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SUBRED-IT

TEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR ES.E.

INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE
=t SERVICIOS

sIaSLIR

DATOS DL INFORME

Periodo a Certificar: Desde: 2022-06-01 Hasta: 2022-06-30 ]
s d¢l | 1UZ AYDA CUELLO LOPEZ Ntmero de Documento: 52497845
Contratista: §
Correo Electronico: luzaidacuello67@gmail.com Niumera Telefonico: 3223815850 K
1;' vmbre - del | AL EXJ:\NDRA RODRIGUEZ Carg: PR_OFESiONA].. ) GESTION | Coddign
Supervisor: GUTIERREZ ADMINISTRATIVO EN SALUD Grado:

: DATOS DEL CONTRATO _
No. Contrato: 4279-2022 Ao Contrato: 2022 CDP Contrato Inicial: ‘ 467
Perfil; I “

AUXILIAR DE ENFERMER LA

Direceidn a la que Pertenece:

DIRECCION DE SERVICIOS 1OSPITALARIOS

Unidad de Scrvicios:

USS TUNAL

LIQUIDACION DE SERVICIOS

Nimero Procetaje(%)
Cent . : NT q alor
enirgge Direccion Unidad i A Horas s Total Centro de
Costos Horas i Hora y
Adicionales Costos
DIRECCION DE | 4sg
JO2TN SERVICIOS TUNAL 180 0 9729 £1751220 | 93.8%
TTOSPITALARIOS
VALOR
SERVICIO i et L Al &, PN v TEPEQ()q
PRESTADO $ 1751220 UN MILLON SETECIENTOS CINCUENTA Y UN MIL DOSCIENTOS VEIN S0F
MES:

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Inicio del Contrato 2022-02-01 :?:;1;:[ de Terminacion del Contrato A0 30
‘No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacidn 1 No. Adicidn Valor Adicidn cnye o

1 2022-04-01 2022-07-31 1 $ 5243931 10

No. Cuenta Segiin el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar .
1 FEBRERO S 1624743

2 MARZO $ 2218212




§ 1751220

$ 1867968

$AaN3004

VALOR INICIAL DEL
CONTRATO

-

PAGOS REALIZADOS

$ 10847835

OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

L REE

$7462143

$ 3385692

EN EL PERIODO EN
S EUMPLIMIENTO DE CADA
- OBLIGACION

PRODUCTO O E

enfermeria) acorde con la Lex Artis, segin

acuerdo a los principios del Sistema
General de  Seguridad  Social (SGSS),

[SOGC) v demds normas concordantes,

1). Prestar servicios de perfil (auxiliar de-

neeesidad de LA SUBRED SUR E.S.E; de.

Yistema Obligatorio de Garantia y- Calidad-

.APOYAR AL PERSONAL MEDICO Y
“PROFESIONAL D ENFERMERIA EN TODOS
L.OS PROCEDIMIENTOS, HACIUENDO USO

E LOS ELEMENTOS DE BIOSEGURIDAD

Wt

"HISTORIA CLINICA DINAMICA
GERENCIAL

7). Realizar actividades de informacibn,

promover y prevenir la enformedad y el
autucuidado de la salud a nivel individual,
familiar y comunitaria.

wlicacion, comunicacion, encaminadas a

PROMOVER FEN LOS USUARIOS LA
GENERACION DI HABITOS Y CONDUCTAS
DE. - VIDA SALUDABLE  MEDIANTE
ACCIONES DE EDUCACION

-HISTORIA CLINICA DINAMICA
GERENCIAL

3), Registrar en la historia -clinica la
informacion de la intervencidn al paciente,

v inmediatamente
realizacion, con
seeuencialidad,  racionalidad cientifica
(16gica, clara, completa) y demis criterios
que defina el Ministerio de Salud y
Proteccidn Social o Entes competentes que
regulan la materia (Resolucion 1995/1999,
#39/2017 norma que la
modifique,sustituya), e informar de forma
oportuna & la enfermera y/o médico del
servicio, los cambios en el estado o
evolucidn del paciente.

después  de  su

olen de cuidados de enfermeria, simultinea

Integralidad,

C=REALIZAR REGUISTRO EN LA HISTORIA
CLINICA DE LA ATENCION Y SERVICIOS

PRESTADOS AL PACIENTE LA
INFORMACION  DEL  ESTADO  DEL
PACIENTE DE TORMA CRONOLOGICA,

VERIDICA, CORRECTA Y CLARA; SIN

TACHONES NI 1NMENDADURAS COMO
TAMBIEN DL INFORMAR
INMEDIATAMENTE 1.0S  SIGNOS DE

GRAVEDAD SEVERIDAD O DE MEJORIA AL
PERSONAL MEDICO O PROFESIONAL DE
ENFERMERIA

-HISTORIA CLINICA . DINAMICA
GERENCIAL

4), Apoyar la elaboracion, actualizacidn de
[arinatos, protocolos, guias, procedimientos
de cnfermeria y adherirse a los mismos,
| incluyendo el diligenciamiento.  del
consentimiento informado en los casos
pertinentes  garantizande  las  normas
universales de bioseguridad,

LAYUDAR A [.A ELABORACION Y
CUMPLIMIENTO DE 1.OS PLANES DE
CUIDADO DE FNFERMERIA PARA CADA
PACIENTE SEGUN SU ESTADO DE
ENFERMEDAD PATOLOGIA, COMO
REGISTRARLO UN TIEMPO REAL EN LA
HISTORIA CLINICA

-HISTORIA CLINICA DINAMICA |
GERENCIAL 1

5) Apoyar el proceso de alta temprana,
fortaleciendo conocimientos del paciente y
la familia en la promocion de -hibitos
saludables, autocuidade y  cuidados
cspecificos de acuerdo a tratamiento y
recomendaciones médicas, dejando registro
escrito en la  historia  clinica y /o
documentos destinados por la institucién.

-PARTICIPACION !N LA EDUCACION DEL
PACIENTE Y CUIDADOS SOBRE HABITOS
DE VIDA SALUDABLE, REFORZANDO LAS
RECOMENDACIONES DE LA PARTE
MEDICA

-HISTORIA CLINICA DINAMICA
GERENCIAL

Carrera 20 No. 47 b - 15 8t - Cédipo postal: 110611
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mmmmén DEL PAGODE

EGURIDAD SOCIAL

_ TPeriodo al que PRALT SRR ;A
vurt'espund ool pago Fm}m e Pllgl] Nﬁmm .dt‘.‘ I'lmﬂﬁa
ANO | MES ANO MES piA
t 59628022
2022 | MAYO 2022 06 15
USSP | i

Valor de Honorarios Certificados cl

Mes Anterior

5 1867968

| Valor honorarios certificados el mes anterior en letras

UN MILLON OCHOCIENTOS SESENTA Y SIETE MIL NOVECIENTOS

SESENTA Y OCHOPESOS

i Entidudes Aportuntes a | Ingreso Base de | Valor Minimo | Valor
Seguridad Social Cotizacidén de los Aportes Aportado
tensiarade NO PORVENIR 5 160000 5 160000
Sieduel SALUD TOTAL $ 1000000 $ 125000 $ 125000
_. A H L o POSITIVA § 24360 § 24400
Cajp de Compensaecion bOMP'ENSAR Total 5290220 § 308400
N INFORMACION DE PAGO =
Eolidad Baoearia | Sop MULTIBANCA COLPATRIA Tipo de Cuenta | AHORROS Niimero de Cuenta | 4702003409
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PROFESIONAL GESTION ADMINISTR/
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| CERTIFICADO DE APORTES AL
eﬁcommnw; | m|p|m|l|&com SISTEMA DE PROTEGCION SOCIAL

Se certlfica gue LUZAYDA ISABEL CUELLO LOPEZ, identificada con CC nimero 52497845, aportd por el empleado
LUZAYDA |

identificado(a) con GC nimero 52497845 por concepto de aportes obligatorios al

SABEL CUELLO LOPEZ,
sistema General de Seguridad Social, mediante tipe de planilla | ndmero m para el periodo de salud 2022-05 v

pensioncs 202205 de la siguienh forma.

Pursiont | 230500 | Puenic | abtzvapia (spe| | of [m siewsn g0 Moye 3038 | EREII0EE | AN
Fitwpes | 1490 | POSANA | seMiiiEa (a8 0 ol oo srooeed emem| @ My | BRSIAUZ | BRI
Lahorabes. CQI;MIA - g

SEBUMOS
Baud | EFEO0F | Sahd Tolad | m0t00007 (6 0 o Jml sigeand  answm  Mapus 02 | S0S26020 | TRMASLN) | N

.
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El presente certificacie se axpide o los 16 dias del mes Junip de 2022

Este documento esta clasificado come jrivado gor parle de Compansar Operador de Informacion,
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Irfarnacién ganaras Datos guardados

[ o]

VER CONTRATO
Ejecucién del Conlrato

Londiciones

Hisnss y servicios

[3ncumpntos ded Provesdor

s | UTC-519:58:39
U LUZ AYDA ISABEL C.

Lt AC R AR

LUAZYER ISABEL GUELLT
LEPEZ
AT M44B170

Bigrrtadan

1B s, PERAUTG S 1S

Sugurnenrod dil gonirata

Porcentaje - Recepcldn de artioulos
Infmaciin presdpeestal

Pian de Pagos

Ej#cuclén del Contrata

F:

Headifesonas dul Gorlirata

i do page Niimera de factura
Insiamplimianios.

Documentos de ejecucion del conlralo

Freha de emision

Mo existen resuttados qua curmpinn son ius sritorlas do bisgueds especificados

Fecha de recepolén

L5a raquieren amisiones de cbdigos de autarizaclén?

Valor total de la factura

B N

Estade

Duscripein
O FEBRERO-4279-2022 LW !

(] MARZO-4278-2022

2279 Wzayda sl pd! {Archius)

[]  ABRIL-A278 -2022 pdf

{8 MAYO-4278-2022

Nombre del archive
FLERERO-4270-2022 LUZ pdf
MARZO-4270-2022 LUZA pof
4278 luzayda abrilpdt
ABRIL4279 202 pat

MMATOAZTE-2022 LLIZA pf

Cargudo por

Provesdor Usscingar  Dolalk
Provesdaor Descangar Dabulle
Proveader Dessangar Dhetrf
Pravoeder Deguagar  Detale
Proveador Drestargar Detade

L # Viemes 7:00 a.m, & 7:00 .,




