SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOSDE SALUD SUR E.SE.

Subred Integrada
de Servicios de Salud

SurES.E

INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE
SERVICIOS

2

DATOSDEL INFORME

Periodo a Certificar: Desde: 2026-01-01 Hasta: 2026-01-31
Nombre del | JULIETH TATIANA CASTRO JMENEZ NUmer o de Documento: 1033681346
Contratista:
Correo Electrénico: tatianacastroj1015@hotmail.com NuUmer o Telefonico: 3102934224
Nombre del | SONIA DEL PILAR SANCHEZ | . ODONTOLOGO CODIGO 242 - | Cddigo | 24027
Supervisor: GONZALEZ 9o GRADO 27 Grado:
DATOSDEL CONTRATO
No. Contrato: 3363-2025 Ao Contrato: 2025 CDP Contrato Inicial: 26
Perfil: TECNICO PROFESIONAL EN SALUD ORAL
Direccion ala que Pertenece: DIRECCION DE SERVICIOS AMBULATORIOS
Unidad de Servicios: USS MEISSEN
LIQUIDACION DE SERVICIOS
, NUmero Procetaj (%
Centrode . L. . NUmero Valor 3 (%)
Direccion Unidad Horas Total Centrode
Costos Horas . Hora
Adicionales Costos
DIRECCION DE | Uss
EO7ME SERVICIOS MEISSEN 186 10577 $1967322 105.4%
AMBULATORIOS
VALOR
SERVICIO
PRESTADO $ 1967322 UN MILLON NOVECIENTOS SESENTA Y SIETE MIL TRESCIENTOS VEINTIDOSPESOS
MES:

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Inicio del Contrato 2025-01-22 ::rfl"crl‘; de Terminacion del Contrato | 525 o9 99
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacion No. Adicion Valor Adicion CDP

1 2025-08-11 2025-10-31 1 $ 3572221 1314

2 2025-10-20 2025-11-30 2 $ 1967322 1767

3 2025-11-14 2026-01-16 3 $ 2386876 1890

4 2026-01-10 2026-01-31 4 $ 1695846 80

No. Cuenta Segun el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar

1 ENERO $802720
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EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

2 FEBRERO $ 1866324
3 MARZO $1967322
4 ABRIL $ 2062515
5 MAYO $1967322
6 JUNIO $1967322
7 JULIO $1967322
8 AGOSTO $1967322
9 SEPTIEMBRE $1967322
10 OCTUBRE $1967322
11 NOVIEMBRE $1967322
12 DICIEMBRE $ 2115400
13 ENERO $1967322
ALoRIMCALDE | AGRTOTALOEL | pucosneaizanos | OO0
$ 14930592 $ 24552857 $ 24552857 $0
ACTIVIDADES

OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS

ESTIPULADASEN LA MINUTA)

DESARROLLADASEN EL
PERIODO EN CUMPLIMIENTO
DE CADA OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

Prestar servicios de perfil Técnico
Profesional en Salud Oral acorde con
la Lex Artis, seglin necesidad de LA
SUBRED SUR E.S.E, de acuerdo alos
principios del Sistema Genera de

-REALIZACION DE CONSULTA DE HIGIENE
ORAL EN EL AREA DE ODONTOLOGIA DE
LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS
DE SALUD SUR , DURANTE EL TIEMPO DE

-AGENDAMIENTO INSTITUCIONAL

Seguridad Social (SGSSS), Sistema | DISPONIBILIDAD INDICADO A SU
Obligatorio de Garantia y Calidad | PROPUESTAS
(SOGC) y demés normas concordantes.
Redlizar el plan de tratamiento de
o oo greZTchiEgacgUms -REALIZAR ACTIVIADES DE
2 gSE hasta  su reso /o BIOSEGURIDAD DE ACURDO A LOS | -DILIGENCIAMIENTO DE FORMATOS
T €9 Y MANUALES Y PROTOCOLOS DIARIOS DE SEGUIMENTO

seguimiento  ambulatorio bajo los
principios del modelo de atencion
institucional

INSTITUCIONALES

Redlizar actividades de informacion,
educacién, comunicacion encaminadas
a promover y prevenir la enfermedad y
el autocuidado de la saud a nivel
individual, familiar y comunitaria

-GESTION DIARIA DE AGENDAMIENTO DE
PACIENTES -

-REGISTRO EN FORMATO
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OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS

ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES
DESARROLLADASEN EL
PERIODO EN CUMPLIMIENTO
DE CADA OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

Registrar en la historia clinica la
informacién de la intervencion a
paciente, plan de cuidados de salud

e e el ene | ~-COMUNITARIA PARTICIPAR SEGUN SU
integralidad secuenci’alidad COMPETENCIA EN LA ATENCION QUE
: A - ! DEBA REALIZAR EL CONTRATANTE A
4 ﬁ%?gtga;j d‘;'ne]”ats'fé‘r’ft‘er(l'é’g'(;’fe dfg'fi"r; LOS DIFERENTES USUARIOS INTERNOS Y | “ACENDAMIENTOINSTITUCIONAL-
o Ministerio de Salud Proteccion EXTERNOS QUE VIGILEN SU ACTUAR EN
. y LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
Socid o Entes competentes que
regulan  la  materia  (Resolucion
1995/1999, 839/2017 norma que la
modifique, sustituya).
Apoyar la elaboracion, actualizacion
de formatos, protocolos, guias,
procedimientos de saud ord y
5 adherirse a los mismos, incluyendo el --ADHERENCIA AL MODELO DE | REGISTROS, FORMATOS, LISTAS,
diligenciamiento del consentimiento | ATENCION EN SALUD - DINAMICA-
informado en los casos pertinentes
garantizando las normas universales de
bioseguridad.
Apoyar  en la  identificacion,
caracterizacion, inscripcion, manejo,
??;”E?;;‘t’%caﬁ;agsn et o> | -DILIGENCIAR DE FORMA CLARA
salud, asi como la consolidacion de CORRECTA Y OPORTUNAMENTE EN EL
informacién para la trazabilidad de SISTEMA = DE INFORMACION = DE LA PROGRAMACION POR PARTE DEL
6 indicadores de la salud (Generacién de SUBRED ¥ LA ~HISTORIA ~ CLINICA LIDER
informes  solicitados  confiabl CUMPLIENDO CON LOS PARAMETROS
L . &S, EXIGIDOS EN LA NORMATIVIDAD
oportunos, remision listas chequeo
P . VIGENTE -
seguras, consentimientos informados,
causas de inatencion e inasistencias,
sisveso, entre otros.
Articular acciones con los equipos CUMPLIR _ CON = LAS _NORMAS ¥
L . PROCEDIMIENTOS TECNICOS Y -
7 Clicaco cel peciente db eourd a4 | ADMINISTRATIVOS DE_ La _susrep | (EoRRAMACION FOR PARTE DE-
s p .’ INTEGRADAS DE SERVICIOS DE SALUD
normatividad legal vigente. ESE
Cumolir  con  los rocesos  de --APOYAR A LA SUBRED INTEGRADA DE
8 bio puridad en salud oer acorde a la SERVICIOS DE SALUD SUR EN TODAS LAS --PROGRAMACION POR PARTE DEL
docier?\entaciéninstitucional ACTIVIDADES A REALIZAR EN PRO DE | LIDER-
’ UNA MEJOR ATENCION
-ASEGURAR QUE LA INFORMACION
Redlizar gestion de agendas del ADMINISTRATIVA SOLICITADA SE
9 servicio de odontologia. ENCUENTRE A DISPONIBILIDAD CUANDO | ~TORMATOS LISTAS, ACTAS,
SE REQUIERE
Participacion activa en procesos de
habilitacion, acreditacion, certificacion | \qerir A TODAS LAS REUNIONES | -ACTAS REUNION, FORMATOS, LISTAS,
10 IAMII, ULC con diligenciamiento
X . . PROPUESTAS ETC-
listas asistencia, pre y postest de
apropiacion de conocimiento.
. . . -PROMOVER EN LOS USUARIOS LA
Otras actividades propias del perfil .
11 que fortalezcan el desarrollo de las GENERACION DE ESTILOS , HABITOS ¥ -RIPS,INFORME DE ACTIVIDADES

actividades misionales. "

CONDUCTAS DE VIDA SALUDABLE ,
MEDIANTE ACCIONES DE EDUCACION
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL
Periodo al que corresponde Fecha de Pago NUmero de Planilla Facufre_l
el pago Electronica
Valor de Honorarios
ARIO MES ARO MES DA Certlf_lcados e Mes | $2115400
Anterior
1077926828 -
2025 DICIEMBRE 2026 01 08
Valor honorarios certificados el mesanterior en letras DOSMILLONESCIENTOQUINCE MIL CUATROCIENTOSPESOS
Entidades Ingreso Base de Valor Minimo delos Valor
tem Aportantesa Cotizacion Aportes Aportado
Seguridad Social P P
Pensionado NO COLFONDOS $ 227760 $ 227800
Salud SALUD TOTAL $ 1423500 $177938 $ 178000
ARL 3 SURA $ 34676 $34700
Caja de Compensacion Sl COMPENSAR Total $413129 $ 440500
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria BANCO DAVIVIENDA SA. Tipo de Cuenta AHORROS Namero de Cuenta 4800425029
HISTORICO
OBSERVACION USUARIO FECHA
CREACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES jIUN%IIEIIE\ITE}; TATIANA  CASTRO 2026-01-22 07:49:17
< SONIA DEL PILAR SANCHEZ .
ACEPTADO SUPERVISION GONZALEZ 2026-01-23 20:43:52
P MARIA CAMILA DIAZ e
ACEPTADO CONTRATACION ZAMUDIO 2026-01-28 09:45:26
INFORME DE ACTIVIDADES PAGADO. SI SU BANCO ES DIFERENTE A
DAVIVIENDA EL PAGO PUEDE TARDAR UN DIA HABIL EN VERSE QT;IEET,%LEXANDRA LOZANO 2026-02-19 13:58:08
REFLEJADO EN SU CUENTA

Autorizo para que se haga uso de la firma Ginicamente para el objetivo antes descrito. Y asumo mi responsabilidad por la custodia, reservay 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 SIASUR, MODUL O DE INFORMES DE ACTIVIDADES DE CONTRATO de la Subred Integrada
de Servicios de Salud Sur E.SE.

SONIA DEL PILAR SANCHEZ GONZALEZ
ODONTOLOGO CODIGO 242 - GRADO 27
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Simple

Informacioén de la Planilla Pagada

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

Fecha

Periodo de Cotizacién Otros Riesgos
Periodo de Cotizacidn Para Salud
Empresa

CEDULA CIUDADANIA

Coédigo Sucursal (Nombre)

Referencia de Pago/ Nimero Planilla
Tipo de Planilla

Numero Transaccién Bancaria/ CUS

900097333-9
SIMPLE S.A.

Pago de SuAporte
2026-01-08, 08:43:57 AM
diciembre de 2025
diciembre de 2025
JULIETH TATIANA CASTRO JIMENEZ
CC 1033681346

@

8810511841 / 1077926828
|

Banco (1052) - BANCO AV VILLAS
Valor $ 469.000

Estado de la Transaccion Aprobada

Direccién IP de Origen 172.29.10.57

Nit Cédigo Administradora Namero Afiliados Valor sin Mora Total Intéreses Mora
N800227940 231001 FDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS COLFONDOS 1 $227.800 $0
N800130907 EPS002 SALUD TOTAL EPS il $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:%%gma ldel
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 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.




| Homepage

UTC -5 11:05:49
TATIANA CASTRO

Busqueda Mis procesos Buscar...

Menu | Ira

Escritorio = Ment = Administracién de contratos = Ver contrato

Informacion general

Condiciones

Cancelar < Evaluacion de la Entidad Estatal >

Bienes y servicios
VER CONTRATO

Documentos del Proveedor . ..
! v Ejecucion del Contrato

Documentos del contrato Porcentaje = Recepcién de articulos
Informacion presupuestal

Plan de Pagos

7 Ejecucion del Contrato

¢ Se requieren emisiones de i
Modificaciones del Contrato - o Si"/No
coédigos de autorizacion?

Incumplimientos Idde pago  NGmero de factura  Fecha de emision  Fecha de recepcién  Valor total de la factura  Estado
No existen resultados que cumplan con los criterios de busqueda especificados
Crear
Documentos de ejecucion del contrato
Descripcion Nombre del archivo Cargado por
CTO 3363 ENERO 2025 USS CTO 3363 ENERO 2025 USS Proveedor Descargar Detalle
MEISSEN.pdf (Archivado) MEISSEN.pdf
CTO 3363 USS MEISSEN ENERO CTO 3363 USS MEISSEN ENERO Proveedor Descargar Detalle
2025.pdf 2025.pdf
CTO 3363 USS MEISSEN FEBRERO CTO 3363 USS MEISSEN FEBRERO Proveedor Descargar Detalle
2025.pdf 2025.pdf
CTO 3363 USS MEISSEN MARZO CTO 3363 USS MEISSEN MARZO Proveedor Descargar Detalle

2025.pdf

2025.pdf


javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);

© VORTAL 2019

CTO 3363 USS MEISSEN ABRIL
2025..pdf

CTO 3363 USS MEISSEN MAYO
2025.pdf

CTO 3363 CAPS TUNAL JUNIO
2025..pdf

1erged-4.pdf (Archivado)

CAPS TUNAL JULIO
Archivado)

CTO 3363.CAPS TUNAL JULIO
2025.pdf

CTO 3363 USS MEISSEN AGOSTO
2025.pdf

CTO 3363 USS MEISSEN
SEPTIEMBRE 2025.pdf

CTO 3363 USS MEISSEN OCTUBRE
2025.pdf

CTO 3363 USS MEISSEN NOVIEMBRE
2025.pdf

CTO 3363MEISSEN DICIEMBRE
2025.pdf

Ayuda | Espariol (Colombia) v

CTO 3363 USS MEISSEN ABRIL
2025..pdf

CTO 3363 USS MEISSEN MAYO
2025.pdf

CTO 3363 CAPS TUNAL JUNIO
2025..pdf

ilovepdf_merged-4.pdf

CTO 3363 CAPS TUNAL JULIO
2025.pdf

CTO 3363.CAPS TUNAL JULIO
2025.pdf

CTO 3363 USS MEISSEN AGOSTO
2025.pdf

CTO 3363 USS MEISSEN
SEPTIEMBRE 2025.pdf

CTO 3363 USS MEISSEN OCTUBRE
2025.pdf

CTO 3363 USS MEISSEN
NOVIEMBRE 2025.pdf

CTO 3363MEISSEN DICIEMBRE
2025.pdf

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

Proveedor

Proveedor

Proveedor

Proveedor

Proveedor

Proveedor

Proveedor

Proveedor

Proveedor

Proveedor

Proveedor

Descargar

Descargar

Descargar

Descargar

Descargar

Descargar

Descargar

Descargar

Descargar

Descargar

Descargar

Detalle

Detalle

Detalle

Detalle

Detalle

Detalle

Detalle

Detalle
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Detalle

Detalle

Borrar Cargar nuevo
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https://community.secop.gov.co/Public/Administration/TermsOfUseVersionDisplay/Public?LatestUserTermsOfUse=true&SkinName=CCE&currentLanguage=es
http://colombiacompra.gov.co/es/normativa
https://secure.logmeinrescue.com/Customer/Code.aspx
https://wiki.secop.gov.co/vhpublic/index.php/Main_Page/es-CO
mailto:www.colombiacompra.gov.co/soporte

