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: 2024-10-19 Hasta: 2024-10-31
Nombre del | CARLOSANDRESVANEGAS GUERRERO NGmer o de Documento: 1031121386
Contratista:
Correo Electrénico: Cavanegasg@gmail.com NUmer o Telefénico: 3057046166
Nombre del | YOLANDA JANNETH | PROFESIONAL ESPECIALIZADO | Cédigo 240-25
Supervisor: GUTIERREZ MONTILLA 9o AREA SALUD Grado:
DATOSDEL CONTRATO
No. Contrato: 6977-2024 Afio Contrato: 2024 CDP Contrato Inicial: 2537
Perfil: TECNOLOGO PIC
Direccion ala que Pertenece: DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD
Unidad de Servicios: SALUD PUBLICA
LIQUIDACION DE SERVICIOS
, Namero Pr ocetaj e(%
Centrode . . . NUmero Valor 3 &(%)
Direccion Unidad Horas Total Centrode
Costos Horas . Hora
Adicionales Costos

DIRECCION DE

GESTION  DEL | SALUD
K31PI RIESGO en | POBLICA 92 0 14207 $1307044 125%

SALUD
VALOR
SERVICIO $ 1307044 UN MILLON TRESCIENTOSSIETE MIL CUARENTA Y CUATROPESOS
PRESTADO
MES:

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
Fecha delnicio del Contrato 2024-10-19 Fecha de Terminacion del Contrato Inicial 2024-11-30
VALOR INICIAL DEL VALOR TOTAL DEL SALDO DEL
PAGOSREALIZADOS
CONTRATO CONTRATO CONTRATO

$3921132 $3921132 $0 $3921132

OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA
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1. redlizar el manejo integra de plagas
urbanas (roedores e insectos), en los
predios pulblicos donde se evidencie
proliferacién de estos y s se requiere
realizar el control quimico de roedores e
insectos en las éreas publicas que sean
responsabilidad de la administracion
distrital.

-Control de plagas en exteriores localidad Usme y
Tunjuelito

-Formatos de diagnostico, aplicaciéon de
quimico y seguimiento , EZ23S-EZ22S-
EZ05S.

2. redlizar y apoyar visitas de inspeccion,
vigilancia y control, toma y envio de
muestras (si fuera necesario), operativos,
en las diferentes lineas de intervencion o
actividades  correspondientes a las
acciones de vigilancia intensificada a los
que sea designado perfil de técnico y/o
tecnélogo en saneamiento ambiental o
perfiles afines conforme a lo establecido
en los documentos técnicos, estandares y
plan de accion en el convenio vigente
entre la subred y |a secretaria distrital de
salud, brindando asesoria técnica a la
comunidad en normatividad sanitaria
vigente, garantizando el cumplimiento
total de las metas asignadas y de acuerdo
al porcentsje de entrega semanal
solicitado por la coordinacion de
vigilanciade la salud ambiental.

-Realizar visitas de diagnostico

-Informes, formatos actas de reunién y
listados de asistencia a reuniones.

3. presentar y entregar informes y
productos oportunos en los formatos
establecidos, indicando cada una de las
actividades y sus respectivos soportes
que sustenten las actividades.

-Presentar y entregar informes y productos
oportunos en los formatos establecidos.

-Informes, formatos actas de reunién y
listados de asistencia a reuniones.

4. cumplir con los respectivos
cronogramas de las visitas y acciones de
los productos que alimentan los sistemas
de informacion en vigilancia sanitaria y
ambienta y otros.

-Actualiza cronograma del mes a certificar octubre
y se rediza la proyecciéon del cronograma de
Noviembre .

-Documentos cargados en el DRIVE.

5. dar respuesta oportuna a peticiones,
solicitudes o0 quejas presentadas y
recepcionadas a  componente  de
vigilancia  en salud ambiental
entregandolas @ lider operativo de las

-Solicitudes o quejas presentadas y recibidas a los
componentes de vigilancia en salud ambiental.

-Se redliza respuestas de derecho de
peticion nimeros : 2023100-1022254-2
2024600-001927-2, 202336010122802
,2024600-001677-2

lineas de intervencién donde sea
asignado(a).
6. formular y e€jecutar las acciones

preventivas y/o correctivas, y/o plan de
mejoramiento a que haya lugar de
acuerdo a las evaluaciones,
recomendaciones obtenidas por parte del
equipo de seguimiento asignado por la
sds, recomendaciones del coordinador de
vigilancia en salud ambiental, y por €l
lider operativo.

-Ejecutar las acciones preventivas y/o correctivas,
y/lo plan de meoramiento de acuerdo a
recomendaciones recibidas

-No aplicaa No tengo planes de
mejoramiento en el periodo a certificar de
Octubre.

7. cumplir con la disponibilidad
asignada, acuerdo a portafolio de
serviciosdelaese.

-Cumplir con ladisponibilidad prestada.

-No se rediz6é ninguna actividad en mes
de Octubre fuerade VSA

8. Mantener Adherencia a proceso de
gestion documental, en la organizacion y
custodia de los documentos generados.

-Adherirse a proceso de gestion documental, en la
organizacion y custodia de los documentos
generados.

-Actas de reunion, formatos de las mipes
priorizadas a mes a certificar de acuerdo
a cronograma establecido.

9. Otras actividades propias del perfil
que fortalezcan el desarrollo de las
actividades misionales

-Redlizar las acciones que se requieren de acuerdo
alas necesidades de laInstitucién y del PIC.

-Actividad no solicitada por el lider para
el mes acertificar
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INFORMACION DE PAGO

Entidad Bancaria | BANCODAVIVIENDA SA. | TipodeCuenta | AHORROS gﬂ?n?ao de | 570475670020530
HISTORICO
OBSERVACION USUARIO FECHA
CREACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES glAJFé'&gERgNDRES VANEGAS 2024-10-26 10:30:57
ACEPTADO SUPERVISION YOLANDA JANNETH 2024-10-29 15:05:45

GUTIERREZ MONTILLA

MARIA CAMILA DIAZ

ZAMUDIO 2024-10-30 07:24:26

ACEPTADO CONTRATACION

Autorizo para que se haga uso de la firma Ginicamente para el objetivo antes descrito. Y asumo mi responsabilidad por la custodia, reservay uso de la firma (Conforme con
lo previsto en la Resolucion 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
de Servicios de Salud Sur E.SE.

Yt MM

YOLANDA JANNETH GUTIERREZ MONTILLA
PROFESIONAL ESPECIALIZADO AREA SALUD
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compensar | salud
eps

EL PROGRAMA DE EPS DE LA CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR
COMPENSAR
NIT 860.066.942-7

CERTIFICA QUE

Que el(la) sefior(@) CARLOS ANDRES VANEGAS GUERRERO identificado(a) con Cedula Ciudadania
1031121386, se encuentra Activo en el Plan de Beneficios de Salud PBS, de la EPS Compensar
como cotizante Independiente segun informacién contenida a la fecha en nuestra base de datos.

Fecha Afiliacion Fecha Retiro
20200528 No Registrada

El presente certificado se expide a solicitud del (la) interesado(a), a los 9 dias del mes de Octubre de
2.024

Observaciones:

Con destino a:
A QUIEN CORRESPONDA

Informaciéon sujeta a verificacion por parte de COMPENSAR EPS, cualquier aclaraciéon con gusto sera
atendida en la linea (601) 4441234 - Documento no valido como autorizacion de traslado ni aclaracion de
multiafiliacién en el SGSSS..

Cordialmente,
COMPENSAR EPS.

ﬁ Elaboré: PORTAL CORPORATIVO CER-AFI
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porvenir

sélo hay uno

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

FONDO DE PENSIONES Y CESANTIAS PORVENIR
NIT 800.144.331-3

CERTIFICA QUE:

CARLOS ANDRES VANEGAS GUERRERO, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.031.121.386, se
encuentra afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir y al Fondo de Cesantias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 9 de Octubre 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

Spciedad Administradora de Fondos de Pensiones y Cesantias S.A. - Mit. 800.144.331-3 Filial de AVA L




Agencia Maional
e Con cith i
Calambia

Busqueda Mis procesos

Menu

Ira

Escritorio = Ment = Administracion de contratos = Ver contrato

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

7 Ejecucion del Contrato
Modificaciones del Contrato

Incumplimientos

© VORTAL 2019 Términos de uso

UTC -510:15:33
CARLOS ANDRES VAN...

Buscar...

Cancelar < Evaluacién de la Entidad Estatal >
VER CONTRATO
Ejecucién del Contrato
Porcentaje | ' Recepcion de articulos
Plan de Pagos
¢ Se requieren emisiones de
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
Crear
Documentos de ejecucién del contrato
Descripcién Nombre del archivo Cargado por
CUENTA JUNIO CTO 5664-2024 CUENTA JUNIO CTO 5664-2024.pdf Proveedor Descargar Detalle
(Archivado)
CUENTA JULIO CTO 5664-2024 CUENTA JULIO CTO 5664-2024.pdf Proveedor Descargar Detalle
(Archivado)
O CUENTA JUNIO CTO 5664-2024..pdf CUENTA JUNIO CTO 5664-2024..pdf Proveedor Descargar Detalle
O CUENTA JULIO CTO 5664-2024..pdf CUENTA JULIO CTO 5664-2024..pdf Proveedor Descargar Detalle
0O CUENTAAGOSTO CTO 5664- CUENTAAGOSTO CTO 5664-2024.pdf Proveedor Descargar Detalle
2024.pdf
0O CUENTA SEPTIEMBRE CTO 5664- CUENTA SEPTIEMBRE CTO 5672- Proveedor Descargar Detalle
2024.pdf 2024.pdf
0O CUENTA OCTUBRE CTO 5664- CUENTA OCTUBRE CTO 5664- Proveedor Descargar Detalle
2024..pdf 2024..pdf
Borrar Cargar nuevo
Cancelar < Evaluacion 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.
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