Subred Iniegrada
de Servicios de Salud

Sur E.5.E.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOSDE SALUD SUR E.SE.

INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE
SERVICIOS

DATOSDEL INFORME

Periodo a Certificar: Desde: 2026-04-01 Hasta: 2026-04-30
('\:‘gnmt?; <a del | NATALIA ROZO CASALLAS Ntmer o de Documento: 1000020471
Correo Electrénico: natalia.rozo.enfermera@gmail.com Namero Telefénico: 3103558720
Nombr_e . del YOLANDA JANNETH Cargo: PROFESIONAL ESPECIALIZADO Cédigt? - 249-5
Supervisor: GUTIERREZ MONTILLA AREA SALUD Grado:
DATOSDEL CONTRATO
No. Contrato: 8245-2025 Afio Contrato: 2025 CDP Contrato Inicial: 1675
Perfil: PROFESIONAL UNIVERSITARIO II-EBE

Direccién 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
Costos
DIRECCION DE GESTION DEL | USS SANTA
VO7UI552 RIESGO EN SALUD MARTA $2986800 67.8%
VALOR SERVICIO DOS MILLONES NOVECIENTOS OCHENTA Y SEIS MIL

PRESTADO MES:

$ 2986800

OCHOCIENTOS PESOS

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de I nicio del Contrato 2025-11-13 ::rif;‘; de Terminacion del Contrato | »o5 11 39
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacion No. Adicién Valor Adicion CDP

1 2025-11-27 2026-01-09 1 $ 7045127 1957

2 2026-01-02 2026-03-31 2 $ 14535600 4

3 2026-03-02 2026-04-30 3 $0 0

4 2026-04-15 2026-05-31 4 $ 4403200 806

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

1 NOVIEMBRE $ 1778400

2 DICIEMBRE $ 3670800
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EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

ENERO $ 4195200
FEBRERO $ 3807600
MARZO $ 4104000
ABRIL $ 2986800
wormenoe [ vASTOMLOE [ pugosgeaizacos | ZA0ODE
$ 3082233 $ 29066160 $ 20542800 $ 8523360

OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS

ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

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 el
registro oportuno en GTAPS y demés
aplicativos institucionales.

Durante €l periodo realicé valoraciones integrales
a poblacién priorizada gestantes menores de 5
afios pacientes crénicos y adulto mayor aplicando
enfoque diferencial y curso de vida Se realizaron
anamnesis examen fisico identificacion de riesgos
tempranos y registro completo en e aplicativo
ingtitucional

Registros de valoraciones integrales en
GTAPS

Realizar actividades individudes de
resolutividad en salud, contempladas en €l
plan de beneficios en salud, a fin de
articular  acciones que  garanticen
integralidad y continuidad en la atencion
bajo los principios de concurrencia y
complementariedad.

Desarrollo de actividades de resolutividad tales
como orientacioén clinica educacion individual
indicacion de signos de alarma verificacion de
adherencia a tratamientos y articulacién con
servicios médicos para continuidad del cuidado
cuando fue necesario

Desarrollo de actividades de
resolutividad tales como orientacion
clinica educacion individual indicacion
de signos de aarma verificacion de
adherencia a tratamientos y articulacion
con servicios médicos para continuidad
del cuidado cuando fue necesario

Efectuar visitas domiciliarias, intramurales,
telefénicas y comunitarias segin la
planeacion territorial 'y la periodicidad
definida, identificando riesgos tempranos
en sdud fisica, mental y socia, e

Realizacion de visitas domiciliarias programadas
segln planeacién territoria visitas intramurales y
seguimientos telefénicos a usuarios priorizados
Identificacion de factores de riesgo fisico
emocional y socia y elaboracién de planes de

Registros de seguimiento clinico y
comunitario en GTAPS

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.

implementando ~ planes  de cuidado | - i ingividual y familiar
individual, familiar y comunitario.
Ejecutar e seguimiento clinico y

Activaciéon de RIAS ante hallazgos de riesgo en
poblacién gestante adulto mayor y pacientes con
limitaciones en € acceso a servicios Gestion
interinstitucional y acompafiamiento a las familias
parafacilitar el acceso a atencion prioritaria

Registros de activacion de rutas y
soportes de gestion documentados en
GTAPS

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 meédicas, enfermedades
transmisibles), degjando soporte documental
delagestion realizada.

Activacion de RIAS ante halazgos de riesgo en
poblacién gestante adulto mayor y pacientes con
limitaciones en € acceso a servicios Gestion
interinstitucional y acompafiamiento a las familias
parafacilitar el acceso aatencion prioritaria

Registros de activacion de rutas vy
soportes de gestion documentados en
GTAPS
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OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

Desarrollar procesos educativos y de

consgeria  individual, familiar y
comunitaria, fortaleciendo el autocuidado,
6 la planificacion familiar, la salud sexua y

reproductiva, la prevencién del consumo
de sustancias psicoactivas y la promocién
de hébitos de vida saludable.

Se redlizaron consgjerias individuales y familiares
en temas de planificacion familiar signos de
alarma cuidado del recién nacido prevencion de
enfermedades estilos de vida saludable adherencia
terapéuticay fortalecimiento del autocuidado

Registros de sesiones educativas y
consgjerias en GTAPS

Acompafiar y monitorear casos criticos
(morbilidad materna extrema, condiciones
cronicas de ato riesgo, discapacidad,
7 consumo probleméatico de SPA, trastornos
mentales), en articulaciéon con programas
distritales (p. €. Angeles Guardianes) y
equipos interdisciplinarios de APS.

Monitoreo y acompafiamiento de casos de
pacientes con condiciones crénicas complejas
gestantes de ato riesgo y poblacion priorizada
articulando con programas distritales y otros
profesionales de APS cuando fue necesario

Registros de sesiones educativas y
consgjeriasen GTAPS

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

Monitoreo y acompafiamiento de casos de
pacientes con condiciones crénicas complejas
gestantes de alto riesgo y poblacion priorizada
articulando con programas distritales y otros
profesionales de APS cuando fue necesario

Registro completo y oportuno en GTAPS

Registrar, consolidar y reportar
informacion  epidemiolégica, clinica y
programética en GTAPS y demés sistemas
9 de informacién, contribuyendo a la
vigilancia en salud puiblica y a la
generacion de dertas comunitarias y
territoriales.

Revision del  cumplimiento de  pruebas
diagndsticas laboratorios ecografias y controles
meédicos asignados segin curso de vida gestantes
cronicos menores de 5 afios Verificacion de
adherencia a tratamientos formulados por €l
médico tratante Identificacion de pruebas
pendientes y orientacion a la familia o cuidadores
para su redizacién Registro de halazgos
seguimiento y acciones ejecutadas en GTAPS
segun lineamientos

Registro completo y oportuno en GTAPS

Participar en la elaboracion, concertacion y
seguimiento de planes de autocuidado y

Registré y consolidé informacion epidemiol6gica

10 bienestar, involucrando a la persona, su | clinicay programética en GTAPS contribuyendo a | Registroen GTAPS
familia o red de apoyo, y garantizando | vigilanciacomunitariay generacion de alertas
compromisos verificablesy sostenibles.
Elaboracion de planes de  autocuidado
individualizados segun riesgos identificados en las
valoraciones integrales Orientacion educativa a
usuario y familia sobre habitos saludables
Articular  acciones con € equipo | adherencia a tratamientos prevencion de
interdisciplinario e intersectorial (salud, | complicaciones y sefiales de alarma Concertacion
11 SDIS, EPS, justicia, operadores sociaes), | de compromisos con la personay su red de apoyo | Registroen GTAPS

fortaleciendo laintegralidad de la respuesta
institucional y comunitaria.

para mejorar hdbitos de salud fisica menta y
social Seguimiento a cumplimiento del plan de
autocuidado  durante  visitas  domiciliarias
intramurales o Ilamadas telefénicas Actualizacion
del plan de acuerdo con la evolucion clinicay las
dindmicas familiares
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OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

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

Participacion en la capacitacion sobre activacion
de rutas y canalizacion RIAS dirigida al equipo de
campo orientada al fortalecimiento del proceso de
respuesta integral en la atencién de la poblacién
priorizada Asistencia a la capacitacion con €
gedgrafo  sobre  apropiacion  de  territorio
zonificacion y manejo de herramientas para la
identificacion de poblacién y barreras en e acceso
Participacion en la formacion de la cohorte
materno  perinatal  reforzando  lineamientos
determinantes notificacion y seguimiento de
gestantes Revision de lineamientos e informacién
genera del programa para la adecuada ejecucion
delas actividades de APSocia

Actas de asistencia Listados de
verificacion

Apoyar la gestion documental y logistica
de las intervenciones de APSocial y de los
procesos asignados, consolidando actas,

Consolidacion y organizacion de actas listados de
asistencia y documentos soporte provenientes de
las capacitaciones realizadas RIAS apropiacion de
territorio y cohorte materno-perinatal Apoyo a la

13 ; . o ) gestion documental de listados de poblacion fichas | Actas consolidadas y firmadas Listados
listados, fichas clinicas, reportes y demés S ;
. : . -2 de seguimiento y reportes asociados a las
soportes que evidencien la gjecucion de las - R
: actividades del programa Actudizacion de
acciones desarrolladas. . N - .
informacion relevante para facilitar el seguimiento
y latrazabilidad dentro del proceso de APSocial
Asistencia a espacios de fortalecimiento técnico
Asisit a  los diferentes 2GioS prog_ramad_os dur?nte el periodo |ncluyendo
- &P reuniones informativas del programay espacios de
convocados, como reunién  mensual, S o ;
L A o actudlizacion  Participacion  en  reuniones - . . .
14 comité de cuidado, fortalecimientos . S . . Actas de reunion Registro de asistencia
o - . . operativas donde se sociadizaron lineamientos
técnicos, precriticas y demés espacios por ! . . : -
gjustes y directrices para eecucion del programa
laSDSy la Subred. L . ;
durante el mes Intervencién activa en espacios de
revision técnica de las actividades del equipo
Otras actividades propias del perfil que
15 fortalezcan e desarrollo de las actividades | Cuando lo requierael perfil magnético

misionales
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al que Fecha de Pago NuUmero de Planilla Fa"“{”?‘
corresponde el pago Electr6nica
Valor de
Honorarios
ARO MES Afo | MEs | Dpia Certificados o Mes | $4104000
9502341861 - Anterior
2026 MARZO 2026 04 16
Valor honorarios certificados el mesanterior en letras CUATRO MILLONESCIENTOCUATRO MIL PESOS
Item Entidades Aportantesa Ingreso Base de Valor Minimo de Valor
Seguridad Social Cotizacion los Aportes Aportado
Pensionado NO PROTECCION $ 280145 $ 280200
Salud EPS SURA $ 1750905 $218863 $ 218900
SEGUROS GENERALES
ARL 3 SURAMERICANA SA. $ 42652 $42700
Caja de Compensacion NO Total $ 508148 $ 541800
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria BBVA COLOMBIA Tipo de Cuenta AHORROS Numero de Cuenta 0766019328
HISTORICO
OBSERVACION USUARIO FECHA

CREACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES

NATALIA ROZO CASALLAS

2026-04-20 21:53:35

MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES

NATALIA ROZO CASALLAS

2026-04-21 16:00:11

MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES

NATALIA ROZO CASALLAS

2026-04-27 21:26:19

MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES

NATALIA ROZO CASALLAS

2026-04-28 12:50:57

ACEPTADO SUPERVISION

YOLANDA JANNETH
GUTIERREZ MONTILLA

2026-04-28 16:40:25

RECHAZADO CONTRATACION

MARIA
ZAMUDIO

CAMILA DIAZ

2026-04-28 16:46:31

MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES

NATALIA ROZO CASALLAS

2026-04-28 16:48:52

RECHAZADO SUPERVISOR

YOLANDA JANNETH
GUTIERREZ MONTILLA

2026-04-28 16:49:46

MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES

NATALIA ROZO CASALLAS

2026-04-28 16:53:27

ACEPTADO SUPERVISION

YOLANDA JANNETH
GUTIERREZ MONTILLA

2026-04-28 16:55:49

- MARIA CAMILA DIAZ .

ACEPTADO CONTRATACION ZAMUDIO 2026-04-29 15:16:48
P MARIA CAMILA DIAZ .

ACEPTADO SUPERVISION ZAMUDIO 2026-04-29 21:10:34

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

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




HISTORICO

OBSERVACION USUARIO FECHA
NUEVO POR CONTRATACION ;A:SLADI o CAMILA DIAZ 2026-04-29 21:12:48
RECHAZADO SUPERVISOR éS'II_'IIAE’\ll?DREZ MONTI LL,“;LANNETH 2026-04-29 22:02:10
MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES NATALIA ROZO CASALLAS 2026-04-29 22:30:17
ACEPTADO SUPERVISION YOLANDA JANNETH 2026-04-29 22:32:43

GUTIERREZ MONTILLA

- MARIA CAMILA DIAZ .
ACEPTADO CONTRATACION ZAMUDIO 2026-04-30 09:09:10

INFORME DE ACTIVIDADES PAGADO. SI SU BANCO ES DIFERENTE A
DAVIVIENDA EL PAGO PUEDE TARDAR UN DIA HABIL EN VERSE QE;IEERT'%LEXANDRA LOZANO 2026-05-11 16:13:52
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 ser& 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.

ot MM

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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Actualizar -+«

Informacién presupuestal . 5 et
& Se reguieren emisiones de codiges de
No
Ejecucion del Contrato autorizaciin?

L9 Modificaciones del Contrato Id de pago Nimero de factura Fecha de emision

Incumpimientos Na existen resuliados que cumplan con fos critenios de bisguedsa especificados

Documentos de ejecucion del contrato

Descripcion

ARL SURA 1014477529 CTC 8244-2025 pdf
CUENTA DICIEMERE 2025 CTO 8245-2025 pdf
CUEMTA ENERO 2026 CTO 8245-2025 pdf
CUENTA FEBRERD 2028 CTO 8245-2025 pdf
AD 2 PS 8245 2025.pdf

CUENTAMARZD 2026 CTO 5245-2025.pdf

documentos coniratacion-Natalia Rozo Casallas zip

CUENTA NOVIEMBRE 2025 CTO 8245-2025 pdf

Q Buscar

Fecha de recepcion Valor total de la factura

Nombre del archivo

ARL SURA 1014477623 CTO 8244-2025. pdf
CUENTACICIEMBRE 2025 CTO 8245-2025 pdf
CLENTA ENERQ 2026 CTO B3245-2025. pdf
CUENTA FEBRERD 2026 CTO 8245-2025 pdf
AD 2 PS 8245 2025 pdf

CUENTAMARZO 2028 CTO 8245-2025_pdi

documentos confratacien-Natalia Rozo Casalias zip

CUENTA NOVIEMBRE 2025 CTQ 8245-2025 pdf

Estado

Cargado por
Comprador
Comprador
Comprador
Comprador
Comprador

Comprador

Proveedor

Proveeder

Descargar
Descargar
Deccargar
Descamgar
Descargar
Descargar
Descargar
Diescargar

Descargar

Borrar

Detalle

Diatalla

Diatalla

Detalle

Detalle

Detalle

Dietalle

Diatalla

Detalle

Cargar nusvo

Evaluacion de la Enlidad Estalal

9:45 p.m.
20/04/2026




aportes
enlinea

&

Planilla Resumen

SUCURSAL: Principal (1 Afiliados)

$1,750,905

$280,200

$1,750,905 $218,900

$1,750,905

$35,100

$1,750,905

$42,700

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e ICBF

CC 1000020471 NATALIA ROZO CASALLAS INDEPENDIENTE Principal tvé69c #68b 55sur BOGOTA-BOGOTA D.E. 4692853 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2026-03 2026-03 227707219 9502341861 | 2026/04/20 2026/04/16 | NEQUI 0 $576,900
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre ingfret pfcor|vst/sinfige [imaj irl |vip[codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Tarifa | Aporte |Dias IBC Aporte :gﬁzerngr Total Aportes

e

$576,900

Centro de Trabajo: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,750,905|  $280,200) $1,750,905|  $218,900) $1,750,905|  $35,100 $1,750,905 $42,700) 30 50 $576,900
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. (1 Afiliados) $1,750,905|  $280,200 $1,750,905|  $218,900) $1,750,905]  $35,100 $1,750,905 $42,700) 5 5 $576,900

1 ec |1000020471 [ROZO NATALIA | | | | | | | | | | | | | | | paozo[ 0 | strsos0sl  sasozoofepsonef 30 [ 81,750,905 - sansooqf crzaf 30 | 61,750505 $35,100] 14-11] 30 | $1,750,905] 2.436%] 542,700 30 50l sof N $576,900
Total Afiliados( 1) $1,750,905| 280,200 $1,750,905| 218,900 $1,750,905] $35,100) $1,750,905] $42,700) 50 50 $576,900

Pagina 1 de 2




aportes Planilla Resumen
enlinea

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $280,200 $0 $0 $280,200
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $280,200 S0 S0 $280,200
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $42,700 $0 S0 $42,700
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1] $42,700 $0 S0 $42,700
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $35,100 $0 S0 $35,100
COMPENSAR CCF24 860,066,942 7 1 $35,100 S0 $0 $35,100
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $218,900 $0 S0 $218,900
EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPS010 800,088,702 2 1 $218,900 S0 $0 $218,900
TOTAL 1 $576,900 $0 $0 $576,900

Pagina 2 de 2
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Resumen del pago

V La transaccion fue APROBADA por su
entidad financiera.

Detalle de la transaccion:

Comercio: Aportes en linea
NIT: 9999001472382
Clave de planilla: 9502341861
Periodo de pago: 2026-03

Fecha de la transaccion: 2026/04/16
Valor: 576,900

Banco: NEQUI

Direccion IP: 10.129.7.4

Cédigo unico de
seguimiento (CUS):

227707219

.aportesenlinea.com (’J ves

A
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