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iyl INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE —— "3

SurESE. SIASURAE

v SERVICIOS .
DATOS DEL INFORME
Periodo a Certificar: Desde: 2022-12-01 Hasta: 2022-12-31
Nombrc- dd YODELYS BORJA DIAZ Nuamero de Documento: 1077436805
Contratista:
Correo Electronico: yodebordy@gmail.com Numero Telefénico: 3213611828
Nombre del ELISA CAROLINA VARGAS Carso: PROFESIONAL ESPECIALIZADO 2 Codigo -
Supervisor: FONTECHA A LIDER DE PROCESO Grado:
DATOS DEL CONTRATO
No. Contrato: 5663-2022 Ano Contrato: 2022 CDP Contrato Inicial: 1291
Perfil: TECNICO 1 PIC
Direccidn 2 la que Pertenece: DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD
Unidad de Servicios: SALUD PUBLICA
LIQUIDACION DE SERVICIOS
T 0,
Centro de Costos Direccién Unidad Total Procetaje(%) Centro de
Costos
DIRECCION DE GESTION DEL
K27P1 RIESGO EN SALUD SALUD PUBLICA $2299415 100%
VALOR SERVICIO § 2209415 DOS MILLONES DOSCIENTOS NOVENTA Y NUEVE MIL
PRESTADO MES: CUATROCIENTOS QUINCEPESOS
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Inicio del Contrato 2022-05-01 Fech Bo Teruiascion Jet Consot™s. | ooaa-ts:a
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminaciéon No. Adicién Valor Adicion CDP
L 2022-06-21 2022-08-15 1 $ 692058 1738
2 2022-07-01 2022-07-31 2 §2299415 1823
3 2022-08-16 202209-08 3 $ 2912591 2215
4 2022-09-08 2022-09-30 4 $ 1686238 2481
5 2022-10-01 2022-11-30 5 $2299415 2928




EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

ambientales de las familias étnicas

formato de canalizacion -Registro en formato de
implementacién sobre educacién brindada en la
visita a la familia , s¢ deja constancia de fotografias
del tablero de compromisos dejados en la visita.

6 2022-11-01 2022-12-31 6 $2299415 3332
7 2022-12-01 2023-01-31 7 §2299415 3724
No. Cuenta Segiin el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar
1 MAYO § 2232442
2 JUNIO §2254767
3 JULIO $ 2299415
4 AGOSTO §2299415
5 SEPTIEMBRE $2299414
6 OCTUBRE § 2299415
7 NOVIEMBRE $2299415
VALORNCALDEL | VMLORIGTALDEL | pacosmermavos | SADODEL
$ 3795151 $ 18283698 $ 15984283 § 2299415
. ACTIVIDADES_DESARROLLADAS B
T
OBLIGACION
--En la caracterizacion sc identifican los riesgos
ambientales a la familia, se caracteriza y sc inicia
proceso  de  cducacién y seguimiento segun | Formato de caracterizacion
Identificar  riesgos locativos  y | corresponda, en caso de aplicar se diligencia | socioambiental, registro fotogrifico de

tableros y  actividades ambientales
cducativas realizadas.

(]

Dar informacién y educacion
correspondicnte a la  orientacién de
Prevencion, mitigacion y correccion de
los impactos ambientales que se generan
en las comunidades afrodescendientes y
busqueda para fortalecer la interaccion
del wvinculo entre el humano-ambiente
desde un enfoque diferencial

-S¢ recepeiona base de usuarios notificados por
eventos de interés en salud publica, se realiza
revision de los usuarios asignados por abordaje
territorial, se realiza planificacion de la visita por
parte del ecquipo de trabajo, se¢ realiza
caracterizaciones ¢ implementaciones a familias
con eventos de interés en salud piblica.

-Formatos de familias caracterizadas e
implementadas, matriz VSP, informe
Covid.

(7]

Formular y ejecutar las acciones
preventivas y/o correctivas, y/o plan de
mejoramiento a2 que haya lugar de
acuerdo a las cvaluaciones,
recomendaciones obtenidas por parte del
equipo de scguimiento asignado por la
SDS, recomendaciones del referente y el
lider

-Sc¢ llevan a cabo las actividades de la visita en ¢l
domicilio, teniendo en cuenta el lincamiento del
entorno y el criterio por el cual fue informado cada
usuario -Registro de VSP con toda la informacidn
de la visita, estrategias y acciones implementadas
en cada caso .

-Actas, listados de asistencia, formatos,
evidencias fotogrificas, matrices.
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OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS

ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

Cumplir con la disponibilidad asignada,
acuerdo al portafolio de servicios de la

-Realizar las visitas iluminadas, asistir a las
actividades de capacitacion programadas por el
entorno -Registro en VSP de cada visita realizada -
Firma de asistencia a actividades de capacitacion y

-Actas, listados de asistencia, formatos,
evidencias fotograticas, matrices.

documental, en la organizacion ¥
custodia de los documentos generados.

E.S.E. firma de listado de asistencia a actividades
administrativas del entorno: precritica y entrega de
meta

Adherirse  al proceso de gestion | -Diligenciamiento de formatos de caracterizacion,

matrices, de acuerdo a los criterios de calidad y
lineamientos de gestién docurnental.

-Actas, listados de asistencia, formatos,
evidencias fotogrificas, matrices.

Las demis acciones que se requicren de
acuerdo a las necesidades de la
Institucion y del PIC.

- Las demis acciones que se requicren de acuerdo a
las necesidades de la Tnstitucion y del PIC.

-Listado de asistencia.
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Peiodo al.que soczesponde; ol Fecha de Pago Niimero de Planilla
pago
Valor de Honorarios Certificados

ANG MES ANO MES DiA el Mes Anterior §2299415

63029024
2022 NOVIEMBRE 2022 12 12

2 . _ DOS MILLONES DOSCIENTOS NOVENTA Y NUEVE MIL
Valor honorarios certificados el mes anterior en letras CUATROCIENTOS QUINCEPESOS
g Valor

Yeain Entidades Aportantes In,,l.*cso_ 'Basc de Minimo de Valor

a Seguridad Social Cotizacion Aportado

los Aportes
Pensionado NO PROTECCION $ 160000 $ 161800
Salud COMPENSAR $ 1000000 $ 125000 $ 126400
ARL 3 SURA $ 24360 S 24700
Caja de Compensacion NO Total $290220 $312900
INFORMACION DE PAGO

Entidad Bancaria BANCO DAVIVIENDA S.A. Tipo de Cuenta AHORROS Nimero de Cuenta 4870493485

() »
J;f"'C-( 1% '/@CV'}CJ D+

YODELYS BORJA DIAZ
1077436805

[\Flu ﬂ_}ut_l UJ\QE'—‘-

ELISA CAROLINA VARGAS FONTECHA
PROFESIONAL ESPECIALIZADO 2 LIDER DE PROCESO
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20 - Pag.
ﬁgg;compznscrlmlplaml[a.com S 1de
Compensar operador de informacién certifica que proceso el pago realizado por:
Sefior(a): YODELYS BORJA DIAZ
No. Identificacién: CC1077436805
Direccion: CLL 88| SUR #8B-22 ESTE
Telefono: 3213611828
Correo: yodebordy@gmail.com
Ciudad: BOGOTA, D.C.
Numero de Planilla: 63029024
CITE EL NUMERO DE PLANILLA PARA CUALQUIER CONSULTA DE PAGO
Nombre Aportante YODELYS BORJA DIAZ [NGmero de Empieados 1
Tipo y nimero de identificacién CC1077436805 Periodo de Cotizacion Salud noviembre de 2022
Numero de planiila 63029024 anrlodo de Cotizacion Pension noviembre de 2022
Fecha pago 2022-12-12 Nimero de Administradoras 3
Ntimero de autorizacién pago 1300196  [Total Pagado 312900
Banco 1083 ' [Total Intereses de Mora 3500 ‘
CODIGO ADMINISTRADORA NOMBRE TOTAL PAGADO "l’gﬁiggg
14-11 ARL SURA 24700 1
230201 Proteccion (ING + Proteccion) 161800 1
EPS008 Compensar EPS 125400 1
TIPO DOC.: cc
NO. DOCUMENTO: 1077436805
APELLIDOS Y NOMBRES: YODELYS BORJA DIAZ
S 1BC BC COTIZACIGN COTIZACION PONOGY COTIZACION | APORTE
Céd EPS [ Cod-AFP |IBC SALUD! pencion ||, riESGos HIBE CAIRS oy g IVALORURCH. % pencion ' | SOLIDARIOAD Y il pesainsi) icauns
EPS008 | 230201 | 1000000 | 1000000 | 1000000 0 125000 0 160000 0 24400 0




12/12/22, 18:55 Screenshot_20221210_162110.jpg
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Claro PAY

iPAGO EXITOSO!
$312,900

INFORMACION DEL PAGO

Estado de la transaccién Transaccion exitosa
Numero de transaccion : PP-18C9B7
Fecha y hora 10 dic. 2022 04:19 p. m.
Medio de pago PSE
Empresa Comcel S.A
NIT 800153993-7
Banco BANCO DAVIVIENDA
Cus | | 1804690851
DESCRIPCION

Pago de factura 8363029024 en PILA-Planilla Asistida Compensar por valor
de $312.900.

DETALLE DEL PAGO

Valor factura $312,900
Costo transaccion S0
Valor Debitado $312,900
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