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

Subrec lategrada -
INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE armenaSh
Rt o
_ SERVICIOS e
DATOS DEL INFORME
Periodo a Certificar:’ | Desde: 2023-12-01 Hasta: 2023-12-31
Nombre del ¢ rEREZA GOMEZ HERNANDEZ Némero de Documento: 63353385
Contratista; _ . . .
Correo Electrénico: tereza.gomez | 96%@gmail.com Nitmerq Telefonico: 3016953044
Nombre del WILLIAM EDUARDO Carso: ' COORDINADOR PLAN DE Cédigo - 94330
Supervisor: . GOMEZ RAMIREZ = INTERVENCIONES COLECTIVAS PIC Grado: o
DATOS DEL CONTRATO

Ne. Contrato: 4825-2023 Adgio Contrato: ‘ 2023 7 CDP Contrato Inicial: 1026
Perfil: TECNICO 1 PIC

Dircecién'a la que Perteneee:

DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD

" Unidad de Scrvicios: SALUD PUBLICA .
— ¥ : e m— —
o - LIQUIDACION DE SERVICIOS
o Nitmero : Procetaje(%)
s . . Num V
Centro de. Direccion Unidad ero Horas alor Total Centro de
Costos . Horas . . Hora .
. i Adicionales Costos
DlRECgION DE
N GESTION  DEL | SALUD .
K33P1 RIESGO ex | PUBLICA 184 0 13372 $2460448 100%
SALUD
VALOR o
SERVICIOQ § 2460448 DOS MILLONES CUATROCIENTOS SESENTA MIL CUATROCIENTOS CUARENTA Y
PRESTADO - OCHOPESOS .
MES:

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Inicio del Contrato 20230401 Focha de Terminacion del Contrato | 20230531
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacién No. Adicién Valor Adicién CDp

i 2023-05-01 2023-07-31 1 $ 2460596 1551

2 2023.07-01 2023-08-31 2 $ 2460448 2123
3 2023-08-01 2023-09-3¢ -3 § 2460448 2454

e




EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

4 2023-09-01 2023-10-31 | 4 $ 2460448 2827
5 2023-10-01 2023-11-30 15 § 2460448 3089
6 2023;1 1-01 2024-01-31 6 3 4920896 3518
No. Cueata Segiin el Mes Certificado Mes Cucnta de Cobro. Valor a Pagar
1 ABRIL $ 2460448

'z MAYO $ 2460348 -

3 JUNIO $ 2460448
4 JULIO $ 2460448
5 AGOSTO $ 2460448
6 SEPTIEMBRE § 2460448
7 OCTUBRE § 2460448
8 NOVIEMBRE $ 2460448

VLORICIALDRL | VALORTOTALDEL | pcosseauizanos | Soens
§4920748 $ 22144032 $ 19683584 $ 2460448
[ . E ACTIV;D‘:&DES DESARROLLADAS
O s o LAMNULG | COMPLIMIENTODECADA | PROPUCTO OEVIDENCLA
- OBLIGACION

establecidos para tal fin,

1. sistematizar informacion recolectadz
1 en los herramientas wo  aplicativos

cfectivas de capitzl salud

-Soportes drive , dinamica . llamadas gestionadas

~Tiempos de entrega oportunds

[}

2, diselar piczas corgunicativas  de
acuerdo 3 Jas necesidades identificadas

-Soportes drive dinamica

-Actividades ¢iecutadas segin resolucién
3280 : ’

3. realizar consejeria ot salud sexual ¥y
reproductiva, y aplicar prucbus rapidas
en vih y realizar seguimiento ¥y
acompafiamicnto en forma permanente a
gasos de vib - reactivo y sifilis con
resultado positive.

L7

-Asignacién de citas medicas

~Drive . tablero de asignacién de citas

4. realizar intervemcion breve que
obedece o los resultados obtenidos de la
idenuificacion identificar el riesge en
4 salud mental, en salud  sexuzl y
reproductiva,  en  salud  oral, en
condiciones cronicas en los espacios
comunitarios,

Be realiza gesén de base crbnicos por medio |-
magnético -Correo institucional y drive :

—Correo institucional y drive

5. identificar usuarios  sintomaticos
5 respiratorios de cventos transmisibles cn
espacios comunitarios.

-Se realiza gestidn de base cronicos por medio
magnético :

~Correo ingtitucional y drive

Carrera 20 No: 47 b - 33 Sur ~- Codige postal: 110611

www.subredsur.gov.co

Teléfono 7300000 Ext. 26017

© Siavur-2023



OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS

ACTIVIDADES DESARROLLADAS

EN EL PERIODO EN
: PRODUCTO QO EVIDENCIA
ESTIPULADAS EN LA MINUTA} . CUMPLIMIENTO DE CADA .
' OBLIGACION ‘
N 6. realizar asesorins prefgst, posttest y [, oo ' B R ,
[ O tadtzafe vih,. y test sifilis. Apoyo a Jomadns extramurales PA] vacunacion
"7, canalizdr y activar las diferentes rute | -S¢ realiza asignacién de citas a usuarios segin T .
7 integrales de atencion en salud. curso de vida canalizados de capital salud -Dinamica y drive
8. cumplir ‘con. la disponibilidad .
8 - asighada, acuerdo- al portafolio de | -Apoyo ajornadas extramurales -PAI vacunacion
-scrvicios d¢ la c.s.e,
9. adherirse al proceso ds _gstion -Soportes drive . dinamica , [lamadas gestionadas . -
9. documental,  en la  organizacion y efec[.)rci’va; de ca i‘tal'\‘alu a A g * | -correo gmail institucional y drive
custodin de los documentos generados. ' PHRTS .
" 10. las demas acciones que se requicren
10 . de acuerdo a las necesidades de la | -Apoyo ajornadas extramurales --PAI vacunacion

institucion y del pic.

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

www.sithredsur gov.co
Teldfono 7300000 Ext 26017
© Siasar - 2023




INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL
Periodo al q‘:ﬂff;m"‘"""d" o Fecha de Pago | Ninero de Planilla
a
- Valor de Honorarios Certificades el .
ARO MES Ao | mEs | pia Mes Asterior B 2400448
73207139 '
2023 NOVIEMBRE 2023 12 12
N o DOS MILLONES CUATROCIENTOS SESENTA MIL CUATROCIENTOS |
Valor honorarios certificados el mes anterior en letras CUARENT f\"Y OCHOPESOS . . .
Item Aﬁzgﬂ;‘::: a Ingreso Base de Valer Minimo Valor
Scguridad Social Cotizacion de [os Aportes Aportado
Pensionado NO PORVENIR . $185600 $ 183600
Salud ' SURA . $ 1160000 $145000 | §145000
ARL 3 | sura v, . § 28258 - C$28306
Caja de Compensacién NO : Total $ 336655 . § 35HO00
INFORMACION DE PAGO
Entidad Banearia BANCOC DAVIVIENDA S.A. Tipo de Cuenta - | AHORROS Nimero de Cuenta 9870221182
TERE OMIQ HERNANDEZ U ‘ WILLIAM EDUARDY) GOMEZ RAMIREZ
633533§5 COORDINADOR PLAN DE INTE VENCIONES COLECTIVAS PIC

Carrera 20 No: 47 b - 35 Sur - Cédige postal: 110611
www.subredsur.gov.co
Teléfone 7300000 Ext 26017
"\ ©Sigsur-2023
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S ‘Géaigo_ﬁnico CUs
332058453

Destino de pago
COMPENSAR-OI

~ Motivo
MiPlanilia.com Pago Proteccion Social

Fecha
1 2[1 2/2023

Ntimero de aprobacién
00058453

Direccion IP
179.19.178.89

Valor trahsacciﬁn
$ 358.900,00

Referencia1 _Referencia 2 Referencia 3
% °.'1 79.1 9.178.89 : cC 63353385

o, M s BoncaDaviviondn S8 Todon Lok ceachOs fiseryaaod 2017, ’ T8 TN MNICNDA



13M2/23, 18:20

Escritorle = Mend = Adminiatracin da aoalrtas = Ver contrato

infarmacion general

Bienos y servicios

4 Documentos del Proveedor
Oocumentos del contrato
Informacion prosupuestal

7 Ejecucion dol Contrato
Medificaciones del Contrato

o meumplimientos

@ VORTAL 2019 T

*

= ELE-SN R

L]

@
15

[4)

g

Cancelar

VER CONTRATO
Ejecucién del Contrato

R ey

= UTC-516:20:23
| TERESAGOMEZ

GOMEZ HERNANDEZ
CAT: 0126595

Parcentaje

Recepcion de articulos

Plan de Pagos

&Se requieren emisiones de

[
cédigos de autorizacion? S_ Ne

Id de pago Namero do factura . Fecha de emision Fecha do recopcion Valor total de la factura ~ Estade

No existen rasultatios que cumplan ¢on los criterios de bésqueda aspeciicados

Soporte Rumate  Ayuda  Espanal (Colo

Crear
Doeumentos de ejecucion del contrato
Descripeion Nombre.del archivo Cargado por
ABRI 2023 CTO 4225-2023 TEREZA GOMEZL pdf Provaader Descargar Cetolle
{Archivada) . - : E
= ABRII, 2023 CTO 4825-2023 TEREZA GOMEZ-1{1).pdf Prove‘ed'or‘ Descargar Detalle
[ MAYO 2023 CTO 4625-2023 | TEREZA GOMEZ HERNANDEZ 3 " Proveedor . Descargar  Dotalks
. " ‘
. JUNIO 2023 CTO 4825-2023 TEREZA GOMEZ HERNANDEZ_1.pdf Proveedor Descargar Detalle
O JULIO 2023 CTO 4825-2023 TEREZA-GOMEZ HERNANDEZ Provaedor Rescargar Detalle
) SECCP.pdf
™ AGQSTO 2023 CTO 4825-2023 TEREZA GOMEZ HERNANDEZ SEP.pdf Proveador —Descé rgac Detalle
e SEPTIEMBRE 2023 CTO 4825- SEPTIEMBRE 2023 CTO 4825-2023.paf Proveedor Descargar  Dotalle
2023.pdt : )
. OCTUBRE 2023°CTO 4825-2028.p¢f  TEREZA GOMEZ HERNANDEZ {1).pdf Proveedor Descargar  Dstalle
= NOVIEMBRE 2023 CTO 4825 NOVIEMBRE 2023 CTQ 4825-2023.pdf -Proveador Daseargar Detolle
2023.pdf ' ’
Borrar Cargar nuevo i
© Cancelar Evaluacién do la Entidad Estatal s

018000-52:0808 www.calomblacampra.gov.colsepsrie

. e e

htps:fiwww.secop.gov.co/CO1ContractsManagement/T enden‘nngaIes'ContractEdiWieﬁ:\(%dacUniq ueldentifier=CO1.SLCNTR.? 0397603#

5

Lunes a Viemes 7:00 a.m. 2 7:00 p.m,

171
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© DEBOGOTADL.

L Subred Integrada de Servicios de Salud Sur ESE. '
certifica que:

'TEREZA GOMEZ HERNANDEZ.

63353385

g

| CUmpliésat_isfactoriame_nte con la evision tematica del curso:
* REINDUCCIGN SUBRED SUR 2023

Con una intensidad fcrariz de : 10 horas-

Para constanciaseexpide;

diciembre 15, 2023

P

. i
N e ‘Vigenciade 2anos

-
LI R PR AN
e -':Ju_‘».l.‘d

Subred Incegrada da Senvicios de Selud
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