L MAYOR
OF BOGOTA D C

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURE.S.E

INFORME DE ACTIVIDADES CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

CO-OPS-FT-11 V6

DATOS DEL INFORME
Periodo a Certificar: Desde: | 01-jul.-21 Hasta: 31-jul.-21
Nombre del Contratista: JOESTIN ENRIQUE VILLAMIL ROCHA Cédula: 1.015.471.217
Correo Electronico: joestinvillano Teléfono(s): 3002119688
||Nombre del Supervisor - Planta: Cargo: Codigo-Grado:
del Sup - JEISON RODRIGO PARRA TRIANA perfil LIDER DE PROCESO No. CTO: 6070
Apoyo tecnico a la supervision - Planta: Cargo: Codigo-Grada:
Apoyo tecnico a la supervision - Contratista: Perfil No. CTO:
DATOS DEL CONTRATO
NO CONTRATO: 006106 [afo contrate 2021 | C.D.P. CONTRATO INICIAL : 1076
PERFIL: GESTOR COMUNITARIO
DIRECCION A LA QUE PERTENECE: DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO
UNIDAD DE SERVICIOS : SALUD PUBLICA - ENTORNO COMUNITARIO
LIQUIDACION DE SERVICIOS
SERVICIOS UNIDAD CENTRO DE | CANTHORAS CANT HORAS RIBRAGHA TOTAL PORCENTAIJE (%) CENTRO
COSTOS ESTANDAR ADICIONALES DE COSTOS
DIRECCION DE AMBULATORIOS Ocultar
$ - 0,00%
$ < 0,00%
$ 2 0,00%
DIRECCION DE URGENCIAS Mostrar
DIRECCION DE HOSPITALARIOS Mostrar
UCI PEDIATRICA Mostrar
UCI NEONATAL Mostrar
UCI ADULTOS Mostrar
DIRECCION COMPLEMENTARIOS Mostrar
CONVENIO APH Mostrar
SIRC | | [$ -| 0,00%
RURALIDAD Mostrar
PARTICIPACION COMUNITARIA Y SERVICIO AL CIUDADANO i
(ASISTENCIAL) Y RUTA DE LA SALUD Mostrar
GESTION DEL RIESGO Mostrar
SALUD PUBLICA PIC Ocultar
PIC ESPACIO PUBLICO SALUD PUBLICA SALUD PUBLICA K30PI $ 1.395.242 100,00%
$ - 0,00%
$ - 0,00%
HONORARIOS Mostrar
REMUNERACION Mostrar
'VALOR SERVICIO PRESTADO MES: $ 1.395.242 | UN MILLON TRESCIENTOS NOVENTA Y CINCO MIL DOSCIENTOS CUARENTA Y DOS PESOS
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
FECHA TERMINACION
FECHA INICIO CONTRATO 01/05/2021 co TO INICIAL 30/06/2021
FECHA VALOR N. CUENTA SEGUN MES
No. PRORROGA | FECHA INICIO No. ADICION cbp MES CUENTA DE COBRO VALOR A PAGAR
TERMINACION| ' © ADICION CERTIFICADO
1 2021-07-01 2021-07-15 1
2 2021-07-16 2021-07-31 1 $ 1.395.242 1875 2
3
4
5 Mayo $ 1.406.296
6 Junio $ 1.395.242
7 Julio $ 1.395.242
8
9
10
11
12
13
VALOR INICIAL DEL CONTRATC VALOR TOTAL DEL CONTRATO PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
S 2.801.538 $ 4.196.780 $ 4.196.780 S -
EJECUCION DE ACTIVIDADES FRENTE A LAS OBLIGACIONES DURANTE EL PERIODO REPORTADO
CTIVI A E|
OBLIGACIONES ESPECIFICAS { Las estipuiadas en ia minuta } A iDADES DESARROLLADAS EN EL PERIODO'EN CUMPLIMIENTO DE PRODUCTO O EVIDENCIA
CADA OBLIGACION
- = - . ol . Se diligencian los formatos teniendo en cuenta lod alrededores del punto de atencién,
Diligenciar formatos de recoleccion de informacion a partir de la - . L. . P . . .
1 e plblicos, de atencién en salud y los alrededores Fichas Técnica y listados de asistencia
observacion socio-ambiental del entorno
para un total de 125 personas convocadas.
Se registran y entregan los 125 productos y un informe solicitado en el plan operativo
. = - — - mediante el informe semanal de forma digital en ef DRIVE que se diligencia los dias
2 Sistematizar informacién recolectada en las herramientas y/o aplicativos establecidos para tal fin . ) e Base magneticas
viernes, y la entrega al lider el dia lunes de los productos fisicos generados durante la
semana.
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BEBOOOTA D INFORME DE ACTIVIDADES CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICICS CO-OPS-FT-11V6
Se plantean y ejecutan las actividades programadas en el plan de gestion por medio del|
Disefiar piezas comunicativas abordaje a los usuarios en el espacio piblico, reatizando la articulacién en los
3§ de acuerdo alas necesidades identificadas. Imprentar puestas en escenas artisticas, segn necesidad de la establecimientos en los cuales se guardan los instrumentos de trabajo , indicando la Actas y fichas técnicas
poblacidn ubicacién en fa que se encontrara la carpa y direccionar a las personas que consuman
$PA al punto de atencidn,
Se indic [t tacion la infor id trategias del
Realizar recorridos en espacio piblico a fin de logar e indica a fa poblacién la |n‘ rriacian genetall de las estra eras el entorma, y»se ) ) )
4 s . . N N resuelven dudas de {os usuarios frente a servicios de secretaria de salud, se reafizan tistados de asistencia
sensibilizacion y adopcién de practicas de cuidado y autocuidado N )
tres actas de articulacidn y 8 grupales en el mes
Se indica a la poblacién la informacion general de las estrategias del entomno, y se
N " . . . resuelven dudas de los usuarios frente a servicios de secretaria de salud, todos los . . 5
5 Implementar estrategias de recuperacion de puntos criticos en salud socio ambiental. B . o N . tListados de asistencia
jueves se genera un dispositivo de base en el puente vehicular de Venecta generando
un impacto dentro de la comunidad
Adherirse al proceso Se realiza la gestién documental de los archivos de lineamiento segin las indicaciones B N N
6 . N - . Listados de asistencia
de gestion documental, en la organizacidn y custodia de fos documentos generados dadas por la lider.
S i [t iacion de ios Ii ients [ taria Distrital
7 Cumplir con la disponibilidad asignada, acuerdo al portafolio de servicios de la E.5.E e realiza fa lectura y apropiacion de L;se |snae|3v;uen os dados por la secretaria Distrita Actas
S liza I i6 tat de | hivos de [ ient Gnt las indicac
8 Las demds acciones que se requieren de acuerdo a las necesidades de la Institucion y del PIC. e realiza a gestion dacumental de los arc NDS- e ineamiento segun las incicacianes Base magneticas
dadas por fa lider.
9
104
11
12
13
14
15,
INFORMACION PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL
PERIODO AL QUE
FECHA DE PAGO R
CORRESPONDE EL NUMERQO DE PLANILLA
ARO WIES ANO | WES T DA J— VALOR HONORARIOS CERTIFICADOS MES ANTERIOR $ 1.395.242
2021] 6 2021} 07 i 12
'VALOR HONORARIOS CERTIFICADOS MES ANTERIOR EN LETRAS UN MILLON TRESCIENTOS NOVENTA Y CINCO MIL DOSCIENTOS CUARENTA Y DOS PESOS
N VALOR MINIMO DE LOS VALOR APORTADO
frEm ENTIDADES APORTANTES SEGURIDAD SOCIAL INGRESO BASE DE (Sabre el 40% de los ingresos mensuales) no debe ser inferior a
COTIZACION APORTES
yn SMLMV
PENSIONADO | NO PORVENIR S 145400 1 5 145.400
SALUD COMPENSAR s 208,526 S 113.600 | 5 113.600
ARL | 3 SURA : S 22.100 1 S 22.200
CASA DE COMPENSACION | NO S 281.100 } S 281.200
INFORMACION MEDIO DE PAGO
ENTIDAD BANCARIA: | BANCO COLPATRIA Jreo cuenta] avorros | NRO CUENTA]"004862037659
beos : b
£ A S //
¢ % ot r = J
< g .. - £ o
JOESTIN ENRIQUE VILLAMIL R JEISON RODRIGO PARRA TRIANA
NOMBRE COMPLETO CONTRATISTA MM NOMBRE DEL SUPERVISOR
1.015.471.217 LIDER DE PROCESO

€C. NO. CONTRATISTA

0
NOMBRE DEL APOYO TECNICO A LA SUPERVISION
[]

2021-02-12
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ﬁ
»_compensar | miplanilla.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

s i
DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA

TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
| ASOCIADA (DIA/MES/ANO)

cc 1015471217 JOESTIN mmw_%&_ym VILLAMIL calle 65a num 105739 | 3002119688 | enriquevillamil117@gmail.com | EXONERADO PAGO TIPO FECHAPAGO | NUMERO | EMPLEADOS Uie
| v>x>mm_m%ormm< PLANILLA | (DIA/MES/ANO) | PLANILLA ] 0
| FORMA CLASE NOMBRE PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
, PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL cADIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
, UNICA | — Indeoendiente BOGOTA D.G. BOGOTA. D.C. NO 2021406 2021:06 | 12/0712021 51905367 $281.200
I

TALLE POR COTIZANTE
W INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
I
t 2| g mw m A Fondo Fonda T H "
, 0 | donifisacisn Apallidos y Nombres HEE m g5\ \B| |2 513\ 8|2|3|5|8| 2 5] Ghr | moare |cotizacion | JRUNER | Younarte | Pengen! ponsionalds | cod.eps | moees [GURC/| OG0 | ecARL | § | cotaien | CGU° | mecer | Afte | Beoten | ARae | At | AT | ARl
I 8|a15|5l3 & solidaridad | SUbsistencla H
| 3 8 ]
cc 1015471217 VILLAMIL ROCHA JOESTIN ENRIQUE 59| 0 N 230301 908,526 1456.400 0 0 0 0 EPS008 908.526 113.600 14-11 908.526 3 22.200 0 0 0 0 0 0 0
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