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INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE

SERVICIOS
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P DAT‘(‘)S'D"EL INFO'RME

Periodo a Certificar: - )

Desde:

20231201 0

CHastaz L

2023-12:31

Nombre _
Contratista: -

del

. .‘_ngL:YNANGELI'CA'MosCOSO OSPINA "

| ‘Ntmerode Documento: = -

1013598927

Correo Eléctronico: "

evelyh.moscos'M'S@gmﬁil.comw_‘:._-  ERES . ST

.Nﬁmero' Telefénico:f R

3108825271

Nombre -
Supervisor: .

del

- MARIA FERNANDA RUIZ
| LoPEZ - -

L7 | axeasaun

PROFESIONAL ESPECIALIZADO

Cédigo -
Grado:

i -DATOS'.DEi.:'CéNTRATd] i

No. Cbn&ét_a: o

| 17092023

;ﬁdt&tﬁfb: :_‘2023. S

jCl)..l’-Cdnu'ato Inidai; o

"5ps5

Perfil: .

MEDICO ESPECIALISTA - MEDICINA INTERNA S

Direecién’ 2 1a que Pertenece:

'DIRECCION DE SERVICIOS HOSPITALARIOS ~* .. |

Unidad de Serviciss:

| ussToNaL -

e e

e .LImeAcxészEislﬁjnvlélés S

‘Centrode
Costos

" Direccién.. -

| Unidaa |

. Numero
Horas
.Adxcmnales

| Nimero
" Horas:

Total |-

“Procetaje(%)
" Centro de
. - Costos

I06TN' .

: HOSPITALARJOS‘

DIRECCION
SERVICIOS .

.- DE" USS

g 877567

$4212000 °

258%

VALOR
SERVICIO :
PRESTADO
MES:

s4z2i2000" .

| .cuarro MILLONES DOSCIENTOS BOCE MILPESOS *

' EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO .

Fecha de Inicio del Contratg*; |

fmclal S

Fccha de Termmaclén del Contrato .

-\. S

2023-06-30.

-

No. Prorroga -

‘Fecha Inicio s

Fééha Terminacion -

| Valor Ao’ -

CDhp

1

2023:05.01 .

20230731 1

™~

2023-07-01

20230831 -

2023080177 [~

I

20230901 . [

20831081, 7 4

242-28




-

. EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO .~~~

5 2023-10:01 | 2023-11:30 3 SR i T 0
6 “o0231i01 0| 202401310 ¢ ol se 0
No. Cuenta Segiin ¢f Mes Cgrti'ﬂcado‘ Mes Cuenta deCobro+ - " L I'_Valo'ij{a_l’ag'ar e
] . | .FEBRERO | ss150000 ¢
2 MARZO. T sazizo00
3 CABRIL . 0T 5791500 -
4 MAYO, §3159000
5 | o $4212000
6 oo | o o Vsaanae0e
7 AGOSTO '$3159000
8 SEPTIEMBRE =+l s 2106000 \
9 QCTUBRE 1783159000 -
10 | NoviEMERE $4212000 0
VALOR INICIAL DEL | VALORTOTALDEL | oo oo " SALDODEL
CONTRATO' U CONTRATO | PAGOSREALIZADOS * ‘CONTRATO
$ 65286000 $65286000 7| s 37381500 $ 27904500 -
: o SRR "ACTIVIDADESDESARROLLADAS B I
OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS _' SV ENELPERIODOEN: o : L U B
ESTIPULADAS EN LA MINUTA) . CUMPLIMIENTO DECADa | PROPUCTIOOEVIDENCIA.
o OBLIGACI()N ' St
Prestar s.ervicios" de perfil .(medico(#) 1.
especializado(a)) acorde con la Lex Artis, : S i : . R :
SEB?E n::es;gigr dgc aLﬁ)SSUan??OSSﬁ_ -Presto mis servicios como médlco espec:ahstaen,. ,-Atenc:én de acuerdo a programaczén- :
1 Sistema General de- Segzrl,n ida dP Social - ~medicina - interna - :los semclos d_e__. - de agendas por cuadro de sfumos. | -
(8GSS), Sisterma. Obhgatono de Garantia y . -:hosp1tallzac16n o, ]a u.mdadde Tunai i --.as:gnados e
Calidad (SOGC) Y. demé.s no:mas" Ty e :
concordantes. - . SRR R
o iy Fo e -Screahza atencion, 51.'pac:cx.1.tc"r.t:1't:diante ateacion B S
Realizar  actividades © de  informacién, ;|- N S e
éducacién, -comunicacién, encaminadas’a’ ‘cnhospmhzac:én, informando s estado-de salud - ' --Informacién :cgmtrada ‘en " medios
2 promover y-prevenir la enfermedad y el . » diagoostico , prevencién de_cnfermedades - Magnéticos en; el al hcatwo dmﬁmxca :
. a tratatmcnto de. - enfermedades. al - paciente “y ©f &o p
utocuidado de la salud a nivel mdmdual ‘ .gerenclal . o :
fa.mﬂlarycomumtana .| “promoviendo ;- el autocmdado temto 2 nwel. :
s personal como fauulxar o N

Carrem 20, No. 47 b - 35 Sur — Codzgo posml 110611

www.subredsur.gov.co. -
Teléfono 7300000 Ext 26017




/

OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS . |-
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

© ENELPERIODOEN
.- CUMPLIMIENTO DE CADA

| ACTIVIDADES DESARROLLADAS | -~ 5 |
? Pgobn‘cr_ogo EVIDENCIA

| informacién del acto medico, .de forma
veraz, sccuencial, coherente, legible, clard,

- internacionalmente ‘aprobadas), simultinea o

Registrar en I historia clinica foda fo

sin tachaduras, - . enmendaduras,
intercalaciones o cspacios cn blanco, sin
utilizar siglas, distintas “las”

SR OBLIGACION

/

* clinfea -en. medios - magnéticos de los pacientes

atendidos, - ¢umpliendo .. lns". - nommas

' '-Dilig:ehc”ic"'éoﬁccta'Y'éoiﬁpietémcﬁfe' la historia .|

-Historia ' Clinica de paciente en el

‘| misionales,” -

| fortalezcan el desarrolio de las actividades )

. . i ; R Cde
nmediatamente  después -d realizacién, - = Ly LR B S )
7 i ::OI: Intcgra[iflzelu -s.".-ggz:léucnci a;é:i | bioseguridad "y los - criterios " definidos por el | aplicativo dindmica gerencial,
3 S e e -| - Ministerio “de’ Salud'y - Proteceitn Soeial yolos oo S
/| ‘Racionalidad : cientifica®’ (logica, . clara, demis entes competentes. R :
‘completa) v demds -criterios que defina e} |- m _CP_ ..?ml.ae n ;“ ST
Ministerio de* Salud 'y ‘Proteccién $ocial .o~ Bss E
| ‘Entes competentes qué regulan la’ materia .} -
<L (Resolucibn - 1995-1999,°-839-2017 - norma
que la modifique o sustituyz), o S
Apoyar la clépor’aé'ién,':-j‘a.crualizac'ion'. de oo ’ TR
- formatos, - protocolos,” guias; -procedimicntos (<8¢ realiza Ia” enitrega oportuia” de reportes ¢ | .
| de medicina -y adherirse - 2 - Jog -mismos, - informes -:en los - formatos cdiligenciados oy |- . . .
4 | inchiyendo- “el- . diligenciamiento ~del |- eenificados - necesarios..en - I aténcién 2 los - _._;ﬁizfor?&afci::n_ rc%::;gamei mcdlg:
_ i ‘consentimignto ) infonnado,cstadisti’cas‘:- "pacientes. - jéon +Toportes " de- - consentimienito se gne dad cump. ormas
74 vitales, MIPRES, en los -¢casos- pertinentes” | informadey arantizando’ el cumplimiente de fas - [ gunda.
). garantizindo las “nétmas” universales . de’. | normas debioseguridad; o . | !
boseguridad.;.- ... oo L B L .
|- Apoyar en I Idéntiﬁé_at:'ibn'; caracterizacién, | -Informar - mediante atencién “al paciente ¢l |
inseripeion, . manejo, . - seguimiento y | “tratamiento” Y. procedimiento - & - seguir pam- | o . o .
5 “canalizacién’a usuarios a las diferentes ritas | evolucién ‘positiva-idel estado'de salud y " asi_ | “Registiar la- informacién del paciente
e ‘de - atencitn en ‘salud,. asi - comio ;la - mismo ; registrar - en'’l el sistema ' de - gestion: ( | -en el aplicativo dinfmica..
| consolidacién  de - informacién para la’ ;’d.ina:nitta)_'_dc'. acuerdo g “eriterio” médics &l | R
trazabilidad de indicadores de la'salud. PR _'proccdin_micnto a seguir al paciente. e .
| Articular - sociones ¥ con : los' - cauipes” | S realiza 13" atencin oporhuna- de acuerdo @ [0 .
6 : :._misipnalcs'_pé;a ¢l mainejo integral y cuidado - " programacién-de agcndas'-papa ¢l ¢uidado integral - 5 dzrograz ctfxfn?:dgse Ag;:das i‘iﬁméz
-} - del paciente, de’ acuerde 'a 1a nommatividad .del - pdcients ‘acordadas -eon el supervisor del - .‘ro"' eién Supervisor - - .
’ | - begal vigente, O T P e contrato, de acuerdo a tiormatividad legal vigente, - ‘:“'Pl g‘ ) } supery
) | Velorar (evaluar), diagnosticar, defirir plas 1| o pisiente. sematiends e 1 T '

: | :dc tratamicnto midico' acorde - al -cuadro, -_-I::f;i?os'a;zn:;ép--'iélﬁpa?éﬁ?iiﬁg?gfnﬁn!g:; “Registrar - en. bistoria clinica la
7 clinico del -paciente . que consulte” a. LA '--ﬂatamicn'tomédi%znhastaysn' c‘gfcﬁedy ‘suaI:enci an .| evolucion . del .paciente y sy
SUBRED SUR E.S.E., hasta su.egreso y-o ' | Tofmicn b Uatorta o o " procedimiento, T

-] seguimiento ambulatorio. .. . . .- )‘r_cvplulc.u.f:? ?gl.g??sul.ta:gr‘:ib_l.ﬂa.t.orxff.‘ S DR
- "Infﬁr te, rosrmr?rlln;::enteE;:ﬁ%;l ?u?tﬂ;g " “Informar - de acucrde sl ‘estado’ de saluddel | . Do e :
s | 321 ‘lmac,icr? ° N ce\(:olucié . 'c: o. | Paciente @ fomiliares; “acudientes-o ‘on notas a | -Historia Clinica registrada ¢n dindmica
’ 4.compli2aci on c;ié:l cuadro clinicf'objzlto-gd‘c’ “entidades c:':-custo;lia'v;l,-.cuadro-clinico de acuerdo | \\gerencial .. . o
| mamieno. T | el onesgo et dlpaen, |
. Cumplir las metas de produccish’ acordadas e T S ’
_{ con el supervisor de contrato para efectos de | - .S :cumple "con las actividades pactadas en ' lis: U T
9 “|--actividades . y-o _productos . do-"servicio | ~ obligaciones del "contrato " firmado: con Ia Subred 1 Cumplimicato . de - obligaciones
{ gspecializado conforme a los lineamientos of-Sur v siguiendo”log linedmientos- estdblecidos y : | tontractuales -
pactados entre los pagadores .y ‘la LA ‘toordinadds con &l superviser del contrato; B R T BT
| SUBRED SURESE.-. ... «° .« .. o e T T -
Otras  actividades - propias. del perfil - que | '~Las  demids actividades culﬁpllié:idd.- el -objéto’ |} *
10

-contractual . de acuerdo - a - planeacién ‘con . el

7] ~Superviser dzl contrato.

| -Agenda prégfamacién dé ternos

L .'car'rer'a'zé'fvo:"&rbf-'-s'ss&f‘--*c'&dfg'a:p'&szaz:'J'J'be:u'-_'_ PR

COwwwisubredsur coveo



'~ INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al que corresponde el
pago

Fecha de Pago."

{ _Na_i_nl_éro de Plaﬁ_i_]la :

ANO MES ANO | " MES:

2023 DICIEMERE 2023 12

13

s

- Valor de Honorar:os Cerhﬂcados el

Mes Antenor :

T

$4212000

Valor honorarios certificados el mes anterior en letras e

‘CUATRO MILLONES DOSCIENTOS DOCE MIL PESOS " ° .

Ttem BT

_.:; Entidades Aportantes_‘i '_‘ . ‘I'ngreso Base de
"~ a Seguridad Social - |

“-Cotizacién de lo

 Valor Minimo | -

Valor )
s Aportes -Aportado

Pensionado

NO -

'COLFONDOS *

Salud

“| :SANITAS

. $1684800 -

ARL

SURA -

L saseses

5269600

$210600

T

$ 210600

41042

$41i00

Caja de Compensacién

-

Ao

o’

| s4ssoes

$ 521300

© INEORMACION DEPAGO

Entidad Bancaria | BANCO DAVIVIENDA S.A. *

Tipo de Cuenta.

AHORROS "

; ‘Nmﬁer_o de Cuenta - :

473870175873 .

w;;é{mczuc 0SCOS0 OSPINA
1013598927

p

Carréra 20 No, 47 b - 35 Sur — Céd:ga postal: 110611 -
www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017

-

B MARIAFERNANDARUIZLOPE SRR
B PROFESIONAL ESPECIALIZADO AREA SALUD SR
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13/12/23, 14:08 o S - ' - ' C .

-
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-, Editar -
1COIO |

l'ﬁ avxurruw N1

e b UTC -5 120817
f EVELYN ANGELICA M...

Bis
Escr

1

I3 £y

[

o

: 'E;ocucnén dol Contrato o

queda [ Mis procescs IMem‘J ' ' Ira Buscar

ot = Meng ~ Admlnlsmclén do. oon!nto, - Ver contrato
informacién general . ' Da’tO'S g‘uardados

Condicionas

. Docurnemos del Proveedor

- Ejecucisn del Contrato L

-
i

i -,canc.exar] » "< 1 Evaluacien deta Entidad Estatal | > |
_ sl L_._L—»_ﬁ_uwhﬂ
Bienesyservicios C e .
L vim CONTRATO :

 Dosumentos del contrato L Po‘roerntaje_j\gu Recepcfén de antfciffos

’ -!nformac:dn presupuestai S . .
2 'Plan de Pagos

L

: 'a,Se requforen omlslones da

N Modaf caciones del Contra!o S

lncumphmsohtcs

Focha do racepclén : ‘Vaiértét;al’ delafactura  Estado

Na exrsten resuitados que cumpn’an con .'os crrtenos de bu quada espacrf"cados St

-'1709 2023 df

<1709~ 2023 per

T
| Borrar '\ Cargar nuevo |

) ! : .- . i ;
.| < || Evaluacién de la Entidad Estatal | » X
. e

—t

i Crear !

‘D'escrl'pci'én ‘ Cargado por

CUENTAFEBRERO 2023 'cro " Proveedor Descargar  Detglie
1709~ 2025.pc1. . : R o
CUENTAMARZO2023 c-ro 1709_ i 'CUENTA MARZOZDZS cro 1709- - Proveedor. Descargar  Detaie
2028 L 2023.p0f _ SR
-rCUENTAA RrL2023 CTO 1709- " Proveedor Descargar * Detalle
_ U 20m3pdr S
‘--.".‘CUENTAMAYO 2023 - CTO 1709-‘-‘_,‘ : CUENTAMAY02023 CTO 1709 _j-: ! Proveedor Descargar | Detatle

12023001 202801 ol -

o cuswm.rumnozoza c-ro i700- -'cusmmuumozoza CTO 1709- U Proveddor-  Descarger  Dowale
" 2023.0d - - 2023.pdf. _ IR
'.-‘.':CUENTAJUL102023 CTO 1708 '_.'CUENTAJuuozozs 'c .1709-- < Proveador Descargar  Detallo

= 2023.pef - : s -;2023p 4 . N, .

._‘cuEN'rAAGosmzozs CTOHT?'OH " f-.CUEN'rAAeosrozoza c*ro 1709- .. Proveedor  Deseargar  Dewlie
- 2023.p0. : - 2023.pef.- : S . '
b 'CUENTASEPTIEMBRE 2023 CTO. -CUENTASEP‘E‘!EMBRE 2023 cro Proveeder - Descargar  Detalle -
L7092 2023, pdf . - _ 1709-2023.pf - . : AN
o CUENTAOCTUBRE2023 CTO' -CUENTAOCTUBRE 2023 C’TO 1?09-.'.~--Proveedor Descargar  Detalle
. 1709-2023,pof - 2023.pdf. S ‘ S

ek CUENTANOVIEMBRE2023 c‘ro "CUENTANOVIEMBRE2023 CTO L Proveedor + . Descargar  Detaiie
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Para constancia se expide:

Vigenciade lario

Secretaria de Salud
i Subred ﬁznmmamnm um mmﬁ;n.om n_m umEa

T SurE.S.E.




