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. m Secretaria de Saiud SUBRED INTEG!
d Subred Integrada de Servicios de Satud

Centro Oriente E.S.E.

ADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E
POYO — GESTION DE CONTRATACION

FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

CODIGO: AP-1A-FT-014
VERSION: 04
FECHA: 2024-02-22

DATOS GENERALES'DEL: CONTRATO

) :
Proces tenece: NVENIO 0002-2023 2
No. CONTRATO - OPS: PS 3472 C.D.P.No.: 413 rorpeo ue pertencee co s
2024 Servicio al que pertenece: CONSULTA EXTERNA
Unidad a la que pertencee: UMHES SANTA CLARA
Nombre def Contratista: | MARLON ARCOS CABRA ! c.C. [1052.411.835 | de: [DUITAMA |
Fecha Inicio: Fecha Terminacion inicial: 2024 Valor Mensual: $7.098.352 Valor a cobrar:|$ 7.098.352 J
. HA DE
ADICION/| VALOR cpp | FECHA DE FECHA DE y N° | MESDECUENTA |0 on \ bAGAR VSAEI(‘;%I;JES? NUMERO DE FE;:A Go
AN e
OTRO SI ADICION INICIO 3ERMINACION % CTA DE COBRO . . SOCIAL PLANILLA PLANILLA
ADICION |$4.052.398 378 2024-02-02  |2024-03-31 1 FEBRERO §7.008.352 7 NA NA NA
ADICION [$ 14.196.704 1116 - |2024-04-01  {|2024-04-30 2 MARZO $7.098.352 A $852.700 . 75869157 27/03/2024
7 3 ABRIL $7.098.352 <Y $840.600 76255718 10/04/2024 |
VALOR VALOR TOTAL PAGOS ) .
INICIAL DEL - DEL . /| SALDO DEL CONTRATO
Resumen d ’ LIZ/ /
t::l,:,:‘,:; e piSiafoti CONTRATO _REALIZADOS | . I
$3.075.954 §21,325.056 $21.295.056 530.000. .

2. INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS Y AVANCE EN CUMPL]M[ENTO DEL OBJETO DEL CONTRATO

OBJETO DEL CONTRATO /

PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES COMO MEDICO PARA DESARRO

SERVICIO§ DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E. CONVENIO 0002 DE 2023.

LLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE SERVICIOS AMBULATO?()S DE LA SUBRED INTEGRADA DE,

) 7
Relacibn de actividades para el periodo: Desde: IZOZM‘MI‘ /' l"

Hasta: }2024-04-30

Dmamlca

) e . o DE. DESARROL]
. OBLIGACIONES ESPECIFICAS. . ACTIVIDADES DESARROI:LADOS ENEL PEi?Ol;I:g\}ngMglﬁhlEmo DE CADALO‘ y \ A
(Las estipuladas en la minuta) > b PRODUTO O EVIDENCIA
i . OBLIGACION :
1 1. Valorar de manera integral la salud: - - A 'toda la poblacion se le dara a conocer el valor de manera integral a la salud Diligenciamiento de Historia Clmlca e

Se

2 |2 Identificar los principales cambios en el désarrolio. Jug

ealiza identificacién de los bios en el desarroll

ares donde se realizan las visitas.

de actividades en los

Diligenciamiento de Historia Clinica en
Dinamica.

3. Identificar oportunamente factores de riesgo con el fin de prevenirlos |Se

ealiza identificacion si hay algun factor de riesgo en las familias y prevemrlo de |Diligenciamiento de Historia Clinica en

o derivarlos para su manejo oportuno. = manera opomma evitando que se vuelva a presentar. Dinamica.
4, Identificar y potenciar capacidades, habilidades y practicas para . e Diligenciamiento de Historia Clinica en
4 1° ¥ P P yP P Se promueve el cuidado de la salud a familiar visitadas. 5 °
- |promover el cuidado de la salud. Dinamica.
< N - . . Lo . Diligenciamiento de Histotia Clinica en
5 |5. Construir concertadamente con el usuario el plan de cuidado. Durante la val del p se le dan las ind! del plan de cuidado. Dinfmk;a © :
6 6. Realizar los registros en el formato de historia clinica para cada RIA  |Se realiza la recoleccién de informacién para remitir al paciente a RIAS cuando sea [Acta de capacnacmn de dinamica
establecido, por la SISS. necesario segin su estado de salud. gerencial
17 En caso de identificar eventos de interés en salud piblica, realizar la N . . . L Dlhgenclamlemo de Historia (,l|mca en
1 e e . Identificar evento salud publica hacer la notificacion y seguimiento oportuno.
al corresp y 1\ot|ﬁcar al lider operativo. ; B . ? Dmamxca
8. Registrar informacion en la base de datos de atenciones en salud . i
definida por la secretaria Distrital de salud y diligenciar el Plan de ' Durante la valomcton del se realiza la 1dent1fta¢lon de un caso de interes de salud Dlllbenclamlemo de Hlstcrm Clinica en

cuidado familiar con las recomendaciones definidas segiin los hallazgos |ph

lica se realiza la respectiva notificacion al sistema Dmamlca

P

les en

Dmﬂmlca

juna teleasisteicia pira fortalecer la resolutividad de los p
campo. . :

siempre y cuando el paciente lo requiera.

y la concerticion de comproniisos con los i de la familia.
9. Cuando se requiere i lefoni n el médico . .
farhiliar 0 médico internista o psiquiatra de la Subred, quien realizara Selrealizar una llamada a especialista correspondiente, para definir manejo y Diligenciamiento de Historia CllnlCd en




10

10. Llamar al auxiliar de enfermeria del grupo familiar para agendar cita
con especialistas,

1ab. i d

Se solicita a los auliares de enfermeria la con el de las

Dili de Historia Clinica en

citas con especialistas cuando el pacienta lo requiera segun su estado de salud.

Dinamica.

11, El'médico general estard de manera presencial con el usuario y el

realizar una llamada a especialista correspondiente, para definir manejo y

Diligenciamiento de Historia Clinica en

1 .. R . . .
especialista que realice la teleconsulta.. pre y cuando el p lo requiera. Dinamica.
12. Deberz ordenar los exdmenes diagnosticos de acuerdo con la guia de
actica clinica respectiv. 2 disponer de resultados el dia de - s - - SR
practica cli Spectiva par P o, sy i Ordenar examenes tantos ordenados por el especialista, como indicado en la Diligenciamiento de Historia Clinica en
12 [teleconsulta con el especialista, estas deben ser de N . . 3 LT
o _, L, resolucion 3280 de 2012 ,examanes de control para pacientes cronicos. Dinamica.
del cuando corresp , para poder lafechadela K
consulta posterior a la entrega de los resultados.
13 13. Deberé establecer la prioridad de la familia: Alta, Media o Baja, identificar Ia prioridad de cada paciente, para dar un seguimiento y manejo Diligenciamiento de Historia Clinica en
segln las condiciones clinicas de cada uno de los integrantes. oportuno, : Dinamica.
14. En caso de que la familia reporte que alguno de sus integrantes
pertenece a poblacién de priorizada como mujeres gestantes, nifios .
14 |menores de cinco (5) aiios, p con enfermedad adultos |Identificar Ia prioridad de cada paciente, para dar un seguimiento y manejo Diligenciamiento de Historia Clinica en
y , Personas en de di idad o depend y-sus oportuno, Dinamica.
cuidadores; se debe programar una nueva visita en donde el usuario este
presente.y reciba la atencién en salud por parte del equipo.
15.Debe verificar para todos los usuarios valorados en el Hogar hayan . P TP
. . N N " . . Diligenciamiento de Historia Clinica en
15 Jacudido a todas las atenciones definidas en el curso de vida por la Dar dep yp por cada ciclo de vida Lo
L. . . Dinamica.
Resolucién 3230 de 2018 en el caso contrario, ordenar o canalizar,
16. En caso de identificar poblacién sin aseguramiento que cumpla los
16 criterios para afiliacién por oficios debe remitir la informacién al grupo Hacer afiliacion por oficio, siempre y cuando cumpla los requisitos Diligenciamiento de Historia Clinica en
familiar para la gestion de la afiliacién de oficio a través del Sistema de A P ? prey P 4 . Dinamica.
Afiliacion Transaccional (SAT).
1 17. Entregar al grupo de gestion familiar el reporte de las atenciones Identificar la prioridad de cada paciente, para dar un seguimiento y manejo Diligenciamiento de Historia Clinica en
realizadas por los profesionales en la her prevista para tal fin. oportuno. Dinamica.
18. En caso de encontrar una emergencia en cualquiera de sus visitas, los
integrantes del Grupo Base asistirin a quien lo necesite y/o solicitarin . Diligenciamiento de Historia Clinica &
. . . . . . . a
18 |apoyo al Centro Regulador de Urgencias y Emergencias - CRUE dela  [Identificar la emergnecia, dar el manejo apropiado y solicitar apoyo al 123, CRUE Dinfmica s "
Secretaria Distrital de Salud para remitir a la persona a una Institucién .
Prestadora de Salud — IPS que pueda atenderlo.
19. Realizar Canalizacién SIRC (para usuarios de otras EAPB que no . . . X Diligenciamiento de Historia Clinica en
19 | . N @ 9 Identificar pacientes con riesgos de diferentes EAPB, Hugen Clinica
tienen contrato vigente con la Subred). Dinamica.
20, Realizard les por I de medicina a Gq con . . . . . . - NP
et esporp . N . Realizar 1 dicasa g les p laes, y brindar Diligenciamiento de Historia Clinica en
20. |MME o sifilis gestacional y Crénicos afiliados a capital salud . P X LT
P tratamiento sifilis gestacion con el grupo de apoyo. Dinamica.
la pr ion de servicios iales para la bl desalud|... . - T
A ! 7P ’ Dil iento de H linica
21 {21 Valoraciones Integrales en Jornada de Salud en Cong! d delosp desde una perspectiva, psicologica y social interrelacionando los Dinlf::;:;am o de Historia Clinica en
1 dep i6n, p ién, i y rehabilitacién. .
2 22.D: i6 deal i formulacién y ed en salud{Hacer un seguimiento oportuno para un establecer un plan de cuidado y mejoria del Diligenciamiento de Historia Clinica en
casa a casa. paciente. . Dinamica.
. . . Socializacin de los casos de alto riesgo con medico familiar para plan de o, .
23 [23.Asistencia al comite de salud. . & para p Acta de de comité de cuidad
seguimiento.
24. Entre otras actividades que permitan la ejecucion del convenio.
Productos a entregar: Historia clinica establecida en la SISS,
diligenciada, Ordenes médicas (en el caso de que el usuario pertenezca a L. - .
g L { que P Promover la prestacion de servicios esenciales para la y probl de salud |C de cc con actas
PNA, capital salud u EAPB que tenga contrato vigente con la Subred), . N . . 3 . N Lo
214 de los va, psicolégica y social interrelacionando los  |del mismo, diligenciamiento de historia

Canalizacién SIRC (para usuarios de otras EAPB que no tienen contrato

desde una persp

. . [ 1 én, pr i6 bilitacion. ini dinamica. .
vigente con la Subred), Base de datos definida para el convenio, Ficha de dep > P ’ y rehabilitacion clinica en dinamica,
Notificacién segiin evento de interés en salud publica identificado y Plan
de cuidado familiar.

Obscrvaciones:
Nota: Es deber contmetual anexar la certificacion del pago a Salud, pensién y ARL. En caso de tener contrato
nuevo adjuntar ¢l soporte de afiliacién al Sistema General de Seguridad Social en Salud como cotizante y
afiliacion a pensién., Teniendo en cuenta que con la implementacién del Decreto 1273 de 2018 el pago de
aportes se hace de manera vencida de acuerdo con lus fechas establecidas en el Deereto 1990 de 2016, Firma del Contratista
C.C. 1.052.411.835 de DUITAMA
VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATO
NOMBRE: Juli Paola Neka Bautigta \y ’
.CARGO: Directora Serdios Alfl?\U}L\ Tios \
— SO
— =

N/




Cue

ta de cobro 03- 2024

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD

CENTRO ORIENTE E.S.E.
Nit. 900.959.051-7

MARL
CC.1.0

SIETE MILLONES NOVENTA

DEBE A:

ON ARCOS CABRA
52.411.835 de DUITAMA

LA SUMA DE:
Y OCHO MIL TRESCIENTOS CINCUENTA Y

DO

S PESOS M/CTE

Por concepto de:

($7.098.352)

e Honorarios por prestacion de servicios en cumplimiento del contrato No PS

3472 - 2024 cg;/respond

OBJETO:
PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES

ente del 01 al 30 DE ABRIL de 2024. .~ -~
/

COMO MEDICO PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA

DIRECCION DE SERVICIOS AMBULATORIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD
CENTRO ORIENTE E.S.E. CONVENIO 0002 DE 2023.

Cordialmente,

Marlon Arcos Cabra
C.C.1.052.411.835

Cel. 3123575480

Direccion: KR 892 #81 - 23
No Cuenta: 282534379 AHORROS /
Banco: Banco de Bogota tf
Fecha: 30 DE ABRIL 2024.
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= _compensar | miplanilia.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

) PAG2de2

e . L R : DATOS DEL, APORTANTE. " . o L . ) DATOS DE LA PLANILLA .
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE : DIRECCION TELEFONO | .\ . CORREO.... : PLANILLA FECHA PAGO ASOCGIADA |. . o>z._._c.>u
= = . - - ASOCIADA (DIAMESIARO) PR B
cc - 1052411835 MARLON ARCOS CABRA. KR 89A #81-23 | 3123575480 arcoscabram@gmail.com EXONERADO PAGO 76255718 100412024 TIPO FECHAPAGO | NUMERO EMPLEADOS upc
. v>w>mm_m%m.mm<, = PLANILLA | (DIA/MES/ANO) | PLANILLA 1 0
FORMA .. .. . CLASE. : . NOMBRE . . 2 : . A v - B . SERIODO- SALUD | “ PERIODG PENSIONES |- B - y
PRESENTACION . APORTANTE SUCURSAL cobIGo ._,um_u>w,_.>z_mz._.o ) CIUDAD / MUNICIPIO - ; : + | TOTALAPAGAR
UNICA | - Indevendiente BOGOTA D.C. BOGOTA. D.C. NO 2024-03 . 7 1202403 N 02/0512024 76777489 $40.400
» .
TALLE POR COTIZANTE
- R IFORMACION COTIZANTE © " INFORMAGION NOVEDADES .- " PENSION. -+, -SALUD | RIESGOS LABORALES - "} -7+ COF. [ [PARAFISCALES
B S £l mW Hofeliletalalad. ,n o 2 céd, ; .\ Votuniari| Volutarto. | panaloni Fondo y keotizacisn /| “Cod M ... | Cédigo | aports” | 8 ctren | Aporte | aporte | aperte | Aport
Tipo | e de ol - Apailidos y Nofmbres ] mm : m HiEEHBHEEEEEEEE m arp | BeARP Joatizadion | X | e _.ﬁ._n. ﬂ.ﬂ.u__ouﬂ_w-_h_“ cod.ePs | isceps [olizacitol| €2 | iscaRL 3 | cotaseion 690 | iac cr || Anort oSG ouos | Aorte | Apotts | Aporte | Aporte
B . S 2 - S - : .| ‘solidaridad . . i - . . A
© < : ; . S ;
cc 1052441835 ARCOS CABRA MARLON 59| 0 N 230301 | 2.839.340 454,300 -0 [ 0 o EPS005 2.839.340 355.000 14-23 2838340 | 3 69.200 0 [ 0 1] 0 o 0

Este documento estd nmmmmmnmgﬂ como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién




