A SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.
s
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S0 orvichonde Suind. INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE ;

SurES.E SERVICIOS SIRSLIR:

DATOS DEL INFORME
Periodo a Certificar: Desde: 2023-10-01 Hasta: 2023-10-31
zg:ltlr);fista: del | ARTURO TRUJILLO MONTENEGRO Nimero de Documento: 1020783824
Correo Electrénico: atrujillomontenegro@gmail.com Ntmero Telefénico: 3163918090
Nombre del MARIA FERNANDA RUIZ Cardo: PROFESIONAL  ESPECIALIZADO Codigo - 24228
Supervisor: LOPEZ X803 AREA SALUD Grado: i
DATOS DEL CONTRATO
No. Contrato: 1577-2023 Aiio Contrato: 2023 CDP Contrato Inicial: 505
Perfil: MEDICO GENERAL
Direccién a la que Pertenece: DIRECCION DE SERVICIOS HOSPITALARIOS
Unidad de Servicios: USS TUNAL
LIQUIDACION DE SERVICIOS
Niamero Procetaje(%)
g A . ime Valor
Cz‘(f:;)oge Direccion Unidad Nll-;orazo Horas Hoia Total Centro de
Adicionales ¢ Costos
DIRECCION RESLss
I0ITN SERVICIOS TUNAL 96 0 37000 $3552000 51.6%
HOSPITALARIOS
VALOR
SRENVICHD $ 3552000 TRES MILLONES QUINIENTOS CINCUENTA Y DOS MIL PESOS
PRESTADO Al 7
MES:
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Inicio del Contrato 2023-02-01 IF:ICC'::I de Terminaclin del Contratoi i s ¢ 3
No. 'Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminaci6n No. Adicién Valor Adicién CDP
| 2023-05-01 2023-07-31 1 $0 0
2 2023-07-01 2023-08-31 2 $0 0
3 2023-08-01 2023-09-30 3 $0 0
4 2023-09-01 2023-10-31 4 $0 0




EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

5 2023-10-01 2023-11-30 5 $ 2220000 3158
No. Cuenta Segin el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar
1 FEBRERO $ 3108000
2 MARZO $ 3552000
3 ABRIL $ 3108000
4 MAYO $ 3552000
5 JUNIO $3108000
6 JULIO $ 3552000
7 AGOSTO $ 3552000
8 SEPTIEMBRE $2664000
vALommiciLDEL | VALORTOTMLDEL | pacoskeauzabos | Zomuaro
$ 27528000 $ 29748000 $ 26196000 $ 3552000

OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN.EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

Prestar servicios de perfil (medico(a))
acorde con la Lex Artis, segun necesidad
de LA SUBRED SUR E.S.E, de acuerdo
a los principios del Sistema General de
Seguridad ~ Social ~ (SGSS), Sistema
Obligatorio de Garantia y Calidad
(SOGC) y demas normas concordantes

_PRESTAR SERVICIOS COMO MEDICO EN
HOSPITALIZACION

-PRACTICA CLINICA

Realizar actividades de informacion,
educacion, comunicacion, encaminadas a
promover y prevenir la enfermedad y el
autocuidado de la salud a nivel
individual, familiar y comunitaria

/
_EDUCACION AL PACIENTE Y SU FAMILIA
PARA EL ADECUADO TRATAMIENTO :

-PRACTICA CLINICA

Registrar en la historia clinica toda la
informacion del acto medico, de forma
veraz, secuencial, coherente, legible,
clara, sin tachaduras, enmendaduras,
intercalaciones o espacios en blanco, sin
utilizar siglas, distintas las
internacionalmente aprobadas),
simultanea o inmediatamente despues de
su realizacion, con Integralidad,
Secuencialidad, Racionalidad cientifica
(logica, clara, completa) y demas
criterios que defina el Ministerio de
Salud y Proteccion Social o Entes
competentes que regulan la materia
(Resolucion 1995-1999, 839-2017 norma
que la modifique o sustituya)

-REGISTRO EVOLUCIONES, FORMULACION, Y
TRATAMIENTO EN DINAMICA DIARIAMENTE
CON SU RESPECTIVO , SEGUIMIENTO DE
PACIENTES

-REGISTRO DINAMICA

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur —- Cédigo postal: 110611

www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
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OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

Apoyar la elaboracion, actualizacion de
formatos, protocolos, guias,
procedimientos de medicina y adherirse
a los mismos, incluyendo el
diligenciamiento  del  consentimiento
informado, estadisticas vitales, MIPRES,
en los casos pertinentes garantizando las
normas universales de bioseguridad

-REALIZAR DE ACTUALIZACION Y
SEGUIMIENTO A LOS CAMBIOSDE GUIAS Y
PROTOCOLOS SEGUN LA NECESIDAD DEL
SERVICIO

-GUIAS Y PROTOCOLOS

Apoyar en la identificacion,
caracterizacion, inscripcion, manejo,
seguimiento y canalizacion a usuarios a

-REALIZAR VINCULO Y COMUNICACION

5 las diferentes rutas de atencion en salud, ASERTIVA, PRECISA Y :CLARA CON LOS -PRACTICA CLINICA
asi como la consolidacion de | PACIENTES Y FAMILIARES
informacion para la trazabilidad de
indicadores de la salud
Articular acciones con los equipos
misionales para el manejo integral y [ -DAR CUMPLIMIENTO A LAS ACTIVIDADES :
5 cuidado del paciente, de acuerdo a la | ASIGNADAS DE ACUERDO A LA NORMATIVA SRAGTICAGLINICA
normatividad legal vigente
e (Cvatuan, Jognosticar, definit | _yALORAREVOLUCIONAR Y PRESCRIBIR A
7 cuadro clinico del paciente que consulte | SOS PACIENTES = A SU CARGO Y | puoiare o nvaAMICA

a LA SUBRED SUR E.SE., hasta su
egreso y-o0 seguimiento ambulatorio

REGISTRARLOS EN LA HISTORIA DE CADA
PACIENTE

Informar  oportunamente - a  familiar,
acudiente, representante o Entidad
8 custodia del paciente, la evolucion,
riesgo, complicacion del cuadro clinico
objeto de tratamiento

-COMUNICACION ASERTIVA CON
FAMILIARES Y PACIENTES,INFORMACION
CLARA Y OPORTUNA

-PRACTICA CLINICA

Otras actividades propias del perfil que
9 fortalezcan el  desarrollo de las
actividades misionales.

-SEGUN LA NECESIDAD DEL SERVICIO

-PRACTICA CLINICA
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al que corresponde el Fecha de Pago Ntmero de Planilla
pago
Valor de Honorarios
ANO MES ARNO MES DiA Certificados el Mes Anterior B 2564000
66287368
2023 SEPTIEMBRE 2023 10 10
Valor honorarios certificados el mes anterior en letras DOS MILLONES SEISCIENTOS SESENTA Y CUATRO MIL PESOS
Entidades Aportantes a | Ingreso Base Valo.r Valor
Item 3 ; g 1 Minimo de
Seguridad Social de Cotizacién Aportado
los Aportes
ADMINISTRADORA
Pensionado NO COLOMBIANA DE $ 185600 $ 186400
PENSIONES COLPENSIONES
$ 1160000
Salud COMPENSAR $ 145000 $ 145600
ARL SURA $ 28258 $ 28500
Caja de Compensacion NO Total $ 336655 $ 360500
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria BANCO DAVIVIENDA S.A. Tipo de Cuenta AHORROS Numero de Cuenta 77700003955

ATV TDUNL L\@T\mm‘sué@‘&c)

ARTURO TRUJILLO MONTENEGRO

1020783824

f

=

MARIA FERNANDA RUIZ LOPEZ

PROFESIONAL ESPECIALIZADO AREA SALUD

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur —- Cédigo postal: 110611

H'H"‘I’.S"hl‘L’d\'ll)'.gUV.C()
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2023




enlace»

operatiwvo

Recibo Pago

Nit de comercio operador de informacién
900089104-5

Razon social del operador de informacion
Enlace Operativo

Descripcion

Pago de Seguridad Social

Fecha

10/10/2023 14:56

Periodo de cotizacion otros riesgos
septiembre 2023

Periodo de cotizacion para salud

septiembre 2023
Empresa ID
ARTURO TRUJILLO MONTENEGRO 1020783824

Nombre aportante

ARTURO TRUJILLO MONTENEGRO
Direccion IP de origen

10.0.19.58

Datos Valores pagados

Administradora : Valor sin Mora | Valor Mora Total
COLPENSIONES $185,600.00 $800.00 $186,400.00
COMPENSAR EPS $145,000.00 $600.00 $145,600.00
ARL SURA $28,300.00 $200.00 $28,500.00
Subtotales
Valor sin mora \ Valor mora

$358,900.00 $1,600.00

Referencia de pago / N° planilla
66287368

Tipo de planilla

|

Numero transaccion bancaria / CUS
211990608

Banco

1051 - BANCO DAVIVIENDA

Total pagado

$360,500.00
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Leads Manager

Sales Manager

Options I | Want To ...

Work Avea — Configuration Nenager — Sales Confract Management — View Contract

1

General Information

SalesContract saved successfully!
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T arturo trujillo m...

Search. .

27 Condmcs Can;:el 4 Previous Step Buye} Evaluation Next Step ]
3 Catalogue Items ¥ i :

VIEW CONTRACT
4 Attestation Documents Contract Execution
5 Contract Dosument ) Percentage () ItemReception
6 Budget Information
7 . Contract Execution Contract Invoice
8 Contract Versions Registration authorization is needed? ()Yes © No
9 Non-Compliances Payment ID Invoice Nr Issue Date Reception Date Invoice Total Value State
: No items found...

[ Create |
Contract Execution Documents
Description File Name Uploaded by

i) 1577-2023 CUENTA FEBRERO CUFNTA ARTUROQ.pdf Supplier download Detail

0 1577-2023 CUENTA MARZO cuenta marzo arturo.pdf Supplier download Detail

0 11577-2023 CUENTA ABRIL CUENTA ARTURO ABRIL 2023.pdf Supplier download Detail

0 11677-2023 CUENTA MAYO CUANTA ARTURO.pdf Supplier download Detail

0 1677-2023 CUMTA JUNIO CTA ARTUTRO.pdf Supplier download Detail

0 1677-2023 CUENTA JULIO Arturo Trujillo Montenegro julio 2023.pdf Supplier download Detail

0 1577-2023 CUENTA AGOSTO CUENTA ARTURO AGOSTO.pdf Supplier download Detail

O 1577-2023 CUENTA SEPTIE,MBRE cuenta arturo.pdf Supplier download Detail
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