SUBDIRECCION DE CONTRATACION Eiaborado por: Luis
SISTEMA INTEGRADG DE GESTION Eduardo Zamora
CONTROL DOCUMENTAL Sanchez
INFORME PARCIAL Y/O FINAL DE ACTIVIDADES Revisado por: ingrid

T ESPECIF[CAS, OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA Natalia Escobar
ALCALDIA MAYOR SERVICIOS PROFESIONALES Y APOYO A LA GESTION Aprobaado por:. -
DE BOGOTA D.C. SDS ~ FFDS B : gr:g r?esr?!_‘]o?iia
SECRETARIA DE SALUD Cddigo; SDS-CON-FT-014V.5 .~
DESPACHO - SUBDIRECCION ~ CONTRATO No. i PERIODO DEL CONTRATO:
DIRECCION U OFICINA: CENTRO / Fecha de Inicio: 17 ~ MARZO 2021 ¥
Eﬁgggﬁﬁgi? EURGENCIAS Y CO1.PGENTR 2345636 Fecha de Terminacitn; 16 —ENERO - 2022 |}
ENTIDAD CONTRATANTE: 1 PLAZO DE EJECUCION: 10 MESES: -
FONDO FINANCIERO DISTRITAL DE SALUD //‘
PRORROGA: N/A
CONTRATISTA: Fecha de Inicio: NiA
VIVIAN ALISON ALBA MURILLO /,f’ Fecha de Terminacion: N/A
SUSPENSION: N/A
SUPERVISOR (Nombre y cargo): _ / Fecha de Inicio: N/A
DRA DIANA CO_NSTANZA RODRIGUEZ POSS0O Fecha de Terminacion: N/A
g;iglggggaIZA DEL CENTRO REGULADOR DE URGENCIAS Y PERIODO DEL INFORME- —
01 AL 30 DE JUNIO DE 2021

OBJETO DEL CONTRATO: Prestar servicios como técnico o técnico profesional en @rea de la saiud en la Subdirecsién
“Centro Regulador de Urgencias y Emergencias, para gestionar la respuesta sanitaria ante los incidentes en salud de las
Urgencias y Emergencias relacionados con COVID-19

BALANCE FINANGIERO DEL CONTRATO .
VALOR INICIAL DEL CONTRATO: $30.483.000 -
VALOR ADICION: SNA
VALOR PAGADO Al CONTRATISTA: $7.214.310
VALOR A PAGAR EN EL PRESENTE PERIODO DEL INFORME: $2.845.080
SALDO POR EJECUTAR: $20.423.610

1.Realizar la gestidn integral de los Se realizan llamadas de seguimiento a l.as evidencias se encuentran
-incidentes gue ingresen al Centro casos represados en la [inea 123 soportadas en CD y en la plataforma
| Operativo-a través de la Linea 123 0 a |relacionados con GOVID-19. de SIDCRUE.
través de otros canalés de Se reciben Hlamadas desde el aplicativo
comunicacién, en el gjercicio de'la PREMIER ONE y se hace su respectivo
rectorfa del Sistema de Emergencias registro y envio de mévil segun sea
Medicas, aplicando lo definido en el necesario.

Precedimiento de Regulacion de la
Urgencia Médica establecido para el

perfil.

2. Realizer las acciones de apoyo, que | Se informan a médicos reguladores Las evidencias se encuentran
permitan la respuesta ante situaciones | casos que ingresan desde el aplicativo | seportadas en CD y en [a plataforma
de Urgencias, Emergencias y de PREMIER ONE, se hace clonacién a | de SID

Desasires, incluyenda la activacian de | entidades que se requieran y envio de

la cadena de llamadas, alertas maoviles si es necesaria

hospitalarias, interaccion con Satud
Plblica, asi como ef apoyo en la
elaboracién de los respectivos
infarmes y documentos técnicos, visita
a IPS, segln solicitud de la
Subdireccién en el marco de la _
Emergencia o Desastres presentado.




_ ESPECIFICAS,
ALCALDIAMAYOR
DE BOGOTA D-G.

SECRETARIA DE SALUD

SUBDIRECCION DE CONTRATACION
SISTEMA INTEGRADO'DE GESTION
- CONTROL DOCUMENTAL
INFORME PARCIAL Y/O FINAL DE ACTIVIDADES

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

SERVICIOS PROFESIONALES Y APOYO A LA GESTION

SDS-FFDS

Codigo: SDS-CON-FT-014 V.5

Aprobado por:

Elaborado por: Luis
Eduardo Zamora
Sanchez

Revisado por: Ingrid
Natalia Escobar

Francisco José
Guerrere Loaiza

3.Cumplir con las-condiciones para la
ejecucion del confrato de conformidad
con las necesidades del servicio
atendiendo a las circunstancias de
modo, tiermpo y lugar.

Asistir las-fechas y a las horas
asignadas a la sede de ETB chapinero
para cumplir obligaciones contractuales.

Las evidencias se encuentran
saportadas. en listados de asistencias
cargados en el CD.

4, Participar en las diferentes
orientaciones y reuniones, que sean
convocadas por la Direccion Urgencias
y Emergencias en Saludy la
Subdireccidn centro regulador de
Urgencias y Emergencias en Salud.

Participar en charlas y
videoconferencias dictadas desde
secretaria saiud U ofras entidades
colaboradoras.

Las evidencias se encuentran
soportadas en listados de asistencias
cargados en el CD

.| ‘5. Apoyar con la elaboracion de
informes, documentos técnicos,
respuesta a solicitudes, peticiones,
quejas y reclamos que se reciben a
través de la Direccion Urgencias y
Emergencias en Salud — Secretaria
Disirital de Saiud, relacionadas con

Cumplir con obligaciones contractuales
en 1a sede asignada, informar cuando
sea necesario a médicos reguladores, o
jefes-de tumo.

Las evidencias se encuentran
soportadas en CD y en la plataforma
de SIDCRUE.

temas de su competencia.
|ESTADO TEMAS P

Si es el Ultimo informe de ejecucian, relacione el estado de los temas que le fueron asignados y que a la fecha se
encuentren pendientes de tramite, indicando por qué no se han desarrollado:

DECLARACION: Manifiesto que he cumplido con las obligaciones derivadas del contrato y que las actividades
mencionadas en el presente informe corresponden a las, asignaciones realizadas, efectivamente desarrolladas en el
periodo indicadoe en el mismo, declarando que seré responsable por las afirmaciones contenidas en el presenta

.INFORM

documento, que sirve como soporte para certificar el cumplimiento del objeto del contrato.

_APORTES EN SALUD

Empresa: 1. COMPENSAR | Empresa: T1.PORVENIR | Empresaz | 1. ARLSURA _
2. COMPENSAR” 2. PORVENIR -~ 2. ARL SURA .-
Ea
Suma cancelada: | 1. $150.000 - | Sumacancelada: | 1.%192.000 -~ Suma cancelada: | 1. $29.300
2. 82500 2.$3.100 ) 2.5500 )
No Planilla: 1) 51445711 _~ | No Planilla: 1) 51445711 .~ | No Planilla: 1) 51445711 ..
2) 51448583 .~ 2) 51449583 -~ 2) 55449583
Mes{es) 1. MAYO . | Mes(es} 1. MAYO Mes{es) 1. MAYO
cancelado(s}): 2. MAYO cancelado(s): 2. MAYO cancelado(s): 2. MAYQO

Relacion de N/A
usuario y clave
de acceso af
equipo de
computo;

Relacion de usuarios y clave
de acceso a los sistemas de
informacion (SICAF, CORDIS,
SICAPITAL, SIIAS, SIRC,
SIDBA, SIPROJ, ETC)), si
aplica a sus actividades:

N/A

Relacién y entrega de
archivos fisicos y back up de
informacion de archivos
digitales, resultado. de su
gestion, (por favor indicar
nombres, cantidades y
ubicacidn).

N/A




e )

SUBDIRECCION DE CONTRATACION
SISTEMA INTEGRADO DE GESTION
CONTROL DOCUMENTAL
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NOMBRES Y APELLIDOS:
VIVIAN ALISON ALEA MURILLOY
]

[
]
D:.

FIRM : N

CONTRATISTA A( qu/u /
No. DOC ENTO DEABE :
CC 52.174.306 ‘

Que, de conformidad con el informe de aclividades presentado para
el periodo indicado en el mismo, el supervisor da cuenta del
cumplimiento de las actividades especificas, obligaciones del
contratista desarrolladas de acuérdo con el objeto contractual, las
cuales fueron descritas en el informe, y segun el periodo de ejecucion
reportado. Acreditando un cumplimiento hasta ia fecha de reporte del
34.6(?/%’ de gjecucion del contrato.

OTRAS OBSERVACIONES:

En la siguiente tabla se registra e informa el estado de los riesgos de la etapa contractual (ejecucion), reportades en fa
matriz de riesgos de los estudios previos al corte de este informe:

£ Se materializo el

Hesqo? Observacionies
N° Descripcion del Riesgo (Ma? we con una X) {Describa fa(s) causa(s) por las-cuales
S q NO se malerializo el riesgo)

L)

NOMBRE Y APELLIDO:

DRA DIANA CONSTANZA RQDRIGULZ POSSO / R
] W N
SUPERVISOR T . Wi/ \/, e / A -
( ) Y,

NOMBRE Y APELLIDO:

DRA LADY JOHANNA TORRES
REVISO e — e

LCI:&L/ Thorra Taren

El presente informe da cumplimiento a.lo éitado en-la ISO 9001:2015, en refacién con ef numeral 8,4.

Anexo: Comprobantes de pago de aportes al Sistema de Seguridad Social en Salud y Pensidn.

El Ej" Para el célculo del % de ejecucion del contrato se deben
fener en cuenta las adicionas.

ti
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