g SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.
L]
#
Subred imtga@
s iibirpironeimein INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE
SwrES.E. SERVICIOS
DATOS DEL INFORME
Periodo a Certificar; Desde: 2022-11-01 Hasta: 2022-11-30
p "mh'eﬁ det | y1vIANA BELTRAN GUINEA Nimero de Decumento: 52875036
Contratista:
Correo Electronico: svivis13@gmail.com Nimero Telefonico: 3135752033
Nombre del JEISSON RODRIGO c ) PROFESIONAL  ESERCIALIZABG 2 | Cédige -
Supervisor: PARRA TRIANA argo: (LIDER DE PROCESO) Grado:
i — s————_—— — -
DATOS DEL CONTRATO
No. Contrate: [ 12252022 | Afio Contrato: 2022 CDP Contrato Inicial: 275
Perfil: TECNICOQ 1 PIC
Direccién a la que Pertenece: I DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD
Unidad de Servicios: SALUD PUBLICA
— ——— —
LIQUIDACION DE SERVICIOS
i ., . Procetaje(%) Centro de
Centro de Costos Direccion Unidad Total je(%)
Costos
DIRECCION DE GESTION DEL .
s L S PITRLIC | $22 5 L 78.4%.
K30P1 RIESGO EN SALUD SALUD PUBLICA $220941 8.4%
VALOR SERVICIO $ 2299415 DOS MILLONES DOSCIENTOS NOVENTA Y NUEVE MIL
PRESTADO MES: CUATROCIENTOS QUINCEPESOS
e e e S T e T T B e S S e Sl S T o
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
Fecha de Tnicio del Contrato 2022-01-19 f:;'::l de Terminacidn del Confrate [ e 5450
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacién No. Adicién Valor Adicion CDP
1 2022-04-01 2022-04-30 1 §223244 1014
2 | 2022-05-01 2022-06-20 . 3 $3720737 1291
3 2022-06-21 2022-08-15 3 $ 766472 1738
4 2022-07-01 2022-07-31 4 $ 2299415 1823
5 2022-08-16 2022-09-08 5 $ 2912591 2215




EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

5 2022-09-08 - 2022-09-30 6 B 1033873 2481
7 2022-10-01 2022-11-30 7 $ 2931781 2928
8 | 2022-11-01 | 2022-1231 8 | $2299415 | 3332
No. Cuenta Segiin el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar
1 ENERO $ 1116221
2 | FEBRERO $ 2232442
3 MARZO $ 2232442
4 ABRIL $ 2232442
5 MAYO $2232442
6 JUNTO $ 2254767
7 JULIO $2299415
8 AGOSTO $ 2299415
Y SEPTIEMBRE 5 1667049
10 OCTUBRE $2931781
Tlonmrato | conmmaTo | PAGOSREAUEZADOS | Tolrite
$ 7590303 $ 23797831 $21498416 $ 2299415
= —— =J: = — ——
) ACTIVIDADES DESARROLLADAS
“ISTIPULADAS ENLAMINUTA) |  CUMPLIVIENTODECADA | PROPUCTOO EVIDENCIA
OBLIGACION

1. Diligenciar formatos de recoleccion
de informacion a partir de la
observacion socio-ambiental  del
entorno.

- 1 recorrido barrial inicial en barrio priorizado La

Chapinerito 1 recorrido con comunidad, [
cartogratia social, aplicacién de 8 encuestas, 3 Hola
Vecino y 1 Festival del cuidado. Actividades
administrativas que se requieren antes del desacrollo

| de las acciones, reuniones de gestion de cuidado,

reuniones de entorno comunitario

- Fichas metodoelogicas, actas de reunion,
formatos, informes, evidencia fotografica,
matrices, listados de asistencia

2. Sistematizar informacion recolectada

- Diligenciar actas y matrices en drive habilitado

- Actas, formatos, informes, evidencia

2 en las herramientas y/o aplicativos . - " . i
p i segun reguerimiento fotografica, matrices
establecidos para tal fin.
3 3. Disefiar piezas comunicativas de | - Disefiar piczas comunicativas de acuerdo a las | - Actas, formatos, informes, evidencia
acuerdo a las necesidades identificadas. necesidades identificadas y acciones a desarrollar fotografica, matrices
- Se realizan actividades mediante estrategias lidico-
4. Dmplementar puestas en escenas | i B i e % R ) ) 2 ) o K
o I i pedagogicas abordando iematicas para ¢f fomenio de - Actas, formaios, informes, evidencia
4 artisticas, segln necesidad de la

poblacidn.

practicas de autocuidado y socio cuidado, realizando
articulacion con diferentes equipos de la subred sur

fotografica, matrices

Cuarrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Codigo postal: 110611

www. subredsur.gov.co
Teléfonov 7300000 Ext 2607
© Siasur - 2022




OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO BE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

- Realizar un recorrido barrial que permita reconocer

5. Realizar recarridos en  espacic . .

g . o T el contexio de los barrios e Tnformar y dar a conocer . = . .
< pliblico a fin de logar sensibilizacién y - X C e X - Actas, formatos, informes, evidencia
s s o o . falencias e dificuliades gue interfieran en el L 70 .

adopeion de practicas de cuidado y X . . . ; fotografica, matrices
. trabajo continuo, por medio del profesional del ?
autocuidado. . ,
equipo y/o lider
6. Implementar  estrategias  de , . . . . .
) b o ~ Desarollar  metodologias para los procesos | - Actas, formatos, informes, evidencia
6 recuperacién  de punios criticos en o R e . , . .
. . ) . popmnilarios aue permitan sy pasticipacion petiva fotografics, matrices.
salud socio ambiental. b ’
7. Adberirse al proceso de gestidn \ s - . _ . . .
r e - Realizar acciones administrativas, pre auditoria, y | - Actas, formatos, informes, evidencia
7 documental, en la organizacion y e . . )
P verificacién de catidad del duto fotogrdfica, matrices
custodia de los documentos generados.
8 Cumplir con la disponibilidad - N . . .

. P P 4 - Desarrollar actividades de acuerdo a los - Actas, formatos, informes, evidencia

8 asignada, acuerdo al portafolic de lineamientos vigentes por parte de SDS fotografica, matrice:
., i 3 2, 3
servicios de la ES.E. g porp =
L 4 Las demds accioses gue se requizren - comelizaciemss.  en  salud  semin

g de acuerdo a las necesidades de la
Institucion y del PIC.

- Canalizacién en salud segin necesidades referidas

por la comunidad en el territorio intervenido.

necesidades referidas por la comunidad en
el territorio intervenido

Carreva 20 No. 47 b - 35 Sur - Codigo postal: 110611

www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2022




INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Ferdodo al T Poeha de Pago Namero de Planilla
corresponde ¢l page
ARD MES ARG MES | Dia
9441806567
P14 GUTUBRE - 20ZY if i

Valor de Honorarios
Certificados el Mes Anterior

$2931781

Valor honorarios certificades el mes anterior en letras

DOS MILLONES NOVECIENTOS TREINTA Y UN MiL SETECIENTOS

OCHENTA Y UNPESOS
s | Valor .
Tem Entidades Aporianfes a | Ingress Base Minimo  de Valor
Seguridad Social de Cotizacién i Apertado
os Aportes
ADMINISTRADORA
Pensionado NO | COLOMBIANA DE FENSIONES $ 187634 | S IRRING
COLPENSIONES
1172712
Satud FAMISANAR § 146589 5 147000
ARL 3 SURA . § 28467 . % 2R
Caja de Compensacion NO Total $ 340345 § 363908
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria BANCO DAVIVIENDA SA. Tipe de Cuenta AHORROS Namero de Cuenta 4870402346

VIVIANA BELTRAN GUINEA

52875036

Carreva 20 No. 47 b - 35 Sur --- Codigo postal: 110611

JEISSON RODRIGO PARRA TRIANA

D

PROFESIONAL ESEPCIALIZADO 1 (LIDER DE PROCESO)

www.subredsur. gov.ce
Teléfunv 7300000 Exi 26017
© Siasur - 2022
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aportes Resumen General de Pago

fisE
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
identificanién oy Razon Seciat Clase ync;m:am © Sucursal Principal Direccion Ciudad-Dep: Teid mx.a:mnwﬁnmﬂmmzb &
CC 51875034 BELTRAN GUINEA VIVIANA INDEREMDIENTE PRINCIPAL KA 19H Na 60-495UR BOGOTA-BOGUTA D.E, wwgm&ﬂ Hg
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION ;
Periodo Clave Tipp Facha Pago

Ponsibn Salud v,m.mu Planilla Planilta Limite Pago ; Hanco Dlas Mora Yalor
062246 402210 1749611831 441804567 H ) 2032491710 20%2/11/10 | BANCO DAVIVIENDA 3] $329,400
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGDS PARAFISCALES
No. | identificacidn Nombres Codige jDias 1BC Aparte Codign tias] 8¢ Apatte Cadigo |Dias (o Aporte Codigo {Dias 3L Aparie Dias 16 Aporte

Centro de Trabaje: PRINCIPAL { 1 Afiiados) $1,000,000 $140,000 £1,000,000 125,000 41,000,000 $20,400 41,000,000 524,400 o [

Ciudach BUGOTA Degto: BOGOTA D,E. ( 1 Afifiados) " 51,000,000 $440,000 $9,000,000 $125,000] 1,000,000 $20,600 $1,000,000 524,408 0 5o

1 MD,. 7&}80 Tm:ez VRTINS T,K u n $1,000,000 swog0e]  £eso7 3¢ 54,000,000 $is400]  coFad 2o $1,000,006 swp06] 1414 30 51,600,000 24,400 | 16 0 )

Tobal Afifiados{ 1) 41,000,500 $160,000 4,000,000 425,000 51,000,000 $20,600 $1,000,000 24,400 50 50
2022741710 07:08 AM

Pagina 1 de 2
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es Resumen General de Pago
nea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Ientificarian v Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono mxczu_‘wm.mwmmz} e
CC 52875038 BELTRAN GUINEA VIVIANA INDEPENDIEWTE PRINCIPAL KRA 19H No 60-495UR ) BOGOTA-80GETA B.E. 7790641 Ho
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Perindo Clave Tips Fecha Pagn
Ponsidn Salud Bago Planiifa Plansilia Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2022.10 1022-10 1751249638 9443057842 W 2022/44110 2022/11/29 | BAMCO DAVIVIENDA i) ¢58,160
RESUMEN DE PAGO

AFP (ADMNISTRADORAS: 1)

COLPENSIONES

ARL (ADMIMISTRADORAS: 1)
ARL SURA

COF {ADMINISTRADORAS: 1)
COMPENBAR

EPS (ADMINISTRADORAS: 1)
FAMISANAR

25-14

14-14

CFLa

EPSOI7

900,336,004 7

890,903,798 5

840,066,942 7

830,003,564 7

1 $27,700 $600 50
§ 519,760 S400 S0
3 $4,200 $100 50
1 $4,200 5100 50
1 43,500 5160 56
1 $3,500 5100 50
1 $21,600 $500 S0
1 521,660 $500 $0

28,300
528,300
44,300
44,300
43,600
43,600
$2,100

$42,100

Pégina2 de 2

2022711729 11:43 AM
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y servicios

itoe dal Provesdor

Ejecuclén del Contrate

Madifics

g%ra

vde comsics ~ WBF contrato

cancelar

Ejecucion del Contrato

editar

UTC -5 20
VIVIANA BELTRA|

Buscar..

NG,

Id de paging: 23000735 ayiuda ()

< Evaluacion de la Entidad Estatal

>

Parcentzje

Recepeion de articulos

Plan de Pagos

identificacion de pago

nibmere de faciuras

Fecha de emision

;B requieren emisiones de codigos de autorizacion?

Fecha de recepcién

o exigten resuftagos gua cumpian con ios criferfos de bisqueda aspeciiicados

Documentos de ejecucion del contrato

Descripoidn
CERTIFICADO ARL CTO-12258-2022 pdf

NOTIFICACION SUPERVISOR CT0-1225-
2022.pd]

CUENTA ENERQ - CTOQ 1225~ 2022.pdf
cuienta fabraro - clo no 1225-2022.pdf
CUENTA MARZO CTO 1225-2022.pdf
CUENTA ABRIL CTO 1225 - 2022 pdf
CUENTA MAYO CTO 1225 2022 pdf
CUENTA JUNIO CTO 1225 - 2022 pdf
CUENTA JULIO 2022 CTO 1225 2022.pdf

CUENTA AGOSTO. 2022 CT0.1225.
2022 paf

CUENTA SEPTIEMBRE CTO 1225
2022 pdf

CUENTA OCTUBRE CTO 1225 2022.pdf

Nombie def archive
CERTIFICADO ARL CTO-1225-2022 pdf

NOTIFICACION SUPERVISOR CT0-1225-
2022 pdf

CUENTAENERD - CTC 1225- 2022 pudt
cuenta febrero - cto no 1225-2022 pdf
GUENTA MARZO CTO 1225-2022.pdf
CUENTA ABRIL CTO 1225 - 2022.pdf
CUENTA MAYO CTO 1225 2022 pdf
CUENTA JUNIQ CTO 1225 - 2022 pdf
CUENTA JULID 2022 CTO 1225 2022 pdf

CUENTA AGOSTD.2022 CT0.1225
2022 puf

CUENTA SERTIEMBRE CTO 1225
2022 pdf

CUENTA OCTUBRE CTO 1225 2022 pdf

15066-52.0808 wavw colombi

8 No
valor toial de Ia factura Estado
. Crear
Cargads por
Cormnprador Descargar Detaliz
Comprador Cascargar Detalla
Provesdor
Proveedor Detalle
Proveedor Detalie
Proveedor Descargar Detaite
Proveador Descargar Detalis
Proveedor Cesoargar Detaile
Proveedaor Descargar Deialle
Proveador Dagcargar
Proveedor Descargar Detatle
FProveedor Dasoargar Datalle
Quitar seleccionade

A
m
5
o

Sublr nuevo

W

/sopurte Lunes 8 Viemes 7:00 ar a 7:00 pm

hitps:fhvww.sscop.gov.cofCO{ ContracteManagement/Tendering/SalesContraciEdit View?docUniqueldentifier=C0O1. SLCNTR 8003965
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