iana g2 Salod
Subred meguda deServicios de Saud

Cemro DnenteE S.',

- APOYO - GESTION DE INSUMOS Y ABASTECIMIENTO
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E

CODIGO AP-1A- FT 014
VERSION: 02
FECHA: 2020-05-03

: . P834212020 C.D.P.No.:

. N6. CONTRATO - OPS:”

Proccso al que pertenece:  [PROCESO ASISTENCIAL
Unidad a la que pertencee; JUMHES SANTA CLARA

5 Nnmbx}c del Coqi'rati_s!a: DORA BELEN PULIDQ GOMiEZ - C.C. [20.970.863

1

de: |EOGOTA

; Fc_éhn lr_litiof Fecha Terminacion incial; 2020-07-31 Valor Mensual:

- [Foz6-0208

$1.583.092

Valor a cobrar:

1 $1.332.705 0 A 01/07/2020 ° 31/08/2020 $1.453.860 274 8340844647
T2 $1316551 : |0 01/09/2020 30/09/2020 2 MARZO $1.575.015 | $1.549.300 . 41161450
.3 1[81356936 . |0 10171072020 31710/2020 3 ABRIL $1.486.168 | $271.700 " 41645090

0 ) : : . 4 MAYO $1.445.783 $.157.600 : 42231700

0 5 JUNIO $1.332.705 $:157.600 42997594

0, 6 JULIO $1.639.631 $271.700 . 43630615 ¢

0. 7 AGOSTO $ 1.356.936 $:271.700 T 44712892

[ 8 SEPTIEMBRE| $ 1.583.092 $:271.700 45054109

0’ 0

0: 0

[ 0

0 0

0

Resumen de -
contrato

$ 9.595.476

PRESTAR SUS SERVICIOS PERSONALES DE APOYO, EN SU CONDICION DE TECNICO EN AUXILIAR DE ENFERMERIA PARA LA EJECUCION DE ACTIVIDADES ASISTENCIALES EN LOS PROCESOS DE GESTION
AMBULATORIA Y RIESGO, CONFORME A LAS NECESIDADES DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E .

aetividades, para ¢l p’cri(xlo:

Desde: 2020-09-01

Hasta:] 2020-09-30

il

Atender y: orientar a los pacientes y sus familiares en relacién con sus necesidades y expectativas de
acuerdo con las politicas institucionaics y las normas vigentes. .

Atendio y orientar a los pacientes y sus familiares en relacion con sus necesidades y expectativas de acucrdo
con las politicas institucionales y las normas vigentes.

T f
PROGRAMACION CUADKO DE ACTIVIDADES

Realizar Ins dos do {a . Ins asignadas por of enformero p de deverdo con los

proccdimien_los y protdcolos del scrvncni de consulta externa.

Realizo las de ia y las das por el 1, de acuerdo con los

procedimientos y protocolos del servicio de consulta externa.

PROGRAMI\CI@N CUADR:O DE ACTIVIDADES

Vcnﬂcar lns‘ ngcndus de pmgmnmc:(m dc consulln por uspccmlldud

Verifico las agendas de programacién de consulta por especialidad.

PROGRAMACION CUADRO DE ACTIVIDADES

Estar pcndxcnlx, delas nn\'u.lndw que puedan prcsenlnr los especialistas (comoicambios dc agcndnq.
Sc.). . . |

Estubo pendiente de las novedades que puedan presentar los especialistas (como cambios de agendas, otc).

PROGRAMA‘(ZIﬁN CUADR:O DE ACTIVIDADES

y facturado scgiin fos

Vcriﬁcar que las ordcn_cs de eslé

proce dos (¢

esté iado y. facturado segin los

Vcriﬁw que las ordenes de’

PROGRAMALION CUADRO DE ACTIVIDADES

Pmpmdu por ¢l cuidado y silvaguards de los cqulpos biomédicos, ast como I verificacién del
de los mismos.

Propendio por el cuidado y salvaguarda de los equipos biomédicos, asi como Ia verificacién det
funcionamiento de los mismos.

PROGRAMACION CUADKO DE ACTIVIDADES

Estar.pendicnte dé la dotacién de insumos dél consultorio a cargo, asi como de las fechas de

demas requerimientos necesarios.

Estubo pendiente de la dotacién de inswmos del consultorio a cargo, asi coma de las fechas de venclmlcmo y

PROGRAMALION CUADRO DE ACTIVIDADES

vencimiento y demés requerimicntds necesarios. -

Realizacion de inventdrio diario de los consultorios asignados.

Realizo de inventario diario de los consultorios asignados.

PROGRAMACION CUADRO DE ACTIVIDADES

Mantener el.drea y los equipos de los consultorids en las condiciones adecuadas de aseo y linpieza.

enlas

Mantuvo el area y los equipos de los de aseo y limpicza.

PROGRAMATION CUADRO DE ACTIVIDADES

Asislirnlmédico lorealizacién de los

ialista en la delosp

Asistio al médico

PROGRAMACION CUADRO DI ACTIVIDADES

verifigar que ele ¥ firmado por el paciente.

este
anlcs de inictar cl pr(x,cdmu B

este y firmado por el paciente antes de

verifico queel
iniciar ¢l procedimiento,

PROGRAMA':CléN CUADRO DE ACTIVIDADES

: En(rcgnr y verificar log mponcs de los procedimientos realizados a todos los usuarios.

Entrego y vérificar los reportes de los procedimientos realizados a todos los usuarios.

PROGRAMACION CUADRO DE ACTIVIDADES

Apliq;ml Los procisos dé bi salud o 1; gestién ambiental y calidad. * Aplico los procesos de bioseguridad, salud ocupacional, gestion ambiental y dalidad. ilé?_GngON CUAPRO DbE
i de coridici .de los lcmcndo en cuenta es\ﬁndnrcs de Reviso y hacer de delos teniendo en cuenia estandares de PROGRAMACION CUADRO DE
: : habitacién. * : ACTIVIDADES

° o :
"6 R . o 0 :
REALIZO 196 HORAS CONSULTA EXTERNA SANTA CLARA | :
/ . z
: :
. V Firina del Contratista :
Se anc‘(a cortificacién de pago a Salud pension y ARL. . :
En caso dc tener contrato.nuevo sc dcbc anexar también la ocruﬁcaclon bancaria con la primera cuenta de cC 20.970.863 de - BOGOTA
cobm
SUPERVISOR DE.CONTRATO:! : . :
SANDRA ISABRTNLOAIZA GONZALEZ : : o
ENFERMERCJCODJGO 243 GRADO 2§ . {
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Ultimo ingraso exitoso: 2020-00-28 / 12:40:19 PM - | \,:}!hmo ingreso fallidor 2020-04-23 / 10:21:04 AM
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Perindo Pensién: Agosto 2020. Perfodo Salud: Agosto 2020,

Septiémbre 28.de 2020/ 12:40 PM

R ¢ > Resumen de pago

Planil

as / Resumen de pago

Informacion basica de la planilla-

Empresa:

Tipo planilia:

Sucursal o Dependencia:
Numero de radicacion:
Fecha de vencimiento:

Fecha de pago:

Detalies del pago

Razén social recaudo:

Descripcion:

DORA BELEN PULIDO GOMEZ
]

PRINCIPAL

45054109

14/09/2020

15/09/2020

Compensar Ol

MiPlanilla.com Pago Proteccion Social

Nit:

Periodo liquidacion Pensioﬁes
Periodo liquidacion Salud:
Total a pagar: ‘

Total de empleados:

Namero de administradoras:

Nit recaudo:

Medio de pago:

.20970563
Agosto 2020
Agosto 2020
$289,300

1

9998600669427

Pago Electronico por
PSE

Banco: BANCO DAViVlENDA Nuamero de aprobacion: 742692718

Estado de la transaccién: Transaccion aprobada

‘Totales
147 | 860002503 Cia. de Seguros Bolivar S.A. 1 $0.00 $21.400
231001 | 800227940 Colfondos 1 $0.00 $140,500
“CCF24 .| 60066042 | COMPensarCala de Compensacion 1 $0.00 . $17,600
EPS008 | 860066942 Compensar EPS 1 $0.00 '$100,800
' ' $289,300 |

to debe informar @ la adiministradera correspondiente los descuentos

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Inforrﬁécién

Exportar reporte a PDE

o YT Acerca de los
CRCEIMBig. LU des ssL

Todos jos derechos reservados @ 2020 . Compensar - Cenet S.A,

b me imdmmandinntan mminlanilla aam/Drivatall ictaTatalaeXPlanilla aeny?ldPlanilla=7545f047-674-4921-9988-cf9fd5f1 5853&N0Planilla=450541OQ&PI...' 112



