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

Eabead Itegrady
dit Servicios de falud

SUrESE

SERVICIOS

INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE

LIS

DATOS DEL INFORME

Periodo a Certificar: Desde: 2023-08-01 Hasta: 2023-08-31
Nombre del o) .
B MARIA ALEJANDRA CAMACHO SUAREZ Nitmero de Documento: 1030636040
Contratista:
Correo Electrinico: malejha2294@gmail.com Niimero Telefonico: 3125161353
Nombre del ELISA CAROLINA Cargo: PROFESIONAL ESPECIALIZADO 2 Cadigo -
Supervisor: VARGAS FONTECHA 8o: LIDER DE PROCESO Grado:
DATOS DEL CONTRATO
No. Coutrato: 4638-2023 Aifio Contrato: 2023 CDP Contrato [nicial: 1026
Perfil: TECNICO 1 PIC
Direccién a la que Pertenece: DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD
Unidad de Servicios: SALUD PUBLICA
LIQUIDACION DE SERVICIOS
. Nimero Procetaje(%
Centro de . ‘s . Numero Valor . ie(%)
Direccién Unidad Horas Total Centro de
Castos Horas . . Hora
Adicionales Costos
DIRECCION DE
GESTION  DEL | SALUD
2 b 3 44 2
K26P1 RIESGO EN PUBLICA 184 0 13372 $2460448 100%
SALUD
VALOR
SERVICIO £ 2460448 DOS MILLONES CUATROCIENTOS SESENTA MiL CUATROCIENTOS CUARENTA
PRESTADO OCHOPESOS
MES:
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
Fecha de Inicio del Contrato 2023-03-27 f‘f:":l de Terminacién del Contrato | 50,3 953
No. Provroga Fecha Inicio Fecha Terminacion No. Adicién Valor Adicion cpp
I 2023-05-01 2022-07-31 i $ 2384686 1551
2 2023-07-01 2623-08-31 2 $ 2460596 2123
3 2023-08-01 2023-09-30 3 $ 2460448 2454




EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

No. Cuenta Segtin cl Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar
{ MARZO $ 334300
2 ABRIL $ 2460448
3 MAYO S 2460448
4 JUNIO $ 2447076
5 JULIO $ 2473820
vmoRICIL DL | VALOUOTE D [ pagoseaicanos | SOR
$ 5330810 $ 12636540 $ 10176092 $ 2460448

OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS

ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

1. realizar apropiacion conceptual de los
lincamientos y fichas tecnicas que sc

-"Apropiacion  conceptual de los lincmmientos y

1 . fichas teencius que se cstablezean para  cada -Actas de apropiacion conceptua
establezcan para cada convenio por parte . "
convenio por parte de SDS
de sds
2. realizar visita domiciliaria
diligenciando  caracterizacion  familiar | -Caracterizacién familiar para la identificaciéon y

2 para la identificacion y gestion de ricsgos gestion de riesgos en salud, de acuerdo a las -Formuatos de caracterizacion y tamizajes
en salud, de acuerdo a las actividades y actividades y  criterios  establecidas  en el establecidos con calidad y veracidad
criterios establecidas en el lincamiento lineamicnto operativo
operativo
3. realizar activacion de ruta, notificacion _— . . . s

. . -Gestionar  riesgos  idenificados en las  familias : .
de eventos de interes en salud publica, . . L -Formatos de uactivaciones de ruta y
R . caracterizadas  a  partic de  derivaciones  en . ., .

3 agentamicnlo segun cl ricsgo o e nolificacion dc cventos de interes cn
. L A actitaviones dc ruta, notificaciéon de eventos de . . L. R
identificado de cada uno de los usuarios . . . sulud publica. Link de solicitud de citas.

o . o interes en salud publica, agendumiento. )
y familias, y su respectivo seguimiento
4. realizar el registro de la ficha de

4 notificacion no. 346 en los puntos de | -N/A -N/A
toma de muestras covid 19
$. realizar la aplicacion de encuesta de

5 percepeton  sobre  las medidas  de | -N/A -N/A
aislamiento en el marco de pandemia
6. formular y cjecutar las  acciones R . . .

. . , -Ejecutar las acciones preventivas y/o correctivas,
preventivas y/o correctivas, y/o plan de - . .
R . y/o plan de mejorumicnto a que haya lugar de
mejoramiento a  que  haya lugar de . ' .
; . acuerdo  a  las  evaluaciones.  recomendaciones ) . -
acuerdo a las evaluaciones, . . o -Plan de mejora. actas  de  preeritica,

6 R . oblenidas por parte del equipo de seguimiento -

recomendaciones obtenidas por parte del : T . seguimicentos en campo.
. L . asignado  por la SDS, recomendaciones  del
equipo de seguimiento asignado por la A . -
. y referente,el Hder 'y apoyos  en precriica y
sds. recomendaciones del referente v el o
. ' acompanamicmos.
hider,
7. proyectar y aclualizar cronograma de -Realizar  proyeccion  y  actualizacion  del

7 actividades  acorde  a los  productos cronograma de actividades acorde a los productos -Reporte diario, cronograma

establecidos establecidos

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

wwav.suhredsur.gov.co
Feléfona 7300000 Fxi 26017
€ Siusur - 2023




OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

8. participar cn reuniones, asistencias
tecnicas convocadas por la subred y/o sds

--Asistencia a reuniongs, asistencias técnicas

convocadas por la subred y/o SDS

-Listados de asistencia y actus de

reuniones

9. adherirse al proceso de gestion
documental, en la organizacion y
custodia de los documentos generados.

-Realizar proceso de gestion documental a ios
productos a cargo

-Carpeta con gestion documental

10. participar en las demas acciones que
10 se requieren de acuerdo a las necesidades
de la institucion y del pic.

-Participacién en precritica de los productos
asignados. Asistencia a capacitaciones, rcunion
mensual del entomo y otras reuniones o jormadas a
las que se convoque.

-Listados de asistencia y actas de

reuniones

Carreca 20 No. 47 b - 35 Sur --- Cadigo postal: 11Gol}

wwiaibredsur.gov.co
Telsfona 7300000 Fxi 26017
© Siusur - 2023




INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al que

Nitmero de Planilla
corresponde el pago

Fecha de Pago

Valor de Honorarios Certificados el

Mes Anterior $ 2473820

ARO MES ARNO MES DiA

1056124987
2023 JULIO 2023 08 10

DOS MILLONES CUATROCIENTOS SETENTA Y TRES MIL OCHOCIENTOS

Valor honorarios certificados ¢l mes anterior en letras VEINTEPESOS

Te Entidades Aportantes a Ingreso Base de Valor Minimo Valor
e Scguridad Social Cotizacion de los Aportes Aportado
Pensionado NO PROTECCION S 185600 $ 185600
Salud FAMISANAR S 1160000 $ 145000 S 145000
ARL 3 SURA $28238 S 28300
Caja de Compensacion NO Total $ 336655 $ 358900
INFORMACION DE PAGO
I . . . . . . Numero de
Entidad Bancaria BANCO DAVIVIENDA S.A. Tipo de Cucenta AHORROS Cuenta ST0004870430784
] N i ,
/ \ , i . i/
] 3 bl - BN -~ PRSI =T
Ui plelonelra Coamedbio f‘v‘fvf’ “ l ]
MARIA ALEJANDRA CAMACHO SUAREZ ELISA CAROLINA VARGAS FONTECHA

1030636040 PROFESIONAL ESPECIALIZADO 2 LIDER DE PROCESO

Carrera 20 Na. 47 b - 33 Sur —— Cadigo posial: Titto 1]
wwwLaghr edvur.gov.co
Teléfona 7300600 Exr 26017
© Siasar - 2023
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MARA ALE1ARORA . ol ]

,Mu Yolvar

contatoBuscar

Vagetid b an 2es

Facturncion de la sntided  Valor total de \a oferta Erdadn

Ll

Meprieacmg Asl cogrinn Nermera ol Soptrain Emtidad Evasal Tipo de sotided  Fachads fuma

IR A538-2023 Entactan { statal 220372023 S diax pota terounar SUARED INTTGRADA 176002 praoae Muodkhe scmn Dotalde
5 I Sghont JSa EA ¥ SERWVICIOS DE SAaLuUD acemady
e o Atea LT i st SUR #twiadd
TG} LU0 2027 Eransad £ il o3 0172022 VIO 1T W BAFDINTECRADA ROP 24 B73 334 En gpecucsan (ARt PR
170000 A R L WICKS DE SALD
L E e e et R
1720402 2440 20 Ermttag Tarotal 63012071 SUBKED IMTTGRADA En aymtucatn Dwialte
120003 EM . - AT gty et SERVICIOS DE SALU0
e s s s SUR
- §
10 M5 S508 2020 Ertidad Eutatal b/ G820 FQA202) 11 38:00 AM TEGRADA 27 689 50 peron WwrnInate Detalte
- . T b en 1CI08 DE BALLD
SUR
CPCIONLS P HIRRBAMIENTAS
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