Secrataria Ge Saiud
Subred Integrada de Servicios de Salud

B

Centro Oriente ES.E.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTEE.S.E

CODIGO: AP-1A-
VERSION: 03
APOYO - GESTION DE CONTRATACION .

FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

i'1-DATOS GENERALES DEL CONTRATQ

No. CONTRATO - OPS: PS 1828 2023 I C.D.P. No:

Proceso al que pertenece:

FECHA:2021-12-27

FT-014

. PROCESO ASISTENCIAL/PEDIATRIA

15 | Serviclo al que pertenece CIRUGIA PEDIATRICA
Unidad s ls que perténece: | MATERNO INF; |
Nombre del Contratista: ~ [PAULA ANDREA HIGUERA LOPEZ ] c.c  [1.026.590.356 ] de [ BOGOTA- |
Fecha 2023-01-21 Fechs Terminacién incial: 2023-04-20 Valor Mensual: 54.306.476 Valor a cobrar:
mOYCT — p - o > -
; = "MESDE" | 2| vaLor PAGO ]
ON VALOR ] FECHA DE ' FECHA DE : ‘YALORA / N
y cop i CUENTA DE . | SEGURIDAD. | 'NUMERO DE PLANIL)
OTROS|  ADICION INICIO TERMINACION T COBRO | PAGAR sociaL o | f NI,
[ 3 415206 [#GD____|01/0472023 20/0472023 l ENERQ $ 1.186,560 $ 734,600 64476410 0370112023
T |5 47904391061 [21704/2023 2070572023 p) FiZBRERO $5972800 | §841 100 65497841 1010272023
3|3 3030349[1535  |21/05/2023 050672023 3 MARZO $6.921.600 $ 734.400 66086415 06/03/2023
q 5.691.575 2105 [06/06/2023 0570772023 ] ABRIL, 6533960 856,600 67042579 /0472023
3 8334614 [2114__ [06/0772023 05/08/2023 H MAYQ 7,053,400 858.100 67725488 /0512023
G 3.703.035 [2351 __[06/08/2023 /0872023 3 JUNIO 539,662 873200 68556287 /0672023
7 4.443.642 12609 |21/0872023 08730, 7 JULIC 252,478 314,500 69379548 10712023
[ 675.682 |2790___[01/09/2033 /09720 8 AGOSTO, 310,488 021,400 70132180 51082023
9 605,148 [3372 71072023 710720 9 SEPTIEMBRE 8.464.030 152,200 70873752 210/2023
io 534,61 /1172023 /1172023 10 OCTUBRE 8675682 2050.800 71855137 471072023
1 098,83 11273023 2070172024 1 NOVIEMBRE 8.464.080 ,073.900 72458203 51172023
12 DICIEMBRE 4.306.476 1.054.800 73474151 21/12/2023
23 |
VALOR INICIAL VALOR TOTAL DEL /PAGOS A T A TN
Resunen de | bEL, CONTRATO CONTRATO - REALIZADOS - SALDODEL CONTRATO
S 21,753,608 s~ 87.276.880 s 82.061.266 S5215.6T4

2 INFORME DE ACI‘IVIDADES REALIZADAS Y -AVANCE EN CUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL CONTRATO

OBJE'I'O DEL CON'I' Ro\TO

Desde:

Rebuchon de uctividades para el perfodo: 01/12/2023 I

X OBLIGAClONES ESPECIFI CAs
en 1a misula)”

“ACTIVIDADES' DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTQ DE GADA ONLIGACIGN

PRODUCTO'Q EVIDENCIA

Realizar ks activid fimi diagnésticos y - .

SIN CONVENIO dculm dcl plan de mangjo de su CSpOCl.llld’ld con alto'nivel
cientifico, ético y humano, de SIN CONVENIO mimera oportuna SIN
CONVENIO ¥ pertinente, en cor ia con las de los
pacicnics, y teniendo en cuenta que todas las decisiones clinicas gencradas en
la atencion médica procurarin ¢l mejoramicnto de fa salud del pacicnte

Realizo las actividades, imi liagndsticos y Suti inados dentro del plan de mancjo, coniin alto nivel

ifico, ético.y hunino, de una mancra oportuna y en cor ia con las id: de los y teniendo en
cuenta que todas las decisiones clinicas generadas.cn la atencién médica procuraran cl mejoramiento de la salud del paciente.

Historias Clinicas
Aplicativo Dinamica

Brmdar uu S]N CONVENIO atencion en salud con opormmd'ld mlcgnd‘ld
i en un i de alcncxon
cl

CONVEN]O rc.lllmdn yh
con énfasis en idad inter

io de equidad y

Brindo una atencion en salud con i i id
Lumanizada, cumpliendo el principio de equidad y con énfasis en

enun de alcnclén personalizada y
, i it y.guias de

y gufas
de atencién, de acuerdo a los csténdares de lmblhlac:bn y acreditacion

ion, de acuerdo a los estindares de habilitacién y acreditacién.

Historias Clinicas
Aplicativo Dinamica

Realizar las actividades segin las necesidades de la subred dando cubertura cn

cncuentren bajo s custodia,

Respondo por Ja seguridad de los equipos que se encuentren bajo su custodia.

5 Realizo las actividades segiin las ncccsldﬂdcs de {a subred dando cubertura en todas las Unidades cn donde se presta i servicioy sea  |Historias Clinicas
1odus Jas Unidades en donde se presta ¢l servicio y sca requerido requerido. . Aplicativo Dinamica
Informar al paciente y su famikia sobre la condicién chinica, plan de mancjo,

" yr i de cgreso. gcncr'mdo un .1llo z,r.ldo de Informo al pacicnte y su familia sobre la condicion chmcﬁ, plan de umncjo, alcncnén ¥y de egreso, unallo [Historias Clinicas
sitisfaccion sobre los servicios p grado de sati; i6 sobre los scrvicios p X i con ¢l proceso de atenci6n. Aplicativo Dinamiica |
SIN CONVENIO con et proceso de nlcnclou
Diligenciar los registros de las i imi ivi [3 : - - . .

X . ) B . L Dili; cncm fos registros.de las i dades e ue permita los s -

5 intervenciones. que permita mantener actualizados los informes estadisticos £° 8 por fa vigente y todos aqucllos segistros nccesarios p?n‘a :fcumphmxen(o de Tos procesos de cosios ¥ H‘st_ona_s Clu'ucas_
defintidos por la normatividad vigente y todos aquellos registros Aplicativo Dinamica
para el cumplimicnto de los procesos de costos y facturacion.

R.CSPQ‘.;".' tos derechos del P acienie, cump) lir cl codxg_o d e ética médica y las Respeto los derechos del paciente, cumplir el codigo de ética médica y las disposiciones legales pertinentes propias de los scrvicios en  [Historias Clinicas

6 disposiciones legales pertinentes propias de los servicios en donde sc preste la donde sé preste Ia atencion Aplicative Dinamica
Rcahur <l scgmnncmo) conlro! A pacientes e los que s¢ requiera su Realizo ¢l seguimicnto y control a pacientes en los que se requicra su impartir i al equipo de salud sobre los |Historias Clinicas

7 ¢ impanir i al equipo de salud sobre los . Aplicativo Dinamica
ploccdumculos ordenos SIN CONVENIO
Eamitir concepios médnc9s due se e 3 Ad? 2 su Emito conceptos médicos que se requieran, realizar resimenes de historia clinica, epicrisis u otros i iales o Hist Clinicas

8 realizar restiuencs de historia clinica, epicrisis u otros documentos . que sean sofici Aplicativo Dinamica

i inles o ini ivos que scan solici .
Ditigenciar en forna completa, oportuna SIN CONVENIO, sistematizada y
lc.glblg (e I 05 GAISOS CR que se prcs'cmcn fallas del sistema), lc:; fcm;lmos{;sla Diligencio eu forma leta, oportuia, si y legible (en los casos en que sc presenten fallas del sistema), los formatos, la
h's‘.on"s CI""FHS' consentimicnto informado, repo m.s fjc cs‘lul losy ?'3' idad’ i clinicas, i reportes de estudios y demds registros propios de su actuar, de acuerdo a lo cslablccldo en |Historias Clinicas

’ registros propios d‘? Sy acluar, de a'cucf'do alo C,SI"ll?lcCldP en la normatividad -, d vigente, los de audllona y demis directrices relacionadas con el mancjo de historias clinicas'y Aplicativo Dinamica

vigente. los procedimicntos de auditoria y demis directrices relacionadas SIN todas las al paciente con ta firma.

CONVENIO con ¢l manejo de historias clinicas y respaldando todas las

«ctuaciones realizadas al paciente con Ia firma

Garantizar ka debida reserva de la informacion del pacientc y de los registros P P . . . Historias Clinicas

10 clinicos. Garantizo la debida reserva de la mfommcmx} del paciente y de los registros clinicos. Aplicativo Dinamica
Utilizar de wancra “ddccu"d" lo]s squ'p osl,l c':"‘f"ms N ""ISl;l"m"cs ¥ :Ios Ulilizo de mancra {a los equipos, ¢} ci  los recursos que la Subred | aporte al dcsarrollo de las acuvndadcs

o |Lecursos que la Subre: »1purlc al desarrollo de las actividades contratadas y . por su icidn o re cuando los daiios sc ocasi por i de [Libro de inventarios

por su cuando los datos sc ocasionen por Tos mistios
toepligencia SIN CONVENIO o decuada manipulacion de los mismos )
Reportar al irea de Recursos Fisicos - Activos Fijos de la SUBRED, los Reporto al drea de Recursos Fisicos — Activos Fijos de la SUBRED, los ¢quipos dc propicdad del contratista, que sc destinc a las ibro de i .

12" |equiipos de propicdad del contratista, que se desting a las actividades actividades asistenciales, Libro de inventarios
asistenciales. .

1 El contratista deberd responder por la seguridad de los equlpos que sc

Libro dc inventarios




.,
Q/EJULCQ

Apoyar la ion de a recl i y imi quese o la elat 16n d N " del i bli
14 |preseuten en desarrollo de la atencién que se obliga a prestar a los usuarios o rpoly I on ce res " a 4 den ol ¥ redt que se en e la atencién que sc obliga a Reportes PQR
pacientes que demanden ¢l servicio prestar a los usuarios o pacicntes que demanden ¢l servicio.
15 |Prestar ol apoyo io para dar resp a objeci iniciales evitando asi|Presto ¢l apoyo necesario para dar respucsta a objeciones iniciales evitando asi que s gencre Glosa Definitiva o Pprocesos de
que se genere Glosa Definitiva o procesos de Conciliacion por parte de EAPB  [Conciliacién por parte de EAPB.
Natificar los sucesos de seguridad que se presenten durante ¢l Pproceso atencion Notifico los sucesos de idad uten durante el proceso de atencién al pacicnt I Alisisa L ¢
16 |paci y apoyar en los andlisis a los que sea convocado ¢ implementar las co 05 ICes0s e scpur e se FKCS('!I en ““.m © ¢! proceso c a cricion al paciente y apoyar en los andlisis a los que sea Programa Almera
o y . . s convocado ¢ implenientar las acciones de mejora definidas para el servicio.
acciones de mcjora definidas para el servicio.
R ar | Il tificacié igatoria i a i . . istori; inj
17 cportar los cvelos ‘dc notificacién obligatoria con la oportunidad cstablecida Reporto los eventos de conla enla vigente. Hlsl?ﬂ.’fs Cll{llcas'
cn fa normatividad vigente. Aplicativo Dinamica
Apoyar las activid d ia d ici a revi: i .- : . N o1 " . A .
poyar1as '?lm ades de ocencia de servicio en 1a revista médica u otro . |Apoyo las actividades de docencia de servicio en la revista médica u otro espacio dirigidas a los estudiantes y/o personal del servicio,  |Historias Clinicas
18 [espacio dirigidas a los estudiantes y/o personal SIN CONVENIO) del servicio, L. - PN
" para cl desarrollo y formacién del recurso humano en salud, Aplicativo Dinamica
para el desarrollo y formacion del recurso humano en salud
f ir a I ids 3 vencid & a ia Hi inica
10 uslmlxr_'n a contunidad sobre la prevencion de las enfermedades propias de su Educo a la sobre la p delas toria Chx)lc s
Aplicativo Dinamica
i rtun: a i 2 alqui . . . I .
20 Inforwar oportunanicnte Sl]\! C.ONVENIO al supervisor del contrato cunlquier Informo oportunamiente al supervisor del contrato cualquicr novedad que afecte ¢l cumplimicnto de sus obligaciones concepto coordinador
uovedad que afecte cf cumplimicnto de sus obligaciones.
ilitar las I isidn, evaluacién y control Ia SUBRED o . " N . e .
cilitar las 1 lborcls de supervision, by “"?‘F“’“ ¥ control que a SUBR] . Facilito las labores de supervision, evaluacion y control que In SUBRED realice cn forma directa por la Subdireccién de Servicios de —
21 |realice en forma dirccta por la Subdireccién de Servicios de Salud, la Oficina Salud, la Oficina de Calidad ylo a través de (ereeros, Auditoria Interna
SIN CONVENIO de Calidad y/o a través de terceros ’ ¥ .
Cmnp_l ir oportumamente SIN C ONVENIO la's N ccomendacioncs, ?y{o'nunldndes Cumplo las de mejora, actas de compromiso y demés soliciludes de la Supervisién y de Registro de
22 |de mejora. actas de compromise y demds solicitudes de la Supervision y de la la Oficina de Calidad capacitaciones
Oficina SIN CONVENIO de Calidad : P
L L i e informaci
23 |Acreditar inscripcion en ¢l RETHUS, MIPRES y RUAF Acredito inscripcién cn el RETHUS, MIPRES y RUAF. stlcma.d informacion
secrelaria de salud
24 Prestar ¢l servicio de conformidad con la programacién de agenda acordada  |Presto cl servicio de idad con la de agenda dada con ¢l supervisor det contrato, para el desarrollo de sus programacion de
con el supervisor del contrato, para ef desarrollo de sus actividades actividades. actividades
Participar en las i igaci ¥ estudios i de casos i a
resolver causas y soluciones a problemas propios de su especialidad
relacionados SIN CONVENIO con ese. Contenidas en ¢l formado de necesidad . . . . . . . .
25 . i as investi 4 1 3 vista Medica
det personal SIN CONVENIO que lace parte integral del prosente contrato. Participo cn las investigaciones y estudios especificos de casos tendicntes a resolver causas y soluciones a problemas. Revista Medica
Contenidas eu el formato de necesidad de personal que hace parte integral del
preseiite contrato I \
Observaciones:

OOILEA

Firm del Contratista

deber contractual ancxar fa certificacion del pago a Salud, pensién y ARL. En caso de tener contrato nueve

oporte de afiliacion af Sistenia General de Seguridad Social ¢n Satud como cotizante  ofifiacién o pension.,

da e cusuta que von ka implementacién del Decreto 1273 de 2018 ¢l pago de aportes s hace de mancra vencida ce. 1.026.590.356 de BOGOTA
s acuerido con las Feclns establecidas en of Decrcto 1990 de 2016.
VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS N.1 -~ L i N YISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS N.2. . L
NOMBRE: MAUR]C]; GARZON GRANADOS 2 NOMBRE; N L MAURICIO GARZON GRANADOS
CARGO: DIRECTOR TECNICWOS HOSPITALARIOS (E ) DIRECTOR TECNICO DE SERVICIOS HOSPITALARIOS {E)

FIRMA -

d




Cuenta de cobro 012
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.
Nit. 900.959.051-7

DEBE A:
PAULA ANDREA HIGUERA LOPEZ

C.C. 1.026.590.356

LA SUMA DE:

CUATRO MILLONES TRESCIENTOS SEIS MIL CUATROCIENTOS SETENTA Y SEIS PESOS M/CTE
($ 4.306.476)

Por concepto de:

* Honorarios por prestacién de servicios en cumplimiento del contrato PS 1828 2023, con
afiliacion a ARL 3, correspondiente del 1 al 20 de DICIEMBRE 2023.

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES COMO MEDICO GENERAL PARA
DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE SERVICIOS HOSPITALARIOS DE LA SUBRED
INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

Cordialmente.

PAULA AN(SI\REA HIGUE;/X LOPEZ
C.C. 1.026.550.356
Teléfono:3146796997

Direccion: calle 23 bis # 31-20 apt 315

No. Cuenta 1932031950 cuenta de ahorros banco Colpatria

Fecha: 31/DICIEMBRE/2023
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