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ANEXO AL PROCEDIMIENTO DEL PASO A PASO PARA EL PROCESO
DE CARGUE Y AUTORIZACION DE SERVICIO HOSPITALARIO DESDE
EL SISTEMA DE INFORMACION ASD ARYUWI

o Ambito autorizaciones hospitalarias

Primer paso: Las solicitudes de autorizaciones para los servicios hospitalarios
deben ser notificados por parte de las IPS — E.S.E, en la plataforma ASD Aryuwi
para los prestadores que hacen parte de la red contractual de la EPSI.

Segundo paso: Dusakawi EPSI tramitara los servicios solicitados con el equipo de
profesionales asignados a trasvés del sistema de informacién ASD Aryuwi; de tal
forma que el prestador de servicios de salud descargue la autorizacién en forma
inmediata.

e Autorizaciones no red

Las solicitudes de autorizacion para los prestadores no red, deben ser notificadas
al correo ryc@dusakawiepsi.com.
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e Ingreso al modulo de Gestion de Atencion de Salud.
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e Solicitud Autorizacion Hospitalaria.
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“Se ingresa el numero del documento del afiliado, clic en buscar v clic en =% para crear el
registro del afiliado”
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e Clic en Origen: Orden Médica.
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e Se visualiza interfaz para cargue de solicitud.
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- Informacion de la Atencion: “Hospitalaria”.

Solicitud

Soportes

Informacicn de |2 Atencidn

Tipo Servicios Solicitados
Prioridad de |a Atencian
Origen de la Atencitn

Ubicacian del Paciente

b

Posterior a la atencion inicial de urgencias

| Primera Autorizacion w

Enfermedad General X

Hospitalizacion W
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Modalidad del Servicio Hospitalarios

Servicio

0
Mimero Cama 0
Manejo Integral Segin Guia Na
Requiere Internacisn No v
Clasificacién Servicio No Aplica w

)

“Datos correspondiente a la Atencion Hospitalaria’

- Impresion Diagnostica:

Impresién Diagndstica

Justificacion Clinica EJEMPLO: PACIENTE CON DX ANOTADOS , EN ACEPTBALE

ESTADO GENERAL , HEMODINAMICAMENTE ESTABLE, SIN
DATOS DE SIRS, CON DOLOR Y MENOR ERITEMAY EDEMA
EN SEGUNDO DEDO DE MANO DERECHA CON ESCASA
SECRECION . EVOLUCION CLINICA SATISFACTORIA, SE
AJUSTA MANEJO CON ANTIPARASITAROS Y CONTINUA
CUMPLIENDO TTO ATE CON CEFAZOLINADIAT,
QUEDAMOS ATENTO A EVOLUCION CLINICAY
SEGUIMIENTO DE MEDICINA INTERNA.

Diagndstico Principal (CELULITIS DE OTRAS PARTES DELOS MIEMBROY ) B

Diagnédstico Relacionado 1 R

Diagndstico Relacionado 2 R

Justificacion Clinica: Breve descripcion de la enfermedad actual del paciente.
Diagnostico principal: CIE 10 correspondiente al motivo de consulta del paciente.
Diagnostico Relacionado 1: CIE 10 si esta descrito.

Diagnostico Relacionado 2: CIE 10 si esta descrito.
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- Persona que solicita: “IPS que solicita el servicio’
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I

Persona que Solicita

Prestador Solicitante DUSAKAWI IPSI

Sede Prestador ]

runicipio

Fecha Solicitud Proceso 2023/02/17 )

Fecha Solicitud Médico 2023/02/17 )
Registro del Profesional MA QB

Mombre Profesional Solicitante

Tipo Identificacion

ramero Identificacion

Cargo o Actividad

Especialidad Medicina general
Teléfono Institucional s7 104687 B
Celular Institucional 310-4457083

Email dusakawipsi@gmail.com

Prestador Solicitante: Nombre de la IPS quién solicita el servicio.
Fecha Solicitud Proceso: Fecha actual.
Fecha Solicitud Médico: Fecha actual.

Informacion del prestador se completa automaticamente.

e o o ) o e o G b
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Especialidad: Diligenciar la especialidad que requiere el servicio sin excepcion
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- Informacion: Solo en caso de ser paciente alto costo.
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Informacién

Alto Costo Mo
Mdmero POQR

Tipo Autorizacion Ninguno

Contrato Capita

Concepto Autorizacion

'

- Servicios solicitados: Debemos remover las opciones de “Medicamentos e Insumos” ya
que para servicios de estancias hospitalarias no seran utilizados y lo que causaré es que

la solicitud quede abierta y no cierra de manera correcta.

Marcamos casilla y clic en “Remover”.

Servicias Solictados
CUPS
&
Cédigo Inberna
Dhservacidn
[+] Agrezar (-] Remower
Medicamentos
B
Codigo Interno
Posclogia
Diz=
Observacion
o Agregar -] Szmorvar
Insumas
B
Cédigo Interno
Obseriacion
L] Agragar -] Remcrver

Cantidad

Cantidad

Cantidad
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Servicios Solicitados
cupPs Cantidad
Cadigo Interno
o [2
Observacion =
(+] Agregar (-] Remover
Medicamentos Cantidad
Mo se encontraron registros.
[+] Agregar (-] Remover
Insumos Cantidad
Mo se encontraron registros.
(+] Agregar -] Remaver

“Clic en el recuadro para seleccionar CUPS del servicio solicitado”
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“Ingresamos codigo de servicio y seleccionamos’
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Servicios Solicitados

Cadigo Interno

Observacidn
FEBRE

[+] Agregar

108004

CUPS

INTERNACION COMPLEJIDAD MEDIAMA HABITACION C1 @

PES

"ESTANCIA INICIAL DIAS 01/02/03

RO 2023"

Remoaover

Cantidad

Observacion: Se especifica dias de estancias solicitadas y cantidad de dias a solicitar.

y soli

citado nuevamente.

Tener en cuenta que la cantidad debe coincidir con lo solicitado ya que el sistema no permite modificacion de cantidad y por consecuente debera ser anulado

Servicios Solicitados

Cadigo Interno

Observacion

(+] Agregar

CUP5S

890486

INTERCOMSULTA POR ESPECIALISTA EN MEDICIMA INTEF | [5]

PBS

INTERCOMSULTA 01 FEBRERO 2023

Remover

Cantidad

>

“Otras solicitudes que se pueden cargar’

Solicitud de Servicios de Salud - Solicitud Autorizacién Hospitalaria

™
o

Nro Registro Patologia IPS Diagnostice

Na existen datos para mostrar

solicitud || Soportes

Tipo Soporte Obligatorio

Copia Cedula del incapacitado "No"

Copia de Historia Clinica "No"

ILADIS MARIA SOLANG EPIAYU
C- 1122813197 R. Contributivo

= a =

Fecha

Fecha Dx Dx Principal

Registro

Observacion
Copia Cedula del incapacitado
Copia de Historia Clinica

“ € 1 »

Q Seleccione

Tipos De Archives

Ver
® 3
® &

e o ) ) o e o

o

Antes de cargar la solicitud se debe anexar los soportes de dicha solicitud: Anexo 1, historia
clinica, documento de identidad y pantallazo ADRES del paciente.
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Regresamos a pestafia de Solicitud, verificamos la informacién cargada y clic en “Actualizar”

iJ_
Especialidad Medicina general -I-IJI

Teléfono Institucional = 3104687 Extension
Celular Institucional 310-4687088

dusakawipsi@gmail.com

Versién Desarrollo - Febrero 06 de 2023 -06:36-  Derechos Reservados: creandosoft.com

Confirmacion

iEsta seguro de la accién que va a realizar?

“Confirmamos la solicitud”

= (aso EN—

Informe de Servicios de Salud - Solicitud Autorizacion Hospitalaria
MILADIS MARIA SOLANO EPIAYU
CC-1122813197 R. Contributive

Prestador Solicitante
DUSAKAWI IPSI

Mo, Solicitud

62239

Fecha Grabado
2023/02/17 16:39

+ Crear Nueva Solicitud + Adicionar Solicitud e} Duplicar Solicitud " Gestionar Solicitud

< salir

“Se genera un numero de solicitud que es enviado a la EPS para el proceso de cierre y
autorizacion de servicio solicitado”
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PASO A PASO DEL PROCESO DE AUTORIZACION DE LA EPS

a autorizar.

= (asD

Consulta Solicitudes de Servicio

1. Desde el mdédulo de Consulta Solicitudes de Servicios: Se ingresa el numero de la
solicitud enviado por el prestador solicitante, clic en buscar y escogemos la solicitud

S O

Tipo solicitud F.Grabado Inicio F.Grabada Fin F Limite Respuesta
v =] =) =]
Solicitud Usuario Identificacién Afiliado 123 Tipo Entrada Estado
s2168 No Apiica )| [— ~
Q) Buscar o Limpiar 73] Exportar
salicitud Limite NITIPS
Solicitud Tipo Solicitud 5 Identificacion Edad L Usuario Tipo Entrada Estado
Usuario Respuesta Solicitante
Solicitud Autorizaciones
2022/08/27 - -
¥ O = a 62168 Ambulatorias No 62168 i CC-77031402 53 900060562 1065598965 Linea Principal Cerrado
Solicitud Autorizacién 2023/0217 cc- z
a « a 312699 = 62168 # 32 524002362 1085643399 Linea Principal Abierto
Hospitalaria 18:15 1122813197

T H o« 1 » M

Visualizacidn general al entrar a la solicitud.
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Consulta - Solicitud Autorizacién Hospitalaria

Tiga Separee Descarzar =
Nasisten datezpara mastrar e
Neo Registra Patoioia 1PS Diagostics. Fecha Registro. FechaDx Ox Princioal
Noessten datos paramostrar
Prestaor Mo Socitud No Auter -
824002362 - DUSAKAWI IPS! sans 262119
Servicios Sidtade
r Novel e e
amsits SERVICIOS DE SEGUNDO NIVELAMBULATORIO
cups
o
N ‘290455~ INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA ENMEDICINA INTERNA
N2 LIRS 50488 s
na
Mz UMEDICINA ESPECIALIZADA
NaAgica
o INTERCONSULTA 01 FERRERD 2027
EFEMPLC: FACIENTE CON DX ANGTADOS, EN ACEFTEALE ESTADO GENERAL , HEMODINAMICAMENTE R
ESTABLE, 5IN DATAS DE SIRS, CON DOLORY MENGR ERITEMA Y EDEMA EN SEGLNDO DEDO DE MANG.
ERECHA CON ESCASASECAE (CION CLINICA SATISFACTORIA, 5E AJUSTAMANEIO CON D
O TTD ATE CON CEFAZOLINA DIA 1, QUEDAMOS ATENTO A
EVOLUICION CLINICA Y SEGUIMIENTD DE MEDICINA INTERNA. Mediczmanez:

‘CELULITIS DE CTRAS BARTES DE LOS MIEMBROS

Dizgnietica Princiza

Trabajamos for la salud de los pucblos iudigenas

Redes Sociales: e Dusakawi Eps Indigena o Dusakawi EPSI_ o @DusakawiEPSI_

R

Calle 8 #17- 17 B. Pontevedra, Valledupar, Cesar / Contacto: (605) 5700377 - (605) 5714966 / E-Mail: gerencial@dusakawiepsi.com

VISTCADS supescival)



Cdédigo: DR-AC-GA-B-03

L. ASOCIACION DE CABILDOS INDIGENAS o Versioén: 03
DEL CESAR Y LA GUAJIRA Emisién: 11/6/2019
DUSAKAWI EPSI Vigencia: 12/01/2023
Pagina 13 de 15

. e

J ot SERVICIOS DE SEGUNDO NIVEL AMBULATORIO: Seleccionamos el SerViCiO.

<] cups Cantidad
40MO4 - INTERMACION COMPLEJIDAD MEDIANA HABITACION CUAT
Codigointemo | youinns e

ModeloServicio. | |y MEDICINAESPECIALIZADA

] Ooservacitn | ESTANCIA INICIALOL/0/03 FEBRERD 2023 3B s

L

Servicio

Seds Prastador

Megicamentas Cantidad

L

INTERNACION COMPLEJIDAD MEDIAMNA
EV_093_20001 824002362 DUSAKAWI IPSI 10M004 10M004 151130 |0 i
HABITACION CUATRO O MAS CAMAS

| = Actualizar

“Se da clic en buscar y se despliega los contratos que incluyen el servicio solicitado y
seleccionamos la IPS que nos solicito el servicio v se da clic en ACTUALIZAR para
autorizar el servicio”
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! I Nose encontraron registras
sumos Contidd
o R e
Clmrvaiin
u By ESTANCIA INICIAL 01/02/03 FEERERO 2023
o e
Corea
Teiatons
] -
J
Medico 2023/02/17 —
tesional A Teletono
fional sclicitante ~ Na o
cilar
s i, 320-4899278
icional 57 3104687
g onal 310.2687088
F dusakawipsi@gmail. com
No v
— Gestionar Autorizacion
s
! I Autorizacién v l
HF A2l Anterior = ‘Gestionar Autorizacion — Gestionar Negacién = Aplicar Autorizacion
u Tipode red Red principal iV
o Ubicacidn =
F Q Buscar o Limpiar o Fuerade Red
N Tarifarit
Sel. mero NIT Raz6n Social codigo ariferio Descripcion Valor Sede Prestador
Contrato Propio
u INTERMACIAZN COMPLEJIDAD MEDIANA
D EV_010_20001 892300979 CLINICADEL CESAR 10M004 10M004 - 181.600 0 hd
HABITACION CUATRO O MAZS CAMAS
ESE HOSPITAL ROSARIO PUMARE IO INTERNACIAZN COMPLEJIDAD MEDIANA
O  EV.011 20001 892399994 10M004  10M004 - 204300 |0 v
DELOPEZ HABITACION CUATRO O MATIS CAMAS
_ UNIDAD PEDIATRICA SIMON BOLIVAR INTERMACION COMPLEJIDAD MEDIANA
O EV_012_20001 900601052 10M004 10M004 181600 |0 hd
IPSSAS. HABITACION CUATRO O MAS CAMAS
n SOCIEDAD MEDICA DE SANTA MARTA INTERNACION COMPLEJIDAD MEDIANA
O EV_013_20001 891701664 10M004 10M004 181.600 0 hd
SAS. HABITACION CUATRO O MAS CAMAS
INTERMNACION COMPLEJIDAD MEDIANA
D EV_014_20001 900003328 CLINICALAURA DANIELASA. 10MO04 10MO04 181.600 0 hd
HABITACION CUATRO O MAS CAMAS
_ INTERNACIAZN COMPLEJIDAD MEDIANA
D EV_034_20001 200073645 WINTUKWA LPSI. 10M0D04 10MO04 = 151130 0 v
u HABITACION CUATRO O MAZS CAMAS
_ INTERMACION COMPLEJIDAD MEDIANA
D EV_074_08001 800129856 CLINICADE LA COSTALTDA 10M004 10MO04 464011 0 v
HABITACION CUATRO O MAS CAMAS
UNION TEMPORAL MEDICAL DEL INTERMACIAZN COMPLEJIDAD MEDIANA
0 EV.086_20001 01376736 10MOO4  10M004 - 147500 |0 v
CESAR HABITACION CUATRO O MAZS CAMAS
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Consulta - Solicitud Autorizacién Hospitalaria

MILADIS MARIA SOLANO EPIAYU
CC-1122813197 R. Contributivo

Mo. Pin Activacién

C907BF1E

IPS AUTORIZADA
0
Calle 16 # 17-141 Interior Rosario Pumarejo De Lopez
Valledupar
COBRO: CUOTA MODERADORA

WValor Cobro Aplicar o
M Generar Documento [+ Actualizar
+ Crear Nueva Solicitud + Copiar Ultima Solicitud M Ir a Solicitudes

Una vez actualizada la informacion, se generard el PIN, el cual tendrd una vigencia de 50 dias. El
prestador deberd activarlo dentro de los tiempos establecidos para que la autorizacidn sea vdlida.
En caso de no activacion dentro del plazo definido, se realizard automdticamente el cambio de
estado a "ANULADO POR TAREA", Este cambio impedird la actualizacion de cddigos de activacion
del PIN para los servicios prestados y gestionados por Dusakawi EPSI.

Parametros Preferencia

Preferencia 10
Descripcién VIGENCIA AUTORIZACION SOLICITUD HOSPITALARIA EDITADA
Tipo Preferencia 1-Vigencia Autorizacion por Solicitud Hospitalaria v
Valor 50
Valor Texto 80
- Anterior (=] Actualizar

F-"?EP!.UE@
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CANALES DE COMUNICACION

AUTORIZACION SERVICIO HOSPITALARIO

iem | NOMBRE DEL AREA CORREO MUNICIPIO | DEPARTAMENTO
CARGO
1 apoyoautorizaciones@dusakawiepsi.com
2 autorizahospitalariasdskw@dusakawiepsi.com
3 KS?gEISZI,(A)glgl;\IEE HOSPITALARIA autorizahospitalarias4@dusakawiepsi.com VALLEDUPAR CESAR
4 autorizacion03@dusakawiepsi.com
5

ryc@dusakawiepsi.com RED NO ADSCRITA

Trabajamos for la salud de los puchlos indigenas
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