Subred Integrada
de Servicios de Salud

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

INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE

SWESE SERVICIOS =ia Q
DATOS DEL INFORME
Periodo a Certificar: Desde: 2025-11-01 Hasta: 2025-11-30
Nombre del | CHARLY JERALDY SALGADO GRANADOS Niimero de Documento: 1033788114
Contratista:
Correo Electronico: sharol.salgado@hotmail.com Numero Telefonico: 3105827116
Nombre del YOLANDA JANNETH Cargo: PROFESIONAL ESPECIALIZADO Codigo 24225
Supervisor: GUTIERREZ MONTILLA 8o AREA SALUD Grado:
DATOS DEL CONTRATO
No. Contrato: 7139-2025 Aiio Contrato: 2025 CDP Contrato Inicial: 1678
Perfil: PROFESIONAL UNIVERSITARIO 2 PIC
Direccién a la que Pertenece: DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD - PIC
Unidad de Servicios: USS CANDELARIA LA NUEVA
LIQUIDACION DE SERVICIOS
, Numero Procetaje(%
Centro de . < . Nimero Valor je(%)
Direccion Unidad Horas Total Centro de
Costos Horas . . Hora
Adicionales Costos
DIRECCION DE
GESTION DEL SALUD o
K33PI RIESGO EN | PUBLICA 184 22800 $4195200 100%
SALUD
VALOR
SERVICIO
PRESTADO $ 4195200 CUATRO MILLONES CIENTONOVENTA Y CINCO MIL DOSCIENTOS PESOS
MES:
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
Fecha de Inicio del Contrato 2025-10-02 Fecha de Terminacion del Contrato Inicial 2025-11-30
No. Cuenta Seguin el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar
1 OCTUBRE $ 4195200
2 NOVIEMBRE $ 4195200
VALOR INICIAL DEL VALOR TOTAL DEL SALDO DEL
PAGOS REALIZADOS
CONTRATO CONTRATO CONTRATO
$ 8390400 $ 8390400 $ 8390400 $0
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OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS

ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

1. Elaborar plan de Accion del Perfil y
garantizar la Seguridad de la informacion
y Acceso a los aplicativos de prescripcion
social y activacion de rutas

- Se realiza seguimiento al plan de Accion del
Perfil de Psicologia, se garantiza la Seguridad de la
informacion y Acceso al aplicativo SIRC

- Plan de Accion, consentimiento

informado y usuario SIRC

2. Participar en la  apropiacion

- Se participa en los espacios de apropiacion
conceptual, asistencias Técnica y Mesas de

2 conceptual, asistencias Técnica y Mesas - . - Actas y listados de asistencia
de Trabajo segiin convocatoria Trabajo, convocados por la lider del proceso y por
’ la referente de la SDS.
3. A 1 i ti0 d . . . . . .
3 .po.y,ar a miero ,ges ron ¢ - No se realizo en el periodo a certificar - No se realizo en el periodo a certificar
prescripcion social y activacion de rutas.
4. Mediciéon de indicadores, hacer | - Se realiza medicion de indicadores, seguimiento y
4 seguimiento y evaluacion al avance de | evaluacion al avance de ejecucion de plan de | -Plande Accion
ejecucion de plan de accion. accion.
5. Apoyar las acciones de quien lidera,
asi como cualquier actividad de
5 contingencia que la accion transversal - No se realiz6 en el periodo a certificar - No se realiz6 en el periodo a certificar
Prescripcion Social y Activacion de rutas
requiera.
6. Participar en el entrenamiento en RIAS
Prescripcion Social en Salud Mental .. . . .
6 y P R - Se participa en la mesa PIC-PBS. - Acta y listado de asistencia
que se convoquen desde el nivel central o
desde la mesa PIC-PBS.
s - Se realizan 4 acompafiamientos en terrero: 2
7. Acompafamiento en terrero a L
L generadores de canalizaciones de salud mental del . . .
7 generadores de canalizaciones de salud . . - Actas y listados de asistencia
equipo VSP de los subsistemas de Salud Mental y 2
mental. . . .
a psicologos de Equipos Mas Bienestar tu Hogar.
8. Acompafiamiento en terrero a quienes - Se realiza acompafiamiento en terrero a quien
8 responden las activaciones de rutas de responde canalizaciones de salud mental desde la - Actas y listados de asistencia
Salud Mental en el Distrito Capital. Mesa PIC - PBS.
9. Realizar recepcion, prevalidacion y . L o e
validacién  de  canalizaciones ara | - Se realiza recepcion, prevalidacion y validacion
9 S, . . p de canalizaciones para la activaciones de rutas con - Anexo de Salud Mental - VSP
prescripcion  social y activaciones de o
X . énfasis en salud mental.
rutas con énfasis en salud mental.
10. Realizar recepcion y validacion de - Se realiza recepcion validacién del cargue .
10 . P y X L peion 'y g - Anexo de Fallidos y No abordados
fallidos y no abordados masivo y diario de fallidos y no abordados
11. Direccionamiento de Fallidos y no . . . . .
1 abordados ! or E]APB Verif;caci()}rll d | - Se realiza direccionamiento de Fallidos y no | - Anexos EAPB y Envio de correo con el
p y abordados por EAPB y Verificacion de respuestas. consolidado a SDS
respuestas.
12. Verificar las respuestas, Realizar los | - Se verifican las respuestas, se realizan los cierres
12 cierres de canalizaciones segin tiempos de canalizaciones segiin tiempos de gestion y se - Aplicativo SIRC
de gestion y solicitar ajustes pertinentes. solicita ajustes pertinentes.
13.  Notificaciéon incumplimiento de . . ., . . . .
! mpir - Se realiza notificacion de incumplimiento de | - Envio de correo con el consolidado a
13 respuesta al anexo de fallidos y no .
respuesta al anexo de fallidos y no abordados. SDS
abordados.
14. Responder novedades reportadas por
14 la EPS con atributos de precision, - No se realizo en el periodo a certificar - No se realizo en el periodo a certificar
oportunidad, efectividad y pertinencia
15. Notificacion de ajustes instrumento . . . ., . .
15 Ju U - No se realizo en el periodo a certificar - No se realizo en el periodo a certificar

de canalizacion.
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OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS

ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

16.0tras actividades propias del perfil
que fortalezcan el desarrollo de las
actividades misionales

- - Se da cumplimiento a otras actividades propias
del perfil que fortalezcan el desarrollo de las
actividades misionales entre ellas procesos de
induccion y reuniones convocadas por la lider.

- Acta y listado de asistencia
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al que Fecha de Pago Nimero de Planilla Factl}rz.l
corresponde el pago Electrénica
Valor de Honorarios
ANO MES ANO MES DiA Certlijlcados el Mes | $4195200
Anterior
1077440471 -
2025 OCTUBRE 2025 11 22
Valor honorarios certificados el mes anterior en letras CUATRO MILLONES CIENTONOVENTA Y CINCO MIL DOSCIENTOS PESOS
Entidades Ingreso Base de Valor Minimo de los Valor
Item Aportantes a Cotizacion Aportes Aportado
Seguridad Social p p
Pensionado NO PORVENIR $ 268493 $ 268500
Salud COMPENSAR $ 1678080 $209760 $209800
ARL 3 SURA $ 40878 $ 40900
Caja de Compensacion NO Total $ 487013 $ 519200
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria BANCO DE BOGOTA Tipo de Cuenta AHORROS Numero de Cuenta 174156315
HISTORICO
OBSERVACION USUARIO FECHA

. CHARLY JERALDY SALGADO
CREACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES GRANADOS 2025-11-26 21:46:19
. YOLANDA JANNETH e
ACEPTADO SUPERVISION GUTIERREZ MONTILLA 2025-11-27 19:49:04
. MARIA CAMILA DIAZ .
ACEPTADO CONTRATACION ZAMUDIO 2025-11-29 08:03:55

INFORME DE ACTIVIDADES PAGADO. SI SU BANCO ES DIFERENTE A
DAVIVIENDA EL PAGO PUEDE TARDAR UN DiA HABIL EN VERSE
REFLEJADO EN SU CUENTA

ANGIE ALEXANDRA LOZANO
ALBERTO

2025-12-10 12:42:57

Yt MM

YOLANDA JANNETH GUTIERREZ MONTILLA
PROFESIONAL ESPECIALIZADO AREA SALUD

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Codigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017

© Siasur - 2025

Autorizo para que se haga uso de la firma tnicamente para el objetivo antes descrito. Y asumo mi responsabilidad por la custodia, reserva y 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 STASUR, MODULO DE INFORMES DE ACTIVIDADES DE CONTRATO de la Subred Integrada
de Servicios de Salud Sur E.S.E.




PAGOSIMPLE | REPORTE INDIVIDUAL

Fecha creacién reporte 2025-11-23, 12:03:41 AM Tipo Planilla | Numero Planilla 1077440471

Periodo Cotizacién 202510 Periodo Servicio 202510

Cliente:

PAGADA 2025-11-22 EN HORARIO EXTENDIDO
l. DATOS DEL APORTANTE

Razén Social CHARLY JERALDY SALGADO GRANADOS

Documento CC 1033788114 Direccion CR 13C #56 - 30 SUR

Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 9211760

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO Total Afiliados 1
Ciudad BOGOTAD.C. Departamento BOGOTAD.C.

Representante Legal Identificacion

II. DATOS DEL AFILIADO

Apellidos y Nombres Cddigo Ciudad - Centro de L
Documento |CC 1033788114 _ Departamento Trabajo Ubicacion Laboral
Residente Exonerado | N
Tipo Cotizante |57 00 SALGADO GRANADOS CHARLY JERALDY 11001000 - 11 BOGOTAD.C.
1. APORTE POR CADA UNA DE LAS ADMINISTRADORAS ASOCIADAS AL AFILIADO:
Novedades Pension Salud Riesgos Caja Parafiscales
FTRE 5 Extranier Tipo salario Salario " | | | :
uia Py C Tot; Tot: Tot: £ " " " " - Tari
R EEEE R Coee Tas'| TS| wec | apoe | apore | apore | COR9° GO0 TR | lacens | aponesaa | APSUS | 0000 | Ol | TS | imcamL fuportemesgos) CO0° | TZE | mccor |apomecas| sina | AR | Tae | Apate
ojlo|lojo
0 $1.678.080 230301 16 % $1.678.080 |$ 268.500 $0 $0 EPS008 125% $1.678.080 $209.800 $0 14-11 3 2,436 % $1.678.080 $40.900 CCF24 0,6 % $1.678.080 $10.100 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 COMPENSAR EPS ARL SURA COMPENSAR CCF SENA ICBF ESAP MEN
$268.500 $0 $0 $209.800 $ 40.900 $10.100 $0 $0 $0 $0 $529.300

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!




Su planilla ha sido enviada y pagada con éxito. Por favor imprima este comprobante como

Transaccién Aprobada

soporte del envio y pago de su planilla.

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
Banco

Valor

Estado de la Transaccién

Direccién IP de Origen

900097333-9
SIMPLE S.A.

Pago de SuAporte

2025-11-22, 11:58:08 PM en horario extendido
octubre de 2025

octubre de 2025

CHARLY JERALDY SALGADO GRANADOS
CC 1033788114

()

1077440471

|

1948984192

(1001) - BANCO DE BOGOTA
$ 535.500

Aprobada

www.simple.co

Nit Cédigo Administradora Namero Afiliados Valor sin Mora Total Intéreses Mora
N800224808 230301 PORVENIR 1 $ 268.500 $3.100
N860066942 EPS008 COMPENSAR ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD 1 $209.800 $2.400
N890903790 14-11  ARL SURA 1 $40.900 $ 500
N860066942 CCF24 CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR COMPENSAR 1 $10.100 $ 200

SubTotales: $529.300 $6.200
Total a Pagar: $535.500
. - . . . . . . ! _Pﬁégina ldel
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira:

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.

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

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

iEl Poder

de lo SIMPLE!




[, Homepage = UTC -521:23:45
Charly Jeraldy Sa... ’

Busqueda Mis procesos Menu | Ira
Escritorio = Ment = Administracion de contratos = Ver contrato Charly Jeraldy Salgado
Granados
Modificacién del contrato CAT: 0671664
Informacién general
Cancelar < Eval
Condiciones 26 Nov, 2025(UTC -5) 21:23:45
VER CONTRATO
Bienes y servicios . ..
fenes y serviet Ejecucion del Contrato |
Documentos del Proveedor
Documentos del contrato Plan de Pagos
Informacion presupuestal ¢Se requieren emisiones de
Si  No
- ip it o
8 Ejecucién del Contrato coédigos de autorizacion?
L Id de pago Numero de factura Fecha de emision Fecha de recepcion Valor total de la factura Estado
Modificaciones del Contrato
. Pago 001 1077440471 22 minutos de - 4.195.200 COP Pendiente Borrar
Incumplimientos tiempo de Registro
transcurrido registro Enviar
(26/11/2025 9:00:00
PM(UTC-05:00)
Bogota, Lima, Quito)
Crear
Documentos de ejecucién del contrato
Descripcion Nombre del archivo Cargado por
7139 CTO-2025 OCTUBRE 2025.pdf 7139 CTO-2025 OCTUBRE 2025.pdf Proveedor Descargar Detalle
(Archivado)
7139 CTO-2025 OCTUBRE 2025.pdf 7139 CTO-2025 OCTUBRE 2025.pdf Proveedor Descargar Detalle
(Archivado)
@] Cuenta de cobro Octubre CTO 7139 - 2025.pdf Cuenta de cobro Octubre CTO 7139 - Proveedor Descargar Detalle
2025.pdf
Borrar Cargar nuevo
Cancelar < Evaluacién de la Entidad Estatal >
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