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Centra Oriente E.S.E.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E
APOYO ~ GESTION DE INSUMOS Y ABASTECIMIENTO
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

CODIGO: AP-TA-FT-014
VERSION: 01
FECIHA: 2017-07-07

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

Proceso al que pertenece:

ALTA COMPLEJIDAD ASISTENCIAL

No. CONTRATO - OPS: PS 1067 2018| C.D.P. No.: B
Unidad a la que pertenece: VICTORIA
Nombre del Contratista: |MARLA ANGELICA VERGARA SIABATTO | c.c. [1.030.657.832 | de: [Bogolé ‘
Fecha Inicio: Fecha Terminacién incial: Valor Mensual: Valor a cobrar: $1.,543.970
) FoTE L il | el EMES DE VALOR PAGO
";D":“"’N" VALOR ADICION|  cop | FECHADE:| . FECHADE, ', 'N°CTA | 'CUENTA DE '[VALOR A PAGAR| SEGURIDAD | NUMERO DE PLANILLA
TRO S| INICIO TERMINACION b ~'COBRO § " SOCIAL
1 1 Enero 2018 $1.543.970 $ 346.500 B4T4168288
2 2
. 5 3
4 T 4
& 5
6 6
7 e e —— 7
i) 8
g 3 —
10 1L
"o 11
12 | 12
VALOR INICIAL ' VALOR TOTAL PAGOS drg i i Sl
Resumen de DEL CONTRATO DEL CONTRATO || REALIZADOS | ?ALDO'DEL_FQNTMTD i
contrato . 2l f b L : .
$13.104.000 $13.104.000 ” $1.543.970 $11.560.030

2. INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS Y AVANCE EN CUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL CONTRATO

OBJETO DEL CONTRATO

I’restar sus servicios personales de apoyo en su condicion de profesional de Enfermeria, para La ejecucion de actividades asistenciales en los diferentes servicios: conforme a las necesidades
de la Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente E.S.E

Relacién de actividades para el periodo:

Desde: 2018—01-10'

OBLIGACIONES ESPECIFICAS
(Las estipuladas en la minuta)

Hasta:| 2018-01-31 l
DESCBIPCION DEL DESARROLLO

ACTIVIDADES O PRODUCTOS DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA
IR e fittal ! OBLIGACION

Pjecutar procedimientos y cuidados a los pacientes que por su estado critico
asi lo requieran.

Realiza los procedimientos a los pacientes a su cargo de acuerdo a su estado clinico

itealizar plan de cuidado diario de enfermeria de acuerdo al diagndslico y
necesidades identificadas.

Realiza el plan de cuidados de enfermeria de acuerdo al diagnostico y necesidades idenlificadas.

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

Realiza la identificacion de los riesgos de los usuarios aplicando las medidas preventivas en cada caso.

Administrar y verificar o cuidado directo a los pacientes de acucrdo a los
4 |protocolos y guias establecidas del servicio ulilizando lécnicas asepsia y
antisepsia y normas de bioseguridad.

Da cumplimiento a los protocolos y guias establecidas y administra el cuidado directo a los usuarios.

Supervisar las actividades del personal auxiliar de enfermeria y camilleros
§ |mediante supervisién directa e indirccta, observando realizacion de
procedimientos y revisando registros de enfermeria,

Supervisa las aclividades del personal a cargo

Realizar actualizacion del Kardex y tarjetas de medicamentos de acuerdo
6 |con las normas establecidas en forma escrita y cada vez que se requiera el
cambio on ¢l tratamiento del paciente.

Realiza la actualizacion del Kardex y tarjetas de medicamentos de acuerdo con lo establecido,

Administrar medicamentos oportunamente, de acuerdo con las técnicas de
ascpsia y antisepsia, normas de bioseguridad, y a los correctos para la

Administra medicamentos de forma oportuna, utilizando lecnica aseptica, normas de bioseguridad y los

administracion de medicamentos, reportar a médico tratante y coordinadores| correctos en la administracion de medicamentos,
la no existencia de medicamentos para reajuste de tratamiento,
S f ini i i i i los ” -~ " . . . .
8 ('m.‘ml"r o8 sum_m]stros y existencias de insumas y medicamenlos de Realiza el control de los suministros y existencia de insumos y medicamentos de los pacientes a cargo
pacicntes del servicio.
3 Realizar las devoluciones al servicio de farmacia de los medicamentos ¢|Realiza las devoluciones de medicamentos e insumos de los pacientes antes del egresa del mismo o cuando

insumaos por pacientes antes del egreso y diariamente cuando asi lo amerite.

asi lo amerite

Hoalizar los pedidos de clementos e insumos para su respectivo servicio
10 |necesarios para los pacientes, tramitando ante ¢l area que los provee, en el
formato correspondiente y en las fechas establecidas

Mo aplica d
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Secreraria de Slud

Subred Imtegraca de Serncias de Salud

Centro Oriente ES.E.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E
APOYO ~ GESTION DE INSUMOS Y ABASTECIMIENTO
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

CODIGO: AP-1A-FT-014
VERSION: 01
FECHA: 2017-07-07

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

Proceso al que pertenece: ALTA COMPLEJIDAD ASISTENCIAL

No.CONTRATO - OPS: PS 1067 2018| C.D.P.No.: 6
Unidad a la que pertenece: VICTORIA
Nombre del Contratista: |Mmm ANGELICA VERGARA SIABATTO | c.C. ‘ 1.030.657.832 ‘ de: [Bogota ‘
Fecha Inicio: Fecha Terminacién incial: Valor Mensual: $ 2.698.200 Valor a cobrar:
ADICION/ FECHADE | FECHADE MES DR VALORPAGO |..-
VALOR ADICION| cDP
OTROSI INICIO | TERMINACION P ne eI OER YAOR & PRCARIsecURIDAD SociaL| HUMERC REEEANILEA
1 1 Enero 2018 $1.543.870 $ 346.500 8474168289
2 2 Enero 2018 $ 254,830 $ 380.900 BAT4168280 - B4T5621537
3 3
4 4
5 5
6 6
T 7
8 8
9 9
10 10
11 1
12 12
VALOR INICIAL VALOR TOTAL PAGOS
Resumen de DEL CONTRATO DEL CONTRATO REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
contrato
$ 13.104.000 $ 13.104.000 $ 1.798.800 $ 11.305.200
2. INFORME

DE ACTIVIDADES REALIZADAS Y AVANCE EN CUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL CONTRATO

OBJETO DEL CONTRATO

Relacién de actividades para el periodo:

Prestar sus servicios personales de apoyo en su condicién de profesional de Enfermeria, para La ejecucion de actividades asistenciales en los diferentes servicios; conforme a las necesidades de la
Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente E.S.E

Desde: |201301-10|

OBLIGACIONES ESPECIFICAS
(Las estipuladas en la minuta)

Hasta:| 2018-01-31 I
DESCRIPCION DEL DESARROLLO

ACTIVIDADES O PRODUCTOS DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA OBLIGACION

]Eiacutar procedimientos y cuidados a los pacientes que por su estado critico
i lo requieran.

Realiza los procedimientos a los pacientes a su cargo de acuerdo a su estado clinico.

Realizar plan de cuidado diario de enfermeria de acuerdo al diagnostico y|
necesidades identificadas.

Realiza el plan de cuidados de enfermeria de acuerdo al diagnostico y necesidades identificadas.

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

Realiza la identificacion de los riesgos de los usuarios aplicando las medidas preventivas en cada caso,

Administrar y verificar el cuidado directo a los pacientes de acuerdo a los
protocolos y guias establecidas del servicio utilizando técnicas asepsia y
antisepsia y normas de bioseguridad.

Da cumplimiento a los protocolos y guias establecidas y administra el cuidado directo a los usuarios.

Supervisar las actividades del personal auxliar de enfermeria y camilleros
mediante supervision directa e indirecta, observando realizacién de
procedimientos y revisando registros de enfermeria.

Supervisa las aclividades del personal a cargo

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

Realiza la actualizacion del Kardex y tarjetas de medicamentos de acuerdo con lo establecido.

Administrar medicamentos oportunamente, de acuerdo con las técnicas de
asepsia y antisepsia, normas de bioseguridad, y a los correctos para la
administracion de medicamentos, reportar a médico tratante y coordinadores
la no existencia de medicamentos para reajuste de tratamiento.

Administra medicamentos de forma oportuna, utilizando tecnica aseptica, normas de bioseguridad y los correctos en la
administracion de medicamentos,

Controlar los suministros y exdstencias de insumos y medicamentos de los
pacientes del servicio.

Realiza el control de los suministros y existencia de insumos y medicamentos de los pacientes a cargo

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

Realiza las devoluciones de medicamentos e insumos de los pacientes antes del egreso del mismo o cuando asi lo
amerite

10

Realizar los pedidos de elementos e insumos para su respectivo servicio
necesarios para los pacientes, tramitando ante el area que los provee, en el
formato correspondiente y en las fechas establecidas

Mo aplica
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Subred Integrada de Servicios de Salud

Centro Oriente ES.E.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E
APOYO — GESTION DE INSUMOS Y ABASTECIMIENTO
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

CODRIGO: AP-IA-FT-014
VERSION: 01
FECHA: 2017-07-07

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

No. CONTRATO - OPS:

Nombre del Contratista:

PS 1067 2018| C.D.P. No.:

ALTA COMPLEJIDAD ASISTENCIAL
VICTORIA

Proceso al que pertenece:

Unidad a la que pertenece:

[Mmm ANGELICA VERGARA SIABATTO

‘ c.c. |1,030.65?.832 I de: ’Bogota ‘

Fecha Inicio: Fecha Terminacién incial: Valor Mensual: is 2.698.200 ‘ Valor a cobrar:
i : - MES DE VALOR PAGO
‘;'i':g’;’ VALOR ADICION|  cDP FElﬁl*g:oDE TEF:r:r::g[Ean N°CTA | CUENTADE |VALORAPAGAR| SEGURIDAD | NUMERO DE PLANILLA
'COBRO SOCIAL
1 1 Enero 2018 $ 1.543.970 $ 346,500 8474168289
2 2 Enero 2018 $ 254 830 $ 380.900 BAT4168280/ B475621537
] 3 Febrero 2018 $2,518.320 $ 349.400 8475621563
T 4 4
5 5
G 3
— 7 7
8 ]
9 ]
10 10
11 1
12 12
VALOR INICIAL VALOR TOTAL DEL PAGOS .
Resumende | DEL CONTRATO CONTRATO REALIZADOS SALDODECCONTRATO
contrato
$ 13.104.000 $ 13.104.000 $4.317.120 $ 8.786.880

2. INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS Y AVANCE EN CUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL CONTRATO

OBJETO DEL CONTRATO

Prestar sus servicios personales de apoyo en su condicion de profesional de Enfermeria, para La ejecucion de actividades asistenciales en los diferentes servicios; conforme a las necesidades de
la Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente E.S.E

Relacion de actividades para el periodo:

Desde: l 2018-02-01

OBLIGACIONES ESPECIFICAS
(Las estipuladas en la minuta)

Hasta:l 2018-02-28 |
DESCRIPCION DEL DESARROLLO

ACTIVIDADES O PRODUCTOS DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

Ejecutar procedimientos y cuidados a los pacientes que por su estado critico
asi lo requieran,

Realiza los procedimientos a los pacientes a su cargo de acuerdo a su estado clinico.

ealizar plan de cuidado diario de enfermeria de acuerdo al diagnostico y
.ecesidades identificadas.

Realiza el plan de cuidados de enfermeria de acuerdo al diagnostico y necesidades identificadas.

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

Realiza la identificacion de los riesgos de los usuarios aplicando las medidas preventivas en cada caso.

Administrar y wverificar el cuidado directo a los pacientes de acuerdo a los
protocolos y guias establecidas del servicio utilizando técnicas asepsia y
antisepsia y normas de bioseguridad.

Da cumplimiento a los protocolos y guias establecidas y administra el cuidado directo a los usuarios.

Supervisar las actividades del personal auxiliar de enfermeria y camilleros
mediante supervision directa e indirecta, observando realizacion de
procedimientos y revisando registros de enfermeria.

Supervisa las actividades del personal a cargo

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

Realiza la actualizacion del Kardex y tarjetas de medicamentos de acuerdo con lo establecido,

Administrar medicamentos oportunamente, de acuerdo con las técnicas de
asepsia y antisepsia, normas de bioseguridad, y a los correctos para la
administracion de medicamentos, reportar a médico tratante y coordinadores
la no existencia de medicamentos para reajuste de tratamiento.

Administra medicamentos de forma oportuna, utilizando tecnica aseptica, normas de bioseguridad y los
correctos en la administracion de medicamentos,

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

Realiza el control de los suministros y existencia de insumos y medicamentos de los pacientes a cargo

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

Realiza las devoluciones de medicamentos e insumos de los pacientes antes del egreso del mismo o cuando
asi lo amerite

10

Realizar los pedidos de elementos e insumos para su respectivo servicio
necesarios para los pacientes, tramitando ante el drea que los provee, en el
formato correspondiente y en las fechas establecidas

No aplica
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E .

Secrtania fe Salud APOYO - GESTION DE INSUMOS Y ABASTECIMIENTO CODIGO: AP-IA-FT-014
Subred Itegrada de Servicios de Salud FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO VERSION: 01

i e i X FECHA: 2017-07-07
Centro Oriente ES.E.

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

No. CONTRATO - OPS: RTINSO . Proceso al que pertenece: ALTA COMPLEJIDAD ASISTENCIAL
Unidad a la que pertenece: VICTORIA
Nombre del Contratista: lMARIA ANGELICA VERGARA SIABATTO | C.C. ]1.030.65?.832 ] de: [Bogola I
Fecha Inicio: Fecha Terminacién incial: 2018-06-09 [ Valor Mensual: ls 2.698.200 ! Valor a cobrar: [‘3 2.518.320 l
MES DE VALOR PAGO
ADICION 1,0 o aDICION| cop | FEGHADE | FECHADE N°CTA | CUENTADE |VALORAPAGAR| SEGURIDAD | NUMERO DE PLANILLA
OTRO SI INICIO TERMINACION
COBRO SOCIAL
1 1 Enero 2018 $ 1.543.870 3 346.500 B474168289
2 2 Enero 2018 $ 254,830 $ 380.900 8474168285/ B475621537
| 3 3 Marzo 2018 $2.518.320 $ 349400 B475621563
4 4
5 5
6 6
T 7
8 8
E] g
10 10
11 11
12 12
VALOR INICIAL VALOR TOTAL DEL PAGOS
Resumende | DEL CONTRATO CONTRATO REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
contrato
$13.104.000 $ 13.104.000 $4.317.120 $ B.786.880

2. INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS Y AVANCE EN CUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL CONTRATO
OBJETO DEL CONTRATO

Prestar sus servicios personales de apoyo en su condicion de profesional de Enfermeria, para La ejecucion de actividades asistenciales en los diferentes servicios; conforme a las necesidades de
la Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente E.S.E

Relacion de actividades para el periodo: Desde: | 2018-03-01 Hasta:‘ 2018-03-31

DESCRIPCION DEL DESARROLLO
ACTIVIDADES O PRODUCTOS DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

OBLIGACIONES ESPECIFICAS
{Las estipuladas en la minuta)

Ejecutar procedimientos y cuidados a los pacientes que por su estado critico

= ] Realiza los procedimientos a los pacientes a su cargo de acuerdo a su estado clinico.
asi lo requieran. P p go de

Realizar plan de cuidado diaric de enfermeria de acuerdo al diagnostico y

3 : e i lan d idados de enfermeria de acuerdo al diagnostico y necesidades identificadas.
necesidades identificadas, Realiza el plan de culd g ¥ i as

Verificar medidas preventivas de eventos adversos e identificando riesgos,
3 |garantizando la seguridad del paciente y reportando los eventos adversos que|Realiza la identificacion de los riesgos de los usuarios aplicando las medidas preventivas en cada caso.
se presenten.

Administrar y verificar el cuidado directo a los pacientes de acuerdo a los
4 |protocolos y guias establecidas del servicio utilizando técnicas asepsia y|Da cumplimiento a los protocolos y guias establecidas y administra el cuidado directo a los usuarios.
antisepsia y normas de bioseguridad.

Supervisar las actividades del personal auxiliar de enfermeria y camilleros
5 |mediante supervision directa e indirecta, observando realizacién de|Supervisa las actividades del personal a cargo
procedimientos y revisando registros de enfermeria.

Realizar actualizacion del Kardex y tarjetas de medicamentos de acuerdo con
6 |las normas establecidas en forma escrita y cada vez que se requiera el|Realiza la actualizacion del Kardex y tarjetas de medicamentos de acuerdo con lo establecido.
cambio en el tratamiento del paciente,

Administrar medicamentos oportunamente, de acuerde con las técnicas de
7 asepsia y antisepsia, normas de bioseguridad, y a los correctos para lajAdministra medicamentos de forma oporiuna, ufilizando tecnica aseptica, normas de bioseguridad y los
administracién de medicamentos, reportar a médico tratante y coordinadores|correctos en la administracion de medicamentos,

la no existencia de medicamentos para reajuste de tratamiento.

Controlar los suministros y existencias de insumos y medicamentos de los

pacientes del servicio Realiza el control de los suministros y existencia de insumos y medicamentos de los pacientes a cargo

Realizar las devoluciones al servicio de farmacia de los medicamentos e|Realiza las devoluciones de medicamentos e insumos de los pacientes antes del egreso del mismo o cuando
insumos por pacientes antes del egreso y diariamente cuando asi lo amerite. |asi lo amerite

Realizar los pedidos de elementos e insumos para su respectivo servicio
10 |necesarios para los pacientes, tramitando ante el drea que los provee, en el|No aplica
formato comrespondiente y en las fechas establecidas




Secretania de Salud
Subred Integrada de Servicios da Salud

Centro Oriente ESE

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CE
APOYO - GESTION DE INSUMOS Y ABASTECIMIENTO
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

'TRO ORIENTE E.S.E :

CODIGO: AP-IA-FT-014
VERSION: 01

FECHA: 2017-07-07

1

Participar en forma activa en la revista médica diaria dando sus aportes
sequn el caso,

Participa activamente en la revista médica diaria dando sus aportes segln se requiera

12

Revisar diariamente que los venoequipos, drenajes, buretroles y demas
elementos invasivos del paciente que manejen segun protocalo y se lleven los
registros correspondientes correctamente.

Revisa en cada turno los venoequipos. Drenajes, buretroles y deméas elementos del paciente segin pratocolo

Realizar la asignacion de los pacientes a cada auxiliar de acuerdo al nimero
de pacientes, complejidad y de acuerdo a las necesidades del servicio.

Realiza la asignacion de pacientes y actividades a cada uno de los auxiliarea a cargo dependiendo de la
complejidad de los pacientes

14

Participar activamente en el sistema de vigilancia epidemiclogica mediante la
notificacion oportuna de informes de los casos o posibles brotes infecciosos
para toma de conductas gue prevengan la presencia o proliferacion, de
infecciones en los servicios,

Participa activamente en sistema de vigilancia epidemiologica nolificando oporiunamente los casos de
infecciones y realizando los aislamientos necesarios

15

Supervise las actividades de procedimientos en su servicio y aplique medidas
correctivas que garanticen |a calidad del servicio.

Supervisa las actividades que se realizan en su servicio aplicando los correctivos necesarios gue garanticen la
calidad en |a prestacion del servicio

16

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

Participa en el cuidado y custodia de los equipos e insumos del servicio

Realizar la asignacion oportuna de camas para los pacientes que lo
requieran, realizando |os traslados necesarios para tal fin de forma oportuna,
colaborando con el giro de cama.

Realiza asignacion oportuna de las camas para los pacientes que asi lo ameritan y adicionalmente realiza los
traslados necesarios para tal fin

18

Participar en el recibo y entrega de turno de forma cumplida, oportuna,
reportando las novedades presentadas por cada paciente asignado y
novedades en equipos e insumos del servicio,

Participa en el recibo y entrega de turno de forma oportuna reportando las novedades que se generen durante
su turno con los usuarios y con los equipos e insumos.

19

Asistir a las reuniones de grupo funcional y capacitaciones programadas por
la institucion.

No asiste a reuniones y capacitaciones que se programas por Coordinacion de Enfermeria y por la
Institucion

20

Tramitar de forma oportuna examenes de laboratorio, de radiologia,
examenes especiales y remisiones que requieran los pacientes a cargo.

Tramita oportunamente los examenes de laboratorio, radiclogia y examenes especiales y remisiones que
requieren los pacientes a cargo

21

Dar cumplimiento a |a reselucién 1995 y al manual de manejo de Historia
Clinica establecido en la institucion.

Da cumpliimiento a la resolucion 1995/199 y al manual de manejo de historias clinicas

22

Dar cumplimiento a guias y protocolos establecidos por |a institucion.

Da cumplimiento a guias y protocolos de la institucion

Observaciones:

Mana Anaelica e e

Firtha del Contratista—

Se anexa certificacion de pago a Salud, pensién y ARL.
En caso de tener contrato nuevo se debe anexar también la certificacion bancaria con la C.
primera cuenta de cobro,

1.030.657.832 de Bogota

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS

NOMBRE: Sandra Patricia Leon Caceres
CARGO: Enfermera
) e
FIRMA
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X SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E

Soretaria de Salud APOYO - GESTION DE INSUMOS Y ABASTECIMIENTO CODIGO: AP-IA-FT-014
: Subred Inegrada de Servicios de Saled FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO VERSION: 01
L -
. Centro Oriente ES.E.

FECHA: 2017-07-07

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

T ——— N, rap— 5 Proceso al que pertenece: ALTA COMPLEJIDAD ASISTENCIAL
Unidad a la que pertenece: VICTORIA
Nombre del Contratista: ‘MARIA ANGELICA VERGARA SIABATTO | C.C. i1 .030.657.832 I de: !Bogoté l
Fecha Inicio: Fecha Terminacién inclal: Valor Mensual: |$ 2.698.200 | Valor a cobrar:
MES DE VALOR PAGO
gr_’r':é)o:: VALOR ADICION|  cDP F'Elﬁ'l'é‘:c?E mF]f;I';‘:gEJN N°GTA | CUENTADE |VALORA PAGAR| SEGURIDAD | NUMERO DE PLANILLA
COBRO SOCIAL
1 1 Enero 2018 $1.543.970 $ 346.500 B474168283
2 2 Enero 2018 $ 254,830 $ 380.900 B4T4168289/ BAT5621537
3 3 Marzo 2018 $2.518.320 $ 349,400 B475621563
4 4 Abril 2018 $ 2 BOB.000 § 347 600 B4T7738923
5 5
6 6
- 7 T
8 8
9 9
10 10
11 1
12 12
VALOR INICIAL VALOR TOTAL DEL PAGOS
Resumen de DEL CONTRATO CONTRATO REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
contrato
$ 13.104.000 $13.104,000 $7.125120 $ 5.978.880

2. INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS Y AVANGE EN CUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL CONTRATO
OBJETO DEL CONTRATO

Prestar sus servicios personales de apoyo en su condicion de profesional de Enfermeria, para La ejecucion de actividades asistenciales en los diferentes servicios; conforme a |as necesidades de
la Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente E.S.E

Relacién de actividades para el periodo: Desde: | 2018-04-01 Hasta:l 2018-04-30
DESCRIPCION DEL DESARROLLO

OBLIGACIONES ESPECIFICAS ACTIVIDADES O PRODUCTOS DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA
(Las estipuladas en la minuta) OBLIGACION

Ejecutar procedimientos y cuidados a los pacientes que por su estado critico

asi lo requieran. Realiza los procedimientos a los pacientes a su cargo de acuerdo a su estado clinico.

Realizar plan de cuidado diario de enfermeria de acuerdo al diagnostico y

necesidades identificadas. Realiza el plan de cuidados de enfermeria de acuerdo al diagnostico y necesidades identificadas.

Verificar medidas preventivas de eventos adversos e identificando riesgos,
3 |garantizando la seguridad del paciente y reportando los eventos adversos que Realiza la identificacion de los riesgos de los usuarios aplicando las medidas preventivas en cada caso.
se presenten.

Administrar y verificar el cuidado directo a los pacientes de acuerdo a los
4 |protocolos y guias establecidas del servicio utilizando técnicas asepsia y|Da cumplimiento a los protocolos y guias establecidas y administra el cuidado directo a los usuarios.
antisepsia y normas de bioseguridad.

Supervisar las actividades del personal auxiliar de enfermeria y camilleros
5 |mediante supervision directa e indirecta, observando realizacion de|Supervisa las actividades del personal a cargo
procedimientos y revisando registros de enfermeria.

Realizar actualizacion del Kardex y tarjetas de medicamentos de acuerdo con
& |las normas establecidas en forma escrita y cada vez que se requiera el|Realiza la actualizacion del Kardex y tarjetas de medicamentos de acuerdo con lo establecido.
cambio en el tratamiento del paciente,

Administrar medicamentos oportunamente, de acuerdo con las técnicas de
asepsia y antisepsia, normas de bioseguridad, y a los correctos para lal Administra medicamentes de forma oportuna, utilizando tecnica aseptica, normas de bioseguridad y los

/ administracion de medicamentos, reportar a médico tratante y coordinadores|correctos en la administracion de medicamentos,
la no existencia de medicamentos para reajuste de tratamiento.
ini i i i icam s . ; . . ; . ;
8 Coqun[ar Jos sum‘m}strcs ¥ exisloncias de insumpos:y med entos: delo Realiza el control de los suministros y existencia de insumos y medicamentos de los pacientes a cargo
pacientes del servicio.
S Realizar las devoluciones al servicio de farmacia de los medicamentos e|Realiza las devoluciones de medicamentos e insumos de los pacientes antes del egreso del mismo o cuando

insumos por pacientes antes del egreso y diariamente cuando asi lo amerite. |asi lo amerite

Realizar los pedidos de elementos e insumos para su respectivo servicio
10 |necesarios para los pacientes, tramitando ante el area que los provee, en el|No aplica
|formato correspondiente y en |as fechas establecidas
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Secretaria de S

Subred Emegradade Servicios de Salud

Centro Oriente ES.E.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E
APOYO - GESTION DE INSUMOS Y ABASTECIMIENTO
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

CODIGO: AP-IA-FT-014
VERSION: 01
FECHA: 2017-07-07

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

No. CONTRATO - OPS:

Nombre del Contratista:

Proceso al que pertenece: ALTA COMPLEJIDAD ASISTENCIAL

VICTORIA

PS 1067 2018| C.D.P.No.: 6

Unidad a la que pertenece:

—

|MARIA ANGELICA VERGARA SIABATTO c.c. |1.030_65?,832 I de: |Bcgota ‘

Fecha Inicio: Fecha Terminacién incial: 20 Valor Mensual: |$ 2.698.200 | Valor a cobrar:
MES DE VALOR PAGO -
gl:é?;‘: VALOR ADICION|  cop "Elﬁ:‘é‘;‘o“ TEF:&:‘:;%N N°CTA | CUENTADE |VALORAPAGAR| SEGURIDAD | NUMERO DE PLANILLA
COBRO SOCIAL
1 1 Enero 2018 $ 1.543.970 $ 346,500 8474168289
2 2 Enero 2018 $ 254.830 $ 380,900 8474168289/ 8475621537
3 3 Marzo 2018 $2.518.320 $ 349,400 8475621563
4 4 Abril 2018 $ 2.808.000 $ 347,600 8477738923
5 5 Mayo 2018 $ 2.808.000 $ 347.600 8478860737
6 6
— 7 7
8 8
| 5 9
10 10
1 11
12 12
VALOR INICIAL VALOR TOTAL DEL" PAGOS
Resumen de DEL CONTRATO CONTRATO REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
contrato
$ 13.104.000 $ 13.104.000 $9.933.120 $ 3.170.880

2. INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS Y AVANCE EN CUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL CONTRATO

OBJETO DEL CONTRATO

Prestar sus servicios personales de apoyo en su condicion de profesional de Enfermeria, para La ejecucion de actividades asistenciales en los diferentes servicios; conforme a las necesidades de
la Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente E.S.E

Relacién de actividades para el periodo:

Desde: | 2018-05-01 |

OBLIGACIONES ESPECIFICAS
(Las estipuladas en la minuta)

Hasu:‘ 2018-05-31
DESCRIPCION DEL DESARROLLO

a@nvmm&s O PRODUCTOS DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

Ejecutar procedimientos y cuidados a los pacientes que por su estado critico
asi lo requieran.

Realiza los procedimientos a los pacientes a su cargo de acuerdo a su estado clinico.

ealizar plan de cuidado diario de enfermeria de acuerdo al diagnéstico y
.ecesidades identificadas.

Realiza el plan de cuidados de enfermeria de acuerdo al diagnostico y necesidades identificadas.

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

Realiza |a identificacion de los riesgos de los usuarios aplicando las medidas preventivas en cada caso.

Administrar y verificar el cuidado directo a los pacientes de acuerdo a los
protocolos y guias establecidas del servicio utilizando técnicas asepsia y
antisepsia y normas de bioseguridad.

Da cumplimiento a los protocolos y guias establecidas y administra el cuidado directo a los usuarios.

Supervisar las actividades del personal auxiliar de enfermeria y camilleros
mediante supervision directa e indirecta, observando realizacion de
procedimientos y revisando registros de enfermeria.

Supervisa las actividades del personal a cargo

Realizar actualizacion del Kardex y tarjetas de medicamentos de acuerdo con
las normas establecidas en forma escrita y cada vez que se requiera el
cambio en el tratamiento del paciente,

Realiza la actualizacion del Kardex y tarjetas de medicamentos de acuerdo con lo establecido.

Administrar medicamentos oportunamente, de acuerdo con las técnicas de
asepsia y antisepsia, normas de bioseguridad, y a los correctos para la
administracion de medicamentos, reportar a médico tratante y coordinadores
la no existencia de medicamentos para reajuste de tratamiento.

Administra medicamentos de forma oportuna, utilizando tecnica aseptica, normas de bioseguridad y los
correctos en la administracion de medicamentos,

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

Realiza el control de los suministros y existencia de insumos y medicamentos de los pacientes a cargo

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

Realiza las devoluciones de medicamentos e insumos de los pacientes antes del egreso del mismo o cuando
asi lo amerite

10

Realizar los pedidos de elementos e insumos para Su respectivo servicio
necesarios para los pacientes, tramitando ante el area que los provee, en el
formato correspondiente y en las fechas establecidas

No aplica
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Secretarta de Salud .\POYI?O Rfm’r&?;{p%iﬁ:sumos Y ABASTECIMIENTO | LAl

. E Y CUENTA DE COBRO :
Subred Integrada de Servicios de Salud FECHA: 2017-07-07
Centro Oriente ES.E.

SUBRFD INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E

CODIGO: AP-IA-FT-014

=
A

No.

Nombre del Contratista:

Fecha Inicio:

CONTRATO - OPS: PS 1067 2018

fc.n.p‘ No.:

 1DATOS GENERALES DEL CONTRATO. L T L e B T

ALTA COMPLEJIDAD ASISTENCIAL
VICTORIA

Proceso al que pertenece:

Unidad a la que pertenece:

IMARIA ANGELICA VERGARA SIABATTO

| de: |Bogoté |

J

cc. |1.oso,55?.asz

2018-01-10

Facha Terminaclén inclal:

2018-06-09

Valor Mensual: |$ 2.698.200 | Valor a cobrar:

1 $ 5.148.000 201a 06-10 3018.07-09 Enero 2018 ; 34?4133259
] Enero 2018 $ 254.830 $ 380,900 B474166269/ 8475621537

3 Marzo 2018 $ 2.518.320 $ 349.400 8475621563

4 Abril 2018 $ 2.808.000 $ 347.600 8477738923

5 Mayo 2018 $ 2.808.000 $ 347.600 8478860737

3 Junio 2018 $ 3.744.000 $ 463.500 5480588160
—~ 7
8
9
10
K
12

Resumen de
contrato . o : i .
$ 13.104.000 's 18.252.000 $13.677.120 7 $4574.880 . .

it 2l lNFORME DE AGIN'IQADES REALEADM YAVMCE EN CUHPUMIEN?O QELQBJETO DEI.‘CONTRATO X
T i OBJETO DEL CONTRATO iy Foee e v v e

Prestar sus servicios personales de apoyo en su condicién de profesional de Enfermerta para La aiawcién de ar.:tl\rldades asistenciales en los diferentes servicios; confonne a Ias nec.esldades de
la Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente E.S.E o ;

Relaclién de actividades para el periodo:

" Desde: | 2018-06-01

OBLIGACIONES ESPECIFICAS
4 utipuladn en lq

it 14\....; eyt

Hastﬂl -2018-06- |
ADOS EN EL ygaea

r'!??b:‘::?f-ﬂﬂﬁ?g' {%.. ﬁ%‘ﬁ‘a“»«;.f‘obuehng St 1? B

- |Ejecutar procedimientos y culdados alos padenies que por su estado critico

asi lo requieran.

necesidades identificadas.

Realizar plan de cuidado diario de enfermeria de acuerdo al diagnéstico y

Reallz_a.el'p.lah-dé'widédﬁs:'de_éniemﬁa de acuerdo al diagnostico y necesidades Iuer'ﬁific'adas_', Gt L

-« |Verificar medidas preventivas de eventos adversos e identificando riesgos,
3 |garantizando la seguridad del paciente y reponando los eventos adversos que
- |se presenten.

Realiza la Identiﬁc&cion de los rie-:sgbjs de I‘cs'uau;aritl:i 'apli'_c_anac-}-lé;s.'medidas prqvanii\n_a's er_l-éa;:lé ca's.d‘_'_ SR .

| Administrar y verificar el cuidado directo a los pacientes de acuerdo a los|

Da cumplimiento a los 'pr_otoobi._cs y guias establecidas y administra el cuidado directo 4 10s usuarios, - '~

- |protocolos y guias establecidas del servicio utilizando técnicas asepsia y
" |antisepsia y normas de bioseguridad. :
~ |Supervisar las actividades del personal auxiliar de enfermeria y camilleros Vroido Tl et yribans L
|6 |mediante supervision directa e indirecta, observando realizacion de|Supervisa las actividades del personal a cargo . -

| procedimientos y revisando registros de enfermeria,

Realizar actualizacién del Kardex y tarjetas de medicamentos de acuerdo con
las normas establecidas en forma escrita y c&da vez que se requiera el
cambio en el tratamiento del paciente.

Realiza la actualizacion dei Kardex'y tarjetas de medicamentos de acuerdo con lo establecido. S

Administrar medicamentos oportunamente, de acduerdo con las técnicas de

|asepsia y antisepsia, normas de bioseguridad, 'y a los comectos para la
|administracion de medicamentos, reportar a médico tratante y coordinadores
|la no existencia de medicamentos para reajuste de tratamiento. ;

Administra rmdncamantos de fon'rla oportuna‘ uﬂllzanda lwnlca asept!ca mn‘nas de blosegmdad y Ias .
oonectosanla admlnisiracién de medicamamos : ; B S 1

Controlar los suministros y existencias de |n5urnos y rmadicamanics de los
" |pacientes del servicio.

Réaliia el control de los 'shn"l_inistros' y'éxist_enéla de lhsuﬁ\qs y; r;'mdi-"_ s de los pacientes a caruc b

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

Realiza Ias devo!ucmnes de medlcamantos e lnsumns aa Ios paclentes antes del egresa dal mismo o r.uanda .
aslloamerﬂe e D e D R B AL L NLae ; R,

Realizar los pedidos de elementos e.insumos para su respectivo servicio
necesarios para los pacientes, tramitando ante el drea que los provee en el

~ |formato correspondiente y en las fechas esiablecldas

No aplica * .+ 5
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Ls.

Sacretania de Salud

Subred Integrada de Servicios de Salud

Centro Oriente ES..

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E
APOYO - GESTION DE INSUMOS Y ABASTECIMIENTO
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

COD]GD: AP-IA-FT-014
VERSION: 01
FECHA: 2017-07-07

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

Proceso al que pertenece: ALTA COMPLEJIDAD ASISTENCIAL

No. CONTRATO - OPS: PS 1067 2018| CDP.No: | 6
Unidad a la que pertenece: VICTORIA
Nombre del Contratista: lMARFA ANGELICA VERGARA SIABATTO | cc. [1_030.55?.332 I de: lBogola' ]
Fecha Inicio: Fecha Terminacién incial: Valor Mensual: Valor a cobrar:
MES DE VALOR PAGO
‘:)D‘T:g:’:: VALOR ADICION|  coP FEIEI*::‘?C'}JE TE’:E;I:’:;ZN N°CTA | CUENTADE |VALORAPAGAR| SEGURIDAD | NUMERO DE PLANILLA
COBRO SOCIAL
7 $5.148.000 2007 | 2018:06-10 | 2018-07-09 7 Enero 2018 $ 1543970 $ 346,500 5474159280
2 $2.901.600 2354 | 201807-10 | 2016-08-09 Z Enero 2015 $ 254,830 $ 380900 | 54741662607 5475621537
3 3 Marzo 2018 $2518.320 5 349,400 BATE621563
4 4 Abril 2018 $ 2.808.000 $ 347 600 B477738823
5 5 Mayo 2018 $2.808.000 $347.600 8478660737
G 3 Junio 2018 $3.744.000 § 463500 8480588160
=3 7 Julic 2018 $3.556.800 $ 440,300 8481708784
8 g
g 9
10 10
T "
12 2
VALOR INICIAL VALOR TOTAL DEL PAGOS
Resumende | DEL CONTRATO CONTRATO REALIZADOS R CI DS CONRATO
contrato
$ 13.104.000 $ 21.153.600 $17.233.920 $ 3.919.680

2. INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS Y AVANCE EN CUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL CONTRATO

OBJETO DEL CONTRATO

la

Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente E.S.E

Prestar sus servicios personales de apoyo en su condicion de profesional de Enfermeria, para La ejecucién de actividades asistenciales en los diferentes servicios; conforme a las necesidades de

Relacién de actividades para el periodo:

Desde: | 2018-07-01 ’

OBLIGACIONES ESPECIFICAS
(Las estipuladas en la minuta)

Hasta:i 2018-07-31
DESCRIPCION DEL DESARROLLO

ACTIVIDADES O PRODUCTOS DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

Ejecutar procedimientos y cuidados a los pacientes que por su estado critico
asi lo requieran,

Realiza los procedimientos a los pacientes a su cargo de acuerdo a su estado clinico.

‘ealizar plan de cuidado diario de enfermeria de acuerdo al diagnéstico y
.ecesidades identificadas.

Realiza el plan de cuidados de enfermeria de acuerdo al diagnostico y necesidades identificadas.

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

Realiza la identificacion de los riesgos de los usuarios aplicando las medidas preventivas en cada caso.

Administrar y verificar el cuidado directo a los pacientes de acuerdo a los
protocolos y guias establecidas del servicio utilizando técnicas asepsia y
antisepsia y normas de bioseguridad.

Da cumplimiento a los protocolos y guias establecidas y administra el cuidado directo a |os usuarios.

Supervisar las actividades del personal auxiliar de enfermeria y camilleros
mediante supervision directa e indirecta, observando realizacion de
procedimientos y revisando registros de enfermeria.

Supervisa las actividades del personal a cargo

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

Realiza la actualizacion del Kardex y tarjetas de medicamentos de acuerdo con lo establecido.

Administrar medicamentos oportunamente, de acuerdo con las técnicas de
asepsia y antisepsia, normas de bioseguridad, y a los correctos para la
administracion de medicamentos, reportar a médico tratante y coordinadores
la no existencia de medicamentos para reajuste de tratamiento.

Administra medicamentos de forma oportuna, utilizando tecnica aseptica, normas de bioseguridad y los
correctos en la administracion de medicamentos,

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

Realiza el control de los suministros y existencia de insumos y medicamentos de |os pacientes a cargo

Realizar las devoluciones al servicio de farmacia de los medicamentos &
insumos por pacientes antes del egreso y diariamente cuando asi lo amerite,

Realiza las devoluciones de medicamentos e insumos de los pacientes antes del egreso del mismo o cuando
asi lo amerite

10

Realizar los pedidos de elementos e insumos para su respectivo servicio
necesarios para los pacientes, tramitando ante el area que los provee, en el
formato correspondiente y en |as fechas establecidas

No aplica
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