. ,ﬁ _ SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURE.S.E.
SuServidos dasalnd INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE
SurESE. . SERVICIOS stasurf}
DATOS DEL INFORME
Periodo 2 | Desde: 2022-12-01 Hasta: 2022-12-31
Certificar:
Nombre del | VGRID YERALDIN RODRIGUEZ GARCIA | Numero de Documento: 1013647455
Contratista:
Correo Electrénico: | TYERALII6@GMAIL.COM Nimero Telefénico: 3172435683
1::;1::” ] del ET;% CASTILLO | cqrge: %mﬁul; o Eggg:ﬂlglamo o 1~21 2‘:‘::{‘0" -
DATOS DEL CONTRATO
No. Contrato: 5523-2022 Afio Contrato: 2022 CDP Contrato Inicial: 1291
Perfil: TECNOLOGO PIC
Direccién a In que Pertenece: DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD
Unidad de Servicios: SALUD PUBLICA
N LIQUIDACION DE SERVICIOS
Centro de Costos Direccion Unidad Total Proceta] e((:":;)t:ientro de

K31PI EE;SE(G:ng SﬁEU%ESHON DEL | SALUDPUBLICA | $2443110 100%
VALOR SERVICIO | ¢ 2443110 DOS MILLONES CUATROCIENTOS CUARENTA Y TRES MIL
PRESTADO MES: CIENTODIEZPESOS

—_ _ _ — _ S

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Inicio del Contrato 2022-05-01 Fecha d¢ Terminacién del Contrato | 5475 9459
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacién No. Adicién Valor Adicién cDP
1 2022-06-21 2022-08-15 1 | 8735305 1738
2 2022-07-01 2022-07-31 2 $ 2443110 1823
3 2022-08-16 2022-09-08 3 $ 3094606 2215
4 2022-09-08 2022-09-30 4 $ 1791614 2431
5 2022-10-01 2022-11-30 5 $ 2443110 2928




EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

inspeccién, vigilanciz v control, toma ¥
envié de muestras (si fuera mecesario),
operativos, en las diferentes lineas de
intervencién [ actividades
comespondientes a las  acciomes de
vigilancia intensificada a los que sea
designado perfil de técnico y/o tecublogo
en saneamiento ambiental o perfiles
afines conforme a lo establecido en los
documentos técmicos, estindares y plan
de aceion en ¢l convenio vigente entre la
Subred y la Secretaria Distrital de Salud,
brindando  asesorfa tcmica a la
¢comunidad en normatividad sanitaria
vigente, garantizando el cumplimiento
total de las metas asignadas y de acuerdo
al porcentsje de entega semanal
solicitado por la Coordinacién de
Vigilancia de [a Saled Ambiental,

1. Muestreo de alimentos y entrega en laboratoric
de Salud piblica para la caracterizacién de hébitos
de consumo de alimentos priorizados para la ciudad
de Bogotd,

6 2022-11-01 2022-12-31 6 32443110 3332
7 2022-12-01 2023-01-31 7 $2443110 3724
No. Cuenta Segiin el Mes Certificado Mes Cnenta de Cobro Valor a Pagar
1 MAYO $ 2371952
2 JUNIO $ 2395671
3 JULIO $2443110
4 AGOSTO $ 2443110
5 SEPTIEMBRE §2443110,
6 OCTUBRE § 2443110
7 NOVIEMBRE $ 2443110
—_— — —— = —— —— — —— —
ot | YgsIoan | vicosnsuizoos | Sapone
$ 4032318 $ 19425283 $ 16983173 $ 2443110 |
—————e—— = —— —— — — —— —— = =
) ACTIVIDADES DESARROLLADAS
CESTIULADASENLAMNUTG. | covmcameaons ipa | PRODUCTO 0 EvIDENCIA
OBLIGACION
I. Realizar y apoyar visitas de

1. Actas de tora de muestra

2. Presentar y ecntregar informes y
productos oportunos en los formatos
establecidos, indicando cada una de las
actividades y sus respectivos soportes
que sustenten lag actividades.

1. Apoyo en el alistamiento de muestras para
andlisis de metales pesados. 2. Tramsporte y
radicacién de muestras biologicas para Ia
determinacién de plomo o mereurio en menores de
edad. 3. Apoyo en la revisién y ajuste de la base de
datos de metales pesados en alimentos priorizados
para Bogota D.C.

1. Acta de reunién 2. Formatos de cadena
de custodia 3, Archivo en medio

magnético.

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur — Codigy postel: 110611

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



ACTIVIDADES DESARROLLADAS

OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS EN EL PERIODO EN
ESTIPULADAS EN LA MINUTA) CUMPLIMIENTO DE CADA PRODUCTO O EVIDENCIA
OBLIGACION
3. Cumplir de ;’;ﬂ | Jos IWZ: 1. Elaboracién del cronograma de actividades para
fronom almm!ag lacmc_snes el mes de enero 2023. 2. Retroalimentacidn en el | 1. Archivo magnético. 2. Archive
08 pr s que alimentan Jos sistamas cronograma-del mes de diciembre de actividades | magnético.

de informacién en vigilancia sanitaria ¥
ambiental v otros.

gjecutadas durante el mes.

4, Dar respuesta opormuna a peticiones,
solicitudes © quejas presentadas y
recepcionadas  al  componente  de
vigilancia en  salud  ambiental
entregindolas al lider operativo de las
lincas de intervencién donde sea

asignado(a).

-No s¢ desarrolla esta actividad en este mes

-No se desarrolla esta actividad en este
mes

5. Formmular y ejecutar las acciones
preventivas y/o correctivas, y/o plan de
mejoramiento a que haya lugar de
acuerdo a las evaluaciones,
recomendaciones obtenidas por parte del
equipo de seguimiento asignado por la
SDS, recomendaciones del coordinador
de vigilancia en Salud Ambiental, y por
¢l lider operativo,

1. Asistencia 2 socializacién de accionmes
preventivas y/o comectivas y recomendaciones
dadas por el equipo de seguimiento de SDS.

1. Acta de socializacion de hallazgos del
equipo de seguimiento de SDS.

6. Cumplir con Iz disponibilidad
asignada, acuerde al portafolio de
servicios de 12 E.S.E.

<No s¢ desarrolla esta actividad en este mes

-No se desarrolla esta actividad en este
mes

7. Adherirse al proceso de pestion

documental, en la organizacién ¥y
custodia de los documentos generados.

1. Se lleva archivo fisico y magnético de los
soportes de las acciones generadas en diciembre
2022, de acuerdo al proceso de gestién documental.

1. Archivo fisico y magnético de las
actividades ejecutadas en ¢l mes.

8 Las demds acciones que s¢ requicren
de acuerdo a las necesidades de la
Institucién v del PIC.

1. Asistencia a reunién con el lider operativo para
entrega de metas.

1. Acta de asignacién de metas.

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur — Codigo postal: 1106171

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




INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

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

B Ty

- 2022

ﬁ:;':d“ al que corresponde el | £y, de Pago Niimere de Planilla

Valor de Honorarios Certificados $ 24431 ]'0
ANoO MES ANO MES Dia el Mes Anterior ‘ °

7859206168
2022 NOVIEMBRE 2022 12 12
. . . DOS MILLONES CUATROCIENTOS CUARENTA Y TRES MIL
Valor honorarios certificados el mes anterior en letras CIENTODIEZPESOS :
Entidades Aportantes | Ingreso Base de Valor Valor
Ttem 2 Seguridad Social Cotizacién Minimo ~de Aportado
los Aportes
Pensionado NO PROTECCION $ 160000 3 160000
Salud SALUD TOTAL $ 1600000 $ 125000 $125000
ARL 3 SURA § 24360 $ 24400
Caja de Compensacién NO Total §290220 $ 309400
B INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria BANCO DAVIVIENDA S.A. Tipo de Cuenta AHORROS Niimero de Cuenta 456800206181
INGRID YE RODRIGUEZ GARCIA :
1013647455 PROFESIONAL ESEPCIA (INGENIE
ESPECIALIZACION)
A




PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

COMPROBANTE DE PAGO DAVIVIENDA

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERG DE IDENTIFICACION: 1013647435

NOMBRE O RAZON SOCIAL: INGRID YERALDIN RODRIGUEZ GARCIA
CIUDADMUNICIPIO: BOGOTA DISTRITO CAPITAL DEPARTAMENTO BOGOTA - DISTRITO CAPITAL
DIRECCION: KR 14A 3-05' SUR TELEFONO: ™ 8032495
TIFO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: J-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Comercio al por mayor de
FORMA DE PRESENTACION: UNICO

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

NUMERO PLANILLA: 7859206168 TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
PERIODO COTIZACION MES: noviembre PERIQODO COTIZACION MES: noviembre
OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2022 SALUD: ARNO: 2022
DIAS DE MORA: 0

FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 20221212 NUMERQ AUTORIZACION: 1806680450

TOTALES
COTIZANTES |  TOTAL
S

i

o
Hu R

CODIGO
800229739 230201 230201 PRE)TECC]ON S e 1 $160.000
G DR ;. SUBTOTAL S D 3 R | ' $160.000
£ £ w N 3 B
e e Eh%éiiﬁi?‘ ?? 3&?’“ &bﬁ%’éiﬁﬂm ﬁ*&iﬁé E éi ‘ﬁ”% ﬁ%&?%?ﬁ%ﬁ i

| ADMINISTRADORA= i 7
NIT CODIGO | [ ST 7 - —
800130007 | EPS002 JEPSOOZ-SALUD TOTAG.“"- W—@““ 1 $ 125.000

S

e RE%WEE%’%&W&%%@%% auég‘“;: !
B ADMINTSTRAD RA. .
NIT c6DIGO S NOMBRE.' o

890303790 | 1411 [14-11-ARL SURA ,o,“m.u- L 1 $ 24.400
N Ji”d Fd%u J

St st 0

TOTAL PAGADO: $ 309.400
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Escritoric =+ Ment =+ Adminlstracidn de contatos — Vier contrato Id do pAgine:; 23000726 Ayuda (B
1 Informacién general EI Evaluacidn de la Entidad Estatal | >
2 Condiclones '

VER CONTRATO

3 Bienesysenvicios Ejecucion del Contrato
4 Documentos del Proveedor o Porcentaje o Racepaién de articulos

5 Documentes del contrato
Plan de Pagos

& Informacién prasupuestal
LSe requleren emisiones de

7 Elecucién del Contrate cédigos de autorizacién? Ost@nNe
8  Modificaciones del Contrato Id de pago Nimaro de factura  Fecha de emisién Facha de recepeidn Valor total de lafactura  Estadoe
9 Incumplimientos No existan resultados que cumplan con los criterlos de bisqueds especiicados

Documentos de ejecucién del contrato

Descripeicn Nombre del archlivo Cargado por

(] CUENTA MAYQ-CTO 5523-2022.pdf CUENTA MAYQ-CTQ 5523-2022.pdf Proveedar Destargar Datalle

O CUENTA JUNIO-CTO 5523-2022.pdf CUENTA JUNIO-CTO 5523-2022.paf Proveesdor Descargar  Detalle

0O CUENTA JULIO-CTO 5523-2022 pdf CUENTA JULIO-CTO 5523-2022.pdf Provesdor Descargar Detalle

O CUENTAAGOSTO-CTO 5523- CUENTAAGOSTO-CTO 5523-2022. pdf Proveedor Descargar Detalle
2022.pdf

O CUENTA SEPTIEMBRE-CTO 5523~ CUENTA SEPTIEMBRE-CTO 5523- Proveedor Descargar Detalle
2022.pdf 2022.pdf

O CUENTA OCTUBRE-CTO 5523~ CUENTA OCTUBRE-CTOQ 5523- Proveedor Descargar  Detalle
2022 pdf 2022.pdf

(] CUENTA NOVIEMBRE-CTO 5523- CUENTA NOVIEMBRE-CTO 5523 Proveeder Descargar Detalle
2022 pdf 2022.pdf

| Borrar " Cargar nuevo ]

| < ” Evaluacidn de Ia Entidad Esatal [

©VORTAL2019 Téminosde use Nommativa Soporle Remoto  Ayuda | Espafiol (Colombla) v ¢18000-52-0808 www,colombiacompra,gov.co/soporte  Lunes a Viemes 7:00 a.m, a 7:00 p.m.
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