SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.
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doSaryicios de Salxd INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE

Sur E.5.E. SERVICIOS

DATOS DEL INFORME
Periodo a Certificar: Desde: 2023-11-C1 Hasta: 2023-11-30
Nombre del | cARMEN AURORA MORA CASTILLO Niimero de Documento; 52463017
Contratista:
Correo Electronico: kamora2l iS@hotmail.com' . Nimero Telefdnico: 3057837464
Nombre del Supcrvisors | FUZ  ANALIDA - PAEZ | . PROFESIONAL ESPECIALIZADO | Cédigo -
! €l SUpervISOr: | pARRA argo: VI Grado:
DATOS DEL CONTRATO

No. Contrato: 2504-2023 Afie Contrato: 2023 CDP Contrato Inicial: 516

APOYO ADMINISTRATIVO Y LOGISTICO - FACTURADOR - AUTORIZADOR SERVICIOS DE HOSPITALIZACION ¥

Perfil: URGENCIAS © AREAS ADMINISTRATIVAS
Direccian 2 la  qu¢ | pppecgN FINANCIERA

Pertenece:

Unidad de Servicios: USS TUNAL

LIQUIDACION DE SERVICIOS

. Numero Procetaje(?
Centro de . o R Nuamero Valor je(%)
N ' Direccion Unidad Horas Total Centro de
Costos Horas .. Hora
Adicionales Caostos
DIRECCION :
R238A CIN ANCIERA - ADMINISTRATIVA 186 0 L0465 $1946450 100%
VALOR
SERVICIO . i -
PRESTADO $ 1946490 UN MILLON NOVECIENTOS CUARENTA Y SEIS MIL CUATROCIENTOS NOVENTAPESOS
MES: ' '

EJECUCIéN PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Inicio del Contrato 2023-02-01 f:}“cl::l de Terminacion del Contrato | 5qy3 5 39
No. Prbrroga Fecha Inicio Fecha Terminacion No. Adicién Valor Adicidén coy
1 2023-06-01 2023-08-31 [ $ 1946304 1864
2 2023-08-01 2023-09-30 2 3 1546490 2516
"3 2023-09-01 2023-10-31 3 $ 1546490 . 28344
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EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

4. 2023-10-01 2023-11-30 4 3 1946450 3218
5 ' 2023-11-01 2024-01-31 , _ 5 - 33892980 3654
No. Cuenta Segiin ef Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Yalor a Pagar
l FEBRERO $ 1946490
- -
2 MARZO : $ 1946490
3 ABRIL $ 1946490
4 . MAYO $ 1946490 '
5 . . JUNIO $ 1946490
6 JULIO 7 $ 1946490
7 AGOSTb $ 1946490
8 SEPTIEMBRE 1 $ 1946490
9 OCTUBRE : . 3 1946490
VOUNIALDEL | VALORTOTALDEL | pyoskmizanos | SR
$ 9732636 : $ 21411390 $ 17518410 $ 3892980

ACTIVIDADES DESARROLLADAS

' OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS EN EL PERIODO EN
ESTIPULADAS EN LA MINUTA) CUMPLIMIENTO DE CADA PRODUCTO O EVIDENCIA
OBLIGACION

Atender humanizada, respetuosa ¥
solidariamente a los usuarios internos y
externos, crear de forma completa los
pacientes que ingresan a la institucion
dejando  vegistro en el sistema de
informacion DGH o en su defecto realizar

actualizacion comstante de toda la | -—-——--Atener huwmanizada y respetuosa y L .
. . . . . e L ~—-—-—--Soporte en requisitos del sistema
1 informacion relevante a la identificacion ¥ | solidariamente a los usuarios internos y externos - . i
L R . . . de informacion DGH
georreferenciacion de estos |, realizar | realizar verificacion en bases de datos.

verificacion de derechos en las bases de
datos (ADRES, DNP, Comprobader de
Derechos vy Bases de Datos de acuerdo a
la modalidad de contratacion)
identificando el pagador correspondiente
de forma adecuada y oporfuna

Genevar en ¢l sistema de informacion los
informes cada hora que me permitan
hacer [a Revision de las ordenes emitidas
por la parte asistencial contra la
generacion def anexo No. 2 Y 3 y realizar
el reporte a la EAPB segun la
normatividad y la contratacion, en los
casos de’ factwracion generar los reportes
establecidos por la Subred que permitan
‘disminanir los tiempos de egreso

--------—Realizar informes de autorizacidon por
medio de los anexos técnicos IIF y/o liamadas
telefdnicas, de acuerdo al mecanismo establecido
en la resolucidn 3047, Servicio: Autorizacidn de
estancias hospitalarias pediatria sede Meissen.

—-——-——--Admision en  sistema  de
informacion DGH

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur -—- Cadigo postad: 110611
www.subredsur.gov.ca
Teléfono 7300000 Ext 26017



OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS

ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN-
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

Tramitar con la EPS todos los servicios
que reguieran autorizacion utilizando los
formatos  correspendientes  para  las
autorizacicnes ante las  EAPB  en
cumplimicnto de los tiempos establecidos
en la normatividad vigente, para lo cual
debe realizar los anexos No. 3 gque 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  registrande  los  tramites
realizados en la hoja de ruta . de

autorizaciones como soporte de la misma

---------- Realizar informes de autorizacién por
medio de log anexos téenicos III ylo llamadas
telefonicas, de acuerdo al mecanismo establecido
en la resolucidon 3047. Servicio: Auterizacién de
estancias hospitalarias pediatria sede Meissen.

---------- Se genera carga de soportes a
requisitos en el sistema de informacion
DGH.

Adjuntar todes los soportes del tramite de
autorizacion en dinamica Gerencial en la
opcion de requerimicntos de todos los
documentos correspondiente al tramite de
autorizacion y papeles administrativos
que permitan validar la trazabilidad
realizada ante las EAPB

--------- Realizar la validacion de los usuarios en ¢t
sistemma DGH y bases de datos, comprobadores de
derechos,  Servicie:  Autorizaciér  de  estancia

. hospitalaria area de pediatria unidad de Meissen

-----------3¢ genera carga de soportes a
requisitos en el sistema de informacidn
DGH.

Registrar en la hoja de rmta de
autorizaciones  todas - las  acciones
realizadas y-los codigos de autorizacion
emitidos por las EAPB y-0 en su defecto
[z informacion generada por la entidad,
adjuntar  los soportes em Dinamica
Gerencial de la trazabitidad realizada ante
las EAPB

—unm-me---Realizar notas diariamente en la hoja de
ruta de trazabilidad realizads diariamente con cada
usuario.  Servicio:  Autorizacidn - de  estancia

hospitalaria area de pediatria unidad de Meissen

—eeneen-8@ genera carga de soportes a |
requisitos en el sistema de informacion
DGH

Apoyar el proceso de respuesta a las
develuciones y  glosas  iniciales y-o
definitivas

——--Realice reportes de egreso y carga de
autorizacienes en Realice reportes de egreso y
carga de autorizaciones ea el sistemna de
informacion DGH. Servicior- Autorizacion  de
estancia hospifalaria area de pediatria unidad de
Meissen

-——----8¢ genera carga de sopories a
requisitos en el sistema de informacion
DGH

Apcvar el proceso de facturacion - de
urgencias v hospitalizacion de ser
requerido  desarrollando las  actividades
necesarias para propender por garantizar
. la atencion adecuada de los usuarios y la
generacion de los recursos de la institucien

—--------Realizar

telefénicas , de acuerdo al mecanismo establecido
en fa resolucion 3047, Servicio: Autorizacion de
estancia hospitalaria area de pediatria unidad de
Meiss

informes de autorizacidn por.
"medio de los anexos técnicos Il y/o Mamadas

--Se generz carga dc soporics g
requisitos en el sistema de informacion
DGH

Presentar aporte de parafiscales dentro de
[os dias 20-25 de cada mes coa soportes
requeridos para presentar la cuenta de
cobre entre el {-10 del mes siguiente de
acuerdo  al  cumplimientc de las
actividades contractuales, En caso de
retiro de las actividades asignadas debera
dejar al dia el 100% de las actividedes
contratadas asi como la entrega oficial del
“inventario y utensilios de trabajo
entregados para el desarrcllo de las
actividades, siendo esto pre-requisite para
firma de paz y salvo institucional y pago
correspondiente por el tiempo trabajo
faltante por certificar

------—--Realizar verificacion en diferentes medios
de consulta para entrega de respuesta &l area de
glosas,

---------- Entrega de sopories, envios y/o
autorizaciones. Entrega de  soportes,
enyios y/o autorizaciones. :

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

www. stibredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017




OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIBENCIA

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

—eeRealizar verificacion en diferentes medios
de consulta para entrega de respuesta al drea de
glosas.

———--Entrega de sopories, envios y/o
autorizaciones. Entrega de  soportes,
envios y/o auterizaciones.

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

www.siebredsur.gov.co

Teléfono 7300000 Ext 26017




INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al que corresponde Fecha de Paga Niimero de Planilla
el pago
Valor de Hounararios Certiticados el
ANO MES ANO | MES | Dis Mes Anterfor § 1946490
7902169991
2023 OCTUBRRE 2023 11 28
Valor honorarios certificados e mes anterior en letras UN MILLON NOVECIENTOS CUARENTA Y SEIS MIL, CUATROCIENTOS
rarias certilicndos ffetra NOVENTAPESOS
Ften Entidades Aportantes a Ingreso Base de Valor Minimo Valor
! Seguridad Social Cotizacion de los Aportes Aportado
" Pensicnado NO PORVENIR $ 185600 $ 189700
Salud COMPENSAR $ 1160000 5 145000 5 148200
ARL { SURA 5 6055 $ 6300
Caja de Compensacion NO Tatal $336655 F 344260
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria BANCO CORPBANCA 5.A. Tipo de Cuenta AHORROS Niimero de Cuenta 605095438

o /Yﬂovo»

CARMEN AURORA MORA CASTILLO
52463017

LUZ ANALIDA PAEZ PARRA
PROFESIONAL ESPECIALIZADO VII

Carvera 20 No. 47 b - 23 Sur - Cédigo postal: 110611

www.sibredsur.gov.co

Teléfono 7300000 Ext 26017
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Colombia

processs } e I Ira

Esciitonic = Meaid — Administracion de contratos. — Ver cortrato

1

o

informacion general
Condiciones

Bienes y servicias
Docm"rzenms det Proveedor
Documentos del contrato
Informacion presupusstat

Ejecucion del Contrato

Medificaciones def Conlralo

Incumplimientos

Cangedar ;

VER CONTRATO
Elecucion del Contrato

T

L UTC 522459
CARMMEN AURCRA MO,

Buscar...

Evaluacién de la Entidad Estatal

..+ Porcentaje . Recepcion de articulos

' Plan de Pagos

& Se requieren emisiones de

codigos de autorizacion? st
Id de pago Nimero de factura Fecha de emision’ Fecha de recepcitn Valor tofal de Ja factura Estado
No existen resuftados que cumplan con los oriterios de bisqueda especificados
Grear |
Documentos de ejecucion del contrato

Descripcion Nombre del archivo Caréado por
O ENERG-3362-2022 pdf ENERG-3362-2022.pdf Proveedor Pescargar Defaile
. FEBRER6-2904-2023.pd§ FEB.RERO-ZQDf:-ZOZS.pdf Praveedor Descargar Detalle
O MARZ0-2904-2023.pdl MARZO—2904—2023.pdf Praoveedar Bescargar Detaile
3 ABRIL-2904-2023.pdf . ABRIL-2904-2023.pdf Proveedor Descargar ‘Detalle
O MAY(-2904-2023.pdf 'MAYO-2804-2023.pdf Proveedor Descargar Details
] JUNIQ-2904-2023.pdf JUNIQ-2904-2023.pdf Proveedor ‘Descargar Detalle
O . JULIO-2904-2023. pdf JULIO-2804-2023, pdf ’ Proveedor Descargar Detalle
[ AGQSTO-ZE?(?-202S.pdf AGOSTO—2964-2023.pr ‘Proveedor Descargar Detalle

”””” leR.E-2934-2023. pdf SEPTIEME&IRE-2904-2023.pdf Proveedor Crescargar Delalle

RE-2804-2023.pdf Proveedor Descargar Detalte

Ayuda E

fombial v :

OCTUBRE-2904-2023.pdf

i Borrar

Cargar nueve |

Evaluacion de la Entidad Estatal

018000-52-0808 ywwoy colombiacompra.gov.calsopoarts  Lunes a Viemes 7:.0¢ a.m. a 7:00 p.m.

hitps:/Awww.secop.gov.co!CO1ContractsManagement/Te enderinngaIesContsactEditNiew?dccUniquéIc[en%tﬁer=CO1 SLCNTR.8983505
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