Subred Iniegrada
de Servicios de Salud

Sur E.5.E.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOSDE SALUD SUR E.SE.

INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE
SERVICIOS

2

DATOSDEL INFORME

Periodo a Certificar: Desde: 2026-07-22 Hasta: 2026-07-31
Nombre del Contratista: ANGELICA MARIA CAMELO LATORRE Numero de Documento: 1014294961
Correo Electrénico: acamel 0367@gmail.com NUmer o Telefénico: 3178021219
o NANCY RODRIGUEZ i - )
Nombre del Supervisor: CHAPARRO Cargo: ENFERMERO Cadigo - Grado: 243-20
DATOSDEL CONTRATO
No. Contrato: 5291-2026 Afio Contrato: 2026 CDP Contrato Inicial: 1473
Perfil: PROFESIONAL ESPECIALIZADO 4 PIC
Direccién ala que Pertenece: DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD
Unidad de Servicios: USSVISTA HERMOSA
LIQUIDACION DE SERVICIOS
. 0
Centrode . . . NUmero Numero Valor Procetaj (%)
Direccién Unidad Horas Total Centrode
Costos Horas - Hora
Adicionales Costos

DIRECCI ON DE

GESTION DEL SALUD
K32PI RIESGO EN PUBLICA 49 29800 $1460200 88.8%

SALUD
VALOR
SERVICIO
PRESTADO $ 1460200 UN MILLON CUATROCIENTOS SESENTA MIL DOSCIENTOS PESOS
MES:

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
Fecha deInicio del Contrato 2026-07-22 Fecha de Terminacion del Contrato Inicial 2026-08-31
VALOR INICIAL DEL VALOR TOTAL DEL SALDO DEL
CONTRATO CONTRATO PAGOSREALIZADOS CONTRATO
$ 7676466 $ 7676466 $0 $ 7676466
ACTIVIDADES
OBLIGACIONES DESARROLLADAS
ESPECIFICAS (LAS EN EL PERIODO
EN PRODUCTO O EVIDENCIA
ESTIPULADASEN LA
MINUTA) CUMPLIMIENTO
DE CADA
OBLIGACION
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1. Realizar
Investigacion
epidemioldgica de
campo (IEC),
brotes y/o socio
epidemiol 6gica
eventos de interés

Investigacion

epidemiol6gica de campo
(IEC), brotes y/o socio
epidemiol6gica eventos de
interés en salud publica,

https://subredsurgovco-

en sdud publica, | garantizando la Nins?e=1Y QIXK
garantizando  la | oportunidad y calidad del

oportunidad y | producto.

calidad del

producto.

2. Realizar

depuracion,

consolidacion, Se redliza depuracion,

guste y | consolidacion, ajuste y

retroalimentacion retrodimentacion  de la

de la informacién | informacion contenida en

contenida en las | las bases de datos con el https://subredsurgovco-

bases de datos

fin de validar la calidad de

con e fin de | lainformacidn notificaday Nins?e=1Y QIXK
ValiDar la calidad | consolidada en vigilancia
de la informacién | en salud publica de los
notificada y | eventos 340, 750, 740 y
consolidada  en | 850.
vigilancia en
salud publica
3. Paticipar en
acciones de
socializacion,
articulacion,
sensibilizacion 'y | Se rediza fortalecimiento | https://subredsurgovco-
capacitacion técnico a entorno laboral y | my.sharepoint.conV:f:/g/personal/salud_syr_subredsur_gov_co/lgAOwUOb830M SAGCSdvP_dbY AThC
tendientes a | comunitario el 24/07/2026 Nins?e=1Y QIXK
mejorar la
oportunidad y
cadidad del dato
de notificacion.
4. Andizar la
informacion y
tomar decisiones
(F:)Srn?plimiento (fa Se rediza revision de
bases de datos de los | https://subredsurgovco-

las acciones con
calidad y
oportunidad

contribuyendo  a
la consolidacién y
andlisis de los
indicadores.

eventos 750 y 740, calidad
del dato y
diligenciamiento adecuado.

Nins?e=1Y QIXK

5. Redizar cruces
de informacion y
articulacion  con
diferentes fuentes
que permitan
fortalecer la
coherencia de la
informacion

producida en
vigilancia en
salud publica.

Se redlizan cruces de bases
eventos 340 y 850 con
eventos 535 y 880.

https://subredsurgovco-

Nins?e=1Y QIXK

6. Realizar
canalizacion a los
usuarios a los que
se les identifique
algun riesgo vital,
segln
competencia

No se rediza actividad en
€l periodo certificado

https://subredsurgovco-

Nins?e=lY QIXK
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7. Realizar
acompafiamientos
técnicos ylo
fortalecimientos a
las Unidades
Primarias
Generadoras  de
datos de la Subred
y Unidades
Informadoras que
conforman la red
de operadores de
Vigilancia en
Salud Publica y/o
entrenamientos  a
vigias/gestores
comunitarios  en
sdud paa la
conformacion  de
la Red
Epidemiolégica
de Vigilancia
Comunitaria
ReVcom.

Se redliza induccion y
capacitacion de como se | https://subredsurgovco-

debe realizar e my.sharepoint.com/:f:/g/personal/salud_syr_subredsur_gov_co/IgA OwUOb830M SAGCSdvP_dbY AThC
acompafiamiento técnico a [ Nins?e=1YQIXK

las UPGD.

8. Convocar,
organizar,

reportar y
Realizar todas y
cada una de las
actividades de
distamiento para
el desarrollo de No se realiza actividad en https://subredsurgovco-

las Unidades de o periodo cartificado my.sharepoint.conV/:f:/g/personal/salud_syr_subredsur_gov_co/IgAOwUOb830M SAGCSdvP_dbY AThC
Andlisis de los Nins?e=lY QIXK

eventos de interés
en saud publica
que se presenten y
que sea
requeridos por La
Secretaria
Distrital de Salud.

9. Planeacion
gjecucion y
andlisis del
comité local de
vigilancia COVE No se readliza actividad en https://subredsurgovco-

y COVECOM o periodo cartificado my.sharepoint.conV/:f:/g/personal/salud_syr_subredsur_gov_co/IgA OwUOb830M SAGCSdvP_dbY AThC
segln necesidad y Nins?e=lY QIXK

cronogramas
dispuestos en los
documentos
operativos.

10. Redizar la
Blsqueda Activa
Institucional de
los eventos de
interés en salud No se rediza actividad en
publica suguiendo | €l periodo certificado

las directrices
dadas por
secretaria para
cada subsistema

https://subredsurgovco-
my.sharepoint.conV/:f:/g/personal/salud_syr_subredsur_gov_co/IgAOwUOb830M SAGCSdvP_dbY AThC
Nins?e=IY QIXK
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11. Ejecutar la
disponibilidad
para la atencién
de eventos
transmisibles,
urgencias,
emergencias y
desastres en salud
publica con los

niveles de No s realiza actividad en https://subredsurgovco-

11 coordinacién Y | o peri . my.sharepoint.com/:f:/g/personal/salud_syr_subredsur_gov_co/IgA OwUOb830M SAGCSdvP_dbY AThC
. periodo certificado :

servicios de Nins?e=1Y QIXK

respuesta ylo

protocolos que

indique los

documentos

operativos del

proceso integral e

integrado de la

vigilancia de la

salud publica.

12. Generar la

informacion

epidemiologica

necesaria para la

elaboracion y la

actualizacion del

diagnostico

distrital 'y local,

segun

instrucciones

establecidas  por

los entes

rectoriales.

Evauar los

indicadores de No se realiza actividad en https://subredsurgovco-
12 calidad, cobertura my.sharepoint.com/:f:/g/personal/salud_syr_subredsur_gov_co/IgA OwUOb830M SAGCSdvP_dbY AThC

y oportunidad, de
los certificados de
nacido vivo y
defuncion y
Redlizar
articulacion  con
los  subsistemas
de Vigilancia en
Salud Pdblica,
identificando  en
las bases de datos
del aplicativo
RUAF ND V2 los
eventos de interés
en Salud Plblica.

el periodo certificado

Nins?e=1Y QIXK
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13.Generar los

informes

correspondientes

teniendo en

cuenta la

distribucion

geografica, por

grupos

poblacionales 'y

grupos

diferencidles con

enfoque de

equidad y en e

tiempo, de los

eventos de salud y Se resliza aporte a informe https://subredsurgovco-
13 enfermedad de la semestral my_.sharepoint.com/:f:/g/personal/salud_syr_subredsur_gov_co/IgA OwUOb830M SAGCSdvP_dbY AThC

poblacion, Nins?e=lY QIXK

describiendo y

analizando el

contexto en € que

estos se producen

de forma

oportuna,

acertada y

responsable  con

base en en los

sistemas de

informacion

disponible, de

forma oportuna y

de calidad.

14 . Asegurar la

entrega y

administracion

oportuna de

medicamentos

con las

indicaciones

pertinentes  para

cada usuario, en

estricto

ICcl:sin p“m[.l)(regttgcolg: No e redliza actividad en | iPS/subredsurgovco-
14 . ; . my.sharepoint.com/:f:/g/personal/salud_syr_subredsur_gov_co/IgA OwUOb830M SAGCSdvP_dbY AThC

establecidos.  Se | el periodo certificado Nins2e=IY QIXK

debe actualizar de '

forma inmediata

e kardex y

entregar los

consentimientos.

Generar la

devolucion diaria

de todos los

medicamentos e

insumos no

utilizados.

15. Redizar uso

Optimo y racional

de todos los

insumos que se

encugntran Se hace uso O6ptimo y

relacionados en € racionadl  de  todos los https://subredsurgovco-
15 anexo 8 en d . my.sharepoint.conV:f:/g/personal/salud_syr_subredsur_gov_co/IgA OwUOb830M SAGCSdvP_dbY AThC

actua  Convenip | 'MSUMOS que se encuentran |\ ihae v OXK

interadministrativo relacionados en €l anexo 8

pactado entre la

subred sur y la

secretaria distrital

desalud
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16. Ejecutar otras
actividades

propias de su
perfil profesiona,
directamente

relacionadas  con
e objeto de

contrato y
orientadas a
fortalecimiento de
las acciones
misionales del
Programa.

Se participa en reunién de
fortaecimiento VSP €
24/07/2026. Cursos
solicitados e inducciones
completas.

https://subredsurgovco-
my.sharepoint.comV/:f:/g/personal/salud_syr_subredsur_gov_co/IgAOwUOb830M SAGCSdvP_dbY AThC
Nins?e=I'Y QIXK
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INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria géls\lg(s)A CAJA SOCIAL - Tipo de Cuenta AHORROS NUmero de Cuenta 24078787971
HISTORICO
OBSERVACION USUARIO FECHA
CREACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES ANGELICA = MARIA -~ CAMELO 2026-07-29 11:30:36
LATORRE
< NANCY RODRIGUEZ .
ACEPTADO SUPERVISION CHAPARRO 2026-07-30 15:26:41
< MARIA CAMILA DIAZ .
ACEPTADO CONTRATACION ZAMUDIO 2026-07-31 16:45:21

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.SE.

A/c»ny@

NANCY RODRIGUEZ CHAPARRO
ENFERMERO

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Codigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
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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) sefor(a) ANGELICA MARIA CAMELO LATORRE identificado(a) con Cedula Ciudadania
1014294961, se encuentra Activo en el Plan de Beneficios de Salud PBS, de la EPS Compensar
como cotizante Independiente contrato de prestacion segun informacion contenida a la fecha en nuestra
base de datos.

Fecha Afiliacion Fecha Retiro
20200820 No Registrada

El presente certificado se expide a solicitud del (la) interesado(a), a los 10 dias del mes de Julio de
2.026

Observaciones:

Con destino a:
A QUIEN CORRESPONDA

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

Cordialmente,
COMPENSAR EPS.

Elaboré: PORTAL CORPORATIVO CER-AFI
32877478

www.compensar.com
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Medellin, 9 de julio de 2026

LA DIRECCION DE ASEGURAMIENTO SEGUROS OBLIGATORIOS HACE CONSTAR:

Que ANGELICA MARIA CAMELO LATORRE con documento de identidad C1014294961, 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 NORTE E.S.E con NIT N900971006.

A continuacién, se relacionan las fechas de afiliacion:

Informacién general de la afiliacion

'Fe.cha Fecha fin Tipo cotizante Centro de trabajo Codigo C.T (.:lase de Tasta .. Estado
Inicio riesgo cotizacion cobertura
2024-06 | 3000-12 | INDEPENDIENTE CON CONTRATO DE PRESTACION ASISTENCIAL-OP | 0000000 3 2436 EN
-01 -31 DE SERVICIOS SUPERIOR A UN MES ERATIVO 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



Cl)col.pensiones

LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES
CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la sefior/a ANGELICA MARIA CAMELO LATORRE identificado/a con
documento de identidad Cédula de Ciudadania nimero 1014294961, se encuentra afiliado/a desde 01/07/2023 al
Régimen de Prima Media con Prestacion Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de
Pensiones COLPENSIONES.

La presente certificacion se expide en Bogota, el dia 09 de julio de 2026.

Rosa Mercedes Nino Amaya
Direccién de Afiliaciones

Nota: Certificado generado desde la pagina Web. Este documento no es valido para el reconocimiento de
prestaciones econdmicas, esta sujeto a verificacién y no tiene costo alguno.

Colpensiones
Sede Principal: Carrera 7 No. 74-21, Bogota D.C., Colombia Direccién correspondencia: Carrera 9 No. 59-43 Led Ed. Urban Essence,| Bogots D.C., Colombia
014890908  Conmutador BEPS: (+57) 601 487 0300 Linea Gratuita: 01 8000 410909 Linea Gratuita BEPS: 01 8000 410777




£RA | Banco Cap Social

E COLOMEBLY

NOEMCLA, FINARNC

ERSTER
]

.‘ ::o?o‘.: ; B ap co - UNA EMPRESA DE
-es08 = Caja Social ,UQM

Su banco amigo. GRUPO SOCIAL

HACE CONSTAR:
Que el (los) cliente(s)
ANGELICA MARIA CAMELO LATORRE Identificado con  CC 1014294961

Actualmente tiene(n) el producto Cuenta Ahorros, radicado(a) en la oficina QUIRIGUA,
con las siguientes caracteristicas:

Cuentamiga
NUumero: 24078787971
Fecha de apertura: 2 de Noviembre de 2017
Condiciones de uso: Individual, 1 firmas(s), O sello(s) humedo(s) o

de caucho, sin protector

Estado: Cuenta activa

Esta constancia se expide con destino a quien pueda interesar, realizada en el Canal
Digital de la ciudad de Bogot4, el dia Jueves, 09 de Julio de 2026.

Cordialmente,

Vicepresidencia de Banca Masiva



