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

('\:‘gnmt'fgﬁ <a d¥ | |EiDY MILENA BAUTISTA AMORTEGUI Nimer o de Documento: 52199219

Correo Electrénico: amorteguilm@gmail.com NuUmero Telefénico: 3042917803

Nombr_e . del LAYDI VIVIANA Cargo: PROFESIONAL ESPECIALIZADO - C(’)dig(? -

Supervisor: MARTINEZ OLIVEROS COODINADOR GENERAL Grado:
DATOSDEL CONTRATO

No. Contrato: 6039-2023 Afio Contrato: 2023 CDP Contrato Inicial: 1392

Perfil: PROFESIONAL ESPECIALIZADO (TERRITORIOS)

Direccién ala que Pertenece:

DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD

Unidad de Servicios:

USS SANTA MARTA

LIQUIDACION DE SERVICIOS

Centro de Costos Direccion Unidad Total Procetaje(%) Centro de

Costos

DO e T | Vi VA | s | 000

VALOR SERVICIO | ¢eieanig SEIS MILLONES CUATROCIENTOS CINCUENTA Y OCHO MIL

PRESTADO MES: DOSCIENTOS DIECISEISPESOS

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Inicio del Contrato 2023-05-05 Fecha de Terminacion del Contrato. | 023 06-30

No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacion No. Adicién Valor Adicion CDP

1 2023-06-01 2023-09-30 1 $ 25832864 1789

2 2023-09-01 2023-10-31 2 $ 6458216 2838

3 2023-11-01 2023-11-30 3 $0 0

4 2023-11-01 2024-01-31 4 $ 12916432 3496

5 2024-01-01 2024-02-15 5 $ 9266136 243

6 2024-02-01 2024-03-31 6 $ 10108512 610
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EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

2024-03-01 2024-05-31 7 $ 12916432 874

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

MAYO $ 6458216

JUNIO $ 6458216

JULIO $ 6458216

AGOSTO $ 6458216

SEPTIEMBRE $ 6458216

OCTUBRE $ 6458216

NOVIEMBRE $ 6458216

DICIEMBRE $ 6458216

ENERO $ 6458216
10 FEBRERO $ 6458216
11 MARZO $ 6458216

ALOUMCALOEL | VALORIOTALOEL | pacosneauizacos | ZADOCEL

$ 6458216 $ 83956808 $ 71040376 $ 12916432

OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

1. Implementar la estrategia de relevo
domiciliario a cuidadores siguiendo la
linea técnica establecida por la SDS para
la operacion de los equipos de relevo
domiciliario.

-Se hace control, seguimiento y monitoreo continuo
durante este periodo a la implementacion de la
Estrategia de Relevo Domiciliario a Cuidadores y
Acompafiamiento Terapéutico siguiendo e Manual
Operéativo. -Se rediza distamiento y andlisis de
bases para la nueva linea de Acompafiamiento
Terapéutico. -Ejecucion de actividades de los
diferentes eventos previstos por la Estrategia de
Relevo Domiciliario a  Cuidadores vy
Acompafiamiento  Terapéutico Cronograma de
Actividades. -Se participa activamente en las
diferentes asistencias técnicas de la SDS para
Convenio 0002-2023. -Se participa en e Grupo
Técnico de Discapacidad.

-Sistema de informacion, ERC Subred
Sur.
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OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADESDESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

2. Garantizar e cumplimiento de los
criterios de inclusion a la estrategia a
través de la revision de la base de
preseleccionados por los EAC y la base
final preseleccionada para la estrategia
derelevos.

-Se redliza solicitud a Gerencia de Informacion de
base de familias cuidadoras intervenidas por
equipos base para la verificacion y ponderacion de
los diferentes criterios de inclusién, andlisis de las
caracteristicas especificas del cuidador y de la
persona que requiere cuidado (condicion de
dependencia y/o discapacidad). -Se realiza solicitud
a Gerencia de Informacion de base de familias
cuidadoras intervenidas por Seguimiento para el
debido andlisis. -Se realiza revision Informacion de
base de familias cuidadoras intervenidas por Salud
Mental para e debido seguimiento a proceso
l6gico. - Se realiza revision informacion nuevos
usuarios Acompafiamiento Terapéutico criterios
preseleccion.

-Sistema de informacion, ERC Subred
Sur.

3. Redlizar la planeacion, gestion y
seguimiento para la implementacién del
proceso de planeacién de la atencién y
prestacion de servicios para estrategia de
relevo domiciliario a cuidadores.

-Programacion, ejecucién, monitoreo y control de
actividades del cronograma de seguimiento para
garantizar la calidad en sus actividades e
implementar mesas de mejoramiento en las que se
evallen los riesgos y se establezcan compromisos. -
Programacion, ejecucion, monitoreo y control de
actividades del cronograma de seguimiento para la
nueva linea de Acompafiamiento Terapéutico para
garantizar la calidad en sus actividades

-Sistema de informacion, ERC Subred
Sur.

4.Formular e plan de trabajo y €
respectivo cronograma de la operacién
semanal de los equipos a cargo, con base
en las proyecciones del grupo de
Geografia para estrategia de relevo
domiciliario a cuidadores .

-Formulacion, revision, seguimiento,
retroalimentacion y eecucion continua a plan de
trabajo y respectivo cronograma de la operacion. -
Se realiza procesos de coordinacion técnica y
administrativa y asignando a los profesionales
interdisciplinarios y auxiliares de enfermeria por
actividades para continuar los procesos de
intervencion.

-Sistema de informacion, ERC Subred
Sur.

5. Redlizar la organizacion y distribucién
del talento humano para el abordaje del
territorio de acuerdo a las estrategias

-Se rediza Induccién y fortalecimiento al talento
humano ERC que ingreso durante este periodo, con
el objetivo de abordar las caracteristicas generales
del servicio, matriz programética, socializacion
plan de trabajo, retroalimentacion cronograma de

-Sistema de informacion, ERC Subred
Sur.

reportes de acciones, acorde a la
solicitud y demanda de la coordinacion
del convenio y/o la SDS para estrategia
de relevo domiciliario a cuidadores.

ggfn'qrrc?ﬁ; ioer:ui dt;sdt(r)?t;gla de relevo gjecucion y asignacion de cuidadores. - Se realizan
2 jornadas fortalecimiento Talento Humano ERC y
Acompafiamiento Terapéutico.
-Elaboracion de informe del mes de Enero con sus
6. Generar informes, indicadores y respectivos anexos ERD y Acompafiamiento

Terapéutico requeridos por la Secretaria de Salud
Convenio 0002/2023 - Se redliza registro y revision
de calidad y completitud Matriz de salidas Relevo y
Salidas de Acompafiamiento Terapéutico. -Se
realiza registro y revision de calidad y completitud
Matriz de salidas Agendamiento-Relevo.

-Sistema de informacion, ERC Subred
Sur.

7. Hacer seguimiento, monitoreo y
andlisis de indicadores de proceso:
reportes de visitas, dfiliaciones por
oficio, cumplimiento de canalizaciones,
programacién de visitas del grupo de
seguimiento a poblacion priorizada,
remisiones a rutas de atencion sectorial e
intersectorial para estrategia de relevo
domiciliario a cuidadores

-Se realiza seguimiento, monitoreo y andlisis de
datos de manera continua para estrategia de relevo
domiciliario a cuidadores y Acompafiamiento
Terapéutico.

-Sistema de informacion, ERC Subred
Sur.
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OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS

ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADESDESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

-Programacion y ejecucion de los Comités de
Cuidado con e fin de andizar los avances o

8. Entregar Planes de Cuidado, | dificultades de la intervencién a las duplas (
8 seguimiento a familias de acuerdo conla | Undécimo Comité ERC). -Programacion y | -Sistema de informaciéon, ERC Subred
priorizacion, entre otros para estrategia | €ecucion de los Comités de Cuidado con el fin de | Sur.
derelevo domiciliario a cuidadores andlizar los avances o dificultades de la
intervencion  Acompafiamiento  Terapéutico  (
Quinto Comité).
gan alilz?aecz?ltl)al re:ﬁgl;ldrle;g SI?QC, lgz -Se. redizar seguimiento a las canalizacion%
los usuarios con identificaciones de _reallz_aQas_ por  SIRC, Qe los usuarios  con -Sistema de informacion, ERC Subred
9 : S identificaciones de necesidades en salud con !
necesidades en salud con &filiacion otras R ; Sur.
EAPB paa esraegia de relevo aflllgc!qn .otras 'EAPB para estrategia de relevo
o ) domiciliario a cuidadores.
domiciliario a cuidadores.
10. Ingresar la informacion a la matriz
dispuesta para tal fin, en donde se harala | -Seguimiento de la implementacion, registro de
realimentacion de los datos requeridos | informacion general de las Familias Cuidadoras en
10 con la informacién de las visitas | la matriz de seguimiento y Matriz de | -Sistema de informacién, ERC Subred
redlizadas a los usuarios asignados | Acompafiamiento Terapéutico. - Seguimiento y Sur.
objeto de abordaje por EAC para | registro de informacion genera de las duplas en la
estrategia de relevo domiciliario a | matriz de monitoreo diario.
cuidadores.
-Se realiza Decimo Comité de Cuidado con € fin
11. Redlizara la planeacion y liderara el _de anali;ar los avances o dificulta_des de' la ! ) )
11 cohité de cuidado para estrategia de |nteryepC|én a_las duplas. - _Se real|za_ Quinto | -Sistema de informacion, ERC Subred
relevo domiciliario a cuidadores. Comité de _C_wdado con € _fln de _anallzar !os Sur.
avances o dificultades de la intervencion usuarios
Acompafiamiento Terapéutico.
12. Redlizar seguimiento en campo a la
ggag?g&depmn;i alde:mr::jg?a?n?a:'tg _-Se realiz_a seguimientc_) continuo de_ las diferentes _ _ _
12 continuo del proceso de planeacion de la mterven_cmn@ del equipo de profe?‘l(_)nales con el -Sistema de informacion, ERC Subred
aencibn y prestacién de sarvicios para fin dg identificar Ios_avan_c}% o dificultades que | Sur.
estrategia de relevo domiciliario a permitareformular a gjecucion.
cuidadores.
13. Liderar € grupo de apoyo y generar
g?;;; ?j: (Ieggrlecggoéfm;?s;;e;osla; -Se r_ealjza articulacion con el Lidgr de Haneac:ién y
toma de laboratorios en  cas, Seguimiento, cop_el flln de realizar m_onltoreo al
vacunacion, aplicaciéon de tratamientos proceso _de verlflcamor_m’ de frecue_nu_a de uso,
para sifilis’gestacional y administracién agendamiento, facturacion 'y sggwmento c@as : . »
13 de pruebas de apetito). Redlizar programadas por e grupo familiar. -Se rediza | -Sistema de informacion, ERC Subred

seguimiento y monitoreo a proceso de
verificacion de frecuencia de uso,
agendamiento, facturacién y seguimiento
citas programadas por € grupo familiar,
las demas actividades propias del objeto
contractual .

seguimiento 'y monitoreo y sensibilizacién de
gjecucion oportuna de los procesos a todo € talento
humano de la ERC y Acompafiamiento Terapéutico
( Manual Operativo, Obligaciones Especificas por
perfil contratado y Matriz Programética)

Sur.
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al que Fecha de Pago Numero de Planilla Factqrg
corresponde el pago Electro6nica
ANO MES ANO MES DIA
75839902 -
2024 FEBRERO 2024 03 26

Valor de Honorarios
Certificados & Mes
Anterior

$ 6458216

Valor honorarios certificados el mesanterior en letras

SEIS MILLONES CUATROCIENTOS CINCUENTA Y OCHO MIL DOSCIENTOS

DIECISEISPESOS

ltem Entidades Aportantes Ingreso Base de Valor Minimo delos Valor
a Seguridad Social Cotizacion Aportes Aportado
Pensionado NO PROTECCION $ 413326 $ 413500
Salud COMPENSAR $ 2583286 $322911 $ 323000
ARL 3 SURA $62929 $ 63000
Caja de Compensacion NO Total $ 749722 $ 799500
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria EEAD MULTIBANCA COLPATRIA Tipo de Cuenta AHORROS NUmero de Cuenta 4852013959
HISTORICO
OBSERVACION USUARIO FECHA
. LEIDY MILENA BAUTISTA oE.
CREACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES AMORTEGUI 2024-03-27 10:25:23
LAYDI VIVIANA MARTINEZ

ACEPTADO SUPERVISION

OLIVERO

2024-03-29 17:01:22

ACEPTADO CONTRATACION

MARIA
ZAMUDIO

CAMILA DIAZ

2024-03-30 15:24:01

INFORME DE ACTIVIDADES PAGADO. SI SU BANCO ES DIFERENTE A
DAVIVIENDA EL PAGO PUEDE TARDAR UN DIA HABIL EN VERSE

REFLEJADO EN SU CUENTA

CLAUDIA MARCELA CACERES
POVEDA

2024-04-12 14:36:21

Oicare qﬂ'»a 0.

LAYDI VIVIANA MARTINEZ OLIVEROS
PROFESIONAL ESPECIALIZADO - COODINADOR GENERAL
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® .
03 compensar | miplanilla.com

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1de2

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIAIMES/ANO)
cc 52199219 LEIDY AAB'IILOE,Q‘TAE%ﬁIJT'STA CRR1n.3-30 6946785 amorteguil@hotmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO EHALZEES e
PARAEE&?{;—ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA | — Indenendiente BOGOTA D.C. BOGOTA. D.C. S| 2024-02 2024-02 ! 26/03/2024 75839902 $813.300
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Codigo EPS Nombre NIT Cotizacion Obligatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora UPC
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacion
EPS008 Compensar EPS 860066942-7 323.000 0 0 0 20 5.600 0 328.600 1
TOTALES PENSION
A Cotizacién Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - ’ Valor Mora Valor Mora No.
Codigo/ARR MNombre NI} Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia | PasMora | cqiizacion FSP TotallaPagar Afiliados
25-14 Colpensiones 900336004-7 413.500 0 0 0 0 20 7.100 0 420.600 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Coédigo ARL Nombre NIT Cotizacion Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado | Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizacion Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacién Cotizacion | Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-11 ARL SURA 890903790-5 63.000 63.000 20 1.100 64.100 630 64.100 1
TOTALES CAJAS
Caodigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
- - " I No. Administradoras valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Reportadas IRPy Mora Total a Pagar
SENA Salud 1 323.000 328.600
0 [) [ 0 0 [ ) Pension 1 413.500 420,600
ICBF Riesgos Laborales 1 63.000 64.100
) [) [ 0 0 [ ) ccF ) 0 [)
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ ICBF 0 0 [)
MEN MEN 0 0 0
| | SENA 0 0 0
TOTALES 3 799.500 813.300

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 2de 2

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIA/MES/ANO)
cc 52199219 LEIDY AAB'IILOE,;\‘TAE%’BLIJT'STA CRR1n.3-30 6946785 amorteguil@hotmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO EHALZEES e
PARAgEﬁﬁ;ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES TOTAL A PAGAR
RSN AGIGN ARANTE SURUREAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO
UNICA | - Independiente BOGOTA D. C. BOGOTA. D.C. sI 2024-02 2024-02 ! 2610312024 75839902 $813.300
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
o[ ¢l 3 Fondo 3
. No. de HHEE Elolalelelalela]slz] el <le]els] 2 [8] cod . .| voluntari | voluntario | pensional Fondo lcotizacion /| cod. H . | codigo Aporte | 1BCotros | Aporte | Aporte | Aporte | Aporte
No- 1 TiPo [ gentificacin UL 212 (2121 EL215)5 2 (B2 2 2 (7] 8135 | =| 3] 2 || are | 'BCAFP |cetzacion | oaitiado | Aportante de pensional de | COd.EPS | IBCEPS [\aiorupc | arL [ IBCARL [ & ) Cotizacion) “eop” | IBCCCR | “cop” | parafiscales [ SEna | “iceF | ‘Esap [ mEN
¢ o & < solidaridad 8
© o
C 52199219 BAUTISTA AMORTEGUI LEIDY MILENA 59| 0 N 25-14 2.584.000 413.500 0 0 0 EPS008 2.584.000 323.000 14-11 2.584.000 3 63.000 0 0 0 0 0

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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Scotiabank Colpatria en Linea

Zona Seqgura: LEIDY MILENA BAUTISTA AMORTEGUI,
Identificacién terminada en:*9219

Apreciado(a) Cliente:

Scotisbank Colpatria te notifica la siguiente transaccion a través de tu Banca Online:

2024/03/23 -
15:03:31
[Tipo de Producto |Cta Ahorros

Fecha Transaccion

Producic 3959

Monto en pesos (813,300
[Tipo Transaccion |Pago PSE

En caso que la on no te con nuestra linea de atencion en Bogotd 4232230 o 018000945151 a nivel nacional, con el fin de brindarte una asesoria inmediata y oportuna de los movimientos
realizados con tus productos

® Scotiabank. (& cOLPATRIA
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