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1, DATOS GENERALES DEL CONTRATO

No. CONTR
et ATO - 5
ATO - OPS: PS 0789 2019 . Process sl que perts . 3
C.D.P. Nout » pertemece: PROCESO ASISTENCIAL - ENFERMERIA
Nombre del ¢ Unldad » ts que pertenece: UNIDAD SANTA CLARA
ontratista:
sta. [DIANA MERCEDES BUSTOS DEJESUS j C.C. [ 1
Fecha luicio: ) e des @GMA ]
Fecha Termi inclul:
ADICION/ -
OTRos| | VALORADICION | cpp CUADE
A F i | 4
ECHADEINICIO | FECHA DE TERMINACION rcTa |MESDECUENTADE [ VALORA fretioes NUVIER(

: . T RO PAGAR g ) 0 DE FLANILLA
—— 660.660 160§ 2019-06-21 0190731 - iz
_T;J,67o.lxu 1756 2019-07-15 :019—0') 30 I
| 3 151785934 [2304 Bo1s001 oteTis 2 FEBRERO __[§1.829.520 $256.300 32972463
A 3 MARZO 3 1.677.060 $256.J00 13570346
] 4 ABRIL $ 1.931.160 $260.500 35366555

5 MAYO S 1.829.520 $256.300 14825280
| 6 JUNIO 5 1.524.600 3 256.300 35996464
7 JULIO § 1.524.600 $256.300 36644224
| ] 1 AGOSTO $ 1730322 $ 256.300 36644224
9 SEPTIEMBRE $1.835.190 |/ $256.300 37339446
10 OCTUBRE §1,782.756 ¢ 379620006
— 11
12
VALOR INICIAL \ :
Resumen de > VALOR TOTAL - }
contrato DEL CONTRATO DEL CONTRATO PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
/ A
[ _s9asm. 2
$ 9.757.440 S 15.874.464 ¢ S 15.664.728 $209.736 <

2. lNF()RME DE ACTIVIDADES REALIZADAS Y AVANCE EN CUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL CONTRATO
OBJETO DEL CONTRATO &3 2 e N8

Prestar crvici :
star sus servicios de Apoyo de manera personal y autanoma, ¢n su condicion de teenico en Auxiliar de

ion de actividades

purn la ¢j
conforme a las necesidades de In Subred Integrda de Sw:rn:iu.‘ de Salud Centro Oriente.

iales en los procesos de gestion hospitalaria, urgencins y quirurgicos,

Desde:

Relaclon de actividades pars ¢l periodo:

OBLIGACIONES ESPECIFICAS
(Las ¢stipuladas en la minuwa)

ACTIVIDADES O PRODUCTOS DESARROLLADOS EN EL PERIODQ EN CUMPLIMIENTO DE CADA OBLIGACION

DESCRIPCION DEL DESARROLLO

Recibir y entregar tumo de acucrdo al pratocalo de rcibo y entnega de twmo, permitiendn dar
lcontinuidad al tratamienta y atencion del wsuaca.

Infornio sobre Ia evolucion y las actividades rvalizadas con ¢l fin de
el cuidado de enfermeria.

la y dur continuidad

ol turno entrante i

Controlar los signos vitales de cada uno de los pacienies asignadas con la periodicidad requenida seyin
2 [orden médica y de 1 Enfermera, al medico y enfe las alieencioncs Jasy
registrandoles <n L historia clinica digital.

Cumple con los p

Jel servicio. tendientes & promover la recuperacion del pacicnte.

o (ccnologia requenda. Segin normas establecidas pars cadn prucedimicnto.

Onentar y preparar a log pacicntes paru exdinenes disgndstica de acuerda con los protucalos de mancjo y Dejn cvidencia cientifica y legal de las uctividaes cjecut g
M ndas.

Realizar actividades propios Jel cuidado de enfermeria previniendo scciones mseguras ¢o 3 prestacian

e servicios de salu

Aplica Joa protocolas para prevenie la de iones § p
practicas sanitarias.

hospitalarias en Ins pacientes y su entoma de acuerdo con las buenas

Notificar inmediatamcate Jus ucciones inseguras ocurridus a sus pacichivs ul médico de rumo, jefe

S - |iumediato y cn el aplicativo dispucsto para cllo.

Suministro infonnac

jon al enfermiero para lona de medidas optimas de mancjo medico - quirurgico

Informar 2 la enfermera jele del servicio y médico rawnte, sobre los cambios del estada clinica de lus

Da informcion de facit ¢

omprension de los cuidlados, ordenes medicas para dar continuidad al tratamicnto ambulatorio.

[pacicntes en forma oportuma y adecuada.

Revisar La 1listoria clinica de lop pacientes asignados conociendo su evolucion diaria, Uatamicnlo, par

7 lrenlizar el plan de cuidudo de cnfermeria integral def pacicnie.

Aplico las normas de biosegundad. 56 repor evening adversos.

Mantener limpio y ordenado la unidad de los plcicﬂlrl‘nigmdul durante el tumo. Realizar !'thm;
8 [clinicos en torma opertuna, diligenciando todas las casillos comectamiente y dundo cumplimicnto a Ia

Realizo inventenio por lurno y revision mensual de los elementos del carro de paro y se intorma cstado y fallantes.

resolucidn 1995/1999

9 |Generor sutitudes y pricuicas sludubles. fortaleciendo ¢l trabajo en equipa.

Proyecto In lugistica nequicrida para brindur cuidado integral al pacicnte.,

[Cumpliv fas nosmis instituciunales de biuseguridud, igl P 8

gestion

b 1, N " T . .
tal salid oy ienta o los pucientes y familiares segin sus necesidades

10 |0 ipicional y deinks pollicas losttucianales.

03 INVENIArios conservacion y use ‘adecuado de los equipos, clementos ¢ il.\)l;nlul. uliguol
Jes I las

Responder por |
i i estructura del servicio y/o drea donde se encuentre

segum la teenica

11 [que el cuidadu de 1 infra

actividndes.

Mantener urganizadas las Historias Clinicas de conformidud con ¢l manual de Historias clinicas vigentes

12 | ara ta institucion.

Aplicar, acatar y cumplir con los procesos, procedimicnios, guins ¥ demis normas definidus por i

[nstitucidn,

cioncs programadas por 1a institucifn.

14 |Asistir & reuniones de gripo funcional y capaci

ibres y los traslados nesesarios para poder asignar lis

[Realizar la desinfeccion oporruna de los camas |
15 caman a lus pacientes que lu requicran,
p—t

ntes con ¢l (inde

Realizar 1 toma oporuna de las muestras de labaratanio que requicran Tovs pucie

16 Jygilizar ¢l wamicio

—4 —
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Ultimo Ingreso exiloso: 2019-10-22/ 03:21;04 PM

| Ultimo ingreso fallido: 2019-10-23/ 09:50:50 AM

’ Cesantias

Penslones Voluntarlas

Salir

' . odo Salud: Octubre 2019,
licio » pig s
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Octubre 23 de 2019/ 9:53 AM

Plamllas/ _“Resumen de pago

Informacion basica de Ia planilla

Empresa; DIANA MERCEDES BUSTOS DE JESUS
Tipo planilja; |

Sucursal o Depenéencla: PRINCIPAL

.Nl.'lmero de radicacién: 37962006

Fecha de vencln;lento: 17/10/12019

Fecha dve pago:- 7 08/10/2019

Detalles del pago

Razén social recaudo: Compensar Ol

Descripcion: MiPlanilla.com Pago Proteccion Social

. Banco: BANCO DE BOGOTA

Estado de la transaccion: Transaccién aprobada

Nit:

Periodo Ilquldaclén Pensiones
Periodo liquidacién Salud:
Total a pagar:

Total de empleédos:

Namero de administradoras:

Nit recaudo:
Medio de pago:

Numero de aprobacion;

52729771
Septiembre 2019
Septiembre 2019
$256,300

1

3

9998600669427

Pago Electronico por
PSE

504965362

Totales
, g No. *Numero de incapacidad por Valor descontado en
Cédigo NIT Administradoras Afillados riesgos laborales incapacidad y/o licencia Total pagado
14-7 860002503 Cia. de Seguros Bolivar S.A. 1 $0.00 $20,200
231001 | 800227940 Colfondos 1 $0.00 $132,500
EPS002 | 800130907 1 Salud Total EPS 1 $0.00 $103,600
$256,300

*Si desconto incapacidades o notas crédito debe informar a la administradora correspondiente los descuentos

»Ver planillas pagadas
Este documento estd clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion
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