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

L e
Subred Vl nsegrada
de Servirios de Satud )
INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE ’
Sur E.S.E. ADES ST. . 9
ur SERVICIOS S1A5UR @"‘

DATOS DEL INFORME

Perindo a Certificar: Desde: 2023-03-01 Hasta: 2023-03-26
Nambre del 8 AT TINE : ey .
Contratista: DAIRON HESNEIDER PACHECO GOMEZ Namero de Documento: 1024599210
Correo Electranica: pachecodarron(@ gmail com Nimero Telefénico: 3144903420
Nombre del ADRIANA MARCELA Cargo: PROFESIONAL ESPECIALIZADO 2 Cadigo B
Sapervisor: CASTRO BOTELLO argo: LIDER DE PROCESO Grado:

DATOS DEL CONTRATO
Na. Contrato: 5792-2022 Afio Contrato: 2022 CDP Contrato Inicial: 1291

Perfil: TECNICO 1 PIC

Direccidn a la que Pertenece: DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD

Unidad de Servicios: SALUD PUBLICA

LIQUIDACION DE SERVICIOS

Procetaje(%) Centro de
‘ 5 ireccio Unidad Total
Centro de Castos Direccion I Cstis
K32P1 DIRECCION DE GESTION DEL | g5 yp pUBLICA | $1992826 96.3%
e RIESGO EN SALLUD

UN MILLON NOVECIENTOS NOVENTA Y DOS MIL OCHOCIENTOS

VALOR SERVICIO )
PRESTADO MES: 519924828 VEINTISEISPESOS

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Inicio del Contrato 2022-05-01 :;l‘f::l de Terminacién del Contrato | 5077 g6.20
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacidn No. Adicién Valor Adicién cbp
| 2022-(6-21 2022-08-15 1 $ 692058 1738
2 2022-07-01 2022-07-31 2 $ 2299415 1823
3 2022-08-16 2022-09-08 3 $ 2912591 2215
4 2022-09-08 2022-09-30 4 % 1686238 2481
5 2022-10-01 2022-11-30 5 $2299415 2928




EJECUCTION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

O 2022-11-01 2022-12-31 G £ 2299415 1332
g S 2023-01-31 7 $ 2209415 3724
] 023-01-01 2023-01.31 % $ 2209415 1848
’ 2023-01-01 2023-01-31 9 §2299415 1848
2023-01-01 2023-01-31 10 $2299415 3848
! 2023-01-01 2023-03-26 " § 4292241 341

No. Cuenta Segan el Mes Certificado

Mes Cuenta de Cobro

Valor a Pagar

$2232442

1 MAYO

2 JUNIO $ 2254767
JULIO $ 2299415

4 AGOSTO $ 2299415

SEPTIEMBRE

$ 2299414

OCTUBRE

$ 2299415

NOVIEMBRE

$ 2299415

DICIEMBRE

$ 2299415

ENERO

$ 2299415

FEBRERO

$ 2299415

VALOR INICIAL DEL
CONTRATO

VALOR TOTAL DEL
CONTRATO

PAGOS REALIZADOS

SALDO DEL
CONTRATO

§ 3795151

§ 29474184

$ 22882528

$ 6591656

OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA

OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

1. Captar. identificar y recepcionar la
informacion generada en la operacion de
los subststemas de Vigilancia en Salud
publica (VSP)

_NO SE DESARROLLA LA ACTIVIDAD EN EL
PERIODO CERTIFICADO

-NO SE
ACTIVIDAD  EN
CERTIFICADO

EL

DESARROLLA LA

PERIODO

L

2. Consignar la informacién detallada en
la  oblgacion  anterior.  en las
herramientas informaticas dispuestas en
cada  subsistema, formatos,  bases,

aplicativos o demis que sea mdicados.

.SE REALIZAN INFORMES DE BAC DE
ACUERDO A LO NOTIFICADO EN EVENTOS
DE INTERES EN  SALUD PUBLICA A
DEMANDA

-ENTREGA DE
INFORMES DE BAC

SOPORTES,

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

wiw.sihredsur.gov.eo
Teléfona 7300000 Ext 26017




OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS

ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

3. Georreferenciar los registros captados,
identificados Y recepeionados
garantizando coberencia y concordancia
entre las  vanables de ubicacion v
localizacion »

-NO SE DESARROLLA LA ACTIVIDAD EN FL
PERIODO CERTIFICADO

-NO SE DESARROLLA LA
ACTIVIDAD EN  EL  PERIODO
CERTIFICADO

4. Actuahzar las bases de datos,
formatos y demas instrumentos que

correspondan

-SE REALIZAN REGISTROS DE FORMATOS
DE INFORMES DE BAC DE ACUERDO A LO

NOTIFICADO EN EVENTOS DE INTERES EN

SALUD PUBLICA

FORMATOS DE ENTREGA

n

3. Hacer los ajustes carrespondientes en
los diferentes aphicativos, bases de datos,
formatos de acuerdo a las indicaciones
correspondientes vy sugenidas por la
Secretana Distrital de Salud

-NO SE DESARROLLA LA ACTIVIDAD EN EL
PERIODO CERTIFICADO

-NO SE DESARROLLA LA
ACTIVIDAD EN  EL  PERIODO
CERTIFICADO

6. Depurar, conselidar, ajustar  la
mformacion v la respectiva
realimentacion a la red de operadores de
los hallazgos en cahidad del dato

-NO SE DESARROLLA LA ACTIVIDAD EN EL
PERIODO CERTIFICADO

-NO SE DESARROLLA LA
ACTIVIDAD EN  EL  PERIODO
CERTIFICADO

7. Enviar las bases de datos generadas a
las Unidades Primanias Generadoras del
dato (UPGD), Subredes y Secretana
Distrital de  Salud (nivel central) o
archivos planos soporte de la vigilancia,

win lo tiempos  defimdos por cada

subsistema

-NO SE DESARROLLA LA ACTIVIDAD EN EL
PERIODO CERTIFICADO

-NO SE DESARROLLA LA
ACTIVIDAD EN EL  PERIODO
CERTIFICADO

% Cruzar las bases de datos de acuerdo a
las difersntes fuentes de nformacién

producida en cada subsistema

_NO SE DESARROLLA LA ACTIVIDAD EN EL
PERIODO CERTIFICADO

-NO SE DESARROLLA LA
ACTIVIDAD EN EL  PERIODO
CERTIFICADO

9 Presentar reporte de la informacién
para los procesos  de analisis  en
articulacion con los profesionales y'o
profesional especializado a  cargo de
cada uno de los subsistemas

_NO SE DESARROLLA LA ACTIVIDAD EN EL
PERIODO CERTIFICADO

-NO SE DESARROLLA LA
ACTIVIDAD EN EL  PERIODO
CERTIFICADO

10 Brndar asistencia técnica a la
notificacion de eventos de interés ¢n
sajud piblica y actualizar ¢l Sistema de
vigilancia Nacional- SIVIGILA en las
UPGD

-NO SE DESARROLLA LA ACTIVIDAD EN FL
PERIODO CERTIFICADO

-NO SE DESARROLLA LA
ACTIVIDAD EN EL  PERIODO
CERTIFICADO

11, Realizar intervencion epidemiologica
o (IEC) con el propésito de
ciar ficha de nouficacion a los

cesos en los que se tomie muestra en los
diferentes eventos de Salud Pablica, de
zcuerdo a los lincamientos de Secretaria
Distrital de Salud o Instituto Nacional de
Salud para la atencion de brotes

-NO SE DESARROLLA LA ACTIVIDAD EN EL
PERIODO CERTIFICADO

-NO SE DESARROLLA LA
ACTIVIDAD EN EL  PERIODO
CERTIFICADO

12, Rezlizar JEC y registro de la
informacion en el formulario establecido

v'o sistema para COVID

-NO SE DESARROLLA LA ACTIVIDAD EN EL
PERIODO CERTIFICADO

-NO SE DESARROLLA LA
ACTIVIDAD EN EL  PERIODO
CERTIFICADO

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Cddigo postal- 110611

www subredsur gov.co
Teléfono 7300001 Ext 26017



OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

13 .]‘n.-\al'l'nﬂilr 'urrume,vc de ‘;lj&:}\;{l&‘f‘d SE REALIZA  INMUNIZACION A LA
» i comumiting,  pa WEMT | pOBLACION ENCONTRADA DURANTE LA | ENTREGA Y REGISTRO  DE
g poblacion Jue Tequiera VICunacian, th gy ¢ gEGUN ESQUEMA INCOMPLETO A LA | SOPORTES

sintomatologia relacionada con evento LDAD

de salud pablica. !

-SE REALIZA CANALIZACION A
14. Canalizar v acuvar las diferentes DIFERENTLS RUTAS, A POBLACION .
g -ENV A =S
H rutas integrales de atencion en salud IDENTIFICADA CON  NECESIDADES DE | VIO DE SOPORTE
ATENCION DURANTE LA BA(

15. Consolidar informes de Bloqueos y -REGISTRO DE FORMATOS DE ENTREGA .DE

: e o 7| BAC REALIZADOS CON DATOS DE LOS : '
5 busquedas  activas ¢ C -El 2Gs E S J
12 h:?illllui,:g“ activas — comunparias — por EVENTOS NOTIFICADOS DE INTERES EN ENTREGA DE SOPORTES

e SALUD PUBLICA

6 Asisttir a comité Program 2 : .
16 1o Asisttir a comité Programa Amphado | ppyN10N DE EQUIPO, COMITE PAI (1) -LISTA DE ASISTENCIA

de Inmunizaciones Local
B 1 7 Reahzar >ugmm|$nm a contactos NO SE DESARROLLA LA ACTIVIDAD EN EL -NO : SE DESARROLL.;\ LA
1 estrechos  de  casos  probables y PERIODO CERTIFICADO ACTIVIDAD EN EL PERIODO

confirmados de COVID ‘ o CERTIFICADO

18. Las demas que sean asignadas por el g A - . n 7
I8 Supervisor del Contrato segin la '\[’é\pRT'L“AUON EN (1) ULC MENSUAL DE | 1so7a DE ASISTENCIA

necesidad del servicio

19. Presentar los documentos generados

de acuerdo a los lincamientos
) establecidos por el proceso dggualu‘m NO SE DESARROLLA LA ACTIVIDAD EN EL -NO SE DESARROLLA LA
19 documental de la Subred (fohados, PERIODO CERTIFICADO ACTIVIDAD EN EL PERIODO

rotulados, en carpeta y Formato Unico - CERTIFICADO

de Inventario Documemtal (FUID)

dehidamente diligenciado. "

Carrera 20 No. 47 6 -

38 Sur - Cidigy postal- 11961]
i sihredsur gov.ce
Teléfong 7300000 foys 26i17




INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Perivdo al que Fecha de Pago Numero de Planilla
corresponde ¢l pago ;
Valor de Honorarios 2299415
ANO MES ANO MES DiA Certificados el Mes Anterior
9447173839
2023 FEBREFRO 2023 03 17

DOS MILLONES DOSCIENTOS NOVENTA Y NUEVE MIL CUATROCIENTOS

\'slor honorarios certificados ¢l mes anterior en letras QUINCEPESOS :

Valor 7
. ) ) y Valor
Item Fl-lldfdc\ _Aportantes a lngn‘.«.) "[:.ne Minimo  de \;c?rtadu
Seguridad Social de Cotizacion los Apartes ’
ADMINISTRADORA :
Pensionado NO COLOMBIANA DE PENSIONES $ 147163 $ 185600
COLPENSIONES
$919766
Salud SANITAS $ 114971 $ 145000
ARL 3 SURA $ 22405 S 28300
Caja de Compensacion NO Total $ 266935 $ 358900
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria | BANCO DAVIVIENDA S.A Tipo de Cuenta | AHORROS ;:Z‘:ﬁ;“ ¢ | 520473470033746
Y
P / !
7 1 N (
L fnron |- uLAf(CT 2. /,
— L
DAJRON HESNEIDER PACHECO GOMEZ .»\l)Rl.ﬁ-N.-\ f\éR(\fg@zSTR() BOTELLO
1024599210 PROFESIONAL ESPECIALIZADO 2 LIDER DE PROCESO

Currera 20 Ko 47 b - 35 Sy Chdiga postal: f10611
www.subredsyr sov.ey
Telfono 7300009 Ext 26017
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion | dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfano mxgo~wMM1mmz> e
CC 1024599210 PACHECO GOMEZ DAIRON KESNEIDER | INDEPENDIENTE PRINCIPAL DG 69 No 18M - 65 BOGOTA-BOGOTA D.E. 3132379453 No
~U>._.Om GENERALES DE LA LIQUIDACION
_ Periodo Clave Tipo Fecha Pago
__ Pension Salud Pago Planilta Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
|2003-02 2023-02 1976377699 9447173839 | 2023/03/03 2023/03/17 | BANCO DAVIVIENDA “ $365,100
RESUMEN DE PAGC
AFILIADGS VALOR LIQUIDADOSSINTERESES'MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $185,600 $3,200 50 $188,800
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $185,600 $3,200 50 $188,800
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $28,300 $500 S0 $28,800
ARL SURA 14-11 890,503,790 5 1 528,300 $500 50 $28.800
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) . 1 $145,000 $2,500 $0 $147,500
SANITAS EPS00S 800,251,440 6 1 $145,000 2,500 50 5147,500

$1587500 $81200
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