A SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.
Bz
5
Sabeed integraca
b s INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE TRy
Sur£.5.E, SERVICIOS TS Sl . N B
DATOS DEL INFORME
Peyinile 2 | Desde: 2023-09-01 Hasta: 2023-09-30
Certificar: d o o = ?
Nombre del VERONICA LUCILA BUITRAGO - . &
Contratista: VALBUENA Nimero de Documento: 1073677773
Corrco Electrénico: BUIVELT@HOTMAIL.COM Nimero Telefénico: 3144174454
i 4 PROFESIONAL ESEPCIALIZADO & ‘e .
2“""”? % Eﬁgﬁi?g CARTILED | oo (INGENIERO QUIMICO CON g“dl';‘f
RURSEYROL - ESPECIALIZACION) radoe:
DATOS DEL CONTRATO
No. Contrato: 4911-2023 Aiio Contrato: 2023 CDP Contrato Inicial: 1026
Perfil: TECNOLOGO PIC
Direccidn a la que Pertenece: DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD
Unidad de Servicios: SALUD PUBLICA
LIQUIDACION DE SERVICIOS
: Nu je(%
Centro de . i " Numero S Valor i Procotajetys)
Direccion Unidad Horas T'otal Centro de
Costos Horas = Hora
Adicionales Costos
DIRECCION  DE
— GESTION DEL SALUD ” § 7
K31PI RIESGO EN | PUBLICA 184 50 14207 $3324438 127.2%
SALUD
VALOR
SERVICIO $ 3324438 TRES MILLONES TRESCIENTOS VEINTICUATRO MIL CUATROCIENTOS TREINTA Y
PRESTADO T OCHOPESOS
MES:
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
Fecha de Inicio del Contrato 2023-03-27 I eRehnA IR CRS | sprney
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacién No. Adicién Valor Adicion cop
1 2023-05-01 2023-07-31 | $ 2533575 1351
2 2023-07-01 2023-08-31 % S 2614008 2123
3 2023-08-01 2023-09-30 3 S 2614088 2454




EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

4 2023-09-01 2023-10-31 4 $ 3324438 2827
No. Cuenta Segiin el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar
1 MARZO $ 355173
2 ABRIL $ 2614088
3 MAYO $ 2614088
4 JUNIO $ 2614088
5 JULIO $ 2614088
i3 AGOSTO % 2§]4088
vonmcntoe. [ vaonoraom. | pyoswpamoos | Sty
S 5663944 | $ 16750053 $ 13425615 $ 3324438
[ - . ACTIVIDADES DESARROLLADAS
osucscIoummIRCincis s | | ENELPIRODON T | propucro o pvibencia
OBLIGACION )

1. realizar y apoyar visitas de inspeccion,
vigilancia y control, toma y envio de
muestras {si fuera necesario}, operativos,
vacunacion canian y felina en las
diferentes  lineas de intervencion o
actividades  correspondientes a  las
acciones de vigilancia intensificada a los
que sea designado perfil de tecnico ylo
teenologo en saneamicnto ambiental o
perfiles afines conforme a lo establecido
en los documentos tecnicos, estandares y
plan de accion en el contrato vigente
entre la subred y la secretaria distrital de
salud, brindando asesoria tecnica a la
comunidad en normatividad sanitaria
vigente, garantizando el cumplimiento
total de las metas asignadas y de acuerdo
al porcentaje de entrega  semanal
solicitado  por la  coordinacion  de
vigilancia de la salud ambiental.

-Realizar la vacunacién canina y felina en las
localidades de Ciudad Bolivar y Tunjuelito.

-Planillas de vacunacién antirrabica a
caninos y felinos de las localidades de
Ciudad Bolivar vy Tunjuehito. Acta de
reunion con la entrega semanal de las
planillas y consolidados de vacunacion.

2. presentar y entregar informes y
productos oportunos en los formatos
establecidos, indicando cada una de las

-Presentar y entregar informes  y  productos
oportunos en los formatos establecidos.

-Planillas de vacunacion antirrdbica a
caninos y felinos de las localidades de
Ciudad Bolivar y Tunjuelito, actas de

e

cronogramas de las visitas y acciones de
los productos que alimentan los sistemas
de informacion en vigilancia sanitaria y
ambiental y otros,

~Cumplir con los respectivos cronogramas de las
visitas y acciones de los productos.

actividades y sus respectivos soportes reumion ¥ listados de asistencia a
que sustenten las actividades. reuniones.
B umplir  con  los  respectivos . Ar

cump PRty -Se hace retroalimentacion del

cronograma del mes de septiembre y
programacion del cronograma del mes de
octubre.
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OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

4. dar respuesta oportuna a peticiones,
solicitudes o quejas  presentadas  y
recepcionadas  al  componente  de

4 vigilancia ~ en  salud  ambiental | -No se realiza actividad en este periodo. -No se realiza actividad en este periodo.
entregandolas al lider operative de las
lineas de intervencion donde sea
asignadola).
5. formular y ejecutar Jas  acciones
preventivas yfo correctivas, yfo plan de
mejoramiento 2 que haya lugar de
sciierd i e CHElEciohes. No aplica. No tengo planes de mejora v otra accidn No aplica. No t lanes d j
) . g § - No anlics. e T e
5 recomendaciones obtenidas por parte del ey m':liva estable cﬁdap - 1 e o ap .'fn r(tfeﬁ?iﬁ psfablhrl'tl Relo L
. 4w . g E1b . T CI0H = ‘i1 CS .
equipo de seguimiento asignado por la P HHE .p = & cei
sds. recomendaciones del coordinador de
vigilancia en salud ambiental, y por ¢l
lider operative.
6. cumplir  con  la  disponibilidad " S i
i ; " ’ — . -No se realizd ninguna actividad en el
6 asignada, acuerdo  al  portafolio  de | -Cumplit con Ja disponibilidad prestada. z
S mes de septiembre fuera de VSA,
servicios de la e.s.e.
; ; -Adherirse al proceso de gestion documental, en la -
7. adherirse al proceso  de  gestion e P S -Acta de reunion con la entrega semanal
EE: organizacion y custodia de los documentos de las ; il i
7 documental, en la organizacion y ; i 5 g de las planillas de vacunacion antirrabica
custodia de los documentos generados planillas de yacunacibil de vanioos 5. felinos de las canina y feli
. . s, . 4 ay ma.
= Incalidades de Ciudad Bolivar, Usme y Tunjuelito. y et
§8 las demas acciones que se requieren de . ; .
: -Realizar las acciones que se requicren de acuerdo a | -Actividad no solicitada po i
8 acuerdo  a  las  necesidades de la 4 4 ALhivids aitadn ‘por- el ider: pam

institucion y del pic.

las necesidades de la Institucion y del PIC.

el mes a certificar.

Carrera 200 No. 47 b - 35 Sur --- Cédigo postal: 110611

wwwstihredsur, gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Sigsur- 2023




INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al que : 7 "
corvesponied:pago Fecha de Pago Niimero de Planiila
ARO MES ANO MES DiA

8626819479
2023 AGOSTO 2023 09 20

Valor de
Certificados el Mes Anterior

Ionorarios

§ 2614088

Valor honorarios certificados el mes anterior en letras

DOS MILLONES SEISCIENTOS CATORCE MIL OCHENTA Y OCHOPESOS

Valor
Fige Entid:.ldes ) Aportantes a Ingrest_r ‘Base Minimo  de Valor
Seguridad Social de Cotizacién | Aportado
0s Aportes
ADMINISTRADORA
Pensionado NO COLOMBIANA DE PENSIONES $ 185600 S 186100
COLPENSIONES
$ 1160000
Salud SANITAS $ 145000 § 143400
ARL 3 SURA $ 28258 S 28400
Caja de Compensacion NO Total $ 336655 S 359900
—_—— —_— — — —_— —
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria BANCO DAVIVIENDA S.A. Tipo de Cuenta AHORROS Niimero de Cuenta 8300747998

Uetowio %)Jiﬂ@ﬁ C

VERONICA LUCILA BUITRAG!O VALBUENA

1073677775

ESPECIALIZACION)

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

winwsubredsur. gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2023

ROFESIONAL ESEPCIAKIZADO 2 @NGENIERO QUIMICO CON




'RAZON SOCIAL :

| IDENTIFICACION:

| COD. DEPENDENCIA O SUCURSAL:

;5FJE)@BEPéHﬁENClA O SUCURSAL: N - N :

| FECHA GENERACION REPORTE: 2023-09-23 - -

' FECHA LIMITE DE PAGO: 2023-0820

FECHA DE PAGO: 2023-09-20 -

ENTIDAD DE PAGO: BANCO DE BOGOTA

PERIODO PENSION: 2023-08

T e —

'NUMERO PLANILLA; | se2estoaTs

TOTAL COTIZANTES: H ]

REFERENCIA DE PAGO (PIN): | 8626792468 o |

TIPO DE PLANILLA: ¥ |
soomeol vowere | MWERO | e | FONOO . lsuBsisrenci| Ok |7 SN | vaLompacas
EPS005 BOD251440 SANITAS 1 $ 1,160,000 $;‘“ 50 $ 400 3 145.000 3145400
25-14 SO0336004 COLPENSIONES | 3 1.160.000 50 50 $ 500 % 185,600 5 186.100
14-11 BADL903ITH0 ARL SURA 1 3 1.960.000 £0 50 $ 100 5 28.300 $28.400
CCF24 BEOOEES42 COMPENSAR-CCF 1 $ 1.160.000 50 50 $100 £23.200 5 23.300

Total a pagar 50 50 $1.100 5382.100 $ 383,200

FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES:

18/10/2023




23/9/23, 09:53

Colombig

Eteritorio =+ &en) = Administa

t Informacidn censral

Congiciones

Blenes y sendcios

| irun

= de commates. — Ver Contrato

Cancelar .

VER CONTRATO

Ejecucion del Contrato

Editar

UTC -52:53:28

B Verénica Buitrago... &

Buscar..

< | Evaluacién de la Enfidad Estatal = > -

Docurnentos del Proveador

.+ Documentas del contrate

Porcentaje

Recepcion de ariculos

Plan de Pagos

Informacion presupuestal
7 Ejecucién del Contrato
Madificazionss del Conirato

Insumplimienios

identificacion de pago

£5e requieren emisiones de

Si Mo

codigos de autorizacion?

numero de factura

Fecha de emision

Fecha de recepcion

No existen resultados que cumplan con los criterios de busqueda especificados

Valor total de la factura

Estado

Crear
Dacumentos de ejecucion del contrato
Descripeion Nombre del archive Cargado por
ik CUENTAMARZO-CTO 4911-2023.pdf CUENTA MARZO-CTO 4911-2023.pdf Proveedor Descargar Delalle
[ CUENTAABRIL-CTO 4911-2023 pdf CUENTAABRIL-CTO 4811-2023.pdf Proveedor Descargar Detalle
=l CUENTA MAYO-CTO 4911-2023 pdf CUENTA MAYO-CTO 4811-2023 pdf Proveador Descargar Detalle
[} CUENTA JUNIO-CTC 4911-2023.pdf CUENTA JUNIO-CTO 4911-2023.pdf Proveedor Descargar Detatle
i CUENTA, JULIO-CTO 4911-2023.pdf. pdf CUENTA JULIO-CTO 4911-2023.pdf _pdf Proveedor Cascargar Detalle
3 CUENTAAGOSTO-CTO 4911-2023.pdf CUENTAAGOSTO-CTO 4911-2023.pdf Proveedor Descargar Detalle
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018000-53-0808 www.colomniacamaa

| Quilar seleccionado  Subir nuevo

nttps:/iwww.secop.gov.co/CO1ContractsManagement/Tenderiag/SalesContraciEgiv aw T docUni-ueldentifizr=C0O1 . SLCNTR. 103+5625

et

ciscponid Lunes 3 Vienes 7:00 am a 7:00 pm
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