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

Sabmciqzrera
O Svich dn el INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE
WrESE SERVICIOS
DATOS DEL INFORME
Periodo a Certificar: Desde: 2023-12-01 Hasta: 2023-12-31
Sombee o del | FREDY CHIRIPUA MEZA Ntmero de Documento: 1059043069
Correo Electrénico: fredychiripua@gmail.com Nimero Telefonico: 3127899507
Nombre del | JEISSON RODRIGO P PROFESIONAL  ESEPCIALIZADO 2 | Cédigo -
Supervisor: PARRA TRIANA TRo (LIDER DE PROCESO) Grado:
DATOS DEL CONTRATO
No. Contrato: 4787-2023 Afio Contrato: 2023 CDP Contrato Inicial: 1026
Perfil: AGENTE DE CAMBIO PIC
Direccién a la que Pertenece: DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD ‘
Unidad de Servicios: SALUD PUBLICA
LIQUIDACION DE SERVICIOS
> Nimer Procetaje(%
Centro de g p 3 Numero 9 Valor osetaje(%o)
Direccién Unidad Horas Total Centro de
Costos Horas 213 Hora
Adicionales Costos
DIRECCION DE
- GESTION  DEL | SALUD 2 »
K30PI RIESGO EN PUBLICA 184 0 8357 $1537688 100%
SALUD
VALOR
SERVICIO .
PRESTADO $ 1537688 UN MILLON QUINIENTOS TREINTA Y SIETE MIL SEISCIENTOS OCHENTA Y OCHOPESOS
MES:

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Inicio del Contrato

2023-04-01

Inicial

Fecha de Terminacién del Contrato

No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacién No. Adicién Valor Adicién CDP
1 2023-05-01 2023-07-31 1 81537688 1551
2 2023-07-01 2023-08-31 2 $ 1537672 2123
3 2023-08-01 2023-09-30 3 § 1537688 2454




EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

4 2023-09-01 2023-10-31 4 $ 1922110 2827
3 2023-10-01 2023-11-30 5 $ 1537688 3089
6 2023-11-01 2023-12-31 6 $ 3075376 3518
No. Cuenta Segun el Mes Certificado Mes Cucenta de Cobro Valor a Pagar
1 ABRIL § 1537688
2 MAYO $ 1537688
3 JUNIO $ 1537688
4 JULIO $ 1537688
5 AGOSTO § 1537688
6 SEPTIEMBRE $ 1922110
7 OCTUEBRE $ 1537688
8 NOVIEMBRE $ 1537688
COSELI - SRR L woexmmmnon| ~—GEe I
$ 3075392 § 14223614 $ 12685926 $ 1537688
) ACTIVIDADES DESARROLLADAS
O ESTIPULADASENLAMINUTA) |  CUMPLIVIENTODECADA | PROPUCTOOEVIDENCIA
OBLIGACION

1. diligenciar formatos de recoleccion
de informacion a partir de Ia
observacion socio-ambiental del
entorno.

Realizar 4 actas de recorridos 4 actas de articulacion

Actas, mapas de recorridos, y mapa de
actores.

2. sistematizar informacion recolectada
en las herramientas y/o aplicativos
establecidos para tal fin,

(S8 ]

establecer un andlisis de las acciones realizadas
como gestor comunitario entre la localidad de
Ciudad Bolivar, Usme y Tunjuelito.

Actas y listados de asistencia

3. disefiar piezas comunicativas de
acuerdo a las necesidades identificadas.
imprentar puestas en escenas artisticas,
segun necesidad de la poblacion.

w

Se realizan 30 llamadas por cada sesion y grupo
colectivo de jovenes, padres yfo acudientes para
convocar a respectiva participacion en SAJ

actas y listado de asistencia y listado de
registradores de fotografia

4. realizar rccorridos e¢n  espacio
4 publico 2 fin de logar sensibilizacion y
adopcion de practicas de cuidado y
autocuidado.

Apoyar en jornadas, ferias y demds actividades del
entorno.

actas y listados concertacion

5.  implementar  estrategias  de
5 recuperacion de puntos criticos en
salud socio ambiental.

No se aplica para el periodo anterior de certificacion

No se aplica para el periodo anterior de
certificacién

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

www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017




OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

6. cumplir con la disponibilidad
6 asignada, acuerdo al portafolio de
servicios de laes.e.

Todas las actividades realizadas solicitadas por la
coordinacién PIC. Asistir a jornadas y apoyar
indicaciones de la subred sur y ofros estarin
disponibles cuando lo requiera

estar disponible cuando los requieran la
subred sur o de las entidades estatales

7. adherirse al proceso de gestion
7 documental, en la organizacion y
custodia de los documentos generados.

Realizamos todos los meses de gestién documental
organizamos foliacién cronoldgica de encarpetados
y rotulados de los productos generados después de la
auditoria. Actas y registro

Actas y registro fotogrifico

8. las demas acciones que se requieren
8 de acuerdo a las necesidades de la
institucion y del pic.

Se realiza la gestién documental de los archivos o
acompafiamiento en la vacunacién de PAI segin
acuerdos de lineamientos segun las indicaciones
dadas por el lider

Disponibles segin indicacién del lider

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

www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017




INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al qli;:a;%rrcspﬂnde < Fecha de Pago Nimero de Planilla
i i - Valor d¢ Honorarios Certificados $ 1537688
ANO MES ANO MES pia ¢l Mes Anterior 2
9459629792
2023 NOVIEMERE 2023 12 12
Valor honorarios certificados ¢l mes anterior en letras UN MILLON QUINIENIOS IREINIA ¥ SIELE MIL (SEISCIENLOS
OCHENTA Y OCHOPESOS
. Valor
Tt Enhdades. Apom?tcs Ingrcs_o Ba-sc de Miniino de Valor
a Seguridad Social Cotizacién Aportado
los Aportes
Pensionado NO PROTECCION $ 185600 $ 185600
Salud SANITAS $ 1160000 $ 145000 $ 145000
ARL 3 SURA $28258 $ 28300
Caja de Compensacion NO Total $ 336655 $ 358900
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria BANCO DAVIVIENDA S.A. Tipo de Cuenta AHORROS Nimero de Cuenta 488430604725

e
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JEISSON RODRIGO PARRA TRIANA
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono mxo:»«ﬂnawammmzb e
CC 1055043069 CHIRIPUA MEZA FREDY INDEPERDIENTE PRINCIPAL Al 73w ¥18j-79 BOGOTA-BOGOTAD.E. 3044220055 Ho
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pensidén Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2023-11 2003-11 43035711 9455529792 1 023412418 2023/12/12 | BANCO CE OCGDENTE 1] $358,900
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

Identificacion Hombres
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afliados)

$185.600

18C
51,160,000

18C
$1,160,000

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) §1,160,000

CGiudzd: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afitdas) $1,160,000 $185,600 $1,160,000 $145,000 50 50 $1,160,000 $28,300 $0 $0
1 _R _.S§§a _gg.. vwss _3 1,160,000 s1es,em|  EPsoos] 30 1,160,000 $145,000 0 0 o  1en 0 $1,140,000 518,300 €0 %

Total Afiliados( 1) $1,160,000 $185,600 $1,160,000 $145,000 50 $0 41,160,000 $28,300 50 $0

Pagina 1 de 2

2023/12/12 01:10 PM



13/12/23, 20:11 Editar

UTC-520:11:36 |
Fredy Chiripua Meza

£28 Colombia

Busqueda Mis procesos Iixﬁ.enu I Ira Buscar...
Escritorio — Ment — Administracion de contratos — Ver contrato

Infermacién general

Condiciones —— e S
Cancelar < Evaluacién de la Entidad Estatal >

% Bienes y serviclos
VER CONTRATC

4 oS de d : -
Documentos del Proveedor Ejecucién del Contrato

§ Documentos del contrato Porcentaje  Recepcion de articulos

Informaclén presupuestal
Plan de Pagos

7 Ejecucién del Contrato
¢Se requieren emisiones de

Modificaciones del Contrato Si No
cédigos de autorizacién?

Incumplimientos
Id de pagoe NiUmero de factura Fecha de emisién Fecha de recepcién Valor total de la factura Estado

No existen resultados que cumpian con los criterios de blsqueda especificados

] Crear |
Documentos de ejecucion del contrato

Descripcién Nombre del archivo Cargado por

Q CUENTA DE COBRO DE ABRIL 2023 CUENTA DE COBRO DE ABRIL 2023 Proveedor Descargar Detalle
CTO 4787 .pdf CTO 4787.pdf

O CUENTA DE COBRO DE MAYQ 2023 CUENTA DE COBRO DE MAYO 2023 Proveedor Descargar Detalle
CTO 4787 pdf.pdf CTO 4787 pdf pdf

In) CUENTA DE COBRO DE JUNIO CUENTA DE COBRO DE JUNIO 2023 Proveedor Descargar Detalle
2023 CTO 4787.pdf CTO 4787 .paf

0O CUENTA DE COBRO DE JULIC 2023 CUENTA DE COBRO DE JULIC 2023 Proveedor Descargar Detalle
CTO 4787 .pdf CTO 4787 .paf

0 CUENTAAGOSTO 2023 CTO CUENTAAGOSTO 2023 CTO 4787 .pdf Proveedor Descargar Detalle
4787, paf

O CUENTA DE CCBRO SEPTIEMBRE CUENTA DE COBRO SEPTIEMBRE Proveedor Descargar Detalle
2023 CTQ 4787 . pdf.pdf 2023 CTO 4787.pdf.paf

(] CUENTA DE COBRO OCTUBRE CUENTA DE COBRO OCTUBRE 2023 Proveedor Descargar Detalle
2023 CTO 4787.pdf CTO 4787.pdf

] CUENTA DE COBRO NOVIEMERE CUENTA DE COBRO NOVIEMBRE 2023 Proveedor Descargar  Detalle
2023 CTO 4787 .pdf CTO 4787 .pdf

" Borrar rci:éirgrar nueve |
' Ganceler < | Evaluacion de la Enticed Estatal | > |
©VORTAL2019 Términosdeuso Normatva Soporte Remoto  Ayuda | Espafiol (Colombia) v 018000-52-0808 www.colomblacompra.gov.co/soperte  Lunes a Viernes 7:00 a.m. a 7:00 p.m.
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