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FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

b Centro Oriente E.S.E.
_ L. DATOS GENERALES DEL CONTRATO bl 7317
PS 0287 Proceso al que pertenece: FINANCIERA - FACTURACION
NofCONTRATO - OPS: : C.D.P. No.: 73
2019 Unidad a la que pertenece: SANTA CLARA
Nogbre del Contratista: ANYELA MARCELA TUMAY MENDOZA BOGOTA

Feq

I C.C. ISZ 371681 I de: I I

ra Inicio: Fecha Terminacion incial:

[15 DE FEBRERO DE 2019

Valor Mensual: $ 2195 000

I $2.703 387

] Valor a cobrar:

INTE

RADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES E.

T . e PR EEpSr ; | VALORPAGO /| = L et
s IE::PST cop 5" | FECHADETERMINACION S v | MESDE CUENTA |\ LOR A PAGAR SE?U%&BM:)\ | NOMERO DE PLANILLA
AD J AT 2 INICIO k T ; CTA DE COBRO . soCIAL | Y L
1 5 10.975.000 417 |16/022019 15/0772014% 1 ENERO $ 1.097.500 $271.700 32167483
2 511011 1296 16072019 15092019 2 |FEBRERO $2.195.000 $ 271,700 32975425
3 54,530,000 1613 |16/092019 151172019 3 |MARZO 5 2195000 $271.700 423311082
4 § 424 800 1714 4 JABRIL |52 195000 $ 271700 434402943
5 $ 4,530,000 2229 5 [MAYOD $2313.010 $271.700 446519773
[ 6 [JUNIO $2619.838 $ 287600 35701792
7 7 |1 ALISDEJULIO  |$ 1.097 500 $ 324,300 35953943
K % |16 AL31 DEJULIO [$ 1 132,500 $324.300 35953943
9 9 |AGOSTO 2411124 $276.100 36595623
10 10 |SEPTIEMBRE $ 2,703,387 $ 298500 37374204
11 I
12 12
VALOR TOTAL L, s
. e DEL CONTRATO LDO DEL CONTRATO
cqnirato ——
$ 2.195.000 $22,772811 $ 19.959.859 52812952
2. INFORME DE AMMW DEL OBJETO DEL CONTRATO |
x T OBJETO DEL CONTRATO
PRES

AR SUS SERVICIOS DE APOYO DE MANERA PERSONAL ¥ AUTONOMA, PARA LA EJECUCION DE ACTIVIDADES ADMINISTRATIVAS EN EL PROCESO DE FACTURACION (REVISOR DE CUENTA) DE LA SUBRED

Relac]

6n de actividades para el periodo:

Desde: |2M 92-09-01 |

u-m:lm‘uwmv |

OBLIGACIONES ESPECIFICAS
(Las estipuladas en la minuta)

) DESCRIPCION DEL DESARROLLO )
AC'I'IVII)ADI-S 0 !'RODUCTCIS DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA OBUGACIQN

1. Realizar acompanamiento diario v auditoria concurrente a los faciuradores
. Servir como apoyo al facturador de piso para la solucion de inconvenientes v dudas que
Empid:m el cobro del 100% de los procedinientos y cargos realizados al paciente asi como la
peneracion riynda de la factura
3. Recepeionar las [acturas de acuerdo a sintesis de facturador
b Realizar auditona previa v posterior a la realizacion de [acturacion

. Velar por que todos los soportes de alencion se anexen a la factura

i Verificar el valor a cobrar y las actividades realizadas de acuerdo o la Historia Clinica v

* pmanuales tarifarios.

7. Verificar RIPS y la consistencia de los datos contra la Historia Clinica
Verificar que s¢ hayan facturado el 100% de los procedimuentos, medicamentos v demas

tenciones médicas que se le havan brindado al paciente durante su estancia

. Hacer devoluciones por inconsistencias en la facturacion a cada responsable.
10, Hacer seguimiento a las devoluciones realizadas o los facturadores.

1. En caso de realizarse anulaciones se debe asegurar que estas sean reemplazadas
nmediatamente.

2, Garantizar que el 100% de la facturacién por atenciones médicas que requieren aulorizacién
uenlen con esle soporie

3. Revision de FURIPS o [k para de transito,

4. Realizar entrega a diario al armado de cuentas de las facturas generadas por cada servicio

blacid ident

 Ppreviamente revisadas, las mismas deben contar con visto bueno del revisor correspondiente,

15, Brindar el apoyo necesario y realizar planes de contingencia en el momento en que no se
cuente con el sistema de informacién DGH y bases de datos.

Q6. Actualizacion en cuanto a la nnmlnln idad vigente en el 5.GS.58

7. Asistir a las por ¢l drea
I8 Demas actividades que asigne el jele mmc»d:;un vio coordinador del Area de Facturacién

v

I .Se realiza venficacion de datos por usuano facturado frente al P ded ¥y Jl , s¢ trabaja archivo con 25011
registros de actividades lacturadas de Capital salud PYD para una entrega de 23821 cuentas de segun maodelo para el armado de cuenta mes
Febrero 2019 Subred Centro Oriente.

2. Se realiza la revision del archivo PPNA con numero total registros S0 de primer nivel, con un cobro final de 1,021 registros para cobro
de actividades finales con el modelo de PFGP verificando mvel, puntaje del comprobador de derechos, nacionalidad en actividades de primer
nivel, Irregulares con un total de 2 008 registros para un cobro de | 864 actividades por evento v armado de la cuenta de NO PBS con un
registro de 227 facturas para cobro ante las EPSS de un tolal de 280 generadas

3, Se genero cobro de las actividades dentro del anexo 4 v formato establecido v disefiado por la SDS para ¢l cobro por PPNA v Estructura
por Evenlo 4, Se realizn
verificacion por factura y con el comprobador de derechos vio fosyga del pagador a los refi
facturacion por Unidad para generar las correciones correspondientes a la alerta

§, Se realiza de la infc ion i se tan en los I establecidos por la SDS v validacion ante el sistema de
informacion de la 508, para cobro de actividades PPNA

6, Se realiza verificacion de los servicios facturados realizando el cobro segin anexos del contrato, radicacion de Cuenla de Vinculados mavo
por valor de $2.206.826 164 para radicacion a ¢l 06/06/201%9 como PFGP, Irregulares por valor de $1.208.120,339 06/06/2019 v Se entrega
cuenta PYD Capial Salud mes de mayo con resolucion 3280 de 2019 por valar de $504,915,314 v nuevo armado con modalidad del contrato
anterior por valor parcial de $507.251.306

7. Se realizo reporte de las novedades que se presentaron para la radicacion oportunamente.

8. Se realiza envio al referentes de las inconsislencias v hallazgos por correo en ¢l mes con un total de registros de 394 de Capital PYD y 692
registros de FFDS primer nivel,

Seda segin 1o del Supervisor del contrato 9. Se
realizo organizacion consecutiva de la Facturacion del mes Abril 2019, con un total de cajas organizadas para entrega v posterior auditoria
del area de cuentas medicas. 10. Se realiza verificacion
de centros de costos,armado,consolidacion v entrega a Comabilidad del fisico v correo de las Unidades funcionales de FFDS PPNA ¢
Irregulares Capital Salud PYD.
Se realizan de acuerdo a directriz

de

reporte

Obser

paciones:

" Firma del Cont

Se ang
En cas

ko certificacion de pago a Salud, pension v ARL,

de tener contrato nuevo se debe anexar también la certificacion bancaria con la primera cuenta de cobro

C.C. 52371081 BOGOTA

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS |

)

MARLENY RAMOS GUERRA
PROFESIONAL zspﬁt}au
.
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