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EL SUSCRITO SUBGERENTE CORPORATIVO
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) ALBA NAYIBE AMAYA ROMERQO; identificado(a) con cédula
de ciudadania No, 1022369056 el Contrato(s) de Prestacion de Servicios con Persona Natural, pactando las siguientes
condiciones y especificaciones:

CONTRATO 7332 de 2023

OBJETO PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL UNIVERSITARIO DE APOYO A LA GESTION EN EL MARCO
DEL CONVENIO VIGENTE SUSCRITO ENTRE EL FONDO FINANCIERO DISTRITAL DE SALUD Y LA
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

VALOR TOTAL DEL $38.870.078

CONTRATO

FECHA DE INICIO 2023-10-17

FECHADE 2024-07-15

TERMINACION

PERFIL PROFESIONAL UNIVERSITARIO (TERRITORIOS)

OBLIGACIONES CONTRACTUALES

Prestar servicios de perfil (profesional de apoyo terapéutico) 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 (SGSSS), Sistema Obligatorio de Garantia y Calidad
(SOGC) y demas normas concordante y visita domiciliaria diligenciando caracterizacién familiar para la identificacién y
gestién de riesgos nutricionales y seguimiento al plan de cuidado familiar en salud, acorde a actividades establecidas en la
guia operativa de equipos de atencion en casa

Realizar actividades de informacion, educacién, comunicacién, 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 informacién de la atencién terapéutica, de manera 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 (Resolucién 1995/1999, 839/2017, norma que la modifique o sustituya)

Apoyar la elaboracién, actualizacién de formatos, protocolos, guias, procedimientos de apoyo terapéutico y adherirse a los
mismos, incluyendo el diligenciamiento del consentimiento informado en los casos pertinentes, garantizando las normas
universales de bioseguridad

Apoyar en la identificacion, caracterizacion, inscripcion, manejo, seguimiento y canalizacién a usuarios a las diferentes rutas
de atencion en salud, asi como la consolidacién 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 médico 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,
complicacién del cuadro clinico objeto de tratamiento

Revisar bases de datos necesarias, aplicar las escalas necearias y elaborar el plan de cuidado

Organizar los soportes documentales de las acciones a su cargo siguiendo las directrices del sistema de gestiéon documental
de la entidad, tales como consentimiento informado, planes de cuidado, Ordenes médicas

Realizar el abordaje de los riesgos sociales y de salud de la familia con base en las preguntas que aparecen en el formulario
de recoleccion de informacion y los identificados en la consulta diagnostica (Historia Clinica Digital)

Realizar las actividades de acuerdo con lo establecido en la guia operativa vigente elaborada por la Secretaria Distrital de
Salud y demas lineamientos que expida esta o la Subred Sur y las actividades de acuerdo con el esquema de operacién
definido para el sector rural

Las demas actividades derivadas del objeto contractual

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
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(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 10 dias del mes de Marzo de 2025.

g atvo
Subpéd Jitegrada de Servj€ios 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
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