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

CODIGO: AP-IA-FT-
o014

VERSION: 03
FECHA: 2021-1227

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

No. CONTRATO - OPS:

GO Nod

Procesa que pertencce:

MISIONAL

Servicio al que pertenece:

CONVENIO 2808992-2021 "APH"

Unidad a Ia que pertenece:

UMHES SAN BLAS

Nombre del Contratlsta: [

YERALDINE PAOLA YEPES ARAGON | ce. | 1.023.004.795 ] ae [ BOGOTA D.C. ]
Fecha Inicio: ' 2022-12-18 Fechn Terminncidn inicial: 2023-01-31 Valor Mensual: $ 1.879.902 Valar a cobrar: $ 1.576.692 l
ADICION | vALOR FECHA DE FECHA DE N | mespecuesTabe| |, VALOREAGOTT e ] FLCHA DE
OTRO SI ADICION CbP INICIO TERMINACION CTA COBRO VALOR A PAGAR SE:;:;;]’:)LAD NUMERO DE PLANILLA "L"'Ai‘\\(l:l(-)l 4
! ST6.919.118] 182 2023-02-01 2023-10-31 ! |ENERO .859.688 71.00 444698570 10/01/2023
2 2 _|FEBRERO 576.692 330.60 445301230 8/02/2023
3 3 _IMARZO .576.692 330.60 447557861 1/03/2023
4 4
5 5
6 6
7 7
X X
9 9
10 10
11 1
12 12
13 13
14 14
15 15
16 16
17 17
18 1%
19 19
20 20
VALOR INICIAL VALOR TOTAL DEL 9
Resuimende DEL CONTRATO CONTRATO PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
contrato
$2.945.179 § 19.864.297 $ 5.013.072 $ 14.851.225

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

OBJETQ DEI, CONTRATO

Relacion de actividades para o perlodo:

2808992 - 2021 “APIL",

PRESTAR SERVICIOS TECNICOS COMO AUNILIAR DE ENFERMERIA PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE URGENCIAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E. CONVENI

peste: [ 2023-03-01 |

Ilnlu:l 2023-03-31 l

OBLIGACIONES ESPECIFICAS
(Las esrigwladas ¢n bs minuts)

DESCRIPCION DEL DESARROLLO

ACTIVIDADES DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CAUA OBLIGACION

FRODUTO O EVIDENCIA

Prestar servicios como auxiliar de enfermeria para la Unidad
Funcional de Atencion Pre-hospitalaria, en ¢l marco de los
estandares de calidad, oportunidad y con la norma de
habilitacion de servicios de salud vigente

Presté los servicios como auxiliar de enfermeria para la Unidad
Funcional de Atencion Pre-hospitalaria, en el marco de los
estandares de calidad, oportunidad y con la norma de habilitacion de
servicios de salud vigente

Atencion de lo pacientes realizados
bajos los cstandares de calidad, historia
clinicas en aplicativo netux.

Estar presente en el momento de las entrega y recibos de turno
registrando las novedades correspondientes, en ¢l marco de un
cjercicio de articulacion.para el desarrollo del objeto.

Participe en la actualizacion documental del servicio

Preoperacional de entregas de turnos y
novedades ¢l vehiculo.

Garantizar el adecuado diligenciamicnto de la Historia Clinica
del Programa de Atencidn Prehospitalaria segln criterios y
normatividad vigente, ademds de establecer actividades de
seguimicnto y de mejora a la adherencia del diligenciamicnto

Diligencie oportuno, completo y adecuadamente los registros
propios de la Atencion Prehospitalaria (Historia Clinica de
valoracion y/o traslado, formatos, consentimicnto y desistimiento de
traslado, Formulacion médica, cadena de custodia.

Bitacora de traslados, registro de histor
clinicas en aplicativo nctux

Dar respuesta oportuna al direccionamiento de eventos y
atencion dado por la direccion Centro regulador de Urgencias
y Emergencias (DUES), garantizando la oportunidad y
continuidad de la atencion durante los procesos de atencidn,
cumpliendo con los procedimientos guias y protocolos de la
Centro Oriente para la atencion de pacientes en el programa de
atencion Prchospitalaria.

Di respuesta oportuna al direccionamiento de eventos y atencion
dado por la direccion Centro regulador de Urgencias y Emergencias
(DUES), garantizando la oportunidad y continuidad de la atencién
durante los procesos de atencion, cumpliendo con los procedimientos
guias y protocolos de la Centro Oriente para la atencidn de pacientes
cn el programa de atencion Prehospitalaria.

Bitacora de traslados, registro de histor
clinicas

Cumplir con ¢l procedimiento de entrega y recibo de
programacion de actividades, con registro de novedades,
ademds del reporte de necesidades administrativas y
asistenciales para garantizar la operatividad de la mévil,
verificando y salvaguardando cada uno de los equipos
biomédicos asignados a las del Programa de Atencién

Cumpli con ¢l procedimiento de entrega y recibo de programacién de
actividades, con registro de novedades, ademis del reporte de
necesidades administrativas y asistenciales para garantizar la
operatividad de la movil, verificando y salvaguardando cada uno de
los equipos biomédicos asignados a las del Programa de Atencién
Prehospitalaria

Registro de preoperacionales

Dar un correcto uso a los elementos tecnoldgicos (celular
institucional, Tablet...) asignados a las ambulancias por la
Subred para el desarrollo de las actividades, asi como
garantizar el uso permanente de dichos dispositivos para
mantener una comunicacién efectiva y oportuna con la lider de
la unidad funcional o con quicn clla designe.

2
3
de la historia clinica
'
s
Prehospitalaria
1%
i
6

Di un correcto uso a los clementos tecnolégicos (celular
institucional, Tablet...) asignados a las ambulancias por la Subred
para ¢l desarrollo de las actividades, asi como garantizar ¢l uso
permanente de dichos dispositivos para mantener una comunicacion
cfectiva y oportuna con la lider de la unidad funcional o con quien

clla designe.

Mancjo de tablet y celular institucional
correctamente




Verificar ¢l alistamiento de los vehiculos de emergencias
previo a verificacion por el CRUE.

Verifique cl alistamiento de los vehiculos de emergencias previo a
verificacion por el CRUE.

Acta de verificacion

Portar de manera decorosa las prendas institucionales acorde a
lo establecido en el manual de imagen del CRUE junto con ¢l
camé que lo acredita como contratista de la Subred Centro
Oricnte E.S.E.

Porté de manera decorosa las prendas institucionales acorde a lo
establecido en el manual de imagen del CRUE junto con ¢l carné que
lo acredita como contratista de la Subred Centro Oriente E.S.E.

Uso del carnet institucional

Cumplimiento de lo contemplado en el manual de
bioseguridad

Cumpli de lo contemplado en ¢l manual de bioseguridad

Cumplir manual de bioseguridad

Aplicacién de listas de chequeo para monitorizacion y
seguridad del paciente en cuanto los protocolos de limpicza y
desinfeccion de los vehiculos de emergencia

Aplique las listas de chequeo para monitorizacion y seguridad del
paciente en cuanto los protocolos de limpicza y desinfeccion de los
vehiculos de emergencia

Planillas de limpicza y desinfeccion

Informe y registro oportuno de datos criticos

Informc y registre oportunamente los datos criticos

Historia Clinica cn aplicativo nctux

Reporte y registro de sucesos de seguridad.

Reporté y registre los sucesos de scguridad

No aplica ¢n cste periodo

Adoptar los procesos, procedimicntos, guias, instructivos,
formatos, protocolos que sc requicran para cabal cl
cumplimiento de las actividades.

Adopté los procesos, procedimicntos, guias, instructivos, formatos,
protocolos quc se requicran para cabal ¢l cumplimicnto de las
actividades

Bitacora de entregas de turnos y
novedades cl vehiculo

Trato digno y humanizado tanto al clicnte interno como
externo cn ¢l desarrollo del objeto contractual.

Traté dignamente y humanizadamente al cliente interno como externol

Sistema de quejas del distrito

Cumplir con las disposiciones respectivas de seguridad del
paciente, confidencialidad de la inforiacion que mancja de
acuerdo con el desarrollo de las actividades.

Cumpli con las disposiciones respectivas de seguridad del paciente,
confidencialidad de la informacion que maneja de acuerdo al
desarrollo de las actividades

Registro de historia clinicas

Garantizar la entrega y custodia de los equipos biomédicos al
drea respectiva cuando los vehiculos son direccionados al
taller y/o asegurado

Garantice la entrega y custodia de los equipos biomédicos al drea
respectiva cuando los vehiculos son direccionados al taller y/o
asegurado

Entrega de los equipos, soportes de las
cntradas al almacen de los equipos

Aplicar las politicas de calidad de la institucién participando
activamente en los procesos del sistema de gestion de calidad
.} |institucional

Apliqué las politicas de calidad de la institucién participando
activamentc cn los procesos del sistema de gestion de calidad
institucional

Correcta ejecucion de las actividades
para la cual cstoy contratado

Asistir a las reuniones y capacitaciones programadas por ¢!
referente y/o la institucion.

Asisti a las reuniones y capacitaciones programadas por ¢l referente
y/o la institucion cuando fucron requeridos

Actas y links dc asistencia custodiadas
por la coordinacion de la unidad
funcional

Controlar el adecuado uso de los elementos de proteceion
personal y bioseguridad

Controlé adecuadamente el uso de los clementos de proteccion
personal y bioseguridad

Planillas de entrega de clementos de
proteccion personal

Tramitar mensualmente dentro de los tiempos establecidos por
la Subred Centro Oriente los formatos de "formato informe y
cuenta de cobro", "certificado de pago de aportes sociales”,
“formato en Word de cuenta de cobro”, para el pago de sus
respectivos honorarios

Tramité mensualmente dentro de los tiempos establecidos por la
Subred Centro Oriente los formatos de "formato informe y cuenta de
cobro”, "certificado de pago de aportes sociales", "formato en Word
de cuenta de cobro”, para el pago de sus respectivos honorarios

Entregue cuenta de cobro y planilla de
pago de seguridad social, puntual y en |
fecha establecida

"¢ |Las demas actividades asignadas por ¢l supervisor y que scan
inherentes con ¢l objeto del contrato y la ejecucion del
convenio 2808992 - 2021 "APH" dentro de la autonomia ¢
independencia para el desarrollo del contrato. Contenidas en el
formato de necesidad de personal que hace parte integral del
presente contrato.

Las demas actividades asignadas por el supervisor y que sean
inherentes con ¢l objeto del contrato

Cumpli con las actividades designadas

Observaciones:

Nota: Es debwr contractual anexar b certificackin del pago 8 Sahud, pensin y ARL. Ext case de terer contrate nucve adjuntar el soperie de aflicsn
31 Sistema General dé Seguratad Social en Salud como cotizante y afiliaciba 3 pensida.. Tenicnds en cuenta que con La imphmentacka del Decrcto
1273 de 2018 ¢l pago de aportes se hace de mancea veneada de acucrdo con Lis fechas establevadas en el Decreto 190 de 2016,

Qb\a \JFthr

Firma di Contratista

1.023.004.795

BOGOTA D.C,

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 1

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 2

NOMDRE: DORIS CECILIA VALDERRAMA MOSQUERA NOMBRE: DORIS CECILIA VALDERRAMA MOSQUERA
CARGO: ENFERMERA CODIGO 243 GRADO 20 CARGO: ENCERMERA CODIGO 243 GRADO 20
f FIRMA FIRMA WU

Wﬁudﬂm%{bv\/\ﬂﬂw

WS



CUENTA DE COBRO No. 3
FECHA 31/03/2023

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD
CENTRO ORIENTE E.S.E.
Nit. 900.959.051.7

DEBE A:

YERALDINE PAOLA YEPES ARAGON
CC 1.023.004.795

LA SUMA DE

UN MILLON QUINIENTOS SETENTA Y SEIS MIL SEISCIENTOS NOVENTA Y DOS
PESOS

($1.576.692)

Por concepto de 156 HORAS, Honorarios por Prestacién de Servicios en cumplimiento del
Contrato No. PS 6872 2022, con afiliacion a ARL RIESGO 4 correspondiente al mes de
MARZO DE 2023.

oBJETO: PRESTAR SERVICIOS COMO AUXILIAR ENFERMERIA DE APOYO A LA
GESTION PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE
URGENCIAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO
ORIENTE E.S.E CONVENIO 2808992-2021 "APH"

Cordialmente,

@(}0\0\ Nefr

YERALDINE PAOLA YEPES ARAGON

CC 1.023.004.795

TELEFONO: 3203721133

DIRECCION: CL 77 SUR 14 63 INT 1

N° CUENTA: 462870045400 CUENTA DE AHORROS BANCO DAVIVIENDA
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