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= SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E CODIGO AR BT
Centro Oriente E.S.E APOYO - GESTION DE INSUMOS Y ABASTECIMIENTO VERSION: 02
R 3 FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO FECHA: 2020-05-04

o i 1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

{1 TO - 2 PS 6148 o g
No. CONTRATO - OPS: 237"% C.D.P. No.: 1388 Proceso sl que pertenece: [ ENFERMERIA
Unidad a la que pertenece; r LA VICTORIA

il
B

Nombre del Contratista: ‘
DANIELA BUITRAGO DIAZ | go i 1,006.429.420 | e L BOGOTA
Fecha Inicio: 2021-05- ] i
REER AR 02105-19 Fecha Terminacion incial: 2021-08-15 Valor Mensual: Valor a cobrar: lﬂ.mz 400
ADICION/ OTRO | VALOR cpp | FECHA DE FECHA DE N MES DE VALORA | VALORFPAGO
S1 ADICION ! INICIO TERMINACION CTA Cu(l:t(r:l‘;‘.l:oDE PAGAR SEGURIDAD NUMERO DE PLANILLA
B 1 $3.110 400 1777 2021-06-06 2021-08-15 1 [MAYO | $826.200 | SO(:!OAL | 1
4 § 1632 400 2396 2021-08-16 2021-09-15 2 [JUNIO [ $i4sz2080 | $281.200 | 51280076
: $ 1239300 2839 2021-09-16 2021-09-30 3 |JuLio [ sis42260 | $281.200 | 51317840
: : ZN 380 3102 2021-10-01 2021-10-15 4 |AGOSTO [ s2478600 |  $283.900 | 51326647 - 53611143
L. s (m::w ,us:j 2021-10-16 2021-10-31 S [SEPTIEMBRE |  §1.652400 | $ 281.200 | 5338080
: $ 1.652.400 3453 2021-11-01 2021-11-30 6 |OCTUBRE [ sies2400 | §281.200 | 53369926
. 7 |NOVIEMBRE | 81652400 |  $281.200 | 54019288
3 ; 1 ‘ 1
2 D 1 l \
| 10 | | |
i T
L 12 |
:Z 13 | | |
L i | l \
- 155 | | I
J 16| | | I
:; 17| I | I
18| I I I
19 19 | | | |
20 20 | | | |
21 0| | | | i
22 75| | | |
VALOR INICIAL VALOR TOTAL ;
PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
Restimén dé contrato DEL CONTRATO DEL CONTRATO
$ 2.056.320 § 11.383.200 $ 11.236.320 § 146,880
2. INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS Y AVANCE EN CUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL CONTRATO
: OBJETO DEL CONTRATO 7
Prestar servicios de acuerdo a su perfil academico para desarrollar actividades ( auxiliar de enfermeria), con disponibilidad en cumplimiento de la mision y la vision de la Sub Red Integrada De Servicio De Salud Centro Oriente
Relaci6n de actividades para el periodo: Desde:  |2021-11-01 Hasta: |2021-11-30
OBLIGACIONES ESPECIFICAS ' _DESCRIPCION DEL DESARROLLO ‘ '
o A ) ACTIVIDADES DESARROLLADOS;SLI;.(I;APEI(;:DO EN CUMPLIMIENTO DE CADA PRODUTO O EVIDENCIA ‘ j
1|1 Prestar el servicio de conformidad con la programacion de agenda acordada con el | e desarrollaron las actividades contractuales de acuerdo al cronograma para el mes de Programacion de Tumos
supervisor del contrato, para el desarrollo de sus actividades. noviembre del 2021 2 SRR

2. Controlar los signos vitales de cada uno de los pacientes asignados con la
periodicidad requerida segun orden médica, orden de Enfermeria y protocolo

.| |

2 [institucional, informando al médico y enfermera las alteraciones encontradas y Historias Clinicas Aplicativo Dinamica { |
registréndolas en la historia clinica cligielt Se realizo la toma al 100% de los pacientes asignados el mes de noviembre del 2021
3. Orientar y preparar a los pacientes para examenes diagnostico de acuerdo con (08 3
3 |protocolos de manejo y tecnologia requerida. Seg(in normas establecidas para cada  |Se realizo la preparacion al 100% de los pacientes asignados el mes de noviembre del Historias Clinicas Aplicativo Dinamica -
procedimiento. 2021
4 4 Raslzar actlyldacos Eiope del cuidado de enfermria previniendo acclones £1100% de las actividades derivadas del plan de cuidado de enfermeria se realizaron Historias Clinicas Aplicativo Dinamica ' |
inseguras en la prestacion de servicios de salud. : <
teniendo en cuenta las practicas seguras el mes de noviembre del 2021
5 7 Ngtlfncar mmedlxa(amente las acciones inseguras ocurridas a sus pacientes 8 Se realizo el reportes de los sucesos de seguriadad identificados en el mes de noviembre Aplicativo Almera
médico de tumo, jefe inmediato y en el sistema de reporte. del 2021 :
6 gggggin;?ri:‘:z:r;zzmer;ﬁ!;deenl :: rwaclo yailuTédlt;erataz(e, sobre los cambios del Se garantizo el reporte del 100% de las desviaciones en la evolucion del paciente al equipo Historias Clinicas Aplicativo Dinamica
3 P Sl Ay acopieces de trabajo el mes de noviembre del 2021
7 ZI Rgvisa{ L .Hislt cng cllnical_de Iols placl:mes 'Zslgna(\jdos ionocie[nqo‘su elv:h:clén‘ t Se realizo la revision de las historias cllinica del 100% de los pacientes asignados en el Historias Clinicas Aplicativo Dinamica -
aria, tratamiento, para realizar el plan de cuidado de enfermer a integral del paciente. | < ye noviembre del 2021 i
& garantizo el proceso de impieza y desintecc Sn_Tatinana y terminal de 1as unidades de : e e
8 |8. Mantener limpio y ordenado la unidad de los pacientes asignados durante el turno. paciente asi como de |as diferentes areas del servicio durante el mes de noviembre del F de Limpi y
2021
9. Realizar registros clinicos en forma oportuna, diligenciando todas las variables 4
correctamente y dando cumplimiento a la Resolucion 1995 de 1999 y mantener Se realizo el registro de las actividades realizadas en los pacientes asignados en el Historias Clinicas Aplicativo Dinamica
2 organizadas las historias clinicas de acuerdo al Manual y normalividad vigente de la |aplicativa de Dinamicay en los formatos en fisico ante fallas en el sistema para el mes de 3 3
Entidad noviembre del 2021 =
10 10. Cumplir las normas institucionales de biosegudgad, vigl!am?ia P iologi Seg 20 & cumplimiento de las Institucionales en el mes de noviembre del
gestion ambiental, salud ocupacional y demas politicas Institucionales. 2021
11, Responder por los inventarios, conservacion y uso adecuado de los equipos, : ;. e ey 3 L <
11 |elementos e insumos. al igual que el cuidado de la infraestructura del servicio y/o area |Se realizaron |as actividades cor | i encuenta |_us documentos intitucionales Libro de Inventario senvicios
donde se encuentre desarrollando las actividades. relacionados con los procesos de enfermeria en el mes de noviembre del 2021
12 Cumplir con los procesos, procedimientos, guias y demas normas definidas por1a |gg reafizaron las actividades cor les teniendo ta los tos intit 1
* W relacionados con 0s procesos de enfermeria en el mes de noviembre del 2021
dad. Se realizo la pacion en las re! i y cap i prog! das para el mes de Listado de Asistencia
19 |13 Asistir 8 rounionss y capasitaciones programadas por 3 enids noviembre del 2021







Cuenta de cobro 0007-2021

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.
Nit. 900.959.051-7

DEBE A:

DANIELA BUITRAGO DIAZ
CC1006429420

DE UN MILLON SEISCIENTOS CINCUENTA Y DOS MIL CUATROCIENTOS PESOS
($1.652.400$)

Por concepto de:

Honorarios por prestacion de servicios en cumplimiento del contrato No PS 6146 DE
2021 correspondiente al mes agosto 2021.

OBJETO PRESTAR SERVICIOS DE ACUERDO A SU PERFIL ACADEMICO PARA
DESARROLLAR ACTIVIDADES AUXILIAR DE ENFERMERIA CON DISPONIBILIDAD
EN CUMPLIMIENTO DE LA MISION Y LA VISION DE LA SUBRED INTEGRADA DE

SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

CORDIALMENTE,

| | 5
Oa. NQ-\“‘ @” : IQ%\) O

DANIELA BUITRAGO DIAZ
CC1006429420 DE BOGOTA

CALLE 30C SUR 3-19 ESTE

# CUENTA 469570009859 DAVIVIENDA

30 DE NOVIEMBRE
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sar | miplanilla.com

PLANILLA INTEGRADA DE A

UTOLIQUIDACION

DE APORTES

DATOS DE LA PLANILLA G
CANTIDAD
ASOCIADA
DATOS DEL APORTANTE PLANILLA nanw.nvau;zo. e EMPLEADOS. s
== . —— T oReccion | TELEFONO | CORREO Asocils npo | FECHAPAGO | NUOMERO 008
NUMERO NOMBRE APORTAN £XONERADO PAGO LALA | (@iAMES /ARO) | PLANILLA 3 .
i i 1@gmail.com ISCALES Y
P = o " 3-19 este 2065016 danielabuitragob7’ PARAF
cc 006420420 DANIELA BUITRAGODIAZ | Ci30csur SALUD E PERIODO PENSIONES TOTAL A PAGAR
SOV CLASE NOMBRE DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO - 5 oot | 54019288 $281.200
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL 2021-1
(NICA | - Independiente BOGOTA D. C. BOGOTA. D.C.
TOTALES POR SUBSISTEMAS
_ TOTALES SALUD Tencia Maternidad Dias Mora sy <u.ﬂ.v,m03 Total a Pagar | No. Afiliados
" i Adici Incapacidades alor Mora
| cosgo EPS Nombre NT c Obligatoria | UPC 1
w No. Autorizacion Cotizacién
i o 0. lori;
» No. Autorizacion Valor - |I\Illo 0 0 113.600 1
| epsow Famisanar EPS 8300035647 113.600 0 0
i TOTALES PENSION :
— i Valor Mora Valor Mora No.
Cotizacié Aporte Voluntario | Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - Dias Mora Mot Total a Pagar
| codige aFP w e~ = S PO Afiliado e Solidaridad Subsistencia Cotizacion FSP Afiliados
} i
zso301 | Porvenir 800224808-8 145.400 0 0 0 0 0 0 145.400 1
{ TOTALES RIESGOS LABORALES
Codigo ARL | Nombre NIT Cotizacién Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado | Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
i | Obligatoria | No. Autorizacion Valor Sistemas Cotizacion Mora | Cotizacién | Cotizacién | Saldo a Favor Favor Solidaridad
seat 1 ARL SURA 890903790-5 22.200 22.200 0 0 22.200 222 22.200 1
——
| TOTALES CAJAS
“ Cédigo CCF ,,, Nombre NIT
- - Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar | No. Afiliados
e
| TOTALES PARAFISCALES
£ TOTALES P
| valor Aporte Dias Mora Valor Mors Aporte Total 2 Pagar No. Afilados OR SUBSISTEMA
I Tipo Administradora No. Administradoras | Valor antes de IGE, LMA,
] SENA Reportadas IRP y Mora Total a Pagar
o ¢ | o o Salud
b 2l 1 113.600 113.600
ICBF Pension
o T 1 145.400 145.400
| g | 0 0 H 0 Riesgos Laborales 1 P =
L ESAP oE ; 200
i | — 0 0 0
MT ESAP 5 ; =
T ICBF
| i 0
0
) I MEN = 9
SENA 3 4 o
pe
CLoMuETEE 2 :
2 281.200 281.200
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