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

a8
e
Sibeed Irmepraty
do Servicuis o Salud INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE S1asUIR
SurESE. SERVICIOS -
DATOS DEL INFORME
Periodo a Certificar: Desde: 2023-09-01 Hasta: 2023-09-30
Nombre del | ANDREA PINEROS SANCHEZ Nitmero de Documentos 53039553
Contratista: )
Corrco Electrdnico: andmpy:f)ss@):'uhoo.com Niimere Telef6nico: 3125867706
Nombre del ERICA LICET OSPINA Cargo: PROFESIONAL  ESEPCIALIZADO 2 Codigo -
Supervisor: " orTIZ £o: (LIDER DE PROCESOQ) Grado:
DATOS DEL CONTRATO
No. Contrato: 5263-2023 Aiio Contrato: 2023 CDP Contrato Inicial; 1026
Perfil: PROFESIONAL ESPECIALIZADO 4 PIC
Direceién a la que Pertenecc: DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD
Unidad de Servicios: SALUD PUBLICA
LIQUIDACION DE SERVICIOS
. Namero Procetaje(®
Centro de S . Namere Valor ctaje(%%)
Direccitn Unidad Horas Total Ceatro de
Costos Horas . . Hora
Adicionales Costos
DIRECCION DE
GESTION  DEL | SALUD
K28P1 RIESGO EN PUBLICA 184 0 28414 $5228176 100%
SALUD
YALOR
SERVICIO 3 TOS VEINTIOCH: OSETENTA Y SEISP
PRESTADO 85228176 CINCO MILLONES DOSCIENTOS INTIQCHO MIL CIENT! A EISPESCS
MES:

——

||

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Inicio el Contrato 2023-03-30 Fechn de Terminacion del COnTAo | 5023.05-31
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha TerminaciGn No. Adicidn Valor Adicién CDy
1 2023-05-01 2023-07-3] 1 3 5067315 — 1551

2 2023-07-01 2023-08-31 2 £5228176 2123

3 2023-08-01 2023-09-30 3 $ 5228176 2454




EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

2023-09-C1 2023-10-31 4 $ 5228176 2827
No, Cuenta Segiin ¢l Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar
—— MARZC $°710350
ABRIL $ 5228176
MAYO 55228176
FUNIO $ 5228176
RILIO $ 5228176
AGOSTO $ 5228176
VALORINICIALOEL | VALOSTOTALDEL | pacosmeazanos | ouranto
$ 11327563 $ 32079406 526851230 $ 5228176
o _ EIVIDADES DESARROLLADAS
O s e taminotsy | COMPLIMIENTODECADA | PROPUCTO O EVIDENCIA
OBLIGACION

1. desarrollar linca tecnica para la
implementagion  de  las  acciones
integradas dcl entorno de acuerdo a los
lineamigntos establecidos desde pic.

-Sc participé activamente cn las reuniones de
cquipo, donde se abordaron temiticas de acuerdo al
lincamiento con ¢! fin de realizar el fortalecimiento
de capacidades,

-Acta de la reunion y listado de asistencia.

2, revisar la ealidad de los dates de la
informacion, asi como realizar informes
a que haya lugar. bien sea solicitados
por la subred o la secretaria distrital de
salud {sds),

-Se flové a cabo ¢f proceso de precritica a las fichas
correspondientes a las acciones realizadas desde el
Entorno Cuidador Laboral

-Actas de revisién y listado de asistencia

3, realizar seguimicnto ¢n campo a lag
acciones desarrolladas por los diferentes
perfiles del espacio. .

-S¢ realizéd seguimicnto en campo al perfil de
teenologe en Seguridad y Salud'en el Trabajo

-Acta de seguimicnto en campo y listado
de asistencia.

4, activar los procesos de referencin y
contrareferencia dando respuesta a las

,
-Como no se realizé la actividad no se

procesos de preauditorias y auditorias
internas y externas segun requerimiento,
cumpliendo con caracteristicas  de
cnlidad, oportunidad y veracidad,

-Revisién de soportes para dar cumplimicnto a la
calidad de los mismos para la presentacion de
auditoria,

necesidades  identificadas en  la | --Nose llevé a cabo esta actividad cuents con Soporte.
comunidad (activacion de rutas y soporie.
canalizacion) i

5. planear, verificar, y presentar

- Revision d¢ soportes-scguimicnto a la
meta  programada, acta y listade de
asistencia

6. garantizar la custodia y proteccion de
documentos  fisicos y  magneticos
entregados para la ejecucion de sus
actividades.

-Recepeion de soportes de las acciones realizadas
por cada una de los perfiles las cuales corresponden
2 las Inter-Acciones de! Entorno Cuidador Laboral.

-Cada uno de los soportes s¢ encuentran
en la oficina.

Carrera 20 No, 47 b - 35 Sur - Codigo postal: 110617

www.sphredsur,gov.co
Taléforo 7300000 Ext 26047
© Siasur- 2023




ACTIVIDADES DESARROLLADAS

OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS EN EL PERIODO EN
: € : PRODUCTO O EVIDENCIA
ESTIPULADAS EN LA MINUTA) CUMPLIMIENTO DE CADA
: OBLIGACION
‘ 7. desarvollar las demas actividades . Actas e reuniones Nistados  de
7 asignadas por ¢f supervisor del contrato | --Asistencia g reuniones de t1 SDS y del Entorno. s < lones ¥ .ls 08 e
" - agIstencIs.
segun la necesidag del servicio. ,
8. organizar y cntregar el archive | --Entrega de carpetas organizades de lag acciones
8 correspondiente & su  intervencion realizadas  desde ¢l entorno a2 la técnico | -Entrega de soportes & la Téenico
conforme 2§ proceso de gestion | administrative, para el debido proceso de gestibn | administrativa,
documental. documental
9. realizar procesos de precriticn de los
9 formatos del cntorno cuidador laboral de | --Reulizacién de informes, entrega de informacion | -Correos clectrénicos que dun cuenta al
acuerdo con las actividades operativas | al interior de la Subred Sur, envio de la informacion
realizadas
10,. lus demas que sean concertadss con | - Participacion en reuniones de plancacién y en la
10 ¢l supervisor del contrato  segun | gjecucitn de la jormada Interlocal por el cuidudo de | - Actas y listados de asistencia
necesidud del pic. la satud

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur — Cédige posial; 110611

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




INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al que corresponde Fecha de Pago Numero de Planitla
¢l pago
) Valor de Honorarios Certificados ¢l § 5228176
ANO MES ARQ MES DiA Mes Anterior
9455483413
2023 AGOSTO 2023 09 11
. . . CINCO MILLONES DOSCIENTOS VEINTIOCHO MIL CIENTOSETENTA Y
Valor honorarios certificados el mes anterior en letras
SEISPESOS
Ttem Entidades Apertantes 2 | Ingreso Base de | Valor Minimo Valor
¢ Seguridad Social Cotizacion de los Aportes Aportado
Pensionado NO PROTECCION $ 334603 $ 334800
Salud ALJANSALUD $2091270 5261409 § 261500
ARL 3 SURA 550943 SE1000
Caja de Compensacion NO Total $ 606928 $ 647300
INFORMACION DE PAGO
. . . Nimero de ‘
Entidad Bancaria BANCO DAVIVIENDA S.A. Tipo de Cuenta AHORROS Cuenta 550004800325773

r—

Erika Osping Ortiz

Enfermera Especialista §8T

i}\r\-_;\tvec: icl%elo& 50"\«’:)167; QK@@E‘{H nch

ANDREA PINEROS SANCHEZ ERICA LICET OSPINA ORTIZ
53039553 PROFESIONAL ESEPCIALIZADO 2 (LIDER DE PROCESQ)

Carrera 20 No, 47 b - 35 Sur -- Cddigo poseal: 110617
www.subredsur.gov.co
Teléfone 7300000 Ext 26007
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aportes Planilla Resumen

A
enlinea
DATOS GEMERALES DEL APORTANTE
Hdentificacién dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principat Dire<clon Cludad-Pepartamento Teléfone Exonerade SENA e
IC8F
€C 53035553 HRERCS $ANCHEL ARDEEA 1RDEFENDIENTE FREINCIFAL CLESSURMZ4 855 AP 201 | BOGOTA-EDGOTADLE. 4723878 1)
. BHER 35
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACICH
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pensién Lalud Pago Planilla Planilla Limite Pago Barco Dias Mota Yalor
202308 202308 151783043 455483453 1 2093 IO | BANCO DAVIVIENDA L] 647,300
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO ROVEDADES PEHSIOH SALUD CCF - RIESGOS . PARAFISCALES
He. | Wentificacitn Komtee [Cocige bas 134 Apotte  [Codigo] Tas 129 Aposte  [Cedio|Dias e Aporte  [oodgef Dlas 12¢ Tanfa| Apoete  fDas 15 bperie | Erorerido | Tetal dgertes
Ll - Frgire spreocpritiiing ipe fors = frey Wi HHA e KBF
SEAL: PH oA SH0 G52.000 a 36 3 3 5 5
C_énbé'de Trabajo: PRINCIPAL (1 Afiliados) ’ 52,092,000 $334, 8004 $2,092,0008 428,500 468 §2,092,0008 184, o (X £647,300
Cudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E, {1 Afsdos) 52,092,000 $334, 800 $2,092,0004 $141,5008 §48 $2,092,0008 34,0000 0 561 %47_,300
v rc Immsa : rmmmnsn I l ‘ ‘ I l | I I I l l | ‘ | | l oo | 30 | sromood | saassodfersco] o | szusae]  sp05d [ . sdren| 0| seseeng2esd  sed o « W . ko 540,30
. . [
Total Affados{ 1) $2.092,0004 $I34,30C £2.092, 000 261,50 h'd £1.462,000] 451,001 HE! W S4T30
DATOS GENERALES DEL APORTANTE .
dentificacién dv Razon Social Clase Aportante Sucuisal Pringipal Drireccion Ciudad-Departamente Teléfono Exconerado SEHA e
. ICBF
€C 53039553 HHERCS SANCHEZ ANDRIA {RDEFENDIENTE FRINCIPAL €L 55 SUR N 24 B 55 A7 201 | BOGOTA-BOGOTA D.E. 4723878 o
. IR 35
DATOS GERERALES DE LA HIQUIDACION .
. Pericdo Clave Tipo Fecha Pago
Pénsion Salud Fago Plapitla Planilla - Limite Fago Barko Bins Mora Valor
07308 Farkle ] 151783043 SA55A03413 1 2023109113 2013011 | BANCO DAVIVIENDA 1} $447,300

RESUMEN DE PAGO

AFP (ADMNISTRADORAS: 1} : 1
N

$334,800 %0 ' ' $334,800

PROTECCKON 230201 800,229,738  © 1 $334,800 0 $334,800
ARL (ADWHISTRADORAS: 1) 1 £51,000 %0 $51,000
ARL SURA 1411 890,503,790 5 i 51,000 0 $51,000
EPS (ADMHISTRADORAS: 1) 1 $261,500 50 $261,500
“ ALLANSALUD EPS [ANTES COLMEDICA) EFS00 830,113,831 O 1 $261,500 50 . $261,500
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| ANDREA PINEROS SA...
Busqueda Mis procesos E Mend [ Ira Buscar...

Escriorie — Munl = Adminiiracion de contratcs ~= VT contrato

1 Modificacion dal contrato

av]

Informacion gencral

3 Condiclones

~  Bienes y serviclos

5 Documentos de! Proveedor

6 Documentes gel contrate

Cancelar]

Lo SD——

VER CONTRATO
Ejecucién del Contrato

< j[ Evaluacion do ia Entidad Estatal J[ > JI

 SS—

Porcentaje - . Racapcidn de artlculos

Plan de Pagos

&£ Se requleron emislones da

7 Informacion presupuestal cédigos do autorizacién? SI i No
& Ejecucién dol Contrato iddopage  Numeore defactura  Fecha doemision  Focha do recepcién  Valer total do la factura Estado
4 Modificaciones dol Contrate Neo existen resultados que cumplan con los criterios de busqueds espacificades
10 Incumplimientos
Documentos de ejecucion del contrato
Dascripeldn Nombre dol archive Cargado por
M Cuenta de marzo del afio 2023 Cto Cuenta de marzo del afio 2023 Cto Proveador Dastargar Detalle
5263.paf 5263.pdf
O Cuenta de abril del aho 2023 Cto Cuenta de abril del afio 2023 Cto Proveedor Cescargar Detalle
5263.pdf 5263.paf :
O Cuenta de mayo del ano 2023 Clo Cuenta de mayo del afio 2023 Cto Provoedor Doscargar Detalie
5263.pdf 5263 pdf
0 Cuenta da junio del afic 2023 Cto Cuenta de junio del 2o 2023 Clo Proveedor Descargar Dotalie
5263,pdf 5263.pdf
O Cuenta de julio del afle 2023 Cio Cuenta de julio dol aflo 2023 Cto Proveador Cescargar Detalle
5263.pdf 5263 ,paf
0 Cuenta de agosto del afo 2023 Cto Cuenta de agosto de! afio 2023 Cto Proveedor Coscargar Dotalle
5263.pdf 5263.pdf
r—— o , : e
L_E_ancelar < §; Evaluacitn de la Entidad Estatal i‘ >

$18000-52-0808 www.colomblacompra.gov.co/soporte Lunes a Viemes 7:00 a.m, a 7:00 p.m.

©VORTAL 2019 Términos de use  Normativa Soporte Remoio  Ayuda JE‘:spaﬂot (ggpqr‘\_éi‘q_)_:\f"
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