Subred Imegrada
de Servicios oo Saiud

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR ES.E.

INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE

Sur E.5.E. SERVICIOS SiE
- DATOS DEL H\II-‘_O—I;ME
Periodo a Certificar: Desde: 2023-01-01 Hasta: 2023-01-31
Nombre | CLAUDIA CRISTINA DIAZ ZABALA Nifmero de Documento: 52102792
Correo Electrénico: claudinadiazz1 220@gmail.com Nimero TelefGnico: 3046587773
gumhnf: _ del | JEISSON RODRIGO | ¢, PROFESIONAL ESEPCIALIZADO 2 | Céligo -
upervisar: PARRA TRIANA (LIDER DE PROCESO) Grado:
DATOS DEL. CONTRATO
No. Canirato: 1279-2022 Afio Contrato: 2022 CDP Cantrato Inicial: 275
Perfil: PROFESIONAL UNIVERSITARIO 2 PIC
Direccidn a Ia que Pertenece: DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD
Unidad de Sexvicios: SALUD PUBLICA
LIQUIDACION DE SERVICIOS
Centro de Costos Direccidn Unidad Total Fncetaje(%) Centro e
K30PI gggglggsﬁ%mm DEL | saruppUBLICA | $3736514 78.6%
VALOR SERVICIO | ¢ oers TRES MILLONES SETECIENTOS TREINTA Y SEIS MIL QUINIENTOS
PRESTADO MES: CATORCEPESOS
E]ECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
Fecha de Iniciodel Contrato 2022-01-19 Fecha de Terminacion del Cantrato | 90970430
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacién No. Adicién Valor Adicidn cDP
1 2022-04-01 2022-04-30 1 $ 2172610 1014
9 2022-05-01 2022-06-20 2 $ 6046140 1201
3 2022-06-21 2022-08-15 3 $ 342584 1738
4 2022-07-01 2022-07-31 4 $ 3736514 1823
5 2022-08-16 2022-09-08 5 $ 4732914 2215




EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

6 2022-09-08 2022-09-30 6 $ 1053873 2481
7 2022-10-01 2022-11-30 7 $ 5422755 2628
8 2022-11-01 2022-12-31 8 $ 4751871 3332
9 2022-12-01 2023-01-31 9 $ 3736514 3724
10 2023-01-01 2023-01-31 10 $ 3736514 3848
11 2023-01-01 2023-01-31 11 $ 3736514 3848
12 2023-01-01 2023-01-31 12 $ 3736514 3848
13 2023-01-01 2023-03-26 13 $ 6974826 341
No. Cuenia Segin el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar
1 ENERO $ 1813842
2 FEBRERO $ 3627684
3 MARZO $ 4534605
4 ABRIL $ 3627684
5 MAYO $ 3627684
6 JUNIO $ 3663961
7 JULIO $ 3736514
8 AGOSTO $ 3736514
9 SEPTIEMBRE $ 2050273
10 OCTUBRE $ 5422755
1n NOVIEMBRE $ 4751871
12 DICIEMBRE $ 3736514
VALORNICULDEL | VALORTOTALDEL | puosmearzavos | SALDODEL

$ 12334126 $ 62514269 § 44329901 $ 18184368

. ACTIVIDADES DESARROLLADAS

*BSTIPULADAS ENLAMINGTA |  CUMPLIMIENTODECapA | PRODUCTOOEVIDENCIA
OBLIGACION
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Redlizar comsejeria en Salud Sexmal y
Reproductiva, y aplicar pruebas répidas
en VIH y Realizar seguimienfo y

b ferrierto en forma pemt e -No aplica para este mes —-No aplica para este mes
csos de VIH — reactive y sifilis con
resultado positive.
Realizar intervencion hreve que obedece
a los resultados obtenidos de la | -Se realiza tamizaje a mayores de 18 afios
identificacion Identificar el riesgo en | Jrindando recomendaciones en enfamedades
salud menmal, en salud sexual v | cdnicas con héhitos saludables en actividad fisica, | -fonmatos cuidate se feliz
regroductiva, en salad ol en | alimentacidn saludable, medidas de prevercion
condiciones crdnicas en los espacios | frente ala pandernia.
carumitarios.
Identificar  usuarios  sinfomaticos
respiratorios de eventos transmisibles en | --No aplica para este mes --No aplica para este mes
espacios conmnitarios.
Realizar asesorias pyefest, posttest y | . R .
izaje VIH, y Test Sifils, -No aplica para este Ies No aplica para estemes
Orientar con charlas educatives para el
cuidado, mitigacién y prevencion del : .
coniagio de COVID- 19 en poblacién --No aplica para este mes -No aplica para este res
general y diferencial.
Cumplir con la disponibilidad asignada,
acuerdo at portafolio de servicios de la | -Enirega de 23 jornadas del mes de engro -formatos Cuidate se Feliz
ES.E.
Adherirse  al poceso de  gestion | L
do L en la acién y Em_rzgzmsgmamldefomatoscmp’esmum,se formatos Cuidate se Feliz y '
custodia de los documentos generados. realiz grema
Las demos acciones que se requierende |, . : . Cuid
acuerdo a las necesidades de la Asistencia a ones de de entarmo y €se -Actes v listados de asistencia

Institucion y del PIC

Feliz
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al que correspande | popy de pago Nitmero de Planilla
S PAge
N " i Valor de Honorarios $ 3736514
ANC MES ANO MES bla Certificardos el Mes Anterior
1051927751
2022 DICIEMBRE 2023 11 18
. . . TRES MILLONES SETECIENTOS TREINTA Y SEIS MIL QUINIENTOS
Valor honorarios certificadcs el mes antevior en letras CATORCEPESOS
. Valor
Ttem Ermda_xies _Aportantes a | Ingreso Base Mini de Xalor o
Seguridad Social de Cotizacion Jos A portat
ADMINISTRADORA
Persionado NO COLOMBIANA DE $ 239137 § 239260
PENSIONES COLPENSIONES
§ 1494606
Sahud SURA $ 186826 & 1HE000
ARL 3 SURA $ 36409 § 36560
Caja de Cornpensacién NO Total $ 433765 § 467600
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria BANCO DAVIVIENDA S.A. Tipo de Cuenta AHORROS Numero de Cuenta 2700080522
' /
Wapdio Dbz

CLAUDIA CRISTINADIAZ ZABALA

52102792

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

JEISSON RODRIGO PARRA TRIANA
PROFESIONAL ESEPCIALIZADO 2 (LIDER DE PROCESO)
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Subred Integrada de
Servicios de Salud
o O .

ENCUESTA DE PERFIL
SOCIODEMOGRAFICO
Y MORBILIDAD
SENTIDA

Se registré la informacién con éxito

Aceptar

todas sus unidades de servicio y a
todos sus colaboradores,

independiente de su
vinculacion.
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