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DATOS DEL INFORME

DATOS DEL CONTRATO

Periodo a Certificar: Desde: 2023-06-01 Hasta: 2023-06-30
Nombre del 1 CARLOS MAURICIO DAZA BELLO Niimero de Documento: 1020728050
Contratista:

Correo Electrénico: CARLOSMSS747@GMAIL.COM Nimero Telefénico: 3115195594
Nombre del | LAYDI VIVIANA Carvo: PROFESIONAL ESPECIALIZADO - | Cédigo -
Supervisor: MARTINEZ OLIVEROS go: COODINADOR GENERAL Grado:

e ———————————— e —————— s

No. Contrato:

5974-2023

Aiio Contrato:

2023

CDP Contrato Inicial; 1393

Perfil:

PROFESIONAL UNIVERSITARIO (TERRITORIOS)

Direccién a la que Perten

ece:

DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD

Unidad de Servicios:

USS SANTA MARTA
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LIQUIDACION DE SERVICIOS

. .r . Procetaje(%) Centro de
Centro de Costos Direccion Unidad Total je(%)
Costos
DIRECCION DE GESTION DEL | USS SANTA
K33P10022 RIESGO EN SALUD MARTA $3259230 70.7%
VALOR SERVICIO | ¢ 1500020 TRES MILLONES DOSCIENTOS CINCUENTA Y NUEVE MIL
PRESTADO MES: DOSCIENTOS TREINTAPESOS

et eeee———————————————————————————————————————————————————————tammeresase]
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EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Inicio del Contrato 2023-05-06 IF:fc'l‘:l de Terminacién del Contrato | 4,5 o 3
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacion No. Adicién Valor Adicion (o))
1 2023-06-01 2023-09-30 ! $ 16947996 1788

No. Cuenta Segin el Mes

Certificado Mes Cuenta de Cobro

Valor a Pagar

MAYO

$ 3108804




VALOR INICIAL DEL VALOR TOTAL DEL SALDO DEL
CONTRATO CONTRATO PAGOS REALIZADOS CONTRATO

$4613064 $ 21561060 $ 3108804 $ 18452256
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ACTIVIDADES

OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS DESARROLLADAS EN EL
ESTIPULADAS EN LA MINUTA) PERIODO EN CUMPLIMIENTO

DE CADA OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

1. Prestar servicio de apoyo de Equipos de
1 Atencién en Casa - Atencién Individual |. - Realizar visitas domiciliarias agendadas, Historias clinicas y drive diligenciados.
Profesional en Psicologia

- Tamizajes de Zung y Hamilton
aplicados y registrados en el respectivo
drive.

2. Realizar el abordaje del personal con | - Valoracién inicial para captura de informacion
Depresion y Ansiedad inicial.

3. Plan de Manejo: Evaluacion EP mhGAP,
Intervenciones Psicosociales, Intervenciones
Farmacolégicas, Fortalecimiento de redes de
apoyo

- Evaluaciones para adultos. - Base de datos visita efectiva.

4. Intervenciéon Psicologica: Sesion 1
Manejando el estrés, Sesion 2 Enfrentando
4 problemas, Sesion 3 Seguir andando, continuar
haciendo. Sesion 4 Fortaleciendo €l apoyo
social.

- Intervencidén breve para adultos, enfrentando | - Base de datos e historias clinicas
problemas, 90 minutos cada sesion. registradas.

5. Realizar seguimiento: Evaluaciéon Pre-EP, L, . - Resultados de  evaluaciones
" - Aplicacion de evaluaciones. . .
Evaluacion Post-EP registrados en drive.

6. Programar visitas complementarias a los
hogares que requieran aplicacion de pruebas
6 por alertas en salud mental y/o presencia de
personal en condicion de
dependencia/discapacidad y sus cuidadores.

- Acordar con el usuario fecha y hora de las

. - Informar al equipo de agendamiento.
visitas. quipo 8

7. Realizar las mencionadas  visitas

complementarias, aplicar prucbas y registrar . .. —— . - Resultados de tamizajes y base de
P > ap P y reg ) - Realizar visitas domiciliarias a los usuarios. Hes y

los resultados en la herramienta de recoleccion datos.

de informacién segiin corresponda:

8. Presentar y analizar los resultados de la
visita complementaria, de cara a la
presentacién de los casos en el Comité de
Cuidado

- Priorizar casos para posibie intervencion - Acta de comité de cuidado.

9. Participar activamente en el Comité de | - Asistir al comité de cuidado, presentar § - Informacion presentada y acta de
Cuidado Semanal. informacion de cada caso. comité de cuidado.

10. Analizar diariamente la informacion
recolectada con el fin de disponer a tiempo de
las variables necesarias para la construccion
colectiva de las citadas recomendaciones.

10 - Recolectar informacion. - Historia clinica de cada usuario

11. Organizar los soportes documentales de las
acciones a su cargo siguiendo las directrices
del sistema de gestion documental de la
entidad.

- Organizar documentos. - Carpeta con documentos organizados.

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Cédigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2023




OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES
DESARROLLADAS EN EL
PERIODO EN CUMPLIMIENTO
DE CADA OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

12.Realizar las actividades de acuerdo a lo
establecido en la guia operativa vigente
elaborada por la Secretaria Distrital de Salud y
demds lineamientos que expida esta o la
Subred Sur.

- Realizar actividades segiin la guia operativa.

- Visitas rcalizadas, drive ¢ historias
clinicas.

3. Registrar oportunamente la informacion
pertinente ¢n los instrumentos de control que
establezca la entidad.

- Registrar informacion en drive establecido.

- Informacion registrada en drive.

14. Participar de la mesa técnica programada
por el profesional de psiquiatra.

- Participar activamente en la mesa técnica.

- Acta de mesa técnica,

15

15. Dar cumplimicnto a la cjecucién de las
obligaciones contenidas en este clausulado, de
acuerdo a la matriz programatica entregada por
la Secretaria de Salud, realizando con calidad,
pertinencia y oportunidad, el agendamiento,
abordaje,  visitas,  valoracién integral,
planificacién de la atencion, seguimiento y
monitoreo, a las poblaciones cn los territorios
priorizados.

- Realizar las visitas y demds actividades
establecidas y programadas de acuerdo a los
lincamiientos.

- Visitas realizadas, informacién
registrada cn drive ¢ historias clinicas.

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Cédigo postal: 110611

wwiw.stbredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2023




INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al QU€ | Fecha de Pago Nimero de Planilla
corresponde el pago
ANO MES ANO MES DiA
68540581
2023 MAYO 2023 06 13

Valor de Honorarios Certificados el

Mes Anterior

$ 3108804

Valor honorarios certificados el mes anterior en letras

TRES MILLONES CIENTOOCHO MIL OCHOCIENTOS CUATROPESOS

Ttem Entidades Apf)rtantes a | Ingreso Base de | Valor Minimo | Valor
Seguridad Secial Cotizacién de los Aportes Aportado
Pensionado NO PORVENIR $ 198964 $ 243800
Salud COMPENSAR $ 1243522 $ 155440 $ 194400
ARL 3 SURA $30292 37900
Caja de Compensacién NO Total $ 360895 3481100
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria BANCO CAJA SOCIAL - Tipo de Cuenta AHORROS Nimero de Cuenta 24104726060

BCSCS.A.
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CARLOS MAURICIO DAZA BELLO

1020728050

LAYDI VIVIANA MARTINEZ OLIVEROS
PROFESIONAL ESPECIALIZADO - COODINADOR GENERAL

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Codigo postal: 110611

www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2023
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* Banco Caja Social }

Su banca amigo

Pago de servicios electronicos

Resultado de la transaccion

Fransaer o axty

Aprecinde dlients, Page sweto a aprobacion, Para condluir por !

el estads final de fa ransac
con el comercio desde el cual esta realizando la compra o pago

FECHA Y HORA
) junio 7

3432 pm

NUMERO DE TRANSACCION
APH3 a1y 0 5L

NOMBRE DEL COMERCIO

NIT DEL COMERCIO

CODIGO DEL SERVICIO

VALOR DE LA TRANSACCION

VALOR DEL IMPUESTO

REFERENCIA DE PAGO

FECHA DE LA SOLICITUD

REFERENCIA 1

REFERENCIA 2

REFERENCIA 3

CODIGO DE LA TRANSACCION (CUS)

CICLO DE LA TRANSACCION

DESCRIPCION DEL PAGO

CUENTA ORIGEN

S Sttiene algin inconveniente, comuniquese son L entida

Aeor gal

e

cor ia que liquids su planilla o

DIRECCION IP. 191.108.57.181

NUMERQ DE CONFIRMACIGN

HATWNE

APENSAR-I

HoDay
EEIse
54181

50,00

A0 a0
05,00

BERE 1
T iy 2023

I8 5718

Caentaniy
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Informacion gene!

Condiciones P

| @ Cancelar < Evaluacién ds i3 Entidad Estatal >

Biznes y sewicios
VER CONTRATO

Documentos del Proveedor Sjecucién del Conirato
1= i

t o
Documentas el caniezto Porcentaje  Recepcion de arficules

Informacion presupuestal

Plan de Pagos

Ejecucion de! Contrato

2 Se requieren emisiones de codigos de autorizacién? 5 Mo

Andificaciones del Conirato

id de pago Niimero de factura Fecha de emision Fecha de recepcion Valor total de lafactura  Estado
Incumplimignios
No exister resultsoos que cumplan con los criterios de busqueda espscificados.

Crear

Documentos de ejecucion del contrato

Descripcion ‘Nombre del archivo Cargado par
i CUENTAABRIL CTO 7341-2022 pdf CUENTAABRIL CTO 7341-2022 pdf Proveedor Descargar Calalle
] CUENTAMAYO CTO 5874-2023.pdl CUENTA MAYC-CTO 5974-2023 pdf Proveedor Descarger  Dalalle

Cancetar | &, Evaluacicn de 12 Entidad Estatal >




ENCUESTA CULTURAL
ORGANIZACIONAL - 2023

Se registrd la informacion con éxito




