SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.I.
Lalred tlegrada
de Seveiciay de Salud :
b INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE Y
SUrEsSE SERVICIOS =
DATOS DEL INFORME
Perviodo a Certificar: Desde: 20023-07-01 Hasta: 2023-07-31
Nombre deb | ELLEN YURANY CORTES MENDOZA Niimero de Documenio: 1007727422
Contratista:
Correo Electronico: yuranycories | 23@gtnaii.com Niimero Telefdnico: 3115679220
Numbre del LILTANA MARCELA Carzo: PROFESIONAL ESPECIALIZADO - Cidigo -
Supervisor: RUBSANQ MARTINEZ Argo: REFERENTE DE PROCESQ Grado:
DATOS DEL CONTRATO
No. Contrato: 7106-2022 Afo Contrato: 2022 CDP Contrato Inicial: 2608
Perfil: TECNOLGGO EN ATENCION PREHMOSPITALARIA
Direccidn a la gae Pertenece: DIRECCION DE SERVICIOS DE URGENCIAS
Untidad de Servicios: USS TUNAL
LIQUIDACI()N DE SERVICIOS
. Nimero e
Centro de . . . Nuamero Valor Procetaje(%o)
Direccion Unidad Horas Total
Costos Horas .. Hora Centro de Costos
Adicionales
DIRECCION DE uss
GOITP122 SERVICI)S DE TUNAL 144 3 16814 $1589658 84.6%
URGENCIAS
VALOR :
SERVICIO S 1589658 UN MILLON QUINIENTOS OCHENTA Y NUEVE MIL SEISCIENTOS CINCUENTA Y
PRESTADO QCHOPESOS
MES:
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
Fecha de Inicio del Contrato 20220921 ﬁfli]l':l de Terminacion del Contrate | 5455 49 3
Na, Prarroga Fecha Inicio Fecha Terminacién No., Adicidn Valar Adicion CcDpP
1 2022-12-01 2023-01-31 ! 50 0
2 2022-12-01 2023-01-31 2 S0 1]
&
3 2022-12-01 2023-01-31 3 5@ i}
4 2023-01-01 2023-10-31 4 § 19405440 7




EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

‘No. Cuenta Segiin el Mes Certificado Mes Cuenia de Cobro Valor a Pagar ,
-1 SEPTIEMBRE S 606420
12 OCTUBRE § 1212840
3 DICIEMBRE S2183112
4 ENERO $ 1819260
5 FEBRERO 3 1576692
6 MARZO $ 1819260
7 ABRIL $ 2122470
8 MAYO $ 2527488
9 JUNIO 5 1946520
VALOR INICIAL DEL YALOR TOTAL DEL SALDO DEL
PAGOS REALIZADOS
CONTRATO CONTRATO CONTRATO
. % 6488694 $ 25894134 $ 15814062 $ 10080072
ACTIVIDADES DESARROLLADAS
OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS N EL PERIODO EN
( PRODUCTO O EVIDENCIA
ESTIPULADAS EN LA MINLUTA) CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION
Prestar  sorvicios comoe  tecnblogo  en
Atencién Prehospitalaria para la Unidad
Funcional de  Atencion  Prehospitalaria,
durante e_] tiempo requerido para satisfacer -8e cumple con las actividades centradas por la | -Libro de novedades, libro de recibo v
B! las necesidades de la Subred Integrada de dinacion del nroat ; de tu
Servicios de Salud Sw B.S.E., cumpliendo CORTIRACION Gal PTOgrama - enfregd de tumo '
con fos estindares de calidad, oportunidad y
con fa norma de habilitacién de servicios de
salud vigente,
Dar respuesta oportuna al direccionamiento
de  eventos, atenciones, {raslados y
despachos dados por la Dircccion de
Urgencias y Emergencias en Salud (DUES)
y por el Centro Regulador de urgencias y
Emergeneias  (CRUE), garantizando  la
OPDF.mﬂ.ldad’ perime.nc.l‘a, Cahda.d ¥ -Sc recibirdn despachos generados por la CRUE . ‘s L,
2 continuidad de la atencién prehospitalaria mostrand rtumidad 1 tencion d -regisleo  de  afencion, biticora  de
durante  Jos  proceses de  wvaloracion, 0 0 oo X en o alencion de lraslade
" . pacienies bajo linearnientos -
evaluacién y cnfrega del paciente a la
Institucién de Salud, cumpliendo con los
procedimientos,  gufas, instructivos y
protocotos de la Subred Integrada de
Servicios de Salud Swr ES.E., para la
atencion de pacientes del programa de
atencion Prehospitalaria,
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ACTIVIDADES DESARROLLADAS

1 i i A A\ i U
OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS EN EL PERIODO EN PRODUCTO O EVIDENCIA
ESTIPULADAS EN LA MINUTA) CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION
Cumplir con el procedimiento de atencidn
prehospitalaria, registtando todo tipo de
novedad o necesidades administrativas y/o
asistenciales para garantizar in operatividad
de Ta unidad mévil, verificar y salvaguardar
cads uno de los equipus  biomédicos -se realiza la cnbrega de turno en los tiempos
asipnados a2 {as  unidades madviles  del eslablecidos para esta aclividad vy reportar las -Libro de entrega y recibo de o
Programa  de  Atencidn  Prehospitalaria, novedades

ademis cumplir con el porte de los
elementos de identificacién  institucional
(Chagqueta, camisa, pantalon, botas, camé de
la Subred y de Mision Médica) durante el
desatrollo de las actividades contractuales,

Dar un comecle y adecuado uso a los
elementos tecnoldgicos {celular
institucional, Tablet incluycndo cargadores
y radiocomunicaciones) asignados a las
unidades méviles adscrifas al programa de
atencion prehospifalaria para el desarrolio
de las actividades, asi como garantizar el
uso permanente de dichos dispositivos para
mantcner una  comunicacion efccliva y
oportuna con la lider de Ia unidad fimcional
o con quien ella designe, realizar el registro
an ¢l sistema de informacion del 100% de
los registros asistenciales de traglados y/o
atencienes (no mayor a 2 horas), médulos
de repories, solicitud de insumos medico
quirGrgicos, invenlarios y contral de
medicamentos, fichas de notificacién
obligatoria, Segurided del Pacientc y lo
inhereate al proceso de atencidn  Pre-
Hospitalaria, Cumpiir con la resolucién
1995 de 1999, dar respuesta a las
Novedades - Asistenciales ¥ Administrativas
que sc generen durante ¢l desarrollo de fas
actividades.

-Se realizan inventarios mensuales de los insumos
v elementos de fa movil de igeal forma el kardex -formato de invenlario mensual y kardex
diario de insumos

Cumplir con las indicaciones del lider de la
tripalacién {médico en las unidades méviles
de mediana.complejidad (TAM) ¥ en fa de
baja  complejidad (TAB} al médico
regufador) guien define en cada caso las
instrucciones en el proceso de atencién para
obtener . el cumplimiento de las metas
asignadas  para ¢l  programa con
oportunidad,  disponibitidad,  eficiencia,
dando cumpliriento a los
direccionamientos dados por la subdiveccion
centro regulador de urgencias y emergencias
en cada caso, asi mismo-realizar ¢l adecnado
reporte  de novedades e  incidentes
preseniados durante la operacién de las
mdviles adscritas al Programa de Atencién
Prehospitalaria, siempre por medio del
equipo de radiocomunicaciones a la central
vy por medio de celular v aplicatives al
profesional de enlace asignada.

sc acatan y sc rcalizan los procedimientos
ordenados por el medico de la tripulacion yo registre de atencitn, libro de novedades -
medico regulador -
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ACTIVIDADES DESARROLLADAS

OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS EN EL PERIODO EN
ESTIPULADAS EN LA MINUTA) CUMPLIMIENTO DE CADA

OBLIGACION

PRODUCTO O TVIDENCIA

Revisar de manera mcensual mediante ¢l
méduto de inventario de la aplicacion los
insumos y medicamentos asignados a los
inventarios de fa movil, apoyar at equipo de
calidad y gestién extoma del programa al
seguimiento en [a revisién mensual de las | -se realiza inventarios mensuales de los insumos y
ambulancias. En el dia asignade para | clementos de la movil de igoal forma se realiza el -formate de inveatario mensual y kardex
enirega de certificaciones de actividades se | kardex diario de insumos
debe presenfar personalmente para realizar
fa entrega de informe de actividades
{inventario mensual, registro de bitdcoras y
registros asistenciales durante el mes) y
revisiéin del cumplimiento de las mismas.

Cumplir con la pregramacion de actividades
relacionadas con el fortalecimicnto de las
competencias  del programa de  atencién
Prehospitalaria programados por la DUES,
la Subred Inteprada de Servicios de Salud
Sur E.5.E.,, y/o las convocadas por 1a unidad
funcional APH Sur,

-s¢ cumple con actividades relacionadas en el
proceso

-informar
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SQCIAL

Perinda al aue Fecha de Pagoe Niimere de Phanilia
corresponde el pago
Valor de Honorarios Cevtiticados el
ARO MES ANO | MES | Dia Mes Anterior § 1946520
69718084
2023 JUNIO 2023 07 k1!

. o UN MILLON NOVECIENTOS CUARENTA ¥ SKIS MIL QUINIENTOS
Valor honorarios certificados el mes anterier en lefras

VEINTEPESOS
Ttem Entidades Aporfanies Ingreso Base de Valov  Minimo Valor

a Seguridad Social Cotizacion de los Aporfes Aportade
Pensionado NO PORVENIR 3 185600 4 185660
Salud CAPITAL SALUD $ 1160000 $ 145000 § 14500
ARL . 4 SURA 50 56
Caja de Compensacion NO Total $ 336655 § 330640

INFORMACION DE PAGO

Entidad Bancaria BANCOLOMBIA S.A. Tipo de Cuenila AHORROS Numero de Cuenta 91241737808

HELLEN YURANY CORTES MENDOZA LILTAN MARCELA RUBIANO MARTINEZ o
1007727422 PROFESIONAL E ECIALIZADQ - REFERENTE DE PROCESQ
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*&f;g%compensarimiplanilla.(}om PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES
o

; T : T DATOR DR ARORTARIE L 1w o Ll ¥ =
PO “HUMERD * ' HOMBRE AFGATANIE - GHPCCION FELEFGRO CORREC e FLASALA, | FECAA BACD A SCCHEOA. . j R CANTIDAD
AsocEnA TLeAESARO T ORI (RS i
MELLEN YURANY CORTES " 0 PAGO . o
[ 1warT s 41 que0? T | 35NN som T ] HECHA PAGO
HENDOZA PARAEISCALES ¥ PLANILA | (RANIESIARD) | FLAKHLUA 7 |
FORMA CLASE “NONBRE i eniG0 - oo st | prrotn pensos A Sl .- . 5
PRESENTACION APQRTAMTE | . 'sucuasat - £O0IG0 . DEPARTAMENTO CIBAD T MUNICIPIO N - - TOYAL A PAGAR
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compenscr imiplanila.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES
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" ombre del avchive.

BEPTIEMBRE OTN N0 71062023 HELEN SERPTIEMBHRE CTH NG 7106-2022 HELEK Proveadores  Desnurgs dstilin

CORTES 49 pdi CORTES 43 puff
DOTUBRE OTH MO 7106-2028 HELEN GCTUERE ST NO 7186-20022 HELEN Froviedores Dpsiaiga detalle
LORTES 77 pdf CORTES 7t it
DICIEMBRE CTH KO T1l83072 HeLes DICHEMBRE TH HY 71062072 HELEN Piovesdoresd Danoaiie detalle
CORTES it CERTES pal
[T} ENERGCTN MO 7106-2023 HELEN ENERC (7T NG 71082033 HELEN CORTES  Provestores  Doscatgot
— CORTESR 67 pai 87 gl ‘
i FEBRERD CTN NO 7106-2025 HELEH FEERERO TR M0 2I0e- 202 HBLEN Provesdates  Descargal- - delafie
=" YURANY CORTES 27 patf VURANY CUORTES 37.putf - o
1 MARZD CTH NO 7106-2023 HELEN HARZO CTH G 71082023 HELEN Proveedores  Descargar detdtis
=% YURANY GORTES §4.pdf WARANY CORTES 51.06f . !
{ " ABRH CTH MG 71067028 HELEN ABRIL OTH NO 710620323 HELEN QORTES Priweadoces Urestarghr detalie
—  CORTES 105 {1) adf 108 (43t ‘ ’
I RUAYD OTH MO 7196-2023 HELER REAYE TR NG THG-0023 MELEN CORTES Bravesdores Dhescargar dusalle
GORTES 134 piif t33=[§df N :
' RO CTH W 71062073 HELEN JUNIO CTH NO 7162023 HELEN YURARY Provesdorss  Descmgar detalle
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FORMATOQ DE DECLARACION DE CONFLICTOS DE INTERES

DATOS PERSOMALES
‘Nomitye, CHELLEN YURANY CORTES CORTES
Mentificacidn: 1007727423 _
Entidah: Subred Integradia de Servicios da Salud Sur E.S.E,
Cargo:  Contratista
Correo; - yyranyeones 1 23& amall oom
‘:Tépa deciaracion; Para actualizar durante 19 sjecucién del contrato

‘Fecha Dedlaracion:  ~ 26/07123 0:00

Elle servidor/a piblico/s o colaborador/a, se compromete desde va, a informar 8 1a Administracion Distrital, de los sventos
o situacioney potenciales o reales que pusdan Hegar & ser constlutivas de conflicto de intereses, asi como de actualizar

asta declaracidn en ol momento en que se presente slguna de Ins fipologias gue dé fugar a la configuracion de un conflicto
da interds,

Lo anterlor, en aras de resguardar el interés general proplo de 1a funcién pablica ¥ qui asle no entrd an condliclo con ¢
interds particular, de scuerds 2 lo contemplads en la Layes: 2018 de 2020 - Cédige de Integridad del Servicio Poblico
Colombiano, adoplado para e Distrito Capital madiante o Dacreto Distital 118 de 2018, 1952 de 201 . motkficads por in
Ley 2084 de 2021 - Codigo Genermt Disciplinario; 1437 de 2091 . Cédign ds Procedimianto Administeative v de o
Contencioso Adminisirativo y 190 de 1985 . Bstahsto Anticorrupuitn antevior 2 fa Loy 1474 de 311,

Para sloctos def diligenciamisnio:  Pars actunlizar durants ia @fenucion del contrslo

Para el slecto manifiestc bajo ta gravedad del juramenio:
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