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Sacretarlz do Salue SUBRED lNTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E ’ Sg,’{;fg’,i."m‘f""m’"
Subred ntegrada de S GeSelud APOYO — GESTION DE CONTRATACION FECHA: 2021-12-27
W FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO
Centro Oriente E.S.E.
o s s ot T . w.s i), DATOS GENERALES DEL CONTRATO " S EEN v L -
Proceso que pertenece: DIRECCION FINANCIERA
No. CONTRATO - OPS: PS 1351 2022 C.D.P. No: 52 .
. : Servicio al que pertencee: FACTURACION
Unidad a Ia que pertencce: COORDINACION SUBRED
Nombre del Contratista: | . ' ERIKA NATALIA PABON REY c.c |E)74.135.235 de; ’CAQUEZA |
Fecha Inicio: 01 DE FEBRERO DE 2022 Fecha Terminacién inicial: 30 DE ABRIL DE 2022 Valor Mensusl: Valor a cobrar: 3 3.605.000 l
\
‘ R
| T g
| T - I - . VALORPAGO + | _FECHADE
| ' ADICIONI .| % v . - FECHA DE : N° | MES DE'CUENTA 27 1 NOMERODE ~:f %< 4
‘ . s ALOR ADICXON CDP 'ECHA DE INICIO Lo , VALOR A PAGAR SEGURIDAD . : - PAGO
‘ . &7 2 - N N ] . DE COBRO N - A, -
O!'RO SI e TERMINACION . CTA 4 SOCIAL PLANILLA Jl pLANILA
1 $1.201.4 667 1299 2022-05-01 2022-05-10 1 FEBRERO $3.500.000 $433.200 9429927377 04/02/2022
2 $2.403.333 1446 2022-05-11 2022-05-31 2 MARZO « 3 3.500.000 $433.200 9431350671 08/03/2022
3 $ 3.605.000 1710 2022-06-01 2022-06-30 3 ABRIL $3.500.000 $461.200 © 9432661726 07/04/2022
4 $ 3.605.000 1932 2022-07-01 2022-07-31 4 MAYO $ 3.605.000 $461.200 9433936404 06/05/2022
5 $0 o 5 JUNIO $ 3.605.000 $475.200 9435928249 08/06/2022
6 6
7 7
g 3 '
9 9
10 10 '
11 1
12 12 :
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14 it
15 15 .
16 16 B
17 17
13 18
19 19 i
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‘VALOR INICIAL DE ¢ ‘ONTRATO | . VALOR TOTAL DEL CONmTO PAGOS REALIZADOS SALDb DEL CONTRATO
Resumen de contrato - . e T | ¥ . ,
$ 10.500.000 $21.315.000 $17.710.000 $3.605.000
) 2. INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS Y AVANCE EN CUMPLIMIENTO, DEL OBJETO DEL CONTRATO .. - T
e j I ‘OBJETO DEL CONTRATO cL s
PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL DE APOYO A LA GESTION PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION FINANCIERA DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E
Relacidn de actividades para el periodo: Desde: 2022-06-01 ' Hasta: [2022-06-30
E R T A - DESCRIPCli YN DEL DESARROLLO s
» * - ‘ * OBLIGACIONES ES’PECfFICAS N B E . T
- - # e ¥ (Las catipulaitas enla mmuu) S L N B ACTMD‘DES DES‘\RROLM?OS:;‘SLK:;‘:E':;]? N.CUMPLIMIENTODE CADA -, PRODUTO G EVIDENCLA
- - = T-RCINZT URITO §JUUITOTTE

concurrente a los facturadores y analistas en
cada servicio. 2.Realizb apoyo a los revisores
L.Realizd acompafiamiento diario y auditoria concurrente a los facturadores y analistas cn cada|de cuentas para la solucién de inconvenicntes|
servicio. 2.Realizb apoyo a los revisores de cuentas para la solucién de inconvenientes y dudas|ly dudas que impidan el cobro de los
que impidan el cobro de los § dimi y cargoé lizados al paciente, asi como la|procedimientos - y cargos realizados  al|
generacién répida de la factura. 3.Coording las actividades de revisores y f: dores con el fin[paciente, asi como la generacién rapida de la|
de garantizar que se entregue oportunamente las facturas al armado de cuentas. 4.Entregd|factura. 3.Coordind las actividades de
informe semanal de las facturas que se encuentran pendientes de entregar al armado por parte d i y fa d con ¢l fin de
los facturadores y analistas. 5.Realizé seguimiento a cuentas abiertas, ingresos bloquead que se entregue op las|
anulados. 6.Autorizé y solicité la anulacién de facturas verificando consistencia y soportes.|facturas al armado de cuentas. 4.Entregd,
7.Autorizé y solicité las notas crédito necesarias por. ajustes a la facturacién debidamente{informe semansl de las facturas que se

1.Realizar acompafiamicnto diario y auditoria concurrente a los facturadores y analistas en cada servicio. 2.Servir como apoyo al revisor de

* = * [cuentas para Ia solucién de inconvenientes y dudas que impidan cl cobro de los procedimientos y cargos realizados al paciente, asi como la

) generacion rapida de la factura 3.Coordinar las actividades de revisores y facturadores con el fin de garantizar que se entregue oportunamente
las facturas ol armado de cuentas. 4.Entregar informe semanal de las facturas que se encuentran pendientes de entregar al armado por parte de
los facturadores y analistas, 5.Realizar seguimiento a cuentas abiertas, ingresos bloqueados y anulados. 6.Autorizar y solicitar la anulacién de
facturas verificando consistencia y soporles. 7. Autorizar y sohclur las notas crédito necesanas por ajustes a la facturacion deb|damenle

justificadas. 8.Realizar seguimiento a las facturas anuladas que sean pl di; 9.Mantener i J“m,wd as. 8 Realizb seguimiento a las faclums anuladas A que fucran de entregar ol an31ado
% [constante con el Area Asistencial con el fin de encontear soluci alos i N quese durante Ia 9.Mantuvo con el Area Asistencial con el fin de|por parte de los facturadores y analistas.
1 diaria. 10 Reportar las dades para certificacién de pagos a los . 11 Hacer imicntoy P C(:ﬂ los de )| a los i i que se p durante la operacion dmna 5Realiz6 seguimiento a cuentas abiertas,
Tesoreria, en cobro de copagos, cuotas de i6n y recaudo de parti segiin la unidad. 12 Hacer seguimiento al diligenciamiento w'f:;fi:g ;:swn Tos mf::::cs de Tesorer:\e zzg::b:clo;e copagos, CHLLI:?:ZA . ;:Ti‘;:bla . ¥ d?‘atﬁ;:‘“‘.‘gm,y
de acuerdos de pago y legalizacion en el sistema de informacién DGH.13.Autorizar acuerdos de pago hasta un monto de dos salarios Zecau do de particul 12 Realizd o a dil opag de acuerdos (rie a0 y consistencia  soportes, 7.Autorizé y solicits
minimos, debldamente soportados y verificados por trabajo social y el facturador de turno. 14 Informar ala Coordinacién de Facturacién Pago Y] ¥ sopo Y
dades o que feran su intervencién. 15 Asistic a las reuni v por el drea. 16 Brindar el lcgahzncxén en el slslemajde informacion DGI:l 13. Aulonzé ucuerdc; de pago hnslla un monto|las notas crédlto‘ xft?cimmas por Ej\lsles ala
.~ |apoyo necesario en el momento en que no se cuente con ¢l sistema de informacién DGH y bases de d:nos I7 Actuahzac:én y capacitacién al de dos salacios minimos, P p ¥ vert por tm a]o socml ye P Ty
. ey N _ |de tumo. 14.Informé a la C: de F las que|8.Realizd a las facturas
personnl a cargo en cuanto a la nommatividad vigente en el S.G.S.S.S.18.Realizar las demés con el ohjeto . N 1 dre o fi da
4 que asigne el supervisor de contrato. - |requirieran su intervencién. 15.Asisti6 a las por el rea. que eTan memplazn. S5
q 16.Brindé el apoyo necesario en el momento en que no se cuente con e] sistemna de informacitn|inmediatamente. 9.Mantuvo comunicacién
DGHy bascs de datos. 17 Realizé actualizacion y capacitacién al personnl a cmgo en cuanto a laf constante con ¢l Area Asistencial con el fin de
ividad vigente en ¢l 5.G.S.8.S. I8 Realizd las demés activid das con el i alos i i que|
objeto contractual que asigne el supervisor de contrato. se presenten durante la operacién diaria.
’ 10.Reporté las novedades para cetificacién
M de, pagos a los contratistas. 11.Realizb
s liaci P
Observaciones:

Nota: Es deber contractual anexar la certificacién del pago a Salud, pension y ARL. En caso de tener conbiato nuevo adjuntar ol soporte de afibacién al Sistema General de Seguridad Social en
Salud coma cotizante y afiliacién a pensisa., Teniendo en cuenta que coa la implementacitn del Decreto 1273 de 2018 el pago de aportes se hace de manera vencida de acuerda can las fechas
establecidas en ¢l Decreto 1990 do 2016.

Firma del Contratista
C.C. 1.074.135.235 : de CAQUEZA

- ;VI§T0 BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOSNo. 1. = ¢ N VISTO BULNO SUPERVISOR DE CONTRATOS No:2
' e liddnvizn ©
JOSE ALBERTO ROMERO : 4 MARL Y RAMOS UE
Co - DIRECTOR FINANCIERO X PROFESIONAL ESPECIALIZADO







Cuenta de cobro 5-2022
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE

E.S.E.
Nit. 900.959.051-7

DEBE A:
ERIKA NATALIA PABON REY
C.C 1.074.135.235 delaciudadde CAQUEZA
LA SUMA DE:
TRES MILLONES SEISCIENTOS CINCO MIL PESOS M/CTE 3 3.605.000

Por concepto de:

Honorarios por prestacién de servicios en cumplimiento del contrato No  PS 1351 2022 correspondiente al mes de JUNIO de
2022

PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL DE APOYO A LA GESTION PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN

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

Cordialmente,

Nelodaroe

ERIKA NATALIA I:f;xBON REY

C.C 1074135235

Teléfono 3142277424

Direccion CRA 11 65C-70 SUR

No Cuenta 102649092 AHORROS BANCO DE BOGOTA
Fecha: 30/06/2022
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
{dentificacién dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Excneriag;FSENA e
CC 1074135235 PABON REY ERIKA NATALIA INDEPENDIENTE PRINCIPAL CRR 11 N 65C-70 SUR BOGOTA-BOGOTA D.E. 2491918 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
| _ Pensién Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora : Valor
2022-05 2022-05 1494824892 9435928249 ! 2022/06/08 2022/06/08 { BANCO DE BOGOTA 0 $475,200
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. I_ldemificaci()n l Nombres I1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias IBC Aporte Aporte Dias IBC Aporte
:, “iﬂgt’jﬂ%iﬁ = ﬁl "> : = 5 ] I o0 ;mfv “‘i%ﬁ‘ i 5 " : ’5{'{’?'? L‘ _ _ﬁ‘} "ii‘fg‘ f'?}l ﬂ .u{@ﬁ E : S A§i . TS ti R ./:{J:ﬁg
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,442,001 $230,800 $1,442,000 $180,300 $1,442,000 $28,900 $1,442,000 50
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $1,442,000 $230,800 $1,442,000 $180,300 $1,442,000 $28,900 $1,442,000 $35,200 50 $0
1 [CC [1074135235 IPABON ERIKA IZ30301 | 30 $1,442,000 $230,800 EPSO17] 30 $1,442,000 $180,300 CCF22| 30 $1,442,000 $28,%900 14-23| 30 $1,442,000 $35,200{ 30 50 $0
Total Afiliados( 1) $1,442,000 $230,800 $1,442,000 $180,300 $1,442,000 $28,900 $1,442,000 $35,200 $0 $0
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¥ enlinea N
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 1074135235 PABON REY ERIKA NATALIA INDEPENDIENTE PRINCIPAL CRR 11 N 65C-70 SUR 3CGOTA-BOGOTA D.E. 2491918 . No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION ) -
Periodo Clave Tipo ) Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2022-05 2022-05 1494824892 9435928249 I 2022/06/08 2022/06/08 | BANCO DE BOGOTA 0 . $475,200

Sy s
AFP (ADMINI-STRADRAS 1)
PORVENIR
ARL (ADMINISTRAD(ﬁRAS: 1)
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS
CCF (ADMINISTRADORAS: 1 )
COLSUBSIDIO
EPS (ADMINISTRADORAS: 1)

/FAMISANAR

Nl sl Aa a0

230301

14-23

CCF22

EPS017

800,224,808 8 {

860,011,153 6 1
860,007,336 1 1

1
830,003,564 7 ' 1

$230,800

$230,800
$35,200
$35,200
$28,900
$28,500

$180,300

$180,300

$230,800
$35,200
$35,200
$28,900
$28,900
$180,300

ANANA TR 10T AR M

$180,300







Descargas
Nombee

~ Hoy (13)
0" INGRESOS ABIERTOS 21 JUNIO
Qs
(2 PREFACTURA 13746553
prefactura 13737931
RN

3% INCONSISTENCIAS CAPITAL SALUD ¥ FONDO FINANCIERO 17082022
O'} CROHNOGRAMA CAPACITACION VIRTUAL SOAT - FACTURADORES

Q' SOPORTES MATUALES PENDIENTES
% INFORIME DE ACTIVIDADES
T3 EVIDENCIAS JUNIO 2022

01 INFORME DE ACTIVIDADES IVAN RESTREPO 15 DE mayo 15 DE junio
) INFORIVE DE ACTIVIDADES FACTURADORES WENDY ACERO (1)

EVIDENCIAS JUNIO 202
~ La semana pasada (18)
A1 INFORIIE DE ACTIVIDADES FACTURADORES ANA (1) (1)
O INGRESOS ABIERTOS 17 JUNIO
1) SOPORTES PENDIENTES POR UNID.ADES 15062022

O% AP-TH-FT-094 FORMATO ENTRENAMIENTO EN PUESTO DE TRABAJO (1) (1) (2) - copia

Q'] AP-TH-FT-094 FORMATO ENTRENAMIENTO EN PUESTO DE TRABA IO (1) (1) (2)

Q'] INCONSISTENCIAS DRIVE 14062022 REVISAR (1)
N INGRESOS ABIERTOS 15 JUNIO
3"} INGRESOS ABIERTOS 143 JUNID

Q1) AP-TH-FT-094 FORMATO ENTRENANMIENTO EN PUESTD DE TRABAJO (11 (1)

3{) AP-TH.FT-091 FORMATO ENTRENARIENTO EN PUESTO DE TRABAIO

T} INCONSISTENCGIAS DRIVE 12062022 REVISAR
a7 FACTURAS PENDIENTES POR NGTA CREDITO 1062022
&)} FACTURA ELECTRONICA DE VENTA N*SSCO7191700
27 VERIFICACIOM PAGADOR FFDS
O°; NC-2022-892

=) rmc2002-898

0 INGRESOS ABIERTIOS 13 JUNIO

d't FACTURADORES BAJA COMPLENIBAD

Al principio de aste mes (27)

O INGRESOS ABILATOS 09 JURNIO

B4 ING ABILRTOS

(A resolucion-2481-de-2020-nuevo-PBS-pars-2021

@] PRESENTACION ARMADO

t' INGRESO S ABIEATOS 08 junic

B HORAS ADICIONALES - CONTINGENCIA MES DE MAYO

Fecha ds modificacian

210672022
21708/2022
21/06/2022
/06,2022
21/08/2022
21/p6s2022
2140672022 12.27 p. .
21,0622022 12 29 p. o,
21/06/2022

21/08s2022

2170802022

VI/OS/2022 2:24 p. .
17/06/2022 12:37 p. .
$G/O5/2L32 4:28 p. .
18/06/2022 11147 a. m.
16/05/2022 11 23 a. .
VBAOBIOZ2 110D a. .
1S/06/2022 416 po .
15/06/2022 2:02 o. m.
1/06/2022 4126 - .
1470672022 4:20 p. .
14/0672022 311t po .
1470672022 2:16 p. m.
19/D6/2022 12138 . van,
1A/0B 2022 12:29 p. .
V3/0ESZ02T 2159 . o,
13/08/2002 2:5% pom.
1B/OHLOZE 257 oo,
13/D5/2002 11:37 a. 1w,

10708/ 2022 3:18 p. r.
1070652622 A10 . o
VIOBLZORD 21 . emv.

Q0E/2022 12:32 g, v
B/GE/ADI2 00 o, 1n.

Tipo

Hojn de eslculo d..
Hojs de calcute d
Documento adol.
Oocuraents Adob..,
Hoyn du calculo o .
Hoys de calculo ...
Hojs de catcuto a
Hojs de cslculo o
o de cateulo o
Documants da b1
Hoy s da caleulo d
Hoya Qe enlcuto .
Documento Adob.

oss dn catcuia o.
#1o)e de calcuto do.
Foja de s dlcula d,
Hioja de caleuto d.
Fiojs de ualculo d.
Fioys de coleulo d.
Hoja de culculo a.
Haoye e csteuto da.
Hoys de culeulo o .
Hojn de caleute d..
Hoja v, catculo «
Hoja de caleulo dh..
Docurnema Adoh...
Hieys de cateula d..
Hoja de colcuto o.
Oocimento Adoir...
Ftaya de caleuto .,

Hoyo de caleuto ..

Hops de calouts d...
Hoja de caleuio d...
Docurmento Adab...
Prerventacidn de
Tays de cateulo «

Floje et caleuls o

1

6 Ho
5B

47.570 KB

£11) CONTHIGENCIA CIERRE DE INGRESOS MAR. MIERJUEY Y VIER (24.25,26 ¥ 27 DE MAYO)-.

B T R ey

c i
Para SANTA, santaliarac
Para Seporte 2
Para SANTA DEYA ©
Para Centro
Para Angala, SANTA 2
Para SANTA
Para ULHES, EOKS | 1
Para PATTY, Tatana 7
Para Apoyo, Edna «

Para’ SANTA, santazlirac

Para r miz
Para Tzateo
Para SANTA
Paca. SANTA
Para: ARLIADO, JAVIER
Para: SANTA Cetar 5
Parat Apoyo, ARLIADD 2
Para Juana

Para: SaNTA

e R T

B/OG/2023 7257 6. m. Haya e

= " Su.queda mrentude

Fet.cgss RV Solititud prestseion de seancios para atencion por portabilidad, RAD 511226001606 - C«:ldialmev‘dm NAT’ALIA PABON RET APOVG PROFESIONAL FACTURAC’ION HOSPL,
Riciross CREACION/HABILITACION Cf CARGOS DIRECTUS - Buen dia Sobtito £u Colavaracidn con [y crencion 2 o3 nsumos ¥ Yernas servicios relatlonados en el adjunto coma ¢
Reoigos INCONSISTENCIAS DRIVE CAPITAL Y FFDS - REVISAR Y CONTESTAR - ESTOS TAMBIEN £175 SERVICIOS SERVICIDS NUMERO FACTURA UMIDAD TIGEESO DOCUMENTO PA.
Salientud Notas Credao - Corml saluoe, Adunto te Covizn $0pOTIES Para Nue POr tvor Sea 1eahzuda nota crddia Cordialmente, Cordiabuente, MATALIA PABON RCY APQYO PROFES!
Recisiazs Correcion Hoja de gasios Alciza Rueda - Corcizimente, RATALIA PABON REY APOYO PROFESIONAL FACTURAGIOH HOSPITAL SANTA CLARA SUGRED INTEGRADA SERVICI
INGRESOS ABIERTOS PARA CARLOS SALINAS - Curdiel satudo, Ingreso Cdiga Nombre Pacienle Tipo Ingreso Fecha tngress Centio Atencton Plan Benatisics RESPONSAELE 1374648 .
Fue2os Salicitud ge anuiscion ingresas 16 ¢e Junlo para cargue de traslados APH - Corclat satudo Farturas @2 SAHTA CLERA anul20as Fard <) ajusie Pertaente Quado alenta, gra .
ARecitnays FORMATO DE ACTIVIDADES TECHICO 1 BACHRLER 2 - Cordlaimente, NATALIA PABON REY APOYQ PROFESIONAL FACTURACION HOSPITAL SANTA CLARA SUBRED (NTEG
Reci393 NOVEDADES ¥ CUMPLIMIENTO DE ACTiVIDADES CONTRATISTAS MAYO 2022 - Cordialnents, NATALIA PABON REY APGYO FRUFESIONAL FACTURACION HOSPITAL SANT
Re; SOCIAUIZACION PORTAEIDAD DE USUARIOS - Cordalmente, HATALLA FABON REY APOYO PROFLSIGNAL FACTURALION HOSFTAL SAHTA CLAPA SUSRED INTEGRADA _
Rezeetos PROCEDIAIENTOS PERMATOLOGIA OR FAIZAL 22 DE JUNIO - Cordialmente, NATALIA PABON REY APOYO PROFESIONAL FACTURACIGN HOSPITAL SANTA CLARA SUBRED.
Furmoos FORMATO ENTRENAM ENTO EN PUESTO DE TRABAJO - Cardial suludn. Adpunio para 1os fines perunentes Corbosinente, MATALIA PZEON KEY APOYO PROFESIONAL FAC
Solicitud Notas Cridita - Cufcial Zatudo, Adjunto se envian soportes pata que por favos sea reakizada nots Créging Cardi dments, NATALIA PABON REY ARPOYQ PROFESIONAL FACTURA.
fwe:cos Solicitud 0= Saportes - Cordial Salitn For faver validar 13 Informaeion emutrda por ¢l Laboratario £linic y enviar respuesly al dres correspandiente Gescias. Cordialmente.
INGRESOS 17 LE JUNIO - Cor.iial saludo, Cararaimente, HATALIA PABDI REY APOYO PROFESIONAL FACTURACION HOSPITAL SANTA CLARA SUBRED INTE@RADA SERVICIOS DE SAL..
SEGUIMIENTO FAGTURAS REPORTADA S COMO PENDIENTES POR RADICAR - Cordial £aludo, SSCO0GH? 1RI145 IMi 13555628 NO ESTA SOLICITA POR DRIVE Nt POR CORKED, SE $0 .
Puitatus SOLCHTUD CAMEIC DE DOCUMENTO f UNIFICACION DEHC  Cordiatmente, KATALIA PABON REY APDYO PROFESIONAL FACTURACION HOSHTAL SANTA CLARA SUBRED.
Regio.acs Fwid, SOLICHUp'REFA’C:rURAClDN CAMBIO DE PAGADOR - CORRESPONDE A REGIONAL SUR OCCIDENTE - Cordial satudo La factira 2n mencisn ya cuznta con Nota crédn
Feciies SOICILG ge Eplensis - Cortial 822505 DOCier Por faver nos calsteras con fa confirmacion de emarisiz, graciss Cordialments, NATALIA PABON FEY APOYQ PROFESIGHAL

Solicud de anwlacion Ingresos 16 de Jun:o para catgue e trasiados APH - Cordial sakudo, Me permito solicster 1a erutszion de log Ingresos del ines ue Junio ed;untos el archivo dec .

3
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E
SOLICUD DE SOPORTES PENDIENTES ARMADO CUENTAS

PLANOE
BENEFICI
os

CENTRO DE
ATENCION

DESCRIPCION O ACLARACION DEL TIPO DE SOPORTE
L. PENDEN] sy

TIPQ DE SOPORTE

PENDIENTE 1

RMADO DE CUENTAS.

. RESPONSABLE: %
37 AT B e T

<|  FECHA |
7| RESPUESTA

ESTADO O

1567202272243

18eRRTR G

16162022701 17

16202213 98 08

177612022 1340 4t

1782022 13 81 bl

06N

20:612022 129 19

13656762 LUTUAL SEREPS.5  RS003
137262¢5 UNION TELIPORAL SE'IP032

13720897 AXA COLPATRIA SEGL ASOCY

13661619 POSITIVA COMPARIAL ARGOS.
13722325 SEGUROS DEL ESTAD AS04)
13726255 UNIGN TEMPORAL SE! (032

13753534 ADRES ECAT EC00)

13753455 MUTUAL SEREPS-S  RS009

289 MATERNO INFANTIL

3BL SANBLAS

3BL SAN BLAS

15C SANTA CLARA

15C SANTA CLARA

JBL SAN BLAS

1SC SANTA CLARA

2LV LAVICTORIA

CASO FACTURA $SC09007155938
SUBFACTURACION ESTANCIA Y ATENCION DIARIA
UNO
INCONSISTENCIAS REVI FAVOR VERIFICAR JATK JNeY CRUZ

CASQ FACTURA $5C00007157063
REV ; RABICA

JACK SIMMY CRUZ
CASO FACTURA SSCO020719T356
REDUCCION CERRADA MAL UQUI

INCONSISTENCIAS REVI SALAS AL 45 % Y MATERIALES 39305 SEGUN DECRETO 2423 1955 JACK JIILEY CRUZ

CASO FACTURA SSCOC00T198023

SOBREFACTURACION CE INTERCONSULTA ORTOPEDIA

REALIZA INMOVILIZACION, FAVOR VERIFICAR S) CORRESPONDE.
INCONSISTENCIAS REVI COBRO DE SALA DE YESOS

CASO FACTURA SSCO0C0T158230

SEGUKDA CIRUGLA LIQUIDADA COMO BILATERAL

KO CORRESPONDE, ES MISIIA MUNECA LZOUIERDA

URASOLA VA
TINCONSISTENCLAS REV] FAVOR VERIFICAR

SACK JINMY CRUZ

JACK JiuLy CRUZ

CASQ FACTURA SSCO0007158260

CASOYA REPOTADO EN FACTURA ANTERIOR

FUE REEMPLAZADA SIN CORRECCION
REVI A

A RABICA JACK 1KY CRUZ
(CASO FACTURA $5COC007155066
INTERCONSULTA NO FACTURABLE POR REALIZACION DE
INMOVILIZACION POR ORTOPEDIA
YA SE INFORMO LA NORMATIVA AL RESPECTO
‘NCONSISTENCIAS REVL LA FACTURA SERA RADICADA COND FUE AVALADA SU GENERAC JACK JIMIYY CRUZ
CASO FACTURA SSCO0007153214
POSIBLE SUBFACTURACION EKG
HISTORIA CLINICA DE INGRESO INDICA SU REALIZACION E INTER

BARBARA VIQUE

TATANA BEJA

MARIO ALEJANORO GUTIERRE2 CABEZAS "NO SOPORTS

BARBARA VIOUE

BARBARA VIQUE

TATIANA MEJA

ABEL PUENTES RODRIGY

16062022;SOPORTADO,

19162022 SOPORTADO

_ 20150908000

17062022 SOPORTAGD,

20062022 SOPORTADO .

(NCONSISTENCIAS REVI TALPOCO ADJUNTAN SOPORTE JACKJBNY CRUZ

ABEL PUENTES RODRIGU
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