Subred Integrada de Senvicios de Salud APOYO - GESTION DE CONTRATACION YERS

—— &
0 Secretara ce Salud SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E c':'[’m?.,;_“u';"“'ﬂ'"' 4
¢ FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO FECHA: M1-12:0

g Centro Oriente ES.E.

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

No. CONTRATO - OPS: PS41192022 | C.D.P.Nau: 530 fracelo que prrienece: MISIONAL
Servicio al que pertenece: HOSPITALIZACION
Unidad a la que perfencce: CENTRO DE SALUD LIBERTADORES
Nombre del Conlratista: [ LEIDY PAOLA PARADA SOLER j C.C. II.DZZ.?]-I.-I 13 } de: IBOGOT:\ ]
Fecha Inicio: Fecha Terminacién inicial: Valor Mensual: Valor a cobrar: |$ 440.640 I

ADICION/ VALOR | ¢y | FECHADE | FECHADE N [MESDECUENTA| oo o cin | ‘opoumioap, | NOMERODE | FECEADE

OTRO SI ADICION INICIO TERMINACION CTA DE COBRO SOCIAL PLANILLA PLANILLA
] I FEBRERQ. 5 1.101.600 $ 329,400 56738342 14/03/2022
2 2 MARZO 3 2.203.200 § 319,400 57439145 5/04/2022
3 3 ABRIL 5 2.203.200 § 329,400 1399513808 9/05/2022
4 4 MAYO 5 2.269.200 § 329,400 1491984394 410572022
5 5 JUNIO 5 2.269.200 $ 329400 39476464 3/06/2022
] [ JULIO 5 2.269.200 § 329,400 60295448 13/07/2022
7 ¥ AGOSTO 5 2.269.200 § 329400 60945973 BAOB2022
3 3 SEPTIEMBRE 52.269.200 5 329.400 61723973 910972022
9 9 OCTUBRE 52.269.200 5 329.400 62449406 10/1072022
10 10 NOVIEMBRE 5 2.269.200 3 329400 (30966 BA172022
11 11 DICIEMBRE $2.269.200 3 329.400 63908431 91272022
12 12 ENERO § 2,269,200 3 129,400 64457114 2/01/2023
13 13 EEBRERO. 5 2.269.200 $ 382,100 6540483 022023
14 i4 MARZO 3 2.269.200 $ 386,000 GHO90491 13/03/2023
15 15 ABRIL 52473440 3 386100 6060478 14/04/2023
16 16 MAYO. § 2473440 3 382100 6693187 19/04/2023
17 17 JUNIO 52473440 $ 384,100 GR4DT206 90672023
1% 18 JULIO $ 440,640 3 384 800 69195630 12/07/2023
19 19
20 0

VALOR INICIAL VALOR TOTAL
Resumen de DEL CONTRATO DEL CONTRATO PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
tontralo 5
5 32.657.600 5 39.657.600 $ 38.330.160 3 1327440

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

OBJETO DEL CONTRATO

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 ESE.

Relacién de actividades para el periodo: Desde: |!0134.|7-0| I |].;u;|:o:_1.07.m I

DESCRIPCION DEL DESARROLLO
OBLIGACIONES ESPECIFICAS
(Lt extipulaas en Ia miinita) ACTIVIDADES DESARROLLADOS EN EL FERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA PRODUTO O EVIDENCIA
OBLIGACION

. Prestar ¢l servicio de conli Jad con la prog on de agenda acordada con |Se desarrollaron las actividades contractuales de acuerdo al cronograma para el mes de P iandeT
¢l supervisor del contrato, para el desarrollo de sus actividades. JULIO DE 2023 in kLR
Controlar los signos vitales de cada uno de los pacientes asignados con la
periodicidad requenda segun orden médica, orden de Enfermeria y protocold g : : : s i kT : :

2 Gl i ; L Se realizo lat 1100% de | i dos el de JULIO DE 202 ;
institucional, informando al médico y enfermera las alteraciones encontradas y fealizo fa foma a <o fie 108 pacienies asignacos €1 mes de o 3 Historias Clinicas Aplicativo Dinamica
registrandolas en la hustonia clinica dignal.

Orientar y preparar a los pacientes para eximenes diagnéstico de acuerdo con los ; ) : : :
! i o AP ; s o Se realizo la preparacion al 100% de los pacientes asignados el mes de JULIO DE £y g s G

3 |protocolos de manejo y teenologia requerida. Segan normas establecidas para 2023 Historias Clinicas Aplicative Dinamica
cada procedimiento

7 Realizar actividades propias del cuidado de enfermeria previniendo acciones El 100% de las actividades derivadas del plan de cuidado de enfi ia se reali s A
inseguras en la prestacion de servicios de salud, iendo en cuenta las practicas seguras ¢l mes de JULIO DE 2023 istanas Clinteas Aplicattvo Dinamica

5 Notificar inmediatamente las acciones inseguras ocurmdas a sus pacientes al Se reahizo el reportes de los suceses de seguriadad identificados en el mes de  JULIO Kalicainas
médico de tumo, jefe inmediato y en el sistema de reporte. DE 2023 Apicalye AImer

x Infarmar a la enfermera jefe del servicio y al médico tratante, sobre los cambios | Se garantizo el reporte del 100% de las desviaciones en la evolucion del paciente al Histitias ClinicasAplicalive Dirisiit
del estado clinico de los pacientes en forma oportuna y adecuada. equipo de trabajo ¢l mes de JULIO DE 2023 1stonas Clinicas Aplicativo Dinamica
Revisar la Historia clinica de los pacientes asignados conociendo su evolucién : e 3 5 i ] :

1 |4 Sk tratamicnto. vara realizar er{ lan de cuiﬁlado de enfermeria intearal del Se realizo la revision de las historias ¢llinica del 100% de los pacientes asignados en el Historias Clinicas Aplicativo Di :

raria, tratamiento, p iz pl g mesde JULIO DE 2023 istarias Clinicas Aplicativo Dinamica
pacienie.
ooy 2 ; < Se izo el de limpieza y desinfeccion, rutinaria y terminal de las unidades
Mant I denado | dad de | t dos d te cl T T iy i ol : 4
8 A ener My nrenate et Ce o PR aERACoR CUmITe ¥ del paciente asi como de las diferentes areas del servicio durante el mes de  JULIO DE|F de Limp y desinfe
turno,
2023
Reali it fi L dili 1ando todas las variabl . oy E o}
canzar cnror.rna .3 b it Se reahizo el registro de las actividades realizadas en los p 1 gnados en el
y dando cump alaR 1995 de 1999 y mantener g v p 3 g o ;o g
9 i G g E o ; aplicativo de Dinamica y en los formatos en fisico ante fallas en ¢l sistema para el mes de |Historias Clinicas Aplicative Dinamica
las historias de acuerdo al Manual y normatividad vigente
z JULIO DE 2023
de la Entidad
Cumplir las normas institucionales de bioseguridad, vigilancia epidemiologica, |Se g el plimi de las mormas institucionales en el mes de  JULIO DE . -

10 i : g ? 2 R Seguimiento supervision

gestion ambiental, salud ocupacional y demis politicas Institucionales. 2023
s my 1 acion y del i : 2 S 1 3 :
Responder por lus IYENLAMIOS, SONBETVACIOLY.US0 2dechadaidedos SAUIROS, Se realizo la revision diania del inventario comrespondiente al area en el mes de  JULIO | | A :

11 |elementos e insumos, al igual que ¢l cuidado de la infraestructura del servicio ylo DE 2023 Libro de Inventario servicios
Armn danda ca snsiantra dacarrallandn lae netindadee i
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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

Cumplir con los procesos, procedimicntos, guias y demas normas definidas por

Se realizaron las actividades contractuales teniendo encuenta los documentos

12 a entidad, de conformidad can el objeta del contrato: ;r;l;:cmnalcs relacionados con los procesos de enfermeria en el mes de  JULIO DE Seguimiento supervisién
- ; _— ; lizo 1 ipaci i iaci
13 | Asistir a reuniones y capacitaciones programadas por la entidad. S realizo I pamipacion'sn |as teuriiones. ¥ capacitaciones programadss gl slimes de Listado de Asistencia
JULIO DE 2023
- Realizar la desinfeccién de manera of de la unidad del paciente de jcl" L .t :I.’ ddtl:‘.d'.l'- ty dcse Pd 1 'n.'“-im:ny‘ 1 Id; I:HEJUIII-‘(}J DE |F de Limpi desinfecei
acubrde 3154 prolocolos institcionales 2;,[;1cacn ¢ asi como de las difcrentes areas del servicio durante el mes de . ormatos de Limpicza y desinfeccion
5 Realizar [a toma opontuna de las muestras de laboratoric que requieran los Se realizo 1a toma de muestras de laboratorio al 100% de los pacientes asignados y que Historias Clinicas Aplicative Di :
pacientes con ¢l fin de agilizar ¢l tratamiento. requiricron la necesidad de la toma en el mes de  JULIO DE 2023 islonas Lainicas Aplieative Dinamica
G , Se realizo 1a asistencia en la ali ion a los p los con grado de
% Asistiren la alosy conservando las P e rin conservandal : rablecid 1 d Historias Clini licati G
Brecaiciones piablecidas sepiin el asd. epe cia de enfermeria conservando las precauciones establecidas en el mes de istorias Clinicas Aplicativo Dinamica
JULIO DE 2023
- Realizar el control de liquidos administrad liminados registrando en forma |Se realizo el control de liquidos administdados y ¢liminados al 100% de los pacientes Historias Clinicas Aplicativo Dinami
oporiuna y adecuada los resultados de acuerdo al protocolo institucional, asignados en ¢l mes de  JUNIO DE 2023 Fones LiinieasAplicativo.Dinamica
o8 Portar el uniforme deteniendo en cuenta las normas higiene y bioseguridad de la |Se realizo ¢l uso adecuado del uniforme durante la programacion de actividades para el Corcasi rdinad
Subred mes de JULIO DE 2023 AMeSALPGmATTE
Ofrecer trato con calidez y calidad al paciente y la familia, dando una atencién Se garantizo la atencion del paciente con caliadad, calidez y humanizacion a los
o i i 29
19 humanizada conservando el respeto por la dignidad humana. pa‘mlnlcs Ias1gnados enel mes de JULIO_ QE 2023 y no hay reporte de PQR Reportes de PQR
s con la p de mi servicio
T Impartir educacién al paciente y a la familia sobre los cuidados especificos a Se garantizo |a educacion e informacion al 100% de los pacientes asignados incluido su  |Registro formato de educacion ubicado en
tener en casa de acuerdo a la situacion clinica del paciente. familia en ¢l mes de JULIO DE 2023 Historia clinica
o . . . Se garantizo €] 100% de confidencialidad de la infc delos ignad o
21 |Mantener la reserva de la 1in clinica y | de los pacientes, enel mes de JULIO DE 2023 Seguimiento supervisidn
Ejerser 1;::; aclividades propiay dc la rom'.ncm" tectiicd de confomlqad cantay El 100% de las actividades realizadas a los pacientes asignados se realizaron teniendo en - .
22 |normas y'o reglamentos de acuerdo al objeto contractual y las necesidades del Seguimiento supervisidn

servicio,

cuenta las competencias tecnicas el mes de JULIO DE 2023

Observaciones:

Nota: Es deber contractual anexar la certificacién del page a Salud, pensién ¥ ARL. En caso de tener contrale nucvo
adjuntar ¢l sopone de afiliacidn al Sistema General de Scguridad Social en Salud como cotizante ¥ afiliacién a pensién.,
Temenda en cucnta que con la implementacidn del Decrcto 1273 de 2018 ¢l pago de apones se hace de mancra vencida de

acugrdo con las fechas establecidas en ol Decreto 1990 de 2016,

AT

Firtha del Contratisia

C.C. 1.022.934.413 de

BOGOTA

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATO

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATO

NOMBRE: JENNY PATRICIA BARAZETA AVILA NOMBRE: JOHON JAIROQ RODRIGUEZ
CARGO: ENFERMERO CODIGO 243 GRADO 20 CARGO: ENFERMERO CODIGO 243 GRADO 20
FIRMA FIRMA







CUENTA DE COBRO No. 18-2023

LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.
NIT 900.959.051-7

DEBE A

LEIDY PAOLA PARADA SOLER
C.C.1022934413 DE BOGOTA D.C

LA SUMA DE:

($440640)CUATROCIENTOS CUARENTA MIL SEISCIENTOS CUARENTA PESOS

Por concepto de: 48 HORAS Honorarios por Prestacién de Servicios en cumplimiento del Contrato No. PS 4119 2022, con
afiliacion ARL RIESGO 3 correspondiente al mes de JULIO 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 01/07/23 AL 06 /07/23

J2ed>S

LEfDY PAOLA PARADA SOLER

C.C. 1022934413 DE BOGOTA

Cel. 3107608964

Dir: KR 73 1 # 69 A 15 SUR APT 201
Cuenta:002170086678 BANCO: DAVIVIENDA
31 JULIO 2023







(S15] P .
Gmeoo_._.ﬁn:moq Imiplanilla.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES
PAG 1de 2
DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA FLANILLA
RO NOMERO NOMERE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREQ PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCLADA (DIAMESIARD)
cc 1022934413 LEIDY PACLA PARADA SOLER | CLL 77 A SUR #80H 20 | 3107508964 leidypacla27 @gmail.com EXONERADO PAGO nro FECHAPAGO | NUMERQ | EMPLEADOS e
_u>w>mm._.u%h. ey PLANILLA | (DIAMESIARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE HOMBRE SALUD
PRESENTACISN APORTANTE SUCURSAL cODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIFIOD TOTAL A PAGAR
UNICA 1~ Independiente BOGOTA D.C. BOGOTA D.C. 2023-06 2023-08 1207/2023 £9265830 $384,600
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Cédigo EPS Nombre HIT c Ob UPC Adi Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora ValorMora | Total a Pagar | No. Afillados
Valor Mora urc
Ho. Autorizacién Valor Ho. Autorizacién Valor Colizacién
EPSO17 Famisanar EPS 8300035647 145.000 4] ] a B 1.000 o 146.000 1
TOTALES PENSION
Cotizacién Aporte o | Aporte Aporte F5P - Aporte FSP - Valor Mora Valor Mora No.
Cédigo AFP Hombro HIT Obligatoria Afiliado : lppih eyt Dias Mora Cotizacién FSp Tolal a Pagar Afillados
230201 Proteccion (ING + Proteccion) 8002287390 185,600 g o o 0 Q 6 | 1.300 0 186.900 1
TOTALES RIESGOS LABORALES L i
Codigo ARL Hombre NIT Cotizacidn Incapacidades Apories Otros | Vator Nelo Dias | Valor Mora Subtotal | No. Radicade | ValorSaldoa Fondo Total a Pagar | No. Afillados
Obligatoria | No. Autorizacién Valor Sistemas Colizacién Mora Colizacién | Cotizacién | Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-7 Seguros Bolivar 5.A, B60002503-2 28,300 o o 28.300 ] 200 28.500 4] 283 28500 1
TOTALES CAJAS
Cédigo CCF Hombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar | No. Afiliados
CCF24 Compensar Caja S60066942-7 23.200 1] 200 23400 1
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
No. Adminisiradoras Valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afillados Tipo Administradora Reportadas IRP y Mora Total a Pagar
SENA Salud 1 145000 146.000
[} [ 3 ] 0 [ 0 ] 0 Pensidn 1 185.600 186.900
ICBF Riesgos Laborales 1 28300 28.500
o [ o | [} | 0 _ 0 CCF 1 23.200 23.400
ESAP ESAP 0 o 1]
| _ | ICBF 0 ) 0
MEN MEN 1] o 4]
| I I SENA 0 0 o
TOTALES 4 382,100 384,800

Este documento estd clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion







