SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.
T
Sabred Integraca
Seinresd v INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE —
SOLESE, SERVICIOS
——-———u—-ﬂ-ﬁu—_—m
DATOS DEL INFORME
Periodo a Certificar: Desde: 2022-12-01 Hasta: 2022-12-31
Nimiee del | MIGUEL AMADO ZABALETA BERRIO Nimero de Documento: 78687787
Contratista:
Correo Electronico: miguelamadozb@gmail.com Nimero Telefonico: 3224375660
Nombre del ALEXANDRA RODRIGUEZ Cirara: PROFESIONAL GESTION Cédigo -
Supervisor: GUTIERREZ A0 ADMINISTRATIVO EN SALUD Grado:
DATOS DEL CONTRATO
No. Contrato: 2581-202.2 Aifio Contrato: 2022 CDP Contrato Inicial: 426
Perfil: ENFERMERO
Direccion a la que Pertenece: DIRECCION DE SERVICIOS HOSPITALARIOS
Unidad de Servicios: USS TUNAL
LIQUIDACION DE SERVICIOS
- T ad 0,
Centro de i -z . Niimero HELKES Valor Procetaje(%)
Direccion Unidad Horas Total Centro de
Costos Horas oo Hora
Adicionales Costos
DIRECCION DE | ugg
JO2TN SERVICIOS TUNAL 180 15 18100 $3529500 101.6%
HOSPITALARIOS
VALOR
SERVICIO S I
$ 3529500 TRES MILLONES QUINIENTOS VEINTINUEVE MIL QUINIENTOS PESOS
PRESTADO
MES:
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
Fecha de Inicio del Contrato 2022-02-01 f:;"‘;‘l de Termiuncidn del Comtrats: | 500 5455
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacion No. Adicién Valor Adicion CDP
1 2022-04-01 2022-07-31 1 § 5430000 1073
2 2022-07-01 2022-09-30 2 § 6516000 1955
3 2022-08-01 2022-09-30 3 $ 3258000 2315
4 2022-10-01 2022-10-31 4 $ 1773800 2804




OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

Registrar en la Historia Clinica toda o
infonmacion  del  sclo paramédice
(protedimiento y-euidadp de enfermeria, de
forma veraz. seouencisl, cohetenie, legible,
clarg, sin achaduras, comendaduras,
intercalaciones o cspacios en blance, sin
utilizar  siglas distimtas a o8
imemacionalmente aprobadas), simuitincs
o inpedistamente  después  de sn
realizacion, -con huegralidad,
Sceuencialidad,  Racionalidad  cicatifica
(logica, clara, complem) ¥ demiis criteriay
gque delna ¢ Ministerio de Salud y
Proicecion Social o Entes competentes. gue
regulan Iz materia (Resofutibn. 1995/1999,
BIYINT namna fuc la
modifique;sustifuyu).

~Diligenciar correntamenté los registros clinicos

-Histaria Clinica

Apoyar [ claboracion. aciualizacion -de

formates, protacolos, guias, propedimicntos

de enfermeria ¥ adhedrse a Jog mismes,

incluyendo ! dilipenciamicato  del’

conseitimiento  inforrmado en los  nsos

pertinentes  garantizande  las pormas.

universales de bioseguridad.

-Apiicacién, actualizadion y dilipenciamiente de.
wtiias, protocolas y 'fdmm!bs'inslituciunz}l'e:_s

~Historia Clinica

Asegurar Ja correcta administracion  de

medicamentos de acuerdo 4 la prescripeion
miédica eseritd, feaible, coreeia,
aciualizadas .de .acuerds al  protocolo
establecido-poria institucion.

-Conocer ¥ aplicar protoeolo de adminsiracion de
medicamentas

Historia Clinica

z.\pu)i'_:_ir [ la identificacion,

caracterizacidn,  inscripelon,  maneje,
seguimicnto y canalizacion a usuarios o las
dilerentes eutus de atencidn ensalud.

Adenitlicacion y canalizicion 2 los. servicios de
saludl

-Mistonia Clintca

Articular  acciones  con  los  -equipids
misiondles para ef mangjn integral ¥
cuidado del paciente, conforme lo establece
Ta Ley 911 de 2014 o norma gue fn
modifique, adicione o sustitnya. )

-Articniacion ¥ tanalizicion inférsectonial segiin
necesidades de losusuarins

~Histaria Clinica

‘Realiziv of seguinicnta y cistodiadel carro
de piro del servicie dsignado de geuerdo at
procedinmicoio y formatos insttucionales,

-Arquee de Camo’de paro segin programacion .y
segurnnienty diario

-Carpeta de carro dé pare

Hacer sepuimicnto de controd y cyaluacisn
al personal  auxiliae de Cenfermeria de
néuzrdny 8 sus competencias ¥ .actividades
del servicio, acorde con ta Ley 911 de 2014

o nonma que lp medifique adicione .o

sustitnya;

-Segiimiento ¥ supervision al pérsonal auxiliar de
enfermeria de fa pnidad

-Formalas institagionales

Gtrns adlividedes propias def perfi} que
fa;la'lc:acun el desairollo de s actividades
misfonales.

-Segnimicnto 1-08 planes de mancjo para que se.
gjecuten

-Historin Clinica

Cuprera 20 N, 47 b - 35 Sur - Cadigo postal: 110617

wwwsEiliredsir goven
Teléfpne 7300000 Ext26047
€ Stasur - 2022




EIECUCION PRESUPULRSTAL DEL CONTRATO

5 3022:10-01 2{5224"{}431 5 54597920 2604
& 2072-11.01 3022-12-31 | 6 5 4597930 3338
7 3022:12-01 2023-01-31 7 § 4904448 3714
Np, Cucnitz Segin el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro “Valor 2. Pagar
} FEBRERO $ 4942992
2 MARZOD- $ 4904448
3 ABRIL § 4597920
4 MAY(O | $.4291392
5 101 1a] $ 4597930
6 LD $ 4904448

B AGOSTO 5 4597820
& SEPTIEMBRE 3 4291392
9 OCTUBRE. § 4904948
I NOVIEMBRE § 4597920

P .

5 20691640 $51535248 $.46'63i}'8i}i] 5 4904448

OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPTLADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
ENEL PERIODO EN'
CUMPLIMIENTO DE CADA

OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

Prestac seovicios de acuerdo al  perfit
{Enfermern{a} E'speci:':}i?adn {a)) acarde
con la Lex Ards; seglin necesidad de LA

SUBRED SUR ES.E, de acuerds o lus
principios -del  Sistema  Clencral  de
Sepuridad:  Secial  (S(85),  Sistema
Obligatoric de Gamata'y Calidad {SOGC)
¥ demés normas contordantes,

oportunos ¥ humanizados

- -Prestar  setvicios. con  citendares de calidad,

-Hisleda Clinica

t

Realizar  agtividades  de  informueion,
cducacién, comunieacion encaminadas a
promover ¥ prevenic Ja enfermedad y ¢l
autociiidado de s salid a nivel individodl,

‘familiar ¥ comumitaria,

-Fiduear a los pacientes v euidadervs en estilos ¥
habitosde vida saludables, en mangio de -su

pdtologia y tratamiento

-Historia Clinica

Carvera 20 No. 47 b~ 33 Sur - Cédige posial; 110611

i sihredsir.gov.co
Teléfona 7300000 Ext 26017
o Siasur - 2022



INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL
Puriody ol gns coerespande Fecha de Pago Nimero de Planilla
el pago
Valor de Honorarios $ 3511400
ARO MES ANO MES Dia Certificados el Mes Anterior 9
1050569152
2022 NOVIEMBRE 2022 12 16
Valor honorarios certificados el mes anterior en letras TRES MILLONES QUINIENTOS ONCE MIL CUATROCIENTOS PESOS
Entidades Aportantes a Ingreso  Base Va‘lur Valor
Item R : P . Minimo de
Seguridad Social de Cotizacion i Aportado
0s Aportes
ADMINISTRADORA
Pensionado NO COLOMBIANA DE §224730
PENSIONES COLPENSIONES
i 5 1404560
Salud SANITAS § 175570 % 18560
ARL 3 SEGUROS BOLIVAR 534215
Caja de Compensacion NO Total 5407632
e eSS EX R a———————=
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria | BANCO DAVIVIENDAS.A. | Tipode Cuenta | AHORROS 2::“;;“ de | 0570008480264913

el Do 2okl Aol Talya

| MIGUEL AMADO ZABALETA BERRIO ALEXANDRA RODRIGUEZ GUTIE Z
! 78687787 PROFESIONAL GESTION ADMINISTRATIVO EN SALUD

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Cédigo posial: 110611
www.sibredsur. gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2022
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UTC -5 18:34: 13
'MIGUEL AMADO ZABA, .

| A l lra Buscar..

o = Yer contrato | de pginas: .o e &

Cancalar < Evaludcion delta Enlidad Estatat >

Ejecucion del Contrato

Porcentaje  Racepeién de articulos

Plan de Pagos

&5e requieren emisiones de.

7 Ejscucién del Conlrato codigos de autorizacion? S

Na

I8 de pago Nimero de factura Fecha de emision Facha .da‘-re;:epc_ién Valor total de ka factura Estado

No existen resultados que cumplan con fos eriferfos de isgueda especiicados

Craar

Documentos de ejecuciondetcontrato

Descripeién HNombire del archiva Cargada per

-~ CUENTADE COBROMES DE FEBRERO 2021 2581 in.pdf Proveedar
" GONTRATO N°25B1 m.pdf

CUENTA DE COBRO MES DE MARZO 2022 2581 miguel pdf Proveedor
CONTRATO N°2581_paf

CUENTA DE COBRO MES DE ABRIL 2022 CONTRATO 2581 Miguel paf Proveador
Ne2581 pdf '

GUENTADE COBRO MES DE MAYD 2022 CONTRATO 2581 (2)hpdf Proveedor
NZ581 {2} pdf

CUENTA DE COBRO DEJUNIO 2022 CONTRATO 2581 (3).pdt Proveador
N"2661 {3).pdt ’

______ CUENTA DE COBRO MES DE JULIO 2022 CONTRATO 2581-2022,pdf Proveedor
N°2581.pdf
CUENTA DE COBRO.MES pE AGOSTO 2022 2881 MA.paf Proveedor

GO_NTRATO N°2581.pdf

CUENTADE COERO MES DE SEPTIEMBRE 2022 2581SER pdr Provegdor
CONTRATO N*2581.pdf

¢ CUENTADE COBRQ MES DE OCTUBRE 2022 2581 mIGUELZ pd! Provesdor
. GONTRATON°2581pdi
CUENTA DE COBROMES BE NOVIEMBRE 2022 2581 i ¢1) (1) pef Provesdor

COMTRATOZ581 pdf

Borrar  Cargarnugyvo

Canetar «  Evaluacion de la Edfidad Estatal >



