Secretaria de Satud
Subred lnl!grada de Selvi(ios de Salud

No. CONTRATO - OPS: PS 16852023

.P. No: 115

SUBRED INTEGRADA DE SERVICJOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E

CODIGO: AP-JA-FT-014
VERSION: 03

— GESTION DE CONTRATACION FECHA: 2021-12-27
F(JRMA'I '0 INFORME Y CUENTA DE COBRO

Nombre del Contratista: lﬁJTONIO MARIA ESTRADA VIZCAINO

Fecha Terminucién incial:

Feeha Inicio;  [2023-01-21

2023-04-20 Valor Mensual:

Proceso al que pertencee: PROCESO ASISTENCIAL/PEDIATRIA
Servicio al que pertenece: INTERMEDIGS
Unidad a la que pertencce; MATERNO INFANTIL

—l C.C. |724lz6.87l de: L BARRANQUILLA

Valor a cobrar:

$ 19.943.064

ADICIONOT v,\wmmcx » “cop Fl‘IvFllf\‘D' T
1 T196.825 [860 017042023 20037 ENERO $5.129.400 235,600 9495233470 06/01/2023
2 0.856.162 [1061__|21/04/2023 200057 FEBRERG 4.875.260 23560 6747736 09/02/2023
3 16242211535 [21/05/2023 03106/ MARZO 7.952.900 235,60 447708008 02/03/2023
] 1541125 [2105___[06/06/2023 05707/ 4 ABRIL 9.573.704 365.20 9404274 10/04/2023
5 17.080.821 [2115___[06/07/2023 05/08/3 5 | _AJUSTE ABRIL | $369.360 395.200 9449404274 10/04/2023
3 678.926 [235 06708/ 20/08/2 3 MAY0 18835116 55450 9450835393 12/05/2023
7 417,602 |269 21/08/: 1/0872 7 JUNIO 18.096.484 39520 9152226256 13/06/2023
8 19.389.090 | 279 01/097 0/09/20 3 TULIO 16.619.220 427.20 9453579659 14/07/2023
9 30497038 [3372___|01/10/2023 1/10/30 9 AGOSTO 20.497.038 | $2.235.60 9454827170 11/08/2023
10 |5 1938509 0 01/11/2023 3071172023 10 SEPTIEMBRE 18.835.116 | _§2.714.600 9456200907 12/09/2023
n OCTUBRE 20.497.038 | S 2.424,000 9457842061 23/10/2023
12 NOVIEMERE 19.943.064 | _$ 2.618.800 9458926659 16/11/2023
v e
S e N ey
conteato S 61.552.800 $ 191.223.700 s0

PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES ESPECIALIZADOS COMO PEDIATRA PARA DESARROLLAR A
SALUD CENTRO ORIENTE E S.E.

CTIVIDADES EN LA DIRECCION DE SERVICIOS HOSPITALARIOS DE LA SUBRED ]NTEGRADA DE SERV]CIOS DE

Relacién de actividades pars el periodo:

Desde: 01/11/2023

Husta:| 30/11/2023

OBLIGACXONES ESPEC FICAS |
(Los e

“{Realizar las

<, |mancra oportuna y

y determidos dentro
dcl plan de mancjo de su especialidad, con alto nivel cientifico, ético y humano de

en cor ia con las de los
pacicntes, y teniendo en cuenta que todas las decisiones clinicas generadas en la
ion médica an el mej i de la salud del paciente

Realizo las actividad imi di icos y terapéuticos d dentro del plan de manejo de su especialidad, con
un alto nivel CIcnliﬁCO, ético y humano, de una mancra oportuna y p en dencia con fas i delos
pacientes, y teniendo en cuenta que todas las decisiones clinicas generadas en la atencion médica procurarén el mejoramiento de la
salud del paciente.

Historias Clinicas
Aplicativo
Dinamica

;.{Brindar una atencién en salud con

manipulacién de los mismos

los mismos.

portunidad, iayp
cn un ambi de atencidn izad: i yh i el Brindo una atencién en salud con op integridad, iay p enun de atencitn y [Historias Clinicas
2 principio de equidad y con énfasis en actividades, i i ¢l principio de equidad y con énﬁsls cn ivi , P imi P los, inter y guias de plicati
intervenciones y guias de atencién, de acuerdo a los estfndares de habilitacién y atencién, de acucrdo a los de habiti y Dinarica
e Realizar las actividades segin las necesidades de la subred dando cubertura en fodas  |Realizo las actividades scgiin las necesidades de la subred dando cubertura en todas las Unidades en donde se presta el servicio y sea |programacion
,{las Unidades cn donde se presta ef servicio y sea requerido requerido. actividades
Informiar al paciente y su familia sobre Ia condici {nica, pl. manejo, atencién Histori; inicas
pa ¥ su tan fa on cl plan do jo, ate Informo al paciente y su familia sobre la condicién climca, plan de manc_|o, a\encnén y de egreso, un alio torias Cli
4.ty de cgreso, un allo grado de satisfaccion sobre los " : } Aplicativo
o . y grado de satisfaccion sobre los servicios p con el proceso de atencidn. A
scrvicios p. con ¢l proceso de atencién, Dinamica
Diligenciar los registros de las p imi ivi e . . . . I - .
: : . . N Diligencio los rcgnsu‘os de las P e que permita los Historias Clinicas
c |inter que permita los informes " P L . . o oo
£ o . . N - informes por la nor vigente y todos aquellos registros necesarios para el cumplimicnto de ios procesos Aplicativo
.+ |por la normatividad vigente y todos aquellos registros necesarios para cl cumplimicnto " H
. de costos y facturacion, Dinamica
de los procesos de costos y facturacion.
Respetar I hos del pacicite, cumplir el codi ética médica y las istori: inicas
ospetar os derechos de pacte U plir 150 d . wédica y Respeto los derechos del paciente, cumplir ¢l cédigo de ética médica y las disposiciones Iegales pertinentes propias de los servicios cn Hi forias Clini
6 disposiciones legalces pertinentes propias de los servicios en donde s¢ preste Ia Aplicativo
i donde sc preste la alencion. H N
alcncion Dinamica
. N . . . S N . . s . Historias Clinicas
;- |Realizar cl seguimiento y control a pacientes en los que se requicra su ¢ {Realizo €] y control a en los que se requicra su ¢ impartir al equipo de salud sobre Aplicativo
impartir instrucciones al equipo de salud sobre los procedimicntos fos procedimientos ordenados. picat
Dinamica
itir médi se requis , de conformidad ialida lizar . N . o . . . . L Historias Clinicas
o Em, conceplos Cd €05 que se requicran, de conforn # Su espect d, rea Emito médicos que se de conformidad a su especialidad, realizar resitmenes de historia clinica, epicrisis u otros o
8 restimenes de historia clinica, epicrisis u otros documentos asistenciales o o iales o - N ue sean Aplicativo
ini que scan solici @ Dinamica
Dilj cn forma leta, y legible (en los casos en que
“Isc presenten fallas del sistema), los fonnalos, la historias clinicas, consentimiento Diligencio en forma completa, oportuna, sistematizada y legible (cn los casos en que sc presenten fallas de! sistema), los formatos, la Historias Clinicas
o informado, reportes de estudios y demds registros propios de su actuar, de acuerdo a lo | historias clinicas, consentimiento |m'ommdo, reportes de estudios y demds regisiros propios de su actuar, de acuerdo a lo establecido Aplical‘ivo
cslablecido en la normatividad vigente, los procedimientos de auditoria y demés en la vigente, los i de auditoria y demds directrices relacionadas con ¢l mancjo de historias clinicas y Dinamica
dlrcunccs rcldClOll'ld(ls con ¢l mancjo de historias clinicas y todas las \! todas las i al paciente con la firma.
al paciente con la firma
Historias Clinicas
10 [Garantizar la debida reserva de la informacién del paciente y de los registros clinicos. |Garantizo Ia debida reserva de la informacion del paciente y de los registros clinicos, Aplicativo
Dinamica
}Jushzl:'r ::c mancr:; gdccua(ﬁa l:s (]:qulp‘: .s,,;lc:incutos‘c :llf;alacnones 4 dlos reiurscs 9 (Utilizo de mancra fos equipos, el ci y los recursos que la S\lbrcd apcnc al dcsarrollo de las actividades
n a Subred aporte al desarrollo de las actividades contratadas y responder por su v por su icida o cuando los darios so ooasi por 0 pulacién de {Libro de invetarios
reposicion o reparacién cuando los datos se ocasionen por ncghgcncla 0 decuada




Reportar al drea de Recursos Fisicos - Actives Fijos de la SUBRED, los cquipos de

Reporto al drea de Recursos Fisicos — Activos Fijos de la SUBRED, los equipos de propiedad del contratista, que se destine a las

presente contrato. Contenidas en el formato de necesidad de personal que hace parte

* - |integral del presente contrato

12 3 . . L " N i invetari
propiedad det contratista, que se destine a las actividades asistenciales. lactividades asistencinles. Libro de invetarios
*|E! contratista deberd responder por la scguridad de los equipos que se encuentren bajo |- . . . : . . .
13 s custodia po v d eaquipos g 4 Respondo por l2 seguridad de Jos equipos que se encuentren bajo su custodia. Libro de invetarios
|Apogar a ca i6n de a recl f ¥ ue se Apoyo la cl. ién de a ue se en d de la atencidn que sc obliga a
14 o' dk tlo de 1a atencion que se obliga a prestar a los usuarios o pacientes POy ) 5 M @ i a ovliga Reportes PQR
prestar a los usuarios o pacientes que demanden ¢} servicio.
quc demanden el servicio
is Prestar ¢l apoyo necesario para dar respuesta a objeciones injciales evitando asi que se |Presto el apoyo para dar resp a iniciates evitando asi que se genere Glosa Definitiva o procesos de
*""genere Glosa Definitiva o procesos de Conciliacién por partc de EAPB Conciliacion por parte de EAPB.
Nutificar los sucesos de seguridad que se presenten durante ¢l proceso atencién
. P A y Notifico los sucesos de seguridad que se presenten durante el proceso de atencion al paciente y apoyar en los analisis a los que sea
16 °  |paciente y apoyar en los andlisis a los que sea convocado ¢ implementar las accioncs progran alinera
. N - convecado e implementar las accioncs de mcjora definidas para ¢l servicio.
de mejora definicas para el servicio.
N oo N : . N Historas CTHIICHS
Reportar los eventos de notificacion obligatoria con la oportunidad cstablccida en la . I . o . .

17 p oS Eve ! 8 P d Reporto los eventos de notificacion con la enla vigente.  Aplicativo
nornatividad vigente. Ninamicn
Apoyar las actividades de docencia de servicio en la revista médica u otro espaci

POy : ) 5 en "a re uo pacio Apoyo las actividades de docencia de servicio en la revista médica u otro espacio dirigidas a los estudiantes y/o personal del servicio, "
18 dirigidas a los cstudiantes y/o personal del servicio, para el desarrollo y formacién del Rondas Medicas
para el desarrollo y formacion del recurso humano en salud.
recurso humano en salud
Instruir a la comunidad sobre la prevencién de las enfermedades propias de si . o y Historias Clinicas
19 cspecialidad, ‘ ap prop Educo a la comunidad sobre la prevencion de las cnfermedades propias de su especialidad. Aplicativo
pecialidad. Dinamica
*|Asistir a las jornadas dadas de capacitacion, induccién,reuniones, comités y eventos a " . Lo " . . Registro de

20 Asistoa las jornadas de capacitacién, induccién. reuniones, comités y eventos a los cuales sea convocado. L
Tos cuales scu convocado capacitaciones

formar 1 te al i 1 ¢ alqui vedad que : . . j o neepi

21 ‘"Io“" ir Opo rtutiamets © Al supervisor del contrato cualquier novedad que afecte cl Inforsmo oportunamente at supervisor del contrato cualquicr novedad que afecte el curmplimiento de sus obligaciones prcepto
cunplimiento de sus obligacioncs. coordinadora

Facilitar las la visié i reali J
CE lcxln'n: fas luborcs de supervision, evalxqufon ¥ control que la .SUBRED ‘eallcc 1 AFacilito las labores de supervision, evaluacién y control que la SUBRED reatice en forma directa por la Subdireccion de Servicios de A
22 forma directa por ln Subdireccion de Servicios de Salud, la Oficina de Calidad y/o a . Auditoria interna
. Salud, la Oficina de Calidad y/o a través de terceros.
traves de terceros
3 Cumplir op las d: de mejora, actas de Cumplo 6, las de micjora, actas de compromiso y demds solicitudes de la Supervisiony |Registro de
. [compromiso y dems solicitudes de la Supervisién y de la Oficina de Calidad de la Oficina de Calidad. . capacitacioncs
24 Acreditar inscripcion en ¢} RETHUS, MIPRES y RUAF Acredito inscripcion en ef RETHUS, MIPRES y RUAF.
-1 Portar el carnet instilcional de la SUBRED durante la cjecucion de las actividade: R - o

25 artar el carnc ustilucional d D d 4 cgec s actividades Porto ¢l carnet institucional de In SUBRED durantic la de las aclua

. contractuales

%6 | Prestar el servicio de conformidad con la programacién de agenda acordada con ¢l Presto el servicio de conformidad con Ia programacion de agenda acordada con el supervisor del contrato, para el desarrollo de sus  [programacion
supervisor del comtrato, para el desarrollo de sus actividades actividades. actividades

. {Pasticipar en las i y estudlios especil dc <asos a resolver
*Joaasas y sol 2P piopios de su i : con cse. Participo en Ias investigaciones y estudios cspecificos de casos tendientes a resolver causas y soluciones a problemas propios dc su
27: . 1Conicnidas en ¢l formado de necesidad del personal que hace parte integral del PO & y pec ¥ P prop! Revista Medica

especialidad relacionados con esta.

Av\*loma E‘n

Firma del Contratista

Mot s e contbtiat anexar la cortificacion del pago'a Sulud, pension y ARL. En caso de tener contrato nugvo

adjuntar et soporte de afifiucian al Sistema General de Scguridad Social en Salud como cotizante y afiliacién a pension.,
Teniciido cn cuenta que con la implomentacién det Decreto 1273 de 2018 ¢ pago de aportes sc hace d¢ manera vencida
de acnerdo con lus fochas establecidus eri ol Decreto 1990 de 2016,

72.126.871 de BARRANQUILLA

E SER‘“CIOS HOSPITALARIOS (E )

XIMENA ANDREA GARAVITO HIGUERA

— e e

MEDICO ESPERIALISTA CODIGO,213 GRADO 32

Weoe (RS
/



12/11/23, 21:30 Factura - iSiigo

ANTONIO MARIA ESTRADA
VIZCAINO

NIT 72.126.871-2
CALLE 160#73-47 TO1 APT 103
Tel: (601) 3105634981
Bogotd - Colombia

Factura electrénica de venta
No. AE 94

estradavantonio@hotmail.com

Fecha y hora Factura
Seiores SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E Comar 1211172023, 21:28
NIT 900.959.051-7 Teléfono (601) 3023290575 - Ext. 000
Direccién DIG 34 N 5.43 Ciudad Bogotd - Colombia Expediclén 12/11/2023, 21:29
o - Vencimiento 12/11/2023
ftem Descripcién Cantidad Vr. Total
PRESTACION DE SERVICIOS COMO MEDICO PEDIATRA
| DURANTE EL MES DE NOVIEMBRE A 216.00 19,943,064.00
Total items: 1
tal items Total Bruto 19,943,064.,00
Valor en Letras: o :
L : . . IVA 0% 0.00
Diecinueve millones novecientos cuarenta y tres mil sesenta y cuatro pesos m/cte
. Total a Pagar 19,943,064,00
Condiciones de Pago: ¢ '

Efectivo $ 19,943,064.00

Observaciones:

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real y materialmente las
mercancfas o prestacién de servicios descritos en este titulo - Valor. Nimero Autorizacién 18764049518768 aprobado en 20230525 prefijo AE desde el nimero 83 al 200
: Vigencia: 6 Meses
No responsable de IVA - Actividad Econémica 8621 Actividades de la practica médica, sin internacién Tarifa 9.66
CUFE: 4da6fdbc7fdedcd5e0eb8592f70193708913c42bcad7e89f77080227833b9498¢300f1b728fb759f84accc4851428b2

tecrotigico: Siigo SAS - Nit 830.048.145-8. Normbyre Software: Sigo Nube. Firma electrorica ver en ef XML

11



gportes Resumen General de Pago

7
enlinea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE - ; . , ,
" _nm_,_mmo..aao:; Tldv ] e Razon Social . . Clase Aportante - i} “Sucursal Principal Direccion . Ciudad-Depar Telé Exonerado SENA e
L. i . - . . v ICBF
CC 72126871 i <. | ESTRADA VIZCAINO ANTONIO MARIA - | INDEPENDIENTE . | PRINCIPAL calle 95 n 71 11 torre 4 apto | BOGOTA-BOGOTAD.E. 3563756 | No
EIN SN I B . : R 603 N L B ;
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION * * B S . g ’ .

7 Periodo “wi# - s Yt Clave t Tipo - * 1 Fecha= - b . : Pago ~ © [ .. o i . -
“Pensién :| Safud * | o iPago . .. ] - Planifla - Planitta’ . |- % Limite - | . .-Pago. - 7 ‘Bancor 1 i .| Dias Mora Valor ;- < | G o ) ’
2023-10. 3 2023-10 - 7" | 279220335 odsozeese . UL . 2 203/11720) L 2023/11/16 | BANCO DAVIVIENDA . .. ¢ Sl i Tsa,618,800( ¢ :
RESUMEN DE PAGO T e AN S ] :
RIESGO : AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA ~ SALDOSE .. - . VALORAPAGAR

C : e R - ¢ INCAPACIDADES: - .~/ . e :
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) . - - $1,394,000 $0 50 $1,394,000
< COLPENSIONES ' " i 50 T 3504 1.900,336,004 | 70 394000, 0Lt o R $1,394,000 .
ARL (ADMINISTRADORAS: 1 S . 1 $199,800 50 s $199,800 - S Lo
CARUSURRT T R taem 890903790 5 4 T sma0T s s T sima0 ; :
" 1 $1,025,000 $0 50 $1,025,000 Q

©7r JEPS005° 7800,251,44 ET DT 41,028,000

R $1,025,000 AO .,

$2,618,800

2023/11/15 06:53 PM



