SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E
ALCALDIA AVOR )
prRaCOIA DR INFORME DE ACTIVIDADES CONTRATO DE PRESTAGION DE SERVICIOS CO-OPS-FT-11 V8
DATOS DEL INFORME /
Periodo a Certificar: Deyde: [ - Ol-abr-21 Hasta: - 30-abr.-21
Nombre del Contratista: JAMIDT INFANTE PEDRAZA 7 - Cédula: 80054093
Correo Electrbnico; noselodigo@hotmailt.com -~ Teléfono{s): 3015609848 -
Nombra de} Supervisor - Planta: Cargot Codlgo-Grado:
Hombre del Supervisor - Contratistat TILTANA MARCELA RUBIANO MARTINEZ Perfil PROFESIONAL ESPECIALIZADO] No. CTO: 6124
Apoyo tecnico a la supervision - Planta; Cargo! Chdigo-Grado;
Apoyo tecnico a 13 supervision - Contratista: Perfil No., CTO:
DATOS DEL CONTRATO
NO CONTRATO; 003899 l/u’m Connm4 2020 | €.D,P, CONTRATO WUCIAL: | 328
PERFIL: CONDUCTOR AMBULANGIA
DIRECCION A LA QUE PERTENECE: URGENCIAS
UNIDAD DE SERVICIOS ¢ TUNAL
LIQUIDACION DE SERVICIOS
CENTRO DE | CANT HORAS CANT HORAS ' PORCENTAJE (%) CENTRO
SERVICIOS UNIDAD - ¥ “costos | esianpar | aptconates VALOR HORA o DE COSTOS
DIRECCION DE AMBULATORIOS Mostrar
DIRECCION DE URGENCIAS Mostrar
DIRECCION DE HOSPITALARIOS Mostyar
UCH PEDIATRICA Mostrar
UCE NEONATAL Mostrar
UCi ADULTOS Mostrar
DIRECCION COMPLEMENTARIOS Mastrar
CONVENIO APH Qaultar -
SERVICIO DE AMBULANCIAS - TRASLADO PRIMARIO APH GO1TP 228 [ $ 8.2271 $ 1,875,756 100,00%
S - 0,00%
S - 0,00%
SIRC $ - 0,00%
RURALIDAD Mostrar
PARTICIPACION COMUNITARIA ¥ SERVICIO AL CIUDADANO Mot
rar
(ASISTENCIAL) Y RUTA DE LA SALUD
GESTION DEL RIESGO Mostrar
SALUD PUBLICA PIC Mostrar
HONORARIOS Mostrat
—
REMUNERACION Mostrar
VALOR SERV]C!VO PRESTADO MES: s 1.875.756 | UN MILLON OCHOCIENTOS SETENTA Y CINCO MIL SETECIENTOS CINCUENTA Y SEIS PESOS
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
FECHA TERMINACION
FECHA INICIO CONTRATO 1/03/2020 CONTRATO NICIAL 30/06/2020
FECHA VALOR N, CUENTA SEGUN MES .
No. PRORROGA| FECHA INICIO No. ADICIO| MES CUENTA DE COBRO VALOR A PAGAR
TERMINACION 1O} Apicion cop CERTIFICADO
1 2020-07-01 2020-08-31 1 55688072 1 1088 7 1 fohrero-2021 $ 1349.712
2 2020-09-01 2020-03-30 2 $ 1,478,256 1622~ 2 maro-2021 $ 1777.032)
3 2020-10-01 2020-10-31 3 $ 1.735.344 [~ 1845 »~ -3 abril-2021 $ 1.875.756]~
4 2020-11-01 2020-11-30 4 $ 1.156.896 |~ _ 2070 7 4 Marzo $ 2024568}
B 2020-12-01 2021-01-31 5 $ 1542528 L2372 5 Abrit $ 1.542.528]"
6 2021-02-01 2021-02-28 6 § 2.024.568 2801 7 6 Mayo $ 2.024.568 «»{ .
7 2021-03-01 2021-03-31 7 $ 1349712 62 7 Junio $ 2.024.568}
8 2021-D4-01 2021-04-30 8 $ 902412 | 578 8 Jutfo $ 1.189.032)°
9 $ 2465784 |7 718 - 9 Agosto [ 2,024,568
10 Saptlombre $ 1.156.896
1 Octubre $ 1,542.528'
12 Novlembre [ 1.638.936
13 Dlclembre $ 1.928.160!
14 enero-2021 $ 2.024.568
VALOR INICIAL DEL CONTRATO VALOR TOTAL DEL CONTRATO PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
$ 5.977.296} S 24.320.868 $ 24,123,420 $ 197.448
EJECUCION DE ACTIVIDADES FRENTE A LAS OBLIGACIONES DURANTE EL PERIODO REPORTADO
ACTIVIDADES DESARROLLADAS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO
BLIGACIONES ESPECIFIC, Las estipuladas en & t RODUCTO O EVIDENC
Q N AS { stipuladas en Ja minuta } DE CADA OBLIGACION Pl ENCIA
RESTAR SERVICIO : BEARE HESTCA O )
ATENCION PREHOSPITALARLA CONVENIO INTERADMINISTRATIVO 2307027-2021 SUSCRITG ENTRE LA SUBRED SUR Y 1A
1| SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD, DURANTE £L TIEMPO DE DISPONIBILIDAD [NDICADO EN SU PROPUESTA, CUMPLIENDO ig,%ﬁﬁgi’:‘gf;g::i COHDUTOR DE AMBULANCIA SEGUR CRONOGRAMA DE PROGRAMACION DE ACTIVIDADES MENSUALES
CON £OS ESTANDARES DE CALIDAD OPORTUNIDAD Y CON LA NORMA DE HABIITACION DE SERVICIOS DE SALUD
VIGENTES.
DAR RESPUESTA OPORTUMA A CADA UNO DE LOS EVENTOS Y ATENCIONES, INDICADAS POR LA DIRECCION CENTRO
REGULADOR DE URGENCIASY EMERGENCIAS, REALIZANDO LOS TRASLADOS DE PACIENTES ASIGNADOS DE ACUERDO A SE RECIBEN LOS DESPACHOS GENERADOS POR EL CRUE, GENERANDO OPORTUNIDAD EN LA
CADA UND DE 10S DESPACHOS ORDENADOS POR EL DUES DE FAANERA OPORTUNA CON CALIDAD Y CALIDEZ, JUNTO CON |ATENCION DE PACIENTES BALO LOS LUNEAMIENTOS ESTABLECIOOS REGISTRO DE ATENCION, BITACORA DE TRASLADOS
ELEQUIPO MEDICOO Y TECHICO QUE TRIFULA LA MOVIL
CUMPUR CON EL PROCEDIMIENTO DE ENTREGA Y RECIRO DE TURNO, CON REGISTRO DE WOVEDADES, ADEKAS DEL
REPORTE DE HECESIDADES ADMINISTRATIVAS Y ASISTENCIALES PARA GARANTIZAR LA OIPERATIVIDAD DE LA MOVAL,
JIVERIFICANDO Y SALVAGUARDANDO CADA UNO DE 105 EQUIPOS BIOMEDICOS ASIGNADOS A LAS HOVILES AL SE REALIZA LA ENTREGA Y RECIBO DE TURNO SEGLIN LOS UNEAMIENTOS DE LA SUBRED SUR LIBRO DE ENTREGA Y RECIBO DE TURNO
RESPONSABLE DELEGADO POR LA UNIDAD FUNCIONAL DE ATENCION PREHOSPITALARIA CONVENIO
INTERADIAINISTRATIVO 2307027-2021 SUSCRTITO ENTRE LA SUBRED SUR Y LA SECRETARIA DE SALUD
DAR CUMPLIMIENTO A 105 DIRECCIONAMIENTOSDADOS POR LA DIRECCION CENTRO REGULADOR DE URGENCIAS Y
EMERGENCIAS, CUMPUENDO CON £OS TIEMOS PARA ATENCION, VALORACION ¥ TRASLADO EN EL PROGRAMA DE
ATENCION PREROSPITALARIA; CUMPLIR CON LAS INDICACIONES DEL LIDER DE LA TRIPULACION (MEDICO, EN MOVIL SE REAUZA EL DESPLAZAMIENTO A LOS DIFERENTES DIRECCIONAMIENTOS DADOS POR EL CAVE BITACORA DE DESPLAZAMIENTOS
BASICA DEL MEDICO REGULADOR)QUIEN DEFINE EN CADA CASO LAS INSTRUCCIONES EN £L PROCESO DE ATENCION PARA CUMPLENDO LOS TIEMPOS ESTABLECIDOS
OBTENER EL CUMPLIMIENTO DE LAS METYAS ASIGHADAS PARA EL PROGRAMA, OPORTUNIDAD ,DISPONIBRIDAD
EFICIENCIA




ALCALDIA MAYOR
6 HACOTA DO,

UARDAR 105 ELEMENTO!

)
DISPOSITIVOS DE SEGURIDAD VIAL DE LA MOVIL LA LA QUE SE ENCUENTRE ASIGNADO, CUMPLIR CON NEL REGISTRO EN
L0S FORMATOS DISENADOS, VELARDO POR LA ADECUADA UTILIZACION DE LOS RECUROS FOR PARTE DEL EQUIPO

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURE.S.E

INFORME DE ACTIVIDADES CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

CQO-OPS-FT-41 V6

e I
E LA DOTACION DE HERRAMIENTAY

SE REALIZA CUSTODIA DURANTE EL DESARROLLO DE LAS ACTIVIRADES DE LOS ELEMENTOS

MEDICO DURANTE LA ATENCION DEL PACIENTE, VERIFICAR Y SALVAGUARDAR CADA UKO DE LOS EQUIPOS BIOMEDICOS Y [ASIGNADOS A LA MOVIL LIBRO DE NOVEDADES
DE COMUNICACION ASIGNADOS A LAS MOVILES, DAR RESPUESTA A LAS NOVEDADES ASISTENCIALES Y ADMINISTRATIVAS

QUE SE GENEREN DURANTE EL DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES.

CUMPUR CON LA FROGRAMACION DE ACTIVIDADES RERLACIONADAS CON EL FORTALECHMIENTO DE $AS COMPETENCIAS

DELPROGRAMA DE ATENCION PREHOSPITALARIA PROGRAMADOS POR ELDUESY { O LA SUBRED SUR E.S.E. SEASISTE A LAS REUNIONES CONYOCADAS FOR 1A COORDINACION LISTADO DE ASISTENCIA

7 [LAS DEMAS ACTIVIDADES ASIGHADAS POR ELL SUPERVISOR Y QUE SEAN INHERENTES CON EL OBSETO DELCONTRATO

SE CUMPLEN CONLAS DEMAS ACTIVIDADES PROGRAMADAS POR LA COORDINACION DEL

LIBRC DE NOVEDADES, LIBRO DE RECI8O Y ENTREGA DE

\

Yuro cuerra]  anorros |

NRO CUENTA]

PROGRAMA APH TURNO
INFORMACION PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL
PER ODO AL QUE
CCRNePONDE EL FECHA DE PAGO NUMERO DE PLANILLA
Ao | Mes ) T TES | A - VALOR HONORARIOS CERTIFICADOS MES ANTERIOR $ 1,777.032
- S 2 49482161
2021 3 2021 o | 07
VALOR HONORARIOS CERTIFICADOS MES ANTERIOR EN LETRAS UN MILLON SETECIENTOS SETENTA Y SIETE MIL TREINTA ¥ DOS PESOS
VALOR APORTADO
1TEM ENTIDADES APORTANTES SEGURIDAD SOGAL INGRESOBASEDE | VALORMINIMODELOS [(c ) 4000 de tos ingresos mensiales) o debe ser fnferlora
COTHZACION APORTES un SMLMY
[PENSIONADO T No COLPENSIONES 3 14540015 145,300
SALUD COMPENSAR S 1136001 S 116.600 }
R l 2 ST $  908.526 | -
CAJA DE COMPENSACION i No - S 259000 5 265.900
INFORMACION MEDIO DE PAGO
ENTIDAD BANCARIA: BANCO DAVIVIENDA SA.

452900106009

7/
oo, (f 7

JAMIDT INFANTE PEDRAZA/
NOMBRE COMPLETO CONTRATISTA
80.054,093

C€C. NO. CONTRATISTA

o

NOMBRE DEL APOYO TECHICO A LA SUPERVISION

0

2021-02-12

il T

LILIANA MARCELA RUBIANO MARTINEZ
NOMBRE DEL SUPERVISOR
PROFESIONAL ESPECIALIZADD
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