Lubeed Imegrada
di Servicios de Salud

SurESE.

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

INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE

SERVICIOS

il

DATOS DEL INFORME

Periodo a Certificar: Desde: 2023-09-01 Hasta: 2023-09-30

Nombre del Contratista: HECTOR FABIAN CORREA FLOREZ Namero de Documento: 1013625007

Correo Electréonico: fabiancorrea0902¢gmail.com Niamero Telefonico: 3124186828

Nombre del Supervisor: }\4'(1::: ALES FOLRICURS Cargo: IENFERMERO Cédigo - Grado: 243-20

DATOS DEL CONTRATO

Ne. Contrato: 2120-2023 Ajdio Contrato: 2023 CDP Contrato Inicial: 505
Perfil: AUXILIAR DE ENFERMERIA

Direccion a la que Pertenece: DIRECCION DE SERVICIOS DE URGENCIAS

Unidad de Servicios: USS TUNAL

LIQUIDACION DE SERVICIOS
Nuamero Procetaje(%)
Centro de % : : Numero Val
i Direccion Unidad Horas el Total Centro de
Costos Horas s tHora
Adicionales Costos
DIRECCION DE "
V021S SERVICIOS DE | (RASLADO 1 150 0 10510 $1891800 | 96.8%
URGENCIAS e

VALOR

GERVICIO 5 1891800 UN MILLON OCHOCIENTOS N A B 1K s P :

PRESTADO AL C INTOS NOVENTA Y UN MIL OCHOCIENTOS PESOS

MES:

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Tnicio del Contrato 2023-02-01 :::c :‘:l Ss Termingcion delComiontn |5 sh
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacidn No. Adicion Valor Adicién cop

1 2023-05-01 2023-07-31 1 $ 1639560 1557
2 2023-07-01 2023-08-31 2 $ 1639360 2107

3 2023-08-01 2023-09-30 3 $ 1765680 2430
4 2023-09-01 2023-10-31 4 $ 1765680 2818







OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

4). Apoyar la claboracion, actualizacion de
formatos, protocolos, guias, procedimientos
de enfermeria y adherirse a los mismos,
4 incluyendo el diligenciamiento  del
consentimiento informado en los casos
pertinentes  garantizando  las  normas
universales de hioseguridad.

-Para el mes de 1 al 30 septiembre 2023 se apoya
en los procesos de atencion y traslados internos de
pacientes en la unidad movil, los cuales son
dirigidos a las unidades de la subred, prestando el
debido servicio y apoyando en los procesos
misionales asistenciales de la entidad en cada
unidad segiin corresponda,

-Historia Clinica

5) Apoyar el proceso de alta temprana,
fortaleciendo conocimientos del paciente y
la familia en la promocion de habitos
saludables, autocuidado y  cuidados

-trabaja en equipos con las unidades de nuestra
subred sur, al momento de realizar los traslados de
tas umdades moviles para que se brinde una
adecuada atencion a los pacientes y asi mismo

5 ; : i ; . -listados de asistencia
especificos de acuerdo a tratamiento y | apoyar en los servicios cuando se requiera. Se
recomendaciones medicas, dejando registro | asiste a  reunones  programadas, se  tiene
escrito en la historia clinica y -o | adherencia a seguridad del paciente cuidando que
documentos destinados por la institucion, n se presenten eventos
6) Otras actividades propias del perfil que
6 fortalezean el desarrollo de las actividades -bitacora

misionales.

-de mas actividades asignadas en el transcurso mes

Carrera 200 No. 47 b - 35 Sur --- Cddigo postal: 110611

www.subredsnr.gov.co
Teléfono 7300000 Lxt 26017
© Siasur - 2023
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