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

Subred imtegrada
de Servicios de Salud

INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE

SmESE SERVICIOS stasur{}
DATOS DEL INFORME
Periodo a Certificar: Desde: 2025-08-01 Hasta: 2025-08-31
Nombre del | MARTHA LUCIA CORVA RUIZ Niimero de Documento: 52099934
Contratista:
Correo Electrénico: marthaluciacorva@gmail.com Numero Telefénico: 3115747112
Nombre del SONIA DEL PILAR Cargo: ODONTOLOGO CODIGO 242 - Codigo - 24227
Supervisor: SANCHEZ GONZALEZ 8o GRADO 27 Grado:
DATOS DEL CONTRATO
No. Contrato: 3249-2025 Aio Contrato: 2025 CDP Contrato Inicial: 26
Perfil: AUXILIAR EN ENFERMERIA
Direccién a la que Pertenece: DIRECCION DE SERVICIOS AMBULATORIOS
Unidad de Servicios: USS MEISSEN
LIQUIDACION DE SERVICIOS
. Numero Procetaje(%
Centro de . . r . Nuimero Valor je(%o)
Direccion Unidad Horas Total Centro de
Costos Horas . . Hora
Adicionales Costos
DIRECCION DE | \gs
A38ME SERVICIOS MEISSEN 186 0 10034 $1866324 100%
AMBULATORIOS
VALOR
SERVICIO
PRESTADO $ 1866324 UN MILLON OCHOCIENTOS SESENTA Y SEIS MIL TRESCIENTOS VEINTICUATROPESOS
MES:

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Inicio del Contrato 2025-01-20 Fecha de Terminacién del Contrato | 5,5 9 5
Inicial

No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminaciéon No. Adicion Valor Adicion CDP

1 2025-08-11 2025-10-31 1 $ 2669044 1314

No. Cuenta Segun el Mes Certificado

Mes Cuenta de Cobro

Valor a Pagar

1 ENERO $ 802720

2 FEBRERO $ 1866324
3 MARZO $ 1866324
4 ABRIL $ 1866324
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EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

MAYO $ 1866324

JUNIO $ 1866324

JULIO $ 1866324
VMOUNCILDEL | VAORTOTMDEL | s eauizanos | SAOREL

$ 14930592 $ 17599636 $ 12000664 $ 5598972
. ACTIVIDADES DESARROLLADAS
OPUCAIONSEFECINCS NS | INELIEROBOEY | pmonucro o svbencia
OBLIGACION

Prestar servicios de perfil Auxiliar de
Enfermeria acorde con la Lex Artis, segiin
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 realiza la prestacion de servicio e acuerdo al
perfil al profesional en mencion.

No se Presenta Producto

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

Realiza la Actividad Correspondiente a la
Estrategia de informacion de la Salud.

Base de Datos pos partos, recién

nacidos, gestantes y posoperatorios

Registrar en la historia clinica la
informacion de la intervencion al paciente,
plan de cuidados de enfermeria, simultanea
o inmediatamente después de su
realizacion, con Integralidad,
secuencialidad, racionalidad  cientifica
(logica, 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).

Se realiza el registro de la informacion en formato
Excel.

base de datos pos partos, recién nacidos
, post-cesareas , 350

Apoyar la elaboracion, actualizacion de
formatos, protocolos, guias, procedimientos
de enfermeria y adherirse a los mismos,
incluyendo el  diligenciamiento  del
consentimiento informado en los casos
pertinentes ~ garantizando  las  normas
universales de bioseguridad.

Se realiza el apoyo correspondiente a la actividad.

se realiza el apoyo correspondiente a la
actividad. No se presenta formato

Apoyar en la identificacion,
caracterizacion, inscripcion, manejo,
seguimiento y canalizacién a usuarios a las
diferentes rutas de atencion en salud, asi
como la consolidacion de informacion para
la trazabilidad de indicadores de la salud.

Se realiza el apoyo a la elaboracion de las
acciones en mencion

Se realiza el apoyo a la elaboracion de
las acciones en mencion.

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

Se realiza el apoyo a la elaboracion de las
acciones en mencion.

se realiza limpieza y desinfeccion de
consultorios, camilla , silla ruedas
consulta externa.

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Cédigo postal: 110611

www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2025




INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL
Periodo al que Fecha de Pago Nimero de Planilla Factlfrz.l
corresponde el pago Electrénica
Valor de
Honorarios
ANO MES ANO MES DIA Certificados el Mes $ 1866324
1074269708 - Anterior
2025 JULIO 2025 08 11
Valor honorarios certificados el mes anterior en UN MILLON OCHOCIENTOS SESENTA Y SEIS MIL TRESCIENTOS
letras VEINTICUATROPESOS
Item Entidades Aportantes a Ingreso Base Valor Minimo de Valor
Seguridad Social de Cotizacion los Aportes Aportado
ADMINISTRADORA
Pensionado NO COLOMBIANA DE $227760 $ 227800
PENSIONES COLPENSIONES
$ 1423500
Salud SURA $ 177938 $ 178000
ARL 3 SURA $ 34676 $ 34700
Caja de Compensacion NO Total $ 413129 $ 440500
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria BANCO DAVIVIENDA S.A. Tipo de Cuenta AHORROS Numero de Cuenta 4870407824
HISTORICO
OBSERVACION USUARIO FECHA
CREACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES MARTHA RUIZ 2025-08-25 11:09:08
SONIA DEL PILAR SANCHEZ e,
RECHAZADO SUPERVISOR GONZALEZ 2025-08-2521:05:14
MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES MARTHA RUIZ 2025-08-26 07:52:55
- SONIA DEL PILAR SANCHEZ el
ACEPTADO SUPERVISION GONZALEZ 2025-08-26 08:15:11
. ANGIE ALEXANDRA LOZANO
ACEPTADO CONTRATACION ALBERTO 2025-08-27 11:26:12

Autorizo para que se haga uso de la firma Ginicamente 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.

SONIA DEL PILAR SANCHEZ GONZALEZ

OPONFRLIGH COMGCQ 342 GRADN AT

www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
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AUTOLIQUIDACION
CONSOLIDADA

PAGOSIMPLE |

2025-08-12, 03:32:29 PM

Simple

Fecha creacién reporte: Tipo Planilla:

I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numero Planilla: 1074269708
Periodo Cotizacion: julio de 2025 Periodo Servicio: julio de 2025 Referencia pago 8822793350

|. DATOS DEL APORTANTE

Razén Social MARTHA LUCIA CORVA RUIZ

Documento CC52099934 Direccion CR 17 GBIS 74 26

Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3115747112

Tipo Persona NATURAL Forma UNICO

Ciudad BOGOTAD.C. Departamento BOGOTAD.C.

Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ARP ARL SURA

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
e . i aln o —
eitlcachol Apellidos y Nombres Co;f:nle Ci':;g‘:‘?e 2 E E ué g é % § § § é E é g % § & § &,,‘,' § % Administradora Pelgscién F/’: l:?s?:n Administradora SISIS a gpacl)l?de Tarifa Rilsﬁsgos FQZ:;:S Administradora (IDZiCa Ag:ir;e ASP:;;& /Tgtér}t:e ESAP Min’?gt;io Total
o 318 o
[=1]=} o
CC52009934  [MARTHALUCIA CORVARUIZ | 59 0 0 [30[30}30] 0 [(25-14) coLPENSIONES |  $1,423,500]  5227,800|(EPS010) EPS SURA $1.423,500 $178000|  2.436 $1:423.500 | 534 700|(NIN-CC) NINGUNA CCF 50 $0 $0 $0 $0 50 $440,500
Ill. TOTALES
0 Incapacidades,licen| 9 SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension | -z, tes Salud | Aportes Riesgos | Aportes Cajas | Aportes Sena Aportes ICBF oS Mir Eones o |cias saldos a Favor)| "°@Pacdades | \\TERESES DE |  INTERESES TOTAL FINAL
EPS MORA DE MORA
$1,423,500 $1,423,500 $1,423,500 $0 $227,800) $178,000 $34,700 $0 $0 $0 $0 $0 s s $440,500 $500 $441,000
Pagina Tde T

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 4446634 - Cali: 554 0515 - Medellin: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 82 - Barranquilla: 361 88 50 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMas que Facil, SIMPLE!

Antes de imprimir, asegurese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.

iEl Poder
de lo SIMPLE!
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SMARE, SUR

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA DC.

La Subred Integrada de Servicios Salud Sur ES.E.
certifica que:

— MARTHAILUCIA CORVARUIZ

52099934

Cumplio satisfactoriamente con la:
INDUCCION Y REINDUCCION 2025

Para constancia se expide:
15 de agosto de 2025

l- Sre e Sl il
Subred integrada de Sarvicios de Sabud
LS
SurES.E

SECRETARIA DE

SALUD

BOGOT/\



ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA DC.

La Subred Integrada de Servicios Salud Sur ES.E.
certifica que:

MARTHA LUCIA CORVA RUIZ

52099934

Cumplio satisfactoriamente con la revision tematica del curso:
POLITICA DE INTEGRIDAD, CONFLICTO DE INTERESES, ANTISOBORNO Y ANTICORRUPCION

con una intensidad de 2horas

Para constancia se expide:
23 de agosto de 2025

[ F]
.- Sacritarla di Salid b ,j
Subrod Integrada de Serviclol de Salud ik
&
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