Subred Iniegrada
de Servicios de Salud

Sur E.5.E.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOSDE SALUD SUR E.SE.

INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE

SERVICIOS

DATOSDEL INFORME

Periodo a Certificar: Desde: 2024-03-01 Hasta: 2024-03-31
Nombre del | | EYDI TATIANA LOZANO ALBERTO NUmer o de Documento: 1033800962
Contratista:
Correo Electrénico: leidy.tattal5@gmail.com NUmero Telefénico: 3024793220
Nombre del | SANDRA PATRICIA | . PROFESIONAL ESEPCIALIZADO 2 | Cédigo -
Supervisor: AMADO REYES 9o (LIDER DE PROCESO) Grado:
DATOSDEL CONTRATO
No. Contrato: 6266-2023 Afio Contrato: 2023 CDP Contrato Inicial: 1026
Perfil: PROFESIONAL UNIVERSITARIO 2 PIC
Direccion ala que Pertenece: DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD
Unidad de Servicios: PIC
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
K29PI RIESGO eN | PUBLICA 184 0 21729 $3998136 100%
SALUD
VALOR
SERVICIO
PRESTADO $3998136 TRESMILLONESNOVECIENTOSNOVENTA Y OCHO MIL CIENTOTREINTA Y SEISPESOS
MES:
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
Fecha de I nicio del Contrato 2023-06-06 Fecha de Terminacion del Conrato. | 093 07-31
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacion No. Adicién Valor Adicion CDP
1 2023-07-01 2023-08-31 1 $3998136 2123
2 2023-08-01 2023-09-30 2 $3998136 2454
3 2023-09-01 2023-10-31 3 $3998136 2827
4 2023-10-01 2023-11-30 4 $ 3998136 3089
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EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

5 2023-11-01 2024-01-31 $ 7996272 3518
6 2024-01-01 2024-02-15 $ 6518700 224
7 2024-02-01 2024-03-06 $ 1999068 620
8 2024-03-01 2024-05-31 $ 11994408 763
No. Cuenta Segun el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar
1 JUNIO $ 3998136
2 JULIO $ 3998136
3 AGOSTO $ 3998136
4 SEPTIEMBRE $ 3998136
5 OCTUBRE $ 3998136
6 NOVIEMBRE $ 3998136
7 DICIEMBRE $ 3998136
8 ENERO $ 4519632
9 FEBRERO $ 3998136

VALORINCIALDEL | VALORTOTALOEL | prcosreuizacos | SH0OCEL
$ 3998136 $ 48499128 $ 36504720 $ 11994408

OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

1.Dar cumplimiento a los objetivos y
1 metas establecidas en el plan de cuidado
escolar del entorno educativo

-Llevar a cabo acompafiamientos y fortalecimientos
a producto Vacaciones Saludables del Entorno
Cuidador Educativo para fortalecer desde la
educacion artistica habilidades comunicativas
herramientas pedagdgicas y técnicas |Udicas.

- Actasy listados de asistencia.

2. Participar en la asistencia técnica
brindada por los referentes de IEC de
2 gestion de politicas para la construccion
de las estrategias comunicativas a
disefar paralas instituciones educativas

-Participar activamente de las asistencias técnicas
proporcionadas por €l equipo IEC.

-Listados de asistencia

3. Construccion de herramientas de
apoyo pedagdgico acorde a las teméticas
3 incluidas para los escolares en €
producto de lideres como las sesiones
asignadas con los colegios priorizados

Creacion e implementacion de herramientas
pedagégicas que facilitan la aplicacion de las
teméticas abordadas en los diferentes productos. -
Presentaciones Digitales

-Presentaciones Digitales

4. Redizar la concertacion con los
4 colegios priorizados para definir la
estrategia comunicativa.

--Creacion de dos Guiones referentes a la temética
Cuidado Auditivo los cuales fueron disefiados con
los técnicos del producto Sesiones Artisticas..

-Actas de articulacion y 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

5. Construccién y disefio de las puestas
en escena y guiones junto con los

Articulacion con e equipo |EC para la captura de

5 técnicos en artes para laimplementacion | videos y fotografias relacionadas con las | Actas de articulacion v listados
en los escenarios del entorno educativo | experiencias de los estudiantes durante el mes de y '
(Jardines, colegios, universidades y los | marzo
IETDH)
6. En articulacion con el equipo de IEC
de la Subred se deberan visbilizar . .
6 e . . ] -No aplica -No aplica
experiencias exitosas a través de piezas
audiovisuales
7. Fortalecimiento técnico a los
profesionales del entorno cuidador Diligenciamiento del cronograma y Tablero de
7 educativo que operan a nivel urbano y | control que den evidencia de las actividades | -Digital
rural en articulacion con los equipos de | realizadas durante el mes de marzo
IEC
8. D|I_|gen0|ar los for_matos .(,je -Diligenciamiento del cronograma y Tablero de
recoleccion de la  informacién . - L -
8 : . . control que de evidencia de las actividades | -Digita
establecidos en e lineamiento y/o : .
S realizadas durante el mes de méarzo
institucional.
9. Garantizar la entrega de los soportes
con € fin de sistematizar la informacion . . .
9 recolectada en las  diferentes | TEVWeJa de Actes y Listados de asistencia, -Actas, Drivey material audiovisual.
; L soportes magnéticos y evidencia audiovisual.
herramientas ylo aplicativos
establecidos paratal fin.
10. Entregar de manera oportuna las . .
10 actividades, productos e informes Entrega de Actas con la callda_d requerida de - Actas
. PR P ortografia al entorno cuidador educativo.
obtenidos y seguin indicaciones técnicas.
11. Presentar los informes acordes con
11 los atributos de calidad, oportunidad y | -No aplica -No aplica
veracidad.
12. Organizar y entregar € archivo
correspondiente  a su intervencion | . ) .
2 conforme a los lineamientos del proceso No aplica No gplica
de gestion documental .
13. Informar oportunamente sobre
13 cualquier gveptuahdad que mterﬂer aen | _por medio tel efénico y mediante el cronograma. -Digital
e cumplimiento de los objetivos
establecidos.
14.Y Las demas actividades necesarias
14 para asegurar el cumplimiento de sus | -Noaplica -No aplica

obligaciones contractuales.
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al que Fecha de Pago NUmero de Planilla Factqrg
corresponde el pago Electr6nica
Valor de
Honorarios
ANO MES ANO | MEs | Dia Certificados o | $3998136
9463696969 - Mes Anterior
2024 FEBRERO 2024 03 12
. - . TRES MILLONES NOVECIENTOS NOVENTA Y OCHO MIL CIENTOTREINTA Y
Valor honorarios certificados el mesanterior en letras
SEISPESOS
Item Entidades Aportantesa Ingreso Base Valor Minimo de Valor
Seguridad Social de Cotizacion los Aportes Aportado
ADMINISTRADORA
Pensionado NO COLOMBIANA DE $ 255881 $ 256000
PENSIONES COLPENSIONES
$ 1599254
Salud COMPENSAR $199907 $ 200000
ARL 3 SURA $38958 $ 39000
Caja de Compensacion S CAFAM Total $ 464136 $ 495000
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria gégcch CAJA SOCIAL - Tipo de Cuenta AHORROS NUmero de Cuenta 24098707140
HISTORICO
OBSERVACION USUARIO FECHA
CREACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES LEYDI TATIANA  LOZANO 2024-03-22 18:29:19
ALBERTO
MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES LEYDI TATIANA LOZANO 2024-03-23 05:34:18
ALBERTO
ACEPTADO SUPERVISION SANDRA ~ PATRICIA  AMADO 2024-03-27 09:32:26
REYES
< MARIA CAMILA DIAZ o
ACEPTADO CONTRATACION ZAMUDIO 2024-03-28 15:24:59

Bardy Firceks Byges

SANDRA PATRICIA AMADO REYES
PROFESIONAL ESEPCIALIZADO 2 (LIDER DE PROCESO)
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