’;m Secretaria de Saud
Subred Integrada de Senvicios de Salud

L0 Centro Orente ES.E.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E

APOYO — GESTION DE CONTRATACION

FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

CODIGO: AP-IA-FT-014
VERSION: 03
FECIIA: 2021-12-27

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

No. CONTRATO - OPS: PS§ 42022022 C.D.P.Ne: 530

Proceso que pertenece: MISIONAL

Servicio al que pertenece: HOSPITALIZACION PEDIATRIA

Unidad a la que pertencee: UMHES SAN BLAS

Nombre del Contratista: I

CATHERINE NAYIBE BELTRAN VILLAMIL I

C.C. [52907.255 | de: [BOGOTA

Fecha Inicio: Fecha Terminacién inicialz Valor Mensual: Valor a cobrar: |§ 5.058.720 |

ADICION/ | VALOR cpp | FECHADE FECHA DE ) ctl;:::fr':zbe VALOR A PAGAR \;;;1&{1)}111;6\:? NUMERO DE FES\I(J;\QDE

OTRO S1 ADICION INICIO TERMINACION CTA COBRO OEIAL PLANILLA LT
1 VF il 2022-05-01 2022-05-31 1 FEBRERQ $ 561,000 $353.500 56418621 01/02/2022
2 $ 434,000 960 2023-04-04 2023-12-31 2 MARZO $3.162.000 £416.700 57140872 04/03/2022
3 3 ABRIL 5 2.958.000 $ 389,500 58009476 05042022
4 4 MAYD $3.151.800 $ 430,200 58530357 29/04/2022
5 5 UNIO $3.151.800 $ 415500 59569499 10,/06/2022
3 3 TULIO $4.202.400 672384 60235864 1170772022
7 7 AGOSTO $4.202.400 $ 672384 61005734 10/08/2022
8 F] SEFTIEMBRE $4.202 400 $ 672,384 61741566 09/09/2022
9 9 OCTUBRE 5 3.256.860 $ 429300 62482149 1/10/2022
10 10 NOVIEMBRE $3.087.000 3 406 800 63177074 09/11/2022
1] 11 DICIEMBRE $3.361.920 S 443.000 63951297 12/12/2022
12 12 ENERO S 4.289.950 $ 565400 64650007 10/01/20223
13 13 FEBRERQ S 4,307.460 $ 556100 65432160 10/0172023
14 14 MARAQ $ 4.377.500 5 576,900 66121332 070372023
15 15 ABRIL. $ 4.684.000 S 617.200 66121332 10/0472023
16 153 MAYO 5 4.684.000 $ 617.200 66923573 10/04/2023
17 17 JUNIO 51.534.030 3 617.200 67752392 11/05/2023
18 18 JULIO /5 4.684.000 $617.200 63551035 P 13/06/2023
19 19 AGOSTO 4 55058720 $ 617.200 69684849 7 04082023 v

VALOR INICIAL VALOR TOTAL PAGOS
Resumende  |DEL CONTRATO DEL CONTRATO REALIZADOS SALDODELCONTRATO
contralo
5 95,625,000 5 96.059.000 $ 72.067.210 523.991.790

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

OBJETO DEL CONTRATO

SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTEESE,

PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES COMO ENFERMERO (A) PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE SERVICIOS HOSPITALARIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE

Relacién de actividades para e periodo:

Desde: |21]1.\-U:H!1 l

OBLIGACIONES ESPECIFICAS
{Las estipuladas en la minuta)

Hasta: |m:tnx-1| I
DESCRIPCION DEL DESARROLL

ACTIVIDADES DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUTO O EVIDENCIA

1. Recibir y entregar tumo de acuerdo a lo acordado con el Supervisor
y de conformidad al objelo misional de la Entidad.

Se desarrollaron las aclividades contractuales de acuerdo al cronograma para
el mes de AGOSTO 2023

Programacion de Tumos

2. Ejecutar procedimientos y cuidados a los pacientes que por su
estado critico asi lo requieran.

Se realizo la toma al 100% de los pacientes asignados el mes de AGOSTO
2023

Historias Clinicas Aplicativo Dinamica

3. Realizar el plan de cuidado diano de enfermeria de acuerdo al
diagnéslico y necesidades Identificadas.

Se realizo la preparacion al 100% de los pacientes asignados el mes de
AGOSTO 2023

Historias Clinicas Aplicativo Dinamica

4. Verificar medidas preventivas de eventos adversos e identilicando
4 riesgos, garantizando la seguridad del paciente y reporiando los
eventos adversos gue se presenten.

El 100% de las aclividades derivadas del plan de cuidado de enfermeria se
realizaron leniendo en cuenta las practicas seguras el mes de AGOSTO 2023

Historias Clinicas Aplicalive Dinamica

5. Administrar medicamentos oportunamente y verificar el cuidado
directo a los pacientes de acuerdo a los protocolos y guias

5 | establecidas del servicio utilizando técnicas de asepsia y antisepsia y

nommas de bioseguridad, e informar al médico tratante y coordinadores

la no existencia de medicamentos para realizar reajuste de tratamiento.

Se realizo el reportes de los sucesos de seguriadad identificados en el mes de
AGOSTO 2023

Aplicativo Almera

6. Apoyar la supervision de las actividades del personal auxiliar de
6 enfermeria y camilleros, observando gue se realicen los
procedimientos y r do registros de enfermeria.

Se garanlizo el reporte del 100% de las desviaciones en la evolucion del
paciente al equipo de trabajo el mes de AGOSTO 2023

Historias Clinicas Aplicativo Di

7. Realizar aclualizacién del kardex y larjelas de medicamentos de
7 | acuerdo con las normas establecidas en forma escrila y cada vez que
se requiera el cambio del tratamiento del paciente.

Se realizo la revision de las historias cllinica del 100% de los pacientes
asignados en el mes de AGOSTO 2023

Hislorias Clinicas Aplicativo Dinamica

8. Controlar los suministros y deir V'
de los pacientes del servicio.

nentos

Se garantizo el proceso de impieza y desinfeccion, rutinania y terminal de las
unidades del paciente asi como de las diferentes areas del servicio durante el
mes de AGOSTO 2023

Formatos de Limpieza y desinfeccion

9. Realizar en el formalo comespondiente y las horas y fechas
9 | acordadas, los pedidos de L i para los

35 8 nec

pacientes en su respectivo servicio.

Se garantizo el cumplimiento de las mormas institucionales en el mes de
AGOSTO 2023

Historias Clinicas Aplicativo Dinamica

10. Participar en fonmna activa en la revista médica diaria dando sus

e aporles sequn sea el caso.

Serealizolar diaria del i io comrespondiente al area en el mes de

AGOSTO 2023

Libro de Inventario servicios

£



Nota: Es deber contractual ancvar la §
adjuniar ¢l soponie de afiliacian al Sis
pensién., Teniendo en cucnta gue con
mancra vencida de acucrda con las fied

s establecidas en o Docreto 19940 de 2016

rtificacion del pago a Salud. pensién ¥ ARL. En caso de tener contrato pucvo
fema Gieneral de Scpuridad Soctal en Satud como cotizante ¥ afiliacion a
a implementacion del Decreto 1273 de 201% ol pago de apories se hace de

11. Revisar diariamgnle que los venoequipos, d jes, buretrolesy | Ser on las actividades conlr les b do encuenta los documentos
11 | demas elementos invpsivos del paciente que manejan segun protocolo intitucionales relacionados con los procesos de enfermeria en el mes de Libro de Invenlario servicios
y se llevan gistros comespondientes comeclamente. AGOSTO 2023
12. Realizar la asigrfacion de paciente a cada auxiliar de acuerdo al 4 . A i
12 | nimero de pacientes] complejidad y de acuerdo a las necesidades del Se realizo la partipacion en las reuniones y capacitaciones progra a3 e Listado de Asislencia
o el mes de AGOSTO 2023
Servicio.
! ?aﬂ:apar a_ct.rvan ‘_|enle Eas susie_ma de viglancia epldem'faoglc.a Se garantizo el proceso de limpieza y desinfeccion, rutinaria y terminal de las
mediante la notificacfn oportuna de informes de los casos o posibles - 5 5 ; Lk v 7 ¢
13 : 5 .. | unidades del paciente asi como de las diferenles areas del servicio durante el | Formatos de Limpieza y desinfeccion
brotes infecciosos parh toma de conductas que prevengan la presencia
5 : = z fiiz mes de AGOSTO 2023
a ifer§cion de infecciones en los servicios.
I. . . Se realizo la loma de muestras de laboratorio al 100% de los pacientes
14 % Respon_der po.r K :nvenl:-?nos_ conservaudln yuso """“".‘?"" agios asignados y que requirieron la necesidad de la toma en el mes de AGOSTO Historias Clinicas Aplicative Dinamica
equipos, € insumos entr en el servicio. 2023
15. Realizar la asignjcidn oportuna de camas para los padientes que Se realizo la asistencia en la alimentacién a los pacientes asignados con
15 | los requi , realizagdo los )5 NEC ios para fal fin de forma grado de deependencia de ia conservando las precauciones Historias Clinicas Aplicativo Dinamica
oportung, colaborando con el giro de cama. eslablecidas en el mes de AGOSTO 2023
6. Cumplir con €] cpnograma de actividades establecido de multo
acuerdo con el supprvisor del conlralo, reportando las novedades Se realizo el control de liquidos adminisldados y eliminados al 100% de los PR W B . .
# % Hists |
1e presentadas por cada paciente asignado y novedades en equipos e pacientes asignados en el mes de AGOSTO 2023 istorigs Clmicas Apficativa Dinamicy
_ insumos del servicio.
17 1-;;2::1::; ::mh":l-‘: ::poremisiones e::S l1‘gull';r‘an l::inoz.]:::l:(l:leosg;av Se realizo el uso adecuado del uniforme duranle la programacion de Conceplo coordinadora
i P actividades para el mes de AGOSTO 2023
18. Dar cumplimientp a la Rewuﬁ' n 1985 de 1999 y al manual de Se garantizo la atencion del paciente con caliadad, calidez y humanizacion a
13 | manejo de historia cnica de la Subred. Contenidas en el formato de los pacientes asignados en el mes de AGOSTO 2023 y no hay reporie de Reportes de PQR
necesidad de persorfal que hace parte integral del presente contrato. PQR relacionados con la prestacion de mi servicio
7 g E Se garantizo la educacion e informacion al 100% de los pacienles asignados | Registro formato de educacion ubicado
19 | 19 Realizar el uso d4l uniforme de acuerdo al protocolo institucional. incluido su familia en ¢l mes de AGOSTO 2023 i Elstera thiea
Observaciones: )

OCM"@“'”C LayiPe &etban OillzngL.

Firma del Contratista

C.C. 52907255 de

BOGOTA

VISTO B'I.IENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 1

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 2

NOM BliE: JENNY PATRICIA BARAZETA AVILA NOMBRE: LUZ ANGELA CONTRERAS MORENO

CARGS: ENFERMERQ (‘ODI@.MS GRADO 20 CARGO: ENFERMERO CODIGO 243 GRADO 20
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CUENTA DE COBRO No. 19-2023 /
LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE

Nit.900.959.051-7

DEBE A:
CATHERINE NAYIBE BELTRAN VILLAMIL
C.C. 52907255 DE BOGOTA

LA SUMA DE:

" ($ 5.058.720) CINCO MILLONES CINCUENTA Y OCHO MIL SETENCIENTOS VEINTE PESOS M/CTE ,/

por concepto de: 270 HORAS Honorarios por Prestacion de Servicios en cumplimiento al contrﬁe/PS 4202/
2022, con afiliacion ARL riesgo 3 correspondiente al mes de AGOSTO de 2023,

EN LA DIRECCION DE SERVICIOS HOSPITALARIOS DE LA SYBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES COMO ;NFERMERO(A) PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES
CENTRO ORIENTE E.S.E. DEL 1 AL 31 DE AGOSTO 2023

(e Rotden ikl -

CATHERINE NAYIBE BELTRAN VILLAMIL
C.C. 52907255 BOGOTA
Teléfono: 3168989882

Dir: Carrera 132 #28C-64 SUR /
No Cuenta: 008480351516 1‘3)1( DAVIVIENDA
Fecha: 31 AGOSTO 2023

— s






pssed e oo Pag.
' “chriipensar  miplanilla.com ag. | 1def
Compensar operador de informacion certifica que procesé el pago realizado por:
Senor(a): CATHERINE NAYIBE BELTRAN VILLAMIL
No. Identificacion: CC52907255
Direccidn: CRA 13A NO 28C -64 SUR
Telefono: 4685709
Correc: CATHERINENAYIBE@HOTMAIL.ES
Ciudad: BOGOTA, D.C.
Nimero de Planilla: 69684849
CITE EL NUMERO DE PLANILLA PARA CUALQUIER CONSULTA DE PAGO
% CATHERINE NAYIBE BELTRAN Ni Empl 1
Nembre Apoitante VILLAMIL imero de Empleados
Tipo y niimoro de identificacién | CC52007255 [Periodo de Cotizacisn salud julio de 2023
Ntmero de planilla 69684849 Periodo de Cotizacion Pensién  |julio de 2023
Fecha pago 2023-08-04 Nimero de Administradoras 4
Ntmero de auterizacién pago 1487499 Total Pagado 617200
Bance 1083 Total Intereses de Mora 0
© CODIGO ADMINISTRADORA NOMBRE TOTAL PAGADO ”ﬂfﬁiggg
14-25 Riesgos Profesionales Coimana 45700 1
25-14 Administradora Colombiana de Pensiones - Colpensiones 296800 1
GCF22 Colsubsidio Caja de Compensacion Fliar 37500 1
i , EFPS0038 Caompensar EPS 234200 1
TIPO DOG.: cc
NO. DOCUMENTO; 52907255
APELLIDCS Y NOMBRES: CATHERINE NAYIRE BELTRAN VILLAMIL
I FONDO
. IBC IBC COTIZACION COTIZAGION NDO - |comzacion | aportE
Cod. EPS | C6d. AFP |IBC SALUL| pepcian | miEscos |1BG CAJAS SALUD |VALORUPC| L oic6N . | SOLIDARIDAD ¥ pieresieids Py
: SUBSISTENCIA _
EPS008 | 25-14 .| 1873600 | 1873600 1873600 | 1873600 234200 0 299800 i 0 45700 37500
!
Este documento estd clasificado como PRIVADD por parte de 1pensar Opéra de Informacion







