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ESPECIFICAS, OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA Natalia Escobar 
ALCALDÍA MAYOR SERVICIOS PROFESIONALES Y APOYO A LA GESTIÓN Aprobado por: 
DE B'OGOTÁD.C. SDS - FFDS Francisco José 
SECRETARIA DE SALUD Código: SDS-CON-FT-014 V.5 Guerrero Loaiza 

DESPACHO - SUBD RECCIÓN - CONTRATO No. PERIODO DEL CONTRATO: 
DIRECCIÓN U OFICINA: Fecha de Inicio: 01 de diciembre de2022 COl .PCCNTR.4239195 
Subdirección De Acciones Colectivas, de 2022 Fecha de Terminación: 28 de febrero de 

2023 
ENTIDAD CONTRATANTE: PLAZO DE EJECUCIÓN: Tes (03) Meses 
Fondd Financiero Distrital De Salud 

PRÓRROGA: 
CONTRATISTA: Fecha de Ini6io: 
Karen Michel Alvarez Rodríguez Fecha de Terminación: - 

SUSPENSIÓN: 
SUPERVISOR (Nombre y cargo): Fecha de Inicio: 
Del 02 al Q9 de Enero: Jenny Carolina Peralta Carvajal - Fecha deTerminación: 
Subdirectora de Acciones Colectivas (E)

PERIODO DEL INFORME: Dell al 31 de Del 01 al Ql y de¡ 10 al 31 de enero 
Marcela Martínez Contreras enero de 2023.  
Subdirectora de Acciones Colectivas 
OBJETO DEL CONTRATO: Prestér servicios profesionales especializados en la Subsecretaria de Salud Pública, para realizar 
el monitoreo y seguimiento a la gestión efectiva del riesgo en salud y la articulación de los servicios individuales y coleclivos 

.derivadas de las Rutas Integrales de Atención en Salud. 

, 411S4NCE FINAN.CIERÓ OÉLOÑtt 'h :di 
VALOR INICIAL DEL CONTRATO: $21.992.400 

VALORADICIÓN: $ 

VALOR PAGADO AL CONTRATISTA: $ 7.330.800 

VALORA PAGAR EN EL PRESENTE PERIODO DEL INFORME: $7.330.800 

SALDO POR EJECUTAS: $ 7.330.800 

ACTIVIDADES ESPECIFICAS, OBLIGAC1ONES DEL CONTRATISTA DESARROLLADAS DE ACUERDO CON EL 
ti OBJETO CONTRACTUAL 

OBLIGACIONES AVANCE ACTIVIDADES . EVIDENCIAS 101S PORTE 
(Lás estipuladas en la btdif

en el periodo (Con respecto a la actividad desarrollada y donde 
minuta del contrato) .. o je o e b•' e en e a a reposan) 

1. Realizar Se convocó desde la Subdirección'de 20230124-01 Información Semanal Ruta 
acompañamiento' y apoyo Acciones 'Colectivas a' reunión para Materno Perinatal 
desde su competencia en la apropiación conceptual del reporte 
oribntación técnica de los semana¡ de activación a la Ruta 
integranWs del Sistema Materno Perinatal para genérar el 
General de Seguridad informe de actividades que se remite 
Social en Salud —SGSSS y al.Ministerio de Salud. 
dems, entidades 
responsables de las Se participo en reunión convocada 2023 01 30-01 Acta Reunión Elaboración 
acciones en salud para que, por la Subdirección de Acciones para Formato Recolección RPMS 
en el marco de, sus elaborar formafo de recolección de 
competencias y funciones, información en el marco de la RPMS. 
implementen loa programas, 
acciones de interés en salud 

/ 
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ALCALDÍA MAYOR SERVICIOS PROFESIONALES Y APOYO A LA GESTIÓN Aprobado por: 
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4. Realizar los aportes y Se rea1i4ó revisión y validación de 2023j1_24-4 VALIDACION GESI 
gestiones necsarias para la información de las actividades e 
respuesta oportuna y de indicadores de canalización 
Calidad a. solicitudes reportadas por las Subredes 
internas o externas, Integradas de Servicios de Salud en 
peticiones ciudadanas, de la-plataforma - GESI. 
entes de control o informes 
periódicos, dando 
cumplimiento al marco Se realizó 'revisión y validación de 2023_24_01-04 SEGPLAN diciembre 2022 
normativo o técnico. Así información de las actividades e 
como' aportar al Modelo indicadores de canalización (en el 1 
Integrado de Planeación y marco de los proyectos de inversión) 

Gestión (MIPG) que incluye reportadas por las Subredes 
el reporte a proyectos de Integradas de.Servicios de Salud en 
inversión de]' Plan de la plataforma - SEGPLAN. 

Desarrollo de 
(SEGPLAN), gde¡ Plan Se anexan evidencias en medio magnético en un 

Operativo de Gestión ,y (1) CD. 

Desempeño (POGD) así 
como la gestión documental. 
. Participar en la respuesta Se participó en reunión convocada 202301_20_05 
a urgencias y emergencias por la Subdirección de Acciones SOCIALIZACIONPLAN_TRABAJO2023_2024. 
en salud pública, así como Colectivas para socializar el plan de

_ _ 
 

'asistir a- las reuniones, trabajo para los convenios GSP- 2023_01_19-02 Mesa interdependencias 
espacios de participación PSPIC 2023-2024. implementación Ruta Integral de Atención para la 
(institudionales, sectoriales, . prorñoción y mantenimiento de la Salud. 
intersectoriales o Se participó en reunión de la Mesa 
comunitarias) o actividades interdependenciaq para la 
misionales de carácter implementación Ruta Integral de 
especial de la Subsecretaria Atención para la promoción y 
relacionadas con el mantenimiento de la Salud. 
cumplimiento del objeto y 
obligaciones contractuales. Se anexan evidencias en medio magnético en un 

(1) CID. 

t '  Lp  ESTADO TA rL4  
Si es el último informe de ejecución, relacione el estado de los temas que le fueron asignados y que a la fecha se 
encuentren pendientes de trámite, indicando,por qué no se han desarrollado:- 

DECLARACIÓN:, Manifiesta que he cumplido con las obligaciones derivadas del contrato y que las atividades 
mencionadas en el presente informe corresponden a las asignaciones reaIizdas, efectivamente desarrolladas en el 
periodo indicado en el mismo, declarando que seré responsable por las afirmaciones contenidas en el presente 
documénto, que sirve como soporte para certificar el cumplimiento del objeto del contrato. 

jU,0 URIDA I, 1 •i1 
APORTES EN ALU APOTES EN PEISIÓ » 

Empresa: FAMISANAR Empresa: . PROTECCION Empresa: ARL SURA 
Suma 366.600 Suma 469.200 Suma cancelada: 71.500 
cancelada: cancelada: 
No Planilla: 1052469716 No Planilla: 1052469716 No Planilla: 1052469716 

Mes(es) Enero Mes(es) Enero Mes(es) cancelado(s): -Enero 
cancelado(s); canceladb(s): 



EN CASO DE INFORMEFINAL DE EJáCÚCIÓN 

Relación de 
usuario y clave 
de acceso al 
equipo de 
cómputo: 

CONTRATISTA 

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

Relación y entrega de 
archivos físicos y baók up 
de información de 
archivos digitales, 
resultado de su gestión. 
(por favor indicar 
nombres, cantidades y 
ubicación): 

NOMBRES Y APELLIDOS: KAREN MICHEL ALVAREZ RODRIGUEZ 

FIRMftL 

 ten 
No. DOCUMENTO DE IDENTiDXD:'1.024.545.559 de Bogotá 

SUSDIRECCIÓN DE CONTRATACIÓN 
SISTEMA INTEGRADO DE GESTIÓN

Elaborado por Luis 
Eduardo Zamora 

CONTROL DOCUMENTAL Sánchez 
INFORME PARCIAL Y/O FINAL DE ACTIVIDADES Revisado por: Ingrid  

ESPECIFICAS, OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA Natalia Escobar 
ALCALOfA MAYOR SERVICIOS PROFESIONALES Y APOYO A LA GESTIÓN Aprobado por 
DE BOGOTÁ D.C. SDS - FFDS Francisco José 
SECREMIA DE SALUD Código: SDS-CON-FT.014 V.5 Guerrero Loaiza 

INFORME SUPERVISOR DECokRAy3 ±FrlMcAoo PCCpMPLIMIENtO 

OTRAS OBSERVACIONES: 

Que, de conformidad con el infárme de actividades 
presentado para el periodo indicado en el mismo, / 
el supervisor da cuenta del cumplimiento de las 
actividades especlfidas, obligaciones del 
contratista desarrolladas de acuerdo con el objeto 
contractual, las cuales fueron descritas en el 
informe, y según el periodo de ejecución reportado. 
Acreditando un cumplimiento hasta la fecha de 
reporte del 66.67% de ejecución del contrato. 

JNFORMEtSU?RVlSÓ p CONTkA1O SEGUIMIENTO P ,.OS RIESGOS DEL CONTRATO 

En la siguiente tabla se registra e informa el estado de los riesgos de la etapa 'contractual (ejecución), 
reportados en la matriz de riesgos de los estudiós pre'iios al cortee este informe: 

/ 

¿Se 
materializo el 

N Y
Observaciones 

Descripción del Riesgo (Marque (Describa la(s) causa(s) por las 

una X) cuales se materializo el riesgo) 

Si NO 
9 Afectar las condiciones pactadas X Durante elpe riada de ejecución no se 

en el contrato por cambio afectaron las condiciones pactadas en 
normativa el contrato por cambio normativa, 



El presente infoirne da cumplimiento a lo citado en la ¡SO 9001:2015,.en relación con el numeral 8.4. 

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

* Para el cálculo del % de ejecución del contrato se deben tener en cuenta las adiciones. 

Esta hoja hace parte del informe de actividades del mes de diciembre de 2022 del contrato 4239195 del 2022 
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SUBDIRECCIÓN DE CONTRATACIÓN 
SISTEMA INTEGRADO DE GESTIÓN

Elaborado por: Luis 
Eduardo Zambra 

%4?
CONTROL DOCUMENTAL Sánchez 

INFORME PARCIAL Y/O FINAL DE ACTIVIDADES Revisado por: Ingrid 
ESPECÍFICAS, OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA Natalia Escobar 

ALCALDÍA MAYOR SERVICIOS, PROFESIONALES Y APOYO A LA GESTIÓN Aprobado por: 
DE BOGOTÁ D.C. SDS r FFDS Francisco José 
SECRETARIA DE SALUD Código: S15S-CON-FT-014 V5 Guerrero Lealza 

IQ No iniciar los procesos X Durante el periodo de ejecución no se 
administrativos de imposición de iniciaron procesos administrativos de 
multas, sanciones o imposición de multas, sanciones por 
incumplimientos de manera incumplimientos. 
oportuna'. 

11 
 

Cualquier adversidad del X Durante el periodo reportado no se 
contratista que impida. la  ejecución identificaron adversidades que le 
del contrato impidieran al contratista ejecutar el 

contrato. 

NOMBRE Y APELLIDO:  
CAROLINA PERALTA CARVAJAL 
MARCELA MARTINEZ CONTRERAS 

acLtN pt.2pLnPQ 
SUPERVISORl~

y 
A: 

 

NOMBRE Y APELLIDO: JUAN DE J. PATINO 

REVISÓ 

FIRMAj,1, 6h~La f. 
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Cro,32N&I24I 
Tet 364 9090 
w4tsBIJJdcapllaI.goy.co  1 

384 9666 

FONDO FINANCIERO DISTRITAL DE SALUD 
Usuario odig: JA35ANCHEZ 

eocot/\ LUD Vi0 Ppto: 2022 ORDEN DE PAGO No: 226304 Fecha de Impresión: 03/Q2/2023 
Estado: GIRADA 

Entldód: FONDO FINANCIERO DISTRITAL DE SALUD 
t&IIgd: 201 Unidad Efeç .,, 01 ¡Fecha DiIi9eadamlntO 121-DEC.22 

Ih 1 1 DATOS PÇL aENEncSvo 
weirnbreii (AREN MICHELLVAREZ RODRIGUEZ mBahup)t egIrnen SIMPLIFICADO 
b1recc1óni 1 CR 7064 434 T4nc
CCo NIT 245410 tfAi'ñi1 AYVILLAS ¡ qlf r dinta 1Wase J4 \ J447721221/A 

PATOS DEL COMPROMISO IV 

çornpromiso a P agfr4 a CONTRATOS (CON/SIN LICITACIÓN Np 4239195 l0tttislacción  ?e?ç,
Y TOTAL 

A cla de Rec1*rp 4 111 l'tçnbre del Interventor 
Detalle i 

cTO-N04239195-PL SP VIO 5 DICIEMBRE 2022 -PERIODO DErOl dic 30-dic-2022 
Tipo de Orden dePagóti VIGENCIA 

MOVIMIENTO 8RE50tIES7AL 1 • 
Fuente 'de inarkiao6ni 414kÍÍ4Ç4ÓÑ i Dr L 

CDI' C6cigo Rvbr9.'L 'gIsm ttoçnbre APIPa&41( 
- 1 i4( '4 (Gasto} 

¼ \. . Contrataclon 
7269 O2-3.o1-16-o1-o9-78za9oqØóót 6265 del Recurso 57.33020000 

- Humano 

TE Mas,ÑES TRESCIENTOS TREINTA MIL 
- - OCHOOÉÑTOS PESOS 57.330.800,00 

d FV1qte OetaI( vaier \ \ 
02-3-01-16-01-09-78281901066-1020053 01 12 ¶7.330.600,00 •, 4j431PVI1,1IENTO FINANCIERO Y CON2ABLE - 

Banco crI:cp: :: bóó ¿ase$ 
023

VALORES 
20202009 9112 1 2 01-5-50-01.01.01 4p Bruto 5-1-11.79-0001 $7.330.800,00 

PILLA ADULTO 2 $7.330.600,00 2-4-36-900007 $146616,00 AYOR 2% 
•'ETEICA;SERV1CIOS .766 56.423.500,00 2.4-36-27-0001 549.204,00 

ESTAMPILLA - 
EST,JROCULTURAO,5% .5 ¶7.330.800.00 2-4.36.90-0093 $36.654,00 

4'\ NT't RETEFUENTE-L.1607/12- 
ART 383 - PERS.NATURAL O $4.817.625,00 2-4-36-15-0001 ¶229.377,00 

(P A) - 
Valor amortización: ti, TOTAL DESCUENTOS 1 $461.851,00 

Id fuente 'DE ' ' VALOR SEIS MILLONES OCHOCIENTOS $6.868.949,00 
4 01 1 ,jlak RéP»eIDistriso NETO SESENTA Y OCHO MIL NOVECIENTOS CódocontabI4 
f 12 %aI$TAITO GIRAR CUARENTA YNUEVE PESOS 2401024003 

9! 4OvIMEMT'SoREní4 44 44 - 
- 

Observaciones Acreedor (Exclusivamente para transferencia de la administración) 
Nombre 

Cédula Firma 

JAZMINALEXANDRA SANCHEZ ARISTIZ,ABAL EDSON ERNESTO ROJAS BAYONA 
GESTION DE PAGOS Responsable del Presupuesto 

197.0 a 
t9ç 1 

El 



1 


