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b m INFORME DE ACTIVIDADES CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS P——

Periodo a Certificar DATOS BEL INFORME !

Nombre del Contratista: e = m 01-noy-21 - Hasts:

Correo Electronico; o SAHEE-A Stdoedicn HDDRIGUH}KGMH Cédula: 54937509
= sami.dipx62 1@hotmail.com I T.h—,,m;,,. TR

Nombre del Supervisor - Planta:
Nombre del Supervisor - Contratista: T  — e
- kil e YULY ANDREA BUITRAGO MELO

Apoyo tecnico a la supervision - Planta:

DATOS DEL CONTRATO

C.D.P. CONTRATO INICIAL : . 72

NO CONTRATO:
ﬂi:ﬁl_ AUXILIAR DE ENFERMERIA
rcovaeermmee
_
LIQUIDACION DE SERVICIOS

CENTRO DE | CANT HORAS CANT HORAS CENT CENT
—uﬂm

DIRECCION DE AMBU LATORIOS
Rar .
9.400] $ 1.692.000 100,00%

DIRECCION DE URGENCIAS
URG OBSERVACION - |:15.5 T'LIINJU ELITO - ﬁTLI'HJUELIT;:I' 180 0 S
SR 0,00%

Mostrar
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UCl ADULTOS

DIRECCION COMPLEMENTARIOS Mostrar
CONVENIO APH Mostrar
Mostrar

RURALIDAD
PARTICIPACION COMUNITARIA Y SERVICIO AL CIUDADANO
(ASISTENCIAL) Y RUTA DE LA SALUD | ostrar

GESTION DEL RIESGO

REMUNERACION
VALOR SERVICIO PRESTADO MES: _
. il EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
: FECHA TEHMIH&CIDH -'
N. CUENTA SEGUN MES

VALOR A PAGAR

FECHA | VALOR
: ION CDP
No. PRORROGA| FECHA INICIO TERMINACION No. ADIC CERTIFICADO
1 2021-05-01 2021-06-30 ~ | 1 ¢ 3.271.200 955 _ 1
2 2021-07-01 2021-08-31 2 l $ 1.692.000 1575 2 Febrero
3 | 2021-09-01 2021-12-31 3 5 8.460.000 2262 &4 | 3 marzo
= B i a abril ]
. _l_-_ G mayo : _
i 6 junio S 1.692.000
T o i 7 Julio S — 169200
o -1 | = g agosto ] $ 1.804.800
) ,,r ; ol ’L 9 septiembre $ D 1.692.000
a o 10 octubre . | % 1.692.000
— = ' i 11 noviembre S _ 1.692.000
SALDO DEL CONTRATO 4
5 1.804.800
EJECUCION DE ACTIVIDADES FRENTE A LAS OBLIGACIONES DURANTE EL PERIODO REPORTADO
ACTIVIDADES DESARROLLADAS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE SRODUCTO O EVIDENCIA
OBLIGACIONES ESPECIFICAS ( Las estipuladas en la minuta ) CADA OBLIGACION
REGISTRO EN HISTORIA CLINICA

MERIA) ACORDE CON LA LEX ARTIS, SEGUN NECESIDAD £ PRESTA SERVICIO COMO AUXILIAR DE ENFERMERIA EN TODOS LOS
o5 DEL SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL OFOCEDIMIENTOS A MI CARGO
GC) Y DEMAS NORMAS CONCORDANTES

). PRESTAR SERVICIOS DE PERFIL (AUXILIAR DE ENFER
1{DE LA SUBRED SURE.S.E, DE ACUERDO A LOS PRINCIPI
{SGSS), SISTEMA OBLIGATORIO DE GARANTIA Y CALIDAD (SO

NDO EL AUTOCUIDADO Y CONSIGNADO EN NOTAS DE ENFERMERIA

SE BRINDA EDUCACION A PACIENTE Y FAMILAR FOMENTA

ERY
CONSERVACION DE LA SALUD

UNICACION, ENCAMINADAS A PROMOV
IDUAL, FAMILIAR ¥

EDUCACION, COM

S DE INFORMACION,
0 DE LA SALUD A NIVEL INDIV

OCUIDAD

REALIZAR ACT IVIDADE
PREVENIR LA ENFERMEDAD Y EL AUT

COMUNITARIA.
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REGISTRAR EN LA HISTORIA CLINICA LA INFORMACION DE LA INTERVENCION AL PACIENTE, PLAN DE e
CUIDADOS DE ENFERMERIA, SIMULTANEA O INMEDIATAMENTE DESPUES DE SU REALIZACION, CON BRINDA ATENCION INTEGRAL AL USUARIO, Y ACOMPARAMIENTO EN 5U .
INTEGRALIDAD, SECUENCIALIDAD, RACIONALIDAD CIENTIFICA (LOGICA, CLARA, COMPLETA) Y DEMAS = SE REALIZA REGISTRO EN HISTORIA CLINICA INFORMANDO CAMBIOS REGISTRO EN sisryy,
3| CRITERIOS QUE DEFINA EL MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL O ENTES COMPETENTES QUE TRATAMIENTO, et e NOTag by
REGULAN LA MATERIA {RESOLUCION 1395/1999, 839/2017 NORMA QUE LA MODIFIQUE,SUSTITUYA), E -
INFORMAR DE FORMA OPORTUNA A LA ENFERMERA Y/O MEDICO DEL SERVICIO, LOS CAMBIOS EN EL ESTADO
O EVOLUCION DEL PACIENTE
). APOYAR LA ELABORACION, ACTUALIZACION DE FORMATOS, PROTOCOLOS, GUIAS, PROCEDIMIENTOS DE s T TR S REGISTRO EN FORMATOS FISICos ‘
41ENFERMERIA Y ADHERIRSE A LOS MISMOS, INCLUYENDO EL DILIGENCIAMIENTO DEL CONSENTIMIENTO SE DILIGENCIAN FORMATOS UNIDAD Uoeon gy,
INFORMADO EN LOS CASOS PERTINENTES GARANTIZANDO LAS NORMAS UNIVERSALES DE BIOSEGURIDAD.
LY
APOYAR EL PROCESO DE ALTA TEMPRANA, FORTALECIENDO CONOCIMIENTOS DEL PACIENTE ¥ LA FAMILIA EN SE EﬂiJEA PACIENTE FORTALECIENDO HABITOS SALU DABLES, MEDIDAS DE
g | A PROMOCION DE HABITOS SALUDABLES, AUTOCUIDADO ¥ CUIDADOS ESPECIFICOS DE ACUERDO A AUTOCUIDADO COMO APOYO A SU RECUPERACION POST TRATAMIENTO REGISRO EN HISTORIA CLiNica
TRATAMIENTO Y RECOMENDACIONES MEDICAS, DEJANDO REGISTRO ESCRITO EN LA HISTORIA CLINICA Y 122 v ALARIG
DOCUMENTOS DESTINADOS POR LA INSTSTUCION. ‘ ;
OTRAS ACTIVIDADES PROPIAS DEL PERFIL QUE FORTALEZCAN EL DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES SE REALIZAN ACTIVIDADES QUE APORTEN A LA CONSERVACION Y EL BUEN
MISIONALES

SEGUMIENTO JEFE APOYO TECNICO A LA sy PERVISION
FUNCIONAMIENTO DE LA UNIDAD

INFORMACION PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL
NUMERO DE PLANILLA
J_afo ]

_ ME§ ] L= Bk § VALOR HONORARIOS CERTIFICADOS MES ANTERIOR
T T sosoeme: ,
 ly

UN MILLON SEISCIENTOS NOVENTA Y DOS MIL PESOS

PERIODC AL QUE
CORRESPONDE EL

VALOR APORTADO
(Sobre el 40% de los Ingresos men suales) no debe ser inferior a
un 5SMLMV

VALOR MINIMO DE LOS
APORTES

INGRESO BASE DE
COTIZACION

ENTIDADES APORTANTES SEGURIDAD SOCIAL

PENSIONADO

AT NG

T — o e S—— .
NG WIS
ENTIDAD BANCARE : INFORMACION MEDIO DE PAGO

* - ' ( |
dj;\hch'a f""n'lena ‘?-Odv? ufﬁ G&cobzur- | 6

SANDRA MILENA RODRIGUE?Z ESCOBA YULY ANDREA BUITRAGO MELO
NOMBRE COMPLETO CONTRATISTA NOMERE DEL SUPERVISOR

52.937.509 PROFESIONAL GESTION ADMINISTRATIVA EN SALUD

CC. NO. CONTRATISTA

o

0
NOMBRE DEL APOYO TECNICO A LA SUPERVISION

u = -

2021-02-12
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