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i Subred Integrada ce Servicios de Salud

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALLD CENTRO ORIENTE ES.E
APOYO - GESTION DE CONTRATACION
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

CODIGO: AP-IA-FT-014
VERSION: 03
FECHA: 2021-12-27

o = T I DATOSGENERALESDELCONIRALD. . = =
4 P : riemeces MISIONAL
No.CONTRATO-OPS: | PS 33952023 | C.D.P.Nos 1367 e -

Unidad a la que perteneee:
’

Servicio al que perienece:

HOSPITALIZACION

HOSPITAL VICTORIA

Nombre del Contratista: [

BRAYANN STITH RODRIGUEZ GUAYAZAN 7 |

ce [1.026.296794 7

| de: [BOGOTAD.C. |

Fecha Inlelo: Fecha Terminaclén Inlelal: Valor Memasl: Valor a cobrar: IS 4.727.700 —l
ADICION/ | VALOR | o | FECHADE |  FECHADE N |iesorcimmal Do 2 R VAORDACO NUMERO DE “f\'igm
‘RO S . } NIC RMINACION - DE COBRO < S et N £ /
OTRO S1 ADICION INICIO TERMINACIO! CTA / SOCIAL / PLANILLA PLANILLA/
1 1 MARZ 54727700 / 5 462,600 f TE6OT24220 7 1022023
2 2
3 3
3 4
3 3
3} &
7 T
b B
9 9
10 10
11 11
12 12
VALOR INICIAL JALOR TOTAL . b
Resumen de DEL CONTRATO DEL CONTRATO PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
contrato Z
$9.245.280 $9.245.280 $4.727.700 / $4.517.580 (

2. INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS Y AVANCE EN CUMPLIMIE

NTO DEL OBJETO DEL CONTRATO

ORBJETO DEL CONTRATO

'RESTAR SERVICIOS PROFESIONALES COMO ENFERMERO (A) PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE SERVICIOS HOSPITALARIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE
WERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

telacion de actividades para el periodo:

Desde: |20:J-0.\-0| Z |

Hasta: |3023-0.\—3E s !

OBLIGACIONES ESPECIFICAS

DESCRIPCION DEL DESARROLI

(Las estipuladas en la mimata)

ACTIVIDADES DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

FRODUTO O EVIDENCIA

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

Se garantizo la realizacion de los cuidados a 100% de los pacientes que per su
estado critico asflo requirieron en el mes de marzo del 2023 {'

Programacion de Turnos

W

Realizar el plan de culdado dlario de enfermerfa de acuerdo al diagnéstico y
necesidades identificadas

Se realizo el plan de cuidado de enfermeria al 100% de los pacientes teniendo en
cuenta las necesiades del paciente, los riesgos clinicos, de seguridad y de salud
/
mental en el mes de marzo del 2023

Historias Clinicas Aplicative Dinamica

Verificar medidas preventivas de eventos adversas e identificando riesgos,

Se realizo la identificacion de los riesgos al 100% de los pacientes atendidos y se

3 |garantizando la seguridad del paciente y repertando los eventos adversos que | implementaron las acciones preventivas para disminuir el riesgo de la presencia de |Aplicativo Almera

se presenten sucesos de seguridad en marzo del 2023 !

Administrar medicamentos cpartunamente y verificar el culdado directo a los

pacientes d acuerdo a los protocolos y guias establecidas del servicio utilizando Se realiza la identificacion de los riesgos al 100% de los pacientes atendidos y se
4 |técnicas de asepsia y antisepsia y normas de bioseguridad, e informar al médico | implementaron las acciones preventivas para disminuir el riesgo de la presencia de |Historias Clinicas Aplicative Dinamica

tratante y coordinadores la no existencia de medicamentas para realizar sucesos de seguridad en marzo del 2023 /

reajuste de tratamiento.

Apoyar la supervisién de las actividades del persanal auxiliar de enfermeria : i Y i

p \' » & P : = . Y Se realizo la supervision de las actividades del personal de auxiliar de enfermeria y |
5 |camilleras, observando que se realicen los procedimientos y revisando registros ) i Libro de novedades
5 camilleros asignado para el servicio en el mes de marzo del 2023 /

de enfermeria.

Realizar actualizacién del kardex y tarjetas de medicamentos de acuerdo con las | Se realizo la revision y actualizacion de los Kardex de los pacientes asignados en el
& |normas establecidas en forma escrita y cada ver que se requiera el cambio del | mes de marzo del 2023 de acuerdo a los parametras establecidos en los pratocolos |Historia clinica en fisico

tratamiento del paciente. de plan de cuidado de enfermeria y entrega de turno <
i Controlar los istros y existencias de i y medicamentos de los Se garantizo el uso adecuado de los insumaos y medicamentos requeridos en el T ——

pacientes del servicio. servicio para el mes de marzo del 2023 P

: F s : 2 2 Se garantizo la devolucion del 100% de los medicamentos e insumas al sérvicio

Realizar las devoluciones al servicio de farmacia de los medicamentos e insumaos p 3 . SN : S )
8 . . \ farmaceutico por el sistema de dinamica y/o formato en fisico en el mes de marzo |Aplicativo Dinamica o formato fisico

por paciente antes del egreso y diariamente cuando asi lo amerite.

del 2023
Realizar en el formato correspondiente y las horas y fechas acordadas, los . s " i
_Lz e P ¥ 7 ¥ : * . |5erealizo la solicitud de los elementos e insumos de acuerdo a la necesidad al 100% o . . g
9 |pedidos de elementos e insumoes necesarios para los pacientes en su respectivo y i / Aplicativo Dinamica o formato fisico
; de los pacientes atendidos en el mes de marzo del 2023 /

servicio
4 Participar en forma activa en la revista médica diaria dando sus aportes segun Se realiza participacion en la revista medica del 100% de los pacientes criticos

sea el caso atendidos en el mes de marzo del 2023

Revisar diariamente que los venoeguipos, drenajes, buretroles y demas . i e i 4

Z : x 5 A ) : ¥ Se ralizo la supervision de las actividades del personal de auxiliar de enfermeria y

11 |elementos invasivas del paciente que manejan segln protocolo y se llevan los

registros correspondientes correctamente

camilleros asignado para el servicio en el mes de marzo del 2023




Realizar la asignacidn de paciente a cada auxiliar de acuardo al nimero de Se realizo 1a programacion diaria de asignacion de pacientes teniendo en cuenta la
12 _ e 2 T 2 A ) Libro de novedades

pacientes, complejidad y de acuerdo a las necesidades del servicio ocupacion y ¢l grado de dependencia del paciente en ¢l mes de Marzo del 2023

Participar activamente en el sistema de vigilancia epidemioldgica mediante la
13 notificacién oportuna de informes de las casos o pasibles brotes infecciosos Se realizo el reporte de ewentos de interes en salud publica identificados en el sist de Viattamei

: - 4 3 isterna de Vigilancia

para toma de conductas que prevengan la presencia o proliferacion de =ik en el mes de marzo del 2023 5

infecciones on los servicios
Y Responder por los inventarios, conservacidn y uso adecuada de los equipos, Se realizo la supenicion y revizion diaria del inventario earrespendiente al area en el lbrodei tori

2 Pty ode mventano
elementos e insumaos entregados en el servicio mes de marzo del 2023
Realizar la asignacidn oportuna de camas para las pacientes que las requieran, . . _—
y X Se realizo 1a asignacion de camas de manera oprtuna segun requarimisnto en el " 2 .
15 |realizanda los traslados necesarios para tal fin de torma aportuna, colaborando Libro de inventario
3 mes de marzo del 2023
con el giro de cama
Cumplir con el cronograma de actividades establecido de mutuo acuerdo con el i
) ‘| Se desarrollaron las actividades centractuales de acuerdo al erenograma para el mes :
16 |supervisor del contrato, reportando las novedades presentadas por cada de marzo del 1023 Programacion de Turnos
* . 3 1 .y anzaael 102

paciente asighado y novedades en equipos e insumos del servicio.
7 Tramitar de forma opartuna eximenes de laboratario, radiclogia, exdmenes Se garantizo la preparacion y gestion de realizacion de examenes de apoyo Aplicativo Dinamica o formalto fisico / Historia

especiales y remisiones que requieran los pacientes a cargo. diagnostico a los pacientes ingresados al servicio en el mes de marzo del 2023 Clinica

Dar cumplimiento a la Resolueidn 1995 de 1999 y al manual de manejo de Se garantiza el manejo de fa histeria clinica en el sistema de Dinamica y en fisicode | _— " . .
1k 2 r S Histarias Clinicas Aplicative Dinamica

historia clinica de la Subred. acuerdo a lo es ido en la nor en el mes de marzo del 2023

[ Ohservaciones:
|

is deber goutrac heal anexar b certibe
Hlucion al Sistema General de Seguric
con by implementacion del Deereto 12
as establecidas en ol Deereto 1990 de 2016

ersion ¥ ARL. En caso de tener contrato mevy
d Social en Salud cone cotizante y afitacion o pansi
73 de 201B e pago e apontes s hace de manera vencida

“ “Firmdel Contrutista

1.026 296,794 de

BOGOTA DC

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 1

o
VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 2/ \

NOMBRE: TATIANA PADLA CLAVIIO QUESADA NOMBRE: NESTOR DANIEL SANDOW AL
CARGO: ENFERMEROCODIGO 243 GRADO 20 CARGO: ENFERMERG ['ODIGT 243 GADO 20
FIRMA Tatia », 3“1!0 k. FIRMA
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P4
CUENTA DE COBRO No 1-2023

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

NIT 900.959.051-7

DEBE A
BRAYANN STITH RODRIGUEZ GUAYAZAN /

C.C.1.026.296.794 DE BOGOTA ~

LA SUMA DE: _
/___.

/ '
(54,727,700) CUATRO MILLONES SETECIENTOS VEINTISIETE MIL SETECIENTOS PESQS M/CTE.

POR CONCEPTO DE: 270 !{IORAS.)iunora rios por prestacion de servicios en cumplimiento
del contrato No PS 3395 2023, con afiliacion ARL RIESGO 3 correspondiente al mes de
MARZQO de 2023.

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES COMO ENFERMERO (A) PARA DESARROLLAR
ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE SERVICIOS HOSPITALARIOS DE LA SUBRED INTEGRADA
DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E. DEL 01/03/2023 Al 31/03/2023 /

BRAYANN STITH RODRIGUEZ GUAYZAN

C.C. 1.026.296.794 DI BOGOTA

Celular: 3229414544

Direccion: CL 36 H SUR 5 25 ESTE

Numero de cuenta 24073213444 — Cuenta de ahorros - Banco caja social

31 DE MARZO DE 2023
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LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES

CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la sefior/a BRAYANN STITH RODRIGUEZ GUAYAZAN identificado/a con
documento de identidad Cédula de Ciudadania nimero 1026296794, se encuentra afiliado/a desde 04/05/2017 al
Régimen de Prima Media con Prestacién Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de
Pensiones COLPENSIONES.

La presente certificacidn se expide en Bogots, el dia 06 de marzo de 2023,

Rosa Mercedes Nino Amaya
Direccidn de Afiliaciones

Nota: Certificado generado desde la pagina Web. Este documento no es vilido para el reconocimiento de
prestaciones econdmicas, estd sujeto a verificacién y no tiene costo alguno.



CE-006 - 0000000100 — 2023

CERTIFICA

Que la(s) persona(s) relacionada(s) a continuacion esta(n) o ha(n) estado afiliada(s) a

TIPO Y NUMERO DE IDENTIFICACION CC 1026296794

NOMBRES Y APELLIDOS Rodriguez Guayazan,Brayann Smith
TIPO DE AFILIADO Titular

TIPO DE TRABAJADOR Independiente

FECHA DE AFILIACION AL REGIMEN 19/03/2020

ESTADO DE AFILIACION Vigente

ESTADO DE SERVICIO No Habilitado

REGIMEN . Contributivo

La presente se expide a nombre de Rodriguez Guayazan,Brayann Smith, a los 22 dias del mes de enero del
afio 2023,

NOTA: Esta certificacion no constituye aprobacién de traslado, ni es documento valido para solicitar
servicios médicos.

@Ajﬂ 6:;&—"1&}1‘0

Banny Yeritza Sarmiento Vanegas
Coordinador Gestion de la Afiliacion
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Medellin, 06 de marzo de 2023

LA ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A..

CERTIFICA:

Que BRAYANN STITH RODRIGUEZ GUAYAZAN identificado(a) con cédula de ciudadania 1026296794 registra en nuestra
base de datos como trabajador(a) independiente.

A continuacion se relacionan los datos de la afiliacion:
Fecha inicio cobertura: 11/02/2023 Fecha fin cobertura:

INFORMACION DEL CONTRATANTE
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIE N900959051

ACTIVIDAD ECONOMICA:

3861001 - ACTIVIDADES DE HOSPITALES Y CLINICAS, CON INTERNACION, COMPRENDE LAS ACTIVIDADES QUE CONSISTEN PRINCIPALMENTE
EN LABORATORIO CLINICO, ENDOSCOPIA, PATOLOGIA ETC, CUANDO SE PRESTAN A PACIENTES INTERNOS LA ATENCION DE PACIENTES
INTERNOS, QUE SE REALIZA BAJO LA SUPERVISION DIRECTA DE MEDICOS Y ABARCA: LA ATENCION ODONTOLOGICA A PACIENTES
INTERNOS EN HOSPITALES CUANDO SE PRESTA POR PROFESIONALES VINCULADOS A LA INSTITUCION DE INTERNACION; EL
SERVICIO DE PERSONAL MEDICO GENERAL Y ESPECIALIZADO Y PARAMEDICO EN: SERVICIO DE COMPLEMENTACION TERAPEUTICA:
REHABILITACION (POR TERAPISTAS), OPTOMETRIA, PSICOLOGIA, NUTRICION, FONOAUDIOLOGIA, ETC. CUANDO SE PRESTAN A
PACIENTES INTERNOS; SERVICIOS DE URGENCIAS SERVICIOS DE QUIROFANCS, SERVICIOS DE FARMACIA, SERVICIOS DE COMIDA A
PACIENTES INTERNOS Y OTROS SERVICIOS HOSPITALARIOS; SERVICIOS DE CENTROS DE PLANIFICACION FAMILIAR QUE
PROPORCIgNAN TRATAMIENTO MEDICO TALES COMO ESTERILIZACION E INTERRUPCION DEL EMBARAZO, CUANDO SE REALIZAN CON
INTERNACION

CLASE DE RIESGO: 3 PORCENTAJE DE COTIZACION: 2,436%

CENTRO DE TRABAJO: 0000000001 - TRABAJADORES INDEPENDIENTES

CLASE: 3 PORCENTAJE: 2436% TIPO COTIZANTE: [INDEPENDIENTE CON CONTRATO DE PRESTACION DE

SERVICIOS SUPERIOR A UN MES
ACTIVIDAD ECONOMICA CENTRO DE TRABAJO:

3861001 - ACTIVIDADES DE HOSPITALES Y CLINICAS, CON INTERNACION, COMPRENDE LAS ACTIVIDADES QUE CONSISTEN PRINCIPALMENTE
EN LABORATORIO CLINICO, ENDOSCOPIA, PATOLOGIA ETC, CUANDO SE PRESTAN A PACIENTES INTERNOS LA ATENCION DE PACIENTES
INTERNOS, QUE SE REALIZA BAJO LA SUPERVISION DIRECTA DE MEDICOS Y ABARCA: LA ATENCION ODONTOLOGICA A PACIENTES
INTERNOS EN HOSPITALES CUANDO SE PRESTA POR PROFESIONALES VINCULADOS A LA INSTITUCION DE INTERNACION; EL
SERVICIO DE PERSONAL MEDICO GENERAL Y ESPECIALIZADO Y PARAMEDICO EN: SERVICIO DE COMPLEMENTACION TERAPEUTICA:
REHABILITACION (POR TERAPISTAS), OPTOMETRIA, PSICOLOGIA, NUTRICION, FONOAUDIOLOGIA, ETC, CUANDO SE PRESTAN A
PACIENTES INTERNOS; SERVICIOS DE URGENCIAS SERVICIOS DE QUIROFANOS, SERVICIOS DE FARMACIA, SERVICIOS DE COMIDA A
PACIENTES INTERNOS Y OTROS SERVICIOS HOSPITALARIOS; SERVICIOS DE CENTROS DE PLANIFICACION FAMILIAR QUE
PROPORCIgNAN TRATAMIENTO MEDICO TALES COMO ESTERILIZACION E INTERRUPCION DEL EMBARAZO, CUANDO SE REALIZAN CON
INTERNACION

INFORMACION DEL CONTRATISTA

ACTIVIDAD ECONOMICA:

3861001 - ACTIVIDADES DE HOSPITALES Y CLINICAS, CON INTERNACION, COMPRENDE LAS ACTIVIDADES QUE CONSISTEN PRINCIPALMENTE
EN LABORATORIO CLINICO, ENDOSCOPIA, PATOLOGIA ETC, CUANDO SE PRESTAN A PACIENTES INTERNOS LA ATENCION DE PACIENTES
INTERNOS, QUE SE REALIZA BAJO LA SUPERVISION DIRECTA DE MEDICOS Y ABARCA: LA ATENCION ODONTOLOGICA A PACIENTES
INTERNOS EN HOSPITALES CUANDO SE PRESTA POR PROFESIONALES VINCULADOS A LA INSTITUCION DE INTERNACION; EL
SERVICIO DE PERSONAL MEDICO GENERAL Y ESPECIALIZADO Y PARAMEDICO EN: SERVICIO DE COMPLEMENTACION TERAPEUTICA:
REHABILITACION (POR TERAPISTAS), OPTOMETRIA, PSICOLOGIA, NUTRICION, FONOAUDIOLOGIA, ETC, CUANDO SE PRESTAN A
PACIENTES INTERNOS; SERVICIOS DE URGENCIAS SERVICIOS DE QUIROFANOS, SERVICIOS DE FARMACIA, SERVICIOS DE COMIDA A
PACIENTES INTERNOS Y OTROS SERVICIOS HOSPITALARIOS: SERVICIOS DE CENTROS DE PLANIFICACION FAMILIAR QUE
PROPORCIONAN TRATAMIENTO MEDICO TALES COMO ESTERILIZACION E INTERRUPCION DEL EMBARAZO, CUANDO SE REALIZAN CON
INTERNACION

CODIGO DE ACTIVIDAD: 3861001

CLASE DE RIESGO: 3 PORCENTAJE DE COTIZACION: 2,436%

Su pago lo debe realizar con riesgo 3 (2,436 %), teniendo en cuenta lo siguiente:

Articulo 11, Decreto 723 de 2013: Cotizacion y Pago: La cotizacion se realizard teniendo en cuenta el mayor riesgo entre:

1. Laclase de riesgo del centro de trabajo de la entidad o institucién.
2. El propio de la actividad ejecutada por el contratista.

Pardgrafo 1: Cuando las entidades o instituciones no tengan centros de trabajo se tomara la actividad principal o institucion.

Si desea validar que esle certificado haya sido realmente emilido por ARL Sura y la informacion aqui contenida sea real, visite
www.arlsura.com.co / validar certificados e ingrese el siguiente codigo Unico de generacion valido por un mes:
C10262967942306525068

Direccién IP: 166.154,209.130, 182.230.104.5, 172 16 42.57



