Subred Integrada
de Servicios de Salud

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

INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE

SmESE SERVICIOS stasur{}
DATOS DEL INFORME
Periodo a Certificar: Desde: 2026-06-01 Hasta: 2026-06-30
Nombre del Contratista: LAURA TATIANA NIETO OBREGON Numero de Documento: 1013639749
Correo Electrénico: Itnietoo@gmail.com Nimero Telefénico: 3162240865
N NESTOR RAUL VALERO 5 DIRECTOR  TECNICO DE - .
Nombre del Supervisor: ZULUAGA Cargo: URGENCIAS Cédigo - Grado:
DATOS DEL CONTRATO
No. Contrato: 3645-2026 Aiio Contrato: 2026 CDP Contrato Inicial: 303
Perfil: REGENTE DE FARMACIA
Direccion a la que Pertenece: DIRECCION DE SERVICIOS COMPLEMENTARIOS
Unidad de Servicios: USS MEISSEN
LIQUIDACION DE SERVICIOS
, Numero Procetaje(%
Centro de . iy . Numero Valor je(7o)
Direccion Unidad Horas Total Centro de
Costos Horas . . Hora
Adicionales Costos
DIRECCION DE | \ss
MO5TN SERVICIOS TUNAL 186 26 16000 $3392000 114%
COMPLEMENTARIOS
VALOR
SERVICIO
PRESTADO $ 3392000 TRES MILLONES TRESCIENTOS NOVENTA Y DOS MIL PESOS
MES:
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
Fecha de Inicio del Contrato 2026-02-02 lF:lccl::l de Terminacién del Contrato | )¢ ¢ 3
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacién No. Adicion Valor Adicién CDP
1 2026-05-15 1 $ 3104000 1083
2 2026-06-09 2026-08-31 2 $ 6848000 1242

No. Cuenta Segiin el Mes Certificado

Mes Cuenta de Cobro

Valor a Pagar

1 FEBRERO $ 4608000
2 MARZO $ 3840000
3 ABRIL $ 3520000
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EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

MAYO $ 3008000
JUNIO $ 3392000
VMOUNCILDEL | VAORTOTALDEL | s eauicanos | SAOREL
$ 14880000 $ 24832000 $ 18368000 $ 6464000
. ACTIVIDADES DESARROLLADAS
oo Emmdncs s | Emonon | poucroo e
OBLIGACION

1.Desarrollar la prestacion de servicios
profesionales  como  Regente  de
Farmacia, conforme a la Lex Artis, en
atencion a las necesidades asistenciales
de la Subred Integrada de Servicios de
Salud Sur E.S.E., de acuerdo con los
principios del Sistema General de
Seguridad Social en Salud (SGSSS), el
Sistema Obligatorio de Garantia de la
Calidad (SOGC) y la normatividad
vigente aplicable.

Se realiza la dispensacion de los medicamentos e
insumos basados en los protocolos establecidos por
la SUBRED SUR E.S.E.

Formulacién diaria

2. Apoyar la elaboracion, actualizacion y

aplicacion técnica de formatos,
protocolos, guias y procedimientos
propios del servicio farmacéutico,

garantizando su observancia en los casos
pertinentes y el cumplimiento de las
normas universales de bioseguridad.

Se apoya de manera diligente en la actualizacion
de formatos, protocolos y guias dependiento de los
procedimientos que corresponda, basados en los
modelos establecidos para tal fin

Formatos de insumos y nevera

3. Realizar la dispensacion de
medicamentos e insumos  médico-
quirrgicos conforme a orden médica
vigente, asi como efectuar el control y
registro especial de los medicamentos
sometidos a fiscalizacion, de acuerdo
con la normatividad aplicable.

-Se realiza la verificacion de lo ordenado frente a
lo dispensado para realizar los respectivos registros
en el sistema de informacion.

-Descargue de formulacion al dia

4. Ejecutar el control técnico de
inventarios de medicamentos e insumos
disponibles, incluyendo la
semaforizacion de existencias conforme
al procedimiento institucional, como
insumo para la gestion del servicio
farmacéutico.

Se realiza conteo diario de los medicamentos e
insumos; fisico frente sistema y se le entrega la
informacion a las regentes .

-Aleatorios diarios

5. Registrar de manera oportuna y
verificable en el kardex o en el sistema
de informacion institucional equivalente,
los movimientos de suministro 'y
devolucion de medicamentos e insumos
médico-quirurgicos.

Se realizan las devoluciones por sistema; se realiza
kardex para cada uno de los medicamentos de
control especial; para poder llevar un control
estricto en el inventario

-Se realiza entrega al personal del turno
siguiente

6. Realizar la revision periodica de los
carros de paro, conforme a los
procedimientos institucionales vigentes,
dejando los soportes 'y  registros
correspondientes.

-Se realizan las devoluciones por sistema; se
realiza kardex para cada uno de los medicamentos
de control especial; para poder llevar un control
estricto en el inventario.

-Se realiza entrega al personal del turno
siguiente
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OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

7. Dar aplicacion técnica a las
orientaciones, recomendaciones y
solicitudes formuladas por el quimico
7 farmacéutico, en el marco de la
coordinacion profesional propia del
servicio farmacéutico, sin que ello
implique subordinacion laboral.

-Se acatan ordenes dadas por la direccion de
servicios complementarios de la SUBRED SUR
E.S.E y por la Quimica Farmaceutica.

-Se firman actas donde se evidencia las
retroalimentaciones  dadas  por las
autoridades.

8. Verificar que las férmulas MIPRES,
formatos de contingencia y
justificaciones de tecnologias NO POS
8 se encuentren debidamente
diligenciados, completos y sin
enmendaduras, y gestionar su entrega
oportuna al servicio farmacéutico.

Limpieza y desinfeccion,
medicamentos.

entrega carros de

Actas, formatos

9. Desarrollar otras actividades propias
de su perfil profesional que contribuyan
al fortalecimiento de los procesos
9 misionales de la entidad, siempre que
guarden relacién directa con el objeto
contractual y se ejecuten bajo criterios
de autonomia técnica.

N/A

N/A
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al que Fecha de Pago Nimero de Planilla FactI}r?
corresponde el pago Electrénica
Valor de Honorarios
ARO MES ANO MES DiA Certlijlcados el Mes | $3008000
Anterior
86663955 -
2026 MAYO 2026 06 11
Valor honorarios certificados el mes anterior en letras TRES MILLONES OCHO MIL PESOS
Ttem Entidades Aportantes a Ingreso Base de Valor Minimo de los Valor
Seguridad Social Cotizacién Aportes Aportado
Pensionado NO PORVENIR $280145 $ 280200
Salud COMPENSAR EPS $ 1750905 $218863 $218900
SEGUROS  GENERALES .
ARL 3 SURAMERICANA S.A. $ 42652 $42700
Caja de Compensacion NO Total $ 508148 $ 541800

INFORMACION DE PAGO

BANCO CAJA SOCIAL -

Entidad Bancaria BCSC S.A. Tipo de Cuenta AHORROS Numero de Cuenta 24082959751
HISTORICO
OBSERVACION USUARIO FECHA
CREACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES (I;EEEQON TATIANA NIETO 2026-06-19 13:42:24
RECHAZADO SUPERVISOR I;SEE%% A RAUL VALERO 2026-06-21 13:42:46
MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES oA N IANA - NIETO 2026-06-25 09:36:14
ACEPTADO SUPERVISION ELFEIS_IJ?ARGA RAUL VALERO 2026-06-25 20:39:59
ACEPTADO CONTRATACION ilglé}é}]iTgLEXANDRA LOZANO 2026-06-26 18:56:37

INFORME DE ACTIVIDADES PAGADO. SI SU BANCO ES DIFERENTE A
DAVIVIENDA EL PAGO PUEDE TARDAR UN DiA HABIL EN VERSE ﬁsgéiTgLEXANDRA LOZANO 2026-07-14 18:22:27
REFLEJADO EN SU CUENTA

Autorizo para que se haga uso de la firma unicamente 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 seré 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.

NESTOR RAUL VALERO ZUL A
Carrera%() (/\?a 47%I-J35 ur --- Co'((}igo[gwsltjaﬁcl;l(MH
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DIRECTOR TECNICO DE URGENCIAS
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.compensor | miplanilla.com

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1de 2

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA NUMERO FECHA PAGO CANTIDAD CANTIDAD
ASOCIADA (DIAIMES/ANO) PLANILLA (DIAIMES/ANO) EMPLEADOS uPC
EXONERADO PAGO
cc 1013639749 |LAURA TATIANA NIETO OBREGON | @Y carera 30#17:sur | 4646000000 Itnietoo@gmail.com PARAFISCALES Y 86663955 11/06/2026 1 0
SALUD
FORMA PRESENTACION | CLASE APORTANTE | NOMBRE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO PERIODO SALUD [  PERIODO PENSION TIPO PLANILLA TOTAL NOMINA TOTAL A PAGAR
UNICA 1 - Independiente BOGOTA D.C. BOGOTA, D.C. NO 2026-05 2026-05 1 $1,750,905 $576.900
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Cadigo EPS Nombre NIT C (o] ia | UPC Adici Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Valor Mora UPC | Total a Pagar | No. Afiliados
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacion
EPS008 Compensar EPS 860066942-7 218.900 0 0 0 0 0 0 218.900 1
TOTALES PENSION
Ay Cotizacion Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - q Valor Mora Valor Mora No.
Codldolahh Rombre i Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia | P@sMora | ciiizacion Jictallalianan Afiliados
230301 Porvenir 800224808-8 280.200 0 0 0 0 0 0 280.200 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Cédigo ARL Nombre NIT Cotizacion Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria No. Autorizacién Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacion Cotizacion Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-11 ARL SURA 890903790-5 42.700 42.700 0 0 42.700 427 42.700 1
TOTALES CAJAS
Codigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
CCF24 Compensar Caja 860066942-7 35.100 0 0 35.100 1
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
. n o A No. Administradoras Valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Reportadas IRP y Mora Total a Pagar
SENA Salud 1 218.900 218.900
0 [ 0 [ 0 [ 0 [ 0 Pension 1 280.200 280.200
ICBF Riesgos Laborales 1 42.700 42.700
0 [ 0 [ 0 [ 0 [ 0 CcCcF 1 35.100 35.100
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ [ [ ICBF 0 0 0
MEN MEN 0 0 0
| | | | SENA 0 0 0
TOTALES 4 576.900 576.900

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién



0.:compenscr | miplanilla.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA NUMERO FECHA PAGO CANTIDAD CANTIDAD
ASOCIADA (DIA/MES/ANO) PLANILLA (DIA/MES/ANO) EMPLEADOS upPC
cc av carrera 30 # 17 sur . . EXONERADO PAGO 1 0
1013639749 LAURA TATIANA NIETO OBREGON 50 0610000000 Itnietoo@gmail.com PARAFISCALES Y 86663955 11/06/2026
SALUD
FORMA PRESENTACION CLASE APORTANTE NOMBRE SUCURSAL CcODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO PERIODO SALUD PERIODO PENSION TIPO PLANILLA TOTAL NOMINA TOTAL A PAGAR
UNICA 1 - Independiente BOGOTA D.C. BOGOTA, D.C. NO 2026-05 2026-05 1 $1,750,905 $576.900
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
. 9
Tipoy AAHHE K Eondoj Fondo )
. . 512 12(5]E el |ulelale]ss]zlelsl]els] 2 |8] cod @ ... | Voluntario | Voluntario | pensional ° . @ [Cotizacién /| Céd. s = | cédigo @ | Aporte IBC otros | Aporte | Aporte | Aporte | Aporte
No. Idrt:‘.::;?;;in Apellidos y Nombres g 3|t HHE 2|8|%|8(2(2(2(2)|8|3]%|3|2| 2 |E| are 1BC AFP | & | Cotizacion | “iGiado” | ‘Aportante do Z?lrl;ssll‘;;‘:l::; Cod.EPS | IBCEPS | & [NPIFRUpe | ArL | 'BCARL | £ 2| |Cotizacicnl e P [lIECICGE 2 CCF | parafiscales | SENA | ICBF | ESAP | MEN
wig|a -3 solidaridad &
3 8 i
cC NIETO OBREGON LAURA
1 1013639749 TATIANA 57| 0 N 230301 | 1.750.905 | 30 280.200 0 0 0 0 EPS008 1.750.9054 30 218.900 14-11 1.750.905 | 30 | 8 42.700 CCF24 | 1.750.905 30 35.100 0 0 0 0 0

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion
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