SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR ES.E
INFORME DE ACTIVIDADES CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS CO-OPS-FT-11V6
DATOS DEL INFORME
Periadn a Certificar: Desde: | 01-mar.-21 Hasta: 31-mar.-21
Nombre de! Contratista: 'TORRES MONTERO WILSON Cédula: 1012421473
Correo Electrénico: wilsontorresm@hotmail.com Teléfonols): 3108575998
bre del Supervisor - C LILIANA MARCELA RUBIANO MARTINEZ Perfil PROFESIONAL ESPPECIALIZADG No. CTO: 16124
Apoyo tecnico a la supervision - Contratista: Perfil ] No. CTO: I
DATOS DEL CONTRATO
NO CONTRATO: 004271 JAfo contrate] 2020 | C.D.P. CONTRATO INICIAL : | 328
PERFIL: CONDUCTOR
DIRECCION A LA QUE PERTENECE: URGENCIAS
UNIDAD DE SERVICIOS : TUNAL
LIQUIDACION DE SERVICIOS
CENTRO DE | CANTHORAS CANT HORAS PORCENTAJE {%) CENTRO
OTA
SERVICIOS UNIDAD €OSTOS ESTANDAR ADICIONALES VALORHORA ToTAL DE COSTOS
CONVENIO APH Ocultar
SERVICIO DE AMBULANCIAS - TRASLADO PRIMARIO APH GOLTP 240 $ 8.227| $ 1.974.480 100,00%
$ - 0,00%
VALOR SERVICIO PRESTADO MES: $ 1.974.480 | UN MILLON NOVECIENTOS SETENTA Y CUATRO MIL CUATROCIENTOS OCHENTA PESOS
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
FECHA TERMINACION
FECHA INICIO CONTRATO 16/03/2020 CONTRATO INICIAL 30/06/2020
FECHA VALOR N. CUENTA SEGUN MES
No. PRORROGA | FECHA INICIO No. ADICION coP MES CUENTA DE COBRO VALOR A PAGAR
INICIO | repminacion | Mo AD! ADICION CERTIFICADO )
1 2020-07-01 2020-08-31 1 $ 4.740.060 1088 1 febrero-2021 1.831.752
2 2020-09-61 2020-09-30 2 $ 2.313.792 1622 2 marzo-2021 1.974.480
3 2020-10-01 2020-10-31 3 $ 1.542,528 1845 3 Marzo 867.672
4 2020-11-01 2020-11-30 4 $ 1.446,120 2070 4 Abrl S 1,156.896
5 2020-12-01 2021-01-31 5 $ 2.120.976 2372 5 Mayo $ 2.024.568
6 2021-02-01 2021-02-28 6 $ 2.024.568 2801 6 Junio $ 1.928.160
7 7 $ 1,542,528 62 7 Julio $ 2.024.568
8 2021-03-01 2021-03-31 8 $ 1.976.796 578 8 Agosto $ 1.831.752
5 — 3 1,446.120
10 Octubre 5 2.120.976
11 t $ 1.928.160
12 Diciembre s 1,831,752
13 enero-2021 $ 1.928.160
VALOR INICIAL DEL CONTRATO VALOR TOTAL DEL CONTRATO! PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
$ 5.286.372 $ 22,993.740 $ 22.895.016 S 08,724
EJECUCION DE ACTIVIDADES FRENTE A LAS OBLIGACIONES DURANTE EL PERIODO REPORTADO
0 E ENT:H
OBLIGACIONES ESPECIFICAS ( Las estipuladas en la mlnuta ) ACTIVIDADES DESARROLLADAS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE PRODUCTO O EVIDENCIA

CADA OBLIGACION

Prestar serviclos como conductor de ambulancia bislca o medicalizada para a unidad funcional de atencién prehospitalarta
1| convento interadministrative 2307027-2021 suscrito entre a subred sur yla secretaria distrital de salud, durante el tlempo de
i fos de calidad, y conla norma de de serviclos de satud vigente.

se prestan serviclos de conductor de ambulandia segn cranograma de actividad

lloro de paclentes
mensual

Dar respuesta oportuna a cada uno de los eventos y atenciones, Indicadas por la direccién centro regu'ador de urgenciasy se reciben los despachos generados por el CRUE, generando oportunidad a la
emergencias, reallzando los traslados de paclentes asignados de acuerdo 2 cada uno de los despachos ordenados por el DUESde |atencion d epacientes bajo fos ineamleatos establecidos
manera oportuna con calldad y calidez, junto can el equipo medico y técnico que tripula en fa mévil

recibos de pago

Cumplir con el procedimiento de entrega y recibo turno, con registro de novedades, ademis del reporte de necesldades

y de famévil, y cada uno de los equipes blomédicos asignados ala
méviles al responsable defegado por la unidad funcional de atencidn i convenio 2307027-2021
suscrita entre Ja subred sur y 1a secretaria distrital de salud.

se actany se realizan las actividades que son Inherentes al perfit dadas por ef lider de Ia tripulacion eronograma de actividades

Dar tos dadas por la direccién centro regulador de urgencias y emergenclas, cumpliendo con
05 tiempos para fa atencién valoracién y trastado en ef programa de atencidn cumplir conlas det
IIder de la triputacidn (medico en mévit bisica del medica regulador) qulen define en cada caso las Instrucciones en el praceso de
atencién para obtener ¢ cumplimiento de [as metas aslgnadas para el programa oportunidad, disporibiiidad y eficlencia

se realiza cambio de turno en fa base aslgnada por el centro regutador de urgenciasy
emergencias {CRUE), y se realizan desplazamlentos estiputados por el centro bitacora de traslados
reguladar de urgencias y emrgencias (CRUE)

Revisar, verificar y savaguardat los efementos que hacen parte de [a dotaclén de herramientas y dispositivos de Ia seguridad de l2
mévil ata que se encuentra asignado, cumpli con el registra de formatos disefiados, vetando por la adecuads utilizacién delos
recursos por parte del equipo médico durante fa atencidn al paciente, verificar y salvaguardar cada unod ellos equipos
blomédicos y de comunlcacién asignados a la v, dar respuesta a las novedades aslstenciales y administrativas ue se generan
Gurante #f desarrallo de las actividades

se aplican normas de blosegurldad segun los pratocolos de fa subred integrada de
servicios de salud sur E.S.E

[

libro de entrega de turno

Cumplirconla d conel de las ias del programa d ! seda a tas acth pertin del contrato de acuerdo con tas necesidades det

prehospitalaria programadas por el dues y/o fa subred sur ES.E senvicio cronograma de actividades

entregar oporiunamente la certificacion de paz y salve de los comparendos en su efecto acuerdo de

Las damds actividades asignad f supervisor inherente bjeto del conte
7 al Ignadas por el supe y que saan inherentes con ¢f objeto del contrato p3go de los mlsmas

certificacion expedida por el sim
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2021-02-12

INFORMACION PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL
[ PERIODO ALQUE
CORRESPONDE EL FECHA DE PAGO NUMERO DE PLANILLA
RO | MES ARO T MES T DIA VALOR HONORARIOS CERTIFICADOS MES ANTERIOR $ 1.831.752
—_— 1036492004

2021 2 2021] 03 | 12

VALOR HONORARIOS CERTIFICADOS MES ANTERIOR EN LETRAS UN MILLON OCHOCIENTOS TREINTA Y UN MIL SETECIENTOS CINCUENTA Y DOS PESOS
VALOR APORTADO
frem ENTIDADES APORTANTES SEGURIDAD SOCIAL INGRESOBASEDE | VALORMINIMODELOS | (e, o1 4o e los Ingresos mensuates) no debe ser inferlar a
COTIZACION APORTES un SMLMVY
PENSIONADO T NO PORVENIR S 145400 | 5 145.400
SALUD FAMISANAR 113.600 | S 113.600
e I 2 oA $ 908526 | -
CAJA DE COMPENSACION | NO . S 259.000 1 S 259.000
INFORMACION MEDIO DE PAGO
ENTIDAD BANCARIA: | BANCO DAVIVIENDA S.A. [rieo cuenta] anorros | NRO CUEN | 488409453955
Wk ’Sbm‘: >0 - \
TORRES MONTERO WILSON LIIANA MARCELA RUBIANO MARTINEZ
NOMBRE COMPLETO CONTRATISTA NOMBRE DEL SUPERVISOR
1.012.421.473 PROFESIONAL ESPPECIALIZADO
CC. NO. CONTRATISTA
[
NOMBRE DEL APOYO TECNICO A LA SUPERVISION
0
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