SUBREDINTEGRADA DE SERVICIOS DESALUDSUR ESE

INFORME DE ACTIVIDADES CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

CO-OPS-FT-11Vé

DATOS DEL INFORME .
Periodo’a Certificar: Desde: 01-mar-2}" ,,f Hasta: STmar.aL E 7
Nombre de] Contratista: ARMANDO GARZON CUERVO Cédula: 19453860
Correo Electrénico: arzoncuervoa@gmail.com : Teigfonals): 3507130734 .
[Nombre del Supervisor - Planta: WILLIAM EDUARDO GOMEZ RAMIREZ Cargo: COORDINADORPSRIC. .7 ] Codigo-Grado: ConiGo a3 GRAbB 0l
(Nombre del Supervisor - Contratista; Perfil No,:CTO: 2
Apoyo tecnico a la supervision - Planta: L B2 Cargo: Cbdigo-Grado: L
Apoyo tecnico a Ja supervision - Contratista: DALIA AZUCENA LONDONO ORTIZ Perfil L{IDER DE PROCESO. No, CTO: 5084:2020
DATOS DEL CONTRATO -
NO CONTRATO: Afio Contratod | 2020 C.D.P. CONTRATO INICIAL :
PERFIL: DIGITADOR |
DIRECCION.A LA QUE PERTENECE: GESTION.DELRIESGO ENSALUD. o
UNIDAD DE SERVICIOS [SALUD PUBLICA - VIGILANCIA EN SALUD AMBJENTA
LIQUIDACION DE SERVICIOS
CENTRO.DE | CANT HORAS CANT HORAS PORCENTAIE [%) CENTRO
SERVICIOS UNipap cosTos ESTANDAR ADICIONALES VALOR HORA omaL DE COSTOS
DIRECCION DE.AMBULATORIOS ‘Mostrar :
DIRECCION DE URGENCIAS Mostrar.
DIRECCION DE HOSPITALARIOS Mostrar
UCI PEDIATRICA ‘Mostrar
UCI NEONATAL Mostrar.
UCI ADULTOS Mostrar
DIRECCION COMPLEMENTARIOS Mostrar.
CONVENIO APH Mostrar
SIRC . siRc ] ] | $ - 0,00%
RURALIDAD Mostrar
PARTICIPACION COMUNITARIA'Y:SERVICIO AL CIUDADANO Most
(ASISTENCIAL) Y RUTA DE LA SALUD s
GESTION DEL RIESGO Mostrar
SALUD PUBLICA PIC Ocultar L o e
PIC VIGILANCIA SANITARIA AMBIENTAL SALUD PUBLICA SALUD'PUBLICA K31Pl $ 1.647.761 100,00%
$ - 0,00%
. | o $ - 0,00%
HONORARIOS i Mostrar
REMUNERACION ‘Mostrar
VALOR SERVICIO PRESTADO.MES: 1.647.761 ] UN MILLON SEISCIENTOS CUARENTA Y SIETE MIL SETECIENTOS SESENTA Y. UN PESOS
EIECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
FECHA TERMINACION
FECHA INICIO CONTRATO 04/06/2020 CONTRATO INIGIAL 31/08/2020
FECHA VALOR N. CUENTA SEGUN MES.
No. PRORROGA i No, MES CUENTA DE COBRO VALOR A PAGA|
FECHAINICIO | s oyl No ADICION | cop chtiicABD R
1 2020-09-01 2020-10-31 1 $3.295:522 1660 1 Enero $ 16477611
2 2020-11-01 2020-11-30 2 S 576716 1798 2 Febrero LS 1.647.761 o
3 $ 1.071.045 2287 3 Marzo $ 1.6a7.761] =
3 2020-12-01 2020-12-10 4 $  509.254 2521 3
4 2020-12-11 2021-01:31 - | 5 1.098.507 2352 5 I
| 6 1.647.761 54 i 6 Junio s 1,482,985
5. 2021-02-01:1:2021-02-28 i 7 1.647.761 ;185 . 7 Julio 1.647.761
6 1 2021-03-017] 20210331 8 1:647.761 | 8 Agosto 1.647,761
i o 9 Septiembre 1.647.761
Octubre 1.647.761

$

VALOR INICIAL DEL CONTRATO

4.778.507
EIECUCION DE ACTIVIDADES FRENTE A LAS OBLIGACIONES DURANTE EL PERIODO REPORTADO

OBLIGACIONES ESPECIFICAS {Las estipuladas enla minuta)

VALOR TOTAL DEL CONTRATO| PAGOS REALIZADOS

SALDO DEL CONTRATO

$ 16.312.834 s 16.312.834

ACTIVIDADES DESARROLLADAS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE
CADA OBLIGACION

Pag1de2

PRODUCTO O EVIDENCIA




SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS :DE SALUD SURES.E

INFORME DE ACTIVIDADES CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS CO-0OPS-FT-11.V6

Digitacidn:de ‘actas de IVC:ilinea de ‘alimentos sanos y seguros, Total actas a ingresar]
No. 142,
Linea Saneamiento Basico Total actasa ingresarNo, 48
Linea eventas transmisibles de origen zodnotico Total actas a Ingresar.No. 4
tinea medicamentos sanos:y seguros Total actas a’ingresar No;'17.
11 Reallzar planeacion; Implementacién, monitoreo y evaluacién correspondiente a los procesos asignados de- Linea de seguridad quimica (riesgo quimico) Total actas a ingresar No, 33 |
acuerdo al Plan de Intervencion Colectivas 'y conforme a las cualidades de los lineamientos definidos para las Linea de seguridad quimica (salas de befleza’y terminados) Totsl actas @ ingresar No. 20
1]actividades a desarrollar en:cumplimiento al objeto contractual 'y las demds que le:sean asignadas e informar. Operativo de inspeccidn Total actasa IngresarNo. 8.
'oportunamente sobre cuaiquier eventualidad que interflera en el cumplimiento de los objetivas y: actividades’ Autorizaciones sanitarias definitivas a expendio de carne Total actas a Ingresar No. 4.

digitacion de soportes en‘el aplicativo SIVIGILADC.

establecidas Autorizaciones sanitarias definitivas a vehiculos de carne Totalactas a/ingresarNo. 7.

inspecclon de vehiculos trasportadores de alimentas v carne Total-actas a ingresar No,
28

Archiva inactive, organizacién por orden cronologico, follados, rotulados, anexados all
fuid, retirar ganchos, ganchos legajadores; clips, entre otres: 116,52 l

2. 'Planear, verificar, .y. presentar. ‘procesos de preauditorias: 'y :auditorfas’ Internas "y ‘externas: segin
requerimlento, campliendo con caracteristicas de calldad; oportunidad y veracidad, Registrarla informacion
requerida:en el aplicativo Sivigila:D.C = médule vighancia de 1a salud.amblental segun la asignacién. de tareas
adelantada por la Referente de Vigiiancia de la Salud Amblental, Asistir a 1a reunion mensual distrital del equipo)
de'infe k it C.
de gestién informatica cuando:sean. convocados por la Secretaria: Distrital de: Salud, adelantaran todas las| registra de Informacion en el splicativo registro aplicativo SVIGILA D

actividades adicionales asignadas: por Ja coordinaclon Componente de Vigilancia de la Salud Ambiental con fa)
administracion v dighacion de fa Informacion: del aplicativos Siviglla: D.C = médulo vigilancia de la saliid|

amblental
g - — erem——
i3, Presentar informesy reportes en'la periodicidad definida; con calidad;
veracidad curnpllmie:lo ’:ie acuerda : \as actividades desi;na das, productividad y actividades ejecutadas se entrega informe del cumplimiento de las actividades asignadas reporte de cumplimiento en medio magnetico
3 " 5 %
- ——— meeesome— e — —.——-——q-/ -
l JLlevar de formaordenada un archivo fisico y/o magnético de facll consulta y.
verificacion, informar oportunamente sobre cualquier eventualidad que interfiera en el cumpllmlento de los!
objetivos'y actividades establecidas, apoyary responder a las d}sponib!lldades las
W ‘Coordinad C Lok
:::;Tnl:mn de Salu dn;::;;::s]: Itlra las ULG co:\:ta das por la Gerencia de la de la Salud Amblental o la se reallza apoyo a Jas actividades asignadas por e) jefe de Ja unidad registro en planilla de asistencla’y Tegistro fotografice
bred,:real s da:inducida de ‘acuerdo al follo de servicios de la-E:S.E; y apoyar la realizacion del
jornadas,; actividades y eventos:de interés del drea de salud piiblica o/ demds
actividades dela Subred SurES.E. cuando searequerido
e e — e - e e i ———
{5 ‘Mantener Ja confidencialidad de la informacion, reservas de Jos sistemas de Informacién, ‘derechos de auto
en desarrollo de

aplicaclones v programas tecnoldgicos, registio de soporte Jogistico, definicion. deia fa‘de los documentos;
cientiflcos y demds informacién que se genere dentro. de Jas labores propias de

su_perfil ien e) Componente de Vigilancla de Ia Salud Ambiental.y/o de la vigilancia en salud publica; informa
‘oportunamente sobre cualquler eventualidad que interfiera en‘el cumplimlento

de'los abjetivos ‘establecidos y garantizar la‘entrega:del archivo correspondiente a su intervencion:conforme a
los lineamlentos del proceso de gestion documental y las demds que le sean 1
asignadas

se mantiene :la  confidencialidad: delainformaclon:consignada’: de :acuerdo: a :las
directrices emitidas por secretaria distrital de salud .y Jas subred sur

n

sedio cumplimento en el periodo a certificar.

INFORMACION PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL
i ‘
A mn-mm_ Sl =
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VALOR HONORARIOS CERTIFICADOS MES-ANTERIOR EN LETRAS UN MILLON SEISCIENTOS CUARENTA'Y SIETE MIL SETECIENTOS SESENTA ¥ UN PESOS

VALOR HONORARIOS CERTIFICADOS MES ANTERIOR S 1.647.761

923676463

: - VALOR APORTADO
ENTIDADES APORTANTES SEGURIDAD SOCIAL INGRESOBASEDE. | ~ VALORMINIMODELOS |\ \ ) 46 de fos ingresos menstiaies) no deb ser Infarior a
COTIZACION APORTES un SMLMV 7
COLPENSIONES ™ 5 145.400 ' T4y, 00 ]
B 113600 . 600
5 908526 bg 22.100 |’ : 22.200

: 281.100] 5 2
Wmm T05POIoTE6
N

J
:
5 i
i1
AARMANDO GARZON CUERVO.
NOMBRE COMPLETO CONTRATISTA
19,453.860

€€, 'NO. CONTRATISTA
Dalia Azucena Landoito Ortix

u&mé‘mm@hmmm SUPERVISION

LIDER DE:PROCESO

2021-02-12
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omuooannaozsﬁ_mzam.ooa PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

DATOS GENERALES

TIPO PRESENTAGION:

U ¢c s D
7 B B

NOMERE 0 RAZON SOCIAL

(=] [ ]| s rovovns

SUCURSAL ! DEPENDENCIA

e 1

DIRECCION: CIUDAQIMUNICIPIO!

BOGOTA.D.C:

DEPARTAMENTO.
CALLE 24 C 40 40 QUINTA. PAREDES:

E BOGOTA D.C. i 4101832 HU

PERIODOS DE COTIZACION

TIPO EMPRESA: CLASE DE APORTANTE:

caniso PUBLICA PEQUEND

PRIVADA | oranoe
MIXTA INDEPENDIENTE:

E PENSIONES, RIESGOS LAR,
MES ANO
] | || B

ACTIVIDAD.
EGONOMICA
17490

FAX: VALORNOMINA

CCF, SENA, ICBF
CORREO ELECTRONICO:

[garzoncuarvoa@gmall.com:

TOTAL APORTES DEL PERIODO A SALUD POR ADM

INCAPACIDADES HATERNIDAD

COTIZAGION
GBLIGATO!

upPe

NITEPS ADIGIONAL

8002514406

R No.AUTOR VALOR VALOR

«
ag |
R

. 1

INTERESES
MORA OBL

INTERESES
MORA UPG

SUBTOTAL
COTIZACION

SUBTOTAL U
ADIC.

No. RADIC
SALDO A FAVOR

SALDO A FAVOR GOTIZ
0BLIG

SALDO A FAVOR UPG

ADICIONAL TOTAL A PAGAR

Ro, AFIL

ONES POR ADMINISTRADORA

comiz
OBUIGAT

coT
AFHIADO

CoTZ VoL
APORTANT

FONDO S04
PENS

INTERES
MORA COTI

INTERES

MORA FONDO,

No.

TOTAL APAGAR | o0

TOTAL APORTES

TOTAL APORTES DEL PERIODC A JGBF Y SENA

DIAS
MORA

INTERESES

3T GOF MORA

VALOR APORTE TOTAL & PAGAR VALOR

TOTAL APGRTES DEL PERIODO A RIESGOS LABORALES
COD ARL

o1 | soonstsos | a0

DIAS | INTERES MORA | SUBTOTAL APORT
RA oTIz

NIT ARL COTIZ OBLIGAT CAPAGIDADES

No.AUTORIZ LOR

No. RADICAC SALDO|
A FAVOR

APORTES OTROS
RIESG

VALOR N

FONDO

e
SALDOAFAVOR | (/o cma

TOTAL APy

,Wn_,ﬂw INT MORA FONDG | TOTAL A PAGAR INT MORA FONDO

ETO

COTIZACION

AGAR

TOTAL A PAGAR

|pENSiONES

[SALUD

RIESGOS | ABORALES
CCF

SENA

ICBF:

ESAP:

MINISTERIO:DE EDUCACION

Fr

Este documento: est.

asificado como

RAN TOTA

PRIVADO por parte de Compensai _perador de Informacion




QUIDACION DETALLADA OE APO

1 {o]od 19453860 GARZON CUERVO ARMANDOD. EPS00S| 2514

CCF22:

908526

o

908526

908.526

908.526

0

145400

HH-
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e

T
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Este documento estad clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion




