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x CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO U ORDEN
BOGOTA | SiRGCDENTEBE DE PRESTACION DE SERVICIOS (OPS) PARA PROCESOQ DE ::f;';aifan 1510212018 [yt
PAGO POR TESORERIA CUADE: e

Cédigo: 04-02-FO-0002

INFORMACION DEL CONTRATISTA

NOMBRE DEL CONTRATISTA: 0 MARILYN JESSENIA PAEZ VELASQUEZ
TIPO DE DOCUMENTO: cc | x | ce| NO. " T tomenaots
CORREO ELECTRONICO: " mipaezv25@gmailcom CELULAR: - 3112178930
UNIDAD DE PRESTAGION DE SERVICIOS DE SALUD:  xenneby
UBICACION DEL SERVICIO: FACTURACION SEDE: . 'KENNEDY
o5 cenodecosi | % | OTR | w [OTRE) o | TR | % oo el
CENTRO DE COSTOS: s Ryt
ENTIDAD FINANCIERA: BANCOLOMBIA TIPO DE CUENTA: AHORROS
NUMERO DE CUENTA BANCARIA 03100027100 [ Pensionao o

INFORMACION PARA EL PAGO DEL CONTRATO U ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS

NUMERO DE GONTRATO Y VIGENCIA: : 5032-2020 4"'/: N° DE PAGOS DEL CONTRATO ; gdes

s

i

NUMERO DE CDP v /IIEECHA 261112020 L' NUMERO DE CRP ssoss - |/ FECHA 301112020

NUMERO DE CDP FECHA | : 3 NUMERO DE CRP ‘ FECHA

Prestar servicios de apoyo a la gestién administrativa y/o asistencial en el area de Facturacién

. dentro de los dif procesos y pi imi de la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD
OBJETO DEL CONTRATO: SUR OCCIDENTE E.S.E. de acuerdo al requerimiento institucional.
DIA MES ANO e DIA MES ANO
PERIODO CERTIFICADO: DESDE - < -1+ HASTA -
1o 2021 31 ¥ 1 2021
VALOR HONORARIOS MENSUALES: $1.717.922
TIPO DE SERVICIOS | Administratvo | RESERVA DE GLOSA 2%

OBSERVACIONES: (Descuentos, incapacidades, licencias de maternidad y pagos por porcentaje. O cualquier otra novedad
que repercuta en el pago de honorarios, alivios tributarios) es de anotar que para los alivios tributarios se debe allegar los

soportes.

CONTROL DE EJECUCION DEL CONTRATO

CONCEPTO VALORES
VALOR TOTAL DEL CONTRATO MAS ADICIONES: $13:651.753 " .
VALOR EJECUTADO $13.651.753 .1 ,
VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA ‘ $1.717.922:
VALOR A LIBERAR $0
SALDO POR EJECUTAR $0
PORCENTAJE DE EJECUCION : 7 100%

Ef interventor o supervisor del contrato CERTIFICA QUE:

Se verifica el cumplimiento def minimo valor de los aportes al sistema de seguridad social en salud y pensiones pagado en el mes. Los honorarios
inferiores a $ 2.194.508, el valor para IBC debe ser sobre un salario minimo legal vigente.

. . APORTE A SALUD APORTE NIVEL APORTE
Nimero de Planilla IBC DE COTIZACION 12.5% IBC PENSION 16% ARL ARL TOTAL APORTES
19324574 . : $877.803 - $109.725 e $140.449 3 $21.383 $271.557

rj

surta el pago pertinente, Cordialmente,

. %
Dado en Bogota del mesWo del afio DOS MIL VEINTIUNO (2021). Lo anterior para q

SANDRA JIN%AFUR HERNANDEZ M

NOMBRE y FIRMA DEL SUPERVISOR: NOMBRE y FIRMA DEL CONTRATISTA

P T
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. Versién 2
iﬁ Secratariy o Balodd INFORME DE ACTIVIDADES POR ORDEN DE PRESTACION DE Focha de
o Subred Integrada de Servicios de Salud SERVICIOS aprobacion 3/04/2017
Sur Qccidente E.S.E. Codige: 04.02.F0.0003
Ubicacién del Servicio: Unidad de Servicios de §alud KENNEDY Sede: KENNEDY
/ Dia [Mes| Afo Dia |.-Mes Afio
No. DE CONTRATO: 5032 - 2020 Period rtificado desde el 2 - < a - - :
fodo certifica 7 7| 1] 2.021 3| 14 20017

NOMBRE DEL CONTRATISTA: MARILYN JESSENIA PAEZ VELASQUEZ c.C. 1.023.972.019 DE BOGOTA

OBJETO DEL CONTRATO: Prestar servicios de apoyo a la gestién administrativa y/o asistencial en el drea de Facturacién dentro de los diferentes procesos y procedimientos de

la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E. de acuerdo al requerimiento institucional.

El resultado del cumplimiento del contrato es: Productos: i NO

Servicios: 81 X NO_

OBLIGACIONES CONTRACTUALES

PROGRAMA
Do

ACTIVIDADES REALIZADAS

PRODUCTOS ENTREGADOS

1. Realizar verificacidn y confirmacion de derechos en las paginas oficiales de:
ADRES {BDUA y Compensados), Comprobador de Derechos, DNP
(Departamento Nacional de Planeacidn), Pagina WEB Capital Salud, Paginas
WEB de otras entidades (E. A. P. B.), Aseguradoras comprobacién de pdlizas,
aplicativo de las bases poblacionales asignadas,confirmando la entidad
resposable de pago para el procedimiento de admisién o liguidacion de
cuenta,

CUMPLE

Se realiza verificacion de derechos de los usuarios en los
diferentes comprobadores, para poder realizar una
facturacion al pagador correcto.

Se ingresa el paciente al sistema con el
pagador correcto para realizar la
autorizacion y facturacion segun el caso.

2. Reallzar y/o verificar la admisién para el ingreso del usuario o para la
generacién de las facturas aplicando los ocho correctos (nombres y apellidos,
documento de identidad, direccién y teléfono, fecha de nacimiento, sexo,
grado de escolaridad, ocupacién y etnia}, verificacion de entidad responsable
de pago y contratacion vigente (matriz de contratacion) en aras de garantizar
un reglistro con calidad, confiable y oportuno acorde con la normatividad
vigente para la adecuada liquidacion y generacidn de las facturas.

CUMPLE

Se confirma los datros completos del paciente con su
respectivo pagador, para realizar el ingreso al sistema.

Se realiza el ingreso al sistema con los
datos y pagador correcto, para su atencion.

3. Realizar o verificar ef registro adecuado de eventos catastréficos o
accidentes de transito (SOAT), diligenciar o complementar los formatos
normativos correspondiente a estos eventos, validar o registrar la informacién
de [a admisidn, aplicativo SIRAS, y verificacién de la preliquidacldn hasta la
generacion de factura, acorde con la unidad que se asigne.

CUMPLE

Se realiza ingresos de los diferentes eventos
catasatroficos con la verificacion de datos y
aseguramiento , diligenciando los diferentes formatos
segun el caso.

Se hace el ingreso modificando y
actualizando los datos de paciente y
aseguramiento segtin el evento para

entregar una facturacion correcta.

4, Realizar o verificar el escaneo de documentos y pantallazos de verificacién
de derechos de los usuarios al efectuar la admisin o liquidacién y generacién
de facturas como soporte de la actividad en la Unidad asignadayenfa
herramienta sistematizada implementada para tal fin (SIES)

CUMPLE

Se scannea y archivo soportes de aseguramiento y
documentos necesarios para soporte de la cuenta final
que es la factura.

Se realizan archivos en sistema de los
diferentes soportes de aseguramiento y
documentacion necesaria para soporte de
la factura.

S. Llevar a cabo la aplicacién de los procedimientos para la gestién,
consecucldn, solicitud, verificacién de autorizaciones (de acuerdoala
pertinencla de la actividad o Unidad asignada) para la prestacién de los

GUMPLE

Se realiza la solicitud de autorizaciones de los pacientes
seglin su pagador y servicio prestado.

Se adjunta y archiva soportes de
autorizaciones solicitadas para el soporte
de las facturas a los diferentes pagadores.

6. Asignar las citas prioritarias de acuerdo al triage de los usuarios ingresados
al servicio de urgencias, teniendo en cuenta el orden cronolégico de
disponibilidad de citas en el sistema de informacion v las unidades asignadas.

CUMPLE

Se dan las citas prioritarias a pacientes con triage y
asuramiento con la Subred, segun disponibilidad de citas.

Se asignan citas prioritarias a los usuarios
que se haga necesario segin su triage y
aseguramiento.

7. Brindar informacidn clara y oportuna a los usuarios en relacidn con los
trémites ante las diferentes entidades responsables de pago {E.R.P}, asi como
sobre el tramite administrativo requerido en la institucién.

CUMPLE

Se da la informacion correcta y veras indicando al /
paciente lo que tiene que hacer

Se da informacion a usuarios segun
solicitud con veracidad y de facil
entendimiento

8. Verificar o articular con el equipo de admisiones y autorizaciones
diariamente el censo, efectuando los tramites requeridos por facturaclén en el
sistema de informacidn acorde con las novedades.

CUMPLE

Se realiza censo diariamnete con el grupo encargado
para realizar lo pertinente segin el caso.

Se entrega censo de la institucion para
realizar el tramite respectivo segin el
caso...autorizaciones salidas y demas.

9. Verificar y realizar diariamente el cargue o confirmacidn de los servicios
prestados {Imagenologia, laboratorios, Cirugias, entre otros) a los usuarios en
los servicios de urgencias y hospitalizacion, verificando €l soporte clinico
(historia clinica manual y/o sistematizada), realizando los ajustes necesarios en
el sistema acorde con la matriz de contratacién vigente, el drea de servicio o
centro de costo.

CUMPLE

Se hace el cargue de las diferentes actividades realizadas
y demas datos necesarios.

Se hace cargue diario de actividades y
datos necesarikoas segin el caso.

10. Realizar la liquidacidn de cuentas y generar la facturacion de los servicios
prestados, generacidn de copagos y/o cuotas de recuperacion, para cada uno
de los usuarlos atendidos tanto en urgencias como hospitalacion, garantizando

los soportes completos y necesarios para cada factura acorde con la
normatlvidad vigente. de acuerdo al pagador (E.R.P) modalidad de
contratacidn, tipo de aseguramiento y de acuerdo a la clasificacién realizar la
liquidacidn correspondiente para el calculo de copago, cuota de recuperacion
(si aplica), teniendo en cuenta que los soportes a adjuntar en la factura deben
ser en el marco de la optimizaclén de recursos, acuerdo de voluntades y fa
* normatividad vigente (Decreto 4747 de 2007 y Resolucidn 3047 de 2008 o las
que la modifiquen o sustituyan )

CUMPLE

Se realiza la facturacion correcta al pagador y realizando
el cobro de todos los servicios prestados y copagos
segun el caso.

Se realiza factura con sus soportes y cobro
de todos los servicios, y entrega de los
dineros de copagos reafizados.

11, En las unidades y servicios donde se realiza la facturacion integral que
incluye el recaudo se debe realizar diariamente registro de la apertura y cierre
de caja, la actividad de conteo cuando esta sea asignada para entregaa la
transportadora o a quien designe tesorerfa, siguiendo el procedimiento
establecldo, realizando entrega del dinero recaudado o pagares para el
respectivo registro en tesoreria, soportado con el reporte generado por el
slstema de registro de entrega de la actividad.

CUMPLE

Se realiza cierre y apertura de caja diariamente con sus
respectivos soportes de dineros y pgares segln el caso.

Se clerra y apertura caja con su espectiva
entrega de pagares y dineros seguin el
caso.







Hoja1

12, Realizar [a entrega de actividades de la programacidn 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

CUMPLE

Se hace el lienado del libro de entrega de turno con sus
respectivas novedades segin el caso,

Se hace la entrega de tuerno con el
diligenciamineto de las novedades del
turno.

I3 Realizar 1a entrega diaria de las facturas garantizando la entrega oportuna
{mes de prestacion del servicio), adjuntando los soportes administrativos y
asistenciales, para el procese de radicacién de la misma, segin la Resolucién
3047/2008 Anexo técnico 5 y el Decreto 056 de 2016 (Accidentes de Trénsito -
ECAT, FURIPS Y FUTRANS) la norma que lo modifique y la matrizy
modalidades de contratacién vigentes en la Subred; efectuando e!
i It g istro la

CUMPLE

Se realiza la facturacion diaria y entrega de la misma
cons los soportes segun el caso.

Se hace la entrega de la facturacion
realizada con sus respectivos soportes en
el turno.

14. 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 gestién y cierrre inmediato,
(medidas necesarias para su cumplimiento), con mayor énfasis en el ultimo

dia para garantizar la entrega dei 100% de los servicios prestados en el mesy

CUMPLE

Se hace el seguimiento a los cargos pendientes y
facturacion anulada.

Se entrega la facturacion realizada por los
cargos y facturas anuladas, con su
respectivo reemplazo.

15. Realizar el cierre (facturacion) de los ingresos con egreso clinico por el
servicio que corresponda, mitigando el riesgo de ingresos abiertos y gestién de
los mismos si tienen causa justificada. El control de registros de ingresos
abiertos por mes debe ser igual a cero 0, si se presenta debe ser por causa
justificada validada por el referente de la Unidad. Registro en libreta de
actividades o herramienta definida que es soporte para la certificacién de
cumplimiento de actividades en la cuenta de cobro.

CUMPLE

Se realiza e} cierre de los los pacientes con egreso en los
diferentes servicos segun el caso, para asi evitar ingresos
abiertos.

Se hace la facturacion y entrega completa
de los egresos en los diferentes servicios.

16. 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 e} soporte respectivo y en el tiempo definido
garantizando el remplazo en menos de 24 horas.

CUMPLE

Se solicita la anulacion de facturas con error para poder
realizar su correccion, segin el caso.

Entrego facturacion de las facturas
anuladas con su respectiva factura de
reemplazo.

17. Realizar la correccldn de las facturas devueltas por los Técnicos de
manera oportuna, por facturacién en un plazo maximo de 12 horas, y por
autorizaciones méximo 24 horas posterior a la devolucién de la factura
especialmente los que se realicen el tltimo dia del mes se debe garantizar que
las correcciones queden inmediatamente dentro del mes de la prestacién del
servicio.

CUMPLE

Se realiza la correccion a la facturacion devuelta en [os
terminos y tiempos creados.

Se entregan las facturas devueltas con sus
respectivos correctivos y soportes.

18, Asistir, participar y realizar [as actividades de capacitacion que se
estructuren para fortalecer la informacién, las competencias, el conocimiento
de la Subred, de los procesos, los procedimientos, entre otros (Reuniones,
madulos de capacitacién virtual o presencial, induccidn, reinduccién,encuestas

virtuales entre otros) ’

CUMPLE

Asisto alas capacitaciones y citaciones realizadas por la
direccion y jefes de grupo

Asisto y firmo listado de asistencia con la
constancia por escrito.

19. Realizar el seguimiento y control de [as 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 certificacién de

CUMPLE

Se realiza autorcontrol de mis actividades, para asi no
tener pendientes.

Se realiza el total de actividades segin
cronogramas,

pagos

20. Realizar [a adecuada y Oportuna presentacion de [a cuenta de cobro de
fas actividades realizadas y certificadas con la libreta de actividades, en e}
periodo y en las fechas programadas, con los soportes requeridos por la

Subred y la normatividad vigente aplicando autocontrol y autogestién en la

CUMPLE

Se hace la cuenta de cobro con sus respectivos soportes
y normatividad.

Se entrega cuenta de cobro con sus
soportes y en los tiempos establecidos

21. Responder oportunamente las solicitudes realizadas y asignadas por el
drea de Facturacidn en la consecucién de soportes que se requieran para dar
respuesta a la radicacién de cuentas o a las diferentes objeciones por
devolucidn y glosas formuladas por las ERP.

CUMPLE

Se responde a las diferentes solicitudes desde el area de
facturacion.

Se entrega los soportes y demas
solicitudes hechas por la oficina de
facturacion y demas.

22. Cumplir con los procesos y procedimientos establecidos por [a Subred
Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E. mitigando las PORS y
mejorando la satisfaccidn del usuario

CUMPLE

Se cumple con los procesos y procediemientos
establecidos por la Subred.

Se hace una atencion y servicio con la
satisfaccion del usuario al 100 %

23. Realizar [as 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,

CUMPLE

Se realiza plan de contingencia cuando se hace
necesario.

Se entrega al dia las actividades realizadas
en plan de contingencia con sus
respectivos soportes y facturacion segun el

24, Realizar las actividades y las acciones definidas y asignadas en
cumplimiento de los planes de mejoramiento o de accién definidos para dar
respuesta a oportunidades de mejora formulada por los entes de control, las

direcciones, acreditacién o la l{der del proceso, entre otros.

CUMPLE

Se realizan actividades y acciones enfocadas para
mejorar las devilidades a favor del proceso.

Se realizan los correctivos del caso
mejorando el proceso.

25. Mantener una adecuada presentacién personal {uso de carnet) en el
desarrollo de las actividades asi como buena disposicién, comunicacion,
trabajo en equipo con el usuario interno y externo

CUMPLE

Se mantiene la presentacion personal adecuaday el
trabajo en equipo para un mejor ambiente laboral y
satisfaccion del usuario.

Se permanece con la presentacion
adecuada y buenas interrelaciones con los
usuarios y comparieros.

26. Ejecutar las actividades acorde con [a programacidn de actividades
realizada para dar respuesta a la cobertura oportuna de los servicios de
urgencias, hospitalarios, quirtirgicos v la prestacién de los servicios en las
unidades asignadas, es de anotar que la actividad culmina con la entrega a
satisfaccidn de las actividades en el marco de la programacién definida en el
contrato y términos publicado en SECOP,

CUMPLE

Se realizan las actividades programadas segtin contrato y
necesidades dela institucion en cada uno de los puntos
asignados.

Se realiza en totalidad las actividades
programadas a satisfaccion segtn contrato.

~ATENTET y Mejorar 1as 1o conformigades que se Jdentifiquen 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 o
sunervisor del contrato

CUMPLE

Se atienden y corrigen las observaciones a que haya
lugar para mejorar las actividades diarias con conpromiso
escrito. .

Se corrige las observaciones y o
debilidades hechas por el jefe, para mejora
de las actividades encomendadas.

7

TOTAL A PAGAR (Niimero y letras): $ 1.717.922 - Un milion setecientos diecisiete mil novecientos veintidés pesos mic
e

NOMBRE COMPLETO,CEDULA TFIRMA DEL CONTRATISTA

SANDRA JINE

HERNANDEZ - LID%

%

&E FACTURACION SUBRED SUROCCIDENTE E.S.E

= I

Nota: €1 informe para su aprobacién estara sujeto a la cerfificacion_de cumplimiento del contrato que expida el supervisor.







PAGOS

Certificacion de
Pago

Se certifica que la empresa , identificada con CC 1023972019 sucursal 0, canceld los aportes de seguridad social y parafiscales

de la siguiente manera:

REFE.RFN?IA PORTI?QPE e 'gr?'r?llni% NIT ADMINISTRADORA | AFILIABOS n%ARi COTIZACION| INTERES |  YOLOR
Periodo pensiéni: 202012 230301 800224808 PORVENIR 1 0 140.500 0 140.500
Perfodo salud; 2020-12 EPSOS7 900156264 ANUEVAE.P.S. SAA. 1 0 109.800 0 109.800
Planilla Nro.: 19324974 Tipo | 1411 890903790» - .. |ARL SURA 1 0 21.400 0 21.400
Clase de aportante: | SINCCF |0 SIN CCF 1 0 0 0 0
Fecha transaccién: 2021-01-05 PASENA 899999034 SENA 0 0 0 0 0
Banco: BANCOLOMBIA PAICBF (899999239 ICBF 0 0 0 0 0
Transaccién: 852433021 PAESAP (899999054 ESAP 0 0 0 ] 0

PAMIED (899999001 MINEDU 0 0 0 0 0
GRAN TOTAL $271.700

Pagina 1 Fecha: 2021-01-20 08:04:07







B B A SR I PT Y

8616252061 | :uobuo ap uoweysy | 61:ze0L 1202/0Z/L0 | :ugisaadu) ap eydag

JINVZILOD 6662/CL/LE ¢L02/LL/S0 OALLNGI41INOD V'S Sd3 VAINN - OALLDVY
NOIDVINidV 3d VALLD343
0Oaviidv 3a OdiL NOIOVZITVNI4 330 YHO3d | NOIDVITIdV 3d VHOIA NINO3I avaling ogavis3
: wgrRIgR Ip soye(
'0'av.ionod OIdIDINNIN
0'dvLi0o904d ‘ OLNIAVLHVdd
wxlxxlxx OLN3INIOVYN 3d YHO34
Z3NOSY13A Z3vd SOaiTiadvy
VINISSAr NATIHVIA S3FHTNON
610C.6€C0L NOIOVOI4ILNIA]l 3d OY3INNN
30 NOIOVOIHILN3dl 3d OdIL
SOLVa SVNIIN102

B}INSUOI B] 9P SOpe)nsay

pnies us [e1o0g pepunbag ap BwalSIS [e SOPeI|lY 3p BOlUf) SOJeq 3p 9Sey B| US SOPEI|Y 9p USIdBULIOu|

: OPEI[Y [op vdIspq ugTuLIOu]

SFAAV - ANTVS N3 TVIOOS AvarknNo3s 3ad
TVHIANTO VINDLSIS T13d SOSHUNO3Y SO 3d VHOAVILSININGY

STUQV







Iulclar seslen (/logl

_ |
ADR?
& (https://www.adres.gov.co/)

(https://www.minsalud.gov.co/Paginas/Default.aspx)

Funcionarios (/Funcionarios) Preguntas Frecuentes (Transp la/P -frecuentes) Mapa del Sitio (/Mapa-del-sitio) Buscador (/buscador) “
(https://www.facebook.com/ADRESCol/)
W

(https://twitter.com/AdresCol/)

Inicio (https://www.adres.gov.co/) LaEntidad v~ Recaudo v BDUA v Otras prestaciones v R, Subsidiado v R.Contributivo v Transparencia (https://»

R. Contributivo » Consultas y estadisticas » CONSULTA AFILIADOS COMPENSADOS (https://www.adres.gov.co/Compensacion/Consultas-y-estadisticas/CONSULTA-AFILIADC
COMPENSADOS)

MAESTRO AFILIADOS COMPENSADOS

“Ef Ministerio de Salud y Proteccidn Social comunica qua fa infarmacidn dispuesta en esta consulta conliene los dalos reportados conforme a las fechas definidas en ef Decreto

780 de 2016 por las £mpresas Pramatoras de Salud - £PS y Entidades Obligadas a Campensar - EQC que han superado el proceso de validacidn y eruce definidos en las normas

y en las especiticaciones técnicas; por o tanto esla informacion se debe utilizar como complemento al marco legal v tenica definido ¥ nunca coma Gnice criterio para denegar 1z

prestacion de los servicios de salud a las personas. Si Usted encuentra una inconsistencia en la informacin publicada, por favar remitase a fa EPS o £0C y solicite la correccic
- de su informacidn a fin de gque esta remits fa novedad comespondiente a la Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud - ADRES y ésta
i proceda 3 la actualizacion en las bases de datos,”

CONSULTA AFILIADO COMPENSADOS

INFORMACION BASICA DEL AFILIADO

TIPO HUMERO DE PRIMER SEGUNDD PRIMER SEGUNDO (eTMo PERTODO EPS ] EOC TIPO .
IDENTIFICACION DOCUMENTO APELLIDO APELLIDO HOMBRE NOMBRE COMPENSADO AFILIACION
o« 1023972019 PAEZ VELASQUEZ MARHLYN JESSENTA 202012 NUE\S/‘;F P$ COTIZANTE
v 1023972019 PAEZ VELASQUEZ MARILYH JESSENIA 2018-09 NUE\:;F.P.S BENEFICTARIO
INFORMACION DE PERIODOS COMPENSADOS
EPS / E0C PERIONOS COMPENSADOS DIAS COMPENSADOS TIEO AFILIADD OBSERVACION *
NUEVA EP.5 S.A 1242020 30 COTIZANTE Pago con cotizaciin
NUEVA EPSS.A 112020 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
N‘UEVA EPSSA ' 10,‘2026 30 COTRZANTE Pago con cobizacién
NUEVA EPS S.A . 09/2020 30 COTIZANTE Paga con cotizacion
KUEVA EP.S S.A 03/2020 30 COTIZANTE Page con cotizacion
NUEVA EP.S S.A. 0772020 30 COTIZANTE Pago con cotizacion
NUEVAEPSSA. 0672020 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
NUEVA EP.5S S.A. 05/2020 30 COTIZANTE Page con cotizacion
MUEVA EP.S S.A 04/2020 2% COVIZANTE Pago con cotizacion
NUEVA EP.S S.A 02/2020 16 COTIZANTE Pago con cobizacién
12345 44 Registres en 5 Paginas

Pago Nomal: coiresponden a los afiliadoes que compensaron en estado activo en la Base de Datos Unica de Afiliadas - BDUA, en ef marco del Decreto 780 de 2016,
Estado Emergencia: correspenden a los afiliados que compensaron en estado activo por emergencia, en el marco def articulo 15 del Decreto 538 de 2020. Dicho lo anterior estos afiiiados no
cuentan eon un pago o cotizacidn al Sistenya General de Seguridad Social en Satud.

« Presidencia « MinRelaciones « MinCultura
(https://es.presidencia.gov.co/Pagingsiipegiseneiaasaitleria.gov.co/)  (https://www.mincultur
(https://www.minsalud.gov.co/Paginas/default.aspx)  * Vicepresidencia + MinHaclenda . « MinAgricultura
(https://www.vicepresidencia.gov.ciRigingsinigiorispadienda.gov.co/ )(https://www.minagrict
« Minlusticla * MinMinas * MinAmbiente
(https://www.minjusticia.gov.co)  (https://www.minminas.gov.co/)  (https://www.minambi¢
« MinDefensa + MinComercio * MinTransporte
(https://www.mindefensa.gov.co) {https://www.mincit.gov.co/) (https://www.mintrans|
» MinTrabajo ¢ MinTic » MinVivienda
(hitps://www.mintrabajo.gov.co/) (https://www.mintic.gov.co/) (https://www.minvivier
« MinInterior « MinEducacién « Urna de Cristal

(https://www.mininterior.gov.co/) {https://www.mineducacion.gov.co/ghttps://www.urnadecri

Enlaces de Interés: Otras entidades:

Superintendencia Nacional de Salud (https://www.supersalud.gov.co/) « Departamento Nacional de Planeacién « Goblerno en Linea

Instituto Nacional de Salud (https://www.Ins.gov.co/) (https://www.dnp.gov.co/) (https://estrategia.goblernoenlinea.gov.c
Registro de Prescripcidn de Prestaciones No Incluidas en el POS (https://mipres.sispro.gov.co/) » Departamento Administrativo de la Funcién channel.html)

Planllfa Integrada de Liquidacién de Aportes Phblica (https://www.funcionpublica.gov.co/) « Instituto Colombiano de Bienestar Familiz
(https://www.minsalud.gov.co/protecclonsocial/Paginas/pila.aspx) » Departamento Administrativo Nacional de (https://www.lcbf.gov.co/)

Jlanay

il

[

v






s, o

$Z00.£4"H LND1S L OO=Jaunusplanbiunoop; maiAAIpTIoe U Saes/Bulapua| AuswabeuBSIoRRU0D | OD/00A0B dooas mmm/:sdyy

epereg - sefuesseq lopaanoid 1pd'1L.Z0ZOYANT dOD3S #pd'1z0z0daNI dooas I
Celeleg  Jebieoseq Jopaanoid 1pd'0z0z IHGNIAI0IDA dOD3S pd-020z 34EN3I0100 d0J3S U
ellereq  JeBieoseg Jopasaold 1pd"IHAWINAON ZIVd NATIEVYIN Jpd'IUANIIAON Z3Vd NATIYN [
sjereq  sebiedseq 1o0peanoid 1pd 0202 IHANAILTS Jpd'0zoz I¥gNIILdas [
elereq  JefieossQ Jopasnoid Wwd'0LS0DY 40D3S sjpdolsoovdooas  UJ
pd- v pd:
slieleq. . sefiesseq opeeAdld - ZINOSYIIA ZIVd VINASSIM NATEYIN  ZINOSVIAA Z3Vd VINISSIr NATRIVA O
Jod .u‘u‘,.wmm.\_w._n.vU ‘ G ,o>_,:,u.,_m__‘w.mm.05Eoz e . ., : ‘ :m_un_._ummn_
Ojeljuod [op ugnosfe 8p soUBWNS0Q
e
3 motmoEouQmm epanbsng ap souso wo\ uoo uerdwing anb sopejnse. :&&xu oN
Lo . A e e o sopusiudwnou
opejs3 E%ﬂ Bl op _Eoro_m? ‘%_u%me ww w;umma uoIsIWe 3p elyoded ,, einjoey muK_EmEcz ; obed ap m_ ,

’ v ClRHUOTy [8P SSUOIDEILIDON
ON . IS¢ Zuoioezuioine ap sobipoo ap souoisiwe ualainbel og?

ojeqjuod |9p uoNo3(g

sobed ap ue|d
_mu,m,m:.anmw,a uopBULOM|

so[nojpe ap ugiodeday . oleyueoiod 0JEUOS |9p SOIUBWNSOQ

0}eljuo? |9p ugnoslg

JOPOINOIL [Op moEmEz;ooD
OLVAINOD ¥3A e

- SORIABRS A-sauslg

R —————

 Jepooued @

“SRUCIOIDUOY

{eI5USH UoIBB UG

0}BJIUOD JOA « SOIBAUOD 3D UOBASIILIDY « DUOH = OHOOST

“uposng - N Bl 4 US| - a SOSOD0IA SN . EBPBNDSNG

Zie-oln |

VINISSIr NAUEVI |

R DIt O™y Dyguseey

MU

Jeyp3 . 120z/L/02

o



$Z00LEV Y LNDTS LOD=Io1iuap{anbiuo0p: MIIAAIPTOBIUODSSIES/BULIBPUS] AUSWBBRUBNSIORIUOD | O/00 A0B d0osas mmm//:sdny
are {

‘wrd 0022 B "W'B 0Q:/:SBUIBIA B SeunT. ej10dos/00' 08 21dcoRIGUojos MM 8080-25-000810 , XvAm_,nr,cwmmmvy.\womwamms epniy ouofwm mtoo,ow EAIBULION 08D mv.wo&zﬁm e amB,N u<km_o> @u

£
i

[eye1ST pepiug el op ugen|eAT

Jejsouen

~ oAsnu 1eblien i lelog.

H

1=yp3 , 1202/1/02




T WS | e i e L T S T TP Y TSI R,

‘wrd 00:2 B "UIe 0012 SOUIBIA B SaUNT  S1edos;00 acE eidiucoRiquisica s 8080-25-000810 ).Am_nEo_ouV _ocmamw epndy  ojowey 810C0S  BANBUWLON  OSN 8p SOULISY BLOZ TVLHOA®

JjuduieLLIOUR Sopeuiwie), A sopeuuld
sopeus)

sopejasuesn

sopipuadsng

[B18)S3 PEpRUT B B OpRIAUS A OpeuLid
opeuwy

ugloeqoide opuelsdsg
sopo).

SouoBRIYIpoOW sew

SVANSINVYHIIH , ) AUIA SIANOIDLO
353 3INICI000
dNS aNws
{oun ‘ewir7 ‘gjobog (00:50 {opnt ‘ewry "gobog 30 SOIDIAYIES
uopnoafe ZANVSYI3A Z3vd 0L 00°65:41 1202/40/4E) (00:50-0Ln)) N 34 VOVEDILNI
sjeeg u3 d0D Sy 24221 VINISSIA NATIRIVIA Jeuiws) esed seip Ly 00-6€2 0202/90/5 {e1e)s3 pepyuz a3dans 0202-2£0S 8cZctsoL
H@83 3INICIOD0
[eleIs3 NS anvs
\..\\\ pepyu3 e| {onno 30 SOIIAYES
- B OpBIAUS ZANOSVI3A Z3avd ‘ewry ‘gjobog (00:50-0.111)) 30 VAVHOILNI o S S
sieleg A opeuut4 d0D 992°¢GL°S VINISSIr NAEVIN Wd 00:6S-1} L202/¥0/0E - [elejs3 pepiuy a=dgns L20eC-ve i7A%:152"
opejs3 BHI9JO B] 3p |ej0] JO[ep Pephus g| ap ugioeinjoed uoezIeuUn 9p eydo] BUny 9p eydeg pepius ap odiy 1ejeisq pepnug 53eUOCY [op CJPWINN CIERUCI TSP Pl

SBUOIRIIPOUL SRR

(BpezZUeAe eponbsnig)y w

, : 0}ejjuod Jeasng

SOpOj  SBUOISEYIPOL SEWRIN W._m>_o> |
|

SOPEERMED BB

(@ #PAY 67900082 reubed op py

“uposng ’ m___ Ekicy _ $0800d mﬁ“ BoenbIng _
IR SO MR

(BRI

|






o PO 0 s e L b bt 280 b A0

1L 80627191 1INDIS LOD=I8luapRnblunoop: MaIAMIPIoRAUC)SS[eS/BuLiapua] Jusiiabeueys1oenU0D) LOD/02'A0B dosas mmmyy:sdy

‘wd go:2 e we 00:/ sauwlBIA e saun’] mtoaow\OoSOD(m‘anomEEO_OOA§\$>> 2080-25-000810 : \I ANWQEOMOOV w.ocmawm. mv3>< Ojouusy mﬁOQom BABUIION  OSN 8p SOUIIBL 6102 TVLHOA ©

M R SouSILdWNoYY

> | Jejsoue)

Iele1s3 pepyu | ap ugnenieng _.

i 00 [9P.SOUOIDBIRIPON
foun ‘euiry '210B0g (00:50-0LNIAY 0£:4Z:01 +207/L0/07) OPLINOSURL odwial} 8P SOJNUIL Z  :SOJUSWINOOP ap ebosua op Jeas eysag .

- Isojuswnoop ap ebanus op a)wiy eYyso4 Clefuog jep cﬁouow.ﬁ

OQrIINDIY TI4¥3d 1ejsendnsa.id ugioeUo|
e _ A O3ND3IHD 3A YLSITNNOIS T
- dZZ5Yd NA IV 1202 dlZ VAINIYdNOD V13duvo
- ) sjjeleg ZO_O,Q._.{m._.ZOO wO.m.Zw_.aDUOQ Zw wm_._.mOn_Om > Vain mn_ <ﬂOI
B ; PeplieldUapyuod i S
- [elouspyuogy: - eppnidlos . S0 ol oucoEzoov _wv o»nEoz e oEmE:ooo % ,,,,,,,
, , . ; ’ oJeJjuod [9p Sojuswnooq

0JB1UCS Jop SoJBWNo0(
**"33A01d [op SOjUSWNO0Qg °
~sopines 4 seusig

OIVHINOD ¥3IA ¢ e
‘ SauoIdIpUcy

H

< | IeyeIs3 pepyua e| op ugpenjeAg

V.

: Lm_mo:mo @ Sl ,_Ewcmm:o_umf_oh:

{Z) ePnAY 92,0008z :eubed op pi OJBJJUOD JOA « SOIRLUOD 3D UGRBISIUIPY « DUBI - OUOJLOST

UBOShY el

. A NUOIY & SOSB0IA'SIN epsnbsng

VINISSIr NATIEYA ey BIGT I

. eoteoieon | o O m : Wmm mm;__mm

1eNp3 o 1202/1/02







e

1277 v v -QN

A sz 22/ 7 \ 2/
\N,hu\\%n M\ WNQ gy o \A& \N&
e B

T~
2,

‘\ WW \“ § —J 7 (easpesuoD) :1oprioqe|os wwisly
\Muq‘m# (A1) .qd\*l Zavd NAIMWIA
0 4 ®3uetpuad 91:0dos 9p odiy
. PRPIN leI050) 1og opTImS,
msfeuy swasagey ZIANVNY3H BNIVL 13NIC VEONYS 2404 OpRIglisn
a 0 0 o 0o 0 3oL
0 0 [} 0 [’ [’ ¥ eurwas
0 0 ] 0 0 0 € eueweg
0 0 0 0 o 0 Z euswog
0 0 0 ) 0 ° T vuswes
uppeNUY sopejnue efed sopejnue gfe) | 2eJosa) v opedanua sopesaueo efe)y
eled op s0qREY JojRA SepRPIARDY feuews
ap oAnow op soqpoay J0jeA | ap soqey oN opnesey Jofep P! ! op soquay ‘oN PePIARY/! s
iseJnaoRy sfens ap
AHONZHS N
seaspetry p ugheinuy efoy cqwopuines) [ ZIANYNHIH BNAVL JINIE VEANYS Hod Opeayuien
A soup|qy sosedu] uopwInpDey
LIUsve'es s 8T - £09°659'26 $ T€E I=moL
TSTIED'STS k43 TEY'IZS BT S 69 ©43U3 QT R QU] £ § PURWIS!
o o [} Q Q 7512958 $ (14 Y16°589°CT S 75 TZ0Z ©49U3 9 ~ 0TOT qUIPDIA TE b RuRIg
0$ o [’ [ [ £25°655°EE S S9 OUELBITY S 149 0207 THENAIDIQ OE +Z € eukutes
° [} v] o 4] SH'IESTTS 154 818'SILOTS SL 0707 348IN3INNA 30 €T-LT T ruRWweg
[} ] o [+] ° 009°0ZT'ST $ s SYB'STSITS 88 0Z0Z IYSWAIDIC 3a 9T-0T T uURWaS)
57120 5 (sad3
2 d
OUaNd - 0202 ozejdwia) ozejdwaa -{e3ydeD) seyuans op (saii-feudes)
~3UANIIA. } 1] uod seanyory | uco sepenue SRpRINUY SEANIIRY JO|R; sepeinue oy A seys) e sepudenug swauend op upls|uioy A SRPRIBUBS) SRINIRY IO, sepeisued SBpEPIARIYRUR
uuv-_.umﬂow i 1A smunRj oN uerpuas ey sminpeg tp | smsyeuy @ sepedenuy P! 9 SeimIRd J0jEA SRINIR ‘ON PEpY /q oS
ap Jojep senRg ‘oN Jod smyenasp
motc_n? . seanied ‘oN
womu._uc_ oz SRR ‘oN
20T O¥aNT iopoped
Z3NDSVIIA 23vd VINISSAT NATHYIN smIspeRuUOD BIqUION
NODVHENLIVI SIAVAIALLDY 3d IWHOIN]

AUHOJTY OHAVAD






DOCUMENTO EQUIVALENTE A FACTURA
LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E

NIT: 900.959.048-4

DEBE A:

MARILYN JESSENIA PAEZ VELASQUEZ

C.C 1023972019 DE Bogotd

La suma de un millén setecientos diez y siete mil novecientos veintidés pesos m/cte.
$1.717.922, por concepto de: Prestar Servicios de apoyo a la Gestién Administrativa y/o
Asistencial en el drea de Facturacidon de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur
Occidente E.S.E como Facturador Urgencias, durante el periodo de 173l 31 de Enefo de
2.021,’/dje conformidad con lo establecido en el contrato de prestacion de servicios No.

50323020.

MARILYN JESSENIA'PAEZ VELASQUEZ
€.C 1023972019 DE Bogota
CUENTA DE AHORROS BANCOLOMBIA
NUMERO 03100027100







