Secretaria de Salud SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E 5%‘3%%’&-‘%‘3‘“‘"‘"“
Subred Integrada de Servicios de Salud APOYO — GESTION DE CONTRATACION FECHA: 2021-12-27
B - FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO :

Centro Oriente E.S.E.

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

Proceso que pertenece: MISIONAL
No. CONTRATO - OPS: PS 2107 2022 C.D.P. No.: 105
° ° Servicio al que pertenece: HOSPITALIZACION
Unidad a Ia que pertenece: UHMES VICTORIA
Nombre del Contrafista: | KARLA YOLIMA CASTILLO CELY | c.C. [1.074.159.288 | de: |CHIPAQUE |
Fecha Inicio: Fecha Terminacion inicial: 2022-04-30 Valor Mensual: |$ 1.982.880 Valor a cobrar:|$ 1.474.980 J
: e ] i ; : B | YALORPAGO"
ADICION/ VALOR . . | FECHA DE FECHA DE N° |MES DE CUENTA 5! 8 :
otrost | apicion [ PP.| NICIO | TERMINACION CTA | DpECOBRO | VALORAE AGAR SF;;(;ICI‘I?:D PL.
$ 440.640 993 2022-05-01’ 2022-05-31 FEBRER! $1.211 .760’ $309.400 10;12743 806 ‘ 01/02/2022
MARZO $1.652.400 $309.400 1043509461 01/03/2022
ABRIL $1.872.720 $309.400 1044261756 01/04/2022
MAY! $1.474.980 $309.400 1045034147 03/05/2022
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VALOR INICIAL VALOR TOTAL R | R
Resumende | DEL CONTRATO DEL CONTRATO|  [FAGOSREALIZADOS|  |SALDO DELICONTRATO
contrato L i
$ 5.948.640 y $6.389.280 $6.211.860 $177.420

2. INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS. Y AVANCE EN CUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL CONTRATO
- ' OBJETO DEL CONTRATO

PRESTAR SERVICIO TECNICO COMO AUXILIAR DE ENFERMERIA Il PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE SERVICIOS HOSPITALARIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE
SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E.

Relacién de actividades para el periodo: 2 Desde:  [2022-05-01 l Hasta:|2022-05-31 I

: : : : - i e " DESCRIPCION DEL DESARROLI O
4OBLIGACIONES ESPECIFICAS A ‘ACTIVIDADES DESARROLLADOS ENELPERIODO EN ‘CUMPLIMIENTO DE CADA % GRS
(Las estipuladas en la minuta) " - g . i RODUTO O EVIDENCIA «
: ; /' OBLIGACION 5 S R Sten
i Prestar el servicio de conformidad con la programacién de agenda acordada  |Se desarrollaron las actividades contractuales de acuerdo al cronograma para el mes de Prosranacion:de Tiios
con el supervisor del contrato, para el desarrollo de sus actividades. MAYO DE 2022 £

Controlar los signos vitales de cada uno de los pacientes asignados con la

perio dlc.ldad r_equerlda segun or d.e i HEdicn, orden de Enfeqnerla yprotoeolt Se realizo la toma al 100% de los pacientes asignados el mes de MAYO DE 2022 Historias Clinicas Aplicativo Dinamica
institucional, informando al médico y enfermera las alteraciones encontradas y

registrandolas en la historia clinica digital.

Orientar y preparar a los pacientes para exdmenes diagndstico de acuerdo con
3 |los protocolos de manejo y tecnologia requerida. Segin normas establecidas
para cada procedimiento.

5 ; s 5 s
i(e) 2r;ahzo la preparacion al 100% de los pacientes asignados el mes de MAYO DE Historias Clinicas Aplicativo Dinamica

4 Realizar actividades propias del cuidado de enfermeria previniendo acciones |EI 100% de las actividades derivadas del plan de cuidado de enfermeria se realizaron

: = i ) . Historias Clinicas Aplicativo Dinamica
inseguras en la prestacion de servicios de salud. teniendo en cuenta las practicas seguras el mes de MAYO DE 2022 P
Notificar inmediatamente las acciones inseguras ocurridas a sus pacientes al  |Se realizo el reportes de los sucesos de seguriadad identificados en el mes de MAYO T

5 o " . p Aplicativo Almera
médico de turno, jefe inmediato y en el sistema de reporte. DE 2022

¢ Informar a la enfermera jefe del servicio y al médico tratante, sobre los Se garantizo el reporte del 100% de las desviaciones en la evolucion del paciente al Historias Clinicas Aplicativo Dinamica
cambios del estado clinico de los pacientes en forma oportuna y adecuada. equipo de trabajo el mes de MAYO DE 2022 P

Revisar la Historia clinica de los pacientes asignados conociendo su evolucion
7 |diaria, tratamiento, para realizar el plan de cuidado de enfermeria mtegral del
paciente.

Se realizo la revision de las historias cllinica del 100% de los pacientes asignados en el Historias Clinicas Aplicativo Dinamica
mes de MAYO DE 2022 F

L - : : antizo el proceso de limpieza y desinfeccion, rutinaria y terminal de las unidades
Mantener limpio y ordenado la unidad de los pacientes asignados durante el Se garan P! mp; y 1 y

8 |oumo del paciente asi como de las diferentes areas del servicio durante el mes de MAYO DE [Formatos de Limpieza y desinfeccion
: 2022
calizic registros Clinicos £ .for‘ma oportuna, 1hg.<lencxando Stdas:1as variables Se realizo el registro de las actividades realizadas en los pacientes asignados en el
correctamente y dando cumplimiento a la Resolucién 1995 de 1999 y - s ; 9 i : . N
9 4 o L aplicativo de Dinamica y en los formatos en fisico ante fallas en el sistema para el mes |Historias Clinicas Aplicativo Dinamica
mantener organizadas las historias clinicas de acuerdo al Manual y de MAYO DE 2022

normatividad vigente de la Entidad




CODIGO: AP-IA-FT-014
VERSI

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E ON: 03
FECHA: 2021-12-27

APOYO - GESTION DE CONTRATACION

- - Secretaria de Salud
. Subred Integrada de Servicios de Salud

Centro Oriente E.S.E.

FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

Cumplir las normas institucionales de bioseguridad, vigilancia epidemiolégica,
gestion ambiental, salud ocupacional y demas politicas Institucionales.

Se garantizo el cumplimiento de las mormas institucionales en el mes de MAYO DE
2022

Seguimiento supervision

Responder por los inventarios, conservacién y uso adecuado de los equipos,
elementos e insumos, al igual que el cuidado de la infraestructura del servicio
y/o drea donde se encuentre desarrollando las actividades.

Se realizo la revision diaria del inventario correspondiente al area en el mes de MAYO
DE 2022 '

Libro de Inventario servicios

Cumplir con los procesos, procedimientos, guias y demés normas definidas
por la entidad, de conformidad con el objeto del contrato.

Se realizaron las actividades contractuales teniendo encuenta,los documentos
intitucionales relacionados con los procesos de enfermeria en el mes de MAYO DE
2022

Seguimiento supervision

d

Asistir a reuniones y cap iones progr por la entidad.

Se realizo la partipacion en las reuniones y capacitaciones programadas para el mes de
MAYO DE 2022

Listado de Asistencia

Realizar la desinfeccion de manera oportuna de la unidad del paciente de
|acuerdo a los protocolos institucionales

Se garantizo el proceso de limpieza y desinfeccion, rutinaria y terminal de las unidades

del paciente asi como de las diferentes areas del servicio durante el mes de MAYO DE |Formatos de Limpieza y desinfeccion

2022

[Realizar la toma oportuna de las muestras de laboratorio que requieran los
pacientes con el fin de agilizar el tratamiento.

Se realizo la toma de muestras de laboratorio al 100% de los pacientes asignados y que
requirieron la necesidad de la toma en el mes de MAYO del 2022

Historias Clinicas Aplicativo Dinamica

1

Asistir en la i6n a los p dos conservando las

precauciones establecidas segin el caso.

e

Se realizo la enla iénalosp dos con grado de
deependencia de enfermeria conservando las precauciones establecidas en el mes de
MAYO DE 2022

Historias Clinicas Aplicativo Dinamica

_ |Realizar el control de liquidos administrados y eliminados registrando en
- |forma oportuna y adecuada los resultados de acuerdo al protocolo
institucional.

Se realizo el control de liquidos ad;
asignados en el mes de MAYO del 2022

dados y eliminados al 100% de los pacientes

Historias Clinicas Aplicativo Dinamica

Portar el uniforme deteniendo en cuenta las normas higiene y bioseguridad de
la Subred.

Se realizo el uso adecuado del uniforme durante la programacion de actividades para el
mes de MAYO DE 2022

Concepto coordinadora

Oftecer trato con calidez y calidad al paciente y la familia, dando una atencién
humanizada conservando el respeto por la dignidad humana.

Se garantizo la atencion del p con caliadad, calidez y h ion a los
pacientes asignados en el mes de MAYO del 2022 y no hay reporte de PQR
relacionados con la prestacion de mi servicio

Reportes de PQR

Impartir educacién al paciente y a la familia sobre los cuidados especificos a
tener en casa de acuerdo a la situacion clinica del paciente.

Se garantizo la educacion e informacion al 100% de los pacientes asignados incluido
su familia en el mes de MAYO DE 2022,

Registro formato de educacion ubicado en
Historia clinica

Mantener la reserva de la informacién clinica y personal de los pacientes.

Se garantizo el 100% de confidencialidad de la informacion de los pacientes asignados
en el mes de MAYO DE 2022

Seguimiento supervision

- |Ejercer las actividades propias de la formacién técnica de conformidad con las
. |normas y/o reglamentos de acuerdo al objeto contractual y las necesidades del

El 100% de las actividades realizadas a los pacientes asignados se realizaron teniendo

~|servicio.

en cuenta las competencias tecnicas el mes de MAYO DE 2022

Seguimiento supervision

Observaciones:

Nota: Es deber | anexar la certi 6n del pago a Salud, pensién y ARL. En caso de tener

adjuntar el soporte de afiliacién al Sistema General de Seguridad Social en Salud como cotizante y afiliacion a pensién.,

contrato nuevo

Teniendo en cuenta que con la implementacién del Decreto 1273 de 2018 el pago de aportes se hace de manera vencida de| N
acuerdo con las fechas establecidas en el Decreto 1990 de 2016. [ N‘inna ﬁelﬁ(onmm
C.C. 1.074.159.288 \/ de CHIPAQUE
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CUENTA DE COBRO No. 4-2022

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

DEBE A

KARLA YOLIMA CASTILLO CELY
C.C. 1074159288 DE CHIPAQUE

LA SUMA DE:

($1474980) UN MILLON CUATROCIENTOS SETENTA Y CUATRO MIL NOVECIENTOS OCHENTA PESOS M/CTE

Por concepto de: 204 HORAS Honorarios por Prestacion de Servicios en cumplimiento del Contrato No. PS 2107 2022, con
afiliacion ARL RIESGO 3 correspondiente al mes de MAYO de 2022

OBJETO: PRESTAR SERVICIO TECNICO COMO AUXILIAR DE ENFERMERIA II PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE
SERVICIOS HOSPITALARIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E. DEL 01/05/22 AL 31/05/22

KARJzK?oLuvy/CASTlLLo CELY

C.C. 1074159288 DE CHIPAQUE

Cel. 3209926764

Dir: Calle 107 Sur N 5 - 60

Cuenta: 0570004870407808 BANCO DAVIVIENDA
31 DE MAYO 2022






: ~ CONSOLIDADA - , ; .
A R e e
Fecha creacion qmvo..nw. 2022:05-04, 04:13:08 AM Tipo Planilla: |: PLANILLA INDEPENDIENTES X:Bma Planilla: 1045034147 5

. _U >mom=<__u_lm _ L

Periodo Cotizacién:  abril de 2022 Periodo Servicio: abril de 2022 Referencia pago (PIN): 8841568210 \

I. DATOS DEL APORTANTE . \

Razén Social KARLA YOLIMA CASTILLO CELY \ .

Documento ~ |CC1074159288 7 Direccién CL 107 SUR #5- 60 CLL. 107 SURN 5 - 60
Tipo de Empresa ~ |INDEPENDIENTE Teléfono 3209926764

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO

Ciudad BOGOTAD.C. Departamento ~ |BOGOTAD.C.

Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ] ARP ARL SURA

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales
i) T subtipo | oo =] & wlw|ala o] el e] 2wl < : 1BC o . 18C e IBC Aport 1BC Aport A A ESAP A
\dentificacion S T cahne| cotzante | 2| 51 55( B] 2| 8] 2 2| 5| 583 Administiadors | Administradors Salud i Tarits Rieagos | Ricsgos fdministradara Cala | Sha | BF Winie
°C 1074159288 mmnﬂ» YOLMACASTILLO 59 00 - _ , (230301) PORVENIR $1.000.000|  $ 160.000(EPS017) FAMISANAR EPS $1.000.000 S 125.000 2,436 $1.000.000( S 24.400| (NIN-CC) NINGUNA CCF $0 $0 $0 S0 $0)
II.TOTALES
: . A : | i Abores Apores idad des | SUBTOTAL SIN .mmww»r\
IBC Pensi6én’ IBC Salud . IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes’Salud \h\—uwlom Riesgos ortes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF P Licencias, Saldos ARP INTERESES DE ESES TOTAL FINAL
: \ : ESAP Min Educacién
s 0 ; : a Favor) EPS MORA E MORA
: - 7 & 4 ) 4
$ 1.000.000 $ 1.000:000 $.1.000.000 $0 $ 160.000 $ 125.000 $ 24700 $0 $0 $0 s $0 . $0 . $0 $0 $ 309.400 $0 $ 309.400
£ = : -
" zras
Pagina 1 ¢

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 4446634 - Cali: 554 0515 - Medellin: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 82 - Barranquilla: 361 88 50 - Resto del Pais: 018000 971 971 - {Mas que Facil, SIMPLE!

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.






