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e Servicios g Salud. INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE P——
SurESE. SERVICIOS T
DATOS DEL INFORME
Periodo a Certificar: Desde: 2022-06-01 Hasta: 2022-06-30
Nombre del :
L MARIA JOSEFA ALONSO LOPEZ Niimero de Documento: 51688887
Contratista:
Correo Electronico: majoallo63@gmail.com Numero Telefénico: 3132292355
Nombre del | LILIANA MARCELA Careo: PROFESIONAL ESEPCIALIZADO 2 | Cédigo -
Supervisor: CASTELLANOS CASALLAS 8o (LIDER DE PROCESO) Grado:
DATOS DEL CONTRATO
No. Contrato: 1308-2022 Aiio Contrato: 2022 CDP Contrato Inicial: 275

Perfil:

PROFESIONAL UNIVERSITARIO 1 PIC

Direccién a la que Pertenece:

DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD

Unidad de Servicios: PIC

LIQUIDACION DE SERVICIOS

. < . Procetaje(%) Centro de
Centro de Costos Direccion Unidad Total je(%)
Costos
DIRECCION DE  GESTION . .
K26P1 DEL RIESGO EN SALUD SALUD PUBLICA $4227582 100%
VALOR SERVICIO $ 4227582 CUATRO MILLONES DOSCIENTOS VEINTISIETE MIL QUINIENTOS
PRESTADO MES: OCHENTA Y DOSPESOS
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Inicio del Contrato 2022-01-19 f:l‘c'l‘:l de Terminacién del Contrato | 5, o4 39
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacién No. Adicién Valor Adicién CpP
1 2022-04-01 2022-04-30 1 $ 450000 1014
2 2022-05-01 2022-06-20 2 $ 6976208 1291
3 2022-06-21 2022-08-15 3 $ 1405672 1738
Ne. Cuenta Segin el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valer a Pagar
i ENERO $ 2092863







EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

FEBRERO $ 4185725
MARZO $ 4185725
ABRIL $ 4185725 )
MAYO $ 4185725
VALoRmCALDRL | VAORTONLDEL | pcosmmanizavos | SALODEL
$ 14231465 $ 23063345 $ 18835763 $ 4227582

OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

1. Revision y apropiacion conceptual de
documentos marco relacionados con el
tema en cuestion.

-No aplica para el periodo

-No aplica para el periodo

2. Realizar seguimiento al plan de accién
de promocion, proteccion y apoyo a la
seguridad alimentaria y nutricional.

-Se realiza revision de Plan de accion en drive
compartido

-Medio Magnetico

3. Participacion en todas las jornadas de
asistencia técnica convocadas desde nivel
central.

-Se participo en jornada de asistencia tecnica de
SDS

-Acta en medio magnetico

4. Realizar jornadas de asistencia tecnica
a personal de la salud de IPS publicas y
privadas.

-No se dearrollo esta actividad para el periodo
reportado

-No se desarrollo esta actividad en el
periodo reportado

5. Realizar apoyo logistico y operativo
para dar cumplimiento a las acciones de
Promocién y apoyo a la seguridad
alimentaria y nutricional.

-Seguimiento acada una de las cohortes riorizadas

-Reporte en drive de dada una de las
cohortes

6.  Realizar  acompafiamientos  a
profesionales de la salud, en el marco de
la consulta de atencion a la primera
infancia.

-No se dearrollo esta actividad para el periodo
reportado

-No se dearrollo esta actividad para el
periodo reportado

7. Garantizar la calidad, veracidad y
cumplimiento  de  los  productos
concertados, presentar informes y
reportes en la periodicidad definida y
asistir a procesos de preauditorias y
auditorias internas y ecxternas segin
requerimiento.

-Entrega de informes correspondientes

-Informes en fisico o digital

8. Asegurar la custodia y proteccién de
los documentos fisicos y magnéticos
entregados para la ejecucién de sus
actividades.

-Se entregaron documentos en custodia al Auxiiar
administrativo

-Se entregaron documentos en custodia al
Auxiiar administrativo, carpetas en fisico

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Cédigo postal: 110611

www.subredsur.gov.co

Teléfono 7300000 Ext 26017







OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS

ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

9. Activar los procesos de referencia y
contrareferencia dando respuesta a las

-Se realizo activacion de rutas en las cohortes que

necesidad del PIC.

9 necesidades identificadas en la v -Formatos de canalizacion
; P lo requieran

comunidad (activacion de rutas y

canalizacion)

10. Informar a tiempo cualquier

eventualidad que interfiera en el : -No se presentaron eventualidades en el
10 P . -No se presentaron eventualidades en el mes

adecuado cumplimiento de los objetivos mes

establecidos

11. Realizar el seguimiento oportuno de

las bases de cohortes de desnutricion | -Se realiza seguimiento a cada una de las cohortes .
11 s ; ¢ s -Reporte en drive de cada una cohorte

asignadas por la Secretaria Distrital de | de los eventos priorizados desde SDS

Salud

12.  Gestionar  monitoreo,  anélisi . .

. s SIS -Reportar indicadores trazadores en drive en cada o ;

12 seguimiento y evaluacion de los oy -Reporte de indicadores en drive

. una de las cohortes priorizadas

indicadores.

13. Organizar y entregar el archivo

correspondiente  a  su  intervencion | -Entrega en fisico de los soportes en carpeta 5
13 - ., . -Carpetas correspondientes

conforme al proceso de gestion | correspondiente

documental.

14. Las demas que sean concertadas con § ’

. ; v g v 5 . -Actas correspondientes y otros

14 el supervisor del contrato segin | -Todas las actividades adicionales que se requieran

documentos

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Cédigo postal: 110611

www.subredsur.gov.co
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Eeriodo al Y€ | Fecha de Pago Niimero de Planilla
corresponde el pago
i Valor de Honorarios Certificados el $ 4185725

ANO MES ANO MES DiA Mes Anterior

4445265021
2022 MAYO 2022 06 06
Valor honorarios certificados el mes anterior en letras CUATRO MILLONES CIENTOOCHENTA Y CINCO MIL SETECIENTOS

5 en fetra VEINTICINCOPESOS

Tiem Entidades Aportantes | Ingreso Base de | Valor Minimo | Valor

a Seguridad Social Cotizacién de los Aportes Aportado
Pensionado NO PORVENIR $ 267886 $ 268000
Salud SANITAS $ 1674290 $ 209286 $ 209460
ARL 3 SURA $ 40786 $ 40900
Caja de Compensacion NO Total $ 485912 $ 518300

INFORMACION DE PAGO

Entidad Bancaria BANCOLOMBIA S.A. Tipo de Cuenta AHORROS Nimero de Cuenta 66970064312
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MARIA JOSEFA ALONSO LOPEZ

51688887

LILIANA MARCELA CASTELLANOS CASALLAS
PROFESIONAL ESEPCIALIZADO 2 (LIDER DE PROCESOQ)

www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
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Clignts beneticuari

110283 PILA RECARE

B8 Recaydadur;

GHL01S SERVIENTRER

JuBA I

3 BOGLTA GALERIAS

fantidad cuposes: |
Hentifioasion; 51608687
lonkye: HARTE JOSERA
fpellide 1: ALbisE
égeif!zﬁn n » LDPE]
1P0 DOCUREMYG:  CEDULA DE CHUDARAMIA
TELEFHD: - A
tudigs Pianilla: Hhme0
Pericdn Pags: waf
Yalar Lonisions g
Valor Jva Donision: 4
Referencia - alr
51h88Ra7 §516.300,00
faler retibido: £518. 30000
Forna e page: . et

fplica condiciones particulares con el
f rliente beneficiariy
Tonserve este recibo, s ¢ wfeo
seporte valide pars alender coalanier
CTesiamcion,
Lo Ta sabielted v acentation de m
parte; e g prestacion de este
servicin, Bntiendsse gue nanifiesty
verbalnente il auterizacion para el
frataniento de los dates personales que
volurtal iarente be entregado & Efective
14da., Estus datos pueden ser uti}izades
ihica v exclusivanente para 1g
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