Subred Iniegrada
de Servicios de Salud

Sur E.5.E.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOSDE SALUD SUR E.SE.

SERVICIOS

INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE

2

DATOSDEL INFORME

Periodo a Certificar: Desde: 2026-04-07 Hasta: 2026-04-30
('\:‘gnmt'fgﬁ <a de | KAREN DANIELA SALAMANCA BARBOSA Ntmer o de Documento: 1023957409
Correo Electrénico: danielash.22@hotmail.com NUmer o Telefénico: 3118029812
Nombr_e . del YOLANDA JANNETH Cargo: PROFESIONAL ESPECIALIZADO Cédigt? 249-5
Supervisor: GUTIERREZ MONTILLA AREA SALUD Grado:
DATOSDEL CONTRATO
No. Contrato: 4403-2026 Afio Contrato: 2026 CDP Contrato Inicial: 449
Perfil: PROFESIONAL UNIVERSITARIO II-EBE

Direccién ala que Pertenece:

DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD

Unidad de Servicios:

USS CANDELARIA LA NUEVA

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 $1299600 36.9%
VALOR SERVICIO $ 1299600 UN MILLON DOSCIENTOS NOVENTA Y NUEVE MIL SEISCIENTOS
PRESTADO MES: PESOS

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Inicio del Contrato 2026-04-07 Fecha de Terminacion del Contrato. | 0z6.04-30
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacién No. Adicion Valor Adicion CDP
1 2026-04-15 2026-05-31 1 $ 4403200 806
VALOR INICIAL DEL VALOR TOTAL DEL SALDO DEL
CONTRATO CONTRATO PAGOSREALIZADOS CONTRATO
$ 3669333 $ 8072533 $0 $ 8072533

OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS

EN EL PERIODO

CUMPLIMIENTO DE CADA

OBLIGACION

EN

PRODUCTO O EVIDENCIA
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Redlizar valoraciones integrales de salud a
la poblacion priorizada (gestantes, menores
de 5 afios, personas con enfermedades
cronicas, discapacidad,  enfermedades
huérfanas, cancer, saud menta) vy
poblacion diferencial (habitantes de calle,
PPL, en abandono social, habitantes de
paga diarios, casas MAS Bienestar, grupos
étnicos), con enfoque diferencial, de
género y curso de vida, garantizando €l
registro oportuno en GTAPS y demés
aplicativos institucionales.

Se redizan visitas domiciliarias de
caracterizaciones cierres e implementaciones con
valoraciones integrales a la poblacion priorizada
gestantes menores de 5 afios y personas con
enfermedades cronicas. garantizando  registro
oportuno en GTAPS y demés aplicaciones
ingtitucionales

Registro en aplicativo GTAPS formato
de firmas

Realizar  actividades individuales de
resolutividad en salud, contempladas en el
plan de beneficios en saud, a fin de
articular  acciones que  garanticen
integralidad y continuidad en la atencion
bajo los principios de concurrencia y

Activaciéon y seguimiento de la Ruta Integral de
Atencion en Salud para especificar grupo
poblacional, asegurando €l acceso efectivo a las
consultas de seguimiento y servicios diagndsticos.
Desarrollo de sesiones de educacion individua en
adherencia a tratamiento y signos de adarma,
como parte fundamental de la resolutividad en la

Gestion de citas medicas acorde a caso
individual de cada usuario. Educacién
por medio de folletos, libros, imagenes y
enlaces via Whatsapp

complementariedad. atencion de  enfermedades  cronicas no
transmisibles.

Efectuar visitas domiciliarias, intramurales,

telefénicas y comunitarias segin la | Se realizan visitas domiciliarias de

planeacion territorial 'y la periodicidad
definida, identificando riesgos tempranos
en saud fisica, mental y social, e

caracterizaciones con vaoraciones integraes a la
poblacién con enfermedades cronicas.
Garantizando registro oportuno en GTAPS y

Registro en aplicativo GTAPS

implementando  planes de cuidado | demés aplicacionesinstitucionales.
individual, familiar y comunitario.
Ejecutar e seguimiento clinico y

comunitario de gestantes y personas con
condiciones cronicas, garantizando
adherencia a controles, tratamientos y
planes de cuidado, con registro completo
en GTAPS dentro de los tiempos
establecidos.

Se rediza € respectivo seguimiento clinico y
comunitario de usuarios crénicos y gestantes,
evaluando la adherencia a controles y tratamiento
y se consignan dentro de los compromisos del plan
de cuidado familiar.

Registro en aplicativo GTAPS Formato
de firmas en cada visitarealizada.

Activar rutas de atencion integral en salud,
proteccion social o intersectorial ante la
identificacion de adertas (violencia,
abandono, intentos de suicidio, consumo
de sustancias, morbilidad materna extrema,
urgencias médicas, enfermedades
transmisibles), dejando soporte documental
de lagestion realizada.

Se redliza activacion ruta de atencion integral en
salud de acuerdo a las prioridades y necesidades
encontradas y se deja soporte documental de la
gestion en enlace correspondiente

Formato de activacion de ruta enviado a
correo institucional correspondiente.

Activar rutas de atencion integral en salud,
proteccion social o intersectorial ante la
identificacion de aertas (violencia,
abandono, intentos de suicidio, consumo
de sustancias, morbilidad materna extrema,
urgencias médicas, enfermedades
transmisibles), dejando soporte documental
de lagestion realizada.

Se brinda educacién y consgjeria familiar y temas
relacionados con autocuidado la planificacion
familiar la saud sexua y reproductiva la
prevencién del consumo de sustancias psicoactivas
y lapromocion de hébitos de vida saludable.

Registro en GTAPS Folletos

Recordatorios por via WhatsApp

Desarrollar procesos educativos y de
consgjeria individual, familiar y
comunitaria, fortaleciendo el autocuidado,
la planificacién familiar, la salud sexua y
reproductiva, la prevencién del consumo
de sustancias psicoactivas y la promocion
de habitos de vida saludable.

Se continla apoyo con estrategia de Angeles
Guardianes y sus respectivos seguimientos de
acuerdo a periodicidad y en articulacion con
programas distritales.

Registro en GTAPS

Acompafiar y monitorear casos criticos
(morbilidad materna extrema, condiciones
crénicas de ato riesgo, discapacidad,
consumo problemético de SPA, trastornos
mentales), en articulacion con programas
distritales (p. &. Angeles Guardianes) y
equipos interdisciplinarios de APS.

Realizar seguimiento y vigilancia alos usuarios.

Registro en GTAPS
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Verificar e cumplimiento de pruebas
diagndsticas, controles y tratamientos
establecidos en la normatividad vigente
(Resolucion 3280 de 2018, lineamientos
ETMI-Plus, guias de préctica clinica),
gestionando referencia y contrarreferencia
segln necesidad.

Realizacion de Ilamadas de monitoreo periédico a
pacientes  diagnosticados,  verificando  la
adherencia a tratamiento farmacolégico y la
estabilidad del cuadro clinico. Mantenimiento y
actualizacion de la base de datos de morbilidad
materna extrema en el territorio, para garantizar
que cada paciente tenga asignada su cita de
control. Identificacion de signos de alarma en
pacientes con condiciones crénicas de ato riesgo
mediante contacto directo, notificando
oportunamente.

Matriz en Excel con seguimiento en
Drive. Bitacora de llamadas en celular
administrativo.  Correos  electrénicos.
Registros en GTAPS.

10

Registrar, consolidar y reportar
informacion  epidemiolégica, clinica y
programética en GTAPS y demas sistemas
de informacion, contribuyendo a la
vigilancia en saud publica y a la
generacion de adertas comunitarias 'y
territoriales.

Diligenciamiento y digitalizacion diaria en el
aplicativo GTAPS de las fichas de caracterizacion
familiar capturadas en terreno, asegurando la
cldidad y veracidad de los datos
sociodemogréficos. Registro inmediato de las
acciones de educacion, candlizacién o entrega de
insumos  redlizadas durante las  visitas
domiciliarias en los médulos correspondientes del
sistema de informacion. Verificacion y correccion
de inconsistencias en los registros de
identificacion (nombres, documentos, direcciones)
en € sistema para evitar duplicidad de
informacion.

Anexo de escéner de planillas con firma
a cada visita con soporte origina en
fisico. Fichas de notificacion. Registros
en GTAPS.

11

Participar en la elaboracion, concertacion y
seguimiento de planes de autocuidado y
bienestar, involucrando a la persona, su
familia o red de apoyo, y garantizando
compromisos verificablesy sostenibles.

Se da continuidad a los respectivos seguimientos
de los planes de cuidado y bienestar garantizando
que los compromisos se vayan desarrollando
durante el tiempo del plan de cuidado familiar.

Registro en GTAPS

12

Articular  acciones con e equipo
interdisciplinario e intersectorial (salud,
SDIS, EPS, justicia, operadores sociaes),
fortaleciendo la integralidad de la respuesta
institucional y comunitaria.

Ejecucion de actividades de resolutividad técnicay
clinica, adaptadas a las necesidades particulares y
perfiles de riesgo identificados en cada usuario,
garantizando una atencion personalizada alineada
con el Plan de Beneficios en Salud.

Se rediza acorde a las necesidades
diagnosticadas en cada usuario.

13

Asistir 'y contribuir a espacios de
capacitacion, asistencias  técnicas  y
articulacion intersectorial, fortaleciendo las
competencias del talento humano en salud
y lavigilancia basada en comunidad.

Se participa en las diferentes capacitaciones y
asistencias técnicas por parte de la Secretaria
Distrital de Salud. Se asiste a dos dias de
induccion.

Listado de asistencia firmada en cada
una de las capacitaciones. Registros
fotograficos.

14

Apoyar la gestion documenta y logistica
de las intervenciones de APSocia y de los
procesos asignados, consolidando actas,
listados, fichas clinicas, reportes y demés
soportes que evidencien la gjecucion de las
acciones desarrolladas.

Se dea soporte de gestion documental
relacionando las diferentes desarrolladas en las
familias.

Registro GTAPS. Formato de firmas de
cada usuario.

15

Asistir  a los diferentes  espacios
convocados, como reunién mensual,
comité de cuidado, fortalecimientos
técnicos, precriticas y demas espacios por
laSDSYy la Subred.

Se participa en las diferentes capacitaciones y
fortalecimientos de los lineamientos realizados por
parte de la Secretaria Distrital de Salud Reunién
de Equipo mensual comités del cuidado territorial

Listado de asistencia y registros
fotograficos.

16

Ejecutar otras actividades propias de su
perfil profesional, directamente
relacionadas con el objeto del contrato y
orientadas a fortaecimiento de las
acciones misionales del Programa

Redlizar otras actividades agendadas por la
ingtitucion segin las necesidades programéticas
acordes alas horas administrativas registradas.

Actividades asignadas por mi lider
Natalia Ocampo.
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INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria | BANCODAVIVIENDA SA. | TipodeCuenta | AHORROS gﬂ;f'ao de | 0550005500220727
HISTORICO
OBSERVACION USUARIO FECHA
CREACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES g:ff,\'\ﬂ‘ ANCA B ARBO;AN'ELA 2026-04-20 22:23:59
RECHAZADO SUPERVISOR é%ﬁz%%éz MONTI LLiANNETH 2026-04-29 08:28:40
MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES g:fm ANCA B ARBO;AN'ELA 2026-04-29 20:59:39
MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES EAAFES ANCA B ARBOSE;AN'ELA 2026-04-29 21:14:27
MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES gAAFE'\'}' ANCA B ARBO;AN'ELA 2026-04-29 21:15:20
MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES gﬁfm ANCA B ARBO;AN'ELA 2026-04-29 21:35:15
ACEPTADO SUPERVISION ég#{gﬁ;ﬁz MONTIL LJAAN NETH 2026-04-29 22:26:47
ACEPTADO CONTRATACION QA:SLADI o CAMILA  DIAZ 2026-04-30 00:08:22

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 seré 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.

wy e

YOLANDA JANNETH GUTIERREZ MONTILLA
PROFESIONAL ESPECIALIZADO AREA SALUD

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



Vigilado Supersalud

Pagina 1 de 1

compensar | salud
eps

EL PROGRAMA DE EPS DE LA CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR
COMPENSAR
NIT 860.066.942-7

CERTIFICA QUE

Que el(la) sefior(a) KAREN DANIELA SALAMANCA BARBOSA identificado(a) con Cedula Ciudadania
1023957409, se encuentra Activo en el Plan de Beneficios de Salud PBS, de la EPS Compensar
como cotizante Independiente segun informacién contenida a la fecha en nuestra base de datos.

Fecha Afiliacion Fecha Retiro
20251008 No Registrada
Beneficiarios:
L Tipo de Fecha de Fecha de Estado
Nombre Beneficiario Paren.| ldentificacion | | tificacién | Afiliacion Retiro Afiliacion
EITHAN SANTIAGO GUZMAN HI | 1013041731 RC 20241129 No Activo
SALAMANCA Registrada

El presente certificado se expide a solicitud del (la) interesado(a), a los 20 dias del mes de Abril de
2.026

Observaciones:

Con destino a:
SUBRED SUR

Informacién sujeta a verificacion por parte de COMPENSAR EPS, cualquier aclaraciéon con gusto sera
atendida en la linea (601) 4441234 - Documento no valido como autorizacién de traslado ni aclaracion de
multiafiliacion en el SGSSS..

Cordialmente,
COMPENSAR EPS.

Elaboré: PORTAL CORPORATIVO CER-AFI
32168775

www.compensar.com

Vigilado Supersubsidio |




porvenir

sélo hay uno

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.
En su condicion de administradora del

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR
NIT 800.224.808-8

CERTIFICA QUE:

KAREN DANIELA SALAMANCA BARBOSA, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.023.957.409, se
encuentra afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 20 de Abril del 2026.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

,Q:

Tenga en cuenta:

Es importante que sea constante en realizar los aportes obligatorios para su pension, asi lograria recibir el ingreso que
desea cuando obtenga su beneficio pensional.

Grupo

Sociedad Administradora de Fondos de Pensiones y Cesantias S.A. - Nit. 800.144.331-3 Filial de AVA L




Medellin, 20 de abril de 2026

LA DIRECCION DE ASEGURAMIENTO SEGUROS OBLIGATORIOS HACE CONSTAR:

Que KAREN DANIELA SALAMANCA BARBOSA con documento de identidad €1023957409, se encuentra afiliado(a) a la Administradora de Riesgos
Laborales SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. como trabajador(a) de SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR ESE con NIT N900958564.

A continuacién, se relacionan las fechas de afiliacion:

Informacién general de la afiliacion

'Fe.cha Fecha fin Tipo cotizante Centr.o de Cédigo C.T C.lase de TasAa - Estado
Inicio trabajo resgo cotizacion cobertura
2026-04 3000-12 INDEPENDIENTE CON CONTRATO DE PRESTACION DE ASISTENCI 0000000 3 2436 EN
-07 =&l SERVICIOS SUPERIOR A UN MES AL 001 ’ COBERTURA
<
g
>
* Medellin 604 4444578 » Manizales 606 8811280 « Lineas de atenciéon 01 8000 511 414 6 01 8000 941 414
» Bogota 601 4055911 » Bucaramanga 607 6917938 « Linea de conciliaciéon ARL 3103157562
« Cali 602 3808938 » Cartagena 605 6424938 « sura.co/arl
« Pereira 606 3138400 » Barranquilla 605 3197938

Paginaldel



DNAVIVIENDAN

CERTIFICADO

BOGOTA, D.C,, 20/04/2026
BOGOTA, D.C,,

COLOMBIA,

A quien interese

Por medio de la presente hacemos constar que la sefiora KAREN DANIELA
SALAMANCA BARBOSA con Cédula de Ciudadania nimero 1023957409

Posee en el banco Davivienda:
CUENTA DE AHORROS DAMAS

NUmero 0550005500220727
Fecha de apertura 19/01/2018

Cordialmente,

BANCO DAVIVIENDA

SUPERH

VIGILADO

Banco Davivienda S.A.
NIT. 860.034.313-7

Banco Davivienda S.A.



Funcion Publica

Verificados los resultados del participante en el curso virtual
Funcidén Publica certifica que:

KAREN DANIELA SALAMANCA BARBOSA

C.C 1.023.957.409

Participd y completd el curso virtual
Integridad, transparencia y lucha contra la corrupcion

Con una duracion de 20 horas.

Bogota D.C., 24 de marzo 2026
em— 7

Fra ISCO margﬂ Salas Cddigo: 767623934000

Director de Empleo Publico

www.funcionpublica.gov.co



v Q Sefal en VIVC X @ (69) WhatsAp X == Crear Informe X @B Correonode: X 4} Contrasefiac X Administracic X M Recibidos -d- X +
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<« > C 23 smartsur.subredsur.gov.co/login/forgot_password.php * H S, e :

Si ha suministrado un nombre de usuario correcto o direccién de correo electronico
unica, se le deberia haber enviado un correo electronico.

Contiene instrucciones sencillas para confirmar y completar este cambio de

contrasena. Si sigue teniendo problemas, por favor contacte con el administrador del
sitio.

Continuar
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Espanol - Internacional (es)_v

‘ Secretaria de Salud
!. Subred Integrada de Servicios de Salud

Sur E.S.E.

Acceder
Acceso invalido. Por favor, inténtelo otra vez.
Nombre de usuario

Contrasena
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