INFORME DE ACTIVIDADES POR ORDEN DE PRESTACION |Fecha de

Versién 2

¥

. o 3/04/2017
Ll s e Servicios de Satud DE SERVICIOS aprobacion
- Sur Occidente E.5.E. Cédlgo 04-02-FO-0003 ‘D‘ick%m
Ubicacién del Servicio: | ATENCION PREHOSPITALARIA ( APH) DIRECCION DE URGENCIAS Sede TINTAL
. . Dia Mes Afo Dia Mes Afio
No. DE CONTRATO: Periodo certificado desde el a
NOMBRE DEL CONTRATISTA: | c.c. DE BOGOTA

OBJETO DEL CONTRATO: Prestar servicios de apoyo a la gestion administrativa y/o asistencial en el area de Atencién Prehospitalaria dentro de los diferentes procesos y procedimientos de la
Subred Integrada de servicios de salud Su occidente ESE, de acuerdo a los requerimientos insitucionales.

El resultado del cumplimiento del contrato es: Productos: SlI NO Servicios: SI NO
OBLIGACIONES CONTRACTUALES PROGRAMADO ACTIVIDADES REALIZADAS PRODUCTOS ENTREGADOS
1. Realizar acciones de auxiiar de enfermeria Actividades propias de la atencion de cada paciente en la [Auditorias gneradas aleatoriamente en el
. . ambulancia ( revisar Guias de manejo de atencion) en los [proceso de traslado.
direccionadas, de acuerdo a los programas y Plan de 100% ) o . -
traslados de acuerdo a los despachos realizados por la -Auditoria de registros clinicos
atencion integral de enfermeria para cada paciente. central en el horario coordinado - Auditorias concurrentes aleatorias
2. Realizar entrevista al paciente de manera que se
tengan datos suficientes que promuevan un diagnostico Actividades propias de la atencion de cada paciente en la |Auditorias gneradas aleatoriamente en el
presuntivo, informar al paciente y su familia y educar al 100% ambulancia ( revisar Guias de manejo de atencion) en los [proceso de traslado.
individuo,familia y comunidad en los aspectos de ° traslados de acuerdo a los despachos realizados por la -Auditoria de registros clinicos
prevencién, promocion, tratamiento de su patologia o central en el horario coordinado - Auditorias concurrentes aleatorias
estado de salud
3. Realizar las actividades programadas en el servicio de
urgencias, teniendo en cuenta normas técnicas y 100% Aplica €n casos de a§|st|r aapoyar en el servicio de Formato de asistencia a otros servicios
urgencias de cualquiera de las unidades.
administrativas.
4. Diligenciar la HC completa y Igglble, de manera Diligencia todos los registros clinicos establecidos en la HC completas de aceurdo a pacientes
oportuna en el proceso de atencién de un paciente. ( 100%
. . Subred para el programa de APH valorados
cumpir 89 items)
5. Diligenciar la HC completa y legible, de manera Hacer entrega de las HC de manera competa o diligenciar
oportuna en el proceso de atencién de un paciente. ( 100% en el aplicativo que permita el acceso al registro clinio por |HC entregadas o gestionadas
cumpir 89 items) parte del personal administrativo
6. Administrar medicamentos de acuerdo a las guias . . .
Administracion de medicamentos de acuerdo a ditoria d h ia/ 0 d
clinicas y la pertinencia médica en caso de mavil pertinencia y guias clinicas, realizar la solicitud de Auditoria de coherencia / Invantario de
100% N N - By . medicamentos completo de manera
medicalizada, con caracteristicas de seguridad y medicamentos a fin de tener inventario de medicamentos
d al dia permanente
oportunidad
7. Manejo de pacientes con insumos y elementos de Manejo de paciente de acuerdo a directriz médico ) o
. . S - Inventarios al dia / diligenciamiiento de HC
acuerdo a lo establecido por el Médico regulador para 100% regulador / solicitar inusmos y o elementos utilizados en la de manera completa
ambulancias béscias atencion de un paciente P
8. Realizar cadena de custodia en los casos que se Formatos de cadena de custodia
100% Diligenciar el formato de cadena de custodia garantizando |diligenciados junto a las pertenencias de la
° seguridad en el proceso realziaro ( testigos - paciente ) cadena de custodia, entregados a el ara
amerite respectiva
9. Mantener sus respectivos servicios en orden y estricta Entrega del formato de Limpieza y
limpieza, cumpliendo con los procedimientos de limpieza y 100% Diligenciamiento del formato de Limpieza y desinfeccion desmf&_ecmon ad(_ecgadamente diligenciado /
garantizar conocimiento en el proceso de
desinfeccion institucional. ( lipieza terminal y rutinaria) limpieza y desinfeccion
Esterilizar, preparar y repsonder por el material, equipos y
10. Realizar el proceso de esteriizacion 100% elementos completos bajo su responsabilidad que Equipos en ambulancia completos
requieran este proceso
11.Palticipar en actividades intrahospitalarias y . ) ) Adherirse a los programas a través del
Reallizar acciones en los diferentes programas de la o .
. . L . R actuar diario ( programa de seguridad del
extrahospitalarias para el desarrollo de los programas de 100% Institucion ( progrma de seguridad, Humanizacion entre , . M - N
" N paciente, humanizacion, politica ambiental,
medio ambiente) oliitca del no fumador)
salud de la Institucion. P
12.  Participar en las acciones en Vvigilancia
Utilizar los elementos de EPP, Notificar eventos de salud I .
: AP . ) ) - i, ) . Notificaciones en caso de difiucltades, Uso
epidemiolégica para situaciones que sean factor de riesgo 100% publica en caso de ser necesario, Diligenciar los registros correcto de EPP
pertinentes
para la poblacion.
13. Capacitarse y garantiar el cuidado y buen ] ]
. . . - Reportes de buen funionamiento de los
100% Buen funcionamiento de equipos médicos R
. ) ) . . equipos por talento humano
funcionamiento de los equipos Biomedicos
14. Propiciar las relaciones de coordinacién necesarias Actitud de trabajo en equipo, entregas de
para lograr una eficaz prestacion de los servicios de 100% Trabajo en equipo turno ( se verifica libro de entrega de turno
salud. al azar)
15. Solicitar al supervisor los recursos necesarios y hacer Manifestaciones de mal uso , reportes de
100% Cuidado y control de los insumos , recursos y bienes para |Biomedico.
° el desarrollo de sus actividades Control de Insumos ( Informe generado por
uso racional de los bienes bajo su responsabilidad. apoyo administrativo)
16.. Diligenciar de manera clara, completa y oportuna, los Diligenciamiento de Invimas, Kardex, libros de registro de . - . .
. A . . Registros diligenciados en las verificaciones
instrumentos que le sean encomendados para el ejercicio 100% control de pacientes, de medicamentos , de entregas de que se realizan
de su actividad. tuni
17. Aplicar las normas, guias y protocolos en el &mbito de . . . . . .
s X ” Revisar Guias de manejo, protocolos enviados, Evaluaciones de conocimientos en el
sus actividades que garanticen la adecuada prestacion 100% . . .
. ; documentos que se reuquieran ser leidos momento designado
del servicio de urgencias.
18. Reportar oportunamente las anomalias en la
prestacién del servicio al supervisor , los eventos de En caso de_ser requerido, se debe_n notificar al lider del Repories generados , actas por reportes
) - ) ) o " 100% proceso y si son eventos de seguridad reportar en el ’
seguridad clinica evidenciados en el aplicativo de politica aplicativos generados 0 no .
de seguridad al usuario.
19. Actualizar los procesos y procedimientos inherentes a
100% Adherencia a procedimiento Acciones desarrolladas durante la gestion
sus actividades.
20. Realizar autocontrol sobre las actividades propias de 100% Autocontrol Autocontrol

su actividad.




21. Ejercer las demas actividades afines con la naturaleza
del objeto, cumplir protocolos, directrices y demas

requisitos que permitan una operacion étima

100%

Las que sean encomendadas de acuerdo a la naturaleza
de su perfil

Reportes generados

Generales

100%

Garantizar la calidad de los servicios ofrecidos (idoneidad
humana, moral y técnica) y desarrollar las obligaciones
que se generen directa o indirectamente del objeto
contractual.

100%

Propias de las actividades del servidor Publico

Se levanta acta en caso de no
cumplimiento

Cumplir con las Leyes, Decretos, Acuerdos,
Resoluciones, Circular de cualquier 6rgano externo o
Reglamento interno, Cédigo o Directriz interna de la ESE
que tenga relacién con la ejecuciéon del objeto del

presente contrato.

100%

Propias de las actividades del servidor Publico

Se levanta acta en caso de no
cumplimiento

Conocer y aplicar las politicas institucionales.

100%

Propias de las actividades del servidor Publico

Se levanta acta en caso de no
cumplimiento

Participar activamente en los procesos de acreditacion,
habilitacién y sistema integrado de gestién que adelante
la Subred y apoyar estos procesos con la informacion
y/lo documentacién que sea requerida, segin el area a
que corresponda.

100%

Adheririse al proceso de acreditacion

Documentos que evidencien la gestion del
Desarrollo del plan de mejoramiento

Responder por las glosas generadas en el desarrollo de
las obligaciones del presente contrato, si a ello hibiere
lugar. por glosas definitivas no subsanables aplicadas en
contra de la ESE y con ocasiéon del desarrollo de sus

actividades.

100%

Presencia de glosas por cualquier causa que sea causada
por la inadecuada gestion y operacién del programa por
parte de los tripulantes ( extemporaneidad, inadecuado
registro, no pertinencia entre otros )

NA

Obrar con lealtar y buena fe en el desarrollo y ejecucién
del presente Contrato de acuerdo al Cédigo del Buen
Gobierno y Etica Insittucional y/o Profesional.

100%

Propias de las actividades del servidor Publico

Se levanta acta en caso de no
cumplimiento

Pagar sus aportes al Sistema General de Seguridad
Social Integral durante la ejecucién del pesente contrato
sobre los montos legales establecidos y dentro de los
tiempos establecidos para tal fin. El incumplimiento de
esta obligacién o falsedad en la misma serd causa de

terminacion del contrato.

100%

Pago oprtuno de aporte al sistema de seguridad social

Presentacion de la planilla de pago cada
mes

Cumplir con la adherencia a las guias de manejo,
manuales instructivos , protocofios, procesos Yy
procedimientos institucionales.

100%

Propias de las actividades del servidor Publico

Se levanta acta en caso de no
cumplimiento

Velar y responder por los recursos y adecuado
funcionamiento de los equipos, documentos o bienes
muebles entregados a titulo de préstamo para la
ejecucion de las actividades propias del presente
contrato. En caso de incurrir el CONTRATISTA, en
extravio, pérdida, destruccién o dafio no proveniente del
uso normal de bienes entregados para el desarrollo de
sus actividades el CONTRATANTE queda autorizado
para deducir de los saldos pendientes a favor del
CONTRATISTA las sumas correspondientes como pago
0 reposicion de los mismos.

100%

Propias de las actividades del servidor Publico

Se levanta acta en caso de no
cumplimiento

Ejecutar las acciones preventivas y/o correctivas, y/o
plan de mejoramiento a que haya lugar de acuerdo a las
evaluaciones y recomendaciones emitidas por los éganos

externos, supervisor de contrato y/o directrices internas.

100%

Documentos generados de cumplir plan de mejora

Diferentes documentos

Preparar y presentar conforme a su competencia los
informes,  solicitudes, peticiones y/o  respuestas
requeridas por las entidades publicas o privadas, dentro
de los términos de ley, garantizandi la veracidad ,

oportubnidad y confidencialidad de los mismos.

100%

Respuestas de peticiones, informes y soliciitudes de
acuerdo a lo requerido por parte del proceso

Respuestas de peticiones, informes y
soliciitudes de acuerdo a lo requerido por
parte del proceso

Asistir 'y aprobar los procesos de actualizacion
presenciales y virtuales. Induccién y/o reinduccién
programadas por EL CONTRATANTE y por las entidades
autorizadas por éste, con el fin de contribuir al desarrollo

de las actividades y obligaciones contractuales.

100%

Asisistir a capacitaciones, reuniones y demas actividades
donde se convoque la participacion de los contratistas

Actas de asistencia, evaluaciones y demas
que permitan evidenciar la asistencia

Realizar todas aquellas actividades necesarias tendientes
al cabal cumplimiento del objeto del negocio juridico e
informar de manera oportuna las dificultades que se
presenta en la ejecucién de las responsabilidades

asignadas.

100%

Propias de las actividades del servidor Publico

Se levanta acta en caso de no
cumplimiento

EL CONTRATISTA se compromete a salvaguardar la
Cualquier
pronunciamiento alguno que hiciere sin el conocimiento y

imagen institucional. actuacion o
consentimiento de la ESE que compromete el buen
nombre de la Subredintegrada de Servicios de Salud Sur
Occidente ESE ode cualquiera de sus Unidades de
Prestacion de Servicios de Salud serd motivo de
terminacion del contrato.

100%

Propias de las actividades del servidor Publico

Se levanta acta en caso de no
cumplimiento




EL CONTRATISTA cuando exista una necesidad
fundamental en el marco de situaciones de emergencia
donde tenga que intervenir el sector salud, debe
garantizar la atencién médica y apoyo a la misma al ser

consecuencia légica de la misién médica.

100%

Propias de las actividades del servidor Publico

Se levanta acta en caso de no
cumplimiento

Una vez termina el contrato, por terminacién del plazo de
ejecuciéon o anticipadamente, el contratista se obliga a
dar tramite de plaz y salvo por todo concepto con la
Entidad el cual debera allegar con la Gltima cuenta de

cobro so pena de no certificar el Gltimo servicio recibido.

100%

Radicar al lider del proceso oficio de terminacion ,
diligenciar el formato de paz y salvo con la entidad,
entrega de carnet

En caso definido por cualquiera de las
partes

Conocer, promover y aplicar las Normas de Gestion
Ambiental y residuos hospitalarios haciendo uso
eficiente de los insumos puestos a su disposicion asi
como los recursos de agua y energia y contribuir con el
reciclaje.

100%

Propias de las actividades del servidor Publico, Adherirse
al manual PIGA

Se levanta acta en caso de no
cumplimiento

Cumplir con los planes de emergencia Institucionales y
normas del Sistema General de Riesgos Laborales
procurando el cuidado integral de su salud, contando con
los elementos de proteccién personal necesarios para
ejecutar la actividad contratata e informando a la Subred
Sur la ocurrencia de incidentes o accidentes durante la

ejecucion del contrato.

100%

Adheririse a los manuales de Emergencia insitucionales y
demas establecidas.

Se levanta acta en caso de no
cumplimiento

OBSERVACIONES:

TOTAL A PAGAR (Numero y letras):

Firma de recibido supervisor:

NOMBRE COMPLETO,CEDULA Y FIRMA DEL CONTRATISTA

Fecha :

Nota: El informe para su aprobacion estara sujeto a la certificacion de cumplimiento del contrato que expida el supervisor.
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.L- ;T:;:::;;J;;::ae Servicios de Salud Ve’Sén
. Swur Occidente E.S.E.
CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO U ORDEN DE Fechade 2/15/2018
PRESTACION DE SERVICIOS (OPS) PARA PROCESO DE PAGO POR aprobacion
TESORERIA
Cadigo: 04-02-FO-0002
INFORMACION DEL CONTRATISTA
NOMBRE DEL CONTRATISTA: JOHN JAIRO VILLA ALZATE
TIPO DE DOCUMENTO: CcC X CE No. 1073679457
CORREO ELECTRONICO: johnjvillal2@gmail.com CELULAR: 7468114
UNIDAD DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD: SUBRED
- ' SERVICIO DE AMBULANCIAS - .
UBICACION DEL SERVICIO: TRASLADO PRIMARIO MOVIL N° 6348 SEDE: SUBRED
Centro de o
%
CENTRO DE costo
COSTOS: -
KE10G01 100
3
ENTIDAD i
FINANCIERA: BANCO DAVIVIENDA SA TIPO DE CUENTA: AHORRO
NUMERO DE CUENTA BANCARIA 550488416523659 PENSIONADO NO
INFORMACION PARA EL PAGO DEL CONTRATO U ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS
NUMERO DE CONTRATO | 6538 VIGENCIA 2022
g 2023-01-01 . 2023-01-01
NUMERO DE CDP 18 FECHA 00:00:00.000 NUMERO DE CRP 1124 FECHA 20:00:00.000
OBJETO DEL CONTRATO: |AUX| LIAR DE ENFERMERIA
FECHA INICIAL FECHA FINAL
PERIODO CERTIFICADO: DESDE HASTA
2022-12-01 2022-12-31
VALOR HONORARIOS MENSUALES: $1,879,902
TIPO DE SERVICIOS | Asistencial RESERVA DE GLOSA 0% N/A

tributarios) es de anotar que paralos alivios tributarios se debe allegar 1os soportes.

OBSERVACIONES: (Descuentos, incapacidades, licencias de maternidad y pagos por porcentaje. O cualquier otra novedad que repercuta en el pago de honorarios, aivios

CONTROL DE EJECUCION DEL CONTRATO

CONCEPTO VALORES

VALOR TOTAL DEL CONTRATO MAS ADICIONES: $35,718,138
VALOR EJECUTADO $16,494,624
VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA $1,879,902
VALORA LIBERAR $0
SALDO POR EJECUTAR $19,223,514
PORCENTAJE DE EJECUCION 46%

El interventor o supervisor del contrato CERTIFICA QUE:

valor para|BC debe ser sobre un salario minimo legal vigente.

Se verifica el cumplimiento del minimo valor de los aportes a sistema de seguridad social en salud y pensiones pagado en el mes. Los honorarios inferiores a $2.194,507 el

, } APORTE PENSION NIVEL | APORTE
NUmero de Planilla | IBC DE COTIZACION| APORTE A SALUD 12.5% IBC 16% IBC ARL ARL TOTAL APORTES
8868742140 $908,526 $113,566 $145,364 4 $22,132 $281,062

Dado en Bogota alostreintay un(31) dias del mes de Diciembre de 2022. Lo anterior para que surta el pago pertinente.

Sur Cccidente E.S. E

Copyright © 2021

Constancia virtual de la cuenta de cobro aprobada por |a Subred |Integrada de Servicios de Sal ud

Todos | os derechos reservados de | a Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Cccidente E. S E.




PAGOSIMPLE | REPORTE INDIVIDUAL

Fecha creacién reporte 2022-12-10, 02:43:45 PM Tipo Planilla | Numero Planilla 1050364009 Referencia pago(PIN) 8868742140

Periodo Cotizacion 202211 Periodo Servicio 202211

Cliente:

PAGADA 2022-12-10 EN HORARIO EXTENDIDO

I. DATOS DEL APORTANTE

Razén Social JHON JAIRO VILLA ALZATE

Documento CC 1073679457 Direccion CRA 23 64 SUR 64

Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3123461217

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO Total Afiliados 1
Ciudad BOGOTAD.C. Departamento BOGOTAD.C.

Representante Legal Identificacion

II. DATOS DEL AFILIADO

Apellidos y Nombres Cddigo Ciudad - Centro de L
Documento |CC 1073679457 _ Departamento Trabajo Ubicacion Laboral
Residente Exonerado | N
Tipo Cotizante |03 00 VILLA ALZATE JOHN JAIRO 11001000 - 11 BOGOTAD.C.
1. APORTE POR CADA UNA DE LAS ADMINISTRADORAS ASOCIADAS AL AFILIADO:
Novedades Pension Salud Riesgos Caja Parafiscales
FTRE 5 Extranier Tipo salario Salario " | | | :
uia Py C Tot; Tot: Tot: £ " " " " - Tari
o|m(8l% 5 |2 (8 2 2|2 5(¢ e 2 5 5l o Coee Tas'| TS| wec | apoe | apore | apore | COR9° GO0 TR | lacens | aponesaa | APSUS | 0000 | Ol | TS | imcamL fuportemesgos) CO0° | TZE | mccor |apomecas| sina | AR | Tae | Apate
o|lojala
0 (30{30( 0 |30 $1.121.200 231001 16 % $1.121.200 |$ 179.400 $0 $0 EPS010 125% $1.121.200 $140.200 $0 NIN-AR 0,000 % $0 $0 CCF22 2% $1.121.200 $22.500 0% $0 0% $0
IV.TOTALES
Total Aportes Pension Total Aportes FSP Total Aportes FSPS Total Aportes Salud Total Aportes Riesgos Total Aportes Cajas Total Aportes SENA Total Aportes ICBF Total Aportes ESAP | Total Aportes MEN
Total Final
COLFONDOS FSP SOLIDARIDAD FSP SUBSISTENCIA EPS SURA NINGUNA ARP COLSUBSIDIO SENA ICBF ESAP MEN
$179.400 $0 $0 $ 140.200 $0 $22.500 $0 $0 $0 $0 $342.100
Paginalde 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!

iEl Poder

de lo SIMPLE!




TERN™

uTC -5 e
A = |
Colombia Compra Eficiente JOHM JAIRC WILLA,...

Eseritorin = Wend = Administracién de contrates = V€I ¢cOntrato Id de pagina: 23000726 Ayuda ®
Informacidn general ¢ Datos gu rdados
Condiciones
@ cancelar = | Evaluacidn de |a Entidad Estatal =

Bienes y senicios

VER CONTRATO

Documentos del Proveedor .
Ejecucion del Contrato

BRI TEHES G 0T Porcentaje  Recepcitn de articulos

Infarmacion presupuestal

Plan de Pagos

£Se requieren emisiones de codigos de autorizacion? i Mo

Id de pago Nimero de factura Fecha de emision Fecha de recepcion Valor total de la factura Estado

No existen resulacios que curmpian con los crierios de blsqueda especificados

Crear

Documentos de ejecucion del contrato

Descripcion Nombre del archivo Cargato por

POLIZACTO B538-2022 pdf POLIZACTO B538-2022 pdf Compradar Descargar Detalle
O 1ABRIL pdf 1ABRIL pdf Proveedar Descargar Detalle
O 2MAY0. pdf 2WAYOD.pdf Proveedaor Descargar  Detalle
O JJUNIO pdf 3JUNIO pdf Proveedar Descargar Detalle
O AJULIO. paf 4JULIO. pdf Proveedar Descargar Detalle
O SAGOSTO pdf BAGOSTO. pdf Proveedar Descargar Detalle
O BESEFTIEMBRE pdf GSEFTIEMBRE. pdf Proveedar Descargar Detalle
O TOCTUBRE pdf TOCTUBRE pdf Proveedar Descargar Detalle
O SNOVIEMBRE. pdf BNOVIEMBRE. pdf Proveedar Descargar Detalle

Barrar | Cargar nuevo



10/12/22, 14:17 https://aplicaciones.adres.govco/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenld=czQ8mLOzSUvwxcXCZO0GAkhA==

RLES

ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

MINISTERIO DE SALUD Y
PROTECCION SOCIAL

Informacién de Afiliados en la Base de Datos Unica de Afiliados al Sistema de Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacién Basica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE IDENTIFICACION CcC
NUMERO DE IDENTIFICACION 1073679457
NOMBRES JOHN JAIRO
APELLIDOS VILLA ALZATE
FECHA DE NACIMIENTO TR
DEPARTAMENTO CUNDINAMARCA
MUNICIPIO SOACHA
Datos de afiliacién :
[ ESTADO [ ENTIDAD | REGIMEN [ FECHA DE AFILIACION EFECTIVA [ FECHA DE FINALIZACION DE AFILIACION | TIPO DE AFILIADO |
| ACTVO [ EPS SURAMERICANA S A [ CONTRIBUTIVO | 01/11/2010 | 31/12/2999 | COTIZANTE |
Fecha de Impresién: ‘ 12/10/2022 14:16:37 | Estacion de origen: | 192.168.70.220

La informacion registrada en esta pagina es reflejo de lo reportado por las Entidades en cumplimiento de la Resolucion 4622 de 2016.

Respecto a las fechas de afiliacion contenidas en esta consulta, se aclara que la Fecha de Afiliacion Efectiva hace referencia a la fecha en la cual inicia la afiliacion para el usuario, la cual fue reportada por la EPS o EOC, sin importar que haya estado en el Régimen Contributivo o en el Régimen Subsidiado en dicha entidad. Ahora bien,
la Fecha de Finalizacién de Afiliacié el término de la afiliacién a la entidad de acuerdo con la fecha de la novedad que haya presentado la EPS o EOC. A su vez se aclara que la fecha de 31/12/2999 determina que el afiliado se encuentra vinculado con la entidad que genera la consulta.

La responsabilidad por la calidad de los datos y la informacién reportada a la Base de Datos Unica de Afiliados — BDUA, junto con el reporte oportuno de las novedades para la BDUA, cor

P a su fuente de informacion; en este caso de las EPS, EOCy EPS-S.
Esta informacion se debe utilizar por parte de las entidades y los prestadores de servicios de salud, como complemento al marco legal y técnico definido y nunca como motivo para denegar la prestacion de los servicios de salud a los usuarios.

Si usted encuentra una inconsistencia en la informacion publicada en ésta pagina, por favor remitase a la EPS en la cual se encuentre afiliado y solicite la correccion de la informacion inconsistente sobre su afiliacion. Una vez realizada esta actividad, la EPS debe remitir la novedad correspondiente a la ADRES, conforme lo establece la
normatividad vigente.

[#IMPRIVIR CERRAR VENTANA

https://aplicaciones.adres.govco/bdua_internet/Pag es/RespuestaConsulta.aspx?tokenld=czQ8mLOzSUwxcXCZ0GAKhA==
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ADRLS

Administradora de los Recursos del Sistema

General de Seguridad Social en Salud Minsalud
ADRES es de todos
entifcacion | Identifcacion | Apellido | Apelide | Nombre | Nembre | Compensado | EPSEOC | TieoAfiacion
CcC 1073679457 VILLA ALZATE JOHN JAIRO 2022-10 E.P.S COTIZANTE
SURAMERICANA
S.A
EPS/EOC Periodos Compensados Dias Compensados Tipo Afiliado Observacion*

E.P.S SURAMERICANA S.A 10/2022 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 09/2022 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
E.P.S SURAMERICANA S.A 08/2022 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 07/2022 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
E.P.S SURAMERICANA S.A 06/2022 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 05/2022 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 04/2022 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 03/2022 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
E.P.S SURAMERICANA S.A 02/2022 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 01/2022 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
E.P.S SURAMERICANA S.A 12/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 11/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 10/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 09/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 08/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 07/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
E.P.S SURAMERICANA S.A 06/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
E.P.S SURAMERICANA S.A 05/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
E.P.S SURAMERICANA S.A 04/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 03/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 02/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 01/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 12/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 11/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
E.P.S SURAMERICANA S.A 10/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
E.P.S SURAMERICANA S.A 09/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 08/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 07/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizacién

Fecha Reporte:

10/12/2022

Este reporte fue descargado de la pagina web
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EPS/EOC Periodos Compensados Dias Compensados Tipo Afiliado Observacion*
E.P.S SURAMERICANA S.A 06/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 05/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 04/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 03/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
E.P.S SURAMERICANA S.A 02/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 01/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
E.P.S SURAMERICANA S.A 12/2019 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 11/2019 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 10/2019 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 09/2019 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 08/2019 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
E.P.S SURAMERICANA S.A 07/2019 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
E.P.S SURAMERICANA S.A 06/2019 26 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
E.P.S SURAMERICANA S.A 04/2019 3 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
E.P.S SURAMERICANA S.A 03/2019 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 02/2019 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 01/2019 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 12/2018 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 11/2018 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 10/2018 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
E.P.S SURAMERICANA S.A 09/2018 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
E.P.S SURAMERICANA S.A 08/2018 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 07/2018 26 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 03/2018 4 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 12/2017 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 11/2017 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 10/2017 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
E.P.S SURAMERICANA S.A 09/2017 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
E.P.S SURAMERICANA S.A 08/2017 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
E.P.S SURAMERICANA S.A 07/2017 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 06/2017 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 05/2017 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 04/2017 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
Fecha Reporte: 10/12/2022 Este reporte fue descargado de la pagina web Pagina 2 de 4
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EPS/EOC Periodos Compensados Dias Compensados Tipo Afiliado Observacion*
E.P.S SURAMERICANA S.A 03/2017 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 02/2017 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 01/2017 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 12/2016 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
E.P.S SURAMERICANA S.A 11/2016 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 10/2016 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
E.P.S SURAMERICANA S.A 09/2016 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 08/2016 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 07/2016 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 06/2016 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 05/2016 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
E.P.S SURAMERICANA S.A 04/2016 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
E.P.S SURAMERICANA S.A 03/2016 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
E.P.S SURAMERICANA S.A 02/2016 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
E.P.S SURAMERICANA S.A 01/2016 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 12/2015 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 11/2015 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 10/2015 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 09/2015 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
E.P.S SURAMERICANA S.A 08/2015 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
E.P.S SURAMERICANA S.A 07/2015 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
E.P.S SURAMERICANA S.A 06/2015 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 05/2015 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 04/2015 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 03/2015 30 COTIZANTE Pago con cotizacion
E.P.S SURAMERICANA S.A 02/2015 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 01/2015 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
E.P.S SURAMERICANA S.A 12/2014 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
E.P.S SURAMERICANA S.A 10/2014 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
E.P.S SURAMERICANA S.A 09/2014 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 08/2014 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 07/2014 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 06/2014 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
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EPS/EOC Periodos Compensados Dias Compensados Tipo Afiliado Observacion*
E.P.S SURAMERICANA S.A 05/2014 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 04/2014 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 03/2014 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 02/2014 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
E.P.S SURAMERICANA S.A 01/2014 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
E.P.S SURAMERICANA S.A 12/2013 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
E.P.S SURAMERICANA S.A 11/2013 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 10/2013 26 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 10/2012 1 COTIZANTE Pago con cotizacion

Informacién Importante:

El campo “Observacion *” denota la siguiente situacion:

Pago con cotizacion: Aquellos registros reportados en la pagina web de la ADRES en la consulta de Consulta de Afiliados Compensados, identificados como Pago
Normal, corresponden a los afiliados que compensaron en estado activo en la BDUA, en el marco del Decreto 780 de 2016.

Estado Emergencia: Aquellos registros reportados en la pagina web de la ADRES en la consulta de Consulta de Afiliados Compensados, identificados como Estado
Emergencia, corresponden a los afiliados que compensaron en estado activo por emergencia, en el marco del articulo 15 del Decreto 538 de 2020. Por lo anterior no
tienen cotizaciones en salud.
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