Subred Integrada
de Servicios de Salud

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE

Bl SERVICIOS stasurl}
DATOS DEL INFORME
Periodo a Certificar: Desde: 2026-08-01 Hasta: 2026-08-31
Nombre del Contratista: CLAUDIA LILIANA HERRERA GUTIERREZ Numero de Documento: 52287168
Correo Electrénico: clauherrera77@hotmail.com Nimero Telefénico: 3209839255
N JORGE HERNANDO X Codigo -
Nombre del Supervisor: CABRERA ROJAS Cargo: DIRECTOR FINANCIERO Grado:
DATOS DEL CONTRATO
No. Contrato: 1275-2026 Aiio Contrato: 2026 CDP Contrato Inicial: 92
Perfil: APOYO ADMINISTRATIVO Y LOGISTICO - (AREAS ADMINISTRATIVAS EN RURALIDAD)
Direccién a la que Pertenece: DIRECCION FINANCIERA
Unidad de Servicios: ADMINISTRATIVA
LIQUIDACION DE SERVICIOS
, Numero Procetaje(%
Centro de . . r . Numero Valor je(7o)
Direccion Unidad Horas Total Centro de
Costos Horas . . Hora
Adicionales Costos
DIRECCION .
R23SA FINANCIERA ADMINISTRATIVA 178 0 13563 $2414214 95.7%
VALOR
SERVICIO
PRESTADO $ 2414214 DOS MILLONES CUATROCIENTOS CATORCE MIL DOSCIENTOS CATORCEPESOS
MES:
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
Fecha de Inicio del Contrato 2026-01-14 Fecha de Terminacién del Contrato | ¢ ¢ 3
Inicial

No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminaciéon No. Adicion Valor Adicion CDP
1 2026-07-01 2026-07-31 1 $2001942 1351
2 2026-08-01 2026-08-31 2 $ 2237895 1488

No. Cuenta Seguin el Mes Certificado

Mes Cuenta de Cobro

Valor a Pagar

1 ENERO $ 1437678
2 FEBRERO $2522718
3 MARZO $2522718
4 ABRIL $ 1980198
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EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

5 MAYO $ 2536281
6 JUNIO $ 2305710
7 JULIO $2414214
Teontrato | VContmaTo | PAGOSREALIZADOS | (oNrhin
$ 14043087 $ 18282924 $ 15719517 $ 2563407
. ACTIVIDADES
OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS DESARROLLADAS EN EL PRODUCTO O EVIDENCIA

ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

PERIODO EN CUMPLIMIENTO
DE CADA OBLIGACION

1. Brindar apoyo técnico—administrativo a la
atencion de usuarios internos y externos,
mediante la creacion, actualizacion y
verificacion de la informacion requerida en
el sistema de informacion DGH o el que
haga sus veces, incluyendo datos de
identificacion y georreferenciacion, asi como
la verificacion de derechos en las bases de
datos oficiales (ADRES, DNP,
Comprobador de Derechos y demas
aplicables), con el fin de identificar de
manera adecuada y oportuna el pagador
correspondiente, conforme a los principios
de trato humanizado y respeto al usuario.

-Atender humanizada mente y de manera correcta
a todos los usuarios-

-Brindar de una manera cordial y atenta
a los usuarios

2. Apoyar la asignacion de citas conforme a
la disponibilidad de agendas y la oferta
institucional, asi como la elaboracion de los
registros de facturacion asociados a
consultas, apoyos diagnosticos,
) rehabilitacion y procedimientos
ambulatorios en las diferentes unidades de la
Subred Integrada de Servicios de Salud Sur
E.S.E.,, de acuerdo con la contratacion
vigente y los lineamientos establecidos,
incluyendo la gestion de copagos cuando a
ello haya lugar.

-Agendar citas de acuerdo a la disponibilidad de
agenda que halla en la Subredsur

-Registro dindmica

3. Desarrollar actividades de apoyo técnico
al proceso de facturacion de los servicios
ambulatorios requeridos por los usuarios,
3 tales como citas, apoyos diagnosticos,
farmacia y procedimientos, mediante la
consolidacion y validacion de los soportes
correspondientes.

-Realizar la facturacion de acuerdo al servicio y
asignacion de citas

-Facturas diarias

4. Apoyar el proceso de cierre de caja,
mediante la revision de la informacion
consolidada y la generacion de insumos para
4 la atencion de las inconsistencias reportadas
por el area responsable, sin que ello implique
manejo directo de recursos ni funciones
propias del personal de planta.

-Recaudar los copagos y cuotas moderadoras
realizando entrega a Diario a tesoreria y/o de
acuerdo a los recorridos, crear los usuarios
correctamente en el sistema de informacion a
paciente y recibos de caja

-Recibos de caja

5. Brindar apoyo técnico en la gestion y
entrega de facturas, garantizando la
existencia de los soportes correspondientes y
la identificacion de inconsistencias para su
correccion dentro de los plazos definidos,
incluyendo  aquellas  relacionadas  con
devoluciones,  anulaciones 0  ajustes
requeridos por Capital Salud y el FFDS.

-Entrega de facturas a diario a los técnicos,
gestion de anulacion y reemplazo de las facturas
dentro de los tiempos establecidoS

-Soportes facturas y entrega en fechas
establecidas
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OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES
DESARROLLADAS EN EL
PERIODO EN CUMPLIMIENTO
DE CADA OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

6. Apoyar la verificacion y regularizacion de
los ingresos ambulatorios que se encuentren
en estado registrado o bloqueado y que no
cuenten con factura asociada, mediante el
analisis de la informacion y la generacion de
alertas para su gestion.

-Realizar cierre de ingresos

-Soportar facturas y entregar en las
fechas establecidas

7. Aportar insumos técnicos para el proceso
de admision, tramite de autorizaciones y
7 facturacion de los servicios de urgencias,
conforme a los lineamientos técnicos,
contractuales y normativos aplicables.

-Realizar depuracién de los ingresos, facturan
dolos y con su respectivo soporte

-Cierre sistema dinamica

8. Acreditar el cumplimiento de las
obligaciones contractuales mediante la
presentacion de los soportes de aportes al
sistema de seguridad social y parafiscales,
conforme a la normatividad vigente, como
requisito para el tramite de la cuenta de
cobro  correspondiente. En caso de
terminacion del contrato, el contratista
debera dejar ejecutadas y documentadas la
totalidad de las actividades a su cargo, asi
como realizar la entrega formal de los
bienes, inventarios 0 elementos
suministrados para la ejecucion del contrato,
como requisito previo para la expedicion del
paz y salvo institucional y el pago
correspondiente.

-Cierre sistema dinamica

-Plataforma siasur

9. Desarrollar las demas actividades de
caracter técnico y de apoyo que resulten
necesarias para el cumplimiento del objeto
contractual, siempre que guarden relacion
9 directa con este, se encuentren previamente
definidas por el Supervisor del contrato y no
impliquen subordinacion, exclusividad ni el
ejercicio de funciones propias de un empleo
de planta.

-Segiin el servicio asignado

-Segtin el servicio asignado
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL
Periodo al que Fecha de Pago Nimero de Planilla Factlfrz.n
corresponde el pago Electrénica
Valor de Honorarios
ANO MES ANO MES DiA Certlttlcados el Mes | $2414214
Anterior
1083615149 -
2026 JULIO 2026 08 14
Valor honorarios certificados el mes anterior en letras DOS MILLONES CUATROCIENTOS CATORCE MIL DOSCIENTOS
CATORCEPESOS
Item Entidades Aportantes a Ingreso Base de Valor Minimo de los Valor
Seguridad Social Cotizacion Aportes Aportado
Pensionado NO COLFONDOS $280145 $280200
Salud FAMISANAR $ 1750905 $218863 $ 218900
SEGUROS  GENERALES .
ARL 1 SURAMERICANA S.A. $9140 $ 42700
Caja de Compensacion NO Total $508148 $ 541800
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria BANCO DAVIVIENDA S.A. Tipo de Cuenta AHORROS Numero de Cuenta 4870349851
HISTORICO
OBSERVACION USUARIO FECHA
. CLAUDIA LILIANA HERRERA an.
CREACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES GUTIERREZ 2026-08-24 09:33:19
ACEPTADO SUPERVISION JORGE HERNANDO CABRERA 2026-08-29 17:13:14
ROJAS
. ANGIE ALEXANDRA LOZANO o
ACEPTADO CONTRATACION ALBERTO 2026-08-29 23:29:29

Autorizo para que se haga uso de la firma unicamente para el objetivo antes descrito. Y asumo mi responsabilidad por la custodia, reserva y uso de la firma (Conforme con
lo previsto en la Resolucion 126 del 13 de febrero de 2024)

NOTA: La firma mecanica sera para uso exclusivo del aplicativo SIASUR, MODULO DE INFORMES DE ACTIVIDADES DE CONTRATO de la Subred Integrada
de Servicios de Salud Sur E.S.E.

JORGE HERNANDO CABRERA ROJAS
DIRECTOR FINANCIERO
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AUTOLIQUIDACION
CONSOLIDADA

PAGOSIMPLE |

Fecha creacién reporte: 2026-08-24, 09:30:58 AM

Simple

Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planilla: 1083615149
Periodo Cotizacion:  julio de 2026 Periodo Servicio: julio de 2026
C PAGADO 14/08/2026 )
I. DATOS DEL APORTANTE
Razoén Social CLAUDIA LILIANA HERRERA GUTIERREZ
Documento CC52287168 Direccion CL 138B SUR #3 - 54 USME
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3209839255
Tipo Persona NATURAL Forma Presentacién |UNICO
Ciudad BOGOTAD.C. Departamento BOGOTAD.C.
Representante Legal Identificacion
Total Afiliados 1 ARP ARL SURA
Il. DETALLE DEL APORTANTE
Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
i i = 3 o & 5 orte orte 0| orte orte orte orte
o o
CC 52287168 gb’%‘&’;{ég“’*”’* HERRERA 59 00 | 030 0 | (231001) coLFonDOs $1.750.905|  $280.200|(EPS017) FAMISANAR EPS $1.750.905| $218.900 2436 $1.750.905|  $42.700|(NIN-CC) NINGUNA CCF $0 $0 $0 50 $0 $0 $541.800
IILTOTALES
i SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension | Aportes Salud |Aportes Riesgos | Aportes Cajas | Aportes Sena | Aportes ICBF Agg;‘;s Min“g::l’:iién Licencias, Saldos ARP INTERESES DE | INTERESES | TOTAL FINAL
a Favor) EPS MORA DE MORA
$ 1.750.905, $ 1.750.905, $ 1.750.905, $0 $280.200 $218.900 $42.700 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $541.800 $0 $541.800
Pagina 1de 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 - 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.



|, Homepage UTC -59:28:58
CLAUDIALILIANAH...

Busqueda Mis procesos

Menu | Ira Buscar...

Escritorio = Menu = Administracién de contratos — Ver contrato

Informacion general Cancelar < Evaluacion de la Entidad Estatal >
Condiciones

VER CONTRATO
Bienes y servicios Ejecucion del Contrato

Documentos del Proveedor Porcentaje ' Recepcién de articulos

Documentos del contrato

Plan de Pagos

Informacion presupuestal R . . L R
¢ Se requieren emisiones de cédigos de autorizacion? Si No

7 Ejecucién del Contrato Id de pago Numero de factura Fecha de emisién Fecha de recepcién Valor total de la factura  Estado

Modificaciones del Contrato No existen resultados que cumplan con los criterios de busqueda especificados

Incumplimientos Crear

Documentos de ejecucion del contrato

Descripcion Nombre del archivo Cargado por
O 1275-2026 CUENTA ENERO.pdf 1275-2026 CUENTA ENERO.pdf Proveedor Descargar Detalle
O 1275-2026 CUENTA FEBRERO CUENTA CLAUDIA 2026 FEB.pdf Proveedor Descargar Detalle
O 1275-2026 CUENTA MARZO CLAUU_CLAUUU_merged.pdf Proveedor Descargar Detalle
O 1275-2026 CUENTA ABRIL A_merged.pdf Proveedor Descargar Detalle
O 1275-2026 CUENTA MAYO CLA_CCCC_merged.pdf Proveedor Descargar Detalle
O ARL CertificadoAfiliadoARL_20260701125412.pdf Proveedor Descargar Detalle

PS 1275 2026.pdf PS 1275 2026.pdf Comprador Descargar Detalle
O 1275-2026 CUENTA JUNIO CLUU_CLLLL_merged.pdf Proveedor Descargar Detalle
O 1275-2025 CUENTA JULIO ilovepdf_merged (4).pdf Proveedor Descargar Detalle

Borrar Cargar nuevo
Cancelar < Evaluacion de la Entidad Estatal >
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