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Reinlcio

JUSTIFICACION © NECESIDAD DE LA PRESTACION DE SERVICIO REQUERIDO
{Previa verlficacién presupuestal}

La oficina de FACTURACION requiere garantizar el apoyo en la elabaracion y suscripcion de los procesos contractuales como APGYO ADMINISTRATIVO FACTURADOR URGENCIAS [l en el
acompafiamisnio ds las difsrentes actividades qua se realizaran en la Subred Integrada de Sarvicios ds $alud Sur Oceidente ESE, en concerdancia con las obligacicnes y actividades pactadas

Descripeion del servicle sollcitado

Prestar servicios como APOYO ADMINISTRATIVC FACTURADOR URGENCIAS 31 v de apoyo a la gestion come eolaborador dentro de los procesos y procedimientos de fa Subred Integrada de Serviclos
de Salud Sur Occidente E.S.E de acuerdo a las necesidades de la institucion

AREA: ADMINISTRATIVO X ASISTENCIAL
PERFIL APCYO ADMINISTRATIVO FACTURADOR URGENCIAS Il - MONICA SALINAS BALDION CC 1077973382
NUMERG DE PERSONAS REQUERIDAS: 4
EXPERIENCIA: (En afios) EN;

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

RIESGOS DE LA CONTRATACION: Inhabilidad e incompatibilidades sobrevinientes.Demora en el inicio de [a ejecucion del contralo.Errores en la supervisién. No informar oportunamente al
supervisor su designacitn.Riesgo relacionado al conocmisnto, experientia y destreza en el desempefic do sus actividadesRiesgo por ne asistencia a las actividades programadas.Riesgo
relacionado con las conductas que miran la intenclonalidad del individue y su actitvidad valorativa y ética ante las aclividades y fos usuarios,

Rigsgo en fa planeacién de 1as actividades per realizar,Rigsgo por no curnplimiento de normas y peliticas institucionales, entre las que se encuentran misién, visldn planes de accion, objetivos,
metas e indicadores.Riesgo de no cumplimiento de los pardmatros de calidad establecidos por ol supervisoer para las actividades asignadas

Na entraga de soportes , registros de las actividades de acuerdo ¢on los procedimientos y requerimientos de la entidad

CANT/DAD
Marqueconuna X segin | VALOR UNITARIG{mes, | hotas,
coffesponda tipo de conlrata hova, acmad)m ::.N.i:ad;: VALORTOTAL
conlratar }
TIEMPO DE EJECUCION 1MES MES $ 1.655.0631 1 $ 1.855,031
HORA
ACTIVIDAD
ACTIVIDADES / OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA
1. Realizar verificacién y confirmacitn de derechos en las paginas de: ADRES (BDLA y Compensados), Comprobador de D hos, DNP {Depar o Nacional de Planeacién), Pagina WEB

Capilal Salud, Pdginas WEB de ofras entidades (E. A. P. B.), Aseguradoras comprobacién de polizas, aplicativo y la matriz de contralacion vigente de la Subred Integrada de Servicios de Salud
Sur Qccidente E.5.E. determinande el aseguramiento, identificando la ERP, para ¢! regisiro de los usuarios en |a admisién o al realizar la validacitn en la liquidasion y verificasion para generar lag
facturas en e Sistema de Informacién,

2. Realizar ylo verificar fa admisién para elingreso del usvario ¢ para la generacion de fas facturas splicando las ccho cerrectos (nembres y apellidos, documenta de identidad, direccidn y
telafono, fecha de nacimiento, sexo, grado de escolaridad, ecupacion y elnia) en aras de garantizar un registre con cafidad, operiunidad confiable acorde con la nommatividad para la adecuada
generacion de las facturas.

3. Realizar o verificar el reporte de la alencién de usuarios por accidente de {ransito en el aplicativo SIRAS, acorde con la unidad que 58 asigne y en la admisidn o generacidn de factura,

4. Realizar o verificar el escaneo de documentes y pantallazes de verificacion de derachos e los usvarios af efectuar la admisién o liguidacién y generacién de facluras como soperte ds la
actividad y acorde con la Unidad asignada y en la herramienta sistematizada.

5. Llevar a caba la aplicacidn de los procedimiantos para la gestion, consecucion, sclicitud, verificacién de autorizaciones (de acuerdo a la pertinencia de la actividad o Unidad asignada) para la
prestacion de los servicios o en fa generacién de las facturas de los usuarios de fos servicios de urgencias, quirdrgicos u hospitalizacién, cumpliendo asl, con la normatividad vigente (Decreto
4747 de 2007 y Resclucion 3047 de 2008 ¢ las que la modifiquen), dentro de los tiempos establecigos por la norma, en conforridad con la operacién de la Subred.

B. Asignar las citas prioritarias de acuerdo al triaga de los usuarics ingresadoes al servicio de urgencias, teniendo en cuenta el orden cronoldgico de disponibilidad de citas en el sistema de
informacién y las unidades asignadas.

7. Realizar los ramites 0 articular con el equipo de admisiones y aulorizaciones las actividades pertinentes y necesaria para que en el sistema de informacién se efecils Ia asignacitn de cama a
cada une de los usuarios de acuerdo al requerimiento asistencial, traslado de camas de los pacientes teniendo en cuenta la nacesidad de cada servicio, asi como en los casos de traslado a ofra
unidad para continuar tratamiente o liberacidn de cama af agreso del usuario.

8. Verlficar o articular con el equipe de admisiones y autorizacionss diafamente el censa en cada uno de los servicios de los usuarics hospitalizados, efectuande seguimisnto a la clasificacion
por pagador en el sistema de informacidn, confirmacién de servicios apoyando o realizando la actualizacion de la hoja de ruta con tas gestiones administrativas realizadas en cada turno.

9. Dejar la evidencia de lodos los soportes necesarios para el proceso de Autorizacién o fa solicitud de las mismas al equipo de autorizaciones y asi mismo diligenciar de manera clara, complg’a y
oportuna los instrumentos que le sean encomendados para el ejercicio de la actividad.

10. Brindar informacion clara y oparuna a los usuarios en relacion con los tramites anta las dif
copages de acuerdo & la situacién de seguridad social de cada usuaric.

11. Verificar y reafizar cargue o confirmacion de los servicios prestados a los usuarios que se encuentren en los sarvicics de urgentias como sen: Imagenoclogia, laboratorios, ecografias, Giruglas,
sle., de acuerdo a lo erdenado por la parte asistencial evidenciando en el soporte clinice {historia clinica manual yfo sislematizada), realizando los ajustes necesarics tonlendo en cuenta el cuadro
de conlratacién vigente, el drea de servicio o centre de coslo,

12. Realizar la liquidacién de cuentas y generar la facturacién de los servicios prestados para cada uno de [os usuarios atendidos tanle en urgencias come hospitatacion, garantizando los scporles
completos de sustento para cada factura de acuerdo af pagador (E.R.P) modalidad de contralacion, tipo de aseguramiento y de acuerdoe @ la clasificacion realizar la liquidacion comespondients
para el calcule de copago, cuota de recuperacion, los soportes adjuntar en la factura deben ser en el marco de la oplimizacién de recursos.

13. En las unidades y servicios donde se realiza la facturacién integral que incluys el recaudo se debe realizar diariamente el cierre de caja, asi como la verificacion de la base de caja y la
aclividad de conteo cuando esla sea asignada para entrega a la transportadora o a quien designe tesoreria, siguiendo el procedimiento establecido, realizando entrega del dinere recaudado o
pagares para el respecliva registre en tesoreria, soportado con el reporte generado por el sistema de registro de entrega de la actividad.

14. Realizar la entrega de aclividades de Ja pregramacion diaria con las novedades pendientes por solucionar incluyendo los registros jusificados pendientes por facturar (por esciito) en los
instrumentos o libros que se estandaricen para la evidencia de la actividad

15. Realizar la entrega diaria de las facluras garantizando l2 entrega de las mismas durante el mes da glecucitn de actividades, adjunlando los soportes administrativos y asistenciales, para sl
procesa de radicacién de ta misma, segun la Resolucion 3047/2008 Anexo técnico 5 y el Decreto 056 de 2016 (Accidentes de Trénsito - ECAT, FURIPS Y FUTRANS) la norma que Jo modifique ¥
la matriz y modalidades de contratacidn vigentes en la Subrad; efectuands el seguimiento y control arliculado con ¢l analista o téenico con registre ka entrega semanal y mensuat en la libreta de
atlividades o herramienta definida_que es soporia para la certificacion de cumplimiento de actividades en la cuenta da cobro.

responsables de pago (E.A.P.B), asl como la necesidad de realizar 1a facluracién y




Versidn: 1
B eeerens REQUERIMIENTO DE PRESTACION DE SERVICIOS PARA ADICION Y/O —— b
B it PRORROGA Fecha de aprobackn: ey R

Cadigo: 04-02-FO-0005

Qulen sollcita {colocar cargo y fo perfil del supervisor) . Facha da la Solicitud Dependencia o $ede; Facturacion Subred

Dla Mes Afia
Sandra Jinet Tafur Herndndez
13 12 2019 Direcclén a la que pertenece: FINANCIERA
Motivo de |a solicitud {Marque con una Xj No CONTRATO

Adiclén y Prorroga X

Adlclén 4074 Formato documentos minimes para celebrar

Prorroga ’ contrato : Lista de Chequeo Persona Natural

Reinicio

JUSTIFICACION O NECESIDAD DE LA PRESTACION DE SERVICIC REQUERIDO
(Previa verificacidn presupuestal}

La oficina de FACTLIRACION requigre gacantizar el apayo en ta elaboracion y suscripcion de los procesos contractuales como APOYQ ADMINISTRATIVO FAGTURADOR URGENCGIAS Il en el
acompafiamiento ds fas diferentes actividades que se realizaran en la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente ESE, en concardancia con las obligaciones y actividades paciadas

Descripeldn del serviclo solicitado

Prestar servicios camo APQYO ADMINISTRATIVO FACTURADOR URGENCIAS Il y de apoyo a la gestlon come celaborador dentro de los procesos v procedimientos de la Subred Integrada de Servicios

de Salud Sur O¢cidente E.5.E de acuerde a las necesidades de la Institucion
AREA: ADMINISTRATIVO X ASISTENCIAL
PERFIL APCYO ADMINISTRATIVC FACTURADCOR URGENCIAS 1l - MONICA SALINAS SALDION CC 1077973382

16. Realizar el cierre de la facturacién de las atenciones en salud presiadas con egreso de 108 usuarics por 8l sarvicio que cormespenda, miligange ¢l riesgo de ingresos abiertos y gestién de los
mismos &i tienen causa justificada. El control de registros de ingresos abiertos por mas debe ser igual a cerc 0, si se presenta debe ser por causa justificada validada per el referente de la Unidad.
EN contrel de esta aclividad debe registrarse semanal y mensual en la libreta de actividades o herramienta definida que a3 soporte para la cedificacién de cumplimiento de actividades en la cuenta
de cobro.

17. Realizar la correceion de las facturas devuellas por los Técnicos de manera oporiuna, en un plazo maximo de 12 heras, y per autorizaciones 24 horas pesterior a la devolucién de la factura
sspecialmente los que se realicen el dltimo dfa del mes se debe garantizar que tas correcciones queden en el mes de la generacitn ds [a factura,

18, Salicitar ta anulaclén de facturas acorde con los procedimientes y registros implementados por la Subred Integrada deé Servicios de Salud Sur Occidents E.S.E. garantizando fa oporiuna
correccin de las mismas de acuerde a la necesidad particular entregando el soporte respectivo y en el lismpo definido garanlizando el remplazo en menos de 24 horas,

19. Asislir, participar y raalizar las actividades que se estructuren para fortalecer el conocimiento de la Subred, preceso, procedmientos en los colaboradores que intervienen en los mismos
(Reuniones, médules de capacitacién virtual o presencial, induccién, reinduccidn.encuestas virluales entre otros}

20. Realizar el Ultimo dia del mes da ejecucién de aclividades la aclividad de cierre para garantizar que !a facturaclén generada, conirol de ingresos abierios gestionados con clerre se encuentre
con cumplimiento dal 100% aclividad certificada per el refarente,

21. Realizar el seguimiento y control de las aclividades conlractuales a través da |a libreta de actividades o la heramienta que se establezca, presentande informe de la gestion de actividadas,
refacionando las bameras, brechas o logros en la ejecucion de sus actividades como soporte para la certificacién de pagoes

22. Realizar la adecuada y oportuna presentacian de la cuenta de cobro de las aclividades realizadas y cerlificadas con fa libreta de actividades, én el periodo y en las fechas programadas, con
|os soportes requeridos porla Subred y 'a normalividad vigente aplicando autocontrel y autogestion en la elaboracién y presentacién de los mismos para lograr el tramite adminisiralivo respectivo.
23. Responder cportunamente las solicitudes realizadas y asignadas por el &rea de Facturacién en la consecucién de soportes que se requieran para dar respuesta a la radicacidn de cuentas o a
|as diferentes gbjeciones por devolucion y glosas formuladas por las ERP,
24. Cumplir con los procesos y precadimientos establacidos porla Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E.
25. Realizar las actividades indicadas o asignadas en los planses de contingencia que se activen por necesidades del preceso ¢ sltuaciones que se presenten en las Unidadss asignadas.
26. Realizar las actividades y las acciones definidas y asignadas en ef proceso de Gestion del Ingreso en cumplimiente de los planes de mejoramiento o de accion definidos para dar respuesta a
cportunidades de mejora formulada por los entes da contral, las direcciones, acreditacion @ Ia lider del preceso, ontre otes.
27. Mantener una adecuada presentacidn persenal en el desarrollo de las actividades asl como buena disposicién, comunicacién, trabajo en equipo con el usuario intemo y externo, mitiganda las
PARS y mejorande |a satisfaccidn del usuario
28. Ejecutar las actividades acorde con la programacion de actividades realizada para dar respuesta a la cobertura oportuna de los serviios de urgencias, hospitalarics, quinirgicos y la prestacién
de los servicios en la Unidades de Servicios de Salud asignada, 68 ds anctar que la actividad cuimina con la entrega a satisfaceion de las actividadas en el marco de la programacién definida en
el contrato y términos publicado en SECOP.
29. Atender y mejorar las no conformidades que ge identifiquen come oportunidad de mejora en el desamolle da sus actividades con soporte de accionsgs y seguimiento mediante acta firmada con
ol referente de 1a Unidad o supervisor del contrato. K

Sandra Jinet Tafur Herndndez Luz Myrlam Rongancie Reneanclo

Nomhre y firma del Supervisor Directora Flnanciera




