SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOSDE SALUD SUR E.S.E.
| o)
§ |

Subred Imtegrada

i bbbt INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE

SurESE SERVICIOS

DATOSDEL INFORME
Periodo a Certificar: Desde: 2026-03-01 Hasta: 2026-03-31
Nombre del | CATALINA MANYOMA NGmer o de Documento: 35871297
Contratista:
Correo Electrénico: catalinamanyomarivas@gmail.com Namero Telefénico: 3023266264
Nombre del | YOLANDA JANNETH | PROFESIONAL ESPECIALIZADO | Cédigo | 24005
Supervisor: GUTIERREZ MONTILLA 90 AREA SALUD Grado:
DATOSDEL CONTRATO
No. Contrato: 6952-2025 Afio Contrato: 2025 CDP Contrato Inicial: 1675
Perfil: GESTOR MAS BIENESTAR AFRO
Direccion ala que Pertenece: DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD
Unidad de Servicios: USS SANTA MARTA
LIQUIDACION DE SERVICIOS
. . . Procetaje(%) Centro de
Centro de Costos Direccion Unidad Total Q&%)
Costos
DIRECCION DE GESTION DEL | USS SANTA "

VO7UI552 RIESGO EN SALUD MARTA $3210400 100%
VALOR SERVICIO
PRESTADO MES: $3210400 TRESMILLONESDOSCIENTOSDIEZ MIL CUATROCIENTOS PESOS

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Inicio 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 $ 3933552 1957

2 2025-12-11 2 $ 2000000 2061

3 2025-12-11 3 $ 2000000 2061

4 2026-01-02 2026-03-31 4 $ 7231200 4

5 2026-03-02 2026-04-30 5 $ 4487312 449

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

1 OCTUBRE $ 3210432

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Codigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2026




EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

2 NOVIEMBRE $3210432
3 DICIEMBRE $ 3210400
4 ENERO $ 3210400
5 FEBRERO $ 3210400
wormenoe [ vASTOMLOE [ pugosgeaizacos | ZA0ODE
$ 4820800 $ 24472864 $ 16052064 $ 8420800

OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

1. Facilitar el primer contacto con las
familias y la comunidad, utilizando su

1 conocimiento  del  territorio 'y las
expresiones culturales para generar
confianza.

--Facilitar el primer contacto con las familias y la
comunidad, utilizando su conocimiento del
territorio y las expresiones culturales para generar
confianza.

- BRINDANDO INFORMACION A
LAS FAMILIAS DANDO A CONOCER
LAS ACCIONES DEL KILOMBO

2. Actuar como puente de comunicacion
intercultural, apoyando con la mediacién
y el didlogo entre la comunidad y los
profesionales de la salud.

-Actuar como puente de comunicacion
intercultural, apoyando con la mediacion y el
didogo entre la comunidad y los profesionales de la
salud.

-apoyando con la mediacién y el didogo
entre la comunidad y los profesionales de
lasalud.

3. Brindar atenciones desde la medicina
ancestra  (como Partera o Sabedor/a),
3 realizando valoraciones, diagnésticos y
tratamientos con plantas medicinales,
sobosy otras técnicas curativas propias.

-Brindar atenciones desde la medicina ancestral
(como Patera o0  Sabedor/a), redizando
valoraciones, diagnésticos y tratamientos con
plantas medicinales, sobos y otras técnicas
curativas propias.

-.realizando valoraciones, diagnésticos y
tratamientos con plantas medicinales,
sobos y otras técnicas curativas propias.

4. Efectuar &  seguimiento vy
acompafiamiento a las condiciones de

4 salud priorizadas (gestantes, recién
nacidos) desde la perspectiva y practicas
ancestrales.

-Efectuar el seguimiento y acompafiamiento a las
condiciones de salud priorizadas (gestantes, recién
nacidos) desde la perspectiva y précticas
ancestrales.

-mediante e seguimiento y
acompafiamiento a las condiciones de
saud priorizadas (gestantes, recién
nacidos) desde la perspectiva y practicas
ancestrales

5. Gestionar casos sociales o de salud,
5 identificando barreras de acceso 'y
movilizando recursos para su solucion.

-Gestionar casos sociaes o de salud, identificando
barreras de acceso y movilizando recursos para su
solucion.

-identificando barreras de acceso y
movilizando recursos para su solucion.

6. Articular con lideres locaes y
autoridades  tradiciondles para la
identificacion de nuevas familias y la
concertacién de acciones.

-Articular  con lideres locales y autoridades
tradicionales para la identificacion de nuevas
familiasy la concertacion de acciones. -

-actasy formatos de firmas

7. Participar en la creacién de contenidos
7 educativos y piezas comunicativas con
pertinencia cultural.

-Participar en la creacion de contenidos educativos
y piezas comunicativas con pertinencia cultural.

-actasy formatos de firmas

8. Difundir estrategias de educacion en

-Difundir estrategias de educacion en salud en

8 salud _en  espacios comunitarios, espacios comunitarios, promoviendo & autocuidado a::tas_y _formatos de firmas y piezas
promoviendo e autocuidado desde la ! comunicativas
S ] desde la cosmovision afrocolombiana. -
cosmovision afrocolombiana
. Acompafi mi r | ~ ; . .
9 companar a ?n?b 0s de la -Acompafiar a miembros de la comunidad a citas
comunidad a citas médicas y otros P - )
9 médicas y otros servicios para superar barreras y | -mediante formatos de gestor

servicios para superar barreras y facilitar
la.comunicacion intercultural.

facilitar lacomunicacién intercultural.
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OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS

ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

10. Apoyar los procesos administrativos
del Kilombo y registrar las atenciones

-Apoyar los procesos administrativos del Kilombo

10 y registrar las atenciones ancestrdes en los | - actasy formatos defirmas
ancestrales en los formatos )
] formatos correspondientes.
correspondientes.
11. Otras actividades propias del perfil ) - ! .
11 que fortalezcan € desarrollo de las Otras actividades propias del perfil que fortalecen -atenciones individualesy apechonteria

actividades misionales

el desarrollo de las actividades misionales.
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al que Fecha de Pago NUmero de Planilla FactL{rz_a
corresponde el pago Electronica
Valor de
Honorarios
ARO MES ANO | MEs | Dia Certificados o | $3210400
9500993344 _ Mes Anterior
2026 FEBRERO 2026 03 13

Valor honorarios certificados el mesanterior en letras TRESMILLONESDOSCIENTOSDIEZ MIL CUATROCIENTOS PESOS

ltem Entidades Aportantesa Ingreso Base Valor Minimo de Valor

Seguridad Social de Cotizacion los Aportes Aportado
ADMINISTRADORA
Pensionado NO COLOMBIANA DE $ 280145 $ 280200
PENSIONES COLPENSIONES
$ 1750905
Salud CAPITAL SALUD $218863 $ 218900
ARL 3 SURA $ 42652 $42700
Cajade Compensacion NO Total $508148 $ 541800
INFORMACION DE PAGO
. . . Ndmero de
Entidad Bancaria BANCO DAVIVIENDA SA. Tipo de Cuenta AHORROS Cuenta 550004800397483
HISTORICO
OBSERVACION USUARIO FECHA

CREACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES

CATALINA MANYOMA RIVAS

2026-03-25 14:56:43

ACEPTADO SUPERVISION

YOLANDA
GUTIERREZ MONTILLA

JANNETH

2026-03-27 11:37:45

ACEPTADO CONTRATACION

MARIA

CAMILA

ZAMUDIO

DIAZ 2026-03-27 17:11:44

Yot 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 - 2026

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 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.S.E.




aportes
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Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerngFSENA e
CC 35871297 MANYOMA RIVAS CATALINA INDEPENDIENTE PRINCIPAL DIAG 75C-26F-68 BOGOTA-BOGOTA D.E. 7654328 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2026-02 2026-02 137053874 9500993344 | 2026/03/24 2026/03/13 | BANCO DAVIVIENDA 0 $541,800
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados)

$1,750,905

$280,200

$1,750,905

$218,900

$1,750,905

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,750,905 $280,200 $1,750,905 $218,900 $0 $0 $1,750,905 $42,700 $0 $0
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $1,750,905 $280,200 $1,750,905 $218,900 $0 50 $1,750,905 $42,700 50 50

1 |CC |35871Z97 |MANYOMA CATALINA |25-14 | 30 $1,750,905 $280,200 EPSC34| 30 $1,750,905 $218,900 0 S0 S0 14-11| 30 $1,750,905 $42,700( 0 S0 S0
Total Afiliados( 1) $1,750,905 $280,200 $1,750,905 $218,900 $0 $0 $1,750,905 $42,700 $0 $0

Pagina 1 de 2

2026/03/13 10:21 AM




3portes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 35871297 MANYOMA RIVAS CATALINA INDEPENDIENTE PRINCIPAL DIAG 75C-26F-68 BOGOTA-BOGOTA D.E. 7654328 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2026-02 2026-02 137053874 9500993344 | 2026/03/24 2026/03/13 [ BANCO DAVIVIENDA 0 $541,800

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $280,200 S0 S0 $280,200
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $280,200 S0 S0 $280,200

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $42,700 S0 S0 $42,700
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $42,700 $0 $0 $42,700

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $218,900 $0 $0 $218,900
CAPITAL SALUD EPSC34 900,298,372 9 1 $218,900 $0 S0 $218,900

1 $541,800 $0 $0 $541,800

Pagina 2 de 2 2026/03/13 10:21 AM



24/3/26, 19:59 Gmail - PSE - Transaccion Aprobada (4 CUS 137053874

M Gma" Silvia Valencia <silviamercedes1981@gmail.com>

PSE - Transaccion Aprobada [ CUS 137053874

1 mensaje

serviciopse@achcolombia.com.co <serviciopse@achcolombia.com.co> 13 de marzo de 2026 a las 10:21 a.m.
Para: silviamercedes1981@gmail.com

iHola, Silvia Mercedes valencia !

Estado de la Transaccion:

Los siguientes son los datos de tu transaccion:

Valor: $ 541.800

Empresa: APORTES EN LINEA

Descripcion: Pago de la Planilla de aportes con clave:
9500993344

Fecha de la transaccion: 13/03/2026
CUS: 137053874

Gracias por utilizar nuestro servicio.

Ten encuenta estos tips de seguridad:
& Usa dispositivos personales o de confianza para realizar tus pagos.
. No abras enlaces sospechosos.

Cambia tus contrasefas con regularidad.

3 Digita manualmente la URL del portal de tu entidad financiera.

| Recuerda que PSE nunca te contactara para solicitarte informacion personal.

https://mail.google.com/mail/u/0/?ik=831ca990eb&view=pt&search=all&permthid=thread-f: 1859560726084 380736 &simpl=msg-f:18595607260843807 36 12



24/3/26, 19:59 Gmail - PSE - Transaccion Aprobada 4 CUS 137053874

"AVISO DE CONFIDENCIALIDAD:

La informacion contenida en este email estd destinada para el uso del individuo o entidad 3 la cual esta direccionade y contiene informacion que es de
caracter Confidencial o Privada, 51 usted no es el destinatario autorizade, cualquier retencion, distribucion, utilizacion, divulgacion o copia del presents
mensaje esta terminantementes prohibida y puede ser sancionada por la ley. Si por error recibe este mensaje, favor notificar al remitente o a la direccion
hitps:fwww pse com.cofweb/guest/persona-centro-de-ayuda en el boton habla con nosotros, y elimine el mensaje y cualquier copia del mismo de forma
inmediata. Este mensaje ha sido revisado con software antivirus, para evitar gue contenga codigo malicicso que pueda afectar sistemas de computo, sin
embarge, es responsabilidad del destinataric confirmar este heche en el memente de su recepcion, El presente mensaje no es una declaracion oficial de ACH

COLOMBIA 5.A ni de ninguna de sus miembros de los cusrpos directivos de la compania. Gracias.”

https://mail.google.com/mail/u/0/?ik=831ca990eb&view=pt&search=all&permthid=thread-f: 1859560726084 3807 36 &simpl=msg-f: 1859560726084380736  2/2
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Editar

Busqueda Mis procesos

Menu Ira

Escritorio = Ment = Administracion de contratos = Ver contrato

Informacion general
Condiciones
Bienes y servicios
Documentos del Proveedor
Documentos del contrato
Informacién presupuestal

7 Ejecucién del Contrato
Modificaciones del Contrato

Incumplimientos

© VORTAL 2019 Términos de uso

https://lwww.secop.gov.co/CO1ContractsManagement/Tendering/SalesContractEdit/View?docUniqueldentifier=CO1.SLCNTR.15856343

Cancelar

VER CONTRATO
Ejecucién del Contrato

<

UTC -520:07:40
CATALINA MANYOMA

Buscar...

Evaluacién de la Entidad Estatal

>

Porcentaje Recepcion de articulos

Plan de Pagos

¢ Se requieren emisiones de

Si " No
codigos de autorizacion?
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 busqueda especificados
Crear
Documentos de ejecucién del contrato
Descripcion Nombre del archivo Cargado por
CUENTA OCTUBRE 2025 CTO 6952- CUENTA OCTUBRE 2025 CTO 6952- Comprador Descargar Detalle
2025.pdf 2025.pdf
CUENTA NOVIEMBRE 2025 CTO CUENTA NOVIEMBRE 2025 CTO 6952- Comprador Descargar Detalle
6952-2025.pdf 2025.pdf
CUENTA DICIEMBRE 2025 CTO CUENTA DICIEMBRE 2025 CTO 6952- Comprador Descargar Detalle
6952-2025.pdf 2025.pdf
CUENTA ENERO 2026 CTO 6952- CUENTA ENERO 2026 CTO 6952- Comprador Descargar Detalle
2025.pdf 2025.pdf
CUENTA FEBRERO 2026 CTO 6952- CUENTA FEBRERO 2026 CTO 6952- Comprador Descargar Detalle
2025.pdf 2025.pdf
O DOCUMENTO CATALINA zip DOCUMENTO CATALINA. zip Proveedor Descargar Detalle
Borrar Cargar nuevo
Cancelar < Evaluacion de la Entidad Estatal >
Normativa Soporte Remoto  Ayuda | Espafiol (Colombia) v 018000-52-0808 www.colombiacompra.gov.co/soporte Lunes a Viernes 7:00 a.m. a 7:00 p.m.
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O8MLZaMgK

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA DC.

La Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E.

Certifica que:

CATALINA MANYOMA RIVAS
35871297

Cumplio satisfactoriamente con la revision tematica del curso:

ADMINISTRACION DEL RIESGO

con una intensidad horaria de 08 horas.
Para constancia se expide:

17 de marzo de 2026

b 2R o)
.L- w:::s:;aﬁde Servicios de Salud {h% 3:"} SMAWUR BOGOT
e TORSS O N I\
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(M %5 arserviciocivilgovco + ()

institucional y el entorno organizacional. Su
propésito es generar informacion confiable que
oriente la toma de decisiones y la
implementacion de acciones de mejora a nivel
institucional y distrital, en el marco de Ia
Politica Publica Distrital de Gestion Integral del
Talento Humano. La informacion recolectada
es confidencial, se analiza de forma agregada y
contribuye al fortalecimiento del bienestar, la
calidad de vida laboral y la gestion publica en el
Distrito Capital.

Fecha inicio medicion:

2026-02-27 07:00:00

Fecha fin medicion:

2026-05-31 23:59:00

Encuesta diligenciada correctamente.

Usted ya ha diligenciado el instrum~-
(2026-03-24 10:23:23), por lo te
necesario que vuelva a diligenc




