SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOSDE SALUD SUR E.SE.
B
l |

Subred Imtegrada

A 5e0/clos e Salw INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE

ESKES SERVICIOS

DATOSDEL INFORME

Periodo a Certificar: Desde: 2025-07-01 Hasta: 2025-07-31
Nombre del Contratista: YENI MILENA RODRIGUEZ MENDEZ NUmer o de Documento: 39578688
Correo Electrénico: yenimile@hotmail.com NUmero Telefénico: 3114666200
Nombre del Supervisor: ESESXRRO RODRIGUEZ Cargo: ENFERMERO Cédigo - Grado: 243-20

DATOSDEL CONTRATO

No. Contrato: 1808-2025 Afio Contrato: 2025 CDP Contrato Inicial: 1
Perfil: PROFESIONAL ESPECIALIZADO 4 PIC

Direccién ala que Pertenece: DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD

Unidad de Servicios: SALUD PUBLICA

LIQUIDACION DE SERVICIOS

, NUmero Pr ocetaj e(%
Centrode . L, . NUmero Valor 3 &(%)
Direccion Unidad Horas Total Centrode
Costos Horas . Hora
Adicionales Costos

DIRECCION DE

GESTION DEL | SALUD )
K32PI RIESGO en | PoBLICA 184 12 29331 $5748876 110%

SALUD
VALOR
SERVICIO 5748876 CINCO MILLONES SETECIENTOS CUARENTA Y OCHO MIL OCHOCIENTOS SETENTA Y
PRESTADO SEISPESOS
MES:

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
Fecha de I nicio del Contrato 2025-01-03 IFSCCT; de Terminacion del Contrato | 5 7 >3
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacion No. Adicion Valor Adicién CDP
1 2025-04-21 1 $ 1144944 711
2 2025-07-20 2025-08-31 2 $6980778 1197
No. Cuenta Segln el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar
1 ENERO $5228176
2 FEBRERO $5228176
3 MARZO $5739628
Carrera20-No47b=35Sur——Codigopostat—+1061t
www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017

© Siasur - 2025




EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

4 ABRIL $ 5396904
5 MAYO $ 5514228
6 JUNIO $5602221
VALOR INICIAL DEL VALOR TOTAL DEL SALDO DEL
CONTRATO CONTRATO PAGOSREALIZADOS CONTRATO
$ 35377419 $ 43503141 $ 32709333 $ 10793808

OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

1. Redlizar Investigacion epidemioldgica
de campo (IEC), brotes y/o socio
1 epidemioldgica eventos de interés en
salud publica, garantizando la
oportunidad y calidad del producto.

- No Aplicaparael mesde Julio

- No Aplicaparael mesde Julio

2. Redlizar depuracion, consolidacion,
guste y retroalimentacion de la
informacion contenida en las bases de

- Se redliza la precritica a diligenciamiento de la
ficha de notificacion comunitaria, en tota se

- Precritica de las fichas de notificacion y

2 datos con el fin de Validar la calidad de | verificaron 43 notificaciones con corte a 21 de diligenciamiento de tablero de control en
) - o : e el DRIVE
la informacién notificada y consolidada | julio.
en vigilanciaen salud pablica
3. Participar en  acciones de | - Parael mesde Julio, se redliza caracterizacion de
socializacion, articulacion, dos Juntas de accion comuna de la localidad de
3 sensibilizacion y capacitacion tendientes | Usme; Para este mes no se tiene programado | - Formato de carcaterizaciony actas

a mejorar la oportunidad y cdidad del
dato de notificacion.

entrenamientos; se realiza precritica de las actas
retrospectiva de los entrenamientos realizados

4. Andizar la informacion y tomar
decisiones para el cumplimiento de las
4 acciones con cdidad y oportunidad

- Seredlizarala validacion, concordancia de la base
de datos , SIVIGILA y fisico de las situaciones

- Base de daos de situaciones

diferentes fuentes que permitan fortalecer
la coherencia de la informacion
producidaen vigilanciaen salud publica.

tabla resumen de las situaciones problematicas |,
Base ISEC y envio de informes correspondientes.

contribuyendo a la consolidacion y | problematicas notificadas el dia 21/07/2025 problematicas
andlisis de los indicadores.
5. Redizar cruces de informacion con | Elaboracion de la sdlida de informacion de la | - Base resumen de Situaciones

problematicas, Base ISEC e informes
enviados por la Lider

6. Redlizar canalizacion a los usuarios a
6 los que se les identifique algin riesgo
vital, segiin competencia.

- No aplicaparael mes

- No aplica parael mes

7. Redlizar Redlizar acompafiamientos
7 técnicas a las Unidades Primarias
Generadoras de datos de la Subred.

- Para el mes de Julio, se redliza caracterizacion de
dos Juntas de accion comunal de la localidad de
Usme; Para este mes no se tiene programado
entrenamientos; se realiza precritica de las actas
retrospectiva de los entrenamientos realizados

- Formato de caracterizacion y actas

8. Redlizar aistamiento, preparacion y
organizacion de la Realizar
8 acompafiamiento técnica a las UPGD que
conforman la Red de Operadores de
Vigilanciaen Salud

- Se realiza precritica retrospectiva de las actas de
entrenamientos

- Actas

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 DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

9, Convocar, organizar, reportar y realizar
todas y ca da una de las actividades de
alistamiento para e desarrollo de las
Unidades de Andlisis de los eventos de
interés en salud pablica que se presenten
y que sea requeridos por la Secretaria
Distrital de Salud.

- Se redliza verificacion de las Investigaciones
epidemiologicas de campo (ISEC) realizadas por
los socialesy el ambiental.

- Diligenciamiento tablero de ISEC

10

.10. Planeacion eecucion y andlisis del
COVE y COVECOM de eventos de
interés en salud publica.

- Para el mes de Julio se realiza el Covecom en la
localidad de Tunjuelito u Ciudad Bolivar en total 2
COVECOM, abordando € tema de Enfermedades
prevenibles - Tosferinay TBC

- Acta, Listado de asistencia, registro
fotografico

11

11. Redizar la Busgueda Activa
Institucional de los eventos de interés en
salud publica.

- No aplicaparael periodo

- No aplica parael periodo

12

12 Ejecutar la disponibilidad para la
atencion de urgencias, emergencias y
desastres en salud publica con los niveles
de coordinacion y servicios de respuesta
y/o protocolos que indique el lineamiento.

- No se priorizo parael mesde Julio

- No se priorizo parael mesde Julio

13

13. Otras actividades propias del perfil
que fortalezcan e desarrollo de las
actividades misionales.

Participacion en los espacios de fortalecimiento de
la SDS, Reunién mensua distrital y Reunion
mensual de epidemiologos, ULC VSP y las demas
asignadas por €l lider

- Actay Listado de Asistencia

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

www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL
Periodo al que Fecha de Pago Numero de Planilla FaCtL{I'??l
corresponde el pago Electr6nica
Valor de
Honorarios
ARO MES ANO | MES | DiAa Certificados d Mes | $5602221
88146386 - Anterior
2025 JUNIO 2025 07 11
IVeta:Z; honorarios certificados e ‘mes anterior e | ¢ \co i LLONES SEISCIENTOS DOSMIL DOSCIENTOS VEINTIUNPESOS
ltem Entidades Aportantesa Ingreso Base Valor Minimo de Valor
Seguridad Social de Cotizacion los Aportes Aportado
ADMINISTRADORA
Pensionado NO COLOMBIANA DE $ 358542 $ 358600
PENSIONES COLPENSIONES
$ 2240888
Salud FAMISANAR $280111 $ 280200
ARL 3 SURA $ 54588 $ 54600
Caja de Compensacion NO Total $ 650350 $ 693400
INFORMACION DE PAGO
. . . Numero de
Entidad Bancaria BANCO DAVIVIENDA SA. Tipo de Cuenta AHORROS Cuenta 0570004870398122
HISTORICO
OBSERVACION USUARIO FECHA
CREACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES R(AEENNIDEZ'\MLENA RODRIGUEZ 2025-07-24 19:41:34
NANCY RODRIGUEZ .
RECHAZADO SUPERVISOR CHAPARRO 2025-07-28 08:54:20
MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES '\\(AE';‘\‘IDEZIWLENA RODRIGUEZ 2025-07-28 10:20:56
’ NANCY RODRIGUEZ e
ACEPTADO SUPERVISION CHAPARRO 2025-07-28 10:37:25
5 MARIA CAMILA DIAZ e
ACEPTADO CONTRATACION ZAMUDIO 2025-07-29 20:15:56

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 Resolucion 126 del 13 de febrero de 2024)

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.

mw7@

NANCY RODRIGUEZ CHAPARRO

Carrera 20 No. 47 FNMEERM EBSigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2025



® .
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 39578688 YENI M'LSEQSSZDR'GUEZ kr 81b 6¢ 10 1000000 yenicitarome@gmail.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. NO 202506 2025-06 ! 11/07/2025 88146386 $738.300
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
EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 280.200 0 0 0 0 0 0 280.200 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 900336004-7 358.600 0 0 0 0 0 0 358.600 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 54.600 54.600 0 0 54.600 546 54.600 1
TOTALES CAJAS
Caodigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
CCF21 Cafam 860013570-3 44.900 0 0 44.900 1
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
e A No. Administradoras Valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora RS IRP y Mora Total a Pagar
SENA Salud 1 280.200 280.200
0 [) [ 0 [ 0 [ ) Pension 1 358.600 358.600
ICBF Riesgos Laborales 1 54.600 54.600
0 [) [ 0 [ 0 [ ) ccF 1 44.900 44.900
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ [ ICBF 0 0 0
MEN MEN 0 0 0
| | | SENA 0 0 0
TOTALES 4 738.300 738.300

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién



o.:compensc:r ' miplanilla.com 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 39578688 YENI M'LSEQSSZDR'GUEZ kr 81b 6¢ 10 1000000 yenicitarome@gmail.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
R GTEN et St CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO
UNICA | — Indebendiente BOGOTA D. C. BOGOTA. D.C. NO 2025-06 2025-06 ! 11/07/2025 88146386 $738.300
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
2l o8 HE é Koo Fondo %
. No. de HEEHHAAAARA RGN E AR e cod. - .| voluntari | voluntario | pensional X Icotizacion 7| cod. € . | cedigo Aporte | IBCotros | 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
1 cc 39578688 RODRIGUEZ MENDEZ YENI MILENA 59| 0 N 25-14 2.240.888 358.600 0 0 0 0 EPS017 2.240.888 280.200 14-11 2.240.888 3 54.600 CCF21 | 2.240.888 44.900 0 0 0 0 0

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién



10/7/25, 7:45 p.m.

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 Ejecucién del Contrato
Modificaciones del Contrato

Incumplimientos

© VORTAL 2019 Términos de uso

Cancelar

VER CONTRATO

Ejecucion del Contrato

Editar

<

Evalua

UTC -5 19:45:51
YENI MILENA RODRI...

MENDEZ
CAT: 0114714

10 Jul, 2025(UTC -5) 19:45:51

Porcentaje < ' Recepcién de articulos

Plan de Pagos

¢ Se requieren emisiones de

YENI MILENA RODRIGUEZ

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 busqueda especificados
Crear
Documentos de ejecucion del contrato
Descripcion Nombre del archivo Cargado por
CUENTA DICIEMBRE CTO 1808-2025.pdf CUENTA DICIEMBRE CTO 1808- Proveedor Descargar Detalle
(Archivado) 2025.pdf
O CUENTA ENERO CTO 1808-2025.pdf CUENTA ENERO CTO 1808- Proveedor Descargar Detalle
2025.pdf
0O CUENTA FEBRERO CTO 1808-2025.pdf CUENTA FEBRERO CTO 1808- Proveedor Descargar Detalle
2025.pdf
O CUENTA MARZO CTO 1808-2025.pdf CUENTA MARZO CTO 1808- Proveedor Descargar Detalle
2025.pdf
0O CUENTAABRIL CTO 1808-2025.pdf CUENTAABRIL CTO 1808-2025.pdf Proveedor Descargar Detalle
0O CUENTA MAYO CTO 1808-2025.pdf CUENTA MAYO CTO 1808-2025.pdf Proveedor Descargar Detalle
O CUENTA JUNIO CTO 1808-2024.pdf CUENTA JUNIO CTO 1808- Proveedor Descargar Detalle
2024.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.14142925#
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Presentacion de hoja de vida

Una vez actualizada su hoja de vida, usted seleccionard la entidad a la cual la va a presentar, el tipo de vinculacién que tiene o tendrd y el causal de la presentacion: Actualizacion de datos o nueva vinculacion, con lo cual se autoriza a la o

entidad a verificar los datos aqul consignados.

Lista Entidades

] ion = =

Presentar como

Subred Integrada de
1583353 Servicios de Salud 16/07/2025 Contratista
SurESE,

Subred Intesrads de
1580233 ‘Servicios de Salud 14/07/2025 Contratista

SurESE,

Subred Integrada de:
Sary

1565670 de Salud 17/06/2025 Contratista

SurESE.

Subred Integrada de
1545378 Servicios de Salud 16/06/2025 Contratista
SurESE.

Subred Integrada de
1452516 Servicios de Salud 20/12/2024 Contratista
SurESE.

Subred Integrads de
1403978 Servicios de Saud 10/10/2024 Contratista
SurESE.

Subred Integrada de
1294595 Servicios de Salud 02/04/2024 Contratista

Maotivo de
presentacién

Actualizacién de
dates
Actuslizacion de
datos

Actuslizacién de
datos

Actualizacion de
datos

Nuevavinculacion
Nuevavinculacin

Nueva vinculacion

Estado

Enviada a entidsd

Envlada a entided

Enviada a entidad

Enviada a entidad

Enviada a entidad

Con observaciones

Observaciones

Volver a presentar

Editar prasentacién

Var hola de vida
validada

10 v|

H

Eliminar




FORMULARIO UNICO ENTIDAD RECEPTORA
Subred Integrada de Servicios de Salud
DECLARACION JURAMENTADA DE BIENES Y | SurESE.

@ El futuro CaiED RENTAS Y ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA
exdetodos Persona Natural eog@

(LEY 190 DE 1995)

Ultima Actualizacién: 08-jul-2025

1. DECLARACION JURAMENTADA
1.1 DE BIENES Y RENTAS
YO, YENI MILENA RODRIGUEZ MENDEZ
IDENTIFICADOCON C.C. & CE. O T.I (O No. 39578688 CON DOMICILIO PRINCIPAL EN:

Pais Colombia Departamento Bogota D.C. Municipio Bogota D.C.
Direccion KR 81B 6C 10 Teléfonos3114666200 3114666200

Y TENIENDO COMO PARIENTES DE PRIMER GRADO DE CONSAGUINIDAD A:




socoA Sideop.

FORMATO DE DECLARACION DE CONFLICTOS DE INTERES

DATOS PERSONALES

Nombre: YENI MILENA RODRIGUEZ MENDEZ
Identificacion: 39578688

Entidad: Subred Integrada de Servicios de Salud Sur ESE.
Cargo: Contratista

Correo: yenicitarome@gmail.com

Tipo declaracion: Para actualizar durante la ejecucion del contrato

Fecha Declaracion: 08/07/25

Ellla servidor/a publico/a o colaborador/a, se compromete desde ya, a informar a la Administracion Distrital, de los eventos
o situaciones potenciales o reales que puedan llegar a ser constitutivas de conflicto de intereses, asi como de actualizar
esta declaracion en el momento en que se presente alguna de las tipologias que dé lugar a la configuracion de un conflicto
de interés.

Lo anterior, en aras de resguardar el interés general propio de la funcion publica y que este no entré en conflicto con el
interés particular, de acuerdo a lo contemplado en la Leyes: 2016 de 2020 - Cadigo de Integridad del Servicio Publico
Colombiano, adoptado para el Distrito Capital mediante el Decreto Distrital 118 de 2018; 1952 de 2019, modificada por la
Ley 2094 de 2021 - Codigo General Disciplinario; 1437 de 2011 - Codigo de Procedimiento Administrativo y de lo
Contencioso Administrativo y 190 de 1995 - Estatuto Anticorrupcion anterior a la Ley 1474 de 2011.



YENI MILENA RODRIGUEZ MENDE.

Aplicativo por la l l@ @
Funcién Piblica | BEUIEUE o hhio o

Inicio  Declaracién de Ley 2013 de 2019 Declaracion Decreto 830 de 2021 (Personas Expuestas Politicamente - PEP) Opciones de usuario

Declaracién de Ley 2013 de 2019

Ver aceptacion de Ia politica de seguridad de datos
Regisirar nueva Declaracion Ley 2013 de

Recuerde verificar también si, segn el Decreto 830 de 2021, usted debe declarar y publicar su informacion financiera. En caso de que deba hacerlo, dé clic

en Declaracion Decreto 830 de 2021 (Personas Expuestas Politicamente - PEP) en €l mend superior del aplicativo.

Lista Declaraciones de Ley 2013 de 2019

Acciones Declaracion No. Entidad cargo ratista Tipo de publi on Fecha de creacion Fecha de publicacién v Estado
2783760-01 SUBRED CONTRATISTA PERIODICO 2025-07-08 14:15 2025-07-08 14:28 FINALIZADO
. INTEGRADA DE
Declaracion inicial
™ SERVICIOS DE
SALUD SUR

Si tiene alguna duda o presenia algan inconveniente, escribanos a: soporteaplicativointegridad@funcionpublica.gov.co indicando su requerimiento, nombre, tipo y
nimere de documento y feléfono de contacto.

Aplicativo por Ia Integridad Pablica
162




