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11 	Centro Oriente E.5.E. 

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRÓ ORIENTE E.SE 
APOYO - GESTIÓN DE CONTRATACIÓN 

FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO 

' ti 

C.D.P. No.: No. CONTRATO - OPS: PS 1299 2022 

Nombre del Contratista: HELBER DIDACIO BUSTOS IIERNANDEZ 

Servicio al que pertenece: 

Unidad a la que pertenece: HOSPITAL LA VICTORIA 

FAC CION 

Valor Mensual: CO DE ABRIL DE 2022 S 1.980.000 

13 )GOTÁ D.0 de: 

Valora cobrir: Fecha Terminación Inicial: SI DE FEBRERO DE 2022 Fecha Inicio: 

Proceso que pertenece: 	DIRECCION FINANCIERA 

CC. 179.876.180 

S 1.980 000 

CÓDIGO: AP-IA-FT-014 
VERSIÓN: 03 
FECHA: 2021-12-27 

CT 
ilisi)E puEl 
- IE--  COBRO 

-1 	- 	, 
' ALOR A Á'GA 

:VALOR 
- 	' 	'. . SEG-91/111 

SGG 

-P 
A  , 

- - - 

011iÉR-0 DÉ , 
ELWILLX 

{{FECHA DE:  

I PAGO 
,PLANILLA 

1 FEBRERO S 1.980 000 S 309 400 10,12870096 14/02/2022 

2 MARZO S I 980 000 S 309 400 1043637017 02/03/2022 

3 ABRIL S I 980.000 S 32? 400 1044318620 04/04/2022 
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Resumen de contrato 
	VALOR 	DEL CONTRATO.' 	 ,AL.OROTAillIELCONTRATÓ:, 	PAGOS REAljz,,NppS. 	SALDO bELCONTRATO,  

S 5.940.000 
	

S 5.940.000 
	

S 5.940.000 
	 so 

/;INTORME: .PEACTIVIPAPES,IALIZADA:S  y-Ayffier,ENpumyy.m.4N:ro  DEf.;,,p13.1EITOELC.OMMT.  

poympjgi9017.,,  

PRESTAR SERVICIOS COMO TECNICO DE APOYO A LA GESTION PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION FINANCIERA DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ILS.E 

Relación de actividades para el periodo: 

OBLIGACIONES ESEECIFIC 

Desde: 2022.04.01 Hasta: 2022414-30 

' DESCRIP CIONZEIr•DESARROLLW.l'l• . 
OTIvID-ABBs•DESARBOJ.:1-4DOS ENEL.PERIODOENGUMPLIMDINTO BE CAD 

- 	 • - 	 • 
• '• Pwca o, 	hl 	) 	 uuclubp ClIzerr1ospnazmuor 

montrro O EVIDENCIA  

1.Recepcionar. registrar y confirmar las órdentes de servicio de los pacientes hospitalizados,2.Verificar contra historia clínica que se 
encuentren registrados todos los procedimientos realizados, dentro de la factura,3:Revisar los medicamentos y material mtidico quirúrgico 
registrado por la farmacia frente a lo registrado por el personal de enfermería,4.Registrar la información referente a la atención de los Recién 
Nacidos (talla, sano, peso. ete.)5.Tramitor ante las EAPB las autorizaciones de las atenciones de las unidades de baja complejidad.6.Veriftcar 
y adjuntar los soportes de tecnologías no incluidas en el Plan de Beneficios, el reporte al ente respectivo (MIPRES)7.Adjuntar el soporte 
entregado por el área de autorizaciones de tramite según normatividad vigente para las EAPB y Aseguradoras.8.Egesru• oportunamente los 
pacientes del sistema de información, una vez se notifique orden de salido por el área asistencia1.9.Generar Orden de Salida en sistema de 
información, firmar y entregar al usuario. l0. Elaborar factura de Hospitalización y recibo de caja oportunamente de acuerdo ala atención 
prestada al paciente y a la contratación y normatividad vigente.11.Legaliz.nr  el dinero recibido por concepto de copago o cuota de 
recuperación que hagan los usuarios. en sistema de información y ante el área de tesoreria.12.Diligenciar la solicitad de crédito el formato de 
acuerdo de pago y verificar el registro de la información suministrada por el usuario.13.Recibir e ingresar los abonos que realicen los asuntos 
o pacientes concepto de acuerdos de pago.14.Realizar cierre de caja, arqueo y acta de entrega al Área De Tesoreria15.Entregar las facturas 
generadas a diario soportadas y organizadas de acuerdo a los procesos y procedimientos del Area.16.Corregir dentro de las 48 horas 
siguientes a su recepción, las devoluciones que hace el revisor de cuentas.17.Brindar el apoyo necesario y realizar planes de contingencia en 
el momento en que no se cuente con el sistema de información y/o bases de datos afines.18.Realizar actualización en cuanto ala normatividad 
vigente en el S.G.S.S.S.19.Asistir a las reuniones y capacitaciones programadas por el aren.20.Realizar las demás actividades relacionadas 
con el objeto contractual que asigne el supervisor de contrato. 

.2.Verificar contra historia clínica que se encuentren registrados todos los procedimientos 
realizados, dentro de la factura, 
3.Revisar los medicamentos y material médico quirúrgico registrado por la fannacia frente d lo 
registrado por el personal de enfermería, 
4.Registrar la información referente ala atención de los Recién Nacidos (talla. sexo, peso. etd) 
5.Tramitar ante las EAPB las autorizaciones de las atenciones de las unidades de aja 
complejidad.. 
6.Verificar y adjuntar los soportes de tecnologías no incluidas en el Plan de Beneficios. el rep rte 
al ente respectivo (MIPRES) 
7.Adjuntar el soporte entregado por el área de autorizaciones de tramite según normatividad 
vigente para las EAPB y Aseguradoras. 
8.Egresar oportunamente los pacientes del sistema de información, una vez se notifique orcleill de 

salida por el área asistencial. 
9.Generar Orden de Salida en sistema de información, firmar y entregar al usuario. 
10. Elaborar facture de Hospitalización y recibo de caja oportunamente de acuerdo a la atenéión 
prestada al paciente y ala contratación yInormatividad vigente. 
11.I.egalizar el dinero recibido por concepto de copago o cuota de recuperación que:hagan los 
usuarios, en sistema de información y Imite el área de tesorería. 
12.Diligenciar la solicitud de crédito 	ormato de acuerdo de pago y v4ficar el regIstro dp la 

información suministrada por el usuario  
13.Recibir e ingresar los abonos que !icen los usuarios o pacienttes concepto de acluerdos de 

rocesos y 

el rey sor 

Se realiza el cargue de los diferentes servicios 
de hospitalización: Se realiza cargue de las 
órdenes de radiología solicitadas por los 
difa-entw scnActos, as: como del banco de 
sangre; Se realiza revisión y auditoria de las 
349 facturas generadas en el pendo contra 
los soportes de las historias clínicas: Se 
realiza revisión y auditorio de las 349 facturas 
generadas en el periodo con base en la 
información de cargue de farmacia; en esta 
unidad no se realizan labores de admisiones 
por parte del facturador, Se generan 349 
facturas de hospitalización: se adjuntan los 
soportes manuales a la pastada de 
requerimientos en el módulo de dinámica. Se 
realizan las correcciones y ajustes a las 
cuentas según los tiempos de revisión en la 
central; el proceso de pagarés y recaudo es 
realizado por el facturador de ventanilla; Se 
brinda el apoyo según las necesidades del área 
y se asiste a las capacitaciones y reuniones 
programadas, según la programación del área: 
Se realizan las demás actividades 
correspondientes al objeto contractual que 
sean asignadas por cl supervisor a cargo del 
contrato. 

Pago. 
14.Realizar cierre de caja, arqueo y acta cantrega al Área De Tesorera. 
15.Entregar las facturas generadas a diario soportadas y organizadas de acuerdo a los 
procedimientos del Área. 
16.Corregir dentro de las 48 horas siguientes a su recepción, las devoluciones que hace 
de cuentas 

Observaciones: 

Nota: 1,1 deber contractual anexar lo certificación del pago a Salud. pensión y ARL. En caso de tener contrato nuevo adjuntar el soporte de afiliación al Sistema General de Secundad Social en 
Salud como cuticante y afiliación a pensión.. Teniendo en cuenta que con lo implementación del Decreto 1273 de 2018 el pago de aportes se Lace de manera veneida de acuerdo con :as fechas 
establecidas en el Decreto 1090 de 2016 

• 
C.C. 79.876.180 
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JOSE ALBERTO ROMERO 
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• ...:CARGO:;:
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.; 

. • . 	- 
DIRECTOR FINANCIERO 

,áRSIA 

•• 	 .. 	=VISTO BUENO stiiitiMsoit -3*-t-órIrrIt At9S-Iitn. 	 • 

NOMBRE MARIA MARLENY RAMOS GUERRA 

,,. 
' 	

• 
CARO 

•
m PROFESIONAL ESPECIALIZADO 

IRNIA' 



Cuenta de cobro 3-2022 

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORiENTE 
E.S.E. 

Nit. 900.959.051-7 

DEBE A: 
HELBER DIDACIO BUSTOS HERNANDEZ 

C.0 	79.876.180 de la ciudad de BOGOTÁ I).0 

LA SUMA DE: 

UN MILLON NOVECIENTOS OCHENTA MIL PESOS M/CTE 	 1.980.000 

Por concepto de: 

Honorarios por prestación de servicios en cumplimiento del contrato No PS 1299 2022 correspdndiente al mes de ABRIL de 
2022 

OBJETO: 
PRESTAR SERVICIOS COMO TECNICO DE APOYO A LA GESTION PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES LA 

DIRECCION FINANCIERA DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S E 

Cordialmente, 

HE 	I i ACI e USTO IERNANDEZ 
C. 79876180 
Teléfono 	3118694878 
Direccion 	TRANSV.76D #81J-37 
No Cuenta 102641768 AHORROS BANCO DE BOGOTA 
Fecha: 30/04/2022 



PAGOSIMPLE 1 AUTOLIQUIDACION 
CONSOLIDADA 

Fecha creación reporte: 2022-04-04, 01:59:36 PM 	Tipo Planilla: 
	

I: PLANILLA INDEPENDIENTES 
	

Numéro Planilla: 	1044318620 

   

Periodo Cotización: 	marzo de 2022 	Periodo Servicio: 	marzo de 2022 	Referencia pago (PIN): 8844367700 

 

     

I. DATOS DEL APORTANTE 

Razón Social HELBERT DI DACIO BUSTOS HERNANDEZ 

Documento CC79876180 Dirección TV 76D #81 J - 37 

Tipo de Elnpresa INDEPENDIENTE Teléfono 4976326 

Tipo Persona NATURAL Forma Presentación ÚNICO 

Ciudad BOGOTA D.C. Departamento BOGOTA D.C. 

Representante Legal Identificación 

Total Afiliados 1 ARP SEGUROS BOLIVAR 

II. DETALLE DEL APORTANTE 
Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales 	---- 	Total 

f 	. 	1 
i 	,..,,,,...a.n  I 	, Apol(Iclos y Hombros TIponto  dtatie  z  1  1  0.  1  „,,,, 1,5 5 5 w 5 11 1 5 ..111.  • , x 	. 1 , , , 	: : 	Admin,,,,,,d.1. po1.131.  Ftsorit6a.  Adralniatradora S 

:1311d '21711 T... Reles I'llagt 
Administradora 

IEC 
Caja 

Aporto 
Caja 

Aporto 
SENA 

Aporte 
lel:SE 

ESAP Apodo 
Mirdaterio ""i  

CC 79076180 	HELIERT DIDACIO BUSTOS 
I HERNANDEZ 59 00 0 30 3U 30 30 (230201) PROTECCION S 1.000.000 E 160.000 (EPS005) EPS SANITAS 51.000.090 5 125.000 2.436 S 1.000.000 S 24.400 (CCE24) COMPENSAR CCF S 1.000.000 S 20.000 S 0 5 0 5 0 5 0 S 329.400 

III.TOTALES 

IBC Pensión IBC Salud IBC Riesgos 1BC Cajas Aportes Pensión Aportes Salud Aportes Riesgos Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICEF Altr 
, 

,,_.`2"es  
in Educación 

(Incapacidades, 
Licencies, Saldos 

a Favor) EPS 

Incapacidades 
ARP 

SUBTOTAL SIN 
INTERESES DE 

MORA 

TOTAL 
INTERESES 
DE MORA 

TOTAL FINAL 

S 1.000 000 S 1.000.000 S 1.000.000 S 1.000.000 S 160.000 S 125.000 $ 24.400 $ 20.000 S O S O S O sol 	 S O 
i 

S 01 
' 	

S 329.4001 	 S O S 329.400 

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogotá 4446634 - Cali: 554 0515 - Medellín: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 82 - Barranquilla: 361 88 50 - Resto del Pais: 018000 971 971 - Más que Fácil, SIMPLEI 

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



ACTIVIDADES MARZO 18 A ABRIL 19 2022 

Nombre: HELBERT DIDACIO BUSTOS HERNANDEZ 

Unidad: CENTRAL DE FACTURACION VICTORIA —SAN BLAS 

1. REPORTE DE FACTURAS. 

er,1 te • 	biwii 	Ped 
	

(j) 
ra. 

stra0i0,1a:mr0.03,2322....aaaa.a>. 	1.115/33 	51$114 
TOTALES [011SALUISMACCALMA1111, 	I 	515.194 

• 1,24,4, 
e,  

515.194 
RSI4 	[ 00 !ALUD NORTE DE SANTANDER E1.51 

SSCOOSOTICOMISADVD.r.D9, 	 3,52 /9 
SSC0330116/19111.111.1c9E. DOC., SP-11../70 	 TIS OS11 

TOTALE1 CODSAIMIEDATEDFSAYTAND. EKS 	sjo9,3, 5.505.132 
RS. 

iSS051141.092111.010.11RIMS1,9531.112Ab1,11 	1,101141f 	2.21101:3 226.1 
14.1114SEB 	eci 

SSC00001:57snmanen.....“,111TIDEAS 	13167317r 	1.1.1512 
101. 

1 114 OSP 
SSCOD551161/0314£12.15Ce.01.1.. 14.ADAS 10All 	1021,1.7. 	USD» 
SUCGCOT15.101=3..2,121A0ONA.S.90  ALTI 

1413. 
14,159D 

	

SMISBEVAYSTEVE 	1512,64111. 	53:929 

	

ascoasomafar.4073...........:aE 	10101.12 	15U. 
41119. 
1111121D1 

SSC000371/1.14.04.7101.TERDS0  2,1101.10 	1111567.5 	1142SSI 
TOTAL= reasamaaccurrs: 	17129.117 

1.92 
1 7.5351177 

R2157 	ASEE, RA.eD SA1 I.IS 	1111,101 001AS 1.7PBS 
SSSOICOSIDDLS110.01/209..AN [AILPIIITERD 11.10 	114.51II 	1/1191  

tOIALLS ASMITSALUDIAS 	11[1:01:= 	I 1 /1.195 1/1.195 

R1361 	,DOSA1UD 11,1 	TSCHIM,11As Ny Plis 
SWC00511[6.19/01/2.2... 	 1,113111.11 	121RIS 

201W1.115 CROAS. YKIZECNOLOGIAS 1012S 	1 ,2g.g. 1269.5 
RS79i 	RED1WS SA1.I•55 EH t'U...A[5DH 

SSC0.171GOIMIS.034.12. 09.110.111.DAIDIA /5712S 1.. 
TOTALES 511=111AS SAS Ella EN ESQUI/IA[10E 	I 2.1,5324 

RIIIi 	DE011. SAIEP S 1EN 1....iáll4<:C.1•151JEDA [0+.110 
saconcanaatain.ovaamrt.nanntnantrzapatua 	 SOCO) 

s 	7arara 	ny 	-Manteara I 	 vaa s,m1 	i.C.1 Vat_tofi 	ala casi 	iiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii ---- 

	

I 	 , 
	.5.11mcf 	 Mana 

IDELISIDIT DMACIDDITTOS IllalX/1111E1 	 0,-Z,  9 SSD. 	 I ',asa,  ZIS 114 .1 	 11711.1/ 	,03 	ES 755 

rt 



2. CUENTAS ASIGNADAS. 

,¿•;r 

5- -5 	6. d3cs-goo.35.7.ccni!sp44-4dP,..57,N4f11,1174,-263c41y.p941:1779F:spTh".140...W.,Y510,17<ty,1.7529.49.4.1.,5441.133•5591563 

BASE CENTRAL 

85.14".'er 	Foulvktr• Dales Htr,rintrnas •14.5.41155. .y,13 

REI;PONSA8LE DE ENV,GAREY!,..14 

 

11.5 CINM, 	X • • a. EIEG 

Itr a O 

• 

1-, -.1, 	E 1 • 

  

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E 

INGRESOS 

11042022 10 2939 13355573 241 NO uclaAscu 	OK • OK • HELBERT BUSTOS 	- 014042022 11.46 OK - 	12-10/333 
110=202210 34.33 13384776 2121 NO 217593 	00 - OK • HELBERT BUSTOS 	- 01.942022 1310 pm OK • 13 38 G11' 
1:3472722 11 '2.46 13391481 21.4 70 211/531222 	00 • OK • 'HUBERT SUSTOS 	- 01942022 12 50 p., 05 - 	1316 
1'3442722 11 24 30 13353935 2L'1 NO 0,19.11.129 	00 - OK - HUBERT 0115905 	• 3111142022 121 pm OK - 1354 
194.2022 12 GO 22 13389385 2144 51 5040011 	011 • OK - HELB197 BUSTOS 	- 317042022 14:16 OK - 	16.46 
1.0472022 12 03 47 13354371 2LV 745 5000019 	OK - OK - 5E18E117 SUSTOS 	- 08404.2022 15 22 01< - 	14 26.12. 
19442022 12 31 18 13341437 217 NO 5000013 	OK • ,OK • 5E15E07 505905 - 014042022 18.35 OK - 1402 
14042022 12 43 35 13333188 361 50 30 PEDIATRIA 	05 - 00 • 5010057 035705 	• 014242022 17 41 00 • 18 41 
14.442022 13 12 55 13391077 361 NO 71900167515 	05.1 - CR , 5E15E57 0550CLS 	• 01/042022 18 21 01( - 835 
14042322 13 2157 13333387  361 61 22 PEMATIRIA - OK - .naL1511T1.451•05 	- 070,2022 15.55 OK  • 	18.51 
1942422 14 18 30 13365112 301 NO 237 CitiiRURGiC OK - 01( - MELBERT BUSTOS 	- 024042022 8 43 OK • 11 18 
1.942322 15 1144 13349370 361 540 29 9017BATRIA 	OK - OK - SIELBERT BUSTOS 	- 0240412022 858 OK - 	1120 
142022 15 31 12 13383909 301 NO 101 PEDULTRIA OK - OK - 11E18E01 BUSTOS - 02/042022 9.16 05 - 	12.10 
1.9472022 15 46 24 13386445 301. NO 112 01( - OK - HELBERT BUSTOS - 42942422 936 05 - 	12 12 
1.942022 16 48 16 13379468 21.7 NO 505,194 	021 - OK - HELBERT BUSTOS - 02,072022 13 30 05 - 	12 14 
19472322 16.5629 13393151 301 61 43 950,7514 	071 - OK - HELBERT BLI5704 - 01404.2022 17 23 OK - 1539!1+7 
11372022 111224 13335243 21.7 NO 6050016 	OK - OK - -HUBERT BUSTOS 	- 31,042022 10 57 OK • 13 11 
21342022 110294 13335245 21V 740 tiC157.515 	OK • OK .11618357 - 	BUSTOS • 029472122 12.30 05 - 14 49 
2:042022 1219,46 13389316 4EG NO 505,255 	OK • - HUBERT BUSTOS - 02942022 13 10 05: - 76 33 
2/34.2022 114359 13376270 3131 51 31 PEDIATRIA 	OK • OK • HEL8ER7 BUSTOS • 02,3423022 14 41 0.5 - 18 56 
2/042022 15 02-51 13390130 214 Si 605,231 	OK • OK • 5E0017 BUSTOS - '014042022 1544 OK - :9 30 

+ E ®e 	 felmiz¿ar,o 



3.. CUENTAS CORREGIDAS 
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	 X 15 
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13453503/salida 	 • 

Rtctbdo, 

	

-I OF sta,...3 	 CENTRAL2 ROPSITALIZACIONSCO 
f 	 • 1 ‹,1,.!. 	 sr • - ,kí 

REVISOR CENTRO CRiEME 

	

130,MCIOnt 	 :I, .1 	 a,. ea 

Mai 

1.01 

tina 1.01., 

CENTRAL2 HOPSTTAIJZACIONSCO 

?Ama Tre. 

Ote,..1tira COTIO.1. 

1,rao.33 

REVISOR CEIITRO ORIENTE 



4. CUENTAS ENVIADAS A LA CENTRAL DE REVISION 

ErAziLIALA de bel..q,e, X 

 

!IRA, 

 

‹- - a .f1-',11:Iiteel!,e,CorryirgWi., 

O. HELBEPTIJS,OS CCRREGills 

e o, 

  

»clé<1 Dei 

Rac.bide. 

-r Dé 1,,,ac•-. 

>• 	-,AAL--$ 

• Borradores 

1,5 

Meet 

114. 	Nuera r1".44,..,  

• 1.,14. 4,13,H4rut, D ti 

RE, Ano 

WJ PE,soR 

• 

YO  AETS.,  

r, ES, SOR 3 

• 

 

yo. 

EE,OR 

yo, fiELISDR 

, ILE,SOP 

gr ILEV,SOR 

v. 

y. 
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ry,yen ,3A220S3/CANCELA te,31400, 	 ,crre,rda 	 ' N. "C•'• 

,3339203,,ANCELA i3,A130) 	 • 	•' 

15 	.• ELL-A,  

:3390,7,saida 
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