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PROCESO DE GESTION DE FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL
FORMATO GUIA DE APRENDIZAJE

1. IDENTIFICACION DE LA GUIA DE APRENDIZAJE

Denominacién del programa de formacion: Técnico en apoyo administrativo en salud.
Cddigo del programa de formacion: 134507.

Nombre del proyecto: Contribucién a la mejora continua de los procesos de apoyo administrativo en
las entidades del sector salud.

Fase del proyecto: Evaluacion.

Actividad de Proyecto: Justificar la contribucién de las acciones desarrolladas en los procesos de

apoyo administrativo ejecutadas en las entidades del sector salud a partir de criterios de calidad y

normativa.

Competencias:

- 210601027 - Registrar informacion de acuerdo con normativa y procedimiento técnico.

Resultados de aprendizaje a alcanzar:

Técnicos

- 210601027-03 - Realizar el cobro de los servicios prestados de acuerdo con protocolos
institucionales.

- 210601027-04 - Verificar el proceso de facturacién segun tipo de cuenta, forma de pago y

procedimientos institucionales.

Duracion de la guia: Técnicas: 288 horas = 288 horas.

2. PRESENTACION

Respetado aprendiz, bienvenido a la guia de aprendizaje 5, donde a través del desarrollo de las actividades
propuestas, aplicara los conceptos adquiridos frente al proceso de facturacion de servicios de salud, la
normatividad vigente y los principios institucionales requeridos para tal fin. Ademas, lograra interpretar los
procesos de auditoria de cuentas médicas enmarcados en la relacion entre prestadores de servicio y
empresas responsables del pago, con el fin de entender la importancia del manejo responsable y eficiente de
los recursos destinados a la atencién de los servicios de salud de los colombianos.
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3. FORMULACION DE LAS ACTIVIDADES DE APRENDIZAJE

En este apartado se describiran las actividades de aprendizaje para cada una de las competencias que
plantea la fase de evaluacion del proyecto formativo: contribucion a la mejora continua de los procesos de
apoyo administrativo en las entidades del sector salud.

De este programa de formacion, en cada una de las actividades se detallan las evidencias a entregar. La
entrega de las evidencias se realizard durante las nueve (9) semanas planeadas para esta guia. En el
siguiente cuadro se observa para cada una de las competencias, el momento y las evidencias a entregar
segun las actividades de aprendizaje asociadas a cada competencia:

Semanas
Semana 1 Semana 2 Semana 3 Semana 4 Semana 5 Semana 6 Semana 7 Semana 8 Semana 9
Competencia [™~~__
210601027 Factura del Manual Tarifario SOAT. Factura del Manual Tarifario ISS. Cuadro sindptico de la Resolucion 3047 de Infografia de auditoria de cuentas médicas.
GA5-210601027-AA1-EV01. GA5-210601027-AA1-EV02. 2008. GA5-210601027-AA2-EV01. GA5-210601027-AA2-EV02.

3.1. Actividades de la competencia registrar informaciéon de acuerdo con normativa y procedimiento
técnico (210601027).

3.1.1. Actividad de aprendizaje GA5-210601027-AA1: Facturar los servicios de salud de acuerdo con la
normatividad vigente y las politicas institucionales.

“La factura o documento equivalente, es el documento que representa el soporte legal de cobro de un
prestador de servicios de salud a una entidad responsable del pago de servicios de salud, por venta de bienes
0 servicios suministrados o prestados por el prestador, que debe cumplir los requisitos exigidos por la DIAN,
dando cuenta de la transaccion efectuada” (Resolucién 3047 de 2008).

Es importante que usted como técnico en apoyo administrativo en salud, una vez apropiados los conceptos
del proceso de facturacion de servicios de salud, la normatividad vigente y el manejo de los manuales
tarifarios, reconozca la importancia de la factura producto del proceso de liquidacién de servicios, como un
documento legal.

Por lo anterior, lo invito a realizar las siguientes actividades en los equipos de trabajo conformados en la
anterior guia de aprendizaje. Recuerde revisar la literatura sugerida en la bibliografia y los materiales de
formacion.

Duracioén: 144 horas.

Materiales de formacidn: para el desarrollo de esta actividad es importante la lectura y andlisis del material
de formacion: “Facturacién y procesos de auditoria en salud”.

Evidencias:

A continuacién, se describen las acciones y las correspondientes evidencias que conforma la actividad de
aprendizaje:
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e Evidencia de reflexion inicial.

Antes de iniciar el desarrollo de las evidencias propuestas en esta guia, es importante reflexionar acerca de
la importancia del proceso de facturacion de servicios de salud y auditoria de cuentas médicas. Por tal motivo,
observe el siguiente video https://www.youtube.com/watch?v=UhasylvirDAy luego socialicelo con su
instructor en el encuentro sincrénico que él programara. Tenga presente que lo explicado en el video, le servira
como insumo para llevar a cobo lo que se le solicita en este proceso que finaliza en esta etapa formativa.

e Evidencia GA5-210601027-AA1-EV01: Factura del Manual Tarifario SOAT.

Una vez apropiado el proceso de facturacion con el manual tarifario SOAT, teniendo en cuenta su campo de
aplicacién, obligatorio para las instituciones prestadoras de servicios de salud publicas y para las entidades
privadas cuando se trate de atencion de pacientes victimas de accidentes de transito, desastres naturales,
atentados terroristas, atencion inicial de urgencias y los demas eventos catastréficos definidos por el Consejo
Nacional de Seguridad Social en Salud; asi como lo descrito en el material de formacion “Facturacion y
procesos de auditoria en salud”, liquide el siguiente caso y elabore la factura:

Paciente masculino de 50 afios, afiliado a la EPS Susalud, cotizante, categoria B, con antecedente de
Diabetes Mellitus tipo 1; ingresa el dia 7 de octubre (10:30) al servicio de urgencias del Hospital San
Lorenzo de Il nivel por presentar pérdida del estado de conciencia y caer por las escaleras de la casa.

En el servicio de urgencias el médico general lo valora y encuentra cifras tensionales altas, inconsciente
y acortamiento de miembro inferior derecho. El médico decide pasar a observacion a las 11:00 y ordena
los siguientes examenes: tomografia axial computada de craneo simple, radiografia de térax, radiografia
de pelvis (caderas) y radiografia de pierna AP y lateral, hemograma Ill, BUN, creatinina en suero, glucosa
en suero, uro analisis con sedimento; solicita ademas la interconsulta de neurocirugia, medicina interna y
ortopedia.

A las 18:00 los especialistas revisan los examenes solicitados y encuentran lo siguiente: fractura de tibia
y peroné derecho. Los tres especialistas solicitan interconsulta a cirugia general donde se decide tomar
una ultrasonografia de abdomen total. El especialista de ortopedia decide pasar a salas de cirugia el 8 de
octubre a las 07:00 donde realiza el siguiente procedimiento:

> Reduccién cerrada fractura tibia y peroné.

El paciente sale el 8 de octubre a las 16:00 donde es hospitalizado en unidad de cuidado intensivo con
ventilacion mecéanica. Desde el 9 de octubre practican radiografia de térax, hemograma Ill, nitrégeno
ureico, creatinina en suero, eritrosedimentacién, bilirrubinas total y directa, transaminasa glutamico
oxalacética, transaminasa glutamico pirdvica y uro analisis con sedimento todos los dias a las 06:00.

El 4 de noviembre el paciente es llevado a unidad de cuidado intermedio a las 09:00. El 15 de noviembre
el paciente es trasladado a habitacion unipersonal a las 14:00 hasta el egreso el 19 de noviembre a las
15:00.

El especialista de ortopedia realiz6 valoraciones diarias todos los dias.
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Lineamientos generales para la entrega de la evidencia:

Producto a entregar: factura del caso Manual Tarifario SOAT

Formato: PDF.

Extension: libre.

Para hacer el envio de la evidencia remitase al area de la actividad correspondiente y acceda al
espacio: Factura del Manual Tarifario SOAT GA5-210601027-AA1-EVO01.

o O O O

e Evidencia GA5-210601027-AA1-EV02: Factura del Manual Tarifario ISS.

Una vez apropiado el proceso de facturacion con el manual Tarifario ISS 2001, a partir de la identificacion de
criterios para la liquidacion de los servicios de salud, al igual que el conocimiento de los procesos
contractuales o acuerdos de voluntades entre las instituciones prestadoras de servicios y las entidades
responsables del pago; asi como de lo indicado en el material de formacién “Facturacion y procesos de
auditoria en salud”, liquide el siguiente caso y elabore la factura:

Paciente femenina de 17 afios, afiliada a la EPS Solcielo, como beneficiaria de sus padres, con categoria
B; ingresa al Hospital San Humberto de Il nivel, al servicio de urgencias el 02/10/2019 a las 13:00 con
dolor abdominal tipo célico en mesogastrio (alrededor del ombligo), mas vomito en 2 ocasiones y fiebre
de 38.5 °C. ElI médico de urgencias valora y decide pasar a observacion a las 14:17, pone liquidos
endovenosos y oxigeno por canula nasal, solicita cuadro hematico, Velocidad de Sedimentacién Globular
(VSG), creatinina, BUN, parcial de orina, prueba de embarazo en latex y ecografia abdominal total y
solicita valoracién por cirugia general y ginecologia con resultados. En la valoracion, ginecologia descarta
embarazo y cierra la interconsulta.

Cirugia al dia siguiente (03/10/2019) a las 07:00; examina a la paciente, quien ya no presenta dolor
abdominal, pero persiste con fiebre de 38 °C. Decide llevar a la paciente a salas de cirugia a las 09:00,
(se administra oxigeno por ventilacion mecénica) con diagnéstico de dolor abdominal inespecifico para
realizar laparotomia exploratoria, donde encuentra una peritonitis generalizada con apéndice y estbmago
perforados.

Entonces cirugia general realiza las siguientes intervenciones: gastrectomia parcial, con reconstruccion
con o sin vagotomia, apendicetomia con drenaje de peritonitis generalizada. La paciente es llevada a
unidad de cuidado intensivo con ventilaciéon mecéanica el 03/10/2019 a las 19:00, en donde la paciente
requiere la transfusion de 1 unidad de glébulos rojos (estandar).

Durante la hospitalizacién en UCI cada dia a las 06:00 le realizan radiografia de térax, cuadro hematico,
VSG, BUN, creatinina, bilirrubina total, bilirrubina directa y glucosa.

El dia 09/10/2019 la paciente es pasada a Unidad de Cuidado Intermedio, a las 10:00, con oxigeno por
Ventury al 28%. El 14/10/2019, a las 15:00 la paciente es llevada a habitacién unipersonal, sin oxigeno.
La paciente presenta mejoria de su cuadro clinico y se da salida el 18/10/2019, a las 14:00, con
recomendaciones.

La paciente es valorada todos los dias por cirugia general. La epicrisis es sellada por el servicio de cirugia.
El precio del litro de oxigeno es de $10. Los valores de medicamentos e insumos son: $950.000 (prestador
interno).
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Lineamientos generales para la entrega de la evidencia:

Producto a entregar: factura del caso Manual Tarifario ISS.

Formato: PDF.

Extension: libre.

Para hacer el envio de la evidencia remitase al &rea de la actividad correspondiente y acceda al
espacio: Factura del Manual Tarifario ISS GA5-210601027-AA1-EV02.

o O O O

3.1.2. Actividad de aprendizaje GA5-210601027-AA2: Apropiar los conceptos del proceso de auditoria
de cuentas médicas de acuerdo con la normatividad vigente y los lineamientos institucionales.

El tramite de las cuentas generadas por la prestacion de los servicios, tanto en la facturacion como en la
generacion, respuesta y conciliacion de glosas, son relevantes para el adecuado y oportuno flujo de recursos
en las entidades e instituciones del sector salud.

Por tanto, es importante que usted como técnico en apoyo administrativo en salud, identifique los soportes
necesarios para radicar la factura producto de la liquidacién de los servicios en salud y apropie conceptos

clave en el proceso de auditoria de cuentas médicas y generacion de glosas y devoluciones.

Teniendo en cuenta lo anterior, lo invito a realizar las siguientes actividades en los mismos equipos de trabajo.
Recuerde revisar la literatura sugerida en la bibliografia y que esta es la dltima parte técnica del programa.

Duracién: 144 horas.

Materiales de formacién: para el desarrollo de esta actividad es importante la lectura y analisis del material
de formacion: “Facturacion y procesos de auditoria en salud”.

Evidencias:

A continuacién, se describen las acciones y las correspondientes evidencias que conforma la actividad de
aprendizaje:

e Evidencia GA5-210601027-AA2-EV01: Cuadro sinéptico de la Resolucion 3047 de 2008.

Usted como técnico en apoyo administrativo en salud, debe conocer a cabalidad cada uno de los conceptos
descritos en la Resolucién 3047 de 2008, “por medio de la cual se definen los formatos, mecanismos de envio,
procedimientos y términos a ser implementados en las relaciones entre prestadores de servicios de salud y
entidades responsables del pago de servicios de salud, definidos en el Decreto 4747 de 2007”.

Por lo anterior y basado en el material de formacién “Facturacion y procesos de auditoria en salud”, consulte
con su equipo de trabajo el Anexo Técnico No 5. Soportes de las facturas y el Anexo Técnico No. 6: Manual
de glosas, devoluciones y respuestas y realice un cuadro sinéptico identificando los siguientes criterios:

Anexo Técnico No 5. Soportes de las facturas:

- Listado estandar de soportes de facturas segun tipo de servicio para los mecanismos de pago.
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Anexo Técnico No. 6. Manual de glosas, devoluciones y respuestas:

- Los motivos de glosas administrativos generales, especificos y su codificacion.
- Las cuatro respuestas a glosas o devoluciones con su explicacion.
- Las causas de devolucién de una factura.

Lineamientos generales para la entrega de la evidencia:

Producto a entregar: cuadro sinéptico sobre la Resolucién 3047 de 2008.

Formato: PDF.

Extension: libre

Para hacer el envio de la evidencia remitase al area de la actividad correspondiente y acceda al
espacio: Cuadro sindptico de la Resolucién 3047 de 2008 GA5-210601027-AA2-EVO0L.

O O O O

e Evidencia GA5-210601027-AA2-EV02: Infografia de auditoria de cuentas médicas.

La auditoria de cuentas médicas es un sistema de evaluacion sisteméatico e integral realizado a los procesos
de facturacion de los servicios de salud, de acuerdo con los parametros contractuales definidos entre las
Empresas Administradoras de Planes de Beneficios y las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud.
Este proceso se realiza desde el punto de vista administrativo, médico, técnico y juridico.

Por lo anterior es importante que usted como técnico en apoyo administrativo en salud aplique los conceptos
normativos y los lineamientos propios de las entidades e instituciones del sector salud.

Siendo asi y teniendo en cuenta el material de formacion “Facturacion y procesos de auditoria en salud”; para
esta Ultima parte técnica de todo el programa formativo, elabore una infografia con su equipo de trabajo en el
cual expliqgue qué es auditoria de cuentas médicas, quién la realiza, qué tipos de auditoria existen y cuales
son los insumos o herramientas necesarios para una adecuada auditoria de cuentas.

Lineamientos generales para la entrega de la evidencia:

Producto a entregar: infografia sobre auditoria de cuentas médicas

Formato: PNG, JPG o el formato de imagen de su preferencia.

Extension: libre.

Para hacer el envio de la evidencia remitase al area de la actividad correspondiente y acceda al
espacio: Infografia de auditoria de cuentas médicas GA5-210601027-AA2-EV02.

O O O O

GFPI-F-135 V01



4. ACTIVIDADES DE EVALUACION

@
SENA

N

Evidencias de Aprendizaje

Criterios de Evaluacién

Técnicas e Instrumentos de
Evaluacion

Evidencia de desempefio:

Factura del Manual Tarifario
SOAT.

GA5-210601027-AA1-EVOL.

Evidencias de desempefio:

Factura del Manual Tarifario ISS.
GA5-210601027-AA1-EV02.

Realiza la liquidacién de los
servicios de salud seguin
acuerdo de voluntades y el
responsable del pago.
Participa en los procesos
administrativos para el cobro
de los servicios de salud entre
la entidad responsable del
pago y la entidad que presta
el servicio de salud segun las
politicas establecidas.
Organiza los  diferentes
formatos para soportar la
cuenta de cobro de acuerdo
con politicas institucionales y
acuerdo de voluntades.
Elabora factura para su
radicacion con los soportes
necesarios para la misma
segun acuerdo de
voluntades.

Lista de chequeo:

IE-GA5-210601027-AA1-EVO1.

Lista de chequeo:

IE-GA5-210601027-AA1-EV02.

Evidencia de producto:

Cuadro sindptico de la Resolucion
3047 de 2008.
GA5-210601027-AA2-EV01.

Evidencia de producto:

Infografia de auditoria de cuentas
médicas.
GA5-210601027-AA2-EV02.

Aplica la lista de chequeo
garantizando una correcta
facturacion de acuerdo con
politicas institucionales.
Identifica las facturas que
contienen servicios no
incluidos de acuerdo con los
planes de beneficios.

Soporta adecuadamente el
pago de servicios de acuerdo
con politicas institucionales y
normativa.

Participa en el proceso de
auditoria de las cuentas y
deteccion de fallas en el
proceso segun delegacion.

Rdubrica:

IE-GAS5-210601027-AA2-EVO1.

Rubrica:

IE-GA5-210601027-AA2-EV02.
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5. GLOSARIO DE TERMINOS

Acuerdo de voluntades: “es el acto por el cual una parte se obliga para con otra a dar, hacer o no hacer
alguna cosa. Cada parte puede ser de una o varias personas naturales o juridicas. El acuerdo de voluntades
estara sujeto a las normas que le sean aplicables, a la naturaleza juridica de las partes que lo suscriben y
cumplira con las solemnidades, que las normas pertinentes determinen” (Decreto 4747 de 2007).

Auditoria: “proceso sistematico para obtener y evaluar de manera objetiva las evidencias relacionadas con
informes sobre actividades econdmicas y otros acontecimientos relacionados” (Eumed, s.f.).

Autorizacion: “formalizacién con documento o generaciéon de registro por la entidad pagadora para la
prestacion de servicios requeridos por el usuario, segun lo pactado entre prestador y entidad responsable del
pago. Si el pagador no se pronuncia dentro de los términos definidos en la norma, es suficiente soporte la
copia de la solicitud enviada a la entidad responsable del pago, o a la direccion departamental o distrital de
salud” (Resolucion 3047 de 2008).

Conciliacién: “la conciliacion es un mecanismo de resoluciéon de conflictos a través del cual, dos o mas
personas gestionan por si mismas la solucion de sus diferencias, con la ayuda de un tercero neutral y
calificado, denominado conciliador” (Camara de Comercio de Cucuta, 2021).

Devolucidn: “es una no conformidad que afecta en forma total la factura por prestacion de servicios de salud,
encontrada por la entidad responsable del pago durante la revision preliminar y que impide dar por presentada
la factura. Las causales de devolucion son taxativas y se refieren a falta de competencia para el pago, falta
de autorizacion, falta de epicrisis, hoja de atencion de urgencias u odontograma, factura o documento
equivalente que no cumple requisitos legales, servicio electivo no autorizado y servicio ya cancelado. La
entidad responsable del pago al momento de la devolucién debe informar todas las diferentes causales de la
misma” (Resolucion 3047 de 2008).

ECAT: “Eventos Catastroficos y Accidentes de Transito” (Decreto 056 de 2015).

Glosa: “es una no conformidad que afecta en forma parcial o total el valor de la factura por prestacion de
servicios de salud, encontrada por la entidad responsable del pago durante la revision integral, que requiere
ser resuelta por parte del prestador de servicios de salud” (Resolucion 3047 de 2008).

Respuesta a glosas y devoluciones: “se interpreta en todos los casos como la respuesta que el prestador
de servicios de salud da a la glosa o devolucién generada por la entidad responsable del pago” (Resolucién

3047 de 2008).

SOAT: “Seguro Obligatorio de Accidentes de Transito” (Decreto 056 de 2015).
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http://www.saludcapital.gov.co/Documents/Decreto-4747-de-2007.pdf
http://normograma.invima.gov.co/docs/resolucion_minproteccion_3047_2008.htm
https://www.icbf.gov.co/cargues/avance/docs/decreto_0056_2015.htm
https://www.youtube.com/watch?v=Uhasy1vlrDA
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Facturacion y procesos de auditoria en salud.

En este componente formativo se abordan los conocimientos de la competencia de liquidacion de
servicios de salud, en el cual se describe en detalle todas las etapas fundamentales del proceso de
facturacién de los usuarios y toda la gestién de costos en salud.

[
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7/\V Resultados de aprendizaje Contenidos Créditos

TECNICO APOYO ADMINISTRATIVO EN SALUD

Facturacion y procesos de
auditoria en salud.

En este componente formativo se abordan los conocimientos de la
competencia de liquidaciéon de servicios de salud, en el cual se describe en
detalle todas las etapas fundamentales del proceso de facturacion de los
usuarios y toda la gestion de costos en salud.

Iniciar curso

Resultados de
aprendizaje

® 230101003-3 - Garantizar la completitud de la documentacién requerida en el proceso de afiliacién de acuerdo con principios del sistema

general de seguridad social y politicas institucionales.

® 230101003-4 - Verificar el proceso de afiliacion de acuerdo con normativa legal e institucional.



Desarrollo de
contenidos

1 Elaboracion de la factura. Ver mas
2 Preparacién y armado de la cuenta. Ver mas
3 Gestion de costos en salud Ver mas
4 Costeo en salud. Ver mas
S Contabilidad conceptos basicos. Ver mas
6 Auditoria de cuentas médicas. Ver mas
7 Glosas y devoluciones. Ver mas

1. Elaboracidn de la factura.
1.1 Documentos considerados soportes.

Los documentos de soporte son aquellos que estan anexos o adjuntos a la cuenta de cobro y/o
factura y que son exigidos por las Entidades Responsables del Pago como soporte de la prestacion
de los servicios de salud, segun la Resoluciéon 3047 de agosto 14 de 2008 y complementados con la
Resolucidn 416 de 2009, la cual lo reglamenta.



1. Elaboracién de la factura.

1.1 Documentos considerados soportes.

Los documentos de soporte son aquellos que estan anexos o adjuntos a la cuenta de cobro y/o factura y que son

exigidos por las Entidades Responsables del Pago como soporte de la prestacion de los servicios de salud, segan la
Resolucién 3047 de agosto 14 de 2008 y complementados con la Resolucién 416 de 2009, la cual lo reglamenta.
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Como Soportes podemos encontrar
® Denominacidn y definicién de soportes.
® Listado estandar de soportes de facturas segun tipo de servicio para el mecanismo de pago por evento.

® listado estandar de soportes de las facturas para el mecanismo de pago por caso, conjunto integral de atenciones, paquete
o grupo relacionado por diagnéstico.

® Listado estandar de soportes de las facturas para el mecanismo de pago por capitacidn.

—

Registros Individuales de Prestacion de Servicios de Salud - RIPS
Los registros individuales de prestacion de servicios de salud (RIPS) contienen la informacién minima de datos sobre

prestaciones de salud. Este dato incluye la identificacion del prestador de salud, la identificacion de quien recibe la atencion, el
diagnostico, etc.

—

Autorizacion de prestacion de servicios

Es un requisito netamente administrativo de las Entidades Responsables del Pago, para facilitar y controlar el gasto y la demanda
de servicios, permitiendo legalizar la prestacion de servicios segun el acuerdo de voluntades suscrito por las entidades
prestadoras de salud.

L ______________________________________________|
|
o

Historia clinica, drdenes médicas y resultados de examenes y procedimientos

La historia clinica es un documento legal de requerimiento obligatorio, que debe ser diligenciado por cada uno de los
prestadores de servicios de salud. En este documento se deben registrar las condiciones de salud del paciente. Es un
documento privado, que solo puede ser visualizado por terceros si se sigue un proceso legal, previa autorizacién de las entidades
responsables.

Las Entidades Prestadoras de Servicios de Salud deben ser rigurosas en su manejo y el de los documentos que la integran,
asegurando el acceso exclusivo del personal de salud autorizados por la ley en la Resolucién 1995 de 1999 Articulo 14.




Especificacién de datos para la epicrisis

Se refiere al resumen de la historia clinica, que sera utilizado como soporte de la factura. Debe contar con unos datos minimos

como son:
® Datos de identificacion del paciente.
@ Datos de ingreso.
® Datos de evolucion en el estado de salud del paciente.
® Datos de egreso o salida del paciente.

® Datos de quien elaboro la epicrisis.

Soportes de usuarios especiales

Estos soportes son los que se deben adjuntar diferentes a la factura y los RIPS segun acuerdo de voluntades entre las entidades
responsable de la prestacion del servicio.

__________________________________________________________________________________|
|
o

Accidentes de trabajo y enfermedad laboral

La Ley los define como todo suceso repentino que sobrevenga por causa o con ocasion del trabajo y que produzca en el
trabajador una lesidn organica, una perturbacion funcional, invalidez o la muerte. Accidente de Trabajo: Articulo 9, Decreto 1295
de 1994.

. __________________________________________________|
|
°

Eventos catastroficos y terroristas

De acuerdo con el Decreto 056, art. 3 Evento catastrofico de origen natural. Para efectos del presente decreto son eventos
catastroficos de origen natural los sismos, maremotos, erupciones volcanicas, deslizamientos de tierra, inundaciones,
avalanchas, vendavales, huracanes, tornados, incendios y rayos que producen dafios en la salud o la muerte de personas.
Eventos terroristas. Para efectos del presente decreto se consideran eventos terroristas los provocados con bombas u otros
artefactos explosivos, los causados por ataques terroristas a municipios, asi como las masacres terroristas, que generen a
personas de la poblacién civil, la muerte o deterioro en su integridad personal.

|
|
o




Acreditacién de la condicién de victima

Asi mismo para realizar una reclamacion se debe presentar una serie de evidencias que me acrediten que soy victima, bien sea de

eventos terroristas o catastroficos, como:

® Censo elaboradoe por los Comités Locales y/o Regionales de Emergencias a los que se requiere el Decreto 919 de 1989.

® Se deben diligenciar la totalidad los Formularios descritos en el Decreto 3990 de octubre 17 de 2007 y reglamentados en la

Resolucion 1915 de agosto 29 de 2008:

a Formulario Unico de Reclamacion por parte de las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud, FURIPS.

b Formulario Unico de Reclamacién por parte de las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud con ocasién a los servicios
prestados de rehabilitacién y suministro de prétesis FURPRO.

© Formulario Unico de reclamacién de indemnizaciones por parte de las Personas Naturales Victimas de Accidente de Transito y

Eventos Terroristas o Catastroficos o sus Beneficiarios para la Reclamacion de Indemnizaciones por Gastos Funerarios o

muerte de la Victima. FURPEN.

d Formulario Unico de Reclamacién de Gastos de Transporte y Movilizacién de Victimas FURTRAN.

e Formulario Unico de certificacién para el censo de victimas — Eventos terroristas o Catastréficas FURCEN. (Ministerio de

Salud, 2008).

A continuacién, encontrara el ingreso a la RESOLUCION NUMERO 01915 DE 2008, donde indagara
mas sobre los formularios para reclamar las indemnizaciones derivadas de los amparos de que
trata el Decreto 3990 de 2007 y se dictan otras disposiciones.

@ RESOLUCION NUMERO 01915 DE 2008.

Y,

Desplazados por la violencia

El desplazamiento de la poblacién civil,
por causas de la violencia politica ha
sido considerado por el CNSSS como
un evento catastréfico, y el costo de la

atencion medica y quirdrgica que
requiera esta poblacién era asumida por
la subcuenta de ECAT del FOSYGA, pero
el procedimiento para el pago difiere
del de las victimas de otros eventos
catastréficos. (Leuro Martinez & Oviedo
Salcedo, 2016)

Atencién de urgencias

Es la alteracion de la integridad fisica
y/o mental de una persona, causada por
un trauma o por una enfermedad de
cualquier etiologia que genere una
demanda de atencién médica inmediata
y efectiva, tendiente a disminuir los
riesgos de invalidez y muerte. (Leuro
Martinez & Oviedo Salcedo, 2016)

Poblacién carcelaria

El Articulo 1 del Acuerdo 92 del CNSSS,
declara evento catastréfico las
condiciones sanitarias y de salubridad
de la poblacién carcelaria del pais.



Con este breve resumen ingrese a la biblioteca del Sena y acceda a la seccion de e-books 7-24,
referencie el libro Facturacion y auditoria de cuentas en salud quinta edicién y ubique el capitulo
11 donde puede encontrar mas informacidn relacionada con el tema anterior.

2. Preparacion y armado de las cuentas

2. Preparacion y armado de las cuentas
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Es la prolongacion del proceso de facturacién de los servicios prestados en la atencidn en salud de
los usuarios, donde se destacara: La generacion de la cartera, seguimiento, control y su recaudo.

4

Generacion de la Cartera

Para terminar, estamos iniciando la parte final del proceso de facturacidn hasta la entrega de la
cuenta de cobro o factura a las entidades responsables de pago. Para empezar, debemos tener en
cuenta que la finalidad de este proceso es prevenir las objeciones y las glosas, etc., lo que conlleva
al retraso de los pagos. Asi mismo se debe asegurar que el paquete de la cuenta de cobro esté
debidamente soportado con relacién al acuerdo de voluntades o requisitos pactados con
anterioridad.

Es necesario recalcar que dentro de este proceso debemos efectuar:



Preparacién de la cuenta de cobro o factura.
Generar el consolidado de la cuenta de cobro o factura.
Generar y Consolidar los RIPS.

e Auditoria médica de cuentas.
Auditoria administrativa (Leuro Martinez & Oviedo Salcedo, 2016)

Habria que decir también, que se debe recalcar sobre:

La cuenta de cobro.

Contenido del documento de cobro.

Identificaciéon del acto de cobro.

Relacion de servicios prestados.

Presentacion de factura cambiaria de compraventa en IPS. (Leuro Martinez & Oviedo
Salcedo, 2016).

Caracteristicas tributarias de las Empresas Sociales del Estado que inciden en el
manejo del proceso de facturacion

Caracteristicas tributarias de las Empresas Sociales del Estado que inciden en el manejo del
proceso de facturacion

El Decreto 841 de 1998 por el cual se reglamenta parcialmente el Estatuto Tributario y la Ley 100
de 1993 en los aspectos tributarios relacionados con el Sistema General de Seguridad Social y se
dictan otras disposiciones; en lo que tiene que ver con los impuestos nacionales administrados por
la DIAN.

CASH RECEIFT

Requisitos que deben cumplir las facturas



Requisitos que deben cumplir las facturas

Estimado aprendiz en sesion anterior se hablé de los requisitos de las facturas, recuerde que esta
regido por el Estatuto Tributario Nacional Art. 617. Requisitos de la factura de venta.

Es por esto por lo que recordaremos que es:

e Facturas por talonario o de papel: es un documento legal que garantiza la relacion entre la
empresa y el comprador. Se diligencian a mano.

e Facturas expedidas por computador: al igual que el anterior es un documento legal pero
emitido por un software instalado en el computador para dicho fin.

e Documento equivalente a la factura: este documento reemplaza a la factura en las
operaciones econdmicas realizadas con las personas que no estan obligados a facturar.

o
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Conclusiones sobre obligacion de facturar dependiendo de la naturaleza juridica
de quien la expide

Por lo tanto, estan obligados a facturar con todos los requerimientos que determina el Articulo 617
del Estatuto Tributario y solicitar autorizacidn de la numeracion a la Administracidn de Impuestos y
Aduanas Nacionales de su jurisdiccion, a los siguientes entes territoriales:

Las personas juridicas, de caracter privado.

Las fundaciones, Corporaciones o Entidades sin animo de lucro.

Los laboratorios, asi estén constituidos como sociedad o persona natural.
Los hospitales, constituidos como entidades sin dnimo de lucro.

INVOICE

La factura como documento soporte de gastos y costos

La factura como documento soporte de gastos y costos



Lo mds importante es que, dependiendo de la naturaleza juridica de quien expidié la factura,
deberd cumplirse los requisitos generales que sefiala el Articulo 617 del Estatuto Tributario, en su
defecto los sefalados en el Articulo 17 del Decreto 1001 de 1997 en caso de expedirse el
documento equivalente. (Leuro Martinez & Oviedo Salcedo, 2016).

/o®
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Hechos que no requieren ser facturados

Hechos que no requieren ser facturados

Es necesario recalar que la subdireccidn juridica de la Direccién General de Impuestos y Aduanas
Nacionales ha destacado que los reembolsos de costos y gastos (concepto 029764, de abril 8 de

1997, y 032661 de abril 17 de 1997) y los anticipos (concepto 029764, abril 8 de 1997) no deben
ser facturados.

Sanciones por incumplimiento al deber de facturar

En cuanto a la sanciéon por no facturar, el articulo 652-1 del ET establece que sera la clausura del
establecimiento de comercio por un periodo de 3 dias. (ver los articulos 657 y 658 del ET)

Con esta breve explicacién, ingrese a la biblioteca del Sena, acceda a la seccién de e-books 7-24 y
referencie el libro Facturacion y auditoria de cuentas en salud quinta edicién y ubique el capitulo
12 donde puede encontrar mas informacidn relacionada con la preparacién y armado de la factura.



Enlace de la biblioteca

LIBRO: Facturacién y auditoria de

cuentas en salud (5a. Ed.). Leuro

Martinez, Mauricio; Oviedo Salcedo,
Irsa Tatiana. 2016.

2.1 Radicacion de las cuentas

Una vez armada la factura con sus soportes requeridos, el radicado consiste en entregar el paquete
o cuenta de cobro a la entidad responsable de pago para su respectiva verificacion y pago
oportuno a la entidad prestadora del servicio de salud.

Presentacion de la cuenta

Es el momento de dar a conocer o mostrar la informacién de la factura.

Radicacion de las cuentas

Es el ultimo paso del proceso de preparacién y presentacion de cuentas de cobro. Mediante este
procedimiento se notifica a la Entidad Responsable del Pago respecto a la deuda que por concepto de
prestacion de servicios ésta tiene con el prestador de servicios de salud. (Leuro Martinez & Oviedo
Salcedo, 2016)



Términos para la presentacion

Los términos varian segun lo establecido en la normatividad vigente y los acuerdos de voluntades
suscritos entre las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud.

Términos en eventos especificos

Estos términos estan estipulados en los acuerdos de voluntades pactados por las entidades de salud.

Accidente de transito y eventos catastroficos

La Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud —~ADRES- inicia la
radicacion electronica de reclamaciones por accidentes de transito de vehiculos sin SOAT y vehiculos
no identificados.

Las personas juridicas deberan tener en cuenta el cronograma estipulado en la circular 005 de 2019 y el
grupo al cual pertenece su IPS, de acuerdo al anexo técnico 02. Recuerde presentar el oficio remiserio
suscrito por el representante legal de la entidad reclamante. (original y copia). (ADRES , 2019)



Desplazados de la violencia

Las IPS y las Direcciones Territoriales de Salud que tienen contrato de prestacién de servicios con el
Ministerio de Salud para atender este grupo de poblacién, deberan cumplir con los términos
establecidos en el contrato para la presentacion de las cuentas de cobro; es decir que las cuentas
deben ser presentadas en los cinco (5) primeros dias del mes siguiente a la atencidn. (Leuro Martinez &

Oviedo Salcedo, 2016)

Poblacidn carcelaria

Los plazos para la presentacion de las cuentas de cobro seran los establecidos en los convenios o
contratos de prestacién de servicios realizados con las autoridades competentes para la atencién de
esta poblacion. Los plazos para la presentacion de las cuentas de cobro seran establecidos en los
convenios o contratos de prestacién de servicios realizados con las autoridades competentes para la
atencion de esta poblacion (Leuro Martinez & Oviedo Salcedo, 2016)

Con este breve enfoque, ingrese a la biblioteca del Sena, acceda a la seccidén de e-books 7-24 y
referencie el libro Facturacion y auditoria de cuentas en salud quinta edicién y ubique el capitulo
13 donde puede encontrar mas informacion relacionada con la antes mencionado.

Con este breve enfoque, ingrese a la biblioteca del Sena, acceda a la seccién de e-books 7-24 y
referencie el libro Facturacion y auditoria de cuentas en salud quinta edicién y ubique el capitulo
13 donde puede encontrar mads informacién relacionada con la antes mencionado.



L Como radicar cuentas por servicios de
Proceso de radicacion de cuentas 25 P 5
salud a personas privadas de la libertad

PROCESO DE RADICACION DE CUENTAS https://youtu.be/lJUe_ZOHhIA

https://www.youtube.com/watch?v=4bBIVH1UZQc

3. Gestion de costos en salud.



https://youtu.be/lJUe_Z0HhIA
https://www.youtube.com/watch?v=4bBlVH1UZQc

La finalidad de los costos en salud es garantizar la emisién de informacidn sobre los
resultados econdmicos de las actividades a cada entidad para alcanzar los objetivos
siguientes:

e Posibilitar, mediante el conocimiento de los costos reales de las acciones, la toma
de medidas oportunas, con el fin de obtener el maximo de eficiencia en la
ejecucidn presupuestaria y elevar la eficacia de la gestion en general.

® Permitir a los niveles de direccion del Sistema Nacional de Salud, mediante el
conocimiento de los costos que se ejecutan, evaluar econdmicamente a las
entidades, al propio tiempo de elaborar y fundamentar indices para mejorar el
proceso de la planificacion financiera.

e Brindar a los dirigentes y trabajadores la educacién econémica necesaria, al
facilitarles informacidn acerca de las acciones que en cada area de trabajo se
ejecutan, dandoles participacion en los analisis de los resultados (Ministerio de
Salud Publica, 2009).

A
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Los sistemas de costos estdn estructurados para medir el costo de los recursos y asignarlos
a las entidades que usan tales medios. Un objeto de costos es cualquier cosa para lo cual
se requiere una acumulacién de costos: productos, departamentos, proyectos, clientes,
actividades, etc. Ultimamente las actividades han cobrado particular relevancia como
objeto de costos, al apoyar el desarrollo de nuevos sistemas de contabilidad vy
administracién de costos. (Pedro, 2009).

Ingrese a la biblioteca del Sena, seleccione en los recursos a e-Libro, E-book Central™ vy
referencie el libro Gestidon de costos en salud: teoria, calculo y uso donde puede indagar
mas sobre el tema en andlisis.



Enlace de la biblioteca

Gestion de costos en salud: teoria,
caleulo y uso. Pedro Charlita Hidalgo 2°

edicién editorial ecoe ediciones.

Enlace de la biblioteca

Costos para gerenciar servicios de salud
(3a. ed.)

Autores: Castrillon Cifuentes, Jaime.
ISBN: 9789587410495, 9789587410693
Editorial: Universidad del Norte

Anfo de Edicion: 2010.

4. Costeo en salud

4. Costeo en salud.
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Se incurre en costos a fin de producir ingresos futuros y a medida que ese proceso ocurre, los
costos expiran y se convierten en gastos. Tales gastos se deducen de los ingresos en el estado de
resultados para determinar las ganancias o pérdidas, dependiendo de cudl magnitud es mayor a la
otra.

4.1 Tipos de costos

a. Costos directos

Wi

Estdn relacionados con la produccién de un bien o servicio, el dinero invertido en la adquisicién de
materias primas, el pago correspondiente a la fuerza laboral. Ejemplo la materia prima y la mano




de obra. Ejemplo Una institucidon que presta servicios de salud, necesita de cierto nimero de
apoyos administrativos, en un horario de tiempo completo, en la ejecucidn de sus funciones. Por lo
tanto, los costos directos por la ejecucion de sus labores serian los salarios de los apoyos
administrativos.

b. Costos indirectos

Q
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Se refiere a la produccidn de bienes o servicios. Por ejemplo, la IPS tiene por costos
directos lo invertido en computadores, sin embargo, la electricidad que se empled para
alimentar los equipos, la cual es imprescindible para la empresa, interviene de forma
indirecta en la productividad de los trabajadores.

c. Costos fijos

Estos son gastos que no variaran sin importar el nUmero de bienes o servicios que la
empresa produzca en el corto plazo. Ejemplo, la IPS debe cubrir el canon de
arrendamiento mensual, sin importar la cantidad de usuarios atendidos al mes.



d. Costo variable
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Este costo se encuentra sujeto a la productividad en la prestacién de los servicios, de esta
manera subirdn si la institucion presta con calidad y responsabilidad el servicio y viceversa.
Por ejemplo, en la IPS, la funcidn principal es la prestacidn de los servicios de salud. Este es
considerado un costo variable; de acuerdo con esto, el volumen de ingresos se incrementa
o disminuye, de acuerdo con la cantidad de pacientes atendidos.

e. Costo total

C
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Es el resultado de la acumulacion de todos los costos en que ha sido necesario incurrir para la
produccion de bienes materiales o la prestacién de servicios, por lo cual, de acuerdo al tipo de
analisis que se esté efectuando, puede ser la sumatoria de los costos directos e indirectos
incurridos, o también de los costos fijos y variables efectuados en el desarrollo de la actividad
objeto de andlisis. (Ministerio de Salud Publica, 2009)



4.2 Sistema de costos

Es un conjunto de procedimientos que facilita el calculo del costo de las diferentes actividades que estan relacionadas con el
proceso productivoe. ( Luisa Fernanda Cortés Ruiz SIIGO , 2018)

El procesamiento de tales datos se lleva a cabo conforme a lo dispuesto por un sistema de costeo que debe responder a las
caracteristicas sefialadas.

Esos sistemas se clasifican asi:

® De acuerdo con sus componentes: ® De acuerdo con el momento de determinarlos:
- Absorbente - Historicos o reales
- Variable - Normales
® De acuerdo con el objeto de costos: - Predeterminados
- Por érdenes de trabajo ® De acuerdo con la manera de asignar los costos
indirectos:

- Por procesos
- Por volumen

- Por actividades Estimados (Pedro, 2009)

-



4.3 Centros costos y su clasificacion

De acuerdo con su origen:

® Coastos de Produccidn: ® De acuerdo con el tipo de sacrificio que supanen:
- Materales Directos - Costos Desembolsables
- Labor Directa - Costos de Oportunidad
- Gastos Indirectos de Fabricacion ® De acuerdo con su importancia para la toma de
decisionas:

® Costos de NO Produccion:

- Costos Relevantes o Diferenciales
- Gastos de Mercadeo
- Costos lrrelevantes
- Gastos de Administracidn

) B _ ® De acuerdo con el grado de control que ejerza sobre
® De acuerdo con su vinculacian al objeto de costos:

&l costo:
- Costos Directos - Costos Controlables
- Costos Indirectos - Costos NO Controlables

De acuerdo con el momente de caleularos: ® Do acuerdo con el efects de una disminucion de

- Costos Histéricos actividades:

O Costos Predeterminados: - Costos Evitables

- Costos Estimados - Costos Inevitables

- Costos Estindar ® De acuerdo con su comportamiento:

®* De acuerdo con al momento cuando se deducean los - Costos Variables
ingresos: - Cosltos Fijos
- Costos del Periodo - Costos Mixtos (Pedra, 2009)

- Costos del Producto o Costos Inventariables

Ingrese a la biblioteca del Sena, seleccione en los recursos a e-Libro, e-book Central™ y referencie
el libro Gestidn de costos en salud: teoria, calculo y uso, donde puede indagar mas sobre el tema
en analisis. Capitulo 2 para que encuentre mas informacion relacionada con los items anteriores.

Los Centros de Costos se pueden agrupar en:


https://sena-primo.hosted.exlibrisgroup.com/permalink/f/1j5choe/sena_aleph000058474

Centros de servicios generales
y administrativos

Estos Centros realizan actividades de
apoyo a todas las estructuras del
organigrama que integran la entidad,
es decir, estan constituidos por todas
las areas que cumplen funciones de
direccion y administracion, de
aseguramiento material y de servicios
complementarios.

Entre estos encontramos los servicios
publicos, oxigeno medicinal, calderas,
transportes, area administrativa,
mantenimiento, cocina, comedor,
Lavanderia, servicios generales, etc.

Centros auxiliares

Coadyuvan a la realizacién de las
actividades de los departamentos

principales. Conforman este tipo de
centros, las dreas especializadas que
apoyan al grupo de los centros finales

en la ejecucion de las acciones
fundamentales de la entidad.

Entre estos encontramos. Jefatura de

enfermeria, esterilizacion, etc.

(

Centros finales

Constituyen aquellas partes o
subsistemas de la estructura
organizativa que ejecutan las
principales acciones consignadas en la
mision de la entidad, como la
asistencia médica, la atencién
especializada, la docenciay la
investigacion.

Ejemplo, gastos de reparacién y
mantenimiento constructivo con
terceros. (Ministerio de Salud Publica,
2009)

Estimado aprendiz, para poder inicias a indagar sobre que es NOMINA, realicemos un recorrido
superficial sobre que es el CONTRATO DE TRABAJO de acuerdo con el codigo sustantivo del trabajo
(Articulo 22 CST) "Contrato de trabajo es aquel por el cual una persona natural se obliga a prestar un

servicio personal a otra persona natural o juridica, bajo la continuada dependencia o subordinacion de

la segunda y mediante remuneracion o salario’.

LAS CLASES DE CONTRATOS SON:

QOcasional o transitorio.

De obra o labor.

Por prestacién de servicios.
A término fijo.

A término indefinido.

Contrato de aprendizaje.



CLASES DE SALARIO:

® Salario minimo legal. Es determinado cada afio por el gobierno, es el valor minimo que
debe recibir un trabajador para solventar sus necesidades normales y las de su familia.

® Salario o sueldo basicos. Es el valor pactado en el contrato de trabajo, y sirve de base
para liquidar horas extras, trabajo nocturno, trabajo en dominicales y festivos.

@ salario integral. No puede ser inferior a (10) salarios minimos legales, mas 30% que
corresponde a las prestaciones sociales (exentas de retencion en la fuente). Sobre los
(10) salarios minimos legales, la empresa debe cancelar los aportes parafiscales (Sena
2%, ICBF 3% y cajas de compensacion familiar 4%) y ARL (aseguradora de riesgos
laborales) cuyo porcentaje varia de acuerdo con la actividad. (Guiza, 2018)

NOMINA

Es un documento en el cual se registran los beneficios dados a cada empleado como son el
valor devengado, las deducciones, los aportes parafiscales y las prestaciones sociales. La
némina conforma uno de los mayores retos en la elaboracién y ejecucion de cualquier
institucion; su elaboracion implica un procese muy delicado, por el tipo y numero de
informacion que se maneja, por lo delicado de las consecuencias legales que pueda
presentarse y por las constantes reformas laborales y tributarias. La némina se compone de
valor devengado, valor deducido y valor pagado.

Valor devengado.

Sueldo basico: es el valor pactado entre el empleado y el empleador, en el contrato de
trabajo.

Valor devengado.

Sueldo basico: es el valor pactado entre el empleado y el empleador, en el contrato de
trabajo.

Comisiones: es el valor que excede el salario basico. Por lo general es un porcentaje que se
asigna sobre una labor determinada.

Auxilio de transporte: valor designado cada afio por el gobierno, para empleados que
devenguen menos de dos salarios minimos legales de salario basico.

Auxilios: algunas empresas complementan el salario basico con auxilios, que no superen el
40% del basico. Estos auxilios no se incluyen para liquidar aportes al sistema de seguridad
social, Recargos diurno, nocturno, festivos y horas extras: este se refiere que si un
empleado es contratade por un horario predestinan y se excede en su horario o es solicitado
en otro horario diferente debe ser remunerado con estos recargos segln sea la condicién.
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Deducciones

Son los valores que deben ser pagados por el empleado y deben ser deducidos del pago
quincenal o mensual, por concepto de salud el (4%) para sueldos mayores a 10 salarios
minimos, pension (4%), fondo de solidaridad pensional (1%). Con previa autorizacién por
escrito se pueden descontar cuotas voluntarias a fondo de empleados, cooperativas,
sindicatos, aportes voluntarios a fondos de pension, cuenta de ahorro para el fomento de la
construccion (AFC), préstamos bancarios por libranza. También sin autorizacion la retencién
en la fuente y cuotas por embargos judiciales o alimentarias.

® liquidacion de aportes a salud

® Lligquidacion de aportes a pension

® liquidacién de aportes a ARL

® Retencion en la fuente a empleados

® Parafiscales si aplica

Las formulas para liquidar las prestaciones sociales son:

Prima (Salario mensual * dias trabajados en el semestre) /360
Cesantias (Salario mensual * dias trabajados) /360

Intereses sobre cesantias (Cesantias ™ dias trabajades * 0,12) /360
Vacaciones (Salario mensual basico * dias trabajados) /720

Dotacién (Salarios menores a dos minimos, zapatos y vestido cada 4 meses) (Guiza,
2018)

Ahora lo invito a que ingresen al enlace de la biblioteca del Sena, seleccione en los recursos
ebooks7 la referencia del libro Contabilidad financiera, correlacionado con NIIF capitulo 9 donde
puede indagar mds sobre lo aprendido.

Enlace de la biblioteca. Angulo, U. (2018).
@ Contabilidad financiera, correlacionado
con NIIF. (2a. ed.) Ediciones de la U.




https://sena-primo.hosted.exlibrisgroup.com/permalink/f/1j5choe/sena_aleph000099514
NOTA CREDITO

Es un documento legal empleado en transacciones de compraventa donde se realiza un descuento
posterior a la emision de la factura, una anulacién total, un cobro de un gasto incurrido de mas o la
devolucion de bienes.

NOTA DEBITO

Recurso que cumple sobre todo una funciéon de correccidon, de ahi su nombre de nota. Es un
requerimiento mercantil que tiene un alcance tributario para los impuestos al Estado, cuando éste
corrige un error en la transcripcién de un monto.

Nota de Debito segun el Sll:

Son documentos que deben emitir los vendedores y prestadores de servicios afectos al Impuesto al
Valor Agregado (IVA) por aumentos en el impuesto facturado.

En el siguiente video Que es Nota Débito y Crédito, puede observar cdmo se efectua este proceso.

4.4 Areas de una institucion prestadora de servicios de salud

Conforme a la Resolucién 4445 de 1996 Ministerio de Salud por el cual se dictan normas para el
cumplimiento del contenido del titulo IV de la ley 09 de 1979, en lo referente a las condiciones
sanitarias que deben cumplir los establecimientos hospitalarios y similares revisaremos el:



https://sena-primo.hosted.exlibrisgroup.com/permalink/f/1j5choe/sena_aleph000099514

CAPITULO X. CARACTERISTICAS DE LAS AREAS
ARTICULO 29. DE LOS TIPOS DE AREAS.

Para efectos de la organizacion de la presente resolucidon en las instituciones prestadoras de
servicios de salud se pueden identificar ciertas areas y dentro de cada una se agrupan diferentes
servicios cuyo desarrollo dependera de la complejidad de estas.

ARTICULO 30. DEL AREA ADMINISTRATIVA.

El drea administrativa comprende los servicios destinados a la direccidon y administracién de las
instituciones prestadoras de servicios de salud; se relaciona fundamentalmente con el acceso de
publico. Quedan comprendidos en esta area los siguientes servicios:

Direccion
Administracién
Informacion
Financiero
Estadistica

Caja

Archivo general

ARTICULO 31. DEL AREA ASISTENCIAL.

El drea asistencial comprende los servicios que son prestados directamente a un usuario por
personal de salud legalmente autorizado, en las dreas de promocién, prevencidn, diagndstico,
tratamiento y rehabilitacion de la salud.

Se consideran servicios del area asistencial los siguientes:

Ambulatorios

De apoyo a las actividades de Diagndstico y Tratamiento
Quirurgico

Obstétrico

De Hospitalizacion

ARTICULO 36. DEL AREA GENERAL

Es el drea que comprende los servicios destinados a prestar apoyo al funcionamiento integral de
las instituciones prestadoras de servicios de salud, principalmente en aspectos de: nutricién y
dietética, lavado, roperia, suministro de energia, almacenamiento, mantenimiento y eliminacién de
residuos. Quedan comprendidos los siguientes servicios:

e Servicio de cocina
e Servicio de lavanderia



e Servicio de almacén
e Servicio de mantenimiento

(Supersalud , 1996)

A continuacion, ingrese a la resolucién 4445 de 1996 y revise el documento.

https://www.minsalud.gov.co/Normatividad _Nuevo/RESOLUCION%2004445%20de%201996.pdf

5. Contabilidad conceptos basicos.

5. Contabilidad conceptos basicos.

La contabilidad es la parte de las finanzas que estudia las distintas partidas que reflejan los
movimientos econémicos y financieros de una empresa o entidad.


https://www.minsalud.gov.co/Normatividad_Nuevo/RESOLUCION%2004445%20de%201996.pdf

La contabilidad:

Es |la parte de las finanzas que estudia las distintas partidas que reflejan los movimientos
economicos y financieros de una empresa o entidad. Se clasifica en: Activo Corriente y Activo No
Corriente.

El Pasivo:

Son las deudas y demas obligaciones, por lo generar de caracter financiero que contrae la
institucion con un tercero.

Patrimonio:

Este término abarca los recursos propios con los que cuenta la institucion para poder financiar su
activo.

Ingreso:

Esta relacionado con el aumento del patrimonio de la institucion.

Gasto:

Esta es la disminucion de patrimonio de la institucion.

Cuentas T:

Es la representacion gréfica de un registro contable. Asi, consta de dos lados, débito y crédito, o
debe y haber, a la izquierda y derecha, respectivamente.

Nos permite registrar entonces los movimientos en la contabilidad de manera que esto quede
ilustrado en un esquema. (Ecomipedia, s.f.)

Estados financieros basicos:

Llamados también estados contables, informes financieros o cuentas anuales, simplemente es una
serie de informes utilizados en las instituciones donde se refleja la situacién econémica y
financiera. En la que se encuentra dicha organizacion.



@ [Estados financieros basicos:

Llamados también estados contables, informes financieros o cuentas anuales, simplemente es una
serie de informes utilizados en las instituciones donde se refleja la situacion econdmica y
financiera. En la que se encuentra dicha organizacién.

® Soportes contables:

Los soportes de contabilidad son los documentos que sirven de base para registrar las
operaciones comerciales de una empresa. Se elaboran en original y tantas copias como las
necesidades de la empresa lo exijan.

Los principales soportes de contabilidad son:

® Recibo de caja.

® Recibo de consignacion bancaria.

® Comprobante de depdsito y retiro de cuenta de ahorros.
® Factura de venta al contado.

® Factura de venta a crédito.

® Comprobante de venta con tarjeta de crédito.
® Chegue.

® Comprobante de pago.

® Letra de cambio.

® Pagaré.

® Nota débito.

® Nota crédito.

® Recibo de caja menor.
® Reembolso de caja menor.
® Mota de contabilidad.

® Comprobante diario de contabilidad. (Unilibre | s.f.)



6. Auditoria de cuentas médicas.

6. Auditoria de cuentas médicas.

6.1 Auditoria

Es el proceso de ejecutar una lista de chequeo de los diferentes procesos y actividad econdémica de
una institucion para confirmar si se cumple con todos los requerimientos expuestos por las
autoridades competentes.

ﬂ“\ 2
v

La auditoria médica

Es una actividad interinstitucional, donde los médicos realizan un proceso de evaluacién de los
procedimientos médicos, con la finalidad de mejorar la calidad de la atencién médica.



Auditoria de cuentas médicas.

Por otro lado, las cuentas medicas es la revisidn y verificacion de las cuentas anuales, estados
financieros y/o documentos contables realizados segin el Cédigo de Comercio, su propdsito es el
de originar un informe que garantice la fiabilidad de los documentos que revisa y verifica.

El propdsito de estas auditorias es evitar:

El prestador no estd autorizado para prestar un servicio facturado.

El usuario no tiene el derecho contractual para recibir un servicio facturado.

El usuario no requirié o ameritd clinicamente que se le prestara un servicio de atencion en
salud.

El usuario no recibid un servicio facturado.

La liquidacién no corresponde a las normas tarifarias vigentes o a las cldusulas particulares
gue sobre dicho aspecto hayan acordado los contratantes. (Leuro Martinez & Oviedo
salcedo, 2016)

Foi iy
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Auditoria Administrativa.

Evaluacidn, anadlisis y recomendaciones de mejoramiento de los aspectos técnico-administrativos,
financieros y de apoyo logistico relacionados con los procesos de prestacion de servicios de
atencién en salud y la correcta utilizacién por parte del usuario. (Leuro Martinez & Oviedo salcedo,
2016)

El propdsito de este proceso es evitar que las cuentas sean glosadas o devueltas por las entidades
responsables de pago, por lo que se requiere cumplir con ciertos parametros:



Conocimiento de la legislacion vigente.

Datos del ingreso del paciente (RIPS o acceso al Software de la IPS en modo consulta).
Datos de egreso del paciente (RIPS y/o acceso al Software de la IPS en modo consulta).
Datos de la atencién (RIPS y/o acceso al Software de la IPS en modo Consulta).

Soporte de los servicios prestados (en caso de solicitud por las aseguradoras y acordes a la
normatividad legal vigente sobre el tema).

e Cldusulas y condiciones del contrato de acuerdo de voluntades.

Con este breve resumen ingresa a la biblioteca del Sena, acceda a la seccién de e-books 7-24 y
referencie el libro Facturacion y auditoria de cuentas en salud quinta edicion y ubique el capitulo
14, donde encontrara una amplia descripcidn del proceso de auditoria y lo relacionado a su campo
de accidn, la auditoria de cuentas y su relacién con la auditoria médica, los insumos requeridos
para la informacién, Perfil y responsabilidad del auditor médico de cuentas, parametros de
comparacién utilizados y todas las actividades relacionadas con el proceso de auditoria como las
cuentas que deben ser auditadas.

LIBRO Facturacion y auditoria de cuentas
en salud (5a. Ed.). Leuro Martinez,
Mauricio; Oviedo Salcedo, Irsa Tatiana.
2016

6.2 Reclamaciones y recobros

Reclamaciones es una peticién, que una persona interpone ante otra con el propdsito de
solucionar un problema especifico. Asi mismo se puede presentar entre dos instituciones de salud.

Conforme a la resolucién 1446 de 2015 Capitulo 111 AUDITORIA INTEGRAL Y PAGO DE LOS
RECOBROS Y/O RECLAMACIONES OBJETO DE LA MEDIDA determina en su Articulo 6. Requisitos
objeto de verificacion en el nuevo proceso de auditoria integral a los recobros. Para el
reconocimiento y pago de los recobros que se presenten en virtud de la medida de que trata la
presente resolucidn, la auditoria integral deberd verificar que:

1. Al usuario a quien se suministro el servicio o tecnologia en salud sin cobertura en el POS le
asistia el derecho al momento de su prestacion.

2. El servicio o tecnologia en salud suministrada al usuario y objeto de cobro, no se
encontraba cubierto por el POS para la fecha de prestacién del servicio.



El servicio o tecnologia en salud sin cobertura en el POS fue autorizado por el Comité
Técnico Cientifico de la EPS u ordenada por autoridad judicial.

El servicio o tecnologia en salud sin cobertura en el POS fue efectivamente suministrado al
usuario.

El reconocimiento y pago del servicio o tecnologia en salud sin cobertura en el POS
compete al FOSYGA hoy dia llamado ADRES y no se haya realizado pago por el mismo
concepto.

Los datos registrados en los documentos que soportan el cobro son consistentes respecto
al usuario, la tecnologia y las fechas.

El valor recobrado se encuentra soportado en una factura de servicios o documento
equivalente. (Ministerio de salud , 2015)

6.3 Recobros

6.3 Recobros

Son objeto de recobro los servicios asistenciales prestados a un usuario y pagados por una Entidad
Responsable del Pago que hace parte del Sistema General de Seguridad Social en Salud, pero, que
dentro de la normatividad legal que lo reglamenta, no los contempla como obligatoriedad de
cubrimiento por ella. En el caso de recobros por parte de las entidades promotoras de salud del
régimen contributivo, los soportes de las facturas por parte del prestador de servicios seran:

1.
2.
3.

Medicamentos no POS autorizados por Comité Técnico Cientifico.
Servicios ordenados por tutelas cuando se haya ordenado el cumplimiento al prestador.
Cobros por accidentes de trabajo (Leuro Martinez & Oviedo salcedo, 2016)

Ingresa a la resolucién 1328 de 2016 para que indague sobre los documentos y requisitos para la
presentacion de las solicitudes de recobro y cobro. (Ministerio de salud , 2016).

6.4 Procedimiento para efectuar recobros al ADRES por concepto de medicamentos, servicios
médicos o prestaciones de salud no incluidos en el POS y fallos de tutela.



6.4 Procedimiento para efectuar recobros al ADRES por concepto de medicamentos, servicios médicos
o prestaciones de salud no incluidos en el POS y fallos de tutela.
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Conforme a la Resolucién 3099 de agosto 19 de 2008, capitulo 2: Articulo 92. Requisitos generales
para la presentacién de las solicitudes de recobro. Las solicitudes de recobro ante el FOSYGA hoy
dia ADRES por concepto de medicamentos, servicios médicos y prestaciones de salud no incluidos
en el POS autorizados por el ente responsable o por fallos de tutela, deberan diligenciarse en el
formato “FORMULARIO RADICACION DE SOLICITUDES DE RECOBROS” y su anexo “RELACION DE
SOLICITUDES DE RECOBRO” que se adoptan a través de la presente Resolucién.

Término para presentar las solicitudes de recobro

Conforme con lo establecido en el Articulo 13 del Decreto-Ley 1281 de 2002, dentro de los seis (6)
meses siguientes a la generacién o establecimiento de la obligacidn de pago o de la ocurrencia del
evento, segun corresponda.

Término para radicar las solicitudes de recobro

Las entidades administradoras de planes de beneficios deberdn presentar las solicitudes de
recobro dentro de los quince (15) primeros dias calendario de cada mes. Aquellos recobros que,
transcurrido el término de los quince (15) dias calendario de radicacion ante el Ministerio de la
Proteccidn Social o la entidad que se defina para tal efecto, se les vence el termino de los seis (6)
meses sefalados en la presente resolucién, se entenderan presentados oportunamente, siempre y
cuando, su radicacion se efectle dentro de los primeros quince (15) dias calendario del siguiente
mes. (Resolucién 3099 de 2008. Capitulo 2. Articulo 14)

Término para estudiar la procedencia y el pago de las solicitudes de recobro

El Ministerio de la Proteccidn Social o la entidad que se defina para tal efecto, debera adelantar el
estudio de la solicitud de recobro e informar a la entidad reclamante el resultado de este, a mas
tardar dentro de los dos (2) meses siguientes a su radicacion, plazo dentro del cual se efectuara el
pago de las solicitudes de recobro presentadas oportunamente y en debida forma. Como resultado
del estudio, las solicitudes de recobro podrdn ser objeto de rechazo, devolucién, aprobacién
condicionada, inconsistencia o aprobacién para pago. (Resolucién 3099 de agosto 19 de 2008.
Capitulo 2. Articulo 13)



Monto por reconocer y pagar por recobro de medicamentos, servicios médicos y prestaciones de
salud

El monto por reconocer y pagar por recobro de medicamentos, servicios médicos y prestaciones de
salud se determinard sobre el precio de compra al proveedor soportado en la factura de venta o
documento equivalente de éste, de la siguiente forma.

Con esta breve descripcion ingresa a la biblioteca del Sena, acceda a la seccién de e-books 7-24 y
referencie el libro Facturacidn y auditoria de cuentas en salud quinta edicién y ubique el capitulo
16, donde encontrara de una forma mas detallada toda la informacién requerida para realizar con
eficiencia el proceso de reclamaciones y recobros.

LIBRO Facturacion y auditoria de cuentas

en salud (5a. Ed.). Leuro Martinez, Ministerio de salud y proteccion social.
@ Mauricio; Oviedo Salcedo, Irsa Tatiana. @ Resolucion 1446 de 2015. (mayo 2015)
2016

A continuacion, recibird una pequeina explicaciéon de las funciones de un auditor de cuentas
médicas.

https://voutu.be/b-3TtWwp_w

En el siguiente enlace presenta el video FIN DE LOS RECOBROS RESOLUCION 205 2020, donde
explican todo lo referente a recobros.

https://youtu.be/lvcvd2vhdls

7. Glosas y devoluciones.

7. Glosas y devoluciones.



https://youtu.be/b-3TtWwp_wQ
https://youtu.be/lvcvd2vhdIs

El Decreto 4747 de diciembre 7 de 2007 y la Resolucién 3047 de agosto 14 de 2008 reglamentaron
el procedimiento y codificaron los motivos de glosa/respuesta mediante el manual Unico de glosas,
devoluciones y respuestas.

Glosa: es una no conformidad que afecta en forma parcial o total el valor de la factura por
prestacién de servicios de salud, encontrada por la entidad responsable del pago durante
la revisidn integral, que requiere ser resuelta por parte del prestador de servicios de salud.
Devolucién: es una no conformidad que afecta en forma total la factura por prestacién de
servicios de salud, encontrada por la entidad responsable del pago durante la revision
preliminar y que impide dar por presentada la factura.

Autorizacion: es la formalizacion a través de la emisiéon de un documento o la generacion
de un registro por parte de la entidad responsable del pago para la prestacién de los
servicios requeridos por el usuario, de acuerdo con lo establecido entre el prestador de
servicios de salud y la entidad responsable del pago.

Respuesta a Glosas y Devoluciones: se interpreta en todos los casos como la respuesta que
el prestador de servicios de salud da a la glosa o devolucidn generada por la entidad
responsable del pago. (Ministerio de Salud, 2009)

7.1 Cédigos conceptos generales

La codificacidn estd integrada por tres digitos. El primero indica los conceptos generales. Los dos
segundos indican los conceptos especificos que se pueden dar.

CONCEPTO GENERAL/CONCEPTO ESPECIFICOS
6 93

Ingresemos al Anexo 6 MANUAL UNICO DE GLOSAS, DEVOLUCIONES Y RESPUESTAS donde puede
identificar la codificacion de las posibles glosas que se pueden presentar.

El cédigo para conceptos generales serd el primer nimero de la izquierda como se indica a
continuacién:

© Nk WwN R

Facturacién

Tarifas

Soportes

Autorizacion

Cobertura

Pertinencia

Devoluciones

Respuestas a glosas o devoluciones

La Codificacion del concepto especifico sera el nimero que le sigue a continuacidn, segun sea el
motivo del hallazgo encontrado:



1 Estancia. 27  Servicio o procedimiento incluido en atra.
2 Consultas, interconsultas y visitas medicas. 28 Owden cancelada al prestador de servicias de salud,
J  Honorarics médicos en procedimientos. 2%  Recargos no pactados.
 Honorarios atras profesionales asistenciales. 30 Awtorizacicn de servicios adicianales.
5 Derechos de sala. 31 Bonos o Boucher sin firma del paciente, con
& Materiales. enmendaduns o tachanes.
7  Medicamenios. 32 Detalle de cagos.
B Ayuwdas diagndsticas. 33 Copia de histona clinica completa.
9 Atencidn imtegral. [caso, canjunto integral de 34  Resumen de egreso o epicrisis, haja de atencién de
atenciones, paguete o grupo relacionada por urgencias u adontograma.
diagnadstica) 35 Formata Accidente de trabaja y enfermedad
10 Servicio o insume incluido =n casa, conjunta integral prafasional ATER:
de atencianes, paqusts o grupa relacicnado par dé  Copia de factura o detalle de carges de seguro
diagnéstico. obligatario de accidentes de trinsito SOAT.
11 Servicia o insume incluide en estancia o derechas de 27 Orden o fdrmula médica.
sala. 38 Traslado em ambalancia.
12 Factun excede topes autarizados. 3% Comprobants de recibido del usuario.
13 Facturar por separado por tipe de recobra. (Comité 40 PRegistro de anestesia.
Tecnico Cientifico, [CTC), accidente de trabajo o 41 Descripcidn quinirgica.
enfermedad profesional (ATEP), tutelas) 42 Listade precios.
14 Errar en suma de canceptes facturades. 43  Owden o autorizacion de sandcics vencida.
15 Datos insuficientes ded usuario. 44 Profesional que ordena no adscrito.
14  Uswaria o servicio comesponde a atra plan o 45 Cobertura sin agotar en la paliza del segura
respansaie. obligatorio de accidentes de trinsito S0AT o del
17 Usuwaria retirado a marasoc. ey A
18 “alor en letras diferentes 2 vabor en namenos. 44  Faltan soportes de justificacicn para recobras
1% Errar en descueento pactado. [Comité Técnico Cientifica. (CTC), accidente de
20  PReciba de pago compartido. trabajo o enfermedad profesional (ATER), tutelas)
21 Awtarizacidn principal no existe o no coresponde al A7  informe abencidn inicial de urgencias.
prestador de servicios de salwd. 48 Factura no cuemple requisitos kegales.
22  Prescripcién dentro de las terminas legales o 4%  Factura ya cancelada.
pactados entre las partes. 50 Recobro en comraio de capifacidn por servicias
23 Procedimiento o actividad . prestados por otro prestador.
24  Falta farma d=l prestadar de servicias de salsd. 51 Disminucidn en el ndmera de personas incluidas =n
25 Examen o actividad pertenece a deteccion temprana la capitacicn.
y prateccitn especifica. E2 \hgencia no pertinente.
2¢  Usuana o servicio comesponde 2 capitacian. 53 Incumplimienta en las metas de cobertura,

resclutividad y oportunidad pactadas en el contrata
por capitacicn. {Ministrio de Salud, 200%)

Anexo 6 MANUAL UNICO DE GLOSAS,
@ DEVOLUCIONES Y RESPUESTAS

7.2 Respuestas de glosa o devolucién

Es la contestacidn que se da a la inconsistencia encontrada 96 glosa o devolucién injustificada 97
no subsanada, (Glosa o devolucidon totalmente aceptada) 98 subsanada parcial, (Glosa o
devolucidn parcialmente aceptada) y 99 subsanada. (Glosa no aceptada)
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Respuestas de glosa o devolucitn

Es la contestacion que se da a la inconsistencia
ancontrada 96 glosa o devolucion injustificada 97 no
subsanada, (Glosa o devolucion totalmente aceptada)
98 subsanada parcial, (Glosa o devolucién parcialmente
aceptada) y 99 subsanada. (Glosa no aceptada)




Estado actual de la glosa

En la actualidad en &l pais &l mecanismo da glosa
continia siendo utilizado par las Entidadas
Responsables del Pago para el control del costo médico
y disminucidn de los ingresos a las Instituciones
Prestadoras de Salud con conceptos como:

® Generacidn y aplicacion de motivas de
glosa/devolucian no contemplados dentro del
manual dnico de glosas y devoluciones.

® Glosan aplicando el concepto da procedimiantos
asistenciales técnicaments inherentes al acto de
la atencion en salud, pero no al proceso de
facturacidn ya que se cuentan con los codigos
CUPS y adicionalmante los paragrafos y Articulos
da los manuales tanfarios no contamplan estos
coma no facturables.

® Se glosa la totalidad de atencidn y prestaciones
en el caso de presentarse un evento adverso sin al
concepto previo de un comité ealificador. (Leuro
Martinez & Oviedo salcede, 2016)
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Procedimiento para el tramite de glosas y
respuestas

Estas procedimientos se entenderan, sagun lo
astablecido en el Articulo 57 de la Ley 1438 de 2011,
tal y como sa muestra a continuacidn, Las entidades
responsables del pago de servicios de salud dentro de
los treinta (20) dias hébiles siguientes a la presentacian
de la factura con todos sus soportes, formulardn y
comunicardn a los prestadores de servicios de salud las
glosas a cada factura, con basa en la codificacian y
alcance definidos en al manual dnico de glosas,
devoluciones y respuestas, definido en al presente
Decreto y a través da su anotacidn y envio an el registro
conjunta de trazabilidad de la factura cuando este sea
implemantado. Una vez formuladas las glosas a una
factura, no sa podrdn formular nuevas glosas a la misma
factura, salvo |as que surjan de hechos nuevos
detactados an la respuesta dada a la glosa inicial.
(Leurs Martinaz & Ovieds salcads, 2014)
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Trazabilidad de la factura

Es el reporte de informacian de todos los aspactos
relacionados con la presentacion de facturas, glosas,
devoluciones y respuestas de las mismas, pagos y
decisiones adoptadas por las entidades responsables
del pago frante a las respuestas de los prestadores de
sarvicios de salud 2451a estructura del reporte de
informacion para al registro conjunto de trazabilidad de
la factura sa encuentra en al Anexo Técnico & donde se
definen los Campos, la Longitud y su forma de
diligenciamients. (Leuro Martinez & Oviedo salceda,
2014)

Una vez realizada esta corta descripeidn ingresa a
la biblioteca del Sena, acceda a la seccidn de
e-books 7-24 y referencie el libro Facturacidn y
auditoria de cuentas en salud quinta adicidn y
ubigue el capitulo 17, donde encontrard més
informacidn relacionada con la antes mencionada.
Para afianzar y adquirir mas conceptos
ralacionados con el tema.
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1. NORMATIVA VIGENTE.

El DECRETO 2423 DE 1996 Diario Oficial No. 42.961, del 20 de enero de 1997 Por el cual se
determina la nomenclatura y clasificacion de los procedimientos médicos, quirdrgicos y hospitalarios
del Manual Tarifario y se dictan otras disposiciones.

Estimado aprendiz recuerde que este decreto realiza una distribucion céfalo-caudal de la siguiente
manera:
» CAPITULO I. CAMPO DE APLICACION
> ARTICULO 10. CAMPO DE APLICACION.

» CAPITULO II. DEFINICIONES
> ARTICULO 20. DEFINICIONES.

» CAPITULO IlIl. INTERVENCIONES Y PROCEDIMIENTOS MEDICO-QUIRURGICOS
NOMENCLATURAY CLASIFICACION SEGUN GRUPO QUIRURGICO.

> ARTICULO 3° Establézcase para las intervenciones quirurgicas en la especialidad de
neurocirugia.

> ARTICULO 4o. Establézcase para las intervenciones quirirgicas de Oftalmologia.
> ARTICULO 50. Establézcase para las intervenciones quirirgicas de Otorrinolaringologia.

> ARTICULO 60. Establézcase para las intervenciones quirirgicas de las Glandula Tiroides y
Paratiroides.

> ARTICULO 7o0. Establézcase para las intervenciones quirurgicas Cardiovasculares.

> ARTICULO 8o. Establézcase para las intervenciones quirurgicas del Térax.

> ARTICULO 90. Establézcase para las intervenciones quirirgicas abdominales.

> ARTICULO 10. Establézcase para las intervenciones quirurgicas de proctologia.

> ARTICULO 11. Establézcase para las intervenciones quirtrgicas de Urologia Nefrologia.
> ARTICULO 12. Establézcase para las intervenciones quirurgicas de la mama.

> ARTICULO 13. Establézcase para las intervenciones quirtrgicas de Ginecologia.

> ARTICULO 14. Establézcase para las intervenciones quirirgicas y procedimiento de
Obstetricia.

> ARTICULO 15. Establézcase para las intervenciones quirurgicas y procedimiento de
Ortopedia y Traumatologia.

> ARTICULO 16. Establézcase para las intervenciones quirdrgicas y procedimiento en la
especialidad de Cirugia de Mano.
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> ARTICULO 17. Establézcase para las intervenciones quirirgicas de la especialidad de
Cirugia Plastica.

> ARTICULO 18. Establézcase para las intervenciones quirurgicas y procedimiento de las
especialidades de Cirugia Oral y Maxilofacial y Dental.

> ARTICULO 19. Establézcase para las intervenciones de Toma de Biopsias.

> ARTICULO 20. Establézcase para los procedimientos de Endoscopia Diagndstica
Terapéutica.

» CAPITULO IV. TARIFAS PARA LABORATORIO CLINICO

> ARTICULO 21. Las tarifas establecidas en Salarios Minimos Legales Diario Vigentes para
Laboratorio Clinico.

> ARTICULO 22. Las tarifas establecidas en Salarios Minimos Legales diarios para los
examenes y procedimientos anatomopatolégicos.

> ARTICULO 23. Las tarifas establecidas en Salarios Minimos Legales Diario vigentes para
los procedimientos de radiologia.

> ARTICULO 24. Las tarifas establecidas en Salarios Minimos Legales diarios vigentes para
estudios y procedimientos de Medicina Nuclear.

> ARTICULO 25. Las tarifas establecidas en Salarios Minimos Legales diarios vigentes para
examenes y procedimientos <sic> de nefrologia y urologia.

> ARTICULO 26. Las Tarifas establecidas en Salarios Minimos Legales Diarios Vigentes para
Examenes y Procedimientos de Neumologia.

> ARTICULO 27. Las tarifas establecidas en Salarios Minimos Legales Diario Vigentes para
examenes y procedimientos de Cardiologia y Hemodinamica.

> ARTICULO 28. Los examenes y procedimientos de Neurologia tendran en Salario Minimos
Legales Diarios Vigentes.

> ARTICULO 29. Las tarifas establecidas en Salarios Minimos Legales Diario Vigentes para
Otorrinolaringologia.

> ARTICULO 30. Las tarifas establecidas en Salarios Minimos Legales Diario Vigentes para
oftalmologia.

> ARTICULO 31. Las tarifas establecidas en Salarios Minimos Legales Diario Vigentes para
Medicina Fisica y Rehabilitacion.

> ARTICULO 32. Las tarifas establecidas en Salarios Minimos Legales Diario Vigentes para
los procedimientos de Banco de Sangre.

> ARTICULO 33. Las tarifas establecidas en Salarios Minimos Legales Diario Vigentes para
examenes y procedimientos Ecograficos, Vasculares no invasivos y Resonancia Magnética.

> ARTICULO 34. Las tarifas establecidas en Salarios Minimos Legales Diario Vigentes para
los Estudios de Genética.
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> ARTICULO 36. Las tarifas establecidas en Salarios Minimos Legales Diario Vigentes para
los procedimientos de Alergologia.

> ARTICULO 37. Las tarifas establecidas en Salarios Minimos Legales Diario Vigentes para
los procedimientos de Psiquiatria y Psicologia.

> ARTICULO 38. Las tarifas establecidas en Salarios Minimos Legales Diario Vigentes para
los procedimientos de Servicios Ambulatorios de Salud Oral.

> ARTICULO 39. Las tarifas establecidas en Salarios Minimos Legales Diario Vigentes para
los procedimientos de Diagnéstico y Terapéuticos.

» CAPITULO V. SERVICIOS INTRAHOSPITALARIOS Y AMBULATORIOS ESTANCIAS,
SERVICIOS PROFESIONALES, DERECHOS DE SALA, MATERIALES, SUMINISTROS Y
EQUIPOS CONTENIDO Y TARIFAS

> ARTICULO 40. La estancia en todos los casos comprende los siguientes servicios basicos.

> ARTICULO 41. La estancia en Instituciones hospitalarias para cuidado de paciente cronico
somatico.

> ARTICULO 42. La estancia en la Unidad de Trasplante comprende ademas de los servicios
basicos, la utilizacion de equipos de monitoria, ventilacion.

> ARTICULO 43. La estancia en la Unidad de Cuidado Intensivo

> ARTICULO 44. La estancia en la Unidad de Cuidado Intermedio.

> ARTICULO 45. La estancia en la Unidad de Quemados.

> ARTICULO 46. Para el reconocimiento de las estancias hospitalarias que contraten.

> ARTICULO 47. De acuerdo con la anterior clasificacion, se aplicara a | estancia, las siguientes
tarifas en Salarios Minimos Legales Diarios Vigentes.

> ARTICULO 48. Reconocer el Salarios Minimos Legales Diarios Vigentes para los servicios
profesionales.

> ARTICULO 49. En las intervenciones y procedimientos quirirgicos cruentos.
> ARTICULO 50. Los derechos de sala en la atencion del parto comprenden.
> ARTICULO 51. Por los derechos de sala de recuperacion.

> ARTICULO 52. Las intervenciones incruentas.

> ARTICULO 53. Por derechos de sala de yesos, en los procedimientos ortopédicos que se
practiquen en sala dotada para tal fin.

> ARTICULO 54. En los servicios de urgencias y consulta externa los derechos de sala.
> ARTICULO 55. Los materiales.

> ARTICULO 56. Las drogas, medicamentos y soluciones que se prescriban para el tratamiento
del paciente.
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> ARTICULO 57. Los suministros de prétesis y ortesis, injertos, valvulas, catéteres y sondas,
tubos de cualquier clase, mascaras, canulas y electrodos, no reutilizables.

> ARTICULO 58. Por el cual se definen las tarifas de los Derechos De Sala En Hemodialisis
Por Insuficiencia Renal Aguda O Cronica.

> ARTICULO 60. Senalase para la atencion de urgencias por unidades moviles, la siguiente
tarifa en Salarios Minimos Legales Diarios Vigentes.

> ARTICULO 61. Las actividades de control y seguimiento en los programas de atencién a
grupos especificos.

> ARTICULO 62. Senalese para la atencion paciente psiquiatrico en Programa de “Hospital de
Dia”, las siguientes tarifas en Salarios Minimos Legales Diarios Vigentes.

> ARTICULO 63. Cuando se requiera la movilizacion de pacientes en ambulancia para traslados
interinstitucionales, se debe reconocer las tarifas oficiales de la Institucion Prestadora del
Servicio.

> ARTICULO 64. Senalase para los conjuntos de atencién integral.

> ARTICULO 65. Si como resultado de una intervencién o procedimiento practicado, durante
el periodo post- quirdrgico de recuperacion u hospitalario, se presentare una complicacion
mayor.

> ARTICULO 66. En Municipios donde no estén vinculados, en ejercicio profesionales.

> ARTICULO 67. En las intervenciones y procedimientos Médico Quirdrgicos en que se extirpe
0 se extraigan 6rganos o tejidos.

> ARTICULO 68. Las suturas simples en partes blandas concomitantes con lesiones mayores.

> ARTICULO 69. La via de acceso para la practica de un acto quirtrgico no da derecho al
reconocimiento de valores adicionales.

> ARTICULO 70. Los servicios profesionales de cirujano, anestesidlogo y ayudante quirurgico,
en las intervenciones bilaterales, se reconoceran en un setenta y cinco por ciento (75%).

> ARTICULO 71. En las intervenciones multiples que practique un mismo cirujano en un acto
e igual via de acceso los servicios profesionales de éste, el anestesiologo y el ayudante
quirdrgico, se reconocera con el cien por ciento. (100%).

> ARTICULO 72. En las intervenciones multiples que practique un mismo cirujano en un acto
y diferente via de acceso, los servicios profesionales de éste, el anestesidlogo y el ayudante
quirdrgico, se reconoceran con el cien por ciento. (100%).

> ARTICULO 73. En las intervenciones mdultiples que practiquen dos o mas cirujanos de
distinta especialidad, en un mismo acto, en igual o diferente via de acceso, los servicios
profesionales que intervengan se reconoceran con el cien por ciento. (100%).

> ARTICULO 74. Se reconocera a las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud, el valor
de los gastos que se causen por el manejo médico quirdrgico del donante vivo, o cadaver.

> ARTICULO 75. La consulta preanestésica y prequirurgica de las intervenciones clasificadas
en los grupos 02 y 03.
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> ARTICULO 76. El reconocimiento de interconsulta se causa Unicamente en el caso de que
con fines de aclarar un diagndstico o establecer un tratamiento, se requiera del concepto de
otro profesional, sea en los servicios de consulta, hospitalizacién o de urgencias, siempre y
cuando sea de especialidad o Sub especializacion distinta a la del médico tratante. No habra
derecho a reconocimiento de interconsulta, cuando esta origine la practica de intervencion o
procedimiento que deba realizar el especialista consultado.

> ARTICULO 77. Cuando un paciente hospitalizado para intervencion quirdrgica presente
complicacion médica, causara derecho a reconocimiento de interconsulta; asi mismo, se
reconocera interconsulta, cuando cualquier hospitalizado en los servicios de pediatria,
medicina interna o psiquiatria, presente cuadro quirurgico.

> ARTICULO 78. La fototerapia del recién nacido esta incluida en la tarifa de la estancia, sea
en el servicio de Pediatria o en el de Obstetricia. Por consiguiente, no se reconocera valor
adicional por este tratamiento. Tampoco por la fototerapia del recién nacido que se practique
en forma ambulatoria.

> ARTICULO 79. La utilizaciéon del equipo de rayos laser en los procedimientos quirdrgicos
esta comprendida dentro de los derechos de sala determinados en los Articulos 49 y 52 de
este Decreto. Por consiguiente, no se reconocera valor adicional por la utilizacion de este
instrumento.

> ARTICULO 80. En los procedimientos de toma de biopsias y en las endoscopias descritos en
los Articulos 19 y 20 del Capitulo |, de este Decreto, las tarifas correspondientes a los grupos
alli determinados son los Unicos valores que se reconoceran como servicios profesionales,
incluida la utilizacién del equipo propio para la practica del procedimiento.

> ARTICULO 81. Las tarifas establecidas en este Decreto para los procedimientos de
diagnostico y tratamiento definidos en el Capitulo I, son los valores que se reconoceran
por la practica integral del examen o procedimiento y el informe escrito sobre los resultados
de este, incluido los gastos del personal profesional y auxiliar, uso de equipo, consumo
de materiales, reactivos, medios de contraste, radiofarmacos y cualquier elemento que se
requiera para su realizacion. (catéteres, electrodos, jeringas, agujas, etc..).

> ARTICULO 82. Los servicios profesionales de los especialistas, diferentes los comprendidos
en la estancia y que deban intervenir para la atencion del paciente quemado, se reconoceran
segun la tarifa de interconsulta intrahospitalaria, establecidas en el Articulo 40 del presente
Decreto.

> ARTICULO 83. La Unidad de Cuidado Intermedio es el servicio destinado pacientes criticos,
con complicaciones no derivadas de un acto quirdrgico, que, con excepcion de la asistencia
ventilatoria, se les brinda la misma atenciéon que en la Unidad de Cuidado Intensivo bajo el
cuidado del médico intensivista en la medida que el caso lo requiera.

> ARTICULO 84. Todas las entidades o establecimientos publicos o privados, que presten
servicios de salud, atenderan los casos de urgencias, de conformidad con lo establecido en
el Articulo 2 de la Ley 10 de 1.990 y Reglamentarios y, sin exigir condicion alguna al paciente
para su atencion.

> ARTICULO 85. No se reconoceran valores adicionales cuando las intervenciones
procedimientos, examenes y actividades contempladas en este Decreto, se ejecuten en
horas nocturnas, dominicales y festivos.
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> ARTICULO 86. Por las circunstancias de orden socioeconémico, que hace mas gravosa la
prestacion de los servicios de salud en los departamentos de Amazonas, Arauca, Casanare,
Caqueta, Choco, Guaijira, Guainia, Guaviare, Meta, Putumayo, San Andrés y Providencia.

> ARTICULO 87. Por las circunstancias de orden tecnoldgico, cuando alguna Institucion
Prestadora de Servicios de Salud realice un procedimiento que no se encuentre definido y
por lo tanto no tenga asignada tarifa, éste se reconocera por la tarifa que tenga definida la
Institucion, previa la comprobacion del médico tratante, de que dicho procedimiento no se
encuentra relacionado en el presente Decreto ni siquiera bajo otra denominacion.

> ARTICULO 88. El presente Decreto rige a partir de su publicacion y deroga las disposiciones
que le sean contrarias.

> ARTICULO 89. Los valores resultantes de la aplicacion de las tarifas contenidas en el
presente decreto deberan ajustarse a centena mas préxima. (Ministerio de Salud, 1996).

En el siguiente enlace encontrara DECRETO 2423 DE 1996 donde puede profundizar cada uno de
los articulos y sus paragrafos.

Enlace normatividad DECRETO 2423 DE 1996

h t4tps://www. minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/DE/DIJ/decreto-
2423-de-1996.pdf

Un manual tarifario es un instrumento de referencia de precios de actividades, intervenciones vy
procedimientos en salud, ajustados al Plan Obligatorio de Salud (POS), definido por el Ministerio de
Salud y que se encuentra codificado de acuerdo con la Clasificacion Unica de Procedimientos en
Salud. (CUPS) (Centro de Formacion de Talento Humano en Salud, s.f.).

Los manuales tarifarios como el SOAT se actualizan todos los afos. El manual tarifario ISS no se
actualiza desde el 2011.

El manual tarifario SOAT es una clasificacién en
donde se contemplan el factor de cotizacion de distintas
prestaciones derivadas de acciones y procedimientos,
es comunmente utilizado para facturar accidentes de
transito y también por las IPS para facturar servicios
a aseguradores sin un convenio, debido a que se
liquida con base al SMLV y sus actividades suelen
ser mas costosas que con otros manuales tarifarios.
(Sanchez, s. f.)
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El manual tarifario SOAT esta distribuido de la siguiente manera:

» CAPITULO I
CAMPO DE APLICACION

El presente Decreto sera de obligatorio cumplimiento para las Instituciones Prestadoras de
Servicios de Salud publicas. Las entidades privadas deberan aplicarlo obligatoriamente cuando
se trate de atencion de pacientes victimas de accidentes de transito, desastres naturales,
atentados terroristas, atencion inicial de urgencias y los demas eventos catastroficos definidos
por el Consejo Nacional de Seguridad Social en Salud.

» CAPITULOII
DEFINICIONES

Para efectos del presente decreto, se deberan tener en cuenta ademas de las definiciones
consagradas en los Decretos 1938 de 1994 y 2174 de 1996, Resolucién 5261 de 1994.

» CAPITULO il

INTERVENCIONES Y PROCEDIMIENTOS MEDICO-QUIRURGICOS NOMENCLATURA Y
CLASIFICACION SEGUN GRUPO QUIRURGICO

La clasificacion se realiza de forma céfalo-caudal, donde intervienen cada una de las estructuras
anatémicas del cuerpo humano.

» CAPITULO IV
TARIFAS EN SALARIOS MINIMOS LEGALES DIARIOS VIGENTES

Examenes y procedimientos de laboratorio clinico.

» CAPITULO V

SERVICIOS INTRAHOSPITALARIOS Y AMBULATORIOS, ESTANCIAS, SERVICIOS
PROFESIONALES, DERECHOS DE SALA, MATERIALES, SUMINISTROS Y EQUIPOS

Contenido y tarifas en Salarios Minimos Legales Diarios Vigentes.
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1.1 El manual tarifario ISS 2001.

Este manual es el mas utilizado en la actualidad para generar la facturacion de atenciones y
procedimiento’s en salud, es un instrumento facilitador para la implantacion agil y oportuna, de la
Clasificacion Unica de Procedimientos en Salud (CUPS).

El manual tarifario ISS esta dividido en 5 capitulos los cuales estan organizados de forma céfalo-
caudal (de la cabeza a los pies). Toma como base la UVR que es la “unidad de valor relativo constante”
que califica la complejidad del procedimiento o intervencidon en términos de recursos humanos y
tecnologicos necesarios para su realizacion, como tiempos quirurgicos y de recuperacion controles
pos quirargicos y riesgo para el paciente. (Sanchez, s. f.). El manual tarifario ISS esta regulado por el
ACUERDO No. 256 DE 2.001 (19 de Diciembre) Por el cual se aprueba el “manual de tarifas” de la
entidad promotora de salud del seguro social “EPS-ISS”.

» CAPITULOI

Lista de intervenciones procedimientos Medico quirdrgicos nomenclatura clasificacion en
Unidades de Valor Relativas (UVR).

» CAPITULOII

Examenes estudios y procedimientos clinicos de diagndstico y procedimientos de nomenclatura
clasificacion y tarifas.

» CAPITULO Il

Servicios ambulatorios, intervenciones, servicios profesionales, derechos de sala, materiales,
suministro y equipos.

» CAPITULO IV

Conjuntos de atencion por tarifa integral de paquetes uUnicos.

» CAPITULO V

Actividades intervenciones quirurgicas y atenciones. (EL CONSEJO DIRECTIVO DEL INSTITUTO
DE SEGUROS SOCIALES, 2001).

Estimado aprendiz en el siguiente enlace se encuentra la norma completa.

Enlace normatividad ACUERDO No. 256 DE 2.001
https://lexsaludcolombia.files.wordpress.com/2010/10/tarifas-iss-2001.pdf
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Tabla de liquidacion

Apreciado aprendiz en el siguiente enlace se presenta un video liquidacion cirugias tarifario SOAT
donde explican como liquidar un proceso quirargico.

Liquidacion ciru%as tarifario SOAT. 14 diciembre de 2016. Publicado por: asesoria y
servicios AYC SAS.

https://www.youtube.com/watch?v=UrWGcExHnAY

En el siguiente enlace se presenta un video “abc facturacion hospitalaria acuerdo 256
Generalidades” donde puede aclarar dudas relacionadas con el manual tarifario ISS y como se
clasifican las intervenciones de acuerdo a la especialidad, reunidon anatémica y consecutivo.

abc facturacion hospitalaria acuerdo 256 Generalidades. 28 febrero de 2017.
Publicado por Carlos Fernando Jaimes Pérez.

https.:.//www.youtube.com/watch?v=IAdnlfVZFAY&t=103s

Sefior aprendiz, en el siguiente enlace se encuentra una tabla que presenta de forma clara como debe
utilizar los porcentajes para liquidar un procedimiento quirdrgico de acuerdo con la via de acceso a la
cirugia, cuantos cirujanos intervienen y si es uni o bilateral.

Ejemplo tabla de liquidacion

https.//asesoriayserviciosayc.com/wp-content/uploads/2017/01/TABLA-
LIQUIDACION-CIRUGIAS-SOAT-ISS.pdf

Esta herramienta del Sena le sera de gran ayuda para que navega en diferentes temas de costos.

Generalidades del Costeo Hospitalario

https://lexsaludcolombia.files.wordpress.com/2010/10/tarifas-iss-2001.pdf

https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/VP/RBC/
actualizacion-manual-tarifario-2018.pdf
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1.2 La factura como titulo valor.

LEY 1231 DE 2008 (julio 17) Por la cual se unifica la factura como titulo valor como mecanismo de
financiacion para el micro, pequefio y mediano empresario, y se dictan otras disposiciones.

» ARTICULO 1° Factura es un titulo valor que el vendedor o prestador del servicio podré librar y
entregar o remitir al comprador o beneficiario del servicio.

» ARTICULO 2°. Aceptacion de la factura.

» ARTICULO 3°. Requisitos de la factura.

» ARTICULO 4°. Pago por cuotas de la factura.

» ARTICULO 5°. Aplicacién de normas relativas a la letra de cambio.

» ARTICULO 6°. Transferencia de la factura.

» ARTICULO 7°. Obligatoriedad de aceptacién del endoso.

» ARTICULO 8°. Prevencion de lavado de activos.

» ARTICULO 9°. De transicion.

» ARTICULO 10. Vigencia y derogatoria. (El Congreso de la Republica , 2088).

Estatuto Tributario Nacional Art. 617. Requisitos de la factura de venta.

a. Estar denominada expresamente como factura de venta.
b. Apellidos y nombre o razén y NIT del vendedor o de quien presta el servicio.

c. *Modificado* Apellidos y nombre o razon social y NIT del adquirente de los bienes o servicios,
junto con la discriminacion del IVA pagado.

d. Llevar un numero que corresponda a un sistema de numeracion consecutiva de facturas de
venta.

e. Fecha de su expedicion.

f. Descripcion especifica o genérica de los articulos vendidos o servicios prestados.
g. Valor total de la operacion.

h. El nombre o razon social y el NIT del impresor de la factura.

i. Indicar la calidad de retenedor del impuesto sobre las ventas.

j. Declarado Inexequible Corte Constitucional- (El Ministro de Hacienda y Crédito Publico,, 1989)
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En nuestro pais existen diferentes tipos de facturas autorizadas por la Direccion de Impuestos y
Aduanas Nacionales (DIAN) sea para personas juridicas o naturales.

Facturacion con papel

Es de los primeros tipos de facturacion, que se implementaron. Conformado por un talonario timbrado
perteneciente al negocio, en el cual se indicada determinada informacion del negocio como el nombre,
el NIT, direccion, teléfono, etc.; la informacion relacionada con la venta al cliente se colocaba a mano.

Facturacion con maquina registradora POS y PLU

Este tipo de facturacion se utiliza en la mayoria de los almacenes de cadenas pequefios que cuentan
con maquinas registradoras (software) y una impresora donde se entrega una factura de compra, con
la informacion del negocio y los articulos comprados por el usuario.

Facturacion por computador

Es una factura de forma digital, se le entrega al usuario un recibo con la informacién de la compra, toda
la informacion queda registrada en el computador.

Facturacion electronica

Esta facturacion es la mas utilizada, se asemeja a la facturacion por computador, aunque su principal
diferencia es que todo el proceso de facturacion se da por medio de sistemas o formatos electronicos.
Por lo que la facturacion puede realizarse a distancia. (POS Colombia, 2018)

Sefior aprendiz, a continuacion encontrara una serie de recursos que le serviran para un mejor
entendimiento del tema antes tratado.

£/
¢Qué es la Factura Electrénica y cémo facturar electronicamente? ¥
Apréndelo en un Dian X 3 — DIAN. “ ®

H S

3 diciembre de 2019. Publicado por: DIAN Colombia.
https://www.youtube.com/watch?v=ETS8Jjgqb8k

Servicio Nacional de Aprendizaje SENA



TECNICO EN APOYO ADMINISTRATIVO EN SALUD

e NORMATIVA PARA LA LIQUIDACION Y SENA

FACTURACION DE SERVICIOS DE SALUD. A"

El siguiente enlace presenta un video de facturaciéon en salud y le da a conocer como es el proceso
de facturacion.

FACTURACION EN SALUD. 26 noviembre de 2015. Publicado por Aimer Argu.
https://www.youtube.com/watch?v=9t wzU2_ J8U

A continuacion, se encuentra un enlace al video Que hace un facturador de cuentas médicas, lo cual
es un breve resumen sobre los cargos que puede desempefiar como administrador en salud.

Que hace un facturador de cuentas médicas. 18 abril de 2019. Publicado por
ASESORIAY SERVICIOS AYC SAS.

https://www.youtube.com/watch?v=82nfFQV7EiU

LEY 1231 DE 2008 (julio 17) Por la cual se unifica la factura como titulo valor como mecanismo de
financiacion para el micro, pequefio y mediano empresario, y se dictan otras disposiciones.

Enlace Normatividad

https://co.groupseres.com/images/d/rs/Ley-1231-2008.pdf

Estatuto Tributario Decreto 624 de 1989 (marzo 30 de 1989) Por el cual se expide el estatuto tributario
de los impuestos administrados por la direccion general de impuesto nacionales.

Enlace Normatividad

https.://www.mincit.gov.co/ministerio/normograma-sig/procesos-misionales/
?ci;ilgé:éog-del-comercio-y-defensa-comercial/decretos/ 1967-1990/decreto-624-
e- -2.aspx

Una vez mas realizaremos un recordareis con respecto a la Relacion entre prestadores de servicios
de salud y el ente responsable del pago.

Las relaciones entre prestadores y pagadores de la salud, se encuentra reglamentada por la resolucién
3047 de 2008 en la cual se definen los formatos, mecanismos de envio, procedimientos y términos
que deberan ser adoptados por los prestadores de servicios de salud y las entidades responsables del
pago de tales servicios.
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Consulte la normatividad por la cual se fijan aspectos relacionados entre prestadores de servicios de
salud y las entidades responsables del pago de servicios de salud. (Ministerio de Salud, s.f.)

Enlace del Ministerio de Salud

https://www. minsaludbqov. co/salud/Paginas/Relaciones%20entre %20Entidades %20
Prestadoras %20y %20Pagadoras%20de%20Servicios%20de %20Salud.aspx

1.3 Auditoria cuentas médicas.

L L L

Es un proceso que se realiza a la facturacion de
los servicios de salud prestados por las IPS, este
analisis es ejecutado por auditores médicos con
el fin de identificar y solucionar inconsistencias
entre los diferentes actores del sistema de salud.
La auditoria de cuentas médicas tiene como fin el
fortalecer el flujo de caja, la calidad asistencial y
la relacién prestador — asegurador, garantizando
que esta relacion esté acorde con los parametros
contractuales definidos, de acuerdo con lo
establecido en:

Resolucion 3047 de 2008 Articulo 13. Revision y visado previo a la presentacion y/o radicacion de
facturas o cuentas. Entre las entidades responsables del pago de servicios de salud y los prestadores
de servicios de salud se podran acordar mecanismos de revision y visado de las facturas o cuentas al
interior de los prestadores, para que se realicen de manera previa a la presentacion y/o radicacion de
estas. De no existir este acuerdo, la entidad responsable del pago no podra exigir como requisito para
la presentacion y/o radicacion de la factura o cuenta, la revision o visado previo de las mismas. Y el

Decreto 4747 de 2007. Articulo 6. Condiciones minimas que deben ser incluidas en los acuerdos
de voluntades para la prestacion de servicios. Independientemente del mecanismo de pago que se
establezca en los acuerdos de voluntades para la prestacion de servicios, estos deberan contener,
como minimo los siguientes aspectos: 9. Periodicidad y forma como se adelantara el programa de
auditoria para el mejoramiento de la calidad y la revisoria de cuentas.
Dentro de las funciones que debe realizar el area de auditoria de cuentas médicas son:

» Recibir las facturas del area de facturacion para su revision.

» Velar por el flujo de la facturacion interna por servicios

» Realizar la auditoria de las facturas glosandolas o aceptandolas segun sea el caso.
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Acompafamiento del auditor externo en proceso de la auditoria.

» Gestionar la radicacion de las facturas segun la fecha de corte.

» Gestionar la solucion de objeciones parciales o totales.

» Realizacion de conciliaciones de las glosas generadas.

» Entregar informes periddicos del estado de la facturacion como: pendiente por entregar generados
en facturacion, pendientes por auditoria médica (Carvajal Tecnologia y Servicios, s.f.)

Auditoria para el mejoramiento de la calidad

Segun el Ministerio de Salud, es el mecanismo sistematico y continuo de evaluacion y mejoramiento de
la calidad observada respecto de la calidad esperada de la atencion de salud que reciben los usuarios.
(Ministerio de Salud, s.f.)

Pagina del Ministerio en donde encontrara normas, documentos y herramientas que le seran de gran
ayuda.

Enlace del Ministerio de Salud

https://www.minsalud.gov.co/salud/Paginas/auditoria-parael-mejoramiento-dela-
calidad.aspx

Enlace a un video de auditoria médica - entrevista al Dr. Chunga.

Auditoria Médica - Entrevista al Dr. Chunga. 22 agosto de 2017. Publicado por
Posgrado Universidad Cientifica del Sur.

https://www.youtube.com/watch?v=B4ihSjJbxrU
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Facturacién y auditoria de cuentas en salud.

\ AR A\

T

&%\

N
Una vez  adquirido los % 2
conocimientos necesarios con =7

respecto a la normatividad en
facturacion indagaremos mas a
fondo lo relacionado a facturacion
y auditoria de cuentas en salud.

CAPITULO 3. RELACIONES DEL PROCESO DE FACTURACION

2. ETAPAS FUNDAMENTALES DEL PROCESO DE FACTURACION

1. Contratacion de servicios.
> Admision del usuario.
> Prestacion del servicio y elaboracion de registros asistenciales y/o administrativos.
» Facturacion & auditoria de cuentas en salud 1.4 liquidacion y elaboracion de la factura
> Impresién y/o recoleccion de documentos soporte.
> Preparacion de la cuenta.
> Radicacion de la cuenta.
> Gestion de la cartera.
> Recaudo. (Salcedo M. L., Quinta edicion )
2. Componentes de la contratacion.
> Entradas.
> Salidas.
3. Usuarios del area de facturacion
> Usuarios externos.

> Usuarios internos.
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4. Unidades que intervienen directamente en el proceso de facturacion
> Los clientes del area de facturacion.
> Los proveedores del area de facturacion.
> Las demas areas de la IPS que proveen informacion sobre servicios prestados.

> Relaciones operativas del area de facturacion.

CAPITULO 4. EL PROCESO DE LA ADMISION Y LA FACTURACION
1. Clasificacion de los usuarios
> Clasificacion por responsable del pago.
> Clasificacion por tipo de riesgo.
> Inicial de urgencias.
> Promocién y prevencion.

> Clasificacion por tipo de régimen.

CAPITULO 5. EL PROCESO DE FACTURACION
» Requerimientos de informacion para la facturacion.
» Modalidades del proceso de facturacion.
a. Facturacioén centralizada.
b. Facturacion descentralizada.

c. Facturacion mixta.

M

Pasos del proceso de facturacion.

[Y)

. Identificacion y registro de informacion del usuario.

(=2

. Registro de informacién de procedimientos.

(2]

. Liquidacién de los servicios prestados.

o

. Proceso de recaudar.

CAPITULO 6. IMPLEMENTACION DEL AREA DE FACTURACION
» Ubicacion del area de facturacion.
» Planeacion de actividades en la dependencia.

» Estructura del grupo de facturacion.
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a. Estructura recomendada del grupo de facturacion.

» Consecucion y distribucion de los diferentes recursos que intervienen en el proceso.
a. Recursos de informacion.
b. Recursos de suministros.

c. Recursos humanos. (ECOE Ediciones, 2012)

3. USUARIOS DEL AREA DE FACTURACION

Usuarios externos con respecto al usuario externo son los
usuarios o pacientes, entidades aseguradoras y entidades
responsables de pago, a los cuales se les genera una factura
con el propésito de cobro, por un servicio prestado.

Usuarios internos son las directivas de la IPS, el departamento
financiero, administrativo, los diferentes servicios asistenciales
y todo el personal de la IPS, ya que al suministrarse cifras
sobre lo realmente facturado (venta) vs. su costo (Salcedo M.
L., 2016)

4. UNIDADES QUE INTERVIENEN DIRECTAMENTE EN EL PROCESO DE
FACTURACION

Los clientes del area de facturacion.

Por una parte, se tiene la responsabilidad ante los pacientes de tramitar rapida y correctamente la
factura individual por paciente o la cuenta por los servicios prestados para permitir su pago y salida de
la IPS, una vez el area médica lo haya autorizado.

» El area de facturacion trabaja para pacientes, contratantes y contratistas asistenciales (grupos de
profesionales de salud que venden servicios a las IPS).

» El area de facturacion trabaja para las directivas de la IPS.

» El area de facturacion trabaja para otras areas de la IPS.
Los proveedores del area de facturacion

El area de facturacion requiere de establecer con sus proveedores una serie de requisitos de dichas
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areas. Al mismo tiempo se realiza un flujograma, con el propdsito de determinar las responsabilidades
de cada uno de estos.

Las demas areas de la IPS que proveen informacion sobre servicios prestados

El proveedor de mayor importancia para este proceso es el area de admisiones, el cual debe enviar
con rapidez, oportunidad y precision la informacion sobre cada usuario que ingresa a la IPS; esta
informacion es vital para la iniciacion de la cuenta del paciente, por cuanto es la puerta de entrada a la
identificacion del responsable de la cuenta y del usuario a atender. (Salcedo M. L., 2016)

Con este breve resumen ingresa a la biblioteca del Sena acceda a la seccién de ebooks7-24 y
referencia el libro Facturacion y auditoria de cuentas en salud quinta ediciéon y ubique el capitulo 3
donde puede encontrar mas informacion relacionada con el tema anterior.

LIBRO: Facturacion y auditoria de cuentas en salud E(Sa. Ed.). Leuro Martinez,
Mauricio; Oviedo Salcedo, Irsa Tatiana. 2016. Ecoe Ediciones.

https://sena-primo.hosted.exlibrisgroup.com/permalink/f/1i756fj/TN_pq_ebook
centralEBC4508344

5. RELACIONES OPERATIVAS DEL AREA DE FACTURACION

» Unidades de produccion de los servicios de salud.
» Cartera.
» Auditoria concurrente y auditoria de cuentas.

» Contratacion.
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Control interno.

» Suministros: almacén o farmacia.
» Recursos humanos.

» Sistemas o informatica.

Estimado aprendiz ingresa a la biblioteca del Sena acceda a la seccién de ebooks7-24 y referencia
el libro Facturacion y auditoria de cuentas en salud quinta edicion y ubique el capitulo 3 donde puede
encontrar mas informacion sobre Relaciones operativas del area de facturacion.

LIBRO Facturacion y auditoria de cuentas en salud (5a. Ed.?. Leuro Martinez,
Mauricio; Oviedo Salcedo, Irsa Tatiana. Ecoe Ediciones. 2016

https://sena-primo.hosted.exlibrisgroup.com/permalink/f/1i756fj/TN_pq_ebook
centralEBC4508344

6. CLASIFICACION DE LOS USUARIOS

Con el propésito de agilizar la identificacion
de los usuarios que asisten a diario a
solicitar servicios en salud en la IPS, se han
clasificado en tres grupos, cuyo objetivo es
lograr guiar el proceso de facturacion desde
el ingreso del paciente. Por lo tanto, daremos
a conocer la siguiente clasificacion:

6.1 Clasificacion por responsable del pago

Pacientes afiliados al régimen contributivo: son aquellos pacientes afiliados o sus beneficiarios o
grupo familiar a una EPS dentro del régimen contributivo, asi como su grupo familiar. Los procesos de
liquidacion de las facturas se elaborara de acuerdo con lo establecido en cada uno de los convenios o
contratos suscritos.

Pacientes de aseguradoras de ARL: los pacientes atendidos por accidente de trabajo. la IPS
proceden a establecer convenios para la atencién del usuario en el caso de enfermedad profesional o
accidente de trabajo.
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Pacientes del Régimen Subsidiado: aqui se encuentran clasifican los pacientes a quien se le
brinda el servicio de salud por orden o convenio celebrado entre la IPS y los municipios o Entidades
Territoriales a través de las administradoras subsidiadas; es decir las EPS-S o carnetizados por Sisbén
(Salcedo M. L., 2016)

Pacientes del Fondo de Solidaridad y Garantia: este grupo estan conformadas por la poblacion
pobre y vulnerable del pais en areas rurales y urbanas que se encuentran clasificadas por el Sistema
de Informacion de Beneficiarios de Subsidios Sociales del Estado -SISBEN- y a su vez, afiliados a las
EPS-S, denominados pacientes subsidiados y los pacientes que no se encuentran dentro del SISBEN
denominados pacientes vinculados.

Pacientes particulares: son aquellos que utilizan los servicios de salud en cualquier IPS, que no
estan afiliados a ninguna EPS y se compromete al pago de la factura que se origine de los servicios
prestados.

Pacientes de aseguradoras de accidentes de transito y FOSYGA: son entidades aseguradoras,
autorizadas para ofrecer el seguro obligatorio de dafios corporales que se causen por accidentes de transito.

Pacientes de convenios con cajas de compensaciéon familiar: pueden existir también con
Cooperativas o comunidades y se les podra cobrar los servicios prestados a sus afiliados del Régimen
Subsidiado. (Salcedo M. L., 2016).

Pacientes de medicina prepagada: son las entidades privadas que ofrecen planes de cobertura de
servicios de salud y otros planes. Como recreacion, hoteles, etc.

Pacientes de planes complementarios: son servicios ofrecidos por algunas EPS-C brindando a sus
afiliados la cobertura de prestaciones hospitalarias y ambulatorias no cubiertas por el POS.

6.2 Clasificacién por tipo de riesgo

Son los eventos que permiten que el usuario asista a la prestacién de un servicio.

Enfermedad general y maternidad: paciente al que se le brinda asistencia médica, quirdrgica,
obstétrica, odontoldgica, farmacéutica y de servicios auxiliares de diagndstico y tratamiento.

Accidente de trabajo: es accidente de trabajo todo suceso repentino que sobrevenga por causa o con
ocasion del trabajo y que produzca en el trabajador una lesién organica, una perturbacion funcional o
psiquiatrica, una invalidez o la muerte.

Enfermedad laboral: es la contraida como resultado de la exposicion a factores de riesgo inherentes
a la actividad laboral o del medio en el que el trabajador se ha visto obligado a trabajar.

Accidente de transito: suceso ocurrido dentro del territorio nacional, en el que se cause dafio en la
integridad fisica o mental de una o varias personas, como consecuencia del uso de la via por al menos
un vehiculo automotor.
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6.3 Eventos catastroficos puede ser:

Evento de origen natural: los sismos, maremotos, erupciones volcanicas, deslizamientos de tierra,
inundaciones, avalanchas, vendavales, huracanes, tornados, incendios y rayos que producen dafios
en la salud o la muerte de personas.

Eventos terroristas: los provocados con bombas u otros artefactos explosivos.

Poblacion desplazada: el Articulo 167 de la Ley 100 de 1993, el Consejo Nacional de Seguridad
Social en Salud declaré evento catastrofico el desplazamiento masivo de la poblacion por causa de la
violencia; el numeral 4 del Articulo 19 de la Ley 387 de 1997.

6.4 Inicial de urgencias.

Una urgencia es la alteracion de la integridad fisica y/o mental de una persona, causada por un trauma
o por una enfermedad de cualquier etiologia que genere una demanda de atencion médica inmediata
y efectiva, tendiente a disminuir los riesgos de invalidez y muerte. (Decreto 412 de 1992, Articulo 3,
inciso 1).

6.5 Promocion y prevencion

Son pacientes que se atienden en una IPS para la realizacion de actividades de prevencion de las
enfermedades contemplados en los programas de promocion y prevencion programados por las EPS,
quien es la responsable de estos ante el Ministerio de Salud por intermedio del Fondo de Solidaridad
y Garantia en la subcuenta de promocion (Salcedo M. L., Quinta edicién).

6.6 Clasificacién por tipo de régimen

Afiliados al régimen contributivo: son los usuarios que tienen capacidad de pago y se encuentran
afiliados a una EPS con su grupo familiar.

Afiliados al régimen subsidiado a este régimen hace parte todas aquellas personas vinculadas como
trabajadoras independientes, sin vinculo contractual, legal o reglamentario y cuyos ingresos mensuales
sean inferiores a dos salarios minimos legales mensuales vigentes, asi como su grupo familiar.

Poblacion pobre y vulnerable: son los pacientes que por motivos de incapacidad de pago no se
encuentran afiliadas a ningun sistema de seguridad, que no estan carnetizadas con el SISBEN y
mientras logran ser beneficiarias del Régimen Subsidiado, tendran derecho a los servicios de atencion
en salud en instituciones publicas o privadas que tengan contrato con el Estado. (Salcedo M. L., 2016).
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7. COMPONENTES DE LA CONTRATACION.

Entradas. Un contrato o convenio donde se estable un objeto contractual y unas tarifas, en las cuales
se deben basar para liquidar las cuentas de cobro de los servicios prestados a un paciente. Varios
contratos pueden utilizar un mismo manual de tarifa o mas. También se establecen, mediante el
contrato, una serie de soportes o documentos requisitos que deben llegar del area de admisiones
de la IPS, donde indiquen los ingresos (hoja de admision), los traslados de camas y pabellones y
los egresos (salidas) de los mismos. Otros soportes o documentos soporte que envien los distintos
servicios médicos de la IPS donde se informan actividades, procedimientos, consumos y suministros
que fueron realizados o aplicados a un paciente (Salcedo M. L., Quinta edicion).

Salidas. Es la factura individual por paciente por concepto de servicios prestados. Esta debe
cumplir estrictamente los requisitos que exigen el contratante o la normatividad vigente, en cuanto
a presentacion, soportes, fechas, liquidacion, formatos, etc. También la IPS requiere de informacion
muy valiosa que se genera en la facturacion y que debe ser distribuida bajo unos requisitos precisos.
Esta informacion esta compuesta de reportes a la gerencia, a las areas administrativas, financieras y
asistenciales (Salcedo M. L., 2016).

. PLANEACION DE ACTIVIDADES EN LA DEPENDENCIA Y ESTRUCTURA
DEL GRUPO DE FACTURACION.

Implementacion del area de facturacion

Facturacion es el proceso en el que intervienen, como minimo, dos (2) entidades, ya sean personas
juridicas o naturales, que por medios de una relacion contractual se negocia un servicio o producto.

Ubicacion del area de facturacion

Este lugar debe estar de acuerdo con la indicaciéon de infraestructura que exige la normatividad y las
entidades con las que se tiene una relacién contractual.

Planeacion de actividades en la dependencia

» Analisis funcional de procedimientos y definicion del flujo de informacion.

» Definicion de la estructura organica del area de facturacion.

» Definicion del manual de funciones.

» Consecucion y distribucion de los diferentes recursos que intervienen en el proceso.
» Capacitacion para los actores, tanto internos como externos, del proceso.

» Definicion del procedimiento de control de calidad de soportes y documentos.

» Definicion del procedimiento de revision de cuentas y correccion de errores.

» Definicion del procedimiento de archivo fisico y/o digital de documentos.
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» Definicion del procedimiento de mejoramiento continuo (Salcedo M. L., Quinta edicion)

Estructura del grupo de facturaciéon

De acuerdo con la capacidad de talento humano con la que cuenta una institucion determina las
funciones que debe cumplir cada uno, con el fin de cumplir los parametros requeridos para la correcta
elaboracion y ejecucion de la factura. Dentro de este grupo se debe contar con:

Coordinador, auditor, ingeniero, administrador, auxiliar de apoyos y secretaria.

Con esta pequefia induccion ingresa a la biblioteca del Sena acceda a la seccidon de ebooks7-24 y
referencia el libro Facturacion y auditoria de cuentas en salud quinta edicién y ubique el capitulo 6
donde puede encontrar mas informacion relacionada con el tema anterior.

LIBRO Facturacion y auditoria de cuentas en salud (5a. Ed.). Leuro Martinez,
Mauricio; Oviedo Salcedo, Irsa Tatiana. Ecoe Ediciones. 2016.

https://sena-primo.hosted.exlibrisgroup.com/permalink/f/1i756fj/TN_pq_ebook
centralEBC4508344

9. RECURSOS QUE INTERVIENEN EN EL PROCESO

Los recursos que intervienen en el proceso
e facturacion los podemos clasificar en:

9.1 Recursos de informacion

» Legislacion vigente.
» Contratos y convenios.
» Manuales de tarifas.

» Manual de procesos y procedimientos.
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Flujos de informacion o flujogramas de procesos.

» Normas y politicas gerenciales de la IPS4.2.

9.2 Recursos de suministros
» Elementos de papeleria y utiles de oficina.
» Equipos y muebles de oficina.
» Linea directa de teléfonos y Fax.

» Equipos de computo y programas aplicativos (software).

9.3 Recursos humanos

» El recurso humano necesario para la facturacién de los servicios prestados a los pacientes se
determina teniendo en cuenta el esquema establecido en la institucién, los parametros antes
mencionados, un adecuado diagnéstico institucional y las siguientes variables:

» Determinar el volumen de solicitud de servicios, determinar el horario de atenciéon asistencial
(siempre se debe contar con la presencia del area de facturacion).

» Determinar el tiempo promedio de atencion en el area de facturacion.
» Determinar el nUmero de turnos de atencion en el area de facturacion y urgencias.

» La dependencia de facturacion, independientemente de que el esquema establecido sea
centralizado, descentralizado o mixto, debe cubrir tanto con los servicios de tipo ambulatorios
como con los servicios de tipo hospitalarios. A partir de esta. (Salcedo M. L., Quinta edicion).

Con este breve resumen ingresa a la biblioteca del Sena acceda a la seccion de ebooks7-24 y
referencia el libro Facturacién y auditoria de cuentas en salud quinta edicién y ubique el capitulo 6
donde puede encontrar mas informacion relacionada con el tema anterior.

LIBRO Facturacion y auditoria de cuentas en salud (5a. Ed.?. Leuro Martinez,
Mauricio; Oviedo Salcedo, Irsa Tatiana. Ecoe Ediciones.2016

https.//sena-primo.hosted.exlibrisgroup.com/permalink/f/1i756fj/TN_pq_ebook__
centralEBC4508344
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10. EL PROCESO DE FACTURACION.

Estimado aprendiz a continuacion haremos
referencia a el proceso de facturacion que es el
grupo de actividades que nos deja acceder a liquidar
los servicios de atencion de salud prestados al
usuario en una IPS. Este proceso se activa cuando
un usuario solicita un servicio, su atenciéon y su
egreso de la institucion.

10.1 Requerimientos de informacién para la facturacién

Es de vital importancia contar con la informacion requerida sea de cantidad, calidad, veracidad y
oportunidad que nos permita su buen desempefio, como apoyos administrativos en salud. En este
procedo se debe tener en cuenta que hay una informacién general y una individual

» La generar hace referencia a la identificacion de la IPS, portafolios de servicios, tarifas, y contratos
vigentes.

» La individual hace referencia a los datos del usuario y los servicios prestados. (CUPS)

10.2Modalidades del proceso de facturacion

» Facturacioén centralizada

Es aquella donde todo el equipo de facturacion se encuentra ubicado en una oficina central y es
alli donde se liquida la cuenta.

» Facturacion descentralizada

Es la conformada por puntos de facturacion presenciales en cada una de las unidades funcionales
de la IPS. Cada facturador genera la facturacion en la unidad funcional.

» Facturacién mixta

Es aquella utilizada en algunas IPS, ya sea por definicion directiva o por inconvenientes de caracter
financiero o técnico, donde se distribuye el equipo de facturacion en modalidad descentralizada y
centralizada.

10.3 Pasos del proceso de facturaciéon

» ldentificacion y registro de informacién del usuario.

Servicio Nacional de Aprendizaje SENA



TECNICO EN APOYO ADMINISTRATIVO EN SALUD

e NORMATIVA PARA LA LIQUIDACION Y SENA

FACTURACION DE SERVICIOS DE SALUD. A"

» Registro de informacion de procedimientos.
» Liquidacion de los servicios prestados.
» Proceso de recaudar. (ebooks7-24.com.bdigital.sena, s.f.)

Con este breve resumen ingresa a la biblioteca del Sena acceda a la seccion de ebooks 7-24 y
referencia el libro

Facturacion y auditoria de cuentas en salud quinta edicion y ubique el capitulo 5 donde puede encontrar
mas informacion relacionada con la antes mencionado.

LIBRO Facturacion y auditoria de cuentas en salud (5a. Ed.). Leuro Martinez,
Mauricio; Oviedo Salcedo, Irsa Tatiana. 2016.

https://sena-primo.hosted.exlibrisgroup.com/permalink/f/1i756fj/TN_pq_ebook
centralEBC4508344

11. EJECUCION DEL PROCESO DE FACTURACION.

Apreciado aprendiz en la fase de ejecucion del proceso de facturacion se tendra en cuenta
los ingresos de los pacientes su atencién, si debe ser remitido u hospitalizado; cada una de
ellas con sus implicaciones para un correcto manejo de la informacién y la pertinencia de la
documentacion.

L% L | h—- |

» Facturacion en urgencias

Al ingresar el paciente a servicio de urgencias, usted como apoyo administrativo debe identificar y
clasificar al paciente. Una vez verificado en el comprobador de derechos informarle al usuario los
respectivos derechos, recepcionar los correspondientes documentos soporte, de acuerdo con la
normatividad legal de facturacion o convenio establecido, para su atencion en urgencias y elaborar
la factura para su posterior pago.

» Facturacién en area hospitalaria
Una vez ingresado el paciente al area de hospitalizacion, sea remitido por el area de urgencias

o por consulta externa todas sus intervenciones tanto administrativas y asistenciales como
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procedimientos y medicamentos, deben quedar registradas para posteriormente realizar el proceso
de facturacion.

Proceso en cirugia y sala de partos

Usted como apoyo administrativo en salud es el encargado de requerir la documentacién necesaria
para cada caso de ingreso de pacientes al area de cirugia, ejemplo la autorizacién emitida por el
médico tratante.

Proceso de facturacion para paciente ambulatorio

Cuando el paciente es de manejo ambulatorio, al facturar una consulta externa se debe verificar
si estda exento de pago o no, de acuerdo con los conocimientos adquiridos de la normatividad
vigente. En relacion con la facturacion de farmacia y almacén debe tener presente que lo formulado,
entregado y facturado tengan trazabilidad. Cuando la facturacion sea de una actividad de apoyo
diagnostico y terapéutico debe elaborar recibo de caja con el monto a cancelar por concepto de
cuota moderadora, copago o cuota de recuperacion en el evento de ser necesario.

Liquidacion y entrega de cuentas

Una vez se le informe al paciente de la salida, con la orden de salida emitida por el médico
tratante, se localiza la historia clinica del paciente por medio del numero de identificacion donde se
encuentran adjuntos todos los documentos soporte de cada una de las intervenciones realizadas
al paciente para el cobro. Procedemos a realizar la liquidacion total en el sistema, impresion de la
factura y entregarla al paciente.

Manejo de archivo en el area de facturacion

La finalidad del manejo del archivo es establecer ciertas normas para la reorganizacion, manejo,
control y agilidad en la busqueda de los archivos manuales y bases de datos para facilitar la
elaboracion de los reportes que genera el area de facturacion.

> Manejo del archivo en admisiones.
> Archivo de facturacién en urgencias.
> Archivo general de facturacion.
> Recepcion de documentos.
> Armado de cuentas.
Disponibilidades de personal en facturacién

Es de vital importancia sefior aprendiz que tenga muy claro que, como trabajadores de la salud,
debemos contar con una disponibilidad, calidad y cantidad de tiempo para ser programado para
trabajar durante cualquier periodo de tiempo bien sea entre semana como fines de semana. Segun
requerimiento de la institucion.

Con este breve resumen ingresa a la biblioteca del Sena acceda a la seccién de e-books 7-24
y referencia el libro Facturacion y auditoria de cuentas en salud quinta edicion y ubique el
capitulo 7 donde puede encontrar mas informacion relacionada con lo antes mencionado. También
encontrara muy bien explicado por medio de unos cuadros el proceso de facturacion:

> Unidad funcional: admisiones hospitalarias.
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> Unidad funcional: urgencias.

> Unidad funcional: servicio de hospitalizacion.

> Unidad funcional: quiréfanos.

> Unidad funcional: apoyo diagndstico y terapéutico.
> Unidad funcional: farmacia.

> Unidad funcional: consulta externa.

> Unidad funcional: proceso general de facturacion (Leuro Martinez & Oviedo Salcedo, 2016)

LIBRO Facturacion y auditoria de cuentas en salud (5a. Ed.). Leuro Martinez,
Mauricio; Oviedo Salcedo, Irsa Tatiana. 2016

https://sena-primo.hosted.exlibrisgroup.com/permalink/f/1i756fj/TN_pq_ebook
centralEBC4508344

En el siguiente enlace se encuentra un video llamado Consulta de Urgencias solo Facturacion, en
él se puede observar como se realiza un proceso de facturacion en el area de urgencias.

Enlace del video. Consulta de Urgencias solo Facturacion. 12 noviembre de 2014.
Publicado por: lo curas debe casa.

https://www.youtube.com/watch?v=SLc9YnhCNFA

Generalidades de facturacion en salud.

Enlace de la infografia

https://cmapspublic2.ihmc.us/rid=1R8FKSRYX-120LNG6-7KCS/Generalidades %20
de%20Facturacion%20en%20Salud.cmap
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