Obligaciones especificas

(Actividades desarrolladas)

Nig . INFORME PERIODICO
LX) SECRETARIAOE ACTIVIDADES DEL CONTRATISTA
U2
fucasoiawmon INTEGRACION SOCIAL BOGOT,\ CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES Y/O DE APOYO A LA GESTION
D& BOGOTA DC.
PERIODO DEL INFORME | 1 | al | 30 de julio de 2024
DEPENDENCIA | Direccion Poblacional | UNIDAD OPERATIVA CENTRO RENACER
INFORMACION BASICA DEL CONTRATISTA
NOMBRE MARIA VICTORIA PADILLA ESPINOSA IDENTIFICACION 1016077994
CORREO PERSONAL padillavictoria.sc@gmail.com NUMERO CELULAR 3162433358
INFORMACION DEL CONTRATO
Contrato No. 6126-2024 Fecha de suscripcion 12 03 2024
Plazo de ejecucion (en dias) 240
Fecha acta de inicio 12 ‘ 03 ‘ 2024 Fecha Terminacién 1 1 2024
Objeto del contrato PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES EN ENFERMERIA PARA LA ATENCION INTEGRAL EN EL MARCO DE LOS SERVICIOS SOCIALES, ACCIONES TRANSVERSALES Y TERRITORIALES
) DE LA SUBDIRECCION PARA LA DISCAPACIDAD Y DE LOS LINEAMIENTOS INSTITUCIONALES VIGENTES
INFORMACION FINANCIERA DEL CONTRATO

Valor Inicial del contrato: $ 34.996.416 58% |

Valor adiciones (si aplica) 45% |

Valor Total Contrato $ 34.996.416

Saldo pendiente por ejecutar $ 19.102.210

Valor Pagado $ 15.894.206

| Valor Cobro periodo [ 4.374.552

VALOR COBROS YA REALIZADOS
Cobro No. 1 Cobro No. 2 Cobro No. 3 Cobro No. 4 Cobro No. § Cobro No. 6 Cobro No. 7 Cobro No. 8 Cobro No. 9
$ 2.770.550 | § 4.374.552 | § 4.374.552 | § 4.374.552
Cobro No. 10 Cobro No. 11 Cobro No. 12 Cobro No. 13 Cobro No. 14 Cobro No. 15 Cobro No. 16 Cobro No. 17 Cobro No. 18
INFORME DEL CONTRATISTA
Avances

Soportes/Evidencias

1. Efectuar la caracterizacion e identificacién de las
dela on con di del servicio,
empleando los instrumentos vigentes definidos por la entidad.

1.1 Realice cierre de seguimiento de enfermeria de menor Santiago Perez a quien se le realizo proceso
de reintegro familiar.
1.2 Realice seguimientos de enfermeria de 14 NNAJ con el fin de tener al dia los datos basicos,
L icional y . .

1.1.1 ENTREGA EGRESO
1.2.1 SEGUIMIENTOS ENFERMERIA JULIO

2. Construir, ejecutar, hacer seguimiento, fortalecimiento y
ajuste a los Planes de Atencion Individual (PAl), informes y

de las personas con discapacidad, desde de su perfil
profesional, de acuerdo con los lineamientos técnicos definidos
por la Subdireccion para la Discapacidad vigentes.

2.1 Realice desde el area

para la salud de 2 actores pertenecientes al Centro
Proteger Renacer.
2.2 Realizo exploracion de condiciones fisicas de menor que egreso a medio familiar.

2.1.1 FORMATOS REGISTRO DE INTERVENCION
2.2.1 NOTA EGRESO DANNA FERNANDEZ

3. Brindar atencion a las personas con discapacidad, sus
familias y sus personas cuidadoras, participantes del servicio,
acorde a los lineamientos de la Subdireccion para la
Discapacidad vigentes.

3.1 Se realiza ronda de enfermeria de manera diaria con el fin de verificar el estado de salud de los NNJ
pertenecientes al Centro Renacer, donde se recibe reporte por cada uno de los auxiliares que se
encuentran a cargo de los diferentes grupos.

3.2 Se realiza entrega de i al area de
3.3 Se realiza revision de los registros de enfermeria del mes de junio de cada uno de los participantes
a cargo con el fin de ser a gestion d | y ser agreg: a las historias sociales.
3.4 Se realiza la respecti imi ici| que pi i en

y a
salud durante el presente periodo.
3.5 Se realiza y socializa memorando (comunidado interno) de entrega de gafas de hermanas figueroa
a madrina de nivel Mildrella Pedrozo
3.6 Se realiza cambio a necesidad de bolsas de nutricion para 4 actores quienes requieren de
alimentacion por gastrostomia.
3.7 Se mantinen insumos de enfermeria para niveles y terapias dom
necesidad los mismos.
3.8 Se realiza y socializa memorando (comunidado interno) con respecto a i i eil

rias al dia, recargando segun

frente al uso de gafas de los NNA.

3.9 Se realiza agendamiento de citas medicas segun necesidad de los NNA y segun sus procesos de
salud. 3.10
Atiendo visitas domiciliarias de terapias tanto fisicas como respiratorias de NNA que cuentan con
programa de atencion domiciliaria.

3.1.1 EMPALME DE ENFERMERIA JULIO
3.2.1 ENTREGA NUTRICIONES JULIO
3.3.1 GESTION DOCUMENTAL JUNIO
3.4.1 FORMATOS DE NOVEDADES Y EVENTUALIDADES - JULIO
3.5.1 MEMORANDO GAFAS HERMANAS FIGUEROA
3.6.1 EMPALME DE ENFERMERIA JULIO
3.7.1 EMPALME DE ENFERMERIA JULIO
3.8.1 MEMORANDO GAFAS NNA
3.9.1 AGENDAMIENTO DE CITAS
3.10.1 EMPALME DE ENFERMERIA JULIO

4, Realizar registro, actualizacion y revision del seguimiento de

ia y
durante la toma de los medicamentos, con estricto

de las por el INVIMA y
buenas practicas de preparacion de los mismos, verificando la
actualizacion segiin soportes médicos y registrando evidencia
del procedimiento en los formatos establecidos.

de con los 15
dela de ademas de las tecnicas asepcia y anticepcia
requeridas para tal fin; aunado a ello se realiza el registro en los resp formatos con
los que cuenta cada participante.
4.2 Realice revision y entrega de registros de administracion de medicamentos de NNAJ a cargo
correspondientes al mes de mayo.
4.3 Se realiza cargue de manera semanal de i

4.1 Se realiza la p iony

asiel delos
por los dif medicos tratantes.

4.4 Se realiza revision de formulas medicas que llegaron durante el mes, asi mismo se realiza la

de los tanto en el formato de seguimiento de enfermeria
como en el de registro de medicamentos.
4.5 Se realiza ingreso de medicamentos, insumos medicos y complementos nutricionales,
registrandolo asi en el formato requerido por mapa de procesos y realizando la semaforizacion y
almacenamiento pertinente.

4.1.1 FORMATOS ADMINISTRACION DE MEDICAMENTOS - JULIO
4.2.1 MEMORANDO ENTREGA FORMATOS ADM DE MEDICAMENTOS
MAYO
4.3.1 REGISTRO CARGUE DE MEDICAMENTOS SEMANAL - JULIO
4.4.1 REVISION DE FORMULAS MEDICAS - JULIO
4.5.1 INGRESO MEDICAMENTOS - JULIO

5. Participar y aportar en las reuniones de Plan de Saneamiento
Basico y Plan de emergencias del servicio, de acuerdo a los
lineamientos institucionales vigentes.

5.1 Asisti a reunion programada del comité GAGAS el dia 17 del presente mes.
5.2 Asisti a comite extraordinario del comité GAGAS

5.1.1 ACTA COMITE GAGAS JULIO
5.2.1 ACTA COMITE EXTRAORDINARIO




6. Gestionar y ejecutar acciones de articulacion que favorezcan
los procesos de inclusion y la ampliacion de redes de las
personas con discapacidad, sus familias y sus personas
cuidadores en los diferentes entornos, de acuerdo con los
lineamientos técnicos vigentes de la Subdireccion para la
Discapacidad.

6.1 Se apoya en la p i iorizacion y
julio.

de tramites en salud para el mes de

6.1.1 TRAMITES Y CITAS MEDICAS - JULIO

7. Implementar y reportar las acciones para dar cumplimiento a
los planes de accion de las politicas publicas distritales, la
Politica Publica de Discapacidad para Bogota y compromisos
concertados en las acciones afirmativas, de acuerdo con los

i i instituci y distri vigentes.

7.1 Emite concepto desde el area de del mes de

ia para el informe itativo y
junio del afio en curso.

7.1.1 INSUMO INFORME CUALITATIVO Y CUANTITATIVO - JULIO

8. Brindar los insumos de informacion con calidad y
oportunidad, para la construccion de informes y documentos
técnicos, la proyeccion de a
requerimientos de los organismos publicos y privados, de
caracter Nacional y Distrital, de control politico, asi como de la
Ciudadania, de acuerdo con los lineamientos institucionales
vigentes.

8.1 Construi reporte de estado de salud de menores que requiri de i
llevando asi el seguimiento y proceso de hospitalizacion con el fin de ser entregados a la Defensora
de Familia encargada.

8.1.1 REPORTE SALUD DAYANA MARTINEZ
8.1.2 REPORTE SALUD JOHN DIAZ

9. Asistir y aportar en las reuniones y actividades territoriales,
por la on del gasto, supervision del
contrato y la Subdireccion para la Discapacidad.

9.1 Asisti a reunion programada por coordinacion con el fin de tocar temas relacionados con el equipo
de cuidados para la salud.
9.2 Atendi visita del equipo de linea tecnica de cuidados para la salud de la SDIS el dia 26 de junio de
2024

9.1.1 ACTA
9.2.1 ACTAN. 325

10. Las demas que la Supervision del Contrato le designe,
conforme al objeto contractual, de acuerdo con los
lineamientos institucionales vigentes.

10.1 Se realiza seguimiento a elementos de botiquin para el mes de julio.
10.2 Se realiza de insumos para el mes de junio.
10.3 Se realiza ion de i irurgi g por lider

10.1.1 FORMATOS SEGUIMIENTO ELEMENTOS BOTIQUIN JULIO
10.2.1 MEMORANDOS SOLICITUD DE ELEMENTOS
MEDICOQUIRURGICOS
10.3.1 RECEPCION MEDICO QUIRURGICOS JULIO

DATOS DEL SUPERVISOR

designacion)

NOMBRE Y CARGO DEL SUPERVISOR (segtn clausula de supervision del contrato o memorando de

OLGA MARCELA CUBIDES SALAZAR SUBDIRECTORA PARA LA DISCAPACIDAD

recientemente - si aplica)

OBSERVACIONES FRENTE A LA SUPERVISION (En caso en que el supervisor asuma la misma

NOMBRE DEL APOYO A LA SUPERVISION (segdn memorando de designacion)

MARIA ELENA CADENA CARRILLO

DATOS PLANILLA APORTES SEGURIDAD SOCIAL

NUMERO PLANILLA DE PAGO 9469573171
VALOR $ 543.000
PERIODO JUNIO. 2024
FECHA PAGO 15 DE JULIO DE 2024

OBSERVACIONES

Sovla

MARIA VICTORIA PADILLA ESPINOSA

1016077994




