SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

gy e Rkl

..S_Iz;f-.E;:s,E.._' S

INFORME DE ACTIVIDADRES PRESTACION DE

SERVICIOS

DATOS DEL INFORME

Pcrlmla-.a;cé;ﬁﬁcnr: Desde: 2023-07-01 asta 2033-07-34

Nomibre def | STIVEN HUMBERTO-MEDINA ECHEVERRIA Ninter e Docmmentos 1026565461

Contratistas
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Unidad de Survicios:

USS TUNAL
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2 2023-0741 20230531 2 26216000 2407
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EJECUCION PRESUP UESTAL DEL CONTRATQ

pa MARZO 56660000
1 Ak, S GHEHON0
4 MAYD G600
5 NG % 6660000
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OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAY

ESTIPULADAS EN LA MINUTA}

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

1-j,'Prcxt:;r servicios de pulil {medicofm)}
aconde con la Lex Anis, segun necesidad
de LA SUBRED:SUR E.5.8, de acuerdo o
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~Preslo mis scrviclos ¢omio Thédico general en lps
serviclos de urgencias;, de la Subred [ntegradi de
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Chbligatorfo  de Garamiig ¥y Calidad
13060 v demds normas concordannies.
. A - . S realizn noucitn of proicne mediange consully
3. Reallzar actividaides e infurmagion, oA SRR pUELCIE et I e
- . ) . ) mddien o alencddn ile wezencins Infdmande su
edutaeion, comunicacion, chcansssday o o . PO . o . o "
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2 proindvie 'y prevenit Ji enfennednd v of . T . T : S
P SR TR R enfermedindes y imtsinietto de enfirmedides. al napnélicos
wutoewidado de salud @ oaeed Brdiedind, ) i o S P
o S paciunie y promoviendo ol awtocuidado tapio a
{umilrr v comumnitana, . Lt .
> nivel pefsanal eamo thimiliar
3). Registrar.en da historia elinico wda b
informacion del acte medice, de fonks
vefaz,  scéuecial,  eoherente,  Jegible,
clara,  stn. wwehaduras,  enmendadiras,
interenlaciones o cspdcios en blanco, sin
wiilizar siphas, distintas lis . . o - e .
R o= S ; -Diligencie correcta y complétamente o historia
inertacionalmente. -aprobadns), " . e )
L . - ) | elimica. o medios wagndticos de fos pacienies
aimieltanea o mmediztameute despusy de s o . g I
3. o e . mendidas, swmptendo fas nonmas de oséguridad | -Hislonia Clinica
30 pealizacidp,  con Edegratidad, - S R R o
P P A v Tos erisério definedok poe ¢f Ministerio- de Sajud
Sccuencialidad, Racionabdad clennfice X . L e -
L . N e ¥ {'roteecivn Sacialb v los (C0els enies compeientes.
{lagica, clara; comijileta) ¥ demas eriterios
que define el Mindstorin de Sibod
Froweeion Socinl o Enles. compaieniis
que regodan o materis {Resolucion J995-
1999, §39-2017 norma que iy modiliged o
sustiluya).
d). Apavar fa claboracion, acrualizacign
de furmatos, pratocolos,  guias, -S¢ realiza la entrepn oportupa de ropoitey @
pracedimientos de medicina y 2dherirse.a | infonmes  ep los  formates  diligenciades v - . .
y - o S ) oo P -informiacién  regisitada en medios
log nismos, ineliyendo el cortifleados- nécesatioy en i alencidn 2 lox pn e : R
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diligeiicfamienio  del eonsentinilento
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informade v gamatizando el cumplimicnto de las
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20123,
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i

Nombre dat archive
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