SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOSDE SALUD SUR E.SE.

Subred Iniegrada
de Servicios de Salud

Sur E.5.E.

INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE

SERVICIOS

DATOSDEL INFORME

Periodo a Certificar: Desde: 2026-06-04 Hasta: 2026-06-30
Nombre de | NANCY RICO GALEANO Ntmer o de Documento: 52176560
Contratista:
Correo Electrénico: nancyrgal eano@gmail.com NUmero Telefénico: 3134001072
Nombre del HECTOR JAVIER QUINONES Carao: DIRECTOR TECNICO SERVICIOS Cadigo - 009-05
Supervisor: ALBARRACIN 9o HOSPITALARIOS Grado:
DATOSDEL CONTRATO
No. Contrato: 4980-2026 Afio Contrato: 2026 CDP Contrato Inicial: 1174
Perfil: ENFERMERO
Direccién ala que Pertenece: DIRECCION DE SERVICIOS HOSPITALARIOS
Unidad de Servicios: USS MEISSEN
LIQUI DACION DE SERVICIOS
, NUmero Procetaj e(%
Centrode . ., . Namero Valor 3 e(%)
Direccién Unidad Horas Total Centrode
Costos Horas . Hora
Adicionales Costos
DIRECCION DE | Uss
106JT SERVICIOS TUNJUELITO 174 0 22000 $3828000 103.9%
HOSPITALARIOS
VALOR
SERVICIO
PRESTADO $ 3828000 TRESMILLONESOCHOCIENTOSVEINTIOCHO MIL PESOS
MES:
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de I nicio del Contrato 2026-06-04 rﬂz de Terminacion del Contrato | 5456 o639
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacion No. Adicion Valor Adicién CDP
1 2026-06-09 2026-08-31 1 $ 8184000 1296
No. Cuenta Segun el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar
1 JUNIO $ 3828000

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Codigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
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VALOR INICIAL DEL VALOR TOTAL DEL SALDO DEL
CONTRATO CONTRATO PAGOSREALIZADOS CONTRATO
$ 4092000 $ 12276000 $ 3828000 $ 8448000

OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

1.Prestar servicios profesiondes de
Enfermeria en el nivel ambulatorio, de
manera auténoma e independiente,
conforme a la Lex Artis, atendiendo las
necesidades asistencides de LA
SUBRED INTEGRADA DE
SERVICIOS DE SALUD SUR E.SE,
en observancia de los principios del
Sistema General de Seguridad Socia en
Salud (SGSS), el Sistema Obligatorio de
Garantia de la Calidad (SOGC) y la
normatividad vigente aplicable.

-Se realizan actividades de promocion y prevencion
de las enfermedades cumpliendo con los protocolos
guias procedimientos de enfermeriay los estandares
de calidad y oportunidad en la atencién con trato
humanizado a paciente y su familia incluyendo la
diligencia miento del informado en consentimiento
los casos pertinentes garantizando las normas
universales de bioseguridad

- Registro en las notas de enfermeria de la
dindmica ingtitucional y consentimiento
informado para realizacion de
procedimientos de enfermeria en fisico
anexo en historia clinica

2.Desarrollar actividades de
informacion, educacion y comunicacién
en salud, orientadas a la promocion de la
salud, la prevencién de la enfermedad y
el fortalecimiento del autocuidado, a
nivel individua, familiar y comunitario,
conforme a los lineamientos técnicos
definidos por la Entidad.

-Se realizan los procesos propios de enfermeria de
acuerdo con la atencion y plan de manegjo del
paciente obtenido por el médico tratante.

--Registro de plan de atencion de
enfermeria y notas de enfermeria en
aplicativo de dindmica institucional

3.Registrar y documentar la informacion
correspondiente a los procedimientos y
cuidados de Enfermeria realizados,
garantizando que la historia clinica sea
diligenciada de forma veraz, clara,
legible,  secuencidl 'y  oportuna,
simultanea o inmediatamente después de
la prestacion del servicio, de acuerdo
con los criterios de integralidad,
raciondlidad  cientifica y a la
normatividad vigente, en especiad la
Resolucion 1995 de 1999, la Resolucién
839 de 2017 y las normas que las
modifiquen o sustituyan.

-Se educa al paciente y la familia acerca de los
cuidados procedimientos complicaciones durante la
estancia hospitalaria y el manejo ambulatorio de
igual manera se realiza una notificacién a médico
tratante sobre las posibles complicaciones y
cambios clinicos del paciente mediante
lineamientos institucional es.

-Registro en plan de cuidados de
enfermeria notas de enfermeria e historia
clinica del paciente en dindmica
institucional .

4.Contribuir ~ técnicamente a la
elaboracion, revision o actudizacion de
formatos, guias, protocolos y
procedimientos de Enfermeria, cuando
4 sea  requerido, asi como
diligenciamiento  del  consentimiento
infformado en los casos aplicables,
garantizando € cumplimiento de las
normas universales de bioseguridad.

-Se diligencia clara correcta y oportunamente el
registro de enfermeria y demés documentos en la
Historia Clinica del paciente toda la informacion
procedimiento y cuidado de enfermeria deforma
veraz secuencial coherencia legible clara sin
tachaduras enmendaduras intercalaciones o espacios
en blanco sin utilizar distintas capacidades a las
internacionales mente aprobadas de manera
simultinea o inmediatamente después de su
realizacion con equipo secuencialidad racionalidad
cientifica de manera clara y completa todos los
procesos realizados con el paciente y revisar €
debido diligenciamiento de las mismas por parte del
auxiliar de enfermeria que cumpla con los
pardmetros de normatividad y manua de
bioseguridad.

-Registro de notas de enfermeria en
dindmica institucional y actas de auditoria
mensuales realizadas al persona auxiliar
de enfermeria

5.Apoyar técnicamente la identificacion,
caracterizacion, orientacion, seguimiento
y candizacion de los usuarios, a las
diferentes rutas integrales de atencién en
salud, asi como la consolidacion de
informacion necesaria para la
trazabilidad de indicadores sanitarios
relacionados con el servicio.

-Se realizan procesos propios de la atencion del
paciente y de apoyo a equipo médico con la
correcta utilizacion de los insumos utilizados
durante la redizacion de los procedimientos
requeridos por el paciente y supervisara el debido
uso de los mismos por parte de auxiliar de
enfermeria.  cumpliendo con las normas de
bioseguridad estipuladas por laOMS

-Registro en planilla de medicamentos y
notas de enfermeria en ingtitucion
dindmica
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OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

6.Apoyar acciones asistenciales con los
equipos misionales, exclusivamente en
el marco del objeto contractual, para el
manejo integral y cuidado del paciente,
6 de conformidad con lo dispuesto en la
Ley 911 de 2004 y demés normas que la
modifiquen, adicionen o sustituyan,
respetando en todo caso la autonomia
profesional del contratista.”

-Se redlizan actividades de informacion educacion
comunicacion encaminadas en la promocion y
prevencion de la enfermedad y el auto cuidado de la
salud a nivel individual familiar y comunitario de
los usuarios de acuerdo a los estilos hébitos y
conductas de salud mediante los lineamientos
institucionales

-Registro en notas de enfermeria'y planes
de cuidado de enfermeria en dindmica
institucional.

1. Desarrollar actividades asistenciales
propias del perfil profesiond de
Enfermeria, conforme a la lex artis,
orientadas a apoyar la prestacion de los
servicios de salud en las &reas asignadas
por la Subred Integrada de Servicios de
Salud Sur E.SE., en observancia de los
principios del Sistema General de
Seguridad Social en Salud (SGSS),
Sistema Obligatorio de Garantia de la
Calidad (SOGC) y la normativa vigente
aplicable.

2. Ejecutar acciones de informacion,
educacion y comunicacién en salud,
dirigidas a la promocion de la saud, la
prevencion de la enfermedad y €
8 fortalecimiento del autocuidado, en los
ambitos individual, familiar y
comunitario, de acuerdo con los
lineamientos  ingtitucionales 'y las
necesidades del servicio.

3. Registrar de manera veraz, oportuna 'y
completa la informacion derivada de los
actos y cuidados de enfermeria en la
historia clinica, garantizando
integralidad, secuencialidad y
racionalidad cientifica, conforme a los
9 criterios establecidos por € Ministerio
de Saud y Proteccion Social y demés
autoridades competentes, en especia lo
dispuesto en la Resolucion 1995 de
1999, la Resolucion 839 de 2017 o las
normas que las modifiquen, adicionen o
sustituyan.

4.  Contribuir a la elaboracion,
actualizacion y aplicacion de formatos,
protocolos, guias y procedimientos de
enfermeria, de acuerdo con los
10 lineamientos institucionales, incluyendo
el diligenciamiento del consentimiento
informado cuando aplique, garantizando
e cumplimiento de las normas
universales de bioseguridad.

5. Redizar la administracion de
medicamentos conforme a la
prescripcién médica escrita, legible y
vigente, siguiendo los protocolos
institucionales definidos paratd finy las
buenas précticas clinicas aplicables.

11
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OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS

ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

12

6. Apoyar la identificacion,
caracterizacion, inscripcion, seguimiento
y canalizacion de usuarios hacia las
diferentes rutas integrales de atencién en
salud, conforme a los modelos y
programas implementados por la Subred
y alanormatividad vigente.

13

7. Articular las actividades asistenciales
con los equipos misionales,
contribuyendo a mangjo integral 'y
continuo del paciente, en concordancia
con los principios éticos y profesionales
establecidos en la Ley 911 de 2004 o la
norma que la modifique, adicione o
sustituya.

14

8. Realizar e seguimiento y control del
carro de paro del servicio asignado, de
conformidad con los procedimientos y
formatos institucionales, garantizando su
adecuada custodiay disponibilidad.

15

9. Efectuar seguimiento técnico a las
actividades desarrolladas por el personal
auxiliar de enfermeria, en e marco de
las competencias del perfil profesional y
conforme a los lineamientos éticos y
normativos aplicables, sin que ello
impliqgue  gercicio de  funciones
administrativas o disciplinarias propias
delaentidad.

16

10. Desarrollar las demés actividades
propias  del perfil profesional,
relacionadas directamente con el objeto
contractual, que  contribuyan a
fortalecimiento de la prestacion de los
servicios asistencidles de la Subred
Integrada de Servicios de Salud Sur
E.SE.
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INFORMACION DE PAGO

Entidad Bancaria | BANCODAVIVIENDA SA. | TipodeCuenta | AHORROS gﬂ;f'ao de | 0570450270018713
HISTORICO
OBSERVACION USUARIO FECHA
CREACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES NANCY RICO GALEANO 2026-06-22 16:51:13

HECTOR JAVIER QUINONES

ALBARRACIN 2026-06-22 16:53:07

ACEPTADO SUPERVISION

MELBA VIVIANA RODRIGUEZ

VELANDIA 2026-06-29 22:27:41

ACEPTADO CONTRATACION

INFORME DE ACTIVIDADES PAGADO. SI SU BANCO ES DIFERENTE A
DAVIVIENDA EL PAGO PUEDE TARDAR UN DIA HABIL EN VERSE
REFLEJADO EN SU CUENTA

ANGIE ALEXANDRA LOZANO

ALBERTO 2026-07-14 15:29:51

Autorizo para que se haga uso de la firma Unicamente para el objetivo antes descrito. Y asumo mi responsabilidad por la custodia, reservay uso de la firma (Conforme con
lo previsto en la Resolucién 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.

HECTOR JAVIER QUINONESALBARRACIN
DIRECTOR TECNICO SERVICIOSHOSPITALARIOS
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compensar | salud
eps

EL PROGRAMA DE EPS DE LA CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR
COMPENSAR
NIT 860.066.942-7

CERTIFICA QUE

Que el(la) sefor(@) NANCY RICO GALEANO identificado(a) con Cedula Ciudadania 52176560, se
encuentra Activo en el Plan de Beneficios de Salud PBS, de la EPS Compensar como cotizante
Independiente contrato de prestacion segun informacion contenida a la fecha en nuestra base de datos.

Fecha Afiliacion Fecha Retiro
20230809 No Registrada

El presente certificado se expide a solicitud del (la) interesado(a), a los 18 dias del mes de Mayo de
2.026

Observaciones:

Con destino a:
A QUIEN CORRESPONDA

Informacién sujeta a verificacion por parte de COMPENSAR EPS, cualquier aclaracion con gusto sera
atendida en la linea (601) 4441234 - Documento no valido como autorizacion de traslado ni aclaracion de
multiafiliacion en el SGSSS..

Cordialmente,
COMPENSAR EPS.

- Elaboré: PORTAL CORPORATIVO CER-AFI
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www.compensar.com




Cl)col.pensiones

LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES
CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la sefior/a NANCY RICO GALEANO identificado/a con documento de
identidad Cédula de Ciudadania nimero 52176560, se encuentra afiliado/a desde 01/02/2008 al Régimen de Prima
Media con Prestacion Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de Pensiones
COLPENSIONES.

La presente certificacion se expide en Bogota, el dia 18 de mayo de 2026.

ol

Rosa Mercedes Nino Amaya
Direccién de Afiliaciones

Nota: Certificado generado desde la pagina Web. Este documento no es valido para el reconocimiento de
prestaciones econdmicas, esta sujeto a verificacién y no tiene costo alguno.

Colpensiones

Sede Principal: Carrera 7 No. 74-21, Bogota D.C., Colombia Direccién correspondencia: Carrera 9 No. 59-43 Led Ed. Urban Essence,| Bogots D.C., Colombia
Conmutador: (+57) 601 489 0908 Conmutador BEPS: (+57) 601 487 0300 Linea Gratuita: 01 8000 410909 Linea Gratuita BEPS: 01 8000 410777
www.colpensiones. gov.co



DNAVIVIENDAN

CERTIFICADO

BOGOTA, D.C,, 16/05/2026
BOGOTA, D.C,,

COLOMBIA,

A quien interese

Por medio de la presente hacemos constar que el sefior NANCY RICO GALEANO con
Cédula de Ciudadania numero 52176560

Posee en el banco Davivienda:
CUENTA DE AHORROS FIJO DIARIO

NUmero 0570450270018713
Fecha de apertura 04/02/2000

Cordialmente,

BANCO DAVIVIENDA

SUPERH

VIGILADO

Banco Davivienda S.A.
NIT. 860.034.313-7

Banco Davivienda S.A.



SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

ARL |SUMA =

&4
Medellin, 03 de junio de 2026

CERTIFICADO DE AFILIACION — ARL SURA

La Administradora de Riesgos Laborales, SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A.NIT 890.903.790 - 5, certifica:

Que NANCY RICO GALEANO identificado(a) con C52176560 se encuentra afiliado(a) a Riesgos Laborales y esta
en estado activo.

Si desea validar que este certificado haya sido realmente emitido por ARL Sura y la informacioén aqui contenida sea real, visite www.
arlsura.com.co / validar certificados e ingrese el siguiente cédigo Unico de generacién valido por un mes:C521765602615478583

Direccién de Aseguramiento Seguros Obligatorios

Direccion IP 10.205.28.11



