SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOSDE SALUD SUR E.S.E.
| Ja}
|
Subred Imtegrada
i bbbt INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE
SurESE SERVICIOS
DATOSDEL INFORME
Periodo a Certificar: Desde: 2024-02-01 Hasta: 2024-02-29
Nombre del || UISA MARIA LOZADA VERA NGmer o de Documento: 1023926177
Contratista:
Correo Electrénico: luisaj|2008@hotmail.com NUmer o Telefénico: 3213779602
Nombre del | ADRIANA MARCELA | . PROFESIONAL ESPECIALIZADO 2 | Cédigo -
Supervisor: CASTRO BOTELLO 9o LIDER DE PROCESO Grado:
DATOSDEL CONTRATO
No. Contrato: 6801-2023 Afio Contrato: 2023 CDP Contrato Inicial: 2123
Perfil: TECNICO 2 PIC
Direccién a la que Pertenece: DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD
Unidad de Servicios: PIC
LIQUIDACION DE SERVICIOS
, Namero Pr ocetaj e(%
Centrode . . . NUmero Valor 3 &(%)
Direccion Unidad Horas Total Centrode
Costos Horas . Hora
Adicionales Costos
DIRECCION DE
GESTION  DEL | SALUD
K32PI RIESGO eN | PUBLICA 184 0 13372 $2460448 100%
SALUD
VALOR
SERVICIO 2460448 DOS MILLONES CUATROCIENTOS SESENTA MIL CUATROCIENTOS CUARENTA Y
PRESTADO OCHOPESOS
MES:
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
Fecha de I nicio del Contrato 2023-08-09 Fecha de Terminacion del Contrato. | 2023 09-30
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacion No. Adicién Valor Adicion CDP
1 2023-09-01 2023-10-31 1 $ 1805220 2827
2 2023-10-01 2023-11-30 2 $ 2460448 3089
3 2023-11-01 2024-01-31 3 $ 4920896 3518
4 2024-01-01 2024-02-15 4 $ 3690672 224
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EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

5 2024-02-01 2024-03-06 $ 1230224 620

No. Cuenta Segun el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar

1 AGOSTO $ 1805220

2 SEPTIEMBRE $ 2460448

3 OCTUBRE $ 2460448

4 NOVIEMBRE $ 2460448

5 DICIEMBRE $ 2460448

6 ENERO $ 2460448
ALOUNCHALOEL | VAOSTOTALOEL | cucosreatizavos | ZSDOTEL

$ 2460448 $ 16567908 $ 14107460 $ 2460448

ACTIVIDADES
OBLIGACIONESESPECIFICAS (LASESTIPULADASEN LA DEEﬁRPIEgII'cl)'égAéSNEN PRODUCTO O
MINUTA) EVIDENCIA

CUMPLIMIENTO DE
CADA OBLIGACION

1. Captacion, identificacion y recepcion de la informacion generada en la
operacion de los subsistemas de VSP, seglin las particularidades
establecidas en cada subsistema.

-Descarga  de fichas de

notificacion delaUC

-Fichas magnéticas

2. Ingreso diario de los registros o fichas de notificacion, con calidad,
integralidad y oportunidad; en las herramientas informéticas dispuestas en
cada subsistema.

-Se redliza precritica de cada
campo delaficha

-Fichas magnéticas

3. Georreferenciacion de | os registros garantizando unos niveles adecuados de
coherenciay concordancia entre las variables de ubicacion y localizacion.

-Se redliza la georeferenciacion
de todas las fichas para verificar
si son de la subredsur

-Fichas magnéticas

4. Actudizacion de las herramientas informdticas de acuerdo a los
subsistemas.

-Se redliza la actualizacion de las
bases de facturacion

-Base facturacion 2024

5. Seguimiento a la realimentacion de calidad de los datos enviados desde el
nivel central.

-Se rediza €
fichas en base

ingreso de las

-Base facturacion 2024

6. Depuracion, consolidacion, ajuste de lainformacion y la respectiva
realimentacién alared de operadores de los hallazgos en calidad del dato.

-Se rediza envios de bases de
datos a los correos institucionales
de la secretaria distrital de salud

-Envios del correo

7. Andlisis critico de informacién producida en el marco delaVSP

-Se redliza envios de fichas a los
correos institucionales de la
subred.

-Envios del correo

8. Envio delas bases de datos a nivel central o archivos planos soporte de la
vigilancia, segiin lo definido por cada subsistema.

-Redlizar cruce bases de entre las
distintas fuentes de informacion
para corroborar, depurar y
mejorar la calidad de lamisma

-Cruces de bases
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OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LASESTIPULADASEN LA
MINUTA)

ACTIVIDADES
DESARROLLADASEN
EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE
CADA OBLIGACION

PRODUCTO O
EVIDENCIA

9. Cruce de fuentes de informacién, con € objetivo de fortalecer la
coherencia de lainformacién producida en cada subsistema.

-Seguimiento a la notificacion,
actuaizacion sobre las
herramientas SIVIGILA en las
UPGD

-La precritica redizada
con las observaciones
de correccién.

10. Procesamiento de informacién y generacion de consolidados estadisticos
10 para los procesos de andlisis en articulacion con los profesionales
especializados a cargo de cada uno de los subsistemas.

-Se rediza envios de bases de
importados a  todos los
subsistemas.

-Envios del correo

11. Seguimiento a la notificacion, actualizacion y asesoria sobre las

1 herramientas SIVIGILA en las UPGD

-Se rediza envios de fichas e
historias clinicas a cada
subsistemas para su respectiva
gestion.

-Fichas magnéticas y
Envios del correo
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al que Fecha de Pago NUmero de Planilla Factura Electro6nica
corresponde el pago
ANO MES ANO MES DiA
74534567 -
2024 ENERO 2024 02 22

Valor de Honorarios
Certificados e Mes

Anterior

$ 2460448

Valor honorarios certificados el mesanterior en letras

DOS MILLONES CUATROCIENTOS
CUARENTA Y OCHOPESOS

SESENTA MIL

CUATROCIENTOS

ltem Aﬁgtitgﬁ(tj:a Ingrap quie de Valor Minimo delos Valor
Seguridad Social Cotizacion Aportes Aportado
Pensionado NO PORVENIR $ 201067 $ 208400
Salud SALUD TOTAL $ 1256666.6666667 $157083 $162800
ARL 3 SURA $ 30612 $ 31800
Cajade Compensacion NO Total $ 364710 $ 403000
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria Ségl((::gA-CAJA SOCIAL - - Tipo de Cuenta AHORROS NUmer o de Cuenta 24066964984
HISTORICO
OBSERVACION USUARIO FECHA

CREACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES

LUISA MARIA LOZADA VERA

2024-02-23 10:18:28

ACEPTADO SUPERVISION

BOTELLO

ADRIANA MARCELA CASTRO

2024-02-23 14:50:09

ACEPTADO CONTRATACION

MARIA
ZAMUDIO

CAMILA

DIAZ

2024-02-28 18:33:12

ADRIANA MARCELA CASTRO BOTELLO
PROFESIONAL ESPECIALIZADO 2 LIDER DE PROCESO
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e o
og.compenscr I miplanilla.com

Compensar operador de informacion certifica que proceso el pago realizado por:

Sefior(a):

No. ldentificacidn:
Direccion:
Telefono:

Correo:

Ciudad:

Numero de Planilla:

LUISA MARIA LOZADA VERA

CC1023926177

CARRERA 7ESTE N 8C 56SUR

3213779602

luisajl2008@hotmail.com

BOGOTA, D.C.
74534567

CITE EL NUMERO DE PLANILLA PARA CUALQUIER CONSULTA DE PAGO

Pag. ldel

Nombre Aportante

LUISA MARIA LOZADA VERA

Numero de Empleados

1

Tipo y nimero de identificacion CC1023926177 Periodo de Cotizacién Salud enero de 2024
Namero de planilla 74534567 Periodo de Cotizacion Pensién enero de 2024
Fecha pago 2024-02-22 Numero de Administradoras 3
Numero de autorizacion pago 1646598 Total Pagado 403000
Banco 1083 Total Intereses de Mora 800
A NUMERO DE
CODIGO ADMINISTRADORA NOMBRE TOTAL PAGADO AFILIADOS
14-11 ARL SURA 31800 1
230301 Porvenir 208400 1
EPS002 Salud Total EPS 162800 1
TIPO DOC.: CcC
NO. DOCUMENTO: 1023926177
APELLIDOS Y NOMBRES: LUISA MARIA LOZADA VERA
IBC IBC COTIZACION COTIZACION AOhO) COTIZACION APORTE
Co6d. EPS| Céd. AFP |IBC SALUD PENSION | RIESGOS IBC CAJAS SALUD VALOR UPC PENSION SOLIDARIDAD Y RIESGOS CAJAS
SUBSISTENCIA
EPS002 | 230301 1300000 1300000 1300000 0 162500 0 208000 0 31700 0

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion
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8 Colombia
Busqueda Mis procesos Menu | irun

Escritorio = Meni — Administracion de contratos — Ver Contrato

Informacion general
Condiciones
Bienes y servicios
Documentos del Proveedor
Documentos del contrato
Informacion presupuestal

7 Ejecucion del Contrato
Modificaciones del Contrato

Incumplimientos

© VORTAL 2019 Términos de uso

https://www.secop.gov.co/CO1ContractsManagement/Tendering/SalesContractEdit/View?docUniqueldentifier=CO1.SLCNTR.11153170

Cancelar

VER CONTRATO
Ejecucion del Contrato

Editar

UTC -5 10:27:42
LUISA MARIA LOZAD...

Buscar...

< Evaluacién de la Entidad Estatal >

Porcentaje

Recepcion de articulos

Plan de Pagos

¢Se requieren emisiones de

. L Si © No
codigos de autorizacion?
identificacion de pago numero de factura Fecha de emisién Fecha de recepcioén Valor total de la factura Estado
No existen resultados que cumplan con los criterios de busqueda especificados
Crear
Documentos de ejecucién del contrato
Descripcion Nombre del archivo Cargado por
ARL 1023926177 CTO 6801-2023.pdf ARL 1023926177 CTO 6801-2023.pdf Comprador Descargar Detalle
a CUENTA_AGOSTO_CTO_6801-2023.pdf CUENTA_AGOSTO_CTO_6801-2023.pdf Proveedor Descargar Detalle
a CUENTA_SEPTIEMBRE_CTO_6801- CUENTA_SEPTIEMBRE_CTO_6801- Proveedor Descargar Detalle
2023.pdf 2023.pdf
O CUENTA_OCTUBRE_CTO_6801_2023.pdf CUENTA_OCTUBRE_CTO_6801_2023.pdf Proveedor Descargar Detalle
O CUENTA_NOVIEMBRE_CTO 6801-2023.pdf CUENTA_NOVIEMBRE_CTO 6801-2023.pdf Proveedor Descargar Detalle
a CUENTA_DICIEMBRE_CTO 6801-2023.pdf CUENTA_DICIEMBRE_CTO 6801-2023.pdf Proveedor Descargar Detalle
a CUENTA_ENERO_CTO 6801-2023.pdf CUENTA ENERO CTO 6801-2023.pdf Proveedor Descargar Detalle
Quitar seleccionado Subir nuevo
Cancelar < Evaluacién de la Entidad Estatal >
Normativa  Soporte Remoto  Ayuda | Espariol (Colombia) v 018000-52-0808 www.colombiacompra.gov.co/soporte Lunes a Viernes 7:00 am a 7:00 pm
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