SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.L.

Eitod indgprada
e Sarvicins de dalud INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE -
Sur £.5.E, SERVICIOS s1asunisy

DATOS DEL INFORME

Periodo a Certificar: Desde: 2023-11-01 Hasta: 2023-11-38

Nomhru_ ded KAREN IRINA ANGARITA VANEGAS Wimers de Docirmento: 229094688

Confralista:

Correo Eleetrénico: karenirinasalud@gmail.com Nimero Telefdnico: 3046606666

N[)mi)t’fa del LELIANA MARCHLA Cargo: PROFESIONAL  ESPECIALIZADO - Codigo -

Supervisor: RUBIANO MARTINEZ REFERENTE DE PROCESO Grado:
DATOS DEL CONTRATO

Na, Contrate: 6991-2023 Afis Cordrato: 2023 CDP Contrafo ¥njcial: 2562

Perfil: MEDICO GENERAL

Diveceidn a la que Perteneee: DIRECCION DE SERVICIOS DE URGENCIAS

Unidad de Servicios: USS TUNAL

LIQUIDACION DE SERVICIOS

. Nimero \
Centro de . . . Niamero Valor Procetaje(o)
Direccidn Unidad Horas Total ’
Costos Horas .. Hora Centro de Costos
Adicionales
DIRECCION DE
V0O2TPI22 SERVICIOS D12 APH 168 \ 36055 36057240 00.3%
URGENCIAS
VALOR
SERVICIO $ 6057240 SEES MILLONES CINCUENTA Y SIETE MIL DOSCIENTOS CUARENTAPESOS
PRESTADO - . " 5 b SO/
MES:

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Tnicio del Contrato 2023-08-24 f:]'f::l de Terminacién del Contrato | )4 104
No. Prorroga Fecha Tnicio Feehsy Terminacion No. Adicidn Valor Adicién cor

1 2023-131-61 2023-12-31 1 & $0 0

2 2023-11-01 2024-01-31 2 $ 6201460 3626

No. Cuenta Segiin ¢l Mes Certificndo

Mes Cuenta de Cabro

Valor a Pagar

AGOSTO

51297980




FJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

SEPTIEMBRE $ 6489900
OCTUBRE 56417790
VALOR INICIAL DEL VALOR TOTAL DEL ) P , SALDO DEL
CONTRATO CONTRATO PAGOS REALIZADOS CONTRATO
3 14926770 $ 21128230 $ 14205670 $ 0922560

OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS

ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

Prestar  servicios  Profesionsles  como
tmedico para §a Unidad  Funcional de
Alencion Brehospilalaria, duranie el tiempo
requerido para satisfacer fas necesidades de
la Subred Iirtegrada de Servicies de Salud
Sur ES.L., cumpliendo con los estandares
de calidad, oportunidad y con la Nora de
Tlabilitacion de Servicios de Salud Vigenie

-Se prestan servicios como Médico en las méviles
de aleacion prehospitalavia segln programacion
e actividades mensual

-cronograma do actividades, biticoras,
historias clinicas

Dar respuesia oportuna al direccionamicnto
de evenlos, mienciones, lraslados ¥y
despachos dados por lau Direccion de
Uspencias y Emergencias en Salud {DUES)
y por el Centro Regulador de urgencias y
Emergencias  (CRUE), garantizande la
oportunidad,  pertinencia,  calidad v
continuidad de fa atescion medica durante
los procesos de valoracion, cvaluacion,
formulacion y eatrega del pacienle a la
Institucion de Salud, cwmpliendo con los
procedimienios,  guias, inslructivos ¥
protocolos de la Subred Inteprada  de
Servicios de Salud Sur ES.E., pama la
atencion de pacicntes del programa do
atencion Prehospitataria.

-ge reciben log despachos generados por el CRUE,
generando opotlunidad en 1a alcacion de pacientes
bajo los fineamicnlos establecidoes

~cronograma de aclividades, bitdcoras,
listogias clinicas

Cumplir con el procedisniento de entrega y
recibo de programacion de actividades, con
registro de novedades, sdemas del reporte
de necesidades  administrativas  y
asislenciales para pacantizar la operatividad
de ia movil, verificando y salvaguardando
cada uno de los equipos biomedicos
asignados z las moviles del programa de
Alencion  Prehospitalaria, ademas  de
cumplir con el porie de los elementos de
identificacion  {nslitucional  {Chagueda,
camisa, panlalon, botas, carne de la Subred
y de Mision Medica) dusante el desarrolly
de las aclividades contraciuales

-Sc¢ realiza Ja entrega y recibo de tumo cn dos
tiempos cstablecidos paru csta actividad, ast
mismo se reporian las novedades presentadas.
Cumplir con el porte del uniforme institucional
que fue entregado por parte de la unidad
funcionai. cronograma de aclividacdes, bitdcoras,
histosias ¢linicas.

-Listas de chequeo DUES Listas de
chequeo Gestores Externos
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ACTIVIDADES DESARROLLADAS

OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS EN EL PERIODO EN
ESTIPULADAS EN LA MINUTA) CUMPLIMIENTO DE CADA PRODUCTO O EVIDENCIA
OBLIGACION

Dar un correclo uso o los elemenios
teenologicos (eclular institucionad, Tablet,
incliyendo carpadores v equipos de radio
comunicaciones) asipnados a las
ambulancias  por la Subred para ¢l
desarrollo de  Ilas actvidades, asi como
garantizar el uso permanenle de dichos
disposiiivos pira naniener una
comunicacien efectiva y oporluna con la
tider de ta unidad funcional o con quien clla
designe, realizar el registro en &t sistema de
informacion del 100% de los registros de [n
historia  elinica o mayor a 2 Thomas),
modulos  de  repostes,  formulagion  de
medicamentos, inventarios y  control  de
medicamentos, fichas  de  notificacion
obligatoria, Seguridad de! Paciente y lo
inherenle @l proceso de atencion  Pre-
Hospitataria, Ingresar en un termino no
mayor a |12 Horas posterior a su
diligenciamiento  los  cestificados  de
defuneion, Cumpliz con la resolucion 1995
de 1999, dar respuesta a las Novedades
Asistenciales v Administrativas  que  se
generer  durante el desarrolle de fas
actividades

[e reafizan los invenlarios mensuaies de los
insimos y elomentos de la mdvil, de igual forma
se realiza el kardex diario de los insimos,

-historias  clinicas, Tormula  médica,
inventarios

Liderar el equipp de la movil asignada
garantizando el cumplimiento de las melas
asignadas  para el programa  con
oportunidad vy disporibilidad,  dando
cumplimiente a  fos direccionamientos
dados por la Subdireccion del centro
regulador de urgencias y emergencias en
cada caso, asi mismo realizar el adecuado
reporie de  novedades e incidentes
presentados durarte la operacion de las
moviles adscritag al Programa de Atencion
Prehospitalaria  siempre  por medio  del
cauipo de radiocomunicasiones a fn central
y por medio de celular y aplicativos al
profesional de enlace asignado

-Be iderd el equipe de la mdvil asignada,
actuando de forma oportuna y disponible al | -cronograma de actividades, bitdcoras,
cumpiir con los requerimientos dados por el | historias clinicas

centro regulador,

Revisar de manera mensual mediante el
modulo de inventario de la aplicacior los
insumos y medicamentos incluyendo los
medicamentos de control especial (y el
registro adecuado en libro} asignados a los
inventarios de ja movil, apayar al equipo de
calidad y gestion extesna del programa al
seguimienlo en la revision mensual de las
ambulancias. En el dia asignado para
catrega de certificaciones de actividades sc
debe presentar personalmente para realizar
la entrega de informe de actividades
{inventario mensual de medicamentos de
contro! especial, registro de bitacoras de
equipos  biomedicos, oportunidad  de
registro en el aplicativo RUAF ND, ¢
histerins clinicas durante el mes) vy revision
det cumplimiento de las mismas.

-junto com auxiliar de enfermeria se revisan
insumos y semaforizacion para  actualizar | -inventario, kardex
inventario
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ACTIVIDADES DESARROLLADAS

OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS EN EL PERIODO EN -
A , ? . PRODUCTO O EVIDENCIA
ESTIFULADAS EN LA MINUTA) CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION
Cumplir  con  ia  progrmacien  de
aclividades relacionadas con cl
fortalecimiento de fus competencias  del
programa  de  alencion  Prehospilalaria | . . reamcdas - . .
programados por la DUES, la Subred asisleneia a renniones programadas -Listados de asistencia
Inteprada de Servicivs de Salud Sur ES.E,
yfo las convoeadas por la unidad funcional
APH Bur
Las demas sclividades asignadas por el | -sc prese apoyo a moéviles basicas gue lo requieran -historia  clinica, formulas  médicas,
supervisor y que sean inherenies con el | ¥ si hay Uwnados al centro regniador para revisién | inventario, kardex, libro de novedades
objeto del condralo, y verificacion de equipos biomédicos, médicas

Carrera 20 No. 47 f - 35 Sur -— Cédigo postal: 110611
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INTORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCTAL

- -
Periodo al que corvesponde Trecha de Pagn Nitmera de Plasilla
el pago
Valor de Honorarios Certificados el
ARO MES Afo MES nia Mes Anterior § 6417790
72493828

2023 OCTUBRE 2023 11 16
Valor b bl eortilicados ol mes anferiar en lelras SEIS WMILLONES CUATROCIENTOS DIECISIETE MIL SETECIENTOS

Al hoporartas cerfdicadns el mes anterin 1 1Eras NOVENTA PESOS

e Entidaudes Apnrinnfes a Ingieso Base de Vator Minimn Valor
n Sepuridnd Social Catizacion de fos Aportes Aportado

Pensiorado NO COLFONDOS 416739 S 43700
Salud COMPENSAR $ 2567116 § 320890 § 345200
ARL 4 SURA $ 0 $n
Caja de Compensacitn NO Total § 745029 % 793900

INFORMACION DE PAGO

Tips de Cuenta | AIIORROS Nitmero e | 0550003900115969

Entidad Banearia BANCO DAVIVIENDA S.A,
Cuenta

Cow N‘)\A\‘* _ St

KAREN IRINA ANGARIT}‘I VANEGAS LILIANA MARCELA RUBIANO MARTINEZ,
22999688 PROFESIONAL ESPECIALIZADO - REFERENTE DE PROCESO

Carvera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Codigo postal: 116611
www.snbredsir.gov.co
Teléfona 7300001 Ext 26017
© Sigsir - 2023
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