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3;%1! SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURES.E
sxsaroiamivem
ABOCKAD G INFORME GE ACTIVIDAGES CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS CO-0P5-FT-11 VS
DATOS DEL INFORME
Pariode 2 Cartificas: Desde: Ql-jul -2 Hasta: 31-jul.21
Momtre dal Gontratista: CLAUDIA LILIANA VASQUEZ HENAD Codular 53139914
Corres Hestranka: tlaudiavasquez 1306@gmail.com Tetifonalsk 3142020135
Hombre del Supervisar - Planta: Cargo: {odize-Grado:
Nombre det Supanisor - Contratista: WICY YAMILE VILLOTA VALACGATE - Perfi AEFERENTE DE GESTION No, {T0: 5268-2021
Apoya tecnlco a ta supenvision - Planta: Cargo! Codiga-Grado;
Apoya tacnica a la supervison - Contratista: Parfi Ha, CTO: .
DATOS DEL CONTRATO ¢
NO CONTRATO: | w284 Jano contrato] 2021 | €.D.P. CONTRATO INICIAL 1 1078
PERFIL: N TICROLOGO EM SALUD OCUPACIONAL
CIRECCION A LA QUE PERTENECE: DIRECCHON DE GESTION DEL RLESGO
UNIDAD BE SERVIODS ETRARAIO ]
LIQUIDACION DE SERVICIOS
CENTRO BE | CANF HORAS CANT HORAS PORCENTAIE {44} CENTRO
SERVICIOS UKIPAD COSTOS £STANDAR ADICIONALES VALGR HORA T0TAL DE COSTaS
DIRECCION BE AMBULATORIDS Ocultar
5 - 0,00%
$ - 0,00%
$ - 0,00%
DIRECCION DE URGENCIAS Mostrar )
DIRECCION DE HOSPITALARIOS Maztrar
A PEDIATRICA Mostrar
UCINEONATAL Mastrar
UCFADUETOS Mosirar
DIRECEION COMPLEMENTARIOS Mastrat
CONVENIO APH Mastear
SIRC i ] ; B [ o00%
RURAUDAD #ostrar
PARTICIPACION COMUNITARIA Y SERVICIO AL CIUDADAND v
(ASISTENCIAL} ¥ RUTA DE LA SALUD HMostrar
GESFION DEL RIESGO Mostrar
SALUD PUBLICA PIC Ocultar
FIC ESPACIO TRABAID SALUD PUBLICA SALUD FUBLICA X23P4 5 2.371.952 100,00%
5 - 0,00%
s - 0,60%
HONORARIOS Mostrar
REMUNERACION Mostrar
VALOR SERVICIO PRESTADO MES! $ 2.371.952 ] DOS MILLONES TRESCIENTOS SETENTA Y UN MIL NOVECIENTOS ONCUENTA Y O0S PESOS
SJECUCICN PRESUBIESTAL DEL CONTRATO
FECHA TERMINACION
FECHA INICIO CONTRATE 01/05/2021 CONTRATO INICIAL 30/06/2021
FECHA YALOR N. CUENTA SEGUN MES
No. PRORROGA} FECHA . DpP MES CUENTA DE COBRO VALOR A PAGAR
INICIO | remmmmiacion| Mo A0EION T oicion ¢ CERTIFICADD
1 3 1536926 1597 1
1 20210701 2021-07-15 2 ’
2 2021-07-16 2021-03-31 2 $ 2.371.952 18375 3
a
5 Mayo 5 T 3164206
5 Junlo S 3.145.415
7 lutle ] 2,374,952
3 R .
9
10
11
12
3
VALOR INICIAL DEL CONTRATO VALOR TOTAL DEL CONTRATO PAGOS REALIZADOS SALDO DEE CONTRATO
$ 4.762.695 5 8.681.573 § 8.681.573 $ -
EJECUCION DE ACTIVIDADES FRENTE A LAS OBLIGACIONES DURANTE Ef, PER/QODO REPORTADO
ACTIVIDADES OESARAQULADAS £4 EL PERIOEO EN CUMPLIMIENTO DE
PRODUCTQ O EVIDENCIA
OBLIGACIONES ESPECIFICAS { Eas estipuladas en la minuta) CADA OBLIGACION RO DENC!
Reehzar!a!denliﬁ:aﬁénycalaclerirmdn delriesgo en nifios, nifias v 3d Tes Lrabzjad #nupidad Sa de‘sauu&lan 54 caracteriraciones de Nides, 20 caracteriraciones adatescentas Formato de Caracterinacignas Nifos
da trabajo informal.

Piglde2




SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS BE SALUD SUR ES.E

it -
PEROZOTABC INFORME DE ASTIVIDADES CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS CO-OPS-FT-1t Vs
tdanbficar el iesgo de ks condidones da s3'ud y su entorno y concertacidn del plan en Unidadas de Trabajo WA WA
Infarmat de alto y mediana impacto.
Realizar 33es0ras para la promocién del autocuidado v gestion del fiesgo en s2iud da 135 personas qua N/A A
desariodian actividades endas Unidades de Trabalo informates (LUTIS) de madiana impacto.

Aftmptamentzr 13 astrategia fntornos saludatlet en unfdades da Trablo Iafarmal de medizng fmpacta bt fA NfA
Identificar tas candicones da salud ene | marce de {3 Pandamia COVID13 de fas personas que desarmoltan A WA
actividades en Unidades de Trabajo en el Bistrito Capital y educar para la grevencion y contancidn del misma. {

Reatizar acom pafamlento para i3 revisién da lavatidacidn e implementacidn del protowlo de Biosegurdad.  {H/A HfA

o

Diloigenciar kos formatas da recolection da lz infarmadion 2stablecides en el lingamianto y/o instrumentos.

~

$a hace entrega a la raferente dat eatorna

Formatos da caracterhiacion de UTIS.

Qiganital y anlrepar o archivd (ofrespundienta 3 s interuencion conforma al process de gestion
documenstal

Sa reziza ronszramy correspandiente ab mes d mayo.

Cronggrama magnebico.

gltas damas qua tean concertad:s con el supendsor def conlrata seguin necesidad det PiC Seztin neceisdad del refarente, H/A
INFORMACiON PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

:j:;:g:o‘:n‘:”; © FECHADEPAGO NUMERD DE PLANILLA

a0 1 s ina I ES T OA VALOR HONORARIOS CERTIFICADOS MES ANTERIOR 5 3.145.415

8351915530

02 6 wn|[ o7 {13 B

VALOR HOKORARIOS CERTIFICADOS MES ANTERICR EM LETRAS TAES MILLONES GENTO CUARENTA ¥ CHACO ML CUATROGENTOS QUINCE PESOS
. VALOR APORTADO
frem ENTIDADES APOATANEES SEGURIDAD SOCIAL “"GC‘L‘;;Z“;;DE VALOR :‘;;‘;":;M WS Heanes et2s datos 'ﬂire::;f:\:‘;‘ei}r: debeseritfancs 3
PENSIONADO 1 NO PROTECCION 5 201,300 ] 5 201.400
SALUD COMPENSAR S 157,300 [ 5 157.300
ARt [ 3 SURA 5 1.258.166 % 30.600 3 30.700
CAIA DE COMPENSACION } NO 5 335.200 [ 5 389.400
INFORMACION MEDIO DE PAGO

ENTIDAD BANCARLA: ] BARCO OF B0GOTA [rrocuenta] anomros | NRG CUENTA}'089578132

C lawdian Vosaoe

L

CLAL DA LLIANA VASQUEZ HENAD
NOMBRE COMPLETO CONTRATISTA
53,139,914

CC. NO. CONTRATISTA

o

NOMBRE DEL APOYO TECNICO A LA SUPERVISION

Q

023-02-12

wcy ‘mr.mt VILOTAVILLACORTE
NOMBRE DEL SUPERVISOR
REFERENTE DE GESTION

Pig2del



Seiior(es):  CLAUDIA LILIANA VASQUEZ HENAQO

Nit: CC 53139914

Direccidn: cll 55 a sur 66 63 villa del rio
Teléfono: 8019601 Fax: 8019601
Ciudad: BOGOTA, D.C. oy

Respetado(s}) sefior(es)

Con atento saludo, informamos que Compensar Operador de Informacion proceso el siguients pago realizado
por medio de: : ST

-

29 o
; § compensar | miplanilla.com

1 T
Junio 2021

Junio 202t -~ T
Junia 202F - el

| LAUDIA LILIANA VASQUE:

3201 400 1
5157 300 t

T 2at20% Proteccon (ING + Proteccion)
CEPSA0E Compensar EPS

Este documento estd clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion
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