Secretaria o Siud
Integrada de kmtmde Suund

Centro Orlente ESE.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTEES.E

APOYO - GESTION DE CONTRATACION
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

CODIGO: AP-IA-FT-014
VERSIN: 03
FECHA: 2021-12-27

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

PS 1741 Proceso que pertenece: MISIONAL
No. CONTRATO - OPS: 2022 C.D.P. No.: 105 Servicio al que pertenece: URGENCIAS
Unidad a Ia que pertenece: | TRASLADOS SECUNDARIOS
Nombre del Contratista: [JOHN MARIO PERAZA VELANDIA |  cc[rLo14196.134 | 4 [BOGOTA D.C |
Fecha Inicio: Fecha Terminacién incial: 2022-04-30 Valor Mensual; [§ 2,155,740 Valor a cobrar: i_sss 440 1
: e VALOR PAGO " FECHA DE
ADICION/ VALOR FECHA DE FECHA DE N' | MESDE CUENTADE | 11 o A PA ot liag 3
orrost | amaox | P micio | TERMINACION cTA COBRO VALOR A TAGAR | SESURIDAD ""‘“"m DE mm PAGOS
i S 839,020 1287 | 01/05/2022 10/05/2022 I |[FEBRERO S 1.955.340 5 309.400 9429933717 04/02/2022
2 1.654.625 1383 | 11/05/2023 31/05/2022 1 |IMARZO § 2.423.520 5 309.400 9431335494 09/03/2022
3 680.760 1697 | 01/06/2022 5/06/2022 3 |ABRIL 1.982.880 309.400 9432661040 05/04/2022
4 5.360.985 1905 | 16/06/2022 5/08/2022 4+ IMAYO .985.550 309.400 9433938974 06/05/2022
§ 351.726 - 16/08/2022 21/08/2022 5 |JUNIO 2.496.120 309.400 9435187707 08/06/2022
& & |JULIO 1.815.360 309.400 9436487678 11/07/2022
7 7_|AGOSTO 5 1.588.440 310.100 9437737266 10/08/2022
B 8
VALOR INICIAL VALOR TOTAL s . i
Resumen de | DEL CONTRATO DEL CONTRATO. FAGOS REALIZADOS ’ SALDO DEL CONTRAT.
contrato
$6.279.120 $ 15.166.236 § 14.247.210 $919.026

2. INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS Y AVANCE EN CUMPL]MJ.ENTO I)EL OBJETO DEL mNTIiA_TO :

OBJETO DEL CONTRA’

PRESTAR SERVICIOS TECNICOS COMO AUXILIAR DE ENFERMERIA 11 (AMBULANCIA) PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA D[RECCIUN DE URGEL\C]AS DE LA SUBRED INTEGRAD-\

DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES E.

Relacién de actividades para el periodo: Desde: | 2022-08-01 Hasta:| 2022-08-31
- P s Pt 1 s : ARROLLO I8
OBLIGACIONES ESPECIFICAS T
e = et ACTIVIDADES DESA‘:RROLLADOS EN EL PERIODO EN_cm_Lmu_ MIENTO [0 01 CT0 0 EVIDENCIA

DE CADA OBLIGACION.

(Cummplir y hacer cumplie las guiss, procedimacntos y demis doctanenios que apoymn ¢l proceso de
referencia y contrn referencan en Ia subred integrada de servicios de salud centro oriente (SISSCOY
ESE

Cumpli ¢ hice cumplir ls gulas, procedimicntos y demis documentos que spevan el proceso de referencan y contra
referencia en la subred integrada de servicios de salud centro oriente (SISSC0) E8 E

Histosia clinica registrada en el aplicativo SIRC HOME

Recibir en la plataforma del software SIRC las solicitudes de, lus diferentes unidades de salud
UMHES-CAPS-USS ) de In subred centro onente

Recibi en |a plataforma del software SIRC las solicitudes de las diferentes unidades de salud ( UMHES-CAPS-USS) de
La subred centro oriente

Historia clinica registrada en of aplicativo SHRC 1HOME

Entregs de tumo con registios como estrategia para fortalecer la transcdon segura de las ordenes de
servickos radicadas ¢ informadas o sus pendientes | libro radicador ) uplicativo SIRC

Entregué ¢l tumo con registros como extrategia pars fortalecer In transicion segurn de las ordenes de servicios rodscadas
& informadas o sus pendicntes { libro radicador ) aplicative SIRC

Hitacora de entrega del puesto de referencia

Em.:lnu el traslado de pucientes urgentes entre unsdades hospatalarius ¢ instituciones distritales o

s que comp lared dora de servicios de salud

Facilité ol traslado de pacicntes urgentes entre unidades i [ i itales o

que
companen I red prestadora de servicios de salud

Historia clinica registrada en el splicativo SIRC HOME

Aticular las UMHES, CAPAS USS. y otras [PS externas de maner cficaz, eficiente, oportima y
coordinada en las slicitudes de ntencidn de urgencias, raslados, referaicing ¢ interconsulias o poye
dingmostico

Articulé las UMHES, CAPS USS, v otras [PS externas demlnﬂ'l er-m. eficiente, mn\ml\rmduwll en lns
solicitudes de ntencion de urgencias, traslados, el o Apoyo

Historia clinica registrada en el aplicative SIRC HOME

Solicitar los documentos necesarios para lod traslado,

Saolicaté los docusientos pecesarios pars los traslados.

Historia clinica registrada en el aplicativo SIRC 1IOME

Facilitar |a articulacion con los diferentes sctores de In sub red integrics de servicios de salud centra
oricnte .8 E. de scuerda a bos niveles de atencion y grados de compleiidad, buscando racionalizar los
recursod para hocer mis eficientes los servicios

Facilité Ia articulacitn con los diferentes nctores de b sub red integrada de servicios de salud centro oriente ES.E. de
scuerd o los niveles de stencion y grados de complejidad, buscando racionalizar los recurses pars hacer mis eficientcs
los servicios.

Historia clinica reglstracla en el aplicative SIRC HOME

in de

[Mreceionar a ambulancia con la tipologin requerida (TAB-TAM) por via telefonica o por fi
rudio, comunacando sobre €] servicio requende, unidad de ongen horu hugar de la cita.

Dhreccions la con la tipologia requerids (TAB-TAM) por via telefonica o por frecuencia de radio,
comunicande sobre el servicio requerido, unidad de origen hors lugas de La cita.

Bitacora de trualados de las moviles de urgencias

Priogizar los despachos de urgencias vitales, pacientes newrcldgicos, matermas a las unidades de alta
complejidad. Como critero expecial de traslado no requicre secplaciin en 1a unidad destina.

Pricricé los despachos de urgencias vitales, pacientcs neurolégicos, matemas a las unidades de alta compie)idad los
cusles como eriterio especial de traslado no requieren aceptacion en b unidad destino.

Hitacorn de trasiados de lny moviles de urgencias

h}cnm‘ur los miveles de atencion alto, medio, v baa complejidad y los servicios que presta

ldcm:l'bque los niveles de mencion alto, medio, ¥ bajs complejidad ¥ los servicios que presta (ambulatorios,

10 y Histaria clinica registrada en el aplicativo SIRC 11OME
\TREnCins, F urgencias,
+ | Conocer y cumplir la politica de seguridad del pacicnie, repartar evenio udverso ¢ incidentes datos que | Conocd y cumpli I polmu .k segunidad del p-nmlc feporté evenios adversos ¢ incidentes y datos que servirin par " : SIRC HOME
!]_ servirin para formuls scciones de o planes de formals scciones de planes de Historla clinica sl gl o
12 Revisar ¢l cormeo institucional las veces que sea necesario con el objelive de encontrar informacion Revisé el correo institucional las veces que fsc nocesario con ef objetivo d u de (Correo msignado sin correspendencia pendiente por
nutorizaciones, provenientes de fas diferentes unidades que conforman |a SISSCO provenientes de las diferentes unidsdes que conforman la SISSCO responder.
13 |Informar bilidad de ias en cl aplicative SIDCRUE. Informe la de ambulancias en el aplicativo SIDCRUE. Hitacora de truslados de las moviles de wrgencins
s ::’::’"wwj’:l:::m:m;‘:“;:“‘ oo g W IRACO. eopeee P ol "J"‘NI“""'M 1593 | filiar eiefoooisitucionalpar s denrode 1 SISSCO, propendes po el adecundo o  ene crgado el _ | Comunicacid contin con s UMIIES, CAVS, USS,
e Wihepral del anents comiraio e equipa todo el tiempo, Contenidas en el formato de necesidad de personal que hace parte integral del presente contrato | otras IPS exiernas de manera cfica? v oportuna
Observaciones:

SIN NOVEDAD

Firma del Contratista

Nota: Es deber contractual anexar Ia certificacion del pago a Salud, pensién y ARL. En caso de tener contrato
nuevo adjuntar ¢l soporte de afiliacién al Sistema General de Seguridad Social en Salud come cotizante y afiliacién
a pension., Tenicndo cn cucnta que con la implementacidn del Decreta 1273 de 2018 el pago de apores se hace de

manera vencida de scuerdo con las fechas en ¢l Decreto 1990 de 2016,

C.C. 1.014.196.134 de

BOGOTA D.C

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 1 VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 2
NOMBRE: | MARIA ANGELINA QUINONES SANDOVAL ~ NOMBRE: JORGE ENRIQUE BONILLA AVELLA
CARGO: | DIRECTOR TECNICO CODIGO 009 GRADO 05 ~ CARGO _ENFERMERO CODIGO 243 GRADO20 L
FIRMA 0001 MA“.—@@@M&L . FIRMA /[ O LYe & r{;ju,oz{/c- (
— v 7

i




CUENTA DE COBRO No 07

FECHA: 31/08/2022
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD
CENTRO ORIENTE E.S.E.
Nit. 900.959.051.7

DEBE A:

JHON MARIO PERAZA VELANDIA
1.014.196.134

LA SUMA DE

UN MILLON QUINIENTOS OCHENTA Y OCHO MIL CUATROCIENTOS
CUARENTA PESOS

($ 1'588.440)

Por concepto de 168 HORAS, honorarios por Prestacion de Servicios en cumplimiento
del Contrato No. PS 1741 2022, con afiliacion a ARL RIESGO 3 correspondiente al mes
de AGOSTO DE 2022.

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS TECNICOS COMO AUXILIAR DE ENFERMERIA Il (AMBULANCIA) PARA
DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE URGENCIAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE
SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

Cordialmente,

i
JHON MARIO PERAZA VELANDIA

CC1.014.196.134

Teléfono: 3178870592

DIRECCION: CALLE 22 # 2-43 APTO 14-303 MADRID C/MARCA
N° DE CUENTA: 24055020543 AHORROS BANCO CAJA SOCIAL
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