SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E e b i

APOYO - GESTION DE CONTRATACION ¥E 0112
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO CHA AR

ATOS GENERALES DEL CONTRATO

No. CONTRATO - OPS: PS4001 | 05 p No: 530 HHREo e pocme i i
2022 Servicio al que pertenece: URGENCIAS PEDIATRIA
Unidad a Ia que pertenece:  |[UMHES SANTA CLARA
Nombre del Contratista: | FELISA CERQUERA RODRIGUEZ, ] cc. [28.869.798 | de: [ORTEGA |
Fecha Inicio: Fecha Terminacién Inicial: Valor Mensual: Valor a cobrar: |$ 2.102.424 ]
- ——————————
ADICION/| | VALOR | (., |FECHADE| FECHADE N R LR VALOR A PAGAR v&[ﬁm NOMERoDE | FECLCLDE
OTROSL | ADICION INICIO | TERMINACION CTA COBRO SOCIAL PLANILLA PLANILLA
1 3 247.720 OB 2023-03-28 1 FEBRERO 3440 60 5320400 19397453 A0TI0I2
= b4 MARZO 3 1L.707.480 5 329400 S43041E29 T30
3 3 ABRIL 52203200 $ 320400 N}Slﬁfﬂ AN2002
4 4 MAYO $2.042200 $ 329400 9433234342 5105/2022
5 g TUNIO 51985 550 $ 329,400 5435780781 51053022
G [ JULIO 5 ) 985551 5320400 G436985889 11/407/2022
7 7 AGUSTO 52155740 $ 329 400 GAIBIS0TY BARR2
i # SEFTIEMERE 3 2042280 £ 325 400 Q33971 5897 BAWNZ
9 9 OCTUBRE 2155740 § 320400 DLROTO63 THIV2022
10 10 | NOVIEMBRE $2059.010 § 230400 9442367789 81172022
1 11 | DICIEMBRE $ 1LRT2090 § 329 400 54401 7060 9122022
12 12 ENERO 2023 52099050 3 230300 SRRNS001 20 H013023
13 13 FEBRERO 2023 $ 2080, )00 382 100 5268501 10272023
14 MARZO 2023 $ 2.042.280 §3R2 100 MHTTES 36 3032023
15 ABRIL 2023 52164 260 $ 32 100 SMBIGERET 1 204720023
16 | MAYO 2023 52349768 F32 100 G SOSTESRE 1240572023
17 | JUNIO 2023 $ 2,226,006 $ 382 100 0452060375 9062023
18 [JULIO 2023 32349 768 5 3R2.100 453227335 110772023
19 ,\(K-‘I_S'[‘K')_,_EEE,\ 5 1.978.752 5382 100 T3453E05T 11082023
20 SEFTIEMERE 51916916 5382 100 9455884716 1208{2023
21 JOCTUBRE 2023 $2.102424 S 382100 G337318236 1071072023
e ket B8 PAGOS SALDO DEL
esumen CONTRATO REALIZADOS CONTRATO
5 45.441.000 5 41.998.855 % 3.689.865
2, INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS ¥ AVANCE EN CUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL CONTRATO
OBJETO DEL CONTRATO

PRESTAR SERVICIO TECNICO COMO AUXILIAR DE ENFERMERIA 1l PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE SERVICIOS HOSPITALARIOS DE LA SUBRED
INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E,

Relacién de actividades para ¢l periodo: Dhesde: {m!-!MI | Hasta: |:m3.|-u| |

1] PCION DEL DESARROLLO

OBLIGACIONES ESPECIFICAS

. ACTIVIDADES DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE
s
(Law ewtipubuctas en ln minots) CADA OBLIGACION PRODUTO O EVIDENCIA

1 Recibir y entregar tumo de acuerdo a lo acordado con ¢l Supervisor v |Se recibe y entrega tumo en tiempo y forma segim 1o acordado con el supervisor | ion d SR

de conformidad al objeto misional de Ta Entidad en ¢l mes de OCTUBRE 2023 L ki

Prestar el servicio de conformidad con Ia progr ion de agenda Se cumplio con la asignacion del cuadro de tumos asignada desde la
2 facordada con ¢l supervisor del contrato, para ¢l desanollo de sus coordiancion de enfermeria de OCTUBRE 2023 Programacion de actividades

factividades

Controlar los signos vitales de cada uno de los pacienles asignados con

3 la pcnudn:l at m-‘qund‘; segun orden médica, orden de Enfermeria y - |Se realizo el contro de signos vitales segim protocolo de la Subred Inteprada de Historias clinicas aplicativo dinansiica

Jprotocol I, infe do al médico y enfermera las Servicios de Salud Centro Oriente de OCTUBRE 2023
alteraciones encontradas y registrindolas en la historia clinica digital.

Oricntar y preparar a los pacientes para cxdmencs diagnéstico de

4 facucrdo con los protocolos de manejo y lecnologia requerida, segin FL 30030 dc lory oy 4e realizo preparacion jibc

le explico los procedimientos a realizar, para el mes de OCTUBRE 2023

Historias clinicas aplicatico dinamica

stablocidas para cada proced
IRestizar actividades propias del cuidada de en 6 pevisticnd Se r‘aallzlu Ia}(?cnhﬁcanlum del 100% de .kf-s pacientes umv.\n_ndo los d..ﬂ_ns de o I
5 ascionas i 1 i e b de et Ia historia clinica, manillas tableros, sc diligencio formato de riesgo de caidas, |Historias clinicas aplicatico dinamica
g S T pee rerviion de sand, para ol mes de OCTUBRE 2023
P Notificar inmedialamente las aceiones inseguras ocurridas a sus Se realizo el reportes de los sucesos de seguriadad identificados, para ¢l mes de Se m";‘i P F,d:" :;-e"l‘.“ ld‘m m:iio

[pacientes al médico de tumo, jefe inmediato v en el sistema de reporte. |OCTUBRE 2023 de Tos dif es canales de reporte,




Informar a la enfermera jefe del servicio y al médico tratante, sobre los
cambios del estado elinico de los pacientes en forma oportuna ¥

-~

adecuada,

que

ely

3¢ notifica de forma verbal y escrita a la jefe de tumo ¥ medico tratante sobre
bi i para el mes de OCTLU

E 2023 Historias Clinicas Aplicativo Dinamica

|Revisar la Historia clinica de los paci ignad iend
evolucidn diania, tratamicnto, para realizar el plan de cuidado de
Enfermeria integral del paciente.

su
&

Se aplica ¢l
OCTUBRE 2023

P;zl‘:?mmmdn por la jefe en cada tumo, para ¢l mes de

Historias Clinicas Aplicativo Dinamica

Mantener limpio v ordenado la unidad de los pacientes asignados

Se realizo limpienza recuerents entre semana v fines de semana desinfeccion

9 1 para mant, limpio y ordenada 1 unidad del , para el mes de]F de Limg y desinf
plcariesSe e OCTUBRE 2023
{Ditigenciar los registros de las at I Fimi actividades ’
© intervenci que permi tener actualizados Jos informes ; e TE] FER .
10 festadisticos definidos por la normatividad vigente ¥ todos aquellos :;9;{;;;;”3’;;;‘“ plimicnto de las wattcionalodon wl ik dp |Scguimicato supervision
i i0s para ¢l cumplimiento de fos procesos de costas y |7~ 0
facturacidn.

Cumplir las normas institucionales de bioseguridad, vigilancia
11 fepidemiologica, gestion ambicntal, salud ocupacional y demis politicas
Institucionales.

Se realizo cumplimento de dircetrices y prot 2
Servicios de Salud Centro Oriente para ef mes de OCTUBRE 2023

'-dc!aSyA" la de

Seguimiento supervision

Responder por los inventarios, realizar control, conservacian ¥ uso

mes de OCTUBRE 2023

/

2 lecuado de los equipos, el ei t, al igual que el cuidado [Se realizo 1a revision diaria del inventario carrespondiente al arca en el mes de S ision
de la infracstructuna del servicio y/o drea donde se encuentre OCTUBRE 2023 & i
desarrollando las actividades.

Cumplir con los procesos, procedimientos, guiny y demas normas Se realzo fimi de las actividad s de la i de enf ayel, . . o i

3 Licfinidas por I entidad. de conformidad con el objeto del contrato. cfe inmediato para el mes de OCTUBRE2023 Seguimicnto supervision

14 | Asistir yeap s prog Tas pii In cakidad S¢ realizo la partipacion en las ¥ cap pr para el il Adiicaet

|Realizar la toma oportuna de las muestras de laboratorio que requictan

1 |1os pacientes con ¢l fin de agilizar el tratamiento,

5
2023

asignados y que requi

Se realizo la toma de muestras de laboratorio al 100% da Tos pacientes "
rieron la necesidad de 1a toma para el mes de I)C‘I'(.-(I;RF_

Historias Clinicas Aplicative Dinamica

Asistir en la alimentacién a los pacicntes asignados conservando las

16 : P ¥
precauciones establecidas segin el caso,

Se realizo la asistencia en la ali

i 1

de decpendencia de enfermeria conservando las precauciones establecidas para
el mes de OCTUBRE 2023

alosp con grado

Historias Clinicas Aplicativo Dinamica

& I

Realizar el control de liquid y
17 jen forma oy ¥ ad da Jos resultados de do al protocol
Jinstitucional.

|5e realizo el control de liquid

i

Tad,

al 100% de los

[pacicntes asignados en el mes de para ¢l mes de OCTUBRE 2023

s e 1
y Historias Clinicas Aplicativo Dinamica

8 hPom.l el uniforme tenienda en cuenta las nomas de higiene v
bioseguridad de la Subred.

Se realizo el uso adecuado del uniforme durantc la programacion de actividades
ppara el mes de OCTUBRE 2023

Cancepto coordinadora

del

Timdad

Se garantizo la at

con

Aalidez v |

tener en casa de acuerdo a la situacion clinica del pacicnte.

19| o t::u 0 t::d_ﬁ' 3 cfl:_'dd": T 'umzl:i ;n E‘IMI:: dd;nd::am los pacientes asignados para ¢l mes de O(TI'UB}'.{E)B ¥ no hay reporte de Reportes de POR
manizada consarvande el respeto por la dignidad humana, POR rel dos con La prest do mi servicio
, i ; it = . i .
20 Imedid d anlocn'iln; . };.I;I?m:i:l N ,13‘;. oF zct;gldaa Seg laed e infl al 100 de fos y gnad Registro fi de educacion ubicado en
¢ PN anay. o sdados epoclicosa [ e il para el mes de OCTUBRE 2023 Historia clinica

Nota: Es deber contractual snexar la certificacsion del page o Sahad, pension y ARL En ciso de lener
contrato mueve adjunitar el soperte de afihackin al Stiema Ceneral de Seguridad Social en Salud como
coluzmate y afilieidn a pensicn., Teniendo en cuents que con ba imphemerttaciin del Decreto 1273 de

[Mantener 1a resenva de la infe clinica y 1 de los Se garantizo el 100% de confidencialidad de Ia informacion de los pacicntes i i
— cientes. asignados para el mes de OCTURRE 2023 Seguimiento suporvision
Ejercer las activi a.dcs: propias de la fm' cidn l?m:cu de conf(.rrmld:d El 100% de las sctividaden reslizadss & % il i o e
22 feon las normas ylo reg de al objeto v las et 8 casils s o fenins boiniton 1 Z 3 UBRE 2023 Seguimiento supervision
nccesidades del servicio. Jremreniio L S compelencias tecnicas para el mes de ogm
Observaciones:

L e Ceqna o

2014 ol pago de aportes ke hace de maners vencida de ncuerdo con b fachs establecil en ©l Decreto Firma del Contratista
| 1990 de 2016 C.C. 28 869,798 de ORTEGA-TOLIMA
VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 1 VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 2
NOMBRE: PATRICIA BARAZETA NOMBRE: JOHON JAIRO RODRIGUEZ APQYTF,
(JHL<
CARGO: ENFERMERO CODIGO 243 GRADG 20 CARGO: NEE : L3 GRADO 20
Mok coniota chipe A Mo e
Tl o Gl - T ac —
FIRMA \p Enfli™g: FIRMA
Y




CUENTA DE COBRO No. 21-2022

LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.
NIT 900.959.051-7

DEBEA

FELISA CERQUERA RODRIGUEZ
CC: 28869798 DE ORTEGA TOLIMA

LA SUMA DE:

(2 102 424) DOAMILLONES CIENTO DOS MIL CUATROCIENTOS VEINTICUATRO PESOS m/cT

P

Por concepto de: 204 HORAS Honorarios por Prestacién de Servicios en cumplimiento del Contrato No. . PS 4001 2022, con
afiliacién ARL RIESGO 3 correspondiente al mes de octubre de 2023

OBJETO: PRESTAR SERVICIO TECNICO COMO AUXILIAR DE ENFERMERIA 1| PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE
SERVICIOS HOSPITALARIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E DEL 01/10/23 AL 31/10/23

j.L_re o Coguire £,
FELISA CERQUERA RODRIGUEZ
Cedula: 28869798 de Ortega Tolima
Teléfono: 3136164023
Direccion: calle 91B N* 3-91 sur
Cuenta DE AHORROS: N* 462870054535
BANCO DAVIVIENDA
31 OCTUBRE DE 2023.




W cliuned -

DATOS GENERALES DEL APURTANTE
Identificacion dv Razon Secial Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Depar Teléf mxo:!.ﬂ.m_nﬂmzb e
CC 288697938 CERQUERA RODRIGUEZ FELISA INDEPENDIENTE PRINCIPAL VEREDA OLAYA HERRERA BOGOTA-BOGOTA D.E. 2158120 Ho
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2023-09 2023-09 211207580 9457318246 i 2023/10/24 2023710/10 | BANCO DAVIVIENDA o $382,100

RESUMEN DE PAGO

RIESGO R ~CoDIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO . INTERESES MORA SALDOSE . VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 5185,600 S0 S0 $185,600
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $185,600 50 50 5185,600

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 528,300 50 50 528,300
SEGUROS BOLIVAR i3 147 860,002,503 2 1 $28,300 50 50 $28,300

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 £23,200 S0 50 $23,200
COLSUBSIDIO CCF22 B60,007,336 1 1 $23,200 50 50 $23,200

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $145,000 50 50 $145,000
FAMISANAR EPS017 830,003,564 7 1 $145,000 50 50 $145,000

$382,100 : : : 1$382,100

L 1]



