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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S. 	 VERSIÓN: 03 

APOYO- GESTIÓN DE CONTRATACIÓN 	 FECHA: 2021-12-27  
Ir Istalancal 	 FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO 

- 	 :TIATóá GEÑERAÉEsiiá edi,liájdb-',  PT.,.,:..,.1.- (- 1.,.-fT;1-111-':11.- .. ...1.1t 	.. ,',I- „, .. ..L,:" 

Proceso al que pertenece: MISIONAL 
No. CONTRATO - OPS: PS 4175 2022 C.D.P. No: 530 Servicio al nue pertenece: HOSPITAI I7ACION 

Unidad a la nue Dertencee: MATERNO INFANTIL 

Nombre del Contratista: LADY KATHERINE CASAS GARZON C.C. 1.024.530.809 	i 	de: BOGOTA 

Fecha Inicio: 2022.02-16 Fecha Terminación Incial: 2021-12-31 Valor Mensual: $ 3.151.800 Valoro cobrar: 84272.440 / 

M.C.. OTROS! VAIRADICIÓN 'CDP 
, 

FUMA DE INICIO 
- 

F".».  TERMINACIÓN ,d„ -„,„ -
n.n„

- 
 n, 

COREO VALORAPAGAR SEGURIDAD NÚMERO n  

1 FEBRERO S 2 049 000 S 505 700 56417886 011022022 
2 MAR70 S3 740 000 0464.100 57178478 01/012022 
3 ABRIL S 4 556 000 3564 400 57851737 31/03/202' 
4 MAYO 83 852.200 S 477 21:10_51661204 04/05/7021 
5 5117410 $0 S 179 400 59396754 06/06/2022 
6 JULIO 10 S 379 400 59968497 05/07/2022 
7 AGOSTO 13 852.200 S 379 400 60625235 79/07/7021 
o SEPTIEMBRE '1 4 272 440 478 900 61716884 	' 09/09/2022 
9 OCTUBRE $4272440 f $ 530.800 62459161 ' 	10/10/2022 
10 NOVIEMBRE S 4 272 440w 510.300 63114174 08/11/2022 
ti 
II 

Resumen de 
VALOR INICIAL 
DEL CONTRATO' 

VALOR TOTAL 
DEL CONTRATO 

PAGOS 
REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO - 

contrato 
$84.180.000 $ 84.150.000 130.887.729 $53.292.275 "0/7  

, 	 ,;,,- .. ,}97151i£ 
2. INFORME D ACTIVIDADES REALIZADAS Y AVANCE EN CUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL CONTW 	

1
O 	' ' 	' 	',1117-,  ,-.1 - .,-,:- TI, , ....., 

OBJETO DEL CONTRATO  
PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES COMO ENFERMERO (A) PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIREC 	N DE SERVICIOS HOSPITALARIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE 
SALUD CENTRO ORIENTE ESE. 

., 
, 

Relaelóta de actividades para el periodo: 	Desde 01/11/2022 Hasta: 30/11/2021 

OBLIGACIONES ESPECIFICAS  

, 	 LL 
DESCRIPCIÓN DEL DESARROLLO  

(Las estipuladas en la minuta) 
ACTIVIDADES DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA 7 . ,. - OBLIGACIÓN 

1:;',Y.,,,'.5,,' 
PRODUcTO O EVIDENÜIA 

, Ejecutar procedimientos y cuidados a los pacientes que por su 
estado crítico así lo requieran 

Se garantizo la realizacion de los cuidadosa 100% de los pacientes que pér su estado crítico así 
lo requirieron en el mes de NOVIEMBRE 202y 

Histories Clinicas Aplicativo 
Dinamica 

, 
- 

Realizar el plan de cuidado diario de enfermería de acuerdo al 
diagnóstico y necesidades identificadas 

Se realizo el plan de cuidado de enfermeria al 100% de los pacientes teniendo en cuenta las 
necesiades del paciente, los riesgos clinicos, de seguridad y de salud mental en el mes de 

NOVIEMBRE 2022 

Historias Clinicas Aplicativo 
Dinamica 

3 
Verificar medidas preventivas de eventos adversos e identificando 
riesgos, garantizando la seguridad del paciente y reportando los 
eventos adversos que se presenten 

Se realizo la identificacion de los riesgos al 100% de los pacientes atendidos y se implementaron 
las acciones preventivas para disminuir el riesgo de la presencia de sucesos de seguridad en 

NOVIEMBRE 2022 
Aplicstivo Ahuesa 

Administrar medicamentos oportunamente y verificar el cuidado 
directo a los pacientes d acuerdo alas protocolos y guías 
establecidas del servicio utilizando técnicas de asepsia y antisepsia 
y norMas de bioseguridad, e informar al médico tratante y 
coordinadores laso existencia de medicamentos para realizar 

. 

Se realizo la administracion de medicamentos al 100% de los pacientes asignados en el mes de 
noviembre del 2021 de acuerdo a lo establecido en el protocolo de administracion segura de 

medicamentos institucional en el mes de NOVIEMBRE del 2022 

Historias Chni.s Aplicativo 
Dinainica 

S 
Apoyar la supervisión de las actividades del personal auxiliar de 

enfermería y camilleros, observando que se realicen los 
procedimientos y revisando registros de enfermería. 

Se realizo la supervision de las actividades del personal de auxiliar de enfermeria y camilleros 
asignado para el servicio en el mes de NOVIEMBRE del 2022 

Libro Novedades 

6 
Realizar actualización del kurdos y tarjetas de medicamentos de 
acuerdo con las normas establecidas en forma escrita y cada vez que 
se requiera el cambio del tratamiento del paciente. 

Se realizo la revision y actualizacion de los Kardex de los pacientes asignados en el mes de 
NOVIEMBRE 2022 de acuerdo a los parametros establecidos en los protocolos de plan de 

cuidado de enfenneria y entrega de tanto 

Histotias Cl,viean Aplican. 
Dimitan 

., 
' 

Controlar los suministros y existencias de insumos y medicamentos 
de los pacientét del servicio. 

Se garantizo el uso adecuado de los insumos y medicamentos requeridos en el servicio para el 
mes de NOVIEMBRE 2022. 

HiStO(DIS Chocas Aplicalbro 
Dinamica 

8 
Realizar las devoluciones al servicio de farmacia de los 
medicamentos e insumos por paciente antes del egreso y 
diariamente cuando así lo amerite. 

Se garantizo la devolucion del 100% de los medicamentoso insumos al servicio farmaceutico por 
el sistema de dinamica y/o formato en físico en el mes dc NOVIEMBRE 2022 

Formatos de Limpie. y 
d.infeccion 

9 
Realizar en el formato correspondiente y las horas y fechas 
acordadas, los pedidos de elementos e insumos necesarios para los 
pacientes en su respectivo servicio. 

Se realizo la solicitud de los elementos e insumos de acuerdo a la necesidad al 100% dolos 
pacientes atendidos en el mes de NOVIEMBRE de 2021 

matad..., Clínicas Aplicativa 
Dinamica 

Participar en forma activa en la revista médica diaria dando sus 
aportes según sea el caso 

Se realiza participacion en la revista medica del 100% de los pacientes criticos atendidos en el 
mes de NOVIEMBRE 2022 

Revison de historias clinicas 

II 
Revisar diariamente que los venoequipos, drenajes, buretroles y 
demás elementos invasivos del paciente que manejan según 
protocolo y se llevan los registros correspondientes correctamente. 

Se realizo la supervision de las actividades del personal de auxiliar de enfermeria y camilleros 
asignado para el servicio en el mes de NOVIEMBRE 2022 

Libro de Inventario servicios 

I2 
Realizar la asignación de paciente a cada auxiliar de acuerdo al 
número de pacientes, complejidad y de acuerdo a las necesidades 
del servicio 

Se realizo la programacion diaria de asignacion de pacientes teniendo en cuenta la ocuapcion y el 
grado de dependencia del paciente en el mes de 	NOVIEMBRE 2022 

Libra de Recibo y Entrego de 
Tomo de acuerdo al protocolo 

13 
Participar activamente en el sistema de vigilancia epidemiológica 
mediante la notificación oportuna de informes de los casos o 
posibles brotes infecciosos para toma de conductas que prevengan 

Se realizo el reporte de eventos de interes en salud publica-identificados en el servicio en el Mes 
de NOVIEMBRE 2022 

Listado de Asistencia 



3  Responder por los inventarios, conservación y uso adecuado de los 
equipos, elementos e insumos entregados en el servicio 

Se realizo la supervision y revision diaria del inventario correspondiente al aren en el mes de 
NOVIEMBRE 2022 

Formatos de Limpicea y 
dcsinfcccion 

Realizar la asignación oportuna de camas para los pacientes que los 
- 

	

	requieran, realizando los traslados necesarios para tal fin de forma 
oportuna, colaborando con el giro de cama 

Se realizo la asignacion de camas de manera oportuna segun requerimiento en el mes de 
NOVIEMBRE 2022 

Historias Clinicas Aplican. 
Dinamica 

, 	acuerdo con el supervisor del contrato, reportando las novedades 11 
 Cumplir con el cronograma de actividades establecido de mutuo 

presentadas por cada paciente asignado y novedades en equipos e 
insumos del servicio. 

Se desarrollaron las actividades contractuales de acuerdo al cronograma para el mes de 
NOVIEMBRE 2022 

Clnicas Apli Historias 	icativo 
Dna imica 

I Tramitar de forma oportuna exámenes de laboratorio, radiología, 
exámenes especiales y remisiones que requieran los pacientes a 
cargo. 

Se grantizo la preparacion y gestion de realizacion de examenes de apoyo diagnostico a los 
pacientes ingresados al servicio en el mes de NOVIEMBRE 2022 

Historias Clinicas Aplicativo 
Dinasta. 

IDar cumplimiento a la Resolución 1995 de 1999 y al manual de 
manejo de historia clínica de la Subred. 

Se garantizo el manejo de la historia clinica en el sistema de Dinamica yen fisico de acuerdan lo 
establecido en la normatividad en el mes de NOVIEMBRE 2022 

Concepto coordinadora 

Observaciones: 

lobq cas As , 
Firma del Contratista 

Non: Es deba contractual anexar la certificación del pago • Salud, pensión y ARL. En uso de tener conrrato 
nuevo adjuntar el soporte de afiliación al sistema General de Seguridad Social en Salud como uatignte y afiliación 
a pensión., Teniendo en cuenta que con la implementación del Decreto 1273 de 2018 d'uso de aportes se hace de 
manera vencida de acuerdo con las fechas establecidas en el Decreto 1999 de 2016. 

1.024.530a09 	de 	 BOGOTA 
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CUENTA DE COBRO 102022/ 
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS E SALUD 

CENTRO ORIENTE E.S.E. 
Nit.900.959.051-7 

DEBE A: 
LADY KATHERINE CASAS GARZON 

C.C.1.024.530.809 de BOGOTÁ 

LA SUMA DE: 

CUATRO MILLONES DOSCIENTOS SETENTA Y DOS MIL CUATROCIENTOS 
CUARENTA PESOS MCTE 

($4.272.440) 

- 
Por concepto de: 244 ,HORAS Honorarios por Prestación de Servicios en 
cumplimiento del Contrato N94- PS 4175 ( 2622'  correspondiente al mes de 1 al 30 
de NOVIEMBRE de 2022. 
OBJETO: PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL ENFERMERA ll PARA 
DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCIÓN DE SERVICIOS 
HOSPITALARIOS DE LA SUB RED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD , 
CENTRO ORIENTE E.S.E. 

Cordialmente 

Nx{ CASAS  
LADY KATHERINE CASAS GARZON 
C.C. 1.024.530.809 de BOGOTÁ 
Teléfono: 3223600661  
Dirección: calle 64SUR# 72 - 84 
No Cuenta Bancaria: 004870376334 DAVIVIENDA AHORROS 

Fecha: 30 DE NOVIEMBRE 2022 
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DATOS DE LA PLANILLA 

PLANILLA 
ASOCIADA 

FECHA PAGO ASOCIADA 
(DIA/MESIAÑO) 

TIPO 
PLANILLA 

FECHA PAGO 
(DIA/MESIANO) 

NÚMERO 
PLANILLA 

CANTIDAD 

EMPLEADOS UPC 

1 O 
PERIODO SALGO PERIODO PENSIONES TOTAL A PAGAR 

2022-10 2022-10 I 08/11/2022 63114324 $530.300 

<compensar miplanilla.com 	PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES 

DATOS DEL APORTANTE 

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO 

EXONERADO PAGO  
PARAFISCALES Y 

SALUD  

CC 1024530809 LADY KATHERINE CASAS 
GARZON 

calle 64 No 72-83 sur 
Barrio perdomo 7766834 LCASAS809@UAN.EDU.CO  

FORMA 
PRESENTACIÓN 

CLASE 
APORTANTE 

NOMBRE 
SUCURSAL CÓDIGO DEPARTAMENTO CIUDAD 1 MUNICIPIO 

ÚNICA 1— Independiente BOGOTA D. C. BOGOTÁ. D.C. NO 

TOTALES POR SUBSISTEMAS 

TOTALES SALUD 

Código EPS Nombre NIT Cotización Obligatoria UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dios Mora 
Valor Mora 

Cotización 

Valor Mora 
UPC 

Total a Pagar No. Afiliados 

No. Autorización Valor No. Autorización Valor 

EPS008 Compensar EPS 860066942-7 213.800 0 0 0 2 500 0 214.300 1 

TOTALES PENSIÓN 

Código AFP Nombre NIT Cotización 
Obligatoria 

AportAerVaitiontario Aporte VoluntarioAzirdea,FidSaP;  Asp.obsrtie.tFerci-a  ,. mo. Vcaollir.Mcclóran  ValoFrsMpora 
T°t°1  ° P°9" 

No. 
Afiliados 

230201 1 	Protecclon (ING + Protecclon) ./ 800229739-0 273.600 / 7. 	O ".."`-' O 0 2 600 0 274.200 í 

TOTALES RIESGOS LABORALES 

Código ARL Nombre NIT Cotización 

Obligatoria 

Incapacidades Aportes Otros 

Sistemas 

Valor Neto 

Cotización 

Olas 

Mora 

Valor Mora 

Cotización 

Subtotal 

Cotización 

No. Radicado 

Saldo a Favor 

Valor Saldo a 

Favor 

Fondo 

Solidaridad 

Total a Pagar No. Afiliados 

No. Autorización Valor 

14-11 ARL SUBA 890903790-5 41.700 41.700 2 100 41.800 417 	'. 41.800 

TOTALES CAJAS 

Código CCF 
	

Nombre 
	

NIT 
	

Valor Aporte 
	

Días Mora 
	

Valor Mora Aporte 
	

Total a Pagar 
	

No. Afiliados 

TOTALES PARAFISCALES 

Valor Aporte Días Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados 

SENA 

O I 0 I 0 O 	I 	 O 

ICBF 

0 I 0 I 0 	 OI 	 I 	0 

ESAP 

1 1 1 	 1 
MEN 

1 1 1 	 1 

TOTALES POR SUBSISTEMA 

Tipo Administradora No. Administradoras 
Reportadas 

Valor antes de IGE, LMA, 
IRP y Mora Total a Pagar 

Salud 1 213.800 214.300 

Pensión 1 273.600 274.200 

Riesgos Laborales 1 41.700 41.800 

CCF 0 0 0 

ESAP O O O  

ICBF O O O 

MEN O O O  

SENA O O O 

TOTALES 3 529.100 530.300 

Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información 



eecompensar t miplanilla.com 	PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES 

DATOS DEL APORTANTE 

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO 

EXONERADO PAGO 
PARAFISCALES Y 

SALUD  
CC 1024530809 LADY KATHERINE CASAS 

GARZON 
calle 64 No 72-83 sur 

Barrio pedorro 7766834 LCASAS809@UAN.EDU.CO  

FORMA 
PRESENTACIÓN 

CLASE 
APORTANTE 

NOMBRE 
SUCURSAL CÓDIGO DEPARTAMENTO CIUDAD/MUNICIPIO 

ÚNICA 1— Indeoendiente BOGOTÁ D. C. BOGOTÁ. D.C. NO 

PAG 2 de 21 

DATOS DE LA PLANILLA 

PLANILLA 
ASOCIADA 

FECHA PAGO ASOCIADA 
(DIA/MES/AÑO) 

TIPO 
PLANILLA 

FECHA PAGO 
(DUUMES/AÑO) 

NÚMERO 
PLANILLA 1 

CANTIDAD 
EMPLEADOS UPE 

0 
PERIODO SALUD PERIODO PENSIONES TOTAL A PAGAR 

2022-10 2022-10 I 08/11/2022 63114324 S530.300 

DETALLE POR COTIZANTE 
INFORMACIÓN COTIZANTE INFORMACIÓN NOVEDADES PENSIÓN SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES 

N°' 11" IdeZticd.ackin Apellidos y Nombras • 1 
o 

1 • 
1 

t ,. „, „ 1 g a. 	.. r3 1 , n v, 2 A 11 	.1 li 	2 1. CA," 
n 

IBC AFP Cotización :=0  VA.L....1.  
•—..... 

Fondo 

..,,;.., 
petiaF onntl da 
subsistencia 

Con. EPS IBC EPS V.1.....9 nci  CAt IBC ARL 
t•  
i a 

1 
Cotización C'dia.  CCF IBC CEE A"'.  CCF ¡BE  °". parafiscal. AP.1.  SENA AP.rte  ICIDF Al...  ESAP APDO. MEN 

, CC 1024530809 CASAS 0407014 LADY KATHERINE 59 	0 N 0 230201 1.710.000 273.600 0 0 0 0 EPS008 1.710.000 213.800 14-11 1.710.000 3 41.700 0 0 0 0 0 0 0 

Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información 


