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: 2026-03-01 Hasta: 2026-03-31
Nombre de | JEAN CARLOSHERASDE LA HOZ Numer o de Documento: 72270183
Contratista:
Correo Electrénico: jeanheras@hotmail.com NUmero Telefénico: 3012415910
Nombre del JHON EDISON PARRA Carao: MEDICO ESPECIALISTA - MEDICINA Cadigo -
Supervisor: MANCIPE 9 CRITICA Y CUIDADO INTENSIVO Grado:
DATOSDEL CONTRATO
No. Contrato: 2573-2026 Ao Contrato: 2026 CDP Contrato Inicial: 294
Perfil: MEDICO ESPECIALISTA - MEDICINA INTERNA
Direccién ala que Pertenece: DIRECCION DE SERVICIOS HOSPITALARIOS
Unidad de Servicios: USS MEISSEN
LIQUI DACION DE SERVICIOS
, NUm Pr j (%
Centrode . - . NUmero umero Valor ocetaj e(%)
Direccion Unidad Horas Total Centrode
Costos Horas . Hora
Adicionales Costos
DIRECCION DE | Uss
JO2ME SERVICIOS MEISSEN 96 0 93500 $8976000 80%
HOSPITALARIOS
VALOR
SERVICIO $ 8976000 OCHO MILLONESNOVECIENTOSSETENTA Y SEISMIL PESOS
PRESTADO
MES:
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

FechadeInicio del Contrato 2026-02-02 Fecha de Terminacion del Contrato Inicial 2026-06-30
No. Cuenta Segun el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar
1 FEBRERO $ 8976000
2 MARZO $ 8976000

VALOR INICIAL DEL VALOR TOTAL DEL SALDO DEL

PAGOSREALIZADOS
CONTRATO CONTRATO CONTRATO

$ 56100000 $ 56100000 $ 17952000 $ 38148000
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OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

1.Ejecutar servicios  profesionales
especializados en Medicina Interna,
aplicando su conocimiento cientifico y
experiencia clinica conforme a la Lex
Artis, a los principios del Sistema
Genera de Seguridad Social en Salud
(SGSS), e Sistema Obligatorio de
Garantia de la Calidad (SOGC) y la
normatividad vigente aplicable, en
atencion a los  requerimientos
asistenciales definidos por LA SUBRED
SURE.SE.

-Brindar atencion integral del paciente critico,
incluyendo valoracion y monitoreo hemodinamico
continuo, manejo de ventilacion mecanicay soporte
vital avanzado, administracion y titulacion de
medicamentos de alto riesgo, gjecucion y asistencia
en procedimientos especiaizados, prevencion de
infecciones asociadas a la atencion en saud,
aplicacion de protocolos de seguridad del paciente,
registro oportuno en historia clinica, coordinacion
con el equipo interdisciplinario y supervision del
personal de apoyo, garantizando el cumplimiento de
lalex artis, los estéandares del SOGC y la normativa
vigente del Sistema General de Seguridad Social en
Salud.

Registros en la historia clinica y formatos
institucionales codificados en la subred
sur.

2. Desarrollar actividades de
informacion, educacion y comunicacion
en salud, orientadas a la promocion de la
salud, la prevencién de la enfermedad y
el fortalecimiento del autocuidado,
dirigidas a individuo, la familia y la
comunidad, de acuerdo con su criterio
profesional.

Se gecutd jornada educativa dirigida a familiares
de pacientes hospitalizados en la Unidad de
Cuidado Intensivo de la Subred Integrada de
Servicios de Salud Sur E.SE., enfocada en la
promocién del autocuidado y la prevencion de
complicaciones posteriores a egreso, abordando
temas como signos de alarma, adherencia al
tratamiento farmacol 6gico, cuidados de dispositivos
médicos en domicilio, prevencion de infecciones,
movilizaciéon segura del paciente y control de
factores de riesgo; brindando  orientacion
personalizada, resolviendo inquietudes y
entregando recomendaciones claras conforme a los
lineamientos  ingtitucionales y  necesidades
identificadas en el servicio.

Registros en la historia clinica y formatos
institucionales codificados en la subred
sur.

3. Registrar de manera auténoma,
oportuna y responsable la informacion
derivada del acto médico en la historia
clinica, garantizando veracidad, claridad,
legibilidad, secuenciaidad, integralidad
y racionalidad cientifica, conforme a lo
dispuesto en la Resolucion 1995 de
1999, la Resolucion 839 de 2017 y
demés normas que las modifiquen,
adicionen o sustituyan.

Se realiz6 € registro sistemético, veraz y oportuno
en la historia clinica institucional de la totalidad de
las valoraciones iniciadles y evoluciones de
enfermeria de los pacientes asignados en UCI,
consignando datos objetivos y  subjetivos,
diagndstico y plan de cuidado, intervenciones
giecutadas, respuesta clinica, administracion y
titulacion de medicamentos de alto riesgo,
monitoreo  hemodinamico y eventos relevantes
durante e turno; garantizando la integralidad,
secuencidlidad y racionalidad cientifica de la
informacion, en cumplimiento de los lineamientos
del Ministerio de Salud y Proteccién Social y
conforme a lo establecido en la Resolucion 1995 de
1999 y la Resolucién 839 de 2017.

Registros en la historia clinica y formatos
institucionales codificados en la subred
sur.

4. Aportar técnicamente, cuando sea
requerido, a la elaboracidn, actualizacion
y aplicacion de formatos, protocolos,
guias y procedimientos del area de

medicina  interna, incluyendo €
diligenciamiento del  consentimiento
informado, reportes de estadisticas

vitales y herramientas como MIPRES,
en los casos que aplique, asegurando el
cumplimiento de las normas universales
de bioseguridad.

estandarizacion del registro en historia clinica y
fortalecimiento del diligenciamiento del
consentimiento informado para procedimientos
invasivos cuando aplico; asi mismo, se implement6
su aplicacion durante la practica asistencial,
garantizando € cumplimiento de las normas
universales de bioseguridad, técnica aséptica 'y uso
adecuado de elementos de proteccién personal por
parte del equipo de enfermeria.

Registros en la historia clinica y formatos
institucionales codificados en la subred
sur.

5. Contribuir desde su experticia
profesional a la identificacion,
caracterizacion, manejo, seguimiento y
candlizacion de usuarios en las
diferentes rutas integrales de atencion en
salud, asi como a la consolidacion de

informacion necesaria para la
trazabilidad de indicadores clinicos y
sanitarios.

--Verificando previamente la prescripcion médica
escrita, legible y vigente, validando los “correctos’
de la medicacion (paciente, medicamento, dosis,
via, hora y registro), realizando doble verificacion
en medicamentos de alto riesgo, preparando y
adminis

Registros en la historia clinica'y formatos
institucionales codificados en la subred
sur.
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OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

6. Articular actuaciones profesionales
con los equipos misionales 'y
asistenciales de la entidad, cuando la
atencion integral y segura del paciente lo
requiera, conforme a la normatividad
legal vigente.

verificando criterios clinicos y antecedentes para su
inscripcion en la Ruta Integra de Atencién en
Salud (RIAS) para enfermedades cardiovasculares;
efectuando el registro correspondiente en el sistema
institucional, brindando educacion sobre control de
factores de riesgo y gestionando la canalizacion y
seguimiento posterior a través de consulta externay
programas de promocion y mantenimiento de la
saud, conforme a los lineamientos institucionales y
lanormatividad vigente.

Registros en la historia clinica'y formatos
institucionales codificados en la subred
sur.

7. Redlizar la vaoracion clinica, el
diagnostico y la definicion del plan de
tratamiento, de acuerdo con el cuadro
clinico del paciente atendido en LA
SUBRED SUR E.S.E., incluyendo su
seguimiento ambulatorio y/o hasta el
egreso, conforme a su criterio médico
especializado.

-articulando €l plan de cuidados de enfermeria con
las conductas médicas, terapéuticas y de apoyo
diagnéstico, aportando  valoracién  clinica
especiaizada, identificando riesgos y necesidades
prioritarias del paciente critico, coordinando
intervenciones con medicina, fisioterapia, nutricion
y trabgjo social, y garantizando continuidad del
cuidado durante los cambios de turno; todo ello en
observancia de los principios éticos, de
responsabilidad y humanizacion establecidos en la
Ley 911 de 2004.

-Registros en la historia clinica y
formatos institucionales codificados en la
subred sur.

8. Comunicar de manera oportuna y
suficiente, en e marco de su gercicio
profesional, a familiar, acudiente,
representante legal o entidad responsable
del paciente, la evolucion clinica, los
riesgos y las posibles complicaciones
asociadas al tratamiento instaurado.

-Verificando la  correcta  gecucion de
procedimientos de enfermeria bajo protocolos
institucionales, la administracion de medicamentos
de acuerdo con indicaciones, € registro oportuno en
la historia clinicay e cumplimiento de normas de
bioseguridad, brindando orientacion técnica y
apoyo inmediato para asegurar la caidad y
seguridad del cuidado del paciente, sin intervenir en
funciones administrativas o disciplinarias de la
institucion.

-Registros en la historia clinica y
formatos ingtitucionales codificados en la
subred sur.

9. Entregar los productos y resultados
del servicio especializado derivados de
su gestion profesional, de conformidad
con las metas de produccion
previamente acordadas en el contrato,
conforme a los lineamientos pactados
entre los pagadoresy LA SUBRED SUR
ESE., sn que ¢€lo implique
subordinacion laboral.

-Se disefi6 y dicté una sesion de capacitacion
dirigida a persona de enfermeria de la Unidad de
Cuidado Intensivo de la Subred Integrada de
Servicios de Salud Sur E.SE., centrada en e
manejo avanzado de pacientes criticos, incluyendo
ventilacion mecénica, administracion segura de
medicamentos de ato riesgo y prevencién de
infecciones asociadas a la atenciéon en saud,
utilizando materiales didécticos, casos clinicos y
demostraciones précticas, con € fin de fortalecer las
competencias del talento humano en su campo
especializado y asegurar la aplicacion de protocolos
y guiasinstitucionales.

-Registros en la historia clinica y
formatos institucionales codificados en la
subred sur.

10. Desarrollar otras actividades propias
de su perfil profesional, que resulten
necesarias para e cumplimiento del
10 objeto contractual y €l fortalecimiento de
las funciones misionales de LA
SUBRED SUR E.S.E., en el marco de su
autonomiatécnicay profesional.

-Se participd en la recoleccion y andlisis de datos
clinicos de pacientes criticos en la Unidad de
Cuidado Intensivo de la Subred Integrada de
Servicios de Salud Sur E.S.E., con € fin de evaluar
la efectividad de los protocolos de prevenciéon de
infecciones asociadas a dispositivos, generando
hallazgos preliminares que fueron presentados en
reuniones de mejora continua, contribuyendo a la
actualizacion de guias instituciondes y a
fortalecimiento de procesos académicos y de
investigacion orientados a la calidad y seguridad del
paciente.

-Registros en la historia clinica y
formatos ingtitucionales codificados en la
subred sur.
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al que Fecha de Pago NUmero de Planilla FactL{rz_a
corresponde el pago Electronica
Valor de
Honorarios
ARO MES ANO | MEs | Dia Certificados o | $8976000
6007939000 - Mes Anterior
2026 FEBRERO 2026 03 17
Valor honorarios certificados el mesanterior en letras OCHO MILLONESNOVECIENTOSSETENTA Y SEISMIL PESOS
ltem Entidades Aportantesa Ingreso Base Valor Minimo de Valor
Seguridad Social de Cotizacion los Aportes Aportado
ADMINISTRADORA
Pensionado NO COLOMBIANA DE $ 574464 $ 574600
PENSIONES COLPENSIONES
$ 3590400
Salud ALIANSALUD $ 448800 $ 448900
ARL 3 SURA $ 87462 $ 87500
Caja de Compensacion NO Total $ 1042006 $ 1111000
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria BANCO DAVIVIENDA SA. Tipo de Cuenta AHORROS Ndmero de Cuenta 4870367994
HISTORICO
OBSERVACION USUARIO FECHA
CREACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES iiEgZN CARLOS HERAS DE LA 2026-03-18 22:04:02
£ JHON EDISON PARRA A
ACEPTADO SUPERVISION MANCIPE 2026-03-24 10:10:45
ACEPTADO CONTRATACION EVELYN ~ XIMENA  SASTRE 2026-03-27 07:55:22
PINEDA
INFORME DE ACTIVIDADES PAGADO. SI SU BANCO ES DIFERENTE A
DAVIVIENDA EL PAGO PUEDE TARDAR UN DIiA HABIL EN VERSE QESEET?)LEXANDRA LOZANO 2026-04-13 16:36:41
REFLEJADO EN SU CUENTA

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 |a Subred Integrada

de Servicios de Salud Sur E.S.E.

)LZ(?A

JHON EDISON PARRA MANCIPE
MEDICO ESPECIALISTA - MEDICINA CRITICA'Y CUIDADO

INTENSIVO
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SOl

PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

COMPROBANTE DE PAGO

T DAVIVIENDA

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACION:

CIUDAD/MUNICIPIO:
DIRECCION:

TIPO APORTANTE:
TIPO EMPRESA:

NOMBRE O RAZON SOCIAL:

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

CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 72270183

BOGOTA DISTRITO CAPITAL DEPARTAMENTO:
CARRERA 58 C 147 81 APTO 1208 TELEFONO:
02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE:
PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA:
UNICO

JEAN CARLOS HERAS DE LA HOZ
BOGOTA - DISTRITO CAPITAL
5490627

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):

6007939000 TIPO DE PLANILLA:

MES: marzo PERIODO COTIZACION
ANO: 2026 SALUD:
0

2026/03/17 NUMERO AUTORIZACION:

I-INDEPENDIENTES

MES: marzo
ANO: 2026
149010011

NOVEDADES
ING | RET | TDE | TAE | TDP | TAP | COR | VSP'| VST | SLN |COM| IGE | LMA | VAC | AVP | VCT | IRP
( LIQUIDACION GENERAL
TOTALES
COTIZANTES | TOTAL PAGADO
PENSION
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
9003360047 25-14 25-14 COLPENSIONES 1 $ 574.600
SUBTOTAL: 1 $ 574.600
SALUD
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
8301138310| EPS001 EPS001-ALIANSALUD S.A 1 $ 448.900
SUBTOTAL: 1 $ 448.900
RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
8909037905 14-11 14-11 - ARL SURA 1 $87.500
SUBTOTAL: 1 $87.500
VALOR SIN MORA: $1.111.000
VALOR MORA: $0
TOTAL PAGADO: $1.111.000
2026/03/17 3:35 PM USUARIO: SOI - CC72270183 PAGINA 1 DE 1




UTC -5
caloris i Eficianto JEAN CARLOS HERAS...
Busqueda ¥ Mis procesos ¥ Menu ¥ Q] v_ puscar a

Escritorio = Ment = Administracién de contratos = Ver contrato

[ Informacion general @ Datos guardados

pA) Condiciones

@ Cancelar < | Evaluacién de la Entidad Estatal =~ >
kJ Bienes yservicios

VER CONTRATO

8 Documentos del Proveedor . .,
Ejecucion del Contrato

) Documentos del contrato Porcentaje ' Recepcion de articulos

(@ Informacion presupuestal

° Plan de Pagos

Ejecucioén del Contrato

¢Se requieren emisiones de
i3 Modificaciones del Contr... Si'No
cédigos de autorizacién?

[*l Incumplimientos
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
d CUENTADE COBRO FEBRERO CUENTADE COBRO FEBRERO CTO Proveedor Descargar Detalle
CTO 2573-2026.pdf 2573-2026.pdf
Borrar || Cargar nuevo
Cancelar < Evaluacion de la Entidad Estatal >
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igiegral del lalento Humano. La

< mﬁﬁmcién recolectada es confidenb'llé ,%gm
analiza de forma agregada y contribuye al
fortalecimiento del bienestar, la calidad de
vida laboral y la gestion publica en el
Distrito Capital.

Fecha inicio medicion:
2026-02-27 07:00:00
Fecha fin medicion:

2026-05-31 23:59:00

Usted ya ha diligenciado el
instrumento (2026-03-18 09:12:17),
por lo tanto no es necesario que
vuelva a diligenciarlo.

DEPARTAMENTO
N ADMINISTRATIVO DEL SERVICIO
ALCALDIA MAYOR CIVIL DISTRITAL

DE BOGOTA DL

Direccion: Carrera 30 # 25-90 Piso 9, costado
oriental. Bogota - Colombia

Teléfono:

E-mail: bienestar@serviciocivil.gov.co




