{NFORME DE EJECUCION

DE CONTRATC DE PRESTACION DE SERVICIOS CODIGO: AP-CT-F-50

VERSION- 4

GESTICN CONTRACTUAL

SUBREZ INTEGRADA DE SERVICICS DE SALUD NCRTSEES E PAGINA 1 DE 1

FECHA: 07/11/2024

AREA YIQ SERVICIC: DIRECCION DE GESTION DEL RIESGC EN SALUD

Equipas Basicos

UNIDAD: Extramurales Haogar

No. DE CONTRATO: 0061-2025 Dia | Mes ] Afa | Dia | Mes | Afo
NOMBRE DEL SUPERVISOR: INGRID PAOLA LOZANO TORRES PERIODO CEATIFICADD 1 05 | 2025 | 31 5 2025
NOMBRE DEL CONTRATISTA: RUDY ALEJANGRA L:.L0OA FLOREZ DOCUMENTO: 1086776304
OBJETO DEL CONTRATO: PSICOLOGD PROFESIONAL UNIVERSITARIO 2
TOTAL DE EJECUCION ( % ): 100% Jl

CBLIGACIONES ESPECIFICAS ACTIVIDADES REALIZADAS

1. Desarrcllar las accicnes previstas en los EBEH de acuarde a los requerimientos
técnicas propios de cada linea, dardo cumplimieato a 10s critenios de abordaje
dispuesta desce SUS.

Sa desarrolan las actividades correspondientes al plan de traozjo de EBEH, danda cumplimientas a tiempos
establecidas.

2. Estructurar y desarroilar sesiones de infarmacidn, educacidn ¥ camunicacidn, con
acteres nstitleionales y eomunitaries, caractarizados e dentficados 2n las
diferentes intervanciones de E3EH,

Participar en sesiones, socializacicnes y realizacian de encuestas y modulos con termas de calidad.

3. fdentificacidn, actazlizacian v evaluacian del perdi de -iesgo wdividual y coectivo
en poblacien de los diferentes cursos de vida, 2n ef marco de la cperativizacian de
acciones de los E3EH.

Se realizd identificacién, implemantacisn y avaiacian de casas asignados dara el mes de fepraro. Totai
familias anardadas 31 en el mes de maya.

4. implementar acciones de promocidn, mantenimiento y recaperacién para &l
cuidado de lz szlud familiar, asi como la activacién de rutas integrales gor mecio del
procedimiento de canalizacionas y/o notificacian en case de sar necesario

se desarrolla ¢ implementan las acciones para el cuidada de las familias, activacciones de rutas v
canalizaciones, necesarias para familia

5. Reaiizar aplicac:on de tamizajes segin |a pertinencia y necesicad del caso indice y
su nicleo familiar.

Se resliza aplicacian de los tamizajes correspondientes a los proceses del alan de trabajo del Entorne hogar
como; APGAR, COPE -28, SRQ/TRC.

6. Realizar el recanocimiento de |os antecedentes, identificacion de a estructura
familiar, rales v relaciones astablec:das ai interior de la familia, scciaizacidn de
abjetiva y alcance del acompafamienta psicaldgico a realizar.

Se genera acompafiamiente desde =l reconacimiento ce cada usvario, familia e intergrante,

7. Garantizar proceso de articulacian v comunicacidn constante con SIVIM, de
manera que, sl durante al oracesa de intervencidn se presenta nuevamente una
notificacién por violencia hacia 2l NNA, s& :nfarme de inmediata 3 prafesional de
espacio de manera gue se susgenda la intervencide y se activan medioas de
proteccidn necesarias.

reportar de manera aficaz y clara de acuerdo & las necesiadades de i3s natificaciones por vielancia nascia el
NNA, en tiempos correctos

8. Realizar kalance del procesa, -=alizanda comparative 2ntre ¢ estada ai inicio del
prosese y el estaco actual, 'dentificanda mejoras, ser medio de las nerramientas de
control dispuestos de Z3EH.

Serzaliza seguimientas

9. Diligenciamiento adecuadaao y cportuna de los “armatos requeridos para 2|
desarrollo de los productos, registra en el aplicativo 3-TAPS, cumplienda atribatos
de caiidad, tenienda en cuents los datos raferenciados por las familias akordadas =n
EBEH.

diligenciamiento v entrega Je formatos de fichas de implermantacion, secioambiental e fmplementacén y
diligenciamiento d= la base, bases d= casos y ve-ificacion de basas de ruras ge atancion.

10. Garantizar 'a cportunidad, veracidad, confiaciiicad y valicez de la informacién
captad, asi geme &l mantenimiente de subsisterma de informacion en el aplicative G-
TAPS, cumpilendo atributos de calidad,

Cumplir con las tempos indicados para &+ envia de infirmacior y su veracidaa en ei supsistera de ‘nformacian
an &l aplicativa G-TAPS, cumplienda atributos de <alidad.

11 Realizar los acercamientos comanitarnios 2 institucionaies cue sa reguieran, para
2l desarralle de las acciones de los EBEA.

participacidn y gesiidn efectiva en lzs actvidades prog-amadas por el de Jos FBEH

12. Hacar entraga da las reportes, infarmes, bases, ableros ce control y/o
herramientas ofimaticas, propias definidas sor =t equipo de gestign de tos EBEH en
las tiempos definidos, can :as caracteristicas de calidad y pertinencia técnica
esperados.

Se hace entrega oportuna de comprooante de paga de planilla ce seguridad sociay en salud, informe de
actwidades y se asistia a los sventos canvorades por ‘a referente v llaer del entorna hogar.

13. Aportar al proceso de archivo, de acuerdo a 25 fabias de retencién gocumental
definidas v la normatividad vigente.

Drar cumplimiento 2 documentacian de manera carrecta, srdenada y puntual,

14. Participar activamente =n las jornadas y/o actividaces de vacunacién
programadas par 1a institugién, asi coma la blscueda activa de pobacidn pendiente
por iniciar, continuar y compietar esquemas de vacunacidn.

participacian v gestion afectiva an las actividades de vacunacion srogramadas por 2| de 'os EBEH.

15. Dar respuesta a los requerimientas y solicitudes asignadas, de manera oportuna,
clara y a2 acuerdo a kas estandares da calidac de '@ Subred.

TE 0a (Espuesia d ProbIEmas drgentes a¢ s21ud publica para dar CJplnmento a 1os procesos Je Mprementacian
e intervenciones para oroteger o mejorar la satud ce la poklacion

16. Demas acziones acorde 3 sy perfil que sean requeridos per la Subred Integrada
de Salud Norte E.5.E.

e
Se realizan hcras ge faratalecimiento de la St?ﬂa Suwtegrada de servicics ce salud norte £5.E

OHSERVACIONES:

/ \

TOTAL A PAGAR (Numern y fetras): M/CTE ($) 3995070

a0 Al pra dion

Tres miflones novecientls noventa v ocha mil setenta PESOS M/CTE
1 i 035, ! 2075 _

o sudisor.
AUDY ALEJANDRA JL_T4 FLIHEE zanaforr
CC.1058778228 el sl I)F

Nota: Este informe de obligaciones para aprobacion estara sujeto 3 |a certificacion que expida el sjp@isor.
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