Versién:
REQUERIMIENTO DE PRESTACION DE SERVICIOS PARA ADICION Y/0 P Bacian: 4
FRORROGA e ’a e aprobacidn: 24/02/2017 S i
Cédigo: 04-02-FO-0005
Quier soilcita {colonar taigo v /o perti deb supervison Facha ' de:la Solicitud Dependencia ¢ sede:
Jenny Rocio Avila Rondon - Lider de Facturacién Subred E;': z M:s :0':; USS KENNEDY
Motive de la solicitud {(Marqus conuna X) l No CONTRATO DIRECCION FINANCIERA
Adicion y Prorroga X
Adicion 23322018 Formato documentos minimos para celebrar
Prorroga contrato : Lista de Chequeo Persona Natural
Reinicio

JUSTIFICACION O NECES\DAD%E LA PRESTACION DE SERVICIO REQUERIDD
(Previa verificacion presupuestal)

La Oficina de - -Facturacion: requiere garantizar el Apoyo en ‘en la elaboracion ¥ suscripcion de los procesos contractuales como APOYO TECNICO ADMINISTRATIVO 1l ‘on 1a
Subrad Intsgrada’ de servicios de salud Sur Oceidente ESE - En concordancia ton las obligacionss y actividades pactadas,

Dedgcripeion del servicio solicitado
Prastar servicios como APOYO TECNICO ADMINISTRATIVO H y de-apoyo 2 la gestion como colaborador dentro de los procesos y. procedimientos de la Subred
integrada de Servicios de Salud Sur Occidente £.5.E de acuerdo 2 las necesidades de la institucion

AREA: ADMINISTRATIVO ASISTENCIAL D
¥
PERFIL APOYO TECNICO ADMINISTRATIVO - GUERRERO TUNJANO MARTHA JANNETH C.C.52302476
NUMERD DE PERSONAS REQUERIDAS: 1
EXPERIENCIA: { afios) 1 ENCADMINISTRATIVAS

HABIL!DADE;: BUENAS RELACIONES INTERPERSONALES, TRABAJO EN EQUIPO, SEGUIMIENTO DE PROCESOS; ADECUADO MANEJO DE LA INFORMACION;
ORGANIZACION,

RIESGOS DE LA CONTRATACION: - Inhabilidad e incompatibilidades Sobreviniantes Demora en el inicio de la ejecucion del contrato Errores ert la supervision. No informar
oporiunamente al supervisor su designacin Riesgo relacionado al conocmiento, experiencia'y destreza en el desempefo de’ sus actividadesRiesgo por no asistencia a'las
actividades programadas Riesgo relacionado con las conductas que miran la intencionalidad del individuo v su actitvidad valdrativa y ética ante las actividades y los (suarios.
Rigsgo en la planeacion de las actividades por realizar, Riesgo porno cumplimiento de normas.y politicas institucionales; entre las que s& encusntrart mision; vision planes de
accién, objstives, metas e indicadores Riesgo de no cumplimiento de igs parametros de calidad establecidos por-el supervisor para las actividades asigriadas

No entrega de soportes ; registros de las detividades de acuerds don los procedimientos y requerimientos de iaentidad

LA 3
Margque con una X- segan VALOR 1

" (et horas,
correspenta tipo de contrata U""“‘;gf:x' hora, ;éfv?:ad:af VALOR TOTAL
o s wdraiar
TIEMPO DE EJECUCION 11ES :;:A $1.837.000 ! § 1:837.000
ACYIVIDAD

ACTIVIDADES / OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

a. Apoyar mediante la preauditoria financiera el corfects procedimiento de facturacion, admision y autorizaciones, con 1as diferentes Entidades responsables de planes de beneficio
y aseguradoras, aplicando la normatividad vigenhte; contratos suscritos porla Subred  Integrada de Servicios de Saltd Sur Ocdidente £.S E'6n las EAPB.

b. Colaborar en la revision y oplimizacion de los procedimientos existentes en factaracion; admisiones, devoliciones y autorizaciones, a fin de logar articutacion, intérrelacion y
disminucion de las'objeciones’y glosas; asi como sl aumento de reécauds por pagador, Mediante censos realizados en el servicio ‘asignado

. Apoyar ‘el autocontrol y control necesario gue garantice ‘el cumplimiento de los procedimientos, asi como la'mitigacion de los riesgos establecidos en el procesos deTa- Subrad
Integrada de Servicios de Salud Sur Octidents E.S E

d, Efectuar seguimiento 4 los puntos de control asignados por a coordinacion de Facturacion al interior de los procedimientos, admisionas y autorizaclonss que garanticen el cobro
del-100% de los servicios prestados, terdencia de disminucion dél nivel de glosas y ébjeciones de tal forma que se reflejen en el Bumento del recatido efective.

¢ Revisar diariamente’la documentacibn 'y sopores de cada una de as suentas para garantizar el cobro efectivo de la facturacion.

£, Preauditar antes del cierre de la factura Jas cuentas del servicio asignado del 100 % de las Entidades responsables de'pago en cuanto'a: Cargos contra historia cliniica, soportes;
etc,; evitando asi la stbfacturacion o sobrefacturacion de servicios

¢ Apoyar la auditoria médica concurrente con ' las diferentes entidades asignadas.

h. Garantizar la efectividad de cobro para el 100% de'las cuentas médicas generadas por et'servicio asignado.

1. Realizar ol seguiniiento diario de fos registros abiartos, y propenider por ol ciérre inmedialo dé los misimos

|- Realizar Ia entrega de las facturas al drea de facturacion, en los lempos establecidos debidamente para garantizar la radicacion en las diferentes E A PR,

k. Solicitar anulaciones de los lighidadores de su servicio una vez el factirador haya efectiiado Ja réfactuacion de'los servicios incluidos en & factira objeto de antilacion.

I Bolicitar anulaciones "y garantizar la refacturacién por parte del responsable, dé cuentas medicas devieltas.

m. Entregar al Lider de Facturacion; informas periddicos de la facturacion pendiente por radicary los motivos de 14 misma

n.Generary entregar a la coordinacion el informe mensual de gestion, queincluya avances en 1os procedimientos e inconsistencias presentadas en la facturation del servicio
asighado, y asi mismo, génerar acciones de'mejora:

fi. Apoyar al servicio asignado en la solucion de dificultades presentadas diariaments v la diligencia 1a oportuna liquidacisn de sarvicios

o, Apayar el:100% de los puntos de facturacion de la Subred ' Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente B.S.£ sliands se réquiera; garantizando el buen desarrofio de los
diferentes procedimientos.

p.-Una'vez auditadas las facturas entregadas por el facturador, realizar e envio a la central de cuentas de fa'unidad a través de {a'tiojade rita ¥ de manera simiitanea la entrega
de las facturas con sus respettivos soportes, dejando evidencia ductmental

q. Responder oportunamente 1as solicitides realizadas desde el drea do Facturacion y glosas enla consesucion de sopories que se requieran para dar respuesta alas diferentes
objeciones dadas por cada una de las Entidades Administradoras de Planes de Beneficios ( E/A.P.B)

roApoyar el proceso de radicacion de cuentas de 1a oficina de facturacion de la Unidad,

s.Cumplir con 165 procesos y procedimientos establecidos por la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.SE.
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