNIDAD 4 $10.071 $41). 284
PSOTH0S350  BHQUIBO DI INFLSION FRESENIUS UNIDAD {1)] $19.07s $1.907.500
TOLROITO3  TUALLAS DI MANOS FAMILIA PEG PAQUISTE 128 $0.753 $264.384 19
POR 154
151802242 VICRYL 0 CT-1 UNIDAD 72 516,196 §1.166.112
151802245 VICRYL 2-0 C'T-1 UNIDAD a6 $to 196 %583 036
1518055024  POLAINAS DESECHABLES PAR PARES 760 3i.62] $1.134.700
BIR0550%  POLAINAY DESECHABLES PAR PARFS 1.200 %1621 $1.925.200
148055024 POLAINAS DESECHABEES PAR PARES 100 %1621 152100
51502060 CYSTOFLO ADIITO LINIDAD 6 §8.277 $49.332
DETALLE SURTOTAL: $20.625.076

LALERLIALE (I PEAELLA VI AFARET A (892300545 8] }



SECRETARIA DE SALUD DEL CESAR
HOSPITAL REGIONAL © Py
JOSE DAVID PADILLA VILLAFANE .
Empresa Social del Estado
892300445 -8

e Aguachica Cesar
Cosav o

1

Fecha de Impresidn: miércoles, 12 de agosto de 20620

Pégine 2
COMPROBANTE DE ENTRADA A ALMACEN
DESCUENTO: $0
IMPUESTO: $548.448
RETE IVA: £82.267
RETE FUENTE; 10
OTRAS RETE: $0
OTRAS DEDUC: $0
AJUSTE RED: 80
TOFAL COMPROBANTE: AJUSTE AL TOTAL: $0
VLN TTHN MITTONES NOVENFAY UN MIL DOSCIENTOS CINCUENTAY SIETE
PLSOS CON CERG CTVS MICH, FOTAL COMPIRA; $21.091.257
7 T
J— 2
TECNICO ADMINISTRATIVO ALMACEN
fir Usiiaria: COELGADO

AVID PROTLLA VILLARARIE) NIT [B92300445-8]
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Sooperativa de Hospilales de Sanlander y

¢l Nororienle Colombino  COHOSAN

NIT: 804.600.2004

Régimen Tributerio Especiat An, 19-4

No practicar retencidn en la fugnte por renta

Somos autoreelenédores de ICA. Acusrdo 017 de 2016

del municigio de Girtn. No Pfacﬁcsr RelelCA
RLSOLLGCION CRAN Mo, 1763002145008 DE 10191128 BEL £VE § AL FVE 30000 AUTORIZA

Impuestos sobre las ventas - IVA _)

San Jorge Centro Empresarial y Logistico km 7 aniio vial Via Girdn  Flondadtanca No. 22 3

Bodega 65| ETMD 3. PBX. (7) 691 71 10 Email info@cohosan org ! Girén - §

antander.

FACTURA ELECTRONICA

DE VENTA No. Fv

Sefores: HOSP REGIONAL DE AGUACHICA JOSE DAVID PADILLA VILLAFAAE

NiT 892300445-8
Direcsion:CL 5 30A 56 56 AV 5 SEC CENTRO

Ciudad: AGUACHICA , CESAR
Telefono: 5554854

= CANULA NASAL NEONATO BIQLIFE INVIMA,Z0160M-0000161-R1
« CYSTOFLO 500 ML REF MRO2923 CJX60 BAXTER INVIMA:20¢80M-0003501

* RESUCITADOR MANUAL PEDIATRICO DESECHABLE LM INVIMA.2018DM-0018376

*CANULA NASAL ADULTQ CJX250 BIOLIFE INVIMA:ZR16DM-0000161-R1

*POLAINA DESECHABLE RESORTADA PAR PAOXSE0 104680 106551 CEPILAB INVIMANA

*RESUCITADOR MANUAL ADULTO DESECHABLE GOLDEN CAR INVIMA20130M-

0010036

*TUBO ENDOTRAQUEAL C/8 No 8.0 £JX10 GLOBAL HEA INVIMA 201300M-0010265

BAJALENGUA MADERA BOL 20 CJAXS0C PRODEMA KENEDY INVIMA'NA

COMPRESA NDY ESTERIL 45CM X 45CM POTX200 WELL MED INVIMA:2017DM-00 15046

CUCHILLA BISTURJ NO 15 CIAX100 BRAUN INVIMA 2015DM-0012553

DESINFECTANTE DE DISPOSITIVOS MEDICCS ¥ SUPERFICIES FCO 750ML
SEPTALKAN SPRAY ALKAMEDICA INVIMA:2015DM-0014095

DESINFECTANTE DE GLUTARALDHEICO CONCENTRALO FEO 1000ML ALKACIDE

ALKAMEDICA INVIMA-2017DM-D016118
DRENES PEN ROSS ME[HANA 1/2 MEDEX INVIMA 20 120M-0000343

ESPARADRAPO FIXOMULL STRETCH 15CMX1CMTS BSN INVIMA:2016DM-0000273-R1

ETHILON 2-0 SC26 45CM 184T CJUX24 ETHICON INVIMA 2018DM-0000907-R4

ETHILON 4-0 $C20 450CM R14502T CJX24 ETHICON INVIMA 201860M.0000007-R4
LAFIZ ELECTROBISTURIVALEYLAB REF 2515 G 26810 COVIDIEN INVIMA 2019EB(-

0001750-R1
PROLEME 1 CT1 75CM 8425H CJ%36 ETHICON INVIMA 20 180M-0000847-R2
PROLENE 3-0 SC24 45CM B184T CJX24 ETHICON INVIMA 2015DM-0000847-R3

SET BOMBA INFUSION REF $T07 PUERTO PARA AGUJA CIX30 FRESEMIUS
INVIMA:20 S0EBC-0006164

TOALLA FAMILIA NUEVA 73547 Z BEIGE PAQX180 CJX24 FAMILIA INVIMA:NA

Observacion:

Medio de Pago:
-Girar cheque a nombre de COMOSAN NIT 804.009.200-4
-Realizar consignacion én una de la siguirnles cuantas
Cuenla Carriente No. 28822266951 Bancolambia
Cuenla Corrienls N, 652002130 Banco de Ceridente (Grups Avaly
Cuenta Corrienle No. 060010002891 Banco Agrario.
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FECHA Y HORA DE VALIDACION: 11/08/2020 B:33 pm

I

I

CEUEFETE 14 185080MCIESALHT ABIT suL S fusmeet aG0CIN 700l tal, S0 RO R R T T WP B LA ST e i Th 1

11/08/2020 8:33 PM

Total ilems. 23 MARCOS FIDEL AMAYA 90 DIAS A

1111142020

SGS
E - 14659
CREDITO

i B
BO0980220 o7/20n4 10 925, 0O . 9,250.00
SE18CCO 03/2024 [ 82221 00 | 48,332.00
19120114 1212024 4 67,7501 0.0 1+ 271,000.00
00070420 0412025 1 10¢ 9251 0.0 : 8250000
082820 ou2100 * 100 +621. 0.0 ' 3,242.000.00
083020 01/2100 700 .
102720 012100 1200
130888 0912021 ¢ 1, 877500 0.0  2,032500.00
150839 11/2002 ¢ 2% : .
1808351797 0772023 i 10 ' 28551 0.0 | 2855000
20102018 122024 ¢ 1 225001 19.0 1 2250000
HD191205 112024 ¢ 10 231025) 0.0 ¢ 2,310.250.00
4511213007 12024 3 1! 51,2500 1.0 ' 51.250.00
D506N04G4 p2e2y 't oM 824347 00 i 006.774.00
9316M 1665 0¥2022 , 6 §60,544: 0.0  3,363.284.00
201908 082024 ¢ 30 28911 190 1 86,730.00
5040230 L tyoza 8 502501 00 '  804,000.00
AL2828 082023 ¢ & 74280 0.0 ¢ 21541260
AM3119 0512024 § 24 : '
AMT7155 0812024 1 60 7,290, 0.0 | 43740000
1909 194X porano4 ¢ 86 18.617: 190 1,861.700.00
Q0580237 X Q2/2025% 35 .
AM4517 07/2024 ¢ 28 5,976 0.0 279,328.00
AMB03Y 09/2024 1 4 100710 0.0 ¢ 40.284.00
32516308 112022 1 100 {9.075) 0.0 ! 1.807,50000
) L] 1]
1 L] L]
NOARLICA g12900 § 128 67531 19.0 +  864.364.00
Valor Exento §  17.728,512.00
. Valor Gravado § 2, 886,564.00
Controlados  § Subtotal S 20.625076.00
Refrigerados § Iva ﬁafo § 0.00
Regulados  § va 19% 3 548,448 00
Total §  21,173,624.00
e
o FECHA:
’ —
NombrayApcIlidos.}.y.'.‘?i(j?M” i-f?( éé‘:‘"é & -
€€ No ,./&-f'g“?.f? («/"a(‘m <
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Cogperativa de Hoapilales de Santander y
¢t Nororients Colombiano - COHOSAN
NIT- 804,005 200-4
D i Régimen Tribulario Especsal Al 154
CO H OSQ n o practicar relencibn en fa fuente por renta
: Somos autorretenedores de ICA Acuardo 017 de 2018
T R S e el municipio de Girn, No practicar RetsiCA
TeEROLUCION [HAN No, 1828602145006 DE 3018511.33 DEL FVE 1 AL FVE 20050 AUTORIIA

impuestos sobre las ventas VA )

San Jorge Centro Empresarial y Logistico km 7 anilio vial Via Girén  Floridablanca No. 22 31

Bodega 65 [ ETMD 3. PBX. {7) 691 71 10 Email info@cohesan.org ! Girdn  Santander. FACTURA ELECTRONICA

DE VENTA No. FVE 14859
Sefores: HOSP REGIONAL DE AGUACHICA JOSE DAVID PADILLA VILLAFAAE
NIT 892300445-8
Diraccion: 0 5 30A 56 58 AV 5 SEC CENTRO 11/08/2020 8:33 PM 11/11/2020
Ciudad: AGUACHICA , CESAR
Telefono: 5654554 Tolat items: 23 MARCOS FIDEL AMAYA 90 DIAS A CREDITO

VICRYL 0 € A CT? 30CM XYVCP46H CX36 ETHICON INVIMA:2014DM-0002230-R1 AM3860 " 0812024 ; : : : 1,168,112.00
VICRYL 2-0 C A CT1 80CM XYVCP345H CIX36 ETHICON INVIMA20140DM-0002230-R 1 AMIGRE 06/2024 E 38 E 15.1BBE 0.0 i 583,058,00
L} 1 [] ]
: ; P
i ' ;
: . ' ,
' ' d :
: ) ' |
+ ' ]
. , ‘ H
' ' ' .
. 1 : )
Obsatvacion:
* Bienes exentos  Decreto 417 del 17 de marzo de 2020 - MATERIAL O.C 4337
Valor Exente §  47,738512.60
S ] . . Vilor Gravado § 2,886 564,00
VEINTIUN MILLONES CIENTO SETENTA ¥ TRES M, QUINIENTDS Controtades $000 Subtotal § 20695 476 00
Refrigerades %000 ’J:E{lg:;: g 0.00
Kedio de Page: Regulados  So00 Total £ 24 f?g'égi;gg
-Girar chetue a nombre de COHOSAN NIT 804,002 200.4 T
-Realizar consignacion eq ung de |a siguignies cuenlas. B ey FECHA:
Cuenta Coriente No. 2382226695 1 Bancolombia oy > TR
Cuenta Corriente No, 652002130 Banco de Occidente (Grupo Aval) Acellidos: e dicos s o
Cuenta Corriente No. 06001000289 1 Banco Agrario. Nombre y Apellidos: ... .. ceeeronnn o .50 2000 e S
) ]
cote. fTLESZDY.. c -
. w2
EDNA ROCIO AVELLANEDA NEIRA o Firma

N

AT 00 O A

CBUB7 1814145e809{00aGL2ITAMG 27 sachBlaeue 3aBEc 1 1R T TR 14277 25478 b 3eB 7 280af 3 dathb0H0DGS

I

FECHA Y HORA DE VALIDAG ON: 1110872020 B:33 pm pagina 2 de 2
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Hospital Regional
José David
Padilla Villafafie

Empresa Social del Estadn

Aguachica (César), 14 de Agosto de 2020

Senores (as):

COMITE PARITARIO DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

E. S. M.

CODIGO: FAR-ofi
VERSION: 02
18-06-2014
Paginaide1

Por medio del presente informe el Director téchico del servicio farmacéutico del Hospital
Regional José David Padilla Villafafe ESE, hace constar que la Institucién cuenta con

Elementos de Proteccion Personal (EPP), relacionados en la tabla 1

EPP |

BATAS DESECHABLES MANGA LARGA

CARETA ESMERIL CON VISOR SIN RIBETE

GORRO DESECHABLE PARA ENFERMERA
GUANTE DE MANEJO TALLA M

GUANTE DE MANEJO TALLA S

GUANTE ESTERIL TALLA 6 1/2 PAR
GUANTE ESTERIL TALLA 7 1/2 PAR
GUANTE ESTERIL TALLA 7 PAR
MASCARILLA TIPO N-95

POLAINAS DESECHABLES PAR
TAPABOCA DE MATERIAL QUIRURGICO
_TRAJE DE PROTECCION A30
rotal AL

gy D

Eny‘:l’udith Cerpa Sienz
Quimica Farmacéutico

Hospital Regional José David Padilla Villafaiie

Calle 52 No. 30A 56 Conmutador 5654854 — Extensidn 124 Aguachica Cesar

www.hospitalregionaldeaguachica.gov.co farmacia@hospitalregionaldeagu achica.zov.co

Trabajamos por su Bienestar



PROCESQ: P5_3_Gestion_de_promocién_y_prevencidn | Cédigo: {MIS_5_3_2_FR40
FORMATO Version: |1

PO SITI‘ A] ACTA DE ASESORIA EN PROMOCION ¥ PREVENCION b | 202001702
= Aprobé Revisé Elabord
COMPARIA DESEGUROS Camilo Eusebio Gomez Cristancho Jorge M. Contreras Garcia Felipa Caselles / Andrés Leonardo Tovar Rivera
Vicepresidente de Promocion y Prevencién Getente Administracién del Riesgo | Lider 51G Administracion del Riesgo / Lider Proyectas
k ASESORfA ESPECiFiCA NA Asr:somA POR PROYECTO
Fecha:™” Yoaian “Horainicio®s” ~Hora finalizatién | -Horastotaies 37 Mes™ — C ol ! %
13/08/2020 1000 12:00 2 NA INA

INFORMACION GENERAL DE LA EMPRESA

£ N@mbee b Razén social . o S5 we T e T ipe de Dogiments I
HOSPITAL REGIONAL JOSE DAVID F’ADILLA VlLLAFANE ESE nroce] ] cel ] 892300445
"Direccion donde se realiza ia asesoria . Ciudad / Municipla Depa to

NA AGUACH ICA CESAR

- Teléfono de contacto atreoelectronico o
3233753271 GESTIONHUMANA@HOS PITALREGIONALDEAGUACHICA GOV.CO
LTEMAS TRATADOSENLA A ESORIA

- an f = .
0-PB-1-AC-4 |2 1 Asesoria para la organizacion, conformacion y funcionamiento de los comités en

SST

OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES TECNICAS

ACOMPANAMIENTO VIRTUAL DEL EJECUTIVO INTEGRAL DE SERVICIOS POR PARTE DE ARL POSITIVA EN EL DESARRROLLO DE
‘LA REUNION DE COMITE FARITARIO DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO EN CALIDAD DE INVITADO ACORDE A LA
SOLICITUD REALIZADA A LA EMPRESA FOR PARTE DE LA OFICINA DE MINISTER!O DE TRABAJO, SE TRATA TEMA DE ASESORIA
Y APOYO EN LAS MEDIDAS IMPLEMENTADAS POR LA EMPRESA PARA LA PREVENCION, MITIGACION Y CONTROL DEL COVID 19
Y 1A VERIFICACION DE LA EFECTIVIDAD DE LAS MISMAS, SE REITERA EL COMPROMIDO DE LA ARL AL CUMPLIMIENTO DE LAS
MEDIDAS ESTABLECIDAS POR EL GOBIERNO NACIONAL PARA CONCERTACION DE CANTIDAS Y FECHAS DE ENTREGA DE LOS
ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL NECESARI|OS PARA LA PREVENCION DEL CONTAGIO POR COVID 19. SE VERIFICA LA
GESTION DE LA EMPRESA Y SE DAN RECOMENDACIONES.
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