INFORME DE EJECUCION [ = CONTRATO U ORDEN DE PRESTACION DE

SERVICIQS FECHA: 31/01/2021

UNIDAD DE CUF NTAS MEDICAS Y FACTURACION

c

'ENTA DE COBRO MES : ENERO 2021

AREA Y/ SERVICIO: Unidad de Cuentas Medicas y Facturacion

UNIDAD: HOSPITAL MILITAR CENTRAL

No. DE CONTRATO: 0994/2020

DOCUMENT0:39,654,277

Dia Mes Afio Dia Mes Afio
Actividades Ejecutadas

1 1 2021 31 1 2021

NOMBRE DEL CONTRATISTA: FIORELA CONTRERAS WILCHES

OBJETO DEL CONTRATO: AUDITOR DE CUENTAS MEDICAS

IAREA DE SERVICIO: Facturacion

ACTIVIDADES REALIZADAS

1 Realizar actividades de auditoria prevemtiva a las cuentas medic:  sobre procescs prioritarios para garantizar la calidad tecnica.
2 Coordinar con el Jefe ja de Unidad de Cuentas Hospitalarias y fa- racion los procesos de mejoramiento continuo
3 Informar las novedades de facturacién encontradas en la auditon  ealizada a las cuentas.
4 Realizar Seguimiento a los procesos realizades por el facturador  jenerar las acciones de mejora a que halla lugar.
5 Recibir y Auditar los soportes de Cuentas presentadas porlos s¢  1cios de HEMODINAMIA ELECTROFISIOLOGIA,CARDIOLOGIA ,asi como de los egresos que se generan &l dia a dia.
&  Trabajar en equipa con los Auditores de Cuentas Medicas,Analis' ; de Cuentas Medicas,Reviscres de Cuentas Medicas, facturadores y organizadores los procesos de la Unidad de Cuentas
Hospitalarias y Facturacion para presentar informes y propuestas :ndientes al mejoramiento,ante ¢l jefe de la Unidad de Cuentas Hospitalarias y Factucacion.
7 Responder por et buen uso y mantenimiento de los equipos e im  :mentos asignados para el desarrollo de mis actividades.
8 Contestacion de giosa generada en ferminos establecidos, y retr .iimentar y coordinar acciones de mejora tanto medicas como administrativas,
a Realizar actividades de auditoria a las cuentas medicas sobre pr - esos prioritarios para garantizar la calidad tecnica aplicando guias y protocolos de manejo dentro los parametros establecidos por
la diraceion del hospital,
10 Cumplir con el Autocuidada y protocolos para COVID 19 del Hos; 3l Militar
11

TOTAL A PAGAR ($ 4,088,000 ):Cuatro Millones Sese

ta y Ocho Mil Pesos Mcie.
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