.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.
INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE SIS
SERVICIOS )
DATOS DEL INFORME
Periodo a Certiﬁcar:‘ Desde: 2022-67-01 Hasta: 2022-07-31
Nombre del | NURY JOHANA NOVOA BOBADILLA Nimero de Documento: 1071628993
Contratista: ] }
Correo Electrénico: nuryjohanano@hotmail.com Nimero Telefénico: 3015212415
Nombre del | LUZ ANALIDA PAEZ Cargo: PROFESIONAL ESPECIALIZADO Cédigo -
Supervisor: PARRA go: v Grado:
DATOS DEL CONTRATO
No. Contrato: 3368-2022 ) Aiio Contrato: 2022 . CDP Contrato Inicial: 471
Perfil: APOYO ADMINISTRATIVO Y LOGISTICO - FACTURADOR - AUTORIZADOR SERVICIOS DE HOSPITALIZACION Y
ik , URGENCIAS O AREAS ADMINISTRATIVAS
Direccién a Ia que | 1)/ppCCION FINANCIERA
Pertenece: .
Unidad de Servicios: USS TUNAL
I LIQUIDACION DE SERVICIOS
. . Nimero ‘ Procetaje(®
Centro de o . Nimero er Valor ocetaje(%)
Direccion Unidad Horas Total Centro de
Costos Horas . . Hora
Adicionales Costos
DIRECCION' \ ‘
R23SA FINANCIERA ADMINISTRATIVA 186 0 9690 $1802340 100%
VALOR ‘
SERVICIO N
PRESTADO. $ 1802340 UN MELON OCHOCIENTOS DOS MIL TRESCIENTOS CUARENTAPESOS
: S ———
‘ EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO ' .
Fecha de Inicio del Contrato 2022:02-01 : Fecha de Terminacin del Contrato | 55, 04.30
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacién No. Adicién Valor Adicién CDhP
1 2022-04-01 . *2022-07-31 1 $ 3604680 1097
2 ' 2022-07-01 2022-09-30 2 | $2403120 2014
No. Cuenta Segiin el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar




[

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

1 FEBRERO $ 1802340
2 MARZO $ 1802340
3 ABRIL $ 1802340
4 MAYO $ 1802340
5 JUNIO $ 1802340
VALOUINICIALDEL | VALORTOTALDEL | ppcosmeatizavos | St
$ 5407020 $ 11414820 $ 9011700 $ 2403120
i ACTIV]])ADES DESARROLLADAS )
OBLIGACIONISISPECIFICASILAS | _NELTERIONOEN | provucroosviomscia
OBLIGACION

Atender humanizada, respetuosa y
solidariamente a los usuarios internos y
externos, crear de forma completa los
pacientes que ingresan a la institucién
dejando registro en el sistema de
informacién DGH o en su defecto realizar
actualizacién constante © de toda la
informacién relevante a la identificacion y
georreferenciacién de estos , realizar
verificacion de derechos en las bases de
datos (ADRES, DNP, Comprobador de
Derechos y Bases de Datos de acuerdo a
la modalidad de contratacién)
identificando el pagador correspondiente
de forma adecuada y oportuna. )

Una vez se realice la clasificacion de triaje, se
realiza apertura del ingreso del usuario teniendo en
cuenta verificacién de derechos en las diferentes
bases de datos para poder establecer linea de pago.

. Se realizaron 870 ingresos

--Modulo de historias clinicas y
admisiones en el Sistema de Informacién
Dinamica Gerencial Hospitalaria (DGH

. Generar en el sistema de informacién los
informes cada hora que me permitan
hacer la Revision de las ordenes emitidas
por la parte asistencial contra la
generacién del anexo No. 2 Y 3 y realizar
el reporte a la EAPB segin la
normatividad y la contratacion, en los
casos de facturacion generar los reportes
establecidos por la Subred que permitan
disminuir los tiempos de egreso

--una vez realizan egreso en el sistema, se verifica
con historia clinica para poder realizar el envio de
pre factura a los auditores de cuentas para que den
visto bueno para generar egreso y factura

--Correo electrénico, Modulo de historias
clinicas y facturacién en el Sistema de
Informacion Dinamica Gerencial
Hospitalaria (DGH

Tramitar con la EPS todos los servicios
que requieran autorizacién utilizando los
formatos  correspondientes para  las
autorizaciones ante las EAPB en
cumplimiento de los tiempos establecidos
en la normatividad vigente, para lo cual
debe realizar los anexos No. 3 que no
fueron generados por la parte. asistencial y
tramitar la autorizacién con la EAPB,
‘registrando los tramites realizados en-la
hoja de ruta de autorizaciones como
| soporte de la misma

--Solicitar las autorizaciones en tiempo real
consignando en formato de autorizaciones, el
seguimiento diario en hoja de ruta en Excel con la
informacién suministrada por la EPS autorizacién
o derechos de pacientes

---Se adjunta los documentos en la
opcién requerimientos en médulo de
admisiones, en el Sistema de
Informacion ~ Dinamica Gerencial
Hospitalaria (DGH).

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

www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2022
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OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

. Realizar creacién de usuarios e ingresos
en el sistema de informacién y adjuntar
los soportes en dindmica Gerencial en la
opcion de requerimientos de todos los
documentos correspondiente al tramite de
autorizacién y papeles administrativos
que- permitan validar la trazabilidad
realizada ante las EAPB,

--Se realiza apertura del ingreso del usuario

teniendo en cuenta verificacién de derechos en. las
diferentes bases de datos para poder establecer
linea de pagador

---Se realiza apertura del ingreso -del
usuario teniendo en cuenta . verificacion
de derechos en las diferentes bases de
datos para poder establecer linea de
pagador

. Registrar diariamente cargos diarios de
servicios de acuerdo a la autorizacién y/o
orden médica ( De Terapia respiratoria,
farmacia, laboratorio clinico, radiologia,
terapia fisica, patologia, nutricién, clinica
de  heridas, banco de sangre,
procedimientos de gastro, urologia,
radiologia intervencionista, cardiologia
etc.) y demds servicios que asi se
requieran y se encuentren debidamente
realizados y soportados, notificando las
_inconsistencias tanto en el cargue como
en seguridad social para lo cual se
deberan notificar los usuarios particulares
a trabajo social,

.

--Se realiza apertura del ingreso del usuario
teniendo en cuenta verificacion de derechos en las
diferentes bases de datos para poder establecer
linea de pagador

--Médulo de admisiones requerimientos
modulo historias clinicas y facturacién en
el Sistema de Informacion Dindmica
Gerencial Hospitalaria (DGH), pagina de
consulta de resultados laboratorio, aquila

Cerrar el ingreso al momento del Egreso
de los pacientes de servicio de Urgencias
y/o Hospitalizacién cuando se dé el alta y
generar la factura con todos los cargos de
los servicios prestados previa auditoria de
la factura, garantizando el
diligenciamiento correcto de todos datos
requeridos para los registros Individuales
de atencién (Rips), generando tan la orden
de salida para el egreso del usuario' y la
generando de la factura teniendo en
cuenta la normatividad y contratacién
vigente, al igual que generar el cobro de
los copagos cuando asi lo amerite
realizando recibo de caja y/o pagare seglin
el caso previo concepto de trabajo social,
de ameritatlo se debe realizar al momento
del egreso del usuario la asignacién de
citas prioritarias y/o apoyo en asignacién
de citas generales cuando sea requerido.

--Enviar pre- facturas a diario y correcciones
cuando se requiera, con reemplazo dentro del
tiempo estipulado, se generan 1030 facturas. Se
realiza actualizaciones al egreso de los pacientes

‘teniendo en cuenta la importancia de realizar

egreso a pacientes fallecidos de la manera
adecuada para no generar errores de informacién
en el sistema, se realiza soporte de firma' de usuario
en orden de salidas, se valida puntajes de base de
datos para poder realizar el cobro correcto a
pacientes hospitalizados y poder realizar tramites
correctos cuando el paciente deba realizar pago o
cuando este no cuente con recursos serd trabajo
social quien realizara soportes de conceptos, se
realiza verificacién de datos para pacientes los
cuales son clasificados para citas revisar agenda y

asignar una vez se valide contrato con eps

--Correo  electrénico, moédulo de
facturaciéon egresos, orden de salidas,
modulo admisiones estado de paciente,
requerimientos, modulo citas médicas,
modulo administrativos y financieros,
tesoreria en el Sistema de Informacién
Dinamica Gerencial Hospitalaria (DGH)

Depurar y solucionar los ingresos de
urgencias y hospitalizacién en un plazo no
mayor a 72 horas desde el reporte de los
mismos,

---Se verifica correo con validaciones de pre
facturas las cuales ya tiene aprobacién del técnico
para realizar trdmite correspondiente una vez la
factura ya este con visto bueno de técnico y se

hallan realizado los ajustes necesarios para .

garantizar la facturacion

--Se verifica correo con validaciones de
pre facturas las cuales ya tiene
aprobacion del técnico para realizar
tramite correspondiente una vez la
factura ya este con visto bueno de técnico
y se hallan realizado los ajustes
necesarios para garantizar la facturacion -

Dar Respuesta a las devoluciones y glosas
iniciales y/o definitivas que se generen
por incumplimiento de las actividades
asignadas en el contrato,

--Se verifica correo con validaciones de pre
facturas las cuales ya tiene aprobacién del técnico
para realizar trdmite correspondiente una vez la
factura ya este con visto bueno de técnico y se
hallan realizado los ajustes necesarios para
garantizar la facturacion

--Correo electrénico

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

www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2022




OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
- ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
"EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

. Presentar aporte de parafiscales dentro
de los dias 20-25 de cada ‘mes con
soportes requeridos para presentar la
cuenta de cobro entre el 1-10 del mes
siguiente de acuerdo al cumplimiento de
las actividades contractuales, En caso de
retiro de las actividades asignadas debera
dejar al dia el 100% de las actividades
contratadas asi como la entrega oficial del
‘inventario y utensilios de trabajo
entregados para el desarrollo de las
actividades, siendo esto pre-requisito para
firma de paz y salvo institucional y pago
correspondiente por el tiempo trabajo
faltante por certificar,

---Entrega informe de actividades con soporte de
parafiscales.

--Se entrega en archivo pdf el pago de
parafiscales

Desarrollar las demas actividades que
10 sean requeridas por el supervisor del
contrato

--Se realiza verificacién de pacientes los cuales no
se encuentran con afiliacién y aplican para realizar
afiliacion sat, una vez base de mi seguridad social
no permita realizar afiliacién serd notificado por
correo a trabajo social para tramite con eps

-Correo electronico de afiliacién efectiva
o correo a trabajo social para notificacién
de no afiliacion efectiva

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

www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2022
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] INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL
Periodo al € | Fecha de Pago v Nimero de Planilla
corresponde el pago
Valor de Honorarios Certificados el $ 18023 40
ANO MES ANO MES DiA Mes Anterior ‘
- - 9436947065

2022 JUNIO - | 2022 07 15
Valor honorarios certificados el més anterior en letras UN MILLON OCHOCIENTOS DOS MIL TRESCIENTOS CUARENTAPESOS
Item Entidades Aportantes a | Ingreso Base de | Valor Minimo | Valor

Seguridad Social Cotizacién de los Aportes Aportado
Pensionado . | NO PORVENIR ‘ $160000 - $.160000
Salud COMPENSAR $ 1000000 $ 125000 $ 125000
ARL 3 SURA $24360 $ 24400
Caja de Compensacion NO Total $290220 $ 309400

INFORMACION DE PAGO

Entidad Bancaria . BANCO DAVIVIENDA S.A. Tipo de Cuenta AHORROS Niimero de Cuenta 4870322866

WO/

<,

NURY/JOHANA NOVOA BOBADILLA / ) LUZ ANALIDA PAEZ PARRA
1071628993 PROFESIONAL ESPECIALIZADO VII

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Cédigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2022
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aportes Resumen General de Pago

enlinea
' DATOS GENERALES DEL APORTANTE j
" identificacién | dv Razon Saciat Clase Apartante Sucursal Princlpat |~ Direccion Cludad-Departamento | Tetéfono Exonerado SENA ¢
€C 1071628993 HOVOA BOBADILLA NGIRY JOHANA INDEPENDIENTE PRINCIPAL cr13aN2-80 $0GOTA-8CGOTA D.E. 555528 si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periado - ! Clave . Tigo Fecha Pago

Pensién | - Salud Pago . | Panll Planiila umtte | Pago ] Banco Dias Mora | Valor
202206 lu:m ) 2 ] [ 202/a7723 | 202240715 | WEQUI of 5309,400
: EMPLEADO PENSION | - SALUD ] CCF | RIESGOS

Wo. | igentficackdn |  Nombres - [ Codigo [ous| [ Aporte Codigo [Dlas| -~ 1BC Aporte Codigo Dias| 1BC Aporte Codigo [Dias| 18C Aporte

000 0

Centro de Trabsjo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) “#1,000,000 $160,000 $1,000,000 $115,000 so S0 $1,000,000 $24,400 sof
Cludad; BOGOTA Depto) BOGOTA DiE. (-1 Afilados) i} 41,000,000 $160,000 $1,000,000 125,000 50 50 $1,000,000 $24,400 $0

1 Jec Jroniezons Teovon many oo T3 $1,000,000 ~s100,000] epsone] 30 $1,000,000 $125,000 RERE ) so|  1enf 0 $1,000,000 S24.000 ]
Total Afiliados( 1) . $1,000,000 $160,000 1,000,000 $125,000 s0 0 1,000,000 $24,400 0

Pagina 1 de 2 2022/07/15 03:45 PM




Resumen General de-Pago

DATOQS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion av Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamenta Teléfono Exonerado SENA e
. . ICBF
[cC1071620993 . | - |NOVOA DOBADILLAMURY JOHANA | INDEPENDIERTE PRINCIPAL a11aN2-80 80GOTA-30GOTA D.E. 5555555 5
i ,
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION E
Pardado [ Claye Tipa Fecha Pago
s f i _ Planilla Plantila umste | Pago | pissmora | Valor
[ mercr0es v aozserns| . 2oaoms|wequr | o 5309,400

CODIGO

ARL SURA 1411

Pagina 2 de 2

$24,400

5 - 1 524,400
: : 1 $125,000
7 1 $125,000
1 $309,400

S0
0
) :
s0 S0 $24,400
0
50

$0 S0

SALDOSE
INCAPACIDADES

VALOR A PAGAR

$160,000
$160,000
$24,400

525,000

$125,000
$309,400

2022/07/15 03:45 PM
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[ UTC -5 23:25:53
| NURY JOHANA NOVOA... )

ficente
‘ Busqueda I Mis procesos | Menu | Ira - Buscar...
Escritorio — Ment = Administracién de contratos — Ver contrato ‘ id de pégina: 23000726 Ayuda (D
1 Modificacion del contrato | @ Cancelar -~ < Evaluacién de la Entidad Estatal = >
2 Informacién general
VER CONTRATO
3 Condiciones Ejecucién del Contrato
4 Bienes y servicios . Pbrcentaje ! Récepcién de articulos

5 Documentos del Proveedor

Plan de Pagos

6 Documentos del contrato

. X ¢Se requieren emisiones de .
7 Informacién presupuestal Si 2 No ‘

cédigos de autorizacion?

8 Ejecucion del Contrato .
: Id de pago Numero de factura Fecha de emisién Fecha de recepcion ' Valor total de la factura Estado

9 Modificaciones del Contrato ) . L | i
No existen resultados que cumplan con los criterios de busqueda especificados

10 Incumplimientos

Documentos de ejecucion del contrato

Descripcién Nombre del archivo Cargado pof
ENERO_7539 .pdf (Archivado) ENERO_7539 .pdf ‘ Proveedor Descargar Detalle
(] . FEBRERO-3368-2022.pdf FEBRERO-3368-2022.pdf Proveedor Descargar Detalle
D 3368-Marzo.pdf ‘ 3368-Marzo.pdf F;roveedor Descérgar Detalle
0 ABRIL-3$68-2022.pdf ABRIL—33§8-2022.pdf Proveedor Descargar Detalle
0 MAYO-3368.pdf MAYO-3368.pdf Proveedor Descargar Detalle
\ 0

JUNIO-3368.pdf JUNIO-3368.pdf Proveedor Descargar Detalle

Evaluacién de la Entidad Estatal = >

© VORTAL 2019 Términos de uso Normativa Soporte Remoto  Ayuda | Esbaﬁol (Cplombia} v 018000-52-0808 www.colombiacompra.gov.co/soporte Lunes a Viernes 7:00 a.m. a 7:00 p.m.
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FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998) Uttima Actualizacion: 26-jul-2022

Fecha Validacién:26-ul-2022
4 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS Y MESES

Hoja de vida sin validar

TIEMPO DE EXPERIENCIA
OCUPACION
ANOS MESES
Pdablica 12 ' 1

Total 12 1

5, FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DE JURAMENTO QUE S| X_ NO ___ ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E
INCOMPATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS, EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR
CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS CON LA ADMINISTRACION PUBLICA

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR M| ANOTADOS EN EL PRESENTE CONTRATO UNICO DE HOJA DE
VIDA, SON VERACES, (ARTICULO 50. DE LA LEY 190/95).

Bogota D.C. - 26-jul-2022 : . ’
Ciudad y fecha del diligenciamiento

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

6 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO
PRESENTADOS COMO SOPORTE. ’

Ciudad y fecha 7 NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS .

292446 ' Pagina 3 de 3
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FORMULARIO UNICO ENTIOAD RECEPTORA

DECLARACION JURAMENTADA DE BIENES Y SurE.SE.
RENTAS Y ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA

Persona Natural
(LEY 190 DE 1995)

Subred Integrada de Servicios de Salud

deap.

- Ultima Actualizacion; 26-jul-2022 ©

TOTTO

] VARIOS |

$0,00 : I

a) En la actualidad partumpo como miembro de las siguientes juntas y consejos directivos:

RTICIPACION EN JUNTAS, CONSEJOS, CORPORACIONES, SOCIEDADES Y ASOCIACIONES |

ENTIDAQ{D INSTITUCION |

- CALIDAD DE MIEMBRO

b) A la fecha soy socio de las siguientes corporaciones, sociedades y/o asociaciones:
‘ ~CORPORACION, SOCIEDAD O ASOCIACION -

CALIDAD DE SOCIO

c) En la actualidad: SI O NO ® tengo sociedad conyugal o de hecho vigente, con:

NOMBRES Y APELLIDOS

TIPO DOCUMENTO
ccO CEQ

NUMERO DOCUMENTO

TLO

2. ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA
Las actividades econdmicas de caracter privado, adicionales a las declaradas anteriormente, que he venido

desarrollando de forma acasional o permanente son las siguientes:

DETALLE DE LASACTIVIDADES:

| FORMADE PARTICIPACION

BOGOTA D.C. 26-jul-2022

FIRMA DEL FUNCIONARIO O CONTRATISTA

CIUDAD Y FECHA

Pagina 2 de 2
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ALCALDIA
DEBOGUTA DS

BOGOT/\

FORMATO DE DECLARACION DE CONFLICTOS DE INTERES

DATOS PERSONALES

Nombre: NURY JOHANA NOVOA BOBADILLA

' Identificacion: 1071628993
Entidad: Subred Integrada de Servicms de Salud Sur E.S. E.
Cargo: Contratista

- Correo: nuryjohanano@hotmail.com

_ Tipb deélaracic’m: . Para actualizar durante la ejecucién del contrato

- Fecha Declaracion:  26/07/22 0:00

El servidor Publico o colaborador, se compromete desde ya, a informar a la Administracion Distrital, de los eventos o
situaciones, potenciales, reales o aparentes, 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 causales que dé lugar a la configuracion de
un conflicto de interés. Lo anterior, para resguardar el interés general propio de la funcién publica y que este no entré en
conflicto con un interés particular. De acuerdo a lo contemplado en la Ley 734 de 2002 (Ley derogada, por elarticulo 265
de la Ley 1952 de 2019, que entrara en vigencia el 29 de marzo de 2022 de acuerdo con la Ley 2094 de 2021), Ley 1437 -
de 2011, Ley 190 de 1995, y Cadigo de Integridad del Servicio Publico Colombiano.

Lo anterior, para resguardar el interés general propio de la funcién publica y que este no entré en conflicto con mi interés
particular.

De acuerdo alo contemplado en la Ley 734 de 2002 (Ley derogada, por el articulo 265 de la Ley 1952 de 2019, que
entrara en vigencia el 29 de marzo de 2022 de acuerdo con la Ley 2094 de 2021), Ley 1437 de 2011, Ley 190 de 1995, y
Codigo de Integridad del Servicio Pulblico Colombiano.

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

Para el efecto manifiesto bajo la gravedad del juramento:






