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

Subred Ivegras .
e 3arvicios o Sl INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE AT
SurtS L SERVICIOS e g
DATOS DEL-INFORME
Periodo a Certifiear: Desde: 2023-08-01- Hasta: 2023-08:31
Numbre del Contratista: | BLANCA CONSUBLD RAMIREZ CRISTANCHQ Niimere de Bucumento:. 52175396
Carreo Electrinico: liié_pahola@hotmail:corm Niinerd Teleténico: 3005721063
X — N ANA  SILVIA-  FIGUEREDO o . Cadige - .
Nombie def Supervisor: VERGARA Cairga: ENFERMERO Grador 243-20
DATOS DEL CONTRATO
No. Contrato: "3620:2023 Afio Contrato: 2023 CDF Contrato Laiciak: 505

Porfil:-

PROFESIONAL GESTION ADMINISTRATIVA EN SALUD

Direccida a la gue Pertenece:

DIRECCION DE SERVICIOS HOSPITALARIOS

Unldad de Servichos: ‘USS MEISSEN:
LIQUIDACION DE SERVICIOS.
; . . x . . Procetaiet%) Centro
Ceniroe de Costos Direccion Unidad Total Procetaje(%) C.Lﬂtl"() de
Costos
DIRECCION DE  SERVICIOS : .
JO2ME HOSPITALARIOS USS MEISSEN $5401440 100%
VALOR  SERVICIO | (o0 ien CINCO MILLONES CUATROCIENTOS UN MIL, 'CUATROCIENTOS
PRESTAIN MES: nITRRE CUARENTAPESOS

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Inicio del Cantrate 2023:02-01 }":fc‘::ld‘ Terminacidn. del Contrato | ) e 40
No. '.P'l'-ijrrqga' Fecha Tnicio Fecha Terminavion No. Adicién Valor Adicién CDP.

I 2023-05-01 2023-07-31 1 $:5401440 1563

2 2023-07-01 2023-08:31° ¥ § 5401440 2132,

3 2023-08-01 2023-09-30 3 5401440 2433

Nu. Cuenta Segan ¢l Mes Cer’tlﬁcadu Mes Cuenta de Cabiro. Valor 4 Pagar-

1 FEBRERO' $ 5401440

2 MARZO' $3401440




EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

ABRIL $ 5401440
MAYO $5401440
JUNIQ. $.5401440
JULIO §5401440
$ 21605760 $37810080. $ 32408640 $ 5401440

OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA.
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA.

Liderar y gestionar las “accioncs del
servicio y-o proceso asignado de acuerdo

--S¢ apbyaron procesos de los servicios asignados
segln necesidades y requerimi¢ntos de los mismos

~-Actas, informe

Realizar 12 programacion de.turnos de fos
funcicnarios..

-Se realiza elaboricién de agendas y planillas del
personal de las upidades de cuidado intensive, de
acuerdo -con los esiandares y necesidades de cada
ung.de los servicios

-Formalos estiptlados.de agendas

Definir la. necesidad de contratacion de
personal  asistencial (QPS) de Ias
diferentes unidades de Iz Subred
Inigerada de Servicios dée Salud Sur
‘E.5E. y gestionar su radicacion a la
Direccion de contratacion

-8 realiza revi_sﬁ'i-‘n de los estandares eslaElecidos

para c_:élda ugo. de los. servicios asignados pera

identificar las necesidades de coniratacién de
personal OPS y. 'se. realiza netificacion pars
contratacion dé acuerde con réquerimicntos de cada

“unidad

~Informes, correos slectronicos

Supervisas y validar ¢f registro de
puntuzlidad y- agistencia del personal de
los diferentes procesos, asi como- verificar

~8¢ redliza verificacide ¥ scguimichte; del

cumnplimignto de horario por parte de funcionarios

asignados.,

flue  -sean.

obligaciones. Se realiza actas d¢ seguimiento
contractual a aquellos contratistas -que  presenten:
incumplimiento y notificacion de'né ejecucion pant
quienes no den continuidad asus actividades

. . A SV | de planta a través de las planillas asignadas para | -Planillas  de  funcionaries y  actas.
que ¢ control de permisos. y perivdos R . B i e
.. - ; contio} de asistengia, Se réaliza dcta de | realizadas
vacacionales sea. congruente; con el compromiso a -aquellos: fincionarios que o
objetivo de matitener 1a funcionalidad del np _Aquetlos: -
e e cumplan-con este item
servicio : -
-Se’  realiza  seguimientd de  actividddes
contractuales -4 cada. uno, de  los  conlratos N
. L asignados, verificando cumplimiento de procesos y | -Anditoria,  actas.  de  seguimiento.
‘Bupérvisar los  contratos Lo T : : - :

contraciual, correos do notificacion de no.
ejecucion deactividades

Elaborar Matiz de adiciones y prorrogas
de contratacion de persondl dsistencial
(OPS) de las diferentes. unidades de la
Subred Inlegrada de Servicios de Salud
SurESE '

--Elaboracion de. matriz -de-adiciones y prérrogas
dél personal OPS que se. érdcuénira bajo mi
supervisin, teriende en cuénta ias necesidades de
lgs:servicio

--Matriz de adiciones y prorrogas

Gestionar la rfadivacion de las cuentas de:
cobro. del pasge -mensusl de personal
asistencial (OPS) de las: diferentes
unjdades . '

~=Apoyar la entregs de cuentas dé dobro .del
personal asistencia OPS asignade

--Relagién de radicacién de cudntas de

-cobro

Carrera 20 No. 47 B - 35 Sur - Cédiga postal: 110611

wwiwssubredsur.gev.ca
- Teléfona 7300000 Ext 26047



OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCTA.

Gestioriar lns solicituides . de
certificaciones de contmio, soportes de
page, ¥ olres requerimicntos de personal
asistencial (OPS} de Tas  diferentes

Servicios du Salud Sur E.S.E-

unidades de la Subred Integrada di

-=Apoyar los proceses de contratacmn a que haya

Tugar.

-Sopurkes-de-cuentas de cobro

asistefizial  (OPS) de las  diferenies
unidades de la Subred Integrada  de

Blaboracion de formatos de liberacion
_presupuestal de: contratos de  personal.

Scrvicios de Salud SurE.S.E. con revision.

-Apoyar en los procesos de-liberacion presupuestal,
elaborando los formatas de liberacién del personal

‘coii terminacién: ‘de- contraio Y. sU respectiva

radicacion en-drea de contraiacion

-Formatos- de radicacién de quulddCIDI’l

-en frea.de contratacign

que:  se  presenfen  por  cualgquicr
o eventualidad de (as diferentes’ unidadés y
: “dar aviso 4 o Direccion y-0 Sub;,crcncm

Salud Sur E.%.E.

Atender las nééesidades admitiistrativas.

de [z Subred Inteprnda de- Servicios de

-Gestionar nedésidades de lac unidades - -para la
mejor prestacion de Tos servicios d-10s usuarios y
realizar 1a nolificacion a- lis dependencias. que
gorresponda segin necesidades

-~Informnes; correns electséinicos

_ Dér  teamite
1 requerimieites, pticiones, ‘quejas del
Servicioy de los procesos asigoados

¥ repuestas  a lgy.

--Bé-da respugsta a requefimientos (FQRS} de los
usugrios de-forma.oportina

~Formato  de  respuesta. de  PQRS.

institugional

Realizar log acompaiiamientos: a los entes

-Se atienden; las visitas de los entes de contro] a los

2 de- conlrel cuando seam fequéridos de | servicios dsmmdoa ¥ 3¢ direccionan ségin sea | -Actas.de visita
acuerde con 13’ pertinencia necesario
. ~Apoyar con los. datus neecesarios parm la
Realizar poy o “ P 2

accion€s  part  pestionar
13 .mdluadorcs de eficiencia,. efectividad del
servicio y-o-procese a cargo

claboracién de indicadores. Desde la pestion diaria,
Promgver acciones. qué permijtan &l mejoramiento
de indicadores institucionales

~-Informes realizados:

Geslionar fa prestacidn de lgs servicids
14, con pertinencia, oportunidad, seguridad. y
suficicncia

--Verificar existencia du, reclrsos tanto humanos
COMO insumos necesarios. parsi I prestacion de Jos
servicios de salud ¥ notificar en caso de presentir
-navedudes

~Libro.de novedades-

Apoyarcon la eliboracion y velar por la
implementacion  de  los. formatos,

Subred. Integrada de Servicios de Salud
15
Sur B.8,E. y generar adlbieréncia por parté
del ‘Servicio y-d prodeso. g

bioseguridad.

protocolos, guias, procedimientos de In.

cargo,
_parantizando las normas universples: dis

-Conlrlbulr con la adherencia de guias, formates;
profocdlos institmcionales por parte’ del personal
asignado. Se realizan listis de cheques para
verificar  .adfierencia v se  realiza Ia
retroalimentacion  nicesaria segin  resultados
obteriidos, Socializacién de guins, formatos y
protocole

~=Listas  de

chequeo  diligenciadas,

listados de asistencia

Apoyat  en  ha
caracterizacion,  inscripeion,
-seguimiento y canalizacion a wsuarios ‘o

16 las -diféréntés ruias de atencion en salud,

a5t coma la consolidacion de infanmiacion
puri Ia frazabilidad de indicadores de la
salyd

Adentificacion, -
mangjo,

--Participacidn en los comités de seguiinienfo y
fortatecimicnio de las RIAS

--Listados de asistencia

Carrerss 20 No, 47 b - 35 Sur - Cddigo postal: 110611

wwwisibredsur govieo
Teléfonn 7300000 Exi 261517




OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
~ ENEL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA.
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

17 Apoyar y-o supefvisar los contratos que

le'szami-asignados

s8¢. réaliza  :seguimienio de  Actividodes
contractuales & cada uno de. los  contratos
asignddos, verificando ciimplimicnto de procesos y

-obligaciones. Se remliza actas de ‘seguimiento

contractial a aguellos contratistas que- presenten

- ineumiplimiente y notificacion ‘de no ‘ejecucion pard

quienes no-den continuidad a-sus actividades

-Actas’de soguimiento contractual, listas
de verificacion y revisién de cuentas de
cobro

Cavrera 261 No, 474 - 35.8ur - Codigo postal: 110611

lvww.,m'br'ec_fs:.-r,gov, o
Telifono 7300000 Ext: 26017




INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

.Peﬁ"'du ) ._:11. ne Techa de Pago Niimero de:Planilla
correspondeel pago B i
Vilor d¢ Honorarlos Certficades el .
ANO MES ANO | MES | pia Mes Antetlor $ 3400440
69797403
2023 JULIQ 2023 08 10
Valor b . ificadlns ol tetior en lot CINCO MILLONES CUATROCIENTOS UN MIL CUATROCIENTOS
ralor m_lu_t_‘anos-cer 1eados el mes anterior en letras C_UARENTAPESOS:
Tte Entidsdes: Apoitantes a | Ingreso Base de Valor Minino | Valor
cm Seguridad Socizl Cotizacion de los Aportes Aportade
Pensionado NO PROTECCION $ 345607 S 40150
Salud COMPENSAR. £2160576 $ 270072 ¥ 313700
ART, 3 SURA $ 52632 5 61200
Caja de Compensacion NO Total $ 627642 S776400
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria BANCD DAVIVIENDA S.A. Tipo. de Cuenta AHORROS Niimetode Cuenta. | 4870208744

BLANCA CONSUELO RAMIREZ CRISTANCHO

52175396

ANA SILVIA FIGUEREPO YERGARA
ENFERMERQ

Carrera 20 Np. 47 B_ - 35 Sur - Codigo postel: 110671

_ Wi-._su!:rjed;_m:gov.m
Tetéfono 73000&0'5&'269}7
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&> compensar | miplanilla.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

i PAG1da 2}

‘BLANCA CONSUELQ RAMIEEZ -
CRISTANCHO

4538488 lisia_pahata@haimeil.otim

ce. S2IE0G

TOTAL'A FAGAR:

$E76.400

‘313700

TOTALES RIESGOS ARORALES: ©

Vaolor S2idoe | Fonda

-Naml
" Solidaridad .

Dizn Mura
4 343.700
+ 01508
Riasgos Laborales ] £1200
CCF ] B-
EZAR o B
[ls:13 2 Ly
MEN ‘o I -0
SENA o o [
'TOTALES 3 FrEA00 TERA00

Este documenta esté clasificado come PRIVADO por parte de Compensar Operadaor de mformacian



HOPRMIC U Ip fopesadp sesuadwos ap aped Jod OGYAINd OWOD DPEDISED BISH QUBWNRI0P 3353

o | o [ 8 & o o wid | e ooz [ wem | oovnie | oo ewokaa [ o g ) L

DENENGS

dosior | 0d0s0%’ § 1uzosz L LN L VDA CHZINYL SN TR

0055248 EORIELGD gt T TR AT er]

SHEpUBTORL] - |

..... — e

fd ¥ IVLOL mu.__ T i
OHINYLS D | o

ZHINYE CISNENOD PONIE PEESLIZE oo

Tofz oivd

SILHOdV 30 NOIDVAINDITOLNY Id YAVHSTLNI VTTINYId Eoo_mzfm_a_e__hcwEQEooww@






