SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE $ALUD SURE.S.E
1
N INFORME DE ACTIVIDADES CONTRATO DE PRESTACGION DE SERVICIOS CO-OPS-FT-11 vé_-~
DATOS DEL INFORME )
Periodo a Certificar: Desde: 01-a30.-21 Hasta: 31-2g0.-21 -
§Nombre dal Contratista: ANGELA PATRICIA DEVIA HERRERA ~ Cédula: 52750336 ’
Correo Electrbnfcot PATY-0512@HOTMAIL.COM Teléfonols): 3008735669
Nombre del Supervisor - Planta: Cargo: Codigo-Grado:
Rombre del Suparvisor - Contratlsta; DIANA LUCIA VALLARINO ViLLARREAL Perfil PROFESIONAL ESPECIALIZADO] No., CTO: 1526-2021
Apoyo tecnleo a la suparvision - Planta: Cargo; Chdigo-Grado:
Apoyo tecnico a la supervislon - Contratista: Perfft No. CTO:
DATOS DEL CONTRATO )
NO CONTRATO: 001273 7 [afocontrate] 2021 | €.D.P, CONTRATO INICIAL : 72
PERFIL: AUXILIAR DE ENFERMERTA
DIRECCION A LA QUE PERTENECE: URGENCIAS
UNIDAD DE SERVICIOS & TUNAL
LIQUIDACION DE SERVICIOS
CENTRO DE | CANT HORAS CANT HORAS PORCENTAJE {%) CENTRO
SERVICIOS URIDAD costos | estanbaR | ADICioNALEs VALORHORA Tom DE COSTOS
DIRECCION DE AMBULATORIOS Mostrar
DIRECCION DE URGENCIAS Mostrar
DIRECCION DE HOSPITALARIOS Mostrar
UCI PEDIATRICA Mostrar
UCI NEONATAL ostrar
UCt ADULTOS Mostrar
DIRECCION COMPLEMENTARIOS _ Mostrar
CONVENIO APH ostrar
2 e
SIRC . SIRC [ i 252 s 9,400 | $ 2.368.800|  100,00%
RURALIDAD ) Mostrar
PARTICIPACION COMUNITARIA Y SERVICIO AL CIUBADAKD Most
(ASISTENCIAL) ¥ RUTA DE LA SALUD 2t
GESTION DEL RIESGO - Mostear
SALUD PUBLICA PIC * Mostear
HONORARIOS ostrar
REMUNERACION Mostrar
VALOR SERVICIO PRESTADO MES: $ 2.368.800 | DOS MILLONES TRESCIENTOS SESENTA Y OCHO MIL OCHOCIENTOS PESOS
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO Ve '
FECHA INICIO CONTRATO 10202021 = Fig’n'?m’i?z'::‘]‘gﬁ” /a1 7
FECHA VALOR N. CUENTA SEGUN MES
No. PRORROGA | FECHA INICIO . ADICIO . CDP MES CUENTA DE COBRO VALOR A PAGAR
FECHAINICIO | e pnmacion | NO-APYCON | icion Ve . CERTIHCADO
1 2021-05-01 2021-06-30 1 $ 3.778.80Q 955 & 1
2 2021-07-01 2021-08-31 2 $ 1.410.000 1575 2 Fehreto $ 2,256.000
3 $ 846000 2020 3 Marzo $ 2.368.800) -
4 2021-03-01 2021-12-31 4 $ 9.926.400 2262 4 Abril $ 2,594,400,
5 Mayo $ 2.594.400
[} Junlo $ 1,579,200
7 Julio $ 1,804,800
8 Agosto $ 2.368.800|
9
10
11
12
13
VALOR INICIAL DEL CONTRATO VALOR TOTAL DEL CONTRATO PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
$ 7.614.000} ] 23.575.200 S 15.566.400 $ 8.008.800
EJECUCION DE ACTIVIDADES FRENTE A LAS OBLIGACIONES DURANTE EL PERIODO REPORTADO
ACTIVIDADES DESARROLLADAS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO
OBLIGACIONES ESPECIFICAS { L tipuladas en la mi PRODUCTO O EVIDENCIA
BLI S ESPE { Las estlpuladas en la minuta ) DE CADA OBLIGACION
1} Precia savios de port (ot da enformeris) acorde com fa b A, o dad da LA SUBRED SUR E.SE. 4 [orestar seiviclos techicos Como aUNITAT & EMISTEITa d 113313008 Secundarios en
3 r servicios de perfif (auxiliar da enfermeria) acorde con X , segun necesidad da \S.E, de. N
1]acverdo & los principios del istema Ganeral da Seguridad Social (SG5S), Sstema Oblgatorlo da Garantia y Cafldad (SOGC) 'a“ e “::'e"cl;:'e: alos ‘:"al';": dde 'a . b:z o Z‘f " mﬁ"?:eﬁ" :e log HISTORIA CLINICA
Yd!mh fnormas concordantas estandares de calldad y oportunida urante lempo de dispon ad Indicado en
U propuesta,
2}, Realizar de idn, ed: 5 das @ promovery prevanlr la enfermedad y e} Alvidad "
autacuidado de ks salud a nivaltndi/dual, Familiar y comunitaria, realizar las a para en buen estado y en condiclones LISTADO DE ASISTENCIA
Joptimas la movll astgnada Il al supervisor las
ue puedan afecter la operacién,
3). Registrar en la historia clinica la informacién de fa intervencidn al paclente, plan da culdados de enfarmeta, simuttdneal
o despuds da su con Integratidad, f cantifica (Bgiea, clara,
)y dembs crterios qua dafing ol Mi do Saludy 3 Social o Entes que regulan b2 'pe!star servios ternlcos como auxilfar d? enfermerladct:mpnendo las ordenes LISTADO DE ASISTENCIA
materia (Rasolucion 19951999, 839/2017 norms qua ka modifiqus,sustituya), a informar de forma opertunz a b mpartidas por el equipo medico y por ¢l supervisor del contrato,
enfermors y/o médico del servicio, los cambios en el estado o svolucién del paciente.
4). Apoyar la ek bn de formatos, gulas, de yadherirsealos | Prestar servicios tecnicos como auxlliar de emfermerfacumpliendo ordenes ,brindar
4 i el dif del on los sos las normas d al paciente que recibe nuestros serviclos en cuanto ha generacidn de BITACORA DE TRASLADOS
b umhs de bloseguridad. estilos ,habRos y conductas de vida saludable.
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2021 pdf
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