SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E

INFORME DE ACTIVIDADES CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

CO-OPS-FT-11 V6

DATOS DEL INFORME

Periodo a Certificar: Desde: [ 0l-sep.-21 Hasta: 30-sep.-21
Nombre del Contratista: JULIO JOSE TOVAR DUQUE Cedula: 80064473
Correo Electronico: j1zion165@gmail.com Teléfona(s): 3115054034

Mombre del Supervisor - Planta: Cargo: Codigo-Grado:
Mombre del Supervisor - Contratista: LILIANA MARCELA CASTELLANCS CASALLAS Partil LIDER DE PROCESO No. CTO: 5333-2021
Apovo tecnico a la supervision - Planta: Cargo: Codigo-Grado:
Apoyo tecnico a la supervision - Contratista: Parfil No. CTO:
DATOS DEL CONTRATO
NO CONTRATO: > . 005399 Ao contraco] 2021 ] C.D.P. CONTRATO INICIAL : T 1076
PERFIL: 4 ENFERMERO ESPECIALIZADO
DIRECCION A LA QUE PERTENECE: ¥ GESTION DEL RIESGO EN SALUD
UNIDAD DE SERVICIOS : 5 SALUD PUBLICA PIC - GPAIS
LIQUIDACION DE SERVICIOS
NTR ORA! %) CENT
SERVICIOS . CENTRO DE | CANT HORAS CANT HORAS GAUBRIHGHA OTAL PORCENTAIE (%) CENTRO
cosTOS ESTANDAR ADICIONALES DE COSTOS
DIRECCION DE AMBULATORIOS Ocultar %
$ - 0,00%
# $ - 0,00%
S 5 0,00%
DIRECCICN DE URGENCIAS Mostrar
DIRECCION DE HOSPITALARIOS Mostrar 4
UCI PEDIATRICA Vlostrar —~
UCI NEONATAL Mostrar .
UCI ADULTOS . Mostrar
DIRECCION COMPLEMENTARIOS Mostrar
CONVENIO APH Mostrar N
SIRC Is -] 0,00%
RURALIDAD e
PARTICIPACION COMUNITARIA Y SERVICIO AL CIUDADANO
Most.
(ASISTENCIAL) Y RUTA DE LA SALUD =
GESTION DEL RIESGO Mostrar
SALUD PUBLICA PIC Ocultar
PIC PROGRAMAS ( ACCIONES SALUD PUBLICA <2601 S 4.743.767 100,00%
S -1 ¢ 0,00%
$ - 0,00%
HONORARIOS Mostrar
REMUNMNERACION Mostrar
VALOR SERVICIO PRESTADO MIES: S 4.743.767 | CUATRO MILLONES SETECIENTOS CUARENTA Y TRES MIL SETECIENTOS SESENTA Y SIETE PESOS
. EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
FECHA TERMINACION
— = - 0B AR T
FECHA INICIO CONTRATO 01/05/2021 CORTRATE IEAL 30/06/2021
FECHA VALOR N. CUENTA SEGUN MIES 3
No. PRORROGA | FECHA INICIO c No. ADICION cbep ! - MES CUENTA DE COBRO VALOR A PAGAR
TERMINACICN ADICION CERTIFICADO
L 2021-09-07 3/21/2021 i 5 4.743.767 1076 1
2 2021-09-01 2021-10-31 2 514.231.301 2195 2
3
4 4
B MAYO S 4.781.350
6 JUNIO S 4.743.767
7 JuLIo B 4.743.767
3 AGOSTO S 4.743.767
9 SEPTIEMBRE s 4.743.767
10
11
12
13
VALOR INICIAL DEL CONTRATO VALOR TOTAL DEL CONTRATO PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
S 9:525.11:7 & 28.500.185 S 23.756.418 S 4.743.767
EJECUCION DE ACTIVIDADES FRENTE A LAS OBLIGACIONES DURANTE EL PERIODO REPORTADO
ACTIVIDADES DESARROLLADAS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE
OBLIGACIONES ESPECIFICAS ( Las estipuladas en la minuta ) N PRODUCTO O EVIDENCIA
CADA OBLIGACION
implementar a(s) ntervencionies) asignddals) Lomo Profesional £spectalizado 4 con critenos de cahdad 4 in e desarrolla implementacion de las actividades establecidas en ¢l lineamiento ictas y productos de 1as actividades implementadas
“ldar cumplimiento 4 los objetives v metas =stablecidas @n el Plan de Intervenciones Colectivas, =l plan de salud | distrital en donde we =vluan los indicadores nrogramaticos v revision e casos para la {urante ¢l mes,
2 Consolidar cronogramas de trabajo del equipo y evaluarlos. cronogramas de actividades consolidados archivo de cronograga diligenciados v subidos al drive
Verificar productos teniendo ¢n cuenta las caracteristicas de calidad, oportunidad y veracidad & informes se realiza verificacion de los productos desarrollados durante el mes por parte del )
- soportes de productos elaborados, Acta de verificacion.
ezun indicaciones tecnicas |mEarndas‘ 2qUIpo de enfermedades transmisibles de la sub red sur.
Realizar la revision de fos lineamientos tecnicos (dados por la 5DS y que son propios de su intervencion y s realiza revision de los lineamientos tecnicos dados poe el =quIpo programatico
. " plan de accion registrado v actualizado
realizar apropiacion de los mismos distrital desarrollando el plan de accion de a vigencia
Gdrantizar (a entrega del archivo correspondiente a su intervencion confarme a las lineamientos del proceso | se realiza revision de los productos generados por parte del equipo de enfermedades productos generados durante el mes listos v archivados
N de gestion documental. transmisibles para =i mes, =l cual es alistado v archivado seaun Jos parametros de sezun zestion documental.

Pag L de 2



]

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURE.S.E

(82
i

INFORME DE ACTIVIDADES CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

CO-OPS-FT-11 V6

Informar opor! sobre cualquier 2 que interfiera en el cumplimiento ae los objetivos

2stablecidos.

no se presentan =ventualidades durante =( mes,

N/A

Realizar alistamiento del »quipo interdisciplinario incluye la aproplacion v reflexion sobre fundamentacion

conceptual, metadologica v nperativa de la accion integrador: ruculacion v coordinacion con 2l =quino

Se realiza apropiacion y reflexion conceptual sabre los lineamirnos operativos del
nrograma de TB-Hansen para la vigencia

Tctas v listados de paruicipacion de (a apropiacion

conceptual

ancia dando 25ta 4 las necesidades identificadas 2n la

AcTivar 10S procasos de referencia i contrarefe
comunidad.

on de referencia y contrareier=ncia de asos de TB-dansen

w2 parucipa 2n la realt
de lasub red sur.

anvio de correo con informacion del procaso

Tt T 130 TITeTanTes reuNIOnes, WeNtos 0 2upacion (qUE 2an 15iEnados 7, 0 delegados Apoyar a r2alizicion

Dariapacion =n las reuniones convacadas por el progrma de 2nfermedades

Nctas / istados de asistencia de parucipacion =n 1as

o |

! e jornadas actividades v eventos |e nteres del dred de salud publica de (& Subred Sur cuando “ed requerido sransmisibles de la wecretana de salud distrital,_dentro de 1as que “e 2ncuentran reuniones 4
Catar disporuble al cronograma e tsponibilidad mensual para la atencion de 2ventos Je interes =n salud N
10 B " Disponibilidad para la atencion a 2ventos de interes =5 alud publica N/A
Publica an la ubred Sur de Uraencias / Emergencias 7 sarampion.
1
12 .
13 4
14
15
INFORMACION PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL
PERIODO AL QU
DOALQUE FECHA DE PAGO NUMERO DE PLANILLA
CORRESPONDE EL i
a0 | MEs ANO T TMIES T DIA VALOR HONORARIOS CERTIFICADOS MES ANTERIOR S 4.743.767
= 9424536787
2021 8 2021 09 | 13
\/ALOR HONORARIOS CERTIFICADOS MES ANTERIOR EN LETRAS CUATRO MILLONES SETECIENTOS CUARENTA Y TRES MIL SETECIENTOS SESENTA f SIETE PESOS
INGRESO BASE DE VALOR MINIMO DE LOS VALOR APORTADD
iTEM ENTIDADES APORTANTES SEGURIDAD SOCIAL - (Sobra =1 10% de los ingresos mensuales) no debe ser inferior 3
COTIZACION APORTES un SMLMY
PENSIONADO il NO SCRVENIR S 303.600 [ 5 303.700
SALUD COCMEVA $ 1.397.507 5 237.200 | S 237.200
ARL | 3 SURA e 5 46.200 | $ 46.300
CAJA DE COMPENSACION il NO ‘ - S 587.000 | 5 587.200
INFORMACION MEDIO DE PAGO
ENTIDAD BANCARIA: j BANCO uuvlvlgmi,).: Lrwo cuem.x! AHORROS | MRO CUENT;}{ . 9570327867
L — (1 [T T(
N ' i

—;;/’ = /
7

1GTi0 105€ TOVAR DUQUE
NOMBRE COMPLETO CONTRATISTA

~ 30.064.473

CC. NO. CONTRATISTA

M\IA MARCELA CASTELLANOS CASALLAS
MOMBRE DEL SUPERVISOR
LIDER DE PROCESO

p)

MOMBRE DEL APOYO TECNICO A LA SUPERVISION

0

2021-02-12
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© Responder i) Eliminar Y No deseado  Bloquear

Fwd: Confirmacion Transaccion PSE - CUS 1126799269

iHola, julio jose tovar duque

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

Estado de la Transaccion: Aprobada

CUS: 1126799269

Empresa: APORTES EN LINEA

Descripcion: Pago de la Pianilla de aportes con clave: 9424536787
Valor de la Transaccién: $ 587.200

Fecha de Transaccion: 11/09/2021
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CERTIFICADO de APROVECHAMIENTO

Hace constar que

TOVAR DUQUE JULIO JOSE

ha completado el curso
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INDUCCION SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

i

EXAMEN INDUCCION Calificacion: -
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