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GESTION DEL TALENTO HUMANO FECHA: 24/12/2021
FECHA DE SOUCITUD: 2022/02/21 DEPENDENCIA Direccion Financiera
SERVICIO Direcclon Flnanclera UNIDAD DE SERVICIO UHMES SIMON BOLIVAR
CONVENIO: TIPO Administrativo
NOVEDAD: Reemplazo
OBJETO CONTRACTUAL:

Prestar servicio de apoyo a la gestion come Tecnico Administrativo Il de Admisiones y Autorlzaclones dentro de los diferentes procesos y procedimientos de la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS
DE SALUD NORTE E.S.E. de acuerdo a las necesldades de la institucién

VALOR HORA: $9,827|NUMERO DE HORAS: 126
VALOR TOTAL $1,827,822|PLAZO
CDP De conformidad a la disponibilidad presupuestal expedida por la Direccion Financiera
PERFIL REQUERIDO: “ o
ESTUDIOS: Bachiller yfo Tecnico
EXPERIENCIA: sels meses de experiencia relacionada con la actividad a desarrollar

JUSTIFICACION DE LA CONTRATACION

1. Que |a subred integrada de servicios de salud es una empresa social del estado creada como una categoria especial de  entidad piblica descentralizada, con personerfa juridica, patrimenio
prapio y aut mia admini iva mediante el acuerdo 641 de 2016, que tiene por objeto prestar servicios de salud integrales y de calidad en todos los niveles de complejidad 2 lz poblacién
objeto de las localidades de chapinero, Usaquén, Engativa, suba, barrios unidos y demds que demanden los servicios de salud, contribuyendo al mejoramiento de la calidad de vida dela
poblacién. quienes, a través de un régimen de contratacién de derecho privado, hace que con mayor agilidad pueda dar cumplimiento a la satisfaccion de las necesidades de toda una poblacién
bajo el postulade de hacer una efectiva y eficiente garantia al derecho a la salud y saneamiento ambiental, poniendo de plano en forma clara la primacia de la vida humana sobre cuzlquier
formalidad normativa.2. Que de conformidad con el Numeral 6 del Articulo 195 de la Ley 100 de 1993, en materia contractual la Subred Integrada de Servicios de Salud Norte se someterdn al
régimen del derecho privado, pero podrén aplicar, discrecionalmente las clausulas excepcionales previstas en el estatuto General de Contratacién de la Administracion pablica. 3. No obstanie lo
anterior, esta direccion no cuenta con el recurso humano suficiente para atender todas las funciones, motivo por el cual se requiere de la contratacion de 7 tecnicas administrativas I, que
contribuya al desarrollo de las actividades propias de la direccion financiera de la subred integra de servicios de Salud Norte E.5.E, conforme a lo expuesto anteriormente.

OBLIGACIONES

« Prestar sus servicios personales en las Instalaciones de la Subred Integrada de servicios de salud Norte E.5.E, como Autorizader y en lo concerniente a verificacion de estado de afiliacién de los
usuarios en los diferentes aplicativos {Fosyga, comprobadar de derechos de la SDS de Bogotd, bases de datos de capitacién, DNP, escolares, entre otros.

« Verificar impresién yfo captura de estos soportes, definir pagador por prestacion de servicios de salud en los distintos servicios y/o puntos de atencion de la Subred.

« Realizar la admisidn y proceso de autorizaciones de los usuarios en el sistema de informacion de la Subred Integrada de Servicios de Salud Norte E.S.E., con los datos obligatorios requeridos y
realizar la solicitud de Autorizaciones a [as diferentes Entidades Responsables de Pago y registrarla en aplicativo correspondiente.

« Revisar y hacer seguimiento al censo diario con el fin de realizarlos tramites administrativos con los diferentes pagadores de los usuarios por servicio y su linea de pago.
« Verificar la autorizacion, reporte y envié de anexo para solicitar prorrogas de hespitalizacién.

« Notificar los casos de pacientes particulares, suspendido y retirados o con alguna inconsistencia en la afiliacion, identificacién o documentacion de los pacientes segun sea el caso 3l drea de la
Subred responsables de los procesos que contribuyan al manejo integral de los usuarios.

i

« Notificar a las diferentes Empresas Administradoras de Planes de Beneflcios, las atenclones Iniclales de urgencias, por via telefénica, pagina Web y por correo electrdnico con anexo técnico 2y
registrar la gestion realizada en los formatos establecidos por la instituetén,

« Determinar tiempo de estancia en observacién y realizar reporte a las Empresas Administradéras de Planes de Beneficios, pasadas las 6 horas de paciente canalizado o en observacion
neurolégica, comoinicio de la hospitalizacién con anexo técnico No.3

« Reportar a las diferentes Entidades Responsables de Pago las prérrogas de hospitalizacidn con anexo técnico No.3 y registrar la gestion realizada en los formatos establecidos por la institucion.
« Escanear los soportes donde se evidencia la gestion realizada para la consecuclén de autorizaclones, guardando los soportes respectivos.
« Registrar en el libro yfo herramienta asignada para el seguimiento las actividades de autorizaciones,

« Entregar soportes de Autorizaciones al Area de Facturacién con punteo en libro de reglstro de qulen entrega y quien recibe diarloy al egreso del paciente, para dar cumplintlento al cieire y
radicacién de las facturas dentro del mes de |a prestacién de forma oportuna,

+ Contribuir 2 la disminucién del porcentaje de glosa dando cumplimlento a sus actividades,

« Entregar al interventor del contrato mensualmente informe de las actividacles desarrollaclas,
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* Respon
inadetu :er econdmicamente cuando se genere detiimento patiimontal por omision o aceldn comprobada y telacionada con al incumphmienta de sus actividades y que generen, cobiros
a .
o3, glosa definitiva total o patclal de la factura, por 1o cual so 1enllza ol desciionto 1oapuelivir dol pago menstal daide complitnianto o la pornatividad vigente,

«R :
esponder por el buen uso y mantenlmento de los equipos e lmplomentos asligsaclos on au pussto do ibaj,

* Brindar atencion Humanizada integial, con caltdad y respoto usuarlo, su famllln, neompafiante y ostablocor telackanes da respere calidatidad y cordialidad con las comnpatieres de la Insttucdn

* Cumplir las normas establecidas por la Institucldn e el cumplimienta de sus actividadon, nal eome In entregn oporiune de ln constuncia de pages de segunidad Seial g ol (esgec o eforme
mensual de actividades especificas, obligaciones y/o productos dol contratista,

* El contratista se obliga para con la Subred Integrada de serviclos de salud Noite £5.8 a Informar con olnta (30) dins do antelacitn on ol avents dar por tesminade de fortna unidatecal of
|contrato, para que la Administracidn durante este lapso pueda proveer ln contralacldn nquo haya lugar para ne desproteger los sericios,

* Asistir a capacitaciones, reuniones y aplicar el estricto cumplimiento de lo Informado en los mismnn, ast coma los ineamtontos planteados en estas,

* Las demas que le sean asighadas para fortalecer los procesos y procedimlentos proplos dol drea.
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CERTIFICADO DE INSUFICIENCIA DE PERSONAL EN PLANTA

La Direccién Operativa de Gestién del Talento Humano Certifica:
Que segln el articulo 2.8.4.4.5 del Decreto 1068 de 2015 sefiala:
“Articulo 2.8.4.4.5. Condiciones para contratar |a prestacién de servicios. Los contratos de prestacién de servicios con personas naturales o juridicas, sélo se podran celebrar|
cuando no exista personal de planta con capacidad para realizar las actividades que se contratardn”
Dado lo anterior y una vez realizado el estudio respectivo, la Direccidn Operativa de Gestién del Talento, certifica que después de analizar |a planta de perscnal se tramita ei
presente requerimiento por una de las siguientes causales: :
1.Que, de acuerdo con el Manual Especifico de Funciones y Competencias Laborales para los empleos de la planta de personal de la Subred Integrada de Servidos de Saiud,
Norte E.S.E, no existe personal que pueda desarrallar la actividad para la cual se requiere contratar la prestacién del servicio.
2.Que, conforme a las razones contenidas en la precedente solicitud del area mencionada y la justificacidn del asunto, la Subred Integrada de Servicios de Salud Norte ES.E, no
cuenta con el personal capacitado para el cumplimiento de la necesidad a que se refiere el objeto enunclado, dado el grado de especializacidn del servicio.
3.Que el personal de |a planta no es suficiente para adelantar las acclones previstas en la Justificacién sustentada por el drea para atender la contratacién que se reguiere por

parte de la misma.
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