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: 2026-06-01 Hasta: 2026-06-30
Nombre del | ANA MARIA TORO SANCHEZ NGmer o de Documento: 1013588612
Contratista:
Correo Electrénico: anamari0618@gmail.com Namero Telefénico: 3167599095
Nombre del | HECTOR JAVIER QUINONES Cargo: DIRECTOR TECNICO SERVICIOS | Cédigo | o0o0s
Supervisor: ALBARRACIN 9o HOSPITALARIOS Grado:
DATOSDEL CONTRATO
No. Contrato: 2802-2026 Afio Contrato: 2026 CDP Contrato Inicial: 294
Perfil: PSICOLOGO
Direccion ala que Pertenece: DIRECCION DE SERVICIOS HOSPITALARIOS
Unidad de Servicios: USS MEISSEN
LIQUIDACION DE SERVICIOS
, NUmero Procetaj e(%
Centrode . ., . NUmero Valor 3 &(%)
Direccion Unidad Horas Total Centrode
Costos Horas . Hora
Adicionales Costos
DIRECCION DE USS
I20CGME SERVICIOS MEISSEN 186 0 20782 $3865452 100%
HOSPITALARIOS
VALOR
SERVICIO & 3865452 TRES MILLONES OCHOCIENTOS SESENTA Y CINCO MIL CUATROCIENTOS CINCUENTA
PRESTADO Y DOSPESOS
MES:

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Terminacién del Contrato

FechadeInicio del Contrato 2026-02-01 Inicial 2026-06-30

No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacion No. Adicion Valor Adicién CDP

1 2026-06-09 2026-08-31 1 $ 7730904 1296

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

1 FEBRERO $ 3865452

2 MARZO $ 3865452

3 ABRIL $ 3865452

4 MAYO $ 3865452
Carrera20-No47b=35Sur=———Cdcigopostat 11061t
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EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

JUNIO $ 3865452
VALOR INICIAL DEL VALOR TOTAL DEL SALDO DEL
CONTRATO CONTRATO PAGOSREALIZADOS CONTRATO
$19327260 $ 27058164 $19327260 $ 7730904

OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS

ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES
DESARROLLADASEN EL
PERIODO EN CUMPLIMIENTO
DE CADA OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

1. Prestar servicios profesionales de
apoyo terapéutico psicoldgico, conforme
a su perfil ya la Lex Artis, atendiendo
las necesidades definidas por la
SUBRED INTEGRADA DE
SERVICIOS DE SALUD SUR ESE, en
observancia de los principios del
Sistema General de Seguridad Social en
Salud (SGSSS), e Sistema Obligatorio
de Garantia de la Calidad (SOGC) y la
normatividad vigente aplicable.

- ACTIVIDADES DESARROLLADAS EN EL - ACTIVIDADES DESARROLLADAS EN
SERVICIO HOSPITALARIO COMO | EL SERVICIO HOSPITALARIO COMO
PSICOLOGA PSICOLOGA

2. Desarrollar actividades de
informacion, educacion y comunicacion
en salud, orientadas a la promocién de la
salud, la prevencion de la enfermedad y
el fortalecimiento del autocuidado,
dirigidas a usuarios, familias y
comunidad, de acuerdo con los
lineamientos institucional es.

- PSICOEDUCACION A PACIENTES Y
FAMILIARES PARA EL MANEJO
ADECUADO EN CASA

- TALLERES PSICOEDUCATIVOS Y
RESPUESTA A INTERCONSULTA

3. Registrar en la historia clinica la
informacion  correspondiente a la
atencion terapéutica, de manera veraz,
secuencial, coherente, legibley clara, sin

tachaduras, enmendaduras,
intercalaciones ni espacios en blanco,
utilizando Unicamente siglas

internacionalmente aprobadas, de forma
simultanea o inmediata a su realizacion,
garantizando integralidad,
secuencialidad y racionaidad cientifica,
conforme a lo establecido en la
Resolucion 1995 de 1999, la Resolucion
839 de 2017 y las normas que las
modifiquen o sustituyan.

- REGISTRO DETALLADO DE RESPUESTAS
INTERCONSULTAS EN EL APLICATIVO | - DINAMICA GERENCIAL
DINAMICA GERENCIAL

4. Apoyar la elaboracion, actualizacion y
aplicacion de formatos, protocolos, guias
y procedimientos de apoyo terapéutico,
asi como adherirse a los mismos,
incluyendo la diligenciamiento del
consentimiento informado cuando se
aplique, garantizando e cumplimiento
de las normas universdes de
bioseguridad.

- Actividad no realizada - Actividad no realizada

5. Apoyar la identificacion,
caracterizacion, inscripcion,  manejo,
seguimiento y canalizacion de los
usuarios hacia las diferentes rutas de
atencion en salud, asi como la
consolidacion de la informacién
requerida para la trazabilidad y andlisis
de losindicadores de salud.

- Direccionar a los diferentes programas de

- Caracterizacion de pacientes Salud
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OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS

ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES
DESARROLLADASEN EL
PERIODO EN CUMPLIMIENTO
DE CADA OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

6. Acciones articulares con los equipos
misionales interdisciplinarios,
contribuyendo a manejo integral y a
cuidado del paciente, de conformidad
con la normatividad legal vigente y los
lineamientos técnicos institucional es.

- Solicitud de manejo por las diferentes
especialidades que oferta la subred sur con € fin
de garantizar el manegjo y diagnostico medico
adecuado para e paciente y su familia que
permita su recuperacion

- solicitud de interconsultas por e aplicativo
dinamica gerencial

7. Vaorar, evaluar y definir e plan de
intervencion terapéutica, de acuerdo con
el cuadro clinico del paciente que
consulta a la SUBRED SUR ESE,
dentro del &mbito de su competencia
profesional, hasta su egreso y/o
seguimiento ambulatorio.

- Solicitud de manejo por las diferentes
especialidades que oferta la subred sur con € fin
de garantizar € manejo y diagnostico medico
adecuado para e paciente y su familia que
permita su recuperacion

- solicitud de interconsultas por e aplicativo
dinamica gerencial

8. Informar oportunamente a familiar,
acudiente, representante o0 entidad
responsable de la custodia del paciente,
sobre la evolucidn, riesgos y posibles
complicaciones del cuadro clinico objeto
de atencion, garantizando la
confidenciaidad y el trato digno.

- REGISTRO EN HISTORIA CLINICA EN EL
APLICATIVO DE DINAMICA GERENCIAL

- DINAMICA GERENCIAL

9. Desarrollar las demés actividades
propias del perfil profesiona, que
contribuyan a fortalecimiento de las
actividades misionales de la SUBRED
INTEGRADA DE SERVICIOS DE
SALUD SUR ESE, en relacion directa
con €l objeto contractual .

- Cumplimiento de actividades de acuerdo a lo
direccionado por los diferentes lideres de
procesos

- Cumplimiento de actividades

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

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




INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al que Fecha de Pago Numero de Planilla Factqrg
corresponde el pago Electro6nica
ANO MES ANO MES DIA ;
Anterior
1082261339 -
2026 MAYO 2026 06 21

Valor de Honorarios
Certificados e Mes | $3865452

Valor honorarios certificados el mesanterior en letras

CINCUENTA Y DOSPESOS

TRES MILLONES OCHOCIENTOS SESENTA Y CINCO MIL CUATROCIENTOS

Item Entidad&s_Aportant%a Ingr&sp Ba_s’ede Valor Minimo delos Valor
Seguridad Social Cotizacion Aportes Aportado
Pensionado NO COLFONDOS $ 280145 $ 284100
Salud EPS SANITAS $ 1750005 $218863 $ 222000
ARL 3 gEU(;XII\?/IOE??I CSNE/’-\\I ESRAA LES $ 42652 $ 43300
Cajade Compensacion NO Total $ 508148 $ 549400
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria BANCO AV VILLAS Tipo de Cuenta AHORROS NUmero de Cuenta 073979333
HISTORICO
OBSERVACION USUARIO FECHA

CREACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES

ANA SANCHEZ TORO MARIA

2026-06-22 20:35:52

ACEPTADO SUPERVISION

ALBARRACIN

HECTOR JAVIER QUINONES

2026-06-25 19:21:51

ACEPTADO CONTRATACION

VELANDIA

MELBA VIVIANA RODRIGUEZ

2026-07-01 04:36:10

REFLEJADO EN SU CUENTA

INFORME DE ACTIVIDADES PAGADO. SI SU BANCO ES DIFERENTE A
DAVIVIENDA EL PAGO PUEDE TARDAR UN DIA HABIL EN VERSE

ALBERTO

ANGIE ALEXANDRA LOZANO

2026-07-14 18:17:45

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 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.

HECTOR JAVIER QUINONES ALBARRACIN

DIRECTOR TECNICO SERVICIOSHOSPITALARIOS
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Nit
N800227940
N800251440
N890903790
N860066942

Simple

Informacién de la Planilla Pagada

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

Fecha

Periodo de Cotizacion Otros Riesgos
Periodo de Cotizacion Para Salud
Empresa

CEDULA CIUDADANIA

Codigo Sucursal (Nombre)
Referencia de Pago/ Numero Planilla
Tipo de Planilla

Namero Transaccién Bancaria/ CUS
Banco

Valor

Estado de la Transaccién

Direccién IP de Origen

Cédigo
231001
EPS005

14-11

CCF24

Administradora
FDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS COLFONDOS
SANITAS EPS
ARL SURA
CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR COMPENSAR

900097333-9
SIMPLE S.A.

Pago de SuAporte
2026-06-21, 06:58:51 PM en horario extendido
mayo de 2026

mayo de 2026

ANA MARIA TORO SANCHEZ
CC 1013588612

(@]

1082261339

|

410366716

(1507) - NEQUI
$ 585.000

Aprobada

172.29.10.57

Nimero Afiliados

S e ==

SubTotales:
Total a Pagar:

Valor sin Mora
$ 280.200
$218.900

$42.700
$35.100

$576.900

Total Intéreses Mora
$3.900
$3.100

$ 600
$500

$8.100
$ 585.000

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira:

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.

3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMas que Fécil, SIMPLE!

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

PG%gina ldel

iEl Poder

de lo SIMPLE!




21/6/26, 17:28

Busqueda

Mis procesos

Menu Ira

Escritorio = Menti = Administracién de contratos = Ver contrato

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

7 Ejecucion del Contrato
Modificaciones del Contrato

Incumplimientos

© VORTAL 2019 Términos de uso

Editar

UTC -517:28:03
ANA MARIA TORO SA...

Buscar...

Cancelar < Evaluacién de la Entidad Estatal >
VER CONTRATO
Ejecucion del Contrato
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 ejecucion del contrato
Descripcion Nombre del archivo Cargado por
@] Cuenta de cobro enero 2026 CTO- Cuenta de cobro enero 2026 CTO-2802- Proveedor Descargar Detalle
2802-2026.pdf 2026.pdf
O Cuenta de cobro febrero 2026 CTO- Cuenta de cobro febrero 2026 CTO- Proveedor Descargar Detalle
2802-2026.pdf 2802-2026.pdf
O Soporte estudios y hoja de vida Soporte estudios y hoja de vida Sideap Proveedor Descargar Detalle
Sideap Ana Maria Toro.pdf Ana Maria Toro.pdf
g Cuenta de cobro marzo 2026 CTO- Cuenta de cobro marzo 2026 CTO-2802- Proveedor Descargar Detalle
2802-2026.pdf.pdf 2026.pdf.pdf
0O Cuenta de cobro abril 2026 CTO- Cuenta de cobro abril 2026 CTO-2802- Proveedor Descargar Detalle
2802-2026.pdf 2026.pdf
@) Cuenta de cobro mayo 2026 CTO- Cuenta de cobro mayo 2026 CTO-2802- Proveedor Descargar Detalle
2802-2026..pdf 2026..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.

https://www.secop.gov.co/CO1ContractsManagement/Tendering/SalesContractEdit/View?docUniqueldentifier=CO1.SLCNTR.17016418
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