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Q{% SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURE.S.E
AlGAEDiAMSYOR
s 1A 0L, INFORME DE ACTIVIDADES CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS CO-0PS-FT-11.V6
DATOS DEL !%FORME
Periodo a Czrtﬁcan Desde: 01+jun-21 Hasta: 30-jun-21
Nombre del Contratista: DANIELA RINCON POVEDA Cédula: 1033793004
Correo Electronico: DANIELARINCON2497 @GMAIL.COM Teléfonols): 3213410372
Nombre del-Supervisor - Planta: 5 Largo: & Codigo-Grado:
del Supervisor - Ci EDUARDO CASTILLO CASTILLO 2 Perfil LIDER DE PROCESO No.:.CTO; 6163
‘Apoyo tecnico.a lasupervision - Planta: Cargo: Lodigo-Grado:
Apoyo tecnico a fa supervision --Contratista: Perfil No.CTO:
‘DATOS DEL CONTRATO o
NO CONTRATO: 5205-2021 |ABo gantratof 1 2021 .| C.D.P. CONTRATO INICIAL ; 1076
PERFIL: TECNICO EN SANEAMIENTO AMBIENTAL
DIRECCION A LA QUE PERTENECE; GESTION DEL RIESGO EN SALUD v
UNIDAD DE SERVICIOS © SALUD PUBLICA - VIGILANCIA EN SALUD-AMBIENTAL:
LIQUIDACION DE SERVICIOS
CENTRO DE:§ CANTHORAS CANT HORAS PORCENTAIE {%) CENTRO
SERVICIOS UNIDAD cosTOS ESTANDAR ADICIONALES VALOR HORA TOTAL D COSTOS
DIRECCION DE AMBULATORIOS Mostrar
DIRECCION DE URGENCIAS Mostrar
DIRECCION DEHOSPITALARIOS Mostrar )
UCLPEDIATRICA Maistrar
UCINEONATAL Mostrar
UCI ADULTOS Mostrar
DIRECCION:COMPLEMENTARIOS Mostrar
CONVENIO APH Maostrar.
SIRC ] B o -] 0.00%
RURALIDAD Mostrar
PARTICIPACION COMUNITARIA'Y SERVICIO AL CIUDADANO P
astrar
(ASISTENCIAL) Y.RUTA DE LA SALUD
GESTION DEL RIESGO Mostrar ¥ d
SALUD PUBLICAPIC Ocultar g ¢ b i
PIC VIGILANCIA SANITARIA AMBIENTAL SALUD PUBLICA $ 2.232.442 100,00%
$ - 0,00%
$ - 0,00%
HONORARIOS Maostrar
REMUNERACION Mostrar
VALOR SERVICIO PRESTADO MES: S 2.232.4421'DOS MILLONES DOSCIENTOS TREINTA Y DOS MIL CUATROCIENTOS CUARENTA Y DOS PESOS
; EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO .
4 FECHATERMINACION &
FECHA INICIO CONTRATO . 01/05/2021% CONTRATO INICIAL 30/06/2021 &
FECHA VALOR N. CUENTA SEGUN MES
No. PRORROGA No.:ADICION cbp MES CUENTA DE COBRO VALOR A PAGAR
FECHA INICIO TERMINACION 0. ADIC ADICION CERTIFICADO
1
2
3
4
5 Mayo $ 2.250.128]
6 Junio S 2.232.442]
7
8
9
10
11
12
13
VALOR INICIAL DEL CONTRATO VALOR TOTAL DEL CONTRATO PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
S 4.482.570 S 4.482.570 S 4.482.570 $ -
EJECUCION DE ACTIVIDADES FRENTE A LAS OBLIGACIONES DURANTE EL PERIODO REPORTADO
ACTIVIDADES DESARROLLADAS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIIENTO DE
OBLIGACIONES ESPECIFICAS ( L. tipulad. ta minut;
S | ( Las estipuladas en la minuta ) CADA OBLIGACION PRODUCTO O EVIDENCIA
Realizar y apoyar visitas de inspeccién, vigilancia y control, toma y envié de muestras (si fuera necesaria),
operativos, en las diferentes lineas de intervencion o actividades correspondientes a las acciones de vigitancia
intensificada a los que sea designado, realizar vacunacion canina y felina, realizar control vectorial de acuerdo al
perfil de técnico y/o tecnélogo en saneamiento ambiental o perfiles afines canforme a o establecido en los Se da cumplimiento a vacunacion canina y felina en la localidad de ciudad balivar y " o
documentos técnicos, esténdares v plan de accion en el contrato vigente entre |a Subred y la Secretaria Distrital §Tunjuelito, cumpliendo fo establecido en la meta, Planillas de vacunacin en medo fisico.
de Safud, brindando asesoria técnica a la comunidad en narmatividad sanitaria vigente, garantizando el
cumplimiento total de las metas asignadas y de acuerdo al porcentaje de entrega semanal solicitado por la
Coordinacion de Vigitancia de Ja Salud Ambiental.




SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURE.S.E

INFORME DE ACTIVIDADES CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS CO-OPS-FT-11 V6
i =
Presentar y entregar informes opor Ios i indicando cada una de jas
actividades y sus respectivos soportes gue Jas activi asistir afas di eventos .o
‘espacios que sean asignados v/ ast como fo; ) fas'visitas o acciones a L . 5 H L
i i i ¢ i ¢.asistio al desd: i centraly dela dinacién en sajud : : L g
2irealizary entregando op fos pre que de informacion en ambiental Actas y fistados de reuniones asistidas:en medio fisica,
vigilancia sanitaria’y'ambiental =Aplicativo SIVIGILA D.Cy'otros, atender, dar respuesta oporiuna a peticiones, e
solicitudes:o'quejas preseritadasy receptionadas al.componente de vigilantia en salid ambiental entregdndolas;
allider.operativo.delas lineas de intervenclén donde sea asignadala).
RReSEe —_—
Formulary ejecutarlascciones preventivas y/o correctivas, y/o plan.de mej i a.quehaya de
acuerdo alas evaluaci daci por parte del equipo de seguimiento asignada:poria o i ) . =
Secretarla Distrital de Salud, coordinador de vigilancia sanitaria, ider operativo y en caso de requerirse Se cumpli6 con lg establecido en el cronograma de actividades. S8 entrega cronogramaen medio magnetico.
fiar.a Jas audi externas de'l {Sur€.5.E:
Llevar.de forma ord: un archivo fisico ético.de facil consulta’y verificacion, informar
oportunamente sobre cualgiiler eventualidad que interfieraen’el i de Jos objetivosy actividadi
5 il T las di ibilidades i n: d |:Coordi |
sstablecida amv_a‘ 5 aces as?ue s,e fas sean col ‘,/Dc_a 2 pf:rAe cordinador de Se llevo de forma ordenada‘los soportes de cada-una de las actividades realizadas Acta de verificacion de coordinacion en salud ambiental en
4]C: de Vigilancia de 1a Salud Amb 10 1a.C de Salud Pablica y asistir alas ULG. o
: : Pt R NRTER " 5 darante ¢l mes, medio fisico,
p inducida de acuerdo al portafolio’de servicios de fa
£.5.E;'y apoyar Ja‘realizacion de jornadas, actividades y eventos de interés del‘drea de ‘salud publica o demds
actividades de la Subred Sur-£.5.£. cuando sea requerido.
A 1a confidencialidad de 1a i ion, reservas de los sistemas de informacion, derechos de autor en
i Bgi de soporte fogistico; definicidn de {2 autora de los
ydemasi Idn que se d de las labores propias de su perfil en-el Aot Heacion de i s
5. de Vigilanci; {a Safud:Ambi ly/o de la vigilancia en salud pibiica, infarmar oportunamente :}Se entregolas visitas con calidad, veracidad y. aportunidad; i Fisi ety
sobra cualgul lidad nue interfiera en el imiento delos objéti idos .y ] MEIORINED,
entrega del archivo correspondiente a:su intervencion canforme a los lineamientos del proceso de gestion
Jas demas glie fe sean asignadas.
L o /
INFORMACION PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL
PERIODO-ALQUE z g e
; PAGO ; NUMERO D ;
CORRESPONDE EL : FECHA DE PA f MERO DE PLANILLA,
3 VALOR HONORARIOS CERTIFICADOS MES ANTERIOR s 2.250.128 4
94185910288
VALOR HONORARIO! CERT(FICADDS MES ANTERIOR EN LETRAS DOS MILLONES DOSCIENTOS CINCUENTA MIL CIENTO VEINTIOCHO PESOS
g INGRESQ VALOR MINIMO DE £OS VALOR APORTADO,
fTEM £ ENTIDADES APORTANTES SEGURIDAD SOCIAL b BASE D {Sobre ei:40% de los no debe serinferior a
COTIZACION APORTES
un SMIMV. .
PENSIONADO ] NO COLFONDOS S 145400°'S 145.4007] .-
SALUD I SANITAS s 908526 S 113.600 S 113.6087).~
ARL ] 3 7 SURA : 5 22.100°1'S 22.200
CAIA DE COMPENSACION 1 S 281:100°1'S 281.200
INFORMACION MEDIO DE PAGD
ENTIDAD BANCARIA: | BANCO.DAVIVIENDA S:A. Fxpo cuzmﬂ AHORRGS | 570475370024741,

Gnléld -

DANIELA RINCON POVEDA
NOMBRE COMPLETO CONTRATISTA
1.033,799.004

LIGER DEPROCESO
CC.- NO. CONTRATISTA

o
NOMBRE DEL APOYO TECNICO A LA SUPERVISION
0

2021-02-12
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Resumen

meral de Pago

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

T

Identificacion

dv.

Razon Sacial

ClaseAportante

Sucursal Principal

Direccion.

Ciudad-Departamento

Teléfong

Exonerado SENA'e
ICBE:

€C1033799004

RINCON POVEDA. DANIELA

INDEPENDIENTE

PRINCIPAL:

Cra'8a #51-41 sur:

BOGOTA:BOGOTADIE.

7697351

No

DATOS: GENERALES:DE LA LIQUIDACION

Periado

Clave

Tipo

Fecha

Paga

Pensign Salud

Pago

Planilta

Blanilla

Limite

Paga

Banco

Dias'Mora:

2021:05: 2021-05

1017450070

9419910288

2021/06/02

2021106109

BANCO:DAVIVIENDA

$281,200

RESUM

-

EN DE PAGO

AFP’ (ADMINISTRADORAS:

COLFONDOS

ARL (ADMINISTRADORAS::1

ARL:SURA

EPS (ADMINISTRADORAS:: 1}

Pagina 2 de2

231001

EPSO05

800,227,940

890,903,790

800,251,440

$145,400
$22,200

$22,200

$113,600
$113;600

$145,400
$145,400
$22,200
$22,200
$113,600
§113,600

2021/06/09.09:49 AM
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