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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTY, . CODIGO:
APOYO - GESTION DE INSUMOS Y ABASTECIMIENTO e
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COIRO

Proceso al rie TENC 4
PN B lque pertencees PROGRAMA ATENCION DOMICILIARIA
Unldad u In que pertencees UMHES SAMTA CLARA
Nombre del Contratista: Iwz MERY GIRALDO CARVAJAL | ce, l 52065239 —I des [rxka\
Fecha Iniclo: Fecha Terminacion Inclal: Valor Mensual; Valor a cobrar:
] | TERMINACION CTA CoBito" PAGAR Seddis il
1 $5627916 413 2020-05:23 | |ENERO $751.554 $ 258,300
2 2 [FEBRERO $ 1435190 $272.300
3 3 [MARZO $ 1635190 $ 273,000
; 4 |ABRIL $ 1835190 $271.700
5
6 6
7 7
8 8
g 9
10 0
11 11
12 12
13 13
14 14
15 15
16 16
17 17
18 18
19 19
20 20
21 21
22 22
VALOR INICIAL VALOR TOTAL
Rere st de DEL CONTRATO e ONTE o PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
S 1.835.190 $7.463.106 $6.257.124 $ 1.205.982
2. INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS Y AVANCE EN CUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL CONTRATO
T OBJETO DEL CONTRATO
PRESTAR SUS SERVICIOS PERSONALES Y PROFESIONALES, EN SU CONDICION DE TECNICO EN AUXILIAR DE ENFERMERIA PARA LA EJECUCION DE ACTIVIDADES ASISTENCIALES ¥ DEMAS ASIGNADAS, EN EL
ICONVENIO FFDS-CD No 0849 - 2019, CONFORME A LAS NECESIDADES DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.
|Relacidn de actividades para el periodo: Desde: Izozumm Hasta:|2020-04-30

DESCRIPCION DEL DESARROLLO

LIGACIONES ESPECIFICAS
! ch‘ ACTIVIDADES O PRODUCTOS DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA OBLIGACION

(L ctipuladas en la minuta)

52065239

Escaneado con CamScanner
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100%
' 4 a las personas en las actividades de la vida diaria segin las condiciones del usuario 4
i guias y protocolos vigentes. 00%
Participar en el cuidado a las personas para el mantenimiento y recuperacion de las
5 qebsdiiefantessistemasporgmpoetéreoenreladénwnlospropésﬂos 100%
técnicos, cientificos y éticos vigentes.
[Administrar medicamentos segin delegacion y de acuerdo con técnicas establecidas en
8 reladén con los procedimientos, guias y protocolos de la Subred Centro oriente y normas 100%
vigentes.
- brindar atencion integral a Ia familia en relacion al ciclo de vital de acuerdo con el contexto 1
social, politico, cultural y ético.
8 Generar actitudes y practicas saludables en los ambientes de frabzjo. 100%
o Solicitar traslado a Ia persona en situacion de riesgo de salud a urgencias segin nivel de .
atencion requerida. 00%
10 Informar cambios y novedades al equipo multidisciplinario. 100%
11 Cumplir con los horarios e administracion de tratamientos y procedimientos. 100%
12 Realizar registros en Ias historias clinicas. 100%
13 'Tomar signos vitales y dejar registro. 100%
14 Realizar lavado de manos de acuerdo con técnica multimodal. 100%
15 Garantizar privacidad e intimidad a la persona a quien le realiza la atencion. 100%
18 lﬂedzar traslado de los pacientes al domicilio bajo normas de bioseguridad. 100%
P Realizar lzs actividades para el desarrollo de estrategias de Atencion Domiciliaria - 500%
L jon domiciliaria, en el marco del convenio FFDS-CD No 0848 - 2019,
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