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PRESTAR SERVICIQ TECNIEO COMO AUXIL]AR DE FARMACiA PARA DESARJ\DLLAR AC]‘I/IHTRDES EN-LA DJRECCIC)N DE SERVICIOS CO“PLEMENTAFJOS DE LA SUBRED' IN’TEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD

Relacion de n'rlivii]:ldu para ¢l perioda: -

Desde:’ 10;.'1-61;0: _. -

CONFORME Ala I\ORMATW]DAD VIGENTE

TSEREALIZAN ACTIVIDADES DE LGS PROCEDTMIERTOS O RECEFCION, ALMACENARTENTO, -
| DISPENSACION ¥ SEGUIMIENTO DE USO DE LOS MEICAMENTOS Y msposmvos Mﬁmco&

Hnm:lzuz'uiu-m j’

CONEL REGISTRO CORRESPONDIENTE.

REGISTROS EN LOS FC FORMATOS 'DEL PROCESG ¥
EN.EL SISTEMA DE INFORMACION DINAMICA
GERENCIAL.

REALEZAR ¥ VERIFICARLOS NVENTATIGS SELECTIVOS EN LA FARIAGIA Y BT
BODEGA. MENSUALMENTE AFLICANDO LOS CONTROLES NECESARIOS -

SE VERIFICA E INFORMAN LAS DEERENCI@J;N LOTES Y FEGHAS DE VENCIMIENTO DE I:OS
INSUMOS, ASTCOMO LOS INSUMOS PROXIMOS A VENCER, LUEGO DE HACER: S5 ROTACION -

B '[POR cONSUMQ, SE REGISTRA EL CONTROL DE TEMPERATURA Y HUMEDAD EN LOS LUGARES
- |PE ALMAGENAMIENTO.DE INSUMOS. SE HACEN LAS SOLICITUDES DE LOS INUSMOS PARA. .

{MANTENER EL STOCK MINIMO DE LOS MISMOS: SE HACEN-LAS RECEPCIONES TECNICAS PE

" . |uos INsuMOS QUE SONRECIB]DOS O SE INFORMA AL REGENTE

i REALIZAR LA ENTREGAR DE MEDICAMENTOS Y D[SPOS[TIVOS MEDICOS.
DILIGENCIANDO LOS FORMATOS CORRESPONDIENTES ¥ LLEVAN'DO BUNTOS DE
COVTROL

&

REGISTRO.ANEXC DE LAS SELECTIVAS
SEMANALES REALIZADIAS,
ROTACION DE LOS PRODUGTOS;
IDENTIFICACION DE LOS INSUMOS.

= 155 REALIZA TTERFRETAGIOVE L.@-FURMULA ALISTAMIENTO'DE TOS PRODLUCTOS, |
REGISTRO EM.EL SISTEMA BINAMICA Y SUMINISTRG ENTREGANDGSELOS AL PACIENTE O AL
| piNawMICA GERENCIAL

PERSGNAL DEL SERVICIO. SE REGISTRA Y GESTIONAN LOS INSUMOS PENDIENTES Y SE
REVISAN, REGISTRAN, ALISTAN YENTREGAN LGS TRASLADOS A LASTOTRAS UNIDADES

3 APOYJ\R r\L'l'WlDADES DEL TROCESD DE LIMPIEZA DEL SERWCIO CONFORME A
RO’[’OCOLOS INST'[TUCION.&I.ES - . L . . -

SE MANTIENE LAS KﬁAS SUPERF[CIES Y MUEBLES DE ALMACENAMIENTD LIMPIOS Y :
ORGANIZADOS, CON EL APOYO DEL PERSONAL DE SERVICIOS GENERALES 0 HAC[ENDO Uso
DEL KIT DE LIMP]EZADE.L AREA. S R

"|AYUDA A DIVULGAR LOS DERECHOS ¥ DEBERES DE LOS USUARIOS Y SE DA RESPUESTA A
LAS NECESIDADES DB LOS USUARICS QUE ATIENDO

REGISTRD EN LGS FORMATOS DL PROCESD,
REGISTRO EN EL SISTEMA DE INFORMACION

REGISTRO DE LOS INSUMGS PENDIENTES EN EL.
ARCHIVO-DE RUVEM, REGISTRG DE ERRORES DE

- |REGISTRO EN LOS FORMATOS DEL PROCESCH

{55 CONGCE ¥ LLEVA A CABG EL DECALGGO DE FURANEEA o DE LA :Ns-nrucroN 5E PRQUEmi\uEmo's VIO FELICITACIONES i

RECIHIDAS ¥ RESPONDIDAS,

VELAR POREL. SEGUI‘»AIENTO DE !.AS NORMAS DE BIDSEGURIDAD SALUD
Cumcmml.vc:sﬂdn AMB[ENTAL

SE REALIZA HIGIENE DE MANGS EN LOS MOMENTOS QUE NOS APLICAN
" |SEDISPONE ¥ USAN LOS ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL -

REALIZAR UNA ADECUADA SEGREGACIéN DELOS RESIGYOS.

£

LISTA DE CHEQUEQ DE NORMAS DE
BIOSEGURIDAD QUE REALIZA EN RONDA EL
PROCESO DE INFECCIONES O SEGURIDAD AL

" |PACIENTE.

REALIZATU LA ENTREGAR DE MEDICAMENTOS, REGISTROS ¥ REVISION DE
OPORTES RELACIONADOS CON MEDICAMENTOS RO INCLU[DOS EN EL PLAN DE
BENEFICIOS DE SALUD -PBS B

LEVAR REGISTRO DE LAS A(.'I'WIDADZS Y P'ROCEDIM[ENTGS QUE SE-LE ASIGNEN,
EGUH £,0S FORMATOS 0 BASES DE DATOS DEL PROCESO, AST COMD MANTENER

ACTUALIZADOS LOS INFORMES DEFINIDOS POR LA ENTIDAD. Y TODOS AQUELLOS”
REGISTROS NECESARIOS PARA EL CUMPLIMIENTO DEL- FROCESO .

" |SE RECIBE, INTERFRETA LA FORMULA, REVISAN TS SOPORTFS Y ALISTANLOS

MEDICAMENTOS NO INCLUIDOS EN EL PBS, REGISTRANDO EN EL SISTEMA DINAMICA. EL
SUMINISTRO ¥ ENTREGANDOSELGS AL PACIENTE SI ES DEL SERVICID AMBULATORIO @ AL
PERSONAL DEL SERVICIOCUANDO ES HOSPITALARIO.

SE REGISTRA Y GESTIONAN LOS INSUMOS PENDIE‘NTI:S

" |REGISTROEN EL SIST EMA DE INFORMACION

DINAMICA GERENCIAL,
SOPORTES DE NO PSR ENTREGADOS AL,
REGENTE PARA SOPORTAR 1.A CUENTA DEL
PACIENTE.

SE HACE REGISTRO'EN EL SISTEMA DE SOLICITUDES, SU\IIN‘]STRDS A PACIENTE'i 'Y
ORDENES DE DESPACHO. . =

SE DILIGENCIAN LOS REGISTROS D RUVEM, ERRORES DE FRECRIFCT(BN CONDIC!G\TES
AMBIENTALES Y DE LIMPIEZA, ASI COMO EL DE LA ENTREGA DE TURNO. E

REGISTROS BN EL SISTEMA DE mronmcron "

|DINAMICA GERENCIAL. .

IREGISTROS DEZ, PROCESO Y ENTREGA oE
TURND. .

ART]C]PI\R EN LAS. JGRNADAS DE CAPACITACION, INDUCC]UN REUN[ONES ¥
VENTOS.A LOS CUALES SEA CONVOCADD . . .

B

Uh1PL[R LA PROGRAMACION DE ACTIVIDADES DEL SERVICIO, REALIZAR CAMEIDS
DETURNOS CUMFLIENDO CON LAS DIRECTRICES ESTABLECIDAS POR LA ENTIDAD,
ACUERDO CON ELOBJL‘J’O DEL CONTRATO:,

SE PART]C]PA ENLA REU'NI@N DELSERVIC!O FARMACEUTIICO

SE REALIZAN LAS RENDUCCIONES, CAPACITACIONES Y ENCUESTAS QUE SON [NFGRMADAS

ACTAS DE KEUNmN. "

SE CUMPLE CON LA PROGRAMATIGN DE Acrivm.nsé ASIGNADA POR LA coonmﬁAc:ON
DEL SERVICIO Y LOS CAMBIOS QUE SIE PRESENTEN EN LA MISMA SON INFORMADOS POR
ESCRITO AL DIRECTOR TECNICO DEL SERVICIO. .

REGISTRO ENEL SISTEMA DE INFORMACIGN

DINAMICA GERENCIAL, - .
REGISTROS DEL PROCESO.EN LAS FECHAS - ~. -

* |ASIGNADAS.

%
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VERSION: 03
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: EN CASO DE PRESENTARSE NOVEDADES INFORMACION CON ANTICIPACION DICHA [SE INFORMA AL DIRECTOR TECNICO DEL SERVICIO.
A1 [SJTUACKON PARA LA PROVISION DEL RESPECTIVO REEMPLAZO
[ REVISAR Y CONTROLAR LA VIGENCIA DE 1.OS MEDICAMENTOS E INVENTARIOS  |SE VERIFICA E INFORMAN LOS INSUMOS PROXIMOS A VENCER. LUEGO DE HACER SU ROTACION DE LOS PRODUCTOS,
/. | ASIGNADOS DE ACUERDO CON LOS LINEAMIENTOS ESTABLECIDOS. DEMOSTRANDO|ROTACION POR CONSUMO IDENTIFICACION CON ESTIKER ROJO DE LOS
12 | GESTION REALIZADA PARA EVITAR PERDIDAS PROXIMOS A VENCER.
GRIENTAR AL USUARIO DEL SERVICIO FARMACEUTICO, TENIENDO EN CUENTA LOS |SE CONGCE Y LLEVA A CABO EL DECALGGO DE HUMANIZACION DE LA INSTITUCION. NO SE REQUIERE
13 |CORRECTOS DEDISPENSACION DE MEDICAMENTOS SE DA RESPUESTA A LAS NECESIDADES DE LOS USUARIOS QUE ATIENDO.
“]DAR APLICACION A LOS SUBSISTEMAS QUE COMPONEN EL SISTEMA INTEGRADO DE|SE CUMPLE CON LAS ACTIVIDADES DE LOS PROCEDIMIENTOS E INSTRUCTIVOS DEL REGISTRO EN LOS FORMATOS DE LOS PROCESOS
GESTION DE CALIDAD ADOPTADOS POR LA SUBRED SERVICIO FARMACEUTICO Y DE LOS PROCESOS TRASNVERSALES CON 1.0S QUE NOS EN LOS QUE PARTICIPAMOS.
14 RELACIONAMOS, LLEVANDO REGISTRO COMPLETO EN LOS FORMATOS DE LOS MISMOS. i
|SE DESARROLLARAN LAS ACTIVIDADES EN CUALQUIERA DE L.AS UNIDADES SE CUMPLE CON LA PROGRAMACION DE ACTIVIDADES ASIGNADA, REPORTE DEL DIRECTOR TECNICO DEL SERVICIO
15, JCORRESPONDIENTES A LA SUBRED CENTRO ORIENTE DE ACUERDO A LA FARMACEUTICO.
ASIGNACION REALIZADA POR EL SUPERVISOR. ;

Observaciones:
-187 HORAS REALIZADAS EN EL MES DE ENERO

Notuz Es deber contract

neral de Scguridad Social en Salud come coli

e y
Tenicndo e cuenta que co
acucrdo con Lis fechas establecidas ca el Decreto 1990 de 2016

exar la cenifiencién del pago a Salud, pensisn y ARL. En caso de tencr conirato nuevo)
iacion a pension..
del Decreto 1273 de 2018 ¢l pago de apories sc hace de mancra vencida del
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VAN DARIO OGHOA PELAEZ/

IVAN DARIO QCHOA PELAE}/ 4

DIRECTOR TECNJCO €O
GRADO 05

DIRECTOR 'IE NICO CODI
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CUENTA DE COBRO No. 01 - 2023 v

FECHA: 31/01/2023 4

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD

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

DEBE A:

FRANCIA HELENA URIBE USQUIANO
C.C. 40387381 de VILLAVICENCIO

LA SUMA DE:

UN MILLON SETECIENTOS SESENTA Y OCHO MIL OCHENTA Y CINCO PESOS
M/CTE ($1.768.085)

)
Por concepto de:

» Honorarios Prestacion de servicios en cumplimiento del contrato No PS 3587 2022,
con afiliacion a ARL RIESGO 3, correspondiente al periodo desde el 01 AL 20 DE
ENERO DE 2023. ' A

OBJETO: PRESTAR SERVICIO TECNICO COMO AUXILIAR DE FARMACIA PARA
DESARROLLAR  ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE  SERVICIOS

COMPLEMENTARIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD
CENTRO ORIENTE E.S.E.

Cordiélmente,

Tranc o Helena Oxie /
FRANCIA HELENA URIBE USQUIANO

C.C. 40387381

Teléfono: 3133714988 Direccion: KR 80B 6B 75

No Cuenta: 25003685325 CUENTA DE AHORROS BANCOLOMBIA
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Compensar operador de lnformacmn certtflca que proceso el pago reallzado por
Sefor(@): FRANCIA HELENA URIBE USQUIANO -
" No. [dentlflcac:on' PR " CC40387381
‘Direccién: ~ - CRAS0BNBB-75
_ Telefono: . 4241174
ip Correor T amanecerQO‘l@hotmall com i
 Ciudad: - 4 BOGOTA,DC. . F
, "Numero de’ Planilla: G 8364360249 |

CITE EL NUI’V]ERO DE PLANILLA PARA CUALQUIER CONSULTA DE F’AGO

l FRANGIA HELENA URIBE USQ'UIANO_

CC40387381

diciembre de 2022

8364360249

diciembre de 2022 -

NUMERO DE
AFILIADOS

LN
LTRODOC: Lo ge e R
'NO.DOCUMENTO: -~ ' - .~ ' apss7asr e : :
APELL!DDSYNOMBRES L FRANCIA HELENA URIBE USQUIAND

-| EPSo0a | - 2514 |- 1000006 | 1000000 | - 1obo0o0 | . o |- 125000 0 160000 " |

- 24400 N 0

- Este documento esté clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de informacién




