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1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

Na, CONTRATO - OI'S:

PS 31122021 C.D.P. No.

Proceso al que pertenece: [ PROCESO ASISTENCIAL/PEDIATRIA

Unidad a Ia que pertenece: | MATERNO INFANTIL

Nombre del Cont

IOSCAR JAVIER BAQUERO TORRES

] c.c.  [1.022364.900 ] aafo |

Fecha tuicio: Feeha Terminacion incial:

2021-03-31

“")’;_f(:?\‘l’ VALOR ADICION cor FECIA OF INICIO T N
i 5 640,000 [902 010472021 30/0472021
2 $ 0.080.000 1220 0140512021 15/06/2021
3 3 7.680.000 [1759 16/06/2021 15/08/2021
4 ¥ 2.176.000 [2480 16/08/2021 15/09/2021
3 3 1.280.000 [2835 16/09/2021 30/09/2021

Resumen dte

VYalor Mensual:

S 3,456,000

Valor a cabrar;

S 3.436.000

wora | MESPECUENTA | vaLORA PAGAR OO SohAL ROMERO DE FLANILLA
1 FEBRERO § 2.880.000 $ 355.900 9416298045
2 MARZO $ 2.880.000 $ 355.900 9417539957
3 ABRIL § 4.000.000 $ 495.000 9418819514
4 MAYO $ 3.840.000 §$ 495.000 991497050
5 JUNIO $2.304.000 $ 386.800 9421007804
6 JULIO $ 3.456.000 $433.200 9422167426
7 AGOSTO § 3.264.000 $433.200 9422282245
& SEPTIEMBRE $ 3.456.000 $433.200 9423468497

VALOR INICIAL DEL
CONTRATO

VALOR TOTAL DEL
CONTRATO
enntratn !

PAGOS REALIZADOS

SALDO DEL CONTRATO

3 8.960.000

816,000

$ 26.080.000

$ 736.000

2.IN

ORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS Y AVANCE EN CUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL CONTRATO

. OBJETO DEL CONTRATO

PRESTAR SUS SERVICIOS DI APOYO DE ACUERDO A SU PERFIL ACADEMICO, PARA LA EJECUCION DE ACTIVIDADES ASISTENCIALES EN LOS PROCESOS DE GESTION HOSPITALARIA, URGENCIAS Y QUIRURGICAS, CONFORME

A LAS NECESIDADES DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIE]

'TE E.S.E., CON DISPONIBILIDAD EN CUMPLIMIENTO DE LA MISION Y LA VISION DE LA MISMA

Teleién de wetividudes para el perlodu

Desde: [01/09/2021

Hasta: 30/09

OBLIGACIONES ESPECIFICAS

(4.as estiputadas en la minain)

DESCRIPCION DEL DESARROLLO

ACTIVIDADES DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

Realiza

s actividades, pros determinados
deniro del plan de manejo, con an alto nivel cientitico, dtico y humano, de una

maners oportun y perlinente, en Lmlupulkluul.l con lus necesidades de los

pacientes, y teniendo en euenia que 1o generadas en

atencidn médica procuririn el mejoramiento (Iu fa sulwd dJef puciente.

Realizo las péuticos determinados dentro del plan de mancjo, con un akto nivel
cientifico, clncuylnnml\o de una manera oportuna y perlinente, en 1 in con lus
teniendo en cuenta que todas las decisiones clinicas generadas en la atencion médica p an el

es (e los pacientes, y
i de la sulud

Historias Clinicas

del paciente.

calivo Dinamica

Brindar una atencién en salud con oportunidad, mh.Lmlml qullucncl.ly
pertinencia, en un ambiente de ateacian | y

Brmdo unn nlcncmn en salud con oportunidad, integridad, suficiencia y pertinencia, en un ambiente de atencién personalizada

Historias Clinicas

2 el pringipio de equidad y con dnfasis en liendo el principio de equidad y con énlasis en N : . inter Aplicativo Dinami
. " icative
intervenciones y guias de atencidn, de acuerdo a lus ul.uul.m:s de Imhllu.mén y |auias de atencion, de acuerdo a los de y phicativa Dinamica
acreditacion.

3 Realj: (e sepin [ns necesidades de ln subred dando cubertura en Realizo las actividades segiin las necesidades de In subred dando cubertura en todas Ias Unidudes en donde se presta et Historias Clinicas

) tedas fas Unidades en donde se presu el servicio y sea requerido, servicio y sea requerido. Aplieativo Dinamica
Informar ol paciemte y su famitia sobre la condicion elinica, plan de manejo,

N atencidn y recomendaciones de epre: L_Lngl.\mlo un alto grado de satiskeeion Informe al paciente y su lamilia sobve ls candicion ctiniea, pl.m «Ie m.xm)u um\uun y (¢ e fo {Historias Clinici
sobire los servicios | los, | fo i i con el proceso [un alio grado de satisfaccion sobre los servicios | { i con el proceso de atencion. | Aplicative Dinamica
de atencion.

Diligenciar fos repistros de las atenciones, procedimientus, actividades e . . . . . :
N . . - . Diligencio los registros de Ins 1 ¢ inter que permita mantener actualizados — L.
intervenciones, que permila mantener los informes ests N . N N N N - Historias Clinicas

5 - . N . N los informes definidos por la vigente y todos aquellos registros necesarios para el cumplimiento de . Lo
definidos por ln normatividind vigente y todos squetlos registros necesarios para el . Aplicativo Dinamica

L N Lo los procesos de costos y facturacién.
cumplimiento de los procesos de costos y ficturacion.
Respetar los derechos el puaciente, cumplir ¢l codigo de ética médica y lus : : o o i PP . .
. d . K i 0 ¢ M Respeto los derechios del paciente, cumplir ] codigo de élica médica y las disposiciones [egales pertinentes propias de los Historias Clinicas

[ disposiciones Legales pertinentes prapias de los servicios en donde se preste "l i - Lo
AeCion sevicios en donde se preste Ia atencion. Aplicativo Dinamica
atencion.

Readizar ¢ seguimiento y controf a pacientes en los que se requicra su . - . . " f ” : . A .
Realizo el seguimiento y control a pacientes en fos que se requiera su | P e impartir instruce at equipo de salud { Historias Clinicas
7 purticipacitn e impartir instrueciones al equipo de salud sobre Jos procedimientos o - Lo
sobre los procedimientos ordenados. Aplicativo Dinamicn
ordenzdos.

N Emitir conceptos médicos que se ncqmu(m rmluur stimenes de historia clinica, |Emito conceptos médicos que se requieran, realizir resimenes de historia clinica, epicrisis u otros documentos asistenciules o | Historias Clinicas
epicrisis u ofros d E srotivos que seun inistrativos que sean solici Aplicativo Dinamica
Diligencior en forma completa, oportuna 1y legible (en los casos en .
qque se preseaten Gullas del sistema), los formatos, la historias clinicas, Diligencio en forma completa, oportuna, sistematizadu y legible (en los casos en que se presenten fallas del sistema), los

9 consentimiento informido, repories de estudios y demds registros propios de su formatos, la historias clinicas, consentimiento informado, reportes de estudios y demés registros propios de su actuar, de Historias Clinicas
actuar, de acuerdo g fo establecido en la idad vigente, fos p di acuerdo a lo ido en la | vigente, los p finsi de auditoria y dems directrices relacionadas con el | Aplicativo Dinamica
de mwdlitoria y der rectrices relacionadas con el manejo de hi s clinicas y | manejo de historias clinicas y todas las fizadas al paciente con ta firma,
respaldando todas iones realizadas al paciente con ta firma,

Gurantizar la debid teserva de la informacion del paciente y de los registros p . . . . f . Historias Clinicus

0 - ! y . Garantizo la debida reserva de la informucién del paciente y de los registros clinicos. - L
clinicos, Aplicativo Dinamica
Unitizar de manera adecuda los eeuipos, elementos ¢ instalaciones y 1os recursos

i - 4 Ullhlu de manern udu:u'ul,l los equipos, elementos ¢ instalaciones y los recursos que la Subred aporte ab desarrollo de ks

" que la Subred aparte al desarrallo de las actividades contratadas y responder por N

su reposicion o reparacion cundo fos dafios se ocusivnen por negligencia o
imadecuads manipulacion de los mismos.

y responder por su reposicién o
inadecuada manipulacion de los mismos.

cuando los dafios se acasionen por negligencia o

Libro de inventarios




Reportar al drea de Recursos Fisicos — Activos Fijos de la SUBRED, los equipos

Reporto al firea de Recursos Fisicos — Activos Fijos de ta SUBRED, los equipos de propiedad del contratista, que se destine a

12 . . . i Libro de inventarios
de propiedad del contratista, que se destine a las las
El contratista deberii responder por fa seguridad de los equipos que se encuentren : . : : . . :
" N N P P 8 quipes g Respondo por la seguridad de 1os equipos que se encuentren bajo su custodia. Libro de inventarios
bajo su custodia.
Apoyar a elaboraeion de respuestas a rectamaciones y requerimienios que se . "
. N Apoyo la de resy a y requerimientos que se presenten en desarrollo de Ja atencion que s
K] presenten en desarrollo de s atencidn yue se abliga a pro os 0 N N . Repaortes POR
N L obliga a presiar a los usuarios o pucientes que demunden el ser
pucientes que demanden ¢l servicio,
15 |Prestar el apoyo necesurio pnry dur respuesta n objeciones iniciles evitando nsi | Presto el apoyo necesario parn dar respuesta a objeciones inicintes evitundo asi que se genere Glosa Delinitiva o procesos de

que se genere Glosa Definitiva o procesos de Conciliacién por parte de EAPB,

Caneiliacién por parte de EAPB.

Notificar los sucesos de seguridad que se presenten durante el proceso de atencién

Notifico los sucesos de seguridad que se presenten durante el proceso de atencion al paciente y apoyar en los andlisis a fos

16 al puaciente y apoyar en los andlisis a los que sea convocado e implementar las . d . N P Programa Almera
. . . L que sea convocado e implementar las acciones de mejora definidnas para ef servicio.
acciones de mejora definidas para el servicio.
Reportar tos eventos de notificacion obligatoria con la oportunidad establecida en . " . : " . o : Historias Clinicas
17 ! o . B P Reporta los eventos de notificacién obligatoria con la oportunidad establecida en [a normatividad vigente. - .
i normativicad vigente, Aplicativo Dinomica
Apoyar las actividades de dacencis de servicio en la revista médica u otro espacio - - P, . Cp . . "
i " . N .. |Apoyo las actividades de dacencia de servicio en la revista médica v otro espacio dirigidas a los eswdiantes y/o pers
18 dirigias 2 los estudinntes y/o personal del servicio, pura el desarrolle y formacion i o - L
servicio, para el desarrollo y formacién de! recurso humano en salud. Aplicativo Dinamica
del recurso bumano en salud.
" . . < - Historias Clinicas
19 Instruir a fa comunidad sobre la prevencion de las enfermedades Educo 1 1a sobre [a pi de las L N .
Aplicativo Dinsmica
Informar oportunamente al supervisor del contrato cualquier novedad que afecte el . . o I "
20 o P Informo oportunamente al supervisor del contrato cualquier novedad que afecte el cumplimiento de sus obligaciones concepto coordinador
.| cumplimiento de sus obligaciones
. " | Facititar las labores de supervision, evaluacion y control que In SUBRED realice . . - . . S
y pervision, Y q : ' 10 as labores de supetvision, evaluacion y control que ln SUBRED realice en forma directa por I Subdireccion de -
21 en forma directa por la Subdireccion de Servicios de Satud, 1a Oficina de Calidad N N " N Auditoria Interna
., Servicios de Salud, la Oficina de Calidad y/o a través de terceros.
w0 a través de terceros.
2 Cumplir oportunamente las recomendaciones, aporwnidades de mejora, actas de  jCumplo opor las 7 idades de mejora, actas de compromiso y demis solicitudes de la Regi \ .
. L . . i : . episire apacitaciones
compromiso y demids selicitudzs de Ia Supervision y de fa Olicina de Calidad. Supervision y de la Oficina de Calid cisira de capaciiacionss
L ; y . o " N . ema de informacion
23 Acreditar inscripcion en el RETHUS, MIPRES y RUAF. Acredito inscripcion en el RETHUS, MIPRES y RUAF. .
secretaria de salud
1 Prestar ef servicio de conformidad con la programacidn de agenda acordada con el | Presto el servicio de conformidad con la programacion de agenda acordada con el supervisor del contrato, para el desarrotlo | programacion de
supervisor det contrato, para ef desarrotlo de sus actividudes. de sus actividades. activi
Parlicipar en las i y estudios iticos de cusos tendi a - . . " . . .
25 . Participo en las y estudios esp: de casos a resolver eausas y svluciones a probler Revista Medica
resalver causas y soluciones a problemas. i
Olsservaciones:
Firma del Coutrutista
Se anexa cenificacién de paga o Salud. pension y ARL. e ! ) cec. 1.022.364.900 e N
En easo de tener contrato nuevo se debe anexar también Ja eenificacion bancaria con la primera cuenta de cobro

VISTO BU

NOMBRE: XIM

CARGO;

INO SUPERVISOR DE CONTRATOS .. - . -

FIRMA -




Cuenta de cobro 008 2021
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

Nit. 900.959.051-7

DEBE A:
OSCAR JAVIER BAQUERO TORRES
C.C. 1022364900
LA SUMA DE:

TRES MILLONES CUATROCIENTOS CINCUENTA Y SEIS MIL PESOS {3.456.000)

Por concepto de:

* Honorarios por prestacion de servicios en cumplimiento del contrato PS 3112 de 2021
correspondiente al mes de SEPTIEMBRE 2021. ’

OBJETO: PRESTAR SUS SERVICIOS DE ACUERDO A SU PERFIL ACADEMICO, PARA
DESARROLLAR ACTIVIDADES DE MEDICO GENERAL, CON DISPONIBILIDAD EN
CUMPLIMIENTO DE LA MISION Y LA VISION DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE
SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

Cordialmente.

Oy ®ro

OSCAR JAVIER BAQUERO TORRES
C.C. 1022364900
Teléfono: Direccion: CARRERA 53 # 35-46 SUR

No. Cuenta: 465807472 ahorros banco AV VILLAS

Fecha: 30/Septiembre/2021
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