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

INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE

SERVICIOS

SIASTIN

DATOS DEL INFORME

Periodo a Certiftear; Desde: 2022-12-01 Hasta: 20221231
Nombre 4l 1 ZULLY KATHERINE PEREZ CARDENAS Niiniero de Documento: 1024538555
Contratista:
Correo Electrdnica: perezcardenaszullykatherine(@ gmail .coni Nimero Telefdnico: 3112851787
Nombre del DANIEL ALEXANDER Cargo: DIRECTCR DE SERVICIOS Cdédigo - 409-05
Supervisor: HUERTAS ROJAS argo: DE URGENCIAS Grada:
DATOS DEL CONTRATO
No. Contrato: 6214-2022 Ailo Condralo: 2022 CDP Contrato inicial: 1074
Perfil: MEDICO GENERAL
Direccidn a la que Pertenece: DIRECCION DE SERVICIOS DE URGENCIAS
Unidad de Servicios: USS MEISSEN
LIQUIDACION DE SERVICIOS
Niimero Procetaje(%o)
Centro de . . . Niimero Valor
Direecion Unidad Horas Total Centro de
Castos Horas . Hora
Adicionales Costos
DIRECCION DE Uss
BOSME SERVICIOS DE MEISSEN 186 6 34577 $6638784 103.2%
URGENCIAS
VALOR
SERVICIO S 6638784 SEIS MILLONES SEISCIENTOS TREINTA Y OCHQ ML SETECIENTOS OCHENTA Y
PRESTADO CUATROPESOS
MES:
S———————rri rerrre

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Iniclo del Contrata W022-0527 E ft“cli‘:l de Terminacidn del Contrate | 0y, gg 31
No, Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacidn No. Adicién Valor Adicién chp
1 2022-07-01 2022-09-30 1 $ 13277568 1954
2 2022-08-01 2022-09-30 2 $ 6638784 2324
3 2022:10-01 2022-10-31 3 $ 5308936 2801
4 2022-11-01 2022-12-31 4 $ 6638784 1333




EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

2022-12-01 2023-01-31 3 $ 6223860 3708

No., Cusnia Segin el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar

JUNIO 8 7883556

JULIO £ 6223860

AGOSTO 56633734

SEPTIEMBRE $ 0223860

QOCTUBRE S 6638784

NOVIEMBRE $ 6223860

voucon. | VAU, | pcosmmaanos | SO
S 7883556 $ 46471438 §39832704 56638784
i ACTIVIDADES DESARROLLADAS
oncaciowstemcincsas | NE RN T monuero o e
OBLIGACION

Prestar servicios de perfil (médico(a))
acorde con la Lex Adis, scgiin necesidad
de LA SUBRED SUR E.S.E, de acuerdo a
los principios del Sistema General de
Seguridad  Social  {8GS8),  Sistema
Obligatorio de Garantia y Calidad
(8OGC) y demds normas concordanlies,

-Presto mis servicios como médico general en los
servicios de urgencias., de la Subred Infegrada de
Servieios de Salud Sur

-Atencidn de acuerde a programacién de
agenda,

Realizar  actividades de  informacién,
educacidn, comunicacion, encaminadas a
promover y prevenir fa enfermedad y el
autecuidado de Ja salud a nivel individual,
familiar y comunitaria.

-Se realiza atencidn al paciente mediante consulia
médica o atencién de urgencias informande su
estado de salud , diagnostico , prevencidn de
cinfermedades y tratamicnto de enfermedades al
paciente y promoviendo el autocuidado tanto a
nivel personal como familiar .

sInformacion medios

magpélicos

registrada  en

Registrar en ln historia clinica toda la
mformacidn del acto médico, de forma
veraz, secuencial, coherente, legible,
clara, sin lachaduras, enmendaduras,
intercalactones o espacios en blanco, sin
utilizar siglas, distintas las
internacionalmente aprabadas),
simultdnea o inmediatamente después de
su  realizacidn,  con Integralidad,
Secuencialidad, Racionalidad cientifica
(lbgica, clara, completa) y demds criterios
que defina el Ministerio de¢ Salud y
Proteccidon Social o Entes competentes
que regulan la materia  (Resolucion
199571999, 839/2017 nomma que la
modifique o sustituya).

-Diligencie correcta y completamente 1a historia
clinica en medios magnéticos de los pacientes
atendidos, cumpliendo las nonnas de bioseguridad
y los criterios definidos por el Ministerio de Satud
y Proteccion Social y los demis entes competentes,

-Historia Clinica

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur ---

Cadigo postal: 110611
www.sibredsur.gov.co
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OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

Apoyar la elaboracidn, actualizacion de

seguimicnte y canalizacibn a usuarios a
las diferentes rutas de alencidn en salud,
asi como la consolidacién de informacién
para [a trazabilidad de indicadores de Ta
safud.

evelucion positiva del estado de salud ¥ asi misma
registrar en el sistema de gestion ( dinamica) de
acuerdo a criterio médico ¢l procedimiento a seguir
al pacicnte.

fornates, pratocofos, guias, | -Sc realiza la entrega oportuna de reportes e
procedimientos de medicina y adherirse a | informes en  los formatos  diligenciados  y . . .
. . . . o -Informzeién  registrada  en medios
Tos misnios, incluyendo el | cedificados necesarios en [a atencidn a los - .
" P . . A magnéticos cumplicnde las normas de
diligenciamiento  del  conscatimicato | pacientes,con  reportes de  censentimiento .
X ) i A P seguridad.
informado, MIPRES en  los  casos informado y garantizando e cumplimiento de las
perdinentes  gorantizande  las  normas | normas de bioseguirdad.
universales de bioseguridad.
Apoyar on la identificacién N N .
poyar e .’ | -Informar mediante atencién al pacieate e
caracterizacion,  inscripeidn,  manejo, . L N
tratamiento  y  procedimiento a  seguir  para

-Registrar la informacién del paciente cn
¢l aplicalivo dinamica.

Articular  acciencs  con  los  equipos
misiondles para el mangjo integral y
cuidado del pacicate, de acucrdo a la
normatividad legal vigente.

-8¢ realiza la atencién oportuna de acuerdo a
programacién de agendas para el cuidado integral
del paciente acondadas con el supervisor del
confrato, de acuerdo a normatividad legal vigente,

-Programacion de Agendas

Valorar (evaluar), diagnosticar, definir
plan de fratamiente médico acorde al
cuadro clinico del paciente que consulte a
LA SUBRED SUR E.S.E,, hasta su egreso
y/o seguimicnto ambulatorio.

-Realizar atencién al paciente cumplicndo los
protocolos de seguridad y cumpliende el plan de
tratamicnte médico hasta su cgreso y su atencidn y
evolucién en consulta ambulatoria.

-Registrar en historia clinica la evalueidn
del paciente y su procedimicnto.

Informar  eportunamente  a  familiar,
acudiente,  representante o Fatidad
cusiodia del pacieate, 1a evolucidn, riesgo,
complicacion del cuadro clinico objeto de
Lratamicnto,

-Informar de acuerdo al estado de salud del
paciente a familiares, acudientes o en notas a
centidades en custodia el cuadro clinico de acuerdo
la evolucion o resgo que presente el paciente.

-Historia Clinica

Giras actividades prapias del perfil que
fortalezcan ¢l desarrolle de las actividades
misionales.
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

[I-“:;l:ulo al que corresponde ¢l Fecha de Pago Nimero de Planilla
Valor de Honorarios Cerlificados el
ARo MES ARO MES LAY Mes Anterior $ 6223860
9444151892
2022 NOVIEMBRE 2022 12 13
Valorh {os certificados el mes anterior en letra SEIS MILLONES DOSCIENTOS VEINTITRES MIL OCHOCIENTOS
alor honerarios cerfificade: L letras SESENTAPESOS
Ttem E\:;tolsl:ﬁ:s a Ingreso Base de | Valor Minimo | Valor
4 .
Seguridad Sacial Cotizacibn de los Aportes Aportado
Pensionade NO PORVENIR 5398327 5395460
Salud SALUD TOTAL 32489544 $311193 S0
ARL 3 SURA $ 60645 560709
Caja de Compensacion NO Total § 722515 $ 770300
INFORMACION DE PAGO
. Nimero de
Enlidad Bancaria BANCO DAVIVIENDA S.A. Tipo de Cuenta AHORROS Cuenta 0550166900072280

e—
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1024538555

HERINE PEREZ CARDENAS

DANIEL ALEXANDER HUERTAS ROJAS
DIRECTOR DE SERVICIOS DE URGENCIAS
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aportes Resumen de Pago por Administradora

enlinea

DATOS GENERALES DEL APGRTANTE .

identificacién dv Razon Soclal (lase Aportante Sucursal Principal Direcclon Cludad-Departamento Tetéfono Exonerado SEHA e

ICBF
CC 1024533555 PERET CARDENAS TUILY KATHERKE ANDEPENDIENTE FRIKUPAL : CALLE 45 Mo §3 41 ECGOTA-B0GOTADLE, 71585409 K
DATOS GEMERALES OF LA LIQUIDACION L T
Feriodo Clave Tipa Fecha Pago

Pensién Salud Pago Pianilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora : Yalor

2072-14 w0iz-11 1603443055 454151892 | 022112414 2072113413 | BANCO DAYIVIENDA 0 STFO, 300

AFP (ADMIRISTRADGRAS: 1) 1 $398,400 0 %0 $398,400

PORVENIR 230301 £00,224,808 & 1 $358,400 50 36 $198,400
ARL (ADYINISTRADORAS: 1) 1 $€0,700 50 $0 $60,700
ARL SURA 14-11 890,903,790 § i $60,700 S $0 560,700
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $111,200 50 50 $311,200

SALUD TOTAL EPS00Z 800,130,507 4 1 $311,200 $0 50 $311,200
: >y s : i

e s
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VER CONTRATO
Ejecucidn del Contralo

editar

UTC -521 4557
ZULLY PEREZ

dcéurncntos del contrato .
R P . - Perceniaje " - Recepcién de arliculos
infonmacion presupuestal

Plan de Pagos

Ejecucién de] Contrate

D 1dificaciones del Conlr &So requleren emislones de
Rz -8i Ne

] codigos de autorizacién?
%3 cumplimientos
3

Identificactén de page - nimero de factura

Facha de emisién

. Fechaderecepsion . valor total de la factura

No exisfen resullados que cumplan con los criterios da bisqueda especificados

Documentos de ejecucién del contrato

Créar E

_-.Dascrlpcién ._

(]  CUENTAJUNIO-CTON.8214 -
2022 pdf

CUENTAJULI) - CTO, 6214 - 2022 pdf

CUENTAAGOSTO - GTO N, 6214 -
2022 pdi

O
ad
(3  CUENTASEPTIEABRE-CTON.6214 -
2022 pdf
O
0

CUENTAQGTUBRE - CTON, 6214 -
2022 pat

GUENTANOVIEMBRE - CTO N, 6214 -
2022 pdt

o |

OVORTAL 2010 Términos deuso  Nomofiva  Scporta Renolo ayuds | Espadol {Cobah’a) v !

'Nombre de[archivo R

cugntorer

CUENTAJUNIO - CTON. 6214 - 2022 pdf Proveedor Descargar  Detslle
CUENTAJULIO - CTO, 6214 - 2022 .pdf Proveedor Descasgar  Delalle
CUENTAAGOSTO - CTON. 6214 - Proveedor Descargsr Detalle
2022.pdf
CUENTASEPTIENBRE -CTON.6214 - Proveedor Descargar Detalte
2022.pdt
CUENTAQCTUBRE-CTON.6214 - Proveador Descargar Datalie
2022.pdf
CUENTANOVIEMBRE - CTON. 6214 - Proveedor Dascargar  Detalla

2022.pdf

1 Borrar “ Cargarnuem }

Evaluacién de Ia Enudad Estala! E
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