Subred Iniegrada
de Servicios de Salud

Sur E.5.E.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOSDE SALUD SUR E.SE.

SERVICIOS

INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE

DATOSDEL INFORME

Periodo a Certificar: Desde: 2026-04-01 Hasta: 2026-04-30
Nombre del Contratista: EDGAR IGNACIO PEREZ MENA NUmer o de Documento: 1024533458
Correo Electrénico: eiperezml14@gmail.com NUmer o Telefénico: 3204213840
o NANCY RODRIGUEZ . - )
Nombre del Supervisor: CHAPARRO Cargo: ENFERMERO Cddigo - Grado: 243-20
DATOSDEL CONTRATO
No. Contrato: 4309-2026 Afo Contrato: 2026 CDP Contrato Inicial: 448
Perfil: TECNOLOGO PIC
Direccién ala que Pertenece: DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD
Unidad de Servicios: USS CANDELARIA LA NUEVA
LIQUI DACION DE SERVICIOS
, Nldmero Procetaj e(%
Centrode . . . NUmero Valor &%)
Direccién Unidad Horas Total Centrode
Costos Horas - Hora
Adicionales Costos
DIRECCION DE
GESTION  DEL | SALUD
K33PI RIESGO EN PUBLICA 184 35 17900 $3920100 119%
SALUD
VALOR
SERVICIO
PRESTADO $ 3920100 TRESMILLONESNOVECIENTOSVEINTE MIL CIENPESOS
MES:
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
Fecha de I nicio del Contrato 2026-03-24 rﬂz de Terminacion del Contrato | 5456 o4 30
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacion No. Adicion Valor Adicién CDP
1 2026-04-15 2026-05-31 1 $ 5878346 803
No. Cuenta Segun el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar
1 MARZO $ 1217200
2 ABRIL $ 3920100
VALOR INICIAL DEL VALOR TOTAL DEL SALDO DEL
PAGOSREALIZADOS
CONTRATO CONTRATO CONTRATO
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$ 4611054 $ 10489400 $ 5137300 $ 5352100
ACTIVIDADES
OBLIGACIONES DESARROLLADAS
ESPECIFICAS (LAS EN EL PERIODO
EN PRODUCTO O EVIDENCIA
ESTIPULADASEN LA
MINUTA) CUMPLIMIENTO
DE CADA
OBLIGACION
Redizar ingreso, .
actudizacion  y Se rediza revison y
iuste en | cargue de 6 carpetas con
1 ause los documentos requeridos | CarpetaActividad 1
aplicativo de ; .
al drive de la coordinacion
talento  humano PIC
delasds. )
Redlizar d
seguimiento a_la Se rediza seguimiento
oportuna -
respuesta de las oportuno a 6 ofluos_de
o entrada y 5 de sdida,
solicitudes, )
garantizando la oportuna
derechos de respuesta y radicacion de
2 peticion, quejas y espuesta y " Carpeta Actividad 2
los mismos, se adjunta
demas
requerimientos base de control de
& ; Agilsalud donde se
que se remitan a : =
relacionan las solicitudes a
la subred por los lafecha
diferentes medios
deradicacion.
Apoyar a los
equipos
operativos los
insumos Se rediza envio de
requeridos para €l solicitud de insumos para
3 desarrollo de las | e mes de abril, se anexan | CarpetaActividad 3
actividades del formatos insumos VSP e
componente, en | insumosdeVBC
cas0 Qque @ se
requiera, insumos
deoficina.
Presentar y
entregar informes
y productos
oportunos en los | Se realiza entrega oportuna
formatos de productos; Cronograma
establecidos, de actividades de
4 indicando cada | actividades eecutadas en | CarpetaActividad 4
una de las [ Marzo y Cronograma de
actividades y sus | actividades  proyectadas
respectivos para el mes de abril
soportes que
sustenten las
actividades.
Cumplir con la
recepcion, entrega | Se redliza entrega del
y actualizacion | cronograma ejecutado en
del  cronograma | € de mes de marzo, se
5 de actividades de reall_za revision de manera Carpeta Actividad 5
los productos de | diaia en e  drive
cada uno de los | compartido del
subsistemas  de | cronograma del mes de
vigilancia en | Abril
salud publica
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ACTIVIDADES
DESARROLLADAS
OBLIGACIONES
ESPECIFICAS (LAS EN EL PERIODO
EN PRODUCTO O EVIDENCIA
ESTIPULADASEN LA
MINUTA) CUMPLIMIENTO
DE CADA
OBLIGACION
Mantener
Adnerencia d Para € mes de abril se
proceso de - >
. realiza recepcion y
gestion revision de carpetas de los
6 documental, en la - P Carpeta Actividad 6
orqanizacion diferentes subsistemas, se
ganiz Y| verifica mediante acta de
custodia de los )
entrega de archivo.
documentos
generados.
Redl lzar  Proceso | oo regizg proceso de
de induccion a : -
induccién de las
taento  humano actividades administrativas
7 frente a las Carpeta Actividad 7
L del componente a 6
actividades personas nuevas, se
administrativas . '
del componente. adjunta carpetas.
En el periodo certificado
se redliza asignacion de 14
Relizar la vehiculos en donde se
roaramacion realiza distribucion a los
progran ' 13 subsistemas de VSPy 1
seguimiento Y ara € marco  del
8 actualizacion de | P - Carpeta Actividad 8
: desarrollo de la accion de
vehiculos ) L.
requeridos en los blengs_tar para la gestlon
) administrativa operativa de
subsistemas. - )
seguimiento 'y monitoreo
AT integrales. Se adjunta
cronograma de vehiculos
Redizar uso
Optimo y racional
de todos los
insumos que se
encuentran
relacionados en €l Se redliza uso adecuado de
9 anexo 8 en € los insumos dispuestos por Insumos en buen estado
actua  Convenio | lasubred.
interadministrativo
pactado entre la
subred sur y la
secretarfa distrital
de salud
Ejecutar otras | Para e periodo certificado
actividades se realizan horas
propias de su adiciondes en € Sub
perfil profesional, sistema Sivistra,
directamente Alistamiento de productos
relacionadas  con mensuales, revison e | Se anexa Link
10 el objeto de ingreso de |IEC en la base | my.sharepoint.conmV/:f:/g/personal/lider_vsp_subredsur_gov_co/IgC9cVACY ZjpSreaQQcnhXtuAY'Y vudV
contrato y de Notificados, IEC, PffCs?e=bTF2uk
orientadas a Quimicos y
fortalecimiento de | Neuropsicolégico, asl
las acciones | como también pre critica e
misionales del ingreso de fichas de
Programa. notificacion
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL
Periodo al que Fecha de Pago Numero de Planilla Facthrg
corresponde el pago Electronica
Valor de Honorarios
ARIO MES ARIO MES DA Certlf_lcados e Mes | $1217200
Anterior
1080385554 -
2026 MARZO 2026 03 19
Valor honorarios certificados el mesanterior en letras UN MILLON DOSCIENTOSDIECISIETE MIL DOSCIENTOS PESOS
Item Entidades Aportantes Ingreso Base de Valor Minimo delos Valor
a Seguridad Social Cotizacion Aportes Aportado
Pensionado NO PROTECCION $ 280145 $ 280200
Salud FAMISANAR $ 1750905 $ 218863 $ 218900
ARL 3 giGUROS BOLIVAR $ 42652 $42700
Caja de Compensacion NO Total $508148 $ 541800
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria gé's\lg(s)A CAJA SOCIAL - Tipo de Cuenta AHORROS NUmero de Cuenta 24117269789
HISTORICO
OBSERVACION USUARIO FECHA
CREACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES EDGAR IGNACIO PEREZ MENA 2026-04-28 15:09:56
MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES EDGAR IGNACIO PEREZ MENA 2026-04-28 16:00:41
p NANCY RODRIGUEZ o
ACEPTADO SUPERVISION CHAPARRO 2026-04-29 12:24:47
< MARIA CAMILA DIAZ .
ACEPTADO CONTRATACION ZAMUDIO 2026-04-29 14:20:37
INFORME DE ACTIVIDADES PAGADO. SI SU BANCO ES DIFERENTE A
DAVIVIENDA EL PAGO PUEDE TARDAR UN DIiA HABIL EN VERSE QESIIEERT/%LEXANDRA LOZANO 2026-05-11 16:56:23
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 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.S.E.

Mnya

NANCY RODRIGUEZ CHAPARRO

ENFERMERO
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PAG OS | M P L E | AUTOLIQUIDACION

S L I CONSOLIDADA
I m p eB Fecha creacion reporte: 2026-03-19, 10:52:13 AM Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planilla: 1080385554

Periodo Cotizacion: marzo de 2026 Periodo Servicio: marzo de 2026 Referencia pago (PIN): 8823139397

PAGADO 19/03/2026

|. DATOS DEL APORTANTE

Razo6n Social EDGAR IGNACIO PEREZ MENA

Documento CC1024533458 Direccion CRA 75 K N°58 -36
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3204213840

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO

Ciudad BOGOTAD.C. Departamento BOGOTAD.C.
Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ARP SEGUROS BOLIVAR

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
aflonfalw
a Liolxo
" Apellidos y Nombres Tipo subtipo | o|f5| | Wlwlele|al |5l z|w <9 el5| e <| W] <O : IBC Aporte . IBC Aporte : 1BC Aporte - IBC Aporte | Aporte Aporte ESAP Aporte
liatifiteg 9 Cotizante| Cotizante | Z| & E EREENHEHEEER B ER R AemITEEER Pension | Pension CEINEELE salud Salud T Riesgos | Riesgos GChil=taccls Caja Caja SENA ICBF Ministerio el
o|5|B|a
CC 1024533458 |EDGAR IGNACIO PEREZ MENA 59 00 0 230201) PROTECCION $1.750.905 $280.200 (EPS017) FAMISANAR EPS $1.750.905 $218.900 2,436 $1.750.905 $42.700 (CCF24) COMPENSAR CCF $1.750.905 $35.100 $0 $0 $0 $0 $576.900
IILTOTALES
ERES NTEES (Incapacidades, Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF p AP e Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ESAP Min Educacion
a Favor) EPS MORA DE MORA
$1.750.905 $1.750.905 $1.750.905 $1.750.905 $ 280.200 $218.900 $42.700 $35.100 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $576.900 $0 $576.900
Paginaldel
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogotéa 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMas que Facil, SIMPLE! iEl Poder

de lo SIMPLE!

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.




28/4/26, 14:20
|+ Homepage

Editar

Busqueda Mis procesos

Menu | Ira

Escritorio = Menu = Administracion de contratos = Ver contrato

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

7 Ejecucion del Contrato
Modificaciones del Contrato

Incumplimientos

© VORTAL 2019 Términos de uso

UTC -5 14:20:06
EDGAR IGNACIO PER...

Buscar....

https://www.secop.gov.co/CO1ContractsManagement/Tendering/SalesContractEdit/View?docUniqueldentifier=CO1.SLCNTR.17195710

Cancelar < Evaluacion de la Entidad Estatal >
VER CONTRATO
Ejecucion del Contrato
Porcentaje | ' Recepcion de articulos
Plan de Pagos
¢Se requieren emisiones de
Si © 'No
codigos de autorizaciéon?
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_MARZO_CTO_4309- CUENTA_MARZO_CTO_4309- Proveedor Descargar Detalle
2026.pdf.pdf 2026.pdf.pdf
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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https://secure.logmeinrescue.com/Customer/Code.aspx
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	ec7ce39496fdc6856d5534bd611132957770ee40aaadb99116513bd72da44493.pdf
	Editar

