SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

NTT

J"n"”uu INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE T
e SERVICIOS
DATOS DEL INFORME
Periodo a Certificar: Desde: 2023-01-01 Hasta: 2023-01-31
2::“:;% del | MARTHA YOLANDA BAEZ RUIZ Niimero de Documento: 52303619
Correo Electrénico: mayoba_(@hotmail.com Nimero Telefénico: 3102130136
Nombrf‘ del ADR’IANA i MARCELA Cangps PROFESIQNAL “ESPECIALIZADO 2 | Ceodigo -
Supervisor: CASTRO BOTELLO LIDER DE PROCESO Grado:
DATOS DEL CONTRATO
No. Contrato: 5833-2022 Afio Contrato: 2022 CDP Contrato Inicial: 1291
Perfil: PROFESIONAL UNIVERSITARIO 2 PIC
Direccion a la que Pertenece: DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD
Unidad de Servicios: SALUD PUBLICA
LIQUIDACION DE SERVICIOS
Centro de Costos Direccion Unidad Total Frassiae]ta] Cantre e
Costos
K32PI EIIESEGC(C)ISTE SI/)\%UGSSTION DEL | saLub puBLICA | $3736514 100%
VALQB SERVICIO $ 3736514 TRES MILLONES SETECIENTOS TREINTA Y SEIS MIL QUINIENTOS
PRESTADO MES: CATORCEPESOS
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Inicio del Contrato 2022-05-01 pocta de Terminaclén del Contrato | 55 0620
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacion No. Adicion Valor Adicion CDP
] 2022-006-21 2022-08-15 1 $ 1124582 1738
2 2022-07-01 2022-07-31 2 $3736514 1823
3 2022-08-16 2022-09-08 3 $4732914 2215
4 2022-09-08 2022-09-30 4 $2740110 248]
5 2022-10-01 2022-11-30 S $ 3736514 2928




KRJECUCIUN FPRKESUFUED ITAL DEL CUNIKALU

6 2022-11-01 2022-12-31 6 $3736514 3332
1 2022-12-01 2023-01-31 7 $3736514 3724
8 2023-01-01 2023-01-31 8 $3736514 3848
9 2023-01-01 2023-01-31 9 $3736514 3848
10 2023-01-01 2023-01-31 10 $3736514 3848
No. Cuenta Segin el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar
1 MAYO $ 3627684
2 JUNIO $3663961
3 JULIO $3736514
4 AGOSTO $3736514
5 SEPTIEMBRE $3736510
6 OCTUBRE $ 3736514
7 NOVIEMBRE $3736514
8 DICIEMBRE $3736514

vaLoRICIALIEL | VALORTOTALDEL | pacos nmauizaoos | Semaes
$ 6167063 $ 40920267 $ 29710725 $ 11209542

OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA

PRODUCTO O EVIDENCIA

OBLIGACION
L, Realizar bvastigacion epsdomticlogca Realizar investigaciones epidemiologicas en las
l de campo (IEC) de eventos de interés en o 5 i B -Formato de IEC.
i localidades que conforman la Subred Sur.
salud publica.
; e ) g ’ : " : -17 formatos de IEC en la localidad
2 Realizar Investigacion socio -Investigaciones cpidemiologicas en las localidades e gl i ;
2 epidemiolégica de campo de Tunjuelito y Ciudad Bolivar Tampuslits, ¥ 20 formatss de [EC sa la
v - po IS : locaidad Ciudad Bolivar.
3 3. Realizar asistencia técnica y | -No se desarrolla la actividad, en el periodo -No se desarrolla la actividad, en el
mantenimiento a Unidades comunitarias. certificado. periodo certificado.
4, Registrar la informacién de la
4 Intervencién Epidemiologica de Campo -No se desarrolla la actividad, en el periodo -Formato de riesgo quimico, y formato de
(IEC) en el formulario y/ o sistema | certificado. riesgo biomecanico.
establecido.
5. Identificar problematicas de riesgos
colectivos que afecten la salud y calidad -Realizar  canalizacion ~ scgun  problcmatica i ; et
5 ; i . : -Diligenciar Formato de canalizacion .
de vida de la comunidad, reportando a identificada.
los Entes competentes.

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

www.subredsur.gov.co
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OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS

ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

6.Programar, convocar, desarrollar,
levantar las actas, informes y demas

-No sc desarrolla la actividad, cn ¢l periodo

-No sc dcsarrolla la actividad, en el

6 actividades que garanticen las cesiones i s ;
i e5 que garanticen | iyl certificad periodo certificad
del Comité de Vigilancia Epidemioléogica
Comunitaria (COVECOM).
7. Realizar la activacion de rutas - ! e i
5 = - Diligenciar formato de canalizacion a servicio ——
7 integrales de atenciéon en salud (en cl \ 3 -Formato de canalizacion.
" i segun ruta integral de atencion a salud.
formato correspondiente).
8. Participar  en acciones  de
socializacion, sensibilizacion y . . I
o . . 4 -Participar en capacitaciones, socializaciones y ; > .
8 capacitacién tendientes a mejorar la e -Actas y Listados de asistencia.
: , scnsibilizacioncs.
oportunidad y calidad del dato. dc
notificacion.
9. Realizar ascsoria y asistencia téenica a
9 las diferentes Instituciones Prestadoras -No se¢ desarrolla la actividad, en el periodo -No se desarrolla la actividad, en el
de Salud (IPS) que generan hechos certificad periodo certificad
vitales.
. Registrar llamadas, asesoria virtual o g ’ ..
- glstra a- . s -No sc desarrolla la actividad, en el pcriodo -No sc desarrolla la actividad, en cl
10 correos de seguimiento a la Gestion de -~ A o
i : certificad periodo certificad
las Estadisticas Vitales.
11. Validadas y ajusta las bases de Datos -Realizar  concordancia de bases de datos . .
11 . . 5 -Acta de concordancia, bases ajustadas.
seguin requerimiento. scmanalmente.
12.  Rcalizar semaforizacién en los
diferentes tableros de control de las
12 UPGDS que generan hechos vitales de -No sc desarrolla la actividad, en el periodo -No sc desarrolla la actividad, en el
calidad, cobertura y oportunidad de los | certificado. periodo certificado.
certificados de defuncion y certificados
de nacidos vivos.
13. Apoyar en el diligenciamiento de .. ; o
poy EElS . -No sc¢ desarrolla la actividad, en el periodo -No sc desarrolla la actividad, en cl
13 autopsias verbales Lstadisticas Vitales e — eriodo certificado
(EEVV). _—— p :
14. Recalizar cruces de informacion con -Verificar bascs de UPGD, fichas de notificacion, ’ 5 =
; " . : -Bases notificaciones de UPGD vy fichas
14 prestadoras y aseguradoras, como fuente | para la identificacion de eventos de interes para de notificacion de UPGD
de identificacién de casos. SIVISTRA :
15.  Realizar  recoleccion de la
informacion en el instrumento para visita -Diligenciar formato de 1EC con criterio de calida, . : . .
15 N i ; ; . -Formato de IEC, Biomecanico o quimico.
de IEC con criterios de calidad ¢ ¢ integridad.
integralidad.
16. Realizar las investigaciones -Diligenciar formato de IEC de investigacion 5
) 5. G, ! ; i ; ) 4 -Formato de IEC, condiciones
16 cpidemioldgicas de campo en brotes de cpidemiologica en campo, en unidades de trabajo . ’ oy
AN i, z biomecanicas, o quimicas.
cventos de interés en salud publica. informal.
17. Coordinar las acciones para la
atencién  integral  de  urgencias  y 5o . 5 s
; % . -No se desarrolla activid: - S S E 2 cn €
17 emergencias complejas  definidas por la vidad, en el periodo No se desarrolla la actividad, en el

Instituto Distrital de Gestion de Riesgo y
Cambio Climatico -IDIGER.

certificado

periodo certificado.

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Cédigo postal: 110611
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OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS

AULIVIDADED DEDAKKULLADAD
EN EL PERIODO EN

PRODUCTO O EVIDENCIA

ESTIPULADAS EN LA MINUTA) CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION
8. Darlicpae dfamisin e lok | Asistir a espacios de fortalecimiento del

diferentes espacios de fortalecimiento del
Subsistema, programados segin
necesidad y oportunidad.

Subsistema,
oportunidad.

programados segun nccesidad y

-Actas y listados de asistencia.

19. Asistir a los diferentes cspacios
Distritales y locales de caracter
interinstitucional 'y a los cspacios
institucionales convocados en desarrollo
de las Urgencias y Emergencias en salud
piblica y representar a la Secretaria
Distrital de Salud y a la Subred Integrada
de Scrvicios de Salud Sur E.S.E en los
Puestos de Mando Unificado convocados
por ¢l Sistema Distrital de Gestion de
Riesgos y Cambio Climatico - SDGR -
CC cuando se requiera.

-No se desarrolla la actividad,
certificado

en el periodo

-No se desarrolla la actividad, en el

periodo certificado

20

20.Cumplir con la disponibilidad para la
atencién de urgencias, emergencias y
desastres en salud publica con los niveles
de coordinacién y servicios de respuesta
ylo  protocolos quc indique el
lineamiento.

-No se desarrolla la actividad,

certificado

en el periodo

-No se desarrolla la actividad, en el

periodo certificado

21

21. Toma r mucstras bioldgicas para los
diferentes eventos de Salud Publica que
establezcan  de  acuerdo  a  los
lincamientos de Secretaria Distrital de
Salud o Instituto Nacional de Salud.

-No se desarrolla la actividad,

certificado

en el periodo

No se desarrolla la actividad, en el

periodo certificado

22

22. Las demas que sean asignadas por el
Supervisor del Contrato  segin la
necesidad del servicio.

-No se desarrolla la actividad, en el periodo

certificado

-No se desarrolla la actividad, en el
periodo certificado

23

23. Presentar los documentos generados
dc acuerdo a los lineamientos
establecidos por el proceso de gestion
documental de la Subred (foliados,
rotulados, en carpeta y Formato unico de
Inventario Documental (FUID)
debidamente diligenciado.

- Formatos de IEC de acuerdo a los lineamientos
establecidos por el proceso de gestion documental
de la Subred (foliados, rotulados, en carpeta y
Formato Unico de Inventario Documental (FUID)
debidamente diligenciado

-Acta de entrega a gestion documental.

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

www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Favioga of que somregents ¢ Fecha de Pago Nimero de Planilla
pago
i j ] ] Valor de Hfmorarlos Certificados $13736514

ANO MES ANO MES DIA el Mes Anterior

64273741
2022 DICIEMBRE 2023 01 02
Valor hoiioarioscertificados ol S — TRES MILLONES SETECIENTOS TREINTA Y SEIS MIL QUINIENTOS

alor honorarios certificados el mes anterior en letras CATORCEPESOS
. Valor

Entidades Aportantes a Ingreso Base de e Valor
Item - . L Minimo de

Seguridad Social Cotizacién Aportado

los Aportes
Pensionado NO COLFONDOS $239137 $ 240000
Salud SURA $ 1494606 $ 186826 187500
ARL 3 SURA $ 36409 $ 36660
Caja de Compensacion SI COLSUBSIDIO Total $ 433765 $ 464100
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria BANCOLOMBIA S.A. Tipo de Cuenta AHORROS Numero de Cuenta 68042026449
LANDA BAEZ RUIZ ADRIANA| MARCELATCASTRO BOTELLO

52303619

PROFESIONAL E

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

www.sibredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2023

PECIALIZADO 2 LIDER DE PROCESO







@

004°ELY 00L'ELY [3 STVIOL
0 0 0 VN3S T T T T
4] 0 0 N3N NIW
0 0 [ 4801 | | | |
[} 0 0 dvs3 dvs3
000'6 000°6 L 420 0 | 0 ] 0 I 0 [ 0
009'9E 009'9¢ i 80/81002 s0Bs0N 489
000°0¥Z 000052 } ugisuad 0 | 0 [ [) | 0 | Q
005281 005281 L pnjes vNas
eiop & gy sepepodey =
1efind u jejo) “YIN7 ‘391 op o JojBp|  SesopensiUWPY ‘ON ziopensiujwpy odiy SOPEHLY "ON Jebed e w0l euody eIoj JOjRA uioly sBig eyody JojzA
VIN21SISENs ¥Od SITVLOL SHTVOSI4VHVd STTVLOL
l 0066 0 [ 000'6 1-8£££00098 olpisqnsiod 22400
sopejipy 'oN | seBedeimoL | euodyioucigA | wop s | exodyJojun AN BiquIoN 499 0Bipeo
SVFVD STIVLOL
[ 009'9¢ 99¢ 00098 0 0 009°98 00998 S-06.£08068 VHNS ToY L-bh
pupuEpog loned jonsjuopieg | ugoeznog | ugioezpod | wiop | ugismziin seweysig Jopep v'ON | & o
sopejjuy 'oN | JeBud eieiol opuog eopjsg ojeA | opesipmoN | imiowng | wopsoeA | seig | oleNJoma | sono sepody sopepjaedaou) ugjoezROY LN QIqUION TV 08ip9d
SITVHOEYT S09S3R SIVIOL
L 000°04C 0 0 0 [ 0 0 000°0+2 L-¥0098€006 seuosuadio 162
SOPE|IUY dsd uopBZIo) sepody openuy euojebiqo
oN e RIOL | giopioa | eomsoea | MBI | Lggyouody | -asdemody | o elody ouody ugpezod U i odiic
NOISN3d STWI1O0L
1 005284 0 0 0 0 0 0 005'284 Z-20/980008 eing §d3 010843
ugoezZOD Py ugoEzZIOINY ‘ON FTy ugpoezZpOINY ‘ON
odn m»o: LO—N>
copejiy 'oN |JeBedemol |  wiow seien w0 seig pepjusele epURDYT sepepjoedeoy) PY 9dNn B9 o} ] 1N siquioN sd3 oBiped
anvs Sa1V10L
SYINILSISENS ¥0Od S3TV10OL
00L'ELV8 \WLELZYO €20Z/10120 i 24-2202 242202 ON '0a 'yLo908 '0°0 yioood gjueipusaepul — | YOINQ
BYOVa V Ivi0L el Dasnd | G e OIdIOINNW / QYaNID OLNIWVLNVAID 091092 Ivsnone AVLEORY. | NogeLEsand
anvs
0 ¢ VIUNVId | (ONV/Sawvia) | vIINYd ASTIVOSIHVIVA =
=y soovanana | O¥3WON | O0SVd YHO3d odiL 09Vd OQYHINOXT woojleuroy D egokew £05H9LL £2 9€ 3153 6 VO ZINY ZIVE VONYIOA VHLUYIN 6198025 20
{oyvIsanwvia) YOVID0sY
GVALNVD VOVIJOSY0OVd YHOZd| VTNV 03¥Y¥02 oNO4Z1aL NOI203NIa FLNVINOJY IYEWON ONIWON odiL
VTHNVId V1 20 S0LVa FLINVINOLY 120 SOLVa

$31¥0dV 3d NOIOVaINDITOLNY 3 VAVIOILNI VTIINVId woo ejiue|diu | _Omcuanow






0 0 [} 0 0 0006 0000054 | 22400 009°9¢ £ | 000005} (3% 43 005484 000°008°t 0L0Sd3 [ [ 0 0 000°0vZ 000°005°+ Pi-6T N 0|68 VONYIOA YHIMVA 21Ny 23vE 619£0£25 a%
3
nam | dvsa | dmor | wnas |sewosymed]| oo 499 m Ny | 2dn sepeA Spussenns v..n:u.wao. ejusody | operuy o ddv w <l»ls slslzlzlzlala m uejsEspRUCR)
euody | ouody | euocdy | ewody | sonoom | ewody | 393981 | ofiingg | UORTHRD M YRl | pon  |/uerezion] 84308 | §43°P90 %nnﬂui touojeued | opmunjop | peningop | UOPSTIOD| SVIBI | oq m L HHE B EEEE R EE w m SAINLON K sopHRdy opron | oM
epuoy
BITVISIIVEVd 400 SITVHOEYT §0DS2N anvs NQISNId SIAVQIACN NOIOVARIOZNI FLNYZ110D NQIDYINUOZNE
FINVZILOO ¥Od 31IV.L:
00L'€L¥8 \p2eL2Ye £202/10/20 | 21-z20e z1-2202 ON ‘0d’'yLoo0d "2°0 yloood aualpusaapu) - | YOINQ
uYOVd v v.0L iNOTad oatRad. || e Gogied OIdIDINAW / QYANID OINIWV.INVAIa 091000 Tysunons oAy’ | NoowNAsInd
anvs
0 ' VTNV | (ONVISZWVIG) | VITNYId A STIVOSIHVEVd N
i Soowoiewa | OMIWON | 0DVdvHO34 odL 09Vd 0aVHINOX wooyBUIoYE eqokew £054922 £28€ 3183 6 VD 2ZINY Z3VE VONYIOA VHLNYIN 619£0£25 20
{onviszivia) vavisosvy
QValLNvD VQVIJOSYOOVdVHOZd|  VTUNVIM [ ONO4Z13L NOIDOZMA 3INV.INOJY FMEWON ONIWON odii
VTINYd V1 30 SOLYQ 3LNYLNOLY 130 SOLVG

$31¥0dV 3d NOIDVAINDITOLNY 3A YAVYOILNI VTIINVId woogjiue|diu | howchEooM






22/1/23, 20:43 Editar
IHI Il lI[l ™ ﬁm UTC -5 21:43:04 |
Colombie Cempra Eiceste MARTHA YOLANDABA... |
’ Basqued: I ' Ira Buscar...
Escritorio = Mend — Administracion de contratos — Ver contrato Id de pagina:: 23000726 Ayuda @'
Informacion general
Condiciones -
Cancelar < Evaluacion de la Entidad Estatal >
Bienes y servicios
VER CONTRATO
Documentos del Proveedor . .2
Ejecucién del Contrato
Bagumentos delgontrato Porcentaje  Recepcion de articulos
Informacion presupuestal
Plan de Pagos
7 Ejecucién del Contrato
¢ Se requieren emisiones de
Maodificaciones del Contrato Si  No
cédigos de autorizacién?
Incumplimientos
ld de pago Nimero de factura Fecha de emlisién Fecha de recepcién Valor total de la factura Estado
No existen resultados que cumplan con los criterios de bisqueda especificados
Crear
Documentos de ejecucién del contrato
Descripcién Nombre del archivo Cargado por
O CUENTA MAYO CTO N° 5833-2022 CUENTA MAYO CTO N° 5833-2022 Proveedor Descargar Detalle
(1).pdf (1).pdf
0 CUENTA JUNIO CTO 5833-2022.pdf CUENTA JUNIO CTO 5833-2022.pdf Proveedor Descargar Detalle
0O CUENTA JULIO CTO 5833-2022.pdf CUENTA JULIO CTO 5833-2022.pdf Proveedor Descargar Detalle
0O CUENTAAGOSTO CTO 5833- CUENTAAGOSTO CTO 5833-2022.pdf Proveedor Descargar Detalle
2022.pdf
O CUENTA SEPTIEMBRE CTO 5833- CUENTA SEPTIEMBRE CTO 5833- Proveedor Descargar Detalle
2022.pdf 2022.pdf
0 CUENTA OCTUBRE CTO 5833- CUENTA OCTUBRE CTO 5833- Proveedor Descargar Detalle
2022.pdf 2022.pdf
0 CUENTA NOVIEMBRE CTO 5833- CUENTA NOVIEMBRE CTO 5833- Proveedor Descargar Detalle
" 2022.pdf 2022.pdf
0 CUENTA DICIEMBRE CTO 5833- CUENTA DICIEMBRE CTO 5833- Proveedor Descargar Detalle
2022.pdf 2022.pdf
Borrar Cargar nuevo
Cancelar < Evaluacién de la Entidad Estatal >
© VORTAL 2019 Términos de uso Normativa Soporte Remoto  Ayuda  Esparfiol (Colombia) v 018000-52-0808 www.colombiacompra.gov.co/soporte Lunes a Viermnes 7:00 a.m. a 7:00 p.m.

https://www.secop.gov.co/CO1ContractsManagement/Tendering/SalesContractEdit/View?docUniqueldentifier=CO1.SLCNTR.8588508
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