‘SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E,

Salbweds lntegead

o Survicios ds falud - INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE

SOrESE, | SERVICIOS '

DATOS DEL INFORME : ;
Periodo a Certificar: Desde: ’ 2023-10-01 Hasta: ‘ 2023-10-31
‘Nombre def Coniratista: MANUEL TAPIAS TARRA Niimero de Decumentoe: - 79473573
Correo Electrénico: manelotapias@gmail.com - | Nfimere Telefédnico: . 3142143298
Nombre del Supervisor:s | FUZ  ANALIDA  PAEZ | . PROFESIONAL ~ ESPECIALIZADO | Cédigo .
PUPEIVESOT: - pARRA o ATE0: Vi - Grado:

- DATOS DEL CONTRATO

No. Contrato: 3034-2023 Aio Contrato: ’ 2023 CDP Contz‘am'lnici'alz 516
Perfil: | APOYO ADMINISTRATIVO Y LOGISTICO - RIE,V]SOR DE CUENTAS DE FAC;I‘UIKACION
Direccién a la que Pcrtene.cc: DIRECCION FTII\IANCIERA |

- Unidad de Seryicios: ‘ USs MEiSSEN

'LIQUIDACION DE SERVICIOS

1 ’ .
: , Niamer Procetaje(?
Centro de . ‘r . - Nitmero e 0 Valor i je(%h)
Direccidon - Unidad Horas Total Centre de
Costos Horas . . Hora
Adicionales 1} . Costos
. DIRECCION N : -
R238A FINANCIERA ADMINIST RATIVA 186 0 ) 12096 $2249856 100%
VALOR ' , _
SERVICIO $ 2249856 DOS MILLONES DOSCIENTOS CUARENTA Y NURVE MIL OCHOCIENTOS CINCUENTA Y
PRESTADO ‘ SEISPESOS .
MES;
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
Fecha de Tniclo del Cantrato 2023-02-01 - :1?2:21 de Terminacién del Contrate | o054 ¢ 5
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacion No. Adicién Valor Adicién CDP
i . 2023-06-01 2023-08-31 ‘ 1 ’ 3 2249856 ) iB64
| 2 2023-08-01 2023;09ﬂ30 2 $ 2249856 2510
3 - ; 2023-09-01 2023-10-31 3 $ 2249856 ' 2844
4 2023-10-01 20234130 4 | §2249856 | as1g
Na. Cuenta Segiin el Mes Certificado . [ Mes Cuenta de Cobro Vilor a Pagar




LJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

| FEBRERO $ 2249856

2 MARZO " § 2249856

3 ABRIL $ 2249856

4 MAYO 2249856

5 JUNIO $ 2249856

6 _ JULIO . ] 2249856

7 AGOSTO,’ $ 2249856

8 SEPTIEMBRE $ 2249856

VAORINICIALDEL | VALORTOTALOEL | aGoskrarzavos | SALDODEL

$ 11249280 : o K 20248704 $ 17998848 $ 2249856

OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

‘

PRODUCTO O EVIDENCIA

. Atender humanizada, respetuosa y
solidariamenie a los usuarios internos y
externos, crear de forma completa fos
pacientes que ingresan a Iz institucion
dejando  registro en el sistema de
informacion DGH o en su defeeto realizar
actualizacion conmstante de  loda la
1 .| 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 atuerdo a
la modatidad de ' contratacion)
identificando el pagador correspondiente
de forma adecuada y oportuna.

-Adecuada Atencion A Los Uspasios Internos De
La Institucion ’

-No Quejas

2. Realizar verilicacion permanente del
correo  institucional para  proceder a
realizar la audiloria de cuentas en linea,
2 garantizando se le de prioridad a las
cucnlas con copago y accidentes de
transito  que deben ser peneradas al
momento del egreso del usuario,

-S¢ Verifica Que Las Cuenlas Tengan Validacion
De  Dercchos Y  Demias  Documenios
Administrativos. .

-Medios Magnéticos

.
'

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

www.sibredsur.gov.co
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" OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS

ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

3. Realizar ln revision de cuentas en inea
validando el cobro adecuado de urgencias,
esfancias, medicamentos, procedimientos,
insumos, tarifas acorde a lo establecido en
ta normatividad lcgal vigente y a la matriz
de coniratacion de la  institucion,
realizando  las  objeciones pertinentes
reporiandolas por correo electronico, para
lo cual se debe realizar el seguimiento a la
cotreeccion de !as mismas, revisar los
casos de demora en lectura por sistema de
los sopories de laboratorios,

. imagenologia, patologia, bance de sangre,
consultas , radicados de medicamentos
WO POS ante las EAPB, Soporle de
codigps CUM , Soporic de factura
compraventa material osteosintesis para
presentacion de la fhetura ante cada
‘BAPB,

-Se Realiza Auditoria Téenica

-Medios Magnéticos

4.apoyar procesos de contingencia del
proceso financiero que involucran al area
de facturacion. ~para  empresas . en
liquidacion  con  presentacion e
acreencias, reconstruccion. de fachuas ya
presentadas que s requieren reconstruir
para proceso de conciliaciones de cartera,
apoyar . ¢l . proceso de Tespuesia a
devolucion y-¢  glosa por razones
inherentes al proceso de facturacion,

-Se Da Respuesta Oporfuna A Los Requerimiento
De Glosa Y Cartera

-Medios Magnéticas

5. Realizar ios proceses de auditoria y
cruces en base de datos para la -auditoria
de ta cuenta de Capital Salud y FFDS,
apoyando de igual manera el proccso dc
soporle y conciliacion de glosas para
dichos pagadores,

“Verificar Mediante” Archivo Plano Cuanto Cobra
Capital Satud Fondo Financiero

-Facturas

6. Seguimientp al cierre oportuno de
ingresos tanto de ‘servicios ambulaforics
como de urgencias y hospitalizacion,
realizacion de anwlacion de facturas y
seguimiento a la correccion de las mismas
al igual que generacion de informe
mensual de la anulacion de facturas,
suditorin & fas coentas de  servicios
tercerizados en pro.de velar por el cobro
correcto de los servicios y parantizar el
cargue de dichas actividades ecn  lag
cuentas de Ios usuarios, wvalidacion y
seguimiento a las novedades reportadas
por tesoreria, realizando retroalimentacion
de los hallazgos y capacitaciones que
propendan por la mejora en el proceso de
facturacion

-Se  Apoya Al

Proceso  Administrativo  De
Facturacién Tanto En Historia Clinica Y Bases De
Datos :

Media Magnético

Carrera20 No. 47 b - 35 Sur-— Cédigo postal: 110611

wwavsubredsur.gov.co
Teléfone, 7300009 Ext 26017
© Siasur - 2023




OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCT 0‘ 0 EVIDENCIA

7. Presentar aporie de paraliscales dentre
de los dias 20-25 de cada mes con
sopories toqueridos  para presentar  la
cucnta de cobro entre ¢l 1-10 del mes
siguiente de acuerdo al cumplimiento de
las actividades contractuales, En caso de
retiro de las aclividades asignadas debera
7 ‘dejar al dia el 100% de las actlividades
contratadas asi como la entrega oficial del
inventario  y wtensilios de trabajo
entregados para el desarrollo de las
actividades, siendo csto pre-requisito para
firma de paz y salve institucional y pago
correspondiente por el tiempo fabajo
faltante por certificar,

-Sc Entregaran Las Actividades Al 100%

-Medio Magnético

8. Desarrollar las demas aclividades que
g sean  requeridas - por ¢l supervisor  del
' confrato.

-Sc¢ Esfa Disponible Para Prestar Aboyo A Le
Reguerido

-Disponibilidad

Carvrera 20 No. 47 b - 35 Sur —- Cridigo postal: 110611

|vnvw.sm’)redsm'.gav.(:n
Teléfono 7300000 Ext 26007
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" INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL
Periode al que corresponde ct Fecha de Pago Niumero de Planilla
pagoe - i :
i i _ ] } _ Valor de Il?not'm'ms Certificados ¢ 2249856

ANO MES ANO MES DIA el Mes Anterior

1057471880 ‘
2023 SEPTIEMBRE 2023 10 11
Valor honorarios certificados el mes anterior en letras DOS MILLONES ~DOSCIENTOS = CUARENTA Y NUEVE ML

’ OCHOCIENTOS CINCUENTA Y SEISPLESOS
R Valor

Entidades Aportantes | Ingreso Base de . Yalor
Ttem - . . o Minimo de

a Seguridad Social Cotizacién I Aportade

: 0s Aportes
Pensionadg © . NO PORVENIR - ) $ 185600 $ 183680
Salud o - ‘ SANITAS . $ 1160000 . $ 145000 $ 145000
ARL ) . ]t SURA - $ 6055 S a0
Caja de Compensacién ] s COMPENSAR - Totil o1 $336655 § 336760
INFORMACION DE PAGO

Entidad Bancaria BANCO DAVIVIENDA 5.A. Tipo de Cuenta AHORROS : Niimere de Cuenta 4870466820

MANUEL TAPIAS PARRA - ' LUZ ANALIDA PAE®PARRA
79473573 : PROFESIONAL ESPECIALIZADO VIT

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur - Cédigo postal; 110611
. wwnw.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2023







U nformacién de la Planilla Pagada sl

Wit tié comercio Operader de Informagion
Razon Social del Operator de Informacién
'De':a-‘:'cﬂpt_:_ién? i
Fecha
“Periodo do Cotizacidn Otros Riesgos.
‘Pariodo de Cotizasien ParaSalud i
[Empresa . ' :
{CEDULA CIUDADANIA
Codigo Sucursal (Nombre)

SIMPLE S.A.
. Pago'deiSuApont

; 2023-10-11, 05:17:54 AM
“sepliembre de 2023
septiembre de 2023
ANUELTARIAS PARRA
CC 79473573

1057471880

proba

Estado de la-Transa A d
. 10.0.19.58

‘Diraecion 1P de Origen

. =+ Telal Intéreses Mora

30

ST Nbmero Afllades TS Vo sin Mgra
1 $ 185.600

i 'Cécil'go_

PORVENIR
ABER
ARL SURA

NEp025144)
NBE0S03780

SubTotales: $ 350,900 : $0

Total a Pagar: % 359.900

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 601 4446634 - Call: 602 5540577 - Medeltin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6045444 - Perelra:%%gma 1det
3402582 - Barranquila: 605 3618850 - Resto del Paés: (048000 971 971 - |Més gue FacH, SIMPLE! .

esponsable de las planiflas y pagos realizados a través de otros operadores de informacion dado gue no Hiene medios para corroborar la

SIMPLE S.A. nio se hace
veracidad de la misma, su alcance se [imita a replicar ja informacién suministrada directamente por el clientsa, -
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