SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR ES.E
INFORME DE ACTIVIDADES CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS CO-OPS-FT-11 V6
DATOS DEL INFORME
Periodo a Certificar: Desde: 01-feb.-21 Hastai 28-feb.-21
Nombre del Contratista: ESTEFANY ALEXANDRA ARIAS SILVA Cédutar 1110535609
Correo Electrdnico! stefanyarias902@hotmail.com Teléfono(s): 312785130
[Nombre del Supervisor - Planta: William Eduardo Gomez Ramirez Cargo! Coordinador PSPIC Codigo-Grado: 243-20|
Nombre del Supervisor - Contratista; Perfil No, CTO;
Apoyo tecnico a la supervision - Planta: Cargo; Codigo-Grado!
Apoyo tecnico a la supervision - Contratista: Victor Gomez-Andres Mojica Perfil Enfermero No. CTO: [4B69-4500
DATOS DEL CONTRATO
NO CONTRATO: 004937 [Afio Contrato] 2020 | C.D.P. CONTRATO INICIAL : 965
PERFIL: Profesional de Apoyo
DIRECCION A LA QUE PERTENECE: Gestlon del riesgo en saiud
UNIDAD DE SERVICIOS Espacio Vivienda
LIQUIDACION DE SERVICIOS
CENTRO DE | CANT HORAS CANT HORAS PORCENTAJE {%) CENTRO
SERVICIOS UNIDAD cosTos ESTANDAR ADICIONALES VALOR HORA TaTA DE cosTOS
DIRECCION DE AMBULATORIOS Qcultar
$ - 0,00%
$ - 0,00%
$ - 0,00%
DIRECCION DE URGENCIAS Mostrar
DIRECCION DE HOSPITALARIOS Mostrar
UCH PEDIATRICA Mostrar
UCI NEONATAL Mostrar
UCI ADULTOS Mostrar
DIRECCION COMPLEMENTARIOS Mostrar
CONVENIO APH Mostrar
SIRC | | [s -| 0,00%
RURALIDAD Mostrar
PARTICIPACION COMUNITARIA Y SERVICIO AL CIUDADANO Most
{ASISTENCIAL) Y RUTA DE LA SALUD Hoshar
GESTION DEL RIESGO Mostrar
SALUD PUBLICA PIC Ocultar
PIC ESPACIO VIVIENDA SALUD PUBLICA SALUD PUBLICA K27P s 4.668.657 100,00%
$ - 0,00%
$ - 0,00%
HONORARIOS Mostrar
REMUNERACION Mostrar
VALOR SERVICIO PRESTADO MES: $ 4,668.657 } CUATRO MILLONES SEISCIENTOS SESENTA Y OCHO MiL SEISCIENTOS CINCUENTA Y SIETE PESOS
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
FECHA TERMINACION
FECHA INICIO CONTRATO 04/06/2020 CONTRATO INICIAL 31/08/2020
FECHA VALOR N, CUENTA SEGUN MES
No. PRORROGA | FECHA INI No. ADICION D MES CUENTA DE COBRO VALOR A PAGAR
ECHAINICIO | eminacion | M© ADICION op CERTIFICADO
1 2020-09-01 2020-10-31 1 3 9.337.314 1660 1 Enero $ 4.668.657
2 2020-11-01 2020-11-30 2 $1.634.030 2165 2 Febrero $ 4.668.657
3 $3.034.627 2287 3
3 2020-12-01 2020-12-10 4 $1.556.219 2521 4
4 2020-12-11 2021-01-31 5 $3.112.438 2618 S
6 $4.668.657 54 6 lunio S 4.201.791
5 2021-02-01 2021-02-28 7 $ 4.668.657 185 7 Julic $ 4,668.657
8 Agosto s 4.668.657
9 Septiembre s 4.668.657
10 Octubre S 4.668.657
11 Noviembre 3 4.668.657
12 Diciembre $ 4.668.657
13
VALOR INICIAL DEL CONTRATO VALOR TOTAL DEL CONTRATO PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
$ 13.539.105 S 41.551.047 S 41.551.047 $ -

EJECUCION DE ACTIVIDADES FRENTE A

LAS OBLIGACIONES DURANTE EL PERIODO REPORTADO

OBLIGACIONES ESPECIFICAS { Las estipuladas en la minuta )

ACTIVIDADES DESARROLLADAS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE
CADA OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

Realizar, planeacién, implementacién, monitoreo y eval
1[acuerdo al plan de intervenciones colectivas y conformes a las cualidades de los lineamientos definidos para las
actividades a reafizar en el cumplimiento def objetivo contractual,

6n corr

de

a los procesos

apl

dorers y apl

y gestores del riesge que Ingresan al componente, tablero de|

Actas de induccion tablero de indicadores, verificacion de
calidad de soportes de profesionales

meta

Presentar informes y reportes en la prioridad definida con calidad, veracidad y cumplimiente de acuerdo ala

pre ¥

ersy apr

induccion a profesionales y gestores del rlesgo que Ingresan al componente, tablero de|

Actas de Induccion tablero de indicadores, verlficacion de
calidad de soportes de profesionales

Planear, verificar y presentar procesos de pre auditoria, internas y externas, segdn requerimiento
cumplirmiento con caracteristicas de calidad, oportunidad y veracidad.

ersy apr

induccion a profesionales y gestores del riesgo que ingresan al componente, tablero de|

Actas de Induccion tablero de indicadores, verificacion de
calidad de soportes de profeslonales




SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURE.S.E

ALEALIHA MAYOR .
o INFORME DE ACTIVIDADES CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS CO-OPS-FT-11 V6
tizar § todl; tecclion d i étl tregad iG
Gar.afl ar fa custodla y proteceldn de los documentos fisicas y magnéticos entregados para la efecucidn de sus Canalizacion de usuarios de contagio de Riesgo de contagio de COVID 19 a EAPB Correo enviado
actividades.
Informar a tiempo cualquier eventualidad que interfiera en el adecuado cumplimientno de los objetivos
No aplica No aplica
establecidos,
[
7
B
9|
10|
11
12
13
14
15

INFORMACION PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

PERIODO AL QUE
comRESPONDE EL FECHA DE PAGO NUMERO DE PLANILLA
oy ES o I WiES T o VALOR HONORARIOS CERTIFICADGS MES ANTERIOR $ 4.668.657
ww—— 48416283
2021] 1 2021 02 | 05
[VALOR HONORARIOS CERTIFICADOS MES ANTERIOR EN LETRAS CUATRO MILLONES SEISCIENTOS SESENTA Y OCHO MIL SEISCIENTOS CINCUENTA Y SIETE PESOS
VALOR APORTADO
frem ENTIDADES APORTANTES SEGURIDAD SOCIAL INGRESO BASE DE VALOR MINIMO DE LOS {Sobre el 40% de los Ingresos mensuales) no debe ser inferior
COTIZACION APORTES 4 un SMLMY
[PENSIONADO | NO COLFONDOS S 298.800F S 298 8
SALUD COMPENSAR S 233400 S 233.50u
ARL I COLMENA $ 1867463 I% 45500 1S 5.500
CAJA DE COMPENSACION | NO S 577.700 | 5 577.800
INFORMACION MEDIO DE PAGO—,__ ,
ENTIDAD BANCARIA: | BANCO DAVIVIENDA S.A, ATrqcuental anorros” | NRO CUENTA] 00770736684

)/
T : Eémmmﬁmn@“?l—/)

N NDMBRE COMPLETO CONTRATISTA NOMYRE DEL SUPERVISOR
S 1.110.535.609 Colydinador PSPIC

ictor Gomez-Andres M
NOMBRE DEL APOYO TECNICO A LA SUPERVISION

Enfermero

2021-02-12

Pdg2de?
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Confirmacion Transaccion PSE - CUS 884255526

serviciopse@achcolombia.com.co <serviciopse@achcolombia.com.co>
S&b 06/02/2021 8:19

Para: stefanyarias902@hotmail.com <stefanyarias902@hotmail.com>

jHola, ESTEFANY ALEXANDRA ARIAS SILVA

Gracias por utilizar los servicios de BANCO DAVIVIENDA y
PSE. los siguientes son los datos de tu transaccion:

Estado de la Transaccién: Aprobada
CUS: 884255526

Empresa: COMPENSAR-OI

Descripcion: MiPlanilla.com Pago Proteccion Social
Valor de la Transaccién: $ 577.800

Fecha de Transaccion: 05/02/2021
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