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PAGADO 14/07/2026 EN HORARIO EXTENDIDO

|. DATOS DEL APORTANTE

Razo6n Social GLADYS MARGARITA ROZO RODRIGUEZ

Documento CC52902843 Direccion CL 47 SUR #1 C - 25 ESTE
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3057101461

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO

Ciudad BOGOTAD.C. Departamento BOGOTAD.C.
Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ARP POSITIVA DE SEGUROS

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
alolafw
a Liolxo
- Apellidos y Nombres Tipo subtipo | o|f5| | Wlwlele|al |5l z|w <9 el5| e <| W] <O : IBC Aporte . IBC Aporte : 1BC Aporte - IBC Aporte | Aporte Aporte ESAP Aporte
dentificacion Cotizante| Cotzante |Z| 2| 3| 2| E[ 2| E(2|8|2|3|2|3(S|2| || 5| g| g|g|  Administradora Pension | Pension COTIETEERR salud Salud gate Riesgos | Riesgos Sdmnietor Caja Caja SENA ICBF Ministerio Total
o|5|B|a
Ces20028a3 | SADYS MARGARITAROZO 59 00 0 0 |(230301) PORVENIR $1.750.905|  $280.200|(EPS017) FAMISANAR EPS $1.750.905|  $218.900 2,436 $1.750.905|  $42.700|(NIN-CC) NINGUNA CCF 50 50 50 s0 $0 $0 $541.800
IILTOTALES
ERES NTEES (Incapacidades, Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF p AP e Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ESAP Min Educacién
a Favor) EPS MORA DE MORA
$ 1.750.905 $ 1.750.905 $ 1.750.905 $0 $ 280.200 $218.900 $42.700 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $541.800 $2.200 $ 544.000
Paginaldel
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogotéa 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMas que Facil, SIMPLE! iEl Poder

de lo SIMPLE!

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)

Hoja de vida sin validar

Sideap-

1 ATOS PERSONALES

ROzO RODRIGUEZ

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES

GLADYS MARGARITA

DOCUMENTO DE IDENTIFICACION
cc®ceQpras QO No. 52902843

SEXO NACIONALIDAD

F®O M Q| coL® extraniero O

LIBRETA MILITAR

PRIMERACLASE (O seGuUNDAcLAsE (O NUMERO D.M

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

FECHA pia [8 | MES [IUN | Ao | 1982 | | cLiiBBIS 7823

PAIS Colombia PAIS  Colombia DEPTO Bogota D.C.

DEPTO Bogota D.C. CIUDAD Bogota D.C. TELEFONO 3057101461
CIUDAD Bogota D.C. EMAIL gaticol023vale@gmail.com

2 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO (LOS GRADOS DE 10 A 60 DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 60 A 110 DE

EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA)

EDUCACION BASICA TITULO BACHILLER ACADEMICO CON ENFASIS
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO
1°. 1 2°. | 3° | 4° | 5°|6° | 7°|8°]9° |10°. lx. MES | DICIEMBRE | ANO | 2001

OTROS ESTUDIOS

DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO:

NOMBRE DEL CURSO

INSTITUCION DE FORMACION

ANO TERMINACION HORAS

Atencion a victimas de atagues con agentes
ATENCION EN SALUD A VICTIMAS DE
DIPLOMADO UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO
Soporte Vital Basico (BLS)

Abordaje integral a victimas de violencia sexual

Firma electrénica validador: null

315403 Documento electrénico: null

IDEAS MEDICAS AVANZADAS S.A.S
LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE
CENTRO DE CAPACITACIONES AMPJSALUD
FUMEFI S.A.S APH Y GESTION DE RIESGO

Secretaria Distrital de Salud de Bogota

NOTA: No requiere firma fisica debido a que ha sido firmado electrénicamente

2023
2022
2022
2020
2020

45
40
120
40
70
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FORMATO DE DECLARACION DE CONFLICTOS DE INTERES

DATOS PERSONALES

Nombre: GLADYS MARGARITA ROZO RODRIGUEZ
Identificacion: 52902843

Entidad: Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E.
Cargo: Contratista

Correo: gatico1023vale@gmail.com

Tipo declaracion: Para actualizar durante la ejecucion del contrato

Fecha Declaracion: 18/07/2026 16:12:12

El/la servidor/a publico/a o colaborador/a, se compromete desde ya, a informar a la Administracion Distrital, de los eventos
0 situaciones potenciales o reales que puedan llegar a ser constitutivas de conflicto de intereses, asi como de actualizar
esta declaracion en el momento en que se presente alguna de las tipologias que dé lugar a la configuracién de un conflicto
de interés.

Lo anterior, en aras de resguardar el interés general propio de la funcion publica y que este no entré en conflicto con el
interés particular, de acuerdo a lo contemplado en la Leyes: 2016 de 2020 - Cddigo de Integridad del Servicio Publico
Colombiano, adoptado para el Distrito Capital mediante el Decreto Distrital 118 de 2018; 1952 de 2019, modificada por la
Ley 2094 de 2021 - Cdédigo General Disciplinario; 1437 de 2011 - Codigo de Procedimiento Administrativo y de lo
Contencioso Administrativo y 190 de 1995 - Estatuto Anticorrupcion anterior a la Ley 1474 de 2011.

Para efectos del diligenciamiento: Para actualizar durante la ejecucién del contrato

Para el efecto manifiesto bajo la gravedad del juramento:

Documento electrénico: 920f683d441304277b52abb676cd3f28b8a6fa498f6fa0eaa?2all5941f4c36e9

NOTA: No requiere firma fisica debido a que ha sido firmado electronicamente



FORMULAR'O UNICO ENTIDAD RECEPTORA

Subred Integrada de Servicios de Salud

DECLARACION JURAMENTADA DE BIENES Y Sur E.S.E.
{527“\ : RENTAS Y ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA
gl csdetodos | Persona Natural eQ QD@
(LEY 190 DE 1995) Ultima Actualizacion: 18-jul-2026

1. DECLARACION JURAMENTADA
1.1 DE BIENES Y RENTAS

YO, GLADYS MARGARITA ROZO RODRIGUEZ

IDENTIFICADOCON C.C. ® CE. O TI. O No. 52902843 CON DOMICILIO PRINCIPAL EN:
Pais Colombia Departamento Bogota D.C. Municipio Bogota D.C.
Direccién CL 11B BIS 7823 Teléfonos 3057101461 3057101461
Y TENIENDO COMO PARIENTES DE PRIMER GRADO DE CONSAGUINIDAD A:
NOMBRES Y APELLIDOS DOCUMENTO DE IDENTIDAD PARENTESCO
AYARITH VALENTINA MENDEZ ROZO 1000337228 Hijo(a)

DECLARO, EN CUMPLIMIENTO DE LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 122, INCISO 3°, DE LA CONSTITUCION
POLITICA DE COLOMBIA'Y EN LOS ARTICULOS 13 Y 14 DE LA LEY 190 DE 1995,

PARA TOMAR POSESION QO 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:

a) Los ingresos y rentas que obtuve en el "Ultimo" afio gravable fueron:

CONCEPTO VALOR

SALARIOS Y DEMAS INGRESOS LABORALES $ 0,00

CESANTIAS E INTERESES DE CESANTIAS $ 0,00

GASTOS DE REPRESENTACION $ 0,00

ARRIENDOS $ 0,00
HONORARIOS $ 24.000.000,00

OTROS INGRESOS Y RENTAS $ 0,00
TOTAL $ 24.000.000,00

b) Las cuentas corrientes y de ahorro que poseo en Colombia y en el exterior son:

TIPO DE NUMERO DE LA SALDO DE LA
ENTIDAD FINANCIERA CUENTA CUENTA SEDE DE LA CUENTA CUENTA
Bancolombia Cuenta de ahorros 17795602186 BOGOTA $ 0,00

¢) Mis bienes patrimoniales son los siguientes:

TIPO DE BIEN IDENTIFICACION DEL BIEN VALOR
$ 0,00

d) Las acreencias y obligaciones vigentes a la fecha son:

ENTIDAD O PERSONA CONCEPTO VALOR
ICETEX ESTUDIOS $ 40.000.000,00
Documento electronico: 3b4caea5d1fb3c8caf3efcsif751e143892485fc229181ec54b775h92dfc5490 Péagina 1 de 2

NOTA: No requiere firma fisica debido a que ha sido firmado electrénicamente
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https://www.secop.gov.co/CO1ContractsManagement/ Tendering/SalesCo...

UTC -520:42:58
GLADIS MARGARITA...

Busqueda

Mis procesos | Menu

‘ Ira

Escritorio = Ment — Administracion de contratos — Ver contrato

1 Informacion general

2 Condiciones

3 Bienesy servicios

4 Documentos del Proveedor
5 Documentos del contrato

6 Informacién presupuestal

7 Ejecucién del Contrato

8 Modificaciones del Contrato

9 Incumplimientos

© VORTAL 2019 Términos de uso

Datos guardados

Cancelar

VER CONTRATO
Ejecucion del Contrato

Buscar...

< Evaluacion de la Entidad Estatal >

Porcentaje Recepcién de articulos

Plan de Pagos

¢Se requieren emisiones de

Si No
codigos de autorizacion?
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
OJ Cuenta de Cobro Enero 2026.pdf Cuenta de Cobro Enero 2026.pdf Proveedor Descargar Detalle
OJ Cuenta de Cobro Febrero 2026.pdf Cuenta de Cobro Febrero 2026.pdf Proveedor Descargar Detalle
O cuenta 2026 MARZO margarita rozo.pdf cuenta 2026 MARZO margarita rozo.pdf Proveedor Descargar Detalle
O Cuenta cobro Marzo 2026.pdf Cuenta cobro Marzo 2026.pdf Proveedor Descargar Detalle
OJ Cuenta de Cobro Abril 2026.pdf Cuenta de Cobro Abril 2026.pdf Proveedor Descargar Detalle
OJ Cuenta de cobro Mayo 2026.pdf Cuenta de cobro Mayo 2026.pdf Proveedor Descargar Detalle
OJ Margarita Rozo CUENTA JUNIO Margarita Rozo CUENTA JUNIO Proveedor Descargar Detalle
2026.pdf 2026.pdf
Borrar Cargar nuevo
Cancelar < Evaluacion de la Entidad Estatal >

Normativa

Soporte Remoto

Ayuda

Espafiol (Colombia) v

018000-52-0808 www.colombiacompra.gov.co/soporte Lunes a Viernes 7:00 a.m. a 7:00 p.m.

16/07/2026, 8:43 p. m.
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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: 2026-07-01 Hasta: 2026-07-31
Nombre de | GLADYSMARGARITA ROZO RODRIGUEZ Namer o de Documento: 52902843
Contratista:
Correo Electrénico: gatico1023vale@gmail.com Namero Telefénico: 3057101461
Nombre del Supervisor: NESTOR RAUL VALERO Cargo: DIRECTOR TECNICO DE Cédigo -
P | zuLuAGA go: URGENCIAS Grado:
DATOSDEL CONTRATO
No. Contrato: 2280-2026 Ao Contrato: 2026 CDP Contrato Inicial: 296
Perfil: AUXILIAR EN ENFERMERIA
Direccién ala que Pertenece: DIRECCION DE SERVICIOS DE URGENCIAS
Unidad de Servicios: USSTUNAL
LIQUI DACION DE SERVICIOS
. Ndmero .
Centrode . - . NUmero Valor Procetaje(%)
Direccién Unidad Horas Total
Costos Horas L Hora Centro de Costos
Adicionales
DIRECCION DE USS
BO2TN SERVICIOS DE TUNAL 180 0 13900 $2502000 97.3%
URGENCIAS
VALOR
SERVICIO
PRESTADO $ 2502000 DOSMILLONESQUINIENTOSDOSMIL PESOS
MES:
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
Fecha de I nicio del Contrato 2026-02-01 IFSCCT; de Terminacion del Contrato | ¢ 6 oy
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacion No. Adicion Valor Adicién CDP
1 2026-06-09 2026-08-31 1 $ 5170800 1196
No. Cuenta Segun el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar
1 FEBRERO $ 2335200
2 MARZO $ 2502000
3 ABRIL $ 2502000
4 MAYO $ 2668800
Carrera20-No47b=35Sur=———Cdcigopostat 11061t

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




EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

JUNIO $ 2502000
VALOR INICIAL DEL VALOR TOTAL DEL SALDO DEL
CONTRATO CONTRATO PAGOSREALIZADOS CONTRATO
$ 12861900 $ 18032700 $ 12510000 $5522700

OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

1.Desarrollar  actividades de apoyo
asistencial propias del perfil de auxiliar
de enfermeria, conforme a la Lex Artis,
de acuerdo con las necesidades del
servicio definidas por la SUBRED
INTEGRADA DE SERVICIOS DE
SALUD SUR E.SE., y en observancia
de los principios del Sistema Genera de
Seguridad Social en Salud (SGSSS), €
Sistema Obligatorio de Garantia de la
Calidad (SOGC) y la normatividad
vigente aplicable.

————— presentacion a paciente y explicacion de
procedimientos consentimientos informado-toma y
registro de signos vitales -arreglo y desinfeccion de
unidades -toma de paraclinicos control de
venopunciones -bafio de pacientes en camay ducha
-cambio de pafial -limpiezay curacion de heridas -
toma de electrocardiogramas -asistencia de dietas a
pacientes -cambio de posicién a pacientes postrados
con o sin ayuda para evitar zonas depresion-notas
de enfermeria en dindmica gerencial

------- se diligencian todos los campos de
DINAMICA para llevar a cabo un
registro detallado de cada usuario. Se
realiza desde la atencion a los protocolos
y lineamientos institucion

2. Ejecutar acciones de informacion,
educacion y comunicacion en salud,
orientadas a la promocion de la salud, la
prevencion de la enfermedad y €
fortalecimiento del autocuidado,
dirigidas a los usuarios, sus familias y la
comunidad, seglin el contexto asistencial
en el que se desarrollen las actividades
contratadas.

----secuenciaidad, racionaidad cientifica (I6gica,
clara, completa) y demés criterios que defina el
Ministerio de Salud y Proteccion Socia o Entes
competentes que regulan la materia ---(Resolucion
1995/1999, 839/2017 norma que la
modifique,sustituya), e informar de forma oportuna
ala enfermera y/o médico del servicio, los cambios
en el estado o evolucion del paciente. - se registran
los datos acerca de la condicion somética .psiquica
socia , cultural ,econémicay medio ambiental que
pueda incidir en la saud del paciente cambios
significativos y cambios en la comida-Kardex ,
notas de enfermeria

--- Se rediza higiene persona y
acompafiamiento de paciente para
traslado a bafio. bafio en tina, bafio en
cama,  -secuencididad, -racionalidad
cientifica (l6gica, clara, completa) y
demés criterios que defina e Ministerio
de Salud y Proteccion Socia o Entes
competentes que regulan la materia -
bafio en cama, -

3. Registrar de manera completa, veraz y
oportuna la informacién relacionada con
las intervenciones realizadas, el plan de
cuidados de enfermeria y la evolucion
del paciente, en la historia clinica o en
los registros ingtitucionales definidos
para tal fin, garantizando integralidad,
secuencialidad y racionalidad cientifica,
conforme a la normativa vigente
expedida por e Ministerio de Salud y
Proteccion Social o las autoridades
competentes, e informar oportunamente
al equipo asistencial las variaciones
relevantes en la condicion del paciente.

----diligenciamiento de consentimientos informados
con explicacion previa a paciente y aclaracion de
dudas -diligenciamiento de inventarios de equipos e
insumos de la unidad diligenciamientos registros de
desinfeccion de unidades -control de equipos de
sutura -libros de inventario -libros de inventarios -
carpetas de desinfeccion tes -

——————— Se brinda atencion oportuna y
segura garantizando la mejoria de los
usuarios. Se presta atencion desde los
diagnosticos y estado de sadud de cada
usuario, a fin de que los tratamientos y
cuidado sean adecuados segin la
necesidad y patologias de |os paciente

4. Apoyar la elaboracion, actualizacion y
aplicacion de formatos, guias, protocolos
y  procedimientos de enfermeria,
asegurando su correcta utilizacion,
incluido e diligenciamiento  del
consentimiento informado cuando
aplique, y el cumplimiento estricto de las
normas universales de bioseguridad.

--paciente de las erspecididades de spicologia ,
spiquiatria, trabajo social Mangjar un control de los
valores del paciente, Apoyo psicolégico y fisico al
paciente, familiaresy cuidadores. - * de --

—————— * SOPORTADO EN KARDEX DE
ENFERMERIA DINAMICA
GERENCIAL - En conjunto con los jefes
de turno y medico se hace seguimiento a
plaaforma SIASUR para verificar
examinar los procedimientos anexos- --.
Se hace uso adecuado

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

5.Contribuir a proceso de ata temprana
del paciente, mediante el fortalecimiento
de conocimientos dirigidos a paciente y
su familia en promocién de habitos
sdudables, autocuidado y cuidados
especificos derivados del tratamiento y
de las recomendaciones médicas,
dejando los registros correspondientes en
la historia clinica y en los documentos
institucional es dispuestos para ello.

-se registran los datos acerca de la condicion
somética .psiquica social , cultura ,econémica y
medio ambiental que pueda incidir en la salud del
paciente cambios significativos y cambios en la
comida-Kardex , notas de enfermeria Se rediza
higiene personal y acompafiamiento de paciente
para traslado a bafio. bafio en tina, bafio en cama, -
secuencialidad, racionalidad cientifica (Idgica,
clara, completa) y demés criterios que defina el
Ministerio de Salud y Proteccion Socia o Entes
competentes que regulan la materia - (Resolucion
1995/1999, 839/2017 norma que la
modifique,sustituya), -e informar de forma
oportuna a la enfermera y/o médico del servicio, los
cambios en el estado o evolucion del paciente. -

- se registran los datos acerca de la
condicion somética .psiquica socia
cultural ,econémica y medio ambiental
que pueda incidir en la salud del paciente
cambios significativos y cambios en la
comida-Kardex

6. Desarrollar las demas actividades de
apoyo asistencia propias del perfil
contratado, que guarden relacion directa
con €l objeto contractual y contribuyan a
cumplimiento de las  funciones
misionales de los servicios de urgencias,
conforme ala supervision del contrato.

-Se redliza higiene persona y acompafiamiento de
paciente para traslado a bafio. bafio en tina, bafio en
cama, -secuencialidad, racionalidad cientifica
(I6gica, clara, completa) y demés criterios que
defina el Ministerio de Salud y Proteccion Socia o
Entes competentes que regulan la materia - bafio en
cama, -(Resolucion 1995/1999, 839/2017 norma
que la -modifique,sustituya), -e informar de forma
oportuna a la enfermera y/o médico del servicio, los
cambios en el estado o evolucion del paciente. -

----- se registran los datos acerca de la
condicion somética .psiquica socia
cultural ,econémica y medio ambiental
que pueda incidir en la salud del paciente
cambios significativos y cambios en la
comida-Kardex , notas de enfermeria Se
realiza higiene personal y
acompafiamiento de paciente para
traslado a bafio. bafio en tina,

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

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




INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al que . . Factura
corresponde el pago Fecha de Pago NuUmero de Planilla Electrénica
Valor de Honorarios
ARO MES ARIO MES DA Certlfllcados e Mes | $2668800
Anterior
1082686418 -
2026 JULIO 2026 07 14

Valor honorarios certificados el mes anterior en letras DOSMILLONES SEISCIENTOSSESENTA Y OCHO MIL OCHOCIENTOS PESOS

ltem Entidades Aportantes Ingreso Base de Valor Minimo delos Valor
a Seguridad Social Cotizacion Aportes Aportado
Pensionado NO PORVENIR $ 280145 $ 280200
Salud FAMISANAR $ 218863 $ 218900
$ 1750905
POSITIVA
ARL 3 COMPANIA DE $ 42652 $ 47200
SEGUROS SA.
Cajade Compensacion NO Total $ 508148 $ 546300
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria BANCOLOMBIA SA. Tipo de Cuenta AHORROS NuUmero de Cuenta 17795602186
HISTORICO
OBSERVACION USUARIO FECHA

CREACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES

GLADYS MARGARITA ROZO
RODRIGUEZ

2026-07-24 13:47:06

RECHAZADO SUPERVISOR

NESTOR
ZULUAGA

RAUL VALERO

2026-07-29 20:29:41

MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES

GLADYS MARGARITA ROZO
RODRIGUEZ

2026-07-30 12:16:18

RECHAZADO SUPERVISOR

NESTOR
ZULUAGA

RAUL VALERO

2026-07-30 18:49:55

MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES

GLADYS MARGARITA ROzZO
RODRIGUEZ

2026-07-30 19:15:55

RECHAZADO SUPERVISOR

NESTOR
ZULUAGA

RAUL VALERO

2026-07-31 08:26:58

MODIFICACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES

GLADYS MARGARITA ROZO
RODRIGUEZ

2026-07-31 11:12:03

ACEPTADO SUPERVISION

NESTOR
ZULUAGA

RAUL VALERO

2026-07-31 11:14:56

ACEPTADO CONTRATACION

MELBA VIVIANA RODRIGUEZ
VELANDIA

2026-08-01 23:19:03

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 seré para uso exclusivo del aplicativo SIASUR, MODUL O DE INFORMES DE ACTIVIDADES DE CONTRATO de la Subred Integrada
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de Servicios de Salud Sur E.S.E.
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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



