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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E

APOYO - GESTION DE CONTRATACION
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

CODIGO: AP-LA-FT-014
VERSIN: 13
FECHA: 20211227

T

SEanee

PS 1750
2022

No. CONTRATO - OPS:

C.D.P, No.:

105

Proceso que pertenece: MISIONAL
Servicio al que pertenece: URGENCIAS
Unidad a la que pertenece: | TRASLADOS SECUNDARIOS

Nombre del Contratista:

[CRISTIAN ALEJANDRO ROJAS ROZO |

€.C. [1.013.680.406

| 4 |BOGOTA D.C

Fechn Inicio: Fecha Terminacidn incial:

e

2022-04-30
- T

Valor Mensual: |$ 2.042.280 Valor a cobrar:

[s 1815

360 ]

| $ 773,660 1/05/2022 052022 $2,148.12 6487127 | 3/02/2022
1|5 1.569.530 383 | 11/05/2022 | 31/0572022 5 1,982,880 305.000 57164688 /0372022
3 S 463.295 697 | 1/06/2022 /06/2022 .872.720 305.000 57607603 3170372022
3 S5.474.445 90 6/06/2022 15/08/2022 .758.63 305.000 1442432214 470572022
5 $ 419.802 2588 | 16/08/2022 21/08/2022 .496.121 305.000 58686687 7/06/2022
6 |§ 47498 0| 22/0872022 5/09/2022 $2.155.74 5 305.000 1547835978 11/07/2022
7 IS 5 1.815.36 3 306.800 60243004 8/082022
b

5 567.300

PRESTAR SERVICIOS TECNICOS COMO AU‘(ILIAR DE ENFERMERIA II {AMBULANCIA) PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN !...-\ DIRECCION DE URGENCIAS DE I.A SUBRE.D INTEGRADA

DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTEESE

Desde: | 2022-08-01 I

Hast

Relacidn de actividades para el periodo:

2022-08-31 |

Recibir v eniregar nnmdem.n.kupmm.meuam.a

Al £
Recibl v entregud samao -lelma\dnl htm\lm\lm-!e |n entidad

Hitacors de entregas

la movil asignada

[Cumtrolar s sigmon vitabes de cada uno da bos me hslnl.l.lm dentro: de las unidades de la
w o | rwwnd.l dor al méducn y enformers lax

o bustorsa clinica ded rmalada

¥

Comtrolé kos signos vitales de cada uno de los pacionies rasladados dontra de las umdades de 1a Subrod con la
poriesdicidad requerida segin condscsin climica informand al médico y enfermers las allorachones encontradan v
reguatrindobor en la hissoris clinen ded raslado

Hiscors de waskados

de ba monil weigrasda

2 | Oricntar a bos Familiares de kos pacienscs para exis 4 ! )

Tot feokeclon d
mp\mhmmmmm.mmmmm

Oricnté o familiares de ko pacicnics paa di ico de scucndo con Jos protocol
lecralogia requerida, negiin noemas esiablecidas pars cads procedimierio

de manco v

Bisscorn de traslados de ln movil asngnads

Bexa

Reabizar sctividades propias del cumdado ds el
de servicios de salud

" a prestaciin

Realscd actividudes propias del cuidade de snfarmeris proviniendo sciones insopures on . prostacain ds sorvicios da
walud

Hetacorn de trasiados de ln meovil asgnads

| Notificar mmodiatariente Las sccmmes imsoguras ocurmads & s pacienses al médico de hama, jefe
immedisio y on o aplicatnvn dupucsso pars ollo

5 a
i
aplicative daspussio pars slia

ientes al medico de hurno, jefe innsedist y en el

| Uiorencial

Historia clmica regrstrada en of aplicativ Dinamica

pacianics en Fma oporiung v sdociads

Informar & ls enformers jefe ded servicio y médico tratamie, sobre los cambsos del estado chinico de los

Historia clnica regis
Grerersial

trads on ¢l aplative Dinamecs

g | Reahzar la lta de chogues mstaursda an b subred, i arnds i ! de bos | Reemlscd la hista do choqueo instsursda en ks subrod, S o paciontcs que van) i s i o b it
O | pacicnies que van o sr waskidados st irmsladados
B | Mankericr limpin ¥ ondemada la mmbulances ssigrados dursiie ¢l i Manhsve limpia v ordensda bs ambulancis signados durssie ol hemo Pitacora de emtregas |a movil asignads
Beoaluear registros clinisos on Fomia oportue, difigenciand s L casillay b . .
= p 1 Forma oportuna, dili o sodas las canill ¥ dand I | Historia clscs trade e el aplicativo Dinemica
) s 515 3 ] ) 24 hweas i
(R vnptiamn § I eschuskia RSLIPS, Suarepado H 30l -0, i Wiadng e e & 4 horka o w-»h..m 19951995, anirgando sl koporis an un Wrmsino po eayor & 24 horas en ol deca comespondinis Gerencial
: el dres coerespoidicet:
Cumsplir s pormas les de b dad, vigilancia ephlensickigica, gestion mmbiental, sahud | Cumpli as normes e b dnd, vigilancia eps i ion ambiental, salud ¥

| ocupacional v demis politicas Instinacionales

densis polinicas Istisscionales

Bitacorn de wrastados de |s movil asignada

| Respondar por los inventarios, conservicadn ¥ usa adecuada de ko cquipos, clamentos ¢ msumos, 5]
igial que ¢ culdadeo de b canialla & 1a medvil

Respondi par los inventarios, conscrvacain y uso sdecusdo de bos equipos, clementos ¢ insumos. al igual que ol
cuidado de In camilla de la minil

Hiscors de entrogas

I vl msipriada

Aplicar. wcatar y cusnphi con bow procescd, procedimonton, guias v demis sommas delmidas por b
| emtidad, de comformidad com el objeto del contraio

i

Aplicpud, wcasd y cuspli con los proceso, procedimienio, guins y deris normas definidas por b entidad, d
conformidad con el ohjcio ded contraio

Bitacors de entregas

La movil msignada

13 | Comtar com |n dispossci'n de asestie 8 reunsones v capacataciones programadss pof la entdad

Contd g la disposicion de nnkstir 8 rouniones ¥ capacilaciones programadas por b ensidad

Acias de capacitacion del mes cobvado

Realizar ln desindocoiin oportuna de L camills de acucrdo al profocoba estableado pars ello v segun
patologla del pasiente

Kealicd la desinfoccidm oporina de b cansilla de scuerdo ol protocolo establecido pars ello v sgin pasologis del
pacient

Ritacora de entreges
wrasdados de le movil

la mavil asignads / Bitacors de
angrada

Rpomct on amassa bos insiunsios ulilizados por el pacicnle duraeta ¢l wraslado

Repuss on Darmasas los iisisnos ulslizados por el pacsnse durmnle ¢l Basdado

Bimcors de wuslados de la mowil msigmada

Rexibir v coragar sl pacicring o b cnfiermera del sorvicio comispondionta de acucric o la wnidad do
origen v de deshmg

Rocibi y entregué al pacicnte & |n enfermera el servicio corraipomdinie de actierda & 1a umdad 8 orfgen v de desting

Hitscors de waslados de la moval sigeada

o | Reatunr o controd de liguiden mdinistrados v claminados regstrando on Forma oporiing ¥ adocsada
o remaliadin

Realicé el control de liqaidos administrados v eliminados registrando o fomma ofortirs ¥ adocusda s rosubiados

Hitacors da entrogas

b movil asignada

| Portar el unifirme de foeme sdousads feniendo on cucnin s normas de presentscin persmnl

Ponsé o unslieme de forma adccuada tomecndo en cucnia las nomas de preseniacion personal

Hingum Nlsmeadsa det Abenion o prescstscion porsnd

o | Ofrecer trano con calidez v calidad al pacicntc v Ia famidia, dando una siencion humanizads
" | conservanda ¢l respeto por la dignidad humans

(Ofrec) rato con calades y calidad ol pacients ¥ 1n familia, dando una atencion humancoads conservands el e por
1 dignidad humana

Ritacors de waslados de ls movil asigrnada

| impartr cubscacion al paciceric ¥ o ba familss sobra bos cusdadon cpecilos o kmer en camt de scuonda 8

lmnparti educscin al pacsente v o ba famalia sobre Jos cuidados especificos & toner o casa do sosando o b sitasckn

Hisacorm de rmsdados de la movil asignada

| siuacicn chinica del pacienic clinica el paciomis
| Mastcner n rescrva de s informacion clinica v peronal de ks pacicailes Mansave In reserva de |n informacin clinkca v pu-uujdahs-p-cmom Historin clinsca en el aplicativo Dinamica Gerencisl
o | Ejercer las sctividades propias de la professon de conformadsd con las normas vio reglamensos de Ejercl bas sctividades propias de bs profesion & las normas yio e mcuerdo &l objelo B i
| wouerda sl objeto contraciual v las eecenidades del serviclo contractual v las necesidades del sanvicio e o ol ik
Rocabir  enirogas o e da seserda 8 ko scondado con el Supervisce y & al vt Raxehl y switregué ¢ Barmo da acuerdo o bo acordad | Supervisor y de conformaded al ob ™ " =
| ———- Ensidad utmcora de entreges ls movil asignads
| Comoer v cumplir b politics de seguridad del pacicnte rep evemio adversa ¢ mcadenics dutos g Curspli In politics de seguridad del pacsonte reporar evenio sdverss ¢ moidentes datos que servirin pars formmla

|| servirie para formala scciones de mejoramiomo o planes de mejoramienio

wexianas de magoransienio o plancs d oo

Hitacors de wuslados de le movil sigrada

| Ulizar el tekéfiona instinscucnal pars tramiste deniro de la SISSC0, propender por el adocasdo uso v
sener cargado <f oquipa lodo el tienipo

Uitilizar ol teléfono institucional pars tramise dontro de la SISSC0, propenmder ptd 3w Y Sy cargado o

oquipo oo ¢l bempo

Hitmcors de wasladon de la moval asigrada

Conecar v cumplir son Ly resomendaciones que I ARL Y0 Arca do Scguridad y Sabod én of Trahajo
rosoeninden con ocasson a b realizecion de s sctividad contraciual que e clasiflque coma ricsgo 40

Conccer ¥ cmplin con b recomendaaones gue la ARL YO Asen de Segunidad
want oxamon & b realzacion de su sctividad comtraciaal que b clasifique como

\Afnd Timiaps secemieien

Fanills de pago de apories socisles

Observaciones:

EL CONTRATISTA ESTA AFILIADO A LA ARL CON RIESGO 4

i

Firma del Contratista

Nodta: Es deber contractual anexar L certificacion del pago 0 Salud, pensidn y ARL. En caso de tener contrato
nueve adpuntar ¢l soporte de afiliscion al Sistema General de Seguridad Social en Salud como cotizante y
nfiliacion a pension,, Teniendo en cuenta que con ba implementacion del Decreto 1273 de 2018 ¢l pago de

aportes se hace de manera vencida de ncuerdo con |as fechas establecidas en el Decreto 1990 de 2006

C.C. 1.013.680.406 de

BOGOTA D.C

5

,\EISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 2

MARIA ANGEL]NA QUI]\O\ES SANDO\"AL

_~ JORGE ENRIQUE BONILLA AVELLA

IR

ACTOR TECNICO, CODIGO 009 GRADO 05

|/ ENFERMERO CODIGO 243
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CUENTA DE COBRO No. 7

FECHA 31/08/2022

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD
CENTRO ORIENTE E.S.E.
Nit. 900.959.051.7

DEBE A:

CRISTIAN ALEJANDRO ROJAS ROZO
C.C. 1.013.680.406

LA SUMA DE

UN MILLON OCHOCIENTOS QUINCE MIL TRESCIENTOS SESENTA PESOS
(51.815.360)

Por concepto de 192 HORAS, Honorarios por Prestacién de Servicios en cumplimiento
del Contrato No. PS 1750 2022, con afiliaciéon a ARL RIESGO 4 correspondiente al mes
de AGOSTO DE 2022.

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

Cordialmente, //

CRISTIAN ALEJANDRO ROJAS ROZO

C.C. No. 1.013.680.406

Teléfono: 3107666193 DIRECCION: CALLE 58A # 49 - 09 SUR

N° DE CUENTA: 0570457370079834 CUENTA DE AHORROS DAVIVIENDA
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