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

Secretzriadaselud
Subred Integrada de Servicios de Satud

Centro Oriente E.S.E.

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

P rtenece: CONVENIO 0002-2023
No. CONTRATO - OPS: * | PS 55172023 | C.D.P.Nou rocesoque perteneec:
Servicio al que pert;r{ce: CONSULTA EXTERNA
: Unidad a la que ))ertenece: UMHES SANTA CLARA
Nombre del Contratista: | VICKY SHIRLEY BELTRAN BELTRAN ) ] C.C. [53.088.833 |

de: [BOGOTA . ]

Fecha Inicio:

Fecha Terminacion inicial: | 2023-06-06 Valor Mensual: |$2.460.448

VALO!

e
Valora cobrar:l $2.460.448 ’é‘lr I

54.100.747

2 ! INT]
PRESTAR SERVICIOS TECNICOS COMO TECNICO AUXILIAR ENFERMERIA O
ADMINISTRATIVO PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE
SERVICIOS AMBULATORIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD
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Resumen de

contrato

Relacion de actividades para el periodo: :

CENTRO ORIENTE E.S.E, CONVENIO 0002 DE 2023.
Desde: }2023-06-01
i

Hastas|20230630  { |

Realizar el p ial y tel al 100% de las familias abordadas por los verificacion y confirmacion de datos de cada usuario, en|
1 {Tener en cuenta las observaciones v li del supervisor del contrato. |EAC de acuerdo con la prioridad y tiempos establecidos los di plicativos, para obtener efectividad.
Cumplir con las Guias, p los y p dimi impl dos por la base -
Subred y demés caracteristicas del sistema (nuevos integrantes al hogar o se han pi d dades en la de salud de sus
obligatorio de Garantias de Calidad de la Atencion en Salud en el Sistema miembros, enfermedad, nuevo embarazo, nacimiento o
2 _|General de Seguridad Social llecirmi Diligenciamiento de bases de datos.
Realizar las actividades encomendadas
relacionadas con las politicas de LA SUBRED respecto al proceso de
acreditacién, habilitacién y certificacidn en Sistema de Gestién de Reorientar las acciones convenidas inicialmente de ser necesario, de acuerdo con el
3 _[Calidad. ) seguimiento telefonico Agendamiento de consultas, segun resolucion 3280,
Asistir y aprobar los p de lizacion p y virtuales, .
Induccion y/o re-induccién, p dos por el CONTRATANTE y por las Verificacion de aplicativo Dinamica gerencial, historia
entidades autorizadas por éste, con ¢l fin de contribuir al desarrollo de las Realizar las alertas necesarias que permitan mejorar la adherencia de los usuarios a los planes | clinica, para posterios agendamiento, segun ordenes
4 |actividades y obligaciones contractuales. de cuidado medicas.
El contratista debera garantizar la sociabilizacion al paciente y su familia de | Conservar la informacién que se ha do durante ia &j del io que estd en
informacion que fisico y/o digital de acuerdo con los lincamientos técnicos de gestién documental vigentes en | Confirmacion, recordatorio de datos de la consulta,
5 la seguridad y humanizacién 1a Subred y que se convierten en evidencias, para el pagoy ej hora, fechay p 1
APUYAT COIT T8 SUPRT VISTOMT
y seguimiento de contratos que celebre la Subred, cuando a ello hubiere
lugar.Apoyar con la supervision - Realizar demas actividades relacionadas con el objeto Comunicacion con el usuarioy revision de historia
6 |y imiento de contratos que celebre la Subred, cuando a ello hubiere lugar. | I que asigne el supervisor del contrato. CONVENIO 0002 DE 2023 clinica.
Elaborar un informe de de las llamad; lizadas por el equipo donde se
evidencie los avances y dificultades que han tenido las familias de acuerdo con ¢l plan de
7 _|. Realizar todas 1l idad al cabal cuidado d Dilij de bases de datos y reporte a lider.
. Reporte del porceso asignado, durante el comite del
8 _|Entregar al Supervisor, una vez finalice ¢l contrato los archivos fisicos y magnq Asistencia al comite de salud. cuidado.
Observaciones:
Nota: Es deber contractual ancxar la certificacién def pago a Salud, pensién y ARL. En caso de tener contrato nucvo adjuntar el ‘
soporte de afiliacion al Sistema General de Seguridad Social en Salud como cotizante y afiliacién a pensién., Teniendo en cuenta. U l qu 6' f leq & Hrd n
que con la implementacion del Decreto 1273 de 2018 el pago de aportes sc hace dc mancra veneida de acuerdo con las fochas
establecidas en el Decreto 1990 de 2016. Firma del Contratista
C.C. 53.088.833 de BOGOTA

PR,
SOR DE CONTRS .
Juli PJola Neira Bautist:

~
cios Ambulatorios




Cuenta de cobro 02 2023

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD

CENTRO ORIENTE E.S.E.
Nit. 900.959.051-7 ’

DEBE A:

VICKY SHIRLEY BELTRAN BELTRAN
C.C 53.088.833 DE BOGOTA

LA SUMA DE:

DOS MILLONES CUATROCIENTOS SESENTAMIL -

' CUATROCIENTOS CUARENTAY OCHO PESOS PESOS MICTE
($2.460.448)  _—

Por concepto de:

e Honorarios p%prestacién de servicios en cumplimiento del contrato No PS
5517 2023 borrespondiente del 1 al 30 de Junio del 2023

PRESTAR SERVICIOS TECNICOS COMO AUXILIAR DE ENFERMERIA Il PARA DESARROLLAR
ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE SERVICIOS AMBULATORIOS DE LA SUBRED INTEGRADA
DE SERVICIOS EN SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E. CONVENIO 002 2023

Cordialmente,

Ucky Sied Pelvon saesess sk

VICKY SHIRUEY BELTRAN BELTRAN

C.C 53.088.833

Teléfono: 3132457299

Direccién: KR 48 C 73 B 24 SUR

No Cuenta 008770161084 AHORROS.BANCO DAVIVIENDA

Fecha: 30 de Junio del 2023 yd
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