FORMATO ACTA DE SUPERVISION ¥ F-JC-01 Version: 03

.. VIGILANCIA Fecha: 05/06/2018
DATOS GENERALES
PERIODO A QUE CORRESPONDE . o
EL INFORME MES: MARZO 2022
PORCENTAJE DE EJECUCION FISICA PRESUPUESTAL
a45% - 45%
DATOS DEL SUPERVISOR
NOMBRE DEL SUPERVISOR ROMAN ANTONIO PULGARIN ZAPATA
DEPENDENCIA EEEnﬁ.ﬂARIA DE INCLUSION SOCIALY
SECRETARIO DE INCLUSION SOCIAL Y ~
CARGO FAMILIA..
DEISY ALEXANDRA CUARTAS OCHOA ~
APOYO A LA SUPERVISION DIRECTORA DE INCLUSION SOCIAL
N
DATOS DEL CONTRATO SUPERVISADO
NUMERO DE CONTRATO SAB-01-753-22
FECHA DE CONTRATO 11/ENERO/2022 * ]
CONTRATISTA NATALIA ANDREA GIL VELEZ
CEDULA DE CIUDADANIA O NIT 1040754134
' APOYO Y ACOMPANAMIENTO A
PROYECTO PERSONAS EN SITUACION DE
DISCAPACIDAD
VALOR $17.177.820
DESDE LA FIRMA DEL ACTA DE
PLAZO INICIO Y HASTA EL 30 DE JUNIO
DEL 2022 «
FECHA ACTA DE INICIO N/A
FECHA TERMINACION PROYECTADA P2
DEL CONTRATO  * 80/06/2022
ADICION
PRORROGA
SUSPENSION
OBJETO: PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA EL
ACOMPANAMIENTO, ASESORIA Y APOYO A PERSCONAS EN SITUACICN DE
DISCAPACIDAD, ATENDIDOS EN LOS DIFERENTES PROGRAMAS DEL CAIPD
DEL MUNICIPIQ DE SABANETA -

SEGUIMIENTO CONTRACTUAL

1. GRADO CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES
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Apoyar y acompafiar por medio de asesorias
1 | psicoldgicas individual, familiar y grupal, a )K

necesidad, a la poblacién con discapacidad,
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por medio presencial o virtual de acuerdo
con el requerimisnte para su atenciégn

Apovyar la implementacion y activacién de las
2 rutas de atencién y prevencién mediante el
direccionamiento oportuno.

Apoyo en la realizacién de falleres vy
capacitacianes propias del area de su
competencia a los usuarios, grupes, familias
yfo  cuidadores de persenas  con |
discapacidad de forma virtual o presencial,
segun las necesidades del momente.

Apoyar y acompanar las visitas domiciliarias,

entrevistas y otras téenicas de su saber con

4 | el objeto de elaborar conceptos, diagnésticos

1y de seguimientos scolicitados de este grupo
poblacional;

Apoyar el mapeo de organizaciones,

personas con discapacidad

5 | fundaciones y servicios ofrecidos para las \7(

Apoyar ¥y acompanar en el desarrollo de
acciones intra y extramurales con el equipo
interdisciplinario, jornadas de sensibilizacién,
gjecucidn de campafas de promocién vy
prevencion, eventos y difusion de ia oferta
‘institucional desde la estrategia RBC, da
forma presencial o virtlual segun las
necesidades del momento.:

Apoyar la implementacion ¥ seguimientc de

Sabaneta

T |la Politica Pdblica de Discapacidad de 7(

Registrar la  informacion  segin  los
8 | lineamientos del SGC vy proporcionar
informes cuando [os requiera la Direccién.

W

Apoyar ios  eventos vy aclividades
crganizados desde la Direccidon de Inclusion
Social o desde las otras dependencias de la
Secretaria de Inclusion Social y Familia.

Y.

2. RECOMENDACIONES O SUGERENCIAS ACERCA
CONTRATISTA:

DEL. DESEMPENC DEL

3. RELACION DE PAGOS A LA SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES PARAFISCALES:

FECHA DE PAGO
2022/08/03 ~

NUMERQ DE PLANILLA
0432142046 ~

HONORARIOS SEGUN CONTRATO $3.123.240
PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL SEGUN LOS

HONORARIOS DEL CONTRATISTA (ARL VARIA

SEGUN RIESGO)

ITEM VALOR
PENSION $199.800
SALUD $156.200
RIESGOS LABORALES - $6.600
PARAFISCALES
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4. ENTREGO INFORME DE ACTIVIDADES

s X Ko ]

5. i:PROCEDE PAGO EN ESTE PERIODO?

8l X ho ]

EN CASO DE PROCEDER PAGO SE ANEXA AL PRESENTE INFORME
CERTIFICACION PARA PAGO

6. OTRAS OBSERVACIONES RELEVANTES DEL SUPERVISOR.

FECHA DE ELABORACION: MARZO DEL. 20227

Py Gutow O .

DEISY ALEXANDRA CUARTAS OCHOA
DIRECTORA DE INCLUSION SOCIAL
APOYO A LA SUPERVISION Y VIGILANCIA

Padaho Aadea Gl Y,

FIRMA DEL CONTRATISTA
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