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w, DATOS DEL INFORME:
k — B Nl . -,
Ferada a Certilicar: . esde;. by Tlmar2l - Havta: Hy, “d1-mar-Z21
dal & ] HEIDY CORGCBA MERA . CAduka: 1.331,185.05%
Cotreo Etctrinics:. | heidycorne @hotmail.com . T M AP12041R27
tinmbre g Supervhne - Flanta: Cargo: . Codigo-Grada:
bre ded Sup 3t - £ ECHLMA GALINDT CASTILLD [ PROFESIONAL GESTION ADMI Ma. CTO: 1042-2021
Aoy bacnkea 3 la supervision - Planta: Cargn: Chdigo-Grade!
Apryn brenice a 16 supervislon - Contratista: ‘perfl n, CT0:
DATOS DEL CONTRATO
NO CONTRATO: V01176 Jadocomratod  zoz1 | C.0.5. CONTRATO INICTAL = ;]
PERFIL: ALIXILIAR DE ENFERMERTA
DRECCION A LA QUE ERTERECE: MRECOON DE SERVECIDS DE URGENCIAS
URIDAD D SERVIOIDS & MEISSEN
LIQUIBACIGN DE SERVICIOS
) o | o CANT HORAE EANT HORRS PORCENTALE (%) CENTRG
SERVICIOS UNIRAD : LeTANDAR ADIIONALES VALOR HORA TaTAL OE COSTOS
TIRECCION DE AMBULATORIOS ‘Mostrar
DIRECCION DE URGENCIAS Bentton . ;
R ORSERVACIGH - UsS MEISSEN e BoME | | 340 gy s 5.400] § o 2.707.200 100,00%
H - . 0,00%
. $ - 0.00%
DIRECCION DE HOSPITALARIOS Mastrar
UC| PEDIATRICA Mostes
UCI NEONATAL Mastrar
LICI ADULTOS Mostrar
THRECCHIN COMPLEMENTARIOS Mastiar
CONVENIO APH “Mostiar
IsirC 1% -] 0.00%
[RURALIDAD Mastrac
PARTICIPACION COMUNITARIA Y SERVICIO AL CIUDADAND
[ASISTENCIAL) ¥ RUTA DE LA SALUDY Mastees
GESTION DEL RIESGO . Mostrar
{5ALUD PUBLICA PIC Moitrar
|renoraRIOS Masirer
[reviuRERACION Mostrar
VALOR SERVICIO PRESTADO MES: 2.707.200 | DOS MILLONES SE‘I’ECIENTDS'SIETE__MIL DOSCIENTOS PESOS
E{ECHCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
FECHA INSCIO CONTRATG: 01j0zti FECHA TERMINADION
p AO1faztion CONTRATE INICaRL 30/04/2021
. : FECHA. VALOR . CUENTA SEGUN MES L . . .
No. PRORROGA| FECHA INICIO . j v g b g " -
d 4 H TERMINACION Ne:ADICION ADICION cop CERTIFICADO . MES CUENTA DE COBRO YALOR A PAGAR
1 3
2 Fihrurg § N -2.256.000
3 Maro H \ 2.707.200
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VALOR TNICIAL HEL CONTRATO VALOR TOTAL DEE CONTRATO BAGOS REALIZADOS SALDD DEL CONTRATO
5 \“'\..* 7.614.000 5 7.614.000 s 4.953.200 $ 2.650.800
EJECUCIGN DE ACTIVIDADES FRENTE A LAS OBLIGACIONES DURANTE EL PERIODO REPORTADO
) o .. | ACNVIDADES DESARROLLADAS EN EL FERIODC EN CUMPLIMIENTO DE . .
OB GACIQNES ESPECIFICAS | Las estipulad: la minirta o : .
1 F | Las estfpuladas & la minita ) CADA CBLIGACION PRODUCTO O EVIDENCIA
Pregiar s de perfil (awelfar de enfermenia) dearde confa Lex Bitis, segin notesidad de EA SUBRED SUR ) i} L ) -
1{ESE, s wesirclo,o s frinlpios det Sistoma General de Ségiutdad Socldl (SGSS), Shtcmg Obiigatorindie | 2000 ¥ SO EE d tuthe, eviiddn do 14 hisrgtia oliics, regisira,de sctivdades de Regitro en histarlas clinicas
Garantley Calldayd (SOGCHy demiss normas eoncofdansed ’ ’ D cacia ura de s paciefitesasignados
, | Reutizar abtividades de informaridr, educacisn, B, ¢ adas a et § preveinir 2 Infesteiiar aslstic’ grsucnlr indutit fa IMpbrtandia dek auto cuidado 2 jps pacientas. Faerriaci . . .
{enfurmedadt v.ch autoruidado de (2 Sahad a nivel individua), Famillas y eomunitarid. " Faanittaces e vewcrdo d 13 conditipmn quirie snclimkron Infarmacian charay aparuna de 2 infarasion requrida
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estadis 5 evalincisn del paciente

Revisary rag]sr.rar wn B3 histora clinicy dcl p:lugrwc Fa ovolycion det mismo e
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Historia sinicay notas de enfemeria
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dimienitns de enfermerla
el i Jo tn fas casos pertinentes
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Firmatos pmplos de v peordieles & los <3508 pertinentes,

Histaria clinica y demas daciméantns instiiugonaley
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Muosa de ayuda sibrad sur--Sistena dfnamica

O actividdees propias del perfil que farafaztan of desarrolio de das actividades fisionalas.

Apdyar fomenitary ‘cnalecer las aitividates nroptas de enfereneria bajo fos
pardmetros del. cuidada det pacente

Historta cilmiey, pmlupa:l:m. mfnrm:mnn berwxl ¥ nscrice
en [os di [:! It

Histeria tlinica , particpacion, infarmacion berval y escrita
en los diferentes dosamentas institucionales

7
A
-8
10
1t
13
. _]'3
1q
=
INFORMACION PAGO DE SEGURIDAD SDCIAL,
 PERIDDN AL OUE FECHA DE PAGOD --.lgiji\hﬂio DE PLANILLA
! Er - i . .
NG MES ARD | WES. e ] DIA ~ VALOR HONORARIDS CERTIFICADGDS MES ANTERIOR H 2.256.000
2001, 2 2021] 03 % 08 pelseqes
VALOR HdN ORARIDS C‘Etﬂ'HCADOS IMES ANTERIOR EM 1 ETRAS D05 bl LLONES DOSCENTOS ONCUENTA Y 5EI5 MIL PESOS
: g S IKGRESOBASEDE |  VALDR Rt ise D& LGS VALOR APGRTATO
fremt. ENTIDADES APORTANTES SEGURITAD SOCIAL COTZAAIGN APORTES iSonre &l amsde los ms:;‘s;"c:\::m] 0, debe ser interice »
PENSIONADO ] NO FORVENIR ] T 00 | S 5 145.400
{saLyp CONMPENSAR s 90852 g TI3600 |5 . % 113,600
ARL i 3 SURA . S 22.100 [ £ ey 32.2
[CAJA DE COMPENSACION | [T} . 5 ZBLA00.] 5 281
INFORMACIGON MEBDIO.DE PAGD
ENTIDAD BARCARIA: | _BANCO DAVIVIENDA'SA [rro cusara] iorros | NRO CLENTA} 4800432751
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NOMBRE DOMPLETO CONTRATISTA
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