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DATOS DEL INFORME
Periodo a Certificar: Desde: 2023-11-01 Hasta: 2023-11-30
ggnmt'r’:fh i del | SOLEDAD GOMEZ FIGUEROA Niimero de Documento: 1015460571
Correo Electrénico: sole_ojela@hotmail.com Niimero Telefénico: 3112153818
Nombr? del LAYDI VIVIANA Cargo: PROFESIONAL  ESPECIALIZADO - Cddigo -
Supervisor: MARTINEZ OLIVEROS COODINADOR GENERAL Grado:
DATOS DEL CONTRATO
No. Contrato: 5845-2023 Aiio Contrato: 2023 CDP Contrato Inicial: 1393
Perfil: PROFESIONAL UNIVERSITARIO (TERRITORIOS)
Direccion a la que Pertenece: DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD
Unidad de Servicios: ,USS SANTA MARTA
LIQUIDACION DE SERVICIOS
Centro de Costos Direccién Unidad Total crasetav(Ze) Goltro dg
Costos
VO07P1002 EIHE{;: ((;: g ISI\I;I SIZ}IEIUCI;)ESTION 2 ;\J/ISASRT A SNLA $7098352 100%
VALOR SERVICIO $ 7098352 : SIETE MILLONES NOVENTA Y OCHO MIL TRESCIENTOS
PRESTADO MES: CINCUENTA Y DOSPESOS
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Inicio del Contrato 2023-05-05 : T iy fe e e
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminaciéon No. Adicion Valor Adicion CDP
1 2023-06-01 2023-09-30 1 $ 25924416 i 1788
2 2023-09-01 2023-10-31 2 $ 4513626 2836
3 2023-11-01 2023-11-30 ’ 3 $0 0
4 2023-11-01 2024-01-31 4 $ 10608950 3495
No. Cuenta Segiin el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar
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OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS

ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS EN EL
PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O
EVIDENCIA

7. Realizar las actividades de acuerdo a lo
establecido en la guia operativa vigente
claborada por la Secretaria Distrital de
Salud y demds linecamientos que expida
esta o la Subred Sur.

-Se realizaron las actividades de acuerdo a lo establecido en la
guia operativa vigente elaborada por la secretaria distrital de
salud y demas lineamientos que expida esta o la subred

-Informes, actas y
documentos establecidos

8. Realizar las actividades de acuerdo al
esquema de operacién definido para el
sector rural.

-Se realizaron las actividades de acuerdo al esquema de
operacion definido para el sector rural

-Historias clinicas
digitales. Plan de cuidado
familiar,

9. Realizar las mediciones y tamizajes
necesarios para la identificacion de riesgos
en salud y la verificacion de las
condiciones de aseguramiento.

-Se realizaron las mediciones y tamizajes necesarios para la
identificacion de riesgos en salud y la verificacién de las
condiciones de aseguramiento.

-Historias clinicas
digitales, Planes de
cuidado familiar.

10. Referir mediante la plataforma del
Sistema Integral de Referencia y
Contrarreferencia-SIRC los requerimientos
de atencion que se identifiquen en
poblacion afiliada a EAPB diferentes a
Capital Salud, para que desde alli se
gestione la atencion correspondiente,

-Historias clinicas digitales, Planes de cuidado familiar.

-Formularios en
plataforma SIRC

11

11. Registrar oportunamente la
informacion pertinente en los instrumentos
de control que establezca la entidad.

-Se registro oportunamente la informacién pertinente en los
instrumentos de control que establezca la entidad

-Historias clinicas, plan de
cuidado familiar

12

12. Identifica eventos de interés en salud
publica visibles en consulta (desnutricion,
conducta suicida y violencia intrafamiliar,
maltrato infantil y violencia sexual,
enfermedades eruptivas, hepatitis,
infeccidén respiratoria aguda, etc.), el
médico debe diligenciar y firmar la Ficha
de Notificacion Individual o de acuerdo
con el protocolo establecido por el
Instituto Nacional de Salud - INS
(https://www.ins.gov.co/buscador-
eventos/Paginas/Fichas-y-
Protocolos.aspx) y el sistema o subsistema
de vigilancia correspondiente.

-Se identificaron eventos de interes en salud publica visibles en
consulta (desnutricion, conducta suicida, violencia intrafamiliar,
maltrato infantil y violencia secual, enfermedades eruptivas,
hepatitis, infeccién respiratoria aguda, etc) el medico debe
diligenciar y firmar la ficha de notificacién individual o de
acuerdo con el protocolo establecido por el instituto nacional de
salud - INS
(https//www.ins.gov.co/buscadoreventos/paginas/fichas-
yprotocolos.asp) y el sistema o subsistema de vigilancia
correspondiente.

-Ficha de notificacién

13. Registrar la consulta diagnodstica bésica
en la Historia Clinica Digital, refiriendo
las conductas recomendadas, interconsulta
o pruebas complementarias solicitadas,
medicamentos formulados o pedidos para
dispensacion por parte de la Subred para
afiliados a  Capital Salud; esto
exclusivamente para adultos mayores,
personal en condicion de discapacidad o
dependencia y sus cuidadores familiares
residentes en el hogar.

-Se registro la consulta diagnostica basica en la historia clinica
digital, refiriendo las conductas recomendadas, interconsulta o
pruebas complementarias solicitadas, medicamentos formulados
o pedidos para dispensacién por parte de la subred para afiliados
a capita] salud, esto exclusivamente para adultos mayores,
personas en condiciéon de discapacidad o dependencia y los
cuidadores familiares residentes en el hogar.

14. Realizar Verificar que los integrantes
de la familia, independientemente de su
aseguramiento, accedan a las actividades
individuales y familiares contempladas en
la Ruta de Promocién y Mantenimiento de
la Salud, de acuerdo con los esquemas de
atenciones individuales por momento de
curso de vida.

-Se realizo la verificacién que los integrantes de la familia,
independientemente de su aseguramiento, accedan a las
actividades individuales y familiares contempladas en la ruta de
promocién y mantenimiento de la salud de acuerdo a los
esquemas de atencién individuales por momento de curso de
vida.

-Historias Clinicas
Digitales

--Formularios de
canalizacién a rutas de
promocion y
mantenimiento

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

w vw.subredsur.gov.co
Telé:ono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2023
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Reriodo a0e corraspopds Fecha de Pago Niimero de Planilla
el pago
Valor de Honorarios Certificados el
ANO MES ANO MES DiA Mes Anterior $ 500800
1058926585

2023 OCTUBRE 2023 11 09

Valor h L ifanaos cliihos anterioronlstias CINCO MILLONES DOSCIENTOS SESENTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS
or honorarios certificados el mes an en NOVENTA Y SIETEPESOS
Tiom Entidades Aportantes Ingreso Base de Valor Minimo Valor
. a Seguridad Social Cotizacién de los Aportes Aportado
Pensionado NO PORVENIR $337017 $ 337100
Salud FAMISANAR $2106359 $ 263295 $ 263300
ARL 3 SURA $51311 $ 51400
Caja de Compensacion NO Total $ 611307 $ 651800
INFORMACION DE PAGO
B0 Coda SORIAL - |imige deGianta .| - AHORROS Niimero de Cuenta | 24091992752

Entidad Bancaria

BCSCS.A.

So\gdad 6 ;

Cqu\a, %«‘—n’,@:‘ 655

SOLEDAD GOMEZ FIGUEROA
1015460571

LAYDI VIVIANA MARTINEZ OLIVEROS

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

wiww.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2023

PROFESIONAL ESPECIALIZADO - COODINADOR GENERAL
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