SUBREDR INTEGRADA DE SERVICIOS BE SALUD SUR E.8. I,

INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE

: =0ES
SERVICIOS —

DATOS DEL INFORME

Perindn n Certificar: Desde: 2024-01-01 1lasta: 2024-(31-31
J, . o]
Nambre Al | L ONICA ALEJIANDRA LOPEZ LADING Némera de Docwmento: 1033799593

Contratista:

Carreo Flectranico: MALOPLZ6DSREHGMANL.COM Niamero Telefdnico: 3222001975
Nombre del ELISA CAROLINA Carpo: PROFESIONAL ESPECIALIZADO 2 Cadigo -
Supervisor: VARGAS FONTECHA argo: LIDER DE PROCESO Grado:

DATOS DEL CONTRATO

No. Contrato; 5318-2023 Afto Contrutor 2023 CDE Contrato Injeial: 1026
rerfil: PROFESIONAL UNIVERSITARIO | PIC

Direecion n b gqne Perlencee: DIRECCION DL GESTION DEL RIESGO EN SALLID

Unidad de Servieios: SALUD PUBLICA

LIQUIDACION DE SERVICIOS

. Nintero Procetaje(?
Centro de . Ly . Niamero X Valor - Je(%)
) Direccidn Unidad Horas Potal Centro de
Costos Iloras .. Tiora
Adlicionnles Costos
DIRECCION  DE
GESTION  DUL | SALUD .
it . & b B R Yo

K271 RIESGO BN FYBLICA 184 0 25071 $4613064 100%,

SALUD
VALOR
SERVICIO $ 4613064 CUATRO MILLONES SEISCIENTOS TRECE MEIL SESENTA Y CUATROPESOS
PRESTADO N % SRP 1 - DS RILY i - Loy L & LA L5 e
MES:

ESECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Feeha de Inicio ded Contrato 2230330 pecha de Terminacidn dof Contrate | 9023.05.31
No. Prorroga Fechy nicio frechn Terminacion Nao. Adticidn Vakor Adicién chre
1 2023-05-01 2023-07-31 ! $ 4470001 1551
s 2023-07-01 2023-08-31 2 $ 4613018 2123
3 2023-08-01 2023-09-30 3 § 46313064 2454




LJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

4 2023-00-01 2023-16-31 4 5 4013064 2827
5 2023-19-01 2023-11-30 5 $ 46130064 JRY
6 2023-11-01 2024-01-31 6 59226128 RATF
1 2024-01-01 2024-02-15 ? 56919596 224
No. Cuenta Segiin el Mes Certilieadn Mes Cuentn de Coluro Valor a Pagar
1 MARZO 5626775
2 ABRIE S 4613064
3 MAY () 5 4013064
! FUNIO 54613064
5 TUHICG 54613064
[ AGOSTO 540613004
7 SEPTIEMBRE % 4613064
8 OCTUBRE b 4613004
] NOVIIMBRE 4613004
190 DECTENBRE $4613064
VALOR INICIAL DEL YALOR ’[:(‘)'I‘AL. DEL PAGOS REALIZADOS SALI?Q DL
CONTRATO CONTRATO CONTRATO
S Yousn22 S 49003947 $ 42144351 $ 6919596

OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

1. realizar apropiacion cencepluat de los
fincamientos v Tichas fecnicas que se

-Realizar lectura y  apropiacton  conceptual e
tincamientos {documento operative del entomo y

i . L -Acta de upropiacion conceptual.
establezean para cada convenio por pacte ficha transversal de activacion de rutas) entregadag
de sds por da Secretaria Distrital de Sadud,
-Corren de entrega de canalizaciones con
2envio  por o correo clectronico al T . los formatos de activacion de rutas a
. L -Raslicacion y envio de les soportes de Jas eniregas .
2 relerenle de canalizaciem de la subred X o GPAIS,  curgue  de los  casos  de
. ] .. de dos [ormalos de activacion de rulas . .
integrada de servicios de satod canalizaciones  al drive de contsol de
cafidad del entorno hegar v GIPAIS
. . . -Consolidar y garantizar la calidad de los formatos - .
Joeonsolidar ¥ oreatizar fa revision de da . - “Cargae de Tormatos  de activicion e
. ’ enviades por cada une de los prolesionales del . N .
3 cafidad del dato de fos formalos de fulis al Drive del Enlorno para poslerior

activacion de rales prioritariag

Entorno Hopgar haciendo vso de las bases de datos
con el fin de evitar algun margen de ceror

cnvio af lider

Carvera 20 No. 47 0 - 35 Swr - Cidigo poseal: 110641
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OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ISTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO BN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

A.revisar ¢l cargne del aplicative sire a
diaries paga, verilicar que ©1 TOO% de los
usuatios canalizados esten en el sire y

-Generar reportes de canalizacion, verilicar numero
de  casos  identificados, numero  de casos
clectivamente camalizados, tipo de respuesia de

-Drive de seguimicnlo & ko respoesla de
tos casos canalizados, carpue de fos casos

4 s . EATH y opriumidad. Aporlar y apoyar la plancacion de canalizacion al drive de eonlorl de
veriticar la respuesta v la oporiunidad en f . ! .- . - .
. . . . estralegica, operativa vy realizar acompananmiento calidad del FEntorno Cuidador Hogar v
fa  asignacion  de  citas s uswarios . . . ] . N
- tecnico a los  equipos e operacion, realizar GPAIS
canitlizados. Lo -
descargs en el aplicativo SIRC
Realizar envio  semanad  mediante  comeo
S.informar medianie envio semanal a las | electrosico  al  equipy  operative  de las
lideres  del  equipn  operative ¢} | canalizacionss peneradas cn diche periodo y asi ) . .
o . e Corree electronico, desentga v envio de
seguimicnio & la respuesta de | mismo el seguimiento a la respuesta por parle de la e o ; ;
3 o I L ) A base SIRC segun infosmacion requerida
camalizacion vy activacion  de  rata, EAPB adicional realizar envio diario Jde la descarga . .
. - ¥ - para el equipo operativo
generaéas desde ¢l entomo, asi como los del aplicative SIRC con el fin de dar una respuesia
rusos recibidoas para pestion perlinente. a las canalizaciones enlve entornos con cl fin de dar
respresta oportuna por parie de los equipos
Gorealizar seguimicnto -y gestion a las . . . .
jzar scg Y B . -Se realiza sepuiimiento en ¢l tablero de asipnacion,
canalizaciones peneradas por los equipos N . . . . ; .
las citas generadas por el equipo operativo dando [ -Actas de induccion y reinduceion, aclas
del enlerno hogar en el desarrollo de L . . N . . )
o " o cumplimiento a la normatividud vigente resolucion reunion mensual,  informes  Drive  de
6 estrateging intersectotinles y territoriales \ . . . } )
. 3280 del 2018, enlrepn de informes y o oaclas, asignacion de eilas y drive control de
como tropa social, boton de alertas de . . > N
) semmnales, quincenales  y  mensvales, realizar | calidad de canalizaciones
gestantes y lactantes y las demas que se L ) . .
A . acompafismiento lecnico a fos equipos operativos
puedan generar y comunicar desde sds.
Tdomwlar vy ejecutar  las  acciones
preventivag yfo comectivas, yo plan de . s f L . .
. . ~Formulacion y ejecocidn de acciones preventivas,
mejoramiento a  que  haya  fugar de . . . . . .
) . correclivas y/o plan de mejoramiento producto de “Actn y  listado  de  asistencin de
acuerdo it lng evalunciones, X . . .. L " o
7 . . evaluaciones y recomendaciones del equipo de | sepuimicnio a la gjecueidn de aclividates
recomendaciones oblenidas por parte det L o i p i
. L . seguimiento de ln SDS, relerente y lider acorde & 1 contractuales acorde a necesidad.
equipo de sepuimicnto asignado por la nesesidad
. N eeesidad.
sds, recomendaciones del refesente y ot )
Tider,
-Garalizer la custodia de la informascion con
calidad en fisico o magnelico, radicacion a4l
secretarin de Sakud tablero de asignacion de citas,
Kadherivse  al  proceso  de gesion tablero scguimiento SIRC, aetividades  de rutas
8 documental, en s organizacion y | peneradas y recibidas sl entorno hogar, tublern de ] -Base de datos, drive y correo electionico
custodia de los documentos generados. enlrepa de activaciones de rtas o GPAIS, mblero
de notificaciones, verificar veracidad, cadidad y
cumplimicato cn los tiempos en la entrepa de fos
formatos e canalizaciones
9.1as demas acciones que se requicren de .\ . .
¢ . -Se realiza olens scciones de acucrdo a las .
4 acverdo  a  los  necesidades  de  la -Actas de reunion

inslifucion y del pic.

necesidades del PIC

Currera 20 No. 47 b - 33 Sur - Cadigo postdd: 110611
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCTAL

ot » . pr A
Periodo al que corresponde el Fecha de Pagn Namers de Planilla
Pagn
Valor de Honorarios Cerlificades el
ARG MIS ARO | MES | piA Mes Anferior $ 4613064
QA6 1IRTFORR
2023 DICIEMBRIE 2024 & 12
Valor henararios corlificados e mes anlerior en kelras CUATRO  MILLONES  SEISCIENTOS  TRECE MU, SESENTA Y
: . ’ i B CUATROPESOS
Ttem Entiffades Aporiantes Ingrese Base de Valor Mintmo Valor
a Sepuridad Social Cotizacion de los Aportes Aportado
Pengionado NO COLFONDOS 5295236 bR TH
Salud FAMISANAR § 18452230 5230653 % 2T
ARL 3 SURA 5 44950 LERIHEY
Caja de Compensacion SI CAFAM Total 5555521 vl

INFORMACION DE PAGO

BANCO  CATA SOCIAL -

Eatidad Banearia BOSCS A,

Fipo de Cacata

AHORRGS

Niumero de Cuenta

24092801703

moay (o

MHONICA ALEJANDRA LOPEZ LADINO
1133799593

/

“,tu JJ‘»_(LLLKL 8

ELISA CAROLINA VARGAS FONTECHA
PROFESHONAL ESPECIALIZADO 2 LIDER DE PROCESO

Carvera 20 No_ 47 I - 33 Swr - Codigo pusead: 11061

wuav sitdredsie. pov.co
Teléfono 7I00000 Ext 26017
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- 25/1124, 20;55 Correo: Monica Lopez Lading - Qutlook

NOTIFICACION DE TRANSACCION(PAGO PSE BANCA PERSONAL) 11:00.0254342918

notificador@bancocajasacial.com <notificador@bancocajasocial.com>
Jue 11/01/2024 7:04 P

Para:malopez3@outlook.es <malopezi@outlook.es>
Estimado cliente con cuenta Nro ******1703:

Banco Caja Social le informa que el dia 2024.01.11 a las 19:03 se realizo una transaccion de PAGO
PSE BANCA PERSONAL EXITOSA por un valor de $608,000.00 a traves del canal PSE BANCA

PERSONAS. Oficina/Terminal:, que cumple con las condiciones de notificacion establecidas por usted.

Nos complace contar con clientes como usted.

Por favor no responda este correo.

Para cualquier informacion adicional puede consultar nuestra pagina de Internet o comunicarse con
nosotros a traves de las siguientes opciones:

« Linea Amiga
o Bogota 601 5426446
o Resto def pais 018000910038

Este correo fue enviado por peticion suya. Si desea no ser contactado desde esta direccion de correo,
por favor ingrese a nuesira pagina de Internet o acerquese a la oficina sede de su cuenta para
modificar la matricula de notificaciones. Toda informacion contenida en este mensaje es considerada
de caracter confidencial y/o privilegiado v esta dirigida unicamente a su destinatario, guien por tal
razon es el unico autorizado para leerla y utilizarla. Si usted ha recibido por error este mensaje debe
eliminarlo totalmente de su sistema y comunicar tal situacion al remitente de inmediato.

https:/foutlook live.com/mailf0finboxfd/AQQKADAWAT MwMAIZmQyMS1 iZjgxL TAWAIDWMAGAEABUKEeWWeK4SrZxUeglOvWz?actSwi=tiue

M




251124, 21:00

s contios - VEF contrato

3o Hismk o i

Infasncion yeneal ! Cancelar |

Dondictonas

VER CONTRATO

Bignes y gervicios

Ejecucién del Confrato

Editar

CUTC -5 20007
i Monica Algjandra... 3

Buscar...

Evaluacion de la Enlidad Eslatal £

Documsnins def Frovesdor Porcerdaje  Recepcion de arliculos
Docurnening del eontralo

Plan de Pagos

Informacion presupussial
L.Se requieren emisiones de

. ‘e S No
7 Ejecucién del Contralo cadiges de autorizacion?

Fudificacionas del Coniizlo Id de pago Numero de factura

fneumplilienios

Fecha de smisidn

Fecha de recepcion Valor total de la factura Estado

No axisten resuftados que cumplan con fos criterios da busqueda especificados

Crear
PDocumenlos de ejecucion del contralo i
Descripcidn Nomire del archivo Cargado por
il CUENTA MARZ(Q-CTO 5318-2023.pdf CUENTA MARZO-CTO 5318-2023.pdf Proveedor Dranoargal elatte
i CUENTA ABRIL-CTO 5318-2023.pdf CUENTAABRIL-CTO 5318-2023 pdf Proveedor Deacargnr Detalle
" CUENTA MAYG-CTO 5318-2023 pdf CUEMTA MAYO-CTO 5318-2023.pdf Proveedor Doscaryny Delalle
i CUENTA JUNIO-CTO 5318-2023.pdl CUENTA JUNIO-CTO 5318-2023 puf Proveador Desemyar Beloile
[ CUENTA JULIO-CTO 5318-2023.pdf CUENTA JULIO-CTO 5318-2023.pdt Proveedor Upscmgar Delalie
[“} CUENTAAGOSTCO-CTO 5318- CUENTAAGOSTO-CTO 5318-2023.pdl Proveedor Descargar Delzile
T 2093
{} CUENTA SEPTIEMBRE-CTO H318- CUENTA SEPTIEMBRE-CTQ 5318- Proveedor Descargs Detaile
” 2023.pdf 2023.pdl
M CUENTA OCTUBRE-CTO 5318-2023 CUENTA OCTUBRE-CTO 5318-2023 Proveedor Deseatgar Belatle
i (1).pdf (1).pdf
£ CUENTA NOVIEMBRE-CTO 5318~ CUENTA NOVIEMBRE-CTO 5318- Praveedar Dasganr fielallo
- 2023.pdl 2023.pal
i CUENTA DICIEMBRE-CTO 5318- CUENTA DICEMBRE-CTO 5318- Proveedor Dascargar Cretalle
2023.pdf 2023.pdl
Barrar Cargar nuevo |

Cancelar ;

DYORTAL 2048 Téauines de uze ~Nonealive Sopoite Remnod Ayuda | Espanol {Coleanbiat v

D« Evaluacion de la Enlidad Estatal

18000-52-0808 vy chvnbantonpna govenisopole Lunes a Viemes 7:00 a.m. a 7,00 p.m.

hitps:iiwww.secop.gov.co/CO 1ConiractsManagement/Tendering/SalesContractEdit'View?docUnigueldentiier=CO1.SLCNTR.10416117 it



910X il 4G 81

< Camara

ENCUESTA PROCESO CONTRATACION

Fecha de registro; 2024-01-15

N® Radicado: 255625

Aceptar

AA 2 e.almeraim.com ¢




251724, 20046 Encuesta de diagnostico de movilidad de |la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E

Encuesta de diagnostico de movilidad de
la Subred Integrada de Servicios de
Salud Sur E.S.E

Se ha registrado tu respuesta.

Enviar otra resouesta

Este formulario se cred en Bogold es TIC, Nolificar uso inadecuado

Google Formularios

hitps:fidocs.google.comiforms/u/0/die/ 1 FAIPQLSALFIG7MrQbMncQbk-enndve 7 Tgu2NEYKU9JIh3j20zXmp 7 4w/formResponse 12



