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CONTRATO No 252-2021 ' ACTA No 1 f u%«; :u. 30-Nov-2021
OBJETO CONTRACTUAL:
LA UNIDAD DE DESARROLLO SOCIAL COMO JEFE DE ENFERMERIA, PARA
LIADO DE muumuclouu .

C10S PROFESIONALES EN
NITOREO Y VIGILANCIA EN SALUD PUBLICA PARA EL PROGRAMA AMP

CONTRATAR LA PRESTACION DE SERVI
DEL MUNICIPIO DE VILLETA, CUNDINAMARCA.

LA COORDINACION, SEGUIMIENTO, MO
PAI Y EL PROGRAMA DE VACUNACION PARA LA COVID-19,
31/12/2021

PERIODO INFORMADO DEL CONTRATO: DEL 12/11/2021 AL 30/11/2021  FECWA DE TERMINACION DEL CONTRATO
NIT.i 8999993122

CONTRATANTE: X ALCALDIA DE VILLETA CUNDINAMARCA
C.C: 80279268

FREDDY RODRIGO HERNANDEZ MORERA
iNlT.! 1233688385

>

ORD DEL GASTO:
CONTRATISTA: EULISES D ‘JESUS SILVA SARMIENTO
c.Ct 1233688385

>

REP, LEGAL: X EULISES D'JESUS SILVA SARMIENTO
SUPERVISOR: X LUISA FERNANDA PARRA HERNANDEZ |cARGO ;lz tlie \a Unidad de Desarrolio
| ial
DEP. SUPERVISOR: X UNIDAD DE DESARROLLO SOCIAL
INTERVENTOR: X 0 NIT.: 0
ASUNTO: En el presente documento, se detalla el informe de supervision y acta de avance, en el cual se realiza un analisis cuantitativo,
cualiativo de ejecucion, novedades en cuanto adiciones, prorrogas, suspenciones, y verificacion de requisitos para determinar si es)
viable o no el pago.
A. BALANCE DEL TERMINO DEL CONTRATO | plazo Cumplido 50%
A1, PLAZO INICIAL DE EJECUCION: MESES 1 DIAS 19 | INICIA  12-Nov-2021
MESES 0 DIAS 0

A2, PRORROGAS O ADICIONES EN TIEMPO REALIZADAS EN EL PERIODO EVALUADO

ACTAS ANTERIORES MESES 0 DIAS 0

[A3. PRORROGAS O ADICIONES EN TIEMPO REALIZADAS EN
MESES 0 DIAS 0

A4, SUSPENSIONES DEL CONTRATO EN EL PERIODO EVALUADO »
15, SUSPENSIONES DEL CONTRATO REALIZADAS EN ACTAS ANTERIORES MESES 0 DIAS 0
A6. PLAZO DEL CONTRATO (A1+A2+A3) 3. MESES 1 DIAS 19
A7. PLAZO EJECUTADO : MESES 0 DIAS 19
A8. PLAZO POR EJECUTAR | MEses 1 DIAS 0 | TERMINA 31/12/2021
| obligaciones =
B. SEGUIMIENTO CONTRACTUAL | Cumplidas 100%
- —— EREEAREREEE . —
I [l
[
HE
| OBSERVACIONES

NO APLICA

No OBLIGACION

|

|
Verificar que el talen!
a idéneo y suficiente, para el
incluir el tema PAI en espacios

to humano sea competente,
desarrollo del programa & | |
académicos y cientificos.

Elaborar, ejecutar ¥ evaluar plan de induccién y

| capacitacion en todos los componentes del PAL |
Capacitar en temas del PAI a las personas que hacen
parte de los programas sociales como: familias en

< accién, ICBF, y otros programas de salud incluidos en
el PAS.
Verificar los procesos
de las Rutas Integrales

4 seqin resoludén 3280;
vacunacién en las diferen

Verificar que el talento humat
encuentre certificado en com
SENA segin normatividad vigente.

o

de implementacion y desarrollo
de Atenciones en Salud- RIA,
articulando el componente de
tes IPS delmunicipio. | |

no que trabaja en PAI, se
petencias laborales del

informes de las jornadas de vacunacion
idades de sectores rurales y
al programa PAL

Realizar
dirigidas a las comuni

f urbanos, los cuales son enviados
pepartamental.

Realizar una visita de asistencia técnica a la ES.E. 0
que tenga habilitado el servicio de

1.P.S del municipio,
vacunadién.
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L] para COVID-19 a través de estadistica dlaria, las cusles
serdn reportadas en 3 mesa tervitorial

Verificar anexos téonikcos del Ministerio de Salud y
' Protecaén Sociasl, para priorizar y Cargar en plataforma

l-mmmpuum-odnmpd

mumauvmmcowms

Programar y ejecutar s estrategias y acciones del
Programa Ampliado de Inmunizaciones asi: « Dar
au-mummesasmn,azucme
Constitucional. » Realizar comité de vacunacidn segun
acto Administrativo Municpal «Participar en s
mmmmxmammm,d
Cn&pmmmmawdymnscyw
Tmmsan,wmmuqmw

i PAL, segin su competencia. » Enviar de manera
mmanfuvmmmﬂymduedmls
mummmm«s@mm
nuammummmmmm
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Cumpir y verificar 2 de la ciraular 044
wlwmuwm,wnwgm
los para la imple 6n, operacién y

mmmmumnbyd
M memmmd
oG Ampliado de

52 RECOMENDACIONES O SUGERENCIAS ACERCA DEL DESEMPERO DEL

B3. DECLARACIONES Y PROPUI
OBLIGACIONES:

ESTAS DEL CONTRATISTA ANTE

B4, EXISTEPLAN DEMEIORAMIENTO?
55, ZEL CONTRATISTA ENTREGA INFORMES DE EJECUCION Y / SOPORTES?

B6. (PROCEDE A PAGO EN Es'l'E PERIODO?

£2. VALOR INCIAL DEL CONTRATO

1. CONCEPTO GENERAL DEL CUMPLIMIENTO: M]'Q &
EHCONTRATISTAT S

cédigo: FO-GA-01

Fecha: 2 1/07/2021
Version:02

paginai 1del
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UN EVENTUAL Dsseiwsﬁo DEFICI!

st no

___ C.GARANTIAS
T TP =7 T =g T ~ T AMPLIACION RS
COBERTURAINICIAL  AMPLIACION  ENEL
{5 " ANTERIC PERIODO FECHA APROB.
TN DESDE_ HASTA HASTA HASTA
~ | oojoy/1500 | 00/01/1900 NA
D, RELACION DE PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES PARAFISCALES
 mEM T PERIODO DEPAGO | FECHADE PAGO  VALOR APORTADO
) oct-21 15/10/2021 $ 113.600
PENSION oct-21 | 15/10/2021 $ 145.400
RIESGOS oct-21 15/10/2021 I's 9500
E. BALANCE FINANCIERO DEL CONTRATO Eecudon | 5gop,
- S Y e Financiera
E1. VALOR TOTAL DEL CONTRATO (E2+E3+E4) $7.913.100
$7.913.100

Dll"‘(l del



DOS (2) PAGOS mensual vencido por Ia suma de TRES MILLONES NOVECIENTOS CINCU

($3.956.550.), el cual debe ser tramitado a partir de NOVIEMBRE, previa suscripcién
cuenta de cobro, e informe y expedicion del certificado de cumplimiento a satisfaccién suscrito por el supervisor del contrato y

V < ALCALDIA MUNICIPAL DE VILLETA codigako-oi gl
Jl l leta SISTEMA INTEGRADO DE GESTION Focim S/l e
COMPETITIVAS PROCESO: GESTION FINANCIERA v v
geson transparente FORMATO: INFORME DE SUPERVISION Y ACTA DE AVANCE Pégina: 1de1
E3. VALOR ADICIONES EN DINERO REALIZADAS EN EL PERIODO EVALUADO
E4. VALOR ADICIONES EN DINERO REALIZADAS EN ACTAS ANTERIORES $0
ES. VALOR ANTICIPO 0
E6. VALOR AMORTIZADO MEDIANTE ESTA ACTA
7. VALOR AMORTIZADO EN ACTAS ANTERIORES 5
E8. SALDO POR AMORTIZAR (;5—(56057)) i
E9. VALOR DE LA PRESENTE ACTA e
E10. VALOR TOTAL PAGOS PARCIALES ANTERIORES .
E11. VALOR PQR UESUTAR (D+B.3) $3.956.550
E10. PAGAR AL CONTRATISTA LA SUMA DE (9-£6) $3.958.580
 F.INFORMACION REGISTRO PRESUPUESTAL Y TRIBUTARIA
F1. REGISTRO PRESUPUESTAL INICIAL DELCONTRATO. | No_ 20210006% | FECHA: 13/
F2. 2do REGISTRO PRESUPUESTAL DE ADICIONES REALIZADAS No FECHA:
F3. 3er REGISTRO PRESUPUESTAL DE ADICIONES REALIZADAS » ’ }7 No |FECHA:
F4. 4to REGISTRO PRESUPUESTAL DE ADICIONES muzmé . v M— [FECHA: _
F5. CUENTA BANCARIA ENTIDAD DAVIVIENDA No s ——
FS. _ RESPONSARILIDAD ‘ NO RESPONSABLE l X | RESPONSABLE ESPECIAL

G. FORMA DE PAGO:

CUENTA Y SEIS MIL QUINIENTOS CINCUENTA PESOS M/CTE
deadadelmdoypramtwénddlnfonnedeacwdaddddmnmm,

que haya lugar.
el ONE AT TSN OBSERVACIONES: St e T e
Tee 3> TN - TEPNERT LR IFIRMAS:,
EN CALIDAD DE: NOMBRE 5
e | FREDDY RODRIGO HERNANDEZ MORERA
Alcalde
PR e "~ EULISES D'JESUS SILVA SARMIENTO
o STISTA Representante Legal Contratista
Ex LUISA FERNANDA PARRA HERNANDEZ
SUPERVESORS Jefe de la Unidad de Desarrollo Social
PR TSl ST - :
INTERVENTOR: X

demds tramites administrativos 2|

TEETRA
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Villeta, 30 de NOVIEMBRE del 2021

Doctora:

LUISA FERNANDA PARRA HERNANDEZ
Jefe Unidad de Desarrollo Social
Supervisora

Contrato No. UDS CPS 252 DE 2021

Villeta, Cundinamarca

Referencia: Informe de Actividades No. 01 - LA PRESTACION DE SERVICIOS
PROFESIONALES EN LA UNIDAD DE DESARROLLO SOCIAL COMO JEFE DE

ENFERMERIA.

Respetada Doctora:

Con toda atencién, a través de la presente, me permito allegarle el informe de
actividades relacionados con la referencia, con el fin de generar el pago
correspondiente, para lo cual estoy relacionando los siguientes anexos:

o Cuenta de cobro.
o Informe mensual de actividades: periodo 12 de NOVIEMBRE de 2021 al

30 de NOVIEMBRE de 2021.
o Planillas de pago de seguridad social — mes de OCTUBRE del 2021.

o Informe de supervision y acta de avance
o Evidencias: registro fotografico, pantallazos en un CD.

Atentamente:

EULISES SUS SILVA SARMIENTO
C.C.1233688385

Contratista Alcaldia de Villeta Cundinamarca
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Villeta, 30 de NOVIEMBRE del 2021

CUENTA DE COBRO No. 01

LA ALCALDIA MUNICIPAL DE VILLETA, CUNDINAMARCA
NIT 899.999.312-2

DEBE A:

EULISES D’JESUS SILVA SARMIENTO
C.C.1233688385

La suma de TRES MILLONES NOVEC|ENTOS CINCUENTA y SEIS MIL
QUINIENTOS CINCUENTA MICTE ($3.956.550), por concepto de honorarios con
ocasion a la ejecucion del contrato de servicios profesionales Ups CPS 252 DE

2021, cuyo objeto corresponde @ CONTRATAR LA PRESTACION DE SERVICIOS
CROFESIONALES EN LA UNIDAD DE DESARROLLO SOCIAL COMO JEFE DE ENFERMERIA, PARA LA
COORDINACION, SEGUIMIENTO, VONITOREO Y VIGILANCIA EN SALUD PUBLICA PARA EL
PROGRAMA AMPLIADO DE INMUNIZACIONES - PAI Y EL PROGRAMA DE VACUNACION PARA LA

COVID-19, DEL MUNICIPIO DE VILLETA, CUNDlNAMARCA.”, durante €l periodo comprendido
entre el 12 de NOVIEMBRE de 2021y el 30 de NOVIEMBRE del 2021.

Favor consignar el monto a 1a cuenta de ahorros del Banco DAVIVIENDA,
numero: 0550006600702788.

Cordialmente,

EULISES S SILVA SARMIENTO
C.C.1233688385

Contratista Alcaldia de Villeta Cundinamarca
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} INFORME MENSUAL DE ACTIVIDADES
PERIODO: 12 de NOVIEMBRE del 2021 A 30 de NOVIEMBRE de 2021

DATOS BASICOS DEL CONTRATO

No. CONTRATO

UDS-CPS 252 DE 2021

Eulises D’JesUs silva sarmiento

NOMBRE DEL CONTRATISTA i
No. DE IDENTIFICACION 1233688385
TELEFONO DE CONTACTO 3103357739

DIRECCION RESIDENCIA

Paraiso casa 24

VALOR INICIAL DEL CONTRATO

($ 7.913.100) SIETE MILLONES NOVECIENTOS TRECE MIL CIEN PESOS/CTE

FECHA DE INICIO Y FECHA DE TERMINACION

01 de octubre del 2021 a 31 de octubre del 2021

CONTRATAR LA PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES EN LA
UNIDAD DE DESARROLLO SOCIAL COMO JEFE DE ENFERMERIA,
PARA LA COORDINACION, SEGUIMIENTO, MONITOREO Y VIGILANCIA

QBIEID DELCOMIRAT EN SALUD PUBLICA PARA EL PROGRAMA AMPLIADO DE
INMUNIZACIONES - PAI Y EL PROGRAMA DE VACUNACION PARA LA
COVID-19, DEL MUNICIPIO DE VILLETA, CUNDINAMARCA
N° OBLIGACION CONTRACTUAL ACTIVIDAD DESARROLLADA SOPORTE \
Verificar que el talento humano sea competente, | go oqiz6 visitas a cada institucion de va, se Fotografias
1 idéneo y suficiente, para el desarrollo del programa e resolvié dudas y Inquietudes acerca del PAT Y i
incluir el tema PAI en espacios académicos Yy ue hacer araymeqorarla |
cientificos. q P ) |
Se realizd visitas a los puntos de vacunacion y :
2 Elaborar, ejecutar y evaluar plan de induccién y | se hablé sobre esquemas atrasados. Sobre Fotografia |
capacitacion en todos los componentes del PAL. contraindicaciones en la vacunacion. b
.
Se realiza reunidn a las madres comunitarias y
al programa de familias en accién donde se les |
explica que es el PAI la importancia que tiene, |
medidas a tomar frente a la poblacion |
Capacitar en temas del PAI a las personas que hacen | venezolana que no estas vacunada, recordarle ;
3 parte de los programas sociales como: familias en | con antelacion a los padres la vacunacion, Forografia / !
accién, ICBF, y otros programas de salud incluidos en enfatice porque el refuerzo de sarampion y 9 |
el PAS. rubeola. ‘
Se hablé con la coordinadora de aimi en el ;
hospital para desde que los bebes nacen ﬁ
hacerle educacion a los padres en vacunacion ‘i
y evitar nifios con esquema atrasados
P i i RpTR y Se Estudid la resolucion y luego se socializo
Verificar los procesos de implementacion y desarrollo | o |oc huntos de  vacunacion
4 de las Rutas Integrales de Atenciones en Salud- RIA, St pa el Hifarent '. ;:on cha Fotografia
seqg(n resolucién 3280; articulando el componente de nadofa’y e P e o
vacunacion en las diferentes IPS del municipio. en que debiamos mejorar en que debiamos
enfatizar y que debiamos reforzar un poco mas
|
Verificar que el talento humano que trabaja en PAI, Se les pide a las vacunadoras certificado Evidencia [
5 | se encuentre certificado en competencias laborales | donde se le acredita que puede vacunar y que
del SENA segln normatividad vigente. es auxiliar de enfermeria |
Realizar informes de las jornadas de | 5 envia al departamento informse4 semanal y |
g | vacunacion dirigidas a las comunidades de I d — idad ¥otoarafia '
sectores rurales y urbanos, los cuales son mensual de vacunacion a las comunidades fotografi
enviados al programa PAI Departamental. rurales.
Se realiza vistas a los puntos de vacunacion 3
Realizar una visita de asistencia técnica a la E.S.E. o | VECEs por semana,
7 | 1.P.S del municipio, que tenga habilitado el servicio de Fotografia

vacunacion.

Se realiza demanda inducida en los puntos de




0 ALCALDIA MUNICIPAL DE VILLETA CODIGO
FO-PMC-02
| illet a SISTEMA INTEGRADO DE GESTION FECHA
| 23/07/2020 |
| COMPETITIVAS | PROCESO:GESTION DE PLANEACION Y MEJORA CONTINUA | /95" ‘
gestion transparente ,
[ P FORMATO: INFORME DE DE ACTIVIDADES CONTRACTUALES ‘
Pagina2de3
vacunacion,
Se brinda ayuda al momento de diligenciar
carnet.
Se coordina jornadas masivas de vacunacion.
Se ayuda a la decoracion de puntos de
decoracion para incentivar a las personas a
vacunarse
Se reporta diariamente la vacunacion covid a
la jefe Johana y a la mesa territorial
Se reclama dosis asignadas al municipio y se le
supervisar y apoyar el Plan Nacional de vacunacidn PR 0 ol MRS oo
8 | para COVID-19 a través de estadistica diaria, las FOTOGRAFIA
cuales seran reportadas en la mesa territorial Se realiza conteo de vacunas recibidas y
vacunas despachadas a la unidad médica.
SE LE SOLICITA DIARAMENTE EL INFORME
DE VACUNACION TANTO A UNIDAD MEDICA
COMO A HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA.
NO SE CARGA NI SE PRIORIZA A LA
POBLACION, DEBIDO A EXTENSION DE
VACUNACION, LO QUE SE REALIZA ES UNA
Verificar anexos técnicos del Ministerio de Salud y | PRIORIZACION DEBIDO A LA EXTENSION DE
Proteccion Social, para priorizar y cargar en | VACUNAS PARA MAYORES DE 18 ANOS Y SE
9 | plataforma a la poblacion requerida por la | PRIORIZA AL PERSONAL DE LA ALCALDIA | FOTOGRAFIA
Administracién Municipal para que accedan a la | paRa QUE DIRJA AL HOSPITAL SALAZ<AR DE
vacuna para COVID-19. VILLETA A VACUNAR Y TODA LA TOTALIDAD
DE PERSONAS QUE NO HAN TENIDO COVID
EN MENOS DE TRES MESES QUEDAN
INMUNIZADAS.
SE HACEN JORNDAS MASIVAS DE
VACUNACION.
supervisar en el municipio la suficiencia 'y
disponibilidad con oportunidad y calidad, de 10S | o HACEN ENTREVISTAS, INVITANDO A LAS
biolégicos que hacen parte del Programa Ampliado de J
i Inmunizaciones a nivel institucional con el fin de PERSONAS A VACUNARSE. FOTOGRAELN
disminuir la presencia de enfermedades prevenibles
por vacuna. SE REALIZA PUBLICIDAD POR MEDIO DE LAS
REDES SOCIALES PARA INCENTIVAR A LAS
PERSONAS A VACUNARSE.
Programar y ejecutar las estrategias y acciones del
Programa Ampliado de Inmunizaciones asi: ¢ Dar SE COMPARTE CON LAS AUXILIARES DE
cumplimiento a la sentencia T-365 del 2017, de la | ENFERMERIA LA LEY T365 DEL 2017 DONDE
Corte Constitucional. » Realizar comité de vacunacion | SE LES EXPLICA QUE LAS NINAS PUEDEN
segln acto Administrativo Municipal. -Participar(en las | NEGARSE A LA VACUNA CONTRA EL
reuniones del comité de Infancia a todosllos nlvelfs, PAPILOMA, YA QUE ESTA VACUNA YA NO ES
el Consejo Municipal de Politica Social y en las BLIGATORIA TENERLA
Consejos Territoriales de Salud, para fortalecer la|© ’ FOTOGRAFIA
gestién del PAI, segln su competencia. » Enviar de
11 | manera oportuna el informe semanal y mensual de

dosis aplicadas al Departamento los primeros 5 dias
de cada mes. » Garantizar el reporte de las dosis
aplicadas de vacunas NO PAI que ofertan los
prestadores privados. ¢ Cumplir 'y verificar la
implementacién de la circular 044 del 19-noviembre-
2013 del MSPS, por lo cual se definen los
“lineamientos para la implementacion, operacion y
sostenimiento del sistema de informacién nominal del
PAI”

SE PARTICIPA EN TODAS LA REUNIONES
PROGRAMAS.

SE ENVIA SEMANALMENTE Y MENSUALMENTE
TODOS LOS INFORME DE VACUNACION AL
MUNICIPIO LOS PRIMEROS 5 DIAS DEL

A
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gestion transparente FORMA
MUCIPIO.
SE VERIFICA QUE TODOS LOS PUNTOS DE '
VACUNACION CUMPLAN CON LA circular 044 |
del 19-noviembre-2013 del MSPS, por lo cual |
se definen los “lineamientos  para la }
implementacion, operacion y sostenimiento del
sistema de informacion nominal del PAI" Y SE
REALIZA AUDITORIA A LOS TRES PUNTOS DE e
VACUNACION.
|
|
Desarrollar mecanismos de vigilancia epidemioldgica, SE LE REAZA SEGUIMEINTOS A LAS
mediante el seguimiento del 95% de los PERSONAS VACUNADAS, Y HASTA EL 1
12 | inmunobiologicos del programa, teniendo en cuenta el | MOMENTO NO SE HA REPORTADO NINGUN FOTOGRAFIA
comportamiento de los eventos atribuibles @ la | EVENTO ATRIVUIDO A LAS VACUNAS Ve
b INCLUIDAS EN EL PAL J
SI SE REALIZA MONITOREOS DE
VACUNACION Y SE TOMAN ACCIONES FRENTE
Realizar monitores rapidos  de cobertura de | AL CASO, SE PROGRAMAN JORNADAS DE |
vacunacion en los semestres de acuerdo a fecha | YACUNACION CONTRA SARAMPION Y |
emitida por el Ministerio de Salud y Proteccién Social | RUBEOLA, A LAS ZONAS RURALES SE
en zonas urbanas y rurales del  municipio 4 |
i (metodologia trazadora), y realizar el respectivo TRANASLADA VACUNACION COVID AL FOTOGRAFIA |
analisis, socializar los resultados e implementar CHORRILLO VAGAZAL, SE TIENEN ‘
acciones segun hallazgos identificados y enviar ENCUENTAN Y SE EJCUTAN LAS ORDENES
informes a nivel Departamental. DEL DEPARTAMENTOP PNARA REALIZAR /
JONADAS DE VACUNACION QUE ELLOS
ASIGNAN.
ACOMPAMIENTO DE LACTATON EN EL
COLISEO.
|
Otras funciones establecidas desde el municipio y el ‘
departamento segun necesidades requeridas desde el ACOMPAMIENTO DE VERIFICACION DE FOTOGRAFIA |
Programa Ampliado de Inmunizaciones. HERIDAD EN EL GERIATRICO. = !
ACOMPANAMIENTO A ALMUERZO DE LOS
ADULTOS MAYORES. L
|

e he cumplido con las obligaciones derivadas del contrato :

14
DECLARACION DEL CONTRATISTA: Manifiesto qu
actividades mencionadas en el presente informe corresponden a las labores {

UDS 252 DE 2021 y que las
efectivamente desarrolladas en el periodo indicado, que sirve como soporte para certificar el cumplimiento del |
funciones propias de la Unidad de Desarrollo Social. i

objeto del contrato y demas

CUENTA DE AHORROS N° 0550006600702788 |

r NUMERO CUENTA DE AHORROS BANCO DAVIVIENDA g
r PAGO APORTES SALUD EMPRESA: SANITAS %
PAGO APORTES PENSION FONDO DE PENSIONES: PORVENIR
PAGO APORTES ARL COMPANIA DE SEGUROS: POSITIVA
v “
FIRMA DEL CONTRATISTA
EULISE ESUS SILVA SARMIENTO
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——ian

CERTIFICADO DE PAGO PARA EL COTIZANTE

‘4./;0!‘

i

05 que EULISES DE JESUS con docume
" sefor (a) EULISES D' JESUS SILVA SARnll

8 DAUIvIEnD,

CEDULA DE CIUDADANIA #2336 i
88385, realizo el pago de aportes a I
ENTO con documento CC #233688385, como se delalla a continuacién S

e AN
‘ DATOS GENERALES DE LA
L de Planill - S DE LA PLANILLA T

U s s 4276548  Tipo de Planilla I-INDEPENDIENTES
perio oPa ' OCTUBRE/2021  pgriodo Cotizacién Salud OCTUBRE/2021
fFecha Pag 2021/11/08  Namero de Aulorizacién 1195578461/J

7

APORTES REALIZADOS A SEGURIDAD SOCIAL

230301 - PORVENIR
16,000 %

PENSION Administradora
Dias 30 Tarifa
\ndicador tarifa especial Normal
r SALUD Administradora EPS005 - SANITAS S A
Dias 30 Tarifa Lk
RIESGOS PROFESIONALES -\ 7| \\ia Administradora 14-23 - POSITIVA COMPANIA DE
Dias X7 W0 Taifa O da
Clase de Riesgo 2

Cotizante exonerado pago aportes salud, SENA e ICBF (Reforma Tributaria): NO

l 2024111124 5:25 PM

USUARIO: 80! -

ach $

SOl

CC 1233688385

e
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° ALCALDIA MUNICIPAL DE VILLETA codigo: FO-GA-01

‘/L eta SISTEMA INTEGRADO DE GESTION Fecha: 21/07/2021
COM PF””V“ PROCESO: GESTION FINANCIERA Versl6n:02
gestion transparente FORMATO: INFORME DE SUPERVISION ¥ ACTA DE AVANCE Pégina: 1 de 1

: ‘
CONTRATO No 252-2021 | ACTA No 1 e R 30-Nov-2021
| | ACTA
OBJETO CONTRACTUAL:

CONTRATAR LA PRESTACION DE SERVICIOS PROF ES EN LA DE OLLO SOCIAL COMO JEFE DE ENFERMERA, PARA
TO, MONITOREO Y VIGILANCIA EN SALUD PUBLICA PARA EL PROGRAMA AMPLIADO DE INMUNIZACIONES -

LA C ACION, SEGU
PAI Y EL PROGRAMA DE VACUNACION PARA LA COVID-19, DEL MUNICIPIO DE VILLETA, CUNDINAMARCA.

PERIODO INFORMADO DEL CONTRATO: DEL 12/11/2021 AL  30/11/2021 | FECHA DE TERMINACION DEL CONTRATO  31/12/2021

CONTRATANTE: X ALCALDIA DE VILLETA CUNDINAMARCA |NIT: 8999993122

ORD DEL GASTO: X FREDDY RODRIGO HERNANDEZ MORERA ‘:C.C‘l 80279268

CONTRATISTA: X EULISES D "JESUS SILVA SARMIENTO [NIT.: 1233688385

REP, LEGAL: X EULISES D 'JESUS SILVA SARMIENTO C.Cs 1233688385

SUPERVISOR: X LUISA FERNANDA PARRA HERNANDEZ |cARGO *‘;:w 'I" Ia Unidad de Desarrollo
= |

DEP, SUPERVISOR: X UNIDAD DE DESARROLLO SOCIAL |

INTERVENTOR: X 0 NIT.: 0

ASUNTO: En el presente documento, se detalla el informe de supervision y acta de avance, en el cual se realiza un analisis cuantitativo,

cualiativo de ejecucion, novedades en cuanto adiclones, prorrogas, suspenciones, y verificacion de requisitos para determinar si es|

viable o no el pago.

A. BALANCE DEL TERMINO DEL CONTRATO }‘ Plam Cumplido  50%

AL. PLAZO INICIAL DE EJECUCION: MESES 1 DIAS 19| INICIA  12-Nov-2021
2. PRORROGAS O ADICIONES EN TIEMPO REALIZADAS EN EL PERIODO EVALUADO MESES 0 DIAS 0
A3. PRORROGAS O ADICIONES EN TIEMPO REALIZADAS EN ACTAS ANTERIORES MESES 0 DIAS 0
A4. SUSPENSIONES DEL CONTRATO EN EL PERIODO EVALUADO MESES 0 DIAS 0
A5. SUSPENSIONES DEL CONTRATO REALIZADAS EN ACTAS ANTERIORES MESES 0 DIAS 0
A6. PLAZO DEL CONTRATO (A1+A2+A3) MESES 1 DIAS 19
A7. PLAZO EJECUTADO MESES 0 DIAS 19
A8. PLAZO POR EJECUTAR MESES 1 DIAS 0 | TERMINMA  31/12/2021
Obligaciones o
ges B SEGUI{MIENT?EOINT‘RACI‘UAL : | | 100%
‘ I '
1Bl |
TFLH
No OBLIGACION gl 2 § { é & OBSERVACIONES
FRAERE
aQ
| & 8

Verificar que el talento humano sea competente,
idéneo y suficiente, para el desarrollo del programa e
incluir el tema PAI en espacios académicos y cientificos.
b Elaborar, ejecutar y evaluar plan de induccién y |

capacitacion en todos los componentes del PAL | |

Capacitar en temas del PAI a las personas que hacen ‘
parte de los programas sociales como: familias en

L accién, ICBF, y otros programas de salud incluidos en
el PAS. |
'Verificar los procesos de Implementacién y desarrollo i |
de las Rutas Integrales de Atenciones en Salud- RIA, |

d seg(in resolucién 3280; articulando el componente de |
vacunacién en las diferentes IPS del municipio.

Verificar que el talento humano que trabafa en PAI, se |
encuentre certificado en competencias laborales del
SENA segUn normatividad vigente.

Realizar informes de las jornadas de vacunacién

f dirigidas a las comunidades de sectores rurales y
urbanos, los cuales son enviados al programa PAI
Departamental.

Realizar una visita de asistencia técnica a la ES.E. o
1.P.S del municipio, que tenga habilitado el servicio de
vacunacién.

P
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supervisar y apoyar e Plan Nacional de vacunacion
para COVID-19 a través de estadistica diaria, las cudles
serdn reportadas en i mesa territorial

Verificar anexos téonicos del Ministerio de Salud y
Proteccidn Social, para priorizar y cargar en plataforma
2 la poblacién requenda por 2 Administracion Municipal
para que accedan 2 la vacuna para COVID-19.

Programar y ejecutar las estrategias y acoiones del
Programa Ampliado de Inmunizaciones asi: » Dar
cumplimiento a |a sentencia T-365 del 2017, de la Corte
Constitucional. « Realizar comité de vacunacién segin
acto Administrativo Municipal. sParticipar en las
reuniones del comité de Infancia a todos los niveles, e
Consejo Municipal de Politica Social y en las Consejos
Territoriales de Salud, para fortalecer la gestion del
PAI, segin su competencia. * Enviar de manen
oportuna el informe semanal y mensual de dosis
apiicadas al Departamento los primeros 5 dias de cada
mes. » Garantizar e reporte de las dosis aplicadas de
vacunas NO PAI que ofertan los prestadores privados. *
Cumplir y verificar la implementacion de la dircular 044
del 19-noviembre-2013 del MSPS, por lo cual se definen

Realizar monitores répidos de cobertura de vacunacién
en los semestres de acuerdo a fecha emitida por el
Ministerio de Salud y Proteccion Sodal en zonas
urbanas y rurales del municipio (metodologia

mmmﬂmwummyd
desde e

WM&!W.

@um@\n

2. REC RECOMENDACIONES O SUGERENCIAS A( ACERCA DEL DB!HPIﬁO DEL CONTMTISI’A.

JBLIGACIONES:

14, ZEXISTE PLAN DE MEJORAMIENTO?

35. LEL CONTRATISTA ENTREGA INFORMES DE EJECUCION Y SOPORTES?

86. ZPROCEDE A PAGO EN ESTE PERIODO?

=SU/E

C. GARANTIAS Y 1

=% ou =P T ) TARPAGION | [
COBERTURA INICIAL | AMPLIACION ENEL

DESCRIPCION DEL AMPARO No POLIZA | | ANTERIORES | PERIODO FECHA APROB.: |

DEDE NASI‘A HASTA HASTA |

WA 0  00/0y/1900 | 000100 NA

D. RELACION DE PAGOS DE SEGURIDAD SOCIALY APORTES PARAFISCALES

ITEM | PERIODO DEPAGO | FECHADEPAGO VALOR APORTADO |
SALUD . o2 15/10/2021 $ 113.600 |
PENSION oct-21 15/10/2021 $ 145.400
RIESGOS oct-21 15/10/2021 $ 9.500

E. BALANCE FINANCIERO DEL CONTRATO :mdn’ G 50%
£1. VALOR TOTAL DEL CONTRATO (E2+E3+E4) $7.913.100
£2. VALOR INCIAL DEL CONTRATO $7.913.100 @
pagine ’ ol ‘
iﬁ‘
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s
S PUDINERD REALDIAS BN ELPERIOOO B0,

EALIZADAS EN ACTAS ANTERIORES 9

5

ICIONES El DlHEBO”R 77777

mcieo

WORTIZADO MEDIANTE ESTA ACTA

MORTIZADO EN ACTA§ ANTERIORES

OR AMORTIZAR (ﬁ}-(ﬁ%?)) i i
RDELAPRESENTEACTA

:;\;OTAL PAVGOS_PARC!ALES ANTERIORES T
SREETROBY
(GAR AL CONTRATISTA LA SUMA DE L e s

S ,F:,INF°R"“C19!FE@§'J° ?"ES‘_’PPES“!-_!EEUI*E*;
{TRO PRESUPUESTAL INICIAL DEL CONTRATO T o 202100069 |FECHA:
£GISTRO PRESUPUESTAL DE ADICIONES REALIZADAS No FECHA:
EGISTRO PRESUPUESTAL DE ADICIONES REALIZADAS B | No FECHA:
ESTAL DE ADICIONES REALZADS il FECHA:

ENTIDAD | o 550006600702788,00

DAVIVIENDA
ESPECIAL

$0)
0|

$3.956.550
$0}

A 3,956,550
$3.956.550

12112021

EGISTRO PRESiP\)

ENTA BANCARIA
RESPONSABILIDAD (i i3 g SR
[omsosaz| v |t
G. FORMA DEPAGO: _
TRES MILLONES NOVECIENTOS GINCUENTA ¥ SEIS MIL QUINIENTOS CONQUENTA PESOS M/CTE
. actividades el contratisi2,

(2) PAGOS mensual venddo por la suma de
36.550.), ¢l cual debe ser tramitado a partir de NOVIEMBRE, previa suscripcion de
adembm,elnfmvupedwwcemf:adodecumphnwmasauﬂaco&\ suscrito por &l supenvisor

\aya lugar.

mdewoovprwwdddmde
del contrato y demds tramites 20ministratves 3

T

~ H.OBSERVACIONES:

Y~

e SR
_"‘,‘E"E"_‘l"i‘,;, RS IR NOMBRER Al
CONTRATANTE: FREDDY RODRIGO HERNANDEZ MORERA
£ - = Alcalde
CONTRATISTA! EULISES D'JESUS SILVA SARMIENTO
Shaee = i Representante Legal Contratista
SUPERVISOR: LUISA FERNANDA PARRA HERNANDEZ
- kfedelaumdaddebcsarrdloswal
INTERVENTOR: :
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Villeta, 30 de NOVIEMBRE del 2021

CUENTA DE COBRO No. 01

LA ALCALDIA MUNICIPAL DE VILLETA, CUNDINAMARCA
NIT 899.999.312-2

DEBE A:

EULISES D'JESUS SILVA SARMIENTO
C.C.1233688385

la suma de TRES MILLONES NOVECIENTOS CINCUENTA Y SEIS MIL
QUINIENTOS CINCUENTA MICTE ($3.956.550), por concepto de honorarios con
ocasion a la ejecucion del contrato de servicios profesionales UDS CPS 252 DE
2021, cuyo objeto corresponde a " CONTRATAR LA PRESTACION DE SERVICIOS
PROFESIONALES EN LA UNIDAD DE DESARROLLO SOCIAL COMO JEFE DE ENFERMERIA, PARA LA

COORDINACION, SEGUIMIENTO, MONITOREO Y VIGILANCIA EN SALUD PUBLICA PARA EL
PROGRAMA AMPLIADO DE INMUNIZACIONES - PAl Y EL PROGRAMA DE VACUNACION PARA LA

COVID-19, DEL MUNICIPIO DE VILLETA, CUNDINAMARCA. ", durante el periodo comprendido
entre el 12 de NOVIEMBRE de 2021y el 30 de NOVIEMBRE  del 2021.

Favor consignar el monto a la cuenta de ahorros del Banco DAVIVIENDA,
numero: 0550006600702788.

Cordialmente,

EULISES DJESUS SILVA SARMIENTO
C.C.1233688385

Contratista Alcaldia de Villeta Cundinamarca




