SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURE.S.E
]
INFORME DE ACTIVIDADES CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS CO-OPS-FT-11VE '
- DATOS DEL I}‘FORME (/
Desde: 01-may.-21 Hasta: 31-may.-21
Eariodos cat - FRANCY MILENA GONZALEZ PEREZ m“;. 1013594476 =1
Nombre del Contratista: mi7087 @R - 3
Correo Electrénico: m.@m: Teléfono(s): 3144859201
INombre del Supervisor - Planta: Cargo: Codigo-Grado:
Nombre del Supervisor - €0 YULY ANDREA BUITRAGO MELO Pell PROFESIONAL GESTION ADMI No. CTO: 3912021
Apoya tecnico 3 |2 supervision - Planta: Cargo: Cddigo-Grado:
Apoyo tecnko u la supervision - Contratista: 1OSE LUIS TEJEIRO Parfil APOYO A LA SUPERVISION No. CTO: 4654-2021
' DATOS DEL CONTRATO __’
e 2397-2021 -~ |atocomtrate{ 2021 ] C.D.P. CONTRATO INICIAL : | 72
ENFERMERA
PERFIL:
DIRECCION A LA QUE PERTENECE: HOSPITALIZACION
UNIDAD DE SERVICIOS : TUNIVELTO
LIQUIDACION DE SERVICIOS
PORCENTAJE [%) CENTRO
SERVICIOS oo | e | raoar | aovacwmes vaLoRHoma ToraL o costos
DIRECCION DE AMBULATORIOS Mostrar
DIRECCION DE URGENCIAS Deuttar
CONSULTA URGENCIAS - UsS TUNJUELITO TUNJUELITO BOUT 60 S . 17.400| $ 1.044.000 24,39%
3 - 0,00%
S - 0,00%
DIRECCION DE HOSPITALARIOS Ocultar
HOSP MEDICINA INTERNA - USS TUNJUELITO TUNJUELITO 06T 186 S 17.400| $ 3.236.400 75,61%
$ - 0,00%
$ N 0,00%
UC! PEDIATRICA Mostrar
UCI NEONATAL Mostrar
UCI ADULTOS Mostrar
DIRECCION COMPLEMENTARIOS Mostrar
CONVENIO APH Mostrar .
SIRC | | | [ s - o0,00%
RURALIDAD Mq_%r
PARTICIPACION COMUNITARIA Y SERVICIO AL CIUDADANO Mostrar
(ASISTENCIAL) Y RUTA DE LA SALUD
GESTION DEL RIESGO Mostrar
SALUD PUBLICA PIC Mostrar
HONORARIOS Mostrar
REMUNERACION Mostrar
VALOR SERVICIO PRESTADO MES: $ 4.280.400 #NOMBRE?
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
FECHA TERMINACION
FECHA INICIO CONTRATO 1/02/2021 CONTRATO INICIAL 30/04/2021
FECHA VALOR N. CUENTA SEGUN MES
. e DP MES CUENTA DE COBRO
No. PRORROGA | FECHA INICIO TERMINACION jg ADICION ADICION /C ) CERTIFICADO VALOR A PAGAR
1 | 20210501 | 202106-30/ 1 $ 7.653.6007 72 1
I ] 2 Febrero $ 3.549.600 (
] | 3 mario $ 4.698.000| .~
I I 4 abril $ 3.862.800 |
| [ 5 Mayo $ 4.280.400 L~
| | | 6
| | 7
| | 8
| 3
| 10
| 11
| 12
I | 13
l VALOR INICIAL DEL CONTRATO p VALOR TOTAL DEL CONTRATO PAGOS REALIZADOS 2 SALDO DEL CONTRATO >
/ a/ L~
ls 12.528.000 $ 20.181.600 / $ 16.390.800 § 3.790.800
EJECUCION DE ACTIVIDADES FRENTE A LAS OBLIGACIONES DURANTE EL PERIODO REPORTADO
ACTIVIDADES DESARI {
OBLIGACIONES ESPECIFICAS ( Las estipuladas en la minuta ) ROLMC:;: g;;;:‘g :: DERCOMPLIMIERTODE PRODUCTO O EVIDENCIA
Prestar servicios de acuerdo al perfil (Enfermera(o)) acorde con la Lex Artis, segin necesidad de LA SUBRED icios di Individual .
1{5UR E.S.E, de acuerdo a los principios del Sistema General de Seguridad Social (SGSS), Sistema Obligatorio de  |Se prestan servicios en Salud como Profesional en Enfermeria en USS Tunjuelito Sepresian send .01 . RSCIONS Il Ciiales sagen
programacion interna e la Subred Sur

Garantia y Calidad (SOGC) y demas normas concordantes.
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE !ALUD:'EE\\

AL CAL DI MAYOR INFORME DE ACTIVIDADES CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS
e moRIA e Co0py,

Se realizan diersasa actividades de promocion y prevencion en salud con el objetivo Educacion, scompafamre

Icacid! inadas a promover y prevenir ]
de fortalecer el autoculdado en salud de |a persona famllia y comunidad medicamentos,

ividual, familiary comunitarla

NG g
LIY iy

o mnvum‘m,“”; .
ud y prevenic ta g i

Reslizar actividsdes de Informacién, educacid
enfermedad y ¢! autocuidado de la salud nivel Indi

~

i,

Registrar en I Historia Chinica toda Ia informacidn del acto paramédico (procedimientoy culdado de

secuencial, coherente, legible, clara, sin tachaduras, enmendaduras,

enfermeria, de forma verat,
Internacionalmente nplobldn),

intercalaclones & epacios en blance, sin utifzar sigles distintas 3 s dad se realizan registros clinicos sobre evoluciones, procesos, procedimientos,en h Evoluciones clinicas, Notas de Enferm
umuhines o inmedistamente desputs de su realizacidn, con Integralidad, secuencialidad, Racionalida istoria clinica del paclete con base en crlterios clentificos Mo it i, Kardan g
dentifica (16gica, clara, completa) y demds criterios que defina el Ministerio de Salud y Proteccion Soclal o
Entes competentes que regulan la materia (Resolucion 1995/1999, 839/2017 norma que ha

modifique sustituya).
Apoyar la elaboracidn, actualizacidn de formatos, protocolos, gulas, procedimientos de enfermeria y adherirse |Se desartrollan actividades especificas bajo el lineamlenta de protocolos y gulas se soctaliza y diligecia el cansentimiento inf B
a]a tos mismos, Incluyend o dilig i delc | do en los casos pertinentes establecidas por la Subred Sur con el fin de mejorar y garantizar procesos sequrosen | los el \fecs do o1 lormado, se
[l do las normas univeriales de bloseguridad. 1a atencion en salud personal
Se realizs una administracion segura de medicamentos con base a prtotocios
] Asegurar s correcta administracion de medicamentos de acuerdo & |a prescripcién médica escrita, legible, estipulados, siguientos normas universales de bloseguridad y teniendo en cuenta los Se confirma |a administraclon de medicamentos en
s-mndl, actualizada de scuerdo ol p I lecido porla Institucid 12 correctos parala administracion segura de medicamentos formulados por el aplicative dinamica gerencial de la Subred Sur
medico tratante
Apoyar en la \dentificacion, caracterizacion, Inscripcion, manejo, seguimiento y canalizacién & usuarios 8 las  |Se brinda apoyo desde el perfil especifico al usuario para satisfacer la necesidades en Interconsultas & las especialidades resueridas por el
8| diferentes rutas de atencién en salud. salud con las diferentes rutras especificas paclente
iculs i d b
Articular acciones con los equipos misionales [)lrl. el manejo integral y cuidado del paciente, conforme lo Serealiza l(.dunes oportunas para garantizar la atencion Integral en salud bajo I8 Radicaclon de dacumentaclon de forma oportuns
establece |a Ley 911 de 2014 o norma que la modifique, adicione o sustituys. responsabilida deontologlca en el ejerciclo de 1a profesion de Enfermela
Realizar ¢l seguimiento y custodia del carro de paro del servicio asignado de scuerdo al procedimiento y e realiza seguimiento diarlo y revision mensual al carro de paro con el objetivo de Libro de cartro de paro, Revislon Mensual segin turno de
formatos Institucionales garantizar la conservacion disposicion y opartunidad en la atencion del paciente rotaclon
d i
Macer seguimiento de control y evaluacion al personal auxilisr de enfermeria de acuerdo & sus competenciasy| " wp""':" fad "’"“I" actividsdes d:' personal '""""Id"‘”":’: ; = i Auditorls de reglstros y procedimlentos del personal
actividades del senvicio, acorde con la Ley 911 de 2014 o norma que |a modifique adicione o sustituya competencias y se retroslimenta posrs © tener mejoras en las activeldades tecricaty auxilalr de enfermeia
alida ¢n el serviclo
. "
10| Otras sctividades propias del perfil que fortalezcan el desarrolio de las actividades misionales. Se realiza actiidades propias del ejercicio de Enfermeria Cumplimiento copn todas las actlvidadades especificas

INFORMACION PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

PEliODD AL QUE
e pONDETE FECHA DE PAGO NUMERO DE PLANILLA
ARO | wmes RO | MES. T DIA WALOR HONORARIOS CERTIFICADOS MES ANTERIOR $ 3.862.800
2021 4 2021] 05| 10 sos3ais) '
\VALOR HONORARIOS CERTIFICADOS MES ANTERIOR EN LETRAS TRES MILLONES OCHOGENTOS SESENTA Y DOS MIL OCHOCIENTOS PESOS
ron VALOR APORTADO
i ENTIDADES APORTANTES SEGURIDAD SOCIAL INGCZE::A:A:ZD‘ i :4"!31':&;“ ) (Sobre el 40% de los In|re:o:$$ll:;ln) no debe ser Inferior a]
:lesmm I NO SKANDIA-OLMUTUALD S 247.200 ] % 247.300
L NUEVA EPS § 1 S 193.100 | 5 193.200
- T 1 SURA 545120 I°¢ 81005 37.700
DE COMPENSACION | NO S 448.400 | S 478'200
R INFORMACION MEDJO\DE PAGO '
| BANCOLOMBIA S.A [reo cuenta] /anonfos | NRO CUENTA| 62487892349
f 2ol e
roo] Mtl-ﬂ“m (o Zater? %2 L \L\j ﬂ,
| FRANEY MILENA GONZALEZ PEREZ YULY ANDREA BUITRAGO MELO
NOMBRE COMPLETO CONTRATISTA NBSABRE DEL SUPERVISOR
1013.594.476 PROFESIONAL GESTION ADMINISTRATIVA EN SALUD
- €C. NO. CONTRATISTA
M/ J98E LUIS TEJEIRD
NOMBRE DEL 0 TECNICO A LA SUPERVISION
APOYO A LA SUPERVISION
2021-02-12
7’ ol
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Informadién bésica de la planilla

Empresa; e FRANCY MILENA GONZALEZ PEREZ
Lol ot SR

S 0 el . PRUNIEAL

Namero de Radicacibn: 50532157

Fecha de vencimiento: 12/05/2021 (

Fecha de Pago: 10/05/2021/

Detalles del pago

Razbn soclal recaude:

seacaccsssmssescsencsnsnanea

Compensar OI

REPORTE RESUMEN DE PAGO

NIT:

esscensssssnacsensesssuonen s

Perioda liquidacién Pensiones: abri 2021

Perioda liquidacién Salud:

Total a pagar:

cemssccsense

Total de empleados

Namero de Administradoras:

Nit recaudo:

1013594476

abri 2021 /

$478,200

3

9998600669427

Descripcién: MiPlanilla.com Page Protecclon Social Medio de Pago: Pagpo Electronico par PSE

Banco: BANCOLOMBIA Numera Autorizacién: 985554657

Estado de latransaccién: Transaccidn aprobada

*Namero de Valor descantado
Cédigo NIT Administraderas Num, Afillados Incapacidad por en incapacidad Total Pagado
rlesgos lahorales y/o licancia /
14-11 890903790 ARL SURA 1 $0 $37,70 / ,
230901 800253055 Old Mutual 1 $0 $247,300 //
EPS037 900156264 Nueva Promotora de Salud - Nueva EPS 1 $0 $193,200 /
$478,200

*Si desconté incapacidades o notas crédito debe Informar a la administradora correspondiente los descuentos.

Este documento esti clasificade como PRIVADD per parte de Compensar Operadar de Informacisn
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