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LA SUBGERENTE ADMINISTRATIVA Y FINACIERA DE LA ESE HOSPITAL
REGIONAL DE CHIQUINQUIRA
Nit. 820.005.389-7

CERTIFICA:

Que el Doctor SEBASTIAN FELIPE SIERRA UMANA, identificado con Cedula de N°
1.053.334.481 del Chiquinquira, Cumplié obligaciones contractuales, como Medico
General en la E.S.E. HOSPITAL REGIONAL DE CHIQUINQUIRA, cuyo objeto fue la
prestacion de los servicios profesionales como Medico General, segiin la siguiente
relacion de contratos:

No. CONTRATO FECHA FECHA HONORARIOS
INICIO TERMINACION
20150201-002 DEL 02 DE FEBRERO | AL 31 DE DICIEMBRE $ 20.762.880
DE 2015 DE 2015

La presente se expide a solicitud de la Interesada a los veintinueve (29) dias del mes
de Octubre del afo 2018.

Cordialmente,

HOSP|TAL REGIONAL DE CHIQUINQUIRA

Elaboro: Diana Gorjzélez

Cra 13 No 18-60 Chiquinquird, Boyacé, Colombia 7261152
Conmutador 726 1999 — Urgencias 7261417- Servicio al cliente 7261431
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€SCUELADE MEDICINA CRITICA S.A.S

NIT. 900.647.590-6
12-EMC-2018

EL SUSCRITO REPRESENTANTE LEGAL
HACE CONSTAR:

Que el doctor SEBASTIAN FELIPE SIERRA UMANA, ejecutd de manera conjunta con la
sociedad ESCUELA DE MEDICINA CRITICA S.A.S un contrato de prestacion de
servicios a favor de la clinica miocardio para la prestacion del servicio en la Unidad de
Cuidado Intensivo de la clinica, desde el 01 de abril de 2016 hasta el 31 de diciembre del
2017,

La presente certificacion se expide a solicitud del interesado, en la ciudad de Bogota,
a los treinta (30) dias del mes de agosto de dos mil dieciocho (2018).

Cordialmente,

LUIS ALEJANDRO LEON GUERRERO
Representante Legal

Carrera 11 A N° 94 A - 23/31, Oficina 203, Edificio Calle 94 A
Teléfono: 256 4146 - Celular: 313 492 4900
e-mail: zairaabogados@yahoo.com.co
Bogota - Colombia
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EL JEFE DE ADMINISTRACION DE PERSONAL DE LA CORPORACION SALUD UN
NIT 900.578.105-0

CERTIFICA

Que el sefior SEBASTIAN FELIPE SIERRA UMANA identificado con ntmero de cédula
1.053.334.481 de Bogota, esta vinculado a esta Corporacion por medio de contrato laboral
a termino fijo en el cargo de MEDICO HOSPITALARIO UCI desde el 01 de septiembre del
2017, y su asignacion basica de salario mensual es de UN MILLON SEISCIENTOS
DIECISEISMIL MIL PESOS M/CTE ($1.616.000)

La presente certificacion se expide a solicitud del interesado en Bogota a los 30 dias del
mes de Agosto de 2018

Scanned by CamScanner




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

.
o Sarvicho e CERTIFICACION DE CONTRATO DE PRESTACION DE

de Servicios de Salud

SurESLE SERVICIOS CON PERSONA NATURAL CO-OPS-FT-22 V1

LA SUSCRITA DIRECTORA DE CONTRATACION

CERTIFICA QUE:

Revisando el archivo de gestidén documental se evidencid que la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE
SALUD SUR E.S.E., identificada con el Nit No. 900.958.564-9, suscribid con el(la) sefior(a)
SEBASTIAN FELIPE SIERRA UMANA; identificado(a) con cédula de ciudadania No, 1,053,334,481 el
Contrato (s) de Prestacién de Servicios con Persona Natural, pactando las siguientes
condiciones y especificaciones:

CONTRATO 3517 de 2019

OBJETO PRESTAR SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION ASISTENCIAL
VALOR TOTAL DEL CONTRATO $225,289,284

FECHA DE INICIO 01-02-2019

FECHA DE TERMINACION 31-01-2020

FECHA DE TERMINACION ANTICIPADA31-01-2020

PERFIL MEDICO ESPECIALISTA - MEDICINA INTERNA

OBLIGACIONES CONTRACTUALES:

Prestar servicios asistenciales como médico de acuerdo a su Especialidad a los usuarios de la Subred Sur, con el
pleno cumplimiento de los estdndares de calidad y oportunidad, seguros, eficientes y humanizados, durante el
tiempo de disponibilidad indicado en su propuesta y dentro de los servicios quirGrgicos, hospitalarios, de
urgencias, observacidn, interconsultas y/o ambulatorios segln requerimiento y programacién del servicio. Cumplir
la meta de produccidén acordada con el supervisor de contrato, para efectos de las actividades y/o productos del
servicio especializado contratado. Diligenciar correcta y oportunamente la informacidén que exija el sistema de
informacién de la Subred, la Historia Clinica y demds documentos requeridos en el servicio, cumpliendo con los
parametros exigidos en la normatividad legal vigente. Presentar informes y reportes en la periodicidad definida
con calidad, veracidad y cumplimiento de acuerdo a la productividad y actividades ejecutadas.Demds actividades
inherentes a su objeto contractual.

De conformidad con lo pactado, no existidé relacidén 1laboral entre el (la) contratista y 1la
Subred Sur, dada la naturaleza del contrato de prestacién de servicios de apoyo a la
gestidn,regulado por el estatuto General de Contratacién de la Administracién plblica (Ley
80/1993 Art.32) y reglado en el Manual de Contratacidén de la Subred Integrada de Servicios de
Salud Sur E.S.E

Esta constancia se expide a solicitud del interesado(a), a los veintidos(22) dias del mes de
Enero de 2024.

Cordialmente,

Directora Operativa — Direccion de Contrataci
cién
Subred Integrada de Servicios de Salud SurE.S.E.

La presente certificacidn se expide con firma mecédnica autorizada mediante resolucidén de
gerencia de la Subred Integrada de servicios de Salud Sur E.S.E. No. 502 del 23 de abril de
2021

Si la informacion registrada presenta inconsistencias favor notificarlo al correo electrénico certificaciones.ops@subredsur.gov.co
Codigo de verificacion: pvzpkhpupy
PARA EFECTOS DE VALIDACION DEL PRESENTE DOCUMENTO, CONSULTAR EN: http://siasur.subredsur.gov.co/validar-certificacion
Carrera 24c No. 53 - 47 Sur --- Codigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
Teléfono institucional (601)7300000 ext 26017
© Siasur - 2020



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

)
b i CERTIFICACION DE CONTRATO DE PRESTACION DE

de Servicios de Salud

SurESE. SERVICIOS CON PERSONA NATURAL CO-OPS-FT-22 V1

LA SUSCRITA DIRECTORA DE CONTRATACION
CERTIFICA QUE:

Revisando el archivo de gestidén documental se evidencid que la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE
SALUD SUR E.S.E., identificada con el Nit No. 900.958.564-9, suscribid con el(la) sefior(a)
SEBASTIAN FELIPE SIERRA UMANA; identificado(a) con cédula de ciudadania No, 1,053,334,481 el
Contrato (s) de Prestacién de Servicios con Persona Natural, pactando las siguientes
condiciones y especificaciones:

CONTRATO 2778 de 2020

OBJETO PRESTAR SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION ASISTENCIAL
VALOR TOTAL DEL CONTRATO $264,286,192

FECHA DE INICIO 01/02/2020

FECHA DE TERMINACION 31/01/2021

FECHA DE TERMINACION ANTICIPADANO APLICA

PERFIL MEDICO ESPECIALISTA - MEDICINA INTERNA

OBLIGACIONES CONTRACTUALES:

Prestar servicios asistenciales como médico de acuerdo a su Especialidad a los usuarios de la Subred Sur, con el
pleno cumplimiento de los estdndares de calidad y oportunidad, seguros, eficientes y humanizados, durante el
tiempo de disponibilidad indicado en su propuesta y dentro de los servicios quirGrgicos, hospitalarios, de
urgencias, observacidn, interconsultas y/o ambulatorios segln requerimiento y programacién del servicio. Cumplir
la meta de produccidén acordada con el supervisor de contrato, para efectos de las actividades y/o productos del
servicio especializado contratado. Diligenciar correcta y oportunamente la informacidén que exija el sistema de
informacién de la Subred, la Historia Clinica y demds documentos requeridos en el servicio, cumpliendo con los
parametros exigidos en la normatividad legal vigente. Presentar informes y reportes en la periodicidad definida
con calidad, veracidad y cumplimiento de acuerdo a la productividad y actividades ejecutadas.Demds actividades
inherentes a su objeto contractual. Realizar las actividades asignadas en cumplimiendo del convenio 0013 de 2020
cuyo objeto es: Anuar esfuerzos administrativos, técnicos y financieros con el objetivo de garantizar la
prestacidén de servicios de salud en la red hospitaria en la ciudad de Bogotad, como parte de la respuesta ante la
emergencia sanitaria causada por el Coronavirus (COVID-19), con un valor hora durante la ejecucidén del convenio de
$120.000

De conformidad con lo pactado, no existidé relacidén 1laboral entre el (la) contratista y 1la
Subred Sur, dada la naturaleza del contrato de prestacién de servicios de apoyo a la
gestidén, regulado por el estatuto General de Contratacién de la Administracidén pGblica (Ley
80/1993 Art.32) y reglado en el Manual de Contratacidén de la Subred Integrada de Servicios de
Salud Sur E.S.E

Esta constancia se expide a solicitud del interesado(a), a los veintidos(22) dias del mes de
Enero de 2024.

Cordialmente,

Directora Operativa — Direccion de Contrataci
cién
Subred Integrada de Servicios de Salud SurE.S.E.

La presente certificacidn se expide con firma mecédnica autorizada mediante resolucidén de
gerencia de la Subred Integrada de servicios de Salud Sur E.S.E. No. 502 del 23 de abril de
2021

Si la informacion registrada presenta inconsistencias favor notificarlo al correo electronico certificaciones.ops@subredsur.gov.co
Cddigo de verificacion: pvzpkhpupy
PARA EFECTOS DE VALIDACION DEL PRESENTE DOCUMENTO, CONSULTAR EN: http://siasur.subredsur.gov.co/validar-certificacion
Carrera 24c No. 53 - 47 Sur --- Cédigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
Teléfono institucional (601)7300000 ext 26017
© Siasur - 2020



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

SNt CERTIFICACION DE CONTRATO DE PRESTACION DE

SUESLE. SERVICIOS CON PERSONA NATURAL

CO-OPS-FT-22 V1

LA SUSCRITA DIRECTORA DE CONTRATACION
CERTIFICA QUE:

Revisando el archivo de gestidén documental se evidencid que la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE
SALUD SUR E.S.E., identificada con el Nit No. 900.958.564-9, suscribid con el(la) sefior(a)
SIERRA UMANA SEBASTIAN FELIPE ; identificado(a) con cédula de ciudadania No, 1,053,334,481 el
Contrato (s) de Prestacién de Servicios con Persona Natural, pactando las siguientes
condiciones y especificaciones:

CONTRATO 2614 de 2021

OBIETO PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL ESPECIALIZADO DE APOYO A LA
GESTION ASISTENCIAL

VALOR TOTAL DEL CONTRATO $180,533,760

FECHA DE INICIO 01/02/2021

FECHA DE TERMINACION 31/01/2022

FECHA DE TERMINACION

ANTICIPADA NO APLICA

PERFIL MEDICO ESPECIALISTA - MEDICINA INTERNA

OBLIGACIONES CONTRACTUALES:

1) . Prestar servicios de perfil (médico(a) especializado(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.2). Realizar actividades de informacién, educacién,
comunicacidén, encaminadas a promover y prevenir la enfermedad y el autocuidado de la salud a nivel individual,
familiar y comunitaria.3). Registrar en la historia clinica toda la informacidén del acto médico, de forma veraz,
secuencial, coherente, legible, clara, sin tachaduras, enmendaduras, intercalaciones o espacios en blanco, sin
utilizar siglas, distintas las internacionalmente aprobadas), simultdnea o inmediatamente después de su
realizacidn, con Integralidad, Secuencialidad, Racionalidad cientifica (ldégica, clara, completa) y deméds criterios
que defina el Ministerio de Salud y Proteccidn Social o Entes competentes que regulan la materia (Resolucion
1995/1999, 839/2017 norma que la modifique o sustituya).4). Apoyar la elaboracidn, actualizacién de formatos,
protocolos, gulas, procedimientos de medicina y adherirse a los mismos, incluyendo el diligenciamiento del
consentimiento informado, MIPRES en los casos pertinentes garantizando las normas universales de bioseguridad.5)
Apoyar en la identificacidén, caracterizacidén, inscripcidén, manejo, seguimiento y canalizacién a usuarios a las
diferentes rutas de atencién en salud, asi como la consolidacién de informacién para la trazabilidad de
indicadores de la salud. 6). Articular acciones con los equipos misionales para el manejo integral y cuidado del
paciente, de acuerdo a la normatividad legal vigente.7). Valorar (evaluar), diagnosticar, definir plan de
tratamiento médico acorde al cuadro clinico del paciente que consulte a LA SUBRED SUR E.S.E., hasta su egreso y/o
seguimiento ambulatorio.8). Informar oportunamente a familiar, acudiente, representante o Entidad custodia del
paciente, la evolucidn, riesgo, complicacidn del cuadro clinico objeto de tratamiento.9) Otras actividades propias
del perfil que fortalezcan el desarrollo de las actividades misionales.

De conformidad con lo pactado, no existidé relacidén 1laboral entre el (la) contratista y 1la
Subred Sur, dada la naturaleza del contrato de prestacién de servicios de apoyo a la
gestidn, regulado por el estatuto General de Contratacién de la Administracidn plGblica (Ley
80/1993 Art.32) y reglado en el Manual de Contratacién de la Subred Integrada de Servicios de
Salud Sur E.S.E

Esta constancia se expide a solicitud del interesado(a), a los veintidos(22) dias del mes de
Enero de 2024.

Cordialmente,

Si la informacion registrada presenta inconsistencias favor notificarlo al correo electronico certificaciones.ops@subredsur.gov.co
Cddigo de verificacion: pvzpkhpupy
PARA EFECTOS DE VALIDACION DEL PRESENTE DOCUMENTO, CONSULTAR EN: http://siasur.subredsur.gov.co/validar-certificacion
Carrera 24c No. 53 - 47 Sur --- Cédigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
Teléfono institucional (601)7300000 ext 26017
© Siasur - 2020



|
|
Subred imegrada
de Servicios de Salud

SurES.E.

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

CERTIFICACION DE CONTRATO DE PRESTACION DE

SERVICIOS CON PERSONA NATURAL CO-OPS-FT-22 V1

@ >
CAR@\IIZ;ﬁ;{ZQBUENO

Directora Operativa — Direccion de Contrataci
cidn
Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E.

La presente certificacidén se expide con firma mecénica autorizada mediante resolucidén de
gerencia de la Subred Integrada de servicios de Salud Sur E.S.E. No. 502 del 23 de abril de

2021

Si la informacion registrada presenta inconsistencias favor notificarlo al correo electronico certificaciones.ops@subredsur.gov.co

Cddigo de verificacion: pvzpkhpupy

PARA EFECTOS DE VALIDACION DEL PRESENTE DOCUMENTO, CONSULTAR EN: http://siasur.subredsur.gov.co/validar-certificacion

Carrera 24c No. 53 - 47 Sur --- Cédigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
Teléfono institucional (601)7300000 ext 26017
© Siasur - 2020



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

SNt CERTIFICACION DE CONTRATO DE PRESTACION DE

SUESLE. SERVICIOS CON PERSONA NATURAL

CO-OPS-FT-22 V1

LA SUSCRITA DIRECTORA DE CONTRATACION
CERTIFICA QUE:

Revisando el archivo de gestidén documental se evidencid que la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE
SALUD SUR E.S.E., identificada con el Nit No. 900.958.564-9, suscribid con el(la) sefior(a)
SIERRA UMANA SEBASTIAN FELIPE ; identificado(a) con cédula de ciudadania No, 1,053,334,481 el
Contrato (s) de Prestacién de Servicios con Persona Natural, pactando las siguientes
condiciones y especificaciones:

CONTRATO 2302 de 2022
OBJETO PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL ESPECIALIZADO DE APOYO A LA
GESTION ASISTENCIAL

VALOR TOTAL DEL CONTRATO $189,035,340
FECHA DE INICIO 01/02/2022
FECHA DE TERMINACION 31/01/2023
FECHA DE TERMINACION
ANTICIPADA NO APLICA
PERFIL MEDICO ESPECIALISTA - MEDICINA INTERNA

OBLIGACIONES CONTRACTUALES:
1) . Prestar servicios de perfil (médico(a) especializado(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.2). Realizar actividades de informacién, educacién,
comunicacidén, encaminadas a promover y prevenir la enfermedad y el autocuidado de la salud a nivel individual,
familiar y comunitaria.3). Registrar en la historia clinica toda la informacidén del acto médico, de forma veraz,
secuencial, coherente, legible, clara, sin tachaduras, enmendaduras, intercalaciones o espacios en blanco, sin
utilizar siglas, distintas las internacionalmente aprobadas), simultdnea o inmediatamente después de su

realizacidn, con Integralidad, Secuencialidad, Racionalidad cientifica (ldégica, clara, completa) y deméds criterios
que defina el Ministerio de Salud y Proteccidn Social o Entes competentes que regulan la materia (Resolucion
1995/1999, 839/2017 norma que la modifique o sustituya).4). Apoyar la elaboracidn, actualizacién de formatos,
protocolos, gulas, procedimientos de medicina y adherirse a los mismos, incluyendo el diligenciamiento del
consentimiento informado, estadisticas vitales, MIPRES en los casos pertinentes garantizando las normas
universales de bioseguridad.5) Apoyar en la identificacidén, caracterizacidén, inscripcidén, manejo, seguimiento y
canalizacidén a usuarios a las diferentes rutas de atencidén en salud, asi como la consolidacidén de informacidén para
la trazabilidad de indicadores de la salud. 6). Articular acciones con los equipos misionales para el manejo
integral y cuidado del paciente, de acuerdo a la normatividad legal vigente.7). Valorar (evaluar), diagnosticar,
definir plan de tratamiento médico acorde al cuadro clinico del paciente que consulte a LA SUBRED SUR E.S.E.,
hasta su egreso y/o seguimiento ambulatorio.8). Informar oportunamente a familiar, acudiente, representante o
Entidad custodia del paciente, la evolucidn, riesgo, complicacidn del cuadro clinico objeto de tratamiento.9)
Otras actividades propias del perfil que fortalezcan el desarrollo de las actividades misionales.

De conformidad con lo pactado, no existidé relacidén 1laboral entre el (la) contratista y 1la
Subred Sur, dada la naturaleza del contrato de prestacién de servicios de apoyo a la
gestidn, regulado por el estatuto General de Contratacién de la Administracidn plGblica (Ley
80/1993 Art.32) y reglado en el Manual de Contratacién de la Subred Integrada de Servicios de
Salud Sur E.S.E

Esta constancia se expide a solicitud del interesado(a), a los veintidos(22) dias del mes de
Enero de 2024.

Cordialmente,

Si la informacion registrada presenta inconsistencias favor notificarlo al correo electronico certificaciones.ops@subredsur.gov.co
Cddigo de verificacion: pvzpkhpupy
PARA EFECTOS DE VALIDACION DEL PRESENTE DOCUMENTO, CONSULTAR EN: http://siasur.subredsur.gov.co/validar-certificacion
Carrera 24c No. 53 - 47 Sur --- Cédigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
Teléfono institucional (601)7300000 ext 26017
© Siasur - 2020
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Directora Operativa — Direccion de Contrataci
cidn
Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E.

La presente certificacidén se expide con firma mecénica autorizada mediante resolucidén de
gerencia de la Subred Integrada de servicios de Salud Sur E.S.E. No. 502 del 23 de abril de

2021

Si la informacion registrada presenta inconsistencias favor notificarlo al correo electronico certificaciones.ops@subredsur.gov.co

Cddigo de verificacion: pvzpkhpupy

PARA EFECTOS DE VALIDACION DEL PRESENTE DOCUMENTO, CONSULTAR EN: http://siasur.subredsur.gov.co/validar-certificacion

Carrera 24c No. 53 - 47 Sur --- Cédigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
Teléfono institucional (601)7300000 ext 26017
© Siasur - 2020



s SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E
.
SNt CERTIFICACION DE CONTRATO DE PRESTACION DE
SUESLE. SERVICIOS CON PERSONA NATURAL

CO-OPS-FT-22 V1

LA SUSCRITA DIRECTORA DE CONTRATACION
CERTIFICA QUE:

Revisando el archivo de gestidén documental se evidencid que la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE
SALUD SUR E.S.E., identificada con el Nit No. 900.958.564-9, suscribid con el(la) sefior(a)
SIERRA UMANA SEBASTIAN FELIPE; identificado(a) con cédula de ciudadania No, 1,053,334,481 el
Contrato (s) de Prestacién de Servicios con Persona Natural, pactando las siguientes
condiciones y especificaciones:

CONTRATO 1649 de 2023
OBJETO PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL ESPECIALIZADO DE APOYO A LA
GESTION ASISTENCIAL

VALOR TOTAL DEL CONTRATO $194,805,000
FECHA DE INICIO 01/02/2023
FECHA DE TERMINACION 31/01/2024
FECHA DE TERMINACION
ANTICIPADA NO APLICA
PERFIL MEDICO ESPECIALISTA - MEDICINA INTERNA

OBLIGACIONES CONTRACTUALES:
1) . Prestar servicios de perfil (medico(a) especializado(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.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.3). Registrar en la historia clinica toda la informacion del acto medico, de forma veraz,
secuencial, coherente, legible, clara, sin tachaduras, enmendaduras, intercalaciones o espacios en blanco, sin
utilizar siglas, distintas las internacionalmente aprobadas), simultanea o inmediatamente despues de su

realizacidn, con Integralidad, Secuencialidad, Racionalidad cientifica (logica, clara, completa) y demas criterios
que defina el Ministerio de Salud y Proteccidn Social o Entes competentes que regulan la materia (Resolucion

1995/1999, 839/2017 norma que la modifique o sustituya).4). Apoyar la elaboracion, actualizacion de formatos,
protocolos, gulas, procedimientos de medicina y adherirse a los mismos, incluyendo el diligenciamiento del
consentimiento informado,estadisticas vitales, MIPRES, en los casos pertinentes garantizando las normas

universales de bioseguridad.5) Apoyar en la identificacion, caracterizacion, inscripcion, manejo, seguimiento y
canalizacion a usuarios a las diferentes rutas de atencion en salud, asi como la consolidacion de informacion para
la trazabilidad de indicadores de la salud. 6). Articular acciones con los equipos misionales para el manejo
integral y cuidado del paciente, de acuerdo a la normatividad legal vigente.7). Valorar (evaluar), diagnosticar,
definir plan de tratamiento medico acorde al cuadro clinico del paciente que consulte a LA SUBRED SUR E.S.E.,
hasta su egreso y/o seguimiento ambulatorio.8). Informar oportunamente a familiar, acudiente, representante o
Entidad custodia del paciente, la evolucidn, riesgo, complicacidn del cuadro clinico objeto de tratamiento.9).
Cumplir las metas de produccion acordadas con el supervisor de contrato para efectos de actividades y/o productos
de servicio especializado conforme a los lineamientos pactados entre los pagadores y la LA SUBRED SUR E.S.E10)
Otras actividades propias del perfil que fortalezcan el desarrollo de las actividades misionales.

De conformidad con lo pactado, no existidé relacidén 1laboral entre el (la) contratista y 1la
Subred Sur, dada la naturaleza del contrato de prestacién de servicios de apoyo a la
gestidn, regulado por el estatuto General de Contratacién de la Administracidn plGblica (Ley
80/1993 Art.32) y reglado en el Manual de Contratacién de la Subred Integrada de Servicios de
Salud Sur E.S.E

Esta constancia se expide a solicitud del interesado(a), a los veintidos(22) dias del mes de
Enero de 2024.

Cordialmente,

Si la informacion registrada presenta inconsistencias favor notificarlo al correo electronico certificaciones.ops@subredsur.gov.co
Cddigo de verificacion: pvzpkhpupy
PARA EFECTOS DE VALIDACION DEL PRESENTE DOCUMENTO, CONSULTAR EN: http://siasur.subredsur.gov.co/validar-certificacion
Carrera 24c No. 53 - 47 Sur --- Cédigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
Teléfono institucional (601)7300000 ext 26017
© Siasur - 2020
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Directora Operativa — Direccion de Contrataci
cidn
Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E.

La presente certificacidén se expide con firma mecénica autorizada mediante resolucidén de
gerencia de la Subred Integrada de servicios de Salud Sur E.S.E. No. 502 del 23 de abril de

2021
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD E.S.E.

.- ETL:::Z Il:ltd: ::;:de Ser\rlmosde Salud CERTI:FICACION DE CONTRATO DE
W st PRESTACION DE SERVICIOS CON PERSONA |  CO-OPS-FT-22 V1
NATURAL

LA DIRECCION DE CONTRATACION
CERTIFICA QUE:

Revisando el archivo de gestion documental se evidencié que la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E,
identificada con el Nit No. 900.958.564-9, suscribié con el(la) sefior(a) SEBASTIAN FELIPE SIERRA UMANA,; identificado(a) con
cédula de ciudadania No, 1053334481 el Contrato(s) de Prestaciéon de Servicios con Persona Natural, pactando las siguientes
condiciones y especificaciones:

CONTRATO 3517 de 2019

OBJETO PRESTAR SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION ASISTENCIAL
VALOR TOTAL DEL CONTRATO | $ 225.289.284

FECHA DE INICIO 2019-02-01

FECHA DE TERMINACION 2020-01-31

PERFIL MEDICO ESPECIALISTA - MEDICINA INTERNA

OBLIGACIONES CONTRACTUALES

Prestar servicios asistenciales como médico de acuerdo a su Especialidad a los usuarios de la Subred Sur, con el pleno
cumplimiento de los estandares de calidad y oportunidad, seguros, eficientes y humanizados, durante el tiempo de disponibilidad
indicado en su propuesta y dentro de los servicios quirlrgicos, hospitalarios, de urgencias, observacién, interconsultas y/ o
ambulatorios segun requerimiento y programacion del servicio. Cumplir la meta de produccion acordada con el supervisor de
contrato, para efectos de las actividades y/ o productos del servicio especializado contratado. Diligenciar correcta y
oportunamente la informacién que exija el sistema de informacién de la Subred, la Historia Clinica y demas documentos
requeridos en el servicio, cumpliendo con los pardmetros exigidos en la normatividad legal vigente. Presentar informes y
reportes en la periodicidad definida con calidad, veracidad y cumplimiento de acuerdo a la productividad y actividades
ejecutadas.Demas actividades inherentes a su objeto contractual.

De conformidad con lo pactado, no existio relacion laboral entre el (1a) contratista y la Subred Sur, dada la naturaleza del contrato
de prestacién de servicios de apoyo a la gestion,regulado por el estatuto General de Contratacion de la Administracion publica
(Ley 80/1993 Art.32) y reglado en el Manual de Contratacién de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E

Esta constancia se expide a solicitud del interesado(a), a los 25 dias del mes de Octubre de 2025.

ot

DIRECTOR OFERATIV] CONTRATACION
Subred Imegradz de Servicios de Salud Sur E.S.E

La presente certificacion se expide con firma mecanica autorizada mediante resolucion de gerencia de la Subred Integrada de
servicios de Salud Sur E.S.E. No. 502 del 23 de abril de 2021

Si la informacidn registrada presenta inconsistencias favor notificarlo al correo electrénico certificaciones.ops@subredsur.gov.co
Cadigo de verificacion: 0193U26bde
PARA EFECTOS DE VALIDACION DEL PRESENTE DOCUMENTO, CONSULTAR EN: http://siasur.subredsur.gov.co/validar-certificacion
Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur - Cédigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
nomina@subredsur.gov.co
©Siasur - ©App Subred Sur Colaboradores - 2025




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

.- ETL:::Z Il:ltd: ::;:de Ser\rlmosde Salud CERTI:FICACION DE CONTRATO DE
W st PRESTACION DE SERVICIOS CON PERSONA |  CO-OPS-FT-22 V1
NATURAL

LA DIRECCION DE CONTRATACION
CERTIFICA QUE:

Revisando el archivo de gestion documental se evidencié que la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E,
identificada con el Nit No. 900.958.564-9, suscribié con el(la) sefior(a) SEBASTIAN FELIPE SIERRA UMANA,; identificado(a) con
cédula de ciudadania No, 1053334481 el Contrato(s) de Prestaciéon de Servicios con Persona Natural, pactando las siguientes
condiciones y especificaciones:

CONTRATO 2778 de 2020

OBJETO PRESTAR SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION ASISTENCIAL
VALOR TOTAL DEL CONTRATO $264.286.192

FECHA DE INICIO 2020-02-01

FECHA DE TERMINACION 2021-01-31

FECHA DE TERMINACION ANTICIPADA | 2021-01-31

PERFIL MEDICO ESPECIALISTA - MEDICINA INTERNA

OBLIGACIONES CONTRACTUALES

Prestar servicios asistenciales como médico de acuerdo a su Especialidad a los usuarios de la Subred Sur, con el pleno
cumplimiento de los estandares de calidad y oportunidad, seguros, eficientes y humanizados, durante el tiempo de disponibilidad
indicado en su propuesta y dentro de los servicios quirlrgicos, hospitalarios, de urgencias, observacién, interconsultas y/ o
ambulatorios segun requerimiento y programacién del servicio. Cumplir la meta de produccién acordada con el supervisor de
contrato, para efectos de las actividades y/ o productos del servicio especializado contratado. Diligenciar correcta y
oportunamente la informacion que exija el sistema de informacién de la Subred, la Historia Clinica y demas documentos
requeridos en el servicio, cumpliendo con los pardmetros exigidos en la normatividad legal vigente. Presentar informes y
reportes en la periodicidad definida con calidad, veracidad y cumplimiento de acuerdo a la productividad y actividades
ejecutadas.Demas actividades inherentes a su objeto contractual. Realizar las actividades asignadas en cumplimiendo del
convenio 0013 de 2020 cuyo objeto es: Anuar esfuerzos administrativos, técnicos y financieros con el objetivo de garantizar la
prestacién de servicios de salud en la red hospitaria en la ciudad de Bogotd, como parte de la respuesta ante la emergencia
sanitaria causada por el Coronavirus (COVID-19), con un valor hora durante la ejecucion del convenio de $120.000

De conformidad con lo pactado, no existié relacién laboral entre el (la) contratista y la Subred Sur, dada la naturaleza del contrato
de prestacion de servicios de apoyo a la gestion,regulado por el estatuto General de Contratacion de la Administracion publica
(Ley 80/1993 Art.32) y reglado en el Manual de Contratacién de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E

Esta constancia se expide a solicitud del interesado(a), a los 25 dias del mes de Octubre de 2025.

st

DIRECTOR OFERATIV CONTRATACION
Subred Imegradz de Servicios de Salud Sur E.S.E

La presente certificacion se expide con firma mecanica autorizada mediante resolucion de gerencia de la Subred Integrada de
servicios de Salud Sur E.S.E. No. 502 del 23 de abril de 2021

Si la informacidn registrada presenta inconsistencias favor notificarlo al correo electrénico certificaciones.ops@subredsur.gov.co
Cadigo de verificacion: 0193U26bde
PARA EFECTOS DE VALIDACION DEL PRESENTE DOCUMENTO, CONSULTAR EN: http://siasur.subredsur.gov.co/validar-certificacion
Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur - Cédigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
nomina@subredsur.gov.co
©Siasur - ©App Subred Sur Colaboradores - 2025




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

.- ETL:::Z Il:ltd: ::;:de Ser\rlmosde Salud CERTI:FICACION DE CONTRATO DE
W st PRESTACION DE SERVICIOS CON PERSONA |  CO-OPS-FT-22 V1
NATURAL

LA DIRECCION DE CONTRATACION
CERTIFICA QUE:

Revisando el archivo de gestion documental se evidencié que la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E,
identificada con el Nit No. 900.958.564-9, suscribié con el(la) sefior(a) SIERRA UMANA SEBASTIAN FELIPE ; identificado(a) con
cédula de ciudadania No, 1053334481 el Contrato(s) de Prestaciéon de Servicios con Persona Natural, pactando las siguientes
condiciones y especificaciones:

CONTRATO 2614 de 2021

OBJETO PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL ESPECIALIZADO DE APOYO A LA GESTION
ASISTENCIAL

VALOR TOTAL DEL $180.533.760

CONTRATO

FECHA DE INICIO 2021-02-01

FECHA DE TERMINACION 2022-01-31

PERFIL MEDICO ESPECIALISTA - MEDICINA INTERNA

OBLIGACIONES CONTRACTUALES

1). Prestar servicios de perfil (médico(a) especializado(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.2). 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.3). Registrar en la historia clinica
toda la informacion del acto médico, de forma veraz, secuencial, coherente, legible, clara, sin tachaduras, enmendaduras,
intercalaciones o espacios en blanco, sin utilizar siglas, distintas las internacionalmente aprobadas), simultdnea o
inmediatamente después de su realizacion, con Integralidad, Secuencialidad, Racionalidad cientifica (I6gica, 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 o sustituya).4). Apoyar la elaboracion, actualizacién de formatos, protocolos,
guias, procedimientos de medicina y adherirse a los mismos, incluyendo el diligenciamiento del consentimiento informado,
MIPRES en los casos pertinentes garantizando las normas universales de bioseguridad.5) Apoyar en la identificacion,
caracterizacion, inscripcion, manejo, seguimiento y canalizacién a usuarios a las diferentes rutas de atencién en salud, asi como
la consolidacion de informacion para la trazabilidad de indicadores de la salud. 6). Articular acciones con los equipos misionales
para el manejo integral y cuidado del paciente, de acuerdo a la normatividad legal vigente.7). Valorar (evaluar), diagnosticar,
definir plan de tratamiento médico acorde al cuadro clinico del paciente que consulte a LA SUBRED SUR E.S.E., hasta su egreso
y/o seguimiento ambulatorio.8). Informar oportunamente a familiar, acudiente, representante o Entidad custodia del paciente, la
evolucion, riesgo, complicacion del cuadro clinico objeto de tratamiento.9) Otras actividades propias del perfil que fortalezcan el
desarrollo de las actividades misionales.

De conformidad con lo pactado, no existié relacién laboral entre el (la) contratista y la Subred Sur, dada la naturaleza del contrato
de prestacioén de servicios de apoyo a la gestién,regulado por el estatuto General de Contratacién de la Administracion publica
(Ley 80/1993 Art.32) y reglado en el Manual de Contratacién de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E

Esta constancia se expide a solicitud del interesado(a), a los 25 dias del mes de Octubre de 2025.

st

DIRECTOR OFERATIV CONTRATACION
Subred Imegradz de Servicios de Salud Sur E.S.E

La presente certificacion se expide con firma mecanica autorizada mediante resolucién de gerencia de la Subred Integrada de
servicios de Salud Sur E.S.E. No. 502 del 23 de abril de 2021

Si la informacidn registrada presenta inconsistencias favor notificarlo al correo electrénico certificaciones.ops@subredsur.gov.co
Cadigo de verificacion: 0193U26bde
PARA EFECTOS DE VALIDACION DEL PRESENTE DOCUMENTO, CONSULTAR EN: http://siasur.subredsur.gov.co/validar-certificacion
Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur - Cédigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
nomina@subredsur.gov.co
©Siasur - ©App Subred Sur Colaboradores - 2025
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LA DIRECCION DE CONTRATACION
CERTIFICA QUE:

Revisando el archivo de gestion documental se evidencié que la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E,
identificada con el Nit No. 900.958.564-9, suscribié con el(la) sefior(a) SEBASTIAN FELIPE SIERRA UMANA,; identificado(a) con
cédula de ciudadania No, 1053334481 el Contrato(s) de Prestaciéon de Servicios con Persona Natural, pactando las siguientes
condiciones y especificaciones:

CONTRATO 2302 de 2022

OBJETO PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL ESPECIALIZADO DE APOYO A LA GESTION
ASISTENCIAL

VALOR TOTAL DEL $189.035.340

CONTRATO

FECHA DE INICIO 2022-02-01

FECHA DE TERMINACION 2023-01-31

PERFIL MEDICO ESPECIALISTA - MEDICINA INTERNA

OBLIGACIONES CONTRACTUALES

e 1). Prestar servicios de perfil (médico(a) especializado(a)) acorde con la Lex Artis, seguin 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.

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

e 3). Registrar en la historia clinica toda la informacion del acto médico, de forma veraz, secuencial, coherente, legible, clara, sin
tachaduras, enmendaduras, intercalaciones o espacios en blanco, sin utilizar siglas, distintas las internacionalmente
aprobadas), simultanea o inmediatamente después de su realizacion, con Integralidad, Secuencialidad, Racionalidad cientifica
(I6gica, 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 o sustituya).

e 4). Apoyar la elaboracion, actualizacion de formatos, protocolos, guias, procedimientos de medicina y adherirse a los mismos,
incluyendo el diligenciamiento del consentimiento informado, estadisticas vitales, MIPRES en los casos pertinentes
garantizando las normas universales de bioseguridad.

e 5) Apoyar en la identificacion, caracterizacidn, inscripcion, manejo, seguimiento y canalizacion a usuarios a las diferentes
rutas de atencién en salud, asi como la consolidacién de informacién para la trazabilidad de indicadores de la salud.

e 6). Articular acciones con los equipos misionales para el manejo integral y cuidado del paciente, de acuerdo a la normatividad
legal vigente.

e 7). Valorar (evaluar), diagnosticar, definir plan de tratamiento médico acorde al cuadro clinico del paciente que consulte a LA
SUBRED SUR E.S.E., hasta su egreso y/o seguimiento ambulatorio.

e 8). Informar oportunamente a familiar, acudiente, representante o Entidad custodia del paciente, la evolucion, riesgo,
complicacion del cuadro clinico objeto de tratamiento.

e 9) Otras actividades propias del perfil que fortalezcan el desarrollo de las actividades misionales.

De conformidad con lo pactado, no existié relacién laboral entre el (la) contratista y la Subred Sur, dada la naturaleza del contrato
de prestacién de servicios de apoyo a la gestion,regulado por el estatuto General de Contratacion de la Administracion publica
(Ley 80/1993 Art.32) y reglado en el Manual de Contratacién de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E

Esta constancia se expide a solicitud del interesado(a), a los 25 dias del mes de Octubre de 2025.

et

DIRECTOR OFERATIV CONTRATACION
Subred Imegradz de Servicios de Salud Sur E.S.E

La presente certificacion se expide con firma mecanica autorizada mediante resolucién de gerencia de la Subred Integrada de
servicios de Salud Sur E.S.E. No. 502 del 23 de abril de 2021

Si la informacidn registrada presenta inconsistencias favor notificarlo al correo electrénico certificaciones.ops@subredsur.gov.co
Cadigo de verificacion: 0193U26bde
PARA EFECTOS DE VALIDACION DEL PRESENTE DOCUMENTO, CONSULTAR EN: http://siasur.subredsur.gov.co/validar-certificacion
Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur - Cédigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
nomina@subredsur.gov.co
©Siasur - ©App Subred Sur Colaboradores - 2025




.- Secretaria de Salud
Subred Integrada de Servicios de Salud

t. SurE.S.E.

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

CERTIFICACION DE CONTRATO DE
PRESTACION DE SERVICIOS CON PERSONA CO-OPS-FT-22 V1
NATURAL

LA DIRECCION DE CONTRATACION
CERTIFICA QUE:

Revisando el archivo de gestion documental se evidencié que la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS pE SALUD SUR E.S.E,
identificada con el Nit No. 900.958.564-9, suscribié con el(la) sefior(a) SEBASTIAN FELIPE SIERRA UMANA,; identificado(a) con
cédula de ciudadania No, 1053334481 el Contrato(s) de Prestaciéon de Servicios con Persona Natural, pactando las siguientes

condiciones y especificaciones:

CONTRATO 1649 de 2023

OBJETO PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL ESPECIALIZADO DE APOYO A LA GESTION
ASISTENCIAL

VALOR TOTAL DEL $234.819.000

CONTRATO

FECHA DE INICIO 2023-02-01

FECHA DE TERMINACION 2024-01-31

PERFIL

MEDICO ESPECIALISTA - MEDICINA INTERNA

OBLIGACIONES CONTRACTUALES

Prestar servicios de perfil (medico(a) especializado(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.

Realizar actividades de informacién, educacién, comunicacion, encaminadas a promover y prevenir la enfermedad y el
autocuidado de la salud a nivel individual, familiar y comunitaria.

Registrar en la historia clinica toda la informacion del acto medico, de forma veraz, secuencial, coherente, legible, clara, sin
tachaduras, enmendaduras, intercalaciones o espacios en blanco, sin utilizar siglas, distintas las internacionalmente
aprobadas), simultanea o inmediatamente después de su realizacion, con Integralidad, Secuencialidad, Racionalidad cientifica
(I6gica, clara, completa) y demas criterios que defina el Ministerio de Salud y Proteccién Social o Entes competentes que
regulan la materia (Resolucion 1995-1999, 839-2017 norma que la modifique o sustituya).

Apoyar la elaboracién, actualizacion de formatos, protocolos, guias, procedimientos de medicina y adherirse a los mismos,
incluyendo el diligenciamiento del consentimiento informado,estadisticas vitales, MIPRES, en los casos pertinentes
garantizando las normas universales de bioseguridad.
Apoyar en la identificacién, caracterizacidn, inscripcidon, 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.
Articular acciones con los equipos misionales para el manejo integral y cuidado del paciente, de acuerdo a la normatividad
legal vigente.
Valorar (evaluar), diagnosticar, definir plan de tratamiento medico acorde al cuadro clinico del paciente que consulte a LA
SUBRED SUR E.S.E., hasta su egreso y-o seguimiento ambulatorio.

Informar oportunamente a familiar, acudiente, representante o Entidad custodia del paciente, la evolucién, riesgo,
complicacion del cuadro clinico objeto de tratamiento.

Cumplir las metas de produccion acordadas con el supervisor de contrato para efectos de actividades y-o productos de
servicio especializado conforme a los lineamientos pactados entre los pagadores y la LA SUBRED SUR E.S.E.
Otras actividades propias del perfil que fortalezcan el desarrollo de las actividades misionales.

De conformidad con lo pactado, no existié relacién laboral entre el (la) contratista y la Subred Sur, dada la naturaleza del contrato
de prestacién de servicios de apoyo a la gestion,regulado por el estatuto General de Contrataciéon de la Administracion publica
(Ley 80/1993 Art.32) y reglado en el Manual de Contratacién de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E

Esta constancia se expide a solicitud del interesado(a), a los 25 dias del mes de Octubre de 2025.

st

DIRECTOR OFERATIV CONTRATACION
Subred Imegradz de Servicios de Salud Sur E.S.E

La presente certificacion se expide con firma mecanica autorizada mediante resolucién de gerencia de la Subred Integrada de
servicios de Salud Sur E.S.E. No. 502 del 23 de abril de 2021

Si la informacidn registrada presenta inconsistencias favor notificarlo al correo electrénico certificaciones.ops@subredsur.gov.co
Cadigo de verificacion: 0193U26bde
PARA EFECTOS DE VALIDACION DEL PRESENTE DOCUMENTO, CONSULTAR EN: http://siasur.subredsur.gov.co/validar-certificacion
Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur - Cédigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
nomina@subredsur.gov.co
©Siasur - ©App Subred Sur Colaboradores - 2025
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LA DIRECCION DE CONTRATACION
CERTIFICA QUE:

Revisando el archivo de gestion documental se evidencié que la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E,
identificada con el Nit No. 900.958.564-9, suscribié con el(la) sefior(a) SEBASTIAN FELIPE SIERRA UMANA,; identificado(a) con
cédula de ciudadania No, 1053334481 el Contrato(s) de Prestaciéon de Servicios con Persona Natural, pactando las siguientes
condiciones y especificaciones:

CONTRATO 1387 de 2024

OBJETO PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL ESPECIALIZADO DE APOYO A LA GESTION
ASISTENCIAL

VALOR TOTAL DEL $222.885.000

CONTRATO

FECHA DE INICIO 2024-02-01

FECHA DE TERMINACION 2025-01-20

PERFIL MEDICO ESPECIALISTA - MEDICINA INTERNA

OBLIGACIONES CONTRACTUALES

e 1). Prestar servicios de perfil Médico(a) Especializado(a) acorde con la Lex Artis, segtin 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.

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

e 3). Registrar en la historia clinica toda la informacion del acto médico, de forma veraz, secuencial, coherente, legible, clara, sin
tachaduras, enmendaduras, intercalaciones o espacios en blanco, sin utilizar siglas, distintas las internacionalmente
aprobadas), simultanea o inmediatamente después de su realizacion, con Integralidad, Secuencialidad, Racionalidad cientifica
(I6gica, 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 o sustituya).

e 4). Apoyar la elaboracion, actualizacion de formatos, protocolos, guias, procedimientos de medicina y adherirse a los mismos,
incluyendo el diligenciamiento del consentimiento informado,estadisticas vitales, MIPRES, en los casos pertinentes
garantizando las normas universales de bioseguridad.

e 5) Apoyar en la identificacion, caracterizacidn, inscripcion, manejo, seguimiento y canalizacion a usuarios a las diferentes
rutas de atencién en salud, asi como la consolidacién de informacién para la trazabilidad de indicadores de la salud.

e 6). Articular acciones con los equipos misionales para el manejo integral y cuidado del paciente, de acuerdo a la normatividad
legal vigente.

e 7). Valorar (evaluar), diagnosticar, definir plan de tratamiento médico acorde al cuadro clinico del paciente que consulte a LA
SUBRED SUR E.S.E., hasta su egreso y/o seguimiento ambulatorio.

e 8). Informar oportunamente a familiar, acudiente, representante o Entidad custodia del paciente, la evolucion, riesgo,
complicacion del cuadro clinico objeto de tratamiento.

e 9). Cumplir las metas de produccion acordadas con el supervisor de contrato para efectos de actividades y/o productos de
servicio especializado conforme a los lineamientos pactados entre los pagadores y la LA SUBRED SUR E.S.E.

e 10) Otras actividades propias del perfil que fortalezcan el desarrollo de las actividades misionales.

De conformidad con lo pactado, no existié relacién laboral entre el (la) contratista y la Subred Sur, dada la naturaleza del contrato
de prestacién de servicios de apoyo a la gestion,regulado por el estatuto General de Contrataciéon de la Administracion publica
(Ley 80/1993 Art.32) y reglado en el Manual de Contratacién de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E

Esta constancia se expide a solicitud del interesado(a), a los 25 dias del mes de Octubre de 2025.
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DIRECTOR OFERATIV CONTRATACION
Subred Imegradz de Servicios de Salud Sur E.S.E

La presente certificacion se expide con firma mecanica autorizada mediante resolucién de gerencia de la Subred Integrada de
servicios de Salud Sur E.S.E. No. 502 del 23 de abril de 2021
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LA DIRECCION DE CONTRATACION
CERTIFICA QUE:

Revisando el archivo de gestion documental se evidencié que la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E,
identificada con el Nit No. 900.958.564-9, suscribié con el(la) sefior(a) SEBASTIAN FELIPE SIERRA UMANA,; identificado(a) con
cédula de ciudadania No, 1053334481 el Contrato(s) de Prestaciéon de Servicios con Persona Natural, pactando las siguientes
condiciones y especificaciones:

CONTRATO 3786 de 2025

OBJETO PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL ESPECIALIZADO DE APOYO A LA GESTION ASISTENCIAL
EN LAS AREAS ASIGNADAS POR LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E

VALOR TOTAL DEL $134.489.904

CONTRATO

FECHA DE INICIO 2025-01-21

FECHADE 2025-10-31

TERMINACION

PERFIL MEDICO ESPECIALISTA - MEDICINA INTERNA

OBLIGACIONES CONTRACTUALES

1). Prestar servicios de perfil Médico(a) Especializado(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.

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

3). Registrar en la historia clinica toda la informacién del acto médico, de forma veraz, secuencial, coherente, legible, clara, sin
tachaduras, enmendaduras, intercalaciones o espacios en blanco, sin utilizar siglas, distintas las internacionalmente
aprobadas), simultanea o inmediatamente después de su realizacion, con Integralidad, Secuencialidad, Racionalidad cientifica
(I6gica, 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 o sustituya).

4). Apoyar la elaboracidn, actualizacion de formatos, protocolos, guias, procedimientos de medicina y adherirse a los mismos,
incluyendo el diligenciamiento del consentimiento informado,estadisticas vitales, MIPRES, en los casos pertinentes
garantizando las normas universales de bioseguridad.

5) Apoyar en la identificacidn, caracterizacion, inscripcién, manejo, seguimiento y canalizacion a usuarios a las diferentes
rutas de atencién en salud, asi como la consolidacién de informacién para la trazabilidad de indicadores de la salud.

6). Articular acciones con los equipos misionales para el manejo integral y cuidado del paciente, de acuerdo a la normatividad
legal vigente.

7). Valorar (evaluar), diagnosticar, definir plan de tratamiento médico acorde al cuadro clinico del paciente que consulte a LA
SUBRED SUR E.S.E., hasta su egreso y/o seguimiento ambulatorio.

8). Informar oportunamente a familiar, acudiente, representante o Entidad custodia del paciente, la evolucion, riesgo,
complicacion del cuadro clinico objeto de tratamiento.

9). Cumplir las metas de produccion acordadas con el supervisor de contrato para efectos de actividades y/o productos de
servicio especializado conforme a los lineamientos pactados entre los pagadores y la LA SUBRED SUR E.S.E.

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

De conformidad con lo pactado, no existié relacién laboral entre el (la) contratista y la Subred Sur, dada la naturaleza del contrato
de prestacion de servicios de apoyo a la gestion,regulado por el estatuto General de Contrataciéon de la Administracion publica
(Ley 80/1993 Art.32) y reglado en el Manual de Contratacion de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E

Esta constancia se expide a solicitud del interesado(a), a los 25 dias del mes de Octubre de 2025.

P

DIRECTOR OFERATIV CONTRATACION
Subred Imegradz de Servicios de Salud Sur E.S.E

La presente certificacion se expide con firma mecanica autorizada mediante resolucién de gerencia de la Subred Integrada de

Si la informacidn registrada presenta inconsistencias favor notificarlo al correo electrénico certificaciones.ops@subredsur.gov.co
Cadigo de verificacion: 0193U26bde
PARA EFECTOS DE VALIDACION DEL PRESENTE DOCUMENTO, CONSULTAR EN: http://siasur.subredsur.gov.co/validar-certificacion
Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur - Cédigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
nomina@subredsur.gov.co
©Siasur - ©App Subred Sur Colaboradores - 2025



servicios de Salud Sur E.S.E. No. 502 del 23 de abril de 2021

Si la informacidn registrada presenta inconsistencias favor notificarlo al correo electrénico certificaciones.ops@subredsur.gov.co
Cadigo de verificacion: 0193U26bde
PARA EFECTOS DE VALIDACION DEL PRESENTE DOCUMENTO, CONSULTAR EN: http://siasur.subredsur.gov.co/validar-certificacion
Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur - Cédigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
nomina@subredsur.gov.co
©Siasur - ©App Subred Sur Colaboradores - 2025



