- ' SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.
=
N
Gelemwoarocdld INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE
Sur£3.E. o SERVICIOS
DATOS DEL INFORME
Pecodo 2 | Desde: : 2023110 Hasta: 2023-11-30
Nomhbre ol N ‘ . . . i .
G L YENNY MARCELA PERALTA VANEGAS Nuimero hMm 22977673
Correo Electrénico: | JENNYMARCELAISIS@GMAIL COM - Niimero Telelinico: © I 3133297097
Nombre dd | ERICA LICET OSPINA - PROFESIGNAL ESEPCIALIZADO | Cédipe -
Supervisor: ORTIZ R 2 (LIDER DE PROCESO) Grado:
DATOS DEL CONTRATO
No. Contrato: 41952025 Ao Coutrato: 2025 CDP Contrato Injciak 1026
Perfil: TECNOLOGO PIC
Dircecitn a Ia que Pertenece: DIRECCION DE GESTION DEL RIESGC EX SALUD
Unidad de Servicios: SALUD PUBLICA
LIQUIDACION DE SERVICIOS
g ' Niimero : Procetaje(%)
nire N . A7 _
Cec de Direccidn Unidad N;;: x::: : Horas Hn::: Total Centro de
: : Adicionales Costos

DmECgION DE

GESTION DEL SALLD . .
K28PI RIESGO B Pﬂ'BLICA 184 o t4.';07 52613085 ) 100%

SALTUD
VALOR ‘
SERYVICIO .

$ 2614058 DOS MILLONES SEISCIENTOS CATORCE MIL OCHENTA Y OCHOPESOS
PRESTADO - ; ‘
MES:

e =
EJECUCION PRESGPUESTAL DEL CONTRATO

Fecka de Tnicio dd Contrato 2025-03-27 _ f‘?”?l de Terminaciss del Contrato | )y oo o)
No. Prorroga Fecha Inice - Fecha Terminacién - No.Adicién | Valor Adicién o CoP
1 2005.05-01 2025-07-31 1 $2533495 1551
a 2250701 20230831 2 $2614085 ' 2125
35 2023-08-01 2023-09-30 3. $2613085° 2353




~r

EIECGCION PRESUPTESTAL DEL CONTRATO

4 "] aezesor izeesrosito s D 4R Tl saeuess Tl I
}is 2om-rror ¢ - 20280131 3 '$ 5228176 3518
1 | Marzo s i 356978
3 MAYO $2614088°
3 oo I nz0” T s'261a08s R
5 JULIO 52614088
6 AGOSFO 52614088
7 SEPTIEMBRE 52614088
8 OCTUBRE 1 52614088,
VALOR INICIAL DEL VALOR TOTALDEL ' PA GOS REALIZADOS “SALDO DEL
CONTRATO “CONTRATO : - e CONTRATO
$5663944 $ 23851967 $ 18653791 $ 5228176
— o —— — —— s = =
L ACTWEADESBFSARRO?..IADAS
OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS " ENELPERIODOEN
_ L . ‘ s £ 1IN - ) §f EVIDENCIA
ESTIPULADAS EN LA MINUTA) CUMPLIMIENTO DE CADA FRODUCIOO .
o : T .OBLIGACION
1. realewr Ja jdentifiencion ¥ ) )
carpeterizacion del perfil de DSesge ¢n - 5¢ realiza b camctesizaciones de 28 mifio.y iy i «
1 . i v adoleso ‘ p adod g ‘ B -formato de NNA
oz zmidades de 2zibajo informal
2 idemtificar ol desgo de s
condiciones de salud ¥ su emtorno ¥ ) .
2 concertacion dét phay ou ueidades de i ~No reudfm respectivg strividad este mes No renlies respective soividad v mox
mzbajo  informal de alw. mediano . )
- | impacto ¥ bajo impacto.
5. wealizor meesonias pats la promogion _
del autocuidado ¥ gestion del fiesgo en " - . L L
= dud bl  desam -se sealiza 26 gsesorias de vnidades de mabap en : 1
3 acﬁ\idf:lcshsm! I m de ]llzin UTI de mediano impocto Jocalidod de oste ~formatos de U1
informal (atix; de mediane impacte.
P solukbles en wmidades de tmbgjo | per o 21 actesons e Buidades do waba 0 | ormatos de UTT
infi . mpacio. mediano impacto locatidad usme
5. realizar seguimicnto a I contmuidad . : -
5 de 13 estralegia en unidades de trbajo | -Noreliza respectivaactividad este mes ~No realiza respectiva actividad este mes
: informal. : : - g pecin?
Carrera 20 No. 37D ~ 35 Sur — Codige postal; 110611 -
wwwLsubredstir.gin.ca -
- Teléfono 7360600 Ext 26017
© Siasur - 2023




N,

- OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS -
ESTIPULADAS ENLAMINGTA) . | -

{-“ACTIVIDADES DESARROLLADAS: .|
e i NN PERIODIO EN-r oo o

. COMPLIMIENTO DE CADA
e OBIIGACION - e -

PRODUCTO O EVIDENCIA

‘6 fortalecimiznto  de  capacidxdes del | -Reonion de fortalecimd del -=Reunddn presencial |
: EMOTED . :

correspondicnte  a su  interveacion

documenzd, - - - - -

Torzunizs ¥ enuegar ol anchivo |

conforme  #  proceso  de  gestion

~cronograma medio magnetico

8. Jas-demmas que seon copcertadas com el o} L

supervisor del contrato segun necesidad | | - -cronograma medic magnetico ~cronograma medic magnelico
B [ O e e e
.7
. -
Correry26.No: 47 b - 35 Sur - Codigo postal: 10611
wiwsubredur.goves
- Telcfono 7306600 Ext 26017

O Siasur- 2023




INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al gue corresponde Fecha de Pago Nisncro de Plooidls
el papo ; .
ARD MES ANc | MEs | nia
1059036127
2023 OCICBRE | 2073 u 14

“Valor de Honorarios Certificados €1

Mes Anderior

52614088

1 vator honerarios certilicades.of raes anterior o Jelroy

DOS MILLONES SEISCIENTOS CATORCE MIL OCHENTA Y .OGC‘E‘ESOS

1022977673

Ttem Entidades Aportantesa Inpreso Base de VMBMn- Yalor
Sepuridad Secial Cotizacion de los Aportes Aportado
Pemjonado NO PROTECCION S 185600 § 185600
{ Salwa COMPENSAR 5 1160000 $ 145000 § 225000
ARL 5 SGRA | szs258 - § 28300
Caja de Compemacién X0 Total S 336655 $ 355900
INFORMACION DE PAGO
Emeidad Banearia BANCODAVIVIENDA S.A. “Tipo de Cuenta AHORRGS Nitmerode Coenta | 3628570056451
ErikaOsgina Ortiz
— \- p Y
Enfermira iy
Yiaicria Fralia NSnegoo
YENNY MARCELA PERALTA VANEGAS ERICA LICET OSPINA ORTIZ

PROFESIONAL ESEPCIALIZADO 2 {LIDER DE PROCESO)

Carrera 20 No. 47 b « 35 Sur — Codigo posral: 110611

s subredsur. gov.co
Teldfonn 73000060 Ext 26017
© Suzsur- 2023




T AUTOLICUIDACION
T e U e R s SO CONSOLIDADA 7 v "t e s el ey Tl
Fecha cleagign teporta? 2023-11-22, 0% PR Tpo Plarsia; I Pi.-\mtt)\ mBEPENDISMEs Koo Pianiia. 1653035127

Perioda Cetizacién ocivbire de 2023

Perioda Senicio!

ocfutre de 2423

1. DATOS DEL APORTANTE
Razén Saaal YENNY MARCELA PERALTA VANEGAS

{CC102297 7673 CL 93 SUR #10-35

: HINDEPENDIENTE 3139247097
NATURAL JUNICA
BOGOTADC. |BOGOTAD.C.

Il DETALLE DEL AFORTANTE

Datos AI I:ado ] "Novedadss Penslones Patahsca!as Tolal
syt felea] S li :l;!é g J_ssHaf, 1lg fs!s W i 53 i Pt
et remneny [Tiaasnn i o l o 4lrroricoon FLIT RS BEETITES R TPy EEs strsame] g po: enan|VFE msharouer ) *
1. TOTALES
R Satatal sk
Vgl HIEAESES OF b
1,550 OO §1 480 0y LAR[ ST 34 S8l $Us LR LR R & 12 & 3 k= # 4 ) g L 4353 53

CESFEETEGT

thigat d Servico ForoSIPLE: Bogot 4426634 - O 854 4515 « Makelin 514 €5 €3 - Buaramiaray 641 B0 0D - Cantoera B &4 49 Percita 3402542 - Bauarul = 351 B8 40 - Risto oof Pis: GLEODA 971 971 - (Ws qua Fdcd, SMIPLES §
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COLOMBIA
POTERTIA E LA 2 Departamento Nacional

A 4 * de Flancacisn - DNP

. N N - . ’
CERTIFICADO DE PARTICIPACION
LA DIRECCION OF GOBIEANG. DERECHOS HUMANOS Y PAZ
CERTIFICA A

Marcela Peralta
- C.C.. 1022977673

A R,
%;%‘ e

. Par haber completado exltesamente ¢} curso;
L%NGUA,EE CLARO PARA SERVIDORES Y
COLABORADORES PUBLICOS DE COLOMBIA

intenstdad de 35 horas

14 de nOViembre de 2023 st vicoad

Powered by @ CamScanner
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