Subred Iniegrada
de Servicios de Salud

Sur E.5.E.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOSDE SALUD SUR E.SE.

INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE
SERVICIOS

2

DATOSDEL INFORME

Periodo a Certificar: Desde: 2026-07-01 Hasta: 2026-07-31
Nombre del Contratista: NANCY RICO GALEANO NUmer o de Documento: 52176560
Correo Electrénico: nancyrgal eano@gmail.com NUmer o Telefénico: 3134001072
Nombre del Supervisor: NESTOR RAUL VALERO Cargo: DIRECTOR TECNICO DE Cédigo -
P | zuLuAGA 9o URGENCIAS 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 . . . NUmero Valor 3 e(%)
Direccién Unidad Horas Total Centrode
Costos Horas . Hora
Adicionales Costos
DIRECCION DE UsS
106JT SERVICIOS TUNJUELITO 186 0 22000 $4092000 100%
HOSPITALARIOS
VALOR
SERVICIO
PRESTADO $ 4092000 CUATRO MILLONESNOVENTA Y DOSMIL PESOS
MES:
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
Fecha de I nicio del Contrato 2026-06-04 ::riccr:; de Terminacion del Contrato | 556 6 30
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacién No. Adicion Valor Adicién CDP
1 2026-06-09 2026-08-31 1 $ 8184000 1296
No. Cuenta Seglin e Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar
1 JUNIO $ 3828000
VALOR INICIAL DEL VALOR TOTAL DEL SALDO DEL
PAGOSREALIZADOS
CONTRATO CONTRATO CONTRATO

$ 4092000 $ 12276000 $ 3828000 $ 8448000

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Codigo postal: 110611

www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2026



OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

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

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, a
nivel individual, familiar y comunitario,
conforme a los lineamientos técnicos
definidos por la Entidad.

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, secuencia 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 Resolucion
839 de 2017 y las normas que las
modifiquen o sustituyan.

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 e cumplimiento de las
normas universales de bioseguridad.

5.Apoyar técnicamente la identificacion,
caracterizacion, orientacién, seguimiento
y candlizacion de los usuarios, a las
diferentes rutas integrales de atencién en
sdud, asi como la consolidacién de
informacion necesaria para la
trazabilidad de indicadores sanitarios
relacionados con €l servicio.

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 deméas normas que la
modifiquen, adicionen o sustituyan,
respetando en todo caso la autonomia
profesional del contratista.”
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OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

1. Desarrollar actividades asistenciales
propias del perfil profesiona de
Enfermeria, conforme a la lex artis,
orientadas a apoyar la prestacion de los
servicios de salud en las éreas asignadas
por la Subred Integrada de Servicios de
Salud Sur E.SEE., 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.

--Se redizan actividades de promocion 'y
prevencion de las enfermedades cumpliendo con los
protocolos guias procedimientos de enfermeria y
los estdndares de calidad y oportunidad en la
atencion con trato humanizado a paciente y su
familia incluyendo la diligencia miento del
informado en consentimiento los casos pertinentes
garantizando las normas universal es de bioseguridad

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

2. Ejecutar acciones de informacion,
educacion y comunicacion en salud,
dirigidas a la promocion de la salud, la
prevencion de la enfermedad y €
fortalecimiento del autocuidado, en los

ambitos individual, familiar y
comunitario, de acuerdo con los
lineamientos  instituciondles 'y las

necesidades del servicio.

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

--Registro de plan de atencion de
enfermeria y notas de enfermeria en
aplicativo de dinamicainstitucional

3. Registrar de manera veraz, oportuna y
completa la informacién derivada de los
actos y cuidados de enfermeria en la
historia clinica, garantizando
integralidad, secuencialidad y
racionalidad cientifica, conforme a los
criterios establecidos por e Ministerio
de Salud y Proteccion Social y demas
autoridades competentes, en especia 1o
dispuesto en la Resolucion 1995 de
1999, la Resolucion 839 de 2017 o las
normas que las modifiquen, adicionen o
sustituyan.

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

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

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

---Se diligencia clara correcta y oportunamente el
registro de enfermeria y deméas 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
simultanea 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 manual de
bioseguridad

-Registro de notas de enfermeria en
dindmica institucional y actas de auditoria
mensuales realizadas a personal auxiliar
de enfermeria

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

11

-Se redlizan 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

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Codigo postal: 110611

www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2026




OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS

ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

6. Apoyar la identificacion,
caracterizacion, inscripcion, seguimiento
y canalizacion de usuarios hacia las

-Se redlizan actividades de informacion educacion
comunicacion encaminadas en la promocién y
prevencion de laenfermedad y el auto cuidado de la

--Registro en notas de enfermeriay planes

12 diferentes rutas integrales de atencién en | salud a nivel individual familiar y comunitario de | de cuidado de enfermeria en dindmica
salud, conforme a los modelos y | los usuarios de acuerdo a los estilos hédbitos y | institucional.
programas implementados por la Subred | conductas de salud mediante los lineamientos
y alanormatividad vigente. institucionales
7. Articular las actividades asistenciales
con los equipos misionales,
cont_rlbuyendo al manejo integral y --Se reallzan acciones oportuqas para garantl_za_\r la --Radicacion de documentacion referencia
13 continuo del paciente, en concordancia | atencién integral en salud bgjo la responsabilidad y contrareferencia de forma adecuada.
con los principios éticos y profesionales | deontolégica en e gercicio de la profesién de Paracitay trasados
establecidos en la Ley 911 de 2004 o la | Enfermeria y
norma que la modifique, adicione o
sustituya.
g'ari)eaégarai zedgug\(/air(l:tig 3;;0:;% ddele -Se realiza seguimiento diario y revision mensua a
14 conformi dF;vd con 10s proc edir?ﬂento’s caro de paro con e objetivo de garantizar la | --Carpeta de carro de paro atreves de
formatos institucion aleg garantizan dosﬁ conservacion disposicion y oportunidad en la | listasde chequeo revision mensual
adecuada custodiay disponibilidad. atencion del paciente
9. Efectuar seguimiento técnico a las
actividades desarrolladas por el personal
auxiliar de enfermeria, en e marco de . ) -
las competencias del Sérfil profesional y -Se supervisarén las diferentes actividades del
15 conforme a los lineamientos &icos personal auxiliar de acuerdo a sus competencias y | --Auditorias de registro y procedimientos
normativos  aplicables, sin que ellg se retroalimenta para obtener mejoras en las | al persona auxiliar de enfermeria
implique  gercicio ' de  funciones actividades técnicasy salidaen el servicio
administrativas o disciplinarias propias
delaentidad.
10. Desarrollar las demés actividades --Se vela por la correcta administracion de
r(‘) ias  del orfil rofesional medicamentos de acuerdo a la prescripcion médica
F darx):ion das direct:mente corrJ1 o obi etc; escrita legible correcta actualizada de acuerdo a
contractual e contribuvan ! a protocolo establecido por la institucion y e uso | ---Registro y titulacion en planilla de
16 -~ a 4 adecuado de los recursos equipos e insumos | medicamentos y notas de enfermeria en

fortalecimiento de la prestacion de los
servicios asistencidles de la Subred
Integrada de Servicios de Salud Sur
E.SE.

brindados por la Subred Sur para la ejecucion de la
adecuada atencién de los pacientes y se informara
oportunamente las novedades que se presenten con
los yamencionados al supervisor del contrato

dindmicainstitucional
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL
Periodo al que Fecha de Pago NUmero de Planilla Factu'rg
corresponde el pago Electro6nica
Valor de
Honorarios
ARO MES ANO | MES | DiA Certificados & Mes | 3828000
93333545 - Anterior
2026 JUNIO 2026 07 10
IVeta:Z; honorarios certificados & mes anterior €1 | rpEq| | ONESOCHOCIENTOSVEINTIOCHO MIL PESOS
ltem Entidades Aportantesa Ingreso Base Valor Minimo de Valor
Seguridad Social de Cotizacion los Aportes Aportado
ADMINISTRADORA
Pensionado NO COLOMBIANA DE $ 280145 $ 700400
PENSIONES COLPENSIONES
Salud COMPENSAR EPS $ 1750905 $ 218863 $ 547200
SEGUROS GENERALES
ARL 3 SURAMERICANA SA. $ 42652 $ 106700
Caja de Compensacion NO Total $ 508148 $ 1354300
INFORMACION DE PAGO
. . . NUmero de
Entidad Bancaria BANCO DAVIVIENDA SA. Tipo de Cuenta AHORROS Cuenta 0570450270018713
HISTORICO
OBSERVACION USUARIO FECHA
CREACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES CAMACHO VILLALOBOS YURI 2026-07-28 08:51:20
MARCELA
NESTOR RAUL VALERO —
RECHAZADO SUPERVISOR ZULUAGA 2026-07-30 08:54:57
MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES NANCY RICO GALEANO 2026-07-31 09:33:49
2 NESTOR RAUL VALERO .
ACEPTADO SUPERVISION ZULUAGA 2026-07-31 10:45:52
< MELBA VIVIANA RODRIGUEZ .
ACEPTADO CONTRATACION VELANDIA 2026-08-02 00:40:30

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.

NESTOR RAUL VALERO ZULUAGA
DIRECTOR TECNICO DE URGENCIAS

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Codigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2026



Pagina Principal Area personal Mis cursos

Mis cursos
iHola, NANCY! &

Vista general de curso

| Todos ~ SISTEMA DE ADMINISTRACION SARLAFT| x Qrdenar por nombrre del curso v ‘ Tatjeta v |

Pagina Principal Area personal Mis cursos @ v
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Mis cursos
iHola, NANCY! £

Vista general de curso

Todos ~ MUERTE DIGNA Ordenar por nombyre oel curso « Tarjeta «
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FORMATO DE DECLARACION DE CONFLICTOS DE INTERES

DATOS PERSONALES
Nombre NANCY RICO GALEANO
Identificacion 52178580
Entidad: Subred Integrada de Servicios de Sakd SwESE
Cargo: Contratista

Comeo nancyrgaleanc@gmad com
Tipo declaracion Para suscribir contrato de prestacion de sernvicos
Fecha Declaracion 200572028 129631
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‘v‘ NANCY RGO

Presentacion de hoja de vida

Una vez actualizada su hom de vida, usted selecoonara la entidad a |a cual (3 va a presentar, el tipe de vinculacion que tiene o o
tendrh y & causal de la presentacion; ACtusizacion de datos o nusva vincutacion, ton (o cudl se Butoriza & la enticad o verifica los
1atos MUl consignadon

Lista Entidades [ w0 vl
W facha e Boja de
Noinbee Presentar Nathe de Volver & Editar

w".:,“‘m antidad = mm"m coma presemacidno e —— presentar  presestasidn Vﬂ‘l':dl i
Sutves
lfi!&!(‘J‘

582 2 WOMI0N  Contratises walidada n n u n n
Sernicim vnculacidn
de Syl
SurESE

FORMULARIO UNICO —
Shtrwct Piagrads O Sernocs de el
DECLARACION JURAMENTADA DE BIENES ¥ [ SaESE
$ Bl hutucs Sabieies RENTAS Y ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA
us de todos | IR Persona Natural eo g‘?
(LEY 190 DE 1895) Bima Arhusizacon 18-my- X0

1. DECLARACION JURAMENTADA
1.1 DE BIENES Y RENTAS

YO, NANCY RICO GALEANO

IDENTIFICADOCON CC. & CE O TLO No. 52178560 CON DOMICILIO PRINCIPAL EN:
Pais Colombis Departamento Bogota D C Municipio Bogota D C
Direccion CL 60 A SUR 74 09 Teléfonos 3134001072 S015288848
Y TENIENDO COMO PARIENTES DE PRIMER GRADO DE CONSAGUINIDAD A
NOMBRES Y APELLIDOS DOCUMENTO DE IDENTIDAD PARENTESCO
KAROL CAMILA CARDOZO RICO 1022423689 Hyola)

DECLARO, EN CUMPLIMIENTO DE LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 122, INCISO 3°, DE LA CONSTITUGION
POLITICA DE COLOMBIA Y EN LOS ARTICULOS 13 Y 14 DE LA LEY 190 DE 1895,

PARA TOMAR POSESION O PARA RETIRARME O PARA ACTUALIZACION &

PARA MODIFICAR LOS DATOS CONSIGNADOS PREVIAMENTE O

QUE POSEO A LA FECHA, EN FORMA PERSONAL O POR INTERPUESTA PERSONA, SON LOS QUE
RELACIONO A CONTINUACION
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