SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURE.S E
ALCALDIA MATOR -
PE BAIEIARG. INFORME DE ACTIVIDADES CONTRATO DE PRESTACION DE SERVIC!OS CO-OPS-FI-11VE
! DATOS DEL INFORME
Pariedo a Cerificar; Pesde: . O1-mar.-21 Hasta: 31-miar.-2%
Norbra del Conteatistas ADRIANA CAROLINA MARTINCZ GARZON Cédula; 1032472610
Correo Electrbnico: ELITEQ625S@HOTMAIL.COM Teléfono(s): 3217115581 ]
Nomure dei Supervisor - Plenta; Cargo: Ccdigo-Geado:
Nosbze el Sep ervisor - Contratista: ULIANA MARCELA RUBIANG MARTINEZ Pechil PRUFESIONAL ESPECIAUIZADO) No, CT0: 6124
Apwya tecnlic ala supervision - Planta: Cargos Cbdigo-Grado:
Apoyo tecnico a la supesvision - Contratista: Perfil Ko. CTO, T
DATOS DEL CONTRATO )
NO CONTRATO: © 004106 Jaso contratod 2020 | C.0.P. CONTRATO INICIAL 326
PERFIL: AUXILIAR DE ENFERMERIA
DIRECCION A LA QUE PERTENECE: URGENCIAS
LuNInab OF SERVICIDS © TUNAL
LIQUIDACION DE SERVICIOS
CENTRODE | CANT HORAS CANT HORAS PORCENTAIE (%) CENTRD
C
SERVICIOS UNIRAD costos | Esvanpar ADICIONALES VALOR HORA Torm. BE COSTOS
DIRECCION DE AMBULATORIOS Mostrar
DIRECCION DE URGENCIAS Mostrar
NIRECCION DE HOSPITALARIOS Mostear
UCI PEDIATRICA Mostrar
UCI NEONATAL Mostrar
UClI ADULTOS Mostear
DIRECCION COMPLEMENTARIOS Mostrar
COHVENIO APH Ocultar, .
* [SERVICIO DI: AMEULANCIAS - TRASLADO FRIMARIO AP GO1TP 180 24 $ 98701 $ 2.013.420 100,00%
$ - 0,00%
; $ - 0,007
SIRC C $ - ¢,00%
RURALIDAL Mostrar
PARTICIPACION COMUNITARIA Y SERVICIO AL CIUDADANO tost
{ASISTENCIAL) Y RUTA DE LASALUD ; , Mot ‘
L
GESTION DEL RIESGO Mostrac
SALUD PUBLICA PIC Hostear
HONORAR'OS Mostrar
REMUNERACION Mostear
VALOR SERVICIO PRESTADO MES: $ 2.013.480 | DOS MILLONES TRECE MIL CUATROCIENTOS OCHENTA PESOS
EJECUCION PRESUPUESTAL DfL CONTRATO
TECHA TERIAINACION
3,
FECHA IHICIO CONTRATO 01/02/2020 CONTRATO INICIAL 30/06/2020
FECHA ' VALOR N. CUENTA SEGHIH MES
No. PRORROGA| FECHA INICIO . ADICION e MES CUENTA DE COBRO VALOR A PAGAR
INICIO | e enainacion | Vo A ADICION CERTIFICADO
1 2020-07-01 2020-08-31 1 $ 5.783.400 1089 1 febrern-2021 $ 1,735.020
2 2020-0901 2020-08-30 2 $ 2.082.024 1621 2 Marzo - ZU‘L\ $ 2.013.400
3 2020-10-01 2020-10-31 3 $ 925344 1843 3 Marzo 3 1.9€6.356
4 2020-11-01 2020-11-30 4 $ 3.412.206 2103 4 Abrll $ 2.082.024
5 2020-12-01 2021-01-31 5 $ 2.313.360 2370 5 Mayo $ 1,966,316
6 2021-02-0% 2021-02-28 6 $ 2.313.360 2781 6 Junio $ 2,082.024
7 7 $ 2.544.696 61 7 Jullo $ 1.735.020
8 2020-03-01 2021-03-31 8 $ 391356 577 8 Agosto $ 2.660.364
9 9 $ 3.076.668 720 9 Septiembre $ 1,503,684
10 Octubre $ 2,776.032
11 Noviembre $ 2.024.190
12 Diciembre $ 2,544,696
13 enero-2021 $ 2,082,024
VALOR INICIAL DEL CONTRATO VALOR TOTAL DEL CONTRATO PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
$ 7.171.416 $ 30.013.830 S 27.171.270 $ 2.842.56()
EJECUCION DE ACTIVIDADES FRENTE A LAS OBLIGACIONES DURANTE EL PERIODO REPORTADO
ACTIVIDADES DESARROLLADAS EN £L PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE
OBLIGACIONES ESPECIFICAS { Las estipulad inut PRODUCTO O EVIDENCIA
ACION ECIFICAS { Las estipuladas en la minuta } CADA OBLIGACION
PRESTAR SERVICIOS COMO AUYILIAR DE ENFERMERIA PARA LA UNIDAD FUNCIONAL DE ATENCION PREHOSPITALARIA
CONVERIO ADMUNISTEATIVO 2307027-2021 SUSCRITO ENTRE LA SUBRED SUR Y LA SECRETARIA DE SALUD DURANTE £L o
1 DIEAMPO DE DISPONIBILIDAD INIDICADG EN SU PRPUESTA, CUMPLIENDO CON LOS DE CALIDAD, OF( SEPRESTAN SERVICIOS SEGUN CRONOGRAMA INICIAL PROGRAMACION DE ACTIVIDAD MENSUAL
Y CON LA NORMA DE HABILITACION DE SERVICIOS DE SALUD VIGENTES,
DAR OPORTUNA AL DIRECCKC 0 DE EVENTOS Y ATENCION DADO POR tA DIRECCION CENTRO
REGULADOR DE URGENCIAS Y EMERGENCIAS DUES, 0 LA C DELAATEHCION SE RECIBEN LDS DESPACHOS POR EL CRUE, 0OPC AD £ LA
2 DURANTE LOS PROCESOS DE ATENCION, CUMPLIENDO CON LOS PROCEDIMIENTOS GUIAS ¥ PROTQCOLOS DE LA SURRED SUR ATENCION DE LOS PACIENTES BAIO LINTAMIENTOS ESTABLECIDOS, REGISTRG DE ATEHCION, BITACORAS OE TRASLADOS
PARA LA ATENCION DE PACIENTES FN EL PROGRAMA DE ATEHCION FREHOSPITALARIA.
CUMPLIR CON EL FROCEDIMIENTO DE ENTREGA ¥ RECIBIDO DE TURNO, CON REGISTRO DE NOVEDADES, ADEMAS DEL
REFORTE DE NECESIDADES ADMINISTRATIVAS ¥ ASISTENCIALES PARA GARANTIZAR LA OPERATIVIDAD DE LA MOVIL,
3| VERIFICANDO ¥ SALVAGUARDANOO CADA UNO DE LOS EQU'POS BIOMEDICOS ASIGNADOS A LAS MOVILES At RESPONSABLE s REMEAALCA[LT;:;G:!I IR:IE:l(‘))?Eﬁxﬁ:::&;‘ﬁg\l]?s:3::::2::&:;):; ARAESTA LIBRO DE ENTREGA Y RECIBIDO DE TURNO.
DELEGADO POR LA LUNIDAD FUNCIONAL DE ATENCION PREHOSPITALARIA CONVENIO INTERADMINISTRATIVG 23070272021 ‘
SUSCRITO ENTRE LA SUBRED SUR Y LA SECRETARIA DE SALUD.
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INFORME DE ACTIVIDADES CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

CO-OPS-FT-11 V8
REALIZAR EL REGISTRO EN EL SISTEMA DE INFORMACION DEL 100% DE LOS REGISTROS DE LA HISTORIA CUNICA, MODULOS
DE REPORTES, FORMULACION DE MEDICAMENTOS, INVENTARIO Y CONTROL DE MEDICAMENTOS. FICHAS HOTIFICACION SEREAUZA DIIGENCIAMIENTO DE LOS REGISTROS DE ATENCION DE PACIENTES, CUMPLIENDO
4|OBLIGATORIAS, SEGUAIDAD DEL PACIENTE Y LO INHERENTE AL PROCESO DE ATENCION PREHOSPITALARLA, CUMPLIR CON 1A LOS LINEAMSIENTOS MINIMOS DE tA RESOLUCION 1995 DE 1999, DE IGUAL FORMA SE HISTORIAS CLINICAS
RESOLUCION 1995 DE 1999, DAR RESPUESTA A LAS NOVEDADES ASISTENCIALES Y ADMINISTRATIVAS QUE SE GENRAN

DILIGENCIAN LOS DEMAS FORMATOS REQUERIDOS.
DURANTE EL DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES.

LIDERAR EL EQUIPQ DE tA MOVIL ASIGNADO JELCH O DE LAS METAS PARA EL
PROGRAMA CON OPORTUNIDAD ¥ DISPONIBILIDAD, DANDO CUMPLIMIENTO A LOS DIRECCIONAMIENTGS DADOS POR LA
DIRECCION DE CENTRO REGULADOR DE URGENCIAS Y EMERGENCIAS EN CADA CASO, ASI MISMO REALIZAR L ADECUADD
REPORTE DE HOVEDADES E INCIDENTES PRESENTADOS DURANTE LA OPERACION DE LAS MOVILES ADSCRITAS A LA UNIDAD
FUNCIONAL DE ATENCION PREHOSPITALARIA CONVENIO INTERADMINISTRATIVO 2307027-2021 SUSCRITO ENTRE LA SUBRED
SUR Y LA SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD.

SE DAN ORDENES PARA LA ATENCION DE LOS DIFERENTES INCIDENTES. REGISTROS DE ATENCION Y LIBRC DE HOVEDAES.

REVISAR PROCEDIMIENTOS LOS INSUMOS ¥ MEDICAMENTOS ASIGHADOS A LOS INVENTARIOS DE LA MOV, CHMPLIR CON
EL REGISTRO EN LOS FORMATOS DISERADOS, APOYAR AL EQUIPO DE CALIDAD Y SEGUIMIENTO EN LA REVISION PERIODICA DE
6 LAS AMBULANCIAS, LA ADECUADA ION PERSONAL E TDENTIFICACION INSTITUCIONAL, MANTENER
UNA ADECUADA CUSTODIA DE LOS EQUIPOS BIOMEDICOS.

SEREALIZAN LOS INVENTARIOS MENSULAES DE LOS INSUMOS Y ELEMENTOS DE LA MOWIL, DE
TGUAL FORMA SE REALIZA EL KARDEX DIARIO DE LOS INSUMOS.

FORMATO DE INVENTARKD MENSUAL Y DE KARDEX.

ASISTIR A LAS PARA ELADECUADO FUNCIONAMIENTO DEL PROGRMA, ASISTIRA
7{LAS CAPACITACIONES PARA ELFORTALECIMIENTO DE LAS COMPETENCIAS DEL PROGRAMA DE ATENCION PREHOSPITALARIA | SEASISTEN ALAS REUNIONES PROGRIADAS POR LA COORDINACION DE LA UNIDAD FUNCIOMAL

LISTADO ASISTENCIA A REUNIONES,
PROGRAMADOS POR EL DUES ¥ LA SUBRED SUR £5€, ASISTIR A LAS REUNIONES CONVOCADAS POR GERENCIA. CONVENI0 23070272021

CUMPLR CON LAS DEMAS ACTIVIDADES ASIGNADAS EN LAS MOVILES DEL PROGRAMA DE ATENCION PREHOSPITALARIA Y

0
8 (QUE SEAN INHERENTES AL PERFIL. SE CUMPLE CONLAS ACTIVIDADES ASIGNADAS POR LA COORDINACION DEL PROGRAMA.

L1BRO DE NOVEDADES, LIBRO DE RECIBIDO Y ENTREGA DE TURNO,

INFORMACION PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

~FERIODG AL QUE
CORRESPONDE EL FECHA DE PAGO NUMERO DE PLANILLA .
o T ™ES I DA VALOR HONURARIOS CERTIFICADOS MES ANTEIOR $ 1.735.020
2021 03 | o5 i
VALOR HONORARIOS CERTIFICADOS MES ANTERIOR EN LETRAS UN MILLON SETECIENTOS TREINTA Y CINCO MIL VEINTE PESOS
) VALOR APORTADO
frem ENTIDADES APORTANTES SEGURIDAD SOCIAL INGRESO BASEDE | - VALORMINIMODELOS  {(c.\ . o1 40% de los ngresos mensuales) no debe ser nferior
COTIZACION APORTES Y
PENSIONADO | NO PROTECCION > 145400 [ S 145,400
SALUD NUEVA £PS S 113600 (S 113.600
ARL I 3 SURA $. 908526 |% -1é -
CAJA DE COMPENSACION | 5] COLSUBSIDIO S 259.000 1S 259.000
INFORMACION MEDIO DE PAGO

ENTIDAD BANCARIA: | BANCO DAVIVIENDA S.A. |weocuenta] avorsos T NRO CUENTA] . /A 1000139061

\

LIANA MARCELA RUBIANO MARTINEZ
NOMBRE DEL SUPERVISOR !
PROFESIONAL ESPECIALIZADO

Oﬂv‘@(‘mo Mo A Cres

ADRIANA CARDLINA MARTINEZ GARZON
NOMBRE COMPLETO CONTRATISTA
1.032.472.610

€C. NO, CONTRATISTA

1]
NOMBRE DEL APOYO TECNICO A LA SUPERVISION
0

2021-02-12

E . Pig2de2
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