SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E,

ﬁ::uwd'[n‘:cg{ac.ﬂ _

e Supanior e Salud INFORME DE. A_CT_IVIDADES‘-PRES_TACI_C)N DE. Sras s

SurES.E. SER\;ICIOS ' T S

DATOS DEL INFORME
-Periodo 4 Certificie: Desde: 2022.05-01 Hasta: 2022-05-31
Nomre: del | 5AULA ANDREA CASTRO VIASUS Némero de Dogumento: 1012453318
Coniratista: : o b S
Correo Electrénico: panlaondreag@hotmail.com Namere T_éll:_fﬁnico: 3053057248
Nombre del- | SMITH EDITH LOZANO. | . DIRECTOR =~ DE SERVICIOS | Cédigo - | u045
Supervisor; GUEVARA. ~Brga COMPLEMENTARIOS Grado:
DATOS DEL CONTRATOQ-

Mo, Coutrate: 2835.2022 Afig Conittato: 3032 CDP Contrato Inigial; 421

Peefil:

APOYO ADMINISTRATIVD ¥ LOG_I'STECQ (A_TE.NC[ON AL USUARI(O)

Direceifin a [n que Pertenece:

DIRECCION BE-SERVICIOS COMPLEMENTARIOS

Unidad e Servicios:

USS TUNAL

LIQUIDACION DE SERVICIOS

. . . e ' aje(%) Centro d
Centro de Costos Direccitn Unidad Total Procetaf -(- ".] Centro de
' Costos.
g DIREGCION ~ DE SERVICIOS : . g e
LOZTN COMPLEMENTARIOS USS TUNAL $1576000 100%,
VALOR SERVICIO | . ey eind TV T G T PES(G
PRESTADG MES: 5 1570000 UN MILLON QUINIENTOS SETENTA Y SEIS MIL PESOS

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL, CONTRATO

Feeha ife Inicio del Cantrata 2022:02-01 Eff:l‘:[ de Termipacion del-Conteate | 550,04 50
No. Prorrnga ‘Fecha Inicio Fecha Términdcitn Nq. Adiciin Valar Adicién -CDP
; | 20220401 2092:07-34 1 $ 3152000 - 1147

No. Cuenta Segiin ¢l Mes Cértificado

Mes Cucuta dé Cabro

Yalor n Pagar

t FEBRERO % 1576000
2 MARZG $ 1576000
ABRIL. $ 1576000




'§ 4728000 5 7880000 -8 4728000 - $3152000
_ o N _ _ R -ACTIV__IDADE'S'DESA‘RROLLADAS
OUIGICIONISESILCILICAS 1A | o0 s | FRODUCTO 0 BYIDENCIA
OBLIGACION

1. Prestar. servicios.de apove en procesos

=Apoyo a la atencidn al paciente, dircecionamicnlo

I admiinistrativos, logisticos v operativos | y explicar todo, lo relacionado con la toma del ~Seryicio alapciente de optima calidad
del-area. estudio,
- 2. Diligenciar la docurtierilacion propia | -Enc el servicto - de. Radiolegia se les. brinda -Base de datos en Excel y fonmalo de
- -del Area consentimicnto informado de Radindiagnéstico. Intrdnet
. . -Al paciente sc le entrega su respectivo informe y
3. Elaborar 'y ‘totregar los informes. | - 0 P . ;
ST : L ey su debido caso jmagen por CD ya sean e ey
jeits Tealizane . . R N Dy ~Estudios subidos a dindmica y Aquila
3. so]jc}t'@ost, realizande su  -respective Ecografias, Radiogiafias” y  Tomogtafias. por Slug10s 5ub) it ¥ Aqu
seplmenta. Dinamica, SIRA o Aquifa.
4. Mani g fidencialidad -Se le éntrega-tnicamenie al paciente el resultado al o _ L
4 | d'-. I an [ener. f“. (:'cscrva ¥ confidenciatida paciente o al Familiar. con un petmiso esciito por el | ~Estudios subidos a dindmita y. Aquila
(e 2 Informacion.. mismo paciente parareclamar dich estudio. ’
-8e maneja base de-daios en exeel de pacicntes con
- . N o .| inasistencia; mela preparacion o estudios mal ol
: . : : S o ) . - et tema con los compaieres
5 3 f-C““-s?.h_d.Zr las gages gcdztgs de. | solicitadlas, pacientes fepropramados ¥ pacientes -d:f) ;:;w o g
FMIOTMALION. G2 BCUSIAO B PETHRRC pendientes por procedimiento  Inforvencionista | T
Ambulatorio
-6, Garantizar  ia Eidh_(:‘rjcl_lcia-':". y | ~8e enirepa mensvalmiénte por Dinamica los _ N
: cumplimiénte de lés procedimientos | cumpliniientos del mes -de consuita tanto de | --informes, renlizados en Excel en espém,
-establecidos-en cada uno de los procesos. | “Ecografia, Radiografia, Tomografia y Radiclogia | parala.entrega ala jefe shmediala
tle la institecion. Inlervencionista
7. Reolizér  aperiura,  blogueos, o _ _ _
4 cancelaciones,  reprogramaciones  -de | --Se lleva el control en las bases de dalos de Excel 0 | -Base de- dalos en Excel o con la
.agcr':dgls‘ s_gg_ﬁn _ c_li_rc:_:t:'i_onamicnto “en fisico ’ plataforma de Aguila
“brindado por el jefe del area
g B Apoya cn I gesidn de Ia lista de | -Se rosliug un base de Encel prd los PISNes pata |y g g0 en e
espora generada-de tos.servicios dél dréa procedimientos de Radiologia ittervencionisia. S
..9) Otras scrividades propias-del perfil qua ) e L .
9 formlcican o desarrolio  de g -Preservar los derechog y debéres de It Subretl

aclividades misionales.

Integrada de Servicies de Salud SurE.8.E

-Pagina web de 1a Subred stir

Cariera 20 No. 47 b= 35 Sur - Cédigo postal: 110517

wiwit srhredsur. gov.co
Teléfonn 7300000 Exe 26077
© Siasnr - 2022




INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Beriodo al

fque

) Fecha-de Page Nomero de Flagilla
eoreesponde el pago d
i Valor «e” Honorarios Certificades «l <
Ao MES ARG | MEs | Dia Mes Anterior $.1576000
9433841766

2022 ABRIL, 2022 05 11
Valor lionorarias certificados el mes anterior en letras UN MILLON QUINIENTOS SETENTA ¥ SEIS MIL PESOS
i Entidades Aportantes | Ingress Base de | Valor Minimo | Valor

om % Seguridad Social- Cotizacidn de los Aportes Aportads
Pedisionado NO PORVENIR $ 160060 & L
Salud SANITAS $ 1000000 $125000 § 125000
ARL: 3 SURA '$ 24360 § 24300
Caja dé CoTripensacian NO Total 5250220 XML,

INFORMACION DE PAGQ

Entidad Bancaria | BANCO DAVIVIENDA A, Tipode Cuenta | AHORROS Ninmero de Cuena | 468270050957

\ : : =
PAULA ANDREA ‘CASTRO VIASUS.
1012453318
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»® SMITH EDITH EOZANO GUEVARA
DIREGTOR DE SERVICIOS COMPLEMENTARIOS

Carrera 20 No. 47 b « 35 Sup. - Cddigo postal; 110611
wivw subredsur. gov.co

1 c’.’c Sranter 73 r’mrjfm E

TXi 26047

- @ Stasnr - 2022
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Cangelar < i Evaluatlon'de’ta Enfidad Estatal - >
VEH GONTRATO
Elecucion de] Contrato
Forcentaje  Rerepclon de artfculos
Plan de Pagos e
£Se requieren emlslones de cadigos de autorizacion?.  'sf - No-
id de pago Mimero de-factura Fecha da emisién Fécha-de recepelén Valor total de la factura Estado
e existen resiiltados que climplan con los criterfos de husgiieda especifcados
Grear
Documentosde ejecucian del conlialo e
-Descripcidn Nombre delarchivo Cargado por
7 CGUENTA MES DE ENERO.2022 jrdf -GUENTA MES DE ENERO 2022.pdf Provesdot feseamar Tewls
CUENTAS DE COBRO CHENTAS DE LOBRG Erroweadsr Epsoangar Dokl
TRANSURIPTORS Y _ TRANSCRIPTHRS Y :
RECERCON tamovenpdf {ARH IvaGDy RECEPCION_erwved pdf
‘1 CUENTA DE COBRO.MES DE GUENTA DE.COBRG MES DE Proveedor Destaar  Dalale
i MARZO ptlf -MARZO ndf
3 CUENTA DE-COBRQ MES DE CUENTA DE COBRO MES DE Proveedor Descargar  flotaly
FEBRERO pdF FEBRERO.pdf
T CUENTAMES DEABRIL 2022 pet [CUENTA - MES DE ABRIL 2022.pdf Praveedor Boscagns  Defide
5. Bomar . Cargar huevo
© Cancelar - Evaluacion d2'|a Enddad Estatal '

Snmiide Agydy  Bspnficd _t(:q::ionj‘.)_ia P

019000-52-0808 v vk ninacafupra grenivscpate Lunesa Viemes 7.00a.n. a 7100 pm.

REtps: Hinvw.secop.gov.colCOq ContractsManagement/Tendéring/SatesContractEdit/View?docUniquel dentifier=C01, SLENTR 8300309
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