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: 2025-06-01 Hasta: 2025-06-30
Nombre de | JUAN CARLOSLEIVA SILVA NGmer o de Documento: 1022344110
Contratista:
Correo Electrénico: juankols1844@gmail.com Numero Telefénico: 3103239124
Nombre del | YOLANDA JANNETH | PROFESIONAL ESPECIALIZADO | Cédigo | 24025
Supervisor: GUTIERREZ MONTILLA 9o AREA SALUD Grado:
DATOSDEL CONTRATO
No. Contrato: 5361-2025 Afio Contrato: 2025 CDP Contrato Inicial: 1
Perfil: PROFESIONAL ESPECIALIZADO 4 RURALIDAD
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 o
K33PI RIESGO en | POBLICA 184 36664 $6746176 103.2%
SALUD
VALOR
SERVICIO
PRESTADO $ 6746176 SEISMILLONES SETECIENTOS CUARENTA Y SEISMIL CIENTOSETENTA Y SEISPESOS
MES:
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
Fecha de I nicio del Contrato 2025-04-05 Fecha de Terminacion del Conrato. | 095.07-23
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacion No. Adicién Valor Adicion CDP
1 2025-04-21 1 $ 1445972 711
No. Cuenta Segun el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar
1 ABRIL $ 7296136
2 MAYO $ 6746176
3 JUNIO $ 6746176

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Codigo postal: 110611
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VALOR INICIAL DEL VALOR TOTAL DEL SALDO DEL
CONTRATO CONTRATO PAGOSREALIZADOS CONTRATO
$ 23962180 $ 25408152 $ 20788488 $ 4619664
ACTIVIDADES

OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADASEN LA MINUTA)

DESARROLLADASEN EL
PERIODO EN CUMPLIMIENTO
DE CADA OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

Apoyar en la supervision | -e revisaron informes de avance, se verifico la
administrativa, técnica y financiera | correcta e€ecucién de cronogramas y la
(Contratos OPS, Bienes y servicios y pertinencia de los soportes entregados por los
demas), asi como la validacion del contratistas. Asi  mismo, se generaron
L funcionamiento del entorno, | observaciones para el gjuste de actividades que ~ACTASY SOPORTES
componente 0 proceso en términos de | requerian mejora, en linea con los principios de
oportunidad, accesibilidad, seguridad, | oportunidad, accesibilidad y pertinencia de la
continuidad y pertinencia. intervencion.
-se redlizaron espacios de articulacion para la
Realizar la orientacion técnica y € planificacion y  seguimiento de las
acompafiamiento a equipo | intervenciones, garantizando que las acciones
interdisciplinario dispuesto para €l respondan a los lineamientos técnicos y a
2 desarrollo de acciones en la rurdidad | contexto especifico del territorio. Ademés, se | -ACTASY MATRICES
desde los diferentes  entornos | resolvieron inquietudes del equipo operativo, se
cuidadores, procesos y | socidizaron herramientas técnicas y se fortalecio
transversalidades la comprension de las transversdidades
presentes en el modelo de atencién rural. - -
-Se evaluaron los informes, bases de datos,
. . . informes y demés productos elaborados por €l
Consolidar, revisar y validar los . ) : ; A
entregables de cada uno de los egm_po operativo, _r(_aallzando retroahmentacmngs
3 . técnicas que permitieron fortalecer la coherencia | --ACTASY SOPORTES
productos  establecidos para la ) )
ruralidad. dg Io§ qqntenldos,l la c_I(’a\rldad en la
sistematizacion de la informacion y la correcta
presentacion de los resultados. -
-Se contribuira en el andlisis y seguimiento de
indicadores relacionados con la cobertura,
Generar informes, apoyo en los | participaciony pertinencia de las intervenciones,
indicadores y acciones en la ruralidad, | facilitando la toma de decisiones basada en
4 y otras situaciones que demande los | evidencia Esta labor incluyd e cruce y | --ACTASY SOPORTES
diferentes entornos cuidadores, | validacién de datos provenientes de los informes
procesosy transversalidades. mensuales del  equipo operativo y e
fortalecimiento de los sistemas de informacion
para el monitoreo territorial. -
-Este espacio permiti6 socidizar avances,
Convocar y liderar € espacio sectorial identificar barreras 'y proponer  acciones
de coordinacion de politicas publicas | intersectoriales en torno a las politicas publicas
de Sumapaz, minimo unavez al mes, a | de infancia, juventud, salud ambiental, salud
5 partir de las necesidades vy mental, salud sexua y reproductiva, entre otras. --ACTASY SOPORTES
probleméticas identificadas en las | Se elaboraron actas y relatorias que dan cuenta
politicas publicas y necesidades de | de los acuerdos establecidos y de los
salud presentes en €l territorio. compromisos asumidos por cada sector
participante. -
-Se verifico la calidad, oportunidad y coherencia
Revisar € reporte de los diferentes _de I_a informacic’)n reportada en Ia§ plataformas
entornos cuidadores, procesos y !njltzé:lonala hac:m(é(;f' %nfasus | en b:js
6 transversalidades en los proyectos de |En stlec ore:jgzz;gspcperg;tigs por i?jleiltji fircar. --ACTAS Y SOPORTES
invers6on 'y los indicadores GSP- | . . . - ) - DILIGENCIAAMIENTO DE MATRICES
inconsistencias, orientar gjustes metodol 6gicos y
PSPIC, reportados en cada una de las .
plataformas fortalecer‘ la calidad _del reporte f_rente_ a los
compromisos establecidos con los financiadores
y €l nivel central. -

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

www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2025




OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS

ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES
DESARROLLADASEN EL
PERIODO EN CUMPLIMIENTO
DE CADA OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

Realizar la revision de matrices/ bases
resultados de la operacion de acuerdo
con los  procesos  asignados,
garantizando criterios de oportunidad,
completitud y calidad. Atender
acciones emergentes y contingencias
acorde a demandas especificas por

--se aendieron acciones emergentes y
contingencias presentadas en el territorio, dando
respuesta a situaciones especificas relacionadas
con condiciones priorizadas como salud mental,

7 condiciones priorizadas d@e nivel salud ambient, discapacidad y salud sexual y --ACTASY SOPORTES
central. Establecer mecanismos de - )
i . - reproductiva. Estas respuestas se dieron de
comunicacién y articulacion entre los ) . )
: ! manera articulada con el equipo operativo y las
espacios que disponga € Modelo y € . P A
i P instancias institucional es correspondientes. -
equipo de politicas para aportar
insumos tanto en la respuesta a las
prioridades en sdud, como en la
agenda estratégicalocal .
-Se redliz6 un andlisis continuo de los avances,
dificultades y correctivas necesarias para el
Establecer y redlizar seguimiento y | cumplimiento de los COMpPromisos,
andlisis a los compromisos que se | documentando el estado de cada uno en matrices
8 demanden, condicionen 0 | de seguimiento. Esta labor permiti6 hacer | --SOPORTESY ACTAS
desencadenen de la  gestion | trazabilidad, identificar aertas tempranas vy
intersectorial. promover la corresponsabilidad entre sectores
para una respuesta integral a las probleméticas
priorizadas en salud. -
Apoyar espacios convocados por el
equipo de Andlisis en e marco de las
Politicas Publicas y € equipo de
Andlisis de Condiciones, Calidad de | -Se acompafié técnicamente a equipo local de
Vida Salud y Enfermedad | politicas en la organizacion, eecucion vy
(ACCVSYE) de la Subred, de acuerdo | seguimiento de jornadas, conmemoraciones y
con la necesidad. Hacer | eventos educativos, en respuesta a problematicas
9 acompaﬁami(—;qto técnico a quipo pri(')r?zadas en e teritorio rura. Estas | ACTASY SOPORTES-
local de politicas para la planescion, | actividades se enmarcaron en los planes de
desarrollo y ejecucion de las jornadas, | accion de las politicas publicas de infancia,
conmemoraciones y demas eventos | juventud, salud mental, discapacidad, saud
programados para la respuesta a | ambiental, salud sexual y reproductiva, entre
situaciones o condiciones de salud y | otras.
calidad de vida en el territorio y las
establecidas en los planes de accion de
las politicas y susinstancias.
--Se  desarrollaron  diversas  actividades
complementarias a perfil profesional, orientadas
a fortalecer e cumplimiento de las acciones
misionales en el marco del Modelo de Atencién
Otras actividades propias del perfil que [ en Saud para la Rurdidad. Estas actividades
10 fortalezcan € desarrollo de las | incluyen la elaboracién de insumos técnicos para | -ACTA

actividades misionales

la planeacion y seguimiento operativo, la
participacion en espacios estratégicos
convocados por entidades distritales, y e apoyo
a procesos de sistematizacion de experiencias
territoriales. - -
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al que Fecha de Pago NUmero de Planilla Factqrg
corresponde el pago Electronica
ANO MES ANO MES DIA .
Anterior
1073306405 -
2025 MAYO 2025 06 10

Valor de Honorarios
Certificados & Mes | $6746176

Valor honorarios certificados el mesanterior en letras

SEIS MILLONES SETECIENTOS CUARENTA Y SEIS MIL CIENTOSETENTA Y

SEISPESOS
ltem AEQ:it?;(tj:a | ngreso nge de Valor Minimo delos Valor
Seguridad Social Cotizacion Aportes Aportado
Pensionado NO PORVENIR $ 431755 $ 431800
Salud SURA $ 2698470 $337309 $ 337400
ARL 3 SURA $65735 $ 65800
Cajade Compensacion NO Total $ 783150 $ 835000
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria | BANCODAVIVIENDA SA. | TipodeCuenta | AHORROS gﬂzn?ao de | 0570007590448176
HISTORICO
OBSERVACION USUARIO FECHA

CREACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES

JUAN CARLOSLEIVA SILVA

2025-06-20 18:12:28

ACEPTADO SUPERVISION

YOLANDA JANNETH
GUTIERREZ MONTILLA

2025-06-25 10:33:59

ACEPTADO CONTRATACION

MARIA CAMILA DIAZ
ZAMUDIO

2025-06-25 18:40:49

126 del 13 de febrero de 2024)

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

NOTA: La firma mecénica sera 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.

wy e

YOLANDA JANNETH GUTIERREZ MONTILLA
PROFESIONAL ESPECIALIZADO AREA SALUD
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PAGOSIMPLE | REPORTE INDIVIDUAL

Fecha creacién reporte 2025-06-10, 08:03:16 PM Tipo Planilla | Numero Planilla 1073306405

Periodo Cotizacién 202505 Periodo Servicio 202505

Cliente:

PAGADA 2025-06-10 EN HORARIO EXTENDIDO

I. DATOS DEL APORTANTE

Razo6n Social JUAN CARLOS LEIVA SILVA
Documento CC 1022344110 Direccion CRA 98C # 40 28
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3973178
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 1022344110 _ Departamento Trabajo Ubicacién Laboral
Residente Exonerado | N
Tipo Cotizante |59 00 LEIVA SILVA JUAN CARLOS 11001000 - 11 BOGOTAD.C.
11l. APORTE POR CADA UNA DE LAS ADMINISTRADORAS ASOCIADAS AL AFILIADO:
Novedades Pension Salud Riesgos Caja Parafiscales
FTRE 5 Extranier 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 $2.698.470 230301 16 % $2.698.470 |$431.800 $0 $0 EPS010 125% $2.698.470 $337.400 $0 14-11 3 2,436 % $2.698.470 $65.800 CCF24 0,6 % $2.698.470 $16.200 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
PORVENIR FSP SOLIDARIDAD FSP SUBSISTENCIA EPS SURA ARL SURA COMPENSAR CCF SENA ICBF ESAP MEN
$ 431.800 $0 $0 $ 337.400 $ 65.800 $16.200 $0 $0 $0 $0 $ 851.200
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!




T DNAVIVIENDN

Pago PSE

Codigo unico CUS
1545483504

Destino de pago
SIMPLE 0Ol

Motivo
Pago de Seguridad Social

Fecha
10/06/2025

Numero de aprobacion
00483504

Direccion IP
181.32.160.9

Valor transaccion
$854.700,00

Costo de la transaccion
$ 0,00 IVA incluido

Referencia 1 Referencia 2 Referencia 3
172.29.10.57 CC 1022344110

Banco Davivienda S.A. Todos los derechos reservados 2017. ?_‘;'%.‘ DAVIVIENDN
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st~ Mani — Admenreis i oo —+ VBr contrato

o Irfarmecién gereral

Candicionas
Bienes y serviclos

° Documenias del Proussder
Documentas del contraln
Informacitn aresupuestsl
Ejecucion del contrato

o Moalncackanes dsl Contrato

° Ircumpiimientos

© VORTAL 2010 Tirminis s s

Datos guardados

@ Cancoiar

VER CONTRATO
Ejecucitn del contrate

< Evalacion da fa Enticad Estatal =

Porcantae  Roceprion oa articuos

Flande Ragos

50 requiaran emisiones de codiges de aulorizacion? S No
idantificacion de pago Kimere de factura Fecha da emision

o smsten meukades QU cuman Gon 105 GTIRNDS M8 HUsGUeda Fspecitados

Documentos de ejecucion del contrato

Descripcién
ARL SURA 1022344110 ©TO 5381-2025, pefl
O CUENTAABRL CTD 53512025 pdl

(m} CUENTA M&YD CTO 5361-2025 pd"

Cancelar

Monralle  Sopods mesoks Ayl | Eepefiel (Colambia) v

Facha e recepoion

Nombre ded archive

ARL SURA 1022344110 CTO 5361-2026 paf

CLUENTAABRIL CTO 5361-2025 pdl

CLENTAMAYO CTO 5151-2025.pdl

Valer total de la factura  Estado.

Cargada por
Compracy  Descergar
Drenmetir Descargar
Praeedar Dscargar

Dlstale
Detaie

Dltale

Bomar || Gargar msvo

< Evalecion de la Enficad Estatal >

DB00DSI08B8 o cnbotrlslutsorvpen o caiveperti Lunes 8 Wismes 700 am & 700 pm



