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

Litlprpil in_wgm!a
de Servicios de Salud INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE
SurES.E. SERVICIOS

DATOS DEL INFORME

Periodo a Cevtificar: Desde: 2023-12-01 ILasta: 2023-12-31

Nombre del 1) ILIANA ANDREA SILVA DIAZ Niimero de Docameitto: 1032469354

Contratista:

Corveo Electrinico: lilianasitva777iBhotmail.com Niamero Telelénico: 3162379294

Nombre del § ko LUZ  ANALIDA  PAEZ Cargo: PROFESIONAL, ESPRECIALIZADO Codigo -
mbre del Supervisor: PARRA rge: Vil Grado:

DATOS DEL CONTRATO
Mo, Contrato: 2923-2023 Afie Contrato: 2023 CDP Contrato Inicial: 516

Perfil: APOYO ADMINISTRATIVE Y LOGISTICO - FACTURADOR - AUTORIZADOR SERVICIOS DE HOSPITALIZACION Y
! URGENCIAS O AREAS ADMINISTRATIVAS

Dircecibn a I que | ppeociéin FINANCIERA

Pertenece:
Unidud de Servicios: USS NUEVC MUZU
LIQUIDACION DE SERVICIOS
. Nimero Procetaje(%
Centro de . ‘e , Niumero Valor - je(%)
Direccién Unidad Horas T'otal Centro de
Costos Horas ., Hora
Adicionales Costos
) DIRECCION . 0
R235A FINANCIERA ADMINISTRATIVA 186 12 10465 $2699970 i38.7%
VALOR
SERVICIO AT . - N @
PRESTADO $ 2699978 DOS MILLONES SEISCIENTOS NOVENTA Y NUEVE MIL NOVECIENTOS SETENTAPLESOS
MES:
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fechs de Inicio del Contrato 2023-02-01 :T:lccl:rz:l de Terminacitn del Contrato | 00 o0 29
Na. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacion Nu, Adicidn Valor Adicidn CDP
1 2023-06-01 2023-08-31 1 $3327684 1864
2 2023.07-01 2023-08-31 2 $753480 2165
3 2023-08-01 2023-09-30 3 $ 2825550 2516




EJLCUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

4 2023-09-0t 2023-10-31 4 $ 2197650 28dd
s 2023-16-0t 2023-11-30 5 $ 2699970 3218
6 2023-11-0§ 2024-01-31 6 $ 5651500 3654
No. Cucnta Segiin ¢l Mes Certificado Mes Cuenla de Cobro Valor a Pagar
I FEBRERC $ 1946490
2 MARZO § 2574390
3 ABRIL 3 1946490
4 MAYO 3 1946490
5 JUNIO $ 2699970
6 JULIO $ 2699970
7 AGOSTO $2825350
8 SEPTIEMBRE $ 2197650
9 OCTUBRE $ 2699970
10 NOVIEMBRE $2323230
VALORINICIALDEL | VALORTOTALDEL | b Gog pparzanos | SALDODEL
9732036 $27188070 $ 23860200 53327870

OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

Adender  humanizada, respefuose v
solidarigmente a los usuarios inlermos y
externos, crcar de forma completa los
pacientes que ingresan a la instilucion
dejando  registro en el sistema  de
informacion DGH o en su delecto realizar
aciualizacion constante de toda la
] informacion relevanle a fa identificacion y
georreferenciacion  de  estos reafizar
verilicacion de derechos en las bases de
datos (ADRES, DNP, Cemprobador de
Derechos y Bases de Datos de acuerdo a
ia medalidad de contralacion)
identificande ¢l pagador correspondiente
de forma adecuada y oporiuna

-Se  aliende  humanizada,  respetuosa ¥
solidariamente a los usuarios inlernos y extesnos de
igual forma se crea de forma completa los usuarios
cotreclamente en el sistema de informacion segiin
buses de datos para definir linea de pago

-Atencién humanizada, respetuosa a los
usuarios internos y externos, Se entrega
admisién y soporles de aseguramiento
con sus respectivos pantatlazo

Carrera 20 No, 47 b - 35 Sur - Ceidigo postalz 110611
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OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
.. ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

Generar en ¢! sistema de informacion les
informes cada hara que me permitan
hacer ta Revision de las ordenes emitidas
per la parte asistencial  contra la
genergcion def anexo No. 2 Y 3y realizar
el reporte a la BEAPB  scgun fa
normatividad v la contratacion, en los
casos de Tacturacion generar los reporles
cstablecidos por la Subred que permitan
disminuir los liempos de eyreso

-Asignacion de camas a diario y actuakizar el censo

-Actualizacion de ingresos a cama y sc
enirega censo actualizado diariunente

Tramitar con la BPS todos los servicios
que requieran autorizacion utifizando los
formatos  correspondientes  para  las
autorizaciones  onte  las  EAPB  en
cumplimiento de los tiempos cstablecidos
o la normatividad vigente, para lo cual
debe realizar los anexos No. 3 que no
fucron: generados por la parte asistencial y
tramitar la autorizacion con Ja EAPB, al
igual que realizar los tramites de eslancias
de los censos de pacientes de la
inslitucion  registrande  los  tramites
renlizados er fa hoja de rula de
autotizactones coma soporte de la misma

_Solicitar las aulorizaciones en  tiempo  real
consignando en fermato  de autorizaciones ¢l
sepuimicnte diario

8¢ entrega las hojas de ruta de las
autorizaciones realizadas con toda la
informacian requerida

Adjuntar todos los soportes del tramite de
autorizacion en dinamica Gerencial en la
opcion de requerimientos de todos los
gocumentos correspondiente al tramite de
puforizacion v papeles  administeativos
que permitan validar la trazabilidad
realizada ante las CAPB

_Se realiza la creacion de usuarios e ingresos y se
adjunéa los soportes en dindmica Gerencial en la
opeidn de requerimientos de todos los documenios
correspondientes 4t ramite de aulorizacion

_Creacion de los usuarios ¢ ingreses y
soportes adjunto en dinamich Gerencial
en la opcion de requerimicnios de todos
los tramites de avtorizacién

Repistrar  en  la heja de  rua de
autorizaciones  todas  las  acciones
renlizadas y los codigos de aulorizacion
emitidos por las EAPB y-o en su defecto
fa informacion generada por la entidad,
adjuntar  los  soportes en Dinamica
Gerencial de la trazabitidad realizada ante
las CAPB

.Se realiza cargue diado de los servicios sepi
ordenes medicas y autorizaciones. Reporte de los
wsuarios parlicularcs a trabajo socia

-Cargue diario de los servicios,y reporic
de los osuario particulares a wabajo social

Apoyar el proceso de respuesta @ las
devoluciones y glosas iniciales  y-o
definitivas

_S¢ realiza el cargue de fos servicivs prestadoes a
los ingresos que lesdan de alla y se envia por
correo  clectronico & auditorin  para aval de
facturacion. En ¢l caso que lo amerite, s¢ gencra el
cobro de copagos realizando ¢l recibo de caja v/o
pagare segun el case previa concepto de trabajo
social

-Se generan emisiones de facluras en el
trascurso el mes de Diciembre teniendo
en cuenla la normatividad vigente

Apoyar ¢l proceso de facturacion de
wrgencias  y  hospitatizacion  de  ser
requerido  desarrollando las actividades
pecesarias para propender por garanlizar
la uiencion adecuada de los usvarios y la
generacion de Tos recursos de la institucion

-Se depura y se soluciona ingresos de urgencias ¥
hospitalizacion

-Depuracién de los ingresos de urgencias
y hospilalizacién en un piazo no mayor &
72 haras

Currera 20 No, 47 b - 35 Sur - Cddigo postal: 110611
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OBLIGACIONES ESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADAS EN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

Presentar uporte de parafiscales dentro de
los dias 20-25 de cada mes con sopories
requeridos para presentar la cuenla de
cobro entre el 1-10 del mes siguicnte de
acuerde  al  cumplimiento  de  las
aclividades conlracluales, En caso de
retiro de ks actividades asignadas debera
8 dejar al dia ef 100% dc las aclividades
contratadas asi como {a entrega oficial del
inventario  y  ulensilios de  trabajo
cnlregades para ol desarrollo de las
aclividades, siendo csto pre-requisito para
firma de paz y salve institucional y pago
correspondiente por el tiempo trabajo
fallante por cettificar

-pago de planilla cierre total de ingresos

~paago de planilla cierre totak de inpresos

Desarrollar las demas  actividades que
9 sean requeridas por el supervisor def
contrato

-Desarroitar  las  demds  actividades que  sean
requeridas por el supervisor del contrato

-Desarrollar las demds actividades que
sean requeridas por el supervisor del
conlrato

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur — Codige posial: 110611
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

erindo al que corresponde el Fecha de Pago Nitmero de Planilla
pago
Vaulor de Honeraries Certificados
ANO MES ARO MES DiA el Mes Anterior § 23230
1059006264
2023 NOVIEMBRE 2023 12 13
Valor honorarios certificados el mes anterior en ketras DOS MILLONES TRESCIENTOS VEINTITRES MIL - DOSCIENTOS
’ o ) ’ ' TREINTAPESOS
Ttem Entidades Aportantes Ingreso Base de Valor Minimoe Valor
a Seguridad Social Cotizneidn de los Apoerics Aportado
Pensionado NO PORVENIR 3 185600 5 185600
Satud FAMISANAR $ 1160000 $ 145000 $ 145000
ARL 3 SURA 328258 S 28300
Caja de Compensacidn NO Total $ 336655 % 358900
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancarin BANCO DAVIVIENDA S.A. Tipo de Cuenta AHORROS Nitmeroe de Cuenta 4870420942
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CONSOLIDADA
Fecha creacion reporte: 2023-12-13, 11:21:29 AM  Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES

_U\Pﬁwom__(__u_lm_ AUTOLIGUIDACION . ! Y .

Numeéro Planilla: 1058006264

Pericdo Cofizacién:  noviembre de 2023 Periodo Servicio: noviempre de 2023 Referencia pago (PIN}: 8838347140

1. DATOS DEL APORTANTE

Razon Social LILIANA ANDREA SILVA DIAZ

Documento ™ - 1CC1032469351 Direccion™= .71 ICALLE 78C 5 61 SUR BETANIA
Tipo de Empresa - . INDEPENDIENTE Teléfono @101 13162379204

Tipo Persona’ - S INATURAL Forma Presentacion | UNICO

Cindad . |BOGOTADC. Departamento . '|BOGOTAD.C.

Representante Legal ' identificaciéon |-

Total Afffiados = = 1) ARP 0T ARL SURA

. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensicnes Salud Riesgos Cajas Parafiscales Totak
- A &l W) 2 2 3| PR . i . . ; . .
Riciticros y Nombres. Tea | sustpe [oli|bluluielataisieiz el =tat R EEHY B -1 Spaem |1 Sl Ciee | ppons L me L Apee E ; ; 1ge [ Agore | ; Apocw | Apora [ ESAF | Apodw {0
Haartificacion Py b cotgand o | 214, T mT BEET m_m HEE W'n 2wl a] | Aaminsmdon |yl | pepalan |0 Amislstmdons 0l gl | saind Taf T presgos |: Renngos Aniniatradora . Caia Caix | oseNa | loER |G [ e
k 2 FEEED . . . B
03 2% ANTREA SILYA G142 50 [ A _ _ f _ _ w gwuc 40L30 82020ty FORVENIR 51600000 5 182 B00)2PSR1 A RAMISANAR EPS §1.960000)  $ 140000 4% S1E0000 5 ZBI00] NIMOC) NUNTZUIEA CLF 5 56 su 59 sq LR 527 S0
HLTOTALES
T T T e e e [ e [T T e L e | (Geapatidedis. | incas sustoTaL SN | iTomALi Tl i
18C Pensian I8¢ Satud 1BC Rlesges | IBG Cajan - | - Apartes Pefsldn | Apores Saiud | Apertes Riesgos|  Aportes Sajas | Aporfes Sema | Apories ICBF A b i e i | bicencias, Saldos:| - A | INTERESES OF | © INTERESES " | TOTALFINAL
o 1 . . L I . . b .- ) . o ST . a Favor) EPS Soerton MORA - BEMORA
§ 1,160,000 £ 1.180.0001 $ 1.160.000] 50 S 135,800, 5143000, 20,300 S0 50 $0 S0 by 30 59 $ 358.904) 30 3 358.9001

Pagina Tde 1

Lineas de Servicic FonoSIMPLE: Bogotd 601 4446634 - Caliz 602 5540577 « Medellin: 604 5146868

- Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 805 8945444 - Pereira: 506 3402522 - Barranquilla: 605 3613850 ~ Resto del Pais: 018000 871 371 - {Mds que Facil, SIMPLE!

Antes de imprimir, asegdrese yue sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente estd en nuestras manos.
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