Subred Integrada

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: 2024-09-01 Hasta: 2024-09-30
Nombre del | NUBIA PAEZ CONTRERAS NGmer o de Documento: 35379191
Contratista:
Correo Electrénico: Paezc30@gmail.com NUmer o Telefénico: 3214189180
Nombre del | YIZETH MARITZA RONCANCIO PROFESIONAL Cédigo -
Supervisor: GONZALEZ ESPECIALIZADO 2 Grado:
DATOSDEL CONTRATO
No. Contrato: 5560-2024 Afio Contrato: 2024 CDP Contrato Inicial: 1428
Perfil: PROFESIONAL UNIVERSITARIO 1 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
K 26PI RIESGO en | POBLICA 184 0 25071 $4613064 100%

SALUD
VALOR
SERVICIO
PRESTADO $ 4613064 CUATRO MILLONESSEISCIENTOSTRECE MIL SESENTA Y CUATROPESOS
MES:

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Inicio del Contrato 2024-06-01 ::rif;‘; de Terminacion del Contrato | 5, 7 51
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacion No. Adicién Valor Adicion CDP
1 2024-07-01 2024-09-15 1 $ 6919596 1918
2 2024-09-01 2024-10-15 2 $ 4437567 2358
No. Cuenta Segln el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar
1 JUNIO $ 4613064
2 JULIO $ 4437567

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

www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
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EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

AGOSTO $ 4613064
VALOR INICIAL DEL VALOR TOTAL DEL SALDO DEL
CONTRATO CONTRATO PAGOSREALIZADOS CONTRATO
$9226128 $20583291 $ 13663695 $ 6919596

OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

1. Redlizar proceso de priorizacion de
IPS publicas y privadas de la subred para
el desarrollo de asistencia técnica y su
periodicidad (alta, media o baja)

- Realizar proceso de priorizacion de IPS publicas
y privadas de la subred para € desarrollo de
asistencia técnica 'y su periodicidad (ata, media o
baja)-

- Se redliza proceso de priorizan de las
IPS publicas y privadas de la subred para
el desarrollo de las asistencias técnicas.
Tablero de priorizacion de IPS de acuerdo
con el comportamiento de los indicadores.

2. Acompafiamiento técnico a
Ingtituciones Prestadoras de Servicios de
Salud

- 2. Acompafiamiento técnico a Instituciones
Prestadoras de Servicios de Salud- Se rediza
asistencia técnica a 4 instituciones prestadoras de
servicios de salud.

- Actas de Acompafiamiento a las
instituciones prestadoras de servicios de
salud.

3. Realizar visita domiciliaria de casos de
tuberculosis sensible dentro del primer
mes, a sexto mesy al afio de iniciado
tratamiento y a personas con diagndstico
de Hansen dentro del primer mes de
diagnosticado el caso para verificar inicio
de tratamiento

- Redizar visita domiciliaria de casos de
tuberculosis sensible dentro del primer mes, a
sexto mes y a afio de iniciado el tratamiento y a
personas con diagnéstico de Hansen dentro del
primer mes de diagnosticado & caso para verificar
inicio de tratamiento - Visitas realizadas en el
primer mes, sexto mes y d afio de iniciado €
tratamiento de acuerdo alos casos que salen.

- Formato de visitas de pacientes
completamente diligenciado con calidad.

4. Redlizar visita domiciliaria a contactos
de casos de mortalidad asociada a
Tuberculosis sensible y farmacorresistente

- Redlizar visita domiciliaria a contactos de casos
de mortalidad asociada a Tuberculosis sensible y
farmacorresistente - Se rediza visita domiciliaria a
contactos de casos de mortalidad asociados a
Tuberculosis sensible y farmacorresistente.

-Formato de visitas a pacientes
completamente diligenciado con calidad y
comunicaciones electronicas a EAPB con
canalizacion a cosas que no tengan
valoracion.

5. Redlizar seguimiento telefonico a los
contactos de pacientes fallecidos, que no
recibieron ninguna visita por el programa
local de Tuberculosis

- Redlizar seguimiento telefonico a los contactos
de pacientes fallecidos, que no recibieron ninguna
visita por € programa local de Tuberculosis - Se
realiza seguimiento telefonico a los contactos de
pacientes fallecidos, que no recibieron ninguna
visitapor el programalocal de Tuberculosis.

- Registro €l libro de contactos de
tuberculosis sensible y farmacorresistente.

6. Redlizar visita domiciliaria a personas
con diagnéstico de tuberculosis
farmacorresistente y generar proceso de
verificacion de acceso a la atencion
integral por parte de la aseguradora

- Redlizar visita domiciliaria a personas con
diagnéstico de tuberculosis farmacorresistente y
generar proceso de verificacion de acceso a la
atencion integral por parte de la aseguradora- Se
realiza visita domiciliaia a personas con
diagndstico de tuberculosis farmacorresistente y
generar proceso de verificacion de acceso a la
atencion integral por parte de la aseguradora.

- Formato de vista de paciente
farmacorresistente completamente
diligenciado con calidad.

7. candlizacion de contactos de casos de
TB sensible y FR, de acuerdo a criterios
especificos definidos en e documento
operativo

- Candlizacion de contactos de casos de TB
sensible y FR, de acuerdo a criterios especificos
definidos en e documento operativo- Se realizan
canalizaciones de contactos de casos de TB
sensibley FR.

- Comunicaciones electrénicas a EAPB
con canalizacion de casos que no tengan
valoracion.

8. Realizar activacion de ruta de gestion
del riesgo individual, en mddulo de
canalizacion SIRC a casos identificados
en visitas domiciliarias con tuberculosis
sensible/resistente y Hansen

Car

=

- Redlizar activacion de ruta de gestion del riesgo
individual, en médulo de candlizacion SIRC a
casos identificados en visitas domiciliarias con
tuberculosis sensible/resistente y Hansen Se redliza
activacion de ruta de gestion del riesgo individual,
en moédulo de candizacion SIRC a casos
identificados en visitas domiciliarias con
tuberculosis sensible/resistente y Hansen
a20No. 47 b - 35 Sur --- Cadigo postal: 110611

- Drive de candlizacion de casos a
profesional psicosocial y comunicaciones
electronicas para redizar la debida
canalizacion.

www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
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OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

9. Redlizar seguimiento a la calidad del
9 dato en los libros de visitas domiciliarias
de personas con Tuberculosisy Hansen

- Readlizar seguimiento a la calidad del dato en los
libros de visitas domiciliarias de personas con
Tuberculosis y Hansen - Se realiza seguimiento a
la calidad del dato en los libros de visitas
domiciliarias de personas con Tuberculosis y
Hansen.

- Actas y listados de asistencia a reunion
de seguimiento a la calidad del dato a
visitas domiciliarias 'y  seguimiento
mensual

10. Actualizacién de informacién y envio
por correo electronico de libro de
10 pacientes de TB sensible 2023-2024 y
farmacorresistente histérico 2024 segin
corresponda

- Actualizacion de informacion y envio por correo
electrénico de libro de pacientes de TB sensible
2023-2024 y farmacorresistente histérico 2024
seglin corresponda- Se actualiza informacion y
envio por correo electrénico de libro de pacientes
de TB sensible 2023-2024 y farmacorresistente
histérico 2024 segun corresponde.

- Libro de pacientes de Tb y Hansen de la
subred.

11. Definir la modalidad de supervision
del tratamiento de tuberculosis mediante
11 las  modalidades descritas en e
Lineamiento Técnico y Operativo del
Programa Nacional de Tuberculosis

- Definir la modalidad de supervision del
tratamiento de tuberculosis mediante las
modalidades descritas en €l Lineamiento Técnico y
Operativo del Programa Nacional de Tuberculosis-
Se define la modalidad de supervision del
tratamiento de tuberculosis mediante las
modalidades descritas.

-  Formato de movimiento de
medicamentos, en e que se encuentre
registrada la modalidad de TDO de cada
paciente.

12. Redlizar solicitud de medicamentos

12 de manera mensual o0  segin
requerimiento a la Secretaria Distrital de
salud

- Redlizar solicitud de medicamentos de manera
mensual 0 segln requerimiento a la Secretaria
Distrital de salud- Se realiza de medicamentos de
manera mensual 0 segln requerimiento a la
Secretaria Distrital de salud.

- Formato de solicitud de medicamentos
debidamente diligenciado y enviado por
correo electronico.

13. Veificar con los auxiliares de
enfermeria del programa de la subred la

13 concordancia del registro de kardex de
medicamentos, movimiento de
medicamentos

- . Verificar con los auxiliares de enfermeria del
programa de la subred la concordancia del registro
de kérdex de medicamentos, movimiento de
medicamentos- Se verifica co la auxiliar de
enfermeria del programa de la subred la
concordancia del registro de kardex de
medicamentos, movimiento de medicamentos.

- Acta y listado de asistencia de reunion
con auxiliar de enfermeria para la
concordancia en los registros de
medicamentos

14. Otras actividades propias del perfil
14 que fortalezcan € desarrollo de las
actividades misionales.

- Otras actividades propias del perfil que
fortalezcan e desarrollo de las actividades
misionales. - Se realiza reunién mensual con €
entorno, asi mismo reuniones con SDS

- - Reuniones de equipo y con SDS entre
otras actividades.
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al que . . Factura
corresponde el pago Fecha de Pago Numero de Planilla Electrénica
Valor de
Honorarios
ARO MES ANO | MES | Dia Certificados o | 54613064
1066767290 - Mes Anterior
2024 AGOSTO 2024 09 22

Valor honorarios certificados el mesanterior en letras

CUATRO MILLONES SEISCIENTOS TRECE MIL SESENTA Y CUATROPESOS

RECHAZADO SUPERVISOR

RONCANCIO GONZALEZ

ltem Entidades Aportantesa Ingreso Base Valor Minimo de Valor
Seguridad Social de Cotizacion los Aportes Aportado
ADMINISTRADORA
Pensionado NO COLOMBIANA DE $ 295236 $ 295300
PENSIONES COLPENSIONES
$ 1845226
Salud FAMISANAR $ 230653 $230700
ARL 3 SURA $ 44950 $ 45000
Cajade Compensacion Sl COLSUBSIDIO Total $ 535521 $ 571000
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria BANCOLOMBIA SA. Tipo de Cuenta AHORROS Ndmero de Cuenta 64062724852
HISTORICO
OBSERVACION USUARIO FECHA
CREACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES NUBIA PAEZ CONTRERAS 2024-09-22 11:53:51
YIZETH MARITZA

2024-09-23 17:47:14

ACEPTADO SUPERVISION

RONCANCIO GONZALEZ

MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES NUBIA PAEZ CONTRERAS 2024-09-24 20:04:35
MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES NUBIA PAEZ CONTRERAS 2024-09-24 20:06:25
YIZETH MARITZA

2024-09-25 09:04:40

ACEPTADO CONTRATACION

MARIA

ZAMUDIO

CAMILA  DIAZ 2024-09-26 13:07:40

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 seré para uso exclusivo del aplicativo SIASUR, MODUL O DE INFORMES DE ACTIVIDADES DE CONTRATO de la Subred Integrada

%dh M. %oncancio 6,

de Servicios de Salud Sur E.S.E.

YIZETH MARITZA RONCANCIO GONZALEZ
PROFESIONAL ESPECIALIZADO 2

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

www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
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PAGOSIMPLE | REPORTE INDIVIDUAL

Fecha creacién reporte 2024-09-22, 11:16:18 AM Tipo Planilla | Numero Planilla 1066767290

Periodo Cotizacién 202408 Periodo Servicio 202408

Cliente:

PAGADA 2024-09-22 EN HORARIO EXTENDIDO

I. DATOS DEL APORTANTE

Razo6n Social NUBIA PAEZ CONTRERAS
Documento CC 35379191 Direccion CR 81G SUR #63 - 26
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 7827154
Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO Total Afiliados 1
Ciudad BOGOTAD.C. Departamento BOGOTAD.C.
Representante Legal Identificacion
Il. DATOS DEL AFILIADO
Apellidos y Nombres Cddigo Ciudad - Centro de L
Documento |CC 35379191 _ Departamento Trabajo Ubicacién Laboral
Residente Exonerado | N
Tipo Cotizante |57 00 PAEZ CONTRERAS NUBIA 11001000 - 11 BOGOTAD.C.
11l. APORTE POR CADA UNA DE LAS ADMINISTRADORAS ASOCIADAS AL AFILIADO:
Novedades Pension Salud Riesgos Caja Parafiscales
SZTE G ranie Tipo salario Salario g o o o o
R R R Cotge |Tra'| e | mc | apone | apore | sport | 200 | COUg0 | TR | iceps | aponesaua | S | G0 | Sase | THIS | mcan poone messos SO0 | TR | mccer |aponecanl St | A | Tae | Ape
[s]is]i=]}s]
0 $1.845.225 25-14 16 % $1.845.225 |$295.300 $0 $0 EPS017 125% $1.845.225 $230.700 $0 14-11 3 2,436 % $1.845.225 $45.000 CCF22 2% $1.845.225 $37.000 0% $0 0% $0
IV.TOTALES
Total Aportes Pension Total Aportes FSP Total Aportes FSPS Total Aportes Salud Total Aportes Riesgos Total Aportes Cajas Total Aportes SENA Total Aportes ICBF Total Aportes ESAP | Total Aportes MEN
Total Final
COLPENSIONES FSP SOLIDARIDAD FSP SUBSISTENCIA FAMISANAR EPS ARL SURA COLSUBSIDIO SENA ICBF ESAP MEN
$ 295.300 $0 $0 $ 230.700 $ 45.000 $ 37.000 $0 $0 $0 $0 $ 608.000
Paginalde 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 - {Mas que Fécil, SIMPLE!
iEl Poder

de lo SIMPLE!




22/9/24,

A,
da Cof
Colambia

11:18

Busqueda

Mis procesos

Menu | Ira

Escritorio = Mend = Administracion de contratos = Ver contrato

Informacién general
Condiciones

Bienes y servicios
Documentos del Proveedor
Documentos del contrato
Informacién presupuestal
Ejecucion del Contrato
Modificaciones del Contrato

Incumplimientos

© VORTAL 2019 Términos de uso

Cancelar

VER CONTRATO

Ejecucion del Contrato

Editar

<

UTC -5 11:18:50
NUBIA PAEZ CONTRERAS

Buscar...

Evaluacién de la Entidad Estatal

>

blank

Porcentaje Recepcién de articulos

Plan de Pagos

¢ Se requieren emisiones de

Si  No
codigos de autorizacion?
Id de pago Numero de factura Fecha de emisién Fecha de recepcion Valor total de la factura Estado
No existen resultados que cumplan con los criterios de blsqueda especificados
Crear
Documentos de ejecucion del contrato
blank
Descripcion Nombre del archivo Cargado por
O Cuenta de Junio del 2024 CTO Cuenta de Junio del 2024 CTO Proveedor Descargar Detalle
5560.pdf 5560.pdf
Cuenta de Julio del 2024 CTO Cuenta de Julio del 2024 CTO 5560.pdf Proveedor Descargar Detalle
5560.pdf
O Cuenta de Agosto del 2024 CTO Cuenta de Agosto del 2024 CTO Proveedor Descargar Detalle
5560.pdf 5560.pdf
Borrar Cargar nuevo
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.12914863

7
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http://colombiacompra.gov.co/es/normativa
https://secure.logmeinrescue.com/Customer/Code.aspx
https://wiki.secop.gov.co/vhpublic/index.php/Main_Page/es-CO
mailto:www.colombiacompra.gov.co/soporte

Bogotd, 22 de septiembre de 2024

Apreciado usuario,
Le informamos que hemos recibido satisfactoriamente su Planilla Integrada a través de PAGOSIMPLE.

A continuacion relacionamos los datos de confirmacion:

Informacién de la empresa:
Raz6n Social: NUBIA PAEZ CONTRERAS

Documento de Identidad: CC 35379191
Usuario: NUBIA PAEZ

Teléfono: 7827154

Numero de Planilla: 1066767290

Fecha de Recepcién: 22 de septiembre de 2024
Periodo de Cotizacion: 2024-08

Informacion relacionada a Pensiones

Administradora: 25-14 - COLPENSIONES
NuUmero de empleados: 1
Valor: $296.000

Informacién relacionada a Salud

Administradora: EPS017 - FAMISANAR
NUmero de empleados: 1
Valor: $231.300

Informacién relacionada a Cajas de Compensacién Familiar

Administradora: CCF22 - COLSUBSIDIO
NUmero de empleados: 1
Valor: $37.100

Informacién relacionada a Riesgos

Administradora: 14-11 - ARL SURA
NUmero de empleados: 1
Valor: $45.100

Total Pagado: $609.500



Codialmente,

SERVICIO AL CLIENTE

SIMPLE S.A.

iMas que féacil, SIMPLE! ®

FonoSIMPLE:Teléfonos Bogota: 343 2949 - Cali: 554 0515 - Medellin: 514 6669 - Bucaramanga: 643 8000 -
Cartagena: 694 5444 - Pereira: 340 2582 -Barranquilla: 361 88 50 - Resto del pais: 018000 971 971Chat
www.pagosimple.com/portal/chat;de Lunes a Viernes de 7:00 am a 7:00 pm y sabados de 8:00 am a 1:00 pm.O
déjenos su mensaje en nuestro formulario de contacto en www.pagosimple.com/portal/contactenos.



MTRGIXxSreR

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTADL.

La Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.SE.
certifica que:

NUBIA PAEZ CONTRERAS

35379191

Cumpliosatisfactoriamente con la revision tematica del curso:

ADMINISTRACION DEL RIESGO INSTITUCIONALY PROGRAMA DE
TRANSPARENCIAY ETICA PUBLICA

Con una intensidad horaria de : 2 horas

Para constancia se expide:
septiembre 22, 2024

Secretarl de Salud Vigencia de 2anos
l . Subred Integrada de Senvicios de Salud BOGOT
T s
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