SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOSDE SALUD SUR E.SE.
NN
L

Subred Iniegrada
de Servicios de Salud

Sur E.5.E.

INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE
SERVICIOS

DATOSDEL INFORME

Periodo a Certificar: Desde: 2026-09-01 Hasta: 2026-09-30
Nombre del Contratista: LAURA MARCELA MURCIA HERNANDEZ NuUmer o de Documento: 1018428412
Correo Electrénico: lalitam02@hotmail.com NUamero Telefénico: 3005230912
o NANCY RODRIGUEZ i . )
Nombre del Supervisor: CHAPARRO Cargo: ENFERMERO Cddigo - Grado: 243-20
DATOSDEL CONTRATO
No. Contrato: 6157-2026 Afio Contrato: 2026 CDP Contrato Inicial: 1701
Perfil: PROFESIONAL ESPECIALIZADO IV
Direccién ala que Pertenece: DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD
Unidad de Servicios: SALUD PUBLICA
LIQUI DACION DE SERVICIOS
, Nldmero Procetaj e(%
Centrode . . . NUmero Valor 3 &(%)
Direccion Unidad Horas Total Centrode
Costos Horas - Hora
Adicionales Costos

DIRECCION DE

GESTION DEL | SALUD
K32PI RIESGO EN PUBLICA 184 0 30739 $5655976 100%

SALUD
VALOR
SERVICIO $ 5655976 CINCO MILLONES SEISCIENTOS CINCUENTA Y CINCO MIL NOVECIENTOS SETENTA Y
PRESTADO SEISPESOS
MES:

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
Fecha delnicio del Contrato 2026-09-01 Fecha de Terminacion del Contrato Inicial 2026-10-31
VALOR INICIAL DEL VALOR TOTAL DEL SALDO DEL
PAGOSREALIZADOS
CONTRATO CONTRATO CONTRATO

$11311952 $ 11311952 $0 $ 11311952

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS

ESTIPULADASEN LA MINUTA) PRODUCTO O EVIDENCIA
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1. Apoyar la recoleccion, validacion,
depuracion y consolidacion de las bases
de datos de los eventos de interés en
salud pablica notificados en los
diferentes aplicativos (SIVIGILA, RUAF-
ND, SISVAN, entre otros), garantizando
los criterios de calidad, oportunidad y
coherencia De la misma manera, las
articulaciones  expuestas en  los
lineamientos tanto interlocales como del
propio proceso.

no aplica para este mes

no aplica para este mes

2. Ejecutar las  Investigaciones
Epidemiol6gicas de Campo (IEC) y las
Investigaciones Socio Epidemiolégicas
de Campo (ISEC) de los eventos
priorizados, articulando las acciones de
contencion, seguimiento de contactos y
control de acuerdo con los protocolos
nacionales y distritales, garantizando la
gestion técnica oportuna frente a
Situaciones de aderta, brotes o
emergencias en salud publica

-Redlizar Investigaciones Epidemiologicas de
Campo para los eventos de notificacion solicitados
por el subsistema

-Informes de
epidemiologica de campo

investigacion

3. Brindar apoyo técnico y operativo
oportuno para la atencion de brotes,
urgencias y emergencias en salud
publica, elaborando los reportes de
situacion (SITREP) correspondientes y
facilitando la articulacion
interinstitucional. Adicionamente, ante
contingencias derivadas de eventos de
interés en salud publica, € contratista
orientard sus actividades para apoyar
transversalmente la respuesta técnica del
proceso a nivel locad y distrital,
cumpliendo con los lineamientos y
tiempos de los protocol os vigentes.

-no aplica para este mes

--no aplica para este mes

4. Preparar, liderar y participar en el
desarrollo de las unidades de andlisis de
casos, Sdlas de Andlisis de Riesgo
(SAR), Comités de  Vigilancia
Epidemiolégica (COVE) y Comités de
Vigilancia Epidemiolégica Comunitaria
(COVECOM), suministrando los
insumos técnicos y actas requeridas para
latoma de decisiones.

--no aplica para este mes

--no aplica para este mes

5. Desarrollar los procesos de Busgueda
Activa Ingtitucional (BAIl) y Busgueda
Activa Comunitaria (BAC) mediante €l
rastreo y revision de diagndsticos
diferencidles, historias clinicas 'y
registros individuales de prestacion de
servicios (RIPS), con e propésito de
identificar casos no notificados de
eventos de interés en salud publica.

--no aplica para este mes

--no aplica para este mes

6. Realizar asistencia y acompafiamiento
técnico a las Unidades Primarias
Generadoras de Datos  (UPGD),
Unidades Informadoras  (Ul) y
organizaciones comunitarias para
fortalecer los procesos de notificacion,
subsanar hallazgos de calidad del dato y
orientar el adecuado diligenciamiento de
la certificacion de nacimientos vy
defunciones.

--no aplica para este mes

--no aplica para este mes
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7. Apoyar la construccion de documentos
técnicos,  boletines  epidemiol 6gicos
locales e infografias, procesando e
incorporando informacién cartogréfica,
geocodificacion y andlisis espacia de los
eventos vigilados en los territorios.

--no aplica para este mes

--no aplica para este mes

8. Gestionar la orientacion, seguimiento
y candizacion efectiva de los casos
identificados hacia las Rutas Integrales
de Atencion en Salud y los servicios
socidles  digtritales, abordando  los
determinantes sociales y las
vulnerabilidades de la poblacién afectada.

-Redlizar proceso de candizacion a servicios de
salud seguin necesidad identificadas de los usuarios

-Formato institucional de canalizaciones

9. Administrar de manera 6ptima los
insumos  técnicos y  tecnoldgicos
asignados, garantizando estrictamente la
confidencialidad, reserva y proteccion de
laiinformacién epidemiol 6gica

-Realizar informes de investigacion epidemiol dgica
de campo con integralidad y reserva

-Formatos Institucionales de
Investigaciones de campo

10

10. Ejecutar otras actividades propias de
su  perfil profesional, directamente
relacionadas con €l objeto del contrato y
orientadas a fortalecimiento de las
acciones misionales del programa.

-Apropiaciéon de proceso BAIl y Unidades de
Andlisis

-Actade entrega

11

11. Presentar los soportes de gjecucion de
las obligaciones contractuales a equipo
de seguimiento retrospectivo o0 a quien se
requiera.

-Entrega de soportes para cuenta de cobro

-Cargue de soportes a los aplicativos
institucional es seglin corresponda
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al que . . Factura
corresponde el pago Fecha de Pago Numero de Planilla Electrénica
Valor de
Honorarios
ARO MES ANo | MEs | pia Certificados o Mes | $5751400
94450901 - Anterior
2026 AGOSTO 2026 09 11

Valor honorarios certificados el mes anterior en letras

CINCO MILLONES SETECIENTOS CINCUE

PESOS

NTA Y UN MIL CUATROCIENTOS

ltem Entidades_Aportar)t&a Ingreap Be?s’ede Valor Minimo de Valor

Seguridad Social Cotizacion los Aportes Aportado

Pensionado NO COLFONDOS $ 368090 $390400

Salud COMPENSAR EPS $ 2300560 $ 287570 $ 305000

ARL 3 SSS(;X,F\;OESRI C(:EINAESF?:.L ES $ 56042 $59500

Cajade Compensacion NO Total $ 667669 $ 754900

INFORMACION DE PAGO

Entidad Bancaria | BANCODAVIVIENDA SA. | TipodeCuenta | AHORROS gﬂg‘n?ao de | 0550007500961557

HISTORICO
OBSERVACION USUARIO FECHA

CREACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES

LAURA MARCELA MURCIA
HERNANDEZ

2026-09-25 11:01:20

MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES

LAURA MARCELA MURCIA
HERNANDEZ

2026-09-27 19:32:53

MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES

LAURA MARCELA MURCIA
HERNANDEZ

2026-09-27 19:33:23

RECHAZADO SUPERVISOR

NANCY
CHAPARRO

RODRIGUEZ

2026-09-29 16:30:37

MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES

LAURA MARCELA MURCIA
HERNANDEZ

2026-09-30 09:48:10

MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES

LAURA MARCELA MURCIA
HERNANDEZ

2026-09-30 09:48:37

RECHAZADO SUPERVISOR

NANCY
CHAPARRO

RODRIGUEZ

2026-09-30 10:53:54

MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES

LAURA MARCELA MURCIA
HERNANDEZ

2026-09-30 12:48:00

P NANCY RODRIGUEZ .

ACEPTADO SUPERVISION CHAPARRO 2026-09-30 14:30:56
. MARIA CAMILA DIAZ .

ACEPTADO CONTRATACION ZAMUDIO 2026-10-01 15:38:34
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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 sera 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.

mnyQ

NANCY RODRIGUEZ CHAPARRO
ENFERMERO
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