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1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

Proceso que perlencce: MISIONAL
No. CONTRATO - OP5: S C.LP. Noa: 530
= F540002022 Servicio al que pertenece: URGENCIAS ’
Unidad a ln que perteaece: UNIES SANTA CLARA
Nombre del Contratista: | NABIA OBEIDA GARCIA MURKOZ | c.c. (21076735 ] de: [BOGOTA DC
Fecha Inicio: Fecha Terminacidn iicial: 1302]- 12-31 | Valor Mensual: Valor a cobrar: 1,855,080 7
ADICION/ VALOR cop | FECIADE FECHA DE N* [MESDECUENTA| \ 10 oo pAGAR ‘;’E';ﬁf;f;;‘f.? NUMERO DE ) "‘5:::‘?0”5
‘ N IC] IRMINACION DE COBRO ! NIL 4
OTRO §1 ADICION INICIO TERMINACIO! CTA SOCIAL PLANILLA PLANILLA
] 216192 [0 2023-0:-01 2023-12-31 ] EEBREQ G960 309,400 429924376 08212022
) 2 2 MARZO 1652400 30400 9431343272 1040372022
- 3 3 ADRIL 1.652.400 309,400 HI26THIRI 01042022
4 4 MAYO 1815360 30w 400 33928221 09052022
5 5 JUNID 2.269. 210 309,400 SH351R860T O8/062022
f ] JULID 1134600 3W.AN0 SI364TRLIG 120772022
7 7 AGOSTO 1588440 310,400 GI3TT41M0 1070872022
[} L) SEPTIEMBRE 1.701 900 311000 9439113744 1309/2022
9 [ OCTUBRE 1.701 900 310400 DHHHERD 13/102022
i1} 1] NOVIEMDBRE 1.701 900 309400 SH1T724T06 10112022
] 1 DICIEMBRE 1813360 310,600 GHLITESRY 121272022
12 12 ENCRO 2023 170,900 309 400 GH4662720 050172023
13 FERRERO 2023 1701900 358.900 O445425204 12701123
T MARZO 2013 1.701.900 173.300 9347545543 07703723
I 15 ABRIL2023 1,700,900 173,300 361260 10704023
!. 16 MAYQ 2023 1855080 7 174.700 SURG TR 15/05/23
VALOR INICIAL VALOR TOTAL - 3
L " . CONTR
Resiwiciide DEL CONTRATO DEL CONTRATO PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
contrato
I965T.600 39.873.792 16.357.100 13.516.692

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

OBJETO DEL CONTRATO

SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ESE

PRESTAR SERVICIO TECNICO COMO AUXILIAR DE ENFERMERIA Il PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE SERVICIOS HOSPITALARIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE

Relacida de actividades para ¢l periodo:

Desde: !ulmﬁf}ul} / I

Ilasta; |.1|.115¢'1u1.1/ l

OBLIGACIONES ESPECIFICAS

(Las wtpulalas vn bonnata)

DESCRIPCION DEL DESARROLLO

ACTIVIDADES DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA
ODLIGACION

PRODUTO O EVIDENCIA

e T

Prestar el servicio de ¢ con la progs ion de
1 |apenda acardada con el supervisor del contrato, para el desarrallo de sus
actividades

Se recibe y entrega turno en tiempo y forma segin lo acordado con el supervisor

Programacion de actividades

Controlar los signos vitales de cada uno de los pacientes asignados
con la perniodhedad requerida sewin orden médica, orden de Enfermena y

cion

Se realizo la toma al 100% de los pacientes asignados el mes de MAYO DE 2023 s o i
2 T b i o Historias clinicas aplicativo dinamica
protocold institucional, informando al médico y enfermera las alieraciones
encontradas v restrandolas en la hustoria clinica digital.
i i ar i B diagnéstico de acuerdo con : ’ . .
]Om'nmr )’ Trchr ot para 3 Sacherdec se realizo la preparacion al 100% de los pacientes asiganados el mes de MAYO DB~
3 o5 pr?loLo os de . _ . . 2023 Historias clinicas aplicativo dinamica
manejo y teenologia requernida. Segun nonmas establecidas para cada
procedimicnto
Realizar actwidades propias del cuidado de enfermeria previniendo R e S s R il g b bl T e N
4 ; : £, L teniendo en cuenta las practicas seguras ¢l mes de MAYO DE 2023 / Historias chinicas aplicatico dinamica
| == nsepuras en la prestacion de servicias de salud
s i 7 i i B < Te reahzo el repones de 105 sucesos de segunadad Wentficados en ¢l mes de MA‘”)
Natificar inmediatamente las acciones inseguras ocurridas a sus pacientes al e
E i : : : DE 2023 Aplicativo Almera
medico de turno, jefe mmediato y en el sistema de reparte
- . . . L. Te parantizo el reporie 9el 100 de 125 desviaciones en 1a evolucion del pacienie al
Informar a la enfermera jefe del servicio y al medico tratante, sobre los . 3 x .
6 g e : equipo de trabajo el mes de MAYO DE 2023 Lista de Novedades
cambios del estado ¢linico de los pacientesen forma oportuna y adecuada
Rewisar la Historia elinica de los pacientes asignados ¢ iendo su evol Se realizo la revision de las historias cllimica del 100% de los pacientes asignados en el
7 |diaria, tratamiento, para realizar el plan de cuidado de enfermeria ntegral del  |mes de MAYO DE 2023 /7 Historias Clinicas Aplicativo Dinamica
paciente
Taranii Process dc impicza y desnicccian, rolmara y
s Mantener limpio y ordenado la unidad de los pacientes asignados durante ¢l del pacicie asi como de las diferentes areas del servicio durante el mes deM:\\'(O-DE

turno

2023

1

o
&
3

3

Realizar registros clinicos en forma oportuna, diigenciando 1odas las variables
correctamente y dando pl a la Resolucion 1995 de 1999 y

organizadas las historias elinicas de acuerdo al Manual y
normatividad sizente de la Enudad

Se realizo el registro de las actividades realieadas en las paci ignados en ¢l

apheativo de Dinaniea y en los formatos en fisico ante fallas en el sistema para ghmes
de MAYO DE 2023 /

Historias Clinicas Aplicativo Dinamica
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Notaz Es dehee cone
adpuntar el soparte de
Temenda en cucila que con
acucrdo con las fechas establecidas en el Decreto 1990 de 2016,

A anear b cenificacion del pn.uo a Salud, persidn ¥ ARL. En caso de lenor contralo nucvo
al Sistema General de Sepundad Social en Salud come cotizaute y afiliaci
uplemetacidn del Decrcto 1273 de 2018 ¢l pago de aportes s hoce de nuiera

b @ peimsidn,

idny &

‘o — FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBR(
£d Centro Orfente &.SE.
o : L e i : Se garantizo ¢l cumphmiento de las normas instilucionales en ¢l mes de MAYO DE
Cumplr las normas institucionales de bioseguridad, vigilaneia epidemiologica, = s i
10 S 2 > oy K 2023 Seguimiento supervision
geshon salud ocup y demas politicas Institucionales
Responder por los myventarios, conservacion y uso adecuado de los equipos,  |Se reahizo la revision diaria del inventanio correspondiente al area en el mes de MAYO
11 |elementos e nsumos, al igual que el cuidado de la infraestructura del servicio  |DE 2023 Libre de inventarios en los servicios
y/o area donde se encuentre desarrollando las actividades
Se realizaren las actividades contr I iend los d
Cumplir con los procesos, procedimientos, guias y demis normas detinidas por {intitucionales relacionados con los procesos de enfermeria en el mes de MAYO DE _ o
12 ; ; ; Seguimiento supervision
la entidad, de conformidad con ¢l objeto del contrato 2023
B Se realizo la pantip en las ¥ cap programadas para el mes de
13 |Asistir a reuniones y capacitaciones programadas por la entidad MAYO DE 2023 Listado de Asistencia
Se garantizo ef proceso de impieza y desmfeccion, rutinana y terminal de las unmidades
Realizar la desmfeccion de manera oportuna de la unidad del paciente de del paciente asi como de las diferentes areas del servicio durante el mes de MAYQ DE : AN . .
14 : : Formato de registro impicza y desinfeccion
acuerdo a los protocolos institucionales 2023
Reblizaristomaopornade Bsmuesras-Ie b baratons Gue redin crii s Se realizo la toma de muestras de laboratorio al 100% de los pacientes asignados y que
15 i ¥ o ; 4 1 requirieron la necesidad de la toma en el mes de MAYO DE 2023 e Historias Clinicas Aplicativo Dinamica
pacientes con el fin de agilizar ¢l tratamiento
— Se reahizo la asistencia en la al t alosy dos con grado de
6 Asistir en la ali .;A'!I\ a Ins‘ F ignados consenvando las dccpr.:ndcnci.‘l de enfermeria conservando las precauciones establecidas en cl)m:s de Histarias Clinicas Aplicativo Dinamica
precauciones establecidas segon el caso MAYO DE 2023
Realizar el control de liquid Iminisrsdosycimnados e doien formia Sc. realizo el control de liquidos nn!n:m-sld-.\dus y eliminados al 100% de los pacientes . o . -
17 S asignados en el mes deMAYO DE 2023 Historias Clinicas Aplicativo Dinamica
oportuna ¥ adecuada los resultados de acuerdo al protocolo institucional ¢
Portar el uniforme deteniendo en cuenta las normas higiene ¥ bioseguridad de [~ 1 o R T R e L2 L d R )
18 % e EENE, & mes de MAYO DE 2023 4 Concepto coordinadora
la Subred
. . e .. |Se la del hadad, calid h I
Ofrecer trato con calidez y calidad al paciente y la familia, dando una atencion i it LRG3 1 5 FRICEZY. nles
19 Fisos st onaereanda sl Gt e e i B pacientes asignados en ¢l mes de MAYO DE 2023 Reportes de PQR
= s o ' Y no hay reporte de PQR relacionados con la prestacion de mi servicio
7 i ; 2 Se garantizo 1a educacion ¢ mjormacion al 1007 d¢ los pacient nad Tuid ; : ;
Impartir educacion al paciente y a la familia sobre los cuidados especificos a ghant eueas < Sy RImeson ey peckmea Smacos ko Registro formato de educacion ubicado en
0 G e 5 familia en el mes de MAYO DE 2023 - g e
tener en casa de acuerdo a la situacion clinica del paciente rd | Historia clinica
_‘I_ Mantener la resenva de la informacion elimca rsonal de los pacientes Se ¢l 100% de confidencialidad de la infi ion de los d Seguimiento supenvision
- B a de I i : aciente i
e P en el mes de MAYO DE 2023 e P
Ej las actividade: ias de la f 1on téenica de conformmdad las {.. : i . i ;
23 ‘Ji::‘: I:)'\[c‘ :;I:",:\':ﬁ?‘;‘?:‘; ':d: :;:?:::o:::::‘unr Ll:s 1:::: ;ilda:::dc: L1 100% de las actividades realizadas a los pacientes asignados se realizafon teniendo Sequimicnto supervision
= JrorTanyarepnme ¢ deus o ¥ s en cuenta las competencias tecnicas el mes de MAYO DE 2023 i L
SETVICIY
ﬂliu‘r\-‘:“riun::s: } T T o o - o
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Firma_del Contratista

C.C. 21076735 de

BOGOTA DC

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 1

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 2

NOMBRE: JENNY PATQICI:\ BARAZETA AVLA NOMBRE: INDIRA JUDITH CALAMBAS ALVARES
CARGO: I'NMO CODIGO 243 GRADO 20 CARGO: ENFERMEROQ CODIGO 243 GRADO 20
ﬂL
CIRM/ A \\\ .\i\ ‘|_ Ef l ;
FIRMA &) i al naa Earoeg a ﬂ FIRMA




CUENTA DE COBRO No. 14-2023

LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.
NIT 900.959.051-16

DEBE A

NABIA OBEIDA GARCIA MUNOZ
C.C. 21076735de Bogota D.C

LA SUMA DE:

{$1.855,0804N MILLON OCHOCIENTOS CINCUENTA Y CINCO MIL OCHENTA PESOS M/CTE

.
Por concepto de: 180 HORAS Honorarios por Prestacién de Servicios en cumplimiento del Contrato No. PS 4000 2022, con afiliacidén
\ ARL RIESGO 3 correspondiente al mes de MAYO de 2023

OBJETO: PRESTAR SERVICIO TECNICO COMO AUXILIAR DE ENFERMERIA Il PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE
SERVICIOS HOSPITALARIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E DEL 01/05/23 AL 31/5/23

Foba Goua
NABIA OBEIDA GARCIA MURNOZ
C.C. 21076735 DEBOGOTADC
Cel. 3053321562
Dir:cra 3 N 4-26
Cuenta de Ahorros 0570004870191519 BANCO:DAVIVIENDA
31 DE MAYO DE 2023
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Condiciones
VER CONTRATO

Bienes y servicios Ejecucion del Contrato

Documentos del Proveedor Porcentaje  Recepcion de articulos
Documentos del contrato

Plan de Pagos

Informacion presupuestal
¢Se requieren emisiones de

Ejecucién del Contrato Si ' No

cadigos de autorizacion?

Modificaciones del Contrato

Id de pago Niamero de factura Fecha de emision Fecha de recepcién Valor total d
Incumplimientos No existen resultados que cumplan con los criterios de biusqueda especificados
Documentos de ejecucion del contrato

Descripcién Nombre del archivo Cargar
PS 4000 2022 CUENTA DE COBRO PS 4000 2022 CUENTA DE COBRO Compr
MARZO 2022 .pdf MARZO 2022 .pdf
PS 4000 2022 CUENTA DE COBRO PS 4000 2022 CUENTA DE COBRO Compr
MAYO 2022.pdl MAYQ 2022.pdf
PS 4000 2022 CUENTA DE COBRO PS 4000 2022 CUENTA DE COBRO Compr
ABRIL 2022.pdf ABRIL 2022.pdf
RESPUESTA TT-NABIA OBEIDA RESPUESTA TT-NABIA OBEIDA Compr
GARCIA MUNOZ-AUX GARCIA MUNOZ-AUX
ENFERMERIA.pdf ENFERMERIA.pdf
PS 4000 2022 CUENTA DE COBRO PS 4000 2022 CUENTA DE COBRO Provee
JUNIO 2022 (1).pdf {Archivado) JUNIO 2022 (1).pdf
PS 4000 2022 CUENTA DE COBRO PS 4000 2022 CUENTA DE COBRO Provee
JUNIO pdf JUNIO.pdf
NC CAMBIO SUPERVISOR DIR. NC CAMBIO SUPERVISCR DIR. Compr
HOSP-ENFERMERIA. zip HOSP-ENFERMERIA.zip
PS 4000 2022 COMUNICACION PS 4000 2022 COMUNICACION Compr
SUPERVISOR.pdf SUPERVISOR,pdf
PS 4000 2022 CUENTA DE COBRO PS 4000 2022 CUENTA DE COBRO Compr
JULIO 2022.pdf JULIO 2022.pdf
PS 4000-2022 CUENTA DE COBRO PS 4000-2022 CUENTA DE COBRO Compr
AGOSTO 2022.pdf AGOSTO 2022.pdf
PS 4000 2022 CUENTA DE COBRO PS 4000 2022 CUENTA DE COBRO Compr

SEPTIEMBRE 2022 (126).pdf

NC 17 - SUP 2 - DIR
ENFERMERIA.zip

SEPTIEMBRE 2022 (126).pdf

NC 17 - SUP 2 - DIR ENFERMERIA.zip Compr
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" QCOlpensiones

i de marzo de 2023 BZ2023_2859844-0690685

Senor (a) ;
AR DBEIDA GARCIA MUNOZ
IR 3426

BOGOTA D.C - BOGOTA, D.C.

Referencia: Naotificacion por Aviso 20232859844 de 1/26/2023 12:00:00 AM
Ciudadano: NABIA OBEIDA GARCIA MUNOZ

Identificacién: Cédula de ciudadania 21076735

Tipo de Tramite: MNolificacion

espeladola) senorf{a)

iba un cordial saludo de la Administradora Colombiana de Pensiones COLPENSIONES. Como
ssultado de la solicitud de la referencia, le informamos que se ha vencido el término para
notificarse personalmente, por lo tanto anexo a esta comunicacion se hace enlrega de la copia
integra del Acto Administrativo SUB 48714, mediante el cual se resuelve la solicitud. Se advierte
nue la notificacion se considerara surtida al finalizar el dia habil siguiente a' la entrega de esla
comunicacion en el lugar de destino; en virtud del articulo 69 de la ley 1437 de 2011,

Enterado de su contenido, se inferma que la procedencia de los recursos se mencicnan en la parte
resclutiva del acto administrativo, en caso que procedan los recursos de reposicion y/o subsidic de
apelacion deberan inlerponerse dentro de los diez (10) dias habiles siguientes a la notificacion. o
anterior 2n cumplimiento a lo dispuesto en gl articulo 76 de la ley 1437 del 2011. Los recursos de
reposicion seran estudiados por la direccidn o subdireccian que expidid el aclo administrativo v los
de’apelacion por su SUperior jerarquico, ;

En caso de requerir informacion adicional, lo invitamos a consultar el estado de su lramile a traves
de nuestro pagina web www.colpensiones.gov.co link atencion al ciudadano y a conocer la ofeda
de tramites virtuales que hemos dispuesto para usted, ingresanda por el link lramllas en Linea, o
acercarse a nuestros Puntos de Alencion Colpensiones (PAC); comunicarse con la linea de
servicio al ciudadano en Bogota al 801 4890908, en Medellin ‘al 604 2836090, a con la linea
gratuita nacional al 018000 41 0909, en donde estaremos dispuestos a brindarle el mejor servicio.

Agradecemos su confianza y le recordamos que estamaos para servirle,

Alentamenie,

LUIS GABRIEL REYES ESCOBAR
Director de Atencion y Servicio (A)

Anexo: Copia aclo administrativo SUB 48714 2_2,'_da fabraro de 20;’,_,3.. ._

Carrera 10 No 72 - 33 Torre B Plso 11 Bogotd 0.C. - Cundingmarca -
: ,/,'(“E Bogota: (574601} 4860909 «  Lined Gratulta: 01 80001109 09

kf;;




CERTIFICADO DE HORAS REALIZADAS EN EL MES DE MAYO
2023 '

i
A

sl s

Yo, Nabia Obeida C:garma identificado(a) con Cedula de Ciudadama No.
21076735 de Bog?ta y contrato de prestacion de ser\nc;;os No.:PS 4000-
2023 por medio del!presente escrito manifiesto, bajo la’ gravedad de
juramento, que seguh programacion pactada con la: Coordinacién de

enfermeria realizare 180 Horas en el mes de MAYO 2023 en Ia unldad de
Santa Clara. _ :

En caso de alguna eventualidad que impida el cumplimi_éﬁto de estas horas

se notificara directamente a la Coordinacion de Enfermeri’&i
4

El presente certlflcadé lo-realizo de manera espontanea y voluntarla y se
expide a los 16 dlaé del mes de MAYO de 2023 '
& '
:.‘,I‘L

ﬂ\wmm Gong,

A

¥ Firma y No. C.C.

e
>



