) —  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E,
Subead integrada - ‘ o
eilembiid | INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE o sraéum‘%ﬁ
SUrES.E. o ‘ SERVICIOS - *
\ B o DATOS DEL INFORME
N - : - ~ e S~ S A .
- Periodo a Certificar: Desde: o 2023-04-01 " - .| Hasta: . . 2023-04-30
Nombre s %' LEIDY JOANA PUERTA CORREDOR ' Niimero de Documento: 1024537838
Contratista: L . ; ] 1 N
Correo Electrénico: } lei&ypuerta722@ginailAcom.\ . — ) Nt’imero Telefbnico: o ) 3125939112
‘ - .| Luz ANALIDA CPAEZ | . PROFESIONAL ESPECIALIZADO Cédigo ' -
No_mpre del Supervnsolr. PARRA Cargo: ' VII : ) ) Grado:
‘ DATOS DEL CONTRATO
No. Contrato: | 2853203 | Awo Contrato: 2023 " | cop Contrato Inical 516
Perfil: | apovo ADMINISTRATIVO Y LOGISTICO - FACTURADOR AUTORIZADOR SERVICIOS DE HOSPITALIZACION Y
H A ‘URGENCIASOAREAS ADMINISTRATIVAS . N
‘Direccién a la que | oo FINANCIERA T o R
Pertenece: o ) . e N IR S -
- )
Unidad de Servicios: | USSNUEVOMUZU =
" LIQUIDACION DE SERVICIOS
. . . v . . R - o, : 1 - » " > ! Yo
Centrode - . . Ny + Nimero | . NN‘umero ~Valor | . - [ Procetaje(%)
: ) Direccién Unidad ) ‘" Horas . Total - Centro de
Costos * - e o Horas R Hora |. o g
: | B EE B : ; Adicionales. PR ' . Costos
' DIRECCION : e o 1. i L
R23SA FINANGIERA ADMINISTRATIVA | 186 e 0 ] 10465 /;1\946490 100% »
VALOR S S R T R B
SERVICIO ; : A Y ST Ag » ' )
PRESTADO $71946490 UN MILLON NOVECIENTOS CUARENTA Y SEIS MIL CUATROCIENTOS NOVENTAPESOS
MES: L _ : e - - ' ’ <
. . . : ' i § /
-~ EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
Fecha de Inicio del Contrato 20200 Fecha d¢ Terminacion del Contrato Tnicial - | 2023-06-30
No. C\uenta‘ Segﬁn el Mes Certificado - r Mes Cuenta de Cobro o Valor a Pagar - |
1 | FEBrRero =~ $ 1946490 . e
2 - 1 MARZO . | 230330
 VALORINICIALDEL | VALORTOTALDEL | - N 'SALDO DEL
'~ CONTRATO | - CONTRATO - | PAGOSREALIZADOS CONTRATO
i M V- . ’ ) -
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'$ 9732636

$9732636

$ 4269720

$5462916
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OBLIGACIONES EéPECiFICAS (LAS -

ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

Atender humhnizada, = respetuosa y
solidariamente a los usuarios internos y
externos, , crear de forma completa los
pacientes que ingresan a la institucion
dejando registro en el sistema de
informacion DGH o en su defecto realizar
actualizacion constante de  toda, la
informacion relevante a la identificacion y
georreferenciacion de estos , realizar
verificacion de /derechos en las bases de
datos (ADRES, DNP, Comprobador de \
Derechos y Bases de Datos de acuerdo a
la modalidad de  contratacion)
identificando el pagador correspondiente -
de forma adecuada y oportuna. 2. Generar
en el sistema de informacion los informes
cada hora que ‘me permitan hacer la
Revision de las ordenes' emitidas por la
parte asistencial contra la generacion del
anexo No. 2 Y 3 y realizar el reporte‘a la -
* EAPB 'segun la: normatividad y la
' conn'atacmn en los casos de facturacion
generar los' reportes establecidos por la
Subred . que permitan- disminuir los
. | tiempos de egreso :

-"Se atiende humanizada, - respetuosa 'y

solidariamente a los usuarios internos y externos de .

igual forma se crea de forma completa los usuarios
correctamente en el sistema de informacién segin
bases de datos para definir linea de pago "

~

«

-"Atencion humanizada, respetuosa a los |
" usuarios, mtemos y externos, Se entrega

admision iy soportes de aseguramlento
con sus respectivos pantallazo " )

Generar en el sistema de informacion los

| informes cada hora que me permitan
hacer la Revision de las ordenes emitidas
\ por' la parte asistencial contra la
| generacion del anexo No. 2'Y 3.y realizar -
el Treporte a la EAPB segun la
normatividad y la contratacion, en los
casos de facturacion generar,los reportes
establecidos por la Subred que permitan
disminuir los tlempos de egreso

‘

-Asignacion de camas a diario y actualizar el censo.:

'-Actuahzacwn de mgresos a cama y se
entrega censo actl,lahzado dlanamente

0

Tramntar con la EPS todos los Servicios .
que requieran autorizacion, utilizando los
formatos  correspondientes - para  las.
autorizdciones . ante ~ las  EAPB ‘en-
cumplimiento de los tiempos establecidos
en la normatividad vigente, para lo cual
debe realizar los anexos No. 3 que no
fueron generados por la parte asistencial y
tramitar la autorizacion con la EAPB, al
[ igual que realizar los tramites de estancias ‘
de los censos, de’ pacientes de la
institucion ' “registrando - los  tramites
realizados en 'la hoja de ruta de
_autorizaciones como soporte de la misma

'

v

-Sohc1tar las autonzamones ‘en , tiempo real
onsxgnando en formato - de autonzacmnes el
‘segulmlento diario . !

y

-Se’ entregaklas hojas ‘de ruta de las
autorizaciones realizadas. con toda la

| informacion requerida

Adjuntar todos los- soporfes del tram1te de
autorizacion en dinamica Gerencial en ta
' opcion de requerimientos de todos los
documentos correspondiente al tramite de
autorizacion y papeles administrativos
que permitan validar la trazabilidad

| realizada ante las EAPB

-Se reallza la.creacion \ de usuarios e ‘ingresos'y se

'~ adjunta los soportes en dinamica Gerencial en la

opcion de requerimientos de todos los documentos
correspondientes al tramite de autorizacion

A

-Creacion de los usuarios e ingresos y .
soportes adjunto en dinamica Gerencial
en la opcion de requerimientos de todos

los tramites de autorizacion

v

Carrera 20 No 47 b - 35 Sur - Codtgo postal 1 061 1
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" Teléfono 7300000 Ext 26017
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" OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
- ESTIPULADAS EN LA MINUTA) -

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
- ENELPERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

| PRODUCTO o EVIDENCIA

Registrar* en la hoja -de ruta de

realizadas y los codigos de autorizacion
emitidos por las EAPB y-¢ en su defecto
la informacion generada por la entidad,
adjuntar los soportes en Dinamica
Gerencial de la trazabllldad reahzada ante
las EAPB

autorizaciones  todas las  acciones .

~-Se " realiza hOja de ruta de las autorizaciones

tramitadas ante las EAPB

-Se adjunta en requerimientos la hoja de

‘Tuta

Apoyar el proceso de respuesta a-las
devoluciones y - glosas  ‘iniciales y-0
definitivas ‘ .

. glosas realizando busqueda de soportes .

- se da respuesta de las_ devolucnones y |

devoluciones y glosas

-soportes completos para las

Apoyar el proceso de - facturacion de
urgenc1as y' hospitalizacion de ser
. requerido desarrollando las actividades
N necesarias para propender por garantizar
la atencion adecuada de los usuarios y la
generacion de los recursos de la institucion

. hospitalizacion de ser requerido para garantizar la
_atencion adecuada de los usuarxos

-Se apoya el proceso de facturacxon de urgencias y

-facturacion de . urgencias . -y
hospitalizacion de ser requerido *

Presentar aborte de parafiscales dentro de
los dias 20-25 de cada mes con soportes
requeridos para presentar la cuenta de

acuerdo  al “cumplimiento - de las
actividades contractuales, . En caso de
Tetiro de las actxvndades asngnadas debera
dejar al, dia_el_ 100% de las actividades
contratadas asi como la entrega oficial del
inventario y ° utensilios .de.  trabajo-
- entregados para el desarrollo de las
actividades, siendo esto pre-requisito para
“firma de paz y salvo institucional y pago
correspondiente por el tiempo trabajo
faltante por cemﬁcar ;

cobro entre el 1-10 del mes siguiente de.

\ : - E ) Vo ‘, /,
-Entrega de parafiscales’ ) T -

/

-Cuenta de cobro

| Desarrolla.r las demas " ‘actividades que’
. sean requéndas por eI supervxsor del
contrato -

requeridas por el supervisor del contrato !

-Desarrollo las demas " actividades que sean

[~

-Actividades desarrolladas’

|

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

www.subredsur.gov.co'
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2023 .



INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodoal que corresponde Fecha de Pago . Numero de Planilla )
el pago - . : -
7 Valor de Honorarios Certificados el
ARO MES ANO | MES | DiA Mes Anterior | 32523230
— — : : 9448592788
2023 - MARZO 2023 03 23 -
N ’ 1
v l" + honorari §c rtificados el mes anterior en letras DOS MILLONES TRESCIENTOS VEINTITRES .MIL DOSCIENTOS
alor honorarios certificados el me ‘ TREINTAPESOS i )
Jtem ‘ - Entidades  ,Aportantes Ingreso Base de Valor M[nim;) Valor
’ . B a Seguridad Social ~ Cotizacion de los Aportes Aportado
— . ; /
Pensionado NO PORVENIR $ 185600 -~ $185600
A\ - o L
Salud SANITAS $ 1160000 - $ 145000 $ 145000
‘ v ) - 7 - - ' : ’
ARL c 1 SURA ; 86055 $28300
] Cajade Compensacion . . - NO ‘ Total $336655 $ 358900
K ‘ l o - INFORMACION DE PAGO _
Entidad Bancaria BANCOLOMBIA S.A - Tipo de Cuenta AHORROS Nimero de Cuenta |- 16882620747

o1

_.J_el dv (_)ocna éPueHro‘

N LEIDY JOANA PUERTA CORREDOR

v e \

1024537838

LUZ ANALIDA PAEZ PARRA
PROFESIONAL ESPECIALIZADO VII

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

www.subredsur.gov.co

Teléfono 7300000 Ext 26017

© Siasur- 2023
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~ , Busqueds lMis grocesos 4@1%0 “fira e ~ ' ) : _ " Buscar..
Escritario = Men — Administracion de contratos - Vér ‘contrato S - o T ' | lddepagina:: 22000725 Ayuda @
Inforvlllaackin general - Daing \QU%%_’@&@Q%
2 Condiciones - | y ’ 3
3 Bienes y-.servicios\ . . o K ‘ 7 o
: VER CONTRATO o ) S o ‘
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o Plan de Pagos Lo o -
7 Ejecucion del Contrato : . i
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& Modfficaciones de! Contrato S L8 Y Ne !
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