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Proceso que pertenece: MISIONAL

HOSPITALIZACION

Servicio al que pertenece:

Unidad a la que pertenece: UMHES SANTA CLARA

Nombre del Contratista: | ANTONIO LARA GARCIA

| cc. [79531.819

Fecha Inicio:

2022-02-01

Fecha Terminacién inicial: 2022-04-30

| de: [BOGOTA D.C. |

Valor Mensual:

$26.141.400

Valor a cobrar:{$ 25.560.480 |

1 $ 7.55].960‘ 1286 2022-05-0t I‘ FEBRERO $23.688.000 $2.931.248 1321632346 10/02/2022
2 $15.205.440 1385 2022-05-16 2022-05-31 2 MARZO $ 25.380.000 $3.242.400 7828690290 7/03/2022
3 $13.070.700 1708 2022-06-01 2022-06-15 3 ABRIL $23.688.000 $3.026.100 7833103565 4/04/2022
4 $45.228.800 1905 2022-06-16 2022-08-15 4 MAYO $26.141.400 $3.513.000 7837091065-7837475823 4/05/2022
s S JUNIO $26.141.400 $3.339.600 7839822733 6/06/20;

6 6 JULIO $ 25.560.480 $3.265.500 7844338343 7/07/202:
7 7

8 8

9 9

10 i0

11 i1

12 12

Resumen de
contrato

$ 76.140.000

o

INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES ESPECIALIZADOS COMO INTENSIVISTA PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE SERVICIOS HOSPITALARIOS DE LA SUBRED

Relacion de actividades para el periodo:

Desde:  12022-07-01
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Hasta: |2022-07-31
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s [nivel cientilico. ético v hunmnn de una manera oportuna ¥ pertinente . en correspondeneia con la:

¥ teniendo en cuenta qu todas lay decsionis cnieas e
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fal o la 1 de [ SUBRIED. su vision, wision. [Prestd sus semvicios o la I"de Ta SUBREED. su vision. mision. estructura] EVIDENCIA N DINAMICA GERENCIAL
| . t¢enicos. cientificos v discipli iendo Tas orginica . tenicos. cientificos v disciplinarios. Tas directrices institucionales

sogin Tos necesidades de la subred dando cubertura en todas fas unidades en donde
ca requerido,

Realizo las actividades segiin fas necesidades de Ja subred dundao cubertura en todas fas unidades en donde se oferto el
servicio

EVIDENCIA EN DINAMICA GERENCIAL
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¢} proceso de atencion.

resolvia i con ¢l proceso de atencion.

EVIDENCIA EN DINAMICA GEj

INCIAL

Jevar registro de las actividades. procedimicntos ¢ intervencion como manteaer actualizados los
stadisticos definidos por la institucion v tados aquelles registros necesarios para ef cumplimicnta
de los procesos de costos v taetaracion.

stividades, procedimientos ¢ intervencion como mantuve actualizados los informes|

estadisticos delinidos par la instilucion v todos aquellus registros nee a ¢l cumplisniento de los procesos de|

coslos ¥ facluracion.

EVIDENCIA EN DINAMICA GERENCIAL

erechos del paciente. cumplir o] codigo de Gtica medica v as disposiciones legales portnentes
propias de los servicios en dande se preste la atencion

Respeter los derechos def paciente. cumplic ¢l codige de clica médica v las dispoicioncs legales pertinentes propias de
Tos servicios en donde se presté ka atencion

EVIDENCIA N DINAMICA GERENCIAL

1 equipe de salud sobre los procedimientos ordenados

Realiz ol seguimicnta v contral a pacientes en los que.participo ¢ inpartio instrucciones al cquipo de salud sobre Tog
procedimientos ordenados,

EVIDENCIA EN DINAMICA GERENCIAL
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“ADiligenciar en forma cormpleta, oportuna, sistematizada y legible Ia historia clinica del paciente (en los casos|

Diligencié on forma completa, oportuna, sistematizada y legible Ia historia clinica del pacientc (en los casos en que sc] EVIDENCIA EN DINAMICA GERENCIAL

Garantizar [a debida reserva de la informacién del paciente y de los registros clinicos.

Garantizo la debida reserva de la informacién del paciente y de los registros clinicos.

EVIDENCIA EN DINAMICA GERENCIAL

Garantizar 1a i y adecuado de los equipos, ci asi como la Garantiz6 la integridad y adecuado funcionamiento de los equipos, ¢ instal: asi como la VIDENCIA EN DINAMICA GERENCIAL
utilizacién mcxmml de los recursos que la Subred aporte al di de las actividads y racional de los recursos que la Subred aporte al d llo de las acti

: ibn cuando los dafios se
Reportar al mde Recursos I‘isxcos Acuvos Fijos de la SUBRED, los equlpos de pmpxedad del contratista, [Reportd al 4rca de Recursos Fisicos — Activos Fijos de la SUBRED, los equipos de del que

destine a Ias actividades asistenciales.

El contratista vel por las seguridad de los equipos que se encuentran bajo custodia del servicio,

[EVIDENCIA EN DINAMICA GERENCIAL

participé en la programacion de actividades del servicio.

Pnrticipar el d ! delas poliums Participé eneld y de las politicas institucionales, sistoma integrado{ EVIDENCIA EN DINAMICA GERENCIAL
1 acreditacién, sesurided del paciente v demAs actit dentro _|de pestion i idad de paciente v dem: dentro del sistema jode
Tmer la dlsposml‘m de participar en la programacién de actividades del servicio.

EVIDENCIA EN DINAMICA GERENCIAL

Participar en la

La atencion que sc obliga a prestar a los usuarios o pacientes que demanden el servicio.

atencién que sc obliga a prestar a los usuarios o pacientes que demanden el servicio.

y de guias, manuales, procedimientos [Participé en Ia y de guias, manuales, procedimientos y protocolos| EVIDENCIA EN DINAMICA GERENCIAL
protocolos que apliquen al servicio. que apliquen al servicio.
| Apoyar a la Entidad en las que d de segin ¥ extra Apoy6 a la Entidad en las que se segim i yextrai EVIDENCIA EN DINAMICA GERENCIAL
institucionales.
Participar en la el de a que se presenten en desarrollo de |Particips en Ia de a ¥y que se en ds lio de 1a{EVIDENCIA EN DINAMICA GERENCIAL

Prestar el apoyo necesario para dar respuesta a objeciones iniciales evitando asf que sc genere Glosa
“] Definitiva o procesos de Conciliacién por parte de EPS-S-EAPB.

Prestd ¢l apoyo necesario para dar respucsta a objeciones iniciales cvitando asi que se generaron Glosa Definitiva o
procesos de Conciliacion por parte de EPS-S-EAPB.

EVIDENCIA EN DINAMICA GERENCIAL

Notificar los sucesos de seguridad que se presenten durante ¢l proceso de atencion, participar en los andlisis
los que sea convocado e unplcmcmar Ias acciones d¢ mejora definidas para el servicio.

Notificd los sucesos de seguridad que se presenten durante ¢l proceso de atencién, participar en los anslisis 2 los que sea|
las acciones de mejora definidas para el servicio.

EVIDENCIA EN DINAMICA GERENCIAL

[Reportar los eventos de ia con la enla

vigente.

Reporté los eventos de ia con la enla

vigente.

[EVIDENCIA EN DINAMICA GERENCIAL

de

vitales de acuerdo a la normatividad

Diligencio y reporté de vitales de acuerdo a la nonmatividad vigente.

[EVIDENCIA EN DINAMICA GERENCIAL

Desarroliar actividades de docencia de servicio en la revista médica u ofro espacio dirigidas a los cstudiantes
Iylo personal del servicio, para el desarrollo y formacién del recurso humano en salud, si aplica

Desarroll6 actividades de doencia de servicio en Ia revista médica u otro espacio dirigidas a los estudiantes y/o personal
det servieio, para el desarrollo y formacién del recurso humano en satud, si aptica

EVIDENCIA EN DINAMICA GERENCIAL

del

Instruir a la sobre Ia

propias de su

struy6 a Ja sobre la delas

rr’asu

[EVIDENCIA EN DINAMICA GERENCIAL

Participar en las jornadas de capacitacién, induccién, reuniones, comités y eventos a los cuales sea
convocado.

Participé enlas jornadas de capacitacion, induccién, reuniones, comilés y eventos a los cuales sea,

EVIDENCIA EN DINAMICA GERENCIAL

{Informar al supervisor del contrato cvalquier novedad que afecte ¢l cumplimicnto de sus obligaciones. En
, informar con anticipacién dicha situacién a su supervisor para efectos de

Tnformé al supervisor del contrato cualquicr novedad que afoets el cumplimionto de sus Obligaciones.

EVIDENCIA EN DINAMICA GERENCIAL

Observaciones:

Nota: Es deber | anexar la certifi

def pago a Salud, pensién y ARL. En caso de tener

acuerdo con fas fechas establecidas en ¢l Decreto 1990 de 2016.

adjuntar el soportc de afiliacién al Sistema General de Seguridad Social en Salud como cotizante y aftliacién a pensién.,|
Teniendo en cucnta que con la implementacién def Decreto 1273 de 2018 el pago de aportes se hace de manera vencida de

contrato nuevo

2 el Contratista

C.C. 79.531.819 de

BOGOTAD.C.

DIRECTOR TECNICO CODIGO 009 GRADO 05

IRAYDA LAVERDE

GRADO 05

DIRECTOR TECNICO CODIGO 009

IRAYDA LAVERDE

DIRECTOR TECNICO CODIGO 009

GRADO 05 A~

w~




f [ poone PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

Saricod

| st COMPROBANTE DE PAGO

BancodeBogotd C‘»

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 79531819
NOMBRE O RAZON SOCIAL: ANTONIO LARA GARCIA |
CIUDAD/MUNICIPIO: BOGOTA DISTRITO CAPITAL DEPARTAMENTO: BOGOTA - DISTRITO CAPITAL
DIRECCION: CARRERA 14 NO 104-64 APT TELEFONO: 6191072
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades de la practica
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
i /DATOS GENERALES DE LA PL. A
NUMERO PLANILLA: 7844338343 TiPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
PERIODO COTIZACION MES: iulio. PERIORQ.COTIZACION- MES: julio
OTROS SUBSISTEMAS: ARO: 2022 SALUD: ANO: 2022
DIiAS DE MORA: 0
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2022/07/07 NUMERO AUTORIZACION: 1541205389
‘LIQUIDACION GENERA S ]
L TOTALES
\ ; COTIZANTES | TOTAL PAGADO
PENSION
ADMINISTRADORA i
NIT CODIGO NOMBRE
900336004 25-14  [25-14 COLPENSIONES 1 $ 1.738.300
SUBTOTAL: 1 $1.738.300
SALUD
ADMINISTRADORA ' Z
NIT CODIGO ‘ NOMBRE % §
800251440 | EPS005 [EPS005-SANITAS S.A. o—_ oy 1 $1.278.100
SUBTOTAL: 1 $1.278.100
RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA
NIT CcODIGO "“NOMBRE
860002503 147 14-7-SEGUROS BOLIVAR'S:A- s 1 $ 249.100
SUBTOTAL: 1 $249:100
e AR j
TOTAL PAGADO: " $ 3.265.500
2022/07/07 4:52 AM USUARIO: SOI - CC79531819 PAGINA 1 DE 1
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POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Representacion Grafica

 DatosdelDocumento

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Cédigo Unico de Factura -{UFE : 39¢17e83b55a9d8682db7e0d48756f48f3661d28b723990a7ac570f59e8642

64e06f5bd4131f8bdf560d00eb0d152a98
Numero de Factura: SETG-237
Fecha de Emisién: 07/07/2022
Fecha de Vencimiento: 31/07/2022
Tipo de Operacion: 10 - Estandar

7 Datos del Em‘isqrﬂl Vgnde_dqr

Razon Social:  LARA GARCIA ANTONIO
Nombre Comercial: LARA GARCIA ANTONIO
Nit del Emisor: 79531819

Tipo de Contribuyente: Persona Natural
Régimen Fiscal:R-99-PN

Responsabilidad tributaria: ZZ - No apka
Actividad Econdmica: 86218622

Datos del Adquiriente / Comprador

Razoén Social:
Nombre Comercial:
Tipo de Documento: NIT

Nimero Documento: 9009590517

Tipo de Contribuyente: Persona Juridica
Régimen fiscal: R-99-PN
Responsabilidad tributaria: ZZ - No aplica

Detallgs de Prpductps -

Forma de pago: Contado

Medio de Pago: Transferencia Débito Interbancario
Orden de pedido:

Fecha de orden de pedido:

Pais: Colombia

Departamento: Bogota
Municipio / Ciudad: Bogota, D.c.
Direccion: CR 14 104 64 AP 102
Teléfono / Mévil: 6015751932
Correo: alkrag2207@yahco.com

Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente
Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente

Pais: Colombia

Departamento: Bogota
Municipio / Ciudad: Bogota, D.c.
Direccion: Diag 34 5 43
Teléfono / Mévil: 3444484
Correo: nayibealayonr@gmail.com

» IMPUESTOS Precio unitario
Nro. | Codigo Descripcion U/M i Cantidad | Precio unitario  Descuento detalle; Recargo detalle | - IVA % INC % de venta
1 | Meppy | Homorarloservidos | e | 6400 g 96.820,00] $ 0,00 ¢ 0,00 $ 25.560.480,00
medicos
]
Descuentos y Recargos Globales
Nro.  Tipo Codigo Descripcion % Valor
Informacion Complementaria
Nro Nombre Campo Valor Campo
Anticipos
Nro Valor Fecha recbido
Referencias

Tipo de Documento Referencia

NUmero Referencia Fecha Referencia




Nota__s ,Finales

Honorarios Cuidado intensivo Julio 2022
Linea de negocio:

Datos Totales

Documento validado por la DIAN 2022-
07-07 08:35:44

Documento generado el: 2022-07-07
08:35:36

Generado por:Solucién Gratuita DIAN
Nit:800.197.268 )

Numero de Autorizacién: 18764030241169 Rango desde: 237

MONEDA
TASA DE CAMBIO

cop

Subtotal 25.560.480,00
Total Britto Factura : 0,00
Otros impuestos 0,00
Total impuésto (=) 0,00
Total neto factura (=) 25.560.480,00
Descuento Global (-) 0,00
Recargo Global (+) 0,00
Total factura (=) COoP $ '$.25.560.480,00
Valores informativos
ANTICIPOS
Anticipos 0,00

Rango hasta: 250

Vigencia: 2022-12-17



