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i PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
b 5 11.612.580 $ 16.473.660 § 15429152 S 1,044,508

VIDADES REALIZADAS Y AVANCE EN CUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL CONTRATO = %

OBJETO DEL CONTRATO

ALARIA URGENCIAS Y QUIRURGICOS, CONFORME A LAS NECESIDADES DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES E

'SERVICIOS DE APOYO DE MANERA PERSONAL Y AUTONOMA EN SU CONDICION DE TECNICO EN AUXILIAR DE ENFERMERIA, PARA LA EJECUCION DE ACTIVIDADES ASISTENCIALES EN LOS PROCESOS

‘h“

pars el periodo: Desde; | 20200801

Hasia: [2020-08.31
DESCRIPCION DEL DESARROLLO

ACTIVIDADES DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA OBLIGACION,

; formidad con i_lipmgr:lm’atlén de agenda
‘acordada con el supervisor del contrato, para el desarrollo de sus

Se desarrollaron las actividades contractuales de acuerdo al cronograma para el mes
de AGOSTO del 2020

Programacion de Turnos

_actividades
signos vitales de cada uno de los pacientes asignades con la

‘periodicidad requerida segin orden médica, orden de Enfermeria y

6 Iinstitucional, informando al médico y enfermera las alteraciones

Se realizo |a torma al 100% de los pacientes asignados el mes de AGOSTO del 2020

Histortas Clinicas Aplicativo Dinamica

3, Orientar y preparar a los plcltntu para examenes diagndstico de
m:un"" los de jo y tecnologla requerida. Segdn
normas establecidas para cada procedimiento.

Se realizo la preparacion al 100% de los pacientes asignados el mes de AGOSTO del

Historias Clinicas Aplicativo Dinamica

Wi 2020

uidado de enfermeri inlend I ”
] actividades propias del ¢ X o rmeria previniendo | E] 100% de |as actividades derivadas del plan de culdado de enfermeria se realizaron Histarlas Clinicas Aplicative Dinarmics
i MMIII enlap de servicios de salud. teniendo en cuenta las practicas seguras el mes de AGOSTOdel 2020

k

| m:d médico de turng, jefe inmediato y en el sistema de reporte.

5. Notificar inmediatamente las acciones inseguras ocurridas a sus

Se realizo el reportes de los sucesos de segurladad identificados en el mes de
AGOSTO del 2020

Aplicativo Almera

mﬂl .ahrlnlrl jefe del servicio y al médico tratante, sobre los
tos del estado clinico de los pacientes en forma oportuna y adecuiada.

Se garantizo el reporte del 100% de las desviaclones en la evolucion del paciente al
equipo de trabajo el mes de AGOSTO del 2020

Historias Clinicas Aplicative Dinamica

clinica de los paci ignad: iendo su
MGINH. tratamiento, para realizar el plan de cuidado de Se realizo la revision de las historias cliinica del 100% de los paclent gnados en el|t as Clinicas Aplicativo Dinamica
Iny del paciente, mes de AGOSTO del 2020
a er limplo y ordenada la unidad de los pacientes asignados unidades del paciente asl como de las diferentes areas del servicio durante el mes de E tos de Limpieza y desinfecel
ot SN durante el turnc. AGOSTO del 2020

stros clinicos en farma opartuna, diligencianda todas las
e ente y dando cumplimiento a la Resolucién 1995 de
|y mantener organizadas las histerias clinicas de acuerdo al Manual y
T _____ normatividad vigente de la Entidad

Se realizo el reglstro de las actividad lizadas en los paci Ignados en el
aplicativo de Dinamica y en los formatos en fisico ante fallas en el sistema para el

mes de Junio del 2020

Historias Clinicas Aplicativo Dinamica

3 bamrmnlmlwdomh;da bioseguridad, vigilancia
alm gestion amblental, salud ocupacional y demés politicas
Institucionales.

Se garantizo el cumplimiento de las mormas Instituclonales en el mes de AGOSTO
del 2020

Escaneado con CamScanner



7umb‘mfm los documentos
c de enfermeria en el mes de AGOSTO de

Listado de Asistencia

‘el proceso de limpleza y desinfeccion, rutinaria y terminal de las
paciente asl como de las diferentes areas del servicio durante el mes de

atos de L

AGOSTO del 2020

o

A

Clinicas Ap

Se realizo la toma de muestras de laboratario al 100% de los p y

que requirieron la sidad de la toma en el mes de Junio del 2020

Se realizo la. ja en laali i6n a los pacl gnados con grado de

deependencia de enfermeria conservando las precauciones establecidas en el mes
de AGOSTO del 2020

i

L Clinicas Apl

" {ad d

Y al 100% de los pacientes

Se realizo el cantrol de liquid

Historias Clinicas Aplicativo Dinamica

os en el mes de AGOSTO del 2020
es para

pacientes asignados en el mes de AGOSTO del 2020 y no hay reporte de PQR
relacionados con la prestacion de mi servicio

Teslzo el T uniforme durante [a programacion de activi
el mes de Junio del 2020 Cocepto coordinadara
Se garantizo Ia del paci con caliadad, calidez y humanizacion a los
reportes de PQR

paciente y a la familia sobre los culdados

acuerdo a la situacién clinica del paciente, Se garantizo la educacion e informacion al 100% de los pacientes asignados incluldo

su familia en el mes de AGOSTO del 2020

Registro formato de educacion ubicado
en Historia clinica

dllﬂWr\ clinica y personal de los Se garantizo el 100% de confidencialidad de la informacion de los pacientes

pacientes. jgnados en el mes de AGOSTO del 2020
s de la 1on técnica de conformidad
o5 de acuerdo al objeto contractual y las El 100% de las actividades realizadas a los pacientes asignados se realizaron teniendo
€ ] servicio. en cuenta las competencias tecnicas el mes de AGOSTO del 2020
— e = - 7
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Firma del Contratista

7“‘“ ancxar también 1 certificacion bancaria con la primera cucata de cobro

cilicasiin do pagn s Saed, peminy ARL cc 51979342 de
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DEPARTAMENTO

CIUDAD / MUNICIPIO

BOGOTA D.C.

BOGOTA. D.C.

danilacom  PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION.

4 No. Autorizacién Valor | No. Autorizacion | Valar
Compensar EPS 8600669427 109,800 [ 0
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