A, SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.
ae
o
Swibred Imegrada
SuServiy deSoind INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE STRSLI
SurES.E. SERVICIOS :
DATOS DEL INFORME
Periodo a Certificar: Desde: 2023-06-01 Hasta: 2023-06-30
Nombre del | CLAUDIA MILENA GUACANEME PARRA Niimere de Documento: 52933662
Contratista:
Correo Electrénico: CLAUDIAGUACA@GMAIL.COM Numero Telefénico: 3134255248
Nombre del ANA MARGARET RABA Cargo: DIRECTOR DE GESTION DEL Codigo - 009-05
Supervisor: SIERRA go: RIESGO EN SALUD Grado:
DATOS DEL CONTRATO
No. Contrato: 4412-2023 Afio Contrato: 2023 CDP Contrato Inicial: 1026
Perfil: PROFESIONAL ESPECIALIZADO 3 PIC
Direccién a la que Pertenece: DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD
Unidad de Servicios: SALUD PUBLICA
LIQUIDACION DE SERVICIOS
. Niimero Procetaje(%e
Centro de . .y . Nimero Valor je(%)
Direccion Unidad Horas Total Centro de
Costos Horas . . Hora
Adicionales Costos
DIRECCION DE
GESTION  DEL | SALUD
K33P1 RIESGO EN PUBLICA 183 0 31757 $5811531 99.5%
SALUD
VALOR
SERVICIO
PRESTADO $ 5811531 CINCO MILLONES OCHOCIENTOS ONCE MIL QUINIENTOS TREINTA Y UNPESOS
MES:
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
Fecha de Inicio del Contrato 2023-03-27 yecha de Terminacion del Confrato | 55,3 0531
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacién No. Adicién Valor Adicién CDP
1 2023-05-01 2023-07-31 1 $ 5663334 1551
No. Cuenta Segiin el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar
1 MARZO $ 793925




EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

ABRIL

$ 5843288

3

MAYO

—_———

VALOR TOTAL DEL
CONTRATO

VALOR INICIAL DEL
CONTRATO

$ 5843288

SALDO DEL
CONTRATO

PAGOS REALIZADOS

$12660427

$ 18323761

OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

$12480501

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

$ 5843260

PRODUCTO O EVIDENCIA

1. implementar  estrategias  para
garantizar la asesoria, asistencia tecnica
y acompafiamiento  tecnico  segun
organizacion interna realizada en la
subred.

- Implementar estrategias para garantizar la
asesoria, asistencia técnica y acompafiamiento
técnico segun organizacion interna realizada en la
Subred

-Actas, correos electronicos

2. realizar alistamiento, preparacion y
organizacion para recibir asistencia
tecnica por parte de vigilancia en salud
publica y demas entidades.

-Se realizo gestion para alistamiento de soportes
desde epidemiologia institucional para soportar
visita de asitencia tecnica a las unidades.

- Correos

3. realizar cruces de informacion con
diferentes fuentes para la digitacion,
revision, seguimiento de los eventos de
interes en salud publica de notificacion
obligatoria.

- Revision de bases de datos. Cruces

- Bases de datos

4. garantizar que ante cualquier caso de
personas captadas y en quienes se
identifique un evento de notificacion
obligatoria y/o una condicion de riesgo
vital; esta condicion o evento, se debera
notificar de manera oportuna,
verificando la efectividad de esta
notificacion y se deberan realizar las
canalizaciones necesarias otros actores,
segun competencia.

- Reporte de casos a los diferentes rutas de atencién
o unidades de servicio para asignaciéon de cita o
seguimientos pertinentes.

- Envio consolidado SIVIGILA semanal.
Bases de datos

5. realizar gestion y procesos de
articulacion local, que garanticen la
adecuada operacion; haciendo enfasis en
los espacios de vida cotidiana y otros
componentes del pic.

- Articulacion con los diferentes subsistemas de
VSP.

- Actas y listados de asistencia

6. desarrollar acciones se seguimiento,
concwirencia, verificacion de soportes y
demas  procesos de  preauditoria
establecidos para garantizar la calidad de
las actividades y productos; generando
planes de mejora segun necesidad.

-Seguimiento de las actividades realizadas por el
equipo de trabajo, de epidemiologia institucional.

- Acta reuni6n de equipo

7. presentar los documentos generados
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.

-No se desarrolla la actividad para el periodo
ceitificado

-No se desarrolla la actividad para el
periodo certificado

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

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




ACTIVIDADES DESARROLLADAS

necesidad del servicio.

certificado

OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS EN EL PERIODO EN
¢ @ PRODUCTO O EVIDENCIA
ESTIPULADAS EN LA MINUTA) CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION
8. revisar y consolidar los archivos o
8 documentos que en el marco de la | - Envio de indicador CMI. - Envio de indicador CMI.
gestion que se solicite.
9. analizar la informacion y tomar
decisiones para el cumplimiento de las . L - Indicador Mayor a 48 horas, revision del
. . . - Indicador Mayor a 48 horas, revision del proceso ; . L
9 acciones con calidad y oportunidad : . L proceso de notificacion, revision de bases
. P de notificacion, revision de bases de datos.
contribuyendo a la consolidacion y de datos.
analisis de los indicadores.
10. convocar y coordinar las actividades
de alistamiento para el desarrollo de las | -"Convocatoria y ejecucion de unidades de analisis
10 unidades de analisis de los eventos de institucional 7 sifilis congenita, 1 Mortalidades - Actas y listados de asistencia
interes en salud publica que se presenten | materna 1 mortalidad 591. -Participacion unidades ¥
y que sea requeridos por la secretaria | de analisis distritales (6)."
distrital de salud y en la institucion.
llf pal‘t'1c1pa_r en el conlut_e de vllgllancla -Convocatoria y alistamiento comité del mes de . . .
11 epidemiologica y estadisticas vitales de unio Actas y listados de asistencia
eventos de interes en salud publica. Iu
12 12.e;ecutar . l.a dfsgom}nl@ad para el | Dispoinibilidad fines de semana a demanda. - Correos , mensajes
equipo de vigilancia institucional.
.] 3'A r‘eallzar la busqueda‘ activa -No se desarrolla la actividad para el periodo | -No se desarrolla la actividad para el
13 institucional de los eventos de interes en . . .
X certificado periodo certificado
salud publica.
14. coordinar las acciones que se
14 requieran  para el desarrollo y | -No se desarmolla la actividad para el periodo | -No se desarrolla la actividad para el
cumplimiento de las actividades segun | certificado periodo certificado
las metas definidas.
15 las' demas que sean asignadas por el -No se desarrolla la actividad para el periodo | -No se desarrolla la actividad para el
15 supervisor del contrato segun la

periodo certificado

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

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




INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo 2l "€ | Recha de Pago Niimero de Planilla
corresponde el pago
ANO MES ANO MES pia
9451646611
2023 MAYO 2023 06 09

Valor de Honorarios Certificados el

Mes Anterior

$ 5843288

Valor honorarios certificados el mes anterior en letras

CINCO MILLONES OCHOCIENTOS CUARENTA Y TRES MIL DOSCIENTOS

OCHENTA Y OCHOPESOS
It Entidades Aportantes a | Ingreso Base de | Valor Minimo | Valor
em Seguridad Social Cotizacién de los Aportes Aportado
Pensionado NO PORVENIR $373970 $ 374100
Salud COMPENSAR $2337315 $292164 $ 292300
ARL 3 SURA $56937 $57000
Caja de Compensacion SI COMPENSAR Total $ 678335 $ 723400
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria BANCOLOMBIA S.A. Tipo de Cuenta AHORROS Numero de Cuenta 62498302365
a \‘(«» P
) | W~ =iV g
e oEcaent
f = T —
CLAUDIA MILENA GUACANEME PARRA ANA MARGARET RABA SIERRA

52933662

DIRECTOR DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD

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

www.subredsur.gov.co

Teléfono 7300000 Ext 26017

© Siasur - 2023
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9/6/23, 6:50 aportesenlinea.com/Pagos/ResultadoPagoElectronico.aspx?PaymentDescription=Pago+de+la+Planilla+de+aportes+con+clave%3a+9...

p aportes Pagos aportes en linea
en llﬂ@a Méodulo de pagos electrénicos

Pago electrénico
El pago electrénico de su autoliquidacion se ha realizado exitosamente

Resumen del pago electrénico

Direccién IP: 186.29.45.105

Estado de la transaccion: APROBADA

Clave planilla: 9451646611

Valor: 737,500

Periodo de pago: 2023-05

No Transaccién (CUS): 2128619990

Fecha: 2023/06/09

Banco: BANCOLOMBIA

Aportes en linea: 9999001472382

Imprimir

¢ Quiénes somos? 2, Cémo liquido mis aportes? Preguntas frecuentes Documentos y hormas
Servicios que ofrecemos s Por qué elegirnos? Contactenos Linea Etica

Copyright © 2023 Aportes en Linea. Todos los derechos reservados.

https://www.aportesenlinea.com/Pagos/ResultadoPagoElectronico.aspx?PaymentDescription=Pago+de+la+Planilla+de+aportes+con+clave%3a+9451... 1/1



23/6/23, 10:00

VR

Calombio Compra Eficients

‘ Busqueda |Mis procesos |Mem’1 l Ira

Escritorio = Mend = Administracién de contratos = Ver contrato

1

Informacion general
Condiciones

Bienes y servicios
Documentos del Proveedor
Documentos del contrato
Informacion presupuestal
Ejecucién del Contrato
Modificaciones del Contrato

Incumplimientos

Cancelar

VER CONTRATO
Ejecucion del Contrato

Editar

< I Evalua

( Porcentaje 1. Recepcién de articulos

Plan de Pagos

UTC -5 10:00:02 [
| CLAUDIA MILENA GU...

Configuraciones del
usuario

CLAUDIA MILENA
GUACANEME PARRA
CAT: 0126958

Configuracion Enlidad
Estatal / Proveedor

23 Jun, 2023(UTC -5) 10:00:02

Salir

LSe requieren emisiones de

s @
cédigos de autorizacion? Si'e’No
id de pago Nimero de factura Fecha de emisién Fecha de recepcién Valor total de la factura Estado
No existen resultados que cumplan con los criterios de busqueda especificados
{ Crear |
Documentos de ejecucion del contrato
Descripcién Nombre del archivo Cargado por

a CUENTA MARZO CTO 4412.pdf.pdf CUENTA MARZO CTO 4412.pdf.pdf Proveedor Descargar Detalle

(W} CUENTAABRIL CTO 4412.pdf CUENTAABRIL CTO 4412.pdf Proveedor Descargar Detalle

O CUENTA MAYO CTO 4412-2023.pdf CUENTA MAYO CTO 4412-2023.pdf Proveedor Descargar Detalle

===

' Borrar “ Cargar nuevo I

018000-52-0808 www.colombiacompra.gov.co/soporte Lunes a Viernes 7:00 a.m. a 7:00 p.m.

https://www.secop.gov.co/CO1ContractsManagement/T endering/SalesContractEdit/View?docUniqueldentifier=CO1.SLCNTR.10396112#

11
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ENCUESTA CULTURAL
ORGANIZACIONAL - 2023

Se registro la informacién con éxito

Aceptar




