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Centro Oriente ES.E.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E

APOYO - GESTION DE CONTRATACION
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

CODIGO: AP-IA-FT-014
VERSION: 03
FECHA: 2021-12-27

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

Na CONTRATO-OPS:  |PS 36022023 C.D.P.No: 535 i MISIONAL
Sexvicia gkque pertencce: HOSPITALIZACION
L8 a la que pertenece: UMHES VICTORIA
Nembre dd Contratisia: | QUENDRA PAOLA HERNANDEZMEDINA | cc [ 1023979892 | 4« | BOGOTA |
£y -
Fecha Inicie: Fecha Terminacidn inlclal: Valor Mensual: Valor a cobrar: lt’ $ 4,609,056 ¥ |
ADICION/ R FECHADE | FECHADE N ENTA VALORPAGO | wynppgpg | FECHADE
oSt amcros | P | Tmcio | TermmNacion cia | M pEcomo | VALOR A PAGAR ss;:(:lamjl:n l?u{?ﬁ.iu ool
1 $269,720] 860 | 2023-04-03 2023-04-20 1 MARZO S 2,206,260 S0 1 i
s $3,027,620] 1051 | 2023-04-21 2023-05-20 2 ABRIL $4,271,808 $ 401,500 9449374586 11/04/2023
3 $2,248,320] 1534 | 2023-05-21 2023-06-05 3 MAYO S4384,224 $ 529,000 9450449982 - 9451139145 | 11-24/05/2023
3 $4,122,556] 2055 | 2023-06-06 |  2023-07-05 f JUNIO $ 3,709,728 S 542,700 9452247480 15/06/2023
s $4,184224| 2117 | 2023-07-06 | 2023-08-05 s JULIO $ 4,833,888 S 459,200 9453545130 17/0772023
3 $2,810,400] 2356 | 2023-08-06 2023-08-20 6 AGOSTQ $2,248,320 S 598,700 9454865023-9455554649 | 14-28/08/2023
7 s4,833,888| 2796 | 2023-09-01 2023-10-20 7 | SEPTIEMBRE $4,833 888 $ 358,900 9456190964 12/09/2023
s $4.359.250] 3367 | 2023-10-21 2023-14-11 5 OCTUBRE $ 5,058,720 $595200 |/ 9457677951 23/102023
9 $4.609056| 9 | NOVIEMBRE $4,609056 4 S620700 /| 9458919132 7 | 15/11/2023 |
w 7 10 S
n 1! rd
12 12
13 3
(R 14
VALOR INICIAL
N i O e I Rl ) e
i CONTRATO
$5,778300 /] $36,243364 1 $36,155,892 /| ss1an

onnrm  DEL CONTRATO __

PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES COMO ENFERMER({A) PARA DESARROLLAR ACI'IVIDADES EN LA DIRECCION DE SERVICIOS HOSPITALARIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE
SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E.

Retacién de actividades para el periodo:

Desde: l 2023-11-01 1

Lm.l 2023-11-30 | /

OBLIGACIONES ESPECIFICAS

1

ACTIVIDADES DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA

{Las cxipuladas en La minuc) DRLIGACION PRODUCTO O EVIDENCIA
le‘nr y entregar tuma de acucrdo a lo acordado con ¢l Supervisor ¥ de
idad al objeto 1 de la Entidad. Debe quedar registrado en el | Se registro en el libro por temo e! 100% de las novedades del recibo ):;xfm.-gad:
1 I‘bm ¢ recibo y entrega de umo segim protocolo MIE-TV-PT-11. turno, en el mes de Noviembre de 2023 Libro de recibo y entrega de tumo
—_ " _ |Sc realiza procedimientos al 100% de los pacientes, segin orden medica gn el mes de
Ejccutar procedimientos y cuidados a los pacientes que por su estado critico |\ oviembre de 2023, / Hi Dinamica
2 |asi lo requicran, Gerencial

Realizar el plan de cuidado diario d¢ enfermeria de acuendo al diagndstico y

Se realiza, verifica y evalua el 100% del PAE en ¢l mes de Noviembre de 20“.,3,/

Historias clinicas aplicativo Dinamica

1 |wocesidades Tdentificadas. Gerencial

\lerificar medidas preventivas de eventos adversos ¢ identificando riesgos,

garantizando la seguridad del paciente y reportando los eventos adversos Se repocto el 100% de los cventos adversos y eventos de seguridad del paciente en el Historias clinicas aplicatico dinamica y
4 |que se presenten. mes de Noviembre de 2023. / lineas habilitadas por la sub red.

Admini 1i [ y venificar el cuidado directo a

Yo pacientes de acuerdo a los protocolos y guias establecidas del servicio

uulw.mdo técnicas dc asepsia y antiscpsia y normas de bioscguridad, ¢

fi al médico y coordinadores la no exi ia de Sc Aplico al 100% cl lo de administracion segura de mcd:cmnml‘s Hi clinicas, aplicativo Dh

3 [medicamentos para realizar reajuste de tratamicnto. MI-TV-PT-10 en ¢l mes de Noviembre de 2023, Gerencial

Apovar la supervision de las actividades del personal auxiliar de enfermeria

Sc realizo f\ndmma pesiodica de bas notas de enfermeria, diligenciamicnto de los

.

v camilleros, observando que se realicen los procedimi y revisand

asinos de enfermeria

de d cion e inve toma de signos vilales segin pmtocofo
realizadas por los auxiliares de enformeria en ¢l mes de Noviembre de 2023,

| Realizar actualizacion del kardex y tarjetas de medicamentos de acuerdo
con bxs normas establecidas en forma cscrita y cada vez que sc requiera el
cambio del tratamiento del pacicnte.

=4

umo.

Historias climicas, aplicativo Dinamica
Gerencial, libro de recibo y entrega d

Se realiro registro 2! 1006 de datos importantes acerca de los pacientes, para
facililr ol 2cceso de ba informacion de todos los tratantes, diagnosticos y procesos.
especiales de los pacientes de La Subred Centro Oriente ¥ es de aplicacion a todos los

servicios, en ¢l mes de Noviembree de 2023,

Kardex Enfermeria




. . E s - S: n:z!m revision de! carmo de medicametnos al recibir tumo segiin protocolo de la
C los y ias de ¥ defos ion, realizando arqueo con la tarjcta de medicamentos, en ¢l mes de . )
g |pecicntes del servicio. Noviembre de 2023. Tasjeta de medicamentos
Sc dilipencia al 100% ope tas devol de medic ci
emndes, cuando el paci tenga suspension de i cambio de e, ; )
Realizar las devoluciones al servicio de farmacia de los medicamentos e <aliita en el Formato unico de Devolacién de Medicamentos y Dispositivos Medicos | Historias clinicas aplicativo Dinamica
9 |insumos por paciente antes del egreso y diariamente cuando asi lo amerite. |\ {I.DT-FT-330, en el mes de Noviembre de 2023, / Gerencial
Reatizar en el formato correspondiente ¥ las horas y fechas acordadas, los : . : ) i
podidos de elementos ¢ insumos necesarios para los pacicntes en su Se realizo los pedidos de elementos ¢ imsumos necesarios para la atencion de los
1w T | pacicntes y necesidades propias ded servicio, en el mes de Noviembre de 2023. .~ S jento supervision
. X . Sc asistio al 100% cn la revista medica para tener p bios en 3
P.l.l“:ll:ll\ll’ en forma activa en la revista médica diaria dando sus aportes procedimientos y participar acti con cambios tos dirante ¢l tmo, en . o
1 |sczin sea el caso. of mes de Noviembre de 2023, Secguimiento supervision
Revisar dianamente que los veno cquipos, drenajes, burctroles y demis Virificar que el personal auxiliares de nefermeria cumplan con los protocolos dc Ia
clementos invasivos del paciente que mancjan scgiin protocolo y sc llevan | sbeed intregrada de servicios de satud eentro oriente, en el mes de Noviembsd de 2 2
12 |los registros icnies correctamente. 2023, i SUpCrvIsion
Se realizo asignacion de pacientes a los auxiliares de enfermeria y se registro en el
Realizar la asignacion de paciente a cada auxiliar de acuerdo al nimero de | libeo de recibo y entrega de turmo y sc firmo como « ia de las povedades, en el
13 | pacientes, complejidad y de acucrdo a Jas necesidades del servicio. mcs de Noviembre de 2023, Libro de recibo y entrega de tumo
Participar activ en ol si de vigilancia epidemiolgi liant i X . . . R i . - s s e
la notificacién oportuna de informes de |°s casos o posibles m Se realizo notificacion oportuna al comilé de infecciones y sq,rundatd'dcl pciente, Lincas de notificicacion ¢ histonia clinica
4 [infecciosos 1oma de conductas que prevengan la AR en el mes de Noviembre de 2023, Dinamica Gerencial
N . X ; 5 " Se verifico la realizacion del inventario, por parte de los auxiliares de enferemeriay | Formato Control diario de Carmo de Paro
e por los s sk fed adecuado de los equipos, | ce realizo la descarga del desfibrilador y registro diario de control d{r,amj deparo  |MI-TV-FT-204 Libro de Registro de
15 c gados en cl scrvicio. MI-TV-FT-204 cn el mes de Noviembre de 2023, Inventario.
Realizar la asignaci6n oportuna de camas para los pacientes que los Sc notifico oportunamente cl 100% de los traslados, salidas y camas inhabilisadas
requicran, realizando los traslados necesarios para tal fin de forma oportuna, |segin direetriz de la coordinacion de enfermeria o a guien se asign{m el mes de X . .
16 o con el gi ama. Novicmbre de 2023, Lincas de notificacion
Cumplir con ¢l cronograma de actividades establecido de mutuo acuerdo i I i X i
con el supervisor del contrato, reportanda las novedades presentadas por Se realizo al 100% la notificacion de manera inmediata de los pacientes que Historias clinicas aplicativo Dinamica
17 | cada pacicnte asi v novedades en equipos e insumos del servicio, presentaron cambios, en el mes de Noviembre de 2023 Gerencial
Tramitar de forma oportuna exi de lab rio, radiologia, exi Se radico ¢l 100% de ¢ de Jab i0, radiologi especiales y
18 |especiales y remisiones que requieran los pacicntes a cargo. Jremisiones, en el mes de Noviembre de 2023, Libro de registro.
Dar cumplimiento a la Resolucién 1995 de 1999 y al manual de mancjo de | Se dio curnplimiento al 100% de la Resolucidn 1995 de 1999 y al m.}auzl de manejo
19 |historia clinica de la Subred. dee historia clinica de la Subred. En ¢l mes de Noviembre de 2023, Aplicativo Dinamica
Realizar ¢l uso del uniforme de acucrdo al protocolo institucional. . . . . .
Contenidas en ol formata de necesidad de personal que hace parte integral Uso de uniforme de acuerdo a los protocolos de la subred centro on en ¢l mes de | Registro formato de educacion ubicado en
» |aad e contrato Noviembre de 2023, Historia clinica
Se realizo 1a revision del carmo de paro en los 10 primeros dias, segly protocolo de la
subred centro oriente y s¢ solicito el cambio de medicamentos ¢ insdmos medicos en
color rojo en la farmacia y se envio las novedades al correo indicado por la
31 |lempk Ta lista de chequeo de auto control mancjo del carro de paro | cvordinacion. En el mes de Noviembre de 2023. Scguimicnto supervision

Observaciones: Tarnos Adicionales T.Tarde 7- 8-9-14-15-16-24-27-28-29-30 en Salas de
Ciragia. Tarnos pr-gun:d-s Mensual: 180 horas Tarde. Salas de Cirugia. Total Horas

46,

\m.h&hvcmﬂdwlamfmdclmnaﬁlupnmyﬁnLLnum:kmm
o alameas soponte de afiliacidn al Sisterma General de Seguridad Social en Salud como cotizante y afiliaciin
am..tmmmmmmhmkmnmdclDwrmlz'ﬂdr"msdﬂvd:quﬁxmdr

st vemoada de aencrdo con las fechas establecidas en el Decreto 1990 de 2016.

(i Homandos
Firma de C

C.C. 1.023.979.892 de

BOGOTA

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS Ne. 1

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 2

NOMBRE: JENNY PATRICIA BAR@ AVILA NOMBRE: MYRIAN ANDREA GARZON
CARGO: | ENFERMERO cou@go‘? GRADO 20 CARGO: ENFERMERO CODIGO 243 GRADO 20
L)
FIRMA {)G'\ W\M FIRMA




Cuenta de cobro 09 - 2023 _-

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

DEBE A:
QUENDRA PAOLA HERNANDEZ MEDINA
C.C. 1.023.979.892 DE BOGOTA D.C

LA SUMA DE:

CUATRO MILLONES SEISCIENTOS NUEYE MIL CINCUENTA Y SEIS PESOS
' . MICTE. ($4:609.056)..-

Por concepto de: 246~ J horas, Honorarios por Prestacion de Servicios en
cumplimiento del Contrato No. PS 3602 2023, con afiliacion ARL RIESGO 3
correspondiente al mes de Noviembre de 2023. _

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS PROféSIONALES COMO ENFERMERA
JEFE PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE
SERVICIOS HOSPITALARIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS
DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E. DEL 01/11/2023 al 30/11/2023..”

Cordialmente,

Ot TiSrande2

QUENDRA PAOLA HERNANDEZ MEDINA
C.C. 1.023.979.892 de Bogota D.C.

Cel: 3214749972

Direccion. Carrera 3 A Bis Este # 45-80 Sur Apto 201
Cuenta Ahorros 4672021034 Scotiabank Colpatria
Fecha: Noviembre 30 2023. /
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% SOOrTEs Resumen General de Pago

=N |
| DATOS GENERALES DEL APORTANTE
* Identificaclén dv Razon Soclal Clase Aportante Sucursal Principal Direcclon Cludad-Dep Teléf E: —Mumunzb e
CL 1023975892 HERNANDEZ MEDINA QUENDRA PAOLA | INDEPENDIENTE PRINCIPAL carrera 3 a bis s 49 80 sur BOGOTA-BOGOTA D.E. 4745971 Na
| DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
#1310 202310 3293023 9458919132 | 2023/11/23 2023411715 | BANCO DE OCCIDENTE 0 5620,700
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
Ho, | tdentiticactén Hombres Codigo |Olas 1BC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Cedigo |Dias 1BC Aporte Dias 1B8C Aporte
rmalt PRINCIPAL (! do 0 004 - 150,800 3 0 be 8900 0
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) £2,006,169 $311,000 §2,006,169 $250,800 50 50 $2,006,169 $48,900 50 40
Cudad: BOGOTA Depto; BOGOTA D.E. { 1 Afiliados) $2,006,169 $321,000 $2,006,169 $250,800 50 $0 $2,006,169 548,900 $0 50
' _...n _3355 gﬁﬁn Te_: _ ) 52,006,169 sar000|  pseoy| 30 52,006,169 250,800 [} © [ 147 0 52,006, 169 s48,90| © 0 )
_._.o|E_ Afillados( 1) §2,006,169 §321,000 $2,008,169 £250,800 50 50 52,006,169 548,900 50 50




