SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR ESE.
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e INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE s1asUR a

SerESE SERVICIOS oy

DATOS DEL INFORME

Periodo a Certificar: Desde: i 2023-11-01 Hasta: 2023-11-30
Nemlee: del | \IARTHA LILIANA BLANCO PEREZ Niimero de Documento: | 23573454
Contratista: .

Correo Electrénico:

Liliblanco365 @ gmail.com

Nimero Telefénico:

3143184911

[
Nombre del JEISSON RODRIGO c 2 PROFESIONAL ESEPCIALIZADO 2 Codige - I‘
Supervisor: PARRA TRIANA ) (LIDER DE PROCESO) Grado: |
DATOS DEL CONTRATO
No. Contrato: ‘ 4758-2023 Ao Contrate: 2023 CDP Contrato Inicial: 1026
Perfil: AGENTE DE CAMBIO PIC
Direccion a la que Pertenece: DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD
Unidad de Servicios: | SALUD PUBLICA
|
LIQUIDACION DE SERVICIOS
=% Nuimero . Procetaje(%)
Centro de - =i % Numero . Valor
Costos Direccién nidad ;;:' s Horas Haia Total Centro de
) Adicionales Costos
DIRECCION DE
= GESTION  DEL | SALUD . < s e e
L RIESGO EX | PUBLICA = = e HP0W | A2
SALUD
VALOR
SERVICIO $ 1935538 UN MILLON NOVECIENTOS CINCUENTA Y CINCO MIL QUINIENTOS TREINTA Y
PRESTADO === OCHOPESOS
MES: _i
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
Fecha de Inicio del Contrato 2023-04-01 Fecha de Terminaciéa del Contrate | .. o -
Inicial
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacian Na. Adicion Valor Adicion Cbp
| 2023-05-01 2023-07-31 ! S 1537688 155
2 2023-07-01 2023-0%-31 2 S 1537672 2123
5 2023-08-01 2023-09-30 3 S 1537688 2454




EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

4 2023-09-01 2023-10-31 < S 1537688 28
5 2023-10-01 2023-11-30 5 S 1821826 3089
6 2023-11-01 2023-12-31 6 $ 3393226 3518
No. Cuenta Segin el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobre Valor a Pagar
1 ABRIL S 1537688
2 MAYO $ 1537688
: JUNIO S 1537688
4 JULIO S 1537688
5 AGOSTO $ 1537688
6 SEPTIEMBRE S 1537688
7 OCTUBRE $ 1821826

PORNCWLDEL | VMORIOILDEL | pacoswauizabos | SASDEL
$ 3075392 § 14541180 $ 11047954 $ 3493226

OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

1. diligenciar formutos de recoleccion
de imformacion a parir de I
observacion socio-ambwental del
enlarno.

-En ¢ mes de poviembre se realizaron 12
convocatonias a lideres a grupos conformados .para
cl desarrollo de 4 scsidnese. cadn uno dando
cumplimientc a las 12 sesiones  mensuuales
programadas v ejecutadas en comjunia por ¢l equipo
de profesionales de la estritegia de fontalecimiento
comumnitanio.

~Actas bstados de asistencia v registro
fotogrifico.

2. sistematizar informacion recolectada
y/o aphcativos

[ 5]

en las  herrameentas

establecidos para tal fin.

-Actualizacion de formato de sesiones colectivas de
grupos cargo de plan de trabajo
portafolic mamnz  de
poblacional dando cumplimiento a las accrones
establecidas y aportes e informes solicitados.

los  tres

cronograma, monuloreo

--formatos de
Actualizacion en el drive .

SeNI0nes colectivas

3. diseflar piezas comumicativas de
- acuerdo a las necesidades identificadas.
imprentar puestas ¢n escenas artisticas,
segun necesidad de 1a poblacion.

--S¢ establece comumicacion permanente con los tres
lideres de los tres grupos priorizados para el mes,
reafirmando  las  comvecatorias ¢  invitando a
participar de las  sesionmes de  fortalecimiento
comunitatio. Para el cuidado de la salud de Ia
dimension.

-listado  de
fotogrifico.

asistencia ¥ registro

4. realizar recomdos en espacio
publico 2 fin de logar sensibilizacion ¥
adopcion de practicas de cuidade ¥
autocuidado.

-Realizar recomide en espacios pablicos con ¢l fin
de sensibilizar v adoptar pactices de cutdade v auto
cuidado .

--Acta listado de aststencia




OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

5. implementar  estrategins de
5 recuperacicn de  punles  criticos en
salud socio ambicntal.

-Recorrido para la identificacién de nuevos lideres
actualizacién del mapa de actores.

—-Actas. v listados de asistencia,

con la  disponibilidad
pertafolic de

6. cumplir
6 asignada,  scuerde  al
servicios de la es.e.

-Sc bnnda informacién del portafolie de servicios
par :dentificar posibles casos de canalizaciones.

--formato de canalizaciones,

adhenirse al proceso de gestion

-—5¢ realiza orgamizacién de sopontes atendiendo los

7 documental. en la crgamzacion v parimetros de gesudn decumental s mismo la | —archivo fisico listados de asistencia
custodia de los documentos generados. entrega oportuns de soportes .
8. las demas acciones que se requieren --Se  asiste espacios  convocados  de

s de acuerdo a L necesidades de la | fortalecimientos convocados de  fortalecimientos ~actas v Intados de asistencias.

msttucion v del pc.

técmcos por SDS Y Ia subred sur,




INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al que el ,
- N P
corvenpanie ) ) Fecha de Pago umero de Planilla
i B - Valer de Hoseraries | _ oo oo
ANO MES ANO MES Dia Certificados el Mex Anterior -e=e
9458174279 \
2023 OCTUBRE 2023 11 14
|
. . " . 5 UN MILLON OCHOCIENTOS VEINTIUN MIL OCHOCIENTOS
Valor honorarios certificados ¢l mes anterior en letras VEINTISEISPESOS
T
Valer \
ltem Entidades Aportantes 2 Ingreso Base Minimo de Valor
Seguridad Social de Colizacion los A - 1 Aportado
|
ADMINISTRADORA |
Penstonado NO COLOMBIANA DE PENSIONES S 185600 S 185600
COLPENSIONES ‘l
S 1160000 |
Salud SALUD TOTAL S 145000 & $ 145000
ARL 2 SURA S 28258 5 S 28300
: |
Caja de Compensacién NO Total $ 336655 | $358900
|
INFORMACION DE PAGO
ANC “AJA SOCIAL " niai
Entidad Bancaria S(\\(( (: ‘\L e Tipo de Cuenta AHORROS Numero de Cuenta 23046843797
77
MARTHA LILIANA BLANCO PEREZ JEISSON RODRIGO PARRA TRIANA

23574454

PROFESIONAL ESEPCIALIZADO 2 (LIDER DE PROCESQ)




‘ m—m’ﬂnjfmm RESUINIEN yenerdl ue rdgu

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Cludad-Departamento Teléfono mnozwqw%m SENAe
CC 23574454 BLANCO PEREZ MARTHA LILIANA INDEPENDIENTE PRINCIPAL calle 68 # 20-03sur EOGOTA-BOGOTA D.E. 7179545 Ho
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pensién Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2023-10 2023-10 30480597 9458174279 1 20231115 2023/11/14 | BAKCO DE OCCHDENTE 0 $382,100

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT DY AFILIADOS VALORLIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR

INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $185,600 50 $0 $185,600
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $185,600 $0 $0 $185,600
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $28,300 $0 $0 $28,300
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $28,300 40 $0 $28,300
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $23,200 50 $0 $23,200
COMPENSAR CCF24 860,066,942 7 1 $23,200 $0 $0 423,200
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $145,000 $0 S0 $145,000
SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 1 $145,000 $0 $0 $145,000

$382,100

Pagina 2 de 2 2023/11/14 01:11 PM
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacién dv Razon Soclal Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Pepartamento Teléfono muo:mqwm._m_.. SENA e
CC 23574454 BLANCO PEREZ MARTHA LILIANA INDEPENDIENTE PRINCIPAL calle €8 # 20f-03sur BOGOTA-BOGOTA D.E. 7179565 Ne
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pensién Salud Pago Planilla Planiila Pago Banco Dias Mora Valor
2003-10  |2023-10 30460397 9458174279 ] 2023/11/15 2023/11/14 | BANCO DE OCCIDENTE 0 $182,100
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
Ho. | Identificacion Hombres Codigo |Dias I18C Aporte Codigo |Dias I1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias 1B8C Aporte Dias 1BC Aporte
ado [ 000 o £00 &0, 000 GO0 &0 000 O &0, 000 0 0 0
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afillados) $1,160,000 $185,600 $1,160,000 $145,000 $1,160,000 $23,200 $1,160,000 $18,300 $0 1]
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afidiados) $1,160,000 $185,600 $1,160,000 $145,000 $1,160,000 $23,200 $1,160,000 $18,100 $0 $0
1 _R Tu:fw. _z..ino MARTHA _=.: _ ) 51,160,000 $185,600 0 1,169,000 stes,o0|  ccrad 30 $1,160,000 s23200)  14e11) 3 51,160,000 s28,300( 30 ) 0
Total Afiliados( 1) $1,160,000 $185,600 $1,160,000 $145,000 $1,160,000 $23,200 $1,160,000 $28,300 §0 $0
Pagina 1 de 2

2023/11/14 01:11 PM




T Bagemtnie  Apwim e e X o Crpeinieeme de Aiacdadey

Q0 = swcopgovco

Voalulw D Mags M lenall Q) Nuevs pestais

Conlrato_

ol Weadmir Se wam s,

Recapsin oo o cules

Lo

L & SINA THNOLOG

7

Canceor

i Gr oo

N2 easten WILLE00E 10 CLUmYen 007 DI OIS O

CULNTA aGL 202

CUENTA MAYD

Murero

CLEHTA JUND D023 CTO 47822020 pef

CULNTA LD €TO &7

Sowils O UL SONIEIID (0 430 SIS T

CUENTA SEFTIEMES

CT0 47582003 oet

FNTA CCTURRE 203 CT0 4758200 par

Fecha Oe recepcion

CLERTA UNIO 20

QUENTA LD OO 4T3 00

O SO00 SO S35 O 4T

CUENTA SEFTIEVENE CTQaMe.2oll s

582020 ot







[ENVIIA peplEpOL Ud €20z op mgQEm_>OC ap Lz
seloy G¢ ap pepjsuajul

VIBWOT0D 3d S0J179Nd S3340Aavioaviod
A SIFHOAIAYES VHVd OdVID IrVNONI

10S1ND |@ a3usuieso}|Xa opeiejdmos Jagey logd

vavv.G€e “ )
Zalad ooaue|q euel|l] eypep

"V VOI41LH3D
ZVd A SONVWNH SOHD3¥3a 'ONY3II809 30 NQIDDIYIA V1

NOIDVdIDILYVd 3a 0aVv2IId41LH3D

VaIA

V130 VION3L0d
VigWo10d

dNQ - uoeauejd ap
[euone ojusweyedaq 2







