SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURE.S.E

ALGALDIA MAYOR

Bt it INFORME DE ACTIVIDADES CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS CO-OPS-FT-11 V6
b SR 2
DATOS DEL u‘}éomvle /. v/
Periodo a Certificar: Desde: | 0L-ag02F Hasta: 7 7 31-ago.21
Nombre de! Contratista: JASBLEYDI TATIANA VELASQUEZROMERO  #f Cédula: 1032448167 W 4 &
Carreo Electrdnico; TBVETOOZSEEma”.COm [ Teléfonols): 3182887107 M £
Nombre de! Supervisar - Planta: Cargo: Codigo-Grado:
Nombre del Supervisor - Contratista: EDILMA GALINDO CASTILLO, Pertil PROFESIONAL GESTION ADM! No. CTO; 1042-2021 v
Apoyo tecnico a {a suparvision - Planta; i Cargo: Cddigo-Grado:
Apoyo tecnico a la supervision - Contratista: { Pertil No. CTO:
/ | DATOS DEL CONTRATO

NO CONTRATO: oopos 4 |ARo Contrate] 2021 | C.D.P. CONTRATO INICIAL : 72
PERFIL: ENFEREMRA ¢
DIRECCION A LA QUE PERTENECE: DIRECCION DE SERVICIOS DE URGENCIAS
UNIDAD DE SERVICIOS : USS MEISEN

LIQUIDACION DE SERVICIOS

CENTRODE | canTHORAS CANTHORAS PORCENTAJE (%) CENTRO
SERVICIOS UNIDAD cosTos | ESTANDAR ADICIONALES VALOR HORA ToTaL DE COSTOS
DIRECCION DE AMBULATORIOS Ocuttar
$ - 0,00%
; $ - 0,00%
] 7 3 B - 0,00%
DIRECCION DE URGENCIAS Ocultar I
URG OBSERVACION - USS MEISSEN MEISSEN BOIME 282 0 S #17.400] § Y 4.906.800 100,00%
$ - 0,00%
$ - 0,00%
DIRECCION DE HOSPITALARIOS Maostrar
UCI PEDIATRICA Mostrar
UCI NEONATAL Mostrar
UC! ADULTOS Mostrar
DIRECCION COMPLEMENTARIOS Mostrar
CONVENIO APH Mostrar
SIRC B - 0,00%
RURALIDAD ostrar
PARTICIPACION COMUNITARIA Y SERVICIO AL CIUDADANO "
{ASISTENCIAL) Y RUTA DE LA SALUD ostrar
GESTION DEL RIESGO Mostrar
SALUD PUBLICA PIC Mostrar
HONORARIOS Mostrar
REMUNERACION { Wostrar
VALOR SERVICIO PRESTADO MES: S d 4.906.800 | CUATRO MILLONES NOVECIENTOS SEIS MIL OCHOCIENTOS PESOS
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
FECHA TERMINACION
FECHA INICIO CONTRATO 1/02/2021 CONTRATO (RICAL 30/04/2021
FECHA VALOR N. CUENTA SEGUN MES
No. PRORROGA . DE COBRO VALOR A PAGAR
FECHAINICIO [ o cion | Ne- ADICION ADICION cop CERTIFICADO MES CUENTA DE Ci
1 2021-05-01 | , 2021-06-30 3 $ 9.082.800 [ 4 955 1
2 2021-07-01 2021-08-31 |f 2 S 4.906.800 e[ 1575 2 FEBRERO B 4,384,800
3 2021-03-01 \f 20211231 3 $22,341.600 2262 3 MARZO B 4.698.000
4 Abril s 4.698.000
5 mayo S 4.506.800
6 JUNIO ya $ 4/593.600
7 Juuo / $ f4.071.600
8 AGosTO WF $ ‘( 4.906.800
9
10
11
12
13
VALOR INICIAL DEL CONTRATO VALOR TOTAL DEL CONTRATO PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
$ 14.094.000 $ 50.425.200 S 32.259.600 S 18.165.600

EJECUCION DE ACTIVIDADES FRENTE A LAS OBLIGACIONES DURANTE EL PERIODO REPORTADO

OBUGACIONES ESPECIFICAS { Las estipuladas en fa-minuta ) ACTIVIDADES DESARROLU::Z Zr;SI'GZEg:;‘DO EN CUMPLIMIENTO DE PRODUCTO O EVIDENCIA

REGISTRAR EN LAHISTORIA CLINICA TODALAINFORMACION DEL ACTO PARAMEDICO { PROCEDIMIENTO Y
CUIDADQ DE ENFERMERIA DE FORMA VERAZ SECUENCUAL ,COHERENTE, LEGIBLE , CLARA ; SIN TACHADURAS
ENMENDADURAS, INTERCALACIONES O ESPACIOS EN BLANCO SIN USAR SIGLAS DISTINTAS A LAS

b INTERNACIONALMENTE APROBADAS), SIMULTANEAMENTE O INMEDIATAMENTE DESPUES DE SU
REALIZACION ,CON INTEGRALIDAD , SECUENCIAL, RACIONALIDAD CIENTIFICA, {LOGICA, CLARA, COMPLETA, } Y
ADEMAS CRITERIOS QUE DEFINA AL MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL O MODIFIQUE SUSTITUYA

CAPACITACION ENEL SISTEMA , REGISTROSOPORTUNOSDE
LASACTIVIDADESREALIZADAS, REVISION DE HISTORIA CLINICA ELECTRONICA EN CADA
JORNADA Y SUPERVISION DE NOTAS DE ENFERMERIA DEL PERSONAL A CARGO PARA HISTORIA CLINICA
VERIFICAR VERACIDAD , SECUENHCIA, Y COHERENCIA. DE LAS ACTIVIDADES
REALIZADAS POR EL PERSONAL

APOYAR LA ELABORACION ; ACTUALIZACION DE FORMATOS , PROTQCOLOS ,GUIAS , PROCEDIMIENTOS DE  |LEER SOCIALIZAR Y APORTAR SEGUN EXPERIENCIA Y CONOCIMIENTO PARA NUEVOS
ENFERMERIA'Y ADHERIRSE A LOS MISMOS , INCLUYENDO EL DILIGENCIAMIENTO DEL CONSENTIMIENTO PROTOCOLOS , DILIGENCIAR LOS CONSENTIMIENTOS SEGUN CORRESPONDA PARA HISTORIA CLINICA
INFORTMADO EN LOS CASOS PERTINENTES GARANTIZANDO LAS NORMAS UNIVERSALES DE BIOSEGURIDAD  JCADA PACIENTE

[

ASEGURAR LA CORRECTA ADMINISTRACION DE ACUERDO A LAPRESCRIPCION MEDICA ESCRITA , LEGIBLE REGISTRO EN PLANTILLASDE MEDICAMENTOS POR DINAMICA,, NOTAS DE

HISTORIA CLINICA
3 CORRECTA , ACTUALIZADA DE A ACUERDO AL PROTOCOLO ESTABLECIDO POR LA INSTITUCION ENFERMERIA DE CADA PACIENTE , VERIFICANDO LOS 10 CORRECTOS

APOYAR EN LA IDENTIFICACION , CARACTERIZACION INSCRIPCION , MANEIQ INTEGRAL Y CUIDADO DEL

AIRAMIEAITE AONEADLAE 1A EETADIEFE 1 AITY N1 NE DNTA A MNDIAA ML A MIARIDINTE  ANICLAKE.A

DESDE EL TRIAGUE SEC ORIENTA A LOS USUARIOS , A CONSULTAR LAS DIFERENTES

WIETADIA Cslea




ke ey e e

s ARTICULAR ACCIONES CON LOSEQUIPOS MISIONALES PARAELMANEIO INTEGRAL Y CUIDADO DEL PACIETNE ,
CONFORME LO ESTABLECE LALEY 911 DE 2014 O NORMA QUE LAMODIFIQUE ADICIONE O SUSTITUYA

TOMAR CONDUCTAS SEGUN CORRESPONDA (PAE}

HISTORIA CLINICA

@

REALIZAR SEGUIMIENTO Y CUSTODIA DEL CARRO DE PARO DEL SERVICIO ASIGNADO DE ACUERDO AL
PROCEDIMIENTO Y FORMATOS INSTITUCIONALES

DILIGENCIAR NOTA DIARIA DE CARRO DE PARO VERIFICACION,Y REGISTRO DEL
MISMO ,REALIZAR ARQUEO MENSUAL Y CAMBIO DE MEDICAMENTOS VENCIDOS

HISTORIA GLINICA

HACER SEGUIMIENTO DEL CONTROL Y EVALUACION AL PERSONAL AUXILIAR DE ENFERMERIA DE ACUERDO A

SE REALIZA AUDITORIAS CONCURRENTES DE NOTAS DE ENFERMERIA , SE VELA POREL

ISTORIA
715U COMPETENCIAS Y ACTIVIDADES DEL SERVICIO , ACORDE CON LA LEY 911 OE 2014 O NORMA QUE LA BLENESTAR DEL USUARIO FRENTE & LA OBSERVACION DEL AUXILIAR DE ENFERMERIA HISTORIA CLINICA
MODIFIQUE O SUSTITUYA
CUIDADO INTEGRAL AL SUJETO DE CUIDADO SEGUN EL SERVICIO Y TURNO €N
OTRAS ACTIVIDADES PROPIAS DEL PERFIL QUE FORTALEZCAN EL DESARROLLO DE LASACTIVIDADES CUMPLIMIENTO A LAS GUIAS , PROTOCOLOS , VERIFICAR CUMPLIMIENTO DE HISTORIA CLINICA
? MISIONALES ACTIVIDADES DEL PERSONAL DE APOYO QUE DE CONTINUIDAD AL TRATAMIENTO DEL
PACIENTE
INFORMACION PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL
PERIODO ALQUE
CORRESEONDE. B FECHA DE PAGO | NUMERODEPLANILLA
Ao | MEs ANO I MES I DIA [ V VALOR HONORARIOS CERTIFICADOS MES ANTERIOR $ 4.071.600
2021] 7 2021] 08 | 17 L/
'VALOR HONORARIOS CERTIFICADOS MES ANTERIOR EN LETRAS CUATRO MILLONES SETENTA ¥ UN MIL SEISCIENTOS PESOS
VALOR APORTADC
frem ENTIDADES APORTANTES SEGURIDAD SOCIAL INGRESOBASEDE. | VALORMINIMODELOS § o\ o\ 10 e 1os ingresos mensuales) no debe se Inferior a
COTIZACION APORTES
un-SMLMV

PENSIONADO | NO PORVENIR S 260,600 ]S 260.600

SALUD NUEVA EPS $ 1628640 S 203.600]S 203.600
ARL | 3 SURA S S 39.700 | S 39.700

CAIA DE COMPENSACION | NO S 503.900 [ S 503.900

INFORMACION MEDIO DE PAGO

ENTIDAD BANCARIA: 1 BANCO DAVIVIENDA 5.A. [rieo cuenta] amorros | NRO CUENTA] 4870334259

Vo harsr \{Q\CL*)TQ,ZZ_“W

JASBLEYDI TATIANA VELASQUEZ ROMERO
NOMBRE COMPLETO CONTRATISTA
1,032.448,167

€C. NO. CONTRATISTA

o
NOMBRE DEL APOYO TECNICO A LA SUPERVISION
0

2021-02-12

PROFESIQ

Pag2de2




DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Resumen General de

Pago

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono mxo:m_‘_uno SENA e
CBF
CC 1032448167 VELASQUEZ ROMEROQ JASBLEYDI INDEPENDIENTE PRINCIPAL CALLE 75 SUR #18 D 71 BRR | BOGOTA-BOGOTA D.E. 7314723 Si
TATIANA LA ESTRELLA
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-07 2021-07 1093639436 9423338309 | 2021/08/17 2021/08/13 | BANCO CAJA SOCIAL 0 $503,900
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

No. | Identificacion Nombres Codigo [Dias 1BC 1BC

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados)

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados)

$1,628,640

$1,628,640

1BC

Aporte

$1,628,640
$1,628,640 $1,628,640 $203,600 $1,628,640 $39,700
Cludad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afillados) $1,628,640 $260,600 $1,628,640 $203,600 $0 $0 $1,628,640 $39,700 $0 $0
1 _R _aztes _<m>§_m *583 _s $1,628,640 260,600 EPs037] 30 $1,628,640 $203,600 0 so[ 141 30 $1,628,640 $39,700| 0 s0 0
JASBLEYDI
Total Afiliados( 1) $1,628,640 $260,600 $1,628,640 $203,600 $0 0 $1,628,640 $39,700 0 $0

Pagina 1 de 2
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Exeitio = Hard = Mdninizstn de cortales -+ Y CODfrato 18 de piginaz 705728 Ayuds @

hatifn generel ﬁ©0ancelar§ < . Bl e a Evdad st

Condiciones

VER CONTRATO
Bigres psenfcos Ejecucion de! Contrato
Dotiméntos 681 Provesdr Porcentale .. Recepcidn de attculos
Documentos delcentiato
Plan de Pagos
Infarmazicn presuplsstyl
+Se requieren emisiones de codigos de
ElecucimeICmtrato o, BN
autorizacion?

YudHeatianes del Contr

Teumplimientas o sen esutacos e CLmplcon s ieros e biscueds experiials.

Crear .

Documentos de ejecucion del contrato

] CUENTAFEERO201 TATANAVELAZOUEZCTO 1106F0F  atanalt , Pedor  Deswagsr  Detde
Uascarpar  Delafle

Cestargar  Defalia

Destargar  Delolis

cuentamaro 202 tatianavelasquez tto 1298 pefpdf. = cuents marzo 2021 taliana velasquez clo 1298 pofpdf Proveedor  Dessargar  Delalle

71 cuentaabril 202 taiana velasquez elo 1288 pdfpdf cuenta abrif 2021 tatiana velasquez ¢lo 1298 pofpd! Proveedor  Descargar  Delslie
{3 CUENTAS JUNI0.2021 TATIANAVELASQUEZ CTO 1299,pd{ VC;UVENTASJUNIO 207 TAANAVELASQUEZCTO1298pd . Proweedor - Destergar - Delale

St e g Destargar Delalie
{3 CUENTAMES MAYO.puf =" GUENTAMES MAYO.pdf Proveedor - Coscargar  Dehalis
0 cuentamayo 2021 tatiana velasquez 1298 pdf cuentamayo 2021 latiana velasquez 1298 pof Proveedor  Descargar  Delalie
0 CUENTAZDZITA“ANAVEIAZOUEZ CT01298¢70. CUENTA202 TWNAVELAZQUEZ CT01298CT0 et Delalle

133pdl ; 133040 ;







