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1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

Ho. CONTRATD - OPS: PS1363| L oowe: b Proceso al que pertenece: |n|aEcan DE URGENCIAS
2021 Unidad a la que pertenece: [MTERNO
Nombre del Cantratista: | LEIDY GINNETH PARDO VALDERRAMA ] ce. [1024541 467 de: Iansnn\
Fecha Iniclo: Eg’z‘mgj Fecha Terminacién incial: Valor Mensual: Valor a cobr,
apicions | vaLor FECHADE [  FECHADE 177 | EELRES DE VALORA | VALORPAGO
otrosi | apicion | PP | icio | teRminacien COTA | [EHENTA0E PAGAR QEQUIIUAD, NUMERO BE PLANILLA
SOCIAL
7 70 T T_|ENERD 880 000 $280 300 L=
7 ¥ 850,000 | G 2 |FEBRERO 31760000 L] 38450940
3 § 2640 000 1204 |2021-0601 3 |WARZO $1.760 000 3 261 200 49050858
4 ¥3520000 4 [ABRIL $1.760000 S 281 700 49674301
5 5 1.987.007 |75 |[wAvD $ 1.760 000 $ 299.400 50454455
6 3 860 000 [] JUNIO $ 1,760 000 § 209,400 51037074
7 $1.334153 T JuLID $ 1987097 $ 299400 517434913
[ S BBO 000 | EEEEEE FEEEE 8 |AGOSTO §1.760 000 § 299,400 52380813
] 9 SEPTIEMBRE |$ 1760000 § 299400 53177047
10 10 |OCTUBRE $2214104 $ 299400 537652354
11 1"
12 12
13 13
VALOR INICIAL VALOR TOTAL
Resumende | DEL CONTRATO DEECOIRATS PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
contrato
§ 5.280.000 $17.401290 $ 17.401.2%0 50
&

OBJETO EL CONTRATO

PRESTAR SERVICIOS DE ACUERDO A 5U PERFIL ACADEMICO PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES {DE SU PROFESION). CON DISPONIBILIDAD EN CUMPLIMIENTO DE LA MISIGN ¥ LA VISION CE LA SUBR ED

INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTEESE

Relacién do actividades para el periodo:

Desde; |7071-10-01

Hasta: [Jura 103

OBLIGACIONES ESPECIFICAS

DESCRIPCION DEL DESARROLLO

Lo esspulacias o s M) |ASTIVIDADES DESARROLLADOS EM EL PERICOO EN CUMPLIMIENTO DE CADA GBLIGACIIN | PRODUTO O EVIDENCIA
|Registrar e ingresar la totalidad de los usuatios en sistema de
1 [infarmacidn Dindmica Gerencial en of modulo de admisiones, danda Registra en el sistema de Informacion Dinamica Gerencial Reporte de Ingresos Dinamica Gerencial
pricridad a gestantes y nifios que consulten por el senvicio de urgencias
Registrar |a infarmacién de los usuarios en el sistema do Informacidn
2 [DGH tales como N* de decumenta de identidad, nombres ¥ apellidos, |Actualizaclon de Datos personales en Dinamica Gerencial Reporte de Ingresos Dinamica Gerencial
aireccian, teléfano, nombre del acompafante
Apoyar el proceso de de ingreso yfo do
3 &0 el sistema de informacién DGH, adelantando las ucmnes Consuitar Previaments DGH antes de aperturta ingreso para identificar que no|Ficha de informacien datas personales
para datos ¥ actual Ia informacidn euands aplique reingress en DGH
corresponda
Verificar en lodas |as bases de datos (FOSYGA. DNP,BDUA, =
4 |Comprobador. Web, efc), el estado de afiliacién del paciente o los Registro de cefinicien @e pagador en y Bitacora ¥ Reglitin. i i Aplcathn s“ii
pacientes, tanto por nometo de documentos como por nombres ¥ soportanda la EAPB - P
identidad)
apellidos
s Imprimir y guardar registra en SIES lodos los de afiliacién  (Reg de la de derechos de las diferentes bases de “tml—ﬂeguu_n s Aglicativ SIES
del paciente { {ldentificade  par documento  de
identidad)
Apayar y entregar los formatos de consulta de urgencias a los usuarios =
L] y los pacientes que la requieran Actividad reasignada a otra area M
Realizar las acciones necesarias para generar la factura de TRIAGE Real:zar roporte al area de facturacion con los soportes que haya lugar para ceerar
z cuando corresponga las ingresos (salidas voluntarias, fuga de pacientes sin atencion medica) Carren del reporte al area respectiva
Werificar en todos los casos |a sequridad social ¢el paciente, . Reglstro en Aplicativa SIES
2 |independientemente que esta ya haya sido i por :ﬁ_i:;::‘l: o luuno?a:\ate! las EAPE 3047/2008 para confiemar el estado de [Identificadn  per  documento  de
¥ definir linea de pago o afisat=) identidad)
Realzar el censo de pacientes que se encuentra en el servicio a carge, I
verificando cama pof cama contra histonia clinica los procedimientos | Verificacion diaria de censo con cada uno de los servicies [Urgencias y Inaime . 6llciud e aotizaidan it
o i i = las diferentes EAPB de acuerdo a la
9 [realizados, el estado de afiliacion del paciente y realizar las Haspitalizacion) generando solicitud ante las EAPB de las novedades encontradas x 5
% i relacion  contractual y  parmatividad
cofrecciones en casos en los que se detecten errores en la definicidn de |en la Historla Chinica ibahta
linea de pago o
10 Realizar |a hospitalzacion y asignacion de cama en DGH de lodos las | Asignacion ge cama en DGH segun informacion sumlnlslrada por area asistencial Registro da paciente en DGH
@ carge para asignacion de la primera cama dentro de la |
Realizar contacto con las Entdades para reporte y salicitud de
autorizacidn de la atencién de . orden de b yla = Registro en Aplicative SIES en bitacora
" i adiconales a través de Jns medios establocidos en la S:r:l:lz; Ira ““F::f"::ll:n:?%:?: Iind7r2:ﬁg‘p:xe:ﬂ:gpnslumacmn o con numers de autorizacien generada
Resolucion J047/2018 que s realicen los 3 reportes coma equeridos pi © s pat las EAPB
la indica la idad tedo d.
Metilicar en el correo electrénico las respuestas dadas por las s
12 diferentes entidades a quienos se les haya repartado un servicio y dar | Revisien y seguimiento diario de respuesta de correos y en case de no contar con|Reporte realizads via cores (Segin
oportuna a sus . con el fin de garantizar que se|la misma se dete dejar of reporte del cuarto envio segin Resolucion 3047/2008  |vigencia do comreo institucicnal)
Bmita |a autorizacién correspondiente
Registrar en maluz_ de seguimiento y base de datos (SIES) el i T I i
13 de la &n cada solicitud q en Bitacora de gestion ante las EAPB Ewvidencia de registro en aplicativo SHES
Regortar a 18 Ezpanuncla de Trabajo SoCIal 6 1a que Flaga sUs VECES -
Registro en libro de cada una de las areas de admisiones y/o correos enwndn: al|lReporte  registrado  en  libro  yio
14 (los casos donde deben intervenit [Identificacitn o novedades en area de trabajo soeial ok Gatos que 4 £ . Barfkes
Werificar que toda factura que s¢ genere por el Senvicio de urgencias e . — ; : Soporte de facturas de urgencias con
15 rlints ean Iy aitorrasan SosIpondistte Seguimiento de gestion de autorizaciones diarias del servicio de urgencias autorizacion
Entregar contra regisiro en ibro de reporte de |a totahdad de las R de casos reg en
3t novedades que se presenten en ejecucidn del objeto contractual Reglstm den IS T e kg TS Lind libto de entrega de turne
: 2 Hoja de asistencia firmada por fos
17 |Asistir a las reuniones y capacitaciones programadas por el area Cumglir con a I tolabaradares
18 |FoaTZar Tas demas can &l ohjetd Ne aplica NIA
gue asiene gl sunera 1
Coservacones 48 HORAS CUBRIMIENTO DE 11.20.28,30 DE SEPTIEMBRE_2021 POR KO
CONTINUIDAD DE BRIAN CCHOA QUIEN PS5 1352 2021 LABORO HASTA EL 10082021 ~
L= l O
Flrma del
Se anexa certficacidn de paga a Salud, pensidn y ARL.
En casa de fener contrala hueva se debe anexar lambien la cerlificacion bancaria con b prmera cuenta| |C.C. 1.024 541 457 de BOGOTA
do cabeo
VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS /
NOMBRE: DANIEL HUMBERTO FLOREZ ZAMEB /
CARGO: PROFESIONAL Espsfrumo Arfasgluo [/
[ i) gt
LLL il )i 4




Uitima Ingroso exitoss: 2021-10-13 1 11:10:02 AM | Ultima Ingrens faliida: 2021-08-04  01:34:28 PM

Periedo Pensidn: Octubra 2021, Perfodo Salud: Octubre 2021.

Octubre 13 de 2021 f 11:10 AM

tw = enleg - Resumen de page

Planillas / Resumen de pago

Informacién basica de la planilla

LEIDY GINNETH PARDO VALDERRAMA Nit:

Emprasa: 1024541467
Tipo planilla: 1 Perlodo liquidacién F 2021
Sucursal o Dependencia: PRINCIPAL Periodo liquidacién Salud: Septiembre 2021
Nimero de radicacién: 53752354 Total a pagar: $299,400
Fecha de vencimiento: 1512021 Total de empleados: 1
Fecha de pago: 081072021 Nomero de administradoras: 4
Detalles del pago
Razén soclal recaudo: Compensar Ol Nit recaudo: 9998600660427
Descripclén: MiPlanilla.com Pago Proteccion Social Medio de pago: :;gEo Secirontbagor
Banco: BANCO DAVIVIENDA Numero de aprobacién: 1156170581
Estado de la tr i6 b
Totales
ceige| Nt Adminiias lndos| " esgen eborsen " | ncapsciis v voonia| Tosl psgado
147 ' 860002503 Cia. do Seguros Bolivar §.A. 1 | $0.00 $22,200
230301 | 800224808 Porvenir 1 | $0.00 5145400
ccra4 | asooes4z | © Gaa e Gampensad 1 $0.00 $18,200
EPS010 | B0O0028702 | EPS Sura | 1 | $0.00 $13600 |
$290,400 |
*5I dowcontd incapscidades o notas cridito dabe Informar a la admini corr larte loa o ton
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Miplaniila.com - Gostion y pago de la Planilla Integral de Liquidacitn de Aportes (PILA) - Colombia

Su direccidn [P actual es: 10.0.66.31




Cuenta de cobro 010 - 2021

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD

CENTRO ORIENTE E.S.E.
Nit. 900.959.051-7

DEBE A:

LEIDY GINNETH PARDO VALDERRAMA
CC. 1024541467 de Ciudad Bogota

LA SUMA DE:

Dos millones doscientos catorce mil ciento noventa y cuatro pesos mte
(2.214.194)

Por concepto de:

e Honorarios por prestaciéon de servicios en cumplimiento del contrato No PS
1363 de 2021 correspondiente al mes de Octubre de 2021

OBJETO: : PRESTAR SERVICIOS DE ACUERDO A SU PERFIL ACADEMICO PARA DESARROLLAR
ACTIVIDADES (AUTORIZACIONES) CON DISPONIBILIDAD EN EL CUMPLIMIENTO DE LA VISION Y
LA MISION DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ESE.

Cordialmente,

L@“du Rudo

LEIDY GINNETH PARDO VALDERRAMA

CC. 1024541467

Teléfono: 3202818177

Direccion: CALLE 63 SUR N° 73D-77

No Cuenta 550008400754779 de ahorros DAVIVIENDA
Fecha: 31/ Qctubre /2021




