SUBDIRECCION DE CONTRATACION
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INFORME PARCIAL Y/O FINAL DE ACTIVIDADES Ximena Arévalo
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DE BOGOTAD.C. SDS - FFDS
SECRETARIA DE SALUD Cadigo: SDS-CON-FT-014 V.4
PDESPACHO - SUBDIRECCION - CONTRATO No. PERIODO DEL CONTRATO:

DIRECCION U OFICINA:
SUBDIRECCION CENTRO REGULADOR
DE URGENCIAS Y EMERGENCIAS

CO1.PCCNTR.1649965 de
2020 Fecha de Terminacién: 07-10-2020 »

Fecha de Inicio: 08-07 -2020

ENTIDAD CONTRATANTE:

FONDO FINANCIERO DISTRITAL DE SALUD .

PLAZO DE EJECUCION:
3 MESES .~

PRORROGA: 3 MESES

OCONTRATISTA:

MARIA ALEJANDRA VALENCIA SANCHEZ

Fecha de Inicio: 08-10-2020 .-

Fecha de Terminacion: 07-01-2021,

SUSPENSION:

SUPERVISOR (Nombre y cargo):

Dr. LUIS ENRIQUE BELENO GUTIERREZ # .

SUBDIRECTOR DE GESTION DEL RIESGO EN EMERGENCIAS Y

DESASTRES

Fecha de Inicio: N/A

Fecha de Terminacion: N/A

PERIODO DEL INFORME:
01 a 30 de NOVIEMBRE de 2020 -

./ OBJETO DEL CONTRATO:

Prestar servicios de apoyo y gestionar los incidentes relacionados con COVID-19 en ejercicio de la regulacidn de la urgencia
médica, de acuerdo con las necesidades de la Subdireccién Centro Regulador de Urgencias y Emergencias.

BALANCE FINANCIERO DEL CONTRATO

VALOR INICIAL DEL CONTRATO: $9.000.000
VALOR ADICION: $ 9.000.000
VALOR PAGADO AL CONTRATISTA: $ 11.300.000
VALOR A PAGAR EN EL PRESENTE PERIODO DEL INFORME: $3.000.000
SALDO POR EJECUTAR: $3.700.000

ACTIVIDADES ESPECIFICAS, OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA DESARROLLADAS DE ACUERDO CON EL

OBJETO CONTRACTUAL

OBLIGACIONES
(Las estipuladas en la minuta del contrato)

AVANCE ACTIVIDADES
(Desamolladas en el periodo
objeto del informe - referente a la
obligacién)

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

1. Asistir y apoyar la gestion de los incidentes
relacionados con COVID-19 que ingresen al
Centro Operativo a través de la Linea 123 y las
demas lineas destinadas para este fin, en
ejercicio de la rectoria del Sistema de
Emergencias Médicas, aplicando lo definido en
el Procedimiento de Regulacion de la Urgencia
_|Médica establecido para el perfil.

Se realizaron seguimientos por medio
de la plataforma SIDCRUE, | Adjunto en CD-R el certificado de registros
relacionados con el ingreso de|de seguimientos realizados relacionados
llamadas a través de la linea 123 de | con COVID-19.

COVID-19, dejando el respectivo
registro en la plataforma.

2. Realizar las acciones de apoyo, que permitan
la respuesta ante situaciones de Urgencias,
Emergencias y Desastres, incluyendo Ia
activacion de la cadena de llamadas, alertas
hospitalarias, Salud Publica, asi como el apoyo
en la elaboracién de los respectivos informes y
documentos técnicos relacionados con la
situacion de Urgencias, Emergencia y Desastre.

1_a actividad se llevo a cabo de acuerdo

los seguimientos realizados de
OVID- 19, reportando al médico
egulador de tumo los diferentes
ncidenles con envié de carrito para
oma de muestra a pacientes que lo
requerian.

Adjunto en CD-R el certificado de registros
de seguimientos realizados relacionados
con COVID-19.

3. Atender las circunstancias de modo, tiempo y
lugar para la ejecucion del contrato de
conformidad con las necesidades del servicio.

Cumplimiento de asistencia vy
actividades realizadas desde el 20 de
octubre de 2020 al 20 de noviembre
de 2020 en sala 4 del centro de
formacion ETB en el horario dia
correspondiente a:

Adjunto en CD-R copia de listados de
asistencia.

Ingreso: 7:00am
Salida: 7:00pm
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- 4. Participar en las diferentes orientaciones y
reuniones, que sean convocadas por la

Direccion Urgencias y Emergencias en Salud y | No aplica.

la Subdireccién centro regulador de Urgencias y

Emergencias en Salud.

No aplica.

-|'5. Las demas que le sean asignadas y que
sean necesarias para atender la emergencia
que se presenta en Bogota D.C. por el COVID-

19.

encargado.

Estas actividades fueron realizadas Adjunto en CD-R el certificado de registros
bajo las indicaciones de los médicos | de seguimientos realizados relacionados
reguladores de tumo y jefe con COVID-19.

ESTADO TEMAS PENDIENTES DE TRAMITE

Si es el dltimo 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:

N/A

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: Colpensiones .~ | Empresa: ARL SURA
Suma cancelada: $150.000  |Suma cancelada: $192.000 . Suma cancelada: $29.300 .
No Planilla: 9412697428 | No Planilla: 9412697428 No Planilla: 9412697428 .
Mes(es) cancelado(s): | Octubre ¢ | Mes(es) cancelado(s): | Octubre p Mes(es) cancelado(s): | Octubre .~

EN CASO DE INFORME FINAL DE EJECUCION

Relacién de | NVA
usuario y clave de
acceso al equipo

Relacién de usuarios y clave
de acceso a los sistemas de
informacion (SICAF,

N/A

Relacion y entrega de|N/A
archivos fisicos y back up de
informacion de  archivos

de computo: CORDIS, SICAPITAL, SIIAS, digitales, resultado de su

SIRC, SIDBA, SIPROJ, gestion. (por favor indicar
ETC.), si aplica a sus nombres, cantidades y
actividades: ubicacion):

NOMBRES Y APELLIDOS:

'MARIA ALEJANDRA VALENCIA SANCHEZ
FIRMA:
CONTRATISTA

Mt

No. DOCUMENTO DE IDENTIDAD:

1°032.478.040

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 79.44 % de

ejecucion del contrato.

OTRAS OBSERVACIONES:

NOMBRE Y APELLIDO:

Dr LUIS ENRIQUE BELENO GWREZ P

SUPERVISOR FIRMA:

%/W(M@W

[§]






SUBDIRECCION DE CONTRATACION
SISTEMA INTEGRADO DE GESTION ,
CONTROL DOCUMENTAL QP‘ua"ﬁdO por: Essy
INFORME PARCIAL Y/O FINAL DE ACTIVIDADES R':;fs‘gg'éf'foba a
ESPECIFICAS, OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA | o0 i b
ALCALDIAMAYOR | SERVICIOS PROFESIONALES Y APOYO A LA GESTION | Gontreras
DE BOGOTAD.C. SDS - FFDS

SECRETARIA DE SALUD Cédigo: SDS-CON-FT-014 V.4

NOMBRE Y APELLIDO:
Dra. DIANA CONSTANZA RODRIGTEZ POSSO P
REYIRS FIRMA: U MU k ) J /
< El presente informe da cumplimiento a lo citado en la ISO 9001:2015, en relacién cor el numeral 8.4./
Anexo: Comprobantes de pago de aportes al Sistema de Seguridad Social en Salud y Pension.

* Para el célculo del % de ejecucion del contrato se deben tener en cuenta las adiciones.







WV LV-Y0 CL/LE/UCUC

b 9P | kuloEg

0000515 05 0s 000'0545 1 L 1r6'990'098 800543 HYSNIdWOD
000'0515 05 05 000'0515 I (1 :svHOQVHLSINIWGY) Sd3
DOE'6TS 035 0s 00€'625 I S D6L'T06'068 bkl YHns T§Y
008675 0s 0% 00E'6ZS I (1 1SYHOOVHLSINIWGY) THv
00026145 03 03 0007615 I L ¥OO'9EE‘D06 7152 S3NCISN3410D
000'Z615 08 0 0002615 I (1 :SYHOQVHLSINIWGY) d4V
095Vvd 3Q NIWNs3y
00" 12E5 ! T¥I206 ¥IV3 0JNVE | TL/LL/0L0T LLILLIOTOT 1 BIrLETTINE EFTSETL6L 010202 oi-020z |
ojep vioW SRIQ oduwg ofey aw wjueld RluRd ofirg pnjes upjsuad |
ofeg eyag odjy ISt opoag _
NOIOVQINDIT ¥1 30 SIIVYANZD SOLVA |
oN BrLIgsL ‘TOVL0008-¥10908|  MEC ROy e QI maLT) TYdIDNIEd ILNTIGHIAIONI | WHONYTITY ¥IHVW ZIHINYS YIINTTVA OYDBLYZEOL 3D
4821
2 YN35 opRJauox3 ouojalal ogchct-nbn._v:D:_U ugazadig |edj2upid [esinang ojueniody ase)) |ej20s uozey Ap ugaeajpuap)]
LNVYLHOdY 130 S31WH3INID SOLva
001'1£€85 o5 0% ot szs fooo'00z'1§ 75 s 000'0515 Joco'oat’ 1§ oo’ zsis looo‘oaz’ 1§ (1 )sopenuy  |woL
00C° 1485 o fos s o povers  foowors |on fies s bs 0 pooosts  foeooor'ss [ or [eoosaafpoorzas  fooworus foe|wesd [ LT L LT LT Il T LT L] vewwwnan] oroserteas] o o |
00t 1LE§ los 3 oot 's7$ loo0'00z"s§ 0§ H o00'0515 000'00"1§ o076 4% 000'00T'1§ (sopRiyy 1) '3'0 YL090E 03930 Y.L0908 :pepnd |
00E‘LLES s 03 |ooE 625 1000°007'1§ 05 o 000'0545 000'002°1§ looo'ze4$ 000°002°4§ (sopeNUY T) TVdIDNIY tofeqesl Bp oxque)) |
|
43219 N3 3 9 o P 5. 4 s _
saody ei0) | cowsauexg auody 38 L1514 oty 281 sng |okipod auody 2 g |odipoy auody bi(] nq [odpod auody 38 sig |osipon IGUIoH UDLIEIIUp oN
$3IVIS14VHVd $00531Y 420 anvs NOISN3d 530VA3AON 0av3ldwa |
S31H0dY 3a Yav11viaa Nomvarndn
00" 1LES b TVIDOS VIV OINVE | TH/14/020T LLALLIOT0T | BIrL69TIFE 689559L6L 01-0202 04-070Z |
dajep IOV SRIQ osuwg oleg W wiueld wjjurld ofeg pnjes ugjsuad |
ofied LITREN] odiL DALY cpopay
NOIDVAINDIT ¥1 30 SITVYIND SOLVA |
oN FriiEse '3'0 VIOOOE-VLOD08 | NS CL © £p # Q7L WALw) IIINIE IANFIGNISIANI | YHONYTITY YIHYW Z3HINYS YIINTTYA OYORLYZEOL 2D
4831
@ YN3S Opriauox3 | ouojp|al ojuswepedag-pepn) uepRalg |edjoujad 18540305 ajunyody ase|) |vj205 uozey AD uppRejIuap|

3INVLHOdY 730 S3TWY3NTD SOLVa |

—






