_fFormato documantos minlmes para celebrar cnnlratq.: Lista de Chequeo Documentacién por prestacién de servicios

Rui;ro: ' HONORARIOS D REMUNERACION SERVICIOS TEcmcoD ASISTENCIAL GENERAL u ASISTENCIAL PIC |—|
7 Rac.:ursos Propios: : -8l |1| ‘ NG, I:I ' \hgenc]as futuras i E . L] ‘ D - NO . E :

Convenio <o SI |:| } ND Ei No. Convenio: . r B _ Susctrito con:

IzERFiL: . ' APOYO ADMII;JISTRAT!VO FACTURADOR CONSLILTA EXTERNA A

NUMERO DE PERSONAS REQUERIDAS: : 1

' PROYECCION CANTIDAD
. Marque con una X segin correspanda ias condiciones de! contrato en lo (':;.5\:; '::"“' : : N
relacionado a hnnnranns para pmyecmdn dal valor a contratar . m:hf)a - L o !
v - - OBSERVACIONES: Requerimiento para seleccion, en cubrimiento del Centro Nuevo Tintal. © .
. . ] ) S ] - ; o
HORA . . IR ] ' . . . i
ACTIVIDAD ) " g . . _

" -|que defina 1a Institucién, asi coma los normativos come aplicativo SIRAS entre otros, enfatizando'en la calidad del dalo para |a radicacion de facturas y los RIPS.

-|la normatividad vigente gque aplique.

C : Versidn: - : 3
oo ’ FORMATO DE.REGUERIMIENTO PRESTACION DE SE| PARA
e trenceind ) au F SERVICIOS Fecha de aprobacién: - 25f10f2021

NUEVO CONTRATO -
Cédigo: ;. . - 04-02-F0-0011

SUBRED INTEGRADA DE SERVICI0S DE SALUD SR OCCIDENTE ESE

Quien solicita (Nombre y cargo parfl del raqulr:ente) o } Fecha de la Solicltud ) Dependencla o sede:  Tintal

Dia Mes - Aflo

Area o Servicio: Facturacion

- SANDRA JINET TAFUR HERNANDEZ L ’ )
LIDER DE FACTURACION 27 ' 3 . 2023 Direceién a 1a que partenece: DII‘EGGHSn
: : . Financiera )

L

JUSTIFICACION O NECESIDAD DE LA PRESTACION DE SERVICia REQUERIDO

La oficina de FACTURACION requiére garantizar el- apoyo en |a elaboracion y suscripcion de {os procesos contractuales como AFOYO ‘ADMINISTRATIVO FACTURADCR
CONSULTA EXTERNA BN sI acompaﬁamlsmo de las diferentes actividades que se realizaran en la Subred Integrada de SEI'VIDIDS de Salud Sur OCCIdSI'itG ESE en
concordancia cen las cbligaciones y actividades pactadas

. DESCRIPCION OEL SERVICIO SOLICITADO ) ! T

Prestar servicios como APGYQ ADMINISTRATIVO FACTURADOR CONSULTA EXTERNA y de apoyo a la gestion como colaborador dentro de los procesos y procedlmlantus
de la Subred Infegrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E de acusrdo alas necesicdades de fa institucion .

IHABILIDADES: BUENAS RELACIONES INTERPERSONALES TRABAJO EN EQUIPO SEGUIMIENTO DE PROCESOS ADECUADO MANEJO DE LA INFORMACION,
ORGANIZACION.

RIESGOS DE LA CONTRATACION: inhabu idad & incompatibilidadas sobrewmemes Demorz en el inicio de la gjecucitn dsl contrato. Errores en la Supen.'lsnSn Riesgo |
relacionade al conocimiento, éxperiencia y destreza en el desempefio de sus actividades. Riesgo por no aslstencia a las actividades programadas. Riesgo relacienade con las
conductas que miran la intencionalidad del individuo y su actividad valorativa y ética ante las actividades y los usuarios. Riesgo en la planaacian de las actividades por realizar.
Riesge porno cumplimiento de normas y politicas institucionales, ‘entre las que se encuentran misién, visién, planés de accion, objetivos, metas o indicadores. Rigsgt de nd
cumplimiento de los parametros de calidad establecidos por el supervisor para las achvndades as19nadas No enirega de scpnrtes registros de las aclmdades de acuerdu con
los procedimientos y requerimientos de la entidad

R Reallzar verificacion y confirmecion da dErel:hus en Ias paginas oficiales de; ADRES {BDUA y Compensados), Comprabador de Derachos, DNF {Departamento Nacional de
Planeacwn} Pagina WEB Capital Salud; Péginas WEB de ofras entidades (E. A, P. B.), Aseguradoras comprobacion de pdlizas, diligenciamiento o validacién de formatos
(FURIPS, FURTRAN), aplicativo de las bases poblacicnales asignadas, confi rmando y asignando la Entidad Responsabls de Page para los procedimientos de Litas, admisién,
liquidacion da cusntas, gensracién de registros de servicios y facturas electrénicas, asi como validar, adjuntar o registrar-en el Sistema de Informacién o aplicativos (SIES) o el

2. Consultar verificar y aplicar |a frecuencia de uso currespondfen.les a las actividddes de promocion y prevencitn, &5i como la facturacion de las mismas E'.cnfqrme ala
resolucion 3280 de 2018 o la normatividad vigente, gestianando la demanda inductda al attander al usuario en coordinacion con &l equipo de PyD de la Subred.

3, Realizar, verificar y/a comegr la admlslén o creacion de pamente verificar y anexar Ios sopones requeridos en la asignacién-de cita, admisién del usuario y/o liquidacion y
facturacién de servicios, aplicande y verificando: -
'Ochu carrectos {nomibres y apelflidos; docimento de Ldenlldad direccién y teléfono facha de naclr-uanto 56X0, grado de eacolarlclad ooupation y etma)

*“Preguntar y Actualizar los datos del usuario y ¢atos carrectos de acompariants en ef sistoma de informagién.

*Registro adecuado da eventos catastroficos o accidentes de trénsito {SOAT), diligenciamiento yfo venflcamﬁn de lus farmatos normahvos correspondiente a estos eventos.
*“Valitar o registrar la infarmacion de la admlsnﬁn. . verificacion e fa prehqmdamon hasta la generacion de factura, acarée con la unidad que 58 esigne y los cambios normativos
4. Realizar la as@nacnﬁn de la cita confarme al procedimiento establecido, a las necesidades del usuario, metas de la sede, modalidad de pago, aplicande el instructivo libreto
de atencion en.facturacion, los instructivos defi nidos por ! procese de atencién ambulaiona y gestién financiera, asi como el curnphmlenio de los estandares de acreditacién y

5. Verificar, gestionar, confirmar las autorizaciones y los soportes de las mismas para la asignacion y facturacién de servicios arnbulalcrlos acorde con la cnmratamén w’eme
con la Subred, normatividad vigente, gesllén en paginas web o plataformas, con el fin de soportar Ias facturas con calldad para avitar glosas y devoluciones. .

6. Realizar el dlllgenmamlenlo del anexo 1o el que aplique o se modifique, acorde con el Decreta 441 de 2022, al encontrar inconsistencias de los usuarios en ‘base de datos
coni los datos de |den1|flcac|6n del usuario, geshcnando ] reporte ata EPS correspondiente o al ante territarial en cumpllmxenlo a la normatividad vigente. . X

7. Generar Ia facturacidn de ios servicigs de manera oportuha, teniendo en cuenta lanormatividad y contratacién vigente, asi mismo, realizar el recaudo de cuotas de
recuperacién y copagos en caso de ser necesario. {realiza entrega de factura fisica, recibo de caja &l paciente y solicitar firma para’la factura soporie).

8. Realizar el clerre de caja en cada entrega de programacion d\arla asi coma 1a verificacion de la base de caja y la aclividad de centeo cuanda esta sea asignada para entrega
ala transportadora © a quien designe tesoreria, siguisnde el procedlmlento astablecido, realizando entrega del dinero recaudado o pagares (autorizados) para el raspective
registro en tesoraria, dejando como soporte en libre y can la gensracién del reporte de entrega de esta acimdad &n el sistema de informacién.

9. Realizar e anmado de Factura con los soportes clinicos y administrativos establecidos en la nematividad vigente (Res. 3047-2008 o la que la modifique), acords con la
modalidad de pago;.minuta y manual cantractual de la Subred con fas ERP, con a metodologia de rad:camén {fisica yfo magnétloos) con fos controles e |nstructwus definidos
por ef subprocaso de facturacion.. ' - . .

10, Realizar la enfrega diaria a las cenlralas o técnico asignade del 100% de las facturas generadas, garantlzandc los sopartes admmlstratwos ¥ asnstencnales segan la
niormatividad ¥ lineamientes del armado de facturas. En los precnerres y cierres se debe garantlzar el 100% de las facturas gerieradas y scpurtadas para el cumpllmlento delos
mdloadores y metas financieras.

11, Roalizar diariamente seguimiento conjunto por tos facturadores y técnicos asignados por servicio, @ [0s ingresos ablartos facturas anuladas pendientes de remplazo
anulaciones totales, registrando la gestidn y ciere inmediata, (medidas necesarias para su cumplimientn), validando que para los precierre y.cierres se gerantice la entrega del
100% de la factura y cargue de [ns gervicios prestados en-el mes y con cero (0) ingresos abiertos al cierre de semana y mes. Registro de avidencia en libreta de actmdades
(cerificacitn debe sér dada por el referente de facturacitn de cada unidad o quien se asigne, reg|sirn enjtibreta de aclw[dades)

i - :

i
sl
I



Vearsion: . 3
Fecha da aprobacion: 25/10/2021
Codigo: . . 04-02-FO-0011

FORMATO DE REQUERIMIENTO PRESTACION DE SERVICIOS PARA
NUEVO CONTRATO . .

- SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE

Quien solicita {Nombre y cargo perfil del requiriente) Facha de ia Solicitud | Dependencla o sede:  Tintal
: ‘ Dia 1 Mes Afio — -
- SANDRA JINET TAEUR HERNANDEZ Area o Servicio: Facluracion )
_LIDER DE FACTURACION ' C 27 o3 ) 2023 Direccidn a la gue pertenece: Dirsccion
. ] Financiera : o

{Formato documentos'ni[n_tm‘us para celabrar contrato : Lista de Chequeo Documentacion por i:res_tacién de serviclos

JUSTIFIGACION © NECESIDAD DE LA PRESTACION DE SERVICIO REQUERIDO

La oficina da FACTURACIGN requiers garantizar el apdyo &n ia elaboracion y suseripcion de los procesos contractuales come APQYQO ADMINISTRATIVO FACTURADOR
CONSULTA EXTERNA en el acompafiamianto de las diferentes aclividedes que se realizeran en la Subred Integrade de Servicios de Salud Sur Occidante ESE, sn
- . cen¢ordancia cor las sbligacionas y actividades pactadas ) - N

N DESCRIPCION DEL SERVICIO SOLICITADO

Prestar servicios como APOY(C ADMINISTRATIVb FACTURADOR CONSULTA EXTERNA y de apoyo a la gestion camo cnlabr;radbr dentro de los procesos y procédimientos
. de Ia Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E de acuerdo a las necesidades de la instifucion

Rubro: HONORARIOS L——I REMUNERACION S\ERVICIOS TEC.NICPE ASISTENCIAL GEN.ERAL |_I ASISTENCIAL PIC I__|
. {Recursos Propf:ﬁs: ‘ | El NO D i . Vigencias futuras s D o ) NO m :

Convenio . _ ‘ - |:| NO E’ No. Convenlo;’ ] Suscrlto con: M -

PERFIL: - APOYO ADMINISTRATIVG FACTURADOR CONSULTA EXTERNA -

12, Seliciter la anulacidn de facturas.acorde con el procedimiento y registras Fmplemenladbs paria Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidents E.S.E. garentizando
la oporiuna correcciéri de las mismas de acuerdo a la necesidad parficular entragando el soporte raspectivo y en el lismpo definido garantizando el ramplazo.en menos ds 24
hoaras. - . : : ' . - ’ -
" |13. Realizar la correccién de manera oporitina de las facturas devueltas por el referente y los técnicos, si es causal de facturacion oportunidad maximo de 12 horas, y por
|causal de autorizaciones, oportunidad de 24 horas pasterior 2'la devolucién de la faclura especialmente los que se realicen el (ltimo dia dsl mes se deba garantizar que {as
correcciones queden inmediatamente dentro del mes de la prestacion del servicio. (Presentar causas justificadas validadas por sl Referente).

14. Asistir, participar y realizar las actividades que se estructuren y se prE:ramen on el subproceso, para fortalecer la informacidn, ias.competencias y ¢l conecimiento de la
Subred, la socializacién y adherencia a los procésos, los procedimientos, entre otros (Reuniones, méduics de' capacitacion virtuel o presencial, induccidn, reinduccion,encuastas
virtuales entre otres) . ’ . - ! . . ’

és de la libreta de actividades o la herramienta que se astablezca, presentando informe de la gestitn
s de {as metas de la

15. Realizar el seguifniento y control de las actividades contractuales a.trav
de actividades, relacionando las barreras, brachas o logros en la ejecucion dé sUs actividades como soporte para la certificacion de pagos y compromiso:

Unidad asf coma con las observaciones para la mejord identificadas por.el Lidar de la Sede 0 Unidad.

16. Realizar la adecuada y oportura presentaciéﬁ de la cushta de §nbro de las actividades reslizadas y cerlificadas con a libreta de activigades, sn el periodp ¥ an las fechas
pragramadas, con los soportes requeridos por la Subred v la normativided vigente aplicando auteconire! v autogestidn en la elaboracion y presentacion.

17." Cumplir con los procesos, pror;edimientos. acciones, deﬁnidas'y asignadas en cumplimienio de las politi_éés de lainstitucion, estrategias, plangs de mejoramisnte ¢ de
accién, con el fin de der respuesta-a oportunidades de mejora, farmuladas por los entes da control, las dirscciones, acreditacidn, humanizacién, programas asistenciales, de PyD

y del proceso de Gestién Financiera. ’

18. Realizar las actividades indicadas o asignadas en los planés de contingencia gue se activen por necesidades del procese o situaciones que se presenten en las Unidades
asigradas, asi como la consecucién de soportes parafortalecer la calidad en la radicacion de cuéntas o respuesta a devolugionss y glosas. -

:

18. Mantenar una adecuada presentécidn personal (uso de carnet) an al de:

i sarrollo de |as actividades asi coma busna disposicién, comunicacion, frabajo en eguipe con el
usuario interno y. externo ' e ’ ‘

20. Ejecutar las aétivfd_édes acorde con la programacién de actividades asignada, para dar respuesta a la cobariura opertuna de los servicios ambulatorios y la prestacian de
los servicios en las unidades asignadas, s de anotar que la actividad culmina con Ia entrega a satisfaccion de las aslividades en el marco de ia programacion definida en el :
contrato y térmings publicado en' SECOP.. - . : N . . :

21. Atender y rhe]qrar las no conformidades que se identifiguen como oportunidad de mejora en-el desarrollo de sus actividades con soporté de acciones y seguimtento mediante
acta firmada con el referenteds la Unided, fider asistencial o supervisor dal contrato. : -

] PERFIL Y NOMBRE DE QUIEN EJERGERA LA SUPERVISION -
1. Nembre: - ’ Sandra Jinet Tafur Heméndez %ﬁ :

2. Identificacian: 85,608,520 qd

3. Perfil o carga: Lider Facturacién )

4. Justificacién (Si aplica) m NiA

’ R . Lilidna %m:’;&mz Breno

"~} birector Fidajiciero : Vo,Bo. Subgerente Corporativo -




.‘k
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS

BOGOTI\ DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E

153-ASAD

LA SUSCRITA DIRECTORA DE GESTION DEL TALENTO HUMANO DE LA
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E

HACE CONSTAR:

Que, verificada la planta de empleos de la Subred Integrada de Servicios de Salud
Suroccidente ESE, se evidencia que no se cuenta con personal de planta disponible
para desarrollar la actividad APOYO ADMINISTRATIVO FACTURADOR
CONSULTA EXTERNA en cuanto:

1. No existencia del perfil requerido
2. X X_Insuficiencia del mismo
3.___Lanecesidad de contratar a un profesional con conocimientos especificos.

Dado en Bogota D.C 27 De Marzo de 2023.

/L

LINA MARIA GARCIA HENAO
Directora Operativa
Direccion de Gestiéon del Talento Humano (E)

Declaramos que hemos revisado el presente documento y lo encontramos ajustado a las normas y disposiciones legales, y por lo tanto, lo
presentamos para firma.

Funcionario /

Contratista Nombre Cargo Firma Fecha

Profesional et e
Especializado Gestion '
del Talento Humano

Jayson Galindo Alviz

Revisado por:
‘ 04/2023

Calle 9 No. 39-46

Conmutador: 7560505

Ext: 1008
www.subredsuroccidente.gov.co

Codigo Postal: 111611

USS Pablo VI Bosa
USS Fontibon

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA DC.



Version: 1
INFORME FINAL DE SELECCION Fecha de aprobacion: 2/07/2020
Codigo: 04-02-FO-0012 e
Fecha Informe Dia: 12 Mes: 04 Afio: 2023
DATOS GENERALES
Genero: F__ M _X_Otra: Edad: _26 Proceso de Promocién: SI__ NO _X__ Reintegro SI__X__NO
DIRECCION/AREA Y/O OFICINA
SOLICITANTE FINANCIERA
PERFIL A CONTRATAR ( TECNICO ADMINISTRATIVO |
en el reguerimiento)
CRITERIO Y PONDERACION DEL PROCESO DE SELECCION
ITEM SIN PRUEBA PORCENTAJE ASIGNADO TOTAL PORCENTAJE TOTAL ALCANZADO
Analisis de Hoja de Vida 25% 15% 14%
Prueba de conocimientos NA 30% 26%
OSCAR FLOREZ DELGADO
Pruebas Psicologicas 35% 25% 13%
|E-Entrevista 40% 30% 25%
"Ajuste al perfil ( 70%) 100% 78%
Concepto Final Se ajusta adecuadamente al perfil - actividad SiX NO

Formacion académica

Profesional: Contador Publico (2021)

ANALISIS DE HOJA DE VIDA  |Expériencia laboral (afios)

1 afio y 6 meses

CUMPLIMIENTO REQUISITOS

DEL PERFIL Experiencia  Relacionada (afios|

1afioy 6 meses

Honorario Asignado
(Resolucion Vigente )

SEGUN RESOLUCION ACTUAL VIGENTE

Actitud hacia las normas X Adaptabilidad X Analisis numérico Atencion al detalle X Autocontrol X Compromiso laboral (60%)
PRUEBA SE COMPETENCIAS Comunicacion escrita X Disciplina X Habilidad social ~ (60%) Planeacion X Trabajo en equipo (50%)
360° FORTALEZAS
" Comunicacién abierta
52
Retrolimentacion X Sentido de  urgencia (60%)
Factores Evaluados Comunicacién 8 Relaciones Proyeccion 8 Humanizacio Total obtenido de 82
Interpersonales 8 no9 factores Evaluados
Cn_:nce_pto entrevista con lider Favorable X No favorable Observacione Ninguna
(si aplica) marque Si_X o No s:

Observaciones:

RESULTADOS DE LA

ENTREVISTA el requerimiento ofertado por la Subred Suroccidente.

fue durante la

en la Subred St la

te,

Asiste a entrevista con lider, un resultado

io y siendo

apto para el cargo.

En su proceso de seleccion se muestra como una persona comprometida. Certifica 1 afio y 6 meses de experiencia en el area administrativa. Cuenta con la formacion académica solicitada por
Después de realizar el analisis de la prueba 360°, se recomienda realizar seguimiento a la competencia de orientacion a resultados debido al bajo resultado obtenido. Cabe resaltar, que esta
i , por lo que se considera que no implica una dificultad para el desarrollo de sus funciones.

Cuenta con la autorizacipon de ladireccién de ambulatorios para hacer proceso de reintegro. Al momento de indagar sobre su nicleo familiar, expresa que ningun integrante de su familia trabaja
i i de un conflicto de intereses.

CRITERIOS DE INCLUSION Madre o Padre cabeza de familia _No  Localidad donde vive__Suba
SOCIAL

Barrio __Suba Pinar

Grupos étnicos _No _ Condicion de discapacidad _No

Otro cual

Instructivo de Diligenciamiento
1, Dependencia que solicita: Diligenciar la depencia aue requiere el talento humano

perfil a contratar: Diligenciar el perfil de la persona seq(in el perfil requerido.

Anélisis Hoia de Vida: Académicos: Se reqistra la formacién académica del aspirante
Aplicacion: se registra con una X si se aplico, si el perfil no lo requiere o no se aplica se diligencia N/A

R

9.

Se debe registrar si se realiza entrevista con lider concepto y observaciones
10. criterios de inclusion social

en caso de ser pertinente

VeBe

Criterio y Ponderacion: Se debe reqistrar el porcentaje obtenido por el aspirante durante el proceso sequn el andlisis del profesional
andlisis de la hoia de vida: Laborales: se registran las ultimas entidades en las cuales laboro la persona (opcional tiempo de vinculacién v motivos retiro);

Prueba de conocimientos: Se diligencia el puntaie o porcentaie obtenido por el aspirante en la prueba de conocimientos

Resultados de la entrevista: El profesional registra lo evidenciado y el andlisis de la entrevista segtin el criterio profesional

v s -
PROFESIONAL-ESPECIALIZADO

Prueba Psicotécnica 360°: deben identificarse conuna (x )las competencias con resultados como fortalezas y los porcentajes arrojados en las competencias trasversales de la entidad
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