Subred Integrada
de Servicios de Salud

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

INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE

SmESE SERVICIOS stasur{}
DATOS DEL INFORME
Periodo a Certificar: Desde: 2024-12-01 Hasta: 2024-12-31
Nombre del | ANGELA VIRGINIA RUGE SUAREZ Niimero de Documento: 1024480368
Contratista:
Correo Electrénico: angela.ruge.2014@gmail.com Numero Telefénico: 3134553222
N LIZ AMANDA SIERRA . ENFERMERO CODIGO 243 Codigo -
Nombre del Supervisor: PINEDA Cargo: GRADO 20 Grado: 243-20
DATOS DEL CONTRATO
No. Contrato: 1596-2024 Aiio Contrato: 2024 CDP Contrato Inicial: 433
Perfil: ENFERMERO
Direccién a la que Pertenece: DIRECCION DE SERVICIOS HOSPITALARIOS
Unidad de Servicios: USS TUNAL
LIQUIDACION DE SERVICIOS
, Numero Procetaje(%
Centro de . . r . Numero Valor je(%o)
Direccion Unidad Horas Total Centro de
Costos Horas . . Hora
Adicionales Costos
DIRECCION DE | s
JO2TN SERVICIOS TUNAL 180 0 19370 $3486600 96.8%
HOSPITALARIOS
VALOR
SERVICIO
PRESTADO $ 3486600 TRES MILLONES CUATROCIENTOS OCHENTA Y SEIS MIL SEISCIENTOS PESOS
MES:
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
Fecha de Inicio del Contrato 2024-02-01 Fecha de Terminacién del Contrato | ), 39
Inicial
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminaciéon No. Adicion Valor Adicion CDP
1 2024-04-01 2024-06-30 1 $ 8987680 1022
2 2024-06-01 2024-08-31 2 $ 7748000 1547
3 2024-08-01 2024-10-31 3 $ 4648800 2136
4 2024-10-01 2024-11-30 4 $2812200 2617
5 2024-11-01 2024-12-31 5 $4742100 2773
6 2024-12-31 2025-01-20 6 $ 1278420 26
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EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

7 2024-12-31 2025-01-09 7 $232440 2962
No. Cuenta Segun el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar
1 FEBRERO $ 3370380
2 MARZO $ 3602820
3 ABRIL $ 3486600
4 MAYO $ 3602820
5 JUNIO $ 3486600
6 JULIO $ 3602820
7 AGOSTO $ 3486600
8 SEPTIEMBRE $ 3602820
9 OCTUBRE $ 3602820
10 NOVIEMBRE $ 3602820
11 DICIEMBRE $ 3486600
voricioe | vaoRTOTOEL [ pyoswuaizavos | SAODEL
$ 10808460 $ 41258100 $ 38933700 $ 2324400
. ACTIVIDADES DESARROLLADAS
“ ESTIPULADAS ENLAMINUTA) | CUMPLIVIENTODECADA | PRODUCTOOEVIDENCIA
OBLIGACION

1). Prestar servicios de perfil Enfermero(a)
acorde con la Lex Artis, segun 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 demas normas concordantes.

-Se realizan registros clinicos de enfermeria
acorde a las necesidades del paciente y los
procedimientos a realizar.

-Dinamica Gerencial

2). Realizar actividades de informacion,
educacion, comunicacion encaminadas a
promover y prevenir la enfermedad y el
autocuidado de la salud a nivel individual,
familiar y comunitaria.

-Realizo escalas de riesgo, proceso de enfermeria
y se brinda educacion a usuario y familia en los
tiempos de visitas, ademas fomentar el
autocuidado.

-Dinamica Gerencial.
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OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

3). Registrar en la Historia Clinica toda la
informacion ~ del  acto  paramédico
(procedimiento y cuidado de enfermeria, de
forma veraz, secuencial, coherente, legible,
clara, sin tachaduras, enmendaduras,
intercalaciones o espacios en blanco, sin
utilizar siglas distintas a las
internacionalmente aprobadas), simultanea

--Se realizan registros clinicos de enfermeria

3 . . ; acorde a las necesidades del paciente y los -Dinamica Gerencial.
o inmediatamente después de su .. .
S . procedimientos a realizar.
realizacion, con Integralidad,
Secuencialidad, Racionalidad cientifica
(l6gica, clara, completa) y demas criterios
que defina el Ministerio de Salud y
Proteccion Social o Entes competentes que
regulan la materia (Resolucion 1995/1999,
839/2017 norma que la modifique,sustituya)
4). Apoyar la elaboracion, actualizacion de
formatos, protocolos, guias, -Cumplimiento a protocolos y demas estandares
procedimientos de enfermeria y adherirse a de habilitacion de la institucion, apoyando a la
4 los mismos, incluyendo el diligenciamiento supervision del contrato en la correcta ejecucion --Dinamica Gerencial
del consentimiento informado en los casos de las actividades en pro de la calidad y el sistema
pertinentes  garantizando  las  normas unico de la habilitacion
universales de bioseguridad.
5). Asegurar la correcta administracion de
medicamentos de acuerdo a la prescripcion .. ., . ,
o . . -Administracion ~ de  medicamentos  segin S .
5 médica escrita, legible, correcta, B --Dinamica Gerencial.
. protocolo institucional.
actualizada de acuerdo al protocolo
establecido porla institucion.
6 Apoyar en la  identificacion, . .
ce)lracter?za};ién inscripcién mane'o’ -Registro y seguimiento por la plataforma
6 . i nseripelon, | 10, SIASUR a los pacientes que requieren diferente | --Plataforma SIASUR.
seguimiento y canalizacion a usuarios a las . .,
. ., nivel de atencion.
diferentes rutas de atencion en salud.
7). Articular acciones con los equipos
misionales para el manejo integral . T .,
. par J g Y -Trabajo interdisciplinario en la atencion de los s .
7 cuidado del paciente, conforme lo establece . . . -Dinamica Gerencial.
pacientes con calidad y oportunidad.
la Ley 911 de 2014 o norma que la
modifique, adicione o sustituya.
8). Realizar el seguimiento y custodia del
carro de paro del servicio asignado de . .
8 P - & -Arqueo mensual y registro diario de carro de paro. -Formato carro de paro
acuerdo al procedimiento y formatos
institucionales.
9). Hacer seguimiento de control y
evaluacion  al ersonal auxiliar de . ., .. .
, P . --Asignacion de actividades y supervision de
enfermeria de acuerdo a sus competencias . , . . s .
9 . . cumplimiento segun las diversas necesidades y | -Dinamica Gerencial
y actividades del servicio, acorde con la L. .
. caracteristicas de los pacientes.
Ley 911 de 2014 o norma que la modifique
adicione o sustituya.
10) Otras actividades propias del perfil que
10 fortalezcan el desarrollo de las actividades -Las asignadas por el supervisor. -Dinamica Gerencial.

misionales.
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL
Periodo al que corresponde Fecha de Pago Numero de Planilla Fac"fri.'
el pago Electrénica
Valor de
Honorarios
ANO MES ANO | MEs | Dia Certificados e | ° 2002820
1110904234 _ Mes Anterior
2025 NOVIEMBRE 2024 12 12

Valor honorarios certificados el mes anterior en letras TRES MILLONES SEISCIENTOS DOS MIL OCHOCIENTOS VEINTEPESOS

Item Entidades Aportantes a Ingreso Base Valor Minimo de Valor

Seguridad Social de Cotizacion los Aportes Aportado
ADMINISTRADORA
. COLOMBIANA DE .
Pensionado NO PENSIONES $ 230580 $ 230600
COLPENSIONES
$ 1441128
Salud NUEVA EPS $ 180141 $ 180200
ARL 3 SURA $ 35106 $ 35200
Caja de Compensacion NO Total $ 418244 $ 446000
INFORMACION DE PAGO
. . . Nimero de
Entidad Bancaria BANCO DAVIVIENDA S.A. Tipo de Cuenta AHORROS Cuenta 0570004870268226
HISTORICO
OBSERVACION USUARIO FECHA
CREACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES ANGELA VIRGINIA RUGE 2024-12-12 21:36:01
SUAREZ
ACEPTADO SUPERVISION L1Z AMANDA SIERRA PINEDA 2024-12-12 23:46:55
ACEPTADO CONTRATACION CLAUDIA MARCELA CACERES 2024-12-16 20:24:33
POVEDA

INFORME DE ACTIVIDADES PAGADO. SI SU BANCO ES DIFERENTE A
DAVIVIENDA EL PAGO PUEDE TARDAR UN DiA HABIL EN VERSE :IEBG]IEI;:{TQLEXANDRA LOZANO 2025-01-17 15:40:19
REFLEJADO EN SU CUENTA

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 mecénica 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.

Ls, R &

LIZ AMANDA SIERRA PINEDA
ENFERMERO CODIGO 243 GRADO 20
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Soif

PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

COMPROBANTE DE PAGO

Bancode Bogota (

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DIRECCION:

TIPO IDENTIFICACION:
NOMBRE O RAZON SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO:

TIPO APORTANTE:
TIPO EMPRESA:

FORMA DE PRESENTACION:
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA):

CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1024480368

BOGOTA DISTRITO CAPITAL DEPARTAMENTO:
CR18Q 61B 82 SUR TELEFONO:
02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE:
PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA:
UNICO

ANGELA VIRGINIA RUGE SUAREZ
BOGOTA - DISTRITO CAPITAL
7656625

I-INDEPENDIENTE

Actividades reguladoras y

NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NUMERO PLANILLA:

PERIODO COTIZACION
OTROS SUBSISTEMAS:

DIAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd):

1110904234 TIPO DE PLANILLA:
MES: noviembre PERIODO COTIZACION
ANO: 2024 SALUD:
0
2024/12/12 NUMERO AUTORIZACION:

I-INDEPENDIENTES

MES: noviembre
ANO: 2024
1214511900

NOVEDADES
ING | RET | TDE | TAE | TDP | TAP |COR | VSP!| VST |-SLN [COM| IGE | LMA | VAC | AVP | VCT | IRP
X
LIQUIDACION GENERAL
TOTALES
COTIZANTES | TOTAL PAGADO
PENSION
ADMINISTRADORA
NIT CcODIGO NOMBRE
900336004 25-14 25-14 COLPENSIONES 1 $ 230.600
SUBTOTAL: 1 $ 230.600
SALUD
ADMINISTRADORA
NIT CcODIGO NOMBRE
900156264 | EPS037 EPS037-NUEVA EPS 1 $ 180.200
SUBTOTAL: 1 $180.200
RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA
NIT CcODIGO NOMBRE
890903790 14-11 14-11 - ARL SURA 1 $ 35.200
SUBTOTAL: 1 $ 35.200
VALOR SIN MORA: $ 446.000
VALOR MORA: $0
TOTAL PAGADO: $ 446.000
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