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Centrn Oriente ES.E.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E
APOYO - GESTION DE CONTRATACION
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

CODIG: Al
VERSION: 03
FECILA: 2020-12-27

A-FTOMd

L DATOS GENERALES DEL CONTRATO

No. C . i lo.: - ___MISIONAL
No. CONTRATO - OPS: | PS5 34222023 | C.D.P. No.: 347 Sericts sl e erteniss: CONVENTO tht AR
Unidad a la que pertenece: UMHES SAN BLAS
Nombre del C ista: [ JHON CARLOS USECHE RUBIAND ] c.C. 11.229348 de: [ GIRARDOT
Fecha Inicio: Fecha Terminacién inicial: 2023-10-31 Valor Mensual: | $2.011.404 Valor a cobrar: $1.167.912
. VALOR
MES DE FECHA DE
ADICION/ VALOR FECHA DE ‘' FECHA DE N VALOR A PAGO .
otrost | apicion | €T INICIO TERMINACION cra| CUENTADE | b GAR |seGuripAp| NUMERODEPLANILLA EACD
COBRO SOCIAL PLANILLA
1 5723261 [1735 1 _|FEBRERO 5 970.272 50 1] 0
2 51.202.224 |38% 171172023 3071172023 2 [MARZO 51.576.692 5 330.600 25659235 06/03/2023
3 51.071.884 [4133 27712/2023 3171272023 3 [ABRIL 51.819.260 | % 330.600 25809696 09/04/2023
E $ 6.749.080 4. [MAYO 5 1.940.584 330.600 26131588 09/05/2023
|5 [MAYO 7% 567.872 330.600 26433902 6/09/2023
& [JUNID 51.946.520 330.600 26433902 €/03/2023
7 _|Jutio 52.076.288 | 5 330.600 26738332 12/07/2023
8 |AGOSTO 5 1.946.520 330.600 27062842 14708/2023
(9 [SEPTIEMBRE 1.946.520 330,600 27383359 11/05/2023
10 [OCTUBRE 532.076.288 330.600 27640867 10/10/2023
(11 [NOVIEMERE 51.946.520 | 5 330.600 27923538 10/11/2023
12 |DICIEMBRE $1.101.884 | 5 330.600 28208661 11/13/2023
13 [DICIEMBRE 3 7148.868 | /5 330.600 28209661 11/12/2023
14 [ENERO 31.167.012 4 5331900 28474289 16/01/2074
15
16
VALOR
: VALOR TOTAL DEL SALDO DEL
Resumen de INICIAL DEL PAGOS REALIZADOS
oA CONTRATO CONTRATO
$16.417.811 $26.164.260 §21.297.960 $4.866.300
2. INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS Y AVANCE EN CUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL CONTRATO

OBJETO DEL CONTRATO

PRESTAR SERVICIOS COMO AUXILIAR ENFERMERIA 11 DE APOYO A LA GESTION PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE URGENCIAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE
SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E CONVENI(2808992-2021 "APH"

Relacidn de actividades para el periodo:

Desde: | 2024-01-01 |

Masta:[ 2024-0131 |/

OBLIGACIONES ESPECIFICAS
(Las estipuladas en la minuta)

ACTIVIDADES DESARROLLADOS EN EL PERI(:'IDD EN
CUMPLIMIENTO DE CADA OBLIGACION

Prestar servicios como auxiliar de enfermeria para la Unidad Funcienal de Atencion Pre-
hospitalana, en el marco de los estandares de calidad, of d y con la norma de
habilitacion de servicios de salud vigente

OLLO

PRODUTO O EVIDENCIA

Presté los servicios como auxiliar de enfermeria para la Unidad Funcional de
Atencion Pre-hospitalana, en el marco de Jos estindares de calidad, op idad y
con la norma de habilitacién de servicios de salud vigente

Atencion de lo pacientes realirades bajos los estandares
de calidad, histonas clinicas en aplicativo netux.

Estar presente en ¢l momento de las entrega v recibos de tumo registrando las

Estuve presente en el momento de las entrega y recibos de tumo regstrando las

2 novedades correspondientes, en ¢l marco de un gjercicio de articulacion para el {novedades correspendientes, en el marco de un gjercicio de amiculacién parael | ::hi f f cidnal de entrepas o ¥oharversactes. el
desarrollo del abjeto desarrollo del objeto e
Garantizar el adecuado diligenci de la Histona Climica del Programa de Diligencie op leto v adecuad los regi propos de la i
T Atencion Prehospitalana segin entenos y normatividad vigente, ademis de establecer | Atenaion ?n:lmpnalana (Illsr.un: Clinica de val on y/o traslado, fi Bitacora de traslados, registro de histona climeas en
actvidades de segwimiento y de mejora a la adherencia del diligenciamiento de la consentimiento y desistimiento de traslado, Formulacian médica, cadena de aplicativo netux
histona clinica custodia,
Dar resp al di de eventos y atencion dado por la dircecion (D p aldi dee\enmyalmmdndoporla
Centro lador de Urg yE (DUES). izando la oportunidad y -dlmccnon Centro regulador de Urgencias v Emergencias {DUES), garantizando la
4 continuidad de la atencidn durante los procesos de atencion, cumpliendo con los oportunidad ¥ continuidad de la atencion durante los procesos de atencidn, Butacora de traslados, regstro de histona clinicas
p di guiasy los de [a Centro Oniente para la atencion de pacientes en [cumpliendo con los proc guias y p de la Centro Onente para la
elp de on Prehospitalana. |atencion de pacientes en el f de atencion Prehospitalarn
| Cumpli con el procedimiento de crmcgn ¥ recibo de programacion de actividades,
‘Cumplir con ¢l procedimuento de entrega y recibo dc*pr‘ugrmacmn de ::cumi:ldcs con con tegmuo de $ades, ad el 3 idades administrativas y
registro de novedades, ademas del reporte de nec ki
5 para Ia op de la méuL venficando y |Registro de preoperacionales
para gxranhmr la operatividad de la movil, venficando y salvaguardando cad.': uno de ¥ g 3
1% S Ltin dos a Lz del P de Atencion Prehospital salvaguardando cada une de los equipos bi a las del Prog
Sqiipos b g 5 ; X de Atencion Prehospitalaria
e . . Dt un comecto use a los elementos teenoléicos [:.clul:n mstitucional, Tablet..)
EST uni o Ia:l::; al;zus s wamd i c]lf;elnlu o de las :cu\?bii ﬂ'l 3151 mmc asignados a las ambulancias por [a Subred para el desarrollo de las actividades, ast
[ p v P pas como 1zar ¢l uso p de dichos d ivDs para una Manejo de tablet y celular institucional correctamente
Husag s d P e idn electivay con Ia lider dc la unidad fisncional o con quicn
efectiva v oportuna con [a lider de la umd.:d funcional o con quien ella designe. ella designe ¥
7 Venficar el alistarmento de los vehiculos de emergencias previo a verificacion por ¢l Venfique el alistamicnto de los vehiculos de emergencias previo a venficacion por At daverifieacs
CRUE el CRUE.
Portar de manera decoresa las prendas institucionales acorde a lo establecido en el Porté de manera decorosa las prendas mstitucionales acorde a lo establecido en el
8 I de imagen del CRUE junto con el camé que lo acredita como contratistade la  {manual de imagen del CRUE junto con el camé que lo acredita como contratista de|Uso del camet institucional
Subred Centro Oriente ESE. la Subred Centro Oriente ES E.
9 Cumpli delo plado en el manual de bioseguridad Cumpli de lo wmcmptadn'en el manual de bioseguridad Cumphr manual de bioseguridad
Aplicacién de listas de chequeo para 1dad del p en cuanto | Aplique fas listas de chequeo para monitonzacion y seguridad del paciente en . - -
e los protocolos de hmpieza y desinfeccion da los \duculus de emergencia cusnto los protocolos de limpicza y desmfeccidn de los vehiculos de emergenaia Pharillas dc liimpiea y dosinreciia
11 Informe y registro oportuno de datos eriticos Informe y registre oportunamente los datos criticos. Histonia Clinica en aplicative netux
12 Reporte v registro de sucesos de segundad. Reporté y registre Jos suceses de sepuridad No aplica en este periodo




Adoptar los procesos, procedi guias, ivos, fi quese  |Adopté los procesos, procedimientos, guias, instructives, formatos, protocolos que |- "

13 , pn:ac:r.halcl- i de las actividod s Tequiesin para cabal ol cismpliini S R Bitacora de entregas de tumos y novedades el vehiculo
Trato di umanizado t | : : desarrol

" o;:,_.; uf:,:;w zado tanto al chiente mtemo como exteno en ¢l lo del Traté di v A S e

o § . Cumpli con las disposiciones ivas de idad del

Cumphr con las disp de 1dad del paciente, confidencialidad o Sy e

15 e )3 informacidaie rands s mdu con ¢l desarrollo de las actividades, x:‘ldﬂtdnd;:hdad de lamformacion que mancja d.c acuerdo al desarrollo de las Registro de historia elinicas

16 .{mmnum la Lnlreg.‘ly custodia de los equipos biomédicos al area respectiva cuando los | Garantice la entrega y custodia de los equipos biomédicos al drea respectiva Entrega de los equipos, sopartes de las entradas al

hi s0N dos al taller yio d cuando los vehiculos son direccionados al taller v/o asegurado almacen de los equipos

7 Aplicar las politicas de calidad de la institucion participando activamente en los procesos | Apliqué las politicas de calidad de la institucion participando activamente en bos | Correcta ejecucion de las actividades para la cual estoy

del sistema de gestion de calidad institucional I del sistema de gestion de calidad institucional contratado
s : . ” = o Asisti a las reuniones y capacitaciones programadas por el referente y/o la Actas y links de asistencia custodiadas por la

I8N ARl y o ! posel Folawesnuidn., | i Cundo fieron requerdos coordinacion de 1a unidad funcional

19 Controlar ¢l adecuado uso de los el dey on p 1y bi dad Eaz:r:lllfldad s . de proteceion ¥ Plamillas de entrega de el de., 50 p ]
Tramitar mensualmente dentro de los tiempos establecidos por la Subred Centro Oriente | Tramité mensualmente dentro de los tiempos establecidos por la Subred Centro

0 los formatos de “formato informe y cuenta de cobro™, "certificado de pago de aportes  |Onente los formatos de “formato mforme y cuenta de cobro”, "certificado de pago |Entregue cuenta de cobro y planilla de pago de seguridad
sociales”, “formato en Word de cuenta de cobro”, para el pago de sus respectivos de aportes sociales”, "formato en Word de cuenta de cobro™, para ol pago desus  |social, puntual y en la fecha establecida
Las demis actividades asignadas por el supervisor ¥ que sean inherentes con el objeto
;!:l ountmoy 1a gjecucion del converuo 2808992 - 2021 "APH" dentro de la autonomia | Las demds actividades asignadas por el supervisor y que sean inherentes con el - - .

2] dencaa para el d 1o del contrato. Conterudas en el formato de necesidad  [objeto del contrato (Cumpli co |2 actividades desig
db personal que hace parte integral del presente contrato.

Observaciones: #
Mota: Es deber | anexar la ficacion del pago a Salud, pension y ARL. En caso de tener contrato nuevo \\m OW\Q

adjuntar el soporte de afiliacion al Sistema General de Segundad Social en Salud como cotizante y afiliacion a
pension., Teniendo en cuenta que con la implementacion del Decreto 1273 de 2018 el pago de aportes se hace de
|manera vencida de acuerdo con las fechas establecidas en el Decreto 1990 de 2016

Firma del Contratista

C.C. 11,229,343 de GIRARDOT
VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 1 VYISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No., 2
NOMBRE: DORIS CECILIA VALDERRAMA MOSQUERA NOMBRE: DORIS CECILIA VALDERRAMA MOSQUERA
CARGO: ER CODIGD 243 G 20, CARGO: ENFERMERA CODIGO 243 GRADO 20
FIRMA ’ \ FIRMA .

——c—

C o0 2024




CUENTA DE COBRO No. 14

FECHA 31/01/2024

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD
CENTRO ORIENTE E.S.E.
Nit. 900.959.051.7

DEBE A:

JHON CARLOS USECHE RUBIANO
CC 11.229.348

LA SUMA DE

UN MILLON CIENTO SESENTA Y SIETE MIL NOVECIENTOS DOCE PESOS

/

($ 1.167.912)

Por concepto de 108 HORAS Honorarios por Prestacién de Servicios en cumplimiento del
Contrato No.PS 3422 2023, con afiliacion a ARL RIESGO 4 correspondiente al mes de
ENERO 2024

oBJETO: PRESTAR SERVICIOS COMO AUXILIAR ENFERMERIA 1l DE APOYO A LA
GESTION PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE
URGENCIAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO
ORIENTE E.S.E CONVENIO 2808992-2021 "APH"

Cordialmente,

Doy edie

JHON CARLOS USECHE RUBIANO

CC: 11.229.348

TELEFONO: 3022684090

DIRECCION: CL 63 SUR 32-54

N°: 0570004870431485 CUENTA DE AHORROS BANCO DAVIVIENDA




A

ASO PAG(S)§

RAZON SOCIAL

|JHC}!I'\I CARLOS USECHE RUBIANO

IDENTIFICACION

| CC-11229348

COD. DEPENDENCIA O SUCURSAL o

NOM. DEPENDENCIA O SUCURSAL: r| 0 e

[FECHA GENERACION REPORTE: | 2024-01-15 A -

| FECHA LIMITE DE PAGO: - | 2024-01-16 B S

FECHA DE PAGO: | 2024-01-16 7 o

ENTIDAD DE PAGO: NEQUI

PERIODO PENSION: 12023-12

PERIODO SALUD: 202312 -

NUMERO PLANILLA: | 28474280 /' I

| TOTAL COTIZANTES: 1 -

[REFERENCIADE PAGO (PIN): | 28474289 -

TIPO DE PLANILLA: Al N |
SORER | aur NOMBRE . B g O sugsf:g?gmm Lo VT::E:E:E:R - VALOR PAGAR
EPS008 860066942 COMPENSAR-EPS 1 $ 1.160.000 s0 so 5600 $ 145,000 S 14561
230201 800229739 PROTECCION 1 5 1.160.000 $0 50 $700 $ 185,600 $186.3

Total a pagar 50 50 $1.300 $ 330.600 5331 —
FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES: | 12/01/2024 "




24/1/24, 20:18

Infarmacidn general

Co

Bienes y servicios

Documentos del Proveedor

Decumentos del contrato

Informacion presupuestal
7 Ejecucién del Contrato

Modific:

iones del Contrato

Incumplimientos

Cancelar

VER CONTRATO
Ejecucion del Contrato

Editar

UTC -5 20:18:42
JHON CARLOS USECH.

Buscar...

< Evaluacidn de la Entidad Estatal

Porcentaje

Recepcion de articulos

Plan de Pagos

&Se requieren emisiones de

Si N
cédigos de autorizacién? o
Id de pago Namero de factura Fecha de emisién Fecha de recepcion Valor total de la factura Estado
-+
No existen resultados que cumplan con fos criterios de busqueda especificados
Crear
Documentos de ejecucion del contrato
Descripcion Nombre del archivo Cargado por
RP PS 3422 2023.pdf RP PS 3422 2023.pdf ' Comprador Descargar Detalle
DESIGNACION DE SUPERVISION DESIGNACION DE SUPERVISION Comprador Descargar  Detalle
CONVENIO 2808992-2021.pdf CONVENIO 2808992-2021.pdf
NOTIFICACION ENCARGO NOTIFICACION ENCARGO Comprador Descargar Detalle
SUPERVISION CONVENIO 2808992- SUPERVISION CONVENIO 2808992-
2021.pdf 2021.pdf
CUENTA SECOP CO FEBRERO.pdf CUENTA SECOP CO FEBRERO pdf Proveedor Descargar Detalle
(Archivado)
O PS 3422 2022 CUENTADE COBRO PS5 3422 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
FEBRERO 2023.pdf FEBRERO 2023.pdf
O PS 3422 2023 CUENTA DE COBRO PS 3422 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
MARZO 2023(5).pdf MARZO 2023(5).pdf
0O PS5 3422 2023 CUENTA DE COBRO PS5 3422 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
a ABRIL 2023.pdf ABRIL 2023.pdf =
] PS 3422 2023 CUENTA DE COBRO PS 3422 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
MAYO 2023.pdf MAYO 2023 .pdf
)] PS 3422 2023 CUENTA DE COBRO FS 3422 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
MAYO 7% 2023.pdf MAYO 7% 2023.pdf
O FS 3422 2023 CUENTA DE COBRO PS 3422 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
JUNIO2023.pdf JUNIO 2023.pdf
O PS 3422 2023 CUENTA DE COBRO PS 3422 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
JULIO 2023.pdf JULIO 2023.pdf
O FS 3422 2023 CUENTA DE COBRO PS 3422 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
AGOSTO 2023.pdf AGOSTO 2023 pdf
g PS 3422 2023 CUENTA DE COBRO PS 3422 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
SEPTIEMBRE 2023.pdf SEPTIEMBRE 2023.pdf
0O PS 3422 2023 CUENTA DE COBRO P'S 3422 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
OCTUBRE 2023.pdf OCTUBRE 2023.pdf
] PS 3422 2023 CUENTA DE COBRO PS5 3422 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargay  Detalle
NOVIEMBRE 2023.pd( NOVIEMBRE 2023.pdf
0O PS 3422 2022 CUENTADE COBRO PS 3422 2023 CUENTA DE COBRO 01 Proveedor Descargar Detalle
01 AL 20 DICIEMBRE 2023.pdl AL 20 DICIEMBRE 2023.pdf
0 PS 3422 2023 CUENTA DE COBRO PS8 3422 2023 CUENTA DE COBRO 21 { Proveedor Descargar Detalle
21 AL 31 DICIEMBRE 2023.pdf AL 31 DICIEMBRE 2023.pdf
Borrar Cargar nuevo

https://www.secop.qov.co/CO1ContractsManagement/Tenderina/SalesContractEdit/View?docUniqueldentifier=CO1.SLCNTR.10098964
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