SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS PE SALUD SUR E.S.E.

Sufired gy
e Servicon dadled. INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE —
SurESE. SERVICIOS BIREETF
DATOS DEL INFORME
Periodo a Certificar: Desde: 2022-12-01 Hasta: 2022-12-31
Nombre del Contratista: MARIA SALOME GONZALEZ CASTANOD Numero de Documento: 1018489402
Correo Electrénico: salomegonca0S10@gmail.com Nimero Telefénico: 3138601524
Nombre del Supervisor: éffé? © MARTINEZ | oo ENFERMERO Cédigo - Grado: | 243-20
DATOS DEL CONTRATO
No. Contrato: 2404-2022 Afio Contrato: 2022 CDP Contrato Inicial: 426
Perfil: MEDICO GENERAL
Direccién 2 la que Pertenece: DIRECCION DE SERVICIOS HOSPITALARIOS
Unidad de Servicios: USS MEISSEN
LIQUIDACION DE SERVICIOS
) . taie(®
Centro de . B o Niimero Nimero Valor Procetaje(%)
Direccién Unidad Horas Total Centro de
Costos Horas . Hora
Adicionales Costos
DIRECCIGN DE | yss
I03ME SERVICIOS MEISSEN 144 34577 $4979088 68.6%
HOSPITALARIOS
VALOR
iggg%)o S 4979088 CUATRO MILLONES NOVECIENTOS SETENTA Y NUEVE MIL OCHENTA Y OCHOPESCS
MES:

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Tnicio del Contrato 2022-02-01 Fecha de Terminacion def Contrato | 5022.04-30
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacién No. Adicién Valor Adicién ChbP
1 2022-04-01 2022-07-31 1 $ 14314878 1073
z 2022-07-01 2022-09-30 2 $ 10165638 1955
3 2022-08-01 2022-09-3¢ 3 $ 6223860 2315
4 2022-09-01 2022-09-30 4 $2835314 2683




EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

5 2022-10-01 2022-10-31 5 % 8160172 2804
6 2022-11-01 2022-12-31 6 $ 3734316 3338
7 2022-12-01 2023-01-31 7 $ 6016398 3714
No. Cuentz Segiin ¢l Mes Certificado Mes Cuenia de Cobro Valor a Pagar
1 FEBRERO $6638784
2 MARZO § 7676094
3 ABRIL $ 6223860
4 MAYO $ 6638784
5 JUNIO $ 6223860
) JULIO $ 6223860
7 AGOSTO $ 6846246
8 SEPTIEMERE $ 8713404
9 OCTUBRE 56016398
10 NOVIEMBRE $ 6016398
VORI IE | VORI DR | pcosuauizavos | S0P
$ 21783510 $ 73234086 $ 67217688 $ 6016398
. ACTIVIDADES DESARRCOLLADAS
OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS EN EL PERICDO EN PRODUCTO O EVIDENCIA

ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

1). Prestar servicios de perfil (médico(a))
acorde con la Lex Artis, seglin necesidad
de LA SUBRED SUR ES.E, de acuerdo a
los principios del Sistema Generzl de
Seguridad  Social (SGSS), Sistema
Obligatorioc  de (Garantia y Calidad
{SOGC) y demas normas concordantes.

-Prestar servicios como Médico general en el
servicic de Ginecologia y Obstetricia, segin
programacion de actividades

-Programacion de actividades

2}). Realizar actividades de informacion,
educacién, comunicacidn, encaminadas z
promover y prevenir la enfermedad y el
autocuidado de la salud a nivel individual,
familiar y comunitaria.

~Realizar orientacién y brindar informacién del
servicio con el fin de promover y prevenir la
enfermedad v el autocuidade de la salud

-Historia clinica

Carrera 20 No. 47 & - 33 Sur —- Codigo postal: 110611

www.subredsur.gov.co
Teléfone 7300000 Ext 26017
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OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTC DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

3). Registrar en la historia clinica toda la
informacién del acto médico, de forma
veraz, secuencial, coherente, legible,
clara, sin tachaduras, enmendaduras,
Intercalaciones o espacios en blanco, sin
utilizar siglas, distintas las
internacionalmente aprobadas),
3 simultdnea o inmediatamente después de
su  realizacidn, con  Integralidad,
Secuencialidad, Racionalidad cientifica
(logica, clara, completa) y demds criterios
que defina el Ministerio de Salud y
Proteccion Social o Entes competentes
gue regulan la materia (Resolucion
1995/1999, 839/2017 norma que la
meoedifique o sustituya).

-Realizar el diligenciamiento completo de historia
clinica de manera correcta, ¥ demas documentos
segin lo requerido por el sistema de informacion
de la Subred Sur, cumpliendo con los parametros v
tiempos establecidos

- Sistema de informacién dinamica

gerenciai

4). Apoyar la elaboracién, actualizacién
de formatos. protocolos, guias,
procedimientos de medicina y adherirse a

-Participar en actualizacion de formatos, guias v
protecolos del servicio y adherirse a los mismos;

los mismoes, incluyendo el . e L -Formatos institucionales, historia
4 e T s de igual manera incluir el consentimiento Ny . .

diligenciamiente  del  consentimiento ; ) clinica, sistema dindmica

: informado v realizar MIPRES en los casos que se

informado, MIPRES en los casos .

. - requiera.

pertinentes  garantizande las  nommas

universales de bioseguridad.

5) Apoayar en la identificacién,

caracterizacion,  inscripcion,  manejo,

seguimiento y canalizacién a usuarios a | -ldentificar a los usuarios y orientar sobre el . . - o
< . My L. . - i ~Sistema de informacién  dindmica
5 ias diferentes rutas de atencion en salud, servicio para la ingcripeion en rutas de atencion en erencial

asi como la consolidacion de informacién | salud que le apliquen e

para la trazabilidad de indicadores de la

salud.

6). Articular acciones con los equipos
p misionales para el manefo integral y | -Velar por el comresto manejo y cuidado del Historia elinica

cuidado del paciente, de acuerdo a la | pacients segin normatividad vigente

normatividad legal vigente.

7). Valorar (evaluar), diagnosticar, definir . - . . .

])an a&or h-(tamientz; d;?fn‘ﬁco acorde 4l -Realizar valoracion, diagnéstico y manejo de

P e pacientes que asisten a la Subred Sur segin cuadro -Sistema de informacion  dinamica

7 cuadro clinico del paciente que consulte a

LA SUBRED SUR E.S E.. hasta su cgreso ;llir;i:ro;?acer acompariamiente y supervision hasta | gerencial
y/o seguimiento ambulatorio, =
8). Informar oportunamente a familier,
acudiente, representante o  Entidad | -Brindar informacién de manera oportuna del
8 custodia del paciente, la evolucion, riesgo, | paciente y su estado de salud. evelucion y demds al ~Historia clinica
complicacidn del cuadro clinico objeto de | familiar y/o acudiente
tratamiento.
9) Otras actividades propfas del pe.”?‘ Y€ 1 Realizar las demés actividades asignadas que .
9 fortzlezean el desarrollo de las actividades . , -Supervisor
misionales, apliquen segun el perfil

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

www, subredsur.gov.co
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al que corresponde el Fecha de Pago Niamero de Plagilla
pago
] Valor de Homnecrarios Certificados $ 6016368
ANO MES ANO MES Dia el Mes Anterior
63970386
2022 NOVIEMBRE 2022 1z 1z
Valor & . Fificados el teri et SEIS MILLONES DIECISEIS MIL TRESCIENTOS NOVENTA Y
alor honorarios certificados el mes anterior en letras OCHOPESOS
} Valor
Entidades Aportantes | Ingreso Base de . Valor
Item a Seguridad Social Cotizacién Minimo de Aportado
g los Aportes P
Pensionado NO PROTECCION $ 385049 § 385100
Salud COMPENSAR 82406559 $ 300820 $ 300900
ARL 3 SURA 558624 5 38700
Caja de Compensacion NO Total $ 698431 $ 744700
INFORMACYON DE PAGO
Entidad Bancaria BANCO DAVIVIENDA S.A. Tipo de Cuenta AHORROS Nimero de Cuenta 488413390789
; e N k [——
4 SALOI?[E GONZALEZ CASTANO R RTINEZ GALVIS
1618489402 ENFERMERQ

V.2 o ceadme A

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur - Cédigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2022
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L UTC -527:45:29
| Marla Salomé Gonz...

Buscar..
Expniono — Mar: — Admilsiacon de contralos — VET cOontrato i9 de paginer: 23000708 Ayuda @s

Informazion gensral

Condiciones e
Cancelar :

, Evaluacion de a Entidad Estatgl | »
s Bienes v sarvicios T T
VER CONTRATO
Darumentos del Provesdor . .
Ejecucion del Contrato
Rosumenios def conreto © Porcentaje . Recapeién de articulos
o hrdormacidn presupussial
. Plan de Pagos
T Ejecucién del Contrato
. ;Se requisren emisiones de .
¢ Modifivacicres del Contrats T80 No
cddigos de autorizacién?
& Incumpiimienios .
Id de pago Nimera de factura Fecha de emisién Fecha de recepeitn Valor tetal de la facturs Estade
Mo existen resuitados que cumplan con los criterios de birsqueds especificados
Crear |
Documentos de ejecucién del contrato
Descripcién Nombre del archive Cargado por
O Cuenta Febrero - Contrato N*2404 Cuenta Febrero - Contrato N°2404 Praveedor Descargar Detallz
2022 pdf 2022.pdf
o Cuenta Marze - Centrato N°2404- Cuenta Marzo - Contrato N°2404- Proveedor Descargar Detale
OOV nrf 2022.pdf
rii » Contrato N°2404- Cuenta Abril - Contrato N°2404-2022 pdf Provesdor Bescargar Detalle
ayo- Contrato N°2404- Cuenta Mayo-~ Contrate N°2404- Froveedor Descargar Detalle
2022 pdf
nic - Contrato N°2404- Cuenta Junio - Contrato N°24(4- Proveedor Descargar Detzlle
2022.pdf
lic ~ Contraic N°2404- Cuemta Julle - Contrate N°2404- Proveedor Descargar Detals
2022 ndf
osto - Contrato N® 2404- Cuenta Agosto - Contrato N° 2404- Froveedor Descargar Detalle
2022.pdf
ptiembre - Contrato N° Cuenta Septiembre - Contrazo N° 2404. Proveedor Descargar Detzlle
! paf 2022,pdf
subre - Contrato N° 2404- Cuenta Octubre - Contrato N°® 2404- Proveedor Descargar Detalie
2022 pdf
wiembre - Contrato N°® Cuenta Noviembre - Contrato N° 2404- Proveedor Bescargar Detalle
Lpdf 2022 .pdf

¢ Cargar nuevo

Evaluacion de la Entidad Estatal

018000-52-0808 www.ooiombiacempra. gov.cofseparte  Lunes a Viernes 7:00 a.m. a 7:00 p.m.
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