Secetaria gz Salug
Subred Integrada de Servicios de Salud

E " CentroOriente ESE.

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

APOYO - GESTION DE CONTRATACION
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

CODIGO: AP-1A-FT-014
VERSION: 03
FECHA: 2021-12-27

1, DATOS GENERALES DEL CONTRATO

No. CONTRATO - OPS: C.D.P. No.:
#

Proceso que pertencce:
Servicio al que pertenece:

Unidad # 1n que pertenece:

CONVENIO 0002-2023

CONSULTA EXTERNA

UMEES SANTA CLARA

Nombre del Contratista: | Evelia Castafieda Montafia

| cc [39.672.736 |

|soacha

Fecha Inicio: Fecha Terminacion inicial: Valor Mensual: Valor a cobrar:[$ 2.460.448 : ]
ADICION/ VALOR CcpP FECHA DE FECHA DE N° |MESDE CUENTA VALOR A PAGAR VSAI‘:L(‘;‘)JI;;,:AGDO NUMERO DE FEPC:!;;ODE
OTROSI | ADICION INICIO |, “TERMINACION CTA | - DECOBRO SOCIAL PLANILLA PLANILLA
T [s4264777 o8 |3023.0707 7 | 20530806 [ TONO S1738.360 $360.700 1053417719 131612023
7 B Lo $2.460.448 3338900 1033430400 /712023
3 3
[ )
3 3
B B
7 7
8 8
9 9
10 10
n 1
5 12
3 13
i 14
5 15
VALOR INICIAL VALOR TOTAL
Rewmende | nat CONIRATG e e PAGOS REALIZADOS| | SALDO DEL CONTRATO
cuntrato
$1,804.329 $ 4264777 § 4,198,808 $65.969

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

PRI

CENTRO ORIENTE

OBJETO DEL CONTRATO

"AR SERVICIOS 1

CONVENIO 0002 DE 2023

CNICOS COMO AUXILIAR ENFERMERIA PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE SERVICIOS AMBULATORIOS

I LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD

Relacion de actividades para el periodo:

Desde: | 2023-07-01 R

Hasta: |2023-07-31 )

OBLIGACIONES ESPECIFICAS
(Los cstipuladas en 1s minute)

DESCRIPCION DEL DESARROLLO

OBLIGACION

ACTIVIDADES DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO BE CADA

PRODUTO O EVIDENCIA

E auxiliar de enfermeria realizara 1 relevo por semana de 4 horas por hogar

Realizar actividades ludicas o dindmicas lo que nos permite In interaccion con el paciente

Registro diaria de atencion bitacora y listado

1 - |acordado con la dupla y tendré en cuenta los descrito en el numeral de proceso de N N
e durante los 40 releves al mes de asistencia,
identificacion.
Se espery que ¢l auxiliar de enfermeria que se asigne a cada hogar pueds . S . " . Lo .
S GSPErt N © a signe BAr pucca Estableer jornada de confianza con la familia que le permita encargarse del total de relevos | Registro diaria de atencion bitacora y listado
2" lestablecer una relacién de confianza que le permita encargarse de la totalidad de . 5 .
. h en el hogar asignado de asistencia.
jornadas de relevo en el hogar que le sea asignado,
Este scompafiamiento o relevo tendra un enfoque de fortalecimiento de la . L . . . . - . .
Sle neompanami o N enfoque de " Realizar actividades relucionadas con derecho y deberes haciendo enfoque en ¢! autocuidado | Registro diaria de atencion bitacora y listado
3 |autonomia, cuatificar la labor de cuidado y generar bienestar al cuidador, N 5 N
N . . - ¥ autonomia personal de asistencia.
mejorando asi la calidad de vida de la dupla.
. : P A . . . . Registro diaria de atencion bitacora y listado
4 [Reatizar }a toma de signos al inicio y al finalizar el relevo Toma de signos vitales al inicio y finde Ia jornada de relevo de ﬁsislench y
Si durame el relevo se realiza alguna salida de la casa; (salida que serd en los
5 alrededores del lugar de vivienda de la dupla, y adicionalmente debe hacer parte [ Se realiza salida a los alrededores del hogar de In vivienda de la dupla que ayuda y hace parte | Registro diaria de atencion bitacora y listado
del plan de euidudo de la dupla) esta salida deberi estar autorizada por Ia familia o del plan de cuidado y autorizada por la familia o cuidador. de asistencia.
cuidador.
En caso de identificarse alteraciones en la toma de signos que pongan en riesgo la . - S .
1 080 ¢e 1cc! e . © SIBROS fué pongs: ¢ N 8 N . N - - Registro diaria de atencion bitacora y listado
6 |vida de la persona, deberd activarse ta ruta de emergencias e informar a lider Activar la ruta de emergencia ¢ informar al lider operativo do asistencia.
operativa. )
Ll producto final de las atenciones realizadas por la auxiliar de enfermeria serdn la . - P .
L N N ; L s Registro diaria de atencion bitacora y listedo
7 |biticora de cadn sesion de relevo. Informacion que serd supervisada por el Se realiza una bitdcora por cada sesion de relevo. de psisteneia
profesional en enfermeria. :
. . . . . Registro de asislencia a los comites de
"8 | Asislencia a comile. Asislencia al comite

fortalecimiento,

Entre otras actividades que permitan la ¢jecucion del CONVENIO 0002 DE 2023

realizados.

Se apoyan otras

deor

1 de los sopories de los relevos

Entrega de documentacion para soportes de
los relevos realizados.

Observaciones:

Nota: Es deber contractual anexar a certilicacion del pago # Sulud, pension y ARL. En caso de ener canirato nuevo

adjuntsr ol soporte de nfiliacidn al Sisiema General de Scpuridad Social en Salud como cotizante y sffincién a pensién.,
Teniendo en cuenta que con Ia implomentacin del Decreto 1273 de 2018 ¢l pago de aportes se hace de manera vencida
de scuerdo con tas fechas establecidus en ¢l Decreto 1990 de 2016.

Enais legdarede Mo

Firma del Contratista

C.C. 39.672.736 de

soachn

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 1

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 2

NOMBRE: Juli Paolgieira Bautistu NOMBRE: NA
CARGO: D‘l{g r Teeni 3 Ambulatorios CARGO: N/A
FIRMA FIRMA

—~ g







Cuenta de cobro 02- 2023

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD

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

DEBE A:

EVELIA CASTANEDA MONTANA
C.C.39672736 de SOACHA

LA SUMA DE:

DOS MILLONES CUATROCIENTOS SESENTA MIL CUATROCIENTOS
CUARENTA Y OCHO PESOS M/CTE
($ 2.460.448)

Por concepto de:

» Honorarios por prestacion de servicios en cumplimiento del contrato No PS
5861 - 2023 correspondiente del 1de Julio al 31 de julio de 2023. ¢~

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

Cordialmente,

f-uz,\ tw@»sjruv\ cden M-
EVELIA CASTANEDA MONTANA
C.C. 39672736

Teléfono: 3125738090

Direccién: kr 73 57r15 sur

No Cuentad488434395916 ahorros
Banco Davivienda

Fecha: 31 Julio de 2023
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