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LIQUIDACION DE SERVICIOS

. Nimero .
Centro de . . . Niamero mer Valor Procetaje{%)
Birveccion Unidad Hovras Total
Caostos Horas ‘e Hora | Centro de Cosios
Adicionales
; DIRECCIGN  DE
Vo2Tr122 SERVICIOS DE { APH 180 48 10814 $24655%2 122.6%
URGENCIAS . _
VALOR
SERVICIOD S 2465692 DOS MILLONES CUATROCIENTOS SESENTA V CINCO MIL QUINIENFOS NOVENTA Y
PRESTADO DOSPESQOS

MES:

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Iniclo del Contrato 20231108 Focha de Terminaclén del Contrato | y53.12.31
Ne. Prorroga Fecha Iniclo Fecha Terminacién No. Adiclén Valor Adicién chp

1 2023-12-01 2024-01-31 i $ 2011404 3908

No. Cuenta Segiin ¢f Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valer » Pagar

1 | NOVIEMBRE % 1492332
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ACTIVIDADES DESARROLLADAS
omicrciowssrcincnsis | aeteionoin | monocroo mymins
. . OBLIGACION

Prestar  servicios como  auxiliar  de
enfermnenia para la Unidud Funcional de
Atcncion Prehospitalarie, durante el tiempo
requerido para satisfacer las necesidades de
L Subred Integrada de Servicios de Salud
Sur ES.E., cumplicndo con fos cstindarcs
de calidad, oportunidad y con la norma de
habititacion de servicios de salud vigente.

-s¢ prestan servicios de conductor de ambulaneia
segdn cronogram de actividades mensual

-Programacitn de actividades mensual

Dar respuesta oportuna al dircccionamiento
de  cventos, atencioncs, frasludos v
despachos dados por la Direccion de
Usgencias y Emergencias en Salud {DUES)
y por el Centro Repulador de urgencias y
Emergencias (CRUE), garantizando In
oporfunidad,  pertinencia, calidad y
continuidad de la atencién prehospitalaria
durante  los procesos de  valoracibm,
evaluacién y entrega del paciente a lha
fmstitucion de Salud, cumpliendo con los
procedimienios,  guias, instruetivos ¥
protocelos de la Subred Infegrada de
Servicios de Salud Ser ES.E, pam [a
atencion de pacientes del programa de
atenciGn Prehospitalaria.

-se reciben los despachos generados por el CRUE,
gencrando oporualdad con la atencidn de pacicates
bajo los lineamientos establectdos

-Registio  de  stencitm, bitacora de
trasladas

Cumplir ¢on el procedimiento de atencion
prehwspitalaria, registrando todo tipo de
novedad o pecesidades administrativas y/o
asistencinles para gavantizar la operatividnd
de la unidad mévil, verificar y salvaguardar
cada uno de los cquipos biomédicos
+3 asignados a las unidades moviles del
Programa de  Atencion  Prchospitalaria,
ademas cumplic con el porte de los
clementog de identificacion institucional
{Chaquets, camisa, pantalon, botes, camé de
la Subred y de Mision Médica) durante ¢l
desarrollo de las actividades contractuales.

-Se realiza fa entrega y recibo de tumo segin los
lineamientos de k. Subred Sur

-Libro de entregas y recibo de turne
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OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS

ESTIPULAPAS EN LA MINUTA)

CACTIVIDADES DESARRBOLLADAS

‘EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO © EVIDERCLA

Dar un correcio y adecuado uso a los
elemenios tecnoldgicos (celular
instimcional, Tabler inchiycado carpadores
y radiocomunicaciones) asighados a las
wnidades mdviles adseritas al programa de
atencidn prehospitslaria para e desimollo
de lus actividadss, asi coms parantizar el
use permanente de dichos dispositivos pua
menlener wna  comunicacion  efectiva v
oporfuna con B Hder de i unidad funcional
o con quien cHa designe, reatizar ol reglsivo
¢n el sistema de informacion del 100% de
los registros asistencieles de (raslados y/o
atenciones (ne mayor a2 2 horas), modelos
de repories, selicitud de insumos medico
quirirgicas, inventarios  y  control e
medicamentos, fichas  de  notificacion
obligatoria, Seguridad del Paciente y lo
inherente al proceso de afencion Pre-
Hospitalaria, Cumplir con la  resolucion
1995 de 1999, dar vespuesiz a las
Novedades Asistenciales y Administrativas
que se generen durante el desarrolto de las
actividades,

-s¢ reafiza el desplazamionto a los diferentes
dircccionamicntos  dedes por ol CRUE
cumpliendo los tiempos establecidos

-Bitacora de desplazamientos

Cumplir con las indicaciones del kider do la
tripulacion {médico en las unidodes moviles
de mediana complejidad (TAM) y en la de
baja complejidad (TAB) al médico
ecpodador) quicn definc cn cada case las
instrucciones en ¢l procese de alencion para
obtener el cumplimiente de las melas
asignadas  para ¢l programa  con
oportunidad,  disponibilidad,  eficiencia,
dando complimiento a los
direccionamientos dados por Ja sabdireceivn
cemro regulador de urgencias y emergencias
en cada caso, asi mismo realizar el adecuado
reporte  de  movedades e incidentes
presentados durante la operacidn de las
mdviles adscritas at Programa de Atencidn
Prehospilalasia, siempre por medio del
equipo de radiocomunicaciones 4 la central
y por medio de celular v aplicativos al
profesional de enlace asignado.

-se realiza custodia durante el desarrollo de las
actividades de los elementos asignados a la mévil

-Libro de novedades

Revisar de mancra mensual mediante el
mbdulo de inventario de la aplicacion los
insumos y medicamentos asignados a los
inveutacios de la mavil, apoyar al equipo de
calidad y gestion extema del programa al
sgguimiento en la revision mensuat de las
ambulanciss. Ea el dia asignado pama
entrega de certificaciones de actividades sc
debe preseatar personalienie para realizar
I entrega de informe de  actividades
{inventardo mensual, registro de biticoras y
registeos asistenciales durante el mes) y
revision del cumplimiento de las mismas.

-Se asiste a las reunipnes convocadas por la
coordinacidn

-Libro de asisteatcia
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OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
" ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROGLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EYIDENCIA

Cuamplir con ks programacidn de actividades
relacionades con el fortaleciiviento de las
competencias del programa de  atencion
Pichospitalaria programagos por la DUES,
la Subred Integrada de Servicios de Salud
Sur E.8.E., y/o lns convocadas por la unidad
funcional APH Sur,

s¢ cumplen con als demas actividades
programadas por la coordinacion del programa aph

-Libro de novedades, libro de recibo v
entrega de wmo

Las demds actividades asignadas por &f
supervisor y que sean inherentes con e}
objeto del contrato,

-Registro por libro de Bitacoras

-Libro de novedades, libro de recibo vy
entrega de turno
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page
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Q4588077153
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Valor henaravios corfificados ol waes saierior on lsivas W RAELORN CUATROCIENTOS NOVENTA ¥ DBOS WMIL TREESCIENTOS
e ORI A LA S ERES BiMETIOY £R feww TREDNTA ¥ BOSPESGS
Y,
Euntidades Aporianies a Ingreso Base de v .ahr Valoy
Jiem Seguridad Sovial Cotizsciin Minimo de Aperiade
8 los Apories I
Pensionado NO PROTECCION 5 185600 § 185600
Salud MNUEVA EPS 3 HG0800 S 145000 145000
ARL 4 SURA 50 S8
Caja de Compensacion 81 COLSUBSIDIO Total 5 336655 5 330604
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria BANCO DAVIVIENDA 8.A. Tipo de Cuenta AHORROS Nimero e Coenda 1000139061
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ADRIANA CAROLINA MARTINEZ GARZON
1032472610
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LILIAB{A MARCELA RUBYANQ MARTINEZ
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20231 pozeg 253900756 Q45500713 i 2311105 2023751/23 [ BANCD DAVIVIENDA .0 ) " 5251500

RESUMEN DE PAGO

AF? (ADMINISTRADORAS: 1) o . . 1 L $142300 . B $142,300°
PROTECTION ) 230301 800,229,739 O v sw2300 - 500 56 : ‘ 5142300
E55 (ADMINSTRADORAS: 1) . 1 S s1i1,200 . S0 : N I CS111,200
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