Subred Iniegrada
de Servicios de Salud

Sur E.5.E.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOSDE SALUD SUR E.SE.

INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE
SERVICIOS

2

DATOSDEL INFORME

Periodo a Certificar: Desde: 2025-07-01 Hasta: 2025-07-31

Nombre del Contratista: DAVID NICOLAS SALAS HERRERA Ndmer o de Documento: 1032479438

Correo Electrénico: davidnshO7@gmail.com Ndmero Telefénico: 3001956607

Nombre del Supervisor: LEIDY VIVIANA CRUZ Cargo: DIRECTOR DE GESTION DEL Cédig(') -
PARRA RIESGO EN SALUD Grado:

DATOSDEL CONTRATO

No. Contrato:

5722-2025 Afo Contrato:

2025

CDP Contrato Inicial:

814

Perfil:

TECNICO

Direccién ala que Pertenece:

DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD

Unidad de Servicios:

USSUSME

LIQUIDACION DE SERVICIOS

. ., . Procetaje(%) Centro de
Centro de Costos Direccion Unidad Total (%)
Costos
DIRECCION DE GESTION | USS CANDELARIA LA
VOLVAN241 DEL RIESGO EN SALUD NUEVA $3200000 100%
VALOR SERVICIO
PRESTADO MES: $ 3200000 TRESMILLONESDOSCIENTOSMIL PESOS

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Inicio del Contrato 2025-05-09 Fecha de Terminacion del Contrato | »op o5 31
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacion No. Adicion Valor Adicién CDP
1 2025-05-29 2025-06-30 1 $ 2879999 925
2 2025-06-26 2025-09-21 2 $ 8765484 1118
No. Cuenta Segln el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar
1 MAYO $ 2346674
2 JUNIO $ 3200000
3 JULIO $ 3200000
VALORINGIALDEL | VALORTOTALDEL | pacosreauizacos | SADODEL
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$ 2666675

$ 14312158

$ 8746674

$ 5565484

OBLIGACIONES ESPECIFICAS
(LASESTIPULADASEN LA
MINUTA)

ACTIVIDADES
DESARROLLADASEN EL
PERIODO EN CUMPLIMIENTO
DE CADA OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

Apoyar a la convocatoria'y proceso
deinscripcion

- Se realizo llamadas telefénicas a los usuarios
concretados por la acaldia e inscripcién a los
componentes.

- Se encuentra en € Drive, correo Fondo Desarrollo
Local, proyectosfdl @subredsur.gov.co.

Apoyar la recepcion de documentos
2 y consolidar las bases de datos de
todos los beneficiarios

- Durante el periodo comprendido del 01 a 31
de Julio, se redlizo llamadas telefénicas,
diligenciamiento de bases del componente 2,
recepcion de documentos de los profesionaes
a las actividades programadas durante el
periodo.

- Se encuentra en el Drive, correo Fondo Desarrollo
Local, proyectosfdl @subredsur.gov.co.

Apoyar el proceso de inscripcion,

- Durante el periodo comprendido del 01 a 30

- Se encuentra en el Drive, correo Fondo Desarrollo

3 prescripcién y otorgamiento de DAP gﬁi g\g(]:lig’mi :torggl Ibzac;esl Idaénig?nsp(:r?eiznzlm Local, proyectosfdl @subredsur.gov.co.
4 Apoyar |aredlizecion de informesy | No serealizo esta actividad para este periodo. - No serealizo esta actividad para este periodo.

otros documentos que se requieran

Brindar acompafiamiento y apoyo a
5 desarrollo de todas las categorias
del componente

- Se redizo el acompafiamiento para la
inscripcién de los usuarios del componente 2
Y 4ene COL del VIRREY.

- Se encuentra en € Drive, correo Fondo Desarrollo
Local, proyectosfdl @subredsur.gov.co.

Apoyar en todos los requerimientos
administrativos y de apoyo para €l
buen desarrollo de las actividades
del componente.

- Durante el periodo comprendido del 01 a 31
de Julio, se redlizo llamadas telefénicas,
diligenciamiento de bases del componente 2,
escaner de visitas redizadas y impresion de
formatos para visitas.

- Se encuentra en €l Drive, correo Fondo Desarrollo
Local, proyectosfdl @subredsur.gov.co.

Brindar apoyo a las necesidades y
7 peticiones tanto del  Equipo
Operativo como de |os beneficiarios.

- Se realizo llamadas telefénicas a los usuarios
concretados por la acadia e inscripcion a los
componentes.

- Se encuentra en el Drive, correo Fondo Desarrollo
Local, proyectosfdl @subredsur.gov.co.

Apoyar la organizacion de salones,
material de apoyo y demés que se
requieran para la plena realizacion
de cada categoria

- Se redizo el acompafiamiento para la
inscripcion de los usuarios del componente 2
Y 4 en la Alcaldia de Usme y en la casa de
culturaen Usme.

- Se encuentra en €l Drive, correo Fondo Desarrollo
Local, proyectosfdl @subredsur.gov.co.

Redizar € acompafiamiento y
apoyo al proceso de solicitud y
9 compra de insumos requeridos para
el desarrollo de las categorias del
componente

- No serealizo esta actividad para este periodo.

- No seredlizo esta actividad para este periodo.

Apoyar en el levantamiento de actas
de las reuniones tanto del comité
técnico como del equipo operativo
del proyecto

10

- No seredlizo esta actividad para este periodo.

- No seredlizo esta actividad para este periodo.

Apoyar la asistencia operativa y
técnica en el desarrollo de visitas,
prescripcién, entrega y
entrenamiento de DAP.

11

- Se redizo e apoyo para cruce de bases
internas y bases de convenios pasados.

- Se encuentra en el Drive, correo Fondo Desarrollo
Local, proyectosfdl @subredsur.gov.co.

Apoyar los talleres de
entrenamiento a la persona con
discapacidad y/o su cuidador.

12

- No seredlizo esta actividad para este periodo.

- No seredlizo esta actividad para este periodo.

Apoyar las visitas de Dx a la

13 poblacién beneficiaria

- No serealizo esta actividad para este periodo.

- No serealizo esta actividad para este periodo.
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OBLIGACIONESESPECIFICAS

(LASESTIPULADASEN LA
MINUTA)

ACTIVIDADES
DESARROLLADASEN EL
PERIODO EN CUMPLIMIENTO
DE CADA OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

14

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

- Se redizo el apoyo para cruce de bases
internas y bases de convenios pasados.

- Se encuentra en el Drive, correo Fondo Desarrollo
Local, proyectosfdl @subredsur.gov.co.
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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 | 3200000
1074240144 - Anterior
2025 JUNIO 2025 07 20
I\éta:g; honorarios certificados el mes anterior en TRESMILLONESDOSCIENTOS MIL PESOS
ltem Entidades Aportantesa Ingreso Base Valor Minimo de Valor
Seguridad Social de Cotizacion los Aportes Aportado
ADMINISTRADORA
Pensionado NO COLOMBIANA DE $ 227760 $ 229600
PENSIONES COLPENSIONES
$ 1423500
Salud COMPENSAR $177938 $ 179400
ARL 3 SEGUROS BOLIVAR $ 34676 $ 35000
Caja de Compensacion NO Total $413129 $ 444000
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria BANCO DE BOGOTA Tipo de Cuenta AHORROS Namero de Cuenta 542306071
HISTORICO
OBSERVACION USUARIO FECHA
CREACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES DAVID NICOLAS SALAS 2025-07-27 23:01:40
HERRERA
MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES DAVID NICOLAS SALAS 2025-07-28 15:54:48
HERRERA
MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES DAVID NICOLAS SALAS 2025-07-28 16:00:34
HERRERA
ACEPTADO SUPERVISION LEIDY VIVIANA CRUZ PARRA 2025-07-28 16:11:35
ACEPTADO CONTRATACION QESEETQ‘EXANDRA LOZANO 2025-07-28 18:28:46

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 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.

LEIDY VIVIANA CRUZ PARRA
DIRECTOR DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD
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Simple

Informacién de la Planilla Pagada

Nit de comercio Operador de Informacién
Razén Social del Operador de Informacion
Descripcién

Fecha

Periodo de Cotizacion Otros Riesgos
Periodo de Cotizacion Para Salud
Empresa

CEDULA CIUDADANIA

Codigo Sucursal (Nombre)

Referencia de Pago/ Numero Planilla
Tipo de Planilla

Numero Transaccion Bancaria/ CUS

900097333-9
SIMPLE S.A.

Pago de SuAporte
2025-08-25, 01:22:12 PM
julio de 2025

julio de 2025

DAVID NICOLAS SALAS HERRERA
CC 1032479438

(@]

8823304579 / 1074322952
|

Banco (1052) - BANCO AV VILLAS
Valor $ 444.200
Estado de la Transaccién Aprobada
Direccién IP de Origen 172.29.10.57
Nit Cédigo Administradora Namero Afiliados Valor sin Mora Total Intéreses Mora
N900336004 25-14 COLPENSIONES 1 $ 227.800 $1.900
N860066942 EPS008 COMPENSAR ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD 1 $ 178.000 $1.500
N860002503 14-7 SEGUROS BOLIVAR SA 1 $34.700 $ 300
SubTotales: $ 440.500 $3.700
Total a Pagar: $ 444.200
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira:PG%gina ldel

3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMas que Fécil, SIMPLE!

SIMPLE S.A. no se hace responsable de las planillas y pagos realizados a través de otros operadores de informacién dado que no tiene medios para corroborar la
veracidad de la misma, su alcance se limita a replicar la informacién suministrada directamente por el cliente. iEl Poder

de lo SIMPLE!

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




