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1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

T PS 2739 Proceso al que pertenece; FNFERMERIA
No. CONTRATO - OPS: C.D.P. No.: o2 —— - -
2021 Unidad a la que pertenace: LA VICTORIA ] d

Nombre del Contratista: MARCO ALEXANDER MENDEZ SUAREZ C.C. 1026304911 —’ de: BOGOTADC
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Resumen de $¢m¢6 VALE:HT?HLA:DDEL PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO

contrato |
$4.374.000 S 9.841.500 5 8.310.600 $1.530.900
= th -+ 2. INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS Y AVANCE EN CUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL CONTRATO f bl - r
£ 5 OBJETO DEL CONTRATO ch

PRESTAR SERVICIOS DE ACUERDO A SU PERFIL ACADEMICO PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES (CAMILLERO) CON DISPONIBILIDAD EN EL CUMPLIMIENTO DE LA MISION ¥ LA VISION DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS
DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E

Relacion de actividades para el periodo: Desde: 2021-05-01 Hasta:| 2021-05-31
— DESCRIPCION DEL DESARROLLO
OBLIGACIONES ESPECIFICAS ACTIVIDADES DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA
{Las estipuladas en la minuta) PRODUTO O EVIDENCIA
OBLIGACION
Trasladc de los pacientes a los servicios, verificando la disponibilidad de la cama, seguridad |Se garantizo el traslado de los pacientes entre las diferentes areas de manera oprtuna, segura, Formato Hoja de ruta de Camillero

1 |e integndad del paciente (barandas arriba, oxigeno, protegiendo al paciente del frio, y humanizadoy grantizando la seguridad del paciente en el mes Mayo del 2021

cuidado de su intimigad) y demas reglamentacion establecida por la Entidad.

Trasladar ias muestras biol6gicas al labaratorio clinico, de forma oportuna. Se realizo el traslado del 100% de las muestras garantizando las normas de calidad y seguridad en el mes de | Formato Hoja de ruta de Camillero
r Mayo del 2021

Usar los elementos de bioseguridad en el traslado de muestras y procedimientos. Se realizo el traslado del 100% de las muestras garantizando el uso adevuado de los elemntos de Formato Hoja de ruta de Camillerg
3 bioseguriad en el mes de Mayo del 2021

Se realizo la gestion de facturacion del 100% de las ordenes de servicio de los pacienetes que Formato Hoja de ruta de Camillero

Tramitar |a facturacidn de drdenes de servicio en forma oportuna (laboratorios, ecografias,
requirieron apoyo diagnostico en el mes de Mayo del 2021

4 |rayos X, etc |

Trasladar los equipos e insumos a los servicios, velando por la integridad y seguridad de los |Se realizo el traslado del 100% de los equipos e insumos de manera segura Formato Hoja de ruta de Camillero
5 |mismos
Responder por el inventario que se le ha asignado, utiliza ndo adecuadamente los equipos y |5e garantizo la custodia de los equipos asignados para el cumllimiento de las activiades Formato Hoja de ruta de Camillero

6 |elementos su ministrados para llevar a cabo su actividad programadas para el mes de Mayo del 2021

Realizar |2 desinfeccién de los equipos asignados, de acuerdo al protocolo. Se garantizo el proceso de limpieza y desinfecion de los equipos asignados para el cumplimiento de |Formato Hoja de ruta de Camillero

7 las actividades programadas para el mes de Mayo del 2021
Asumir de forma responsable y respetuosa la atencion al paciente y compaheros del Para el mes de Diclembre embre se cumplieron las actividaes asignadas de manera responsabley  |Formato Hoja de ruta de Camillero
8 |servicio trabajo en equipo
Conservar, mantener y garantizar la reserva legal de la Historia Clinica Se garantizo el manejo de la historla clinica de acuerdo a lo establecido en la normatividad en el Formato Hoja de ruta de Camillero
9 mes de Mayo del 2021
Asistir a las reuniones del grupo funcional y capacitaclones programadas por la entidad, de |Se realizo la partipacion en las reuniones y capacitaciones programadas para el mes de Mayo del Listado de Asistencia
10 | onformidad con sus actividades. 2021
Mantener reserva de la informacion que le sea suministrada en desarrollo de su servicio y | las actividades programadas se desarrollaron garantizando la confidencilidad de la informacion Formato Hoja de ruta de Camillero
11 |de todos aguellos propios del mismo.
Informar dafios de equipos o accidentes ocurridos durante el traslado de pacientes. para el mes de Mayo del 2021 se realizaron los reportes de sucesos de seguridad durante el Formato Hoja de ruta de Camillero
12 desarrollo de las actividades programadas
Informar oportunamente al referente del proceso inconvenientes que se presenten con Durante el mes de Mayo del 2021, se garantizo una comunicacion efectiva y oprtuna con el equipo |Formato Hoja de ruta de Camillero
13 pacientes, muestras y equipos. de trabajo
Trasladar los pacientes fallecidos a la morgue y ubicarlos en la nevera destinada para tal fin, |El 100% de los cadaveres se trasladaron de ca uerdo al protocolo de Manejo digno del Fallecido Formato Hoja de ruta de Camillero
14
Realizar traslado de los pacientes a los diferentes examenes y valoraciones req ueridas, en | Se garantizo el traslado del 100% de los pacienets a las diferentes areas a nivel institucional de Formato Hoja de ruta de Camillero

15 |forma oportuna y segura, de conformidad con las necesidades del servicio. manera oportuna y segura en el mes de Mayo del 2021

Se realizo la gestion administrativo del 100% de las ordenes de servicio de los pacienetes que Formato Hoja de ruta de Camillero

Tramitar oportunamente las ordenes de exdmenes especiales emitidas como tac,
requirieron apoyo diagnostico en el mes de Mayo del 2021

16 |ecografias, ecocardiogramas, endoscopias, etc.

Dar cumplimiento a gulas y protocolos establecidos por la Entidad. Las actividades programadas para el mes de Mayo del 2021 se realizaron de acuerdo a los Formato Hoja de ruta de Camillero
1.1" protcolos institucionales
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. - illero
Ofrecer trato con calidez y calidad al paciente y la familia, dando una atencién humanizada |Se garantizo la atencion del paciente con caliadad, calidez y humanizacion a los pacientes Formato Hoja de ruta de Cam
18 |conservando el respeto por la dignidad humana. asignados en el mes de Mayo del 2021
Participar en las actividades de cédigo rojo, codigo azul, y aplicacion de las guias y Se cumplieron las actividades desde mi competencias en la atencion de los pacientes con codigo fFormato Hoja de ruta de Camillero
19 |protocolos de gestion de hemocomponentes rojo, azul teniendo encuenta directricez institucionales
90 |Realizar la entrega de sus actividades al finalizar las mismas Se garantizo el registto de las activiades de la Hoja de ruta del camillero Formato Hoja de ruta de Camillero
Ejercer las actividades propias de la profesién de conformidad con las normas y/o Se ejecutaron las actividades programadas para el mes de Mayo del 2021 embre de acuerdo a las |Formato Hoja de ruta de Camillero
21 reglamentos de acuerdo al objeto contractual y las necesidades del servicio competencias
Recibir y entregar turno de acuerdo a lo acordado con el Supervisor y de conformidad al se realizo el recibo y entrega de turno de acuerdo al protocolo de institucional Libro entrega de turno
22 objeto misional de la Entidad.

Observaciones:

Mmo ﬂl’iﬂdﬁ\

Flrma del E_qp_t_[a__tjiu

Se anexa certificacién de pago a Salud, pensién y ARL.
En caso de tener contrato nuevo se debe anexar también la certificacidon bancaria con la primera C.C. 1.026.304 911 de
cuenta de cobro

BOGOTA D.C

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS

NOMBRE: NESTOR DANIEL SANDOVAL RINCON
CARGO: REFERENTE DE ENFERMERIA
FIRMA
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Cuenta de cobro 005-2021
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E
Nit.900.959.051-7

DEBE A:
MARCO ALEXANDER MENDEZ SUAREZ
CC:1. 026. 304. 911 de Bogota

LA SUMA DE:

Dos millones ciento ochenta y siete mil pesos (2.187.000)

Por concepto de:

- Honorarios por prestacion de servicios en cumplimiento del contrato No PS
2739 de 2021 correspondiente al mes de Mayo del 2021.

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS DEACUERDO A SU PERFIL ACADEMICO
PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES (CAMILLERO) CON DISPONIBILIDADEN

CUMPLIMIENTO DE LA MISION Y LA VISION DE LA SUBRED INTEGRADA DE
SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

Cordialmente,

Mg ey

MARCO ALEXANDER MENDEZ SUAREZ
CC: 1.026.304.911
Telefono: 3504504934

Direccion : Transversal 14 este # 54 - 33 sur
No de cuenta 0550488402891730  Ahorros Davivienda
Fecha: 31/Mayo/2021
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS

BOGOT. DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E

ADICION No. 2 Y PRORROGA No. 2 AL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS No. PS 2739 2021 SUSCRITO ENTRE LA SUBRED INTEGRADA
DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E. Y MENDEZ SUAREZ MARCO ALEXANDER IDENTIFICACION con C.C No. 1.026.304.911

Entre los suscritos a saber, por una parte, MARIA DEL ROSARIO JOSEFINA BERNAL BALMES, mayor de edad, domiciliada y residente en la ciudad de

Bogota. identificada con Cédula de Ciudadania No. 52 255711, debidamente nombrada en encargo mediante Resolucién No. 193 de fecha 11 de marzo

de 2021, y en su calidad de Ordenador del gasto de la Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente E.S E con NIT 900 959 051-7, de conformidad

con la delegacion confenda a traves de la Resolucion No. 284 del veintisiete (27) de junio de dos mil dieciocho (2018), y parcialmente modificada por |a

Resolucion No. 114 de fecha 25 de febrero de 2019 expedida por la Gerente, quien en adelante se denominara la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS
DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E. en adelante LA SUBRED y por otra parte MENDEZ SUAREZ MARCO ALEXANDER, también mayor de edad,
\dentificado (a) con cédula de ciudadania No. 1.026.304.911 quien en adelante se denominara EL CONTRATISTA, hemos convenido celebrar |a presente
adicion y prorroga previas las siguientes consideraciones: 1) Que la Constitucion Politica de Colombia en sus articulos 209 y 211, indican que la funcién
administrativa se desarrolla con fundamento en los principios de moralidad, eficacia, celeridad, entre otros y mediante |a delegacién de funciones, para lo
cual el representante legal y ordenador del gasto de las Entidades Publicas Administrativas, podra asignar y delegar funciones en sus subalternos, con lo
cual, la responsabilidad en los actos delegados correspondera exclusivamente al Delegatario, y el Delegante podra siempre reformar o revocar,
reasumiendo la responsabilidad. 2) Que el contrato se rige por el Manual de Contratacion de la Subred, por el Acuerdo No. 027 del 20 de septiembre de
2017, parcialmente modificado por el Acuerdo No. 050 del 19 de diciembre de 2018, Acuerdo No. 011 del 27 de febrero de 2019, Manual de Contratacién
- Resolucion Intema 152 del 18 de marzo de 2019 y adicionalmente por las normas del derecho privado de conformidad con la disposicién anterior, como
por el articulo 13 de la Ley 1150 de 2017. 3) Que con base en las disposiciones de la Resolucion 152 de marzo de 2019 - Manual de contratacion de la
Subred vigente, numeral 8.3.2.3 nota 1: “Los contratos de prestacion de servicios profesionales y de apoyo a la gestion, podran adicionarse cuantas veces
sea necesano, dentro de la misma vigencia fiscal, excepto para los contratos que se deriven de convenios, cualquiera sea su modalidad, siempre y cuando el
objeto del Contrato no sea modificado. No obstante, las adiciones no superaran el mes de enero del siguiente afio”, nota 2 “Los contratos de prestacién de
servicios profesionales y de apoyo a la gestion que se deriven de Convenios o contratos interadministrativos, cualquiera sea su modalidad, siempre y
cuando el objeto del Contrato no sea modificado podran prorrogarse hasta el plazo del convenio marco.” 4) Que con fecha 17 DE FEBRERO DE 2021, se
suscribio el contrato de prestacion de servicios No. PS 2739 2021, cuyo objeto consiste en "PRESTAR SERVICIOS DE ACUERDO A SU PERFIL
ACADEMICO PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES (DE SU PROFESION), CON DISPONIBILIDAD EN CUMPLIMIENTO DE LA MISION Y LA VISION
DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.". 5) Que el plazo de ejecucion se pactd hasta el 30 DE ABRIL DE
2021. 6) Que para todos los efectos legales y fiscales, el valor actual del contrato, es por la suma de SEIS MILLONES QUINIENTOS SESENTA Y UN MIL
PESOS M/CTE ($6.561.000). 7.) Que, mediante comunicacion ENFERMERO CODIGO 243 GRADO 20 en calidad de Supervisar y con el visto bueno del
SUBGERENTE DE SERVICIOS EN SALUD, solicita modificar el contrato, con base en la siguiente justificacion: "La Subred Integrada de Servicios de Salud
Centro Oriente E.S.E, actualmente requiere mantener el funcionamiento continuo y permanente de la prestacion de servicios de salud en el marco de
calidad, oportunidad, pertinencia, accesibilidad, eficiencia y calidez en la atencion en salud; para ello cuenta con una planta de personal que no logra
satisfacer el nivel de produccion que se requiere para dar cobertura en el 100% de la demanda de servicios de salud en cada una de sus 18 unidades; en
el entendido de lo anterior, se requiere prorrogar hasta el 15 de junio de 2021 y adicionar por valor de $ 3280500 el Contrato de Prestacion de Servicios
No. PS 2739 2021 cuyo objeto es;: PRESTAR SERVICIOS DE ACUERDO A SU PERFIL ACADEMICO PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES (DE SU
PROFESION), CON DISPONIBILIDAD EN CUMPLIMIENTO DE LA MISION Y LA VISION DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD
CENTRO ORIENTE E.S.E.". 8.) Que, conforme a lo anterior las partes, ACUERDAN:_CLAUSULA PRIMERA: PRORROGAR. El plazo de ejecucion del
contrato hasta el 15 DE JUNIO DE 2021 CLAUSULA SEGUNDA: ADICIONAR el valor del contrato en la suma de TRES MILLONES DOSCIENTOS
OCHENTA MIL QUINIENTOS PESOS M/CTE($3.280.500.00). CLAUSULA TERCERA: IMPUTACION PRESUPUESTAL: El valor de esta adicion y
prorroga se cancelara con cargo al certificado de disponibilidad presupuestal No.1224 del 15 DE ABRIL DE 2021. CLAUSULA CUARTA: VIGENCIA DE
LAS DEMAS CLAUSULAS: La presente adicion y prorroga solo surte efectos en el clausulado que se modifica, las demas estipulaciones contindan
vigentes y sin modificaciones_CLAUSULA QUINTA: PERFECCIONAMIENTO Y EJECUCION: La presente adicion y prorroga se perfecciona con la
aprobacion de las partes a través de SECOP II.

Las actuaciones de los Usuarios en el SECOP Il compromelen a la Entidad Estatal o al Proveedor del cual son agentes. La autenticacion del SECOP I, es
decir, el nombre de usuario y la contrasefia constituyen una firma electrénica en los términos del articulo 7 de la Ley 527 de 1999 y las normas que la
reglamentan.

Diagonal 34 No. 5 - 43 |
Conmulador. 3444484
www. subredcentrooriente goveo |
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