
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACIÓN DE 
SERVICIOS

DATOS DEL INFORME

Periodo a Certificar: Desde: 2025-10-02 Hasta: 2025-10-31

Nombre del 
Contratista:

ALEJANDRO GONZALEZ CARDOZO Número de Documento: 1109245246

Correo Electrónico: alegonzalezcar@unal.edu.co Número Telefónico: 3185353844

Nombre del 
Supervisor:

YOLANDA JANNETH 
GUTIERREZ MONTILLA

Cargo:
PROFESIONAL ESPECIALIZADO 
AREA SALUD

Código - 
Grado:

242-25

DATOS DEL CONTRATO

No. Contrato: 7142-2025 Año Contrato: 2025 CDP Contrato Inicial: 1678

Perfil: PROFESIONAL ESPECIALIZADO 4 PIC

Dirección a la que Pertenece: DIRECCIÓN DE GESTIÓN DEL RIESGO EN SALUD - PIC

Unidad de Servicios: USS CANDELARIA LA NUEVA

LIQUIDACIÓN DE SERVICIOS

Centro de 
Costos

Dirección Unidad
Número 

Horas

Número 
Horas 

Adicionales

Valor 
Hora

Total
Procetaje(%) 

Centro de 
Costos

K33PI

DIRECCIÓN DE 
GESTIÓN DEL 
RIESGO EN 
SALUD

SALUD 
PÚBLICA

184 0 29800 $5483200 103.4%

VALOR 
SERVICIO 
PRESTADO 
MES:

$ 5483200 CINCO MILLONES CUATROCIENTOS OCHENTA Y TRES MIL DOSCIENTOS PESOS

EJECUCIÓN PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Inicio del Contrato 2025-10-02 Fecha de Terminación del Contrato Inicial 2025-11-30

VALOR INICIAL DEL 
CONTRATO

VALOR TOTAL DEL 
CONTRATO

PAGOS REALIZADOS
SALDO DEL 
CONTRATO

$ 10966400 $ 10966400 $ 0 $ 10966400

OBLIGACIONES ESPECÍFICAS (LAS 
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES 
DESARROLLADAS EN EL 

PERIODO EN CUMPLIMIENTO 
DE CADA OBLIGACIÓN

PRODUCTO O EVIDENCIA
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1. Realizar apropiación conceptual de las 
lineamientos (ficha técnica, documento 
operativo, caja de herramientas) del 
proceso transversal (ACCVSyE) emitidos 
por la Secretaría Distrital de Salud y 
sobre los procesos y procedimientos 
internos de la Subred Sur, así como de las 
actualizaciones de los mismos. 

APROPIACIÓN DE NUEVOS 
LINEAMIENTOS ASIS

ACTA DE APROPIACIÓN DE 
LINEAMIENTOS

2

2. Realizar y Dar cumplimiento a las 
actividades y productos descritos en el 
documento operativo y ficha técnica 
específicas del perfil contratado 
(profesional especializado 4) y en 
conjunto con los otros perfiles del equipo 
de trabajo, atendiendo los criterios de 
calidad, oportunidad y canales 
determinados por la Secretaría Distrital 
de Salud.

RADICACIÓN DE TABLERO DE 
INDICADORES TRAZADORES EN SALUD E 
INFORME DE INDICADORES CRÍTICOS

RADICACIÓN A SECRETARIA DE 
SALUD - OCTUBRE

3

3. Aportar a la actualización, síntesis, 
análisis e integración de información 
complementaria para los productos de 
ACCVSyE y otros requeridos por la 
Subred Sur y/o Secretaría Distrital de 
Salud , dentro del marco de las acciones 
operativas, el alcance del perfil y de 
acuerdo con lineamientos de Secretaría 
Distrital de Salud y direccionamiento del 
líder del equipo.

RADICACIÓN DE TABLERO DE 
INDICADORES TRAZADORES EN SALUD E 
INFORME DE INDICADORES CRÍTICOS

RADICACIÓN A SECRETARIA DE 
SALUD - OCTUBRE

4

4. Asistir a las reuniones de equipo, 
acompañamiento y seguimiento a 
actividades, articulaciones con otros 
procesos y/o reuniones de índole 
administrativa, para Dar respuesta a 
necesidades del proceso transversal y de 
la operación de la Subred Sur. De 
acuerdo con convocatoria del líder del 
equipo.

ARTICULACIÓN CON EDUCACION PARA 
LA SALUD PÚBLICA , MESA DE TRABAJO 
CON VIGILANCIA EN SALUD PÚBLICA

ACTA DE REUNIÓN

5

5. Asistir a otras mesas de trabajo, 
procesos de actualización, formación o 
capacitación específicos para el pérfil, 
que sean convocados dentro del 
desarrollo de las actividades, por parte de 
Secretaría Distrital de Salud o líder del 
equipo.

MESAS LOCALES MAS BIENESTAR 
LOCALIDAD DE USME , TUNJUELITO , 
SUMAPAZ Y CIUDAD BOLIVAR

ACTA DE REUNIÓN DE LAS MESAS 
LOCALES

6

6. Presentar soportes y medios de 
verificación de sus actividades y 
productos, para procesos de 
acompañamiento, supervisión 
contractual, preauditorías y auditorías en 
el marco de las acciones del proceso y 
con la oportunidad establecidas por el 
líder del equipo.

PRE AUDITORIA EN EL MARCO DE LOS 
PRODUCTOS RADICADOS

ACTA DE EQUIPO ASIS

7

7. Apoyar, en articulación con el líder del 
proceso, la gestión de espacios para 
articulación, interlocución y socialización 
con actores sectoriales e intersectoriales.

ARTICULACIÓN CON LAS LIDERES APS 
PARA LA PREPARACIÓN DE LAS MESAS 
LOCALES MAS BIENESTAR

PRESENTACIONES DE INDICADORES 
TRAZADORES EN LAS MESAS MAS 
BIENESTAR

8

8. Asistir a los espacios distritales y 
locales, institucionales e 
interinstitucionales, convocados por la 
secretaria distrital de salud y/o la Subred 
Sur por intermedio del líder del equipo, 
para socialización, posicionamiento del 
proceso ACCVSyE y/o fortalecimiento 
técnico.

PRESENTACIÓN PÚBLICA DEL NUEVO 
CONVENIO PS PIC

ACTA DE ASISTENCIA

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Código postal: 110611 
www.subredsur.gov.co

Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2025

2



9

9. Hacer uso de los recursos e insumos 
puestos a disposición por la Subred 
Integrada de Servicios de Salud Sur 
E.S.E, para el desarrollo de sus 
actividades.

ASISTENCIA PRESENCIAL A SEDE 
CANDELARIA SALUD PUBLICA

USO DE EQUIPOS DE COMPUTACIÓN 
OFICINA ASIS

10
10. Otras actividades propias del perfil 
que fortalezcan el desarrollo de las 
actividades misionales"

ANÁLISIS ESTADÍSTICO 
COMPLEMENTARIO PARA 
PARTICULARIDADES EPIDEMIOLOGICAS 
EN EL EQUIPO ASIS

BASES DE DATOS DEPURADAS
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INFORMACIÓN DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al que corresponde 
el pago

Fecha de Pago Número de Planilla
Factura 

Electrónica
Valor de 
Honorarios 
Certificados el 
Mes Anterior

$ 5396904AÑO MES AÑO MES DÍA

9492718112 -

2025 SEPTIEMBRE 2025 10 10

Valor honorarios certificados el mes anterior en letras
CINCO MILLONES TRESCIENTOS NOVENTA Y SEIS MIL NOVECIENTOS 
CUATROPESOS

Item
Entidades Aportantes a 

Seguridad Social
Ingreso Base 
de Cotización

Valor Mínimo de 
los Aportes

Valor 
Aportado

Pensionado NO

ADMINISTRADORA 
COLOMBIANA DE 
PENSIONES 
COLPENSIONES

$ 2158762

$ 345402 $ 345500

Salud NUEVA EPS $ 269845 $ 269900

ARL 3 SURA $ 52587 $ 52600

Caja de Compensación NO Total $ 626516 $ 668000

INFORMACIÓN DE PAGO

Entidad Bancaria BANCOLOMBIA S.A. Tipo de Cuenta AHORROS Número de Cuenta 63406807888

HISTÓRICO

OBSERVACIÓN USUARIO FECHA

CREACIÓN DEL INFORME DE ACTIVIDADES
ALEJANDRO GONZALEZ 
CARDOZO

2025-10-23 17:46:59

ACEPTADO SUPERVISIÓN
YOLANDA JANNETH 
GUTIERREZ MONTILLA

2025-10-26 22:26:40

ACEPTADO CONTRATACIÓN
MARIA CAMILA DIAZ 
ZAMUDIO

2025-10-27 17:19:51

Autorizo para que se haga uso de la firma únicamente para el objetivo antes descrito. Y asumo mi responsabilidad por la custodia, reserva y uso de la firma (Conforme con 
lo previsto en la Resolución 126 del 13 de febrero de 2024)
NOTA: La firma mecánica será para uso exclusivo del aplicativo SIASUR, MÓDULO DE INFORMES DE ACTIVIDADES DE CONTRATO de la Subred Integrada 
de Servicios de Salud Sur E.S.E.

YOLANDA JANNETH GUTIERREZ MONTILLA
PROFESIONAL ESPECIALIZADO AREA SALUD
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Resumen General de Pago

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $2,193,280 $351,000 $2,193,280 $274,200 $0 $0 $2,193,280 $53,500 $0 $0

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $2,193,280 $351,000 $2,193,280 $274,200 $0 $0 $2,193,280 $53,500 $0 $0

Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $2,193,280 $351,000 $2,193,280 $274,200 $0 $0 $2,193,280 $53,500 $0 $0

1 CC 1109245246 GONZALEZ 
ALEJANDRO

25-14 30 $2,193,280 $351,000 EPS041 30 $2,193,280 $274,200 0 $0 $0 14-11 30 $2,193,280 $53,500 0 $0 $0

Total         Afiliados( 1) $2,193,280 $351,000 $2,193,280 $274,200 $0 $0 $2,193,280 $53,500 $0 $0

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1109245246 GONZALEZ CARDOZO ALEJANDRO INDEPENDIENTE PRINCIPAL kr 24 h #24-13 S BOGOTA-BOGOTA D.E. 3185353844 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-10 2025-10 1904592108 9494375617 I 2025/11/13 2025/11/05 BANCOLOMBIA 0 $678,700
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Resumen General de Pago

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1109245246 GONZALEZ CARDOZO ALEJANDRO INDEPENDIENTE PRINCIPAL kr 24 h #24-13 S BOGOTA-BOGOTA D.E. 3185353844 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-10 2025-10 1904592108 9494375617 I 2025/11/13 2025/11/05 BANCOLOMBIA 0 $678,700

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $351,000 $0 $0 $351,000

     COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $351,000 $0 $0 $351,000

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $53,500 $0 $0 $53,500

     ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $53,500 $0 $0 $53,500

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $274,200 $0 $0 $274,200

     NUEVA EPS MOVILIDAD EPS041 900,156,264 2 1 $274,200 $0 $0 $274,200

TOTAL 1 $678,700 $0 $0 $678,700
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Comercio Referencia 1
APORTES EN LINEA 181.237.92.184

Fecha Referencia 2
5 Nov 2025 07:58:40 CC

Número de factura Referencia 3
9494375617 1109245246

Descripción del pago Valor del Pago
Pago de la Planilla de aportes con
clave: 9494375617

$678.700

Número de comprobante Costo de la transacción
TR0757362108 $ 0

Producto origen
Ahorros - Bancolombia 
 **** 7888

Comprobante en línea
Pago PSE

5 Nov 2025 07:58:40

Pago exitoso
CUS 1904592108




