Subred Iniegrada
de Servicios de Salud

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOSDE SALUD SUR E.SE.

INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE

SurES.E SERVICIOS
DATOSDEL INFORME

Periodo a | Desde: 2024-02-01 Hasta: 2024-02-29
Certificar:
Nombre ~ del | AppiANA KATHERINE MARTIN JMENEZ NGmer o de Documento: 1030683605
Contratista:
Correo . S

> KATHERIINEMARTIN@GMAIL.COM NGmero Telefénico: 3143082096
Electr énico:

PROFESIONAL .

Nombre del | SANDRA MILENA ] cédigp -
Supervisor: RODRIGUEZ CASTARO Cargo: E%%%'ZADO 2 LIDER DE | ¢ oo

DATOSDEL CONTRATO

No. Contrato: 4996-2023 Afio Contrato: 2023 CDP Contrato Inicial: 1026
Perfil: TECNOLOGO PIC
Direccidn ala que Pertenece: DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD
Unidad de Servicios: SALUD PUBLICA
LIQUIDACION DE SERVICIOS
, NUmero Pr ocetaj e(%
Centrode . ., . NUmero Valor 3 &(%)
Direccion Unidad Horas Total Centrode
Costos Horas - Hora
Adicionales Costos
DIRECCION DE
GESTION DEL | SALUD
K31PI RIESGO en | POBLICA 184 0 14207 $2614088 100%
SALUD
VALOR
SERVICIO
$ 2614088 DOSMILLONESSEISCIENTOS CATORCE MIL OCHENTA Y OCHOPESOS
PRESTADO
MES:
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
Fecha de I nicio del Contrato 2023-03-27 ::rif;‘; de Terminacion del Contrato | 53 o5 51
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacién No. Adicion Valor Adicién CDP
1 2023-05-01 2023-07-31 1 $ 2533575 1551
2 2023-07-01 2023-08-31 2 $ 2614008 2123
3 2023-08-01 2023-09-30 3 $ 2614088 2454
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EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

4 2023-09-01 2023-10-31 $ 3324438 2827
5 2023-10-01 2023-11-30 $ 3324438 3089
6 2023-11-01 2024-01-31 $ 5938526 3518
7 2024-01-01 2024-02-15 $ 4631482 224
8 2024-02-01 2024-03-06 $ 951869 620
9 2024-02-01 2024-03-06 $ 355175 675
No. Cuenta Seglin € Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar
1 MARZO $ 355175
2 ABRIL $ 2614088
3 MAYO $ 2614088
4 JUNIO $ 2614088
5 JULIO $ 2614088
6 AGOSTO $ 2614088
7 SEPTIEMBRE $ 3324438
8 OCTUBRE $3324438
9 NOVIEMBRE $ 3324438
10 DICIEMBRE $ 2614088
11 ENERO $ 3324438

VALORIMCIALDEL | VALORTOTALOEL | prcosreuizacos | SH0OCEL
$ 5663944 $ 31951543 $ 29337455 $ 2614088

OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA

OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA
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1. redlizar y apoyar visitas de inspeccion,
vigilancia y control, toma y envio de
muestras (si fuera necesario), operativos,
vacunacion canian y felina en las
diferentes lineas de intervencion o
actividades  correspondientes a las
acciones de vigilancia intensificada a los
que sea designado perfil de tecnico y/o
tecnologo en saneamiento ambiental o
perfiles afines conforme a lo establecido
en los documentos tecnicos, estandares y
plan de accion en e contrato vigente
entre la subred y la secretaria distrital de
salud, brindando asesoria tecnica a la
comunidad en normatividad sanitaria
vigente, garantizando el cumplimiento
total de las metas asignadas y de acuerdo
a porcentaje de entrega semand
solicitado por la coordinacion de
vigilanciade la salud ambiental.

-Redlizar vacunacion canina y felina en las
localidades de Ciudad Bolivar y Tunjuelito.

-Planillas de vacunacion antirrébica a
caninos y felinos de las localidades de
Ciudad Bolivar y Tunjuelito. Acta de
reunion con la entrega semana de las
planillas y consolidados de vacunacion.

2. presentar y entregar informes y
productos oportunos en los formatos
establecidos, indicando cada una de las
actividades y sus respectivos soportes
que sustenten |as actividades.

-Presentar y entregar informes y productos
oportunos en los formatos establecidos.

-Planillas de vacunacion antirrébica a
caninos y felinos de las localidades de
Ciudad Bolivar y Tunjuelito, actas de
reunion y listados de asistencia a
reuniones.

3. cumplir con los respectivos
cronogramas de las visitas y acciones de
los productos que aimentan los sistemas
de informacion en vigilancia sanitaria y
ambiental y otros.

-Cumplir con los respectivos cronogramas de las
visitas y acciones de | os productos.

- Cumplimiento del cronograma del mes
de Marzo del 2024 en los formatos
establecidos y retroalimentacion del mes
de Febrero 2024

4. dar respuesta oportuna a peticiones,
solicitudes o0 quejas presentadas vy
recepcionadas a  componente  de
vigilancia en salud ambiental
entregandolas a lider operativo de las

-Dar respuesta oportuna a peticiones, solicitudes o
quejas presentadas y recepcionadas a componente
devigilancia en salud ambiental.

-Actividad no solicitada por el lider para
el mesacertificar.

lineas de intervencion donde sea
asignado(a).
5. formular y ejecutar las acciones

preventivas y/o correctivas, y/o plan de
mejoramiento a que haya lugar de
acuerdo a las evaluaciones,
recomendaciones obtenidas por parte del
equipo de seguimiento asignado por la
sds, recomendaciones del coordinador de
vigilancia en salud ambiental, y por €
lider operativo.

-Ejecutar las acciones preventivas y/o correctivas,
y/lo plan de meoramiento de acuerdo a
recomendaciones recibidas.

-Actas de reunion de lalineay listados de
asistencia areuniones.

6. cumplir con la disponibilidad
asignada, acuerdo a portafolio de
serviciosdelaes.e.

-Cumplir con ladisponibilidad asignada.

-Actividad no solicitada por el lider para
el mes acertificar.

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

-Adherirse a proceso de gestién documental, en la
organizacion y custodia de los documentos
Planillas de vacunacion antirrébica a caninos y
felinos de las localidades de Ciudad Bolivar y
Tunjuelito.

-Acta de reunion con la entrega semanal
de las planillas y consolidados de
vacunacion.

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

-Redlizar |as acciones que se requieren de acuerdo a
las necesidades de la Institucién y del PIC.

-Actividad no solicitada por el lider para
el mesacertificar.
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al que . . Factura
corresponde el pago Fecha de Pago NUmero de Planilla Electronica
Valor de
Honorarios
ANO MES ANO MES DIA Certificados o | $3324438
9462854778 - Mes Anterior
2024 ENERO 2024 02 12

Valor honorarios certificados el mes anterior en letras

TRES MILLONES TRESCIENTOS VEINTICUATRO MIL CUATROCIENTOS

TREINTA Y OCHOPESOS

ltem Entidades Aportantesa Ingreso Base Valor Minimo de Valor
Seguridad Social de Cotizacion los Aportes Aportado
ADMINISTRADORA
Pensionado NO COLOMBIANA DE $ 212764 $ 237400
PENSIONES COLPENSIONES
$ 1329775
Salud SANITAS $ 166222 $ 185500
ARL 3 SURA $32393 $ 36300
Caja de Compensacion NO Total $ 385927 $ 459200
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria gégcch CAJA SOCIAL - Tipo de Cuenta AHORROS NUmer o de Cuenta 24104345036
HISTORICO
OBSERVACION USUARIO FECHA
ADRIANA KATHERINE

CREACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES

MARTIN JMENEZ

2024-02-25 18:01:15

RECHAZADO SUPERVISOR

SANDRA MILENA RODRIGUEZ
CASTANO

2024-02-26 13:18:04

. ADRIANA KATHERINE 1
MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES MARTIN JMENEZ 2024-02-26 21:17:40
ADRIANA KATHERINE

MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES

MARTIN JMENEZ

2024-02-26 21:21:38

ACEPTADO SUPERVISION

SANDRA MILENA RODRIGUEZ
CASTANO

2024-02-27 08:12:15

ACEPTADO CONTRATACION

MARIA
ZAMUDIO

CAMILA DIAZ

2024-02-27 19:00:14

o TN

SANDRA MILENA RODRIGUEZ CASTANO
PROFESIONAL ESPECIALIZADO 2 LIDER DE PROCESO
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il

aportes
enlinea

Resumen General de Pago

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerngFSENA e
CC 1030683605 MARTIN JIMENEZ ADRIANA KATHERINE INDEPENDIENTE PRINCIPAL calle 44 sur 72 M 63 BOGOTA-BOGOTA D.E. 5555555 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-01 2024-01 448173649 9462854778 | 2024/02/02 2024/02/12 | BANCO CAJA SOCIAL 10 $459,200
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados)

$1,470,000

$235,200

$1,470,000

$183,800

$1,470,000

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,470,000 $235,200 $1,470,000 $183,800 $0 $0 $1,470,000 $35,900 50 50
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $1,470,000 $235,200 $1,470,000 $183,800 $0 $0 $1,470,000 $35,900 $0 $0

1 |CC |1030683605 |MARTIN ADRIANA |25-14 | 30 $1,470,000 $235,200 EPS005| 30 $1,470,000 $183,800 0 S0 $0 14-11| 30 $1,470,000 $35,900| 0 S0 S0
Total Afiliados( 1) $1,470,000 $235,200 $1,470,000 $183,800 $0 50 $1,470,000 $35,900 $0 $0

Pagina 1 de 2
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3portes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 1030683605 MARTIN JIMENEZ ADRIANA KATHERINE | INDEPENDIENTE PRINCIPAL calle 44 sur 72 M 63 BOGOTA-BOGOTA D.E. 5555555 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-01 2024-01 448173649 9462854778 | 2024/02/02 2024/02/12 | BANCO CAJA SOCIAL 10 $459,200

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $235,200 $2,200 S0 $237,400
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $235,200 $2,200 S0 $237,400

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $35,900 $400 S0 $36,300
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $35,900 $400 $0 $36,300

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $183,800 $1,700 $0 $185,500
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $183,800 $1,700 S0 $185,500

1 $454,900 $4,300 $0 $459,200

Pagina 2 de 2 2024/02/10 10:21 AM



il Provendor

r1 ey etal

Ejscucion osl Conirato

s = Ver contrato

i Cancelar

VER CONTRATD

Ejecucion del Contrato

Evaluacicn de la Engdad Extalsl

=

Panoentaje Recapaon de articulos

Pian de Pagos

. 2e requieran emiatonas de codigos de autorizaclén? 8™ kg
¥l da paga Mumero da fachura Facha o8 emigion

No exisier resIa00s GUe CUMBISN G0N Jos Srfenns ot bOSquens BSReciicanins

Documentos de ejecucion del contrafo

Facha oa recapolan \iakor total 08 i3 facturs

Entado

Descripeign
0 CUENTAABRIL CTOSS96- 2033 il

0O CUENTA MARZO CTOM956- 2023 ndf

nl CUENTA MAYD CTD4968 2003 pif

0 CLENTA JUNIO CF0 4806-2023 pdl

ol CUENTA JULIO GTO4S96-2023. puf

ol CUENTAAGOSTO CTOAIIE- 2023, peil

0 CUENTA SEPTIEMBAE CTO4036-2027 pdf
0 CUENTA DCTUBRE CTO4G0E 2023 o

a CUENTA NOWVIEMBRE CT04908 2023 oot
0 CUENTA DICIEMBAE CTOAS9E- 2023, peif

0 CLENTA

R0 CTOS59E- 2025 pdl

Nombre dal archivo

CUENTA ABRIL CTOJ4956- 2023, pdf
CUENTA MARZO CTOL098- 2033 pdl
CUENTA MAYD CTOSESE-202Y o
CUENTA JUNIO CTO 4296 20Z3.pdl
CUENTA JULID CTO4986-202 3 ndf
CUENTAAGDSTO CTO4956- 2020 pol
CUEMTA SEFTIEMBRE CTO4956-2023 pal
CUENTA DCTUSRE CTO4096-2023 . pdl
CUENTA NOVIEMBRE CTOME9E-2033 pdl
CUENTA DICIEMBRE CTO49%6-2020 pdf

CUENTA ENERD CTO495%6-2025 pdl

Carpado por
Proveedar
Proveedar
Provveedar
Provendar
Proveedar
Prowendar
Provoedar
Proveedar
Proveedar
Proweedar

Priyeoedar

Descorgar

Descorpar

Barray

Corgar nuevo



