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B INFORME DE ACTIVIDADES CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS CO-OPSFT-11V6
e —
DATOS DEL INFOFyVIE /
Periodo a Certificar: Desde: 01-sep.-21 v Hasta: 30-sep.-21 4
| Nombre del Contratista: CLAVIJO BAQUERO JHON ALVEIRO Cédula: 79819188
Correo Electrénlco: lvannmartinesi982 @hotmail.com Teléfonofs): 3015115485
| Nombre del Supervisor - Planta: Cargo: Cotlgo-Grado:
bre del Supervisor - C i DIANA LUCIA VALLARINO VILLARREAL Perfil PROFESIONAL ESPECIALIZADO] No. CTO: 1526-2021
Apoyo tecnico a la supervision - Planta: Cargo: Codigo-Grado:
Apoyo tecnica a la supervision - Contratista: / Peril No. CTO:
/DATOS DEL CONTRATO
NO CONTRATO: 01274 /. |afocontrate] 2021 | C.D.P. CONTRATO INICIAL : | 7
PERFIL: AUXILIAR DE ENFERMERJK
DIRECCION A LA QUE PERTENECE: URGENCIAS
UNIDAD DE SERVICIOS & TUNAL
LIQUIDACION DE SERVICIOS
CENTRO DE | CANT HORAS CANT HORAS PORCENTAJE {%) CENTRO
SERVICIOS UNIDAD COSTOS | ESTANDAR ADICIONALES VALORHORA ToTAL DE COSTOS
DIRECCION DE AMBULATORIOS ostrar
DIRECCION DE URGENCIAS ostrar
DIRECCION DE HOSPITALARIOS Mostrar
UCI PEDIATRICA Mostrar
UCI NEONATAL Mostrar
UCI ADULTOS Mostrar
DIRECCION COMPLEMENTARIOS Mostrar
CONVENIO APH ostrar .
Isirc SIRC [ s | 132f |3 9.400| $ 1.240.800]  100,00%
|rurALIDAD Mostear
PARTICIPACION COMUNITARIA Y SERVICIO AL CIUDADANC Mostrar
(ASISTENCIAL) Y RUTA DE LA SALUD —
GESTION DEL RIESGO Mostrar
|SALUD PUBLICA PIC Mostrar
|HoNORARIOS ostrar
|REMUNERACION Mostear
VALOR SERVICIO PRESTADO MES: $ 1.240.800 § UN MILLON DOSCIENTOS CUARENTA MIL OCHOCIENTOS PESOS
. EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
FECHA TERMINACION
FECHA INICIO CONTRATO 1/02/2021 / oA NI, 30/04/2021 /
FECHA VALOR N. CUENTA SEGON MES
No. PRORROGA | FEC| . Cl MES CUENTA DE COBRO VALORA PAGAR
FECHA INICIO TERMINACION No. ADICION ADICION DP CERTIFICADO
1 2021-05-01 2021-06-30 1 $ 5.019.600 955 1 L~
2 2021-07-01 2021-08-31 2 $ 2.707.200 1575 2 Fobrero $ 2.368.800
3 2021-03-01 2021-12-31 3 $12.835.701 2262 3 Maizo S 2.481.600f
4 Abril $ 2,481,600 .
5 Mayo $ 2.594.400 3
6 Junlo s 2598.400)"
7 Jullo $ 2.547.400)
8 Agosto $ 2.368.800}—
9 Saptiemhre $ 1,240,800
10
11
12
13
VALOR INICIAL DEL CONTRATO VALOR TOTAL DEL CONTRATO! PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
$ 7.614.000 $ 28.176.501 $ 18.677.800 $ 9.498.701
EJECUCION DE ACTIVIDADES FRENTE A LAS OBLIGACIONES DURANTE EL PERIODO REPORTADO
ACTIVIDADES DESARROLLADAS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO
OBLIGAC! S ESI ICAS { L. tipulad. la minut: PRODUCTO O EVIDENCIA
BLIGACIONES ESPECIF {Las estipuladas en la minuta ) DE CADA OBLIGACION
o ~ - § Prestar Serviclos Lechicos Como auXINIar de emiermena ge traslados secUndarios en
:)“"_‘_""" icios e parti (i tert la ""“:S'“‘“" nacesidad da LA SUBRED S,UR:‘:OE:’ 1as areas asistenclales a los usuarlos de [a subred sur ,con pleno cumplimiento de los| HISTORIACLINICA
1 los nthay Calidad (S0GC) de calidad y idad durante el tiempo de disponiblildad indicado en
y demis normas concordantes
Isu propuesta,
2 Realtzarac dades don én, educact é data promovary prevanir Yo realizar fas para en buen estadoy en condiclones LISTADO DE ASISTENCIA
saluda v optimas la movll asignada al sup las
que puedan afectar la operacién.
3}, Registrar en la historia clinkca Ja i éndala al paciente, plan de culdados di rk
° y damss i pués da o eatEes con Saludy A Soctalo Ents '::::’:: u perstar servios tecnicos como auxillar de enfermeria cumpliendo las ordenes LISTADO DE ASISTENCIA
materia (Resolucion 1895/1999, 839/2017 norma que fa modifique,sustituya), e Informar da forma oportuna a fa Impartidas por e! equipo medico y por el supervisor del contrato.
f /o midico dal K blos en el estado o evolucién del pacienta,
4), Apoyar ha alat > 2acidn de formatos, gulas, d los  jprestar serviclos tecnicos como auxiliar de do ord Jbrindar
i incly ) diligenciami del f do en los casos las narmas al pacl que recibe nuestros serviclos en cuanto ha generacién de BITACORA DE TRASLADOS
universales de bioseguridad. estilos ,habitos y conductas de vida saludable,




g =4
7
NN

ALCALDIA MAYOR
PEBOGOTAD.C.
et

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DESALUD SURES.E

INFORME DE ACTIVIDADES CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

CO-OPS-FT-11 V6

.5} Apoyar el proceso de alta temprana, fortaleciendo conodimientos del pacientey I3 familia an la 5n de hibH
1 dadoy P N ¥ médlcas, dejando registro Brindar edu al pac!e'nte que recibe nuestros servicios en cuantoa fa FORMATO DE SOLICITUD DE INSUMOS
ascrito en fa historia linicay /o porfa " generacion de estilos ,hibitos y conductas de vida saludables,
sl6) proplas del parfil qua fortak dol. des misional realizar tas activid: s para en buen estado y en condiciones LISTADO DE ASISTENCIA
|optimas fa movil asignada ,inf al supervisor fas :f
que puedan afectar [a operacidn.
INFORMACION PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL
PERIODO AL GUE p
CORRESPONDE £L FECHA DEPAGO _/NUMERO DE PLANILLA .
R0 T o AR e BIR ~ VALOR HONORARIOS CERTIFICADOS MES ANTERIOR $ 2.368.800
2021, 8 2021 09 10 /)
VALOR HONORARIOS CERTIFICADOS MES ANTERIOR EN LETRAS DOS MILLONES TRESCIENTOS SESENTA Y OCHO MIL OCHOCIENTOS PESOS
VALORAPORTADOD
frem ENTIDADES APORTANTES SEGURIDAD SOCIAL INGRESOBASEDE | VALOR MINIMO DE LOS (sobre e140% de fos Ingresos mensuales} mo debe ser nferiora
conzaaon APORTES unSMLMV
b T T m—
PENSIONADO 1 NO COLPENSIONES S 151.600{S 152.000
SALUD FAMISANAR S 118.400 | S 118.800
ARL 2 SURA $ 947520 f¢ 13 19.000
CAJA DE COMPENSACION ] st COLSUBSIDIO S 270.000 | § 289.800
INFORMACION MEDIO DE PAGO
ENTIDAD BANCARIA: ] LBANCO CAIA SOCIAL-BCSCSA. 1~ Jmeo cuenta] “aworros | nwro CUENTA| 24075292924

k\) [Sral (A ( ueNa

CLAVUO BAQUERD JHONALVEIRD
NOMBRE COMPLETO CONTRATISTA
79.819.188

J

CC. NO. CONTRATISTA

o
NOMBRE DEL APOYO TECNICO A LA SUPERVISION
]

2021-02-12

NOMBRE DEL SUPERVISOR
PROFESIONAL ESPECIALIZADO
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Colorabla Compra Efidienie

I Blisqueda |Mis procesos lMemﬁ | Ira

Escritorio — Mend — Administracion de contrates — Ver contrato

Auentzr e contraste uTC -5 7:32:11 ,i, ’
jhon alvelro clav... EIRS
IBuscar...

1d de pagina:: 23000726 Ayuda (D

1 Informacion general I Evaluacién de la Entidad Estatal ]
2 Condiciones

VER CONTRATO
3 Bienes y-servicios Ejecucién del Contrato
4 Documentos del Proveedor O Porcentaje © Recepcion de artlculos
5 Documentos del contrato

Plan de Pagos
6 Informacion presupuestal
¢Se requieren emisiones de cédigos de autorizacién? Osi®No

7 Ejecucién del Contrato

Id de pago Ntimero de factura Fecha de emisién Fecha de recepcion Valor total de la factura Estado
8 Modificaciones del Conlrato

No existen resultados que cumplan con los criterios de bisqueda espacificados

©w

Incumplimientos

Documentos de ejecucion del contrato

Descripcién

febrero 1274 -2021.pdf
marzo 1274-2021.pdf
abril 1274 2021.pdf
mayo 1274-2021.pdf
junio 1274 -2021.pdf

julio 1274-2021.pdf

OOoocoocoao

Agosto 1274 - 2021.pdf

Cancelar

Nombre del archivo Cargado por

febrero 1274 -2021.pdf Proveedor Descargar Detalle
marzo 1274-2021.pdf Proveedor Descargar Detalle
abril 1274 2021.pdf Proveedor Descargar Detalle
mayo 2021.pdf Proveedor Descargar  Detalle
junio 1274 -2021.pdf Proveedor Descargar Detalle
julio 1274-2021.pdf Proveedor Descargar Detalle
Agosto 1274 - 2021.pdf Proveedor Descargar Detalle

I Borrar W CargarnuevoJ

[ < [ evaluacién de ta Entidad EstataL}

©VORTAL 2010 Términosde uso Normativa Soporie Remoto  Ayuda EEspaﬁol (Colombia)vi

018000-52-0808 www.colombiacompra.gov.cofsoporte Lunes a Viernes 7:00 am. a 7:00 p.m.
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