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Fecha creacién reporte: 2024-06-13, 10:17:09 AM

Tipo Planilla:

AUTOLIQUIDACION

CONSOLIDADA
I: PLANILLA INDEPENDIENTES

Numéro Planilla:

1063612763

Periodo Cotizacién:  mayo de 2024 Periodo Servicio: mayo de 2024 Referencia pago (PIN): 8871419030
PAGADO 13/06/2024
|I. DATOS DEL APORTANTE
Razon Social LUZ JEYMY PINERES SIERRA
Documento CC52744055 Direccion CL75C2C 06
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3152554
Tipo Persona NATURAL Forma Presentacién |UNICO
Ciudad BOGOTAD.C. Departamento BOGOTA D.C.
Representante Legal Identificacion
Total Afiliados 1 ARP POSITIVA DE SEGUROS
Il. DETALLE DEL APORTANTE
Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
oafofafw
[=1E=1K-11~]
CC 52744055 LUZ JEYMY PINERES SIERRA 59 00 0 0 {(230301) PORVENIR $1.300.000 $208.000| (EPSO1 7) FAMISANAR EPS $1.300.000 $ 162.500 2,436 $1.300.000 $31.700 | (NIN-CC) NINGUNA CCF $0 $0 $0 $0 $0 $0 $402.200
IILTOTALES
frmies pres i SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud | Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF ESAP Min Educacion Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
a Favor) EPS MORA DE MORA
$1.300.000 $1.300.000 $1.300.000 $0 $ 208.000 $162.500 $31.700 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $402.200 $0 $402.200
Pagina 1 de 1
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMas que Facil, SIMPLE! iEl Poder

Antes de imprimir, asegurese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.
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$ Famisanar

CERTIFICA QUE:

El(La) Sefior(a) LUZ JEYMY PINERES SIERRA identificado(a) con CC 52744055 se
encuentra afiliado(a) a la EPS en condicion de 1° COTIZANTE.

Fecha de Activacion de 01/01/2018

Estado de la Afiliacion: ACTIVO

IPS: CENTRO MEDICO COLSUBSIDIO SANTA LIBRADA
Categoria: A

La presente certificacion se expide a solicitud del(de la) interesado(a) en
QUIEN ,alos 01 dias del mes junio del 2024 .

La certificacion tiene validez de un mes con respecto a la fecha de generacion.

Observaciones:

NO VALIDO PARA TRASLADO A OTRA EPS.

Cordialmente,

redy Alexander Caicedo Sierra

Director Operaciones Comerciales

EPS FAMISANAR S.A.S.



porvenir

sélo hay uno

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.
En su condicion de administradora del

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR
NIT 800.224.808-8

CERTIFICA QUE:

LUZ JEYMY PINERES SIERRA, identificado(a) con cédula de ciudadania 52.744.055, se encuentra afiliado(a)
al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 27 de Junio del 2024.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

,Q:

Tenga en cuenta:

Es importante que sea constante en realizar los aportes obligatorios para su pension, asi lograria recibir el ingreso que
desea cuando obtenga su beneficio pensional.

Grupo

Sociedad Administradora de Fondos de Pensiones y Cesantias S.A. - Nit. 800.144.331-3 Filial de AVA L
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SUPERINTENDENGIA FIMANCIERA
DE COLOMBLS

VIGILADD

(@ ROSITIVA

CERTIFICADO DE AFILIACION
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A.

HACE CONSTAR QUE:

Verificada la base de datos de afiliacion en el Ramo de Riesgos Laborales se evidencié que, LUZ JEYMY
PINERES SIERRA identificado con CC No. 52744055, registra la siguiente informacion.

Datos del Contratante Datos de la Relacion Laboral

Fecha de inicio de cobertura: 21/06/2024
Estado Afiliacion: ACTIVO
SUB RED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR | ech@ de inicio de Contrato: 21/06/2024
ESE - NI. 900958564 Ffecha fm de C_(fntrato: 28/02/2026
Tipo Vinculacion: TRABAJADOR INDEPENDIENTE
723
Clase de Riesgo: 3

Recuerde que una vez cumplida la fecha fin de contrato, el sistema aplica de forma automatica la novedad
de retiro, por lo anterior, en caso de tener un nuevo contrato o prorroga debera realizar la correspondiente
novedad a través de nuestro portal www.positivaenlinea.gov.co, para continuar con la cobertura.

Para validar la informacién emitida en este certificado, visite nuestra pagina web y seleccione la opcidn
'VALIDAR CERTIFICADOS'. Ingrese el siguiente codigo (valido por un mes): 202401016364939.

Esta certificacion se expide en la ciudad de Bogota D.C. a los 27 dias del mes de junio de 2024.

Cordialmente,

GERENCIA DE AFILIACIONES Y NOVEDADES
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A.

Positiva Compaiiia de Seguros S.A.

Nit: 860.011.153-6 - Linea gratuita nacional: 01-8000-111-170 Teléfono: (601) 330-7000 LA ASEGURADORA
Defensor del Consumidor Financiero: Ana Maria Giraldo Rincén - defensordelcliente@positiva.gov.co DE TODOS LOS
Carrera 1A No 96 - 51 Oficina 206 Bogotd. Teléfono: (601) 610 8164 COLOMBIANOS

QPositiva Compafia de Seguros @ @PositivaCol @PositivaCol @PositivaSeguros WWW.POSitiVﬂ.gOV.CO


https://www.positivaenlinea.gov.co/nuevo/

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOSDE SALUD SUR E.SE.

Subred Iniegrada
de Servicios de Salud

Sur E.5.E.

INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE
SERVICIOS

DATOSDEL INFORME

Periodo a Certificar: Desde: 2024-06-21 Hasta: 2024-06-30
Nombre de | | uz FEYMY PINERES SIERRA NGmer o de Documento: 52744055
Contratista:
Correo Electrénico: JEIMY PINERES996@GMAIL.COM NUmero Telefénico: 3152554232
Nombre del REYES MURILLO Cargo: SUBGERENTE DE PRESTACION Cédigo AG
Supervisor: HIGUERA 9o DE SERVICIOS DE SALUD Grado:
DATOSDEL CONTRATO
No. Contrato: 6019-2024 Afio Contrato: 2024 CDP Contrato Inicial: 1658
Perfil: AUXILIAR EN ENFERMERIA
Direccién ala que Pertenece: SUBGERENCIA SERVICIOSDE SALUD
Unidad de Servicios: USSTUNAL
LIQUI DACION DE SERVICIOS
. NUmero .
Centrode . ., . NUmero Valor Procetaje(%)
Direccién Unidad Horas Total
Costos Horas . Hora Centro de Costos
Adicionales
DIRECCION DE USS
VO7TN207 SERVICIOS DE TUNAL 42 24 10814 $713724 106.5%
URGENCIAS
VALOR
SERVICIO $713724 SETECIENTOSTRECE MIL SETECIENTOSVEINTICUATROPESOS
PRESTADO
MES:
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
FechadeInicio del Contrato 2024-06-21 Fecha de Terminacion del Contrato Inicial 2024-08-31
No. Cuenta Segun el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar
1 JUNIO $713724
VALOR INICIAL DEL VALOR TOTAL DEL SALDO DEL
PAGOSREALIZADOS
CONTRATO CONTRATO CONTRATO
$ 4671648 $ 4671648 $713724 $ 3957924

OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA

PRODUCTO O EVIDENCIA

OBLIGACION
Carera 20 No. 47D - 35 Of --- Coalgo postal; 110611
www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017

© Siasur - 2024




Aplicar |as técnicas de primeros auxilios
a todos los usuarios que presenten
alteraciones en el estado de salud

Se desarrollaron las actividades de prestacion de
primeros auxilios y apoyo a los pacientes en los
Portales de Transmilenio, durante el mes de junio
2024

Se diligenciaron  un (1) registros
individuales de atencion de manera claray
concisa de acuerdo a las técnicas de
primeros auxilios durante el mes de junio
del 2024

Diligenciar ~ oportunamente 'y  con
criterios de calidad los documentos de
registro y atencion de usuarios.

Se diligencia oportunamente los registros de
atencion de los pacientes en los portaes de
Transmilenio durante el mes de junio del 2024

Se diligencia oportunamente un (1)
registro individual de atencién de manera
clara y concisa de acuerdo a las técnicas
de primeros auxilios en los portales de
Transmilenio durante el mes de junio del
2024

Propender por el bienestar de los
usuarios atendidos en cada uno de los
nueve (9) portaes y la sede
administrativa

Se realiza atencion de pacientes en casos de salud
que implican usuarios del sistema como persona
operativo de manera oportuna dentro de los portales
de Transmilenio, durante el mes de junio del 2024

Se redliza atencién de pacientes en caso
de salud que implican usuarios como
persona operativo de manera oportuna,
dentro de los portales de Transmilenio en
el mes de junio del 2024 de acuerdo a la
normavigente

Cumplir con las condiciones de
bioseguridad para mantener las
condiciones higiénico-sanitarias durante
laatencion de los usuarios.

Se redliza actividades higiénico sanitarias de salud
de manera oportuna para asegurar la integridad de
los pacientes en el punto de primeros auxilios, de
los portales de Transmilenio en los 11 turnos
durante el mes de junio del 2024

Se redliza actividades higiénico sanitarias
de saud de manera oportuna para
asegurar la integridad de los pacientes en
los puntos de primeros auxilios, dentro de
los portales de Transmilenio, tales como
aseo rutinario, terminal y eliminacion de
residuos biosanitarios

Garantizar €l alistamiento, marcacion y
disposicion de los residuos biosanitarios
generados en las éreas de primeros
auxilios de los (9) nueve portaes del
sistema articulado.

Se rediza alistamiento, marcacion y disposicion de
los residuos biosanitarios en € punto de primeros
auxilios, dentro de los portales de Transmilenio, en
los 11 turnos durante el mes de junio del 2024 de
acuerdo alanormavigente.

Se rediza actividades de alistamiento,
marcacion y disposicion de los residuos
biosanitarios en € punto de primeros
auxilios y ser llevados al cuarto destinado
para la recoleccion dentro de los portales
de Transmilenio.

Salvaguardar los equipos biomédicos y
elementos de primeros auxilios, puestos
a disposicion para el desarrollo de las
actividades.

Se salvaguardan de manera oportuna los elementos
biomédicos del punto de primeros auxilios,
dispuestos para la prestacion del servicio a los
pacientes de los portales de Transmilenio en los 11
turnos durante el mes de junio del 2024

Se salvaguardan de manera oportuna los
elementos biomédicos y elementos del
punto de primeros auxilios, dispuestos
para la prestacion del servicio y
entregados en cada turno dentro de los
portales de Transmilenio en los 11 turnos
durante el mes de junio del 2024

Verificar quincenalmente el estado y las
fechas de vencimiento de cada uno de
los insumos suministrados por parte de
Transmilenio SA. y redizar su
respectiva semaforizacion, asi como el
registro de T y humedad relativa.

Se verifica € estado de fechas de vencimientos de
los insumos suministrados por pate de
Transmilenio S.A, se rediza su respectiva
semaforizacion, asi como €l registro de T y
humedad relativa en los puntos de primeros auxilios
delos portales de Transmilenio.

Se verifica € estado de las fechas de
vencimiento de los insumos suministrados
por parte de Transmilenio SA, se redliza
su debida semaforizacion, asi como el
registro de T y humedad relativa en los
puntos de primeros auxilias de los portales
de Transmilenio durante el mes de junio
del 2024

Dar respuesta de manera oportuna los
requerimientos  redlizados por e
supervisor de contrato y la activacion de
lalinea de emergencia 123

Se da respuesta de manera oportuna a los
requerimientos realizados por € supervisor del
contrato y la activacion de la linea de emergencias
123, durante € mes de junio del 2024 en los
portales de Transmilenio.

Se da respuesta y reporte de manera
oportuna a los requerimientos realizados
por el supervisor de contrato y la
activacion de la linea de emergencias 123,
durante el mes de junio del 2024 en los
portales de Transmilenio.

Demés actividades que sean asignadas
propias del perfil que fortalezcan e
desarrollo de las actividades misionales.
y las relacionadas con la atencion de
primeros auxilios.

Se redlizan reportes de las actividades que sean
asignadas propias del perfil que fortalezcan €
desarrollo de las actividades misiondes y las
relacionadas como la atencion de los puntos de
primeros auxilios dentro de los portales de
Transmilenio. Asi como a reuniones y
capacitaciones convocadas por la subred Sur E.S.E

Se redlizan reportes de més actividades
que sean asignadas propias del perfil, que
fortalezcan el desarrollo de las actividades
misionales y las relacionadas con la
atencion de los puntos de primeros
auxilios dentro de los portaes de
Transmilenio. Asi como reuniones y
capacitaciones citadas por la subred Sur
E.SE

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

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




INFORMACION DE PAGO

BANCO CAJA SOCIAL -

Entidad Bancaria BCSC SA. Tipo de Cuenta AHORROS NUmero de Cuenta 24081010064
HISTORICO

OBSERVACION USUARIO FECHA
CREACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES LUZ JEYMY PIDERES SIERRA 2024-06-28 04:14:34
RECHAZADO SUPERVISOR REYES MURILLO HIGUERA 2024-06-28 20:22:24
MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES LUZ JEYMY PIDERES SIERRA 2024-06-29 12:48:58
ACEPTADO SUPERVISION REYES MURILLO HIGUERA 2024-06-29 16:59:50
ACEPTADO CONTRATACION QESEET?)LEXANDRA LOZANO 2024-07-01 19:10:48

INFORME DE ACTIVIDADES PAGADO. SI SU BANCO ES DIFERENTE A
DAVIVIENDA EL PAGO PUEDE TARDAR UN DIA HABIL EN VERSE %CEDD/IAA MARCELA CACERES 2024-07-17 11:16:45
REFLEJADO EN SU CUENTA

Autorizo para que se haga uso de la firma Gnicamente para el objetivo antes descrito. Y asumo mi responsabilidad por la custodia, reservay uso de la firma (Conforme con
lo previsto en la Resolucién 126 del 13 de febrero de 2024)

NOTA: La firma mecénica ser& para uso exclusivo del aplicativo SIASUR, MODUL O DE INFORMES DE ACTIVIDADES DE CONTRATO de la Subred Integrada
de Servicios de Salud Sur E.S.E.

REYESMURILLO HIGUERA
SUBGERENTE DE PRESTACION DE SERVICIOSDE SALUD

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Codigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2024



