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Formato d ini para
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JUSTIFICACION O NECESIDAD DE LA PRESTACION DE SERVICIO REQUERIDG
{Previa verificacion presupusstal)

La oficina de FACTURACION requiere garantizar el apoyo en la elaboracion y suscripcion de los pracesos contractiales como ARPOYO TECNICO ADMIN!STRATICO"?? enel
acompafiamiento de'las diferentes actividades que se realizaran en la Subred Integrada de Servicios do Salud Sur Occidente ESE; en'concordantia con as obligaciones 'y
; actividades pactadas

Dascripcidn del servicio solicitado

Prestar sarvicios ¢omo APOYO TECNICO ADMINISTRATIVO 1l ¥ de apoyo & la gestion como colaborador dentro de los procesos.y procedimientos de la Subred Integrads de
Servicios de Salud Sur Occidente E.S.& de acisrdo a las necesidades dela institucion

AREA! ADMINISTRATIVO X l ASISTENCIAL D

PERFIL APOYO TECNICO ADMINISTRATIVO I/ ERIKA PATRICIA MARTINEZ SANTAMARIA".CC 52274908

NUMERO DE PERSONAS REQUERIDAS: 1

EXPERIENCIAT {En afios) | EN: AREAS ADMINISTRATIVAS

Margue coruna X segon

: : OUNITARIOmes,
cortasponda ipo de contrate hors. acividid)

TIEMPO DE EJECUCION

Observacionis

ACTIVIDAD

ACTIVIDADES 7 OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

a;/Apoyar mediante la preauditoria finariciera el chrrects procedimianto de facturacion, ddmisién y autorizacionss, ¢on las diferefites Entidadés rasponsables de planes de
beneficlo y aseguradoras, aplicands la normatividad vigente, contratos suscritos por la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente'E.SIE n las EAPB.
biColaborar en la revisibn yoptimizacion de los procedimientos existéntes en facturacion, admisiones, devoluciones y autorizaciones, a fin de logar articulacion; interrelacién v
disminucion de ias objeciones'y glogas, asi como 8l aimeatito de recaudo por pagador. Mediante censos realizados en el sarvicio asignado

cApoyar- el autocontrol y controf necesanio que garantice e cumplimiento de los procedimientos. asicomo 1a mitigacion de los riesgos establacides en el procesos de la
Subred Integrada de Servicios de Satud Sur Oécidents 5.6

d. Efectuar seguimiento a jos puntos de conirol asighados por la coordinacion de Facturacion al interior de los procedimientos; admisionas y autorizaciones que garanticen st
cobro del 100% de los serviclos prastados, tendencia de disminucién del nivel de glosas ¥ objecionas de tal forma que se reflejen en el aumento del recaudo efectivo.

e. Revisar diarlamente la documentacién y soportes de cada una dé las cuentas para garantizar el cobro sfective de la facturacion.

f. Preauditar antes del cierre de la factura las cuentas del servicio asignads de) 100 % de'las Entidades responsablas de pago en cuanto a; Cargos contra historia clinica,
soportes, etc. evitando asi la sUbfacturacion o sobréfacturacion de sefvicios

9. Apoyar fa auditoria medica concurrente con las difereniss entidades asignadas!

h Garantizar Ia efectividad de cobio para el 100% de a8 cuentas médicas generadas por el sérvitio asignado.

i Realizar of séguimiento diario de 1o registros abiertos, y propender por &l cierre inmadiato de los mismos

j Realizar 1a entrega de las facturas al area de facturacion; enlo P tablecidos. debi e para g izat a radicacion en las diferantes EAP.B.

k: Solicitar anulacionas de los liguidadores de 51 servicin una vez el facturador haya efectuado Ia refactiacién de los servicios incluidos en' ta factira objeto de anulacion.
I Bolicitar anulaciones y garantizar 1 refacturasion por parte del responsable; de cuentas medicas deviuelias:
m. Entregar al Lider da Facturacion, informes periddicos de 1a facturicion pendients porradicar y fos motives de ja'misma.

n. Generar y entregar a la coordinacion ef informe mensual de gestién, queincluya avances en los procedimisntos & inconsistencias presentadas en la facturacion del servicio
asignado, y asi mismo, generar acciones de mejora.
fi. Apoyar &l ‘servicio asignado en |a solicion de difictitades presentadas  diariamente y Ia diligéncia a ‘oportiina liquidacion de servicios.

0. Apoyar el 100% de los puntos de facturacion de la Subred integrada de Servicios de Salud Sur Occidente ESE cuando s& requisra, garantizando &l buen desarrollo de
los diferenies procedimisntos;

p- Una ver auditadas 1as facturas entregadas por.el facturador, realizar 8l 'envio 8 1a conteal de cuentas do la unidad a través de a hoja de tila 'y de manera simultanes 1a
entrega de las facturas con sus respectivos sbportes, dejando evidencia documenital

q. Responder oportunamenite las solicitudes realizadas dosdé el area de Facluracion y glosas en 1a consecicion de soportes que $é requieran para dar respuests a las
diferentes objecionas dadas por cada una de las Entidades Administradoras de Planes de Bensticios (EAPRB)

r-Apoyar el proceso de radicacion de cuentas de [a oficina dé factiracion de fa unidad,

s.Cumplir con 168 procesos y procadimientos estab) cidos porla Subred  Integrada de Servicios de Salud Sur Oceidente E.S.E:
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