de Servicios ce Salud

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE

S ESE SERVICIOS
DATOS DEL INFORME
Periodo a Certificar: Desde: 2023-11-01 Hasta: 2023-11-30
Nombre del | TANIA ANDREA ACOSTA OLIVEROS Niimero de Documento: 52461338
Contratista:
Correo Electrénice: taitoes@yzhoo.cs Nimere Telefénico: 3112597126
Nombre del JEISSON RODRIGO Ciivis PROFESIONAL  ESEPCIALIZADO 2 Codigo -
Supervisor: PARRA TRIANA et (LIDER DE PROCESO) Grado:
DATOS DEL CONTRATO
No. Contrato: 4814-2023 Aifio Contrato; 2023 CDP Contrato Inicial: 1026
Perfil: PROFESIONAL UNIVERSITARIO 2 PIC
Dircccién a la que Perteneee: DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD
Unidad de Servicios: SALUD PUBLICA
LIQUIDACION DE SERVICIOS
& Nidmero Procetaje(%s
Centro de . : Niimero Valor je(%2)
Direccion Unidad Horas Total Centro de
Costos Horas i Hora
Adicionales Costos
DIRECCION DE
GESTION  DEL | SALUD = — o
K30PI RIESGO EN | PUBLICA 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 Tnicio del Contrato 2023-04-01 pocha de Terminacifn del Contrato | 555 031
No. Prorrega Fecha Inicio Fecha Terminacion No. Adicién Valor Adicién cDp
1 2023-05-01 2023-07-31 1 $ 3998136 1351
2 2023-07-01 2023-08-31 2 $ 3346398 2123
3 2023-08-01 2023-09-30 3 $3998136 2454




EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

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. Cucnta Segtin ¢l Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar
L ABRIL $ 3998136
2 MAYO $ 3998136
3 JUNIO $ 3346266
4 JULIO $ 3998136
5 AGOSTO $ 3998136
6 SEPTIEMBRE $3998136
7 OCTUBRE $3998136
VALOR INICL L VALOR TOTAL DEL = SALDO DEL
O I CAl, DY e PAGOS REALIZADOS
CONTRATO CONTRATO CONTRATO
$ 7996140 $ 35331354 $ 27335082 $ 7996272
ACTIVIDADES
OBLIGACIONES ESPECIFICAS DESARROLLADAS EN EL
(LAS ESTIPULADAS EN LA PERIODO EN PRODUCTO O EVIDENCIA
MINUTA) CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION
~Durante ¢l mes de Noviembre sc brinda
ascsoria y acompafiamicnto en terreno a 58
; A usvarios tamizados en la localidad de
1. orientar con charlas cducativas 3 B . e H
H So T ciudad Bolivar donde tienc incidencia la
para ¢l cwdado, mitgacion y ; . o
1 . . ot A Subred sur, como parte del proceso de | -Actas de encucntros comunitarios.
prevencion del contagio de covid-19 o BB i R
i s 2 prevencién y mitigacion del consumo de
en poblacion gencral y diferencial. 1 . - ; .
sustancias  psicoactivas,  intervenciones
individuales  scgin  las  necesidades
identiticadas.
5 L staBiicata ¥ -En_ la poblncnm} atendida durante el
soipaBiamicato o Vilries periodo, mo s¢  cncucntran - casos )
5 o X ; relacionados con VIH o Sifilis con | -Drive Gestion del cuidado
2 permanente a  casos de vih — L8 o, e - y
: o ) resultados positivos, por lo que no se | acogidajovenessubredsur@gmail.com
reactive y sifilis con resultado s T K
.y requirly  acompanamiento en  ¢s¢  tema
positivo. i
especifico.
-Durante ¢l periodo del 01/11/2023 al
30/11/2023, se realizaron acciones en
3. implementar espacios | Estrategia Servicios de Acogida Juvenil, de
comunitarios para el abordaje del manera presencial en la Localidad Chudad | -Drive Gestién del cuidado
3 consumo sustancias psicoactivas, | Bolivar, Colegios LED Cedid siara | acogidajovenessubredsur@gmail.com Formaro
movilizacion de red de recursos | Morena y LED Ismacel Perdomo ubicados | Vincillate Diligenciado Actas Registro Fotogrificos
instituctonales y comunitarios. en la Upz 69: De la misma manera se
realizan los seguimientos a cada uno de los
casos, por el drca de Psicologia.

Carrera 20 No. 47 b - 33 Sur --- Codigo postal: 110611

www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
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OBLIGACIONES ESPECIFICAS
(LAS ESTIPULADAS EN LA
MINUTA)

ACTIVIDADES
DESARROLLADAS EN EL
PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

4, identificar el riesgo por medio de
la herramienta assist, audit. (ligado
4 uny inlervencion breve, entrevistu
motivacional,

-Desde el drea de Psicologia se realizan 58
seguimicntos a los adolescentes tamizados
por la estrategia, asi como sc realizaron
acciones que aportan a cada uno de ellos en
temas acordes a su problematica individual.
Dicha atencién, se realiza por medio de
intervenciones breves en las que se brinda
informacién en temas de habilidades
sociales, sexualidad v liderazgo.

Actas, Registro Fotogrificos

5. canalizar a servicios de
prestadores primarios ¥
complementarios en ¢l marco de la
implementacion del modelo integral
de atencion en salud (mias), en
ofertas sociales, educativas,
laborales entre otros.

-Durante este periodo, correspondiente al
momento TT1, se realiza seguimiento a casos
tamizados; asi como se identifican 1
canalizacién por salud mental.

-Formato Vincilate Diligenciado Actas Registro
canalizaciones

Fotogrificos Correo
Canalizacionesec]@gmail.com

6. aplicar las herramientas de
captacion de informacion de
acuerdo  a los  lincamientos
establecidos en ¢l marco del
convenio pic, y propios de la
institucion.

-Para el periodo se hace entrega de carpeta
con los 58 formatos de ficha VINCULATE,
diligenciados ¢n su totalidad y a los cuales
se les hace pre critica por parte de la lider
de la estrategia SAJ; para posteriormente
entregar a drea GESI adjuntando formatos
de Asentimiento, Consentimientos y Assist
en los casos requeridos. De la misma forma
se realizd la consulta en Jos aplicativos de
blsqueda  comprobador de  derechos,
ADRES y Georeferenciador, con ¢l fin de
brindar informacién veraz y precisa,
teniendo en cuenta la calidad del dato.

Actas, Registro Fotogriticos

7. generar escucha activa en
cspacios comunitarios para la
promocion de habitos saludables,
con cuidadoras v lideres, para
generar procesos para la
autogestion, fa  autonomia, el
empoderamiento en  practicas de
cuidado y auto cuidado.

-Desde el drea de Psicologia se hizo
scguimiento correspondiente al momento
TTT, en ¢l cual por medio de intervenciones
breves se realizd escucha activa, la cual se
enfocéd a brindar informacidn en temas de
habilidades sociales, liderazgo positivo y
sexualidad, con cada une de los NNAJ de
acuerdo con su  simacién  particular;
buscando la prevencién del consumo de
SPA en la poblacion.

-Actas Registro Fotogrificos.

8. buscar acciones de rehabilitacion
integral ¢ inclusion (social, familiar,
laboral/ocupacional, educativa,
religiosa, politica, cultural), de las
personas con trastornos mentales,
sus familias y cuidadores,

-No se realiza ninguna notificacién a vespa,
solo en las conversaciones establecidas en
las intervenciones breves se realizan 1
canalizaciones a salud mental.

-Actas, correo de canalizaciones.

9. realizar ¢l seguimicnto presencial
y no presencial a cada persona con
discapacidad psicosocial asociada a
trastorno mental y/o 2 un familiar o
cuidador de esta.

-Desde Ia Estrategia no es una aceitn que
sc realice, asi como entre la poblacién
atendida no se cuentz con personas conm
discapacidad Psicosocial.

-Actas Registro Fotograficos

www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
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ACTIVIDADES -~

OBLIGACIONES ESPECIFICAS DESARROLLADAS EN EL
(LAS ESTIPULADAS EN LA PERIODO EN PRODUCTO O EVIDENCIA
MINUTA) CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION
10. fortalecer habilidades | -Desde el drca de Psicologia en la
psicosociales adaptativas para un | Estrategia SAJ, se hizo el seguimiento
buen trato buscando la prevencion | correspondientc al momento T, en temas
de violencia intrafamiliar, violencia | de habilidades sociales, liderazgo positivoy | -Drive Gestidn del cuidado

10 por razones de genero y prevencion | sexualidad: con cada uno de los 58 acogidajovenessubredsur@gmail.com. Actas, Registro
de otros cventos como la conducta | adolescentes tamizados. Esto con ¢l Fotograficos.
suicida y la violencia entre barras | objetive de prevenir situaciones de
futboleras, a fin de promover la consumo inicial o recreativo de SPA en la
convivencia social y la salud mental. poblacion.
-Se realiza socializacion de los distintos
11. socializar la linea 106 “linca de | canales de atencién para atencién en crisis y
ayuda, intervencion psicosocial y/o | ayuda psicosocial, al total de la poblacion 3 ;
1 St)ar:one en situacion de crisis™ y :us ta.mimc’i:a: entre los que estin la l?neil 106, ~Actas, Regisno Fotnigrificos,
canales de atencion. linea purpura, linea diversa, linea calma y
linga psicoactiva.
-Realice entrega oportuna de los productos
acorde a lo solicitado por los lineamientos,
12. adherirse al proceso de gestion | tamizajes en conjunto con prucbas ASSIST,
- documental, en la organizacion y | AUDIT, soportes de las actividades | -Formatos de tamizajes, asentimientos,
- custodia de los  documentos | individuales y grupales emtorno a la consentimientos y actas.
generados. mitigacién de consumo de sustancias
psicoactivas  bajo ¢l principio de
confidencialidad y demds principios éticos.
-Se da cumplimiento desde el 4ren de
13. cumplir con la disponibilidad | Psicologia a los 58  seguimientos
13 asignada, acucrde al portafolio de | correspondientes al momento T de la | -Actas. Registro Fotogrificos.
servicios de la e.s.e. Estrategia SAJ, asi como entrega a GESI de )
38 tamizajes diligenciados en su totalidad.
-Sc participa en dos reumionmes de
14, las demas acciones que se | ScEwimicnto, con la lider de la estratcgia, en ) . .
o las que se enuwegaron los productos | -Drive Gestion del cuidado
14 quicren. de  gcueio @ T correspondientes al periodo. De la misma acogidajovenessubredsur@gmail.com Actas. Registwro

necesidades de la institucion y del
pic.

forma, se sensibilizo a la poblacion
atendida por en las lineas de atencién
distrital dispucstas para cada caso.

Fotograficos.

Carrera 20 No, 47 b - 35 Sur —- Cédigo postal: 110611
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al que corresponde Fecha de Pago Nimero de Planilla
el pago
- Valor de Honorarios Certificados el $3998136
ANO MES ANO MES pia Mes Anterior S
9458027731
2023 OCTUBRE 2023 11 10
Valor honorarios certificados el mes anterior en letras TRES MILLONES NOVECIENTOS NOVENTA Y OCHO MIL
) ) : ) CIENTOTREINTA Y SEISPESOS
Enthisdis Ingreso Base de Valor Minimo Valor
L Aportantes 2 Cotizacid de los Aportes Aportad
Seguridad Social ° " RArIH portace
Pensionado NO PORVENIR $255881 $ 255900
Salud SANITAS $ 1599254 $ 199907 5 200000
ARL 3 SURA $ 38958 $ 39000
Caja de Compensacién NO Total $ 464136 $ 494900
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria BANCO DE BOGOTA Tipo de Cuenta AHORROS Nimero de Cuenta 15008683

s

/ /
TANIA ANDREA ACOSTA OLIVEROS

52461338

JEISSON RODRIGO PARRA TRIANA
PROFESIONAL ESEPCIALIZADO 2 (LIDER DE PROCESO)

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur — C. 6digo postal: 110611

www.subredsur.gov.co

Teléfono 7300000 Ext 26017
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@D enlinea T

DATOS GENRERALES DEL APORTANTE

Identificacién dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono | Exeonerado SENAe
ICBF
CC 52461338 ACOSTA DUIVERDS TAKIA ANDREA INDEPENDIENTE FRINCIPAL CLL 453 SUR N 9 -§9 BLOQUE | EOGOTA-EOGOTA D.E. 4533411 Ko
10 APTO 302

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Pericdo Clave Tipo Fecha Pago
Pensién Salud Pago Pianilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2023-10 2023-10 18030031 9458027731 1 2023111710 2023/11/10 | BANCO DE OCCIDENTE 0 §474,500

RESUMEN DE PAGO

CODIGO, AFILIADDS S VALORLIQUIDADO S INTERESESIMORA' SALDOS E YALORA" E—gw. 5
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $255,900 50 S0 $255,900
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $255,900 50 S0 $255,900
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $39,000 ,8. 50 $39,000
ARL SURA 14-11 £90,903,790 5 1 $39,000 50 S0 $39,000
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $200,000 50 S0 $200,000
SANITAS EPS005 §00,251,440 6 1 $200,000 %0 50 $200,000

5494;900

Pagina 2 de 2 2023/11/10 04:30 PM
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TANIAACOSTA |
= § Proceso I” I Ira Buscar..
1
Escritorio == Mend = Administragion de contratos. = Ver contrato
Modificacion del cantralo Cancelar < | Evaluacion de la Entidad Estatal | >
Infermacidn general
VER CONTRATO
Condiciones Ejecucién del Contrato
Bienes y servicios Porcentaje  Recepcién de artfculos
Documentos del Proveedor
Plan de Pagos
Documentos del contrato
£Se requleren emisiones de
Infarmacién presupuestal codigos de autorizacion? S Ne
8 Ejecucidn del Contrato Iddepage  Nimerodefactura  Fechadeemisién  Fechaderecepcién  Valor total de Iz factura Estado
Modificaciones del Contrats No existen resultados que cumplan con los criterios de busqueda especificados
I Incumplimientos
Documentos de ejecucidn del contrato
Descripcion Nombre del archive Cargado por
O CUENTA DE COBRO ABRIL 2023 CUENTA DE COBRO ABRIL 2023 CTO Proveedor Descargar Detalle
CTO 4814-2023.pdf 4814-2023,pdf
O CUENTA MAYO 2023 CTQ 4814 - CUENTA MAYO 2023 CTQ 4814 - Proveedor Descargar Detalle
2023.pdf 2023.pdf
0O CUENTA JUNIO 2023 CTQ 4814- CUENTA JUNIO 2023 CTO 4814- Proveador Descargar Detalie
2023, pdf 2023.pdf
0 CUENTA JULIO 2023 CTO 4814- CUENTA JULIO 2023 CTO 4814~ Praveedor Descargar Detzlle
2023.pdf 2023.pdf
) CUENTAAGOSTO 2023 CTO 4814- CUENTAAGOSTO 2023 CTO 4814~ Proveedor Descargar Detalle
2023.pdf 2023.paf
0 CUENTA SEPTIEMERE 2023 CTO CUENTA SEPTIEMBRE 2023 CTO Proveedor Descargar Detalle
4814-2023.pdf 4814-2023.pdf
O CUENTA OCTUBRE 2023 CTO 4814- CUENTA OCTUBRE 2023 CTC 4814- Proveedor Descargar Detalle
2023.pdf 2023.pdf
Cancelar <  Evaluacién de la Entidad Estatal >
©VORTAL 2019 Términos de use  Normativa Soporte Remote  Ayudn  Espatiol (Cclclﬁbia ~ 018000-52-0808 vwaww.colombiacompra,gov.co/soporte  Lunes a Viemes 7:00a.m. a 7:00 p.m.

https://iwww.secop.gov.co/CO1 ContractsManagement/T: endering/SalesContractEdit/View?docUniqueldentifier=CO1 SLCNTR.10397606
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