SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.5.E.

Subred |l’:1£§!al!a

o Servidios de Sl INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE

Sur E.5.E, SERVICIOS

DATOS DEL INFORME
Periodo a
Certificir: Desde: 2023-10-01 Hasta: 2023-10-31
ggll:'t];;f:s o del | ¥ AREN DAYANA RODRIGUEZ GONZALFZ Nitmero de Docuincnte: 1030688166
Correo Electrénico: redriguezkarendayana62@groail. com Nimere Telefénico: 3160437780
Nombre del SANDRA MILENA Car - PROFESIONAL ESPECIALIZADO - Cédigo -
Supervisor: CERINZA SATIVA go: REFERENTE DE PROCESO Grade:
DATOS DEL CONTRATO )
No. Contrata: 2073-20% Afio Contrato: 2023 CDP Contrato Inicial: 505
Perfil: ' AUXILIAR DE ENFERMERIA
Direceitn a la que Pertenece: DIRECCION DE SERVICIOS DE URGENCIAS
Unidad de Servicios: S8 MEISSEN
LIQUIDACION DE SERVICIOS
. Nam rocetaje(?
Centro de . . . Namero umero Yalor F je(%)
Direccién Unidad Horas Total Centro de
Costos Horas . . Hora
Adicionales Costos
DIRECCION DE Uss
BO2ME SERVICIOS DE MEISSEN 186 3] 10510 $2017920 103,2%
URGENCIAS
VYALOR
SERVICIO . . : J—
PRESTADO § 2017920 DUn MiLLONES DIECISIETE MIL NOVECIENTOS VEINTEPESOS
MES:
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Inicio del Contrato 2023-02-01 frf!"c'l‘;‘l de Terminacion del Contrato | 54,y o5 30
No, Prorroga Fecha Inicio TFecha Terminacién No. Adicion Valor Adicitn [810) 4
1 2023-05-0% 2023-07-31 1 % 1765680 1557
2 2023.07-01 2023-08-31 o 2 . $2080880 - 2807
3 2023-08-01 2023-09-30 BEN $ 1860270 2430




EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO.

4 2023-0%-01 2023-10-31 4 $ 1828740 2818
s 2023-10-01 2023-11-30 5 $ 1702620 3155
No, Cuenta Segiin el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar
1 FEBRERO $ 1765680
2 MARZO $ 1954860
3 ABRIL $ 1891800
4 M,"%YO. $ 1954860 -
5 JUNIO 3 18911800
6 JULIO $2112510
7 AGOSTO $1828740
8 SEPTIEMBRE $ 1639560
R, | WORTTMDR | aGoswmavizavos | SO
$ 7819440 F 17057730 § 15039810 $2017920
. ACTIVIDADES DESARROLLADAS
omcAcoNEs O (AS| | INELIRONO I T onucro o miveners
OBLIGACION

1 acuerdo a
General

los  principios

1). Prestar servicios de perfil (auxiliar de
enfermeria) acorde con la Lex Artis, segun
necesidad de LA SUBRED SUR ESE, de

de Seguridad Social
Sisterna Obligatorio de Garantia y Calidad
{SOGC) y demas normas concordantes.

del  Sistema

(SGSSY,

-Se presta servicio como auxiliar de enfermerfa en
el area de urgencias, desempaiiando actividades
encaminadas hacia una atencidn integral y
humanizada desde el ambito de la safud, a fin de
garantizar el cunidado, igualdad, eficiencia y
cficacia garantizando mejerfa vy resuliados
positivos en la salud de los usvarios. - Se garantiza
un trabajo er equipo en conjunto con todo el
personal de enfermeria (jefes y auxiliare de
enfermerfa) trabajando diariamente bajo nosmas,
protocolos y fundamentos que impacten
positivamente los servicios de salud brindados. -
Se fomenta la seguridad y prevencion de riesgos
para generar atencién segura y de calidad

-Notas de enfermeria. - Actividades de
enfermeria. - Diligenciamiento  de
formatos y encuestas - Uso correcto de
DINAMIC. - Asistencia a capacitaciones

familiar y comunitaria.

2). Realizar actividades de informacion,
educacion, comunicacion, encaminadas a
2 promover y prevenir la enfermedad y el
autocuidade de la salud a nivel individual,

-Se explica a los usnarios sobre la importancia de
rormas de bioseguridad incluyerdo lavado de
manos. - Se fomentan sobre higiene personal:
(bafto de usuarios posirados en cama, asistencias
en ducha a pacientes). - Se indica a familiares y
usuarios sobre importancia del cuidado de la salud
y actividades de higiene. - Se diligencia en
sistema las actividades fomentadas.

- DINAMIC: notas de enfermeria -
actividades de enfermeria -
diligenciamiento de formatos de
limpieza y desinfeccién - asistencia a
capacitacién sobre los cinco momentos
de contacto con el paciente, higiene de
manos, usuario y unidad
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OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS

ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCEA

3). Registrar en la historia clinica la
informacion de la intervencion al paciente,
plan de cuidados de enfermerla, simultanea
o inmediatamente  despues de  su
realizacion, con Tntegralidad,
secuencialidad,  racionalidad  cientifica
(logica, clara, completa) y demds criterios
que defina el Ministesic de Salud y
Proteccidn Sccial o Entes competentes que
regulan la materia (Resolucion 1995-1999,
839-2017 norma que la
modifique sustituya), ¢ informar de forma
oporiuna a la enfermera y-o medico del
servicio, los cambios en el estado o
evolucion del paciente.

L3

-Se revisa y se registra detalladamente el mancjo
de enfermeria brindado al paciente: actividades de
enfermeria; como toma de signos, toma de
paractinicos ( . TAC, RX, EK(G,
LABORATORIOS, entre. otros), traslades y
demds - procedimientos realizados durante la
atencién a los usuarios. - S¢ consulta [a historia
¢linica y los folios generados a fin de trabajar a la
par con tas médicos y demds especialidades con el
objetive de Hevar un registre claro de los
procedimientos de cada paciente y evelucién en su
estado de salud. - Bn conjunto con las jefes de
turno v medico se hace seguimiento a plataforma
SIASUR  para  versificar  examante  los
procedimientos anexos

-Uso de DINAMIC: historia clinica,
notas de enfermeria, diligenciamiento de
escalas, diligenciamiento de cuidado de
enfermeria, - Diligenciamiento  de
encuestas  institucionales sobre la
importancia [a historia clinica y sus
anexos. - Diligenciamiento de formatos
en flsico. - Notas de enfermeria,

4), Apoyar la elaboracion, actuatizacién de
formatos, protocolos, guias, procedimientos
de enfermeria y adherirse a los misuios,

incluyendo el  diligenciamiento  del
consentimiento informado en lo- casos
pertingntes  pgarantizande  las  normas

universales de bioseguridad.

-Se¢ diligencian consemtimiento ¥y  profocelos
indicados por institucidn, como consentimiento
informado de enfermeria. - El personal de
enfermeria saluda y se presenta en los recibo y
entrega de tumno, anexo explica al momenio del
ingreso del paciente sobre atencién brindada
proporcionando confianza y humanizacion. - Se
explica de manera clara y asertiva lanto a usuarios
como a familiares sobre procedimientos invasivos
come no invasivos (paso de sonda o traslado de
camay.

-diligencimaiento Formatos ¢n fisica, -
notas  de enfermeria. - uso de
DINAMIC. - explicacién verbal.

5) Apoyar el proceso de alta lemprana,
fortateciendo conecitnientos del paciente y
la familia en la promocion de habitos
saludables, autocuidado- y  cuidados
especificos de acuerdo a fratamiento y
recomendaciones medicas, dejando registro
escrito en la historia clinica y -0
documentos destinados por la institucion.

-Se fomenta tanto-a famitiares como usuarios los
hibitos de vida saludabie y se parlicipa en la
rehabilitacién y cuidado de usuarios con
Fimitacién de sus funciones vitales, - Se brinda
atencién oportuna y segura garantizando la
mejorla de los uswarios como por ejemplo en
conjunto con jefe de enfermeria verificando el
tratamiento medicamentoso con los correctos, - Se
presta atencién desde los diagnésticos y estado de
salud de cada usuario, a fin de que los
tratamientos v cuidado sean adecuados segin la
necesidad v patologias de los pacientes. - Se
ditigencias todos los campos de DINAMIC para
llevar un registro detallado de cada usuario. - Se
realiza atencion desde los protocolos ¥
lineamientos institucionales. :

-registro de DINAMIC. - consulta de
historia clinicas - diligenciamiento de
formatos anexos, -  asistencia a
capacitaciones referentes al tema. -
actividades de enfermerfa - notas de
enfermeria.

6) Otras actividades propias del perfil que
fortalezean el desarrollo de fas actividades
misionales,

-Se foreenta el autocuidado - Se verifican las redes
de apoyo familiar, por ejemplo, en el case de
pacientes de cuidados paliativos. - Se explica
sobre la importaneia de la asistencia de enfermeria
y cuidados desde las patologlas de los pacientes. -
Se realiza desinfecciones rufinarias y lerminales
seglin requerimiento del servicio, como por
ejemplo mancjo de cquipo biomédicos o
implementacién de estrategia centinela. - Se asiste
a capacitaciones y reuniones requeridas por las
instituciones como garante de capacitacién y
aprendizaje continuo para continuar brindando
atencién de calidad. - Se trabaja desde el sector
asistencial y administrative para brindar servicios
oportunos v de calidad.

-diligenciamiento de formatos como por
¢jemplo limpicza y desinfeccion - uso
de Dinamica Gerencial - Asistencia a
capacitaciones -~ diligenciamiento  de
listas de asistencia a diversas reuniones
y capacitaciones.
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al que corvesponde et Fecha de Pago Numero de Planilia
pago
Valor de Henorarios Certificados el
ANO MES ANO | MES | pia Mes Anterior $ 1639560
1057651511
2023 SEPTIEMBRE 2023 10 12
Valor i . tificad | mes anteri let UN MILLON SEISCIENTOS TREiNTA Y NUEYE MIL QUINIENTOS
alor honorarios certificados el mes a or en letras SESENTAPESOS
ltem i;zg&iﬁ; a Ingreso Base de | Valor Minimo | Valor
Seguridad Social Cotizacitn ¢ Ir~ Aportes Aporiade
Pensionado ' NO PORVENIR $ 185600 8 185600
Salud N SALUD TOTAL $ 1160000 $ 145000 $ 145000
ARL 3 POSITIVA $28258 5128300
Caja de Compensacidn NO Total $ 336655 3 358900
INFORMACION DE PAGO
Pt
Entidad Bancaria BANCOLOMBIA S.A. Tipo de Cuenta AHORROS Niimero diéuent\ 89526831579
n
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KAREN DAYANA RODRIGUEZ GONZALEZ
1030638166

SAND{I?X MILENA\CERINZA SATIVA
PROFESIONAL ESPECIALIZADO - REFERENTE DE PROCESO

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Cédigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
Teléfone 7300000 Ext 26017
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UTCLIQUIDAGION® -~
NSO e L CONSOLIDADA
Fecha creacion reporte: 2023-10-12, 01:35:42 PM  Tipo Planilla: I PLANILLA INDEPENDIENTES

Numéro Planifla: 1057651511

Petfodo Cotizacidn:  septiembre de 2023 Periodo Servicio:  septiembre de 2023 Referencia pago (PINY: 8841186000

i. DATOS DEL APORTANTE

Razén Sociali :|KAREN DAYANA RODRIGUEZ GONZALEZ
. 1101030688166

HINDEPENDIENTE

NATURAL

‘|BGGOTAD.C.

Documento lcLssur#r1B-09
‘de Enr ‘(3160437780
UNICO

BOGOTAD.C.

Total Afiliados

‘|POSITIVA DE SEGUROS

. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones - Salud Riesqgos Parafiscalos
Sartcacin : EEEE | Pomion s | =
o 10z0eaots [KARTH BAYRNARODRIGUE? | g # _ _ &

S1190000 5 165.600(ZPS007) SALUD TOTAL EPS $110000  § 14500 249 $28.30)

H.TOTALES
oo {incapacidades; ;|- UBTOTAL S
Licenclas: Saldos: [:: “INTERESES DE-
S Faver) ERS - MO :
3 1.160.300, $ 1.160.000] S 1.160.000 50| $ 185.500 % 146.000 $28.300 $9 s0 S0 S0 &0 S0 § 358500 50 $358.80¢

Pagna i de 1
Lirreas de Servicio FoncSIMPLE: Bogota 601 4445634 - Cali: §02 $540577 - Medellin: 604 5146668 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 6§05 6345444

- Persira: 606 3402582 - Barranquilla: 805 3618850 - Resto del Paiy: 018000 971 971 - (Mds que Facil, SIMPLE!

Antes de imprimir, asegiress gue sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente estd en nuestras manos.
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1Se requlcren emisionas e cédigos de autorizacion? S8 No
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Descriprion Nombre det archive GCargado par
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