
SUBRED DVTEGRADA DE SERVICIOS DE SALL'D SLR E.S.E.

AlCAlDiA MAYOR 
OJ IIOGOTA D C INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE 

SERVICIOS

DATOS DEL INFORME

Pcriodo a Certificar: Dcsde: 2022-02-01 2022-02-28Hasta:

Nombrc
Contralista:

del 74081621JOHN JAIRO SANCHEZ SOSA Numero de Documento:

3223882318Corrco Eleetronico: cyberdyne.gnu@gmail.com Numero Tclcfonico:

Codigo
Grado:

del DIANA CAROLINA 
USSA RUIZ

JEFE OFICINA SISTEMAS DE 
INFORMACION TIC

Nombrc
Supervisor: 006-05Cargo:

DATOS DEL COM RATO

4743663-2022 Ano Contrato: 2022 CDP Contrato Inicial:No. Contrato:

TECNOLOGO ADMINISTRATIVO IVPcrfil:

OFICINA DE SISTEMAS DE INFORMACION - TICDireccion a la que Pertenece:

USS VISTA HERMOSAUnidad de Servicios:

LIQUIDACION DE SERVICIOS

Porcentaje(%) Centro dc 
Costos

TotalDireccion UnidadCentro de Costos

OFICINA DE SISTEMAS DE 
INFORMACION - TIC

S 3492000 100%ADMINISTRATIVAT07SA

VALOR SERVICIO 
PRESTADO MES:

PRES MI CLONES CUATROCIENTOS NOVENTA V DOS MIL PESOSS 3492000

EJECUCIO.N PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

2022-04-30Fecha dc Terminaeion del Contrato Inicial2022-02-01Fecha de Inicio del Contrato

SALDO DEL 
CONTRATO

VALOR TOTAL DEL 
CONTRATO

VALOR INICIAL DEL 
CONTRATO PAGOS REALIZADOS

$ 10476000SOS10476000S 10476000

ACTIVIDADES DESARROLLADAS 
EN EL PERIODO EN 

CUMPLIMIENTO DE CADA 
OBLIGACION

OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS 
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

PRODUCTO O EVIDENCIA

mailto:cyberdyne.gnu@gmail.com


Desarrollar soluciones en cl aplicativo 
del gestor documental, con base cn cl 
analisis y disciios acordados con la 
oficina dc sistemas dc informacion tic y 
los requedmientos dados por la 
institucion, que permitan la radicacion dc 
comunicaciones oficiales entrada, salidas 
e intemos, distribucion entre oficinas dc 
mancra digital, inclusion dc TRD, 
asociar imagenes con consulta, crear 
expedientes, solicitud dc prestamos dc 
fisicos, usuarios por manejo dc pcrfiles y 
permisos, interfaz visual, texto 
predictive, intcropcrabilidad con Bogota 
te cscucha, control dc lerminos y 
parametri/acion por tipo dc solicitud, 
manejo de borradorcs y vistos buenos, 
radicacion dc email y dcscarga 
automatica dc archives al servidor, 
paramctrizacion dc TRD y actualizacion, 
firma electronica c informes y paz y 
salvo automatico.

-"BLOQUEO DE LOS BOTONES RADICAR E 
INFORMAR, CON EL FINDS EVITAR 
DUPLICIDAD DE LA INFORMACION DENTRO 
DEL SISTEMA. SE REDISENA EL REPORTE 
RADICADOS ACTUALES DE LA 
DEPENDENCIA PARA EVIDENCIAR 
INFORMACION COMO REGISTROS CON SUS 
EXPEDIENTES Y RESPECTIVA RESPUESTAS"

-SERVIDOR DE APLICAIONES 
ORFEO1

-"SE BR1NDA SOPORTE EN EL CAMBIO DE 
IMAGEN DE LOS RADICADOS 16352 Y 16332 
YA QUE LAS IMAGENES SE 
JNTERCAMBIARON. SE APOYA EN 
DIGILENCIAMIENTO DE 
RTESPECTO A SERIES SUBSERIES Y TIPOS 
DOCUMENTALES, CARGADOS EN EL 
SISTEMA ORFEO. SE BRINDA APOYO EN 
SALUD PUBLICA PARA LA GENERACION DE 
REPORTE DE RADIACDOS POR 
FUNCIONARIO DE LA DEPENDENCIA EL 
CUAL SE INDICO EL PROCEDIMIENTO 
CORRESPODIENTE. SE REALIZO AJUSTE A 
NOMBRE DE USUARIO CAMBIO DE LA 
LETRA ‘ft’"

MATRIZ

-SERVIDOR DE APLICACIONES 
ORFEO -MATRIZ ENVIADA POR 
EMAIL

Realizar el soportc tccnologico del 
aplicativo del gestor documental.2

Paramctrizar la herramienta del gestor 
documental segun los criterios y plan de 
trabajo dc la Subrcd Integrada de 
Servicios de Salud.

-NO APLICA PARA ESTE PERIODO -NO APLICA PARA ESTE PERIODO3

Documcntar los dcsarrollos rcalizados 
que incluyan manualcs de usuario, 
manuales tecnicos, documentacion del 
codigo y demas herramientas asociadas a 
los desarrollos o paramctrizacion del 
gestor documental.

-NO APLICA PARA ESTE PERIODO -NO APLICA PARA ESTE PERIODO4

Brindar capacitacion a la entidad en cl 
manejo del gestor documental.5 -NO APLICA PARA ESTE PERIODO -NO APLICA PARA ESTE PERIODO

Cumplir con las demas actividades 
tendientes al objeto dc contrato indicadas 
por el supervisor dc cste y de acuerdo 
con las nccesidades del servicio.

6 -NO APLICA PARA ESTE PERIODO -NO APLICA PARA ESTE PERIODO
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al que 
correspondc cl pago Niimero de PlanillaFccha dc Pago

Valor de 
Certificados el Mes Anterior

Honorarios
SODIAAND ANC)MES MES

4430045580
2022 ENERO 2022 01 20

Valor honorarios certificados el mes anterior en letras CEROPESOS

Valor
Minimo de 
los Aportes

Valor
Aportado

Entidades Aportantcs 
Seguridad Social

Ingreso Base 
de Cotizacion

aItem

ADMINISTRADORA 
COLOMBIANA DE PENSIONES 
COLPENSIONES

S 223488 S244100Pcnsionado NO

SANITAS S 174600 S 190700Salud S 1396800

S 7291 S 372001 SURAARE

S 405379 S 472000NOCaja de Compensacidn

INFORMACION DE PAGO

Niimero
Cuenta

de 0570186070368821AHORROSBANCO DAVIV1ENDA S.A. Tipo de CuentaEntidad Bancaria

jaTkoiSanchezsosa
74081621

DIANA CAROLINA USSA RUIZ 
JEFE OFICINA SISTEMAS DE INFORMACION TIC

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur — Codigopostal: 110611 
www.subredsur.gov.co 

Telefono 7300000 Ext 26017 
© Si astir - 2022

http://www.subredsur.gov.co


PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACI6N APORTES 
SOPORTE DE PAGO GENERAL

Bancoomeva

CEDULA D€ CUOAOANIA NUMERO OE OCMT1FICACI6NTTPO IDE Miff >CACK5N:
NOMBRE 6 RAZ6N SOCIAL 
CIUOA£WUNlCPK).
direcciOn
TPO APORTANTE:
TlPO EMPRESA:
FORMA DE PRESENTAClON 
APORTANTE EXONCRADO PAGO APORTES SALUO. SENA E (CBF (REFORMA TRIBUTARJA)

74081621
JOHNJAJRO SANCHEZ SOSA 

BOYACA 
7705294 

MNDEPENOlENTE 
Mirt«omento y repefacifio da comiKjtadofa* y da o

4430045580 TlPO 0€ PIANILA:
2022 PERIOOO COTBAClON SALUD:

NUMFRO PlANttlA 
PERIOOO COT1ZACION OTROS 
OlASOC MORA:
FECHA PAGO (MMAnmAM)
NUMERO OE LA PLAN l LA ASOCIAOA:

N -CORRECC ONES
•rw*o A^O AftOMES MES 2022

SOGAMOSO DEPARTAMENTO 
CLL ISA • 9A-38 TELEFONO 

02-WDEPENO«NTE CLASE APORTANTE
PR IVAO A ACTIVIOAO ECONOMICA 

UNOO

0
2022/01/20 NUMERO AUTORlZAClGN 

4428008401 FECHA DE PAGO DE LA PLANlLA ASOCIAOA
9998438176

2022/01/18

NO

________ TOTAL APORTMAl—UCAPACOADPOR
ENFERMEDAD

uouioaciOnSALDO A FAVOR MORA TOTALE8UCENCIA maternidaoADMNSTRADORA
No.

APORTESmEPSOOS-SAMT

17 A NT OR VALOR
ADRES

NUMERO
AUTORIZAClON cotitaoOncotizaciOn MORA DESCUENTO VALOR PAGADOVALOR PLANLLA VALORcOdigo NOMBRE VALORAUTORIZAClON ADRES

S 65.700
>88J0q

it <as,7w Ti Tq" __ sc sASSX sc1

*■:s so

INCAPACIOAD RP '
----- VALOir

n
TOTALES

OESCUENTp-T
SALDO A FAVOR

No. COT1ZAKTES 1 VAIOR PAGADO: NUMERO AJJTCBIZACKShT VAiOR I APORTES
S 31300 J 3130C

S J1 J6<

MORAPLANLLArcP0-A OTROS RCSGOS
S 3*300saTi saSii ' H

/

NOVEOADES PARATISCALESSEGURPAQ SOCIAL• j.
SALOP ARP CCF SENA ICBF ESAP MUEDU

8 8• 9 FSP CENTRO§1 § 1 NDCADOR
TARFA

ESPECIAL
5 i 1 5s 3 ^ ADMIN8 VALOR

ADRFS
TOTAL

APORTE
IBCTOTAL

APORTE
TOTAL

APORTEj
TOTAL TOTAL TOTAL TOTAL
aportfUporteIaporteaporte

TOTAL
APORTE5BC COTIZACION ADMIN ;ADMIN BC DE ADMINBC SOT ? TRABAJO

—fc SOsc S 125.00014-23-
POSmVA

>4081821 SSJOO SOS 125.00C SO’c ITTAS 1.000.00C 1.000.000V

a €) DE

S 900956564 S 3720C To fl $3 $01190.7 SOS 244.1 sat 244.100 SO SC
1525 50C •.625 6003ANITAS /A 1.525COtPCNSI

ONES 5X 1
A 06
SEGUROS

184.1 OC tc—riNormal S M l OCfePSOOS- 
SANfTAS

waaa nam n SO SaS 31.900‘ S 525.50C S 65. Oj S525.500900958564 SO isaSdSO s posrrrvA

FZ**
BEGUROSr ea6PUi md 3^1 pa ___BA.i

TOTAL $181.700

PAGKA 1 DE 12022XJ1/24 1:57 PM USUARK7 SOI CC74061621


