Subred Iniegrada
de Servicios de Salud

Sur E.5.E.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOSDE SALUD SUR E.SE.

INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE
SERVICIOS

DATOSDEL INFORME

Periodo a Certificar: Desde: 2025-12-01 Hasta: 2025-12-31

Nombre de | GINA PAOLA PINEDA RUBIO Ntimer o de Documento: 1023029796

Contratista:

Correo Electrénico: gppineda21@gmail.com NUmero Telefénico: 3123132043
N SONIA MAYERLY TIRADO . Cadigo -

Nombre del Supervisor: DUARTE Cargo: PROFESIONAL UNIVERSITARIO Grado:

DATOSDEL CONTRATO

No. Contrato: 6087-2025 Afo Contrato: 2025 CDP Contrato Inicial: 26
Perfil: INSTRUMENTADOR QUIRURGICO
Direccion ala que Pertenece: DIRECCION DE SERVICIOS HOSPITALARIOS
Unidad de Servicios: USSTUNAL
LIQUIDACION DE SERVICIOS
, Namero Procetaj e(%
Centrode . L, . NUmero Valor aj&(%)
Direccion Unidad Horas Total Centrode
Costos Horas - Hora
Adicionales Costos
DIRECCION DE USS
CO1TN SERVICIOS TUNAL 62 24 20626 $1773836 46.2%
HOSPITALARIOS
DIRECCION DE USS
CO6TN SERVICIOS TUNAL 62 0 20626 $1278812 33.3%
HOSPITALARIOS
DIRECCION DE USS
C17TN SERVICIOS TUNAL 62 0 20626 $1278812 33.3%
HOSPITALARIOS
VALOR
SERVICIO 4331460 CUATRO MILLONES TRESCIENTOS TREINTA Y UN MIL CUATROCIENTOS
PRESTADO SESENTAPESOS
MES:

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de I nicio del Contrato 2025-07-08 ::rﬁcc':; de Terminacion del Contrato | 555 og 31
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacién No. Adicién Valor Adicién CDP
1 2025-08-11 2025-10-31 1 $ 7363482 1314
2 2025-10-20 2025-11-30 2 $5032744 1767
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EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

3 2025-11-27 2026-01-16 3 $ 5197752 1956
4 2025-12-11 4 $ 639406 2122
5 2025-12-11 5 $ 639406 2122
No. Cuenta Segun el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar
1 JULIO $ 2640128
2 AGOSTO $ 4331460
3 SEPTIEMBRE $ 4661476
4 OCTUBRE $ 4331460
5 NOVIEMBRE $ 4331460

ALORNGILDEL | VALORTOTALDEL | cucosreacizavos | ZSDOTEL
$ 7033466 $ 25906256 $ 20295984 $ 5610272

ACTIVIDADES
DESARROLLADASEN EL
PERIODO EN CUMPLIMIENTO
DE CADA OBLIGACION

OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS

ESTIPULADASEN LA MINUTA) PRODUCTO O EVIDENCIA

Prestar servicios de perfil Instrumentador | -SE EJECUTAN PROCESOS INTEGRALES

Quirurgico acorde con la Lex Artis, segin
necesidad de LA SUBRED SUR E.SE,
de acuerdo a los principios del Sistema
Generad de Seguridad Socia (SGSS),
Sistema Obligatorio de Garantia y
Cdlidad (SOGC) y demés normas
concordantes.

DE ATENCION SEGURA AL PACIENTE
DENTRO Y FUERA DEL QUIROFANO
MEDIANTE LA APLICACION DE SUS
CONOCIMIENTOS EN DIFERENTES
AREAS COMO: CIRUGIA, CENTRAL DE
ESTERILIZACION Y PROGRAMACION DE
QUIROFANOS.

-LIBRO DE NOVEDADES

Velar por el desarrollo de los Servicios
Quirdrgicos,Central de Esterilizacion y
programacion de Cirugia con € pleno
cumplimiento de los estandares de
calidad y oportunidad, establecidos en la
Subred Sur.

-EJECUCION DE DIFERENTES PROCESOS
ASISTENCIALES EN CIRUGIA, CENTRAL
DE ESTERILIZACION Y PROGRAMACION
DE CIRUGIA DE ACUERDO A LAS HORAS
CONTRATADAS CON REPORTE EN LA
PRODUCTIVIDAD MENSUAL E INFORME
MENSUAL DE FUNCIONES.

-CARPETA DE PRODUCTIVIDAD Y
CENTROS DE COSTOS.

Registrar en la Historia Clinica toda la
informacion del acto  paramédico
(procedimiento y cuidado de enfermeria,
de forma veraz, secuencia, coherente,
legible, clara, sin tachaduras,
enmendaduras, intercalaciones o espacios
en blanco, sin utilizar siglas distintas alas
internacionalmente aprobadas),
simultanea o inmediatamente después de
su  redizacion, con Integralidad,
Secuencialidad, Racionalidad cientifica
(l6gica, clara, completa) y demas criterios
que defina e Ministerio de Saud y
Proteccion Social o Entes competentes
que regulan la materia (Resolucion
1995/1999, 839/2017 norma que la
modifique,sustituya).

- REALIZA EL REGISTRO DE FORMA
ADECUADA CADA UNO DE LOsS
FORMATOS Y SOPORTES EXIGIDOS EN
LA EJECUCION DE CADA PROCESO.

-CARPETAS DE INDICADORES SALAS
DE CIRUGIA, CARPETA DE

INDICADORES CENTRAL DE
ESTERILIZACION, LIBRO DE
NOVEDADES CENTRAL
ESTERILIZACION Y/O MEDIOS
MAGNETICOS.
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OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS

ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES
DESARROLLADASEN EL
PERIODO EN CUMPLIMIENTO
DE CADA OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

Apoyar la elaboracion, actuaizacion de
formatos, protocolos, guias,
procedimientos de enfermeria y adherirse
a los  mismos, incluyendo €
diligenciamiento del  consentimiento
infformado en los casos pertinentes
garantizando las normas universales de

-REVISA CONSTANTEMENTE LA
NORMATIVIDAD VIGENTE APORTANDO
IDEAS PARA LA ELABORACION DE
GUIAS Y PROTOCOLOS REALIZANDO
ACTUALIZACION SEGUN LOS REPORTES
DE EVIDENCIA.

-LIBRO DE NOVEDADES DE
INSTRUMENTACION EN CENTRAL DE
ESTERILIZACION.

bioseguridad.
Presentar informes y reportes en la | -REPORTE MENSUAL DE LOS PROCESOS
periodicidad  definida con calidad, EJECUTADOS EN CADA AREA MEDIANTE -CENTRO DE COSTOS MENSUALES E

Otras actividades propias del perfil que
fortdezcan e desarrollo de las
actividades misionales.

INCENTIVANDO A NUESTROS SERVICIOS
DE TRABAJO EN EQUIPO PARA PRESTAR
SERVICIOS DE APOYO CON CALIDAD Y
SEGURIDAD PARA EL PACIENTE.

veracidad y cumplimiento de acuerdo ala | LA EJECUCION DEL INFORME DE | INFORME DEACTIVIDADES.
productividad, actividades gjecutadas. GESTION.
-CAPACITACION CONTINUA,

-FORMATO DE CAPACITACIONES
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL
Periodo al que corresponde Fecha de Pago NUmero de Planilla Factqrg
el pago Electr6nica
Valor de
Honorarios
ARO MES ANo | MES | Dia Certificados o | 4331460
92252434 _ Mes Anterior
2026 NOVIEMBRE 2025 12 12
Valor honorarios certificados & mes anterior en letras CUATRO MILLONES TRESCIENTOS TREINTA Y UN MIL CUATROCIENTOS
SESENTAPESOS
ltem Entidades Aportantesa Ingreso Base Valor Minimo de Valor
Seguridad Social de Cotizacion los Aportes Aportado
ADMINISTRADORA
. COLOMBIANA DE
Pensionado NO PENSIONES $277213 $ 277300
COLPENSIONES
$ 1732584
Salud SALUD TOTAL $ 216573 $ 216600
ARL 3 POSITIVA $ 42206 $ 42300
Caja de Compensacion NO Total $ 502830 $ 536200
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria BANCO DE BOGOTA Tipo de Cuenta AHORROS Numero de Cuenta 025180878
HISTORICO
OBSERVACION USUARIO FECHA
CREACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES GINA PAOLA PINEDA RUBIO 2025-12-15 18:20:27
RECHAZADO SUPERVISOR SONIA _ MAYERLY  TIRADO 2025-12-16 22:06:52
DUARTE
MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES GINA PAOLA PINEDA RUBIO 2025-12-16 23:41:22
ACEPTADO SUPERVISION SONIA _ MAYERLY  TIRADO 2025-12-16 23:55:38
DUARTE
ACEPTADO SUPERVISION SONIA _ MAYERLY  TIRADO 2025-12-16 23:55:46
DUARTE
- LUISA FERNANDA CORTERS o
ACEPTADO CONTRATACION SALGADO 2025-12-18 17:24:47

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 Resolucion 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.

Dbl

SONIA MAYERLY TIRADO DUARTE
PROFESIONAL UNIVERSITARIO

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Codigo postal: 110611
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® .
03 compensar | miplanilla.com

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1de2

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIAIMES/ANO)
cc 1023029796 GINA PAOLA PINEDA RUBIO Carrera 14 137 10 Sur | 6017660082 gppineda21@gmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO BUANZATES s
PARAFISCALES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
SALUD
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA | — Indenendiente BOGOTA D.C. BOGOTA. D.C. NO 2025-11 2025-11 ! 1211212025 92252434 $536.200
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Codigo EPS Nombre NIT Cotizacion Obligatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora UPC
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacion
EPS002 Salud Total EPS 800130907-4 216.600 0 0 0 0 0 0 216.600 1
TOTALES PENSION
A Cotizacién Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - ’ Valor Mora Valor Mora No.
Codigo/ARR MNombre NI} Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia | PasMora | cqiizacion FSP TotallaPagar Afiliados
25-14 Colpensiones 900336004-7 277.300 0 0 0 0 0 0 277.300 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Cédigo ARL Nombre NIT Cotizacién Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado | Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizacion Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacion Cotizacién | Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-23 Positiva Seguros 860011153-6 42.300 42.300 0 0 42.300 423 42.300 1
TOTALES CAJAS
Caodigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
- - " I No. Administradoras valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Reportadas IRPy Mora Total a Pagar
SENA Salud 1 216.600 216.600
0 [) [ 0 0 [ ) Pension 1 277.300 277.300
ICBF Riesgos Laborales 1 42.300 42.300
) [) [ 0 0 [ ) ccF ) 0 [)
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ ICBF 0 0 [)
MEN MEN 0 0 0
| | SENA 0 0 0
TOTALES 3 536.200 536.200

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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Agencia Nacional
de Contratacién Pablica
Colombia Compra Eficienta

Busqueda

Mis procesos Menu

Ira

Escritorio = Menu — Administracién de contratos — Ver contrato

1 Informaciéon general

2 Condiciones

3 Bienes y servicios

4 Documentos del Proveedor
5 Documentos del contrato

6 Informacion presupuestal

7 Ejecucion del Contrato

8 Modificaciones del Contrato

9 Incumplimientos

© VORTAL 2019 Términos de uso

Datos guardados

Cancelar

VER CONTRATO

Ejecucioén del Contrato

https://www.secop.gov.co/CO1ContractsManagement/Tendering/SalesContractEdit/View?doc...

UTC -5 20:49:41
GINA PAOLA PINEDA...

Buscar...

< Evaluacion de la Entidad Estatal >

Plan de Pagos

¢ Se requieren emisiones de

Normativa

Si No
cédigos de autorizaciéon?
Id de pago Numero de factura Fecha de emision Fecha de recepcion Valor total de la factura Estado
No existen resultados que cumplan con los criterios de busqueda especificados
Crear
Documentos de ejecucion del contrato
Descripcion Nombre del archivo Cargado por
ARL POSITIVA 1023029796 CTO ARL POSITIVA 1023029796 CTO Comprador Descargar Detalle
6087-2025.pdf 6087-2025.pdf
OJ JULIO 6087-2025.pdf JULIO 6087-2025.pdf Proveedor Descargar Detalle
) AGOSTO 6087-2025.pdf AGOSTO 6087-2025.pdf Proveedor Descargar Detalle
) SEPTIEMBRE 6087-2025.pdf SEPTIEMBRE 6087-2025.pdf Proveedor Descargar Detalle

Soporte Remoto

Ayuda  Espaiiol (Colombia) v

018000-52-0808 www.colombiacompra.gov.co/soporte Lunes a Viernes 7:00 a.m. a 7:00 p.m.

15/12/2025, 8:49 p. m.
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Editar https://www.secop.gov.co/CO1ContractsManagement/Tendering/SalesContractEdit/View?doc...

NOVIEMBRE 6087-2025.pdf NOVIEMBRE 6087-2025.pdf Proveedor Descargar Detalle

Borrar Cargar nuevo

Cancelar < Evaluacion de la Entidad Estatal >
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