Subred Integrada
de Servicios de Salud

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

INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE

S ESLES SERVICIOS e ﬁ
DATOS DEL INFORME
Periodo a Certificar: Desde: 2025-12-01 Hasta: 2025-12-31
Nombre del Contratista: JESICA MARIA BAUTISTA GOMEZ Numero de Documento: 1013614549
Correo Electronico: jess.bauti20@gmail.com Nimero Telefonico: 3057481639

JORGE HERNANDO CABRERA

Nombre del Supervisor: ROJAS Cargo: DIRECTOR FINANCIERO Caodigo - Grado:
DATOS DEL CONTRATO
No. Contrato: 2588-2025 Aiio Contrato: 2025 CDP Contrato Inicial: 59
Perfil: APOYO ADMINISTRATIVO Y LOGISTICO - FACTURADOR SERVICIOS AMBULATORIOS O AREAS
eriit: ADMINISTRATIVAS
Direccion —a 1a  que | pppeCioN FINANCIERA
Pertenece:
Unidad de Servicios: ADMINISTRATIVA
LIQUIDACION DE SERVICIOS
, Nuimero Procetaje(%
Centro de L . Niimero Valor je(%)
Direccion Unidad Horas Total Centro de
Costos Horas . . Hora
Adicionales Costos
DIRECCION )
R23SA FINANCIERA ADMINISTRATIVA 186 0 10257 $1907802 100%
VALOR
SERVICIO $ 1907802 UN MILLON NOVECIENTOS SIETE MIL OCHOCIENTOS DOSPESOS
PRESTADO
MES:

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Inicio del Contrato 2025-01-16 IF:ncc}::l de Terminacién del Contrato | ;55 ¢ 3
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacion No. Adicion Valor Adicion CDP
1 2025-08-06 2025-12-31 1 $ 7631208 1232
2 2025-12-03 2026-01-12 2 $ 988775 1557

No. Cuenta Segiin el Mes Certificado

Mes Cuenta de Cobro

Valor a Pagar

1 ENERO $953901
2 FEBRERO $ 1907802
3 MARZO $ 1907802
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EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

4 ABRIL $ 1907802
5 MAYO $ 1907802
6 JUNIO $ 1907802
7 JULIO $ 1907802
8 AGOSTO $ 1907802
9 SEPTIEMBRE $ 2769390
10 OCTUBRE $ 1907802
11 NOVIEMBRE $ 1907802
VMORICILDEL [ NMORTOTMDEL | pacosnearizvos | SPOEL
$ 14308515 $ 22928498 $ 20893509 $ 2034989
] ACTIVIDADES DESARROLLADAS
RGNS ESTECITICASAS | ENHLEERONOEY T pronucro o pvivexcin
OBLIGACION

1. Atender humanizada, oportuna,
respetuosa y solidariamente a los usuarios
internos y externos, crear de forma
completa los usuarios que ingresan a la
institucion dejando registro en el sistema
de informacion DGH o en su defecto
realizar actualizacion constante de toda la
informacion relevante a la identificacion y
georreferenciacion de estos , realizar
verificacién de derechos en las bases de
datos (ADRES, DNP, Comprobador de
Derechos y Bases de Datos de acuerdo a
la modalidad de contratacion)
identificando el pagador correspondiente
de forma adecuada y oportuna.

Atender humanizada, oportuna y respetuosa a los
usuarios internos y externos, actualizar y verificar
en el sistema dinamica gerencial, de acuerdo a
informacion suministrada por el usuario y consulta
en paginas ( Adres, Comprobador de derechos,
Capital Salud, Consulta sisben).

No quejas - Facturas

2 Asignar citas de acuerdo a la
oportunidad de las agendas, facturar
consultas, apoyo diagnostico,
rehabilitacion y procedimientos

ambulatorios en cada una de las unidades

2 No se asignaron citas - No aplica No se asignaron citas - No aplica
que conforman la Subred Integrada de & P g P
Servicios de Salud Sur, de acuerdo a la
oferta de servicios y contratacion de la
institucion, recaudando los copagos para
los usuarios que asi lo ameriten,
3. Realizar la facturacion efectiva de
todos  los  servicios  ambulatorios Facturar a tiempo las citas establecidas para cada
requeridos (Citas, apoyos diagnosticos rofesional seglin la hora de llegada y el digiturno. L
3 queric ( » 8poy g p °g gaday ¢ Qig ’ Facturacion Oportuna
farmacia, procedimientos etc.) que | para el Dbienestar de los usuarios y los
requieran los usuarios y entrega diaria de | profesionales.
las mismas
4. Realizar cierre de caja de manera diario
4 dando solucion a las inconsistencias | No se recaudaron Copagos - No aplica No se recaudaron Copagos - No aplica

reportadas por dicha area,

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

www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2026




OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS

ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

5. Entrega de facturas a diario
garantizando el soporte de las mismas,
realizando la correccion de las facturas en
un plazo no mayor a 24 horas posteriores
a la devolucion y/o anulacion, al igual que
la correccion de las inconsistencias
reportadas para lo facturado a Capital
Salud y FFDS

Entrega de facturas a diario a los técnicos gestion
de anulacién y reemplazo de las facturas dentro de
los tiempos establecidos

Envio de factura de manera oportuna

6. Verificar y solucionar los ingresos
ambulatorios aperturados los cuales se
encuentren en estado registrado o
bloqueado y que por ende no tienen
factura asociada

se realiza llamado telefonico a los facturadores que
tienen pendiente correccion de inconsistencias de
Capital Salud

Reporte de Inconsistencias

7. Presentar aporte de parafiscales dentro
de los dias 20-25 de cada mes con
soportes requeridos para presentar la
cuenta de cobro entre el 1-10 del mes
siguiente de acuerdo al cumplimiento de
las actividades contractuales, En caso de
retiro de las actividades asignadas debera
dejar al dia el 100% de las actividades
contratadas asi como la entrega oficial del
inventario y utensilios de trabajo
entregados para el desempefio laboral,
siendo esto pre-requisito para firma de
paz 'y salvo institucional y pago
correspondiente por el tiempo trabajo
faltante por certificar

Reporte de Inconsistencias

Soportes solicitados

8. Desarrollar las demas actividades que
sean requeridas por el supervisor del
contrato.

Se realizan las actividades asignadas por el
supervisor del contrato las cuales fueron el reporte
a los Facturadores de las inconsistencias de Capital
Salud y verificacién en Dinamica Gerencial

Se da cumplimiento
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Eeeodualquecoryssiendesl Fecha de Pago Nimero de Planilla Fac“fn.l
pago Electrénica
Valor de
Honorarios
ANO MES ANO MES DiA Certificados el Mes § 1907802
1077494117 - Anterior
2026 NOVIEMBRE 2025 12 10
Valor honorarios certificados el mes anterior en letras UN MILLON NOVECIENTOS SIETE MIL OCHOCIENTOS DOSPESOS
TR Ingreso Base de Valor Minimo de Valor
Restn Apoxtintes g Cotizacion los Aportes Aportado
Seguridad Social . AP AP
Pensionado NO PORVENIR $ 122099 $ 227800
Salud COMPENSAR $ 763121 $95390 $ 178000
ARL 3 SURA $ 18590 $ 34700
Caja de Compensacion NO Total $221472 $ 440500
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria g?gg?ACAJA SRt - Tipo de Cuenta AHORROS Niumero de Cuenta 24097363376
HISTORICO
OBSERVACION USUARIO FECHA
CREACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES gOSI{/([:]?Z MaRIL  BalTISTA 2025-12-11 21:57:02
MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES i}Eoslfxfl?z MARLL:  BalIISTA 2025-12-14 12:14:56

ACEPTADO SUPERVISION

ROJAS

JORGE HERNANDO CABRERA

2025-12-14 12:16:04

ACEPTADO CONTRATACION

LUISA

FERNANDA

SALGADO

CORTERS

2025-12-15 10:59:11

JORGE HERNANDO CABRERA ROJAS
DIRECTOR FINANCIERO
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Autorizo para que se haga uso de la firma unicamente 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 serd para uso exclusivo del aplicativo SIASUR, MODULO DE INFORMES DE ACTIVIDADES DE CONTRATO de la Subred Integrada
de Servicios de Salud Sur E.S.E.




Transaccion Aprobada

Informacion de la Planilla Pagada

Nit de comercio Operador de Informacion 900097333-9
Razon Social del Operador de Informacion SIMPLE S.A.
Descripcion Pago de SuAporte
Fecha 2025-12-10, 01:41:53 PM
Periodo de Cotizacion Otros Riesgos noviembre de 2025
Periodo de Cotizacion Para Salud noviembre de 2025
Empresa JESICA MARIA BAUTISTA GOMEZ
CEDULA CIUDADANIA CC 1013614549
Cadigo Sucursal (Nombre) ()
Referencia de Pago/ Niimero Planilla 1077494117
Tipo de Planilla |
Numero Transaccion Bancaria/ CUS 1996749565
Banco (1507) - NEQUI
Valor $ 469.000
Estado de la Transaccion Aprobada
Direccion IP de Origen www.simple.co
Nit Codigo Administradora Numero Afiliados Valor sin Mora Total Intéreses Mora
N800224808 230301 PORVENIR 1 $227.800 $0
N860066942 EPS008 COMPENSAR ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD 1 $ 178.000 $0
N890903790 14-11 ARL SURA 1 $34.700 $0
N860066942 CCF24 CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR COMPENSAR 1 $28.500 $0
SubTotales: $469.000 $0
Total a Pagar: $ 469.000

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira:l::':%gma 1det

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

SIMPLE S.A. no se hace responsable de las planillas y pagos realizados a través de otros operadores de informacion dado que no tiene medios para corroborar la
veracidad de la misma, su alcance se limita a replicar la infori i6 inistrada dir por el cliente.

iEl Poder

de lo SIMPLE!
Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.
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Informacion general Datos guardados

Condiciones
Cancelar
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Buscar.

< Evaluacion de la Entidad Estatal >

Documentos del contrato

Informacion presupuestal

Plan de Pagos

Ejecucion del Contrato
¢ Se requieren emisiones de

S
Modificaciones del Contrato codigos de autorizacién? | ®No
Incumplimientos Id de pago Numero de factura Fecha de emision Fecha de recepcion Valor total de la factura Estado
No existen resultados que cumplan con los criterios de blsqueda especificados
Crear
Documentos de ejecucion del contrato
Descripcion Nombre del archivo Cargado por
0 Cuenta 16 al 31 Enero - Contrato Cuenta 16 al 31 Enero - Contrato Proveedor Descargar Detalle
2588-2025.pdf 2588-2025.pdf
0 Cuenta Febrero - Contrato Cuenta Febrero - Contrato Proveedor Descargar Detalle
2588-2025 .pdf 2588-2025.pdf
0 Cuenta Marzo - Contrato Cuenta Marzo - Contrato 2588-2025.pdf Proveedor Descargar Detalle
2588-2025.pdf
0 Cuenta Abril - Contrato 2588-2025.pdf Cuenta Abril - Contrato 2588-2025.pdf Proveedor Descargar Detalle
0 Cuenta Mayo - Contrato Cuenta Mayo - Contrato 2588-2025.pdf Proveedor Descargar Detalle
2588-2025.pdf
O Cuenta Junio - Contrato Cuenta Junio - Contrato 2588-2025.pdf Proveedor Descargar Detalle
2588-2025.pdf
O Cuenta Julio - Contrato 2588-2025.pdf Cuenta Julio - Contrato 2588-2025.pdf Proveedor Descargar Detalle
O Cuenta Agosto - Contrato Cuenta Agosto - Contrato 2588-2025.pdf Proveedor Descargar Detalle
2588-2025.pdf
0 Cuenta Septiembre - Contrato Cuenta Septiembre - Contrato Proveedor Descargar Detalle
2588-2025.pdf 2588-2025.pdf
O Cuenta Octubre - Contrato Cuenta Octubre - Contrato Proveedor Descargar Detalle
2588-2025 .pdf 2588-2025 .pdf
0 Cuenta Noviembre - Contrato Cuenta Noviembre - Contrato Proveedor Descargar Detalle
' 2588-2025 pdf 2588-2025 pdf
Borrar Cargar nuevo
Cancelar < Evaluacion de la Entidad Estatal >

Normativa Soporte Remoto  Ayuda

Espairiol (Colombia) v

018000-52-0808 www.colombiacompra.gov.co/soporte Lunes a Viernes 7:00 a.m. a 7:00 p.m.

11/12/2025, 8:53 p. m.



