REQUERIMIENTO DE PRESTACION DE SERVICIOS PARA ADICION ¥/o - |/ersion: ; ot
Fecha de aprobacidn: C28/02/2017
PRORROGA ey Pi )
Codiga: 04-02-FO-0005 T
Quiern solicita {coiocar cargo ¥ fo perft del supervisar) Fechs de la Solititud 7 Deperit o Sede: Subred
Sandri Jinet Tafur Hernandez Dia ! Mes o ABS
24 9.7 ] #018 Directién a la que pertenece: FINANCIERA
Motivo de la solicitud  (Marque con una X | S No CONTRATO ;
Adicion 'y Prorroga X /
Adicién Formato d it ara cel
Prorroga 4548 - 2018 contrato ; Lista de Chequeo Persona Natura)
Reinicio
JUSTIFICACIONO NECESIDAD DE LA PRESTACION DE SERVICIO REQUERIDO

{Previa verificacion presupuestal) P

La oficing de FACTURACION requiere garantizar el apoysenlael oY I8 defos i coma APOYO ADMINISTRATIVO FACTURADOR GOMSULTA EXTEANA}
en of acompanamiento de las diferentas actividades que s realizaran enia Subred Integrada de Servicios de’ Satid Sir Gapi ESE, en fancha con las obligac y activi i
s pattaday

D ; dal servicio

Prestar servicios como APGYO ADMINISTRATIVO FACTURADOR CONSULTA EXTERRAT y.de apovo 3 la gestion comd dolabioratlor dentio de los proceses 5y procedimiantos 46 1 Subred irteprada de |
Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E de aciérdo 3 [as hecasidadas dela | nstitticion
AREA: ADMINISTRATIVO X W ASISTENCIAL
PERFIL APOYO ADMINISTRATIVO FACTURADOR CONSULTA EXTERNA W ANGGIE PAOLA MORENG RUBIG CC 1013209607

NUMERO DE PERSONAS REQUERIDAS: 1
EXPERIENCIA: {En aitos) EN:
HABILIDADES! BUENAS RELACIONES INTERPERSONALES; TRABAJO EN EQUIPQ, SEGUIMIENTO DE PROCESOS,; ADECUADG MANEJO DELAINFORMACION; ORGANIZACION.
RIESGOS DE LA CONTRATACION: -} i @ il patibilidides i -Demiora en'el inicio de Ja ejecucion del conteato Brores en 1a SUPBIISIGN. No informar oporiunaments a1
Supevisor su 0.RIESGo Telac ale i perienciay destreza on ol o J¢ desus solivi SRISSHO por no ast a2 las dttividades programadas Riesgo
relacionade con tas tonduttas qie miran 18 infencionatidad de Individio y s actitvidad valorativa v dtica ante fas actividades v 168 isuarios.

Riesgo en fa planeacion de las sctividades por fealizar Rigsgo porno cumplimients de normss y politicis wstitucionales. entre 145 giie se Trision, vision, plan;
metas o indicadores Riesgo de no clmplimiento deos paratnetios de calidad establecidos por 6l supeivisar para las actividades asighadas

de aceion, tbjetives,

No entrega de soportes | ragistros de 185 actividades de dcierdo con 1os e i ¥ deta entidad
Vst ¥ X CANTIDAD ,
are con ing segln WALOH PNITARID {f {medan boray) 2
cuttanponty too dd senttaic ot mmw‘ewg :e‘-\::“::: @‘WWR TOTAL
P TAY
TIEMPO DE  EJECUCION 1 MES MES $ 1,437,000 1 s 1,437,000 ;"g}

HORA

ACTIVIDAD

ACTIVIDADES { OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

a.Renfizar verificacion de derechos en 1a paginas da ADRES {BDUA, Compensados); Comprobador de Derechas DNP {Depadamanto Macional de Planeat
aplicativo de 1a' Subred “Integrida dé Sérvicios de' Salud Sur Qecidente E.SE;

beonsuliar veriticary aplicar 1a fr iade uso pordientes alas actividades de'p 0Ny prevencion conforme.a 1a resolucion 412 de 2000 sn ciordinacian con ol sauips do PyD de fa
Subred.

i6ny, Paging WER Capital Salud y

¢ Verificar y aplicar la matriz d¢ contralacicn vigente de la Subred Infegrada de Servicios da $ailid Siir Occidente ESE parala acion del servicio ambulaterio

o Realizar la admision'y actualizacion de datos del paciente aplicando 108 ocho corredios (nombros y apellides; documento de identidad, difeccitn y teléfono, fecha de natinisnto, saxo; aradode
escolaridad, ocupacion, einia) i arms de garaniizar un vegistro confiable en'el sistema de information dé1a Subred Integrada de Servicios de Salud Sir Otcidenié B8 B

&, Realizar 14 asi fon de tacita alo porel usuario y de acuerdo a la disponibilidad de 145 agencas de las Gnidades deta Subred o informar sl Usuaro el valor dela cunta
Ceuotads ioh .0 copage de acuendo 3 i afiliacion del usuarie.

f.Verificar ef sapore de tas autorizaciones en 108 6a50s de Ser requeridos por los diferentes pagatorss segan la modalidad de eontraacion e informar al paci

tente sl para 18 oty sa requiere gensiar
autorizacion o selictar por pagina web EPS confoime’a 1a Sontiatasion vigente:

g.Generar. la Tacturacion de los servicios asignados de  manera opodund tehiends i cusnta 1a normativa’y contratacisn vigente, asi mismo, - réalizar el recaudo do cuolds de recuperadidn y
COpagos en case de ser necesario. {realiza entrega de faclurafisica af paciente y este'a suviez firma dicha factira) i
h.Reatizar ef cierte de caja en‘cada entregh de timo, sigiiendo el procedimisnts sslablecido; realizando snirega det dinero rocatdada al drea do tagorefis

i Hacer 4 entrega diaria de Jas Tacturas, adj tos 5o i VOS5 ¥ A45) latos, para el proceso de radicacion de 1a'misima; segin ia Resolucian 3047/2008 Anewo teenice § vl
Decrito 056 de 2016 (Actidentes de Transite Y ECAT(FURIPS ¥ FUTRANS)):

ara el respective registo

j-Garantizar qae el Gitimo dia del mes esten‘at dia sila entrega de ta facluration generada’y 8 su'vez 1 termingdion de 1a Tibrela de actividades que sera radicada juhto con la cuénta de cobiro:

KRealizar la verficacion'y ajuste di 108 ingresos abierios | notas credito comespondiemies al mes en curso;

LReslizar ion de lag' i ias de las fatluras ref poral i iS0r.de e mahera oporfuna Sen un plazo maxinig dé 48 h oras, especialmente 1os gie s realicen
el Gtimo dia del mes e debe garantizar que 185 corfeceiones queden en el mis de la generacién de 18 Tactura;

m.Solickar fa anulacion de facturas y a Su vez realizar 18 refacturacion validada por el letnica, registrando su numers ge f i et libia i para tal fin" {8l cual debe contar con
todos tos dalos necésanos heorda con o8 pr i ¥ regi i por la Subred - Integrada de Servicios de Salud Sur Occidénts B8 £ .
n.Responder opor fa i realiz desde ol dfea de- Facturacion y glosas en fa conseciicion de sopores <que se requisran para dar respiésta a'las diferentes objeciones dadas
por tada tha de Tas Enti it d¢ Planesd io5 (EALP.BY
.- Realizar ef sequimients ¥ Coritrol de 1as actividades contractuales a traves de 14 ivrela de aclivid o'la hibrrarmienta que se est s informe de (a geslion de actividades;
telacionantio las barreras, Brechas o logros en 1a‘ejscucion g6 sus aclividadas para fa certiticacion de pagos i
o::Realizar la adecuada presentaciin de cuentas ton los sopores reqlierdes por la Subred yla ividad vig ph ol y i gnla alat 160y p i de tus
fRSMUS pard fograr 1 cedificacion de actividades
prAsistiny patticipat y realizar 1as actividades que $e-estructiren para Toralecer of conosinmientn de'fa Subred, proceso; procadimi aniog G radores Gue tnterviengn e 105 mismios
i moduios dd itacion virual o presencial, i H0, Feinduccion enlre otrds)
QCumplif con 108 procesas y provedini idos poria Subred - Integrada de Servicios de Satud Sur Gocidents ES.E, /)
/ Y s o
. / g
ik //}f’ a gff v o
Sandra’dinet Tafur Herndndez i Marthad Yolisha Pasachoa Moreno Alma Axira Ampudia Arriaga
Nombre v firma del Suparvisor Vo.Bo: Qb;;ge\ ficla Corporativa Director Financlero { E)




