Secretara de 54

.. Subred integraca ce Servicion de Salud
B cenoorenteese.

SUBRED INTE

GRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ESE
APOYO - GESTION DE CONTRATACION
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

CODIGO: AP-IA-FT-014
VERSION: 03
FECHA: 20211227

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

oSBT AT alaRE: P 202 COP.Nax Proceso que pertenece: DIRECCION DE SERVICIOS HOSPITALARIOS-ENFERMERIA
Servicio al que pertenace: ENFERMERIA
Unidad a ka que perenece: HOSPITAL SANTA CLARA
Nombre del Contratista: | ALBA LILIANA ALFONSO GUZMAN ] c.c. [62,327,a85 ] de: [BOGOTA |
Fecha Inicio: 2023-01-21 Fecha Terminacién iniciak Valor Mensuak Valor a cobrar:|$ 2 473 440 I
ADICION FECHA = WES DE VALOR PAGO FECHA DE

; s VALOR ADICION cop FECHA DE INICIO mmgs" CTA CUENTADE VALOR A PAGAR SEGURIDAD |NUMERO DE PLANILLA PAGO

E COBRO SOCIAL PLANILLA

a1 $ 189.200 B0 2023-03-28 2023-04-20 1 ENERO $ 613,130 5 329,400 B3G4270354 17472023

2 2 53223230 1051 2023-04-21 20230520 2 FEBRERO $1.928.820 3682.100 B364971870 210/2023
] 51092436 1534 2023-05-21 2023-05-31 3 MARZO $ 2 382 660 S 382,100 8365708358 32023
4 $2.115.204 2055 2023-06-06 2023-07-11 4 ABRIL 52473440 382 100 8366500197 13472023
5 $ 2.164 260 2117 2023-07-12 2023-07-24 5 MAYD 2.473.440 § 382 100 3367785200 11/52023
6 3 468.350 2337 2023-07-25 2023-07-31 [ JUNIO 2.597.112 § 382.100 8368007849 1962023
7 $ 1.598.960 2356 2023-08-02 2023-08-20 7 JULIO 2720784 $ 382100 83687 70808 12772023
] 5 1.133 660 2691 2023-08-21 2023-08-31 B8 AGOSTO $2782620 $382.100 B359514867 117872023
] 32473440 2796 2023-05-01 2023-09-30 9 SEPTIEMBRE $2473.440 $ 382,100 8370308460 14-09-2023
10 § 2832620 367 2023-10-10 2023-11-10 10 OCTUBRE $2782620 $ 382.100 8371075413 2411072023
11 $2411604 20231111 2024-01-20 11 | NOVIEMBRE 52473440 $ 382,100 B371867446 17112023
12 12

VALOR INICIAL DEL VALOR TOTAL DEL SALDO DEL
PAGOS REALIZADOS
Resumen de CONTRATO CONTRATOD CONTRATO
$6.242.300 $ 25.945.274 $ 25.901.506 $43.768

'RESTAR SERVICIO TECNICO COMO AUXILIAR DE ENFERMERIA Il PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE SERVICIOS HOSPITALARIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD

JENTRO ORIENTEESE.

rlackdn de actividades para el periodo:

Desde: |?n71nm I

Hasta: |MJ—T|’ 0 l

OBLIGACIONES ESPECIFICAS
(Las estipuladas en la minuta) PRODUCTO O EVIDENCIA
. Reabur y entregar tumo de acuerdo a ko acordado con el Supervisor y de conformadad al objeto |Se reaibe y entrega turmo en bempo y forma sepim lo acordado con el supervisor en el mes p ; i desetividad
misional de la Entidad de NOVIEMBRE 2023 ¥ogmmacion de dctracndes
2 Prestar el servicio de confi dad con la prog 16n de agenda acordada con el supervisor Scr:mvplm ‘::' I:{;:é‘::;‘;:‘;{:;?dm e tnof augnada desde L coordisncion g 3 -
del contrato, para el desarrollo de sus actividades lebadial Aot : g Programacion de actividades
Controlar los signos vitales de cada uno de los pacientes dos con la penodicidad d 5 .
Se real, 1 ENOS ¥ 5 2
3 |sepm orden médica, orden de Enfermena y protocolo mnstitucional, mfnrmxmla al mcdn:o ¥ sealiag H controde &) 2 > "’:i“ “T".m profoosio deila Sulited Integracks e Seeyicios do Histonas chimicas aplicative dinamca
Salud Centro Onente de NOVIEMBRE 2023
Jenfermera las alteraciones encontradas y regstrandolas en la hstona clinica digrtal
Onentar y preparar a los p para d de acverdo con los protocolos de |El 100%% de los p que [ se realizo preg won v se le explico
2 mancjo ¥ tecnologia ru]ucnd.-n. SCEUN NOMmIs mb]cmd.“ para cada procedimaento los procedinmuentos & realizar, pm cl mes de NOVIEMBRE 2023 Hesogas y inicas Bt Atic o e
" Se realio la fi 1 1007 los
Realizar actividades propias del cusdado de enfermena previniendo acowones mseguras en la et [a ddentibieation ol o de Jixt pdcicties ompiiand ko dasos de 1 hisor . .
5 restacion de servicios de alid [chinica, mamilas tableros, se dilipencio formato de nespo de cadas, para ¢l mes de Histonas chinicas aphicatico dinamica
e NOVIEMBRE 2023
; : Se reahza reporte de eventos adversos v sucesos de
Notificar mmediatamente las acaones nsepuras ocurndas a sus pacientes al médico de tumo, Se realim el reportes de os sucesos de sepunadad wdentificados, para el mes de
S8 s mmediato y on o sisterii de reporte. NOVIEMBRE 2023 seguridad al pacients poc medio de ks diferentes
e ¥ . ' ) canales de reporte
3 Informar a la enfermera jefe del sericio y al médico tratante, sobre los cambnos del estado Se notifica de forma verbal y esenta a la jefe de turno y medico tratante sobre cambios que Historias Clinicas Aol e :
chinico de los pacientes en forma oportuna y adecuada presente el pacicnte, para ¢l mes de NOVIEMBRE 2023 wstonas Limeas Aphcativo Lhinamica
Revisar la Histona clinica de los pacientes asignados conocrendo su evolucion diana, " ) X
L Se ¢l PAE inst: do Ia jefi ada 3 | NOVIEMBRE 2023 ! 1 i
LI tratarsientn, para realirar ¢l plan de cuidado de Enfermeria integral del paciente aphca aurado por la jefe en cada tumo, para el mes de NOVI Histonas Climecas Aplicativo Dinamica
| 5¢ realizo limpienza recuerente entre semana v fines de semana desinfeccion termunal para :
9 [Mantencr hmpro y ordenado la unidad de los pacientes asignados durante el tumo e y orderiads [a wiidad del pacieas, <l mes de NOVIEMBRE 2023 Formatos de Limpiera y desinfeccion




Ancd

Il 1ar bos de las

o proc € mter que
0 |permuta mantener actualizados los mformes histicos defimdos por la dad vigente y |Se garantizo el cumplimiento de Las pormas mstitucionales en ¢l mes de NOVIEMBRE 2023 |Seguimeento supervision
todos aquelk s s para el cumpl delos | de costos y facturacxim
1 (Cumplir las normas institucionales de biosepundad, viplancia epad LU pestion amb 1| Se realiro 1pl de directnces y protocolos de la Subred Integrada de Servicios de e
salud ocupacional y demas policas Institucionales. Salud Centro Onente para el mes de NOVIEMBRE 2023 i o s
[Respon : . real 1, conservaci adecuado de kos
et ol Jos wrcittanes, pexluar control, porscrvacion ¥ u > * : SRS Se realizo la revision diana del mventano commespondiente al area en el mes de 2 .
2 |elementos e nsumos, al igual que el cundado de la mfraestructura del servicio y/o drea donde se NOVIEMBRE 2023 Sepunmiento supervison
encuentre desarrollando las actividades B s
3 Cumplir con los procesos, procedimientos, guas y demis normas definidas por La entidad, de | Se realzo cumplimmento de las activadades de la coordmacion de enfermerma y/o jefe : i
|conformidad con el obyeto del contrato mmediato para el mes de NOVIEMBRE 2023 Seguimiento supervision
15¢ realizo la las ] Cat 1 e
14 JAsistir a reuniones y capacitaciones programadas por la entidad ik PAIpACKT e s TennIongs ¥ CYpacACiones PO park ¢l iy o Listado de Asstencia
NOVIEMBRE 2023
Realizar la toma op de las de lat que req los pacientes con el fin 5S¢ realizo La toma de muestras de laboratono al 100%: de los pacientes asignados y que ] . , .
B de aghrar el tratamiento requineron la necesidad de la tooma para ¢l mes de NOVIEMBRE 2023 Historias Clinicas Aplicativo Dmarmsca
: Se reatro la asstencia en la ahmentacion a los pacientes asignadas con grado de
As: la al los -ando las prec establecidas
6 | '?m T‘ 3 * conservan precaunons e deependencia de enfermena conservando las precauciones establecidas para el mes de JHistonas Clinscas Aplicativo Dinanuca
RIS NOVIEMBRE 2023
|Realizar el control de liqudos h ch do en forma oportuna y Se realizo el control de hqudos admin:stdados v elimnados al 100% de los pacientes :
17 8l aiecuada los resultados de scucriio sl pwlooolu mstitucional asynados en el mes de para el mes de NOVIEMBRE 2023 Historias Clinicas Aplicativo Dinanica
S¢ realizo of wso adecuado del unifi durante la wn de actividades ppara el mes|
I8 |Portar el uniforme temuendo en cuenta las normas de lipene y bosepundad de la Subred e NOVIEMBRE 2023 Concepto coordinadora
; Se parantizo la stencion del paciente con caladad, cabidez y humanizacion a los pacientes
al te y la famiha, dando v humanizada
i3 ] Ofrecer '“‘;: ‘I"" calidezy ;‘T’d ::“m €yl famiia, A3 atencion humantza asignados para el mes de NOVIEMBRE 2023 y no hay reporte de POR relacionados con la |Reportes de POR
CONSENADER U TERREN:POK . prestacion de nu servicio
0 -Iﬂmnlc:lucacm'imm‘:‘y 4 h_ t'.:-n'ulla :ﬂl": 1a puia *dc = ) Is de 'T““ tinica d II la ed e infi al 100%% de los pacientes aupnados incluido su |Regstro formato de educacion ubicado en Historia
agnos arma y los ¢ especificos a tener en casa de acuerdo a la situacion clinica del fanulia para ¢l mes de NOVIEMBRE 2023 S
pacicnle
(g Se garantizo el 100%% de confidencuabidad de la informacion de los pacientes asignados para |
11 {Mantener la reserva de la mformacidn climca y personal de los pacientes o mes de NOVIEMBRE 2023 Sepuimento supervision
n Ejercer las actividades propias de La formacion téemca de conformedad con las normas y/o El 10074 de las actividades reahizadas a Jos pacientes angnados sc real foen e Sk i
reglamentos de acuerdo al objeto contractual v las necesidades del servicio cuenta fas competencias tecnicas para el mes de NOVIEMBRE 2023 N Eaaiaics:
servacio wa de mos de NOVIEMBRE 07 - 12 HORAS, 09 - 12 HORAS, 15 - 12 HORAS, 21 -

'HORAS, 27- 06 HORAS, 29 - 12 HORAS

m‘EsdebﬂmWanamhmmacdndnJmaSam persiény ARL 'En caso de tener contrato nuevo
funtar el soporte de afikacion al Sistema General de Seguridad Social en Salud como colizante y afikacién a
msitn, Teniendo en cuenta que con la implementacion del Decreto 1273 de 2018 el pago de apories se hace de

anera vencida de acuerdo con las fechas establecidas en el Decreto 1990 de 2016,

C.C. 52 327 485

BOGOTA

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 1

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 2

Ly
NOMBRE: JENNY PATRICIA BARATETA AVILA NOMBRE: JOHON JAIRY ‘spt{ﬁawmms
EPRY s Ll
CARGO: ENFERMERO CODIGO 243 GRADO 20 CARGO: g—mﬁilﬁ.“&mco 243 GRADO 20
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CUENTA DE COBRO No. 11 2023

LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DL 5ALUD CLNTRO ORIENTE E.5.1.
NIT 900.959.051 /

DEBLE A

ALBA LILIANA ALFONSO GUZMAN
CC. 52.327.485 DE BOGO 1A

LA SUMA DE:

$(2,473,440) DOS MILLONES CUATROCIENTOS SETENTA ¥ TRES il CUATROUIENTOS CUARENTA PES

Par concepto de: (240) HORAS Honorarios por Prestacion de Servicios en cumplimiento del Contrato No. PS 2205 20273, con
afiliacion ARL RIESGO 3 correspondicnte af ines de NOVIEMBRE ae 2023

OBJETO: PRESTAR SERVICIO TECNICO COMO AUXILIAR DE ENFERMERIA il PARA DESARROLLAR ACTIVIDADE S LN LA DIRE CCION DI
SERVICIOS HOSPITALARIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DF SALUD CINTRO ORIENT B S0 D1 01/11/2003 Al
30/11/2023

L4 ; A= v poad
ALBA I.II.IALIQXALFONSO GUZMAN
CC. 52,327,485 DEBOGOTA
CEL. 301 255 2647
DIR: Krr110#20C21
CUENTA AHORROS: 0084007255829 BANCO: DAVIVIENDA
30 DE NOVIEMBRE 2023
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Y N f3-
compensar miplanilla.com Fag.

Compensar operador de informacion certifica que proceso el pago realizado por:

Sefor(a): ALBA LILIANA ALFONSO GUZMAN
No. Identificacion: CC52327485

Direccion: KR 11020 C 21

Telefono: 3012552647

Correo: lilianaguzmn88@hotmail.com
Ciudad: BOGOTA, D.C.

Nuamero de Planilla: 8371867446

CITE EL NUMERO DE PLANILLA PARA CUALQUIER CONSUL 1A DI PAGO

Nombre Aportante ALBA LILIANA ALFONSO GUZMAN Numero de Emplead?s 1 o

Tipo y numero de identificacién CC52327485 |Periodo de Cotizacion Salud octubre de 2023

Numero de planilla B371867446 Periodo de Cotizacion Pension octubre de 2023 T
Fecha pago 2023-11-17 Numero de Administradoras 4

Numero de autorizacién pago’ 71188584 Total Pagado 382100 T
Banco 1023 Total Intereses de Mora 0 R )

NUMERO DE
CODIGO ADMINISTRADORA NOMBRE TOTAL PAGADO AFILIADOS
14-25 Riesgos Profesionales Culingna 28300 1
25-14 Administradera Colombiana de Pensiones - Colpensionas 185600 1
CCF24 - Compensar Caja de Compensacion f i 23200 1
EPS037 Nueva Promotora de Salud - Nucva EPS 145000 1
S e : S
MnrFo DOC.: cc
MO, DOCUMENTO: 52327485
APELLIDOS Y NOMBRES: ALBA LILIANA ALFONSO GUZMAN
'5d. EPS | Cod, AFP |1BC sALup| . 1B BC  |isc casas|COTRACION |\, o ypc | COTIZACION | o FORRO, | |comizacion | - aporte
wod: od. : PENSION | RIESGOS SALUD PENSION RIESGOS CAJAS
’ SUBSISTENCIA
I-PSQ37 25-14 1160000 1160000 1160000 1160000 145000 0 185600 0 28300 23200




