B SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.
e
g

Subiendd Integrada

de Sarvicios de Salud INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE a1 asu‘ﬁ“ﬁ

SurESE. SERVICIOS

DATOS DEL INFORME
Periodo a Certificar: Desde: 2022-11-01 Hasta: 2022-11-30
Nombre el | yENNY ROCIO PATINO GOMEZ Niimero de Documento: 1022977402
Contratista:
Correo Electrénico: gomezye23 @hotinail.com Niamero Telefdnico: 3118410400
Nombre del GLORIA MARITZA Cargo: DIRECTOR DE SERVICIOS Codigo
Supervisor: PINILLA PINILLA ~Arge: AMBULATORIOS Grado:
DATOS DEL CONTRATO
No. Contrato: 1802-2022 Afio Contrato: 2022 CDP Contrato Inicial: 426
Perfil: HIGIENISTA ORAL
Direccién a la que Pertenece: DIRECCION DE SERVICIOS AMBULATORIOS
Unidad de Servicios: USS DANUBIO AZUL
LIQUIDACION DE SERVICIOS
. Niimero Procetaje(%)
“entro de . . . Nimero lor
Ce Direccién Unidad ¢ Horas Valo Total Centro de
Costos Horas e Hora
Adicionales Costos
DIRECCION DE | uss
EGIUL SERVICIOS DANUBIO 186 9] 8395 $1561470 100%
AMBULATORIOS AZUL
VALOR
SERVICIO g . " QT . o B — ,
PRESTADO $ 1561470 UN MILLON QUINIENTOS SESENTA Y UN MIL CUATROCIENTOS SETENTAPESOS
MES;
EJECUCI@N PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Inicio del Contrato 2022-02-01 Fecha dc Terminacin del Contrato | 55, o, 3
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacidn No. Adicién Valor Adicién CDhP
I 2022-04-01 2022.07.31 1 $ 2971830 1146
2 2022-07-01 2022-09-30 2 $ 3122940 1958
3 2022-08-01 2022-09-30 3 $ 1561470 2318
4 2022-10-01 2022-10-31 4 $ 1561470 2795
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OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES
DESARROLLADAS EN EL
PERIODO EN CUMPLIMIENTO
DE CADA OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

4). Apoyar la elaboracidn, actualizacion de
formatos, protocelos, gulas,
procedimientos de salud oral v adherirse a
los mismos, incluyendo el
diligenciamiento  del  consentimiento
informado en los casos  pertinentes
garantizando las normas universales de
bioseguridad.

- CUMPLIR CON LAS NORMAS Y
PROCEDIMIENTOS TECNICOS Y
ADMINISTRATIVOS DE LA SUBRED
INTEGRADAS DE SERVICIOS DE SALUD
ESE"

-PROGRAMACION POR PARTE DEL
LIDER

5)  Apoyar en la  identificacion,
caracterizacién,  inscripeitn,  manejo,
seguimiento y canalizacién a usnarios a las
diferentes rutas de atencién en salud, asf
como la consolidacién de informacisn para
la razabilidad de indicadores de 1a salud.

-APOYAR A LA SUBRED INTEGRADA DE
SERVICIOS DE SALUD SUR EN TODAS LAS
ACTIVIDADES A REALIZAR EN PRO DE
UNA MEJOR ATENCION |

-PROGRAMACION POR PARTE DEL
LIDER

6) Otms actividades propias del perfil que
fortalezean el desarrolla de las actividades
misionales.

- PROMOVER EN LOS USUARIOS LA
GENERACION DE ESTILOS , HABITOS Y
CONDUCTAS DE VIDA SALUDABLE
MEDIANTE ACCIONES DE EDUCACION .

-RIPS,INFORME DE ACTIVIDADES

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

www.subredsur.gov.co
Teléfona 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2022
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PAG om_g PLE _ AUTOLIGUIDACION

CONSOLIDADA
Fecha creacién reporte: 2022-11-10, 04:55:35 PM  Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planilla: 1049523550
Perioda Cotizacién:  octubte de 2022 Periodo Servicio:  octubre de 2022  Referencia pago {PIN): 8835768860

. DATOS DEL APORTANTE

azén Social - [YENNY ROCIO PATINO GOMEZ
Jocumento ’ CC1022977402 Direccion CR 14Q SUR #85 A - 11 MONTEBLANCO
- INDEPENDIENTE B 3118410400
“INATURAL UNICO
‘ [BoGOTAD.C. BOGOTAD.C.
lepresentante Legal . .
“otal Atiliados H ARL SURA
. DETALLE DEL APORTANTE
Datos del Afiliado Novedades ~ Pensiones Salud Riesgos ‘ Cajas Parafiscales _Total
&Tng | apetidesy Momoces F- o] s A IEE s g .w m .M W naniniieasins | P..wm@ " hﬂ.ﬁ 1 Asemisiradans A Tasts nﬂml Spe : Aémnitsadons ,m, Be | e | e | e | e :Rwhn e
1022077402 {YENNY ROCIC PATING COMEZ| 53 ¢ jaa;ajao ST.BS: FORVENIR $1:000000] % 160 000){£PS008; COMPENSAR EPS sro0n000 §125000 243 $3.0000001  $24.400CCF24} COMPENSAR CCF $1000000)  $20000 39| 59 $9 0 $320.400
IL.TOTALES
G e N ot o e Agoites Kportas pacltades || SUBTOTAL S | - ToTAL "
*"ABC Persion e mm:.i 1 _,u,n Omwﬁ bﬁon,ne,m Ponsién Aportes:Salud | Aportos Riesgos | : Agortes mB._u »«5:@@ ICBF ESAP " Min Educaién | 0y _zﬂm-MMMMm DE :m.mm“%mﬂm .mo.ﬂbn.m,zg.
$ 1.000:000{ $ 1.000.000} § 1.000.000 £ 1.000.000] $ 180.000 $125.000 §$24.400 $ 26.000 30 $ 0] S0 S0 59 sa §.329.400; §52.860 $332.200
Pagna 1 de ©

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 - Barranquilia: 361 88 50 - Resto del Pais: 018000.971 971 - jMas que Facil, SIMPLE! FEl Poder
de lo SIMPLE]

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.
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Catombic Compra Scene e | YENNY ROCIO PATIN...

§

Escritoric = Meni =+  Administracién de contratos — Ver contrato Id de pagina:: 23000725 ayuda@

informacion general @ cancelar < ' Evaluacién de la Entidad Estatal U

7 Condiciones
VER CONTRATO

&) Bienes y servicios Ejecucién del Contrato

2% Documentos del Proveedor Porcentaje - Recepcion de articulos

) documentos det contrato

Plan de Pagos

¢ informacion presupuestal

¢Se requieren emisiones de cédigos de autorizacion? 8 -+ No
Ejecucién del Contrato :
identificacion de pago.... ndmero.de factura _ Fecha de.emision:. ‘Fecha de recepcion: .valor total de la factura - - Estado
18 Modificaciones del Contrato - G R : B T e S R O R
No-existen resultados que cumplan con los criterios de -bisqueda especificados
cumplimientos oo
P | Crear |
Documentos de ejecucion del contrato _
Descripcion nombre del archivo cargado:por
O Enero 1687-2022 Enero2022 1687-2021.pdf Proveedores Descargar Detalie
O Febrero 1802-2022, Febrero 1802-2022.pdf Proveedores Descargar Detalle
O Marzo 1802-2022 Marzo_1802-2022.pdf Proveedores Descargar Detalle
O ABRIL 1802- 2022. ABRIL-1802-2022.pdf Proveedores Descargar Detalle
0 MAYO 1802-2022. MAYQ 1802-2022.pdf Proveedores Descargar Detalle
O JUNIO 1802-2022. JUNIO_1802-2022.pdf Proveedores Descargar Detalle
O JULIO 1802-2022.. JULIO_1802-2022:pdf Proveedores Descargar Detalle
O AGOSTO 1802-2022 AGOSTO 1802-2022.pdf Proveedores Descargar Detalle
O SEPTIEMBRE 1802-2022 SEPTIEMBRE 1802-2022.pdf Proveedores Descargar Detaile
0 OCTUBRE 1802-2022. OCTUBRE 1802-2022.pdf Proveedores Descargar Detalle
5 Cargar nuevo |
; cancelar - © < i Evaluacién de la Entidad Estatal . > .
© VORTAL 2019 Términos de uso  Normativa Soporte Remoto _ayuda  Espadol {Colompia) v 018000-52-0808 www.colombiacompra.gov.co/soporte Lunes a Viernes 7:00 am a 7:00 pm

https://www.secop.gov.co/CO1ContractsManagement/Tenderina/SalactantramtE A A fimeman ot 1ot vo o e






