.- Spcrathila de Salud
Subred Integrada de Servicios de Salisd

B surOccidente ESLE.

CERTIFICACION DE ACTIVIDADES

LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOSDE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E.
CERTIFICA:

Que mediante acuerdo 641 de 06 de abril de 2016, fueron fusionados los antes Hospitales BOSA, PABLO VI,
KENNEDY, DEL SUR Y FONTIBON en la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR
OCCIDENTE E.S.E., Que una vez revisadas las bases de datos que se encuentran en la Direccion de
Contratacion, se constata que la sefior (a) MICHAEL STIVEN PULECIO BERNAL; con documento de
identidad No, 1001301421 celebro Contrato (s) de Prestacion de Servicio como se relaciona a continuaci on:

Fecha Val or Val or
Aflo |Contrato |Perfil I nicial Fecha Fi nal |Tot al Honor ari os Uni dad
Contrato Mensual es
9119- APOYO ADM NI STRATI VO
1|2022 FACTURADCR CONSULTA|22/ 12/ 2022 |31/ 01/ 2023 ($2808142 $1684880 SUBRED
2022 EXTERNA
3229. APOYO ADM NI STRATI VO
212023 FACTURADCR CONSULTA|01/ 02/ 2023 |31/01/ 2024 |$19301510 |$1878641 SUBRED
2023
EXTERNA
APOYO ADM NI STRATI VO
32024 |1356- 2024 |FACTURADOR CONSULTA|01/ 02/ 2024 |01/ 06/ 2024 [$5959123 $1878641 SUBRED
EXTERNA
5783- APOYO ADM NI STRATI VO
42024 5024 FACTURADOR URGENCI AS 24/ 06/ 2024 |31/ 01/ 2025 |$15790939 |$2041908 SUBRED
Apoyo Administrativo
1165- Fact ur ador
5(2025 5025 Ur genci as- 01/ 02/ 2025 |04/ 11/ 2025 |$22777983 |$2144100 SUBRED
Hospi tali zaci 6n
APOYO ADM NI STRATI VO
1165- FACTURADCR
612025 5025 URGENCI AS |01/ 02/ 2025 |(04/11/2025 ($22777983 |$2144100 SUBRED
HOSPI TALI ZACI ON

OBLIGACIONESCONTRACTUALES

APOYO ADMINISTRATIVO FACTURADOR URGENCIAS-HOSPITALIZACION

1 » Contrato: 9119-2022
Obligaciones:



D s i CERTIFICACION DE ACTIVIDADES

Sur Occidente E.S.E.

1. Redlizar verificacion y confirmacion de derechos en las paginas oficiales de: ADRES (BDUA y Compensados), Comprobador de Derechos, DNP (Departamento Nacional de
Planeacion), Pagina WEB Capital Salud, Paginas WEB de otras entidades (E. A. P. B.), Aseguradoras comprobacion de pdlizas, aplicativo de las bases poblacionales
asignadas,confirmando la entidad resposable de pago para el procedimiento de admisién o liquidacion de cuenta. 2. Consultar ,verificar y aplicar la frecuencia de uso
correspondientes a las actividades de promocién y prevencion, asi como la facturacion de las mismas conforme a la resolucion 3280 de 2018 o la normatividad vigente,
gestionando la demanda inducida al atender al usuario en coordinacion con el equipo de PyD de la Subred. 3. Verificar y actualizar datos del paciente aplicando los ocho
correctos (nombres y apellidos, documento de identidad, direccion y teléfono, fecha de nacimiento, sexo, grado de escolaridad, ocupacion, etnia) en aras de garantizar un registro
confiable en el sistema de informacién de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E en la admision, asignacion de citas y facturacion. 4. Redlizar la
asignacion de la cita conforme al procedimiento establecido, a las necesidades del usuario, metas de la sede, aplicando el libreto, los instructivos definidos por el proceso de
atencién ambulatoriay gestion financiera, asi como el cumplimiento de los estandares de acreditacion y la normatividad vigente que aplique. 5. Verificar, gestionar, confirmar las
autorizaciones y los soportes de las mismas para la asignacion y facturacion de servicios ambulatorios, acorde con la contratacion vigente con la Subred, normatividad vigente,
gestion en péginas web o plataformas, con el fin de soportar las facturas con calidad para evitar glosas y devoluciones. 6. Generar la facturacion de los servicios de manera
oportuna, teniendo en cuenta la normatividad y contratacion vigente, asi mismo, realizar el recaudo de cuotas de recuperacion y copagos en caso de ser necesario. (realiza entrega
de facturafisica, recibo de caja a paciente y solicitar firma para la factura soporte). 7. Realizar €l cierre de caja en cada entrega de programacion diaria, asi como la verificacion
de la base de cgja y la actividad de conteo cuando esta sea asignada para entrega a la transportadora o a quien designe tesoreria, siguiendo el procedimiento establecido,
realizando entrega del dinero recaudado o pagares (autorizados) para el respectivo registro en tesoreria, dejando como soporte en libro y con la generacion del reporte de entrega
de esta actividad en el sistema de informacion. 8. Realizar €l diligenciamiento del anexo 1 a encontrar inconsistencias de los usuarios en base de datos con los datos de
identificacion del usuario, gestionando €l reporte ala EPS correspondiente o a ente territorial en cumplimiento a la normatividad vigente. 9. Realizar la entrega diaria del 100%
de las facturas generadas, garantizando los soportes administrativos y asistenciales segiin la Resolucion 3047/2008 Anexo técnico 5 y €l Decreto 056 de 2016 (Accidentes de
Transito - ECAT, FURIPS Y FUTRANS) lanorma que lo modifique, la matriz y modalidades de contratacion vigentes en la Subred. Los precierres y cierres se debe garantizar el
100% de las facturas generadas y soportadas para el cumplimiento de los indicadores de venta de servicios, radicacion oportuna y disminucion de devoluciones y glosas. 10.
Realizar el cierre de la facturacion de las atenciones en salud prestadas a los usuarios por el servicio que corresponda, mitigando el riesgo de ingresos abiertos y gestién de los
mismos si se identifica causa justificada. El control de registros de ingresos abiertos por mes debe ser igual acero 0, si se presenta debe ser por causa justificada validada por el
referente de la Unidad. El control de esta actividad debe registrarse semanal y mensua en la libreta de actividades o herramienta definida que es soporte para la certificacion de
cumplimiento de actividades en la cuenta de cobro. 11. Solicitar la anulacién de facturas acorde con el procedimiento y registros implementados por la Subred Integrada de
Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E. garantizando la oportuna correccién de las mismas de acuerdo a la necesidad particular entregando el soporte respectivo y en el tiempo
definido garantizando el remplazo en menos de 24 horas. 12. Realizar la correccion de las facturas devueltas por |os Técnicos de manera oportuna, por facturacion en un plazo
maximo de 12 horas, y por autorizaciones maximo 24 horas posterior a la devolucién de la factura especialmente los que se realicen €l Ultimo dia del mes se debe garantizar que
las correcciones queden inmediatamente dentro del mes de la prestacion del servicio. 13. Asistir, participar y realizar las actividades de capacitacion que se estructuren para
fortalecer la informacion, las competencias, el conocimiento de la Subred, de los procesos, los procedimientos, entre otros (Reuniones, médulos de capacitacion virtual o
presencial, induccion, reinduccion,encuestas virtuales entre otros) 14. Realizar € seguimiento y control de las actividades contractuales a través de la libreta de actividades o la
herramienta que se establezca, presentando informe de la gestion de actividades, relacionando las barreras, brechas o logros en la gjecucion de sus actividades como soporte para
la certificacion de pagos 15. Redlizar la adecuada y oportuna presentacion de la cuenta de cobro de las actividades realizadas y certificadas con la libreta de actividades, en el
periodo y en las fechas programadas, con los soportes requeridos por la Subred y la normatividad vigente aplicando autocontrol y autogestion en la elaboracién y presentacion de
los mismos para lograr €l trémite administrativo respectivo. 16. Cumplir con los procesos, procedimientos, acciones definidas y asignadas en cumplimiento de las politicas de la
institucion, estrategias, planes de mejoramiento o de accidn, con e fin de dar respuesta a oportunidades de mejora, formuladas por los entes de control, las direcciones,
acreditacion, humanizacion, programas asistencides, de PyD y del proceso de Gestion Financiera. 17. Redlizar las actividades indicadas o asignadas en los planes de
contingencia que se activen por necesidades del proceso o situaciones que se presenten en las Unidades asignadas, asi como la consecucion de soportes para fortalecer la calidad
en laradicacion de cuentas o respuesta a devoluciones y glosas. 18. Mantener una adecuada presentacion personal en el desarrollo de las actividades asi como buena disposicion,
comunicacion, trabajo en equipo con el usuario interno y externo, mitigando las PQRS y mejorando la satisfaccion del usuario 19. Cumplir con la programacion de actividades
realizada para dar respuesta a la cobertura oportuna de los servicios ambulatorios y la prestacion de los servicios en la Unidades de Servicios de Salud asignada, donde la
facturacion de servicios y asignacién de citas iniciara minimo 30 minutos previos a inicio de la atencién asistencial, es de anotar que la actividad se culmina con la entrega a
satisfaccion de las actividades en el marco de la programacion definida en el contrato y términos publicados en SECOP. 20. Atender y mejorar las no conformidades que se
identifiquen como oportunidad de mejora en e desarrollo de sus actividades con soporte de acciones y seguimiento mediante acta firmada con el referente de la Unidad o
supervisor del contrato.

2 » Contrato: 3229-2023
Obligaciones:

1. Redlizar verificacion y confirmacién de derechos en las paginas oficiales de: ADRES (BDUA y Compensados), Comprobador de Derechos, DNP (Departamento Nacional de
Planeacion), Pagina WEB Capital Salud, Paginas WEB de otras entidades (E. A. P. B.), Aseguradoras comprobacion de pélizas, diligenciamiento o validacion de formatos
(FURIPS, FURTRAN), aplicativo de las bases poblacionales asignadas, confirmando y asignando la Entidad Responsable de Pago para los procedimientos de citas, admision,
liquidacion de cuentas, generacion de registros de servicios y facturas electrénicas, asi como validar, adjuntar o registrar en e Sistema de Informacion o aplicativos (SIES) o e
gue defina la Institucion, asi como los normativos como aplicativo SIRAS entre otros, enfatizando en la calidad del dato para la radicacion de facturas y los RIPS 2. Consultar
,verificar y aplicar la frecuencia de uso correspondientes a las actividades de promocidn y prevencién, asi como la facturacion de las mismas conforme a la resolucion 3280 de
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Sur Occidente E.S.E.

2018 o la normatividad vigente, gestionando la demanda inducida a atender a usuario en coordinacion con el equipo de PyD de la Subred. 3. Redlizar, verificar y/o corregir la
admisién o creacion de paciente, verificar y anexar los soportes requeridos en la asignacion de cita, admision del usuario y/o liquidacion y facturacion de servicios, aplicando y
verificando: * Ocho correctos (nombres y apellidos, documento de identidad, direccién y teléfono, fecha de nacimiento, sexo, grado de escolaridad, ocupacion y etnia). * Preguntar
y Actualizar los datos del usuario y datos correctos de acompariante en el sistema de informacion. * Registro adecuado de eventos catastréficos o accidentes de transito (SOAT),
diligenciamiento y/o verificacion de los formatos normativos correspondiente a estos eventos. *Validar o registrar la informacion de la admisién, , verificacion de la
preliquidacion hasta la generacion de factura, acorde con la unidad que se asigne y los cambios normativos para estas atenciones 4. Realizar |a asignacion de la cita conforme al
procedimiento establecido, a las necesidades del usuario, metas de la sede, modalidad de pago, aplicando €l instructivo libreto de atencion en facturacién, los instructivos
definidos por el proceso de atencién ambulatoria y gestion financiera, asi como el cumplimiento de los estandares de acreditacion y la normatividad vigente que aplique. 5.
Verificar, gestionar, confirmar las autorizaciones y los soportes de las mismas para la asignacion y facturacion de servicios ambulatorios, acorde con la contratacion vigente con
la Subred, normatividad vigente, gestion en paginas web o plataformas, con el fin de soportar las facturas con calidad para evitar glosas y devoluciones. 6. Realizar el
diligenciamiento del anexo 1 o €l que aplique o se modifique, acorde con el Decreto 441 de 2022, a encontrar inconsistencias de los usuarios en base de datos con los datos de
identificacion del usuario, gestionando el reporte a la EPS correspondiente o a ente territorial en cumplimiento a la normatividad vigente. 7. Generar la facturacion de los
servicios de manera oportuna, teniendo en cuenta la normatividad y contratacion vigente, asi mismo, realizar el recaudo de cuotas de recuperacion y copagos en caso de ser
necesario. (realiza entrega de factura fisica, recibo de cagja a paciente y solicitar firma para la factura soporte). 8. Redlizar €l cierre de caja en cada entrega de programacion
diaria, asi como la verificacion de la base de cajay la actividad de conteo cuando esta sea asignada para entrega a la transportadora o a quien designe tesoreria, siguiendo el
procedimiento establecido, realizando entrega del dinero recaudado o pagares (autorizados) para el respectivo registro en tesoreria, dejando como soporte en libro y con la
generacion del reporte de entrega de esta actividad en €l sistema de informacion. 9. Realizar el armado de factura con los soportes clinicos y administrativos establecidos en la
normatividad vigente (Res. 3047-2008 o la que la modifique), acorde con la modalidad de pago, minuta y manual contractual de la Subred con las ERP, con la metodologia de
radicacion (fisica y/o magnéticos), con los controles e instructivos definidos por el subproceso de facturacion. 10. Realizar la entrega diaria a las centrales o técnico asignado del
100% de las facturas generadas, garantizando |os soportes administrativos y asistenciales seguin la normatividad y lineamientos del armado de facturas. En los precierresy cierres
se debe garantizar el 100% de las facturas generadas y soportadas parael cumplimiento de los indicadores y metas financieras. 11. Realizar diariamente seguimiento conjunto por
los facturadores y técnicos asignados por servicio, a los ingresos abiertos, facturas anuladas pendientes de remplazo, anulaciones totales, registrando la gestion y cierrre
inmediato, (medidas necesarias para su cumplimiento), validando que paralos precierre y cierres se garantice la entrega del 100% de lafacturay cargue de los servicios prestados
en el mesy con cero (0) ingresos abiertos al cierre de semanay mes. Registro de evidencia en libreta de actividades (certificacion debe ser dada por el referente de facturacion de
cada unidad o quien se asigne, registro en libreta de actividades). 12. Solicitar la anulacion de facturas acorde con el procedimiento y registros implementados por la Subred
Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E. garantizando la oportuna correccion de las mismas de acuerdo a la necesidad particular entregando el soporte respectivo y
en el tiempo definido garantizando el remplazo en menos de 24 horas. 13. Redlizar la correccion de manera oportuna de las facturas devueltas por el referente y los técnicos, si es
causal de facturacion oportunidad méaximo de 12 horas, y por causal de autorizaciones, oportunidad de 24 horas posterior a la devolucion de la factura especialmente los que se
realicen el Ultimo dia del mes se debe garantizar que las correcciones queden inmediatamente dentro del mes de la prestacion del servicio. (Presentar causas justificadas validadas
por el Referente). 14. Asistir, participar y redlizar las actividades que se estructuren y se programen en el subproceso, para fortalecer la informacion, las competencias y €l
conocimiento de la Subred, la socidizacion y adherencia a los procesos, los procedimientos, entre otros (Reuniones, médulos de capacitacion virtual o presencial, induccion,
reinduccion,encuestas virtuales entre otros) 15. Realizar el seguimiento y control de las actividades contractuales a través de la libreta de actividades o la herramienta que se
establezca, presentando informe de la gestion de actividades, relacionando las barreras, brechas o logros en la ejecucidn de sus actividades como soporte para la certificacion de
pagos y compromisos de las metas de la Unidad asi como con las observaciones para la mejora identificadas por el Lider de la Sede o Unidad. 16. Realizar la adecuada y
oportuna presentacion de la cuenta de cobro de las actividades realizadas y certificadas con la libreta de actividades, en el periodo y en |as fechas programadas, con los soportes
requeridos por la Subred y la normatividad vigente aplicando autocontrol y autogestion en la elaboracion y presentacion. 17. Cumplir con los procesos, procedimientos, acciones
definidas y asignadas en cumplimiento de las poaliticas de la institucion, estrategias, planes de mejoramiento o de accion, con el fin de dar respuesta a oportunidades de mejora,
formuladas por los entes de control, las direcciones, acreditacion, humanizacion, programas asistenciales, de PyD y del proceso de Gestion Financiera.18. Realizar las actividades
indicadas o asignadas en los planes de contingencia que se activen por necesidades del proceso o situaciones que se presenten en las Unidades asignadas, asi como la consecucién
de soportes para fortalecer la calidad en la radicacion de cuentas o respuesta a devoluciones y glosas. 19. Mantener una adecuada presentacion persona (uso de carnet) en el
desarrollo de las actividades asi como buena disposicion, comunicacion, trabajo en equipo con el usuario interno y externo 20. Ejecutar las actividades acorde con la
programacion de actividades asignada, para dar respuesta a la cobertura oportuna de los servicios de urgencias, hospitalarios, quirdrgicos y la prestacion de los servicios en las
unidades asignadas, es de anotar que la actividad culmina con la entrega a satisfaccion de las actividades en el marco de la programacion definida en € contrato y términos
publicado en SECOP. 21. Atender y mejorar las no conformidades que se identifiquen como oportunidad de mejora en el desarrollo de sus actividades con soporte de acciones y
seguimiento mediante acta firmada coel referente de la Unidad, lider asistencial o supervisor del contrato.

3 » Contrato: 356-2024
Obligaciones:

1. Redlizar verificacion y confirmacién de derechos en las péginas oficiales de: ADRES (BDUA y Compensados), Comprobador de Derechos, DNP (Departamento Nacional de
Planeacion), Pagina WEB Capital Salud, Paginas WEB de otras entidades (E. A. P. B.), Aseguradoras comprobacién de pdlizas, diligenciamiento o validacion de formatos
(FURIPS, FURTRAN), aplicativo de las bases poblacionales asignadas, confirmando y asignando la Entidad Responsable de Pago para los procedimientos de citas, admision,
liquidacién de cuentas, generacion de registros de servicios y facturas electrénicas, asi como validar, adjuntar o registrar en e Sistema de Informacion o aplicativos (SIES) o €
que defina la Institucion, asi como los normativos como aplicativo SIRAS entre otros, enfatizando en la calidad del dato para la radicacion de facturas y los RIPS.2. Consultar,
verificar y aplicar la frecuencia de uso correspondientes a las actividades de promocion y prevencion, asi como la facturacion de las mismas conforme a la resolucion 3280 de
2018 o la normatividad vigente, gestionando la demanda inducida a atender a usuario en coordinacién con el equipo de PyD de la Subred.3. Redlizar, verificar y/o corregir la
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Sur Occidente E.S.E.

admisién o creacion de paciente, verificar y anexar los soportes requeridos en la asignacion de cita, admision del usuario y/o liquidacion y facturacion de servicios, aplicando y
verificando: * Ocho correctos (nombres y apellidos, documento de identidad, direccién y teléfono, fecha de nacimiento, sexo, grado de escolaridad, ocupacion y etnia).* Preguntar
y Actudizar los datos del usuario y datos correctos de acompariante en el sistema de informacién.* Si en la actualizacion de datos se identifica que €l usuario tiene un cambio de
tipo de documento o nimero de documento, se debe reportar a técnico asignado para su homologacion y/o unificacion, con el fin de mejorar la calidad del dato.* Registro
adecuado de eventos catastroficos o accidentes de transito (SOAT), diligenciamiento y/o verificacion de los formatos normativos correspondiente a estos eventos.*Validar o
registrar la informacién de la admision, verificacion de la preliquidacion hasta la generacion de factura, acorde con la sede que se asigne y los cambios normativos para estas
atenciones.* Reportar y verificar la unificacion, actualizacion o cambio de tipo "4. Realizar la asignacion de la cita conforme al procedimiento establecido por el subproceso de
facturacion, a las necesidades del usuario, metas de la sede, modalidad de pago, aplicando el instructivo libreto de atencién presencia &rea de facturacion, lineamientos del
proceso de atencion ambulatoria y gestion financiera, asi como el cumplimiento de los estandares de acreditacion y la normatividad vigente que aplique. 5. Verificar, gestionar,
confirmar las autorizaciones y los soportes de las mismas para la asignacion y facturacion de servicios ambulatorios, acorde con la contratacion vigente con la Subred,
normatividad vigente, gestion en paginas web o plataformas, con € fin de soportar las facturas con calidad para evitar glosas y devoluciones. 6. Redlizar €l diligenciamiento del
anexo 1 o e que aplique o se modifique, acorde con el Decreto 441 de 2022, a encontrar inconsistencias de los usuarios en base de datos con los datos de identificacion del
usuario, gestionando el reporte a la EPS correspondiente o a ente territoria en cumplimiento a la normatividad vigente.7. Generar la facturacion de los servicios de manera
oportuna, teniendo en cuenta la normatividad y contratacion vigente, asi mismo, realizar el recaudo de cuotas de recuperacion y copagos en caso de ser necesario. (realiza entrega
de factura fisica, recibo de caja al paciente y solicitar firma para la factura soporte). 8. Realizar €l cobro y recaudo de copagos, cuotas moderadoras en la facturacion, acorde ala
normatividad vigente y efectuar el cierre de caja en cada entrega de programacion diaria, asi mismo cuando sea asignada realizar la actividad de conteo, entrega a la
transportadora o a colaborador asignado por Tesoreria, realizando €l registro y aplicacion de lineamientos del Subproceso de tesoreria. 9. Realizar el armado de factura con los
soportes clinicos y administrativos establecidos en la normatividad vigente (Res. 3047-2008 o la que la modifique), acorde con la modalidad de pago, minuta y manual
contractual de la Subred con las ERP, con la metodologia de radicacién (fisica y/o magnéticos), con los controles e instructivos definidos por €l subproceso de facturacion. 10.
Realizar la entrega diaria a las centrales o técnico asignado del 100% de las facturas generadas, garantizando |os soportes administrativos y asistenciales seguin la normatividad y
lineamientos del armado de facturas, para cumplimiento de indicador institucional de radicacion. 11. Realizar diariamente seguimiento conjunto por los facturadores y técnicos
asignados por servicio, a los ingresos abiertos, facturas anuladas pendientes de remplazo, anulaciones totales, registrando la gestion y cierre inmediato, (medidas necesarias para
su cumplimiento), garantizando la entrega del 100% de la facturay cargue de los servicios prestados en el mes, con cero (0) ingresos abiertos a cierre de semana y mes.12.
Solicitar la anulacion de facturas acorde con el procedimiento y registros implementados por la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E. garantizando la
oportuna correccion de las mismas de acuerdo a la necesidad particular entregando el soporte respectivo y en el tiempo definido garantizando el remplazo en menos de 12 horas.
13. Redlizar la correccion de manera oportuna de las facturas devueltas por €l referentey los técnicos, si es causal de facturacion oportunidad méximo de 6 horas, y por causal de
autorizaciones, oportunidad de 12 horas posterior a la devolucion de la factura especialmente los que se redicen el Gltimo dia del mes se debe garantizar que las correcciones
queden inmediatamente dentro del mes de la prestacion del servicio. (Presentar causas justificadas validadas por e Referente). 14. Asistir y participar a las actividades que se
estructuren y se programen desde el subproceso de facturacion, donde se fortalecerén las competencias y conocimientos, asi mismo, la adherencia a los procesos, los
procedimientos, entre otros (Reuniones, médulos de capacitacion virtual o presencial, induccién, reinduccion, encuestas virtuales entre otros) 15. Realizar el seguimiento y
control de las actividades contractuales a través de la libreta de actividades o la herramienta que se establezca, presentando informe de la gestion de actividades, relacionando las
barreras, brechas o logros en la gecucion de sus actividades como soporte para la certificacion de pagos y compromisos de las metas de la Unidad, asi como con las
observaciones para la mejora identificadas por el Lider de la Sede. 16. Redlizar la adecuada y oportuna presentacion de la cuenta de cobro en el aplicativo SURESOC o
metodologia institucional, de las actividades realizadas y certificadas con la libreta de actividades, en €l periodo y en las fechas establecidas, con los soportes requeridos por la
Subred y la normatividad vigente aplicando autocontrol y autogestion en la elaboracion y presentacion. 17. Cumplir con los procesos, procedimientos, acciones definidas y
asignadas en cumplimiento de las politicas de la institucion, estrategias, planes de mejoramiento o de accidn, con el fin de dar respuesta a oportunidades de mejora, formuladas
por los entes de controal, las direcciones, acreditacion, humanizacion, programas asistenciales, de PyD y del proceso de Gestion Financiera. 18. Redlizar |as actividades indicadas
0 asignadas en los planes de contingencia, cierres de mes, incluido fines de semana como parte de cumplimiento contractual y/o metas financieras que se activen por necesidades
del proceso o situaciones que se presenten en las sedes 0 Central asignada, activando puntos de control para el adecuado seguimiento y mitigacién de riesgos en la facturacion.
19. Mantener una adecuada presentacion personal (uso de carnet permanente) en el desarrollo de las actividades, asi como buena disposicion, comunicacion, trabajo en equipo
con el usuario interno y externo. 20. Ejecutar las actividades acordes con la programacion de actividades asignadas, para dar respuesta a la cobertura oportuna de los servicios
ambulatorios y la prestacion de los servicios en las sedes asignadas, es de anotar que la actividad culmina con la entrega a satisfaccion de las actividades en el marco de la
programacion definida en el contrato y términos publicados en SECOP. 21. Atender y mejorar las no conformidades que se identifiquen como oportunidad de mejora en el
desarrollo de sus actividades con soporte de acciones y seguimiento mediante acta firmada con el referente de la sede, lider asistencial o supervisor del contrato.

4 » Contrato: 5783-2024
Obligaciones:

1. Redlizar verificacion y confirmacién de derechos en las péginas oficiales de: ADRES (BDUA y Compensados), Comprobador de Derechos, DNP (Departamento Nacional de
Planeacion), Pagina WEB Capital Salud, Paginas WEB de otras entidades (E. A. P. B.), Aseguradoras comprobacion de pélizas, diligenciamiento o validacion de formatos
(FURIPS, FURTRAN), aplicativo de las bases poblacionales asignadas, confirmando y asignando la Entidad Responsable de Pago para los procedimientos de citas, admision,
liquidacion de cuentas, generacion de registros de servicios y facturas electrénicas, asi como validar, adjuntar o registrar en e Sistema de Informacion o aplicativos (SIES) o
gue defina la Institucion, asi como los normativos como aplicativo SIRAS entre otros, enfatizando en la calidad del dato para la radicacion de facturas y los RIPS.2. Consultar,
verificar y aplicar la frecuencia de uso correspondientes a las actividades de promocion y prevencion, asi como la facturacion de las mismas conforme a la resolucion 3280 de
2018 o la normatividad vigente, gestionando la demanda inducida al atender al usuario en coordinacion con el equipo de PyD de la Subred.3. Realizar, verificar y/o corregir la
admisién o creacion de paciente, verificar y anexar los soportes requeridos en la asignacion de cita, admision del usuario y/o liquidacion y facturacion de servicios, aplicando y
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verificando: *Ocho correctos (nombres y apellidos, documento de identidad, direccion y teléfono, fecha de nacimiento, sexo, grado de escolaridad, ocupacion y etnia).* Preguntar
y Actualizar los datos del usuario y datos correctos de acompariante en el sistema de informacién.* Si en la actualizacion de datos se identifica que el usuario tiene un cambio de
tipo de documento o nimero de documento, se debe reportar a técnico asignado para su homologacion y/o unificacién, con el fin de mejorar la calidad del dato.* Registro
adecuado de eventos catastroficos o accidentes de transito (SOAT), diligenciamiento y/o verificacion de los formatos normativos correspondiente a estos eventos.*Validar o
registrar la informacién de la admision, verificacion de la preliquidacion hasta la generacion de factura, acorde con la sede que se asigne y los cambios normativos para estas
atenciones.* Reportar y verificar la unificacion, actualizacion o cambio de tipo "4. Realizar la asignacion de la cita conforme al procedimiento establecido por €l subproceso de
facturacion, a las necesidades del usuario, metas de la sede, modalidad de pago, aplicando el instructivo libreto de atencion presencia area de facturacién, lineamientos del
proceso de atencion ambulatoria y gestion financiera, asi como el cumplimiento de los estdndares de acreditacion y la normatividad vigente que aplique. 5. Verificar, gestionar,
confirmar las autorizaciones y los soportes de las mismas para la asignacion y facturacion de servicios ambulatorios, acorde con la contratacion vigente con la Subred,
normatividad vigente, gestion en paginas web o plataformas, con €l fin de soportar |as facturas con calidad para evitar glosas y devoluciones. 6. Realizar el diligenciamiento del
anexo 1 o e que aplique o se modifique, acorde con el Decreto 441 de 2022, al encontrar inconsistencias de los usuarios en base de datos con los datos de identificacion del
usuario, gestionando el reporte a la EPS correspondiente o a ente territoria en cumplimiento a la normatividad vigente.7. Generar la facturacion de los servicios de manera
oportuna, teniendo en cuenta la normatividad y contratacion vigente, asi mismo, realizar el recaudo de cuotas de recuperacion y copagos en caso de ser necesario. (realiza entrega
de factura fisica, recibo de caja a paciente y solicitar firma parala factura soporte). 8. Realizar el cobro y recaudo de copagos, cuotas moderadoras en la facturacion, acorde ala
normatividad vigente y efectuar €l cierre de caja en cada entrega de programacion diaria, asi mismo cuando sea asignada redlizar la actividad de conteo, entrega a la
transportadora o @ colaborador asignado por Tesoreria, realizando el registro y aplicacion de lineamientos del Subproceso de tesoreria. 9. Redlizar el armado de factura con los
soportes clinicos y administrativos establecidos en la normatividad vigente (Res. 3047-2008 o la que la modifique), acorde con la modalidad de pago, minuta y manual
contractual de la Subred con las ERP, con la metodologia de radicacion (fisica y/o magnéticos), con los controles e instructivos definidos por €l subproceso de facturacion. 10.
Realizar la entrega diaria a las centrales o técnico asignado del 100% de las facturas generadas, garantizando |os soportes administrativos y asistenciales seguin la normatividad y
lineamientos del armado de facturas, para cumplimiento de indicador institucional de radicacion. 11. Realizar diariamente seguimiento conjunto por los facturadores y técnicos
asignados por servicio, a los ingresos abiertos, facturas anuladas pendientes de remplazo, anulaciones totales, registrando la gestion y cierre inmediato, (medidas necesarias para
su cumplimiento), garantizando la entrega del 100% de la factura y cargue de los servicios prestados en el mes, con cero (0) ingresos abiertos al cierre de semana y mes.12.
Solicitar la anulacion de facturas acorde con el procedimiento y registros implementados por la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E. garantizando la
oportuna correccion de las mismas de acuerdo a la necesidad particular entregando el soporte respectivo y en el tiempo definido garantizando el remplazo en menos de 12 horas.
13. Realizar la correccion de manera oportuna de las facturas devueltas por €l referente y los técnicos, si es causal de facturacion oportunidad méximo de 6 horas, y por causal de
autorizaciones, oportunidad de 12 horas posterior a la devolucion de la factura especialmente los que se redicen el Gltimo dia del mes se debe garantizar que las correcciones
queden inmediatamente dentro del mes de la prestacion del servicio. (Presentar causas justificadas validadas por el Referente). 14. Asistir y participar a las actividades que se
estructuren y se programen desde el subproceso de facturacion, donde se fortaleceran las competencias y conocimientos, asi mismo, la adherencia a los procesos, los
procedimientos, entre otros (Reuniones, médulos de capacitacion virtual o presencial, induccidn, reinduccion, encuestas virtuales entre otros) 15. Realizar el seguimiento y
control de las actividades contractuales a través de la libreta de actividades o la herramienta que se establezca, presentando informe de la gestion de actividades, relacionando las
barreras, brechas o logros en la gjecucion de sus actividades como soporte para la certificacion de pagos y compromisos de las metas de la Unidad, asi como con las
observaciones para la mejora identificadas por el Lider de la Sede. 16. Realizar la adecuada y oportuna presentacion de la cuenta de cobro en el aplicativo SURESOC o
metodologia institucional, de las actividades realizadas y certificadas con la libreta de actividades, en el periodo y en las fechas establecidas, con los soportes requeridos por la
Subred y la normatividad vigente aplicando autocontrol y autogestion en la elaboracion y presentacion. 17. Cumplir con los procesos, procedimientos, acciones definidas y
asignadas en cumplimiento de las politicas de la institucion, estrategias, planes de mejoramiento o de accion, con el fin de dar respuesta a oportunidades de mejora, formuladas
por los entes de controal, |as direcciones, acreditacion, humanizacion, programas asistenciales, de PyD y del proceso de Gestion Financiera. 18. Redlizar |as actividades indicadas
0 asignadas en los planes de contingencia, cierres de mes, incluido fines de semana como parte de cumplimiento contractual y/o metas financieras que se activen por necesidades
del proceso o situaciones que se presenten en las sedes o Central asignada, activando puntos de control para el adecuado seguimiento y mitigacion de riesgos en la facturacion.
19. Mantener una adecuada presentacion persona (uso de carnet permanente) en el desarrollo de las actividades, asi como buena disposicion, comunicacién, trabajo en equipo
con el usuario interno y externo. 20. Ejecutar |as actividades acordes con la programacion de actividades asignadas, para dar respuesta a la cobertura oportuna de los servicios
ambulatorios y la prestacion de los servicios en las sedes asignadas, es de anotar que la actividad culmina con la entrega a satisfaccion de las actividades en el marco de la
programacion definida en el contrato y términos publicados en SECOP. 21. Atender y mejorar las no conformidades que se identifiquen como oportunidad de mejora en el
desarrollo de sus actividades con soporte de acciones y seguimiento mediante acta firmada con el referente de la sede, lider asistencial o supervisor del contrato.

5 » Contrato: 1165-2025
Obligaciones:

1. Readlizar verificacion y confirmacién de derechos en las péginas oficiales de: ADRES (BDUA y Compensados), Comprobador de Derechos, DNP (Departamento Nacional de
Planeacion), Pagina WEB Capital Salud, Paginas WEB de otras entidades (E. A. P. B.), Aseguradoras comprobacion de pélizas, diligenciamiento o validacion de formatos
(FURIPS, FURTRAN), aplicativo de las bases poblacionales asignadas, confirmando y asignando la Entidad Responsable de Pago para los procedimientos de citas, admision,
liquidacion de cuentas, generacion de registros de servicios y facturas electrénicas, asi como validar, adjuntar o registrar en el Sistema de Informacion o aplicativos (SIES) o e
que defina la Institucién, asi como los normativos como aplicativo SIRAS entre otros, enfatizando en la calidad del dato para la radicacion de facturas y los RIPS. 2. Redlizar,
verificar y/o corregir laadmision o creacion de paciente, verificar y anexar |os soportes requeridos en la admision del usuario y/o liquidacién y facturacién de servicios, aplicando
y verificando: "*Ocho correctos (nombres y apellidos, documento de identidad, direccion y teléfono, fecha de nacimiento, sexo, grado de escolaridad, ocupacion y
etnia).* Preguntar y Actualizar los datos del usuario y datos correctos de acompafiante en el sistema de informacion.* Si en la actualizacion de datos se identifica que el usuario
tiene un cambio de tipo de documento o nimero de documento, se debe reportar a técnico asignado para su homologacion y/o unificacion, con el fin de mejorar la calidad del
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dato.* Registro adecuado de eventos catastréficos o accidentes de transito (SOAT), diligenciamiento y/o verificacion de los formatos normativos correspondiente a estos
eventos.*Validar o registrar la informacion de la admision, verificacion de la preliquidacion hasta la generacion de factura, acorde con la unidad que se asigne y los cambios
normativos para estas atenciones.* Reportar y verificar la unificacion, actualizacion o cambio de tipo. 3. Aplicar los procedimientos e instructivos, acorde a la asignacion de
actividades, para la gestion de la autorizacion y soporte de facturas como: *El tramite de solicitud de autorizacion ante la ERP *Solicitud de autorizacién a equipo de
autorizaciones.* Diligenciamiento de manera clara, completa y oportuna los instrumentos definidos para €l gercicio de la actividad (Dindmica, SIES, hojas de Ruta, bitacoras,
correos, libro entre otros) en conformidad con la operacion de la Subred.*Revision y verificacion del soporte de autorizacion frente a la admision y distribucion de
cargos.* Adjuntar €l soporte a la factura'y en medio de almacenamiento, para custodia del documento. * Cumplir la normatividad vigente (Resolucién 3047-2008 o la que la
modifique) 4. Asignar las citas prioritarias de acuerdo a triage de los usuarios ingresados al servicio de urgencias, agendas priorizadas o de programas definidos de RUTAS de
riesgos, teniendo en cuenta el orden cronoldgico de disponibilidad de citas, tiempo para respuesta acorde al triage o servicio priorizado en las unidades asignadas. 5. Brindar
informacién claray oportuna a los usuarios, equipo de salud, en relacién con los trémites ante las diferentes entidades responsables de pago (E.R.P), asi como sobre el tramite
administrativo requerido en la institucion, ejecutando acciones para mitigar las PQRS y mejorar la satisfaccion del usuario. (Adherencia a instructivo de atencion presencial,
comunicacion redundante, actualizacion de datos) 6.Verificar y realizar diariamente en linea, el cargue o confirmacion de todos |os servicios prestados a los usuarios asignados en
los servicios de urgencias y hospitalizacion, verificando el censo, la historia clinica, resultados de apoyos DX, verificando y asignando el pagador que corresponde de acuerdo al
desarrollo del tramite de autorizacion, area de servicio y centro de costo, validando la correcta liquidacion de los servicios en €l sistema de informacion acorde a la normatividad
vigente.7. Realizar la liquidacion de cuentas diariamente o acorde a la asignacion y generando la facturacion de los servicios prestados al egreso de los pacientes, generacion de
copagos y/o cuotas de recuperacion, para cada uno de los usuarios atendidos tanto en urgencias como hospitalizacion o servicio asignado, acorde al decreto 2423-1996 tarifas de
lavigencia, Resolucion de servicios PBS, Ac. 260-2004, Res. 1870 de 2022 o las normas adicionales que apliquen o lamodifiquen o actualicen. 8. Realizar €l cobro y recaudo de
copagos, cuotas moderadoras en la facturacion, verificacion de requisitos, registro en formato y soportes cuando se realice pagarés, acorde a la normatividad vigente,
procedimiento estandarizado y efectuar el cierre de cagja en cada entrega de programacion diaria, asi mismo cuando sea asignada redlizar la actividad de conteo, entrega a la
transportadora o a colaborador asignado por Tesoreria del dinero recaudado o pagaré completo con firmas, huellay soportes, realizando €l registro y aplicacion de lineamientos
del Subproceso de tesoreria. 9. Redlizar el armado de factura con los soportes clinicos y administrativos establecidos en la normatividad vigente (Res. 3047-2008 o la que la
modifique), acorde con la modalidad de pago, minutay manual contractual de la Subred con las ERP, con la metodol ogia de radicacion (fisica y/o magnéticos), con los controles
einstructivos definidos por el subproceso de facturacion.10. Realizar la entrega de actividades de la programacién diaria con las novedades pendientes por solucionar incluyendo
los registros justificados pendientes por facturar (por escrito) en los instrumentos o libros que se estandaricen parala evidencia de la actividad, asi como el reporte de novedades y
situaciones pendientes de gestion al referente de facturacion de la Unidad y lider asistencial. 11. Redlizar la entrega diaria a las centrales o técnico asignado del 100% de las
facturas generadas, garantizando los soportes administrativos y asistenciales segin la normatividad y lineamientos del armado de facturas. En los precierres y cierres se debe
garantizar el 100% de las facturas generadas y soportadas para el cumplimiento de los indicadores y metas financieras. 12. Realizar diariamente seguimiento conjunto por los
facturadores y técnicos asignados por servicio, a los ingresos abiertos, facturas anuladas pendientes de remplazo, anulaciones totales, registrando la gestion y cierre inmediato,
(medidas necesarias para su cumplimiento), garantizando la entrega del 100% de la facturay cargue de los servicios prestados en el mes, con cero (0) ingresos abiertos a cierre
de semana 'y mes. 13. Solicitar la anulacion de facturas acorde con el procedimiento y registros implementados por la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente
E.S.E. garantizando |a oportuna correccién de las mismas de acuerdo a la necesidad particular entregando el soporte respectivo y en €l tiempo definido garantizando el remplazo
en menos de 12 horas. 14. Realizar la correccion de manera oportuna de las facturas devueltas por el referentey los técnicos, si es causal de facturacion oportunidad méximo de 6
horas, y por causal de autorizaciones, oportunidad de 12 horas posterior a la devolucion de la factura especialmente los que se redlicen el Ultimo dia del mes se debe garantizar
que las correcciones queden inmediatamente dentro del mes de la prestacion del servicio. (Presentar causas justificadas validadas por el Referente).15. Asistir y participar a las
actividades que se estructuren y se programen desde el subproceso de facturacion, donde se fortaleceran las competencias y conocimientos, asi mismo, la adherencia a los
procesos, los procedimientos, entre otros (Reuniones, médulos de capacitacion virtual o presencial, induccién, reinduccidn, encuestas virtuales entre otros) 16. Diligenciar la
libreta de actividades o la herramienta que se establezca, presentando informe de la gestion de actividades, relacionando las barreras, brechas o logros en la gjecucion de sus
actividades como soporte para la certificacion de pagos y compromisos de las metas de la Unidad, asi como con las observaciones para la mejora identificadas por €l Lider de la
Sede 0 Unidad. 17. Realizar la adecuada y oportuna presentacion de la cuenta de cobro en el aplicativo SURESOC o metodologia institucional, de las actividades realizadas y
certificadas con la libreta de actividades, en el periodo y en las fechas establecidas, con los soportes requeridos por la Subred y la normatividad vigente aplicando autocontrol y
autogestion en la elaboracion y presentacion. 18. Cumplir con los procesos, procedimientos, acciones definidas y asignadas en cumplimiento de las politicas de la institucion,
estrategias, planes de mejoramiento o de accion, con €l fin de dar respuesta a oportunidades de mejora, formuladas por los entes de control, las direcciones, acreditacion,
humanizacién, programas asistenciales, de PyD y del proceso de Gestion Financiera. 19. Realizar las actividades indicadas o asignadas en los planes de contingencia, cierres de
mes, incluido fines de semana como parte de cumplimiento contractual y/o metas financieras que se activen por necesidades del proceso o situaciones que se presenten en las
sedes 0 Central asignada, activando puntos de control para el adecuado seguimiento y mitigacion de riesgos en la facturacion. 20. Mantener una adecuada presentacion personal
(uso de carnet permanente) en el desarrollo de las actividades, asi como buena disposicidn, comunicacién, trabajo en equipo con el usuario interno y externo. 21. Ejecutar las
actividades acordes con la programacién de actividades asignada, para dar respuesta a la cobertura oportuna de los servicios de urgencias, hospitalarios, quirdrgicos y la
prestacion de los servicios en las unidades asignadas, es de anotar que la actividad culmina con la entrega a satisfaccion de las actividades en el marco de la programacion
definida en el contrato y términos publicado en SECOP.22. Atender y mejorar las no conformidades que se identifiquen como oportunidad de mejora en el desarrollo de sus
actividades con soporte de acciones y seguimiento mediante acta firmada con el referente de la Unidad, lider asistencia o supervisor del contrato. 23. Aplicar e libreto de
bienvenida para fortalecer el procedimiento de atencién presencial como una forma de comunicacion asertiva, codigo 11-02-IN-009 mejorando la caidad en la atencién a
usuario.

6 » Contrato: 1165-2025
Obligaciones:

Generado por: Michael Stiven Pulecio Bernal
Celular 301 381 02 85 Tel 3849160 ext 2509
Calle 9 N° 39-46
Nit 900.959.048-4



D s i CERTIFICACION DE ACTIVIDADES

Sur Occidente E.S.E.

1. Redlizar verificacion y confirmacion de derechos en las péginas oficiales de: ADRES (BDUA y Compensados), Comprobador de Derechos, DNP (Departamento Nacional de
Planeacion), Pagina WEB Capital Salud, Paginas WEB de otras entidades (E. A. P. B.), Aseguradoras comprobacién de pdlizas, diligenciamiento o validacion de formatos
(FURIPS, FURTRAN), aplicativo de las bases poblacionales asignadas, confirmando y asignando la Entidad Responsable de Pago para los procedimientos de citas, admision,
liquidacion de cuentas, generacion de registros de servicios y facturas electrénicas, asi como validar, adjuntar o registrar en e Sistema de Informacion o aplicativos (SIES) o €
gue defina la Institucion, asi como los normativos como aplicativo SIRAS entre otros, enfatizando en la calidad del dato para la radicacion de facturas y los RIPS. 2. Redlizar,
verificar y/o corregir la admisién o creacion de paciente, verificar y anexar |os soportes requeridos en la admision del usuario y/o liquidacion y facturacion de servicios, aplicando
y verificando: "*Ocho correctos (nombres y apellidos, documento de identidad, direccion y teléfono, fecha de nacimiento, sexo, grado de escolaridad, ocupacion y
etnia).* Preguntar y Actualizar los datos del usuario y datos correctos de acompafiante en el sistema de informacion.* Si en la actualizacion de datos se identifica que el usuario
tiene un cambio de tipo de documento o nimero de documento, se debe reportar al técnico asignado para su homologacion y/o unificacion, con el fin de mejorar la calidad del
dato.* Registro adecuado de eventos catastréficos o accidentes de transito (SOAT), diligenciamiento y/o verificacion de los formatos normativos correspondiente a estos
eventos.*Validar o registrar la informacion de la admision, verificacion de la preliquidacion hasta la generacion de factura, acorde con la unidad que se asigne y los cambios
normativos para estas atenciones.* Reportar y verificar la unificacion, actualizacion o cambio de tipo. 3. Aplicar los procedimientos e instructivos, acorde a la asignacién de
actividades, para la gestion de la autorizacion y soporte de facturas como: *El tramite de solicitud de autorizacion ante la ERP *Solicitud de autorizacién a equipo de
autorizaciones.* Diligenciamiento de manera clara, completa y oportuna los instrumentos definidos para el gercicio de la actividad (Dindmica, SIES, hojas de Ruta, bitacoras,
correos, libro entre otros) en conformidad con la operacion de la Subred.*Revision y verificacion del soporte de autorizacion frente a la admision y distribucién de
cargos.* Adjuntar €l soporte a la facturay en medio de aimacenamiento, para custodia del documento. * Cumplir la normatividad vigente (Resolucion 3047-2008 o la que la
modifique) 4. Asignar las citas prioritarias de acuerdo a triage de los usuarios ingresados al servicio de urgencias, agendas priorizadas o de programas definidos de RUTAS de
riesgos, teniendo en cuenta el orden cronoldgico de disponibilidad de citas, tiempo para respuesta acorde a triage o servicio priorizado en las unidades asignadas. 5. Brindar
informacién claray oportuna a los usuarios, equipo de salud, en relacion con los tramites ante las diferentes entidades responsables de pago (E.R.P), asi como sobre el tramite
administrativo reguerido en la institucién, ejecutando acciones para mitigar las PQRS y mejorar la satisfaccion del usuario. (Adherencia al instructivo de atencién presencial,
comunicacion redundante, actualizacion de datos) 6.Verificar y realizar diariamente en linea, €l cargue o confirmacion de todos |os servicios prestados a los usuarios asignados en
los servicios de urgencias y hospitalizacion, verificando el censo, la historia clinica, resultados de apoyos Dx, verificando y asignando el pagador que corresponde de acuerdo a
desarrollo del tramite de autorizacion, &rea de servicio y centro de costo, validando la correcta liquidacion de los servicios en e sistema de informacion acorde a la normatividad
vigente.7. Realizar laliquidacion de cuentas diariamente o acorde a la asignacion y generando la facturacion de los servicios prestados a egreso de los pacientes, generacion de
copagos y/o cuotas de recuperacion, para cada uno de los usuarios atendidos tanto en urgencias como hospitalizacién o servicio asignado, acorde a decreto 2423-1996 tarifas de
lavigencia, Resolucion de servicios PBS, Ac. 260-2004, Res. 1870 de 2022 o |as normas adicionales que apliquen o la modifiquen o actualicen. 8. Redlizar el cobro y recaudo de
copagos, cuotas moderadoras en la facturacion, verificacion de requisitos, registro en formato y soportes cuando se realice pagarés, acorde a la normatividad vigente,
procedimiento estandarizado y efectuar €l cierre de caja en cada entrega de programacion diaria, asi mismo cuando sea asignada redlizar la actividad de conteo, entrega a la
transportadora o a colaborador asignado por Tesoreria del dinero recaudado o pagaré completo con firmas, huellay soportes, realizando €l registro y aplicacion de lineamientos
del Subproceso de tesoreria. 9. Redlizar e armado de factura con los soportes clinicos y administrativos establecidos en la normatividad vigente (Res. 3047-2008 o la que la
modifique), acorde con la modalidad de pago, minutay manual contractual de la Subred con las ERP, con |a metodologia de radicacion (fisica y/o magnéticos), con los controles
e instructivos definidos por el subproceso de facturacion.10. Realizar |a entrega de actividades de la programacién diaria con las novedades pendientes por solucionar incluyendo
los registros justificados pendientes por facturar (por escrito) en los instrumentos o libros que se estandaricen para la evidencia de la actividad, asi como €l reporte de novedades y
situaciones pendientes de gestion a referente de facturacion de la Unidad y lider asistencial. 11. Redlizar la entrega diaria a las centrales o técnico asignado del 100% de las
facturas generadas, garantizando los soportes administrativos y asistenciales segiin la normatividad y lineamientos del armado de facturas. En los precierres y cierres se debe
garantizar el 100% de las facturas generadas y soportadas para el cumplimiento de los indicadores y metas financieras. 12. Realizar diariamente seguimiento conjunto por los
facturadores y técnicos asignados por servicio, a los ingresos abiertos, facturas anuladas pendientes de remplazo, anulaciones totales, registrando la gestion y cierre inmediato,
(medidas necesarias para su cumplimiento), garantizando la entrega del 100% de la facturay cargue de los servicios prestados en el mes, con cero (0) ingresos abiertos al cierre
de semana y mes. 13. Solicitar la anulacién de facturas acorde con el procedimiento y registros implementados por la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente
E.S.E. garantizando la oportuna correccion de las mismas de acuerdo ala necesidad particular entregando el soporte respectivo y en el tiempo definido garantizando el remplazo
en menos de 12 horas. 14. Realizar la correccion de manera oportuna de las facturas devueltas por €l referente'y los técnicos, si es causal de facturacion oportunidad méximo de 6
horas, y por causal de autorizaciones, oportunidad de 12 horas posterior a la devolucion de la factura especialmente los que se realicen el Ultimo dia del mes se debe garantizar
que las correcciones queden inmediatamente dentro del mes de la prestacion del servicio. (Presentar causas justificadas validadas por el Referente).15. Asistir y participar alas
actividades que se estructuren y se programen desde el subproceso de facturacion, donde se fortaleceran las competencias y conocimientos, asi mismo, la adherencia a los
procesos, los procedimientos, entre otros (Reuniones, médulos de capacitacion virtual o presencial, induccién, reinduccién, encuestas virtuales entre otros) 16. Diligenciar la
libreta de actividades o la herramienta que se establezca, presentando informe de la gestion de actividades, relacionando las barreras, brechas o logros en la gjecucion de sus
actividades como soporte para la certificacion de pagos y compromisos de las metas de la Unidad, asi como con las observaciones para la mejora identificadas por el Lider de la
Sede 0 Unidad. 17. Realizar la adecuada y oportuna presentacion de la cuenta de cobro en el aplicativo SURESOC o metodologia institucional, de las actividades realizadas y
certificadas con la libreta de actividades, en el periodo y en las fechas establecidas, con |os soportes requeridos por la Subred y la normatividad vigente aplicando autocontrol y
autogestion en la elaboracion y presentacion. 18. Cumplir con los procesos, procedimientos, acciones definidas y asignadas en cumplimiento de las politicas de la institucion,
estrategias, planes de mejoramiento o de accién, con € fin de dar respuesta a oportunidades de mejora, formuladas por los entes de control, las direcciones, acreditacion,
humanizacion, programas asistenciales, de PyD y del proceso de Gestion Financiera. 19. Realizar las actividades indicadas o asignadas en los planes de contingencia, cierres de
mes, incluido fines de semana como parte de cumplimiento contractual y/o metas financieras que se activen por necesidades del proceso o situaciones que se presenten en las
sedes o Central asignada, activando puntos de control para el adecuado seguimiento y mitigacion de riesgos en la facturacion. 20. Mantener una adecuada presentacion personal
(uso de carnet permanente) en el desarrollo de las actividades, asi como buena disposicion, comunicacion, trabajo en equipo con €l usuario interno y externo. 21. Ejecutar las
actividades acordes con la programacion de actividades asignada, para dar respuesta a la cobertura oportuna de los servicios de urgencias, hospitalarios, quirirgicos y la
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prestacion de los servicios en las unidades asignadas, es de anotar que la actividad culmina con la entrega a satisfaccion de las actividades en el marco de la programacion
definida en el contrato y términos publicado en SECOP.22. Atender y mejorar las no conformidades que se identifiquen como oportunidad de mejora en el desarrollo de sus
actividades con soporte de acciones y seguimiento mediante acta firmada con €l referente de la Unidad, lider asistencial o supervisor del contrato. 23. Aplicar € libreto de
bienvenida para fortalecer el procedimiento de atencion presencial como una forma de comunicacion asertiva, codigo 11-02-IN-009 mejorando la calidad en la atencion a
usuario.

Los contratos relacionados anteriormente no generaron relacion juridica laboral entre la entidad y €
Contratista, solo lagjecucién y pago de los productos contratados.

La adulteracion y/o uso fraudulento de la informacion, asi como la presente firma aca plasmada , sera
responsabilidad exclusiva del contratista, en los termino de que trata los articulos 286 y S.S. del codigo penal
colombiano

Se expide la presente constancia a solicitud del contratista conforme a la informacion que reposa en base de
datos de la Institucion alos veintiseis(26) dias del mes de Febrero de 2026, la cual no tiene fecha de expiracion

Hu2gh56i @#$8zX
Atentamente,

—
t / (
Gustavo Andrés Lobo Garrido
DIRECTOR CONTRATACION SUBGERENCIA CORPORATIVA
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