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

INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACIÓN DE 
SERVICIOS

DATOS DEL INFORME

Periodo a Certificar: Desde: 2024-11-01 Hasta: 2024-11-30

Nombre del 
Contratista:

ANGIE NATALY DURAN SANCHEZ Número de Documento: 1023016086

Correo Electrónico: mynatis.natis@hotmail.com Número Telefónico: 3209431420

Nombre del 
Supervisor:

GLORIA MARITZA 
PINILLA PINILLA

Cargo:
DIRECTOR DE SERVICIOS 
AMBULATORIOS

Código - 
Grado:

009-05

DATOS DEL CONTRATO

No. Contrato: 2636-2024 Año Contrato: 2024 CDP Contrato Inicial: 465

Perfil: AUXILIAR EN ENFERMERIA

Dirección a la que Pertenece: DIRECCIÓN DE SERVICIOS AMBULATORIOS

Unidad de Servicios: USS EL CARMEN - MATERNO INFANTIL

LIQUIDACIÓN DE SERVICIOS

Centro de 
Costos

Dirección Unidad
Número 

Horas

Número 
Horas 

Adicionales

Valor 
Hora

Total
Procetaje(%) 

Centro de 
Costos

A34JT
DIRECCIÓN DE 
SERVICIOS 
AMBULATORIOS

USS 
TUNJUELITO

130 0 8980 $1167400 69.9%

A34JT
DIRECCIÓN DE 
SERVICIOS 
AMBULATORIOS

USS 
TUNJUELITO

0 87 9155 $796485 47.7%

VALOR 
SERVICIO 
PRESTADO 
MES:

$ 1963885
UN MILLON NOVECIENTOS SESENTA Y TRES MIL OCHOCIENTOS OCHENTA Y 
CINCOPESOS

EJECUCIÓN PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Inicio del Contrato 2024-02-01
Fecha de Terminación del Contrato 
Inicial

2024-04-30

No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminación No. Adición Valor Adición CDP

1 2024-04-01 2024-06-30 1 $ 4763460 1013

2 2024-06-01 2024-08-31 2 $ 3891120 1541

3 2024-08-01 2024-10-31 3 $ 3891120 2136

4 2024-10-01 2024-11-30 4 $ 1948660 2617

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Código postal: 110611 
www.subredsur.gov.co

Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2024

1



EJECUCIÓN PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

5 2024-11-01 2024-12-31 5 $ 2001825 2773

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

1 FEBRERO $ 1954860

2 MARZO $ 1954860

3 ABRIL $ 1954860

4 MAYO $ 1948660

5 JUNIO $ 1948660

6 JULIO $ 1948660

7 AGOSTO $ 1948660

8 SEPTIEMBRE $ 1948660

9 OCTUBRE $ 1948660

10 NOVIEMBRE $ 1963885

VALOR INICIAL DEL 
CONTRATO

VALOR TOTAL DEL 
CONTRATO

PAGOS REALIZADOS
SALDO DEL 
CONTRATO

$ 5010840 $ 21507025 $ 19520425 $ 1986600

OBLIGACIONES ESPECÍFICAS (LAS 
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS 
EN EL PERIODO EN 

CUMPLIMIENTO DE CADA 
OBLIGACIÓN

PRODUCTO O EVIDENCIA

1

1). Prestar servicios de perfil Auxiliar de 
Enfermería acorde con la Lex Artis, según 
necesidad de LA SUBRED SUR E.S.E, de 
acuerdo a los principios del Sistema 
General de Seguridad Social (SGSS), 
Sistema Obligatorio de Garantia y Calidad 
(SOGC) y demás normas concordantes

-Recibo y entrega de turno, revisión de la historia 
clínica eléctrica, registro de actividades de cada 
uno de los pacientes asignados.

-base de datos

2

2). Realizar actividades de información, 
educación, comunicación encaminadas a 
promover y prevenir la enfermedad y el 
autocuidado de la salud a nivel individual, 
familiar y comunitaria.

-Promover dentro de los centros de servicio de 
salud pertenecientes a la Subred Sur, el programa 
de atención médica domiciliaria, brindando 
charlas educativas a nivel individual, familiar y 
comunitario, tanto a los usuarios como al personal 
perteneciente a la entidad, con el fin de educar y 
promover el servicio.

-Historia clínica, registro en dinámica

3

3). Registrar en la historia clínica la 
informaciòn de la intervenciòn al paciente, 
plan de cuidados de enfermerìa, simultánea 
o inmediatamente después de su 
realizaciòn, con Integralidad, 
secuencialidad, racionalidad científica 
(lógica, clara, completa) y demás criterios 
que defina el Ministerio de Salud y 
Protecciòn Social o Entes competentes que 
regulan la materia (Resolucion 1995/1999, 
839/2017 norma que la modifique,sustituya)

-Recibo y entrega de turno, revisión de la historia 
clínica eléctrica, registro de actividades de cada 
uno de los pacientes asignados.

-Historia clínica, registro en dinámica
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OBLIGACIONES ESPECÍFICAS (LAS 
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS 
EN EL PERIODO EN 

CUMPLIMIENTO DE CADA 
OBLIGACIÓN

PRODUCTO O EVIDENCIA

4

4). Apoyar la elaboración, actualización de 
formatos, protocolos, guías, 
procedimientos de enfermeria y adherirse a 
los mismos, incluyendo el diligenciamiento 
del consentimiento informado en los casos 
pertinentes garantizando las normas 
universales de bioseguridad.

-Generar el diligenciamiento adecuado de la 
documentación establecida dentro del protocolo de 
servicio como: notas de enfermería, registro de 
signos vitales, administración de medicamentos, 
procedimientos realizados, tanto en documentos 
físicos como en herramientas de digitalización de 
la información en el sistema.

-Historia clínica, registro en dinámica

5

5) Apoyar en la identificación, 
caracterización, inscripción, manejo, 
seguimiento y canalización a usuarios a las 
diferentes rutas de atención en salud, así 
como la consolidación de información para 
la trazabilidad de indicadores de la salud.

-Entregar y explicar a cada paciente y sus 
familiares información acerca de su tratamiento: 
como su funcionalidad, como y cuando debe ser 
administrado, los cuidados generales e 
información de nutrición entre otros, para asegurar 
el manejo del debido de sus patologías.

-Historia clínica, registro en dinámica

6
6) Otras actividades propias del perfil que 
fortalezcan el desarrollo de las actividades 
misionales.

-Mantenerse actualizado en cuanto a cursos y 
capacitaciones relacionadas con la mano de obra, 
para garantizar una adecuada prestación del 
servicio.

-Plataforma MAO
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INFORMACIÓN DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al que 
corresponde el pago

Fecha de Pago Número de Planilla
Factura 

Electrónica
Valor de Honorarios 
Certificados el Mes 
Anterior

$ 1948660AÑO MES AÑO MES DÍA

1068148014 -

2024 OCTUBRE 2024 11 18

Valor honorarios certificados el mes anterior en letras
UN MILLON NOVECIENTOS CUARENTA Y OCHO MIL SEISCIENTOS 
SESENTAPESOS

Item
Entidades Aportantes 

a Seguridad Social
Ingreso Base de 

Cotización
Valor Mínimo de los 

Aportes
Valor 

Aportado

Pensionado NO PROTECCIÓN

$ 1300000

$ 208000 $ 208000

Salud FAMISANAR $ 162500 $ 162500

ARL 3 SURA $ 31668 $ 31700

Caja de Compensación NO Total $ 377286 $ 402200

INFORMACIÓN DE PAGO

Entidad Bancaria BANCO DAVIVIENDA S.A. Tipo de Cuenta AHORROS Número de Cuenta 488410320003

HISTÓRICO

OBSERVACIÓN USUARIO FECHA

CREACIÓN DEL INFORME DE ACTIVIDADES
ANGIE SASNCHEZ DURAN 
NATALY

2024-11-26 12:33:32

RECHAZADO SUPERVISOR
GLORIA MARITZA PINILLA 
PINILLA

2024-11-26 21:29:36

MODIFICACIÓN DEL INFORME DE ACTIVIDADES
ANGIE SASNCHEZ DURAN 
NATALY

2024-11-27 11:28:22

ACEPTADO SUPERVISIÓN
GLORIA MARITZA PINILLA 
PINILLA

2024-11-28 10:54:31

ACEPTADO CONTRATACIÓN
ANGIE ALEXANDRA LOZANO 
ALBERTO

2024-11-28 21:15:50

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

CLAUDIA MARCELA CACERES 
POVEDA

2024-12-11 11:05:22

Autorizo para que se haga uso de la firma únicamente para el objetivo antes descrito. Y asumo mi responsabilidad por la custodia, reserva y uso de la firma (Conforme con 
lo previsto en la Resolución 126 del 13 de febrero de 2024)
NOTA: La firma mecánica será para uso exclusivo del aplicativo SIASUR, MÓDULO DE INFORMES DE ACTIVIDADES DE CONTRATO de la Subred Integrada 
de Servicios de Salud Sur E.S.E.
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GLORIA MARITZA PINILLA PINILLA
DIRECTOR DE SERVICIOS AMBULATORIOS
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UTC -5 15:57:12
angie nataly dura...

Aumentar el contraste

¿Se requieren emisiones de

códigos de autorización?

Crear

Escritorio ➙ Menú ➙ Administración de contratos ➙ Ver contrato  

 
  Datos guardados

Cancelar   < Evaluación de la Entidad Estatal >

VER CONTRATO

Ejecución del Contrato
Porcentaje Recepción de artículos

Plan de Pagos

Sí No

Id de pago Número de factura Fecha de emisión Fecha de recepción Valor total de la factura Estado

No existen resultados que cumplan con los criterios de búsqueda especificados

Documentos de ejecución del contrato

Descripción Nombre del archivo Cargado por

ENERO -2636-2024.pdf (Archivado) ENERO -2636-2024.pdf Proveedor Descargar Detalle

febrero -2636-2024.pdf (Archivado) febrero -2636-2024.pdf Proveedor Descargar Detalle

FEBRERO-2636-2024.pdf FEBRERO-2636-2024.pdf Proveedor Descargar Detalle

MARZO -2636-2024.pdf (Archivado) MARZO -2636-2024.pdf Proveedor Descargar Detalle

CUENTA MARZO 2636-2024.pdf CUENTA MARZO 2636-2024.pdf Proveedor Descargar Detalle

ABRIL- 2636-2024.pdf ABRIL- 2636-2024.pdf Proveedor Descargar Detalle

Cuenta mayo -2636-2024 (Archivado) ilovepdf_merged (1).pdf Proveedor Descargar Detalle

CUENTA JULIO -2636-2024.pdf
(Archivado)

CUENTA JULIO -2636-2024.pdf Proveedor Descargar Detalle

CUENTA MAYO 2636-2024.pdf CUENTA MAYO 2636-2024.pdf Proveedor Descargar Detalle

CUENTA JUNIO -2636-2024.pdf CUENTA JUNIO -2636-2024.pdf Proveedor Descargar Detalle

CUENTA JULIO CTO 2636-2024.pdf CUENTA JULIO CTO 2636-2024.pdf Proveedor Descargar Detalle

cuenta agosto- cto 2636-2024.pdf cuenta agosto- cto 2636-2024.pdf Proveedor Descargar Detalle

cuenta septiembre - cto 2636 -
2024.pdf

cuenta septiembre - cto 2636 - 2024.pdf Proveedor Descargar Detalle

Cuenta de Cobro octubre - cto 2636 -
2024.pdf

Cuenta de Cobro octubre - cto 2636 -
2024.pdf

Proveedor Descargar Detalle

Borrar Cargar nuevo

Cancelar   < Evaluación de la Entidad Estatal >

Búsqueda Mis procesos Menú Ir a Buscar...

Información general

Condiciones

Bienes y servicios

Documentos del Proveedor

Documentos del contrato

Información presupuestal

Ejecución del Contrato

Modificaciones del Contrato

Incumplimientos

1

2

3

4

5

6

7

8

9

© VORTAL 2019 Términos de uso Normativa Soporte Remoto Ayuda Español (Colombia) 018000-52-0808 www.colombiacompra.gov.co/soporte Lunes a Viernes 7:00 a.m. a 7:00 p.m.
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