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

APOYO - GESTION DE CONTRATACION
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

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

Centro Or Dr:enle ESE
1. DATOS GENERALES DEL, CONTRATO ST T RO B
s - 2 . _—
Ty 39427| c.o.p. No 530 Proceso que pertencee: MISIONAL
2077 Servicio al que pertencee: HOSPITALIZACION
Unidad a la que pertenece: UMHES SANTA CLARA
Nombre del Contratista: | DANEY ZAPATA ORTIZ | c.c 40,776,694 | de: |[FLORENCIA CAQUETA |
Fecha Inicioz 2022-02-16 Fecha Terminacion inicialy2023-12-31 Valor Mensual:|  $ 1,855,080 Valor a cobrar: |§ 1,855,080 v

ADICION/ | VALOR ‘| 2o | EECHA | ey Nihl (g MES.DE EECHA DE
OTROSL | - ADICION | SPE " DE ' JrppsiiNacion CTA | CUENTA DE PAGO
i X 5 . INICIO : COBRO 2 PLA.NILLA PLANILLA

1 S 275,870 72 2023-04.02 [2023-12-31 1 MARZO $302,940 $309,400 4428881141 2/8/2022

2 2 MARZO § 1,762,560 $ 309,400 4432620299 3472022

3 3 ABRIL S 1,652,400 5 309,400 4436453461 47512022

4 4 MAYO § 2,269,200 S 309,400 4441013982 5/9/2022

5 5 JUNIO 5 1,872,000 $ 309,400 7841307161 /812022

6 6 JULIO 51,701,900 $ 309,400 7841309474 121772022

7 7 AGOSTO S 1,701,900 $309,400 4454958625 8/10/2022

[] ] SEPTIEMBRE 51,701,900 [  $309,400 7852159539 | 09/09/2022

9 9 OCTUBRE S 1,815,360 $ 309,400 7852171148 | 10/11/2022

10 10 NOVIEMBRE $°1,701,500 $ 309,400 7855863040 11/8/2022

11 11 DICIEMBRE $ 1,701,900 $ 309,400 7858741434 1211272022

12 12 ENERO 2023 5 1,815,360 $ 358,900 7865618141 1/912023
13 | FEBRERO 2023 | S 1,588,440 § 358,900 7865968290 282023
14 MARZO 2023 S 1,701,900 $358,900 7869840833 37272023
15 ABRIL 2023 S 1,855,080 $ 358,900 7869840833 32,2023
16 - AYO 2023 $ 1,978,752 $ 358,900 T8T2705955 51072023
17 ¢ JUNIO 2023 - §1,855,080 / $ 358,900 7881229066 6/9/2023

] . VALOR. e )
soube o INICIALDEL| | TOTALDEL(| |\, /PAGOS D
Resumen de J I REAL!MDOS i
v °‘”?"""‘" € ONTRATO FOI\‘TRATO .'. B s :‘_-‘ l ] ) | ! Vilor acobazas (s 18- i)
5 50.604,‘750 5 50,880,620 $ 28,978,662 $21,901,958 ! e =
3 ! 2, INFORME DE ACTIV]DADES REALILADAS Y AVANCE EN' CUMPLIM]ENTO DEL OBJETQ.DEL CbNTRATO i !
TR i 17 OBJETO DEL CONTRATO? 3 SRR TAR TN S

PREST)\R SERVIC]O TECNICO COMO AUXILIAR DE ENFERMERIA Il PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA D[RECCION DE SERVICIOS
HOSPITALARIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E. |

Relaciin de actividades para el periodo:

Desde:

Hasta

:[2023.00-30

et

2023.06-01 |
-]

T "DESCRIPCION DEL DESARROI L

ACTI\’IIMDES '.SARROLLADOSE\IFI,WNUD, ENCU| MPL
i~ DE'CADA OBLIGACION-- b

1. Prestar el servicio de conformidad con Ia '
1de agenda con el supervisor del contrato, para of

Se desarrollaron las aclividades contr

mes de JUNIO 2023

Programacion de Turnos

desan’oﬂo de sus actividades . |

2 | 2. Controlar los signos vitales de cada une de los pacientes asignados cen la

periadicidad raquerida segun orden médica, orden de Enfarmaria y protocold

instilucional, informando al médico y enfermera las alteraciones encontradas y
registrandolas cn |a hisloria clinica digital,

Se realizo la toma al 100% de los pacientes asignadns el mes de JUNIO DE/
2023

Historias Clinicas Aplicativo

-_|Binamica

Vo
Piocmeeg oo
3. Crientar y preparar a los pacil de acuerdo
4|con los protccolos de manejoy tecnologla mquullda Sagun narmas

3 idas para cada procedimi 2

Se realizo la preparacion al 100% de los paClel'ltlS as:gnadns el mes da JUNIO
DE 2023

1

Hislorias Clinicas Aplicativo
Dinarnica

4, l!uul:znr.sr'lviu.uau pmplas d-l :uldadn de ani-nnana prevlntand’u acciones

‘| EI'100% de las aclividades derivadas del plan de cuidado de enlermeria se

reallzaren teniendo en cuenta las pracllnas seguras el mes de JUNIO DE 20232

Dinamica et

‘| Historias Cllnlc.as Apllcauvo

Saguras en lag dﬁ SRI‘V\I‘JGS da saiud

rress dmasry e aas ‘.'

5 Notificarinm I guras ocurridas a sus pacinmes al

e las

Se reallzo el rapuﬂas ‘de los sucesos de segunadad Idanufc
JUNIO DE 2023 T

: | Aplicativo Almera

médico-de furno, jula inmedialo yen el sistema de reEne

6. Informar a la enfermera jefo del servicio y al médico tratante, sobre los
cambios del estado clinico de fos pacienles en forma oportuna ¥ adecuada.

Se garantizo el reporte del 100% de las desviaciones en la. evolucmn dal
paciente al equipo de trabajo el mes de JUNIO DE 2023 4

Historias Clinicas Aplicativo
Dinamica

7. Revisar la Historia clinica de los pacientes su

Se realizo la revision de las historias cliini

HQD‘% de.los pacientes. | -

evolucidn diaria, tratamiento, para realnzarcl plan de cuidado de enfarmaria
integral del wdonlo

gl on el mes de JUNIO DE 2023

|istaras Clmicns Apllcauvo '. :

Se garantizo el proceso de limpieza y desinfeccion, rutinaria y terminal de las
unidades del paciente asi como de las dilerentes areas del servicio durante el
mes de JUNIO DE 2023

Dmamtca

Farmatos de Limpieza y
desinfeccion

Reahzar registros clinicas en forma nporluna diliganciando todas las

y dando pl ala lucién 1995 de 1999 y
mantener oryanizadas las historias clinicas de acuerdo al Manual y
normatividad vigunte de la Entidad

corr

{ efsoeesina para el

Se realizo ¢l registro de las aclividades realizadas en los pacientes asignados en
el aplicativo de Dinamica y en los formatos en fisico ante fallas en el sislema
para ¢l mes de JUNIO DE 2023

Historias Clinicas Aplicativo
Dinamica







1I§. Cumpiir las nclm;‘lnsﬂlhclonalai u«'.i ﬁ\usdgdrld-zad. vigilani
ica, gostion am y demd4s |

Instiluclonales.

1. Ruéﬁéndur por los inventarios, conservacién y uso adecuado de los
equipos, elementos e insumos, al igual qua el cuidado de la infraestructura del
| sarvicio y/o 4roa donda se ancuanlro desarrollando las actividades.

Se realizo la revision diaria del inventario correspondiente aI area en el mes de
JUNIO DE 2023 o5

Libro de

% %112, Cumplir con los procesos, procedimientos, guias y demas normas definidas
k pnr la enlidad, de con el objeta del contrato,

Se realizaron las aclividades sales ta los
inlitucionales relacionados con los prucesos de enl'ermaria en el mas de-.
JUNIODE 2023 5

Se realizo la partipacion en las reunIonas y capacnaciones prugmmadas para al
mes de JUN!D DE 2023

por la Bﬁiiﬂl‘]a.

Sa garanllzo ¢l proceso de
. |unidades del paciente asi wmo de las diferentes araas dal servicio dura e al

mes ‘de JUNIO DE 2023

-| desinfi

Listado de Asistenci

F,ﬁrmélas de Limpieza y
n

15. Realizar la toma de las

£ de lab
-| pacientes con ol fin de agilizar el tratamiento.

io que requleran los

Se realizo la toma de muestras de laboratorio al 100% de los psmenias -
asignados y que requirieron la necesidad de la toma en el mes de JUNIO del’
2023

Hislorias Clinicas Aplicativo
Dinamica

16, Aslstir on 1a alos paci
precauciones eslablacidas segun el caso.

cor las

Se realizo la asislencia en la alimentacion a los pacienles asignados con grado -

el mes de JUNIO DE 2023

de deependencia de enfermeria conservando las precaucaonas estableddas an

Hlstorlas ClInIcas Apllc.aljvo ;]
Dinamica

17 Rualizar cl cunlroi de liguidos y
forma oporluna y adecuada las rusulladus da anuardo al

Se realizo el control de liquidos administdados y eliminados a: 100% de Io 3

Ezaclanles asignados en el mes da JUNIO del 2023
_qqrr.x 23 L eumplimisnto ge las mormas instiucy

oS sy 41 % ¢ JUNIO"

Hlslorias CIInIcas Ap calivo
Dinamlca

foallzo el uso adecvado del unlfurrne durante la programacion de acuvidadas
para el mes de-JUNIO DE 2023 --

e e b st S

|19, Ohaoer Irato con calidez y calidad al paciento y la familia, dando una
atencién humarizada conservando el respelo por la dignidad humana.

al aea t-n ol mes de
Sa ’aranuzo la atenclun del paclenle con mlnadad cahdez y humanizacion a los.
pacientes asignados en el mes de JUNIO DE 2023 y no hay repnrta da PQR
relacicnados con la prestacion de mi servicio &

e os ductanenios

Cofitapté coordinadora ~

ucacion al pacientoya la familia sobre los cuidades u!pn:iﬂcu!

h CosHn e SO e Mo s e
Sa garanlizo la @ ucaclon 8 in ormacion al 100% da los paniantss aslgnadns .
|n|:!mdo su famllsa n al mss de JUNIO DE : 2023 :

Reportes de POR

: Registre formalo de educacion

a ‘Bl\@l‘ on' éasa de acuerdo a la situacidn clinica del Eadanla

21 Mantener la reserva de la Informacién clinica y personal de lospacisnlas

Se garantizo el-100% de confidencialidad de la Informacbnada !
asignados en el mes de JUNIO DE 2023

“|ubicado en Historia clinica =~~~

#122. Ejercar las propias de [a ft técnica de d con
Z|1as normas ylo reglamentos de acuerdo al objeto contractual y las necesidades
del serviclo. Contenidas en el formato de necesidad do porsonal que hace

parte mtegral del presenlc contralo

Seguimiento supervisor .

T T =

l\um Es deber contractual anexar la certificacion del pago a Salud, pension y ARL.
lener contralo nuevo .ul]
Salud como

a pensién,, Te lo en cuenta que con la implemen

al.nhlcc dni‘ﬁi 'aD

NCA IG OV

¢l soporte de afiliacion al Sistena General de SeguridadiSocial en

Dccrem 1273 de 2018 |.I pago de aporu:s se hace de mancra vcncld:n de zcucrdu con Ias fcchas

csode

tacion'del ' SABREIA n

o~
opn @1’4

S Wee/f’?

Fifma del Cumra\uln

40,776,694 I

| BARAZE

: Ng@ﬁp&g&b CODIGO 143 GRADO 2
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CUENTA DE COBRO No. 17{2023

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

NIT 900.959.051-7

DEBE A
DANEY ZAPATA ORTIZ
C.C. 40776694 DE FLORENCIA CAQUETA//
LA SUMA DE:

($1.855.080) UN MILLON OCHOCIENTOS CINCUENTA Y CINCO MIL OCHENTA
PESOS M/CTE.

Por concepto de: 180 ﬁORAS Honorarios por Prestacion de Servicios en
cumplimiento del Contrato No. PS 3942 2022, con afiliacién ARL RIESGO 3
correspondiente al mes de JUNIO.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 01/06/23 AL 30/06/23.

DClﬁﬁ;/ ?uP_cqu ori

DANEY ZAPATA ORTIZ

C.C. 40776694 DE FLORENCIA CAQUETA

Cel. 3126017558 N
Dir: CARRERA 76 #57R 96 SUR . el B NI i
Cuenta Ahorros: 055048§402565516 BANCO: DAVIVIENDA = HESE

30 DE JUNIO DEL 2023 - '
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
COMPROBANTE DE PAGO

& DAVIVIENDA

DATOS GENERALES DEL APORTANTE |

DIRECCION:

TIPO IDENTIFICACION:
NOMBRE O RAZON SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO:

TIPO APORTANTE:
TIPO EMPPRESA:
FORMA DE PRESENTACION: UNICO

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA):

CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION:

BOGOTA DISTRITO CAPITAL DEPARTAMENTO:
CRA 76/157R 96 SUR TELEFONO:
02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE:
PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA:

I-INDEPENDIENTE
Actividades reguladoras y

40776694
DANEY ZAPATA ORTIZ ZAPATA ORTIZ
BOGOTA - DISTRITO CAPITAL

3333333

NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA "=

NUMERO PLANILLA: 7881229066 TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
PERIODO COTIZACION MES: mayo PERIODO COTIZACION MES: mayo
OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2023 SALUD: ANO: 2023
DIAS DE MORA: 0 .
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2023/06/09 NUMERO AUTORIZACION:. .. = 2128282358
LIQUIDACION GENERAL ]
i TOTALES
Atild 3“’54'-,-:&.,_ T i COTIZANTES | TOTAL PAGADO
L5 CACHO { y VLPENSION 20 08 IDE N TIFICATTON:
ADMINISTRADORA o R R
NIT cODIGO y it " NOMBRE CEATAETVY i
900336004 25-14  25-14 COLPENSIONES ** 5 : 1 $ 185.600
e SUBTOTAL: 1 $ 185.600
i SALUD )
ADMINISTRADORA =, & & & ¥
NIT CcODIGO NOMBRE ™ ===, [
900156264 | EPS037 [EPS037-NUEVAEPS ~ ¥ % © &7 ' s s -§ 1 $ 145.000
SUBTOTAL: | lid 0 oy 0 AN LA 1 MoEEEN §145.000
: name O RO00 COTIZACION
OTROS ST MAS 1405 RIESGOS.PROFESIONALES
S \ ADMINISTRADORA
FLUNIT: - CODIGO ‘ NOMBRE
860011153 14-23  [14-23-POSITIVA COMPARNIA DE SEGUROS S.A. 1 $ 28.300
SUBTOTAL: /i, 1 $ 28.300
=
o SANTE TR
VALOR SIN MORA: § e $ 358.900
” '35' VALOR MORA: ' : $0
i TOTAL PAGADO: $ 358.900
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LIS A AL o/ A ANTIERAA
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