B, SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.
NEw
Subced Integrads
do Seryicos'de Salixd INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE
S EsE SERVICIOS
DATOS DEL INFORME
E‘c‘;'t‘i'ﬁdzar: 2 | Desde: 2023-11-01 Hasta: 2023-11-30
g"m"'“. 9 | DANIELA ALEXANDRA QUINTERO LONDONO Niiméxo.de Docamente: 1026587710
ontratista;
Carxe DANIELAQUINTEROLO4@GMAIL.COM Numero Telefénico: 3204621473
Electronico: = i : SevEhs
PROFESIONAL -
g:m:iem_ del mssollf RODRIGO PARRA Gt ESEPCIALIZADO 2 (LIDER DE gtr»:ld:.: -
e, : AN PROCESO) :
DATOS DEL CONTRATO
No. Contrato: 4731-2023 Aiio Contrato: 2023 CDP Contrato Inicial: 1026
Perfil: PROFESIONAL UNIVERSITARIO 2 PIC
Direccion a la que Pertenece: DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD
Unidad de Servicios: SALUD PUBLICA
LIQUIDACION DE SERVICIOS
” Numero Procetaje(%)
entro de . . . Nium Valor
Centro Direccién Unidad Umere Horas ° Total Centro de
Costos Horas e Hora
Adicionales Costos
DIRECCION DE
- GESTION  DEL | SALUD AR et
K30PT RIESGO N | poBLICA 184 0 21729 $3998136 100%
SALUD
VALOR
SERVICIO :
PRESTADO § 3998136 TRES MILLONES NOVECIENTOS NOVENTA Y OCHO MIL CIENTOTREINTA Y SEISPESOS
MES:
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
Fecha de Inicio del Contrato 2023-04-01 i e
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacién No. Adicién Valor Adicién CDP
1 2023-05-01 2023-07-31 1 $3998136 1551
2 2023-07-01 2023-08-31 ) $ 3998268 2123




EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

B 2023-08-01 2023-09-30 3 $3998136 2454
4 2023-09-01 2023-10-31 4 $ 3998136 2827
5 2023-10-01 2023-11-30 5 $3998136 3089
6 2023-11-01 2023-12-31 6 $7996272 3518
No. Cuenta Segtin el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar
1 ABRIL $ 3998136
2 MAYO $ 3998136
3 JUNIO $3976407
4 JULIO 54019865
5 AGOSTO $3998136
6 SEPTIEMBRE $ 3998136
7 OCTUBRE $ 3998136
VALORIUCULDEL | VALORTOUGIEL | sacosmarmancs. | —rolt
$ 7996140 $ 35983224 $ 27986952 $ 7996272
= ) ACTIVIDADES DESARROLLADAS
O ESTIPULADAS ENLAMINUTA) |  CUMPLIMIENTODECADA | PRODUCTO OEVIDENCIA
OBLIGACION

1. orientar con charlas cducativas para cl
cuidado, mitigacion y prevencion del
contagio de covid-19 en poblacion general
y diferencial,

-Para el mes de Noviembre se¢ desarrollaron
acciones en ¢l marco de la estrategia Red de
cuidado colectivo- RBC el cual se cjecutaron
temas en pricticas de cuidado y cuidado radical,
competencias ciudadanas con los grupos de la red
de cuidado, 2 grupos de gestores por el cuidado de
la salud y la inclusion, 1 grupo de red de personas
cuidadoras y 2 grupos de capacidades y cuidadores
cada uno con 4 sesiones,9 visitas a cuidadores y 11
visitas a poblacion con discapacidad y
afectaciones psicosocizles de los cuales se
desarrolla el tercer y cuarto seguimiento

-Bases de datos, listados de asistencia,
actas de reunién, fichas téenicas

]

2. realizar seguimicnto y acompafiamicnto
en forma permanente a casos de vih —
reactivo y sifilis con resultado positivo.

-S¢ realizo asesoria a 11 Ped con discapacidad y/o
afectaciones psicosociales, 9 cuidadores de Ped
y/o afectacioncs psicosociales, ademds de la
intervencion en los 5 grupos.

-Respectivos soportes

3. implementar espacios comunitarios para
cl abordaje del consumo sustancias
psicoactivas, movilizacion de¢ red de
recursos institucionales y comunitarios.

-Se realizo identificacion y seleccién de familias
para la participacién de acciones ¢n la Red de
cuidado colectivo RBC, por ende se evidencia
necesidades, factores de riesgo y plan de trabajo,
ademds de seguimiento a acucrdos planteados en
tercer y cuarto encuentro con las familias y PCD

-Respectivos soportes
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ACTIVIDADES DESARROLLADAS

OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS EN EL PERIODO EN PRODUCTO O EVIDENCIA
ESTIPULADAS EN LA MINUTA) CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION
4 identificar ‘ol diesgo or wiedio ‘6 Ta -Se realizo 1.dc.:nuj§cum6n y s_clccclbu de familias
i ; PSS para la participacién de acciones en la Red de .
4 herramienta assist, audit. (ligado a una idad lecti C d s detici -Respectivos soportes
intervencion breve, entrevista motivacional saidade - oolectuts-RBG, ipaende: ooy e
K " | necesidades, factores de riesgo y plan de trabajo.
-Se identifico las necesidades en salud tanto a
5. canalizar a servicios de prestadores nivcl ﬁ.smo s mcn_tal 82 pcrson.':_s e
o : discapacidad. cuidadores de persomas con
Peimarios y couplementarios o £ mareo discapacidad, ¥ comunidad participe de los 0S
5 de la implementacion del modelo integral 3 24 participe ¢ gp -Respectivos soportes
] g de RBC, asi como canalizar hacia la oferta
de atencion, e sahud {moias), e ofertas intersectorial: ademis sc adelanto reunién con de
sociales, educativas, laborales entre otros. s i g
seguimiento con Crick para proceso de pensidn
familiar.
6. aplicar las herramientas de captacion de | -Se realiza revision de bases de poblacién
6 informacion de acuerdo a los lincamientos | registradas con discapacidad, y/o afectaciones | -Bases de datos, actas de reunién,
establecidos en ¢l marco del convenio pic, | psicosociales, se¢ realiza seguimientos via | listados de asistencia
y propios de la institucion. presencial y virtual.
y i -Se ejecutd acciones enfocadas en pricticas de
7. generar cscucha activa en espacios : : 3
e 2 . cuidado, cuidado mutuo y competencias
comunitarios para la promocion de habitos ciudadanas con 5 ¢ e B s atrts 1
saludables, con cuidadoras y lideres, para e 2 ETUpOs, He Dast (C ) -Actas de reunién, fichas tecnicas,
7 e con la red de cuidadores, 2 grupos de gestores para . s . :
generar procesos para la autogestion, la : s i o 5 | listados de asistencia
: . : la salud y la inclusion con total de 8 sesiones y 2
autonomia. ¢l empoderamiento en practicas ) X A
. . grupos de personas cuidadoras y capacidades con
de cuidado y auto cuidado. 5 gt
sesiones, una por grupo.
§. buscar acciomes de rehabilitacion | "WAtc el mes sc realizaron 20 atenciones 11 a
4 ; . ! 2t poblacién con discapacidad y sus familias y 9 a
integral ¢ inclusion (social, familiar, ctidadiies oon. o 2 sequindenios. paraun
laboral/ocupacional, educativa, religiosa, i pcrturay CIERIHERON B -Actas de reunion, listados de asistenciz,
8 s total de 40 visitas ademds se realizé § encuentros
politica, cultural), de las personmas con ; ) ; bases de datos
455 colectivos con grupos gestores, sesiones con la red
trastornos  mentales, sus familias vy e on g 1 idad
cuidadores e cuidadores 2 y 2 con el grupo de cuidadores y
o capacidades
-Durante ¢l mes s¢ realizaron 20 atenciones 11 a
9. realizar ¢l seguimicnto presencial y no po}:lacmn con discapacidad y sus famlllas y9a
: £ s : cuidadores con apertura y 2 seguimientos, para un o v g 5
presencial a cada persona con discapacidad - : : -Actas de reunion, listados de asistencia,
9 = i : total de 40 visitas ademis se realizdé § encuentros
psicosocial asociada a trastorno mental y/o X . bases de datos
piE ¥ colectivos con grupos gestores, sesiones con la red
a un familiar o cuidador de esta. X 3 .
de cuidadores 2 y 2 con ¢l grupo de cuidadores y
capacidades
10. fortalecer habilidades psicosociales | -Se realizaron 20 asesorias, con sus scguimientos,
adaptativas para un buen trato buscando l2 | en modalidad presencial a usuarios de la estrategia
prevencion  de  violencia intrafamiliar, | RCE salud mental, ademds se¢ realizaron 8§
violencia por razones de gencro y | cncuentros con gestores, 4 encuentros con la red o
10 3 : -Respectivos soportes
prevencion de otros eventos como la | de cuidadores, 8 encuentros con el grupo
conducta suicida y la violencia entre barras | cuidadores y capacidades v . Donde se desarrollan
futboleras, a fin de promover la | las temiticas planteadas en el plan de trabajo o
convivencia social y la salud mental, autocuidado previamente.
-Se socializaron los canales de atencién
11. socializar la linea 106 “linca de ayuda, | psicosociales y de la justiciz en las acciones
1 intervencion psicosocial y/o soportc en | individuales y colectivas entre ellas la linea de REHes S
' situscion de crisis” y sus canles de | atencion 106 y lz limea de la super salud PECHNO8 S0p0
atencion. 018000513700, ademis de cargue cxitoso a 6
quejas en la super salud
12. adherirse al proceso de gestion | -Organizacién documentos soportes del mes de la
12 documental, en la organizacion y custodia | estrategiz red de cuidedo de la localidad | -Respectivos soportes
de los documentos generados. Tunjuelito

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

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




ACTIVIDADES DESARROLLADAS

GACIONES ESPECIFICAS (LAS E P ODO EN
Opatcacs (L NELEER PRODUCTO O EVIDENCIA
ESTIPULADAS EN LA MINUTA) CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION
- Se realiza el diligenciamiento en el portafolio
sobre las acciones de grupo concertadas en ¢l mes
13. cumplir con la disponibilidad asignada, | de noviembre por lo que se proyectan 8 sesiones
13 acuerdo al portafolio de servicios de la | con el grupo de Gestores, 4 con el grupo de Red | -Respectivos soportes
es.c. del cuidado y 8 con capacidades dende se
identifica hora, fecha y lugar dc la accion
comunitaria, ademds de una visita de nodo familiar.
Se realiza articulacién con crick donde se acucrda
14. las demas acciones que s¢ requieren de | 6 citas para tutela integral en los proximos meses.
14 acuerdo a las necesidades de la institucion | participacién activa cn ¢l cumpleafios de la | -Respectivos soportes

y del pic.

manzana del cuidado de Tunjuelito y participacion
activa en la auditoria del Jueves 23 de noviembre
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Reradn:al que corresponde Fecha de Pago Nimero de Planilla
el pago
Valor de Honorarios Certificados el $ 3998136
ANO MES ANO MES DiA Mes Anterior °
4523283581
2023 OCTUBRE 2023 11 24
Valor honorarios certificados el mes anterior en letras IREs MILONES NOYECHNICS NOVENIA X OCHD ML
CIENTOTREINTA Y SEISPESOS
Entidades Ingreso Base de Valor Minimo Valor
R AROTIITR Cotizacién de los Aportes Aportado
Seguridad Social ¢ P P
Pensionado NO PORVENIR $ 255881 $ 261400
Salud SALUD TOTAL $1599254 $ 199907 $ 204200
ARL 3 SURA $ 38958 $ 39900
Caja de Compensacidn NO Total $464136 3 505500
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria gé?cc g ACMA SOCIAL: Tipo de Cuenta AHORROS Numero de Cuenta 24110290326
QM\W Moemd Mﬁ
>~
DANIELA ALEXANDRA QUINTERO LONDONO JEISSON RODRIGO PARRA TRIANA
1026587710 PROFESIONAL ESEPCIALIZADO 2 (LIDER DE PROCESQO)

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur —-- Codigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

see 3
e SOoj f 2= SOPORTE DE PAGO GENERAL $
e [ = Bancoomeva
SO
DATGS GENERALES DEL APORTANTE == ] DATOS GENERALES DE LA PLAMLLA —
TIPO IDENTIFICACION CEDULA DE CUDIDANA  NOVERO O IDENTFICACION. 1226227710 || yuimseno masIA: 4523283581 TR0 LS FLANLLA: LHOEPENDENTES
HOVERE 6 RAZON SOCIAL: DANELA ALEXANDRA GUNTERD LONDONG HODO CONZADOH OTROS vzs 3 | PERIODO DOTIZACKIN SALUD: = s
CUDADMUNGRQ, EOGOTA (STRTO CARTAL  DEPARTAVENTO. BOGOTA- SiSTRITOCAPTAL || Dias pesca OH© S = o * =S Coadiaig )
TIFECCHON KR 1218 125F 3 TELEFONO. i | eSS Y VI 15 3
TIPO APORTANTE: O024NDEFENDIENTE  CLASE APORTANTE: woereroznte || F AGO (aassfmeddty e QLR TR0 SHSTREN
TIPO EMPRESA: FRIVADA ACTIiDAD ECONGUCA Comarcio of gor rayor & compriadones, €3Up0 pr
FORMA DE FRESENTACIOM. oo
AFCRTANTE EXONERADO FAGO APORTES SALUD, SENA £ [CEF (REFORUA TREUTARIA] 5]
TOTAL AFORTES A FENSON § ¥
ACARNGSTRADORA - =" AFORTES ,.d_.:ﬁ?&om ] 3 1 ACRA = TOTALES . T
choicd | === NOMERE = 1 o [ EvAEADGR COTZANTE | SOUDMRMD | SUBSSTENCA | COMZACON | FEP APCRTES | [Co5TY —1 VALCR PAGADO N
233301 3301 FORVERR - | 1 | FEEX] s n 54 30 $q $5420 54 §TALN 5544 525140
SUSTOTALES: 7800 $5.460 s281.4:
TOTAL AFOATES A SALUD =
INCAPADIDAD FOR ; ==
ADAISTRADGRA e ESEAETAD UICERCIA VATERNDAD SAL00 A FAVOR LIQUDACKON MOSA TOTALES ]
cowica NOAERE COTEAKTES et O ¥_ veLoR sh.ﬂmbwﬁ.hﬂa.m.uL vaLeR FLANLLA vALOR cotzacin e conzsatn | VALY APORTES 1CRA _ DESCUENTO VALOR PAGIDO
EPS002 ¥72-SALUD TOTAL - - 1 | §0 1 50 | ~sa §2000 £l Faam = 50 20000 5a73 s0 k § 20d 200
SUBTOTALES: = f— i d_ = LESTE _ $exa 50 —@
o ( . _. q 5 '8
t.../.ﬁw..p/ Sdry
Sqrrgnmm>§§
5 ATARNSTRADORA | - INCAPACOLD P s 4 ] ____SALDOAFAVOR [ UGLTDAGON ] TOTALES
[ | NOMEEE | VALOR [PAGO A OTROS RESGOS, FLANLLA | VALOR znﬁ COTZACON APORTES | LAORA [ o | VALGR PAGADO
11 V1T ARLSURA | so 54 1 ] $310 aw.mn.w S50 50 §3350
SUBTOTALES: = G E $39.059 §509 L] $3350
FCUDACYIN CETALLADA AFORTES
DATGS GEL COTZANTE L KOVEOADES ' W] SEGURDAD SOOAL E . _PARARISCALES
516 = e T D [ cor | SErtA | iceF | ESEP nwEDUl
™o | 9eTeo | suso ﬂvonmm s mm Gls=alaly a z|z 9 R 5! o W‘ b “ﬂ Mﬂ m = ] — _ W_ n.m — \;
L g co:mum QAT BSOSk & o5(2|his2b B e EI2(3]8 (5|2 3B 5| soun B e i TaRFA | SO | aoam |3 B corgacie YALOR| TOTAL |y 7 o= oTiLlgl B | spawn |TOTAL] TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
gEIEE _ _ _ _ ﬁ | SSSSTEIC A SOUARO40 CE w%mvmg 2 i 4 ORTEAPORTE, EAPORTELAFORTE
_1. peeos| stexood [F) WM B3 5 5 30 cemSqT NS0 U800  toond SemonErsoaz o S S0 $0 $Z0mT - 5102653771 |§ 32000 54 30 50 50 I T
R e AVENR | Lew00] ﬂE._b 1600000 sura| | 1600000
ATy
= ™ i ™ A
— _..I ikl 3 L - - = S
TOTAL $ 505.500
_—

x\.v\. /\-r
o & 2 L .‘._.
_.____\\\\; wu.,_.ﬂw,v;q.v. )
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Busqueda Mis procesos

Menu
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Escritorio = Meni = Administracién de contratoy — Ver contrato

1 Informacién general
Condiciones

2 Bienesy servicios

4 Documentos del Proveedor

Documentos del contrato

w

5 Infermacion presupuestal
7 Ejecucién del Contrato
5% Modificaciones del Contrato

9 Incumplimientos

Datos guardados

Cancelar

VER CONTRATO
Ejecucion del Contrato

Editar

UTC -5 14:52:28 |
DanlelaQuintero

Buscar...

| Evaluacién de la Entidad Estatal

| o
-

| S

- Porcentaje

'Recepcidn de articulos

Plan de Pagos

¢Se requicren emisiones de

Id de pago

S/ No

codigos de autorizacion?

Numero de factura

Fecha de emision

Fecha de recepcién

No existen resuitados que cumplan con los criterios de busqueda especificados

Documentos de ejecucién del contrato

Valor total de la factura

Estado

| Crear

Descripcién

O CUENTAABRIL 2023 CTO 4731-
2023.pdf

D CUENTA MAYO 2023 CTO 4731-
2023.pdf

O CUENTA JUNIO 2023 CTO 4731-
2023.pdf

O CUENTA DE JULIO 2023 4731-
2023.pdf

O CUENTAAGQOSTO 2023 CTO 4731-
2023.pdfl

O CUENTA SEPTIEMBRE 2023 CTO
4731-2023.pdf

] CUENTA OCTUBRE 2023 CTO 4731-
2023.pdf

| Cancelar |

Nombre del archivo

CUENTAABRIL 2023 CTO 4731-
2023.pdf

CUENTA MAYO 2023 CTO 4731-
2023.pdf

CUENTA JUNIO 2023 CTO 4731~
2023.pdf

CUENTA DE JULIO 2023 4731-2023.pdf

CUENTAAGOSTO 2023 CTO 4731-
2023.pdf

CUENTA SEPTIEMBRE 2023 CTQ
4731-2023 pdf

CUENTA OCTUBRE 2023 CTO 4731-
2023.pdf
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Proveedor

Proveedor

Proveedor

Proveedor

Proveedor

Proveedor

Proveedor
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Descargar
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Descargar

Detalle

Detalle

Detalle

Detalle

Detalle

Detalle

Detalle

| Borrar H Cargar nuevo }
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