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Secretaria de Sakud
Subred Integraca £ Servicios de Satud

Centro Oriente ES.E.

SUBRED INTEGRADA DE SER
Al

CODIGO: AP-IA-FT-014
VERSION:
FECHA: 2020-05-04

VICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E
POYO — GESTION DE INSUMOS Y ABASTECIMIENTO
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

No. CONTRATO - OPS:

PS 1443
g _D.P. No.: 78
bl C.D.P. No.

FINANCIERA - FA(

Proceso al que pertencce: URACION

Unidad s Ia que pertenece: Iuw»ms SANTA CLARA 1
Nombre del Contratista: [oroRria saNETH sALAZAR SUAREZ ] ce. 10629318 [pogorAne |
Fecha Inicio: M Fecha Terminacion incial: Valor Mensual:  [5 1.600.000 ] Valor a cobrar: [s r600.000 |
z 7 z MES DE T VALOR PAGO

ADICION/ |  VALOR | ., | FECHADE | by by TERMINACION CUENTA DE VALOR A PAGAR SEGURIDAD NUMERO DE PLANILLA

os1 ADICION 7 INICIO by : Mg :

T 5 4.500.000 066 [P0210a-16__ [2021:07-15 S 800,000 381200 5414730006

2 S 0 0 $ 1.600.000 $ 281.200 9415687703

3 $7.600000 $381.200 5aT6868313

7 $1600.000 3381200 5418005776

5

G

7

3

5

10

11

12

13

14

15

VALOR TOTAL SR
z Sl PAGOS REALIZADOS .LDO DEL CONTRATO
Resumen de contrate | BEECONTRATO DEL CONTRATO D 0 o
S 4.800.000 $ 9.600.000 S 5.600.000 $ 4.000.000

FORME DE A

WA
i ‘OBJETO DEL CONTRATO 3

AD! LIZAD. D OBJETO DE] TRATO

PRESTAR SERVICIOS DE ACUERDO A SU PE
ESE.

FIL ACADEMICO PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES (DE SU PROFESION), CON DISPONIBILIDAD EN CUMPLIMIENTO DE LA MISION Y LA VISION DE LA SUBRED INTEGRADA DE

ERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE

Relacién de actividades pars el periodo: Desde:  [2021-04-01 Hasta {mzl—m—:n 1
BLIGACIONES ESPECIFICAS - - - - LUZAl DA B LT LI R
(Las estipuladas en la minuta) ACT! LADOS EN EL EN CUMPLI DE CADA OBLIGACION PRODUCTO O EVIDENCIA

1. Verificar las ordenes medicas y autorizacion fisica que presenta ¢l paciente para su atencion por
consulta externa, segin vigente.2 datos

a facturar.3 Generar factura en el sistema de DGH y con la

presenta el usuario segin contratacién y normatividad vigente 4 Legalizar el dinero recibido por
concepto de copago o cuota de recuperacion que hagan los usuarios, en sistema de

informacion. 5 Elaborar factura v recibo de caja oportunamente de acuerdo a la atencion prestada al
paciente y a la contratacion y normatividad vigente..6.Realizar cierre de
al Area De Tesoreria 7 Entregar las facturas a diario

los procesos y procedimientos del Area.8.Corregir dentro de las 48 horas siguientes a su recepcion, las
devoluciones que hace el revisor de cuentas.9. Brindar el apoyo necesario y realizar planes de
contingencia en el momento en que no s¢ cuente con el sistema de informacion y/o bases de datos
afines. 10.Realizar actualizacion en cuanto a la normatividad vigente en el 5.G.S.S.S.11. Asistir a las
por el area.12.Realizar las demas actividades relacionadas
con el objeto contractual que asigne el supervisor de contrato

del usuario
que

. Verifico las érdencs médicas y autorizacién fisica que Frdes el puciente para su atencion por consulta
externa. 2. Genero factura en ¢l sistema de 1y con la que presenta
el usuario. 3. Recibio ¢ ingreso el dinero entregado y pagado por concepto de copago © cuota de recuperacion|
que hagan los usuarios. 4. Elaboro y genero factura y recibo de caja, de acuerdo a la normatividad vigente. 5
Realizo cierre de caja, arqueo, cl boletin de caja y acta de entrega al Area De Tesoreria. 6. Entrego las
facturas generadas a diario a los revisores de cuentas 100% soportadas y organizadas. 7. Corrigio dentro de

Durante el periodo comprendido del mes
cumplimiento del 100% de las y

de Abril,

se realizo el
en|

las 48 horas siguientes a su recepeion, las devoluciones que hace el revisor de cuentas. 8. Brindo el apoyo|el contrato. Se anexa 1 folio de las evidencias.
y realizar planes de contingencia en el momento en que no se cuente con ¢l sistema de informacion|
DGHNET Y bases de datos, 9. Actualizo en cuanto a la normatividad vigente en el $.G.S.S.S. 10. Asistio a
las ¥ por el area. 11. Realizo las dems actividades relacionadas con el
objeto contractual que asigne el supervisor de contrato.

Observaciones:

Cl\ona Sa\agav

Firma del C

Se anexa certificacion de pago a Salud, pension y ARL.
En caso de tener contrato nueve se debe anexar lambién la centificacion bancaria con la primera cuenta de cobro

e 1.026.293.158 de BOGOTA D.C

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS
NOMBRE: MARLENY RAMOS ERRA
CARGO: SIQNAL ESPECIALIZADO
FIRMA o




Cuenta de cobro 004 - 2021
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE

E.S.E.
Nit. 900.959.051-7

DEBE A:
GLORIA JANETH SALAZAR SUAREZ
T 1.026.293.158 de la ciudad de BOGOTA D.C

LA SUMA DE:

UN MILLON SEISCIENTOS MIL PESOS M/CTE $ 1.600.000

Por concepto de:

Honorarios por prestacion de servicios en cumplimiento del contrato No PS 1443 2021 correspondiente al mes de ABRIL de 2021

PRESTAR SERVICIOS DE ACUERDO A SU PERFIL ACADEMICO PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES (DE SU
OBJETO: PROFESION), CON DISPONIBILIDAD EN CUMPLIMIENTO DE LA MISION Y LA VISION DE LA SUBRED INTEGRADA
DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

Cordialmente,

Glora alhazar

GLORIA JANETH SALAZAR SUAREZ

CiC 1026293158

Teléfono 3133972956

Direccion Carrera 10 Este # 1A - 03

No Cuenta 488416656293 AHHORROS BANCO DAVIVIENDA
Fecha: 30/04/2021
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ok SUBRED INTEGRADA D SERVICIOS
BOGOT, DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E

INFORME N° 007-2021

Bogota D.C, 20 de abril 2021

Senor (a):

NATALIA PABON
Referente de Facturacion
Umhes Santa Clara

ASUNTO: ACTIVIDADES REALIZADAS EN EL MES DE ABRIL

Tengo el agrado de dirigirme a usted para informarle lo siguiente:

En el area de facturacién de consulta externa se cumplié en el presente mes con los
horarios establecidos segun cronograma enviado al correo correspondiente del area para
el proceso de agenda anticipada, llevando a cabo una vez iniciadas las labores, apertura
de sistema DGH, desde el moédulo de citas médicas las planillas de las citas programadas
con la fecha del dia siguiente, del enlace seguimientos online para realizar la
correspondiente confirmacién por cada paciente, para asi saber cual servicio se factura
consulta de primera vez o consulta de control y seguimiento, teniendo en cuenta la
verificacion realizada en comprobadores de derechos; continuando en adelante, a facturar
los servicios programados para cada usuario generando segun el proceso establecido
para realizar dichas agendas (pacientes pertenecientes a la EPS Capital Salud régimen
subsidiado nivel 1 o régimen contributivo, esto aplica si tiene programacion de agenda
telefonica el profesional tratante, siempre y cuando se cuente con la autorizacion de
servicio), una vez generada cada factura desde el médulo de citas médicas se habilita con
los cédigos correspondientes a cada especialidad y se coloca en el espacio indicado el
numero de factura generado para que se evidencie ante los rips los pacientes que estan
facturados con sus respectivos nimeros de ingreso. También se tiene presente si los
pacientes con atencion telefénica su clasificacion de Sisben es nivel de Sisben 2, se factura
y en la liquidacién de la factura se deja observacion segun corresponda; de igual manera
cuando se revisa y hay pacientes reprogramados por motivo de inasistencia o de
inatencion se envia el archivo siguiendo el proceso para su debida gestion, una vez estan
anuladas dichas facturas se procede a generar la nueva factura con la fecha actual.

En cuanto a la atencion en ventanilla segun los turnos programados para el mes, se llevd
a cabo una vez iniciadas las labores, apertura de sistema DGH, del mdédulo digiturno para
realizar el correspondiente llamado a los pacientes y proceder en adelante, a facturar los
servicios programados para cada usuario generando segun la normatividad legal vigente
los correspondientes copagos como cuotas de recuperacién a la entidad y/o cuotas
moderadoras, el caso de las entidades diferentes a la EPS Capital Salud régimen
subsidiado se hace la correspondiente verificacion de las autorizaciones, ordenes
médicas, comprobadores de derechos, se imprimen los soportes de las facturas finalizando
la jornada para entregarlas a el analista de cuentas, cabe resaltar que hay facturas que
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ok SUBRED INTEGRADA D SERVICIOS sia
BOGOT/\ | DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S £
no se pueden entregar en el mismo dia al revisor en vista de que la cuenta queda
pendiente por soporte; tan pronto como se cuenta con el correspondiente soporte se

realiza una relacién de las facturas que se soportaron posterior a la fecha en que se
genera la misma y se entregan de inmediato.

Se maneja siempre la prioridad a las 6rdenes de servicio de los pacientes hospitalizados
trasladados por las ambulancias para que les puedan realizar los examenes cargados y
confirmados en la ventanilla de facturacion.

El dia jueves 01 de abril se recibié dinero en la ventanilla a usuarios generando los
respectivos recibos de caja en el sistema DGH por concepto de copagos y/o cuotas
moderadoras en cada turno, se relacionan en el formato correspondiente entregado desde
el area de tesoreria para ser depositados dentro de la caja fuerte que se encuentra en el
servicio de urgencias.

El dia jueves 01 de abril se recoge la carpeta de Banco de Sangre en el Laboratorio
Clinico, para verificar los pacientes relacionados pendientes por cargar orden de servicio
en el sistema DGH con los cédigos, fechas y cantidades correspondientes; una vez se
confirma la orden de servicio se escribe este niumero de orden en la relacién de la carpeta
en la casilla que pertenece, cuando se terminan de cargar y confirmar todos los pacientes
pendientes en la carpeta inmediatamente se regresa al Laboratorio.

El dia jueves 01 de abril se recoge en el Laboratorio clinico ordenes de servicio
para verificar y confirmar los laboratorios pendientes en el sistema DGH, se relacionan las
ordenes de servicio con su correspondiente observacién en el censo de hospitalizaciéon
recibido a través del correo electronico de consulta externa. Teniendo en cuenta que si no
estan los pacientes relacionados en el censo se anexan estos pacientes con su respectiva
orden y si se evidencian laboratorios de toxicologia para pacientes de EPS Capital Salud
se llevan estas 6rdenes a el area de autorizaciones.

Se realiza apoyo en la agenda anticipada los ultimos dias de marzo a la compafiera Bertha
segun distribucién equitativa, el dia jueves 01 de abril se realizan las agendas
correspondientes al dia 05 de abril en el proceso de agenda anticipada.

Se consolidan datos mensuales:

1. Segun el estadistico de facturacion generado por DHG en total se generaron (2854)
facturas.

2. Se atendieron (520) digiturnos.

3. Se confirmaron (16) ordenes de ambulancias.

4. Segun estadistico de tesoreria generado por DGH en total se realizan en ventanilla
(90) recibos de caja.

5. Se generan (20) ordenes de servicio en el sistema DGH para cargar los

correspondientes cdédigos de banco de sangre segun la relacion de la carpeta a
cada paciente.
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6. Se cuenta manualmente y se confirmaron en el sistema DGH en total (168) ordenes
de laboratorio clinico.

Anexos: anexo 1 evidencias de lo antes mencionado
Es todo cuanto tengo que informarle

Atentamente,

Gloria Janeth Salazar Suarez
FACTURADOR DE CONSULTA EXTERNA



