SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR ES.E,

Subred Integrads
de Servipias o Satud INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE
SurESiE. SERVICIOS
DATOS BPEL INFORME
Periodo a Ceriificar: Desde: 2024-01-01 Hasla: 2024.01.31
Nombre del | MARIA ALETANDRA FLORTAN MEDINA Némero de Documento: 1032483406
Contratista:
Carreo Electrénico: manaalejandraflodan96@gmail.com Nimere Telefénico: 3223088995
Nombre del | MARIA FERNANDA RUIZ | . PROFESIONAL ESPECIALIZADO | Cédigo 1 g
Supervisor: LOPEZ argo: AREA SALUD Grado: -
DATOS DEL CONTRATO
No, Contrato: 1186-2023 Ao Contrate: 2023 CDP Contrato Inicial; 505
Perfil MEDICO GENERAL
Direccidn a Ia que Perfencee: DIRECCION DE SERVICIOS HOSPITALARIOS
Unidad de Servicios: EISS TUNAL
LIQUIDACION DE SERVICIOS
. Niimero Pr je(
Centro de . . . Nimero Valor rocetaje(%)
Direccion Untdad Horas Total Centro de
Costos Horas . . Hora
Adicionales Costos
DIRECCION PE | ss
120CGTN SERVICIOS TUNAL 138 37000 55106000 T4,2%
HOSPITALARIOS
DIRECCION DE | 5
BO4TN SERVICIOS DE | AL 48 37000 $2442000 35.5%
URGENCIAS
VALOR
SERVICIO S 7548000 SIETE MILLONES QUINIENTOS CUARENTA Y OCHO MIL, PESOS
PRESTADO AL I ' Rikinhis
MES;
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
Fecha de Inicio dei Contrato 2023&)2-0! ;f[ccf::l de Terminacin del Contrato 2623-06-30
No, Prorroga Feeha Inicio Fecliat Teritinacion No. Adicifn Valor Adicién Chp
1 2023-05-01 2023-07-31 I $ 8658000 1563
2 2023-07-01 2023-08-31 2 $ 6660000 2132




EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
3 2023-08-01 2023-09-30 3 £ 5994000 2433
4 2023.69.01 2023.10-31 4 $ 7326000 2821
5 ‘ 2023-10-01 2023-11-30 5 S TIT0000 3158
6 2023-11-01 2024-01-31 6 $ 8214000 3615
7 2023-12-01 2023-12-31 7 $ 8214600 3936
8 2624-01-01 2024-01-31 8 $ 6882000 144
No. Cuenta Segiin el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Yalor a Pagar
1 FEBRERC $ 7326000
2 MARZO $ 7548000
3 ABRIL 5 6660000
4 MAYQ $ 7326000
5 JUNIO S 6882000
6 JGLIO $ 7164000
7 AGOSTO $ 3994000
] SEPTIEMBRE $ 7326600
9 OCTUBRE $ 7770000
¢ NOVIEMBRE $ 8214000
¥ DICIEMBRE $ 75486000
S ——
e s | YALoRToTbE | pagosreazaas | SPOPEL
§ 27528000 $ 87246000 579698000 $ 7548000

ACTIVIDADES DESARROLLADAS

OBLIGACIONES ESPECITICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

1). Prestar servicios de perfil (medico{a))
acorde con la Lex Avlis, segun necesidad
de LA SUBRED SUR E.S.E, de acuerdo a
i los principios del Sistema Gengral de
Seguridad  Social (8GSS), Sistema
Cbligatario  de Garamtiz y  Calidad
(8OGC) v demas normas concerdantes.

-PRESTAR SERVICIOS COMO MEDICO EN

CIRUGIA

- HISTORIA CLINICA

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Codigo postal: 110611

www.sibredsur.gov.co
Teldfonce 7366000 Ixt 260H7
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OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODD EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

2). Realizar actividades de informacion,
educacion, comunicacion, encaminadas a
2 promover y prevenir la enfermedad vy el
autocuidado de la satud & nivel individual,
familiar y comunitaria.

-PRESENTA INFORMES Y REPORTES

- BNFORMES ¥ REPORTES

3). Registrar en Iz historia clinica toda la
informacion del acto medico, de forma
veraz,  secuencial, coherente, legible,
clara, sin tachaduras, enmendaduras,
intercataciones ¢ espacios en blanco, sin
utilizar siglas, distintas fas
internacionalmente aprobadas),
simeltanea o inmediatamente despues de
st realizacidn, con  Integralidad,
Secuencialidad, Racionalidad cientifica
{logica, clara, completa) y demas criterios
que defing el Ministedio de Salud y
Projeccidn Social o Entes competentes
que regulan la materia {Resolugion 1995-
1999, 839.2017 norma que 1a modifique o
sustifuya),

-VALORAR EVOLUCIONAR Y PRESCRIBIR A
LOS PACIENTES A SU CARGO

- HISTORIA CLINICA

4). Apoyar ta elaboracion, actualizacion
de formatos, protocolos, gulas,
procedimientos de medicina ¥ adherirse a
fos mismaos, inciuyeado el
diligenciamiento  del  consentimiento
informado, estadisticas vitales, MIPRES,
en los casos pertinentes garantizando las
normas universales de bioseguridad.

-PRESTAR SERVICIOS COMO MEDICO EN
CIRUGEA REALIZAR ACTUALIZACION DE
GUIAS Y PROTOCOLOS

-GUIAS Y PROTCCOLOS

5y  Apoyar en la identificacion,
caracterizacion,  inscripcion,  manejo,
seguintiento y canalizacion a usuarios a
5 las diferentes rutas de ateacion en salud,
asi como fa consolidacion de informacion
para la trazabilided de indicadores de la
satud,

-CUMPLIR CON LAS ACTIVIDADES QUE
SEAN ASIGNADAS SEGUN EL SERVICIO

- HISTORIA CLINICA

6). Articular acciones con los equipos
misionales para ¢l manejo integral ¥
cuidade del paciente, de acuerdo a la
normatividad legal vigente.

-PRESENTAR INFORMES Y REPORTES AL
JEFE INMEDIATO

-INFORMES Y REPORTES

7). Valorar {evaluar), diagnosticar, definir
plan de tratamicnto medico acorde al
7 cuadro clinico del paciente que consulie a
LA SUBRED SUR E.S.E,, hasta su cgreso
y-o seguimiento ambulatorio.

-VALORAR EVOLUCIONAR Y PRESCRIBIR A
LOS PACIENTES A SU CARGO

- HISTORIA CLINICA

8). Informar opertunamente a familiar,
acudienfe, representante o  Entidad
8 custoddia del paciente, 1a evolucion, riesgo,
complicacion det cuadro clinico objeto de
tratamiento.

-CUMPLIR CON LAS ACTIVIDADES QUE
SEAN ASIGNADAS SEGUN EL SERVICIO

- INFORMES Y REPORTES

9) Otras actividades propias del perfit que
9 fortalezean el desarrollo de las actividades
misionales,

-- PRESENTAR INFORMES Y REPORTES

- INFORMES Y REPORTES

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sy - Ciddigo postal: 110617

www. subredsur.gov.co
Teléfano 7300000 Ext 26017
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al qt:)eag)rresponde el Feelha de Page Niintero de Planitla
Valor de Honorarios Certificados el
ARO MES A%0 | mEs | Dia Mes Anterior $7545000
9462237355
2023 DICIEMBRE 2024 O 29

Valor honorarios certificades ef mes anterior en letras

SIETE MILLONES QUINIENTOS CUARENTA Y OCHO MIL PESOS

Ttem Enticlmlc§ .»\por!m‘lles lngres? Ba.se de Valor Minimo Valor
a Seguridad Social Cotizacién de los Aporfes Aportade
Pensionado NO COLFONDOS $483072 $ 494600
Satud COMPENSAR $3019200 S37H400 $ 386400
ARL 3 SURA $73548 S 75400
Caja de Compengacién NO Total $876232 $ 956400
INFORMACION DE PAGO

Entidad Banearia BANCOLOMBIA S.A. Tipo ¢e Cucanrta AHORROS Niimero de Cuenta 1207832044

@mﬁm/& A rar

UoudooeuNop |

MARIA .LLEJAND

1032‘83406

A FLORIAN MEDINA

Currera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Cdddigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
Teléforio 7300000 Ext 26017
© Siasnr - 2024
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N,

MARTA FERNANDA RUIZ LOPEZ
PROFESIONAL ESPECIALIZADO AREA SALUD
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Esuitviio = Mend —~ Admishacion dz conbatos = VeI contrato

Informacion general
Condiciones
Bienes y seviclos
Cocumentos del Proveeder
Docyméntos del conirato
fnformacion presupuestal

7 Ejecuci6n del Contrato
KModilicaciones del Conlralo

[ncumplimientos

© VORTAL 2019 Téwnings de vt

TS DT I
SHURRLHO

Cancelar -

VER CONTRATO

Ejecucién del Contrate

Cuitey

< . Evaluacién de fa Entidad Estatal

UTC -5 20030119
MFLORIAN

Buscar...

Porcenlaje

Recepddn de articulos

Plan de Pagos

LSe requleren enislones de

8 N
cédigos de autorizaclén? °
Id de pago Niimero de factura Fecha de emision Fecha de secepcién Valor total de ia factura Estado
No exislen resultados que cumplan con los erilerios de bisqueda especificados
! Crear !
Documentes de ejecucion del contrato

Descr!pcl(_&n Nombre del archivo Cargado por

i CTO 1186-2023 CTAFEBRERO CTO 1186-2023 CTA FEBREROC Proveedor Descargar  Defalle

- FLORIAN.pdf FLORIAN. pdf

i GTO 1186-2023 CTAMARZO CTO 1186-2023 CTAMARZC Proveedor escargar  Detalle
FLORIAN.pdf FLORIAN.pgf

™ CTO 1186-2023 CTAABRIL CTO 1186-2023 CTAABRIL Proveedor Descaigar  Detalle
FLORIAN.pdf FLORIAN.pdf

{1  CTO 1188-2023 CTAMAYQ CTO 1185-2023 CTA MAYO Proveedor Descargar  Detafle
FLORIAN. pdf FLORIAN.pdf

[T CTO 1186-2023 CTAJUNIO CT0 1186-2023 CTA JUNID Proveedor Descargar  Detalle
FLORIAN.pdf FLORAN. pdf

] CT0O 1186-2023 CTAJULIO CTO $186-2023 CTAJULIO Proveedor Descargar Detalle
FLORIAN.pdf FLORIAN.pdf

(3 CTO 1186-2023 CTAAGOSTO CTO 1186-2023 CTAAGOSTO Proveedor Descargar  Delalle
FLORIAN pdf FLORIAN.pgf

! CHRS0S HABILITACION,. pdl CURSOS HABILITACION.pdf Proveedor Dascaigar Delalle

[} GTO 1186-2023 CTA SEPTIEMBRE CTO 1186-2023 CTA SEPTIEMBRE Proveedor flescargar  Detalle
FLORIAN, pdf FLORIAN pdf

M CTO 1186-2023 CTA CCTUBRE CTO 1186-2623 CTAOCTUBRE Proveedor Descargar  Delalle
FLORIAN.pdf FLORIAN. pdf

i1 CTO 1186-2023 CTANOVIEMBRE GTO 1i88-2023 CTANCOVIEMBRE Proveedor Descargar  Detafle

) FLORIAN.pdf FLORIAN, pdf

1 CTO 1186-2023 CTA DICIEMBRE GTO 1186-2023 GTA DICIEMBRE Proveedor Descargar  Delalle

FLORIAN.pdf FLORIAN.pgf
; Barrar ‘ Cargar nuevo
< i Evaluacién de la Entidad Estatal | > .

Cangelar

Normativa

Soporte Remotoe Ayuda

Espaiiol (Colombla) v

018000-52-0808 voww.colombiacompra.gov.colsoporte Lunes a Viernes 7:00 a.m. a 7:00 p.m.

tpss:iiwww secop.gov.co/CO1ContractsManagement/ Tendering/SalesContractEditView?docUniqueidentifier=CO1.SLCNTR 9976859
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