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Subred Imegrada de Servicios de Salud
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SUBREDINTEGRADA DE SERVICIOS DE SALLD CENTRO ORIENTE E.5.E
APOYD ~ GESTION DE INSUMOS Y ADAST

CIMIENTO
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

CODIGO; A1y
K]

VERSION- 02
FECIHA: 2020r

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

£ 751
PS5 4471 2021

Nu. CONTRATO - OPS; C.D.F, No.:

Proceso al que pertencue: MEDIANA COMPLEJIDAD ASISTENCIAL

Unidad a la que pertenece: SAN BLAS

Nombre ddd Contratista: |Al)ﬂir\ﬂ." YULIETH BELLO SALAZAR

—

c.c |I.D?6.656.960 I e |l:ll.\'1‘r'2

Fecha Inicin:

L 2021-0323 /—l

Fecha Terminacion indal;

|
N

Valor Mensual:

$2.984.220 Valor a cobrar:

52
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ADICION? | vaLOR || FECHA DE FECHA DE N NESIDE WALOR PAGO S ok Seko o
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OTROSI | = ADICION : INICIO TERMINACION CTAl [ Ia i R ALOR AIPAGAR “;;; é::\"h‘" PLANILLA
| $6.120000 1224 202105401 202106-15 | ! MARZO $ 1.020.000 $ 712.200 [ sar7209e02]
2 2 ABRIL % 2.856.000 $ 6349.C00 Q1824923
3 3 MAYO S 2.856.000 £ $ 353.500 G:14901647 |
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T, VAL?:g;I;fA%DEL Y ‘f"g;;r?{r\{\r'a“ﬂ‘ PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
contrato
$ 5.814.000 LRERARK ] 56,732,000 3 5.202, 000

2. INFORME DE ACT

IDADES REALIZADAS Y AVANCE EN CUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL CONTRATO

OBJETO DEL CONTRATO,

FRESTAR SUS SERVICIOS PERSONALES DE APOYO EN SU CONDICION DE PROFESIONAL DE ENFERMERIA PARA LA EJECUCION DE

LA SUBRED INTEGRADA SE SERVICIOS DE SALUD CWENTRO ORIENTE E.S.E

ACTIVIDADES EN LOS DIFERENTES SERVICIOS CONFORMI A | 4 1

el

vt actividades para o periodo:

Desde:  |2021-05-01

OBLIGACIONES ESPECIFICAS
(Las :hipnmn_rnh menita)

IInsln:lZUlI-U.’h}l | ¥
DESCRII'CION DEL DESARROLLO

ACTIVIDADES DESARROLLADOS ENEL FERIODO ENCUMPLIMIENTO DE CADA OBLIGACION

FRODUTO O EVIDE

3 Ejecutar procedimientos y cuidados a los pacientes que por su estado critico asi lo

z R i - HISTORIA - CLINIC Ay
3 Realiza los procedimicntos a los pacientes a su cargo de acuerdo a su estado clinica Ty
requieran. FISICO
2 Realizar plan de cuidado diario de enfermeria de acuerdo al diagndstico y necesidades Realiza el plan de cuidados de enfermeria de acuerdo al diagnostico 3y necesidnles|HISTORIA  CF NI 4 &
i [identificadas : identificada FISIC0)
3 Verificar medidas preventivas de eventos adversos e identificando riesgos, garantizando  |Realiza la identificacion de los riesgos de los usuarios aphicando las medidas preventivas en [HISTORIA - CLINIC Ay Y
la seguridad del pacicnte y reportando los eventos adversos que se presenten. cada caso. FISICO
Administrar y verificar el cuidado directo a los pacientes de acuerdo a los protocolos y - y i s x PO
: T o i :nsp . L P ) Da cumplimiento a los protocalos y guins establecidas y administra ¢l cuidado directo a los|ACTAS  -1LISTA DI o
4 lguias estableciias del servicio utilizando tecnicas asepsia y anlisepsia y normas de

biosewuridad.

usuarios

SOPORTE FISICO

Supervisar las actividades del personal auxiliar de enfermeria y camilleros mediante
5 |supervision directa e indirecta, observando realizacion de procedimicntos y revisando
registros de enfermeria

Debe hacer mas supervision al personal en cuanto al cumplimiento de los protoculos

ACTAS
SOPORTE

Realizar acwalizacion del Kardex y tarjetas de medicamentos de acuerdo con las normas

6 |establecidas en forma escrita y cada vez que se requiera el cambio en el i del

Realiza la acwalizacion del Kardex y tarjetas de medicamentos de acuerdo con lo
blecid

pacienie.

SOMHUEE sy

Adnunistrar medicamentos oportunamente, de acuerdo con las téenicas de asepsia y
sepsia, normas de bioseguridad, y a los correctos para la admi
7 |medicamentos, reportar a médico tratante v coordinadores Ia no exi
medicamentos para reajuste de tratamiento

Administra medicamentos de forma oportuna, wilizando ieenica aseplica, nunmas de
broseguridad y los correctos en la administracion de medicamentos,

HISTORIA
FISICO

CLINICA-

Controlar los suministros y existencias de insumos y medicamentos de los pacientes del
servicio

|Realiza el control de los suminisiros v existencia de insumos y medicamentos de los

FJCi\'l’I les a cargo

HISTORIA  CLINICA
FISICO)

‘o Realizar las devoluciones al servicio de farmacia de los medicamentos ¢ insumos por
pacientes antes del egreso y diarfamente cuando asi lo amerite

Realiza las devoluciones de medicamentos ¢ insumos de los pacientes antes del eereso Jel
mismao o cuando asi lo amenite

PUSTORIA
FISIC0

CLINIC

Realizar los pedidos de elementos e insumos para su respectivo servicio necesarios para
las pacientes, tramitando ante el area que los provee, en el formato correspondiente y en
las fechas establecidas.

Realizzar solicitud

SOPORTE FISICO
CORREG
ELECTRONICO

1L |Participar en forma activa en la revista médica diaria dando sus aportes segin el caso

Participa activamente en la revista médica diaria dando sus aporles segiin se requieta

ENTREGA Y RECHH D

Revisar diariamente que los veno

Juipos, drenajes, L lesy demas el
mvasivos del paciente que manejen segin protocolo y se leven los re
correspondientes correctamente

Revisa en cada wmo los venocquipos. Drenajes. buretroles y demas elementos del paciente
segin protwcolo

LISTA DE CHEL
ISt
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FORMATO INFORME

CODIGO AP-TA- g
VERSION 12
FECHA: 2020-n%a

PARTIC'PAR ACTIVANENTE ENEL SISTEMA DE VIGILANCIAEPIDEMIOLOGICA  |PARTICIPAR  ACTIVAMENTE EN EL  SISTEMA DE VIGILANGIA EPIGEMOLOGICA
13 [MEDIANTE LA OTIFICACION OPCATUNA DE INFORNES DE LOS CAS05 0 MEDIANTE LA HOTIFICACION OPORTUNA DE INFORMES DE LOS CASOS O POSIBLES|NOTIFICACION INMEDIATA A JEFE DE
POSIBLES BROTES INFECCIO505 PARA TOMA DE CONDUCTAS OUE PREVENGAN|BROTES INFECCIOS0S PARA TOMA DE CONDUCTAS QUE PREVENGAN LA PRESENCIA|EMDERELOGIA
LA PRESENCIA O PROLIFERACION DE INFECCIDNES EN LOS SERVICIOS 0 PROUIFERACION DE INFECCIONES EN LOS SERVICIOS
14 |rEsPonDER 20R oS 705 CONSERVACION ¥ USO ADECUADO DF LOS |RESPONDER POR LOS INVENTARIDS CONSERVACION Y USO ADECUADO Cf Los|DS0 DE BEGISTRO v conthoL o %"ED
EQUIPOS ELEMENTOS £ 'HSUMOS ENTREGADOS EN EL SERVICIO EQLIPDS . ELEMENTOS E INSUMOS ENTREGADOS EN EL SERVIGIO b s
REAUZAR LA ASIGNACION OPDRTUNA DE CAMAS PARALOS PACIENTESOUE  |REALIZAR LA ASIGNACION OPORTUNA DE CAMAS PARA LOS PACIENTES OUE LOS
15 |LOS RECUIERAN REALIZANDD LOS TRASLADOS NECESAROS PARA TAL FIN DE |REQUIERAN . REALIZAWDO LOS TRASLADDS NECESARIOS PARA TAL FIN DE FORMA|ASIGHACION POR EDADES ¥ PATL OGIAS
FORAMA OPORTLHNA COLABCRANDO EN EL GiRD DE CAMA OPORTUMA COLABORANDO EN EL GIRO DE CAMA
CUMPLIR CON £L CRONOGRAMA DE ACTAVIDADES ESTABLECIOODEMUTUD  [CUNPLIR COM EL CRONOGRAMADE ACTIVIDADES ESTABLECID DE MUTUO ACUERDO| 1t o ne onniana Lagomas
16 |FCUERDO CON EL SUPERSOR DEL CONTRATO REPORTANDO LAS CON EL SUPERVISOR DEL CONTRATO REPORTANDO LAS NOVEOADES PRESENTAAS [0 3 S0 O SEFEEA USSR,
NOVEDADES PRESENTADAS POR CADA PACIENTE ASGNADD ¥ NOVEDADES  [FOR  CADA PACIENTE ASIGNADO Y NOVEDADES EN EQUIPOS E INSLMOS DEL|MARANA Tab A 1 o
EM EQUIPOS E INSUMOS DEL SERVICIO SERVICIO
TRAMITAR DE FORMA OPOATUNA EXAVENES DE LABORATORID RADIOUDGHA . ; T
o e A TRAMITAR DE FOAMA OPORTUNA EXAMENES DE LABORATORD RACOLOGIA [RADICACION TOMA ¥ VERIE-A. ON DE
17 |ESAE HES ESPECIALES ¥ REMISIONES QUE REGUERANLOS PACIENTESA ey aMENES ESPECIALES Y REMSIONES OUE REQUIERANLOS PACENTES ACARGO  |LABORATOR05
DARCUMFLIMENTO A LA RESOLUCION 1955 DE 1993 Y AL MANUAL DEL
& /0 DE FSTOR'A CLINGA OE LA SUS FED CONTERIDAS EN EL FORSATO DE [MSTORIA CLINICA DE LA 5U8 RED CONTENIDAS EN EL FORMATO DE NECES!DAD DE|CONFIDENCIALIDAD ¥ MANEJD DE DATOS
SI0AD D PESSCHAL QUE MACE PARTE INTEGRAL DEL PRESENTE PERSONAL GUE HACE PARTE INTEGRAL DEL PRESENTE CONTRATO £ MISTORIA CLINICA DE CADA PAC ENTE
EONTRATD)
Fil | — 2
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CUENTA DE COBRO (consecutivo) No 5 del mes de Mayo del 2021

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD
CENTRO ORIENTE E.S.E

Nit 900,959,051,7

DEBE A:

nomere: dchiana Yolidh Bello Salazar
C.C No. 1 -0716.6564960

Lasumade: $ 21%'000 . /
Total horas: _A6% NS 4

Por concepto de:

Honorarios por Prestacion de Servicios en cumplimiento del contrato No. PS 4L o 1,
correspondiente al mes de MO&_Jp 2021.

OBJETO: PRESTAR SUS SERVICIOS PROFESIONALES, DE MANERA PERSONAL Y
AUTONOMA EN SU CONDICION DE __Engeymend PARA LA
EJECUCION DE ACTIVIDADES ASISTENCIALES, EN LOS DIFERENTES SERVICIOS Y EN LAS
UNIDADES QUE SE REQUIERA, CONFORME A LAS NECESIDADES DE LA SUBRED
INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

Cordialmente, awm

Db ) 665660
(n 809 4 &-149.
(el - 3133014340
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Esertaro = Mena = Administracion de contratos — V@r contrato

Infanmacian general
Condiciones
Bienes y servicios
Documentos del Provecdor
Documentos del cortrato
Informacion presupuestal

7 Ejecucidn del Contrato
Meodificaciones del Contrato

Incumplimientos

©VORTAL 2019 Ténminos do uso

hllps:ﬁwww.secop.gov.cofco1C

Datos

ardados

1 Cancelar

VER CONTRATO
Ejecucion del Contrato

Editar

Id de pAg na: Y3

< Evaluacién de la Entidad Estatal | >

Porcentaje

Recepcion de articulos

Plan de Pagos

¢5e requieren emisiones de cédigos de auterizacién?

UTC -5 2:48:57
ADRIANA YULIETH B... |

Buscar ..

Si He

"

5 Ayuda @

Narmativa

Id de pago Namero de factura Fecha de emision Fecha de recepcién Valor total de la factura Estado
No existen resultados que cumplan con los criterios de busqueda especificados
Crear
Documentos de ejecucién del contrato ~
Descripcion Nombre del archivo Cargado por
O ADRIANA YULIETH BELLO SALAZAR ADRIAMA YULIETH BELLO SALAZAR Proveedor Desciogar Detalle
CUENTA ENERO 1 .pdf CUENTA ENERO 1 ,pdf
O ADRIANA YULIETH BELLO SALAZAR ADRIANA YULIETH BELLO SALAZAR Proveedor Descargar Detalle
CUENTA ENERO 2 pdf CUENTA ENERO 2 .pdf
a CUENTA FEBRERO.pdf CUENTA FEBRERO.pdf Proveedor Descosgar Denalle
O CUENTA MARZO 1 .pdf CUENTA MARZO 1 .pdf Proveedor Daouigar Detalle
] CUENTA MARZO 2 .pdf CUENTA MARZO 2 .pdf Proveedor Deseoogar Detalle
O ADRIANA YULIETH BELLO SALAZAR ADRIANA YULIETH BELLO SALAZAR Proveedor Descrrgar Detalle
abril.pdf abril pdf
Cancelar | < Evaluacién de |a Entidad Estatal =

Soporte Remato

Ayuda | Espaiol (Colombia) v

018000-52-0808 www colombiacompra qov Co,

ontraclsManagemenUTenderingfSaIesContractEditNiew?docUniqueIdenliﬁer=CO1 .SLCNTR.6169522

orte Lungs a Viernus 7:.00 am. a 7.00 pm.
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