B SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E. .
M&wnagnﬂi s 8 . . . . .
ehnomsne INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE g— mmﬁé, :
SurESE. o SERVICIOS | T S
DATOS DEL INFORME . P
Periodo a Certificar: Desde: - 2023-02-01 N w—umﬂn 2023-02-28
Nombre . “del | £\ {UNYPAOLA SALAZAR RODRIGUEZ Nimero de Documento: 1022023185
Contratista: | C o PA ) : -
" Correo Electrénico: nmo.auwﬂ@:ﬁim: com Nimero ._H.n_mn....ino” 3152543909, /
Nombre del | JENNYFER ° ASTRID |-, PROFESIONAL - - GESTION | Cedigo = -
Supervisor: _ ESPITIA SUAREZ AT ADMINISTRATIVO EN SALUD Grado:
h " DATOS DEL CONTRATO -
No. Contrato: 37412022  Afio Contrato: 2022 CDP Contrato Inicial: 467
Perfil: SR - | AUXILIAR DE ENFERMERIA - S
Dircccion a la.que Pertenece: DIRECCION DE SERVICI@S DE URGENCIAS - - .
Unidad de Servicios: - .| USSSANTALIBRADAI J
_ LIQUIDACION DE SERVICIOS
- : , ’ N - - . . i - . o,
" Centro de L . Nimero Nimero Valor - |.. , Procetaje(%)
T Direccion Unidad , Horas L |+ ‘Total - | . Centro de
Costos S _Horas . S Hora o .
) L . Adicionales - ... Costos
S DIRECCION - DE R . :
BO2UC SERVICIOS 'DE: [ 55 SAMTA 1 Y70 o ] g 10510 | $1828740 | 97.9% )
- URGENCIAS : C :
VALOR L o | _ R
SERVICIO - ‘ ;- o o S |
PRESTADO $ 1828740 UN MILLON OCHOCIENTOS VEINTIOCHO MIL SETECIENTOS CUARENTAPESOS
- _ ~ EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
 Fecha de Inicio del Contrato | 2022-00:01 Fecha de Terminacin del Contrato | yp3 1231
“No, Prorroga m,on,_.».qu”nmo Fecha Terminacitn No. Adicién - Valor Adicién WUH
AT | 2002-11-01 202312310 . | T 5408618 3333
2. . | 20221201 2022-12-31 2- $2276586 - | 3708
No. Cuenta Segix el Mes Onﬂnmﬂno : ’ Mes Cuenta de Cobro B emw_o,.. aPagar
1 i FEBRERO 3 Hmmfﬁw i

v
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s

OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

s

- ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION:

PRODUCTO O EVIDENCIA

informacién-de la intefvencion al paciente,
- plan de cuidados de enfermeria, simultinea
.0 inmediatamente  después de’ su
realizacidn, con -
secuencialidad,  racionalidad - cientifica
- (19gica, clara, completa) y demas criterios
que . defina’ ¢l Ministerio de Salud y

regulan la materia’ (Resolucion 1995/1999,
83972017 :
modifique,sustituya), e informar de forma
oportuna -a la .enfermerz y/o médico del
servicto, los cambios en el estado o
evolucion del paciente

,wnm_.w.n.mh en l2 historia  clinice la -
Integralidad,

" Proteccion Social ¢ Entes competentes que-

norma gue la-

- Registro pertinente 'en la historia clinica dé los.
cuidados realizados a los pacientes con integridad,
realizacion 1&gica, clara y completa

- Registro en sistema dindmica gerencial

Apoyar la ¢laboraci¢n, actualizacidn de
formatos, protocolos, guias, procedimientos
de enfermeria y adherirse 'a los mismos,
incluyende el . diligenciamiente  del
‘consentimiento informado en - los casos
pertinentes © garantizando  las
universales. de bioseguridad

normas

- Apoyo en la elaboracidn de formatos y guias
incluyende consentimiento informado

- Dindmica mn_._onnmm_

.._onw,ma el vamnmo de alta temprana,

Ja familia en la promocién de "habitos
saludables,  autocuidado y'  cuidados
especificos de acuerdo a tratamiento. y.
recomendaciones médicas, dejando registro
escrito. en la - historia
documentos destinados por la institucién.

fortaleciendo  conocimientos del paciente y.

cliniea y /o

- Fortalecer ¢onocimientos al paciente'y familiares
para promocion de habitos-saludables

- Sistema d¢ dindmica gerencial

- | Owas actividades propias n_n_. perfil® qae
" fortalezean el desarrolle de las. actividades
misionales, ) ,

.- Realizar ....oﬁ_mw las actividades de acuerdo .nou. el
perfil profesional .

- Dindmica gerencial ¢

5 | Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur ~— Cédigo postal: 110611

www.subredsur.gov.co - :
' Teléfono 7300000 Ext 26017 -~
" © Siasur - 2023 ’
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Transaccién Aprobada

Su n_m:___m. ha sido enviada y vmmmnm con. exito. ﬂ_oq E,Bﬁ 56:..:.& este ooBUBUm:Hm 0030
soporte del envio Y ‘pago am sSu v_m:;_m ,
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. Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 4446634 - Gall; 354 0515 - Medellin: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: §94'54 44 - Peretra: 340 25 g2 . 40inA 1 det
J Barrammqullia: 361 88 50 - Resto del Pais: 018000 371 971 - Més que Ficil, SIMPLE! o ;

w__s_urm m..P no se hace _dm_uo:.ﬂw_o de las planillas y vwnom _.ms_ﬁnom B través de oQom operadores de Informacian nwno que ne __._nzo medios uu.u no:oco_.u- la
veracidad nn la misma, su alcance se ___._.._B & replicarla i i6n suministrada directamente’ vo_. el cliente. . g il Poder
’ . - R - o SIMIPLES
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