&, SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.
[ I}
‘B
Subred Integrada
de Servicios de Salud v f
g INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE Q
SurES.E. SERVICIOS SIASUR:
DATOS DEL INFORME
Periodo a Certificar: Desde: 2022-07-01 Hasta: 2022-07-31
Nouitive del | \JARISOL ARIZA CASTANEDA Niimero de Documento: 52177563
Contratista:
Correo Electrénico: Marisolariz74@gmail.com Nimero Telefonico: 3132417253
Nombre del | DIANA CAROLINA Caido: JEFE OFICINA SISTEMAS DE | Codigo “ | 006-05
Supervisor: USSA RUIZ AFgo: INFORMACION TIC Grado: o
DATOS DEL CONTRATO
No. Contrato: 3610-2022 Ano Contrato: 2022 CDP Contrato Inicial: 474

Perfil:

APOYO ADMINISTRATIVO Y LOGISTICO (GESTION DOCUMENTAL)

Direccion a la que Pertenece:

OFICINA DE SISTEMAS DE INFORMACION - TIC

Unidad de Servicios:

ADMINISTRATIVA

LIQUIDACION DE SERVICIOS

Centro de Costos

Direccion

Unidad

Total

Procetaje(%) Centro de
Costos

TO7SA

OFICINA DE SISTEMAS DE
INFORMACION - TIC

ADMINISTRATIVA

$1576000

100%

VALOR SERVICIO
PRESTADO MES:

$ 1576000

UN MILLON QUINIENTOS SETENTA Y SEIS MIL PESOS

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Terminacion del Contrato

Fecha de Inicio del Contrato 2022-02-01 Inicial 2022-04-30
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacion No. Adicion Valor Adicion cDp
1 2022-04-01 2022-07-31 1 $ 3152000 1108
2 2022-07-01 2022-09-30 2 $ 3152000 2003

No. Cuenta Segiin el Mes Certificado

Mes Cuenta de Cobro

Valor a Pagar

FEBRERO

$ 1576000

MARZO

$ 1576000



mailto:Marisolariz74@gmail.com

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

3 ABRIL S 1576000
4 MAYO S 1576000
5 JUNIO S 1576000
VALOR INICIAL DEL VALOR TOTAL DEL SALDO DEL
CONTRATO CONTRATO FAGOSREALLIZADOS CONTRATO
$4728000 $ 11032000 $ 7880000 $ 3152000

ACTIVIDADES DESARROLLADAS

OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS EN EL PERIODO EN .
ESTIPULADAS EN LA MINUTA) CUMPLIMIENTO DE CADA EROREETOO EVIDENGIA
v OBLIGACION

RADICACION DE DOCUMENTOS (
ENTRADAS 0) (SALIDAS 0 ) (MEMORANDOS
0) (PLANILLAS DE ENTRADA 0) (PLANILLAS
CUMPLIDOS 0) (VERIFICACION PLANILLAS
ALAS DE COLOMBIA 0)(PLANILLA HOJA DE

Realizar labores administrativas de

generacion de oficios, verificacion de NO APLICA PARA EL PERIODO A

gfaccﬁnul‘xlril:(:)nsuones oficiales, radicacion RUTA RECIBOS PUBLICOS 0) CUMPLIDOS CERTIFICAR
p y OFICIOS QUE SE RECIBE POR PARTE DE LOS
MENSAJEROS ( 0) PARA SU DEBIDO
TRAMITE
ORGANIZACION DE  ARCHIVO 2022,
Realizar p.mccs'o.s técnicos qrclm:'lstncos C AR]?ETAS-TRASFERENCIA “ | TRASFERENCIA DOCUMENTAL-
2 de clasificacion,  organizacion y | CLASIFICACION, ORDENACION, REPOSA EN ARCHIVO CENTRAL
descripeion documental. ROTULACION DE CAJAS Y CARPETAS : : =

SEGUN LO REQUERIDO ( 0 CARPETA)

NO APLICA PARA EL PERIODO A

Apoyar el proceso  revision y ) 5 A i o0
convalidacion de las transferencias BERJ .‘:Psl%‘;fvm A%}ZHS‘ %Lﬁ(ﬁéﬁ%}i\l‘s l((‘)g]\l; NO APLICA PARA EL PERIODO A

documentales y/o préstamos LA RADICACION DE LAS COMUNICACIONES CERTIFICAR
documentales.

ENTRADAS, SALIDAS Y MEMORANDOS

Realizar, traslados o cambios de SE REALIZA RECORRIDOS ESTABLECIDOS
4 unidades de  conservacion segin | DE 8:00 AM-11:00 AM-2:00 PM-4:00 PM ( 0
requerimientos del drea TOTAL )

NO APLICA PARA EL PERIODO A
CERTIFICAR

NO APLICA PARA EL PERIODO A

5 " CERTIFICAR , YA QUE SE REALIZA EL 100% 5 < 5
Generar informes del édrea y de las DE LAS ACTIVIDADES RELACIONADAS CON NO APLICA PARA EL PERIODO A

{BtealANEaacas. LA RADICACION DE LAS COMUNICACIONES | CERTIFICAR

ENTRADAS, SALIDAS Y MEMORANDOS

RADICACION DOCUMENTOS VENTANILLA
ELECTRONICA (ENTRADAS( 395) ORFEO
VERSION 12 DIGITALIZACION Y BUSQUEDA
DE DOCUMENTOS SEGUN LO REQUERIDO
POR CADA AREA (20) REALIZACION
PLANILLA ORFEO PRESTAMO | ENVIO POR CORREO ELECTRONICO
DEPENDENCIA( 10) REALIZACION RUTA
MENSAJEROS (0) (ESCANEO DOCUMENTOS
SOLICTADOS (20) (ESCANEO HISTORIAS
CLINICAS (128) VERIFICACION PAZ Y
SALVOS (10)

Buscar documentos (administrativos e
historia  clinica)  solicitados  para
préstamos documentales y garantizar el
re archivo de los mismos.

6

Carrera 20 No. 47 b - 33 Sur - Cédigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2022




ACTIVIDADES DESARROLLADAS

OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS EN EL PERIODO EN
ESTIPULADAS EN LA MINUTA) CUMPLIMIENTO DE CADA PRODUCTCOO EVIDENCTA
OBLIGACION

2 . SE ANTIENDE AL USUARIO INTERNO Y
Atender al cliente interno y externo de EXTERNO REALIZANDO RECEPCION Y SE ATIENDE USUARIO INTERNO Y

{pShbred Sur; RADICACION DE OFICIOS TOTAL (395) EXTERNO

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur - Cédigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2022




INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

. ;
Faiido al € | Fecha de Pago Nimero de Planilla
corresponde el pago
= £ : e 3 Valor de Honorarios Certificados el S 1576000
ANO MES ANO MES DIA Mes Anterior
1046705797
2022 JUNIO 2022 07 11
Valor honorarios certificados el mes anterior en letras UN MILLON QUINIENTOS SETENTA Y SEIS MIL PESOS
Item Entidades Aportantes a | Ingreso Base de | Valor Minimo | Valor
Seguridad Social Cotizacién de los Aportes Aportado
Pensionado NO PROTECCION $ 160000 $ 160000
Salud COMPENSAR $ 1000000 $ 125000 $ 125000
ARL 1 SURA $5220 $5300
Caja de Compensacion NO Total $ 290220 $ 290300
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria siD MELHBANCA  CRLEATRIA Tipo de Cuenta AHORROS Nimero de Cuenta 4682008713

I\LJRISOL ARIZA CASTANEDA
52177563

N
DIANA CAROLINA USSA RUIZ

JEFE OFICINA SISTEMAS DE INFORMACION TIC

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur - Cédigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017

© Siasur - 2022




(
e PAGOSIMPLE | REPORTE INDIVIDUAL
; ; Fecha creacion reporte 2022-07-12, 07:01:29 AM  Tipo Planilla | Numero Planilla 1046705797
! Periodo Cotizacion 202206 Periodo Servicio 202206
i Cliente:
|
L : PAGADA 2022-07-11 EN HORARIO EXTENDIDO
e
|. DATOS DEL APORTANTE
Razoén Social MARISOL ARIZA CASTANEDA
Documento CC 52177563 Direccién CL 30A SUR #68 C - 28 PISO 2
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE ' Teléfono -1 6017955453
Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion | UNICO Total Afiliados 1
Ciudad BOGOTAD.C. Departamento BOGOTAD.C.
Representante Legal Identificacion
Il. DATOS DEL AFILIADO
bocumento CC 52177563 fpeiiidosiy/Nombres ngli)g(:tacg :;‘;' C.?rnatlr)gjge Ubicacion Laboral
Residente Exonerado | N i
Tipo Cotizante |59 00 ARIZA CASTANEDA MARISOL 11001000 - 11 BOGOTAD.C.
1. APORTE POR CADA UNA DE LAS ADMINISTRADORAS ASOCIADAS AL AFILIADO:
Novedades Pension Salud Riesgos Caja Parafiscales
g| RHEE oo [Em2are codigd Total | Total | Total Tarifa
gﬁ‘glg?‘faﬂqu e §|§I$%:EEE Fetes Trax L Aporte | Apods | Aports Codigo | Codigo | Tata | 1ecEPs | Aportesaa | Afode | Cofige | Clase | T | iBcARL |aporte Riesgod SCa2° | Toi* | mccer  |Aportecaisl sena | fRore | etz | Anote
I | l I ] I I I OI $ 1.000 000 230201 16% $1000000 [$ 160000 $0 $o EPS008 125% $ 1.000.000 $ 125000 $0 1411 1 0,522 % $ 1.000.000 $5300 CCF24 2% $1.000000 $20000 0% S0 0% so
IV.TOTALES
Total Aportes Pension Total Aportes FSP Total Aportes FSPS Total Aportes Salud To;al Aportes Riesgos Total Aportes Cajas Total Aportes SENA Total Aportes ICBF Total Aportes ESAP | Total Aportes MEN
= Total Final
PROTECCION FSP SOLIDARIDAD FSP SUBSISTENCIA COMPENSAR EPS ARL SURA COMPENSAR CCF SENA ICBF ESAP MEN
$ 160.000 $0 $0 $ 125.000 $ 5.300 $ 20.000 $0 $0 $0 $0 $ 310.300
Pagina 1 de 1

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 4446634 - Cali: 554 0515 - Medellin: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 82 - Barranquilla: 361 88 50 - Resto del Pais: 018000 971 971 -
iMas que Facil, SIMPLE!
i ,

iEl Poder

de lo SIMPLE|




B

Consulta directa informe individual

Tipo Reporte

Selccone bs pardmetrosdeconsuta . AR | £ 3
T de documerts (') Cédubde cudadana v Nimero g dentificacén (') 5217763
Agortonte VARSOL ARZA CASTANEDA v
® Fecha desde 010172022 R

Pango fscha de

2 i Fecha hasta 207022 =
O perindo g2 cotzacin aEmE

2k /

1044580696 t—

1042876135 =~
ossassisT
T0asses2as &
s &

1048705797 ’-

1043798379

A0
220
202203

2022-01 |

de 1

202210210
20220309
2022004112
20220418
2020509
2022006108

2022071

Fecha pagada Nombre empresa Sucursal

MARKSOL APZA CASTANEDA

MARSQL ARZA CASTANEDA

MARISOL ARZA CASTANEDA

MARSDL ARIZA CASTANEDA
MARSOL ARZA CASTANEDA
RARSOL ARZA CASTANEDA

IARISOL ARIZA CASTANEDA




A / Hojade vida / Presentacién de hoja de vida

Id
presentacion

977225

828511

713168

655268

490841

136527

Lista Entidades

Nombre
entidad =

Subred
Integrada de
Serviciosde
Salud Sur
ES.E.

Subred
Integrada de
Servicios de
Salud Sur
ESE

Subred
Integrada de
Serviciosde
Salud Sur
ES.E.

Subred
Integrada de
Serviciosde
Salud Sur
ES.E.

Subred
Integrada de
Serviciosde
Salud Sur
ES.E

Subred
Integrada de
Serviciosde
Salud Sur
ES.E.

Fecha

presentacion

22/07/2022

22/11/2021

09/06/2021

31/03/2021

18/11/2020

03/12/2019

Presentacion de hoja de vida

Presentar
como

Contratista

Contratista

Contratista

Contratista

Contratista

Contratista

Motivode
presentacion

Actualizacion
de datos

Nueva
vinculacién

Nueva
vinculacién

Actualizacién
de datos

Actualizacion
de datos

Actualizacién
de datos

Estado

Enviadaa
entidad

Enviadaa
entidad

Enviadaa
entidad

Enviadaa
entidad

Enviadaa
entidad

Enviadaa
entidad

Volver a

Observaciones
presentar

Editar
presentacion

OO0

Unavez actualizada su hoja de vida, usted seleccionara |a entidad a la cual la va a presentar, el tipo de vinculacién que tiene o tendra y el causal de la presentacion: Actualizacion de datos o
o nueva vinculacién, con lo cual se autoriza a la entidad a verificar los datos aqui consignados.

10 v
Imprimir hoja
de vida Eliminar
validada

(,
OO0

(1of 1)

1< £

Sideap.

(© Todos los derechos reservados



MARSI

ﬁ‘ / Bienesy Rentas

Nueva /
Declaracio

Bienes y Rentas

Apreciado servidor:

De acuerdo con las disposiciones legales en especial a lo establecido en el articulo 122 de la constitucién nacional y en los articulos 13y 14 de la Ley 190 de 1995, es requisito para la posesion'y
parael desempeno del cargo la declaracién bajo juramento del nombrado, donde conste la identificacién de sus bienes y rentas. Se debe especificar que los bienes y rentas declarados son los
unicos que posee el declarante, ya sea personalmente o por interpuesta persona, a la fecha de dicha declaracion. Tal informacién deberé ser actualizada cada afio y, en todo caso, al momento de su
retiro. En atencién a lo anterior el Departamento Administrativo del Servicio Civil Distrital en SIDEAP ha desarrollado un médulo donde los servidores podran diligenciar lainformacién para la
declaracién juramentada de Bienes y Rentas, en el formato establecido por la Funcién Publica, para ser impreso, irmado y entregado en el drea de talento humano de su correspondiente entidad
previa vinculacién, entre el 1 de junioy 31 de julio 0 al momento del retiro del servicio dando asi cumplimiento a lo dispuesto en el Decreto 484 de 2017.

¢Quieres diligenciar una declaracion?

( No estoy seguro, Volver

( Si, diligenciar declaracién

Declaracion

Fecha de declaracién = Afio gravable = Tipo = Ver
10-jun-2022 2021 Para actualizacién (Periodica) ( 0‘ ;: )
22-nov-2021 2020 A Para actualizacién (Periodica) ( VQ Vu }
18-nov-2020 2019 Para actualizacién (Periodica) ‘ (<) \ﬁv )
16-dic-2019 2019 Para actualizacién (Periodica) ‘ © W )
03-dic-2019 2019 Para actualizacion (Periodica) 7 Qt Vu
03-dic-2019 2019 Para actualizacion (Periodica) ‘ V:v
09-dic-2018 Para actualizacion (Periodica) © WY |
i< < (1of 1) > 2l

@eop- © Todos los derechos reservados




ur

A / Conflicto de Intereses .

lpo de declaracion

Tipo Declaracion

En cumplimiento de lo contemplado en la Ley 190 de 1995, Ley 1437 de 2011, Ley 734 de 2002 (Ley derogada, por el articulo 265 de la Ley 1952 de 2019, que entrard en o ’
vigencia el 29 de marzo de 2022 de acuerdo con la Ley 2094 de 2021), Ley 1952 de 2019 y la Ley 2016 de 2020 y con el fin de resguardar el interés general propio de la
funcion publica y que este no entré en conflicto con mi interés particular, me comprometo a informar a la Administracion Distrital, de los eventos o situaciones,
potenciales o reales, que puedan llegar a ser constitutivas de conflicto de intereses, asi como de actualizar esta declaracion en el momento en que se presente alguna de

las causales que dé lugar a la configuracién de un conflicto de interés. Por lo anterior, manifiesto bajo la gravedad de juramento:
Tipo Declaracion *
~Seleccione una opcidn-- v

Entidad * -
--Seleccione una opcidn-- g v

Cargo * i
v

~Seleccione una opcién--

Siguiente ,/ )

Histérico Declaraciones

Fechade Registro = Ver Declaracién

Fecha Declaracién = Tipo de Declaracién =

L ot Bty

10-jun-2022 00:00 Para actualizar durante la ejecucion del 10-jun-2022 11:53
contrato

1< « (1of1) > >l

@ Todos los derechos reservados
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