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ﬁ Seirmtar e St SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E CODICO: AP-IA-FT-014
! e negrada e Sevicis  Ssd APOYO - GESTION DE CONTRATACION e bh
RMATO INFORME Y CLENTA DE COB FECTIA: 2011~
O Cenmtriene ESE i ARECORRY

T T L SU T e oo DOJETO DEL CONTRATO oo ot o S e et

"AVANCE EN CUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL CONTRATO

7 1.DATOS GENERALES DEL CONTRATO
Proceso que pertenece: MISIONAL
Mo, CONTRATO - OPS: PS5 4268 2022 /;M. No.:
~ Servicio al que pertenece: HOSPITALZAGION
Unidad a la que pertensce: UHMES VICTORIA
Nombre del Gontrat YESID MORENO MOREND ce. [ 1026262000 7 '| de: [ BOGOTA |
Fecha Iniclo: Fecha Terminacién inicial: Valor Mensual: $3sran Valor & cobrar:[ $4.884.000 |
VALOR PAGO
ADKCION | vaLoR FECHADE |  FECHADE N* |uEs e cuenTAl NOMERO DE FECHA DE PAGO
omrost | apicon | €% | wico | TERMmiacioN cTa| pecosro | VALORAPAGAR | SEGURIAD PLANILLA PLANILLA
1 $44000 | 860 | 2030401 N-1231 T | veBRERG 012 1.589.000 $ 568,100 THI0698002 TRE
Fl 2 MARZO 2002 4.284.000 $ 540.500 104441030 402072
3 3 ABRIL 2012 4 .590.000 $ 540.500 1045099742 40472022
3 3 WATO 933 SAEZZEA0 586,700 45956878 TOUS20EE
5 5 JUNIO 2023 S4T2T.T00 582,000 10&”??314-10«;0!“&] W0E2022
[ [] JULIO 2022 $4.727.700 S47.700 1047428225 12072022
7 7 AGOSTO 2022 $4.727.700 § 589.300 1048103118 ADA2022
] a SEPTIEMBRE 2022 $ 4,552 600 $ 591.000 4453855189 13082022
3 5 | ocTuBRE DT 1727700 $569.800 453868140 1Z10z022
10 10| NOViEWBRE 2023 CRFIAL] 3590600 68263042 022
1" 11 DMIEMBRE 2022 4. T27.700 4 538,400 4472854310 a0
12 12 ENERD 2073 $ 4.377.500 585.100 4479557285 40172023
12 13 EEBRERO 7033 $423T420 585.100 A4 70857205 4012023
I Tt | wAozn 33961520 45,900 ABTITAT B03Z023
5 5 | apRLnD $4.654.000 AL HITIETT 3002
5 6| wavoxn 3 4.664.000 3 585,400 T400B52736 1052023
i 77 | JUNOZA $ 4,654,000 IS0 L 450mTHel ] TR0 f
18 18 JULIQ 3023 $ 4,684.000 / $ 585.200 7 4508307555 1 130772023
19 19
7 ]
VALOR INICIAL VALOR TOTAL PAGOS
Resumen de | DEL CONTRATO DEL CONTRATO REALZADOS 3ALDO.DELCONTRATO,
contrato
$99.004.440 $100.038.440 $79.017.280 $20921,160
Emm

SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ESE.

PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES COMO ENFERMERD PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE SERVICIOS HOSPITALARIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE

tada critico asi o

1. E}awlarpmdmmnimywhiadosabspamnmaqueporsu

que por su estado critico asi lo requirieron en el mes de JULIO DEL
2023

de des para el p Desda: [ 202307017 Hassa| 20230734
LLO
ESPECIFICAS -
i) DESARROLLADOS
s seiieios Sl ACTIVIDADES EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA L OROGUTO D EVIDEHCA
Sa g 1a realt de los cuidados a 100% de los pacientes  |Programacion de Tumos

diagndstico y necesidades idenlificadas

2. Realizar el plan de culdado diario de enfermeria de acuerdo al

Se realizo el plan de culdado de enfermeria al 100% de los paclentes
teniendo en cuenta las necesiades del paciente, los riesgos clinicos,

Historias Clinicas Aplicative Dinamica

itos @ b

diarlamente cuando asi lo amerite.

2 de seguridad y de saluid mental en el mes de JULIO DEL 2023
3. Verifi did tivas de d e Sa realizo ka identificacion de los riesgos al 100% de los pacientes Aplicativo Almera
) identificando riesgcs, g jo la seguridad del paciente y didos y se imp las acch preventivas para disminuir
reportande los eventos ad que sa p 1! el fiasgo da la p ia de idad en JULIO DEL
2023
4. A 1is portt nk ificar el Sa realizo la administracion de medicamentos al 100% de los Histordas Clinicas Apl Di s
idado direclo a los p d acuerdo a los protocolos y pacienles asignados en el mes da JULKD) DEL 2023 de acuerdoa ko
4 gulss eslablecida.s del sarvicio utiiizando técricas de asepsia y |establecido en el protocolo de administracion segura de
psia y de bk ridad e' s al médico medicamentos institucional en el mes de JULIO DEL 2023
J\payar la superuislén de Ias acthddados del personal auwdliar | Se ralizo la supervision de las actividades del personal de auxiiarde  |Libro de novedades
5 |de enfermarra ycamieros ohservando qua se rearaoan los enfermeria y camilleros asignado para el servicio en el mes de JULIO
procedi ¥ fo reg DEL 2023
6. Realizar actualizacién del kardax ¥ larjetas de medicamentos [Sa realizo la revision y actualizacion de los Kardex da los pacientes  |Hisloria clinica en fisico
. da do con las idas en forma escrita y cada |asignados en el mes da JULIO DEL 2023 de acuerdo a los
vez que se requiera el cambio del j del pacient tablecidos en los protocolos de plan de culdado de
enfemaria y entrega de lumo
T.G lar los E ias de & y Se garantizo el uso ad do de los. ¥ Aplicarive Dinamica
7 de los padientas del sarvicio. queridas en el servicio para el mes de JULIO DEL 2023
a. Reaizar las davobmnu al servicio da farmacia de los Se garantizo la devolucion del 100% de los medi los @ i Apli Di o formato fisikco

ac ,los p de e Insumos
los pan'untas en su respectiva servicia.

o
05 [

idad al 100% da los paclentes atendidos en el mes de JULIO
DEL 2023

por p te antes del egreso y al servicio & ico por el sist da dis vl f lo en
fisico_en el mes de JULIO DEL 2023
9. Realizar en el formato cormspondnente ylashoras yfechas | Se realizo la solicitud de los el los e de doala Aplicative Dinamica o formato fisico

10. Participar en forma activa en la revista médica diaria dando

Sa realiza participacion en la revista medica del 100% de los pacientas

10 |sus aportes segun sea el caso criticos atendidos en el mes de JULIO DEL 2023
11. Revisar diariamenta que los venoequipos, dranajes, Se ralizo la sup de las actividades del p | de auxiliar de
1 y demds e} vos del paciente que I ri ignado para el servicio en el mes de JULIO
manejan segin protocolo y se llevan los reglslms DEL 2023
12. Realizar la asignacidn de pwenla a cada auxiliar de Se realizo la programacion diaria de asignacion da paci do |Libro da dadi
12 |acuerdo al nimero de pach lejidad y de a las |en cuenta la ocuapcion y el grado de dependencia del paciente en el
|necesidades del sa.'vldu mes de JULIC DEL 2023




13. Participar activamente an el sistema de vigilancia

los casos o posibles broles infecciosos para loma de conductas

Sarealizo el reporta de eventos de interes en salud publica
3 epikdemiclogica mediante ka nolificacidn oportuna de informes de |identificados en el servicio en el mes de JULIO DEL 2023

Sitema de Vigilancia

ue n ka ncia o leracién da Infeccionas en los

14. Responder por los i i0s, conservacidn y uso adecuada| Sa realizo la supervicion ¥ revision diaria del inventario Libro de inventario
14 lde los equipos, e} os @ insumos en el servicio  |comespondiente al area en el mes de JULIO DEL 2023

15. Realizar la aslgnacﬁn opom.lna de camas para los pacientes | Se realizo la asignacion de camas de manera oprtuna segun Aphicativo dinamica
15 | que los req fos para tal fin|requerimiento en el mes de JULIO DEL 2023

da fnema Ve e Mnnlninndarama

16. Cumplir con el cronog de actividad ido de Sed las actividad les de acuerdo al TFrogramadondoTurrm
16 muhnamerdooondwpewlsorddcon{ratu " dolas  |erc para el mes de JULIO DEL 2023

d: oo cada i 1w

17. Tmnirardafurma P A da ‘ Se la prep ion y gestion da realizacion de examenes da  |Aplicativo Dinamica o formato fisico / Historia
17 peciales y remisk que requk los apwod‘lagmmsloapadenleslngresadosdsenﬁdnmslmds Clinica

padanlasawlgo, JULKQ DEL 2023

18. Dar cump ala Resolucibn 1995 da 1999 y al manual |Se garantizo el manejo da la historia clinica en el de Di ica | Clinicas Aplicative Di
18 |de manejo de historia clinica de ka Subred. y en fisico de jo a lo establecido en la tividad en el mes de

JULIO DEL 2023
Obsarvaciones:
[Nata: E3 deber cortractual antxar i certficacion 0el pago a Sakud, pension y ARL. En casa de tener
mmqwdmmmdmm Seguridad Social en Sald coma .
cotizants y affiackin & pensisn., T o 173 de 2018l \\e::’a Morﬁf\b
mmlw“mummm-ummh:mmmdmlmu ;
2018, L
Firma del Contratista
C.C. T I8L000 de BOGOTA

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 1

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 2

MNOMBRE: JENNY PATRICIA BARAZETA AVILA NOMBRE:
CARGO: ENFERMERO coomm GRADO 20 CARGO: 20
PR (Pcr]naq\ﬁ‘fﬁaelﬁ FRMA
W




CUENTA DE COBRO No. 18-2023 v

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

DEBE A

YESID MORENO MORENO
C.C. 1.026.262.000 DE BOGOTA

LA SUMA DE:
f/-

1/[’$4.684.000)/CUATR0 MILLONES SEISCIENTOS OCHENTA Y CUATRO MIL PESOS

#

Por concepto de: 250 HORAS Honorarios por Prestacién de Servicios en cumplimiento del Contrato hfo. PS5 4266 2022, con
afiliacién ARL RIESGO 3, correspondiente al mes de JULIO de 2023, .~

OBIETO: PRESTAR SERVICIO TECNICO COMO ENFERMERO (A) 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 31/07/23 /

C)f’blé Mo\"(ﬂOL

YESID MORENO MORENO
C.C. 1.026,262.000 DE BOGOTA

Cel. 3108593531

Direccion: CALLE 73C 1C 44 SUR

Cuenta: 380295535 BANCO DE BOGOTA
31 DE JULIO 2023




%go I / e PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES ﬁ
i COMPROBANTE DE PAGO Bancoomeva
DATOS GENERALES DEL APORTANTE )
TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1026262000
NOMBRE O RAZON SOCIAL: YESID MORENO MORENO
CIUDAD/MUNICIPIO: BOGOTA DISTRITO CAPITAL DEPARTAMENTO: BOGOTA - DISTRITO CAPITAL
DIRECCION: CALLE 63C # 1C-44 SUR TELEFONO: 1111111
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Comercio al por mayor de
FORMA DE PRESENTACION: ONICO

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

NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NUMERO PLANILLA: 4508307555 TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
PERIODO COTIZACION MES: junio PERIODO COTIZACION MES: junio
OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2023 SALUD: ANO:- 2023
DIAS DE MORA: 8
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2023/07/13 NUMERO AUTORIZACION: 9995052135
LIQUIDACION GENERAL
“Ala D TOTALES
v A n\“ d Fao- COTIZANTES | TOTAL PAGADO
PENSION
ADMINISTRADORA i
NIT CcODIGO NOMBRE
800229739 | 230201 [230201- PROTECCION 1 $ 302.600
SUBTOTAL: 1 $ 302.600
" SALUD
ADMINISTRADORA £ Y
NIT cODIGO . NOMBRE — ) [
800251440 | EPS005 [EPSO005-SANITAS S.A. _ _ pr— [] 1 $ 236.400
SUBTOTAL: 1 $ 236.400
RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE
860011153 14-23  [14-23-POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS S.A. - 1 $ 46.200
SUBTOTAL: 1 $ 46.200
"’l‘fc,i IIJdE\,« |
VALOR SIN MORA: $ 579.700
VALOR MORA: $ 5.500
TOTAL PAGADO: $ 585.200
2023/07/13 10:41 AM USUARIO: SOl - CC1193435342 PAGINA 1 DE 1



