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

Subred Imegraca

s INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE sia=unde

SerESE. SERVICIOS RS

DATOS DEL INFORME
Periodo a Certificar: Desde: 2023-12-01 Hasta: 2023-12-31
Nembre del | VIVIANA ANDREA SANCHEZ GOMEZ Nimero de Documentos 1014209849
Contratista:
Correo Electronico: vivilennonl82(@hotmail.com Nimero Telefonico: 3114591931
Nombre del | JEISSON RODRIGO | . PROFESIONAL ESEPCIALIZADO 2 | Cédigo -
Supervisor: PARRA TRIANA TR0 (LIDER DE PROCESO) Grado:
DATOS DEL CONTRATO
No. Contrato: 4820-2023 Aifio Contrato: 2023 CDP Contrato Inicial: 1026
Perfil: PROFESIONAL UNTVERSITARIO 2 PIC
Direccién a la que Pertencce: DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD
Unidad de Servicios: SALUD PUBLICA
LIQUIDACION DE SERVICIOS
, Nimero Procetaje(%)
entro de 2 5 . N V.
e Costos Direccién Unidad ];:1::-50 Horas };(::; Total Centro de
Adicionales Costos
DIRECCION DE
- GESTION  DEL | SALUD "
K30PI RIESGO e | PosTIcA 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 Fecha de Terminacion del Contrate | 053 ps-31
ICr:

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 2 $ 3998268 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 2025-11-01 2023-12-31 6 $ 7996272 3518
No. Cuenta Segiin ¢l Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor 2 Pagar
1 ABRIL $3998136
2 MAYO $ 3998136
3 JUNIO $ 3976407
4 JULIO $ 4019865
5 AGOSTO $ 3998136
6 SEPTIEMBRE $ 3998136
7 OCTUBRE $ 3998136
8 NOVIEMBRE £ 3998136
R R
$ 7996140 $35983224 $ 31985088 $3998136
] ACTIVIDADES DESARROLLADAS
Ao ETIACS s | ELIRONOE . | mopucroo svivencia
OBLIGACION

1. realizar conscjeria en salud sexual y
reproductiva, y aplicar prucbas rapidas
en vih y realizar seguimiento y
acompanamicnto en forma permanente
casos dc vih — rcactivo v sifilis con
resultado positivo.

-Realizar 125 pruebas ripidas de VIH, SIFILIS Y
HB con asesoria pre y post y 92 asesorias realizadas | -Formato SISCO, Formato de asesoria en
en salud sexual y reproductiva a usuarios abordados | salud sexual y reproductiva y ficha
que cumplan con los criterios de seleccion | vinculante.

relacionado al consumo de SPA.

2. realizar intervencion breve que
obcdece a los resultados obtenidos de la
identificacion identificar el riesgo cn
salud mental, cn salud sexuval vy
reproductiva, e¢n  salud omal. en
condicioncs cromicas c¢n los cspacios
comunitarios.

-"Fortalecimiento de habilidades para la vida, | - Formatos SISCO, Formato de asesoria
promocion de la convivencia social, salud mental y | en salud sexual y reproductiva y ficha
relaciones familiares en el marco de la mitigacion | wvinculante. Actas de  encuentros
del consumo. " comunitarios

[S]

3. identificar usuarios sintomaticos | -"Fortalecimiento de habilidades para la promocion
3 respiratorios de cventos transmisibles en | y prevencion de enfermerades respiratorias en
¢espacios comunitarios. espacios comunitarios. "

-Actas dc ecncuentros comunitarios v
fichas metodologicas.

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur — Cédigo pustal: 110611
www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2023



OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS

ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

4. orientar con charlas educativas para el
cuidado, mitigacion y prevencion del
contagio de covid- 19 en poblacion

-"Realizar abordaje a la poblacion, acerca del
proceso de enfermedad relacionada al COVID 19,
signos y sintomas, mecanismos de contagio,

4 gemeral 'y diferencial, ‘salud _ | prevencién y vacunacién t’umcntando_ medidas de ctas de encuentros comunitarios.
infantil idad it bioscguridad y eclementos de proteceidn personal
i ;i.lci mﬂy segun 2 para evitar y reducir ¢l contagio por COVID
e 19.Actas de encuentros comunitarios. "
-"Realizar  abordaje  integral del  cquipe de
Z reduccion de riesgos y dafios, medianic las
3, promocion de. Ja walud mv._:nua]‘ % actividad dc § scsioncs colectivas grupales, cn ¢l | -Actas de cncuentros comunitarios v
& convivencia y la  prevencion de Saish Sigid o ) = ) X s
i ; > reconocimicnto y la identificacin de los diferentes | fichas metodologicas.
diferentes formas de violencia X i : <
tipos de violencia y las rutas de atencién que ofrece
Ia red institucional. "
z v -Actas de encuentros comunitarios,
6 6. pn;m.oc:gn d:h ‘e’:ﬁ;d?‘i‘ ‘?mm -"92 ascsorias en Salud sexual y reproductiva, " Formato dc asesoria cn salud sexuval v
STUIS Y Cerechos reproductives reproductiva y fichas metodologicas.
7. canalizar a servicios de prestadores
primarios . complcmcx_lmrios o -Realizar un minimo de 25 canalizaciones en las N ..
marco de la implementacion del modelo . 5 i 3 -Formato de canalizacién, base digital de
7 ; : . diferentes necesidades identificadas. y realizar el et e
integral de atencion en salud (mias), en o dids i caracterizacion de Tamizajes.
ofertas sociales, educativas, laborales P
entre otros.
-Apoyar acciones segiin las necesidades de la
8 cumplir con Ia disponibilidad | institucién y del PIC, informe mensual, tableros de | -Listado de  asistencia, actas  de
8 asignada, acuerdo al pormafolio de | control, seguimientos, cronograma, alistamiento de | encucntros y documentos y archivos en
servicios de la e.s.e. productos para auditoria, archivo y participacién en | medio digital.
asistencias técnicas requeridas.
-Realizar entrega de soportes fisicos y digitales,
9. adherirse al proceso de gestion | tamizajes, actas de acciones comunitarias, Jjornada
9 documental, en la  orgamizacion y | de prevencion de uso nocivo de alcohol y ~Entrega de formatos y archivo.
custodia de los documentos generados. canalizaciones, asi como archivo acorde al proceso
de gestion documental.
107 I e G e T, -Apoyo en acciones institucionales del PIC, segin
¢ Ny are eI las necesidades de la SUBRED SUR como jornadas | . I
de acuerdo 2 Jas necesidades de la s ; -Listado de asistenciza y actas de
10 de vacunacién PAI, Jomadas con diferentes entes

institucion y del pic. ervicios para la
comunidad sociales y personales

territoriales y Jornadas de salud realizadas en la
localidad de Ciudad Bolivar.

¢ncuentros.

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

wiwww.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

el i ql.;;cgt;rrﬁponde - Fecha de Pago Nuamero de Planilla
Valor de Honorarios Certificados $3998136
ARO MES ANO MES DiA el Mes Anterior
72453084
2023 NOVIEMBRE 2023 12 12
. e TRES MILLONES NOVECIENTOS NOVENTA Y OCHO MIL
Valor honorarios certificados el mes anterior en letras CIENTOTREINTA Y SEISPESOS
Valor
Entidades Aportantes Ingreso Base de g Valor
Item A . " Minimo de los
a Seguridad Social Cotizacién Apoctes Aportado
Pensionado NO PORVENIR $255881 $ 255900
Salud COMPENSAR $ 1599254 $ 199907 $ 200000
ARL 3 SURA 538958 $ 39000
Caja de Compensacion NO Total $ 464136 $ 494900
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria BANCOLOMBIA S.A. Tipo de Cuenta AHORROS Nimero de Cucnta 76378314107

QA 6

VIVIANA ANDREA SANCHEZ GOMEZ

1014209849

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

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur -— Codigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
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14/12/23, 17:12 Editar

om”oo:ﬁn:mo_ Imiplanilla.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
o KUOMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO roms  [recupiao ssocuk CANTIDAD
- ASCEUDA o
cc 1014200840 YIVIARA z%.wmwmzﬁmw WIocaisNEIA | 77791 | widereontzgiuraicon | EXONERADOPAGO nro | FecHAPA NUMERO | EMPLEADOS | urc
gnus_, EALES Y PLANILLA | (DIAMES! PLANILLA °
PRESENTR G0N - | ABORTIIRE il CODIGO | DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICPIO PEROD0 SALWD | FEROOO PENSIONES TOTAL APAGAR
UNICA | = Indepandisnta BOGOTA D.C BOGOTA DC NO 02311 202311 ] 1200500 72453084 $494 900
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Cidigo EPS Nombre NIT Cotizacidn Obligatoria | UPC Adicional Incapacidades Licancia Maternidad Diss Mora Valor Mora | Tolal a Pagar | No. Afiiados
Valor Mors urc
No. Auterizacién Valor No. Auterizacién Vator Cotizacidn
EPS003 Compenss EPS BEO0B6M2.7 200 000 0 0 0 0 0 0 200000 i
TOTALES PENSION
Cotiseidn Aporte Veluntario | Aporte Veluntario | AportaFSP. | AportaFSp. VelorMora | Vator Mora No.
Cldigo AFP Nombry My Obligatoria Aliisdo Aportants Solidaridsd Subslstencia | DasMon | oo iidn Fsp ToslaPagy | |, ogiion
230301 , Porveriv . e 255900 4 0 0 0 0 0 o 255,600 1
TOTALES RIESGOS LABORALES : | SR
Cdigo ARL Nombre NiT Cotizacidn Incapacidades Aportes Otros | ValorNeto | Diss | ValorMora | Subtotsl | No. Radicado | Valor Ssido s Feado Tolsl a Pagar | No. Afiados
Oblightoris | No. Autorizscidn | Valor Sistemss | Cotizacidn | Mora | cotizacitn | Cotizacitn | Satdoa Favor Favor Sclidaridad
1411 ! AT SURA B0003750.5 | 3000 . 38000 0 0 39.000 [ 3000 1
TOTALES CAJAS
Cédigo CCF Nombre Nt ValotAporte | DissMora | ValorMorsApode | TolstaPager | Ho. Atmsdes
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
2 No. Administradorss  [Valor antes de IGE, LMA,
Valor Apode Diss Mora Valor Moca Aporte Tolsl a Pagar No. Afiiados Tipo Administrpdors Reportadss IRP y Mora Tolsl s Pagar
SENA Sed 1 200 000 200 000
0 | 0 | 0 | 0 | 0 Persitn 1 256 900 255500
ICBF Riesgos Ladoraes ] F 0 39 000
0 | 0 | o | [] | o ccr 0 o 0
ESAP ESAP 0 0 0
| | | | ICBF 0 0 0
MEN MEN [} 0 [}
| | | | SENA 3 3 3
TOTALES 3 ) 494 500

hitps:/iwww.secop.gov.co/CO1ContractsManagement/Tendering/SalesContractEdit/View?docUniqueldentifier=CO1.SLCNTR. 10397706
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14/12/23, 17:12 Editar

om“oosnaae | miplanilla.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLAKILLA
PO NOMERO KOMERE APORTANTE DIRECCION | TELEFONO CORREQ PUNLLA [ e paco Asocuon CANTIDAD
> (VIANA ANDREA SANCHEZ ONERADO PAGO puEam EVALEADCS v
. Vi SAN . EX "
(¥ 1014202349 IVIDCBSNGIATY | TMTTH vivlernon1 2@ hotmal com TIPO FECHAPAGO | NUMERO
N it sl PLANILLA | (DWMESARO) | PLNLLA [ 0
FORMA CLASE NOMBRE PEROD0 SALLO | PEROOO FENSBIONES Al
PRESENTACION |  APORTANTE SUCURSAL CODIGO | DEPARTAMENTO CIUDAD] MUNCIPIO TOTALAPAGAR
(NCA |~ Iedapendanty BOGOTA D.C. BOGOTA DC. O 20231 2231 | 1 T2 AN 0
DETALLE POR COTIZANTE
INFCRMACKN COTZANTE INFORMACKN NOVEDADES NSO 00 FE3508 LABORALES o PARMECALES
No.éo _: nnt __.zlsﬁl&n.aﬁ._ fuds Coinaciia | C4d _ e Bote | St | dperts | Moocte [ Mporte | oot
L L [Prin i Ayl y Nombens :_.E:_Zwm::”:ms BONP fotncin | Lreosy | poutuy | * ¢g  [peosimal e | CHAERS | BOERS [y o] ey | BEARL mgﬂhﬂta. Cer | paateses| So0n | e | (0w |
solidurdd | Pobsistencls
v
100 | wan SANCHEZ GOMEZ VIVANA ANDREA 1L N TN | 1S | BAE ] 0 ] ] EPSOR | 1995S | 2000 | 111 1S Y | Bl 1] [ 0 ] 0 ] ¢

hitps:/ivaww.secop.gov.co/CO1ContractsManagement/Tendering/Sales ContractEdit/View?docUniqueldentifier=CO1.SLCNTR. 10397706 412
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&% Colombia

Busqueda

Mis procesos

Menu _ Ira

Escrilorio = Ment = Administracién de contratos —~Ver contrato

1 Informacion general
2 Condiciones

3 Bienes y servicios

4 Documentos del Proveedor

5 Documentos del contrato
6 Informacion presupuestal

7 Ejecucién del Contrato

& Modificaciones del Contrato

9 Incumplimientos

Datos guardados

| Cancelar

VER CONTRATO
Ejecucion del Contrato

Editar

&

uTC -517:12:28 [

| Viviana Andrea Sa...

Buscar,..

| Evaluacion de la Entidad Estatal __ >

Porcentaje

Recepcion de artlculos

Plan de Pagos

¢Se requieren emislones de

cédigos de autorizacién? ®
Id de pago Nuimero de factura Fecha de emisién Fecha de recepcion Valor total de la factura Estado
No existen resultados que cumplan con los criterios de blisqueda especificados
_ Crear ;
Documentos de ejecucion del contrato

Descripcién Nombre del archivo Cargado por

[ CUENTA DE COBRO ABRIL 4820 CUENTA DE COBRO ABRIL 4820 Proveedor Descargar Detalle
2023.pdf 2023.pdf

(M CUENTA DE COBRO MAYO 4820 CUENTA DE COBRO MAYO 4820 Proveedor Descargar Detalle
2023.pdf 2023.pdf

(M CUENTA DE COBRO JUNIO 4820 CUENTA DE COBRO JUNIO 4820 Proveedor Descargar Detalle
2023.pdf 2023.pdf

(M CUENTA DE COBRO JULIO 4820 CUENTA DE COBRO JULIO 4820 Proveedor Descargar Detalle

2023.pdf

2023.pdf

hitps:ffwww.secop.gov.co/CO1ContractsManagement/Tendering/SalesContractEdit/View?docUniqueldentifier=CO1.SLCNTR, 10397706
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© VORTAL 2019 Términos de uso

Soporte Remoto  Ayuda | Espariol (Colombia) v

CUENTADE COBRO AGOSTO 4820
2023.pdf

CUENTA DE COBRO SEPTIEMBRE
4820 2023.pdf

CUENTA DE COBRO OCTUBRE
4820 2023..pdf

CUENTA DE COBRO NOVIEMBRE
4820 2023..pdf

1

Editar

CUENTA DE COBRO AGOSTO 4820
2023.pdf

CUENTA DE COBRO SEPTIEMBRE
4820 2023.pdf

CUENTA DE COBRO OCTUBRE 4820
2023..pdf

CUENTA DE COBRO NOVIEMBRE
4820 2023..pdf

Proveedor

Proveedor

Proveedor

Proveedor

r W

Descargar Detalle

Descargar Detalle

Descargar Detalle

Descargar Detalle

W

018000-52-0808 vwww.colombiacompra.gov.co/soporte Lunes a Viernes 7:00 a.m. a 7:00 p.m.

https:/fvaww.secop.gov.co/CO1ContracisManagement/Tendering/SalesContractEditView?docUniqueldentifier=CO1.SLCNTR.10397706
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