SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR ES.E.
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INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE , N—
SerBSE SERVICIOS BIRnGUr

DATOS DEL INFORME

Periodo a Certificar: Desde: 2023-11-01 Hasta: 2023-11-30
Nombre el | MARIA ANGELICA MENDEZ GALINDO Nimero de Doe : 32420,
Contratista: A NGELICA MENDEZ GALINDO Nimero de Docamento: 1032420284
Corres Electrénico: maamendezga@unal.edu.co Namero Telefonico: 3102203549
Nombre del | LAYDI VIVIANA Cargo: PROFESIONAL  ESPECIALIZADO - | Cédigo -
Supervisor: MARTINEZ OLIVEROS | go: COODINADOR GENERAL Grado:

DATOS DEL CONTRATO

No. Contrato: 59372023 Afip Contrato: 2023 CBP Contrato Inicial: 1393
Pexfil: PROFESIONAL UNIVERSITARIO (TERRITORIOS)

Direccion 4 Ia que Pertenece: DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD

Ynidad de Servicios: LSS SANTA MARTA

LIQUIDACION DE SERVICIOS

. S Procetaje(®) Centro de
Centro de Costos Prireccién Unidad Total © W‘é ) :
ostos ~
, DIRECCION DE GESTION DEL | USS SANTA o N
VOTPIGN2 RIESGO EN SALUD MARTA $4623600 98.4%
VALOR SERVICIO | o coccnn CUATRO MILLONES SEISCIENTOS VEINTICINCO MIL SEISCIENTOS
PRESTADO MES: ” PESOS |

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Inicio del Contrato 2023-05-05 pecha de Terminacion del Contruco | 50730630
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacién No. Adicién Valor Adicién Cbp

i 2023-06-01 2023-09-30 1 % 17198706 1788

2 2023-09-01 2023-10-31 2 $ 3315053 2836

3 ) 2023-10-01 2023-11-30 3 $ 87749 3150

4 2023-11-01 2024-01-31 4 $ 9313877 3495

Mo, Cuenta Segin el Mes Certificado Mes Cuoenta 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 con
lo establecido en la guia operativa vigente

~Atencitn integral de familias en el territorio,

- Higteria Clinica -~ Plan de cuidado

7 elaborada por la Secretaria Distrital de | gestién del riesgo en salud eomarcadas en la Familiar, Aplicativo SDS !
Salud v demds Hnemmientos que expida | Resolucion 3280 de 2000 » Aprica .
esta o fa Subred Sur |
§. Realizar Jas actividades de acuerdo con

8 ¢l esquema de operacidn definido para ¢f | -NO APLICA - NO APLICA
sector rural,

9, Realizar las mediciones vy tamizajes e . . i
. ) [ L ~Valorse 7 familia, ; & TSR iad
necesarios para la identificacion de riesgos ‘ﬂ?mf”éa integral ‘de ﬁ? fmm‘ff} ‘apiicacnén 4 ~Historias Clinicas Y Plan de Cuidado

9 ) e ] Tamizajes cardiovascolares v tamizajes de mama y I L e '
en salud vy la verificacidn  de  las citologia Familiar, Aplicativo SDS
condiciones de aseguramiento. g
10. Verificar la plataforma del Sistema
Integral de Referencia y Contrarreferencia-

SIRC los requerimientos de atencion que o T . )

10 se identifiquen on_poblacion afilinda a | Nomeo 96 Cavauaciones e Jud O 1 APLICATIVO SIRC
EAPB diferentes a Capital Salud, para que “ATE, para po 80
desde  alli se  gestione la  afencién
correspondiente.

1 L.Dar complimiento a la egjecucién de las

obligaciones contenidas en este clausulado,

de acuerdo a la matriz programética

entregada por la Secretaria de Salad, i
1 realizando con calidad, pertinencia y | --Desarrollo de visitas programadas por equipo de | -Historia clinica y Plan de cuidado .,

oportunidad, el agendamiento, abordaje,
visitas, valoracién integral, planificacién
de la atencidn, seguimiento y monitorew, a
las  poblaciones  en  los  territorios
priorizados,

planeacion y Hder operativo

Aplicativo SDS

Curvera 20 No, 47 b - 35 Sur - Cédigo postad; 110611

www subredsur.gov.co
Teldfono 7300000 Ext 26017
o Slasur - 2023
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE =~

. identificacién

dv

70 Razen Social

L Clase Apartante |

) S Dirsccion:

n i

o

.

par

Exonerado SENA e
ACBE

£C 1032420284

| HENDEZ GALINDD MARIA AMGELICA

RAMESIE

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

INDEPENDIENTE

BOGOTA-BOGOTAD.E,

T estiagr o

Periodo -

L gl

Pago

Persion | Sald

Dias Mora

231

g

R

- SAN

Pagina2de?

EPS (ADMINISTRADORAS: 1)

RVEMIR © oo i et
ARL (ADMINISTRADORAS: 1)
o E0503,790 5

800,724,808 '8

45,900
o o ; 100

30
$0
50
50
$0

28 v 8 8Bl

$300,900
T mwgu@g

545,900

$45,900

$235,400

$235,100

2023/11718 08:10 AM




26/114/23, &:00 Correo de Universidad Nacional de Colombia - Fwd: Confirmacion Transaccién PSE - CUS 284930324

UNIVERSIDAD

gﬁ@gﬁéﬁ;ﬁ!ﬁ& Maria Angelica Mendez Galindo <maamendezga@unal.edu.co>
LOMBIA

Fwd: Confirmacién Transaccién PSE - CUS 284930324

1 mensaje

Maria Angelica Mendez Galindo <mmmdez@gmail.com> 26 de noviembre de 2023, 8:40
Para: maamendezga@unal.edu.co

ememeen FOTWErdEH MESSHYE mmmmermn

De: <serviciopse@achcolombia.com.co>

Date: dom, 19 de nov. de 2023, 12:11 a. m.

Subject: Confirmacién Transaccién PSE - CUS 284930324
To: <mmimdez@gmail.com>

iHola, Maria

Gracias por utilizar los servicios de BANCOLOMBIA y PSE.
los siguientes son los datos de tu transaccién:

Estado de la Transaccion: Aprobada

CUS: 284930324

Empresa: APORTES EN LINEA

Descripcion: Pago de la Planilla de aportes con clave: 9459011874
Valor de la Transaccion: $ 581.900

Fecha de Transaccién: 18/11/2023

ips de seguric

hitpeiimall goegle som/mailiu/0Mike2a1dRaend7 bviswspthaearch=allBpermihid=thread 1 TR3634101482008088% 7O meg-1 1 TRRE34 101402300088, 172
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