SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOSDE SALUD SUR E.SE.

Subred Iniegrada
de Servicios de Salud |

Sur E.5.E.

NFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE
SERVICIOS

DATOSDEL INFORME

Periodo a Certificar: Desde: 2024-02-01 Hasta: 2024-02-29
Nombre del | MONICA ESTHER PAEZ ARANGO NGmer o de Documento: 45558388
Contratista:
Correo Electrénico: monykpaez@gmail.com NUmer o Telefénico: 3002926026
Nombre del | WILLIAM EDUARDO | .. COORDINADOR PLAN DE | Cddigo | 24320
Supervisor: GOMEZ RAMIREZ 9o INTERVENCIONES COLECTIVASPIC Grado:
DATOSDEL CONTRATO
No. Contrato: 4520-2023 Afio Contrato: 2023 CDP Contrato Inicial: 1026
Perfil: PROFESIONAL ESPECIALIZADO 4 PIC
Direccion ala que Pertenece: DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD
Unidad de Servicios: SALUD PUBLICA
LIQUIDACION DE SERVICIOS
, Namero Procetaj e(%
Centrode . . . NUmero Valor 3 &(%)
Direccion Unidad Horas Total Centrode
Costos Horas . Hora
Adicionales Costos
DIRECCION DE
GESTION  DEL | SALUD 0
K33PI RIESGO en | POBLICA 184 0 28414 $5228176 100%
SALUD
VALOR
SERVICIO
PRESTADO $5228176 CINCO MILLONESDOSCIENTOSVEINTIOCHO MIL CIENTOSETENTA Y SEISPESOS
MES:
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
Fecha de I nicio del Contrato 2023-03-27 Fecha de Terminacion del Conrato. | 093 05-31
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacion No. Adicién Valor Adicion CDP
1 2023-05-01 2023-07-31 1 $ 6004830 1551
2 2023-07-01 2023-08-31 2 $5228323 2123
3 2023-08-01 2023-09-30 3 $5228176 2454
4 2023-09-01 2023-10-31 4 $ 6279494 2827
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EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

5 2023-10-01 2023-11-30 5 $6279494 3089
6 2023-11-01 2024-01-31 6 $11109874 3518
7 2024-01-01 2024-02-15 7 $ 7842264 224
8 2024-02-01 2024-03-06 8 $ 1477528 620
9 2024-02-01 2024-03-06 9 $ 1136560 675
No. Cuenta Segun el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar
1 MARZO $ 1136560
2 ABRIL $ 5228176
3 MAYO $5739628
4 JUNIO $ 5199762
5 JULIO $ 5256590
6 AGOSTO $ 5228176
7 SEPTIEMBRE $ 6279494
8 OCTUBRE $ 6279494
9 NOVIEMBRE $ 5881698
10 DICIEMBRE $ 5228176
11 ENERO $ 5228176

VALORINCIALDEL | VALORTOTALOEL | prcosreuizacos | SH0OCEL
$ 11327563 $61914106 $ 56685930 $ 5228176

OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA

PRODUCTO O EVIDENCIA

1. realizar apropiacion conceptual de los
lineamientos y fichas tecnicas que se
establezcan para cada convenio por parte
de sds

OBLIGACION
Realizar lectura y apropiacion conceptua de
lineamientos  (documento  operativo, fichas

técnicas, caja de herramientas) entregadas por la
Secretaria Distrital de Salud para €l procedimiento
de canalizaciones.

Acta de apropiacion conceptual .

2. dar linea tecnica a las intervenciones
realizadas por los profesionales a cargo
2 con € fin de garantizar e cumplimiento
en las efectividades de la operacion,
identificando aspectos amejorar.

Monitoreo de los perfiles del procedimiento de
canalizaciones a partir de herramientas de control
interno, adicional a monitoreo redlizado los
Ultimos dias del mes.

Actasy listado de asistencia

3. asistir a reuniones convocadas desde
secretariadistrital de salud (sds)

Participacion  en
secretaria

reuniones convocadas por

Actasy listados de asistencia
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OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS

ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

4. convocar, distar y desarrollar la sesion
mensual de seguimiento y asistencia

Participacion en Mesa Distrital del procedimiento

Actas y listados de asistencia generados

4 tecnica convocada por e referente del de candizaciones convocada por la referente or SDS
entorno, donde participa la totalidad del distrital. P
talento humano.
5. participacion en mesas territoriales de | Participacion en Mesa de entrenamiento en RPMS Actas v listados de asistencia. generados
5 salud por localidad, en e marco del | liderada por referente distrital de implementacion Y g
) . . . por SDS
direccionamiento estrategico paralagsp. derutas
6. generar informes diarios reportando las . - .
6 acciones desarrolladas desde el entornos E(I)?b;rda; u);]aeggfiarm;galo?;nazgzgggﬁzﬁﬁado Correo electrénico Tableros de control
acorde alasolicitud desde sds P
7. redizar segglr_nlento a plan de accion Entrega Unica de plan de accidn con proyeccion de
de las actividades a desarrollar S . : 7 - L.
7 mensuamente  dispuestas  para los actividades para la vigencia con seguimiento del Correo electronico de plan de accion
h . TR avance mensual del mismo
equipos interdisciplinarios
8. validar |os procesos de prescritica a las
bases y matrices con captura de | Monitoreo a partir de herramientas de control . . . .
8 informacion del desarrollo de las | interno, adicional a monitoreo redizado los ?(;:r:zsolyBiltIZtc?J[:gs de asistencia Drive de
actividades ejecutadas por los tecnicos y | Ultimos dias del mes.
profesionales.
9. veificar datos e informacion
consignada en las bases dispuestas para el Elaborar y entregar informe de gestion realizado -
° entorno, con € fin de asegurar un dato | por cadaunade las modalidades de canalizacion Correo electronico Tableros de control
con criterios de calidad
10. formular y ejecutar las acciones
preventivas y/o correctivas, y/o plan de
mejoramiento a que haya IUQEF de Redlizar actividades de asistencias técnicas y
acuerdo a las evaluaciones, S L . . .
10 . ) apropiacion conceptual para dar cumplimiento alas | Actasy listados de asistencia
recomendaciones obtenidas por parte del :
- s . necesidades del PIC.
equipo de seguimiento asignado por la
sds, recomendaciones del referente y el
lider.
Diligenciamiento, organizacion y entrega de
11 adherirse d proceso de gestion soportes de las actividades realizadas de acuerdo a
11 documental, en la organizacion y custodia los requisitos dados por gestion documental Actas y listados de asistencia de entrega

de los documentos generados.

teniendo en cuenta la calidad y veracidad de estos,
manteniendo su custodia hasta la entrega a
archivo.

al archivo.

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

www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2024




INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al que . . Factura
corresponde el pago Fecha de Pago NUmero de Planilla Electronica
Valor de
Honorarios
ARO MES ANO | MES | DiAa Certificados o | $5228176
9463029264 _ Mes Anterior
2024 ENERO 2024 02 19
. - . CINCO MILLONES DOSCIENTOS VEINTIOCHO MIL CIENTOSETENTA Y
Valor honorarios certificados el mesanterior en letras
SEISPESOS
ltem Entidades Aportantesa Ingreso Base Valor Minimo de Valor
Seguridad Social de Cotizacion los Aportes Aportado
ADMINISTRADORA
Pensionado NO COLOMBIANA DE $ 334603 $ 334700
PENSIONES COLPENSIONES
$2091270
Salud SANITAS $ 261409 $ 261500
ARL 3 SURA $50943 $ 51000
Caja de Compensacion S COMPENSAR Total $ 606928 $ 647200
INFORMACION DE PAGO
. . . Nimero de
Entidad Bancaria BANCO DAVIVIENDA SA. Tipo de Cuenta AHORROS Cuenta 550008400681071
HISTORICO
OBSERVACION USUARIO FECHA
CREACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES MONICA ESTHER PAEZ 2024-02-24 16:57:53
ARANGO
ACEPTADO SUPERVISION WILLIAM  EDUARDO  GOMEZ 2024-02-27 12:28:22
RAMIREZ
- MARIA CAMILA DIAZ .
ACEPTADO CONTRATACION ZAMUDIO 2024-02-27 19:09:31

D!llﬂ/(%. Ggg\,(ﬁ

WILLIAM EDUARDO GOMEZ RAMIREZ
COORDINADOR PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVASPIC
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‘. aportes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 45558388 PAEZ ARANGO MONICA ESTHER INDEPENDIENTE PRINCIPAL CALLE 48 14 39 APTO 404 BOGOTA-BOGOTA D.E. 6050970 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 460449834 9463029264 | 2024/02/21 2024/02/19 | BANCO DAVIVIENDA 0 $659,800
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 1BC Aporte
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $2,091,271 $334,700 $2,091,271 $261,500 $2,091,271 $2,091,271
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $2,091,271 $334,700 $2,091,271 $261,500 $2,091,271 $12,600 $2,091,271 $51,000 $0 $0
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $2,091,271 $334,700 $2,091,271 $261,500 $2,091,271 $12,600 $2,091,271 $51,000 $0 $0
1 |cc |45558388 |PAEZ MONICA |25-14 | 30 $2,091,271 $334,700  EPS005| 30 $2,091,271 $261,500 Ccr24{ 30 $2,091,271 $12,600 14-11] 30 $2,091,271 $51,000 | 30 $0 $0
Total Afiliados( 1) $2,091,271 $334,700 $2,091,271 $261,500 $2,091,271 $12,600 $2,091,271 $51,000 $0 $0
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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 45558388 PAEZ ARANGO MONICA ESTHER INDEPENDIENTE PRINCIPAL CALLE 48 14 39 APTO 404 BOGOTA-BOGOTA D.E. 6050970 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 460449834 9463029264 | 2024/02/21 2024/02/19 | BANCO DAVIVIENDA 0 $659,800

RESUMEN DE PAGO

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

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $334,700 S0 S0 $334,700
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $334,700 S0 S0 $334,700

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $51,000 S0 S0 $51,000
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $51,000 $0 $0 $51,000

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $12,600 $0 $0 $12,600
COMPENSAR CCF24 860,066,942 7 1 $12,600 $0 $0 $12,600

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $261,500 S0 S0 $261,500
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $261,500 S0 S0 $261,500

TOTAL 1 $659,800 $0 $0 $659,800
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Busqueda Mis procesos Menu Ira

Escritorio = Ment = Administracion de contratos = Ver contrato

Modificacién del contrato
Informacién general
Condiciones
Bienes y servicios
Documentos del Proveedor
Documentos del contrato
Informacién presupuestal

8 Ejecucion del Contrato
Modificaciones del Contrato

Incumplimientos

© VORTAL 2019 Términos de uso

Cancelar

VER CONTRATO

Ejecucion del Contrato

Editar

<

Evaluai

UTC -5 21:09:42

Monica Esther Pae...

CAT: 0114151

13 Feb, 2024(UTC -5) 21:09:42

Monica Esther Paez Arango

Porcentaje

Recepcion de articulos

Plan de Pagos

¢ Se requieren emisiones de

- N Si ~ No
codigos de autorizacion?
Id de pago Numero de factura Fecha de emision Fecha de recepcion Valor total de la factura Estado
No existen resultados que cumplan con los criterios de busqueda especificados
Documentos de ejecucién del contrato

Descripcion Nombre del archivo Cargado por

O CUENTA MARZO-CTO 4520-2023.pdf CUENTA MARZO-CTO 4520-2023.pdf Proveedor Descargar Detalle

O CUENTAABRIL-CTO 4520-2023.pdf CUENTAABRIL-CTO 4520-2023.pdf Proveedor Descargar Detalle

O CUENTA MAYO-CTO 4625-2023.pdf CUENTA MAYO-CTO 4625-2023.pdf Proveedor Descargar Detalle

O CUENTA JUNIO-CTO 4520-2023.pdf CUENTA JUNIO-CTO 4520-2023.pdf Proveedor Descargar Detalle

O CUENTA JULIO-CTO 4520-2023.pdf CUENTA JULIO-CTO 4520-2023.pdf Proveedor Descargar Detalle

O CUENTAAGOSTO-CTO 4520- CUENTAAGOSTO-CTO 4520-2023.pdf Proveedor Descargar Detalle
2023.pdf

O CUENTA SEPTIEMBRE-CTO 4520- CUENTA SEPTIEMBRE-CTO 4520- Proveedor Descargar Detalle
2023.pdf 2023.pdf

O CUENTA OCTUBRE-CTO 4520- CUENTA OCTUBRE-CTO 4520- Proveedor Descargar Detalle
2023.pdf 2023.pdf

@) CUENTA NOVIEMBRE-CTO 4520- CUENTA NOVIEMBRE-CTO 4520- Proveedor Descargar Detalle
2023.pdf 2023.pdf

O CUENTA DICIEMBRE-CTO 4520- CUENTA DICIEMBRE-CTO 4520- Proveedor Descargar Detalle
2023.pdf 2023.pdf

@) CUENTA ENERO-CTO 4520-2023.pdf CUENTA ENERO-CTO 4520-2023.pdf Proveedor Descargar Detalle

Cancelar < Evaluacién de la Entidad Estatal >
Normativa Soporte Remoto  Ayuda | Espafiol (Colombia) v 018000-52-0808 www.colombiacompra.gov.co/soporte Lunes a Viernes 7:00 a.m. a 7:00 p.m.

https://www.secop.gov.co/CO1ContractsManagement/Tendering/SalesContractEdit/View?docUniqueldentifier=CO1.SLCNTR.10395408#
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