'SUBREDINTEGRACA OE SERVICIOS DE'SALUD SUR ESE
ALEALDIA MAYDR . . . L
BEBOGRLA DG, INFORME BE ACTIVIDADES-CONTRATO.DE PRESTACION DE SERVICIOS: GO-OPS-FT-11 V6
DATOS DEL INFORME
Perlodo a Certificar:- Desde: DI 7 Rastar Adune2l 3
Nambre del Cantrallita: GLORIA SANTANA GONZALEZ ¥ Céduia: 522808534 P
Jeoirce Hectrinlea: Glorisb71 @hotmail.com s . ‘Teltfanols): - |3102271230 -
|Hombre def Superyisar- Planta: JORGE JANAYHAN BAUTWTA HERNADEZ <+ Cargo; MEDICO GENERAL Fa Cadigo-Grade: “LODIS0 2E1-GRADD 11
* [Membre del Suparulsor- Cantratisla: -Pertll Na. T
Apoyo tecnicaa 13 supervlsion - Planta: Eargar Codigo-Grado:
Apoya tecnico 13 sUpervision - Contratitar EVELING TATIANA CATERABARRAGAN Perdit REFERENTE DE PROCESO No. £16; 4674203,
DATOS DEL CONTRATO
NG CONTRATD; ~ oo 2 |afocontraio] 2021 | C.0.P. CONTRATO INJCIAL: 72
PERFIL: AUNILIAR DE ERFERMERIA £
[GIRECCIGN A LA BUE PERTENECE: {DIRECCION SERVICID DE URGENCIAS i
UNIDAD DESERVICISS : uSS"I'LIthL
LIQUIDACION DE SERVICIOS:
. CENTRGLE | CANT HORAS CANT HORAS . . . PORCENTAJE (K] CEMTRO
SERVICIOS uhioap costos | ESTANDAR ADICIONALES VALOR HORA ToTAL S cosTas,
DIRECCION GEAMBULATORIOS Mastrar
DIRECCION DE URGENCIAS Ccuttar
URG OBSERVACION - i8S £ TuRAL TUHAL &OZTH igg ¢ 6§ / 5 9400| $ 1.748.400 100,005
$ - 0.00% .
$ - 0,00%
GIRECCION DE HOSPITALARIOS Mogtrar.
UET FEDIATRICA Minstrar
UCI NEONATAL Mostmr
UC! ADULTOS "Mostrar
DIRECCION COMPLEMENTARIOS Moghear
CONVENID APH Mostrar
SIRC | [s - 0,00%
RURALIGAD- pitra
PARTICIPACION EDMUNITARIA ¥ SERVICICI Al CIUDADAND
{ASISTENCIAL) Y RUTA DE LA SALUD N
GESTICIN DEL RIESGO. Mpstrar
|5AtUD PUBLICA PIC. Mosirae
RONOQRARIOS - Mostrar
REMUNERACION Mozt
VALOR SERVICIO PRESTADO MIES: 5 # 1,748.400| un MILLON.SETECIENTOS CUARENTA'Y OCHO MIL CUATROCIENTOS PESOS
EIECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
FE o e 15 o FECHA TERMINACION e
CHA INICID EONTRATO o CONTRATH AL /042001
W - : ; FECRA . VALOR N, CUENTA SEGUN MES - : :
N6 PRORROGA| rECHA . . j : N . .
{6 . PRORF FECHA INICIO Terminapion| MO ADICIEN ADICION COP cenTiFicaDn MES CUENTA [IE COBRO VALOR A PAGAR
1 1 20200501 4| 7 2021-06-30 1 {4 2E5pann| < as% 3 ]
2 /| 20210701, 220210831 FE /5. 2932800 | /1575 2 Febrero $ "\ 1579.200
) 3 Warzo $ T LT4B.400
F Abd] 5 * 1,682,000
5 Maye H 1,974,000
5 Tunig $ . w 1748.400
7
B
)
10
11
12
13
VALOR'INICIM. DEL CONTRATD \.I'ALOB-'I_'OT{A_L HEL CONTRATO FAGOS REALZADOS . SALOO BEL CONTRATD
s /7 5.922.000 s 11.505.600 5 8.742.000 § o Z763.600
N £ B B
EJECUCION DE ACTIVIDADES FRENTE A LAS OBLIGACIONES DURANTE FL PERIODD REPORTADC
L . - ACTI\FIDADES DESARROULADAS EN EL FERIOBO EN CUMPLIMIENTO DE .
1
QBLIGACIONES ESPECIFICAS [ Las estipuladas en la minuta ) CADA DBLIG.&GON FRODULCTO O EVIDENCIA
Prestar servicios de parfl fausillae de enfermaria) acorde can {u Les Aris, ;egun nhecetidad de LASU BRED SR ” . N I -
1(E. 5.E, de meperto a bos mrinCiplGy el Sistema Gpnblal de Segurldad Soclal 15655}, Sistem & Obligatorio de R:‘sll.p:a\:i_a.n:_aga ::‘:um; ! Ir:\'lsi:nhl:e h;“,omddmlu stectronica, registea de Historla C[Jnic@
_ Garanita y Calidad [50GC] v dem3s normas ronesndantes actirades Se cach una 0 la parientes Asignados C
Reylizar actividades de infgrmacion, edu:andn. camdnicacion, BRcaminadas & fromaer y pravenic i Realizar planes de. cuidada con el pm(r:wmﬂ e anl’ermma pard cada une dr fos Historta Cli
{enfermedad v el autocuidade da Ja salud & pive] jndlvidual, fmiliar y eomunitaria lentes tagun s ratla gn tiempa real cn fa historia linica koria Cliniez

Pigtdel




SUBRER INTEGRADA DE SERVICIOS. DE'SALUD SUR E,5.E-

INFORME DE ACTIVIDADES CONTRATO DE PRESTACIGN DE SERWITIOS CO-OPSFTAI V6
Ragistrar en la hlstoria dinlca la in!ormaclén de la intervenclin al paciente, plan de :urdadus de unhnmena.
simuftinea o lnmedlatnmenm dupuas de.su 1gal con integ fldad, Fecy ], lidud Healizar planes de mdudo con el prolesiafial 4o enfermeria para coda wne de los
clentifia {l¢gici; dara, coni plelab ydemas erlirios que deflna el e s-luil 'y i Soclal 0 lehlés segun s patglogia'y Farlo en tiempe fral =i la histonia chinlea . wistoeln Cliniea
Entes competantes fiue régulan Ia materia {Resolorion 1395/1939, £38/3017 ndrma qié | {revision da histarla dlivica alectronicn, registra en tiempo reat de fas acrvdades do. : ;
i mndl{uque,sustllpvah_c Inforimar de forma aportuna-a la enfermera o medlm_de! servicio, Ios cambios en el {cada une dalos patfentes avlgnadas
estad b ¢ evolucidn del paciente
Apayar Inelaboracion, bizasit _de‘. rmatos, p ole Fu_!_n;-s:,_ edimlent t!e._ fpmeria y. verlficar i das dillgenciada y inenfe frmades par o s
4|4 ot mlzpas, incluvendo &l da] prmada en fos cavok p acdanted sagt onda arn cadk ulen‘ Historia Cllnica -
garantizan o las notmas universales d= blnsegufidad [P & il ‘D"“P p B "
Au_a'y‘ar' ef protzse de #lta temprana, Fortale n _' snecimisates dal pacienta ¢ [y Tamilia en t4 promocitn de | Dar.informacion <hara el paciente y a su faafiiar'con respecto a fa adecusds boma de
vibitos 5 e Idade y euidad is e uuer»do a fento v, dacianes médicas, fica segln i per ul medice ratante , dar recomendnciones “Histaria Clinlta
dejando regirtra eseritoren In historfa clinica y fo d porla i il segln carresindn eh eada rase premoviedda el aulo_:uh!adu_
j Lo o en autoruldsda, elinentatlion , elimiinacicn y todis s actlvidades e apoyo iaiia Clink
5| Otrag 3ctividades propias del perfll gue fortalezean o de ks getlvid e scciteds: nia cantelop dinica del pariants Histaria Clinica
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lNFORMﬁCFé_I\_I PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL
PERIONO AL OUE - - -
CORRESPONDE EL FECHA DE PAGD MUMERG DE PLANILLA ) o o ) o
ARD | WEs Ro | "HES o VALOR HONORARIDS CEATINICADOS MES ANTERIOR. H 7 1.574.000
— ™ T 103778410 T A )
;2] s ~202i] [ 16 & S ,
[\ALOR HONGRARIGS CERTIFICADDS MES ANTERIDA EN LETRAS- LM MILLON NOVEQENTCS SETENTA ¥ CLUATRO MIL PESOS-
. . : . VALOE APORTADD
ITEM ENTIDADES APGRTANTES SEEURIDAD SOCIAL INGRESD BASE DE VALOR SINIMO DE LOS [cabes ol A% de 104 ingresas mensuales} po debe g2 Inferkarn
: T T : : COTIZRGON AFDATES 25 SRV,
T g pulemepleieil "_ R
PENSIONADO- [ _nwo COLRENSIONES. 7 ] 145400 | & = 145.400
SALUD i FAMISANAR 7 S 908.526 5 113.600 [ 5: -~ 113.600
ARL a SURA i : ; S 22100 1% 7 22.200-
CAJA DE COMPENSACION . NO o NINGUNG s 281.100.] 5 281.200
) ~ INFORMACION MEDIO DE PAGD AN
ENTIDAL BANCARK; | BANCD PAVIVIENDA .4 {1iro cusnta] anoraos | .NRO CUENTAl*004870412543
GLORIA SANTANA GONZALEZ

HOMBAE COMPLETG CONTRATISTA
52,260,804,

“EC, NO, CONTRATISTA
EVELING TATLANA CAFERS DARRAGAN

HONBRE DEL APDYC TECHICD A LA SUPERVISIGN
FEFEREMTE DE PROLESD

2051.02-12-
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UTC -5.4.18:1
GLORJA SANTANA GO...

Caloertrio Cewmpr EfRdbarite

Esoiitano — Mend - Administacion de coriratos. — Ve comtrato. Id de paginaz 23008726 Ayuda ®

informacion general

Gondiciones

Evaluacion de {a Entidad Estatal
Bignes y seryicios
VER CONTRATO

. i dal Prov - S )
Documenios del Provesdor Ejecucion del Contrato

 Documentos dél contrato < Percentaje -. . Recepcion de articulos
lformacian presupuestal

Plan de Pagos.

Ejecucién del Contrato.

&Se regilerén emisioneas de chdigos-de autorizacion?

M sdificaciones:del Gontrato.

ticumnplimientos
ST S que cumplan conlos criterios de busqueda especificados

Documentos de ejecucion del contrato

Tl G_LQRIJ_'\__SA_.NTAN' Contrac 1132- GLORIA SANTANA Coritrag 1432- Provéedor Déscargar Deatalle
: 2021.pdf R 2021 pidt '
@ Gloria Santana Cantrate 11 322021 Gloria Santana Contrato 1132-2021 ‘Provesdor Dascargar Dustalls
MARZO.pdf C ’ MARZO.pdf
5 GLORIA SANTANA CONTRATO # GLORIA: SANTANA CONTRATO # Proveedor Dessargar  Detalle.
: 132.2021 ABRIL: pdf “1132-2021 ABRIL pdf _
\(‘J GLORIA SANTANA CONTRATO #: GLORIA SANTANA CONTRATO # Provéedor. Descargar  Defalie
11332 02:1_ MAYQ.pdf 1132-2021 MAY CQ.pdf

| Cancelar

Ayudda “Espanal (Colombia) ~ _ 018000-52-0808 s colombianompra.govica/soporte Lunes 2 Viemes 7:00 a.m. a.7:00 p.m,






