™ - Versian: 2
q.i_rm_m_*w ENTO DE PRESTA:;g: ::Gs:nvmlos PARA ADICION ¥/0 | prm—r - SToaion

’ Codigo: | 06-02-FO-0005

Quien solicita {colocar cargo y /o perfil del superviser) . Fecha de la Soiicitud Dependencia o sade:

SANDRA JINET TAFUR HERNANDEZ Dia T wes | _~ Ao
Licler Facturacién 3 | 1 - 25 S FACTURAZION
Mativo de la solicitud {Marque con una X) "] No CONTRATO i : v

Adicién y Prorroga S . : )

Adicién  xf o 472.2052 / . Fornato d ini pam

Prorroga contrato : Lista de' Chequeo Persona Natural

Reinicio - - A

JIJSTIFICACION'O NECES’I’DAD DE LA PRESTACION DE SERVICIO REQUERIDO
- (Previa verificacidn presupuestat}

La oficina de FACTURACION requiere garantizar el apoyo en |a elaboracién y suscripcion de-los procesas contractuales como APCYO ADMINISTRATIVO FACTURADOR URGENCIAS  en el acompafiamiento de fas
diferentes actividades que se real: en 'a Subred de Servicios de Salud Sur Cecidente ESE, en concordancia eon las obligaciones y actividades pacladas

Descripcidn del servicio solicitado

Presiar servicios como APOYO ADMINISTRATIVO FACTURADCR URGENCIAS y de apoyo a la gestion como o dentro de los y procedimientos de (a2 Subred Integrada de Servicias de Salud Sur
. Occidente E.S.E de acuerdo a las necesidadas de 1a institucion - B

AREA: ADMINISTRATIVO IZ’ : ABISTENCIAL D

i
PERFIL 4LEIDY LORENA LUNA RINGON APOYD ADMINISTRATVG FACTURADUR URGENCIAS 1058461023 & . .

NUMERC DE PERSONAS REQUERIDAS: 1

EXPERIENGIA: {En afios) . ) EN: .
HABILIDADES: BUENAS RELACIONES INTERPERSONALES, TRABAJO EN EQUIPO, SEGUIMIENTC DE PROCESOS, ADECUADO MANEJO DE LA INFORMACION, CRGANIZACION.

RIESGOS DE LA CONTRATACIGN: . inRabilidad e incompatibiidades sobrevinientes.Demerz en ei inicio de la ejecucidn del contrato.Errores. en la supervision. Mo informar oportunaments al supervisor.suj,
dasignacién.Riesge relacionade al conocmiento, experiencia y destreza en el desemperio de sus actividadesRiesgo por no asistencia a las actividades programadas.Riesgo relacionado cen las conductas que miran la

intencionalidad del individuo y s actitvidad valorativa y ética ante Jas acfividades y fos usuarios. . - o
Riesgo en 1a planeacién de las actividades por raalj2ar.Riesgo por no cumptimisnto de nermas y politicas institucionales, entre las que se encuentran misién, vision,planas de accién, cbjetivos, metas e indicadores.Riesgo de
ner cumplimiento de Tos pardmetros de calidad establecidos por el supervisor para las actividades asignadas ) )
No entrega de soporles . registros de |as actividades de acuerda con los pracedimientos y requenmientos de |8’ entidad.

Margue ¢on una X segin VALOR. 4 cm‘li::n )
o UNTARIOEmes, | (M99 JO | ya oR TOTAL
. ) w"ﬁ:mndalpﬁde contrate hor, actidad) a:;h;:fassa. .
TIEMPO DE MONTO TOTAL {valor no dcbe | MES - 7 G como de 'a central de egresos  los dias $(12H),13(12H),1 7(12H), del mes de
EJECUCION registrarse en kapiz) - HORA $  10.878 % . |5 7 395208 Enera 2025, por terminacitn del contrato 5582-2024 del dla 2112/2024.
ACTIVIDAD ' .
. - ) > .
' 11. Realizar verificacidn y ién de en las paginas oficiales de: ADRES (BDUA y Compensadas), Comprobador de Derechos, DNP'{Departamento Nacional de Planeacian), Pagina WEB Capital Salud, Paginas
WEB de otras entidades (E. A. P. B.), Asaguradoras comprobacion de pélizas, aplicativo de las bases poblacionales ssignadas, confirmando la entidad responsatle de pago para el procedimisntc de admisién, liquidacidn de|
cuenta, generaciGn de facturas el icas y registros de i an el Sistema de Informacidn o aplicativos (SIES) o el gue definz |a Institucion. . .

2. Realizar vfo verificar la admisidn para el ingreso del usuario o para la generacion de |as facturas aplicando los ocho corectos (nembres y apellidos, documenta de identidad, direccion y teléfono, fecha de nacimiegnte, sexo,

grado de escoleridad, acupacién y etnia) , actualizacién de dates, verificacion de entidad respensable de page y contratacién vigente (malriz da conratacién), registro adecuada de aventos catastréficos o accidentes de

Wrénsito (SOAT), diligenciamisnto de los farmatos nommetivos comespondiente 2 estos eventas, validar o registrar la informacion de la edmisidn, aplicativo SIRAS, varificacién de [a prefiquidacidn hesta la generacion de

factura, acorde con |a unidad que sa esigne y [os cambios normatives para estas atenciones. . ’ R i . - Lt

3. Llevar a cabo a aplicacién de les procedimientos para la gestion, cons iGri, solicitud, verificacion y soporte de autorizaciones de acuerdo al procedimiento{admisién, autorizacién, liquidacidn, facturacitn), servicio y|

Unidad asignada, cumnpliendo con iz nomatividad vigente (Decreto 4747 de 2007 ¥ Resolucion 3047 de 2008 o las que la modifiquen}, conservando, custodiands los saportes evidénciales de la gestion, ramite /o solicitud de

fas mismas en al sisterna de informacién o aplicativo que se utllice o se defina, diligenciando de manera clara, completa y aportuna los instrumentas definidos para el ejercicio de la actividad (Dindmica, SIES. hojas de Ruta,

bitacoras, comeos, libro entre otros) en'canfarmidad con la operzacién de la Subred. A R

4.Asignar las citas prioritarias de acuerdo al friage de los usuarios ingresados al servicio de urgendias ¢ de servicios priarizados per programas definidos de RUTAS de riesgos, tenienda en cuenta el orden cranoldgico de

disporibilidad de citas, tismpo para respuesta acorde.al triage o servicle priorizada en las unidades asignadas . T - .

5, Brindar informacién clara y oportuna a los usuarias, equipo de 2alid, en relacién con los tramites ante las diferentes entidades resporsables de pago (E.R.P), asl como sobre &l tAmite administrativo requerido en la

institucién, gjecutande acciones para mitigar las PQRS y mejerar la satisfaccion del usuario. . . - .

6. Verificar y articular diadamente con el equipa de admisiones y aulorizaciones diariamente el censo, efectuanda |os tramites requeridos para la efectiva facturacion en el sisterna de informacidn’ acorde con las novedades. |

7 Verfficar y realizar diariamente el cargue o confimnacion de los servicios en linea ogla, lat ios, Ciruglas, entre otros) a los usuarnics en los servicios de urgencias y hospitaiizacion, verificando &l

soporte clinico (historia clinica manual v/ si i ), la matriz de ¢ it vigente, planes de Beneficios, contratos, pagador, drea de servicic y centro de costa, validandc la comecta liquidacian de los servicios en el

sistema de informacion.

B. Realizar |a liquidacion de cuentas y generar |a facturacion de los servicios prestados, generacién de copagos y/o cuotas de recuperacion, para cada uno de [os usuarias atendidos tanto en urgencias come haspitalizacion,
izando los sopertes | ¥ ios para cada factura acorde con la narmatividad vigente. de acuerdo’al pagadar (E.R.P} madalidad de contratacién, tipe de aseguramiento y de acuerdo ala clasificacidn realizar)

la liquidacién cortespendiente para el cllculo de copaga, cuota de recuperacién {si aplica), teniendo en cuenta que los sopertes a adjuntar en la factura deben ser en &l marco de la optimizacidn de recursas, acuerde dey

valuntades y la normatividad vigente (Decreto 4747 de 2007 y Resolucion 3047 de 2008 o las que Ia modifiquen o sustituyan). . . .

5. En las unidades y servicics donde se realiza la facturacién integral que incluye ef recaudo se debe realizar diariamente registro de la apertura y cierre de caja, |2 actividad de conteo cuande esta sea asignada para enirega a

la transportadora o a quien designe tesorerta, siguiendo el procedimiento establecido, realizando entrega del dinerc recaudado o pagares para el respectivo registra en tesoreria, sopertado con el reporte generado por el

sisterna de registro de entrega de la actividad. .

10. Realizar la entrega de actividades de la programacion diaria cen las novedades pendientes. por solucionar. incluyenda los registros justificados pendientes por facturar {por escrito} en lus instrumentos o libros que se

estandaricen para la evidencia de la actividad, asf como 4l reperte de novedades y situaciones pendientes de gestitn al referente de facturacién de 12 Unidad y I1der asistencial. - -

11. Realizar la entrega diarla del 100% de las facturas generadas, garantizando los soportes administrativos y asistenciales segin la Resoluslan 3047/2008 Anexo téenico 5 y el Decretc 056 de 2016 (Accidentes de Transito -

ECAT, FURIPS ¥ FUTRANS) la narma que lo modifique, la matriz y modalidades de contratacisn vigentes en |2 Subred. Los precierres y ciemes se debe garantizar el 100% de tas facturas generadas y soportadas. para &l

cumplimiento de los indicadores y mstas financieras. . -

12. Realizar diariamenta ssguimiento canjunto por los facturadones y técnicos asignados por servicio, a los ingresos abjerios, facturas anuladas pendlentes de remplazo, anulaciones totales, registrando {a gestion y cieme|

inmediato, (Medidas necesarias para su cumplimienta), validando qus para los precierre y dermes se garantice'la entrega del 100% de la factura y cargue de los servicios prestados en el mes y con cero (0] ingresos abiertas.

Ragistro de evidencia en libreta de actividades (certificacién debe ser dada por el referente de facturacion de cada unidad o quien se asigne).

13. Realizar e cierre (facturacidn) de los ingresos con egreso ‘ellnico par el servicio que corespenda, mitigando el riesga de ingresos abiertes y gestion de los mismos s tienen causa justificada. El control de registros de

ingresas abieftos por mes debe ser iguat a cero 0, si se presenta debe ser por causa justificada validada por el referente de Iz Unidad y reportada la gestién al subproceso o drea responsable. Registro en libreta de actividades

0 herramienta definida que s soporte para la certificacion de cumplimiento de actividades en la cuenta de cobro.

14. Solicitar ka anulacion de faciuras acorde con @l procedimiento y registros implementados por la Subred Integrada de Senvicios de Salud Sur Occidente E.S.E. garantizendo la oportuna correccin de |as mismas de acuerdo

a la necesidad particular-entregando 8l soporte respectivo y en e tiempa definido garantizaido &l remplazo an-menos de 24 haras N . )

15. Realizar la comercion de (as facturas devueltas por los Técnicos de manera oportuna, por facturacian en un plazo méximo de 12 heras, y por autorizaciones maximo 24 horas posterior a la develucién de la factura

especialmente los que se realicen gl (iltimo dia del mes se debe garantizar que las correcciones queden inmediatamente dentro del mes dela prestacitin del servicio.

SN A l'f\

CONSTANGIA DE NO EXISTENCIA DE PERSONAL ENFLANTA - i I I .
Sandra Jinet Tafur Herndndez " ) Ana Lucta Qlinterc Majica . \
: i Supervisar i Directera Fipanciara -
En caso de salicitar séla adicion favor tramite este espacia ’ . ﬂ z (f)
. i ) -Javijfr Alfol uSaﬁ%u L
. - . 'Subgerenie Corporativo - o 0
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