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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.SE.
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szasum

B —

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

DATOS DEL INFORME
Periodo a Certificar: | Desde: 2022-11-01 Hasta: 2022-11-30
Nembee 9 | DARLY DAHYAN SOLANO GARCIA Niimero de Documento 1013680710
Contratista:
Correo Electrénico: 04da07hy98an @ gmail.com Niimera Telefdnico: 3143897550
Nombre ' del | HILDER " BRIGITIE | PROFESIONAL GESTION | Cédigo -
Supervisor: BENAVIDES ALVAREZ Carg: ADMINISTRATIVO EN SALUD Grado:

i | =
—_"‘_‘__-__._-,._—_- T ———
DATOS DEL CONTRATO

No. Centrato: 3723-2022 Aifio Contrato: 2022 CDP Contrato Inicial: 467
Pecfil: AUXILIAR DE ENFERMERIA
Direccién a Ia queé Pertenece: DIRECCION DE SERVICIOS DE URGENCIAS
Unidad de Servicios: USS MEISSEN
LIQUIDACION DE SERVICIOS
Niimero Procetaje(%)
Centro de 5 o e ‘
AED - . Direccién . Unidad Nﬁmem\ Horas L . Total | Centro de 4
Cost i ] s | i Horas » BOAS, ;£ 1,V I Mmoot bt e A |
e = ; K onales |- : “Costos
DIRECCION DE Uss | i
BOSME SERVICIOS  DE | \omeery 168 0 9729 $1634472 87.5%
URGENCIAS
VALOR
SERVICIO 3 1634472 UN MILLON SEISCIENTOS TREINTA Y CUATRO MIL CUATROCIENTOS SETENTA Y
PRESTADOQ » « ~| 2202502 ~DOSPESDS" r -ttt simreaedee w1 o - i R R T
MES: ¥ i St S .
TN N S .
D O |

Fecha de Inicio del Contrato 2022-02-0) Fecha de Terminacidn del Contrate Inicial 2023-12.31
No. Cuenta Segiin el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar
e D ot e e P e e g e

1 ; FEBRERO § 1634472

2 MARZO 51751220

9 ABRIL S 1751220

4 ' ' | mavo 5 1867968
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_ EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

B g R N S 5 L O R S T B e T S8 R e R

JUNIO § 1809594
JULIO S 1751220
AGOSTO S 1867968
SEPTIEMBRE § 1751220
OCTUBRE 51751220
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UHSRCTIG | VGSTOMIIE. | meminmions | S
$42963264 - 42963\264 $ 15936102 $ 27027162
ACTIVIDADES DESARROIm
onusgmonzfsﬁggﬁm (i.;xs ENEL PERIOI:J% IEI:NADA PRODUCTO O EVIDENCIA
OBLIGACION

Prestar servicios de perfil (auxiliar de
enfermeria) acorde con la Lex Astis, segln
pecesidad de LA SUBRED SUR ES.E, de
ucserdo a los principios del Sistema
General de Seguridad Social (SGSS),
Sistema Obligatorio de Garantin y Culidad
(SOGC) y demis normas concordanies

registro de manera oportena en la historia clinica,
ios procedimiente realizados o cada paciente
segun indicaciones medicas.

- debidas notas de enfermeria v planes
de cuidado

I

Realizar  actividad de inf i6
S s R L

promover y prevenir la enfermedad y el

antocuidado de Ia salud a nivel individual,

familiar y comunitaria

brindar educaciones a familinres y pacientes ,
sobre uso adecuado de tapabocns . medides de
sepuridad dé paciente . lavado de manos , y
correcta secregacion de resudios.

. &

-registro notas de enfermeria

S A ———.

Registrar en la historia clinica la

|~ iiformaciti Ue i IerV Rty A pAtTEle; | =i

plan de cuidados de enfermeria, simultdnea

o inmediatamente después de su
realizacidn, con Integralidad,
secuencialidad,  racionalidad  cienufica
(l6gica, clara, leta) y demas cri -toma de signos vitales, asistir en las actividades . ) e
que defina el Ministerio de Salnd y | del cuidado del paciente. tramiter las soliciludes y ;‘mt:‘lea]::;om'mgleu;do:e A 3
Proteccida Social o Entes competentes-que |- las-muestras-del paciente que se soliciten. ®
regulan Ja materia (Resolucion 19951999, S R
830/2017 Jnorma . . gue, - . la i
modifique sustiluya), e informar de forma
oportuna a la eofermera ylo médico del
servicio. los cambios en el esindo o
evolucion del paciente
Apoyar I elaboracidn, actualizacibn de
.| formatos, protocolaes, guins, procedimientos | T e
il e entermeriay. adhgrisze 2103 MISWO%. |- gipssnelss documenos Vo~ formaios “segun el |- escalas de‘znfermerin y concentimisntg” |~ - © e <o e
incliyendo M ‘g eals. oel caso pertinentes dentro de historia clinica informados
 consemtimiento informado en los casos il
pertinentes  garantizando  Jas  normas i
universales de bioseguridad
Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur — Cddigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
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OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS EN EL PERIODO EN
DU EVIDENCIA
ESTIPULADAS EN LA MINUTA) CUMPLIMIENTO DE CADA FRRERa
OBLIGACION
Apoyar el proceso de alta ftemprana,
fortaleciendo conocimienios del paciente y
la familia en la promocin de hsdbitos
5 saludables, autocuidado y  cuidados | -tramite de salida explicandole al paciente w/o | -notas de enfermeria dentro de historia
especificos de acuerdo a tratamienta y | familiar singos de alarma, cuidados en casa. clinica
recomendaciones médicas, dejando regisiro
escrite en la historia clinica y /o
documentos desti por la institucié
Owas actividades propias del perfil que 2 iz =
6 fortalezcan el desarrollo de las actividades :.f‘u:mnr s del equipa pacticipando’del cuidido debido registro de enfermeria
idodore
inlsToales. integral y cuidndores
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INFORMACION DEL PAGQ DE SEGURIDAD SOCIAL
3“’“‘" al que corvesponde | oo de Pags Niimero de Planilla
pago
_ ~ ‘ Valor de Honoraries Certificados el $1751220

ANO MES ANO MES DIA Mes Anterior w
1050199085

022 OCTUBRE 2022 11 [
UN MILLON SETECIENTOS CINCUENTA Y UN MIL DOSCIENTOS

Valor honorarioes certificados el mes anterior en letras VEINTEPESOS

Ttem Entidades Aportantes a | Ingreso Bose de | Valor Minimo | Valor
Seguridad Social Cotizacion de los Aportes Aportado

Pensionado NO PROTECCION S 160000 S 160000

Salud SALUD TOTAL S 1000000 S 125000 $ 125000

ARL 3 SURA S§ 24360 S 24400

Cajn de Compensacidn S1 COLSUBSIDIO Total $ 290220 S 309400

INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria BANCO DAVIVIENDA S.A. Tipo de Cuenta AHORROS Nt'mlrﬂl de Cuenta 4800414445
K
N
Oa\d_Srlano Eaa.
\ e \‘
o DARLYDAHYANSOLANOGARCIA . ... . ... HILDERBR ¢ AVIDES ALVAREZ -
1013680710 PROTESIONAL G| RATIVO EN SALUD

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

www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2022
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Total a Pagar: $ 331.600
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Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogotd 4446634 - Call: 554 0515 - 514 66 69 - 643 80 00 - Cartagy 654 54 44 - Pereira: 340 25 82 -
Barranquiila: 361 88 50 - Resto de! Pais: 018000 571 971 - [Hil que Ficli, SIMPLEI
SIMPLE S.A. no se hace resp delas ¥ pagos airavés de otros operadores de iniormleldll dado que no tiene medios para corraborar la
veracidad de la misma, su alcance se limita a replicar la Inf pot el cliente. 1€l Poder

de fo SIMPLE!

Antes do imprimir, asegirese que sea realmente necesario, Proteger el medio ambiente esti en nuestras manos.
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