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

Subred Imegeady

e Scrvician da Saluod INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE

SurESE, SERVICIOS

DATOS DEL INFORME
Periodo a Certificar: Desde: 2023-08-01 Hasta: 2023-08-31
Nombre del | FADUA SABRINA ALONSO TRUJILLO Niimero de Documento: 57465980
Contrafista:
Correo Electrénico: faduaalonsomishijas@hotmail.com Niimero Telefonico: 3058704031
Nombre del LUZ ANALIDA  PAEZ Carpo: PROFESIONAL Cédigo -
Supervisor: PARRA Argo: ESPECIALIZADO VII Grado:
DATOS DEL CONTRATO

No. Contrato: 2934.2023 Adio Contrato: 2023 CDP Contrato Inicial: 516

APOYO ADMINISTRATIVO Y LOGISTICO - FACTURADOR SERVICIOS AMBULATORIOS O AREAS

Perfil: ADMINISTRATIVAS

Dirccelbn & Ia  que | prppociédn FINANCIERA

Pertenece:
Unidad de Servicios: USs NUEVO MUZLS
LIQUIDACION DE SERVICIOS
. imero Procetaje(%
Centro de . . . Nimero Nu Yalor je(%o)
Direccion Unidad Horas Total Centro de
Costos Horas . . Hora
Adicionales Costos
DIRECCION
R238A FINANCIERA ADMINISTRATIVA 186 6 0F58 $1758336 103.2%
YALOR
SERVICIO . Ay
PRESTADO § 1758330 UN MILLON SETECIENTOS CINCUENTA Y OCHQ MIL TRESCIENTOS TREINTA Y SEISPESOS
MES:

i

i

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Inlcio del Contrato 2023-02-01 pechn de Terminacion del Conerato | 243.06-30
No, Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacién No. Adicién Yalor Adicidén cpr
I 2023-06-01 2023-08-31 1 | § 2261654 1864
2 2023-07-01 2023-08-31 2 $ 146528 2165
3 2023-08-01 2023-09-30 3 $ 1758336 2516




EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

realizar actualizacion constante de toda ia
informacion relevante a la identificacion y
georreferenciacion de estos , realizar
verificacion de derechos en las bases de
datos (ADRES, DNP, Comprobador de
Derechos y Bases de Datos de acuerdo a
la modalidad de contratacion})
identificando el pagador comrespondiente
de forma adecuada y oportuna.

informcion suministrada por el usuario y consulta
en paginas { Adres, Comprobador de derchos,
Capital Salud, Consulta sisben),

~100%

No. Cuenta Segiin el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar
l FEBRERO $ 1703388
MARZ0 $ 2124656
ABRIL $ 1703388
MAYO $ 1767494
JUNIO § 1776652
JULIO $ 1849916
VALOR INICIAL DEL VALOR TOTAL DEL SALDO DEL
CONTRATO CONTRATO PAGOS REALIZADOS CONTRATO
$ 8517312 $ 12683830 3 10925494 $1758336
ACTIVIDADES DESARROLLADAS
OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS EN EL PERIODO EN
ESTIPULADAS EN LA MINUTA) CUMPLIMIENTO DE CADA PRODUCTO O EVIDENCIA
OBLIGACION
1. Atender humanizada, oportuna,
respetuosa y solidariamente a los usuarios
internos ¥ extemos, crear de forma
completa los usuarios que ingresan a la
institucion dejando registro ca el sistema
de informacion DGH o en su defecto . - .
-Sisterna  dinamica  gerencial, deacuerdo a

de acuerdo a la
oportunidad de las agendas, facturar
consultas, apoyo diagnostico,
rehabilitacion ¥y procedimientos
ambulatorios en cada una de las unidades
que conforman la Subred Integrada de
Servicios de Salud Sur, de acuerdo a la
oferta de servicios y contratacion de la
institucion, recaudando log copagos para
los usuarios que asi lo ameriten,

2 Asignar citas

-Asignacién de citas mediante de acuerdo a la
oportunidad, facharar {as consuitag,
procedimientos, ayudas dx, terapias , ete

-100%

3. Realizar la facluracion efectiva de
todos los  servicios  ambulatorios
requeridos (Citas, apoyos diagnosticos
farmacia, procedimientos etc) gque
requieran los usuarios

-Facturar a tiempo las citas establecidas para cada
profesional seghn la hora de llegada y el digiturno,
para el bienestar de los wsuarios y los
profesionales,

-100%

4. Realizar cierre de caja de manera diario
dando solucion a las inconsistencias
reportadas por dicha area,

-Recaudar los copagos y cuotas moderadoras
realizando entrega a diario a tesorerfa y /o de
acverdo a los recorridos, crear los usuarios
comrectamente en el sistema de informacion

-100%

Carrera 20 No. 47 b - 15 Sur —— Cddigo postal: 110611

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




v

OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

5. Entrega de facturas a diario
garantizando el soporte de las mismas,
realizando la correccion de las facturas en
un plazo no mayor a 24 horas posteriores
a la devolucion y-o anulacion, al igual que
la correccion de las  inconsistencias
reportadas para lo facturade a Capilal
Salud y FFDS

-Entrega de facturas a diario a los técnicos gestion
de anulacion y reemplazo de las facturas dentro de
los tiempos establecidos

-100%

6. Verificar y solucionar los ingresos
ambulatorios aperturados los cuales se
encuentren en  estade registrado o
bloqueado vy que por ende no tienen
factura asociada

-Realizar la depuracidn de los ingresos aperturados
facturando y /o presenta soporie para depuracion

~100%

7. Presentar aporte de parafiscales dentro
de los dias 20-25 de cada mes con
soportes requeridos para presentar la
cuenta de cobro enfre el 1-10 del mes
siguiente de acuerde al cumplimitento de
las actividades contractuales, En caso de
retiro de las actividades asignadas debera
dejar al dia el 100% de las actividades
coniratadas asi como la entrega oficial del
inventario y utensilios de trabajo
entregados para el desempefio laboral,
siendo esto pre-requisito para firma de
paz y salvo institucional y page
correspondienie por el tiempe trabajo
faltante por certificar

-Entrega de parafiscales en los tiempos estipulados

-100%

8. Desarrollar las demas actividades que
sean requericdas por el supervisor del
contrato,

-Entrega de parafiscales en fos tiempos estipulados
y actividades asignadas a fo largo del mes.

-100%

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

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




INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al W | pecha de Pago Niimero de Planilia
corresponde el pago
i ~ i Valor de Honorarios Certificades el § 1849915
ANO MES ANO MES DIA Mes Anterior
9454368873
2023 JULIO 2023 08 14

. . UN MILLON OCHOCIENTOS CUARENTA Y NUEVE MIL NOVECIENTOS
Yalor honorarios certificados el mes antertor en letras

DIECISEISPESOS
Ttem Entidades Aportantes 2 | Ingreso Base de [ Valor Minimo | Valor

Sepuridad Social Cotizacién de los Apories Aportado
Pensionado NO PROTBCCION $ 185600 $ 185600
Salud COMPENSAR $ 1160000 $ 145000 $ 145000
ARL 3 POSITIVA $28258 $ 28300
Caja de Compensacion NO Total § 336655 $ 358000

INFORMACION DE PAGO

Entidad Bancaria | BANCODAVIVIENDA S.A. | TipodeCuenta | AHORROS z:;’:“:;" de | 4550488433230205

—adia Nongo

N S /
FADUA SABRINA ALONSO TRUJILLO LUZ ANALIDA PARZ PARRA
57465980 PROFESIONAL ESPECIALIZADO VII

Carrera 20 No. 47 b » 35 Sur --- Codigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
Teléfona 7300000 Fxt 26017
© Siasur - 2023



Biisqueda Mis procesos Ment | Ira

Escritorio =+ Menti =+ Administracion de contrales ~ Ver contrato

1 informacidn general Figtes qguancﬁacﬁmﬁ

2 Condiciones I
Cancelar]

3 DBlenes y servidios o
VER CONTRATO

D los del Proveedor . )
4 Documenlos det Froveedor  Evscucion del Contrato

UTC-510:59:28

fadua sabrina afo.

Sappenba el eonfraots {5

; Buscar...

Evaluaclén de la Enlldad Estatal ][: }

5

5 Documentos def contrato L Porcentale Y. Recepalon de articulos

& Informacitn presupuestal

Plan de Pagos

7 Ejecucién del Confrato
&Se requieran emislones de

§ Modificaciones del Contrato . i sl @ No
cédigos de attorizacion?
Incemplimientos
- WD o p o Id de pago Nimero de factura Fecha de emisién Fecha de recepcién Vafor total de la factura Estado
No existen restiftados que cumplan con los crilerios de bisqueda especificados
Crear _1
Documentos de ejecucion del contrato
Descripcldn Nombre del archivo Cargado por
| ENEROC-4391-2022.pdf ENERQ-4391.2022 pdf Proveedor Descargar Detalle
O FEBRERQO-2934-2023.pgf FEBRERO-2934-2023.pdf Proveedor Descargar Detalle
O MARZ(-2934-2023.pdf MARZ(-2934-2023.pdf Proveedor Descargar Detalle
0 CUENTA DE COBRO FADUA CUENTADE COBRO FADUA Proveedeor Descargar Detalle
ALONSO.pdf ALONSO.pdf
0 MAYC-2934-2023.pdf MAY0-2934-2023.pdf Proveedor BDescargar  Detalle
0O cuenta de cobro junio.pdr cyenta de cobro junlo.pdf Proveedor Descargar Detalle
O JULIO-2934-2023 fadua. pdf JULIO-2834-2023 fadua.pdf Proveedor Descargar Detalie
[ Borrar H Cargar nuevo I
Cancelar < I Evaluacion de la Entidad £statal J > l

§)

@VORTAL 2019 Téminos deuso Normafiva  Soporte Remoto  Ayuda | Espaiiol (Colombla) v |

018000-52-0808 www.colomblacsmpra.gov.co/soperte Lunes a Viernes 7:00 a.m, a 7:00 p.m,
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