SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOSDE SALUD SUR E.SE.

Subred Iniegrada
de Servicios de Salud |

Sur E.5.E.

NFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE

SERVICIOS
DATOSDEL INFORME
Periodo a Certificar: Desde: 2025-11-01 Hasta: 2025-11-30
Nombre del | ANA MARIA CAMACHO RAMIREZ NUmer o de Documento: 1023005323
Contratista:
Correo Electrénico: anal7122020@gmail.com NUmero Telefénico: 3207024426
Nombre del | YOLANDA JANNETH | PROFESIONAL ESPECIALIZADO | Cédigo | 2405
Supervisor: GUTIERREZ MONTILLA 9o AREA SALUD Grado:
DATOSDEL CONTRATO
No. Contrato: 6748-2025 Afio Contrato: 2025 CDP Contrato Inicial: 1675
Perfil: TECNICO 1-EBE
Direccion ala que Pertenece: DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD
Unidad de Servicios: USS SANTA MARTA
LIQUIDACION DE SERVICIOS
, NUmero Procetaj e(%
Centrode . ., . NUmero Valor 3 &(%)
Direccion Unidad Horas Total Centrode
Costos Horas - Hora
Adicionales Costos
DIRECCION DE USS
VO7UI552 GESTION  DEL | o)\ 7 184 0 16200 $2080800 | 100%
RIESGO EN | VARTA
SALUD
VALOR
SERVICIO
$ 2980800 DOSMILLONESNOVECIENTOSOCHENTA MIL OCHOCIENTOS PESOS
PRESTADO
MES:
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
Fecha de I nicio del Contrato 2025-10-03 Fecha de Terminacion del Conrato. | 0951130
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacion No. Adicién Valor Adicion CDP
1 2025-11-27 2026-01-09 1 $ 3875040 1957
No. Cuenta Segun el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar
1 OCTUBRE $ 2980800
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VALOR INICIAL DEL
CONTRATO

VALOR TOTAL DEL
CONTRATO

PAGOSREALIZADOS

SALDO DEL
CONTRATO

$ 5961600 $ 9836640

$ 2980800

$ 6855840

OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

Redizar e barrido casa a casa en los

sectores catastrales asignados,

1 asegurando la cobertura del 100% de
predios y familias, con registro en
GTAPS.

-reglizar barrio casa a casa en los sectores
catastrales asignados asegurando la cobertura total
delos prediosy familias asignadas

-se realiza barrido casa casa cumpliendo
requisitos de secretaria de saud en la
poblacion

Apoyar en la caracterizacion integral en
el entorno hogar (social, ambiental,

-apoyaré la caracterizacion integral de entorno
hogar socia y ambiental familias y en saud
aplicando mensajes de un protocolo asignado en los
resultados en el aplicativo

-realizar |os tamizajes de salud adecuados
a la poblacion cumpliendo con los
protocolos establecidos en e hacer e
respectivo registro en el aplicativo

2 familiar y de salud), aplicando tamizajes
segin  protocolos 'y registrando
resultados en GTAPS.

Identificar ~ poblaciones  prioritarias
(gestantes, menores de 5 afios, personas
3 con enfermedades cronicas,

discapacidad, saud mental, etc) vy
activar las rutas de  aencién
correspondientes en GTAPS.

-identificar ~ poblaciones  prioritarias  estantes
menores de 5 afios personas en enfermedad crénica
discapacidad salud mental y activar rutas de salud
correspondientes

-activar rutas para las personas de mayor
priorided y dar respuesta en e tiempo
oportuno avarios usuarios

Implementar los Planes de Bienestar
Familiar e Individual, concertados con la
familia y e equipo interdisciplinario
asegurando su registro en GTAPS.

-implementar los planes familiares e individuales
concertados familias de equipo interdisciplinarios
asegurando €l registro en el aplicativo

-registrar cada plan de cuidado familiar
en el aplicativo para asi tener en control
el seguimiento de cada intervencion
familiar

Realizar seguimiento familiar segin
nivel de riesgo (ato, medio o bgo),
5 incluyendo  visitas presencides 'y
contactos remotos, con actualizacion en
GTAPS.

-donde dice la tarea de redlizar seguimientos
familiares segin vive € riesgo ato medio bajo
incluyendo visitas presenciales contacto remoto con
actualizacion en el aplicacion

-realizar seguimientos adecuados a cada
usuario defendiéndose de su clasificacion
y riesgo oportuna del aplicativo

Reportar oportunamente en GTAPS los
estados de gestion de cada caso:
efectivo, rechazado, ausente, falido u
otros definidos en la ficha técnica

-reportar oportunamente en el aplicativo los estados
de registro de cada caso efectivo rechazado ausente
fallido podrés definir lafichatécnica

-se reportaron un aplicativo cada gestion
que se alcanz6 asignado efectivo para
ayuda ausente para tener datos sobre la
gecucion

Apoyar 'y participar en jornadas
sectoriales, distritales y de
intensificacion (g. territorios
priorizados, emergencias, campafias
preventivas), registrando acciones en
GTAPS.

-gpoyar 'y participar en jornada sectorides
distritales de intensificacion territorios priorizados
emergencias campafias preventivas registrado en
cada accion Del gtaps

-gpoyar y participar jornadas sectoriales
distritales identificacion de territorios

Gestionar €l consentimiento informado y
la politica de tratamiento de datos en
cada abordaje familiar, diligenciando
soportes fisicos y registros en GTAPS.

-gestionar el consentimiento informado y la politica
de tratamiento de datos en cada abordaje familiar

-gestionar el consentimiento informado
de la politica de tratamiento de datos en
cada abordagje familiar de distintos
soporte fisico registrados en €l aplicativo

Articular con gestores en linea,
profesionales del equipo y actores
9 intersectoriales para asegurar
continuidad del cuidado, dejando
evidenciaen GTAPS.

-articular con caja gestor en linea profesionales del
equipo y actores intersectoridles para asegurar
continuidad del cuidado dejando evidencias en el
aplicativo

-ayudar con gestion en linea profesionales
del equipo asegurar continuar cuidado de
los de los usuarios registrar en el
aplicativo

Cumplir con los indicadores de gestion y
resultado definidos (familias
caracterizadas, planes implementados,
seguimientos realizados, efectividad en
ruteo), con base en los reportes de
GTAPS.

10

-cumplir con Los indicadores de gestion y
resultados definidos familias caracterizadas planes
implementados seguimientos realizados efectividad
de ruteo con base en € aplicativo

-cumplir con todos los indicadores de
gestores y resultados definidos en
familias caracterizadas
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OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS

ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

Asistir  a los diferentes espacios
convocados, como reuniéon mensual,

-asistir a los diferentes espacios convocados como
reuniones mensuales comité de cuidado

-asl  sera los diferentes  espacios

11 comité de cuidado, fortalecimientos . L - A convocados  fortalecimientos  técnicos
P o . . fortalecimientos técnicos pre criticas y demés
técnicos, precriticas y demas espacios IS convocados por sdsy la subred
por laSDSYy la Subred. &P
Otras actividades propias del perfil que | _ - . .
12 fortalezcan e desarrollo de las otras actividades propias del perfil que fortalecen -otras actividades de | os perfiles

actividades misionales.

¢l desarrollo de actividades misionales
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al que . . Factura
corresponde el pago Fecha de Pago Numero de Planilla Electronica
Valor de Honorarios
ARO MES ARIO MES DA Certlf!cados el Mes | $2980800
Anterior
8639057863 -
2025 OCTUBRE 2025 12 01
Valor honorarios certificados el mesanterior en letras DOSMILLONESNOVECIENTOSOCHENTA MIL OCHOCIENTOS PESOS
Entidades Ingreso Basede Valor Minimo delos Valor
Item Aportantesa Cotizacion Aportes Aportado
Seguridad Social P P
Pensionado NO PORVENIR $ 227760 $ 230900
Salud COMPENSAR $ 1423500 $ 177938 $ 180400
ARL 3 SURA $ 34676 $ 35200
Caja de Compensacion NO Total $413129 $ 446500
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria BANCO DE BOGOTA Tipo de Cuenta AHORROS Namero de Cuenta 329264600
HISTORICO
OBSERVACION USUARIO FECHA
CREACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES ANA MARIA CAMACHO 2025-11-27 15:53:55
RAMIREZ
YOLANDA JANNETH

RECHAZADO SUPERVISOR

GUTIERREZ MONTILLA

2025-11-29 07:49:07

MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES QXJQIREZMARM CAMACHO 2025-11-30 13:06:51
YOLANDA JANNETH

RECHAZADO SUPERVISOR

GUTIERREZ MONTILLA

2025-11-30 14:17:44

MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES QXIQIREZMARIA CAMACHO 2025-12-01 07:41:55
YOLANDA JANNETH

RECHAZADO SUPERVISOR

GUTIERREZ MONTILLA

2025-12-01 09:07:44

MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES ANA MARIA CAMACHO 2025-12-01 12:17:41
RAMIREZ
YOLANDA JANNETH

RECHAZADO SUPERVISOR

GUTIERREZ MONTILLA

2025-12-01 15:06:30

MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES Q,ZLI\‘\;IIREZMARM CAMACHO 2025-12-01 15:34:35
YOLANDA JANNETH

ACEPTADO SUPERVISION

GUTIERREZ MONTILLA

2025-12-01 21:56:18

ACEPTADO CONTRATACION

MARIA
ZAMUDIO

CAMILA

DIAZ

2025-12-02 16:22:41
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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.

ok MM

YOLANDA JANNETH GUTIERREZ MONTILLA
PROFESIONAL ESPECIALIZADO AREA SALUD
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74

RAZON SOCIAL : ANA MARIA CAMACHO RAMIREZ
ASO PAGOS IDENTIFICACION: CC-1023005323
>+ COD. DEPENDENCIA O SUCURSAL: 0
NOM. DEPENDENCIA O SUCURSAL:
FECHA GENERACION REPORTE: 2025-12-01
FECHA LIMITE DE PAGO: 2025-11-28
FECHA DE PAGO: 2025-12-01
ENTIDAD DE PAGO: BANCO DE BOGOTA
PERIODO PENSION: 2025-10
PERIODO SALUD: 2025-10
NUMERO PLANILLA: 8639057863
TOTAL COTIZANTES: 1
REFERENCIA DE PAGO (PIN): 8633558910
TIPO DE PLANILLA: |
E I"-?T[:III)?D\% bl B ERE Ar:lijLTf[?gs L2 SOLITSERDI?JAD suag?sigﬂcm IN'ITE R-’réé_ES ;ﬁl_l?ﬁEP;EGSPERS CATOREaean
EPS008 860066942 COMPENSAR-EPS 1 $ 1.423.500 $0 $0 $ 2.400 $ 178.000 $ 180.400
230301 800224808 PORVENIR 1 $ 1.423.500 $0 $0 $3.100 $ 227.800 $ 230.900
14-11 890903790 ARL SURA 1 $ 1.423.500 $0 $0 $ 500 $ 34.700 $ 35.200
Total a pagar $0 $0 $ 6.000 $ 440.500 $ 446.500

FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES:

05/12/2025
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Pagaste en PLANILLA ASISTIDA
ASOPAGOS

Hiciste un pago en PLANILLA ASISTIDA
ASOPAGOS de $446,500.00.

Estado: Exitoso

Comprobante de Pago

Digite el nhumero de planilla: 8633558910
Fecha del pago: 2025-11-30 10:55:51

Si no fuiste tu, es un error o tienes dudas,
escribenos a nuestro chat www.nequi.com.co
Estamos por aqui todos los dias de 8 a.m. a 10
p.M.

También puedes comunicarte con Neqgui a
través de la linea (+57)3006000100.

;. Ya nos sigues en redes?
iSiempre tenemos cosas

nuevas!
otwit | [Jfaceb | [Jhinstagr | [p2YouTu | [,oLinke
ter ook am be din

2 NEQU
|
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Powered by CamScanner



https://v3.camscanner.com/user/download

Bisqueda v  Mis procesos ~ Meni ~ (RIS

Tocriorin = Menu = AdTorstracior de contrato: - Ver contrato

Informacion general e Cancelar <  Evaluacionde la Entidad Estatal >
Condiciones

VER CONTRATO
Bienes y servicios Ejecucion del Contrato I .

Documentos del Provee ..

Documentos del contrato ~ Plan de Pagos _ s

Informacion presupuestal i Se requieren emisiones de

codigos de autorizacion?

Si  No

Ejecuciénde!Contratn
Iddepago Numerodefactura Fechadeemision Fechaderecepcion  Valor total de lafactura  Estado

13 Modificacicnes del Contr..
No existen resw'tados que cumpian con lcs critenos de busgueda especificados

Incumplimientos

Crear
Documentos de ejecucion del contrato - -
Descripcion Nombre del archivo Cargado por
ARL SURA 1023005323 CTO 6748- ARL SURA 1023005323 CTO &£743- Comprador Descargar  Detalle
2025.pdf 2025.paf
CUENTA OCTUSBRE 2025 CTO 6748-  CUENTA OCTUBRE 2025 CTO &743- Comprador Descargar  Detalle
2025.pdf 2025 pcf

Borrar  Cargar nuevo

Cancelar < Evaluacion de la Entidad Estatal >
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