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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E

CODICO: AI-M-IT 014

Nombre del Contratista: I

. APOYD - GESTION DE CON VERSION: 0
B cenmoorentetSE FORMATO INFORME Y C1 ENTA DF COBRO FECIAL 0111237
1, DATOS GENERALES DEL CONTRATO ) z Fol Lok
Neo. CONTRATO - OPS; PS 4147 2022 C.D.P. No.t $30 Process que pertenecer MISIONAL
Servicie al que pertenece: HOSPITALIZACION
Unidad n s que perienece: CAPS CHIRCALLS

MABEL DAYANA DIAZ OJEDA

]

c.C. [1.021.562.792

| de: [EL ROSARIO

Fecha Inicis:

16/02/2022

Fecha Terminacién Inicial:

Valor Mensual: |$ 3.740.000

Valora ubnn[i 3.151.800

ADICION/ | VALOR Vi : : VALOR PAG
| FECHA DE FECHA DE N [mE : 5
! cop MES DE CUENTA NOMERODE | FECHA DEPAGO
OTROSI |  ADICION INICIO | TERMINACION cta | pecovko | YALORAPAGAR | SEGURIDAD PLANILLA PLANILLA
; :: 0 2022-08.01] 2022-08-31 1 FELRERQ $ 986,000 $ 317.600 9430791555 10102/2022
= 0 0 20220801 2022-06-15 2 MARZO $3.162 000 $ 353,500 9431865001 410372022
: 50 0 20120616 |2022-08-15 3 ADRIL $3.162.000 $ 404.000 9433156383 042022
> 1 MAYQ $3.161920 $391.400 9434600440 3/08/2022
- 5 JUNIQ $3.15].800 $416.100 9435915382 T106/2022
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VALOR INICIAL VALOR TOTAL PAGOS :
Resumen de | DEL CONTRATO DEL CONTRATO REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
ontrate
S 54.150.000 5 $4.150.000 $ 13,823,720 $70326.280

OBJETO DEL CONTRATO

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

DE SALUD CENTRO ORIENTEESE.

PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES COMO ENFERMERO (A) PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE SERVICIOS HOSI'ITALARIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS

Relacién de actividades para el periodo:

Desde: lZOZlOG-OI I

OBLIGACIONES ESPECIFICAS
(Las =stipuladas en ls muoua)

llam:'mz-ue.m |
DESCRIPCION DEL DESARRO

LLO

ACTIVIDADES DESARKOLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA
OQHBLIGACION

' PRODUTO O EVIDENCIA

Prestar sus servicio de apoyo en forma personal y auténoma como
enfermero(a) en el servicio de consulta externa , en lo relacionado con
actividades de promocion de la sa.lud y deteccién de la enfermedad segin
curso de vida, progr de y condici de los usuarios,
programacién y supervision de las actividades que realizan las auxiliares de
1 fi ia y demés p actividades y reportes que se deriven de
la i6n relacionada con su profesion segin la demanda de usuarios y
necesidad del Servicio en cada una de las sedes que conforman la Subred
Centro Oniente, dose a la

acogiéndose las guias y protocolos definidas por la Subred.

ividad vigente en el marco del sistema
obligatorio de garantia de la calidad en salud para el ejercicio de la profesién,

Se garantizo la realizacion de los cuidados a 100% de los pacientes que por su estado
critico asi lo requirieron en ¢l mes de JUNIO del 2022

Historias Clinicas Aplicativo Dinamica

5 |Realizar asignacién de | a

P

camilleros asignado para el servicio en ¢l mes de JUNIO del 2022

Lista de Novedades

Realizar segi 2 los prog dep Je la salud y deteccion | Se realizo el plan de cuidado de enfermenia al 100% de los pacientes teniendo en
2 |de la enfermedad confc 3 idades del servicio, asi como de eventos  |cuenta las iades del p los riesgos clinicos, de seguridad y de salud mental |Historias Clinicas Aplicativo Dinamica

de interés en salud piblica. en el mes de JUNIO del 2022

Reportar los de notificacién obl; iacon la cia Se realizo |a identificacion de los rielsgos al 109% f" lgs pa'ciemea ntendidosy. se
3 cstablecida en la normatividad vigente. d v impler las preventivas para disminuir el riesgo de la presencia de Aplicativo Almera

. de seguridad en JUNIO del 2022

Cumplir con las normas de biesegundad, limpi desinfeccid! i a |Se realizo la administracion de medi al 100% de los pacientes asignadosen |.. . _ . . e me

4 los fowculoi ias de la entidad. ’ ¢l mes de JUNIO del 2022 de acuerdo a lo establecido en ¢l protocolo de v Historias Clinicas Aplicativo Dinamica
108 de " V3 b ikt Se realizo la supervision de las actividades del personal de auxiliar de enfermeria y *

Apoyar ¢l proceso de gestion y operacion de: BAI, SIVIGILA, IAAS, EEVV,

Se realiza la revision y actualizacion de los Kardex de los pacientes asignados en ¢l

7 4

6 |Patologias y Eventos de Alto Costo, seguimiento y monitoreo de Cohortes mes de JUNIO del 2022 de do & los par blecidos en los p los de |Historias Clinicas Aplicativo Dinamica
segn grupos de riesyo priorizados en el marco del MAITE. plan de cuidado de enfermeria y entrega de turno
Apoylt ¢l proceso de gestion de fuentes de informacion y bases de datos Seg el uso nd lo de los | y medi requeridos en el servicio

Historias Clinicas Aplicativo Dinamica

aclividades realizadas en la consulta externa,

de los pacientes atendidos en el mes de JUNIO de 2022

con la progr ibn de I para el mes de JUNIO del 2022,
Se garantizo la devolucion del IOO% de los medicamentos € insumos al servicio
s Red@ h‘rivmbn yvmfeaclél} de !ol RIPS de canfnrmndld ala far ico por ¢l si ded Yo R en fisico en el mes de JUNIO del[F: de Limp e
wvigente y requer
2022
Realizar informes necesarios que l¢ sean solicitados de acuerdo a las Se realizo la solicitud de los el el de ncuerdo a la necesidad al 100%

Historias Clinicas Aplicativo Dinamica
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CUENTA DE COBRO No. 5-2022

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

DEBE A

MABEL DAYANA DIAZ OJEDA
C.C. 1024562792 DEEL ROSARIO

LA SUMA DE:

($3151800) TRES MILLONES CIENTO CINCUENTA Y UN MIL OCHOCIENTOS PESOS M/CTE

Por concepto de: 180 HORAS Honora rios por Prestacién de Servicios en cumplimiento del Contrato No. PS 4147 2022, con

afiliacién ARL RIESGO 3 correspondiente al mes de JUNIO de 2022

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES COMO ENFERMERO (A) PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE
SERVICIOS HOSPITALARIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E. DEL01/06/22 AL 30/06/22

NaLe' Y oMana 1O -
MABEL DAYANA DIAZ OJEDA

C.C. 1024562792 DE EL ROSARIO
Cel. 3127876258

Dir: Calle 66 sur # 63 - 46

Cuenta: 0550004800438774 BANCO DAVIVIENDA
30 DE JUNIO 2022
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[DATOS GENERALES DEL APORTANTE : -
© Identificacién | dv | - - - - ‘
Razaq Socil Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Cludad-Departamenta | Teléfono | Exonerado SENAe - : o -
5 : ' ICBF o <9
CC 1024562792
DIAZ OJEDA MABEL DAYANA INDEPENDIENTE PRINCIPAL CALLE 66 sur #63-46 BOGATA-BOGOTA D.E. 5555555 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Petioda Clave Tipo ) Fecha —3 : =y
P . . :
zn;n::én 2 e - : . i Uimite Pago ' Banco | oiasMora Vator
- 022-05 1493624740 9435915382 i
2022/06/22 | - 20224061 . : 0
LIQUIDACION DET. A DE APORTES ' ; 07 | BANCO DAVIVIENDA 0 $418,100 i
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