Subred Iniegrada
de Servicios de Salud

Sur E.5.E.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOSDE SALUD SUR E.SE.

INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE
SERVICIOS

2

DATOSDEL INFORME

Periodo a Certificar: Desde: 2022-06-01 Hasta: 2022-06-30
Nombre del Contratista: JOSE ALEJANDRO MOJICA MADERA NuUmer o de Documento: 16705657
Correo Electrénico: josemojica99@yahoo.com.mx NUmero Telefénico: 3166926100
Nombre del Supervisor: gff\ﬁgo MARTINEZ Cargo: ENFERMERO Cédigo - Grado: 243-20
DATOSDEL CONTRATO
No. Contrato: 2295-2022 Afo Contrato: 2022 CDP Contrato Inicial: 426
Perfil: MEDICO ESPECIALISTA - INFECTOLOGIA PEDIATRICA
Direccién ala que Pertenece: DIRECCION DE SERVICIOS HOSPITALARIOS
Unidad de Servicios: USS MEISSEN
LIQUIDACI ON DE SERVICIOS
, NUmero Procetaj e(%
Centrode . . . NUmero Valor 3 &(%)
Direccion Unidad Horas Total Centrode
Costos Horas - Hora
Adicionales Costos
DIRECCION DE USS
A26ME SERVICIOS MEISSEN 18 0 90843 $1635174 18.8%
AMBULATORIOS
DIRECCION DE USS
JOAME SERVICIOS MEISSEN 24 0 90843 $2180232 25%
HOSPITALARIOS
DIRECCION DE | Uss
JO7TME SERVICIOS MEISSEN 24 0 90843 $2180232 25%
HOSPITALARIOS
DIRECCION DE | Uss
JOOME SERVICIOS MEISSEN 24 0 90843 $2180232 25%
HOSPITALARIOS
VALOR
SERVICIO
PRESTADO $ 8175870 OCHO MILLONESCIENTOSETENTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS SETENTAPESOS
MES:

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha delInicio del Contrato

2022-02-01

Inicial

Fecha de Terminacién del Contrato

2022-04-30




EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacién No. Adicion Valor Adicion CDP

1 2022-04-01 2022-07-31 1 $ 14716566 1073

No. Cuenta Segiin el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar

1 FEBRERO $ 8175870

2 MARZO $ 8175870

3 ABRIL $ 8175870

4 MAYO $8175870

VALOR INICIAL DEL VALOR TOTAL DEL SALDO DEL

PAGOSREALIZADOS
CONTRATO CONTRATO CONTRATO
$ 26162784 $ 40879350 $ 32703480 $ 8175870
ACTIVIDADES DESARROLLADAS
OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS EN EL PERIODO EN
PRODUCTO O EVIDENCIA
ESTIPULADASEN LA MINUTA) CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

1). Prestar servicios de perfil (médico(a)
especializado(a)) acorde con la Lex Artis,
segun necesidad de LA SUBRED SUR

1 E.SEE, de acuerdo a los principios del -Valoracion y toma de conducta medica de los | Historia clinicaen Dinamica Gerendial
Sistema General de Seguridad Social pacientes en la consulta externay unidad neonatal. ’
(SGSS), Sistema Obligatorio de Garantia
y Calidad (SOGC) y demas normas
concordantes.

2). Redlizar actividades de informacién,
educacion, comunicacion, encaminagas a -Puericultura a la madre y el padre durante la

2 promover y prevenir la enfermedad y el consulta externay unidad ne)t/)n " alp -Historia clinica en Dinémica Gerencial.
autocuidado de la salud a nivel individual, y '
familiar y comunitaria.

3). Registrar en la historia clinica toda la
informacion del acto médico, de forma
veraz, secuencial, coherente, legible,
clara, sin tachaduras, enmendaduras,
intercalaciones o espacios en blanco, sin
utilizar siglas, distintas las
internacionalmente aprobadas),

3 simultanea o inmediatamente después de | -Atencion de cada paciente asignado de acuerdo a -Historia dlinica en Dindmica Gerencial
su realizacion, con Integralidad, laagenday unidad neonatal. '
Secuencididad, Racionalidad cientifica
(I6gica, clara, completa) y demés criterios
que defina e Ministerio de Saud y
Proteccion Socia o Entes competentes
que regulan la materia (Resolucion
1995/1999, 839/2017 norma que la
modifique o sustituya).
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OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS

ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

4). Apoyar la elaboracion, actualizacién
de formatos, protocolos, guias,
procedimientos de medicina y adherirse a
los mismos, incluyendo el
diligenciamiento  del  consentimiento
informado, estadisticas vitales, MIPRES
en los casos pertinentes garantizando las
normas universales de bioseguridad.

-Actualizaciéon de documentos institucionales
seglin asignacion y diligenciamiento de formatos
de acuerdo ala necesidad de cada paciente.

-Protocolos, guias de mango Yy
procedimientos institucionales, historia
clinica en Dinamica  Gerencidl,
plataforma MIPRES.

5) Apoyar en la identificacion,
caracterizacion,  inscripcién,  manejo,
seguimiento y canalizacion a usuarios a
las diferentes rutas de atencién en salud,
asi como la consolidacién de informacién
para la trazabilidad de indicadores de la
salud.

-Atender a los usuarios direccionandolos a las
areas institucionales que requieran de acuerdo a
sus necesidades de salud. Reportar indicadores de
acuerdo alasolicitud.

- Informes de gestion.

6). Articular acciones con los equipos
misionales para € mangjo integra y
cuidado del paciente, de acuerdo a la
normatividad legal vigente.

-Atencién de los pacientes y toma de conducta
interdisciplinaria de acuerdo a las necesidades
individualesy familiares.

-Historia clinica en Dindmica Gerencial .

7). Vdorar (evaluar), diagnosticar, definir
plan de tratamiento médico acorde a
cuadro clinico del paciente que consulte a
LA SUBRED SUR E.SE., hasta su egreso
y/o seguimiento ambulatorio.

-Atencion y toma de conducta médica de los
pacientes en la consulta externa y unidad neonatal.
Direccionar para continuar seguimiento y plan de
manejo interdisciplinario en los casos que amerite.

-Historia clinica en Dindmica Gerencial .

8). Informar oportunamente a familiar,
acudiente, representante o  Entidad
custodia del paciente, la evolucion, riesgo,
complicacion del cuadro clinico objeto de
tratamiento.

-Informar a la madre, padre o familiar autorizado
el plan de mangjo actua, la evolucion, riesgos y
complicaciones presentes o potencidles de los
pacientes, durante la consulta externa y unidad
neonatal.

- Historia clinica en Dindmica Gerencial.

9) Otras actividades propias del perfil que
fortalezcan el desarrollo de las actividades
misionales.

-Actualizacién
neonatales.

permanente  en  patologias

-Exémenes pre-test y post-test.
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo a Y€ | Fechade Pago Numero de Planilla
corresponde el pago
ANO MES ANO MES DIA
58881997
2022 MAYO 2022 05 11

Valor de Honorarios Certificados
el Mes Anterior

$8175870

Valor honorarios certificados el mes anterior en letras

OCHO MILLONES CIENTOSETENTA Y CINCO MIL

OCHOCIENTOS

SETENTAPESOS
. . Valor
Entidades Aportantes a Seguridad Ingreso  Base P Valor
Item . . Minimo de
Social de Cotizacion Aportado
los Aportes
ADMINISTRADORA
Pensionado NO COLOMBIANA DE PENSIONES $ 523256 $ 1615000
COLPENSIONES
$ 3270348
Salud SANITAS $ 408794 $ 1187500
ARL 3 POSITIVA $ 79666 $ 231500
Caja de Compensacion NO Total $949121 $ 3034000
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria BANCO DAVIVIENDA SA. Tipo de Cuenta AHORROS Numero de Cuenta 1670024551
,\/— f‘\\ 9_,QD e '
rh
A oA LVIS
JOSE ALEJANDRO MOJICA MADERA RICARD ARTINEZ GALVIS
16705657 ENFERMERO
. /
(st Lo nalépe o

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Cédigo postal: 110611

www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2022




0§:compznscr miplanilla.com REPORTE RESUMEN DE PAGO

Informacion basica de la planilla

Empresa: JOSE ALEJANDRO MOJICA MADERA NIT:

Tipo Planilla: ... ! [Periodo liquidacién Pensiones:
Sucursal o Dependencia: PRINCIPAL [Periodo liquidacién Salud:
Niamero de Radicacién: 58881997 Total a pagar:

Fecha de vencimiento: 13/06/2022 Total de empleados: .
Fecha de Pago: 11/05/2022 Namero de Administradoras:

Detalles del pago

[Razén social recaudo: Compensar O Nitrecaudo: .. .....
_I??ftfr_i;_x_:i_é_n_: _________________ MiPlanilla.com Pago Proteccion Social 7@@@!9 9?,??9,9: 77777777777777
Banco: BANCO DAVIVIENDA ,N('mgrf',li\y!xf'ii??‘fié,nf 77777777
Estado de la transaccion: Transaccion aprobada

*Namero de
Cadigo NIT Administradoras Num. Afiliados incapacidad por
riesgos laborales

16705657
mayo 2022
mayo 2022
$3,034,000
1

3

9998600669427
Pago Electronico por PSE

1453843050

Valor descontado
en incapacidad Total Pagado
y/o licencia

14-23 860011153 POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 1 $0 $231,500

25-14 900336004 Administradora Colombiana de Pensiones - 1 $0 $1,615,000

EPS005 800251440 Sanitas EPS 1 $0 $1,187,500
$3,034,000

*Si descont6 incapacidades o notas crédito debe informar a la administradora correspondiente los descuentos.

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion




D

|AN FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Representacion Grafica

Datos del Documento

Caodigo Unico de Factura - CUFE : b97e14cf706ad366d1cbfc562a6678a33b753b19b29abea3da933be8879b0

85ad24a1c3fedacb74c7314ed125cb3f483

O IAN

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Numero de Factura: FE1-163 Forma de pago: Contado
Fecha de Emision: 15/06/2022 Medio de Pago: Instrumento no definido
Fecha de Vencimiento: 15/06/2022 Orden de pedido:

Tipo de Operacion: 10 - Estandar Fecha de orden de pedido:

Datos del Emisor / Vendedor

Razoén Social: MOJICA MADERA JOSE ALEJANDRO|13
Nombre Comercial: MOJICA MADERA JOSE ALEJANDRO

Nit del Emisor: 16705657 Pais: Colombia
Tipo de Contribuyente: Persona Natural Departamento: Bogota
Régimen Fiscal:0-23 Municipio / Ciudad: Bogotd, D.c.

Responsabilidad tributaria: 1 - IVA
Actividad Econémica: 7490 Teléfono / Movil: 3166926100

Direccion: CL 104 19 A 39 AP 503

Correo: josemojica99@yahoo.com.mx

Datos del Adquiriente / Comprador

Razoén Social: SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR
Nombre Comercial: SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR

Tipo de Documento: NIT Pais: Colombia

Numero Documento: 900958564 Departamento: Bogota

Tipo de Contribuyente: Persona Juridica Municipio / Ciudad: Bogot3, D.c.
Régimen fiscal: R-99-PN Direccion: CRA 20 # 47B 35
Responsabilidad tributaria: ZZ - No aplica Teléfono / Movil: 7300000

Correo: cps.facturacionelectronica@subredsur.gov.co

Detalles de Productos

IMPUESTOS Precio unitario
Nro. | Codigo Descripcion Uu/Mm Cantidad Precio unitario Descuento detalle, Recargo detalle IVA % INC % de venta
Prestacion de servicios
N como infectologo pediatra
1 SER001 | i enengunie| MY 1,00 |$  8.175.870,00 $ 8.175.870,00
de 2022
Descuentos y Recargos Globales
Nro.  Tipo Cddigo Descripcion % Valor
Informacion Complementaria
Nro Nombre Campo Valor Campo
Anticipos
Nro Valor Fecha recibido

Referencias

Tipo de Documento Referencia Numero Referencia

Fecha Referencia



Notas Finales

Linea de negocio:

Datos Totales

Documento validado por la DIAN 2022-
06-15 22:00:27

Documento generado el: 2022-06-15
22:00:26

Generado por:Solucion Gratuita DIAN
Nit:800.197.268

Numero de Autorizacion: 18764028857951 Rango desde: 161

MONEDA CcoP
TASA DE CAMBIO

Subtotal 8.175.870,00
Total Bruto Factura 0,00
Otros impuestos 0,00
Total impuesto (=) 0,00
Total neto factura (=) 8.175.870,00
Descuento Global (-) 0,00
Recargo Global (+) 0,00
Total factura (=) COP $ $ 8.175.870,00

Valores informativos
ANTICIPOS
Anticipos 0,00

Rango hasta: 200

Vigencia: 2022-11-12



Colombia Compra Eficiente

"™l = | uTcs

JOSE ALEJANDRO MO...

Busqueda ¥ Mis procesos ¥ Menu ¥
Escritorio = Ment => Administracion de contratos => Ver contrato Id de pagina:: 23000726 Ayuda @
Informacién general v Datos guardados
Condiciones
(@ Cancelar < | Evaluacion de la Entidad Estatal = >
Bienes y servicios
VER CONTRATO

Documentos del Proveedor . . s
Ejecucion del Contrato

Documentos del contrato Porcentaje  Recepcion de articulos

Informacién presupuestal

Plan de Pagos

Ejecucion del Contrato
éSe requieren emisiones de cédigos de autorizacién? Si * No
Modificaciones del Contrato
Id de pago Numero de factura Fecha de emision Fecha de recepcion Valor total de la factura Estado
Incumplimientos

No existen resultados que cumplan con los criterios de busqueda especificados

Crear

Documentos de ejecucion del contrato

Descripcion Nombre del archivo Cargado por
N Febrero 2295-2022 J Mojica.pdf Febrero 2295-2022 J Mojica.pdf Proveedor Descargar Detalle
- Marzo 2295-2022 J Mojica.pdf Marzo 2295-2022 J Mojica.pdf Proveedor Descargar Detalle
N Abril 2295-2022 J Mojica.pdf Abril 2295-2022 J Mojica.pdf Proveedor Descargar Detalle
- Mayo 2295-2022 J Mojica.pdf Mayo 2295-2022 J Mojica.pdf Proveedor Descargar Detalle
Borrar Cargar nuevo
Cancelar < Evaluacion de la Entidad Estatal >

018000-52-0808 www.colombiacompra.gov.co/soporte Lunes a Viernes 7:00 a.m. a 7:00 p.m.

<>

© VORTAL 2019 Términos de uso Normativa Soporte Remoto Ayuda A
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