Subred Integrada

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOSDE SALUD SUR E.SE.

de Servicios de Salud |

Sur E.5.E.

NFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE
SERVICIOS

DATOSDEL INFORME

Periodo a Certificar: Desde: 2026-06-01 Hasta: 2026-06-30
Nombre del | ADRIANA MARIA PENALOZA TORO NGmer o de Documento: 52035792
Contratista:
Correo Electrénico: Adri2599@gmail.com Numero Telefénico: 3204110499
Nombre del | HELDA JANETH | PROFESIONAL UNIVERSITARIO | Cédigo | 23715
Supervisor: ESCOBAR JMENEZ 9o CODGO 237 GRADO 15 Grado:
DATOSDEL CONTRATO
No. Contrato: 7197-2025 Afio Contrato: 2025 CDP Contrato Inicial: 1678
Perfil: PROFESIONAL UNIVERSITARIO 2 PIC
Direccion ala que Pertenece: DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD - PIC
Unidad de Servicios: USS CANDELARIA LA NUEVA
LIQUIDACION DE SERVICIOS
, Namero Procetaj e(%
Centrode . . . NUmero Valor 3 &(%)
Direccion Unidad Horas Total Centrode
Costos Horas . Hora
Adicionales Costos
DIRECCION DE
GESTION  DEL | SALUD 0
K 28PI RIESGO eN | PUBLICA 184 46 22800 $5244000 125%
SALUD
VALOR
SERVICIO $ 5244000 CINCO MILLONESDOSCIENTOS CUARENTA Y CUATRO MIL PESOS
PRESTADO
MES:
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
Fecha de I nicio del Contrato 2025-10-02 ::rif;‘; de Terminacion del Contrato | 5 11 54
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacion No. Adicién Valor Adicion CDP
1 2025-11-14 2026-01-09 1 $ 4195200 1889
2 2026-01-02 2026-03-31 2 $ 12585600 3
3 2026-03-02 2026-04-30 3 $ 4195200 448
4 2026-04-15 2026-05-31 4 $ 4195200 803
5 2026-05-15 2026-06-30 5 $ 4195200 1045
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EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

No. Cuenta Segln el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar
1 OCTUBRE $ 4195200

NOVIEMBRE $ 4195200

DICIEMBRE $ 4058400

ENERO $ 4332000

FEBRERO $ 4195200

MARZO $ 4195200

ABRIL $ 4195200

MAYO $ 4195200

ALORNGILDEL | VALORTOTALDEL | cucosreacizavos | ZSDOTEL

$ 8390400 $ 37756800 $ 33561600 $ 4195200

OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

Realizar la Conformacion de grupos en
los entornos de Mas Bienestar

-No aplica para el mes reportado

-No aplica para el mes reportado

socioeducativos para € bienestar de
trabajadores y trabgjadoras en la
economiainformal

-No aplicapara el mes reportado

Redlizar la Implementacion de las . )
sesiones AIEP! -No aplicapara el mes reportado -No aplicapara el mes reportado
Intervenir  enintervenir en  Grupos

-No aplicapara el mes reportado

BrinDar Asesoria para € mejoramiento
de las condiciones de salud en los
trabgjadores y trabgjadoras de las
unidades de trabajo informal - Asesorias
de enfermeria

-No aplica para el mes reportado

-No aplica para el mes reportado

BrinDar Asesorias para promover la
desvinculacion laboral de los nifios,
nifias y adolescentes identificados en
trabajo infantil y fortalecer précticas de
autocuidado en la poblacion infantil

-No aplicapara el mes reportado

-No aplicapara el mes reportado

Realizar sesiones educativas en salud
para poblacion ASP (minimo 8 a mes)

-Se redlizaron 8 sesiones educativas para la
promocion de la salud y bienestar en salud dirigida
apoblacién ASPy vinculadas

-Elaboracion de fichas técnicas de la
sesion magnético Formato de sesion
colectiva entregados a digitacion de la
localidad de Tunjuellito

Redlizar recorridos de cdle para
poblacién ASP (11 mensuales)

-Se realizaron 11 recorridos de calle en los cuales se
abordaron personas ASP'y vinculadas

-Formato de sesion colectiva entregados a
digitacion de lalocalidad de Priorizadas

BrinDar asesorias en salud en poblacion
ASP

-Se redlizaron 34 activeciones de rutas a la
poblacién ASP de lalocalidad Tunjuelito

-Formatos diligenciados y entregados a
digitacion de lalocalidad de Tunjuelito
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ACTIVIDADES DESARROLLADAS

OBLIGACIONESESPECIFICAS(LAS EN EL PERIODO EN
ESTIPULADASEN LA MINUTA) CUMPLIMIENTO DE CADA PRODUCTO O EVIDENCIA
OBLIGACION

-Soportes diligenciados actas formatos de
sesiones educativas y recorridos de calle
seguimientos Digitados por GESI Archivo
de soportes correspondiente a las acciones
del profesional de Trabagjo Social en la
intervencion con la poblacion clave
-Se redlizaron 8 fortalecimientos de redes en arasde | Soportes entregados conforme a proceso
Otras actividades propias del perfil que | la garantia del derecho a la salud de la poblacion | de gestion documental 1 junio 2026

9 fortalezcan e desarrollo de las | clave. Organizacion de documentos para auditoria | reunién equipo local de Tunjuelito 8 horas
actividades misionales correspondiente en custodia de la lider del entorno. 10 junio 2026 socidizacién protocolo
Alistamiento de Auditoria Asistencia técnica salud menta emergencia y desastre 4

horas 10 junio 2026 aseguramiento 2
horas 19 junio 2026 asistencia técnica
SDS laboral 22 junio 2026 reunion
entorno laboral 3 horas 26 junio 2026
asistencia técnica SDS labora tema
migrantes 3 horas
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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
ARO MES ANO | MES | DiAa Certificados o Mes | 4195200
1082843962 - Anterior
2026 MAYO 2026 06 17
I\/eta:g; honorarios certificados & mes anterior en | ;A tRo MiLLONES CIENTONOVENTA Y CINCO MIL DOSCIENTOS PESOS
ltem Entidades Aportantesa Ingreso Base Valor Minimo de Valor
Seguridad Social de Cotizacion los Aportes Aportado
ADMINISTRADORA
Pensionado NO COLOMBIANA DE $ 280145 $ 339200
PENSIONES COLPENSIONES
Salud EPSSANITAS $ 1750905 $ 218863 $ 265000
SEGUROS GENERALES
ARL 3 SURAMERICANA SA. $ 42652 $51700
Cajade Compensacion NO Total $ 508148 $ 655900
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria BANCO DAVIVIENDA SA. Tipo de Cuenta AHORROS NuUmero de Cuenta 4800328389
HISTORICO
OBSERVACION USUARIO FECHA

ADRIANA MARIA PENALOZA

CREACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES TORO

2026-07-01 17:05:57

ACEPTADO SUPERVISION \II—I:II\E/ILEI?\IAI\EZ JANETH  ESCOBAR 2026-07-01 17:11:46

MARIA CAMILA DIAZ

ACEPTADO CONTRATACION ZAMUDIO

2026-07-01 18:20:14

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 seréa 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.

HELDA JANETH ESCOBAR JIMENEZ
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PROFESIONAL UNIVERSITARIO CODGO 237 GRADO 15
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PAGOSIMPLE | REPORTE INDIVIDUAL

Fecha creacién reporte 2026-07-15, 09:12:07 PM Tipo Planilla | Numero Planilla 1083696490

Periodo Cotizacién 202606 Periodo Servicio 202606

Cliente:

PAGADA 2026-07-15 EN HORARIO EXTENDIDO
l. DATOS DEL APORTANTE

Razén Social ADRIANA MARIA PENALOZA TORO

Documento CC 52035792 Direccion CR 25 #52 C - 80 SUR

Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3213483127

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO Total Afiliados 1
Ciudad BOGOTAD.C. Departamento BOGOTAD.C.

Representante Legal Identificacion

II. DATOS DEL AFILIADO

Apellidos y Nombres Cddigo Ciudad - Centro de L
Documento |CC 52035792 _ Departamento Trabajo Ubicacion Laboral
Residente Exonerado | N
Tipo Cotizante |59 00 PENALOZA TORO ADRIANA MARIA 11001000 - 11 BOGOTAD.C.
1. APORTE POR CADA UNA DE LAS ADMINISTRADORAS ASOCIADAS AL AFILIADO:
Novedades Pension Salud Riesgos Caja Parafiscales
FTRE 5 Extranier Tipo salario Salario " | | | :
uia Py C Tot; Tot: Tot: £ " " " " - Tari
R EEEE R Coee Tas'| TS| wec | apoe | apore | apore | COR9° GO0 TR | lacens | aponesaa | APSUS | 0000 | Ol | TS | imcamL fuportemesgos) CO0° | TZE | mccor |apomecas| sina | AR | Tae | Apate
ojlo|lojo
0 $2.120.000 25-14 16 % $2.120.000 |$ 339.200 $0 $0 EPS005 125% $2.120.000 $265.000 $0 14-11 3 2,436 % $2.120.000 $51.700 CCF24 0,6 % $2.120.000 $12.800 0% $0 0% $0
IV.TOTALES
Total Aportes Pension Total Aportes FSP Total Aportes FSPS Total Aportes Salud Total Aportes Riesgos Total Aportes Cajas Total Aportes SENA Total Aportes ICBF Total Aportes ESAP | Total Aportes MEN
Total Final
COLPENSIONES FSP SOLIDARIDAD FSP SUBSISTENCIA EPS SANITAS ARL SURA COMPENSAR CCF SENA ICBF ESAP MEN
$339.200 $0 $0 $ 265.000 $51.700 $12.800 $0 $0 $0 $0 $ 668.700

Paginalde 1

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 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 - {Mas que Fécil, SIMPLE!

iEl Poder

de lo SIMPLE!




