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DATOS DEL INFORME
Periado a Certificar: Desde: | - Olrhay.-21 Hasta: 31-may.-21
Nombre del Cantratista: ERICKSON DAVID ALYARADO ROIAS Céduta: 736643
Carreo Electrdnico: erickdalra@gmail.com Telsfonofs): 3006590470
Nombre del Supervisor - Planta: Cargor Cadigo-Grada:
Nombre del Supervisor - Contratista: LILIANA MARCELA RUBIANG MARTINEZ Pertil PROFESIONAL ESPECIALZADO) No. ET0: $010
Apoyo tecrico a la supervisian « Plapta: Cargo: Cadigo-Grado:
Apoye tecnico 4 la supervision - Contratista: Perfil No. CTO
DATOS DEL CONTRATO
14O CONTRATO: 004933 [afo Contrated 2021 | €.5.P. CONTRATO iNICIAL : 391
PERFIL: MEDICO GENERAL .
DIRECCION A LA QUE PERTENECE: URGENCIAS
UNIDAD DE SERVICIOS TUNAL
LIQUIDACION DE SERVICIOS
CEMTRO DE | CANTHORAS CANT HORAS PORCENTAIE (%} CENTRO‘
SERVICIOS UNIBAD cosTos ESTANDAR ADICIONALES VALOR HORA TamaL OE COSTOS
DIRECCION DE AMBULATORIOS Mostrar
DIRECCION DE URGENCIAS Mostrar
DIRECCION DE HOSPITALARIOS Mostrar
UCH PEDIATRICA Mostrar
UCH NEONATAL Mostrar .
UCI ADULTOS Mostrar #
DIRECCION COMPLEMENTARIOS Mostrar
CONVENIO APH Ocultar
SERVICIO DE AMBULANCIAS - TRASLADO PRIMARIO APH So1TP 189 3 329061 § 6,219,234 100,00%
$ - 0.00%
$ - 0.00%
SIRC $ - 0,00%
RURALIDAD Mostrar
PARTICIPACION COMUNITARIA Y SERVICIO AL CIUDADANO ot '
{ASISTENCIAL) Y RUTA DE LA SALUD ese
GESTION DEL RIESGO Mostray
SALUD PUBLICA PIC Mostray
HONORARIOS Mostrar
REMUNERACICN Mostrar
VALOR SERVICIO PRESTADO MES: 3 6.219.234 | SEIS MILLONES DOSCIENTOS DIECINUEVE MIL DOSCIENTOS TREINTA Y CUATRO PESOS
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
y FECHA TERMINACION
FECHA [NICIO CONTRATO 01/05/202% CONTRATO (NICIAL 30/09/2021%
FECHA VALOR N. CUENTA SEGUN MES
No. PRORROGA| FECHA INICI Ne. ADICION P MES CUENTA DE COBRO VALOR A PAGAR
FECHAINICIO 1 onminacion} O ADICION ¢ CERTIFICADO
1 ]
2
3
a4
5 Mayo ] 6.219.04%
6
7
8
9
10
11
12
VALOR INICIAL DEL CONTRATO VALOR TOTAL DEL CONTRATO PAGQS REALIZADQS SALDO DEL CONTRATO
$ 30.602.580 5 30.602.580 s 6.219.045 $ 24.283.535

EJECUCION DE ACTIVIDADES FRENTE A LAS OBLIGACIONES DURANTE EL PERIODO REPORTADO

OBLIGACIONES ESPECIFICAS ( Las estipuladas en la minuta )

ACTIVIDADES DESARROLLADAS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE

CADA CBLIGACION

PRODUCTC O EVIDENCIA

Preslar servicios grofesionales como medica para la unidad funcional de atencidn, prehospitaladia convena
z"reradm\ms(ramro 2307027-2021 suscrits entre |a subred sur v fa sacretaria de salud durante 2l tiempo de
ibilidad indicado 20 su L i con Jos estandares de calidad, oportunidad v con fa

norma de habilitacion de servicios de salud vigente

Frestar servicio coma profesional médica en 13 méwil que se me asigno

Cronograma de actividades, biticora, histonas clinizas

Dar rasp oportuna ai div de eventosy atenciones dade por la Direcaién Centro Regulador
de Urgencia ¥ Emergencias {DUES], garantizando la opertunidad y continyidad de fz atentidn medica durarite

165 procescs de valoracién, evaluacion, formulacién y éntrega del paciente a la institucion de Salud,
cumpliendo cén los procedimientas guias y protocolos de la Subred Sur para fa atencidn de paciantes en el
programa de atentian Prehospitalana

Se da respuesta oportuna al direccionamiento dade por el centro regulader en la

atencidn de pacientes,

Cranogratna de actividades, bitdcora, historias clincas

Cumplir con el pmcedumenm de antraga y recibe de tutno, con registro de novedades, ademas del reponte de
idad dala movil, verificando ¥

necesi 25y para la
salvaguardando cada uno de los equipos biomédicos asignados a las moviles, 2l responsable delegada por fa
Unidad de Atencién Pret o 2307027-2021 suscrite entre 2

Convettia inter
Subred Sury ia Secretaria de Salud.

Sa realizé reciba y entrega de tumno, se dio registro a las novedades que s

prasentaron manteniendo asi la operatividad de fa mdvil.

Cronograma de actividades, bitacara, historias cinicas

Realizar ef registra en el sistema de informacion det 100% e jos registros de la historia cimica, modulos de
reportes, formulacion de medicamentas, inventarios y control de medicamentos, Fichas de notificzeidn
obligateria, seguridad def paciente v lo inherente al proceso de Atenkia Pra-Hospitalare, ingrésar un términe

raras postarior 3 su diligenciamiento los cartificados de lefuncion, cumplic con la vestlution

g mayora 244
1995 de 1999, dar

dlasr y administrativas que se generen durante el

desarrollo de ias actividades.

Se raaliza registro de histena dinica segun resclucion 1995 de 1999

Historta clinica, formufa médica. inventarios
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4

de las metas para el programa

dados por la direccién centro

tiderar gl equipe de la movil asignada iz et
zon opartunidad y dit bilidad, dunde limi 2 los di

Sa lidard el aquipo de la mévil asignada, actuando da ferma aportuna y disponible at

Crenograma de actividades, bitacara, historias clinicas

adecuada custodia de los equipas biomeédicas, insumos y demas slementss de la movil asignada. asi misma la.
entrega mensual del inventario,

si regulador de urgencias y emergencias en cada case, asi misma realizar f adecuado reporte da novedades e ssmmpir con los re miantes dados sor &l cent lador.
- iy ) N o los requerimiente centro regulador
ncid ] dos drante fa de las moviles adscritas a i3 UUnidad Funcional de Atencién Pre- P @ P ®
P ia Convenio inter ative 2307027-2021 suscrito entre la Subred Sury I3 Secretasia de Salud,
Revisar periodicamente [0s insumoes y medicamentos asignados a los inventarios de fa mowil, cumplir con &
segistro de los formaros disefiades, apoyar al equipo de calidad y seguimiento en 1a revisién periodica de fas N . .
- L o . o Junto ton auxiliar de fa se 1NSUMOS Y idn para
5 la adecuada or ian parsonat e ¢acién institucional; unha . X Inventaric, kardex,
actualizar inventario.

Asistir a reuniones programadas para garantizar el adecuade funcionamiento dei programa, asistir 2 Tas

Listados de asistencia,

¥ ey

CC, NO. CONTRATISTA

Q

MNOMBRE DEL APOYO TECNICO A LASU PERVISION

o

2021-02-12

7 capacitaciones para el for delas ias del prog) de atencién Preh alaria a g
prograrada por et BUES y/o SUBRED SUR £ 5.E,, asistir a las reuniones convocadas por gerenoa
. . ) . § $e presta apovo @ méviles basicas que lo requieran y si hay flamados at centro. Histena clinica, farmulas médicas, inventario, kardex, libro
3 Las actividades asignadas por el supervisor y que sean inhacentes cen el perfil, o o . . )
regulador para revision y verificacidn de equipos biomeédicos, de novedades médicas.
' INFORMACION PAGO DE SEGURIDAD 50CIAL
PERIGEO AL QUE FECHA DE PAGO NUMERO DE PLANILLA
CORRESPONDE EL
MES ARIQ I MES I OlA sodemont VALOR HONORARIQS CERTIFICADOS MES ANTERIOR $ 7.502.568
2021} 4 2021} 05 | 11
VALOR HONORARIOS CERTIFICADOS MES ANTERIOR EN LETRAS SIETE MILLONES QUINIENTOS DOS MIL QUINIENTOS SESENTA Y GCHO PESOS ’
VALOR APORTADO
. VALOR MINIM s 4
'y {TEM ENTIDADES APORTANTES SEGURIDAD SOCIAL INGRESO BASE DE 0 DELO {Sobre 21 20% de los ingresas mensualest no debe ser inferior &
COTIZACION APORTES
un SMLMY
PENSIONADQ | NO PORVENIR S 48020015 480.200
SALUD COMPENSAR s 3001027 3 37510035 375.260
ARL ] a SURA R s -
CALA OF COMPENSACION | NG - . S 355300 | S 355.400
INFORMACION MEDIO DE PAGO
ENTIDAD BANCARIA: | BANCOLOMBIA 5.4, Jreocutntal ancsros | NRO CUENTA] A 4500012671
r‘. ™
t
As
ERICKSONDAVID ALV/:zDO ROAS LILIAIBA MARCELA RUBTANG MARTINEZ
NOMBRZCOMPLETO 5 INTRATISTA NOMBRE DEL SUPERVISOR
PEOFES!ONAL ESPECIALIZADO
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