SUBRED.INTEGRADA DE SERVICIOS :DE SALUD SUR E.S.E

INFORME DE ACTIVIDADES CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

CO-OPS-FT-11.V6

DATOS DEL INFORME .
Periodo a Certificar; -Desde; 01-mar-21 = Hasta; 31:mar-21 i
Nombre del Contratista: VIVIANA ANDREA SANCHEZ GOMEZ Cédula; 1014208849,
Correo Electronico: VIVILENNON182@HOTMAIL.COM Teléfonols): 3114591931
Nombre de| Supervisor-Planta: WILIAM EDUARDO GOMEZ RAMIREZ L Cargo: COORDINADOR:PSRIC Codigo-Graro: 243.20
Nembre del Supervisor - Contratista; Perfil No. CTO:
Apovo tecnico a’la supervision - Planta;. Largo: Codigo-Grado;
Apoyo tecnico a la'supervision - Contratista; JEISON'ROBRIGO PARRA TRIANA Perfil LIDER DE'PROCESO. No.:.CTO: qR26 %
DATOS DEL CONTRATO
NO CONTRATO: 5527:2020 Afio Contrato; 2020 C.D.P. CONTRATO INICIAL ; 965
PERFIL: ENFERMERA
DIRECCION A LA QUEPERTENECE: DIRECCION DE GESTION DELRIESGO
UNIDADBE SERVICIOS SALUD PUBLICA
LIQUIDACION DE SERVICIOS
CENTRODE: 1 CANTHORAS CANT-HORAS PORCENTAJE (%} CENTRO
SERVICIOS UNIDAD costos | estanpar ADICIONALES VALOR HoRA Tom DE COSTOS
DIRECCION DE-AMBULATORIOS Ocultar
5 - 0,00%
$ . 0,00%
_ il § | ooow
DIRECCION DE URGENCIAS Mostrar
DIRECCION DE HOSPITALARIOS Mastrar
UCI PEDIATRICA Mostrar
UCINEONATAL Mostrar
UCIADULTOS Mostrar
DIRECCION COMPLENMENTARIOS Mostrar
CONVENIO APH Mostrar
SIRC - ! T o B - soo%
RURALIDAD. Mostrar -
PARTICIPACION COMUNITARIA Y SERVICIO AL CIUDADANO! i
jostrar
(ASISTENCIAL) Y-RUTA'DE LA SALUD
GESTION DELRIESGO Nowiar ,
SALUD.PUBLICA PIC Oculear i
e L SRR SRR AL S A —
PIC ESPACIO PUBLICO.SALUD PUBLICA SALUD PUBLICA K30Pt T ] 3.570.149 100,00%
$ : 0,00%
e ] l C 3 L oo0%
HONORARIOS Mostrar
REMUNERACION . Mostrar

VALOR SERVICIO PRESTADO MES:

S “  3.570.149 ] TRES MILLONES QUINIENTOS SETENTA MiL CIENTO CUARENTA Y NUEVE PESOS

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

FECHA TERMINACION T -
FECHA INICIO.CONTRATO - 11/06/2020 CONTRATO INICIAL 31/08/2020
FECHA VALOR N, CUENTA SEGUN MES
No. PRORROGA . ADICIO cDp MES CUENTA DE COBRO VALOR A PAGAR
FECHAINICIO | e rminacion | Mo APICION | hicion CERTIFICADO "
1 2020-09-01 2020-10-31 1 $ 7.140.298 1660 1 Enero $ 3,570.149
I 2 2020-11-01 2020-11-30 2 $.1:249.552 2165 2 Febrero $ e 3,570.145
3 $.2.320.597 2287 3 Marzo 3 3.570.149
3 2020:12-01 2020-12:10 4 $°1.190.050 2521 4 i
4 2020:12:11 2021-01:31 5 $.2:380.099 2618 5
3 5.3.570.149 54 6 Junio 3 2,380,059
5 2021-02:01 1}~ 72021-02-28° 7 573570149 185 7 julio S 3,570,149
6 2021:03-01 20210337 8 $:3.570.149 449 8 Agosto $ 3,570,149
9 Septiembre 5 3.570.149]
L 10 Octubre $ 3.570.149
11 Noviembre $ 3.570.149
_{ 12 Diciembre $ 3.570.149
13 B J
e - s
VALOR INICIAL DEL CONTRATO VALOR TOTAL DEL CONTRATO PAGOS REALIZADOS SALDO.DEL.CONTRATO,
$ 9.520.397 S 34.511.440 $ 34.511.440 S -

EJECUCION DE ACTIVIDADES FRENTE A LAS OBLIGACIONES DURANTE EL PERIODO REPORTADO

ACTIVIDADES DESARRDLL-I;DAS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE
CADA OBLIGACION g

OBLIGACIONES ESPECIFICAS { Las estipuladas en la minuta) PRODUCTO O EVIDENCIA

los procesos
1 i alos

como 10 2 con criterios de catidad a fin de'dar
y metas en el Plan de Intervenciones Colectivas, en el Plan de salud
territorial’y plan operativo Institucional,

Ejecucion de 5 Centros de Escucha dirigido a mujeres en su diversidad de Ia}/

localidades de Usme, Cludad Bolivary Tunjuslito, Formatos DIME A1 / Formatos de acciones colectivas,

Realizar toma de pruebas rapidas de VIH ¥ SIFILIS {14} junto con asesoria pre ¥ po)sf/;
7

; Apoyarlos procesos de integral en salud, rec dela & idad con 10} asesorias en salud de forr 115, ifi Farmato de acclones colectivas, Ficha Tecnicay registro
Ji ial familiar, y de curso de vida, familiar, toma de CCV, realizacion de autoexamen de seno, ‘estilos de vida saludable, fotografica.
6n de enfer des cardi A od
3 Flaboracion del'plan de accion de [a:estrategia cenitros de escucha mujer desde £l 01

Marzo al 31 de marzo, Formato Plan de Accion y Actas de reunion,

Paglde2
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o R T e
4 Entregarde manera oportuna cronograma de trabajo; productos giinformes Segunindicacionestecnicas: Elaboracion delcronograma‘de acciones de centro esciicha para el meside Marzo Diligenciamientoen medio Magnetico/ DRIVE:
. Dar cumplimiento a 13 meta'y prodhictos establecidos por fa Subred Integrada de Servicios de Salid Acciones de ejecucion centra escucha mujer: forrfmétu deficha de 1dentvn‘scac|on, fromato de registro
individdal de'pruebas rapidas v entrega de restltados.

Desarroilo de acciones enla:ejecucion de:centrodeecucha mujer.essaiud:
Realizar recorridos 'enila calle; para la Identificacion de actores; estrategicos; Jideres;
‘movilizaciones sociales, ‘entre otros que adelanten procesos cominitarios con:mujer.en
su diversidad'a'demanda de la:poblacidn.

5 tos:productos presentados deben:cumplir con atributosde ralidad; oportunidad y veracidad: Formatos DIMEAL /. Formatos de acciones colectivas;

Realizaracciones de educacion parala’salud que influyen acciones de educacion

Reallzarlectira de documento:operativo vy inéamiento ‘enel desarrollo’:de‘acciones. i
de centro de escucha mujer:
Se realizara entrega del 100% de soportes fisicos realizados en el-mes.de eneroacorde R
g % E Actade:entregade Soportes.
alos lineamientos de gestion documental
Noaplica No:Aplica

Se‘fleva a cabo participacion en reunion:de Centro de Escucha Mujer, articulacion con
Gobernanza politica publica.de Mujer v LGBTLy articulacion’coniCentro Integral e
Atencion:a Mujeres.

INFORMACION PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL
.PER-ODO ALQUE —
SoRRLROND B it e i VALOR HONORARIOS CERTIFICADOS MES ANTERIOR $ 3.570:149
f o owes ) pia ] 3,070
| Ao ] wes | Afo - - 48587628 -
2021 2021
TRES MILLONES QUINIENTOS SETENTA MIL CIENTO CUARENTA Y NUEVE PESOS
PORVENIR 228.500 8 /
COMPENSAR 178.500 178:600 ] ./
S 1.428.060 g

PENSIONADD NO: T
SURA E S 34.800 | 5 EVEE &

CAADECOMPENSACION: . >~ ] Wo ] o ] a7
INFORMACION MEDIO DE PAGO

AHORRDS

Realizar a revision deJineamientostécnicos dados:por 1a DSy gue son propios de st:intervencion y realizar
apropiacion de los mismos:

Actasy fistados deasistencia

)

VALOR APORTADO

INGRESO BASE DE
COTIZACION.

VALOR MINIMO DE:LOS
APORTES!

ENTIDADES APORTANTES SEGURIDAD SOCIAL

{Sobre:e140%:de os ingresos. mensuales} ino debeiserinferiora
N SMEMY:

ENTIDAD BANCARIA: . I BANCOLOMBIA'S.A

76378314107

VIVIANA'ANDREA SANCHEZ GOMEZ:

NOMBRE COMPLETO CONTRATISTA'
1.014.209.849

ASES
nomBRederente THNMHION superVisioN

LIDER DE:PROCESO

2021:02-12

Pag2de2
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