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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E. 

FORMATO INDIVIDUAL NECESIDADES CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS CO-BIS-FT-03 V2 

FECHA DE SOLICITUD 
DD MM AAAA 

22 6 2018 

1. 	INFORMACION GENERAL 
DIRECCION U OFICINA 

SOLICITANTE DIRECCION FINANCIERA 

AREA ESPECIFICA DE SERVICIO FACTURACION 

INFORMACION CANDIDATO 
SOLICITADO (Especificar de 

de °studio correspondiente) 

BACHILLER 
acuerdo al requerimiento el ravel TFcNoLow 

BACHILLER 
TECNICO 
LABORAL 

TEcNico o X PROFESIONAL 
uNivERsiTARio 

PROF ESIONAL 
UNIV.811.10 

PAEUICO 

PROFESIONAL 
uNivERSITARio 

CON PosTGRADo 

MEDICO CON 
UNA 

ESPECIALIZACIO 
N MEDICO 

QUIRURGICA 

MEDICO CON DOS 
0 MAS 

ESPECIALIZACIONE 
S MEDICO 

QUIRURGICA 

2. DESCRIPCIDN DEL REQUERIMIENTO 

PERFIL: REOUISITOS DE ESTUDIOS Y EXPERIENCIA N. PERSONAS 

TECNICO CON EXPERIENCIA DE (1) ANO, CONOCIMIENTO EN LA NORMATIVIDAD LEGAL VIGENTE EN SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD 1 

'' 
09JtiO.DE atitICATOL PRESTAR SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION ADMINISTRATIVA EN LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E. 

3. CARACTERISTICAS TECNICAS DEL SERVICIO (ACTIVIDADES DEL PROCESO) 

ACTIVIDADES ESPECIFICAS A REALIZAR 

1  
Atendei hurnarrizada,respetuosa y solidariamante a los usuarros intern. y extern., Venficactan Maria de factui as geneiadas a la (s) EPS asignada (s), Realizai seguineento diario a las factures generadas en los diferentes servicios de la institution para a la (s) EPS asignada (s), Realizar recorodo por centrales de 

cuentas de facturacion hospitalizacion a Mario y/o de acuerdo a cronograma de transport° para recogida de lector as ovento en las unidades, recogiendo las facturas que °Man list.. soportadas pars revision posterior radicacion, 

2 
RevisiOn de las facturas entregadas y/o recogidas a los facturadores identificando cobro en estancia. medicamentos, procedimamtos, insurnos, lardas acorde a lo establecido en la normatrvidad legal ylgente y a la matriz de contratacien de la institution, realizando format° de devolution dentro de las siguientes 48 
holes posterior es al recibido paw las facturas que i equieren ajuste (fella de soporte, epicrisis, autonzacion o que 'equal en ser anuladas por sobrefacturacion o subfacturaciOn) indicando claramente el o los servicios IPS a correglr para gee en el tbrmino de 24 horas se cuente con la factura reemplazo, seguirniento 
diario a cargos diarios en los servicios por pane del facturador de acuerdo a la(s) eavesas asignadas, retroaliernentando al facturador los hallazgos para ajuste. correction o sanplemente para que realice cargos Ratios porque se evidencian no estan al dia 

3 
Revisar los casos de domora en lectura por sistenia de los soportes de laboratorios, imagenologia, patokagia, hanco de sangre, consultas , radicados de medicarnentos NO POS ante las EAPB. Soporte de codigos CUM , Soporte de factura compraventa material osteosIntesis para presentation de la factura ante cada 
EAPB, verificaciOn la calidad de los soportes dando especial anfasis a informes quirurgicos, epicrists, holas de hatarmento y si no corm:Ilan inforrnar al coordinador de facturacatin 

4 
Devolution a diario de las facturas revisadas y que se encuentr an dentro del. 48 horas posterior es a la reception , haciendo fit mar al facturador de la devolution con los ajustes especifmos que dabs realizar, identificaciOn de facturas no generadas en hospitalization y urgencias, apoyando la notificaciOn par. 
generation de factures de los cargos pendientes por lathe. asl como ordenes de salida sin factura, as cueles deben ser notificadas por el cada tecni. con generation de las factor as dentro de las 12 holes siguientes a la notificacien, apoyar procesos de contingencia del proceso financier° que involucran al Area de 
facturaciOn para empresas en liquidacifin con presentation de acreencias, reconstruction de facturas ya presentadas que se r °quieten reconstruir para proceso de conciliaciones de cartera, apoyar el proceso de respuesta a devolution y/o glosa por razones inherentes al proceso de facturacion 

5 Entrega de facturas revisadas a la central de radicaciOn para posterior radicacion, en las fechas estipuladas 

6 Presentar aporte de parafiscales dentro de los dlas 20-25 de cada mes con soportes requendos para presentar la cuenta de cobro entre el 1-10 del mes srgurente de acuerdo al cumplirniento de las actividades contractuales,En caso de beta° de las actividades asignadas debera dejar al die el 100% de las actividades 
contratadas .1 como la entrege oficial del inventario y utensilms de trabajo entregados para el desempeno laboral, Rendo Oslo pre-1-0qUISit0 para firma de paz y salvo institucional y pago correspondiente por el hemp° trabajo faltante por certificar, las demas que sean asignadas por el lider del area 

7 

8 

9 

4. JUSTIFICACION 

Se realiza adicion y prorroga al contrato N° 	5177 	, por el mes de JULIO del ano 2018, para dar continuidad al proceso. 

SOLICITANTE APROBACION 

NOMBRE CARGO- DIRECTOR 0 JEFE DE OFICINA FIRMA NOMBRE SUBGERENCIA U OFICINA ASESORA FIRMA 

MAURICIO AREVALO BERNAL DIRECTOR FINANCIERO ir\\\%\: • JOSE ORLANDO ANGEL TORRES 

5.

\., 

 ESPAC IO EXCLUSIVO PARA TALENTO HUMANO 

SUBGERENTE CORPORATIVO 4, 	' 	.. I Ills 	. 

... 

El suscrito Director Operativo del Area de Talento Humane certifica que revisada la planta de personal y el Manual de funciones y 
competencias laborales vigente de la Subred lntegrada de Servicios de Salud Sur no cuenta con el personal de planta suficiente provisto, 

para el desarrollo de las actividades sefialadas en el requerimiento, de acuerdo con el perfill solicitado. 

FIRMA Y NOMBRE DIRECTOR 
TALENTO HUMANO 

\. 
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