ALCALDIA MAYDR
O& BOGGTADC.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURE.S.E

INFORME DE ACTIVIDADES CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

CO-OPS-FT-11V6

DATOS DEL INFORME

Periodo a Certificar: Desde: 01-jul.-21 Hasta: 31-jul.-21
Nombre del Contratista: YUBEYI DEL PILAR VARGAS MATIZ Cédula: 52542529
Correo Electrénico: pili80matiz@outlook.com Teléfono(s): 3214753667
Nombre del Supervisor - Planta: WILLIAM EDUARDO GOMEZ RAMIREZ Cargo: ENFERMERO Codigo-Grado: 243-20
bre del Supervisor - C: Perfil No. CTO:
Apoyo tecnico a la supervision - Planta: Cargo: Codigo-Grado:
Apoyo tecnico a la supervision - Contratista: PLINIO VARGAS PINEDA Perfil LIDER DE PROCESO No. CTO: 4239-2021
DATOS DEL CONTRATO
NO CONTRATO: 004174 [afo contrato] 2021 | C.D.P. CONTRATO INICIAL : 628
PERFIL: DIGITADOR
DIRECCION A LA QUE PERTENECE: DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD
UNIDAD DE SERVICIOS : DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD
LIQUIDACION DE SERVICIOS
CENTRO DE | CANT HORAS CANT HORAS PORCENTAJE (%) CENTRO|
TOTAL
SERVICIOS UnIbAD COSTOS ESTANDAR ADICIONALES VALORHBRA DE COSTOS
DIRECCION DE AMBULATORIOS Mostrar
DIRECCION DE URGENCIAS Mostrar
DIRECCION DE HOSPITALARIOS Mostrar
UCI PEDIATRICA Mostrar
UCI NEONATAL Mostrar
UCI ADULTOS Mostrar
DIRECCION COMPLEMENTARIOS Mostrar
CONVENIO APH Mostrar
SIRC | I - 0,00%
RURALIDAD Mostrar
PARTICIPACION COMUNITARIA Y SERVICIO AL CIUDADANO -
rar
(ASISTENCIAL) Y RUTA DE LA SALUD =
GESTION DEL RIESGO Mostrar
SALUD PUBLICA PIC Ocultar
NO4TN19 $ 1.674.263 100,00%
s - 0,00%
$ - 0,00%
HONORARIOS Mostrar
REMUNERACION Mostrar
VALOR SERVICIO PRESTADO MES: S 1.674.263 | UN MILLON SEISCIENTOS SETENTA Y CUATRO MIL DOSCIENTOS SESENTA Y TRES PESOS
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
FECHA TERMINACION
FECHA INICIO CONTRATO 06/03/2021 CONTRATOINITIAL 31/03/2021
FECHA VALOR N. CUENTA SEGUN MES
No. PRORROGA | FECHA INICI No. ADICION DP MES CUENTA DE COBR! OR
10 | rerminacion| N ADICION < CERTIFICADO 0 VALORAPAGAR
1 2021-04-01 2021-04-30 1 S 1.674.290 776 1
1 2021-05-01 2021-06-30 1 $ 3.348.526 961 2
1 2021-07-01 2021-08-31 1 $ 1.674.263 1592 3 Marzo B 1.428.060
4 «  Abril S 1.674.290
5 Mayo S 1.674.263
6 Junio S 1.674.263
7 julio $ 1.674.263
8
9
10
11
12
13
VALOR INICIAL DEL CONTRATO VALOR TOTAL DEL CONTRATO) PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
S 1.428.060 $ 8.125.139 $ 8.125.139 S -

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 OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

Portar adecuadamente los electos de proteccién personal

vacunados, segun la estrategia utilizada.

1| Utilizar las medidas y elementos de proteccién personal. Lista de chequeo
(tapabocas,bata,monogafas)
’ . . . . Realizar verificacion de insumos y elementos necesarios
Realizar el alistamiento del carné y verificar los elementos para el e . .
i i . . L, R para el cargue en aplicativo PAIWEB consolidado sis 150
funcionamiento del sistema de informacién nominal PAIWEB. L
Aplicativo SISUR
Ingresar diariamente al PAIWEB la informacién del 100 % de los L . ., L ’ .
s "8 ° Realizar ingreso de la informacion al aplicativo PAIWEB  |consolidado sis 150
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Entregar del balance diario, semanal y mensual de las personas
vacunadas desagregado por fase, etapa y poblacion priorizada

Realizar ingreso de la informacidn al aplicativo PAIWEB
Verificacién de carné de vacunacién

consolidado sis 151

5
ingresar la informacion en el PAIWEB.

En caso de no aceptacion de vacunacion en el punto de vacunacién,

Realizar ingreso de la informacién al aplicativo PAIWEB
Diligenciamiento PAI DISTRITAL
Aplicativo SISUR

Anexo disentimiento

aplicacion de la segunda dosis, (si se requiere).

Entregar el carné de vacunacidn ratificando la fecha de la cita para la

Realizar ingreso de la informacién al aplicativo PAIWEB

Formato de sis 150

INFORMACION PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

PERIODO AL QUE

FECHA DE PAGO
CORRESPONDE EL

NUMERO DE PLANILLA

Ao | MEs ANC T MES T DIA VALOR HONORARIOS CERTIFICADOS MES ANTERIOR $ 1.674.263
9421313338

2021] 6 2021} 07 | 16

VALOR HONORARIOS CERTIFICADOS MES ANTERIOR EN LETRAS UN MILLON SEISCIENTOS SETENTA Y CUATRO MIL DOSCIENTOS SESENTA Y TRES PESOS
VALOR APORTADO
iTEM ENTIDADES APORTANTES SEGURIDAD SOCIAL INGRESO/BASEIDE VALOR MINIMO DELOS  § ¢\ . ol 40% de los ingresos mensuales) no debe ser inferior a
COTIZACION APORTES -
PENSIONADO | NO Porvenir S 145400 [ S 145.400
SALUD Sura ¢ 008.526 S 113.600 [ S 113.600
ARL | 3 Sura . S 22.100 | $ 22.200
CAJA DE COMPENSACION | NO N/A 281.100 | S 281.200
INFORMACION MEDIO DE PAGO—_

ENTIDAD BANCARIA: l _BANCO DAVIVIENDA S.A. lnpo CUENTAI AHORRM NRO CUENTN 480900083357

7 /4 p V/?fi/d‘? S

€C: NOﬂT/};AT!STA 4 ‘>

PLINIO VARGAS PINEDA

NOMBRE DEL APOYO TECNICO A LA SUPERVISION

LIDER DE PROCESO

2021-02-12




Wd #0°Z1 91/20/120Z

09'ELIS
009'EL IS
00Z'ZZ$
ooz'zzs
ob'skis

0¥'Sris

HYOVd ¥V HOTVA

R IR

S3AVAIIVAVYONI
3 SOaTvS

VHOW SASHIUNI

OR‘ELIS
ORELLS
o'zZs

o'

.
zZs

oOv'Sr IS
ooy 1S

b
I
I
]
I
i
b

OavaINDIT 4O WA  SOAVITAY

20.'880°008

~

& 06L'E06'068

8 80B'WIZ'OCR

010643

2% 3

LEDET

1 9p 7 eudeq

1QMVSNS SALNY! veNs $43

tL SYMOOWMLSINIWGY S43
VHNs v

1 SVHOOVHLS INIWGY! Y
HINIAAOd

L 'SVHOQVALSINWQY! d 3V

09OYd 30 NIIANS3Y

_!ocw. (1143 IIHAAY OOnvE | Sl /Lv iz 1P {14 1 BLECITIIre [ 12814 ¢4 S0 1 T00 L2404
{ 1ope T oouvg oty anuny iy vy ey pnws | uopusy
{ otey “pay odi) sae opouay

,. NOLOVCIMDIT V1 30 STIVEINZD SOLVa
) L 153111139 '3AYI000@ Vioo0d STTSY |5 ) 4 4nsgH e Tvdi iidd FFUE R BE L YYN4 T30 LA TILYW SYDNY¥A [ 1434 T4 0]
] 46

| @ YHIS oprRuox] ouce ) odwe Lredo g-pepniy wposng edoullg psIOns ayue pody ase) wDos wozry ap U0 DYDY UMD

FUNYLH04Y 130 STTVHEND SOLVa |

N8P An 1P 1alIAn 11ALINSAM

eaul| U3



Wd ¥0:Z1 91/£0/420Z

7 3p | eudeq

(1 )sopeizv [ 20T

o (3 w07 728 925 3065 [ 0s 0V LIS 978 9065 'Sk 977G 2068
® " WL WIS BS L A8 2 & ™ 2 YIS LY or EoSdi oy e LAy Y o — EL LEL Y acﬂi»— vwwguw— 5“ '
L3 (3 e07 728 95 206$ o oS 009 11 975 0065 004 SHIS 95 9065 (sopewyy 1 ) 30 v10908 0dad y10D0A pepry
[ 3 0% 087 224 915 2068 o 0$ WIS 975 806S L 213 925 8065 (sepesisy 1 ) TYHIONINd tofequal op sigus)
a3 ody a8 aody bl seiq| dBipod atody o segl odpod suody o8 seig olipoD aody o8 seiqf odpod saq o wopeMjguep | oN
SIVOSIIVEVd S0OS3N 420 anvs NOISN3d 0aviidwa
SALUOMY 3 YQYTWLIIA NODVYAINDIT
i [ ekt 143 SYTHA AY QONYE ] 90/Lar 1202 s o ¥ BEETICIZMG BLesInIz W iIny Ll al44
ioep RO S ouivg oeyg apwry Rl TR g ey pnpes usisuBd
| olvy pay odyy aan) opoua g
NOIDVAIMDIT ¥1 30 STIVEENZD SOLVa
F on LIRS 10 VIO 08 viooos QLT 52 |5 QI M INSEY Bpea TV Onidd FLiHBONIdION HY U4 130 1A 3004 T1LYW SYTdva L2494 294 Jeul
_ 2 gﬂw‘“!sxu oL JuBe L1ede g-pepni) uopIditg wdpujig esaong Sjuwyiody aser) 1*Dos uoTEy Ap | UODESRUePY

Rt —————

AUINYLYOY 130 STIVEENED SOLva|

S ———en———

n&p 4 an IPiatian (1IAalncau

eaul| U
e



« BI8133 pepyu3 e ap uoenea3 >

ossnu sebien  seuog

sepQ  jeimasag 100884014

0 58 10p98A0I4
sueRq ebmeasaq opestiwe)
e2sa J0PSBAQI4
e ediseg i0peastlg

10d opefse)

OpRIS3  WINIDE) of 9P 1010} J0/A

< [EEis3 pepqu3 e 8p uoEN@A3 >

DRAY (> ewledaps

jexsng ejed nde 2qis3

BBue)

IPTLZ0T - $LI¥ ON OLD - QINAT YININD IPELZOZ - pLLF ON QLD - OINAT YININD

#3'0OHE00 3QVININD #U0¥A00 30 VININD
90 LZ0ZPLI-0LD THY OOYDI411H3D PO L2029 LIp-0LD THY OQYI4ILN3D
00 HAY LZ0Z-PLiP OLD PANAY L20Z4L4P OLD

PAOTHYIN 1202420 OLD IPEOZUYN L202-0L40 OLD

OANDIE [8D AIGUION uordussag

0jeAuOd j8p LOIONJBIB 8p SOJUBWINI0(]

SOPEYISCT S BDANDSNY AP SOUBNI BOJ LO0O UBIGWIND and S0DELN08 UBIsre ON

uordadas ap eyde4 UOISHUS 3D YOS  BMIOR) AP CIAWINN ofied ap pi \/
01RAU0] 18P uoionaly ( £ )

ON 8 £UOIDRZLOINE 3D SOBIPOD 3D SAUOISHUA UaJdINbal 3g ?

1egues @ RO

0Je[UO2 J3A - ‘ -

A Nuap A S05300)] Sy A Epanbsng




