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FORMATO IN!‘DIM!.'I' CUENTA DE COBRO

COMGO: AP-IA-FT-014
VERS!

FECHA: 2029-05-04

i

PS 1086

240 CDP. No: L

Proceso al que perie TNANCIERA - FACTURACION

Unidad u ln que pertencee: |cnm ALTAMIRA

[lxnumt YATE PINTO

i

cc [s2ossass

ae: [BocoTA

Fecha Terminacion inclal:

15 DE JUILIO DE 2020

[s 10332000 | vator s covear:

Valor Mensusl:

F020-07-16

[s 1722000

T 3 861 000 5 256300 n'vs:f“u
S 0300816 § 1944 163 5 271 700 T0I6TATY
£ 3 1733 000 271 700 [REFIEAE
3 B [ 31922 0 S 27000 AT709403
] 1,722 v § 157600 42118563
3 S 1732000 5 157 600 EEFEET
ki $ 1,722 ¢ $271 00 43845750
C 5 1,722 000 $ 271700 JA5ERT1T
3
0
VALOR TOTAL
Resumen de contrat DEL CONTRATO
5 10.332.000 5 13998194

PRESTAR S1S SERVICIOS DE APOYO DE MANERA PERSONAL ¥ AUTONOMA,
INTEGRADA DE SERVICKIS DE SALUD CENTRO ORIENTE ESE.

IRA (FACTURACION ) DE LA SUBRED

Relackin de actividades parn ol periodo: Deesde; |nmu|

S Gl estipladen e iy

1 Recepeionar, rogistar y confirmar lns ardenes de servicio, 2. Verificar contra histonia clinica que so
tadus los dentro de ba frstura, 3 Revisar los
modicamentds ¥ materin] medico quinisgico registrado por la farmacia frente & lo regi por el

| Rocepoiono, registra y confinmo las ordenes de servicio, 2. Verifico contra historia clinics que 3¢ ensontiaan

personal do enfermeria 4, Registrar la informacion referente s 1a stencion de los Recwn Nmm (alla,
sexo, pesa, ete )5, Tramitar ante las EAPE lis autorizaciones og lns atenciones de las unidades de baja
| complejidad 6 Verificar y adjuntar los sopartes e <l Plan de o, €l

todos Jos dentro de la factura,} Reviso los medicamentos y malenal
medico quirargico registrado por la farmacia frenie a lo registrado por ¢l persunal de snfenmenia 4 Registro la
mformacion referenie a ln atencidn e los Recién Nacidos (alla, sexo, peso, ete, )5 Tramito ante las EAPH las,

reporie al ente respestive (MIPRES)T. Mjwl\arcl:npcmmnegldo pvrei dren de " de

de las de las unidades de baja complejidad 6. Verifico y adjuntar los soportes de

tramite segin normatividad vigente parn lns EAPH v Egesar los

no incluidas en el Plan de Heneficios, <l reporte al ente respectiva (MIPRES)T. Adjunio el soporte
i+

Jol o 4 e mulnh(ummdmd:whdu pr el area

asistencial 9.Generar Orden de Salida en sistema de informacion, firmar y entregar al

usuario. 10 Elaborar facturs ¥ recibo de caja oportunamentc de acuerdo a la stencion presada al
pacicnte y 1 la contratacién ¥ noematividad vigente 11 Legalicar ¢l dinero recibido por soneepto de
copago o cuota de recuperucion que hagan los usuanos, en sistenia de informacion ¥ ante ¢l drea de
tesureria, | 2 Diligenciar la solicitud de crédito of
informacion suministrada pos ¢l usuario. 13 Revibic
pacientes conceple de acuerdos de pago. 14 Realizar
Tesoreria. 15 Entregar las factums a diario sop de acuerdo a los
proceses y procedimientos del Area. |6 Corregir dentro de lus 48 1---- siguienies a su recepeion, las
devoluciones que huce of rovisor de vuentas. | 7. Brindar ¢ apoyo necesario v realizar planes de
contingencia en ¢l Momento en que 10 se cuente gon ¢l sistema de infonmacion ydo bases de datos
afines. 18, Rslllnr actunlizacion en cuanto s ba somatividad vigente en el .05 8.8 19 Asistir  las
jor ¢l drea, 20 Realizar las demds

gresar los ubonon que renlicen s Usuarios o

por el drea de autorizaciomes de tramile segin normatividad vigente para las EAPB y

8 los pacicntes del sistema de informacion, une vee se notifique arden del
salicda por el drea asistencial 9.Cencro Orden de Salida en sisternn de imformagion, firmar ¥ entregar sl
suario, 10 Elsborg ctun y resibo de sajo oportunsments de agucrdo a ba atencidn prestada ol paciente ¥ a ln
contratacion ¥ normatividad vigente. 11 Legalizo el dinero resibids por concepto de g0 o cuots do
recuperacion que hagan los uwsimnos, en sisteha de informacion y ante el dres de wsoreria, 1 2. Diligencio la)

o de severdo de page y verificar ol registio de la|solivitud de crédito o formato de souerdo de pago y venficar of registro de la informacion suministrada pos el

usuario. 13 Recibo e ingreso los abonos que realicen los usuarios o pacicntes conccpto de ncucrdos de

md:nm arduen y acta de enirega al Area De (pago. 14 Realizo cierre de cajn, arqueo v acla de entrega al Asen De Tesorcrin. 15 Entrego Ias facturas

a diario ¥ de lswwbq los procescs y procedimicnton del Arca, 16.Comegiol
deniro de las 48 Ioras siguicnics & su que hace el revisor de cuentas, 17 Brindo el
apoye necesario y realizar planes’ de m-w «n ¢l momento en que o se cuente con el sistema del
informacion yio bases de datos nﬁa&ll Realizo actualizacion en cusnio a ls normatividad vigeme en el
SGSSS19 Allnln - ¥ por el drea 20 Realizo las demis|

com el :.h,e.u contractual que asigne el supervisor de contrato

actividades it que asigne el supervisor de contrate,

Durante si periodo 26 Julio al 25 de Agosto roalizo 15 jomades, reportc
segiin normativided vigente y verifico los pacientes sdinisidn, sl
asignaron 17 citas se generaron 392 facturas por valor de § 18 489,956
se genero | recibo de eaj por valor de $ 144, 600, se ajusiaton 3 facturas|
anuladas . se anexs 3 folios con los p-nullw:- de esta informacion la
eusl 5o puede evidenciar en ¢l HuC S EENCTE <)
el sistema do DG mvoduslo

e

il

Sc anexa certifioncian de pago a Ssled, pension ¥ ARL
Fin caso de lener conlrlo MUeve s et & - =

e cobioo

(o8 52.455.185 de

BOGOTA

VISTO BUEND SUPERVISOR DE CONTRATOS

MARLENY RAMOS GUERRA
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CARGUE HOSPITALIZACION

Homibre Bacierte Tipo Ingreso  Fecha L. Centin Ate..  Ingresa Por
o= L
Fecha vk =l s 1aneasl rerress MOWGE ENRIJOE ALFOWSO... Homiaiar  AAUT. . CAPS ALTA  Urgencixs

Eeatia Furm

Eachras y Regatros e Servce

g de Trabar 5 Conpattes

! Comimnsn posliCodigol, ‘29378631 -

Crdanas de Servicio r itshabisy
ﬁ it i Arsa Servicia o Orden de Servicia = Inqueia Fechs Orden Ménuta ¥ Ares Servicin
i : = 2 ¥ e > Lo
@lhAMl:A | Conlermaiin 624895256 OIS0L AT Factusacion ALTAMIRA HOSPITALIZACT.
or———— AL ; Shoses 434805357 10830z 20120 Fachmacion ALTAMIS HOSPITALIZACL.
i I Fuc (S & s248w4360 13093502 J4AT2000 Facturacion ALTAMIRA HOSPITAUZACE.
Fochalfinsk | TMEI000 = - ERA00511E 11003502 2TNPS2020 Facturacion AUTAMIRA HOSPITALIZACT.
2a015010 11093507 FRAT030 Facturacion ALTAMIRA HOSPITALIZACL
5 conmans 62405580 11092507 290171020 Facturacion ALTAMIRA HOSPITALLZACL
sz Te 11083502 3aAFrIOD Farbuacian AUTAMIRA HOSPITAUZAC.
524951754 11003502 ILAT/I020 Factumacion ALTARERA HOSPITALIZACE

o (Moduto] = Facturacion’ =

ENTREGA DE TURNO 1
Dy mas . Teere s Fecnsmow 0TREEIII0O00  Weonafing  IETERSIONIN0D Usuamg o 52956185 EE
APELLIOC S ¥ NOMBRES DB FACIENTE esmana

FOUERD UORENT DLER AoE e
GLABRADS U RANDA BV SRIEY
QAL VAGUR AN O
Tk MANCERS ALFREDT

B g
mET CERPITA LORENA

g BT
ALAR GO RAMRET FRANCACO LU
asaRDS Pals A

Becm 1of

orisam
1penon &



AUTORIZACIONES

DE DE SALUD CENTRO ORIENTE
GESTION POR USUARIO

Em,muu»ﬁm 2082020

Pericda de gestion 260772020 P 11
26082020

Anamo: Atsncion inicial de wrasncas

Na. Fecha Hora Estado. Fagador Documente FPacients Realizado el dia  Medio
™

0RO 2044 Aceptado ERF SALUD TOTALEFS. LiMA VAHESS (30820202048  Telstono |

SIS RA EM BASE DE DATDS SOMPROBADOR ¥ ADRES ACTIVG EN SALUD TOTAL CONTRIBUTIVO COTIZANTE DESDE 15, AFILADOS COMPENSADOS
72020 PUNTAJE SISBEN 2: -mmmv&:«cwea;:nscgmmmmeCAn B om0 T0% 1504 v AR FLRECION s

L] 223 EFS GARCIA BREINER ALE) 030820203340  Tewtona

Gestion
FEGISTRA EN BASE 0E DATOS COMPROBADOR ¥ ADRES ACITVO EN COMPEMSAR CONTRIBUTIVG BENEFICIARI0 DESDE 18000013, AFILIADOS COMPENSADDS
BEGATA SE GENERD AUTORIZACION ViA TELEFONICA N 207167 533754773 POR FUNCICHARIA WILIMAR MEDINA

DU0S2020 0220 PorRepomar EPS-S UMICAIAS LOPEZ BRIGITT SAMAN 040S2020027%  Emal
Gesidn

&

repoda wrgends

LISUARIC BRIGITT SAMANDY OPEZ
7

Gestitn
BEGMETRA E4 BASE DE DATOS COMFROBADOR W ADRES AFRIADOS =
BE2000 2 PN ITALS SCBEN S€ CETERO AUTOMEACIN 1| S152856) EXFEDIDA PR FOS

AT4T D 2007, &sculo 12 ¥ La Resolucin 3047 D 2008 Aicule 3 Adunio EI Anext Técnica No Bl Con El Fin a2

0406

EFS




