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DESPACHO - SUBDIRECCION - | CONTRATO No. 6958078

PERIODO DEL CONTRATO:

DIRECCION U OFICINA:

Fecha de Inicio: 07/11/2024

SUBDIRECCION DE DETERMINANTES
EN SALUD. (011100)

Fecha de Terminacion: 31/12/2024

ENTIDAD CONTRATANTE:
FONDO FINANCIERO DISTRITAL DE SALUD

PLAZO DE EJECUCION: 60 dias

PRORROGA:

CONTRATISTA:

Fecha de Inicio (Prorroga):

YOLIMA PATRICIA AYALA SUAREZ
C.C. 52.103.214 de Bogota

Fecha de Terminacion (Prérroga):

SUSPENSION:

SUPERVISOR (Nombre y cargo):

Fecha de Inicio (Suspension):

Diana Sofia Rios Oliveros - Subdireccién de Determinantes en Salud-
Subdirector Técnico Cédigo 068 Grado 06

Nueva Fecha de Terminacién
(Suspensién):

PERIODO DEL INFORME:
01/12/2024 — 31/12/2024

OBJETO DEL CONTRATO:

en el marco del Modelo de Atencién en Salud en el Distrito Capital.

Prestar servicios profesionales en la Subdireccion de Determinantes en Salud para la orientacién en los diferentes canales
de atencién de la Linea 106, incluida la activacion de rutas y demas acciones relacionadas, de acuerdo con el “Manual de
atenciones Linea 106”, asi como apoyar técnicamente las actividades extramurales y la practica formativa en la Linea 106

BALANCE FINANCIERO DEL CONTRATO

VALOR INICIAL DEL CONTRATO: $9.163.746
VALOR ADICION (S| APLICA): $

VALOR INDEXACION (SI APLICA): $

VALOR CEDIDO (SI APLICA) $

VALOR A LIBERAR (SI APLICA) $0

VALOR PAGADO AL CONTRATISTA O CESIONARIO (SI APLICA): $4.072.776
VALOR A PAGAR EN EL PRESENTE PERIODO DEL INFORME: $5.090.970
SALDO POR EJECUTAR: $0

ACTIVIDADES ESPECIFICAS, OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA DESARROLLADAS DE ACUERDO CON EL

OBJETO CONTRACTUAL

OBLIGACIONES
(Las estipuladas en la
minuta del contrato)

AVANCE ACTIVIDADES

referente a la obligacion)

(Desarrolladas en el periodo objeto del informe -

EVIDENCIAS O SOPORTE
(Con respecto a la actividad
desarrollada y donde reposan)

1. Realizar la
atencibn en los
diferentes canales de
contacto de la Linea
106 “El poderte ser

Informacioén Linea 106 (SIL)

escuchado”
cumpliendo el
manual, los

1.1 Realicé (148) atenciones a traves de los diferentes
canales de contacto, registradas en el Sistema de

Ubicacion: SECOP II. Obligacién 1

1.1 Archivo plano SIL atenciones
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protocolos y demas
documentos técnicos
y normativos que
enmarcan el
funcionamiento de la
linea.

2. Diligenciar los
instrumentos,
aplicativos y
sistemas de
informacion

correspondientes
para la atencién de la
linea, asi como los
formatos de remision
y oficios requeridos
para el reporte de
situaciones de riesgo
identificadas,
cumpliendo con las
disponibilidades que
se generen para
garantizar el
funcionamiento de la
Linea

2.1 Realicé (40) remisiones sectoriales e
intersectoriales para el reporte de situaciones de riesgo
identificadas.

2.2 Realicé (25) referenciaciones a referentes de salud
departamental y a entidades a las cuales los usuarios
tuvieran la oportunidad de acudir para la reivindicar sus
derechos.

Ubicacion: SECOP 1. Obligacion 2

2.1 Archivo plano SIL remisiones

2.2 Archivo
referenciaciones

plano SIL

3. Realizar los
procesos de
activaciéon de rutas
integrales de
atencion en las
situaciones de riesgo
identificadas, asi

como el seguimiento
sectorial e
intersectorial

correspondiente y su
reporte de acuerdo

3.1 Realicé proceso de registro en los aplicativos para
la activacion de rutas integrales sectoriales e
intersectoriales en los casos que se requirid de
acuerdo con las situaciones de riesgo identificadas:
- Sectoriales:
(]
Linea 123: (01)
SISVECOS: (11)
SIVIM: (04)
VESPA (0)
SIRC: (20)
e Linea Purpura: (02)
- Intersectoriales:

Ubicacién: SECOP II. Obligacién 3

3.1 Archivo plano Drive
activaciones de ruta sectoriales e
intersectoriales

con la periodicidad i

de respuesta * ICBF:(01)

es_tableuda, 3.2 Realicé (0) seguimientos sectoriales e .

orientado Y intersectorial a casos remitidos de acuerdo con el 3.2 . .ArCh'V.O . plano SiL
fomgr_]tan(_:ip la Manual de Atencién de la Linea 106 seguimientos institucionales
participacion

ciudadana en el

marco de la

normatividad

vigente.

4. Participar en el
entrenamiento y
apoyo técnico de los
estudiantes de
practicas, pasantias
y profesionales de

4.1 Diligencie con calidad y oportunidad los registros
en el Sistema de Informacion Linea 106
correspondientes con las Lineas de intervencion de
acuerdo con el Manual de Atencion Linea 106.

Realice el registro en las aplicativos requeridos en los
casos que dieron lugar a la activacién de rutas,

Ubicacion: SECOP Il. Obligacion
4

4.1 Archivo plano Drive
activaciones de ruta sectoriales e
intersectoriales
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atencion, que
contribuyan a la
mejora continua de
los procesos de
atencion de la Linea
106, que incluyen la
actualizacion de
documentos,

protocolos y guias o
los que se utilicen

para la
sistematizacion o}
gestion del
conocimiento, y la
formulacién e

implementacion  de
acciones de mejora

conforme a las condiciones de riesgo identificadas por
los diferentes canales de contacto.
Lo que equivale a contar con los sistemas de
informacion diligenciados al 100% durante el periodo.

4.2 Acta de acciones de mejora

cuando fuese

necesario.

5. Participar en la|[5.1. En el presente periodo no se encuentra|Ubicacion: SECOP Il. Obligacion 5
respuesta a| programada reunién de fortalecimiento equipo Linea

urgencias Y | 106, motivo cierre de actividades vigencia 2024. 5.1 Acta reunion de
emergencias en fortalecimiento equipo Linea 106

salud publica, asi
como asistir a las
reuniones,

espacios de
participacion
(institucionales,

sectoriales,

intersectoriales o]
comunitarias) o]
actividades

misionales de
caracter especial de
la Subsecretaria

relacionados con el
cumplimiento del
objetoy
obligaciones
contractuales.

6. Gestionar de
manera oportuna y
de calidad la
respuesta a
solicitudes internas o
externas, peticiones
ciudadanas, de entes
de control o informes

periddicos, dando
cumplimiento al
marco

6.1 Recibi monitoreo realizado por parte del apoyo a la
supervision técnica y operativa.

Tabla 1 Monitoreo mes diciembre
ID Hallazgo Acciones
resultado
SIRC
Se identifica en | Se tendrd en cuenta
la narrativa de | Intervencion de previo
intervencion que | incluir SIL
se brindan
pautas propias
de una
589158 | intervencion de

Ubicacién: SECOP II. Obligacién 6

6.1 Archivo plano SIL monitoreo
aleatorio de intervenciones

Ubicacion: SECOP II. Obligacién 6
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normativo o técnico.
Asi como aportar al
Modelo Integrado de
Planeacién y Gestion
(MIPG) que incluye el
reporte a proyectos
de inversion del Plan
de Desarrollo de
Bogota D.C.
(SEGPLAN), y del
Plan Operativo de
Gestion y
Desempefio (POGD)
asi como la gestion
documental.

Orientacion, en
respuesta a lo
expresado por el
usuario

MC no
corresponde a
Busqueda  de
red de apoyo,
resulta
necesario
revisar las
intervenciones
anteriores para
determinar las

acciones a
realizar en la
presente
intervencion,
evento de | Se tendra en cuenta
consumo MC de previo incluir
592058 | problematico de | SIL
alcohol.
Relato de | Se tendra en cuenta
intervencion no | Brindar orientaciéon a
corresponde con | usuarios de manera
Orientacion, se | previa a ofrecer oferta
identifica que se | institucional
limita a indagar
por el evento y a
593380 | realizar la oferta
institucional.
Error en MC, | Se tendra en cuenta
corresponde a | MC de previo a incluir
593092 | Intento de | SIL
suicidio
id 591332, error | Se tendra en cuenta
en MC, | MC de previo a incluir
corresponde a | SIL
Seguimiento  a
591332 | caso, de
Referenciacion
Error en MC, | Se tendra en cuenta
corresponde a | MC de previo a incluir
593378 | Vacunacion SIL

Fuente: Sistema de Informacién Linea 106

6.2 Recibi hallazgos SIRC por parte de la profesional
Tatiana Villanueva

Tabla 3 Monitoreo mes de diciembre

ID Hallazgo Acciones
resultado
SIRC
Tipo de Se ajusta tipo de
880662 documento documento
867457 Error EAPB | Se ajusta EAPB

6.2 Archivo plano SIL acciones de
mejora SIRC
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Error
869037 régimeny Se ajusta régimen
EAPB y EAPB
Error EAPB Se ajusta EAPB
869049 SANITAS SANITAS
Fuente: Sistema de Informacién Linea 106

ESTADO TEMAS PENDIENTES DE TRAMITE

Si es el Ultimo informe de ejecucidn, relacione el estado de los temas que le fueron asignados y que a la fecha se
encuentren pendientes de tramite, indicando por qué no se han desarrollado: Actualmente no se encuentran
temas pendientes de tramite dentro de las actividades que desarrollo.

DECLARACION: Manifiesto que he cumplido con las obligaciones derivadas del contrato y que las actividades mencionadas
en el presente informe corresponden a las asignaciones realizadas, efectivamente desarrolladas en el periodo indicado en el
mismo, declarando que seré responsable por las afirmaciones contenidas en el presente documento, que sirve como soporte
para certificar el cumplimiento del objeto del contrato.

INFORMACION PAGOS SEGURIDAD SOCIAL

APORTES EN SALUD APORTES EN PENSION APORTES RIESGOS LABORALES
Empresa: Compensar Empresa: Colfondos Empresa: POSITIVA
SEGUROS

Nivel Riesgo: 1

Suma cancelada: $254.600,00 Suma cancelada: $325.900,00 Suma cancelada: 10.700

No Planilla: 82435248 No Planilla: 82435248 No Planilla: 82435248

Mes(es) cancelado(s): Diciembre Mes(es) cancelado(s): Diciembre Mes(es) Diciembre
cancelado(s):

EN CASO DE INFORME FINAL DE EJECUCION

Relacion de usuario y | Usuario: Relacion de | SIL: Usuario: Yoayas Clave: | Relacion y
clave de acceso al|ypayalas@outso |usuarios y clave | Santi2104. entrega de
equipo de cémputo: urcing.col Clave: [de acceso a los archivos
Edimburgo2025+ | sistemas de | SIRC: Usuario: YPASuarez |fisicos y back
++. informacion Clave: YPASuarez24/ up de
(SICAF, informacion de
AGILSALUD, SIVIGILA: Usuario: Ypsuarez | archivos
SICAPITAL, Clave: pruebas123 digitales,
SIIAS, SIRC, resultado de su

SIDBA, SIPROJ,| LITERALMENTE:  Usuario: | gestion.  (por
ETC.), si aplica a|Laravel (saludcapital.gov.co)|favor indicar
sus actividades: Clave: 500f9Qx1UOMx2Zvu | nombres,

cantidades vy

AGILSALUD: Usuario: | ubicacion):
ypsuarez@saludcapital gov.co

Clave:

ypsuarez@saludcapital.gov.c

o]

YPSOCIAL:

ypayalas@outsourcing.col
Usuario: Colombia2024++

FIRMA DEL CONTRATISTA

NOMBRES Y APELLIDOS:

CONTRATISTA YOLIMA PATRICIA AYALA SUAREZ
FIRMA: e G
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No. DOCUMENTO DE IDENTIDAD:

INFORME SUPERVISOR DE CONTRATO — CERTIFICADO DE CUMPLIMIENTO

Que, de conformidad con el informe de actividades presentado para el
periodo indicado en el mismo, el supervisor da cuenta del cumplimiento
de las actividades especificas, obligaciones del contratista
desarrolladas de acuerdo con el objeto contractual, las cuales fueron
descritas en el informe, y segln el periodo de ejecucién reportado.
Acreditando un cumplimiento hasta la fecha de reporte del 100% de
ejecucion del contrato. Certifico que el contratista realizo la entrega de
actividades y bienes a cargo incluyendo la devolucién del carné que lo
identifica como contratista de la entidad

OTRAS OBSERVACIONES:
No aplica

INFORME SUPERVISOR DE CONTRATO — SEGUIMIENTO A LOS RIESGOS DEL CONTRATO

En la siguiente tabla se registra e informa el estado de los riesgos de la etapa contractual (ejecucion), reportados en la matriz

de riesgos de los estudios previos al corte de este informe:

& Se materializo el

Observaciones

matricula profesional, para aquellas
profesiones que asi lo establecen

[ ?
N° Descripcion del Riesgo (Marqlrjlee?:%%una X) (Describa la(s) causa(s) por las cuales
se materializo el riesgo)
Sl NO
2 Que se presenten nuevos lineamientos X
gubernamentales
8 Inadecuado manejo de la informacion a la X
cual tiene acceso el contratista
9 Demoras por parte de la entidad X
contratante (Supervisor) en la aprobacion
de los productos y/o informes presentados
por el contratista
10 Suspension o cancelacién de la tarjeta o X

11 Incumplimiento de las obligaciones
contractuales por el contratista

12 No iniciar los procesos administrativos de
imposicion de multas, sanciones o
incumplimientos de manera oportuna.

NOMBRE Y APELLIDO:

DIANA SOFIA RIOS OLIVEROS

SUPERVISOR FIRMA: El presente informe es suscrito por la supervision de manera electronica a través de la
plataforma SECOP Il médulo plan de pagos, de conformidad con las condiciones establecidas por
la Agencia Nacional de Contratacién Publica-Colombia Compra Eficiente en su calidad de
administradora del Sistema Electrénico para la Contratacion Publica SECOP.

NOMBRE Y APELLIDO:
< EDWIN GONZALEZ PEDROZA
REVISO REVISION TECNICA Y ADMINISTRATIVA
FIRMA: Firmado
g/a digitalmente
por Edwin
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NOTAS:

* El presente informe da cumplimiento a lo citado en la ISO 9001:2015, en relacion con el numeral 8.4.1.
* Anexo: Comprobantes de pago de aportes al sistema de seguridad social en salud y pension, Certificado ARL y Orden de Pago.
* Para el célculo del % de ejecucion del contrato se deben tener en cuenta las adiciones si aplica.
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FONDO FINANCIERO DISTRITAL DE SALUD

- SECRETARIAD Usuario Dilig: YAMEDINA
BOGOT/\ | saLuD Vig Ppto: 2024 ORDEN DE PAGO No: 420298 Fecha de Impresién: 08/12/2024
Estado: GIRADA
Entidad: FONDO FINANCIERO DISTRITAL DE SALUD
Codigo: 201 |Unidad Eje: |01 Fecha Diligenciamiento: 04-DEC-24
1. DATOS DEL BENEFICIARIO
Nombre: YOLIMA PATRICIA AYALA SUAREZ Regimen: No Responsable
Direccion: KR 29 C3112SUR Teléfono y Fax:
C.C o NIT: 52103214 Banco/Sucursal: BANCO DE BOGOTA Cuenta No/Clase: 171083660/A
2. DATOS DEL COMPROMISO
Compromiso a Pagar: |  CONVENIO INTERADMINISTRATIVO No: 695807¢ (IR o7
satisfaccion del bien o servicio:
Acta de Recibo No: Nombre del Interventor:
Detalle
CTO-NO6958078-PLANILLA SP VIGENCIA-NOVIEMBRE 2024-PERIODO DE:07-nov 30-nov-2024
Tipo de Orden de Pago: VIGENCIA
3. MOVIMIENTO PRESUPUESTAL
Fuente de financiacion: IMPUTACION PRESUPUESTAL
Valor
CDP Cdédigo Rubro Registro] Nombre Aplicacion
(Gasto)
Contratacion
6409(02-3-01-17-019-05-20240242-121102051| 5619 |del Recurso |$4.072.776,00
Humano
VR BRUTO CUATRO MILLOI\;IIEE_SHES'\EIE_IEI:TSAETSIDPCI;ZOI\/ISIL SETECIENTOS $4.072.776,00
ID Rubro Fuente |Detalle Valor
02-3-01-17-019-05-20240242-121102051 01 12013 $4.072.776,00
Tipo T Objeto Ingreso Benee 4. MOVOIMIENTO FINANCIERO Y CONTABLE
023 20202009] 91122 |01-5-01-01-001 Descripcion i Base de |4 4ig0 Contable| VALORES
Descuento Retencion
Valor Bruto 5-1-11-79-0001 [$4.072.776,00
ESTAMPILLA -
EST PROCULTURA .5 $4.072.776,00( 2-4-36-90-0003 $20.364,00
0,5%
ESTAMPILLA ADULTO
MAYOR 2% 2 $4.072.776,00( 2-4-36-90-0007 $81.456,00
RETEICA- SERVICIOS | 766 $3.599.776,00| 2-4-36-27-0001 |  $27.574,00
0,766%
Valor amortizacién: TOTAL DESCUENTOS $129.394,00
Id fuente Detalle VALOR TRES MILLONES NOVECIENTOS $3.943.382,00
01 Recursos Del Distrito NETO A | CUARENTA Y TRES MIL TRESCIENTOS Cddigo contable
12013 APORTE ORDINARIO GIRAR OCHENTA'Y DOS PESOS 2-4-01-02-0003

MOVIMIENTO TESORERIA

Endosado a:

Observaciones

Acreedor (Exclusivamente para transferencia de la administracion)

Nombre

Cédula

Firma

GESTION DE PAGOS

YURY ANGELICA MEDINA OSPINA

YOLANDA PATRICIA VALDERRAMA CORTES
Responsable del Presupuesto

Carrera 32 No. 12 - 81
Teléfono: 3649090
www.saludcapital.gov.co

©

icontec

I1SO 9001

CO-SC-CER155793

CO-SC-CER155793

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA DC.




. . CERTIFICADO DE APORTES AL
ogcompensor I miplanilla.com SISTEMA DE PROTECCION SOCIAL

La empresa YOLIMA PATRICIA AYALA SUAREZ, identificada con CC niimero 52103214, aporté por YOLIMA
PATRICIA AYALA SUAREZ identificado(a) con CC numero 52103214 quien se encuentra registrado(a) a la fecha por
concepto de aportes obligatorios al sistema General de Seguridad Social mediante la Planilla Integrada de Liquidacién de
aportes, el periodo de pension de 12 - 2024 de la siguiente forma.

NOMBRE IBC TARIFA COTIZACION FSP FSP PERIODO NUMERO DE FECHA DE

cepce APORTE Y/O APORTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA PLANILLA PAGO

ADMINISTRADORA

COTIZANTE
CORRECION

EXONERADO

231001  Colfondos 5 0 30 $2,036,3 0.16000 $325,900 $0 $0 Diciembre - 82435248  06/12/2024 NO
9 88 2024
CCF24 Compensar Cajade 5 0 30  $2,036,3 0.02000 $40,800 $0 $0 Diciembre - 82435248  06/12/2024 NO
Compensacion Fliar 9 88 2024
EPS008 Compensar EPS 5 0 30  $2,036,3 0.12500 $254,600 $0 $0 Diciembre - 82435248  06/12/2024 NO
9 88 2024
14-23 POSITIVA 5 0 30 $2,036,3 0.00522 $10,700 $0 $0 Diciembre - 82435248  06/12/2024 NO
COMPANIA DE 9 88 2024
SEGUROS

El presente certificado se expide a los 8 dias del mes Diciembrede 2024

Este documento esté clasificado como privado por parte de Compensar Operador de Informacion.
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[¢vioa POSITIVA

CERTIFICADO DE AFILIACION
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A.

HACE CONSTAR QUE:

Verificada la base de datos de afiliacién en el Ramo de Riesgos Laborales se evidencié que, YOLIMA
PATRICIA AYALA SUAREZ identificado con CC No. 52103214, registra la siguiente informacién.

Datos del Contratante Datos de la Relacion Laboral

Fecha de inicio de cobertura: 31/08/2024
Estado Afiliacion: ACTIVO
FONDO FINANCIERO DISTRITAL DE SALUD - NI. Fecha de inicio de Contrato: 01/11/2024
800246953 Fecha fin de Contrato: 31/12/2024
Tipo Vinculaciéon: TRABAJADOR INDEPENDIENTE
Clase de Riesgo: 1

Recuerde que una vez cumplida la fecha fin de contrato, el sistema aplica de forma automadtica la novedad
de retiro, por lo anterior, en caso de tener un nuevo contrato o prorroga debera realizar la correspondiente
novedad a través de nuestro portal www.positivaenlinea.gov.co, para continuar con la cobertura.

Para validar la informacién emitida en este certificado, visite nuestra pagina web y seleccione la opcidn
'VALIDAR CERTIFICADOS'. Ingrese el siguiente codigo (valido por un mes): 202401022210761.

Esta certificacion se expide en la ciudad de Bogota D.C. a los 8 dias del mes de diciembre de 2024.

Cordialmente,

GERENCIA DE AFILIACIONES Y NOVEDADES
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A.

Positiva Compaiiia de Seguros S.A.

Nit: 860.011.153-6 - Linea gratuita nacional: 01-8000-111-170 Teléfono: (601) 330-7000 LA ASEGURADORA
Defensor del Consumidor Financiero: Ana Maria Giraldo Rincén - defensordelcliente@positiva.gov.co DE TODOS LOS
Carrera 1A No 96 - 51 Oficina 206 Bogotd. Teléfono: (601) 610 8164 COLOMBIANOS

QPositiva Compafia de Seguros @ @PositivaCol @PositivaCol @PositivaSeguros WWW.POSitiVﬂ.gOV.CO


https://www.positivaenlinea.gov.co/nuevo/

IBUNALES
EONTOLOGICOS
Y BIOETICOS DE
PSICOLOGIA

A

TRIBUNALES DEONTOLOGICOS Y BIOETICOS DE PSICOLOGIA

El suscrito Director Ejecutivo de los Tribunales Deontoldgicos y Bioéticos de Psicologia certifica
que, una vez consultado el sistema de informacién y reporte de profesionales sancionados por
estos Tribunales, NO se encontré que YOLIMA PATRICIA AYALA SUAREZ, con documento de
identificacién N° 52103214, tenga antecedentes deontoldgicos disciplinarios en ninguno de ellos.

Este certificado tiene validez de tres (03) meses.

Se expide en Bogot4, D.C., el 8 de diciembre de 2024.

Z JIMENEZ

Directgr Ejecutivo Tribunales Deontologicos y Bioéticos de Psicologia

bVnlkZ2CPHtIAJ21SBCN
Puede validar este documento en:

https://sara.colpsic.org.co/publico/validar-documento

o ‘ Carrera 19 # 84 -49 Antiguo Country

Bogotd D.C., Colombia D | 31768522 20 = auxiliar.tribunales@colpsic.org.co

WA


https://sara.colpsic.org.co/publico/validar-documento
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Documentos de la modificacion
Documento Nombre del documento
UBERACION DE SALDO SOPORTES 2ip LIBERACION DE SALDO SOPORTES 210
Detalles de la modificacion
Cambios de la Entidad Estatal
Ei contrato fue cambiado para En ejecuciin
/A E1 campo de 1a modificacion Duracion fue cambiado desde 60 hasta 54
/& Campo 1 - VALOR DEL CONTRATO - Precio unitario valor ha cambiado para 9.163.746,00

/A El campo de la modricacion Recursos Propios (Alcaidias y Gobemaciones) fue cambiado desde 10.181.940,00 hasta 9.163.746.00
El campo de ta modificacson Fuente de los recursos Total fue cambiado desde 10.181.940,00 hasta 9.163.745 .00
o E1 documento UBERACION DE SALDO SOPORTES 2ip de Lista de documentos finales del contrato fue agregado.

Reconocido por el proveedor

Cambios del proveedor

Sin cambios

Reconocido por la Entidad Estatal
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