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Con base en el Articulo No. 74 de la Ley 1438 de 2011, el Articulo No.74 de la Ley 1474
de 2011, La Resolucion No. 710 de 30 de Marzo de 2012, “Por medio de la cual se
adoptan las condiciones y metodologia para la elaboraciéon y presentacion del plan
de gestion de los Gerentes o Directores de las Empresas Sociales del Estado del orden
territorial, su evaluacion por parte de la Junta Directiva, y se dictan otras
disposiciones” La Resolucién No. 743 de 15 de Marzo de 2013, y La Resolucion No.408
de 15 de Febrero de 2018; expedidas por el Ministerio de Salud y Proteccion Social.



CONTENIDO

JUSTIFICACION

A.
1.

2.
3.
4.

AREA DE GESTION: DIRECCION Y GERENCIA
Acreditacion y PAMEC

Humanizacion
Hospital Universitario y Docencia Servicio
Gestion De Los Proyectos De Inversion En Infraestructura Y

Dotacién De Equipos Médicos.

5.
6.

00N O~ WNPEFP T

=0

E.

F.

Gestion Del Talento Humano
Gestion De La Informacion

. AREA DE GESTION: FINANCIERA Y ADMINISTRATIVA

. Procesos De Facturacion

. Procesos De Cartera

. Anadlisis De Los Indicadores Financieros, y Presupuestales

. Procesos de Compras

. Procesos En Tesoreria

. Procesos En Glosas

. Gestion De La Austeridad En El Gasto Publico

. Gestion Del Mantenimiento Hospitalario y Tecnologia Biomédica

. AREA DE GESTION: CLINICA O ASISTENCIAL
. Estrategias Y Resultados De Los Indicadores Clinicos

. INVERSIONES

ESTADISTICA DE VENTA DE SERVICIOS

RESPONSABILIDAD SOCIAL EMPRESARIAL

Conclusiones

17
35

39
47
70

92

92
100
117
132
137
140
152
156

170
170

191

193

201

208



Informe De Gestion de la Vigencia 2022, E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito.

JUSTIFICACION

Con el fin de dar cumplimiento al Plan de Gestién Institucional “Desarrollo y
Transformacion Hospitalaria con Gestion Humana 2020-2024” de la E.S.E. Hospital
Departamental San Antonio de Pitalito, se presenta ante los Honorables Miembros de la
Junta Directiva de la Entidad, a los respectivos entes de control, seguimiento y vigilancia, y
a la comunidad en general el presente documento denominado “Informe de Gestion de la

Vigencia 2022 de la E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito”.

El siguiente informe se realiz6 para dar cumplimiento a lo establecido en el Articulo No. 74
de la Ley 1438 de 2011, La Resolucion No. 710 de 30 de Marzo de 2012, “Por medio de la
cual se adoptan las condiciones y metodologia para la elaboracién y presentacion del plan
de gestion de los Gerentes o Directores de las Empresas Sociales del Estado del orden
territorial, su evaluacion por parte de la Junta Directiva, y se dictan otras disposiciones”; y
teniendo en cuenta sus modificaciones a través de Las Resoluciones 743 de 15 de Marzo
de 2013 y 408 de 15 de Febrero de 2018; expedidas por el Ministerio de Salud y Proteccion

Social.

El presente informe de gestion est& desarrollado con base en el Plan de Desarrollo, el Plan
de Gestibn 2020-2024, La Plataforma Estratégica y las Politicas definidas en la E.S.E.
Hospital Departamental San Antonio de Pitalito; evidenciando las metas logradas, los
avances en las estrategias gerenciales, y los resultados relacionados con la viabilidad

financiera, la calidad y eficiencia en la prestacion de los servicios.
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Informe De Gestion de la Vigencia 2022, E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito.

A. AREA DE GESTION: DIRECCION Y GERENCIA

Para lograr el desarrollo de la Plataforma Estratégica de nuestro Hospital, las Politicas de la
alta direccion, las estrategias gerenciales y los resultados aqui evidenciados, se hizo gracias
a la Proteccion Divina, al gran trabajo en equipo entre: Las buenas relaciones con entidades
del orden Nacional, Los Honorables Miembros de la Junta Directiva, la voluntad del Gobierno
Municipal, del gobierno Departamental, el compromiso del equipo directivo del Hospital y la
entrega total de cada uno de nuestros activos servidores de la institucion.

A continuacioén, un resumen ejecutivo de los avances mas representativos y significativos
durante la vigencia 2022, respecto a los compromisos adquiridos en el Plan de Gestion
2020-2024.

LOGROS O COMPROMISOS PLANTEADOS PARA EL PERIODO DE GERENCIA

1. ACREDITACION Y PAMEC

Humanizacién
de la Atencion
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Teenologia

Meta Establecida:

- Acreditaciéon: Continuar con el ciclo de preparacion para la Acreditacion a través de la
autoevaluacién anual, gestionando los planes de mejoramiento continuo; para cumplir con
los estandares requeridos en Acreditacién y que estos sean sostenibles en el tiempo y
posteriormente postularnos para la evaluacion externa por medio de un contrato formalizado
con la entidad Acreditadora.

- Estrategias:

- Gestion de la Humanizacion y de la Seguridad del Paciente, minimizando el riesgo de sufrir
un evento adverso en el proceso de atencion, generando resultados de impacto positivos.

- Gestion de los estandares de Acreditacién que no se han trabajado aln en la institucion.

- Fortalecer la gestion de la tecnologia mediante un proceso racional de adquisicion y
adecuada utilizacién de esta, para el beneficio de los usuarios y a los servidores del hospital.

Te atendemos _
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Informe De Gestion de la Vigencia 2022, E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito.

- Gestion de la responsabilidad social comprometida con el medio ambiente para contribuir
con el mejoramiento de la calidad de vida de la poblacion del Sur de Colombia.

La Institucién se encuentra en el ciclo de preparacion para la Acreditacion, es decir que
decidi6é acogerse voluntariamente a la implementacion de estandares superiores de calidad
y viene trabajando en el mejoramiento de la calidad de la prestacion de los servicios de
salud. A pesar de la emergencia sanitaria por COVID-19 la Institucion decidié continuar con
el desarrollo de las acciones de mejora propuestas para la vigencia 2022, lo cual nos
fortalecié en la ejecucion y la prestacion del servicio tanto en condiciones de seguridad,
gestion del riesgo, asi como la transformacién de la cultura que se ha logrado en los
Colaboradores, siendo asi que todas estas acciones nos han permitido dar uso racional y
eficiente a los recursos para atender nuestra poblaciéon en condiciones dignas y seguras.
Para la vigencia 2022 se reunieron nuevamente los equipos de autoevaluacion y
mejoramiento institucional conformados por lideres y coordinadores de los servicios, entre
ellos tenemos:

Equipos de Autoevaluacion (EAE): Se conformaron 7 grupos, uno por cada grupo de
estandares de autoevaluacion integrado por lideres de los procesos y areas de los servicios,
se deleg6 un lider, un facilitador y un secretario, encargados del desarrollo de la
autoevaluacién, formulacién y ejecucion de oportunidades de mejoramiento.

-Equipos de Mejoramiento Institucional (EMI): Conformado por los lideres de cada grupo
de estadndares, quienes se encargan de llevar a la Gerencia informe del avance del
mejoramiento, asi como las dificultades que cada grupo han tenido para llevarlos a cabo.

-Equipos Primarios de Mejoramiento (EPM): Conformados por personal operativo,
Médicos, Enfermeros, Especialistas, Vigilancia, Servicios Generales, Administrativos, los
cuales tendran como lider al coordinador del servicio y serén los encargados del despliegue
e implementacion de las actividades de mejoramiento desarrolladas.

AUTOEVALUACION SUA 2017-2022

34 34
33 3232 3333 33

535
29% 23
23
| | | || |

Cliente Asistencial Direccionamiento Gerencia Talento Humano Ambiente Fisico Gestion de laTecnologia  Gerencia de [z Informacidn Mejoramiento TOTAL
2017 m2018 W2019 w2020 w2021 w2022

Fuente: Oficina de Calidad.
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Informe De Gestion de la Vigencia 2022, E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito.

En este sentido se realizd6 autoevaluacién con corte a diciembre de 2022, reuniéndose los
equipos de autoevaluacion, utilizando la matriz de autoevaluacién, seguimiento y monitoreo
de oportunidades de mejora del sistema Unico de acreditacion, en donde se calificaron cada
uno de los estandares, con un resultado de 3,4 para el 2022 aument6 en 0,1 punto con
respecto a la vigencia anterior.

Avance del Plan de Accion del SUA para la vigencia 2022:

ESTANDARES | CALIFICACION 2022 | OM | ACCIONES |% AVANCE
PACAS 33 63 367
DIRECCIONAMIENTO 34 25 79 89%
GERENCIA 32 22 60 87%
TALENTO HUMANO 35 19 53
G. AMBIENTE FiSICO 3,6 23 69
G.INFORMACION 3,5 21 63
G. TECNOLOGIA 33 13 42
M CC 33 5 15
TOTAL 34 191 748

Se logré un avance del 93% de cumplimiento de las acciones de mejora propuestas en la
vigencia 2022, observando que los equipos de apoyo, atencion al cliente asistencial y talento
humano y Mejoramiento, alcanzaron avance por encima del 90% frente a los de
Direccionamiento y Gerencia cuyo avance fue del 89% y 87% respectivamente.

Asi mismo se pueden detallar los principales avances y oportunidades de mejora que no
alcanzaron un total cierre de las oportunidades de mejora propuestas. Es necesario precisar
gue logré consolidar un gran avance en implementacion y resultados durante la vigencia
2022.

GRUPO DE ESTANDARES 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Cliente Asistencial 16 19 28 29 30 33
Direccionamiento 2,0 28 3,0 32 33 34

Gerencia 2,3 2,6 29 30 32 32

Talento Humano 18 23 29 33 35 35
Ambiente Fisico 22 26 2,7 30 34 36
Gestion de la Tecnologia 16 17 2,7 31 34 35
Gerencia de laInformacion 13 18 23 30 32 33
Mejoramiento 1,7 2,7 3,0 31 33 33
TOTAL 18 23 28 31 33 34

En la tabla anterior podemos apreciar la evolucién de los grupos de estandares y el
comparativo desde la vigencia 2017 hasta la vigencia 2022, es el trabajo de todo un equipo
de mejora, vigencia tras vigencia.
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Informe De Gestion de la Vigencia 2022, E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito.

A continuacién, se presentan los logros mas importantes obtenidos durante la vigencia 2022,
asi como las oportunidades de mejora identificadas para la préxima vigencia.

CONSOLIDACION DE AVANCES Y DIFICULTADES DE LAS O.M. DE LA AUTOEVALUACION DE ACREDITACION
- VIGENCIA 2022

GRUPO

ESTANDARES AVANCES IMPORTANTES

1. De los derechos de los pacientes un fortalecimiento en la aplicacién de mecanismos que involucra la
medicion de la apropiacién de los derechos.

2. De seguridad del paciente la mediciéon de la encuesta de percepcién del clima de seguridad del
paciente y la definicion de acciones de mejora que orienten al fortalecimiento de los componentes

como comunicacién, liderazgo y la percepcion del error como positivo para el aprendizaje
organizacional
3. De los programas de prevencién y control de infecciones la construcciéon de un programa que articula

los diferentes compontes donde se obtiene una mayor cobertura de las perspectivas, ademas de la
medicion de vigilancia de dispositivos médicos donde se identific6 mayor riesgo, ademas de la
estructura de la estrategia multimodal del lavado de manos

4. En el ingreso la medicion que permite obtener resultados de la informacién brindada y el
ASISTENCIALES seguimiento de riesgos de interfaces como lo es el traslado de pacientes intrahospitalarios.

5. En la evaluacién de las necesidades del paciente contar con programas que operativizan estrategias
de educacién en salud a favor de la promocidon de la salud materna perinatal y promociéon de la salud
nutricional.

6. En la planeacién de la atencidon avanzar con el seguimiento del pan terapéutico a través de
mediciones y auditorias concurrentes y acciones de mejora generadas del componente de paciente
trazador.

7. Avances en resultados de la ampliacién del seguimiento farmacoterapéutico, con aumento de
cobertura de busqueda activa y estrategias de vigilancia en el seguimiento de los medicamentos de
alto riesgo.

8. En ejecucién del tratamiento la alineacion del modelo de prestacién de servicios con las rutas

integrales y la definicién de estrategias a favor de una atencidn integral.
1. En el afio 2022, el procedimiento y la matriz de identificacion de necesidades de talento humano,
fue referente para los demds procesos institucionales, formuldandose la matriz institucional de

identificacion de necesidades y mecanismos de respuesta.

2. Se reformulé el Programa de Innovacidn Institucional teniendo en cuenta las fortalezas instituciones
relacionadas con: Experiencias exitosas, reconocimientos institucionales y contraprestaciones con las
IES.

3. Se actualizé el Plan de Suficiencia de Personal teniendo en cuenta las necesidades de las unidades
funcionales, los indicadores de calidad, que miden oportunidad para la atenciéon de los servicios, la
demanda, el portafolio de servicios

4. Se actualizé el Programa de Educaciéon Continuada, incluyendo: Plan Institucional de Capacitacion,
Plataforma EKIPO y Espacios de Educacion Continuada

TALENTO HUMANO |5. El Software de la Plataforma EKIPO fue adquirido en el afio 2022, como una herramienta de
educacién institucional, en la que los colaboradores, pueden fortalecer sus conocimientos generales e

institucionales; una de las ventajas de la plataforma, desde el acceso web para dar cobertura a todos
los procesos.
6. Se reformuld el procedimiento de evaluacién de desempefio, incluyendo las competencias por Ejes

de Acreditacién ajustadas a las actividades y estrategias de los Ejes con el desempefio de los
colaboradores.

7. Se documentd e implenté el Plan de Delegacién Progresiva que incluye: Supervision,
acompafamiento, tiempo de practica, grado de delegaciéon. Se ajusté el Manual de Induccidn las
actividades dirigidas a estudiantes en practica formativa.

8. Se desplegd en la induccidn institucional el Plan de Delegacion Progresiva y se implementé la
evaluacién de conocimiento de la jornada.

1. Fortalecimiento en el uso de la plataforma ALMERA para la consolidacién de los indicadores
estratégicos, tacticos y operativos para su medicién periddica.

2. Fortalecimiento en competencias de analisis de resultados de indicadores con uso y metodologia de
mejoramiento.

3. Los ejes de acreditacién fortalecieron la integracion con los EPM para el desarrollo de las actividades
de cada Eje.

4. Se fortalecié el despliegue de la politica de Humanizacién, asi como su mediciéon y publicacién de
resultados.

5. La politica de prestacién de servicios fue integrada con el Direccionamiento Estratégico para su
implementacidn a partir de la operativizacion del modelo de atencién.

6. Se continud con la alineacién del presupuesto Institucional frente a la ejecucién de los ejes de

DIRECCIONAMIENTO

acreditaciéon

7. La orientacidon del personal frente al direccionamiento Estratégico estuvo intervenida a través de las
reinducciones y el despliegue realizado por los EPM de Transformacién cultural.

8. La Junta Directiva fue capacitada dentro del programa de educacidon continuada con temas
relacionados a los ejes de acreditacion.
9. La relaciéon docencia servicio estuvo fortalecida con la integracion de los estudiantes en practica en

el programa de educacién continuada de la institucion.
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Informe De Gestion de la Vigencia 2022, E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito.

GRUPO
ESTANDARES AVANCES IMPORTANTES
1. Los procesos institucionales de sistemas de informacion, talento humano, gestion ambiental y
presupuesto cuentan con herramientas para identificar las necesidades (procedimientos) y llevan el
control y seguimiento a los mecanismos de respuesta.
2. Se realizd la integracion del modelo de atencion con las RIAS priorizadas (Violencia , Materno
GERENCIA perinatal, Riesgo Nutricional) teniendo en cuenta los grupos poblacionales correspondientes.

3. Se hizo actualizacién del programa de gestion del riesgo alineando todos los subsistemas de riesgos
de la institucion (SST, Ambiental, Financiero). Asi mismo, se incluyé la metodologia para la
identificacion y tratamiento de los riesgos poblacionales, asistenciales, clinicos y por procesos.

4. Se articuld la gestion del riesgo con la planeacion estratégica a partir de la integracion del riesgo
priorizado para su seguimiento a través de los POA.

AMBIENTE FiSICO

1. Se cuenta con la trazabilidad de los indicadores que evidencian la efectividad a la respuesta de las
necesidades.

2. Documento que evidencia el seguimiento a los riesgos bioldgicos, quimicos, de radiacion y
mecanicos.

3. Documento que evidencia los mecanismos para evaluar el manejo seguro, limpieza, desinfeccion e
identificacion de los riesgos.

GESTION DE LA

1. Se realiz6 una referenciacion interna con el servicio de la U.C.I. Adultos para afianzar técnicas y
conceptos sobre el registro y periodicidad de las rutinas de limpieza y desinfeccion de la tecnologia
biomédica.

2. Se realizd rondas de inspeccion semanales en los servicios, con el fin de evidenciar la
implementacion del ABC de limpieza y desinfeccion para alimentar el informe de cierre.

TECNOLOGIA 3. Se realizaron las evaluaciones al personal encargado de ejecutar el entrenamiento a los
colaboradores. Se revisaron los resultados obtenidos con informe y plan de mejora.
4. Se disefian los mecanismos de evaluacion y segumiento a Empresas contratadas.
5. Se realizan estrategias de analisis para la renovacion tecnologica teniendo en cuenta costos,
beneficios, riesgos y seguridad.
1. Se ha trabajado en la confiabilidad del dato y todas las acciones pertinentes.
2. Implementacion del Instrumento que permita evidenciar el avance de la auditoria de Historias
clinicas, asi como la retroalimentacion de los resultados.
GERENCIA DE LA
INFORMACION 3. Se cuenta con documento que contiene la planeacion del simulacro de activacién del plan de
contingencia ante caida de sistemas de informacion.
4. En conjunto con el proceso de Talento Humano se implemantaron los cursos con su respectiva ficha,
pretesty evalucion final de acuerdo a la priorizacion que realizaron los lideres de areas.
1. Para la vigencia 2022 se actualizd el manual de Calidad en donde se integraron todos los
componentes del Sistema Obligatorio de Garantia de la Calidad (SOGC) asi como las fuentes de mejora,
y la metodologia de mejoramiento el cual fue desplegado al 100% colaboradores de la institucion a
través de la plataforma ALMERA. Se definieron los indicadores de los Ejes de Acreditacion a partir de
McC los planes de accidn propuestos para la vigencia.

2. Se definieron las etapas para el desarrollo de los planes de mejora que contempla el seguimiento
periddico de las OM, asi como |a evaluacion de los resultados en el manual de Calidad.

3. Se hizo difusion de los indicadores del POA a través de ALMERA, se publicaron resultados de los Ejes
en la pagina web institucional, asi como los indicadores de calidad de la institucion.
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Informe De Gestion de la Vigencia 2022, E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito.

GRUPO

ESTANDARES OPORTUNIDADES DE MEJORA
Monitorear los resultados de la ejecucion de las estrategias de las buenas practicas de seguridad del
paquete de seguridad del paciente de autocuidado".
Evaluar y monitorear los resultados de seguimiento del programa nutricional como parte de la
promocidn de la salud y prevencion de la enfermedad.
Monitorear el desarrollo de las estrategias de difusion de la promocion de la salud en el binomio
madre-hijo mediante el desarrollo del curso de preparacion para la maternidad y la paternidad.
Implementar mecanismos de coordinacion dentro del ciclo de atencién en el egreso desde la
identificacion de necesidades hasta la promocion de la salud y prevencion de la enfermedad como
parte de la integralidad de la atencidn.
Fortalecer el proceso de reporte y entrega de resultados garantizando la confiabilidad, la
confidencialidad y la completitud de la informacion a través de mecanismos de seguimiento y

ASISTENCIALES  [evaluacion

Evaluar el cumplimiento de criterios y definicion de acciones de mejoramiento acerca del
procedimiento para retiro de los sistemas de soporte vital, decisiones de no tratamiento y no
reanimacion.

Avanzar en el despliegue y medicidon de adherencia de guias de practica clinica priorizadas por la
institucion de acuerdo con las principales causas de egreso.

Evaluar el impacto de las estrategias para el despliegue de derechos y deberes al cliente interno y
externo al paciente y su familiar.

Fortalecer los mecanismos de valoraciéon del dolor en pacientes hospitalarios y ambulatorios que
permita definir medidas farmacoldgicas y no farmacoldgicas, para su intervencion, evaluar su
adherencia e intervenir de acuerdo con los resultados obtenidos.

Evaluar el impacto de las acciones tomadas, resultado de informar el comportamiento del procesos de
atencion percibido por el paciente y las acciones de mejora programadas

DIRECCIONAMIENTO

Fortalecer el seguimiento y evaluacién al Plan Estratégico semestralmente por parte del equipo
directivo y la Junta Directiva para que se pueda visibilizar la gestion institucional de manera global
teniendo en cuenta no solo el plan de gestion de Gerentes sino también los resultados de los ejes de
SUA, las politicas estatales y sectoriales, ademas de los resultados de los proyectos.

Fortalecer la difusion e implementacidn de la matriz de comunicaciones y el seguimiento por parte de
los responsables teniendo en cuenta el direccionamiento y plan estratégico.

Fortalecer el seguimiento por parte de los lideres de procesos la retroalimentacion que hace el EPM asi|
como el ajuste de los indicadores de impacto del POA.

Fortalecer laimplementacidn y evaluacién de la politica de prestacidn de servicios a través del modelo
de atencion.

Fortalecer el gobierno clinico que permita evaluar la gestion clinica institucional.

Fortalecer el enfoque del PAMEC dando alcance a los resultados y planes de mejoramiento de la
gestion clinica excelente y segura.

GERENCIA

Generar la estrategia de seguimiento a la metodologia de medicion de la efectividad de las respuestas
frente a los mecanismos de identificacion de necesidades de los procesos.

Implementar mecanismo de medicién de la efectividad de las referenciaciones internas y externas
ejecutadas en donde pueda evidenciarse el aprendizaje organizacional.

Fortalecer la estrategia de los EPM, garantizando la operativizacion de éstos en los servicios a través
del entrenamiento, capacitacion, despliegue y evaluacion.

Definir a partir de los seguimientos que se realizan a los POAS las metas y los identificadores de
impacto que se articulen con el seguimiento de las metas del plan estratégico.

Realizar seguimiento periddico al cumplimiento y respuesta a las necesidades con los lideres de Ejes
de Acreditacidn teniendo en cuenta planes de accidn de cada uno y su cumplimiento

Te atendemos _
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Informe De Gestion de la Vigencia 2022, E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito.

GRUPO
ESTANDARES OPORTUNIDADES DE MEJORA
Fortalecer la articulacién para la implementacién del Programa de Innovacion dentro de las dreas
competentes.
Fortalecer la implementacién y medicién de los mecanismos de andlisis y/o inspeccion de puestos de
trabajo.
Crear los mecanismos para revisar la eficiencia del Estudio de Suficiencia segun la periodicidad
definiday las responsabilidades de los actores.
TALENTO HUMANO

Fortalecer laimplementacion del Paquete Instruccional Prevencidn del Cansancio Fisico en el Personal
con la Estrategia de Promover Habitos Saludables E Impacto al Estrés Laboral.

Fortalecer laimplementacion de la escuela de reentrenamiento y disefiar mecanismos para verificar su
eficacia.

Realizar el seguimiento a la implementacion del procedimiento institucional de evaluacién de
desempefio, que incluya el informe periddico y los planes de mejora.

AMBIENTE FiSICO

Robustecer estrategias de promocion de la cultura del buen manejo del ambiente fisico en
colaboradores y usuarios a traves de mecanismos didacticos de tal forma que nos permita afianzar la
comprension y entendimiento.

Fortalecer los mecanismos de difusion de qué hacer en caso de emergencias, asegurando su
entendimiento y comprensién.

Fortalecer mas estrategias de sefialética de rutas de evacuacion, ajustando los mapas y mecanismos de
informacion.

Fortalecer los analisis e intervencion de los resultados de los simulacros de forma sistémica,
generando mecanismos de seguimiento que me permitan evidenciar el impacto.

Desarrollar estrategias que nos permitan evidenciar la adherencia al protocolo de Pérdida y Fuga de
pacientes a través de simulacros a fin de identificar el cumplimiento a su operatividad.

GESTION DE LA
TECNOLOGIA

Fortalecer los procesos de andlisis e intervencion a los hallazgos evidenciados en la evaluacién de |
adherencia al proceso de planeacidn, gestion y evaluacion de gestion de la tecnologia.

Fortalecer los mecanismos de andlisis e intervencion a los resultados obtenidos en el monitoreo a la
adherencia a la politica de Gestion de la Tecnologia, asegurando el cumplimiento efectivo de los
procesos de adquisicidn, incorporacidn, monitorizacion, control y reposicion de la tecnologia.

Mejorar los mecanismos de evaluacién y seguimiento a la adherencia al Plan de contingencia haciendo
énfasis en la operatividad del mismo y estandarizar la comunicacién cuando se afecta la atencidn de
los pacientes.

GERENCIA DE LA
INFORMACION

Establecer un proceso sistematico de analisis a las variaciones no deseadas identificadas, con el
proposito de generar el andlisis correspondiente y establecer asilas mejoras pertinentes.

Definir estrategias para la adopcion de tecnologias que nos permita almacenar y conservar la
informacion asegurando la integralidad y accesibilidad, teniendo en cuenta costos y entrenamientos.

Estructurar mecanismos que permitan la estandarizacion del proceso de archivo, asegurando la
accesibilidad, custodia, disposicion y la correcta eliminacion.

Fortalecer el monitoreo a los mecanismos de transmision del dato interno y externo de tal forma que
podamos garantizar la eficiencia buscando la satisfaccion de los grupos de interés.

Fortalecer la consolidacion de los procesos de informacion y mineria del dato, garantizando asi el
sistema de reporteo de datos que requieren las diferentes areas administrativas y asistenciales con
datos Unicos, reales y validados.

MEJORAMIENTO DE
LA CALIDAD

Fortalecer los mecanismos de comunicacién de los resultados del mejoramiento.

Fortalecer el desarrollo del plan de mejoramiento de Calidad de manera sistémica y remocidn de
barreras.

Fortalecer los mecanismos de monitorizacion para el seguimiento y cumplimiento del plan de
mejoramiento continuo de la calidad.

Fortalecer la comunicacion del son resultados de mejoramiento a los diferentes grupos de interés.

Fuente: Oficina de Calidad - 2022
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Informe De Gestion de la Vigencia 2022, E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito.

SISTEMA UNICO DE HABILITACION

De la misma manera, el hospital ha venido fortaleciendo los procesos de Habilitacién, que
son necesarios para garantizar la permanencia en el Sistema de Salud; una de las gestiones
de la vigencia 2022, en concordancia con el desarrollo de los proyectos de infraestructura y
dotacion de equipos, se trabajé en equipo por parte de las areas administrativas y
asistenciales para dar cumplimiento a cada uno de los estandares, en aplicacion de la
normatividad vigente. Se actualizo el portafolio de servicios y declaracion de autoevaluacion
con la Resolucion 3100 de 2019 quedando 40 servicios habilitados y habilitacion de la
Especialidad e Infectologia bajo la Resolucién 410 de 2022 para la prestacion de servicios

de la institucion.

PORTAFOLIO DE SERVICIOS EN PLATAFORMA REPS

Excel ‘ Word |m Texto |D

(40) registros encontrados.

(Corte 31 de diciembre 2022, actualizado Resoluciéon 3100 de 20219)

1

Codigo Sede

Departamento Municipio e Sede Nombre Sede Prestador Distintivo
Huila PITALITO|4155100479| 01 |E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO|107 -CUIDADO INTERMEDIO ADULTOS DHS55012696(
Huila PITALITO|4155100479| 01 |E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO(110 -CUIDADO INTENSIVO ADULTOS DHS550126961
Huila PITALITO|4155100479| 01 |E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO|129 -HOSPITALIZACION ADULTOS DHS55012696:
Huila PITALITO|4155100479| 01 |E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO|130 -HOSPITALIZACION PEDIATRICA DHS50126962
Huila PITALITO|4155100479| 01 |E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO|203 -CIRUGIA GENERAL DHS501265964
Huila PITALITO|4155100479| 01 |E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO|204 -CIRUGIA GINECOLOGICA DHS50126968
Huila PITALITO|4155100479| 01 |E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO|207 -CIRUGIA ORTOPEDICA DHS5012696¢
Huilz PITALITO|4155100479| 01 |E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO|208 -CIRUGIA OFTALMOLOGICA DHS50126967
Huilz PITALITO|4155100479| 01 [E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO[209 -CIRUGIA OTORRINOLARINGOLOGIA DHS5012696¢
Huilz PITALITO|4155100479| 01 [E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO[215 -CIRUGIA UROLOGICA DHS5012696¢
Huilz PITALITO|4155100479| 01 [E.S.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO[245 -NEUROCIRUGIA DHS5012697(
Huila PITALITC[4155100478| 01 |E.S.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO|301 -ANESTESIA DHS50126971
Huila PITALITO|4155100479] 01 |E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTQONIO DE PITALITO|302 -CARDIOLOGIA DHS55012697:
Huila PITALITO|4155100479] 01 |E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO|304 -CIRUGIA GENERAL DHS55012697:
Huila PITALITO|4155100479] 01 |E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO|316 -GASTROENTEROLOGIA DH550126974
Huila PITALITO|4155100479| 01 |E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO(320 -GINECOBSTETRICIA DH55012697¢
Huila PITALITO|4155100479| 01 |E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO|328 -MEDICINA GENERAL DHS55012697¢
Huila PITALITO|4155100479| 01 |E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO(32% -MEDICINA INTERNA DHS50126977
Huila PITALITO|4155100479| 01 |E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO|335 -OFTALMOLOGIA DHS55012697¢
Huila PITALITO|4155100479| 01 |E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL S&N ANTONIO DE PITALITO|339 -ORTOPEDIA Y/0 TRAUMATOLOGIA DHS55012697¢
Huila PITALITO|4155100479| 01 |E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO|340 -OTORRINOLARINGOLOGIA DHS5012698(
Huila PITALITO|4155100479| 01 |E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO|342 -PEDIATRIA DHS50126981
Huila PITALITO|4155100479| 01 |E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO|344 -PSICOLOGIA DHS5012698:
Huila PITALITO|4155100479| 01 |E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO|355 -URCLOGIA DHS5012698:
Huilz PITALITO|4155100479| 01 |E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO|361 -CARDIOLOGIA PEDIATRICA DHS50126984
Huilz PITALITO|4155100479| 01 [E.S.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO[387 -NEUROCIRUGIA DHS5012698¢
Huilz PITALITO|4155100479| 01 [E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO[420 -VACUNACION DHS5012698¢
Huilz PITALITO|4155100479| 01 [E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO[706 -LABORATORIO CLINICO DHS50126987
Huila PITALITO|4155100479| 01 |E.S.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO|712 -TOMA DE MUESTRAS DE LABORATORIO CLINICO|DHSS012698¢
Huila PITALITO|4155100479] 01 |E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO[714 -SERVICIO FARMACEUTICO DHS55012698¢
Huila PITALITO|4155100479| 01 |E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO[72% -TERAPIA RESPIRATORIA DH55012699(
Huila PITALITO|4155100479( 01 |E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO(7 3% -FISIOTERAPIA DH550126991
Huila PITALITO|4155100479] 01 |E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO|742 -DIAGNOSTICO VASCULAR DH55012699:
Huila PITALITO|4155100479] 01 |E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL S&N ANTONIO DE PITALITO|744 -IMAGENES DIAGNOSTICAS - IONIZANTES DHS55012699:
Huila PITALITO|4155100479] 01 |E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL S&N ANTONIO DE PITALITO|745 -IMAGENES DIAGNOSTICAS - NO IONIZANTES  [DHSS012695¢
Huila PITALITO|4155100479| 01 |E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO(746 -GESTION PRE-TRANSFUSIONAL DHS5012699¢
Huila PITALITO|4155100479| 01 |E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO|1101-ATENCIGN DEL PARTO DHS5012699¢
Huila PITALITO|4155100479| 01 |E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO(1102-URGENCIAS DHS50126997
Huila PITALITO|4155100479| 01 |E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO|1103-TRANSPORTE ASISTENCIAL BASICO DHS5012699¢
Huila PITALITO|4155100479| 01 |E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO(1104-TRANSPORTE ASISTENCIAL MEDICALIZADO DHS5012699¢
1
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Informe De Gestion de la Vigencia 2022, E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito.

SERVICIOS DE SALUD, RESOLUCION 1410 DE 2022,

CONVENCIONES:
ONC:A

M-AMB

A

bul

M-DOM:Modalidad Domiciliaria

C-BAJ:Complejidad Baja

GRUPO SER

M-OEX:Modalidad Otras E:

M-HOP:Modalldad Hospitalaria

C-MED:Complejidad Media

M-CRE:M

C-ALT:Complejidad Alta

M-UMO:Modalidad Unidad Mévil

Centro de Referencia M-IRE:N

COO0 Sk

NOMBRE SERVICIO

M-AMi

M-HO5P

MmO M-00M

M-OEX

M-CRE NRE can)

C-MED

C-ALY

CONSULTA
EXTERNA

INFECTOLOGEA

NA

NO

NO

sl

NO

Nota: Este Portafolio de Servicios tiene vigencia hasta el 30 de agosto de 2023, fecha en la que se
realizar4 nuevamente la respectiva autoevaluacion.

EVOLUCION DE LA CAPACIDAD INSTALADA VIGENCIA 2020-2021

Las areas se han reorganizado de cuerdo a la dindmica y evolucién de la pandemia, se ha
dado resolutividad en forma efectiva y eficiente de los picos presentados en la vigencia 2022,
por cuanto se normaliz6 la atencidén en todos los servicios que oferta la institucion; es decir
los pacientes de otras patologias diferentes a las respiratorias fue cada vez mas frecuente,
volviendo a la estadistica promedio de atencion de pacientes que normalmente se tenia
antes de la pandemia.

Teniendo en cuenta la Resoluciéon 1138 de 2022, la cual indica el cierre de los servicios
transitorios habilitados, cuando ya no se estan utilizando, para nuestro caso dichos servicios

fueron:

1. Internacién General Adultos 91 camas.

2. Internacion Cuidado Intensivo Adultos 55 camas.

3. Internaciéon Cuidado Intermedio Adultos 10 camas.

(CAPACIDAD | DESCRIPCION CAPACIDAD RESULTADO DE |FECHA DE VERIFICACION
] GRUPO | NOMBRE DE SERVICIO| | - CANTIDAD| FECHA DE SOLICITUD e et
23/10/2020 5:58:51 24/10/2020 11:45:01
36954 | Intemacién | GENERALADULTOS | CAMAS Adultos a7 p.m. 5i am.
23/07/2020 11:17:40 23/07/202011:5:32
30635 | Intemacién | GENERALADULTOS | CAMAS Adultos 54 a.m. 51 am.
SUBTOTAL 91
CUIDADO
INTERMEDIO Cuidado Intermedio
36610 | Intemacién ADLLTOS CAMAS Adulto 10 |7/10/2000 7:59:55 p.m. sl £/10/2020 10:05:05 a.m.
SUBTOTAL 10
CLIDADO INTENSIVO
36609 | Intemacién ADULTOS CAMAS | Cuidado Intensivo Adulto 15 7/10/2020 7:19:09 p.m. El £/10/2000 10:04:28 a.m.
CLIDADO INTENSIVO
35325 | Internacién ADLLTOS CAMAS | Culdado Intensivo Adulto 20 7/09/2020 7:00:47 p.m. 51 £/09/2000 6:11:10 p.m.
CLIDADO INTENSIVO 12/08/202011:35:19
33010 | Intemacién ADLLTOS CAMAS | Culdado Intensivo Adulto 5 a.m. sl 13/08/2020 2:49:45 p.m.
CLIDADO INTENSIVO 12/08/2020 9:41:31
33001 | Intemacion ADLLTOS CAMAS | Cuidado Intensivo Adulto 5 a.m. 5l 12/08/2020 2:50:02 p.m.
CLIDAD NSIVO 22/07/2020 2:11:37
30452 | Intemacidén LLJOS / CAMAS | Culdado Intensivo Adulto 10 p.m. 51 22/07/2020 2:12:58 p.m_
|/ sugTotaL 55
Agradezco su atenion
DIANA VI RIA/MUNOZ MUNOZ
Gerente
Te atendemos

12

«d CoOrazesn
Camino a lo Acreditacion



Informe De Gestion de la Vigencia 2022, E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito.

En este sentido se realizo6 solitud de cierre de los servicios transitorios el 29 de Julio de 2022
ante la Secretaria de Salud Departamental del Huila, quedando la capacidad instalada de la
siguiente manera en el REPS, con corte a 31 de diciembre de 2022:

(15) registros encontrados,

1

Departamento Muniopio Cadigo Sede Prestador Sede Nombre Sede Prestador Grupo Concepto Cantidad Ndmero de Placa Modalidad Modelo Tarjeta de propiedad
Hiila PITALITO (4155100479 01 |E.5.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DEPITALITO. \AMBULANCIAS  |Medicalizada 100331 TERRESTRE (2021 (10020833377
Huila PITALITO (4155100479 01 E5.E HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DEPITALITO. \AMBULANCIAS  |Medicalizada 1002070 TERRESTRE (2019 |10017989036
Hula FITALITO (4155100479 01 |E.S.E, HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DEPITALITO. |AMBULANCIAS  Medicalizada 1|0XB436 TERRESTRE (2003 |09-415514425359
Hiila PITALITO (4155100479 01 |E.S.E, HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DEPITALITO. |CAMAS Pediatrica 15 0

Huila PITALITO (4155100479 01 |ES.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DEPITALITO. (CAMAS Adultos 13 0

Hula FITALITO (4155100479 01 |ES.E, HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DEPITALITO. (CAMAS Intermedia Adultos ] 0

Hiila PITALITO (4155100479 01 |E.S.E, HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DEPITALITO. |CAMAS Intensiva Aduttos 10 0

Huila PITALITO (4155100479 01 |ES.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DEPITALITO. |CAMILLAS (bservacidn Pediatnca 0 0

Hula FITALITO (4155100479 01 |ES.E, HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIQ DEPITALITO. |CAMILLAS Chservacidn Adultos Hombres 3 0

Hiila PITALITO (4155100479 01 |E.S.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO. |CAMILLAS Chservacion Adultos Mujeres 40 0

Huila PITALITO (4155100479 01 E.5.E HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DEPITALITO. (CONSULTORIOS |Urgencias g 0

Hula FITALITO (4155100479 01 |E.S.E, HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO. |CONSULTORIOS |Consulta Extema 13 0

Hiila PITALITO (4155100479 01 E.S.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO. |SALAS Partos 3 0

Huila PITALITO (4155100479 01 |ES.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DEPITALITO. |SALAS Procedimientos ] 0

Hula FITALITO (4155100479 01 |ES.E, HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIQ DEPITALITO. SALAS 52l de Cirug'a 3 0

1

CAPACIDAD INSTALADA DE CAMAS 2022

= URGENCIAS HOSPITALIZACION OBSTETRICIA
B UCI ADULTOS B UCI INTERMEDIOS

B HOSPITALIZACION PEDIATRIA  ® HOSPITALIZACION ADULTOS

Fuente REPS: Total 276 camas

SISTEMA DE INFORMACION PARA LA CALIDAD SIC

La institucién ha cumplido oportunamente con todos los reportes al SIC Sistema de
Informacion para la Calidad en la vigencia 2021 asi:

1. Resolucion 1552 de 2013: Reportado los primeros 5 dias habiles de cada mes a las
entidades responsables de pago.

Te atendemos _
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Informe De Gestion de la Vigencia 2022, E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito.

2. Decreto 2193: Reporte trimestral al SIHO
3. Resolucién 256 de 2014: Reporte trimestral al SISPRO
4. Circular 012 de 2016 de la SUPERSALUD: Reporte anual a la SUPERSALUD

5. Reporte diario de la ocupacién hospitalaria ante el REPS (Registro Especial de
Prestadores de Servicios de Salud) desde que inicio la pandemia por SARS-CoV2 hasta la
fecha.

EJECUCION DEL PROGRAMA DE AUDITORIA PARA EL MEJORAMIENTO
CONTINUO DE LA CALIDAD (PAMEC) 2022

Meta Establecida: - PAMEC: Robustecer el Programa de
Auditoria para el Mejoramiento de la Calidad, a través de la
participacién de todos los colaboradores del area asistencial
y del &rea administrativa de la institucién, logrando la mejora
continua de cada uno de los procesos enfocados en
Acreditacion.

- Estrategias:

- Realizar las mediciones permanentes de los indicadores para determinar el avance de los
mismos y hacer los ajustes respectivos a los procesos y procedimientos.

- ldentificar las brechas entre la calidad observada y la calidad esperada, para formular los
respectivos planes de mejora continua.

- Gestion de los planes de mejoramiento enfocados en los estandares de Acreditacion.

El Programa de Auditoria para el Mejoramiento Continuo de la Calidad nos permite ir paso
a paso en busqueda de la optimizacién de los procesos y procedimientos en salud, logrando
avanzar en las etapas del proceso de Acreditacion. Anualmente se ha dado continuidad y
funcionalidad al Programa de Auditoria para el Mejoramiento Continuo de la Calidad —
PAMEC- con sus respectivos planes de mejoramiento, en todos los servicios del hospital.
La metodologia utilizada para su desarrollo se ha centrado en la priorizacién de las
oportunidades de mejora, resultado de la autoevaluacién para impactarlas a través del plan
de accion, en pro de una mejor calidad del servicio prestado.

Te atendemos _
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Informe De Gestion de la Vigencia 2022, E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito.

En esta etapa y con el apoyo de los miembros de los equipos de autoevaluacion se
correlacionaron los grupos de estandares de acreditacién con oportunidades de mejora, con
los procesos del mapa de procesos de La E.S.E Hospital Departamental San Antonio de
Pitalito, a fin de evidenciar el compromiso de cada proceso institucional con la
implementacién de los estandares de calidad superior que apliquen.

Gestiones Realizadas 2022:

EFECTIVIDAD DEL PROGRAMA DE AUDITORIA PARA EL MEJORAMIENTO DE LA CALIDAD PAMEC 2022

% q q %
AUDITORIAS | AUDITORIAS
. . ACCIONES ACCIONES | CUMPLIMIENTO CUMPLIMIENTO PROCESOS
ESTADARE e S Ep Scoipriopi el PROGRAMADAS [EJECUTADAS DE LAS PRg\‘GTEREmf) wellz ;’;&ﬁﬁgﬁs DE LAS INTERVENIDOS
ACCIONES AUDITORIAS

Todos los Estandares de atencion al cliente asistencial Urgencias, Laboratorio

PACAS. Todas las acciones priorizadas de los 37 30 81,08% 45 42 93,33% Clinico, Experiencia del

procesos a intervenir. paciente y su familia.

Fuente: Oficina de Calidad - 2022

En la vigencia 2022 se priorizaron 37 acciones de mejora del Programa de Auditoria para el
Mejoramiento de la Calidad de la atencién en salud, de las cuales se ejecutaron 30 acciones
de mejoramiento, logrando un porcentaje de efectividad del 81,08%, interviniendo los
procesos de urgencias, laboratorio clinico, experiencia del paciente y su familia.

Las auditorias internas programadas durante la vigencia 2022, fueron 45 frente a las 42
auditorias internas realizadas, con un cumplimiento del 93,33%, teniendo en cuenta que
algunas se realizaron de manera trimestral y otras semestrales como la adherencia a GPC.
Los soportes de las auditorias de la siguiente tabla se encuentran archivados en el
documento PAMEC 2022.

A continuacion, se relacionan las auditorias internas programadas y las ejecutadas para la
vigencia 2022.
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Informe De Gestion de la Vigencia 2022, E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito.

AUDITORIAS INTERNAS 2022
N° AUDITORIA AUDITORIAS INTERNAS |AUDITORIAS INTERNAS| INDICADOR DE
PROGRAMADAS REALIZADAS CUMPLIMIENTO
Auditoria  de la calidad del
0,
1 diligenciamiento de la Historia Clinica. 4 4 100%
Auditoria de la oportunidad de inicio
de terapia antisquémica tras el o
2 diagnostico de infarto agudo de & & g
miocardio- IAM.
Auditoria  de la oportunidad de
3 [intervencion  quirGrgica tras el 4 4 100%
diagnostico de apendicitis aguda.
Auditoria de complicaciones
4 |relacionadas con sedacién en 4 4 100%
procedimientos endoscaépicos.
5 Auditoria Hemorragia de Il Trimestre 4 4 100%
del embarazo.
6 Auditoria Trastornos Hipertensivos del 4 4 100%
Embarazo.
Seguimiento a las buenas practicas
7 |de seguridad del paciente mediante 12 12 100%
Rondas de Seguridad del paciente.
Auditoria  Subproceso Banco de o
g Sangre, requerimientos INVIMA. g L Yo
9 Audltor.la Proceso de Atencion de 1 1 100%
Urgencias.
10 Aydltf)rla Proceso de Atencion en 1 1 100%
Cirugia.
1 Audltprle_l P_rloceso de Atencion en 1 1 100%
Hospitalizacion.
Auditoria de cumplimiento Proceso o
L2 de Atencién en Consulta Externa. 1 1 L
Auditoria Proceso de Atenciéon en
13 [Apoyo Diagnéstico Complementacion 1 0 0%
terapéutica. Laboratorio Clinico.
14 |Paciente Trazador. 2 2 100%
15 |Donaci6n de 6rganos. 2 2 100%
TOTAL 46 a4 95,8%
Fuente: Oficina de Calidad - 2022
Te atendemos _
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Informe De Gestion de la Vigencia 2022, E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito.

2. HUMANIZACION

Meta Establecida:
- Humanizacidén de los Servicios: Continuar con el desarrollo del Eje
Humanizacién Trazador Humanizacién de la Atencion del Sistema Unico de
de la Atenciéon . ., e L. . . .
Acreditacion, en forma sistémica e integral con la finalidad de ser la
base de la gestion trazadora de los mejoramientos emprendidos por
el Hospital.

Una atencién humanizada demanda cortesia, deseo de ayudar,
entusiasmo, empatia, puntualidad, se debe tratar al usuario interno o
externo como la persona més importante y la razén de ser de nuestro trabajo. Desde ésta
concepcion, se acerca el equipo de salud a los usuarios y familiares, se comparten
experiencias, lo hace participe activo de su autocuidado y atencion, valoriza y reconoce la
singularidad del otro a través del didlogo.

El servicio demanda una mejora de los procesos internos de la institucién. Humanizar es un
asunto ético, que tiene que ver con los valores que conducen nuestra conducta frente a la
de la sociedad y en el &mbito de la salud. En El Hospital Departamental San Antonio de
Pitalito, nos interesamos por la prestacion de servicios que se caractericen por la calidez,
calidad, que brinden seguridad y confiabilidad, y con ello lograr la satisfaccién de nuestro
cliente externo, en lo cual debemos incluir a nuestro cliente interno.

La relacion con cada uno de nuestros clientes se debe basar dentro de un contexto ético,
con valores tanto institucionales como personales, y de esta manera buscar brindar una
atencion a los usuarios en la cual se suplan sus necesidades a nivel fisico, emocional,
intelectual y social. Los valores institucionales son la base para el desarrollo de estrategias
gue promuevan el cuidado y atencién, dirigidas a combatir la despersonalizacion, promover
el reconocimiento, el respeto a los derechos, la acogida y el didlogo y combinar estos
elementos con el uso apropiado de la tecnologia, una gestién segura y resultados efectivos.

En el hospital estamos orientados en este principio, buscar que todo cliente interno trabaje
en pro de las politicas de humanizacion y de esta forma obtener como resultado una
humanizacién en los servicios de salud, desde su direccionamiento estratégico propender
por el desarrollo e implementacion de un proceso de humanizacién tanto en la atencion en
salud a los usuarios externos como en contribuir con el objetivo y mejoramiento continuo en
la actuacion diaria de los trabajadores de la institucién en las diferentes areas y el desarrollo
de un buen ambiente laboral.

Mejorar la satisfaccion y calidad de vida de los pacientes mediante la prestacién de los
servicios de salud con estandares seguros, oportunos, integros y bajo el respeto de sus
derechos como ser humano.

El programa de humanizacién esta dirigido a todo el personal participante dentro de los
procesos institucionales para la prestacion de los servicios de salud. Va dirigido a los
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usuarios externos, internos y sus familias, cuidadores, profesionales y a toda la sociedad en
conjunto, desde el ingreso hasta el egreso de los mismos.

Dentro de los cinco (5) objetivos estratégicos se cuentan con estrategias que permiten a la
institucion trabajar con una atenciéon humanizada.

- OBJETIVOS ESTRATEGICOS:

1-Desarrollar el modelo de atencidn integral, humanizado y seguro en respuesta alas
necesidades de la poblacién, haciendo énfasis en grupos vulnerables, destacando la
atencién binomio madre-hijo y su entorno familiar.

Estrategias para humanizacion:

1.2. Generando el acceso y la oportunidad requeridos para la atencién, gestionando las
barreras administrativas y geograficas de mayor impacto.

1.4. Promoviendo el trato humanizado al usuario y su familia, logrando su mejor experiencia
y reforzando la credibilidad de la poblacién a nivel nacional e internacional.

2. Consolidar las competencias del Talento Humano, fortaleciendo el crecimiento
personal y laboral en un clima de mutua confianza, que conlleve al desarrollo integral
de las personas y al cumplimiento de los propdsitos organizacionales.

Estrategias para humanizacién:

2.3. Fortaleciendo sistemas de escucha al cliente interno que permitan identificar
necesidades y expectativas, generando respuestas oportunas y efectivas.

2.5. Fortaleciendo la estrategia de gestores del cambio y EPM que permitan permear hasta
la base de la institucion los lineamientos de acreditacion.

2.6. Evaluando y generando acciones de mejora que impacten la cultura organizacional y el
clima laboral como base de la transformacion cultural.

3. Disponer y mantener la infraestructura tecnolégica biomédicay no biomédica de la
informacién y las comunicaciones, de manera eficiente y segura, a través de un
adecuado mantenimiento, reposicion, adquisicién y entrenamiento para su uso
adecuado, permitiendo respuestas efectivas a todos los grupos de interés, en
especial, en la prestaciéon de los servicios de cara al mejoramiento de las condiciones
de los pacientes.

Estrategias para humanizacién:

3.1. Ampliando y manteniendo la infraestructura fisica acorde a los estandares requeridos
en la prestacion de los servicios de salud contando con planes de contingencia que
garanticen entornos seguros.
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5. Gestionar el desarrollo sostenible de la Empresa Social del Estado a través del
mantenimiento de las relaciones de confianza equitativas y justas con la comunidad,
proveedores y empleados, generando impactos sociales y costo ambientales en la
zona de influencia.

Estrategias para humanizacién:

5.2. Generando valores agregados en la atenciéon de grupos poblacionales vulnerables a
través del relacionamiento con los diferentes sectores responsables e identificando el
impacto de las mismas en la comunidad institucional y Surcolombiana.

5.3. Manteniendo los espacios de participacion y didlogo permanente con la ciudadania a
través de los diferentes medios y canales que permitan la interaccion y sensibilizacion de la
comunidad.

El hospital cuenta con estrategias desarrolladas de forma sistematica como son:

Infraestructura humanizada.

Fomento de espacios de participacion.

Conquista de usuarios para hacer parte de la Asociacion de Usuarios.
Acompafiamiento y soporte a la Asociacion de Usuarios de la Salud.

Despliegue del proceso de la Gestidn de la Experiencia del Paciente y Su Familia en
Areas y Servicios, al personal en Induccion, Reinduccion.

Participacion en espacios como el Comité de Etica Hospitalaria.

Formacion complementaria en Humanizacién con entidades aliadas como el SENA.
Modelo Integrado de Planeacion y Gestion — MIPG.

Participacién Ciudadana y Atencion al Ciudadano.

Acompafiamiento y soporte a la Asociacién de Usuarios de la Salud.

Orientacioén y Atencion permanente al Usuario: Garantizar al usuario, la oportunidad,
la accesibilidad, la calidad del servicio y buen trato, satisfaciendo sus solicitudes y
necesidades, las cuales estan relacionadas con areas como administrativas, legales,
cientificas y éticas.

Socializacion y uso de PQRS

Socializacion de Derechos y Deberes a Usuarios.

Aplicacion de encuestas de satisfaccion.

Rondas de humanizacién en todos los servicios del Hospital.

Apoyo emaocional y psicosocial.

Apoyo espiritual.

Satisfaccion del usuario:

La encuesta de satisfaccion es un conjunto de preguntas que se hace para recopilar la
retroalimentacion de los pacientes y medir su nivel de satisfaccion con la calidad y la
atencion del proveedor de servicios de salud.

El cuestionario de la encuesta de satisfaccion del paciente ayuda a adjudicar métricas
basicas a través de la atencion del paciente y entender el nivel de atencion proporcionada
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por el Hospital y las dificultades en el servicio (cuando se presentan). Son seis las métricas

que se

recomiendan medir para conocer la satisfaccion del paciente:

Calidad de la atencion médica.

Habilidades interpersonales demostradas por los profesionales de salud.
Transparencia y comunicacién entre el proveedor de atencion y el paciente.
Aspectos financieros de la atencion.

Acceso a médicos y otros profesionales de la salud.

Accesibilidad de la atencion.

La encuesta de satisfaccion del paciente es administrada en cualquier momento de la
atencion. Este instrumento se construyd con el fin de identificar primero los elementos que
generan valor para el cliente y a partir de esta informacion revisar los procesos con el objeto
de desarrollar acciones de mejora. Se realiza una encuesta de percepcion de la satisfaccion
en la prestacién de los servicios para el cliente externo la cual se llevo a cabo durante toda
la vigencia 2022, tomando una muestra de encuestados de todos los servicios de la
institucion arrojando el siguiente resultado:

SATISFECHOS NO SATISFECHOS TOTAL USUARIOS
ANO CANTIDAD % CANTIDAD % ENCUESTADOS
2022 12.790 99,42 74 0,58 12.864

PERCEPCION: Es la experiencia al recibir los servicios de salud en el Hospital
Departamental San Antonio de Pitalito.

Camino a lo Acreditacion

ANO MUy BUENA | REGULAR | MALA MUy NO TOTAL
BUENA MALA | RESPONDIERON | USUARIOS
2022 4.560 7.564 547 71 16 106 12.864
SERVICIO INSATISFECHOS SATISFECHO
CIRUGIA 2 171
CONSULTA
EXTERNA 12 2.317
HOSPITALIZACION 4 2.524
UNIDAD GINECO 2.295
URGENCIAS 56 5.323
HABITACIONES
SUITE 35
ucl 125
Total general 74 12.790
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Satisfaccion del usuario resultados de las encuestas del afio 2022
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EPS INSATISFECHO SATISFECHO
ASMETSALUD 12 3.151
COMFAMILIAR 18 2.757

COOMEVA 1
MALLAMAS 4 486
NUEVA EPS 16 2.302
OTRO 1 377
POLICIA 2 136
SANIDAD MILITAR 2 191
SANITAS 10 2.146
SOAT 239
EMSANAR 59
MEDIMAS 4 444
PARTICULAR 1 85
CAPSALUD 1 16
AIC 1 267
TOLIHUILA 2 124
COMPARTA 4
SISBEN 5
Total general 74 12.790

PROCENTAJE DE SATISFACCION POR EPS 2022
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PORCENTAIJE DE SATISFACCION POR SERVICIO 2022
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Andlisis de PQRS:

Es un mecanismo que es de tipo retrospectivo, el sistema de peticiones, quejas y reclamos,
tienen como objetivo principal conocer la percepcién del usuario posterior a recibir el servicio
y la implementacion de un sistema que permite conocer las necesidades y expectativas que
tienen los usuarios de los servicios a recibir.

Al realizar el andlisis de PQRS durante el afio 2022 podemos observar:

-La oportunidad de respuesta en general fue de 7,6 dias, desglosados asi: 17,59% de
respuestas fueron emitidas hasta los 3 dias, el 51,85% se emitieron de 3 a 9 dias 'y el 32,40%
mas de 10 dias por lo tanto este porcentaje se considera tiempo inoportuno de entrega.
-Satisfaccion en las respuestas emitidas y entregadas se obtuvo un 100% de la satisfacciéon
de las respuestas emitidas.

-Informacion al usuario sobre el derecho a manifestarse por el servicio de salud recibido y
expresar sus sugerencias Yy felicitaciones, como se puede observar en la siguiente tabla
durante el afio 2022:
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porcentaje de usuarios informados PORS

Crientands & informando a usuaria en b ulizasin de los PORS
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El Hospital Departamental San Antonio de Pitalito estéd en la capacidad de disminuir el
impacto de las amenazas externas con las fortalezas que posee, ya que tienen mayor
impacto en su funcionamiento que los factores negativos que afectan a la organizacién, por
ello el andlisis del sistema de PQRS permitié también reconocer las oportunidades a través
de las recomendaciones de los usuarios y dar los mecanismos de control para las fortalezas
como la adecuada comunicacion no solo hablada sino de escucha, capacitaciones y

acciones de mejora internas entre otros.

FORTALEZAS

DEBILIDADES

Capacidad de escucha y recepcién de
entrenamiento del personal salud y
asistencial para mejora de escucha activa
y comunicacién asertiva.

Resistencia al cambio por parte de algunos
miembros del personal asistencial,
arraigados a su forma de trabajo y
experiencia.

Organizacién y administracién realizando

El propio contexto hospitalario reduce las

cabo por la organizacién, como incentivo
para la implementacién de acciones de
mejora que incluyen instituciones
externas.

INTERNAS continuas campafias de capacitacion y | posibilidades en la facilidad de tiempo
entrenamiento. para el entrenamiento en habilidades
comunicativas.

Control continuo de los procedimientos a | EI personal no hace uso de las
realizar a partir de auditorias y la | recomendaciones dadas en las
acreditacion. capacitaciones sobre el trato humanizado.

OPORTUNIDADES AMENAZAS
Recomendaciones proporcionadas por | Organizaciones del area de la salud que
parte de los usuarios respecto al manejo | lleven a cabo medidas como la emisidn de
y atencién ofrecida, frente a la buena | autorizaciones de forma oportuna que
atencidn recibida en el servicio de salud. desmejoren la percepcion de buena

atencion que tiene el usuario.
EXTERNAS Procesos de mejora continua llevados a | Reiteradas quejas e inconformidad con el

proceso de humanizacién por parte de los
usuarios.

Reduccidn de las quejas por parte de los
pacientes sobre el trato hacia ellos
proveniente del personal de salud y
asistencial.

Desatender las evaluaciones de las PQR
por parte de los usuarios y el
procedimiento en calidad de mejora no
lleve a ningln resultado.

A través del cuadro anterior fue posible establecer que El Hospital usa para establecer un
plan de mejora en relacién a las peticiones de los usuarios en el sistema de escucha de
guejas y reclamos; requiere encaminar las acciones hacia la recuperacién de la salud de la
poblacién siendo atendida con un equipo humano preparado que esta al tanto de las
demandas y expectativas de los mismos.

Felicitaciones:

Durante el afio 2022 se consolidaron las felicitaciones y agradecimientos de nuestros
usuarios, de igual forma se publicaron en todos los medios de comunicacion del hospital,
dichas felicitaciones también sirven de insumo para la estrategia del colaborador del mes,
en la cual se resalta la labor de nuestros colaboradores.
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FELICITACIONES RECIBIDAS POR ANO

N

Programa de Induccién y PIC:

El programa de induccién se cumplié en un 100% de inducciones, una mensual 12 durante
el afo a todos los Colaboradores nuevos, de igual forma se cumplié con lo programado en
el PIC con las siguientes capacitaciones:

GEsTON 2¢ L4 WEHENGAmmmﬂusmvsmumuuunmmu 200 200 100
DELPACIENTE ¥ U FAMILIA
GESTION DE LA EXPERIENCIA
ADMINISTRATVA | = ey suramLa | PROTCOLOSDEACDGDA 150 150 100,00 100 550 550
T 12 EMw‘mHlm.w.mzn.umnﬁLm;mmumsn(snuun 200
DELPACIENTE Y SUFAMILA L i

Ademas, se continud reforzando los temas de humanizacién en los Colaboradores como la
politica, el programa con las estrategias, derechos y deberes entre otros temas.

Se capacitaron los usuarios temas como el uso de los canales de comunicacién que tiene
el hospital, el manejo de residuos entre otros.

Andlisis de derechos y deberes:
En el afio 2022 se socializaron los derechos y deberes a 9.483 usuarios
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De los cuales en la encuesta de satisfaccion en la pregunta ¢ CONOCE USTED LOS
DEBERES Y DERECHOS COMO USUARIO? 7.539 usuarios respondieron afirmativamente
correspondientes al 58,61% de todos los usuarios encuestados (12.864 usuarios).

Fidelizacién del Usuario:

La fidelizacion del usuario se da por las relaciones humanas, es decir la interaccion del
personal de salud y el paciente se logra trabajando todos por una calidad total, mejora
continua, eficacia y eficiencia conseguir clientes habituales; es decir, clientes que
permanezcan en el Hospital utilizando los servicios que brinda, o adquiriendo los servicios
ofrecidos por el mismo; manteniendo las relaciones duraderas.

Ante la pregunta ¢Recomendaria a sus Familiares y Amigos ésta IPS?, la respuesta
afirmativa fue de 12.733 usuarios, el 98,98% del total de los encuestados (12.864 usuarios):
Definitivamente Si: 9.768 usuarios
Probablemente Si: 2.965 usuarios
Total Si: 12.733 usuarios

Definitivamente No: 25 usuarios
Probablemente No: 71 usuarios
No Respondieron: 35 usuarios

Te atendemos
27  waCorazesn

Camino a la Acreditacion



Informe De Gestion de la Vigencia 2022, E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito.

ESTRATEGIAS PARA DAR CUMPLIMIENTO A LA POLITICA DE HUMANIZACION:

Los Viernes de Humanizacion es una actividad mensual que busca motivar al personal en
la practica del trato humanizado, es una actividad de solidaridad que tienen los
colaboradores del hospital con todos aquellos usuarios que por sus caracteristicas
economicas son clasificados en pobreza extrema.
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Apoyo Espiritual y Emocional: Se realiz6 mancomunadamente con el Area de Psicologia
durante el afio 2022, 257 actividades de apoyo, de igual forma el proceso de gestién de la
experiencia del paciente y su familia, cuenta a partir del mes de octubre de 2022 con un
Psicologo con la funcién de fortalecer el programa de Humanizacién, brindando apoyo
emocional a los usuarios y sus familias.

gl

-Calidez en la Atencidon: La atencion cdlida y humanizada ha sido un sello que ha
distinguido a la E.S.E. hospital departamental San Antonio de Pitalito. En nuestra plataforma
estratégica como en las politicas y valores institucionales, es reiterativa la importancia del
respeto, asi como del trato digno y humanizado que permite que nuestros pacientes vivan
una experiencia memorable. De esto dan fe las felicitaciones que recibe a diario, asi como
las altas calificaciones en satisfaccién del usuario que se obtienen a través de las encuestas.
Sin embargo, los estandares de acreditacion en los que esta trabajando el hospital, piden
gue sean aun mas exigentes, demostrando que existe un trabajo consistente de
capacitacion en humanizacion, que vaya de la mano con el direccionamiento estratégico de
la institucion.

- Comunicacion Asertiva: Comunicarse de manera asertiva significa desarrollar la
habilidad de hablar de manera considerada y respetuosa. Procurar no desestimar los
derechos ni juzgar las opiniones del interlocutor. A su vez, implica asumir la defensa de las
propias ideas, necesidades y limites personales. La comunicacién asertiva, facilita la
resolucion de dificultades derivadas de las exigencias propias de los ambientes asistenciales
y facilita la adaptacion y colaboracién del paciente, disminuye su ansiedad y crear un clima
de calidez y calidad. La cancion insignia de la institucion “Con la Gente que Me Gusta” (A
dos velas) que se escucha todos los dias al iniciar la jornada laboral para que sea una forma
de recordar que trabajamos por la gente.

La estrategia de fortalecimiento de la comunicacién efectiva, persigue evitar los errores
comunes que se pueden cometer en la comunicacion en el ambito de salud como son:

v Dedicar poco tiempo a la comunicacién con el paciente.
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<

No fomentar el respeto y la confianza mutuos.

No reconocer al paciente y sus familiares como la fuente mas importante de
informacion.

Demostrar poca empatia.

Disefiar y emitir mensajes inadecuados.

Propiciar transmision de informacion errada o confusa.

Emplear términos incomprensibles para el paciente.

AN

AN NI NERN

Se realizaron talleres de comunicacion asertiva liderados por La OES para el personal
asistencial especialmente médicos y enfermeras.

-Promocion del valor de la semana contenido en el CAdigo de Integridad y los derechos y
los deberes, se establecen en los comités Gerenciales, todos los lunes y/o el primer dia
habil de la semana, difundiéndolos a través de los canales institucionales de comunicacion.

:H# E.S.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO
—— DEBERES DE LOS USUARIOS

Asistir puntualmente a las :
citas y procedimientos o

® programados. o
Ed
Jh

—

UL E.S.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO

W No. 10 DERECHOS DE LOS USUARIOS s
o Mantener la confidencialidad ;ﬂ.

O‘ sobre su enfermedad y el e
2 contenido de la historia clinica, | )

= solo podra ser revelada en caso
que el paciente lo solicite, o
) cuando lo establezca la ley. <l

s a e o

-Biblioteca Solidaria: Con el objetivo de aumentar el confort y satisfaccion de los usuarios,
la Gerencia de nuestra Institucion el pasado 01 de noviembre de 2022 llevé a cabo la
inauguracion de la Biblioteca Solidaria, ubicada en el servicio de Hospitalizacion. Este nuevo
espacio, se logré materializar con la ayuda de nuestros colaboradores, los cuales realizaron
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donaciones de libros y material didactico en la estrategia viernes de humanizacion del
programa de humanizacién del hospital.

La Biblioteca Solidaria, es una estrategia del Eje de Accidon Promocion de una Cultura de
Humanizacion del programa de humanizacion que trabaja en pro de establecer una
interaccion saludable entre los Colaboradores del hospital, los pacientes y sus cuidadores,
gue se encuentran en nuestros servicios, a través de la lectura, el dibujo y otras actividades
ludicas, con la puesta en marcha de la Biblioteca Solidaria, que tiene como objetivo acercar
nuestros colaboradores y usuarios a través de la lectura; la Biblioteca Solidaria permite
hacer un acompafiamiento mas humano, en la estancia hospitalaria, con esta estrategia el
hospital pretende fomentar la lectura como herramienta para favorecer la recuperaciéon y
combatir la soledad o el aburrimiento. Es decir, la lectura como parte importante del cuidado
global del paciente.

-Receta Deportiva: Consta de ejercicio fisico y otras actividades sociales enfocadas
especificamente desde un punto de vista terapéutico. Orientadas por el servicio de
Rehabilitacion, los usuarios tendrdn a su disposicion una Fisioterapeuta que orienta las
actividades, incluye todos los usuarios asi estén inactivas fisicamente, busca integrar en un
solo acto una receta deportiva y una receta que responda a las necesidades de naturaleza
socio-culturales de la poblacion hospitalaria. Se beneficiaron 523 personas (usuarios y sus
acompanfantes).
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- Rondas de Humanizacion: Promover entre los Servidores Publicos, Colaboradores y todo
el personal en general, que se encuentre en el Hospital una cultura de atencién humanizada
al paciente y su familia, donde se prioriza el respeto de la dignidad humana, el trato calido y
amable a los pacientes, familiares y colaboradores de la institucion. Las rondas se realizan
con una lista de chequeo basada en los aspectos que caracterizan la atencion humanizada
del Hospital, se fundamentan en los estandares asistenciales de Acreditacion: 1, 3, 9, 12,
13,15, 33, 45, 48; los de Direccionamiento 76 y 80,por ultimo los de Gerencia 89 y 97; todos
agrupados en preguntas lideres que contienen aspectos concretos de humanizacion de los
servicios; aspectos transversales de humanizacion para toda la institucién y aspectos de
humanizacién para los funcionarios y colaboradores.

Los resultados de las rondas estan incluidos dentro de POA del proceso Gestion de la
Experiencia del Paciente y Su Familia, y son socializados en los Comités Técnicos
Gerenciales y Comités de Etica Hospitalaria.

- Reconocimiento a los Mejores Servidores del Mes: La E.S.E. Hospital Departamental
San Antonio de Pitalito, hace un reconocimiento mensual a los mejores Servidores del mes,
los cuales se destacan por su desempefio laboral, carisma, solidaridad, trabajo en equipo,
compromiso, responsabilidad, colaboracion, compafierismo, sentido de pertenencia, y
excelentes relaciones interpersonales; y en general por la vivencia de nuestros valores del
Cadigo de Integridad del Hospital.

- Participacién de la Comunidad: La alianza o asociacion de usuarios es un grupo de
afiliados del régimen contributivo y subsidiado del Sistema General de Seguridad Social en
Salud, que usan los servicios del sistema de salud, y que tiene como funcién velar por la
calidad del servicio y defensa del usuario y su familia. De igual forma en medio de la
pandemia el Hospital ha habilitado diferentes medios para la comunicacién con la
comunidad en general como son: Telefénico, virtuales como nuestra pagina web, oficina de
atencion al usuario, formularios web de solicitudes, correo electrénico, redes sociales y
mecanismos presenciales como atencién personalizada, buzones ventanilla fisica,
encuestas de satisfaccion y asociacion de usuarios.
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- Acercamiento con las Comunidades: Mantener comunicacion permanente con los
Veedores en Salud para que sean ellos el enlace con las comunidades y transmitan la
informacion oportunamente, se desarrollaron dos reuniones con los Veedores Municipales
en Salud (en forma semestral), lideradas por La Gerente, acompafiada del equipo de
direccionamiento estratégico para resolver las dudas y tomar notas de las sugerencias
transmitidas por los Veedores.

- Disefio, desarrollo y cumplimiento a la Politica de Participacién Social en Salud: Se disefié
el plan de accion de la Politica de Participacion Social en Salud, fue socializado en reunion
con la asociacion de usuarios y publicado oportunamente en la plataforma PISIS,
posteriormente fue desarrollado dicho plan durante los meses de mayo hasta diciembre del
afio 2022 como lo indic6 la Superintendencia Nacional de Salud, en el plan de accion de la
PPSS se programaron 24 actividades y se dio un cumplimiento al 100% de las actividades
programadas.
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GUID: 7AF48C56-7D54-462A-8A13-COFFEF6D9583
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- Apoyo al Area de Aislamiento COVID- 19: Se designaron dos auxiliares del proceso
atencion al usuario para realizar llamadas y video llamadas desde el area de aislamiento y
mantener una comunicacion de los usuarios con sus familias, igualmente informar a la
familia sobre las necesidades basicas del paciente; de igual forma se fortalecio la relacién
paciente-familia permitiendo el acompafiamiento familiar segun el criterio médico, esta visita
se confirmaba con anterioridad en las llamadas realizadas por la auxiliares SIAU al inicio de
la ronda.

Se atendieron en UCI expansion 890 pacientes y en UCI intermedia 210 pacientes

e La estrategia de apoyo emocional brindo 10 soportes liderados por la Psicéloga lider
del proceso.

¢ Video llamadas: 990

¢ Mensajes de WhatsApp: 510.

-Festival de Derechos y Deberes: En el mes de abril se llevé a cabo el primer festival de
derechos y deberes de la vigencia 2022, contando con la participacion de Colaboradores,
usuarios y sus familias, en dicho festival se trabajaron los derechos y deberes de los
usuarios haciendo especial énfasis en los derechos de los nifios, se trabajaron actividades
lidicas donde interactuaron Colaboradores con los nifios y usuarios de Hospital.

En esta ocasion participaron 120 Colaboradores y 86 usuarios.

Las actividades se desarrollaron la Plazoleta San Antonio y en horas de la tarde el equipo
SIAU se desplaz6 por los diferentes servicios para dar cubrimiento a toda la institucion.
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3. HOSPITAL UNIVERSITARIO Y DOCENCIA SERVICIO

Meta Hospital Universitario: La E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito,
seguira avanzando en las fases de cumplimiento normativo para lograr la graduacion de
Hospital Universitario, para convertirse en un centro generador de capital humano y de
conocimiento para la transformacion social al servicio del Sur de Colombia.

Para cumplir con este compromiso el hospital continGa fortaleciendo el proceso de
Acreditacion, teniendo en cuenta que el Decreto 3409 de 2012 define como primer requisito
Estar habilitado y Acreditado, de acuerdo con el Sistema Obligatorio de Garantia de la
Calidad.

De otra parte, es de mencionar que mediante Acuerdo 00246 del 4 de septiembre de 2015,
la Comision Intersectorial para el Talento Humano en Salud, encontr6 procedente emitir
concepto técnico favorable sobre la relacion docencia servicio en el programa de
especializacion en Cirugia General de la Universidad Surcolombiana, lo que indica que el
hospital incurre en los primeros pasos como Hospital Universitario.

Por consiguiente, a partir de la vigencia 2016 se iniciaron las rotaciones de estudiantes de
4° afo de la especialidad de Cirugia General de La Universidad Surcolombiana en
cumplimiento del convenio. Dichas rotaciones se han venido dando vigencia tras vigencia
como se evidencia a continuacion y ampliandose a otras especialidades médicas;
contribuyendo en un valioso conocimiento y calidad humana para nuestros usuarios, sus
familias y nuestros colaboradores en general.

Se trabajé en el fortalecimiento del proceso docencia servicio en la continuidad del
coordinador de Docencia Servicio, el cual se encarga de la participacion en las actividades
de acreditacion en relacion con el proceso de Docencia Servicio y durante la vigencia 2022
se continuo con la documentacién actualizada del proceso y el avance en la creacién de
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nuevos documentos que permitan progresar en el tema de evaluacion objetiva del proceso
Docencia Servicio.

Para la vigencia del 2022, se asignaron cupos para la realizacién de rotacion de médicos
residentes en ginecobstetricia por periodos de dos meses por Residente en el marco del
convenio vigente con la Universidad Surcolombiana.

Rotacién de Médicos Residentes de la Universidad Surcolombiana
Periodo: 2016 A 2022

Especialidad Médica | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021 | 2022 | Totales
Ginecologia y Obstetricia| 0 2 5 3 3 3 3 19
Cirugia General 2 0 1 0 0 0 0 2
Pediatria 0 0 0 1 1 0 0 2

Totales 2 2 6 4 4 3 3 24

Fuente: Proceso Gestidon de La Docencia Servicio.

Para la vigencia 2022 y en cumplimiento de la pandemia las medidas vigentes para la
mitigacién de los efectos de la pandemia por COVID-19, solo se abrieron cupos de rotacion
para Residentes y Médicos Internos de los convenios actuales, restringiendo la rotacion de
personal técnico de enfermeria.

- Meta Docencia Servicio: El Hospital, continuara realizando los esfuerzos necesarios para
gue se cuente siempre con Calidad y Humanizacién en los servicios para los escenarios de
practica en salud, contribuyendo con éxito en la formacion de talento humano en salud con
calidad y manejo eficiente de los recursos.

Se tienen convenios vigentes con diferentes Universidades y Escuelas de Enfermeria, los
cuales se describen a continuacion, resaltando el recientemente establecido con la
Fundacién Universitaria Navarra, que contribuye con la formacion de talento humano en
salud de la region.

RELACION DE CONVENIOS DOCENCIA SERVICIO VIGENTES CON UNIVERSIDADES Y ESCUELAS DE
SALUD CON LA E.S.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO

Fecha
Fecha Terminacién
Institucion de Educacién Superior Inicio de del Profesion
Convenio )
Convenio
Universidad Nacional de Colombia 2/09/2021 | 2/09/1931 |Internos y Residentes
Universidad Cooperativa de Pasto 30/11/2015| 30/11/2025 | Internos y Residentes
Fundacién Universitaria San Martin Sede Pasto 1/09/2012 | 1/09/2022 | Internos y Residentes
Universidad Surcolombiana 25/07/2014| 25/07/2024 | Internos y Residentes
Universidad de Manizales 28/07/2014| 28/07/2024 | Internos y Residentes
Universidad del Rosario 16/05/2016( 16/05/2026 | Internos y Residentes
Universidad Libre de Barranquilla 3/02/2012 | 3/02/2022 |Internos y Residentes
Fundacion Universitaria Navarra - UNINAVARRA 2/03/2020 | 2/03/2030 | Internos y Residentes
Fecha
N L Fecha L
Institucion de Formacién Escuelas de e Terminacién -
. Inicio de Profesion
Enfermeria . del
Convenio .
Convenio
Escuela CESALUD 10/01/2014|  10/01/2024 Enfermeria
Escuela San Pedro Claver 1/01/2015 1/01/2025 Enfermeria
SENA 12/04/2016(  12/04/2026 Enfermeria
Fuente: Proceso Gestién de La Docencia Servicio.
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En cuanto a la periodicidad del internado para medicina, el convenio con la Universidad
Nacional permite una rotacion de internado de 6 meses y para el resto de Universidades un
periodo de 12 meses el cual se cumplié en esta vigencia 2022, en caso de los Residentes
se permiten rotaciones de 2 meses en adelante.

Rotacion de Médicos Internos
Periodo: 2016 A 2022

Universidad 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021 | 2022 |Totales

Universidad del Rosario 1 0 0 0 1 0 0 2
Universidad Cooperativa de Pasto 8 7 8 6 12 16 7 64
Universidad Surcolombiana 13 13 11 8 1 2 4 52
Universidad Nacional de Colombia 5 0 0 0 4 8 10 27
F. Universidad San Martin Sede Pasto 0 0 4 4 0 1 12 21
F. Universitaria Navarra- UNINAVARRA| 0 0 0 0 6 2 0 8

Totales 27 20 23 18 24 29 33 174

Fuente: Proceso Gestién de La Docencia Senicio.

Durante el 2022 se recibieron un total de 33 estudiantes de acuerdo a lo evidenciado en el
cuadro anterior, El Hospital Departamental San Antonio de Pitalito da cumplimiento a las
obligaciones establecidas en los convenios de Docencia-Servicio, y también se ha
preocupado porque los estudiantes encuentren una relacion integral entre la formacién
tedrica y su aplicacién en la préactica Profesional; adicionalmente es consciente de la
responsabilidad social en cuanto a su papel educativo que se enmarca en el proceso
docencia servicio como proceso integral a las practicas formativas.

El Hospital, ha venido dando cumplimiento a los requisitos establecidos en los convenios de
Docencia-Servicio y a los compromisos adquiridos con las instituciones de formacién en
salud, dentro del marco normativo, la manual docencia servicio y la ejecucién de practicas
formativas institucionales, con los beneficios otorgados a los estudiantes por parte de
institucion.

De otra parte, el Hospital como escenario de practica tiene suscrito convenios con tres
instituciones de educacioén para el trabajo y el desarrollo humano en el area de auxiliares
de la salud, Servicio Nacional de Aprendizaje — SENA, Escuela San Pedro Claver y Centro
Empresarial de Salud —CESALUD, con las cuales se encuentran suspendidas las practicas
formativas con el fin de dar cumplimiento a las medidas restrictivas del orden nacional
encaminadas a mitigar las consecuencias de la pandemia por COVID-19, restringiendo la
circulacion de personal en los servicios y asi contribuir a disminuir el riesgo y la velocidad
de contagio por este virus.

La alianza estratégica con las Universidades, Escuelas de Formacion, EI SENA, y el
Hospital, han permitido el cumplimiento de las metas institucionales como: Avance en la
Acreditacion, Humanizacion de los Servicios, Seguridad del Paciente, Hospital Universitario,
Docencia Servicio, Semilleros de Talento Humano, entre otras; las cuales permiten
evidenciar el avance y cumplimiento al Plan de Gestion “Desarrollo y Transformacion
Hospitalaria con Gestion Humana” 2020-2024.
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Para el periodo 2022, las practicas formativas con pacientes internados en areas COVID-19
se dejaron a decision personal de cada estudiante, ya que dado la marcada disminucion de
casos a nivel institucional y la verificacién de los esquemas de vacunacién completos para el
total del personal en formacién; como medida preventiva, todos el personal en formacion
contd con los elementos de proteccion establecidos por la normatividad vigente, de acuerdo
a los procedimientos a realizar (generadores o no de aerosoles, los cuales fueron
suministrados por el Hospital). Este proceso fue sujeto de verificacidn y seguimiento por parte
del profesional de seguridad y salud en el trabajo. Durante la vigencia 2022, solo se tuvo
reporte de un caso de infeccién por Sars —Cov 2, con el personal en formacion.

Dentro del convenio se dio cumplimiento a los comités docencia servicio con las
universidades con estudiantes vigentes del periodo 2022.

Docencia servicio también presenta su POAS dentro el marco en practicas formativas
vigente, dentro de los indicadores mas significativos tenemos la medicion asi:

1. Proporcién de Eventos adversos, incidentes y errores generados por el personal en
formacion.

seguimiento a la relaciéon Docencia Servicio con las cuales se tiene convenios
Porcentaje de cumplimiento de las obligaciones del convenio Docencia Setrvicio.
Porcentaje cumplimiento de induccion

Porcentaje de solicitudes atendidas y gestionadas.

e wnN

Dentro la vigencia del 2022 se presentd el reporte de un evento adverso, que involucré
personal en formacion; el cual fue analizado de forma oportuna, al cual se le realiz6 el
respectivo plan de mejoramiento, relacionado con el programa de delegacién progresiva, lo
gue ha conllevado a una mayor conciencia sobre la importancia de los mecanismos de
supervision.

Dentro la vigencia 2022 se avanz6 en la documentacion para el seguimiento a la relacion
docencia servicio con la creaciéon de los formatos: FORMATO DE SEGUIMIENTO AL PLAN
DE DELEGACION PROGRESIVA HSP-DS-PF-PL03-FO1 Y FORMATO INFORME DE
EJECUCION DE PRACTICAS FORMATIVAS HSP-DS-PF-F09, con los cuales se busca
facilitar u objetivar el proceso de seguimiento.

Dentro la vigencia 2022 el porcentaje al cumplimiento de induccién al personal en formacion
a practicas dio 100% de cumplimiento con un éptimo resultado; ademas logrando durante
las jornadas de induccién, la socializacion de importantes temas institucionales alineados a
los ejes de acreditacion y avanzando en la integracion del personal en formacion a dicho
proceso.

Dentro la vigencia 2022 el porcentaje de solicitudes atendidas y gestionadas al personal en
practicas formativas fue del 100%.
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4. GESTION DE LOS PROYECTOS DE INVERSIO!\I EN INFRAESTRUCTURA Y
DOTACION DE EQUIPOS MEDICOS.

La E.S.E., dio cumplimiento a lo normado en la Resoluciéon 2514 de 29 de Agosto de 2012
(Expedida por el Ministerio de Salud y Proteccién Social), actualizando los registros en el
aplicativo via web del Ministerio de Salud y Proteccion Social, los Proyectos de Inversion en
Infraestructura y Dotacion de Equipos Médicos contemplados en el Plan de Gestién
Institucional y aquellos que fueron concertados posteriormente con la alta direccion y la
Gobernacion del Huila, en cumplimiento del Plan de Desarrollo Departamental “Huila

Crece”.

Resumen de los Proyectos y valores estimados en el Plan Bienal 2022-2023 con sus

respectivos Ajustes (del 1 al 3):

RESUMEN DE LOS PROYECTOS Y VALORES ESTIMADOS EN EL PLAN BIENAL 2022-2023

Sumatoria en Millones de Pesos
De los Proyectos Registrados en el Plan Bienal 2022-2023 (Incluidos los Ajustes 1, 2y 3)

A. Proyectos de Infraestructura (18) $ 64.410
B. Proyectos de Dotacion y Equipos Médicos (9) $ 28.661
TOTALES| $ 93.071

RELACION DE LOS PROYECTOS REGISTRADOS EN EL PLAN BIENAL 2022-2023 (Incluidos los Ajustes 1, 2 y 3)

A. Proyectos de Infraestructura

(En millones de Pesos)

39 =4 Corazesn
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En millones
’ . 2 .

No. Proyecto Tipo de Obra Area (m?) | 4o pesos Periodo
1 |Construccién obras de reforzamiento estructural. 4.Refuerzo estructural 735 (% 1.700 | 2016-2017
2 Ampliaciéon y remodelacion de laboratorio clinico y banco de 2. Ampliacion 500 | $ 050 | 2016-2017

sangre.
Construcciéon del sistema de baterias sanitarias para las

3 |habitaciones de hospitalizaciéon medicina interna, médico 1.0bra nueva 1500 ( $ 1.600 | 2016-2017
quirdrgicos, pediatria y ginecologia.

4 [Construccién de una unidad mental. 1.0bra nueva 2.000 | $ 5.000 | 2016-2017
Construccion obras de estabilizacion del talud en el sector|

5 |de la unidad de ginecologia, obstetricia y unidad de| 4.Refuerzo estructural 900 | $ 2.000 [ 2016-2017
cuidados intensivos.

6 Rem_ogelacmn del S_lstema de Baterias Sanitarias para los 3. Remodelacion 500 | $ 1.000 201.6—2017 -
Senicios Ambulatorios. Ajuste 2
Construccion del area de cafeteria y restaurante para los 2016-2017

7 |visitantes, familiares, usuarios y comunidad en general del 1.Obra nueva 150 | $ 400 Aiuste 3
La E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito. Juste
Construccion de La Unidad de Cardiologia en La E.S.E.

8 |Hospital Departamental San Antonio del Municipio de 1.Obra nueva 350 $ 1.500 | 2018-2019
Pitalito Departamento del Huila.

Construccion de La Unidad Renal en La E.S.E. Hospital

9 |Departamental San Antonio del Municipio de Pitalito 1.Obra nueva 350 | $ 1.500 | 2018-2019
Departamento del Huila.

Construccion de La Unidad para Hemodinamia en La E.S.E. 2018-2019

10 [Hospital Departamental San Antonio del Municipio de 1.Obra nueva 350 $ 2.000 )

- h Ajuste 1
Pitalito Departamento del Huila.
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p En millones
) 2 .
No. Proyecto Tipo de Obra Area (m?) | 4o pesos Periodo
Construccién de La Unidad Funcional Integral Neonatal y 20182019 -
11 |Pediatrica en La E.S.E. Hospital Departamental San 1.0bra nueva 2.400 | $ 8.500 )
. - Ajuste 2
Antonio de Pitalito.
Construccion de La Central de Mezclas de Medicamentos 2018-2019 -
12 |en La E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de 1.0bra nueva 250 | $ 800 .
- Ajuste 3
Pitalito.
Construccién, ampliacion y remodelacion de las nuevas 2020-2021
13 |areas de cirugia general y de esterilizacion en La E.S.E. 1.0bra nueva 600 | $ 2.160 Aiuste 1
Hospital Departamental San Antonio de Pitalito. u
Disefio y Construccién de la Nueva Subestacion Eléctrical 2020-2021
14 |[Fase 1 en La E.S.E. Hospital Departamental San Antonio 1.0bra nueva 400 | $ 6.000 )
o Ajuste 1
de Pitalito.
Construccion, Adecuacion y Reorganizacion para el Archivo 2020-2021
15 |General de La E.S.E. Hospital Departamental San Antonio 3.Remodelacién 822 (% 1.300 .
o Ajuste 2
de Pitalito.
Construccion de la Unidad de Senicios Integrales
16 |Pediatricos en La E.S.E. Hospital Departamental San 1.0bra nueva 2.000 | $ 9.000 | 2022-2023
Antonio de Pitalito.
Construccion y Ampliacion del Area de Consulta Externa de
Medicina Especializada y Procedimientos Especializados
o en La E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de 1.0bra nueva 2000 9.000 | 2022-2023
Pitalito.
Construccién de la Unidad Funcional Integral de
18 |Cancerologia en La E.S.E. Hospital Departamental San 1.0bra nueva 2.000| $ 10.000 | 2022-2023
Antonio de Pitalito.
TOTALES [$ 64.410]
RELACION DE LOS PROYECTOS REGISTRADOS EN EL PLAN BIENAL 2022-2023 (Incluidos los Ajustes 1, 2y 3)
B. Proyectos de Dotacién y Equipos Médicos
(En millones de Pesos)
No. Proyecto Valores Periodo
1 Dotacién de un microscopio quirdrgico para la E.S.E Hospital Departamental San Antonio de $ 911 2016-2017 -
Pitalito Huila. Ajuste 1
Gestion del proyecto para la adquisicion de dotacion de equipos biomédicos y mobiliario para la 2016-2017 -
2 . $ 6.000 .
Unidad Mental. Ajuste 2
Gestion del proyecto para la adquisicion de dotacion de equipos biomédicos y mobiliario para La
3 |Unidad de Cardiologia en La E.S.E. Hospital Departamental San Antonio del Municipio de Pitalito| $ 2.500 | 2018-2019
Departamento del Huila.
Gestion del proyecto para la adquisicion de dotacién de equipos biomédicos y mobiliario para La
4 |Unidad Renal en La E.S.E. Hospital Departamental San Antonio del Municipio de Pitalito] $ 3.000 | 2018-2019
Departamento del Huila.
Gestion del proyecto para la adquisicion de dotacion de equipos biomédicos y mobiliario de La 20182019 -
5 |Unidad para Hemodinamia en La E.S.E. Hospital Departamental San Antonio del Municipio de| $ 4.000 .
. . Ajuste 1
Pitalito Departamento del Huila.
6 Gestion del proyecto para la dotacién de equipos biomédicos y mobiliario de La Unidad Funcional $ 6.000 2018-2019 -
Integral Neonatal y Pediatrica en La E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito. ' Ajuste 2
7 Dotacién de equipos biomédicos y mobiliario para las nuevas areas de cirugia general y de $ 3.600 2020-2021
esterilizacion en La E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito. ' Ajuste 1
i o . . o 2020-2021
8 [Dotacion de una Planta Eléctrica para La E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito $ 850 Ajuste 2
9 Dotacién y Renovacion de Equipos Biomédicos para el Fortalecimiento de los Principales $ 1.800 2020-2021
Senicios Asistenciales de La E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito. ' Ajuste 3
TOTALES $ 28.661
Te atendemos




Informe De Gestion de la Vigencia 2022, E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito.

Con base en los proyectos relacionados anteriormente, se procedi6 a la priorizacién de estos
a través de lo formulado por la Gerencia y aprobado por la Junta Directiva en El Plan de
Gestion 2020-2024, los cuales son:

PRESUPUESTO
APROXIMADO OBSERVACIONES
(Millones de Pesos)

Proyectos de Inversion: Infraestructura y Dotacion de

No. Equipos Biomédicos y Mobiliario

Proyecto que sera cofinanciado con
recursos del Presupuesto General de la
Nacioén, Departamento  del  Huila,
Recursos Propios y otras fuentes.

Construccion de La Unidad Renal en La E.S.E.
1. |Hospital Departamental San Antonio del Municipio $2.600
de Pitalito Departamento del Huila.

Gestion del proyecto para la adquisicion de
dotacion de equipos biomédicos y mobiliario para
2. La Unidad Renal en La E.S.E. Hospital $2.500
Departamental San Antonio del Municipio de Pitalito
Departamento del Huila.

Proyecto que sera cofinanciado con
recursos del Presupuesto General de la
Nacion, Departamento del Huila,
Recursos Propios y otras fuentes.

Proyecto que sera cofinanciado con
recursos del Presupuesto General de la
Nacion, Departamento del Huila,
Recursos Propios y otras fuentes.

Construccion de La Unidad Funcional Integral
3. Neonatal y Pediatrica en La E.S.E. Hospital $8.500
Departamental San Antonio de Pitalito.

Gestion del proyecto para la dotacién de equipos Proyecto que sera cofinanciado con

4 biomédicos y mobiliario de La Unidad Funcional $3.500 recursos del Presupuesto General de la

' Integral Neonatal y Pediatrica en La E.S.E. Hospital ’ Nacién, Departamento  del  Huila,
Departamental San Antonio de Pitalito. Recursos Propios y otras fuentes.

Proyecto que serd cofinanciado con
recursos del Presupuesto General de la
Nacién, Departamento del Huila,
Recursos Propios y otras fuentes.

Disefio y Construccion de la Nueva Subestacion
5. Eléctrica Fase 1 en La E.S.E. Hospital $6.000
Departamental San Antonio de Pitalito.

TOTAL PROYECTOS $23.100

Nota: Los valores de los proyectos anteriores son estimados, los cuales seran ajustados de acuerdo a los estudios
técnicos y precios del mercado.

Las gestiones adelantadas de vigencias anteriores para algunos de los proyectos
contemplados en los planes bienales anteriores y del periodo 2022-2023, que han sido
priorizados para el periodo 2020-2024 (Registrado en el objetivo Estratégico No. 3) fueron
las siguientes:

1. Gestion de los Proyectos de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatal, Pediatrica
y Unidad Renal:

- Preliminares — Recuento Historico: Las gestiones realizadas para estos dos proyectos
de infraestructura han consistido en definir el terreno al interior del hospital para su
desarrollo, la elaboracién del proyecto denominado “Estudios y disefios para la Construccién
de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatal, Pediatrica y Unidad Renal en La E.S.E.
Hospital Departamental San Antonio del Municipio de Pitalito-Huila”, por la suma de $500
millones para que sea cofinanciado con recursos de Regalias del Departamento del Huila.
El proyecto curso tramite ante el Organo Colegiado de Administracion y Decision (OCAD),
se realizaron los respectivos ajustes y fue remitido a la Secretaria de Salud del Huila para
su analisis y revision, donde solicitaron un estudio de viabilidad técnica y financiera del
proyecto.
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En la vigencia 2018, se incluyeron en el plan bienal 2018-2019 por separado los proyectos
para la construccién de la UCI Neonatal, la UCI Pediatrica y la Unidad Renal; asi mismo se
inscribieron los proyectos de dotacién para cada uno de estos. Otra de las gestiones
realizadas por parte de la gerencia fue la contratacion de:

- La elaboracion de los estudios y disefio arquitectonicos y complementarios para la
construccion de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatal, Pediatrica y Unidad Renal.

- La interventoria técnica, administrativa y financiera al contrato anterior.

- La estructuracion de un modelo de negocio para la operatividad técnica y financiera de las
Unidades de Cuidados Intensivos Neonatal, Pediatrica y Renal.

En abril de 2019, teniendo en cuentas los estudios realizados se radicé ante La Secretaria
de Salud del Huila, el documento técnico para determinar La Capacidad Instalada del
Proyecto “Construccion de la Unidad Renal”, por la suma de $2.583 millones (incluida la
interventoria) y un area de 737,90 m2. Desafortunadamente la respuesta por parte de La
Secretaria de Salud del Huila fue negativa (concepto no favorable) a finales de diciembre de
2019. La Gerencia, continuara realizando las respectivas gestiones en el 2022 para sacar
adelante dichos proyectos, por cuanto durante las vigencias 2020 y 2021 no se pudo realizar
dichas gestiones debido a las diferentes etapas que su tuvo que afrontar con motivo de la
pandemia COVID-19, teniendo que priorizar otros procesos y esfuerzos para dicha atencion.

En la vigencia 2019, se realiz6 el ajuste en el Plan Bienal quedando con el nombre de
Unidad Funcional Integral Neonatal y Pediéatrica por la suma de $8.500 millones (teniendo
en cuenta los estudios realizados). Se gestiond el estudio técnico para determinar la
capacidad instalada, el cual se presentd ante la Secretaria de Salud del Huila, siendo
aprobado (concepto favorable) en agosto de 2019, por la suma de $8.395 millones (incluida
la interventoria) y un area de 2.398,70 m2.

En septiembre de 2021 en la Asamblea Departamental del Huila y en conjunto con la
Secretaria de Salud del Huila, se socializ6 el proyecto, que, a pesar de contar con la
viabilidad técnica de la capacidad instalada de 78 camas, solicitaron reducir su nimero de
camas. Posteriormente se realizaron los estudios y ajustes requeridos, logrando radicar en
diciembre de 2021 la version 2 del mismo ajustada en 47 camas en total para gestionar
nuevamente la viabilidad de la capacidad instalada ante la Secretaria de Salud del Huila. De
otra parte, se logré la aprobacion de la cofinanciaciéon de $6,000 millones por parte de la
Asamblea Departamental del Huila, a través de un crédito publico que hara La Gobernacion
del Huila.

En febrero de 2022, se volvié a ajustar el documento técnico de la capacidad instalada del
citado proyecto, quedando la version tres con un total de 40 camas mas los servicios de
La Estrategia Alojamiento Conjunto, Banco de Leche Humana y Programa Canguro
Ambulatorio y Hospitalario.

El 25 de marzo de 2022, luego de varias reuniones de revision del documento anterior, se
expidié por parte de La Secretaria de Salud del Huila, EI Concepto Técnico Favorable de la
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Capacidad Instalada y del Componente Financiero del proyecto de acuerdo al punto anterior
(version 3). Posteriormente se realizaron reuniones con los equipos de trabajo de La
Secretaria de Salud del Huila y de nuestro Hospital, para concertar el Programa Médico
Arquitectonico, el cual fue avalado finalmente y remitido al Ministerio de Salud y Proteccién
Social para su andlisis y aprobacion.

El 3 de mayo de 2022, se firmé El Acta No. 01 de Concertacion de la Capacidad Instalada
del proyecto entre: Ministerio de Salud y Proteccion Social, Secretario de Salud del Huila 'y
por parte de ésta gerencia. El siguiente paso durante junio y parte de julio, fue trabajar en
varias reuniones con los equipos de trabajo mencionados en el analisis, revision y
aprobacion final de la propuesta arquitectonica del proyecto por parte de la Secretaria de
Salud del Huila.

Con base en lo anterior, el pasado 25 de julio de 2022 se remitio por parte de La Secretaria
de Salud del Huila al Dr. Jaime Vargas Salamanca, Profesional Especializado de la
Subdireccién de Prestacion de Servicio del Ministerio de Salud y Proteccion Social, el
Concepto Técnico favorable de la propuesta arquitecténica del proyecto para su respectiva
revision y aprobacion.

Durante agosto y septiembre de 2022, se tuvieron mesas de trabajo con Minsalud, SSDH y
equipo del Hospital, para el andlisis, ajustes y aprobacién de la propuesta arquitecténica, la
cual quedé en firme el pasado 06 de septiembre de 2022, como lo soporta el correo de
Minsalud, autorizando dar paso a la elaboracién de los estudios técnicos de ingenieria y del
proyecto de inversion correspondiente.

Una vez elaborados los respectivos estudios técnicos de disefio e ingenieria, se consolidd
el documento técnico del proyecto con sus respectivos anexos, certificaciones gerenciales,
certificaciones del orden municipal, trdmite de licencia de construccion, entre otros
documentos con un total de 2.401 folios los cuales fueron radicados el 28 de diciembre de
2022 ante La Secretaria de Salud del Huila para el respectivo tramite de viabilidad definitiva
y poder avanzar en la vigencia 2023 en las gestiones con El Ministerio de Salud y Proteccion
Social. A la fecha, el proyecto quedé actualizado con un presupuesto estimado de $20.000
millones (incluido la interventoria) de los cuales seran financiados con recursos propios del
Departamento del Huila por la suma de $6.000 millones y $14.000 millones con recursos
propios del Hospital, para intervenir un area total construida de 3.811 m?2,

Durante los meses de enero y parte de febrero de 2023 se dio respuesta a los requerimientos
y ajustes solicitados por parte de La Secretaria de Salud del Huila, logrando la viabilidad
definitiva del proyecto por parte de ésta entidad el pasado 9 de febrero de 2023,
certificaciones y carta de presentacion. El Hospital, procedié a realizar ajustes y
actualizaciones de la MGA ante Planeacion Departamental y radico el pasado 10 de marzo
de 2023 ante El Ministerio de Salud y Proteccién Social, el proyecto consolidado y
actualizado con presupuestos de la vigencia 2023 para su respectiva revision, aprobacion y
viabilidad técnica definitiva por ésta entidad.
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Registro de Renders de La Unidad Funcional Integral Neonatal y Pediatrica (UFINYP)
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2. Dotacién de un Microscopio Quirurgico para la E.S.E. Hospital Departamental San
Antonio De Pitalito del Departamento del Huila: En el afio 2016 se formuld y se viabilizé
el proyecto ante la Secretaria Departamental de Salud Del Huila, posteriormente fue
radicado en el Ministerio de Salud y Proteccién Social, para gestionar los recursos por la
suma de $1.989.759.730. En mayo de 2017, por solicitud del Ministerio de Salud y
Proteccion Social, se realizaron ajustes técnicos y de valores al proyecto, presentando el
respectivo alcance de este, logrando de esta manera el concepto de viabilidad, por la suma
de $1.618.000.000; a la fecha se esté a la espera de asignacion de recursos por parte del
Ministerio de Salud y Proteccion Social, para poder hacer la respectiva adquisicion del
equipo biomédico.

3. Dotacién y Renovacién de Equipos Biomédicos: Este proyecto se formuld y fue
aprobado en la plataforma del Plan Bienal 2020-2021 Ajuste 3 y durante el 2022 se procedi6
a su formulacién y asistencia técnica por parte del Ministerio de Salud y Proteccién Social.
El pasado 3 de octubre de 2022, se logré su viabilidad técnica y financiera por parte de La
Secretaria de Salud del Huila y fue remitido al Ministerio de Salud y Proteccion Social para
el respectivo tramite. El 30 de noviembre de 2022, le fue otorgado por parte del Ministerio
de Salud y Proteccion Social, la respectiva viabilidad por cuanto cumplié con los requisitos
previstos en la normatividad vigente y quedo a la espera de asignacion de recursos por parte
de dicha entidad. El objetivo principal es dotar y renovar la institucion con 19 equipos
biomédicos necesarios para fortalecer la prestacion eficaz, eficiente y oportuna de los
principales servicios asistenciales de La E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de
Pitalito, con un presupuesto aproximado de $2.630 millones.

4. Otros proyectos de Infraestructuray Complementarios durante el 2022:

Inversiones y Gastos en las Obras y Proyectos de Infraestructura
A 31 de diciembre de 2022

Valor
Concepto-Rubro | Contrato No. Concepto - Contrato (en millones)
- Aprox.
Construccion, remodelacioén y reforzamiento a
Mantenimiento 7 todo costo de las areas: Financiera, Subgerencia| 3 5.400
Servicios Técnico Cientifica, Bafios, Porteria, Cuentas :
Médicas, entre otras areas de La E.S.E.
Honorarios y PP - . . .
> Interventoria Técnica, Administrativa y Financiera
R 102 ’ 432
emuneracion al Contrato de Obra No. 072 de 2022 $
Servicios Técnicos
Edificios Construccién, adecuacién y reorganizacion a
Relacionados - con 162 todo costo del Archivo General de La E.S.E. $ 2.860
Salud
sfge‘;iﬁn de 166 Interventoria Técnica, Administrativa y Financiera, $ 298
Y . al Contrato de Obra No. 162 de 2022
Inversién
Honorarios y Disefio de Redes Eléctricas subestacion y
Remuneracién 157 Complementarios, ajuste al sistema eléctrico| $ 100
Servicios Técnicos actual de La E.S.E.
Honorarios y Consultoria a todo costo para la revision y ajuste
Remuneracion 184 a los estudios y disefios Arquitecténicos y| $ 420
Servicios Técnicos complementarios para la UFINYP de La E.S.E.
TOTALES $ 9.440

Fuente: Ejecucién de Gastos - A 31 de diciembre de 2022 y Area de Contratacion.
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En la tabla anterior, se reflejan las inversiones y gastos destinados en las obras de
infraestructura desarrolladas durante el 2022, incluida las interventorias, y las consultorias
necesarias para el desarrollo de los proyectos que se estan gestionando como La Unidad
Funcional Integral Neonatal y Pediatrica, al igual que la Subestacion Eléctrica que se
requiere para fortalecer la capacidad de infraestructura eléctrica y de contingencia, debido
al crecimiento en materia de infraestructura y oferta de nuevos servicios de salud que
demanda nuestra comunidad. Este gran esfuerzo econdmico de $9.440 millones con
recursos propios de la institucién, es producto de todo el ejercicio presupuestal y financiero
tanto de los ingresos como en los gastos, en la aplicabilidad de estrategias, metas en los
recaudos y la administracion efectiva y eficaz de los recursos publicos. Estas obras de
infraestructura desarrolladas durante el 2022 seran entregadas préximamente al servicio de

la comunidad en general.

De esta manera, se logr6 ampliar la capacidad instalada de los citados procesos, y
proyectada en el mediano y largo plazo, atendiendo las necesidades de la institucion y dando
cumplimiento a lo formulado por etapas en el “Plan Maestro de Reordenamiento Fisico
de Servicios E Infraestructura Hospitalaria”. Estas obras desarrolladas en el 2022 han
contribuido con un gran impacto positivo en el desarrollo institucional, organizando las areas
administrativas a través de la modernizacion y tecnologia para perdurar en el tiempo y a la
vez proyectar la reorganizacién de espacios liberados que se convertiran proximamente en
ampliacion y oferta de nuevos servicios asistenciales de mediana y alta complejidad que

requiere El Hospital para el beneficio de nuestra comunidad Surcolombiana.
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5. GESTION DEL TALENTO HUMANO

Transformacién
Cultural

Meta plan de Gestion: Robustecer el desarrollo de los Semilleros
de Talento Humano, a través de la captacion y seleccién del
talento humano por competencias y perfiles.

Estrategias:

- Que todo el personal que ingrese a la Instituciéon a desarrollar procesos administrativos o
asistenciales realice el Semillero de Induccion.

- Capacitar en temas transversales referentes a Humanizacion en los servicios de salud,
adherencia a procesos y nivel de competencia teorica y practica.

- Evaluar integralmente a los aspirantes por medio de cada uno de los profesionales y
coordinadores de area que hagan parte del Proceso de Semillero.

En la Institucién se lleva a cabo el proceso de semilleros de Talento Humano, desde hace
varios afios, siendo uno de los ejes fundamentales en conjunto con los procesos de
capacitacion y aprendizaje, en los que se evalla a través de instrumentos las capacidades
técnicas, psicotécnicas, habilidades y competencias con la intencion de fortalecer la cultura
organizacional y aplicar de manera efectiva las directrices, desarrollando en el futuro
colaborador, habilidades de liderazgo y de asertividad, estimulando asi el aprendizaje y el
desarrollo individual y organizacional en un contexto metodolégico flexible, integral, practico
y participativo; se pretende con esta metodologia que los aspirantes se alineen a los
objetivos y necesidades de la Institucién y lograr el funcionamiento esperado, bajo los
estandares del Sistema Unico de Acreditacion.

Dichos procedimientos contiene las fases de: Recepcién de hojas de vida, seleccion,
induccién (practica — especifica) y periodo de prueba; buscan fortalecer la integracion de la
persona que va a desarrollar procesos a la cultura organizacional y aplicar de manera efectiva
las directrices, desarrollando en el futuro colaborador, habilidades de liderazgo y de
asertividad, estimulando asi el aprendizaje y el desarrollo individual y organizacional en un
contexto metodoldgico flexible, integral, practico y participativo.

El cual consta de dos etapas, induccién general e induccién especifica. La induccién general
es realizada teniendo en cuenta los siete estandares de Acreditacion (Mejoramiento de la
Calidad, Direccionamiento y Gerencia, Grupo Asistencial, Gerencia del Talento Humano,
Gestion del Ambiente Fisico, Gestion de la Tecnologia y Gestion de la Informacioén); en la
induccién especifica se capacita en los temas transversales en tecnologia biomédica y no
biomédica, epidemiologia, estrategia IAMIl, SARLAFT, experiencia del paciente y su familia,
estadisticas vitales, cuentas meédicas, admisiones y facturacion, lo anterior, con el fin de
brindar informacion general, amplia y suficiente que permita el conocimiento de la entidad a
los nuevos colaboradores para fortalecer el desarrollo de sus actividades, ademas de
integrarlos a los objetivos institucionales y metas de acreditacion.
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A continuacion, el consolidado de los semilleros realizados durante la vigencia 2022 y la
efectividad segln la medicién del indicador.

SEMILLEROS ASISTENCIALES

SEMILLEROS ASISTENCIALES (Corte a Diciembre 2022)
SUIRLAY JEFE DE AUXILIAR PIEAILEGEE s TERAPIA Y | QUIMICO
DE ;| MEDICO ESPECIALI | BACTERID $DE A- TECHOLOG | INSTRUME
SEMILLERD ENFERMERi E"FEF:MERI GENERAL FAR::RCIA STAS LOGOS |LABORATO| TRABAJO RE:[?IBﬁI:" H;’:‘:;E 03 RX NTADOR TOTALES
A RIO SOCIAL
Total hojas de vida 178 20 30 4 9 3 1] 0 0 0 3 3 316)
Total gue iniciaron semillero 83 10 L] il 9 2 5 0 0 0 2 2l 158
Total de aspirantes que terminaron el proceso 64 9 B 15 9 2 5 0 0 0 ] 2l 131
Total gue superaron periodo de prueba en 3,3 63 9 3 15 9 2 5 0 0 0 2 2 130
Semilleros Asistenciales 2022
350
316
300
250
200
158
150 131 130
100
50

Totalhojas de vida Total que iniciaron  Total de aspirantes Total que superaron
semillero gueterminaron el periodo de prueba en

WoCeso 35

La efectividad y cumplimiento de los criterios de seleccion, fue del 99,24% y en total se
realizaron 57 semilleros asistenciales.

SEMILLEROS ADMINISTRATIVOS

SEMILLEROS ADMINISTRATIVOS (Corte a Diciembre 2022)
DOPER.
SEMILLERD ADMINIZTRATIYD: ZER¥ICID: YIGILANCIA | MANTENIMIENTD TOTALES
GENERALES
Total hojas de vida 79 58 111 1 249
Total gue iniciaron sem 50 24 a9 1 114
Total de aspirantes que 40 20 30 1 91
Total que superaron pe 40 20 29 1 90
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La efectividad y cumplimiento de los criterios de seleccion, fue del 98,90% y en total se
realizaron 14 semilleros administrativos.

Teniendo en cuenta la Declaracion de la Emergencia Sanitaria en el Pais, los semilleros de
Talento Humano durante la vigencia 2022, se realizaron en la medida que fueron
identificadas las necesidades de personal a fin de disponer del talento humano requerido de
acuerdo a la capacidad instalada, la oferta y la demanda, no obstante, se realizaron los
respectivos controles de asistencia y evaluaciones que permitieron medir la adherencia de
cada integrante al conocimiento de los procesos institucionales, lo que permitié obtener una
efectividad del 99,10% en promedio para la Totalidad de los Semilleros (Asistenciales y
Administrativos).

PROGRAMA DE BIENESTAR SOCIAL 2022

En cumplimiento de la Constitucién Politica, Ley 909 de 2004, Decreto 1227 de 2005,
Decreto Ley 1567 de 1998, Decreto 4661 de 2005, con el objetivo principal de responder a
las necesidades y expectativas de los empleados de la ESE Hospital Departamental San
Antonio de Pitalito y promover la atencién integral al empleado para propiciar un mejor
desempefio productivo, la Institucion a través de la Oficina de Talento Humano durante la
vigencia 2022 encamind las actividades de Bienestar Social, teniendo en cuenta el resultado
de la encuesta realizada a los funcionarios de la institucion y el Plan de Accion con su
respectivo cronograma, lo anterior a fin de dar cumplimiento a los estandares 104 y 115 de
Talento Humano del Manual Unico de Acreditacion en Salud; sin embargo, el citado Plan
fue ajustado teniendo en cuenta la Declaracion de la Emergencia Sanitaria COVID-19 en el
Pais, teniendo en cuenta las recomendaciones de bioseguridad y las medidas preventivas

por la Emergencia Sanitaria, Econémica y Social.

ACTIVIDADES REALIZADAS

- AREA DE PROTECCION Y SERVICIOS SOCIALES (PROGRAMAS
SOCIOCULTURALES).

» APOYO BIENESTAR SOCIAL

Se tramitaron en total 88 solicitudes realizadas por los funcionarios, para destinar el apoyo
de bienestar social, para educacion o turismo; asi:

e Solicitudes para educacion: 12
e Solicitudes para turismo: 76

> EXALTACION FECHAS ESPECIALES
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Durante la vigencia 2022, se exalt6 el dia de las profesiones y las fechas especiales:

Dia de la Enfermera, Dia del Administrador de Empresas, Dia del Servidor Publico, Dia del
Administrador Publico, Dia del Anestesiélogo, Dia del Padre, Dia del Abogado, Dia del
Ingeniero, Dia del Quimico Farmacéutico, Dia del Guarda de Seguridad, Dia del Médico,
entre otros.

Y A

Feliz Dia Internacional A£€ la } £
Enfermeria

(12 de Mayo de 2022)

(04 de noviembre,de 2022)
Ay

v
Feliz Dia del Adiifistrador de ‘Enpresas
T

Gracias por su invaluable
labor en el cuidado de la
salud y la prevencion de

la enfermedad.

El compromiso y
entrega caracterizan
su profesion. .
Gerente

Feliz Dia del

i (30 de noviembre de 2022)
Feliz Dia'del’Anestesiologo - - .
16eoctubre de 272" s e sl e e iutor Felicitamos a todos los Cirujanos que diaa dia desde un
D e e caninan oresadelcadainea el domiry i quirdfano usan sus manos, la mente y el corazén
5 despertarajono,bindando una stencén segur. N R para salvar vidas. " :
[ Ere B Cen ) ) L R T o’ A

o
oo o s
Feliz Dfa del
Administrador

Piblico

La ES.E. Hospital Departamental San Antonio
de Pitalito, se complace en felicitarlos por
desempefiar esta digna profesion, en especial
atodos los que han dispuesto sus capacidades,
trabajo y esfuerzo, al servicio de la comunidad.

iFeliz Dia del
Contador)Pu

Dra. Diana Victoria Muiioz Mufioz La integridad y transparencia son pilares de su profesion. Sus asesorias, gestion,
vision, acompafiamiento e intervencion en diferentes espacios generan la

Diana Victoria Muioz Mufioz

Gerente Gerente confianza necesaria para emprender nuevos rvl{t:s. o
[ S i) : s T tepdens O a2, O fo)
ﬁ‘mv SHTOATS = Coraz*1) &ﬁﬂ%ﬂ) il
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Gracias por su creatividad, ingenio y conocimiento que dan forma
alos proyectos tecnologicos, ambientales, industriales, biomédicos
y de infraestructura que mejoran la calidad de vida de la ciudadania o, piana vicoria Mufoz Moz
y desarrollo para el Pais. Gerente

Tt
« Corar

» NOCHE DE TALENTOS

La actividad se realiz el dia 16 de septiembre 2022, en ella participaron los colaboradores

gue desearon demostrar su talento en la danza, el canto, la poesia, entre otros. Esta
actividad contribuye a mejorar la calidad de vida de nuestros colaboradores, en la medida
gue permite la integracién en dicha jornada ludica.
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> DIA DE LA FAMILIA

En los meses de septiembre y octubre, se desarrollaron cuatro (4) actividades de integracion
familiar en la represa de Prado — Departamento del Tolima, a las jornadas asistieron 87
colaboradores de la Institucion con un acompafante (para un total de 174 personas).

La actividad tiene como objetivo, propiciar condiciones en el ambiente de trabajo que
favorezcan el mejoramiento de la calidad de vida del talento humano, que sea
comprometido, responsable, que trabaje en equipo, que se capacite y con gran vocacion de
servicio, en la E.S.E., y que garantice el derecho a la salud de los usuarios y sus familias.

> CELEBRACION DIA DE LOS NINOS.

Como sugerencia de nuestros funcionarios, a través de la Encuesta de Deteccion de
necesidades de Bienestar Social, se implementé durante la vigencia 2022, como actividad
innovadora el “Dia de los Nifios” realizada el dia 29 de abril del 2022, a ésta fueron invitados
los hijos de los funcionarios menores de 12 afios. La jornada se realizé con las medidas de
seguridad pertinentes para lo cual se conté con el acompafiamiento de un adulto.
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> FELICITACIONES POR CADA CINCO ANOS DE LABOR.

Partiendo del pilar fundamental del Plan de Desarrollo 2020-2024, Desarrollo y
Transformacion Hospitalaria con Gestion Humana, donde el talento humano es la base
fundamental para la atencion con calidad de nuestros usuarios, se busco con actividades de
reconocimiento, exaltar la labor de quienes a travées de los afios han aportado al desarrollo
de nuestro empresa y a su crecimiento, asi las cosas durante el afio 2022, se entregaron
los respectivos reconocimientos a cuatro funcionarios publicos, que durante el periodo
cumplian cinco afos adicionales de labor .

=BT

Autocontrol
4(colaboradores
BoesTic Humana
“cjonamien
\lgpltufungo
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- AREA DE CALIDAD DE VIDA

> EXALTACION DIA DEL SERVIDOR PUBLICO

El dia 27 de junio (segun lo establecido en el Decreto 2865 de 2013), se exaltd al Servidor
Publico, mediante tarjeta de felicitacion publicada en los medios de comunicacion de la
institucion y se desarroll6 una actividad ladica y académica. La capacitacion estuvo a cargo
de la Dra. Angie Tatiana Motta Betancourt, Asesora Juridica de la institucion, donde se
socializaron temas de interés institucional por parte de nuestra Gerente, Dra. Diana Victoria
Mufioz Mufioz y se detallaron las actividades programadas en la vigencia por parte del
Comité de Bienestar Social.

La salude un servicio p

esencial, en

> PREPARACION PARA EL RETIRO DE LA VIDA LABORAL.

Con el objetivo de preparar a nuestros colaboradores para el retiro de la Vida Laboral, en
cumplimiento al estandar 104 y 115 del Manual Unico de Acreditacion, Directrices del
Departamento Administrativo de la Funcion Publica que consolida las actividades a través
del FURAG. Se realiz6 la actividad de integracion con los funcionarios de planta y unos
colaboradores asistieron durante los dias 24 de septiembre y 1 de octubre del 2022, en el
municipio de San Agustin; donde 27 funcionarios de planta y 36 colaboradores de otras
modalidades de contratacion, disfrutaron de actividades, ludicas y ambientales que les
permitié integrarse con sus comparfieros.
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ESTIMULOS E INCENTIVOS
NO PECUNIARIOS

> EXALTACION DE CUMPLEANOS Y DIA LIBRE:
En la vigencia 2022, se entregaron tarjetas de cumpleafios a 88 funcionarios y 23

estudiantes en practica formativa, 13 Especialistas y 7 Asesores, los cuales tuvieron libre su
dia de cumpleafios y se exalté a través de los medios de comunicacion (pantalla y alta voz)
a 876 colaboradores.

» COLABORADOR DEL MES: En la vigencia 2022 fueron reconocidos publicamente
como mejores colaboradores del mes, por haber aplicado los VALORES DEL
CODIGO DE INTEGRIDAD: 37 funcionarios, 20 contratistas directos, 6 estudiantes
en practica formativa (Médicos Internos) y 193 colaboradores de otros tipos de
vinculacion y/o contratacion.
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ESTIMULOS E INCENTIVOS
PECUNIARIOS

> VIAJE A SAN ANDRES ISLAS

Teniendo en cuenta los resultados obtenidos en la evaluacién de desempefio, se sorte6 3
viajes a San Andrés Islas con todo incluido, entre los funcionarios inscritos de Carrera
Administrativa, cuyos resultados fueron sobresalientes, los cuales podian disfrutar con un
acompanfante. Esta actividad se desarroll6 del 3 al 7 de septiembre de 2022. Uno de los tres
viajes fue designado para los pre pensionables del Hospital. Los funcionarios que disfrutaron
de este incentivo, fueron:

- Angela Maria Alviz Rojas (Auxiliar Area Salud — Enfermeria)
- Ana Lidia Ramirez Sanchez (Auxiliar Administrativo)

- Gladys Silva (Auxiliar Area Salud — Enfermeria)

- OTRAS ACTIVIDADES
» ENTREGA DE ALMUERZOS Y REFRIGERIOS

Durante la vigencia 2022, se entregaron a los funcionarios de planta de la Institucién, el total
de:
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ALMUERZOS: 1.798
REFRIGERIOS: 1.332

PLAN INSTITUCIONAL DE CAPACITACION

Mediante la Resolucion No 053 de enero de 2022, el Comité Institucional de Gestion y
Desempefio de La E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito aprobé el Plan
Institucional de Capacitacion para la vigencia 2022, partiendo de lo definido en el Plan de
Gestidn Institucional, con el fin de contribuir a la formacion y actualizacion del conocimiento,
habilidades y competencias del Talento Humano, que fortalezca la integracion de la persona
con los procesos a desarrollar al interior de la Institucién conforme a la normatividad vigente.

El Plan Institucional de Capacitacion se enmarc6 ademas teniendo en cuenta las lineas de
accion definidas en el Modelo Integrado de Planeacién y Gestién — MIPG, considerando el
Talento Humano como el activo mas importante con el que cuentan las entidades y, por lo
tanto, como el gran factor critico de éxito que les facilita la gestion y el logro de sus objetivos
y resultados; se sustentd en los ejes tematicos priorizados: Creacion de Valor Publico,
Gestion del Conocimiento e Innovacion, Transformacion Digital y Probidad y la
Transparencia.

Para su formulacion se desarrollaron las siguientes fases:

e Sensibilizacion

e Diagnostico de necesidades de personal

¢ Consolidado del diagnéstico de necesidades de la Entidad
e Programacion del Plan

e Ejecucioén del Plan

e Seguimiento y evaluacion del Plan.

Los temas de capacitacion se establecieron mediante:

Temas de capacitacion por normatividad vigente.

Temas de acuerdo a los estandares de Acreditacion y Habilitacion.

Los resultados de evaluaciones de desempefio o calificaciones periddicas
individuales.

Los resultados de los indicadores institucionales.

La aplicacién Bateria Riesgo Psicosocial.

La encuesta de Clima Organizacional.

La encuesta de medicion de Cultura Organizacional.

La encuesta de deteccién de necesidades segun los lineamientos del Modelo
Integrado de Planeacién y Gestion — MIPG (contenidos en la Circular).
Temas que las &reas consideraron su inclusion.

En la vigencia 2022, se programaron en total 367 actividades de capacitacion, de las cuales
se ejecutaron 334 de éstas, alcanzando un 91% de cumplimiento y logrando una cobertura
del 87%.
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La efectividad de las capacitaciones se midi6 a través de las evaluaciones de desempefio
ylo calificacion de personal para lo cual estan definidos los criterios de calificacion:
Conocimiento, préactica y ejes de acreditacion. El resultado institucional fue del 94,3%
encontrandose éste porcentaje en el nivel sobresaliente.

Resultados de las Calificaciones Periddicas Individuales

100.0 -
80.0

60.0
40.0
200

0.0
-20.0

Conoci | Practica | Humani | Segurid | Transfo | Gestion | Respon | Enfoqu | Consoli
miento zacion | addel |rmacién| dela | sabilda | edel | dado
Pacient | Cultural | Tecnolo | d Social | Riesgo | Total

e gia
[001/08/2021-31/01/2022 | 951 | 947 | 955 | 946 914 | 935 | 944 | 943 | 943
W01/Feb/2021-31/0ul/2021| 951 | 948 | 45 | 948 9%.3 | 9.3 | 955 | 948 | 956

Variacion 0.0 0.1 1.0 -0.2 -4.9 -1.8 -11 -0.5 -1.3

EFECTIVIDAD DE LAS CAPACITACIONES EN LOS EJES DE ACREDITACION

(Numero total de colaboradores capacitados en los Ejes de Acreditacion)*100 675

(Numero de colaboradores capacitados en los Ejes de Acreditacion y cuyo
resultado en la evaluacién periédica individual fue mayor a 80%.) 677

% efectividad 99,7

> JORNADA DE EDUCACION CONTINUADA

Es una actividad académica organizada, dirigida a Profesionales o Colaboradores con
formacion préactica profesional, técnica o laboral, que requieren no sélo de conocimientos
tedricos o practicos que especialicen, sino de actitudes, habitos y aptitudes para mejorar el
desempenfio de su trabajo.

De acuerdo a las necesidades de fortalecer y profundizar conocimientos, habilidades,
técnicas y practicas de los colaboradores, en articulacion con los aliados estratégicos se
definieron los temas de educacion continuada, cobertura, nimero de horas y colaboradores
a quienes van dirigidas las acciones de formacién, en el cronograma de educacion
continuada establecido.

Se remitieron al correo electronico las tarjetas de invitacion a los aliados estratégicos con la
informacion del tema a desarrollar, fecha, hora, modalidad, a quién va dirigida la actividad,
el aliado estratégico con quien se articula la actividad y el expositor respectivo. La invitacion
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a los Colaboradores que les aplica el tema, fue enviada por los respectivos aliados
estratégicos.

En el desarrollo de éstas actividades se dejaron los debidos soportes de registro de
asistencia en el formato institucional y la evidencia del material de apoyo utilizado. Segun el
caso las actividades se realizaron bajo la modalidad virtual o presencial. Se aplicaron test
de conocimiento sobre las tematicas dadas, la presentacion del informe ejecutivo con la
descripcion del tema desarrollado y los resultados de la evaluacion de adherencia y/o
apropiacion de conocimientos aplicada. Finalmente, el &rea de Talento Humano, consolida
los resultados de cobertura y de la evaluacion de adherencia y/o apropiacion de
conocimientos, socializandolos en el Comité Técnico Gerencial.

Durante la vigencia 2022 se desarrollaron 16 jornadas de educacién continuada en el que
participaron 640 colaboradores.

1 |12052022  [Antiviograma BT 0 g:sg; aGeneIa\es, Medicos Especialistas y Estudiantes en Practica) e a
2 |19/05/2022_|Toma de Muestras Conversaorio| 128 Auxiliares de Enfermeria y Enfermeros No se media 4
3 |26/05/2022  [Decreto 441 de 2022 Conversatorio| &1 |Personal de procesos administrafivos No se media 40
s lozoeno LOye hacer y qué no hacer en la atencion de| Conversatoro| 42 Medicos Generales, Médicos Especialistas y Estudiantes en Practica) o1, 0
pacientes pediatricos? Formativa.
5 [16/0612022 (10 errores mas frecuentes en UC Conversatoro| 42 E{‘;’fﬂfﬁ‘ﬁfenﬂa‘e& Wedcos Esperialstas y Estidantes en Practial  ggq, 4
6 |30/06/2022  |Colecistitis aguda (Enfoque y Manejo actual)  {Conversatorio 40 Eﬂ;ifenera\es Medicos Especiaisias y Estudantes en Practica 95% 40
7 |14/0772022_ |"Mejoremos nuestra comunicacion” Conversatorio| 41 |Auxiliares de Enfermeria y Enfermeros 88% 40
8 (200712022 |infecciones de Vias Urinarizs Conversatoro| 42 E:fnf;;fe"e'a‘es’ Wedlcos Esperialstas y Estudantes en Pracial — goq, 4
9 |18/08/2022  [Protocolo de lavado de manos Conversatorio| 125 Auiliares de Enfermeria 94.1% 4
10 |25/08/2022  [Manejo de liquidos y electrolitos en Pediafria_ |Conversatorio| 29 [Medicos Generales y Estudiantes en Practica Formativa 98% 40
11 101/09/2022  [ABC de rayos x ambulatorios Conversatorio| 10 |Tecnologos en Radiologia e Imégenes Diagnosficas 95% 40
12 [15/00/2022  |Sepsis Pediatrica Conversatorio 4 Medicos Generales y Estudiantes en Practica Formativa 96% 40
1 |29082022 E;‘z‘”;:csm de. meduamentos  prOgTANGS\ oy versatorio| 24 [Famacia e nstrumentadores 9% 4
14 |06/10/2022_ |Manejo de residuos solidos Conversatorio| 60 |Personal administrafivo, ausiliares y jefes de enfermeria 90% 40
15 [2010/2022 |infeccion urinaria Conversatorio| 41 |Medicos Generales y Estudiantes en Practica Formativa 76.8% 40
1 [11/112022  [uitos y realiadades: Toxopiasmosis congenita |Conversatoro| 41 [!/ouIc0S Generales, Esludiantes en Pracica Fomaliv, ESpecalstisen) 4, 0
Pediatria y Especialistas en Ginecoobstetricia.
TOTAL ACTIVIDADES DESARROLLADAS 16 ASISTENTES PROGRAMADOS 827 ASISTENTES 640
o )
- ESPACIO DE EDUCACION CONTINUADA ww !
e/’ EDUCACION CONTINUADA
EDUCACION CONTINUADA Tema: N

TEMA: - \ éhaoeryquenohacere
NTIBIOEGR  ;\‘ b | | laatenmondepamentes \

EXPOSITOR: DR. CARLOS ENRIQUE CONDE MARTIN it TEMA: TOMA DE MUESTRAS

INFECTOLOGO.
EXPOSITOR : DRA. SANDRAVARGAS
FECHA: JUEVES 12 DE MAYO DE 2022 FECHA g deMayo el

|
HORA: 7:30 PM. |32 HORK: 7:30PM Fecha: EdA_Au'odt- 2092
DIRIGIDO A: MEDICOS GENERALES, MEDICOS DIRIGIDO: Auxiliares de Enfermeria y Jefes de Ha’ﬁ.’ o nn
ESPECIALISTAS Y (STUUIANTES EN PRACTICAS e v L Enfermeria . ” .
FORMATIVA : 2 . Modalidad : virtual
'MODALIDAD: Virtual
[ TII=SUNUSSE  MODALIDAD: VIRTUAL e
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» PLATAFORMA EKIPO

En el mes de agosto 2022 se puso en funcionamiento la nueva plataforma EKIPO, una
herramienta de formacién continua que brinda oportunidades a todos los colaboradores y a
todos los aliados estratégicos para capacitarse y fortalecer sus conocimientos.

Acceder

E-mail
*Contrasefia

No recuerdo mi contrasefia

£ SE. Hospital Departamental San Antonio de Pitakto

singleclicle

INVENTARIO PLATAFORMA EKIPO

1 Accidente Escorpionico
2 Accidente Rabico.
3 Confidencialidad de Ia Informacion
4 Programa seguridad del paciente
5 El Modelo Integrado de Planeacion y Gestion - MIPG
6 Paquete instruccional :Garantizar Ia correcta ldentificacion del paciente y
las muestras de laboratorio
7 Cortificacion de Defunsion
B Mejorar la seguridad en 105 procedimientos quirurgicos.
3] Transporte de muestras y transporte de sustancias Infecciosas
10 Programa Reactivovigilancia
11 Transporte de Sustancias Infeccionas
12 Historlas Clinicas
13 Institucion Amiga de la Mujer y la Infancia Integral (IAMI)
14 Prevencion de caldas
15 Prevencion de ulceras por presion
16 Muerte encefdlica y Donacion de Organos
17 Violencla Sexual
18 Seguridad de la Informacién
19 Mejorando la comunicacién asertiva con 108 usuarios y sus familias.
20 Disefior Centrado en el Usuario
21 Ingenieria Social
22 Plan de Emergencia Institucional
23 Capacitacion IAAS
24 Reinduccién General

> EDUCACION FORMAL — SENA

Con el fin de fortalecer la educacion continuada se gestioné con entidades del Estado en
este caso el SENA, la formacién en temas de interés institucional, dirigido a personal del
area asistencial y que contribuye al cumplimiento de requisitos del Sistema Unico de
Habilitacion y de Acreditacion. El dia 9 de diciembre de 2022 en las instalaciones de la
Plazoleta San Antonio se llevé a cabo el evento de reconocimiento y entrega a cincuenta
funcionarios de los respectivos certificados de formacion expedidos por El Servicio Nacional
de Aprendizaje — SENA, a los Auxiliares Area de la Salud — Enfermeria.
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Los certificados de formacion entregados fueron los siguientes:

- Soporte Vital Basico.

- Toma de Muestras para Procesamiento en el Laboratorio Clinico.

- Atencion Integrada a las Enfermedades Prevalentes de la Infancia — AIEPI Clinico.

Lo anterior, en cumplimiento de los requisitos de habilitacién establecidos en la Resolucion
3100 de 2019 y de acuerdo al estandar 110 del Manual de Acreditacion en Salud
Ambulatorio y Hospitalario de Colombia.

En el evento se Resalt6 la formacién continua en conocimientos y destrezas de los perfiles

y competencias para el desarrollo personal y su aplicabilidad en la prestacién de los servicios
con estandares superiores de calidad.

> REINDUCCION INSTITUCIONAL

Este proceso detallado en el Estandar 107 del Manual Unico de Acreditacion y que requiere
gue se actualice a los colaboradores en relacion con las politicas, objetivos, sistema de
gestion de calidad, la gestion gerencial y los avances de los ejes de acreditacion.
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El mecanismo utilizado para socializar fue un video institucional que se ubico en la
plataforma EKIPO, donde se contextualiza, actualiza y fortalece a todos los colaboradores
es0s conocimientos. Los colaboradores que participaron en la reinduccién fueron 545 de
una meta de 610, cuya poblacion objetivo fue los que llevaban menos de un afio de
antigiiedad laboral; el cumplimiento fue del 89,34%.

Meni Administrativo Intranet

> RE INDUCCION GENERA

RE INDUCCION GENERAL 2022

@ 6 EJES TRAZADORES DEL UL
SISTEMA UNICO DE ACREDITACION (SUA) inr

Descripcién

OBJETIVO: Actualizar a los colaboradores sobre el Informe de Gestién
Gerencial y los avances de los Ejes de Acreditacién en materia de Enfoque,
Implementacidn y Resultados

TIPO: Transversal

SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD EN EL TRABAJO
PROGRAMA: SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

Meta: Implementar el Sistema de Gestidn en Seguridad y Salud en el Trabajo, con base a
los lineamientos normativos vigentes, para avanzar en la proteccién social de los
trabajadores enmarcado en una cultura preventiva.

Estrategias: Ejecutar las etapas disefiadas para la puesta en marcha y medicion
permanente del Sistema de Gestién en Seguridad y Salud en el Trabajo en nuestra E.S.E.
Hospital Departamental San Antonio de Pitalito.

SISTEMA DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

La E.S.E Hospital Departamental San Antonio de Pitalito implement6 el Sistema de Gestién
de la Seguridad y Salud en el Trabajo en cumplimiento del Decreto No. 1072 de 2015, la
Resolucion No. 0312 de 2019 y demas normas concordantes para el disefio del SG-SST
(sistema de gestion de seguridad y salud en el trabajo) basado en el ciclo PHVA (planear
hacer verificar y actuar), para su desarrollo durante la vigencia 2021.

Razon por la cual todas las actividades definidas en el Sistema de Gestion de Salud y
Seguridad en el Trabajo se vienen promoviendo desde la Gerencia, Talento Humano,
Comité Paritario de Seguridad y en el Trabajo, el Profesional en Seguridad y Salud en el
Trabajo con el propdsito de mejorar el ambiente laboral, la seguridad y la salud de los
colaboradores que apoyan los diferentes procesos en la Institucion.

Te atendemos _
62  wa Corazesn

Camino a lo Acreditacion



Informe De Gestion de la Vigencia 2022, E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito.

Las estrategias de formacion van enfocadas en la prevencion de incidentes, accidentes y
enfermedades laborales de los colaboradores, con el propésito de mejorar las condiciones
laborares de la poblacién en la Institucion.

OBJETIVO GENERAL

Proporcionar a los colaboradores un conocimiento tanto del alcance real de los riesgos
derivados del trabajo como de la forma de prevenirlos y evitarlos.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Propender por el desarrollo de una adecuada cultura de la prevencion referente a
seguridad y salud en el trabajo.

e Generar cambios de actitud en el desempefio laboral de los colaboradores.
Establecer actividades de promocion y prevencién tendiente a mejorar las
condiciones de trabajo y salud de los colaboradores, protegiéndolos contra los
riesgos derivados del trabajo.

ACTIVIDADES
- INDUCCION GENERAL

El proceso de Induccidon General aplica a los colaboradores que ingresan a laborar a la
Institucion y a los estudiantes que realizan su practica formativa.

ESTADISTICA INDUCCION SST 2022

20 18 26
22
10 f.l 14 e
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&
o
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- CAPACITACIONES EN SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

Son actividades planificadas y permanentes, cuyo propdsito es promover mecanismos de
prevencion, es un proceso participativo que involucra a todos los directivos y colaboradores
de la Institucion en cumplimiento al plan de Gestién de la Seguridad y Salud en el Trabajo
aprobado para vigencia 2022 y esta conformado de la siguiente manera:

300

250

200

Responsabilidades, obligaciones, funciones del COPASST.
Uso adecuado de elementos de proteccion personal - EPP.
Brigadas: Incendios, evacuacion y rescate - primeros auxilios.
Peligro bioldgico, biomecanico y psicosocial, clima laboral y organizacional

(normas de bioseguridad).

Comunicacién asertiva y trabajo en equipo.
Accidente laboral, incidentes, enfermedades laborales, actos y condiciones

inseguras, investigacion de AT.

Trabajo seguro en alturas y espacios confinados.
Plan de emergencias, seguridad y salud en el trabajo, plan estratégico de
seguridad vial.
Condiciones de seguridad (peligro locativo y publico)
Prueba tedrica sobre normatividad de transito.
Buenas practicas de manufactura.
Condiciones de seguridad (peligro eléctrico).
Negociacion y manejo de conflictos comité de convivencia laboral.
Mediciones ambientales.

COBERTURA CAPACITACIONES 2022

I

- INSPECCIONES DE SEGURIDAD
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INSPECCIONES VIGENCIA 2022

VEHICULOS

MARZD

ABRIL

JUNIO

DICOEMBRE

EXTINTORES

MARZO

AGDSTO

OCTUBRE

BOTIQUINES
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OCTUBRE
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- PROMOCION Y PREVENCION EN SALUD

Programa de prevencién y promocion

Programa para promover estilos de vida saludables y vigilancia Epidemiol4gica
Semana de la Seguridad y la Salud en el Trabajo

Jornadas de Pausas activas laborales

Mediciones de Illuminacién - Dosimetrias en las areas de SST

™3 Semana de la Seguridad
' | 2/®y Salud en el Trabajo

La seguridad

L

‘i \'};ﬁa ,
“cerf)esires’’

| Yy
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- Ausentismo laboral Vigencia 2022.

El ausentismo laboral estd catalogado cuando un miembro del personal se ausenta con
frecuencia del trabajo. En ocasiones, puede tener razones justificadas. Pero también hay
razones que pueden explicar un ausentismo laboral sin ninguna justificacién por lo tanto se
presenta en la siguiente gréfica la respectiva clasificacion.

DiAS DE AUSENTISMO POR
ENFERMEDAD COMUN

o

1T

i

DiAS DE AUSENTISMO POR
ENFERMEDAD LABORAL

= DIAS DE AUSENTISMO POR ENFERMEDAD LABORAL

DIAS DE AUSENTISMO POR ACCIDENTE LABORAL
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- PREPARACION Y ATENCION A EMERGENCIAS

¢ Entrenamiento de brigadas
¢ Mantenimiento a equipos de emergencias (abastecimiento de quimico para
extintores durante los meses de abril y septiembre de 2022).

- PLAN ESTRATEGICO DE SEGURIDAD VIAL.

De acuerdo a los objetivos del plan estratégico de seguridad vial se realizaron las siguientes
actividades:

- PILAR COMPORTAMIENTO HUMANO.

¢ Revisar el cumplimiento de requisitos minimos para operarios de vehiculos.

o Verificar que se evalle el estado de salud de los trabajadores al ingreso y de manera
periédica.

e Realizar los procesos de capacitacién entorno a la Seguridad Vial desde el proceso
de induccion general.

e Control de infracciones.

E.S.E HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO
NOMBRE DOCUMENTO FECHA REPORTE RESULTADO
SIMIT

MARCO FIDEL CQY 83160953 13/01/2023 NO PRESENTA
INFRACCION

JULIO CESAR COSTA 79742725 13/01/2023 NO PRESENTA
GARCIA INFRACCION

JHON OSCAR RETAVISCA 12.239.204 13/01/2023 NO PRESENTA
INFRACCION

EIVAR ARBOLEDA MUNOQZ 1.083.903.305 13/01/2023 NO PRESENTA
INFRACCION

DANIELGUILLERMO 83.042.135 13/01/2023 NO PRESENTA
VARGAS INFRACCION
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- PILAR VEHICULOS SEGUROS.

e Control a la vigencia de documentos de vehiculos.

o Verificar el cumplimiento de las revisiones pre operacionales y de mantenimiento de
los vehiculos.

e Llevar un registro de hoja de vida de cada vehiculo.

FLOTA VEHICULAR AL SERVICID DE L& INSTITUCION
PO VEMIOULD | MARCA LINEA Paca | moom | N 0 LENTRO DELA EMPRESA o tecun soar | FECHA REVISIGN
VEHIULOS CONTRATADOS: € TECNICOMECANICA
AUTOMOVIL | TOYOTA | comOLLA | oxm-as | 2000 : :14_4 2ada para tranzportes de Directwas de aruards a b necesidad P 3112023 23/11/2022
"DJ:Y:Q;HA YAMAHA T-115 UNJ-DID | 2016 1 vehiculo utitzado paramensajerba de acuerdoa b neceskdad de servicio P 13/06/2023 29/07/2022
;1?3:&";’;\ RENAULT TRAFIC 0Iz070 | 2018 1 P &12/2023 NjA
AMBULANCIA | TOYOTA | LAND CRUISER | OFK-380 | 2003 1 P 29/03/2023 | 11/07/2023
AMBULANCIA |MERCEDES
MEDICALIZADA | BENZ SPRINTER | OXB-336 | 2009 : F 3112022 210/2022
AMBULANCIA
MEDICALIZADA [CHAVROLET — DIMAX 0DU-331 | 2020 1 R, ] 25/07/2023 /A
CAMIONETA | TOYOTA | FORTUNER | OxB-s3s | 2010 s o utlizade para transporte de L Gerencia de aruerds 3 la necesidad P 2607202 | 28/07/2023
CAMIONETA | TOYOTA | FORTUNER | OxB-sss | 2018 s 2ada para tranzporte de liGerencia de aruards a b necesidad P 26102023 NIA
CAMIONETA TOYOTA HI- LUX OXB-461 | 2015 1 para i que dksponga b Gerante P 14/10/2023 A
AMBULANCIA
MEDICALTzADA | TOYOTA | LAND CRUISER ( OXSa19 | 2003 1 C: MEDIKER 17/01/2023 | 31/07/2023
AMBULANCIA
MEDICALIzapa | TEMAULT | MagterFGLuxe | DFS290 | 2012 | 1 C: MEDIKER 7/06/2023 | 31/07/2023
Master FG
Agasma " |EENAULT| tme  |DEoms|iz| 2 CiMEDKER | 7/06/2023 | 9/06/2023
Vehiculo utiizade para referr packentes a otras Institu 1
Servielns deSalud deacuerdna b nacesidad .
MEDICALIZADR | BEwg | SPRINTER3L3 | kMvosL | 2009 | 1 g o | 91z | 197122023
NISSAN
AMBULANCIA C:TM
URVAN NISSAN RIF 528 | 2006 11/ 11/
ERALANC umven 1 AMBULANCIAs | 10112023 | 19/13/2023
AMBULANCIA |MERCEDES C:TM
MEDICALIZADA | BENZ SPRINTER | QMO9S | 2007 | 1 AMBULANCIAc | 23/05/2023 | 28/08/2023
TOTAL FLOTA VEMECULAR 15

- PILAR INFRAESTRUCTURA SEGURA.

e Continuar con la sefalizacion, separacion, iluminacién y demarcacion de las zonas
de parqueadero, peatonales, de circulacion de vehiculos.

- ¢,Como Estamos Transformando la Cultura Organizacional?

Linea de Accidn: Talento Humano Concebido Como Ser Integral

e Garantizando la disponibilidad del talento humano en salud, dando cumplimiento a
lo establecido en el Manual de Induccién, Reinduccion y Entrenamiento, para lo cual
se selecciond personal por medio de las diferentes modalidades de vinculacion y/o
contratacion, que cumplieran con las competencias y requisitos necesarios para
desarrollar tanto procesos misionales como administrativos; en total ingresaron a la
Institucién 276 Colaboradores y 28 estudiantes en practica formativa.

e Garantizando la formacién y capacitacion permanente del talento humano en salud
a través de las estrategias establecidas en el Programa de Educacién Continuada,
las cuales fortalecen las competencias y el conocimiento general e institucional de
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los colaboradores; se fortalecié de igual forma, la implementacion de la Plataforma
Ekipo, ésta plataforma facilita el acceso a la formaciéon a colaboradores que no
puedan acceder a la modalidad presencial, incrementa su autonomia y
responsabilidad en el proceso de aprendizaje.

o Monitoreando continuamente el desempefio de los colaboradores mediante las
calificaciones periddicas individuales, en las que se tiene en cuenta los criterios de
calificacion: Conocimiento, practica y los Ejes de Acreditacién: Humanizacion,
Seguridad del Paciente, Transformacion de la Cultura, Responsabilidad Social
Empresarial, Gestion de la Tecnologia y Enfoque de Riesgo, de esta manera,
integramos a los colaboradores en el desarrollo de las competencias alineadas a
estos ejes. El resultado consolidado institucional fue del 94,3%, encontradndose este
porcentaje en el nivel sobresaliente.

¢ Identificando los factores de riesgo psicosocial que deben ser intervenidos a través
de la aplicacion de la bateria de riesgo psicosocial en articulacion con la ARL
Positiva, ésta se aplicd al 95% de los colaboradores activos de la Institucion; con
esta herramienta se busca, dar cumplimiento y seguimiento al programa de
intervencion en riesgo psicosocial, valorando los factores de riesgo psicosocial a
nivel intralaboral, extralaboral y niveles de estrés en la poblacion objetivo. Los
resultados se consolidaron por cada una de las dimensiones evaluadas.

Lineas de Accion: Cultura de Seguridad del Paciente, Cultura de Humanizacion,
Cultura de buen manejo del ambiente fisico, Cultura ambiental, Cultura ética y
transparente:

e Aunando esfuerzos en la integracion de los Ejes de Acreditacion al Eje de
Transformacién Cultural, lo que ha sido un factor determinante en el engranaje de
éstos, asi mismo la integracibn de los aliados estratégicos, alineacion de
competencias y evaluacion y medicion de adherencia articulada desde el proceso de
Gestién del Talento Humano. Se implementé el Plan de Accién de Transformacion
Cultural, el cual se formul6 a partir de las estrategias y actividades definidas por los
lideres de ejes de acreditacion, los resultados de adherencia se relacionan a
continuacion:
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EJES DE ACEDITACION TEMAS %
HUMANIZACION Comunicacion Asertiva . 95,3
Derechos y Deberes de los Ususarios 80,1
SEGURIDAD DEL PACIENTE Educacion al pac!ente ysu famllla en su autocuidado 97.6
durante la estancia hospitalaria.
RESPONSABILIDAD SOCIAL  (Ciclo,lineas de Accién y politica 98,4
GESTION DE LA TECNOLOGIA |Ciclo,lineas de Accidn y politica 85,0
Lineas de Accion - Politica de Tansformacion 876
TRANSFORMACION CULTURAL |Cultural. '
Planes y Programas de Talento Humano 84,8
GESTION DEL RIESGO Ciclo,lineas de Accion y politica 95,0
Objetivos Estratégicos 86,4
DIRECCIONAMIENTO Y GERENCIA|Plataforma Estratégica - Cadigo de Conducta y Buen 96.9
Gobierno. '

Estos resultados son consolidados con la evaluacion de adherencia, el porcentaje
corresponde al total de colaboradores que conocen, interpretan y aplican las acciones y
estrategias relacionadas con los temas que fueron desplegados respecto a los
colaboradores que fueron socializados.

6. GESTION DE LA INFORMACION

Meta Tecnologias de la Informacion y Comunicacion -TIC: Disefar e implementar un
Plan Estratégico de Tecnologia de la Informaciéon y Comunicaciones (PETIC), que permita
liderar los procesos de gestion institucional a corto, mediano y largo plazo; al igual que las
estrategias direccionadas por El Estado a nivel nacional (Gobierno en Linea, Transparencia
y acceso a la Informacién Publica, entre otros), para brindarle a nuestros usuarios servicios
mas eficientes, mas transparentes y participativos.

Objetivo General: Disponer y mantener la infraestructura tecnolégica biomédica y no
biomédica, de la informacién y las comunicaciones, de manera eficiente y segura, a través
de un adecuado mantenimiento, reposicién, adquisicion y entrenamiento para Su uso
adecuado, permitiendo respuestas efectivas a todos los grupos de interés, en especial, en
la prestacion de los servicios de cara al mejoramiento de las condiciones de los pacientes.

Estrategias:

1. Definir, implementar, ejecutar y divulgar un Plan Estratégico de Tecnologias de la
Informacion y las Comunicaciones (PETIC).
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2. TIC parala Gestion: Implementar un modelo de gestidén de TIC alineado con la estrategia
institucional que permita generar valor estratégico para la entidad, sus clientes de
informacion y usuarios.

3. TIC para el Gobierno Abierto: Fomentar la construccion de un Estado mas transparente,
participativo y colaborativo en los asuntos publicos mediante el uso de las Tecnologias de
la Informacién y las Comunicaciones.

4. TIC para Servicios: Implementacion de medios electronicos para la provision de tramites
y servicios, con la finalidad de dar solucién a las principales necesidades y demandas de los
usuarios y demas grupos de interés.

5. Seguridad y Privacidad de la Informacion: Desplegar acciones tendientes a proteger
la informacion y los sistemas de informacion, de acceso, uso, divulgacion, interrupcion o
destruccién no autorizada.

El Proceso de Gestion de la informacién esta enmarcado dentro del Eje de
Acreditacion de Gestion de la Tecnologia

Gestion de la Tecnologia

Consiste en la planeacion de la tecnologia mediante un
proceso racional de adquisicién y utilizacion que beneficie
a los usuarios y al sistema en general. Propone adoptar
metodologias de adquisicion, prevenir el desbordamiento
de los costos que puede producir la compra indiscriminada

Gestion de la de alta tecnologia y realizar esfuerzos en este sentido.
Tecnologia

Objetivo estratégico

Disponer y mantener la infraestructura tecnolbgica, fisica, de informacién vy
comunicaciones actualizada, eficiente y segura a través de un adecuado

mantenimiento, reposicion, adquisicién y entrenamiento para su uso adecuado.

Estrategias:

eAmpliando y manteniendo la infraestructura fisica acorde a los estdndares
requeridos en la prestacién de los servicios de salud, garantizando ambientes
seguros.

eAdquiriendo y manteniendo la tecnologia biomédica necesaria y costo-efectiva de
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acuerdo a las necesidades de los pacientes.

eEstandarizando el plan de medios y comunicaciones que permita el cumplimiento
de las metas organizacionales, generando informacion oportuna y confiable que
permita la toma de decisiones asertivas.

eEstructurando e implementado un plan de entrenamiento en el uso de latecnologia.
eiImplementado un plan anual de adquisiciones de tecnologia biomédica y no
biomédica, teniendo en cuenta los recursos y las necesidades de los procesos.
sFortalecer el sistema de gestion de la informacion con integralidad, seguridad y

costo efectividad, que permita la toma de decisiones asertivas.

PROYECTOS, PLANES, PROGRAMAS

1. Plan Estratégico TIC

2. Optimizacion del Software Asistencial y Software Administrativo
3. Seguridad Informéatica

4. Gestion del Hardware y Software

5. Plataforma Tecnoldgica

6. Sistemas de Informacion

7. Mantenimiento Preventivo del Hardware

1. Plan Estratégico TIC

El Plan estratégico de Tecnologias de la informacién y Comunicaciones PETIC es la
columna vertebral del desarrollo del proceso de Gestion de la informacion, en dénde se
contemplan las iniciativas y proyectos que sostiene nuestra plataforma tecnolégica
operados por parte de la mesa de ayuda — indigo Technologies S.A.Sy la Oficina de
Sistemas del Hospital Departamental San Antonio, dicho Plan fue estudiado y
analizado por ElI Comité de Gestion y desempefio, para definir las lineas de trabajo
para los proximos afios.

Al finalizar la vigencia 2022, se avanzé en la etapa de evaluacion y seguimiento de
los proyectos que el documento contiene, avanzando en la Matriz de Criterios de
Evaluacién y Seleccién de Proyectos y Matriz Diagnéstico, la cual lista todos los
proyectos posibles a implementar para el Hospital y nos ayuda a analizarlos y decidir
cudles son viables, teniendo en cuenta ciertos criterios como Gestion de
competencias y capacidades de TI, Gestidn de procesos y proyectos de Tl, Ofrecer
servicios efectivos de TI, Aporte y valor agregado de las inversiones en Tl, Rango de
tiempo y Valor del proyecto; de igual forma, dicha matriz detalla otros datos como el
nombre del proyecto, las iniciativas que lo componen, si aplica, el estado del proyecto.

Entre los proyectos que se encuentran en la matriz citada y que se realizaron
satisfactoriamente, tenemos:
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- Renovacién parque computacional.
- Ampliacién del arrendamiento del procedimiento de impresion.

- Capacitacion, induccién y reinduccién de servicios TI.
- Licenciamiento de antivirus.

- Software para gestion de los procesos de Calidad

- Mantenimiento software institucional

Renovacién Parque Computacional - 2022

Repuestos
Repuestos Cantidad
DISCOS DE ESTADO SOLIDO 500GB 5
TECLADO USB ERGONOMICO 20
MOUSE USB 20
CABLES TERA 2 DE 3 METROS CATEGORIA 7A 30
CABLES TERA 4 DE 3 METROS CATEGORIA 7A 30
DISCO DURO EXTERNO SEGEATE 4 TB 3.5 BACKUP PLUS 15
Unidad externa de DVD 4
Monitor 22 pulgadas para pc de escritorio 2
Dispositivos
Dispositivos Cantidad
MAQUINA CUENTA BILLETES 1
SCANER FUJITSU DUPLEX 80PPM A4 FUJITSU A4 (DOBLE — CARTA) 4

Escaner de alta velocidad

Licencias
Licencias Cantidad
Licencia WinPro 10 SNGL OLP NL Legalization GetGenuine 5
Licencia OfficeProPlus 2019 SNGL OLP NL 10
Licencia MCAFEE VIRUSSCAN ENTERPRISE + ANTISPYWARE ENTERPRISE 320
licencia CREATIVE CLOUD DE ADOBE 1
Licencia Power Bl pro open 1
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Ampliacién de la Estrategia de Arrendamiento de Impresion

Se reemplazo en las areas requeridas, impresoras mas nuevas y mejores dotadas,
marca Ricoh modelo MP 301 y 3352 en arrendamiento, estas areas fueron:

- Trabajo Social.

- Nutricién.

- Gestion de la Experiencia del Paciente y Su Familia.
- Farmacia.

- Cartera.

- Talento Humano.

- Servicio de Ecografias.

Capacitacion, induccion y reinduccién de servicios TI.

A @& formacionhospitalpitalita.gov.co/inicio P A

£55 eapta Deputarces-

L
AR S

Acceder

E-mail
*Contrasefia

No recuerdo mi contrasefia

Acceder

E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito.
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En la vigencia 2022 La E.S.E Hospital Departamental San Antonio de Pitalito implementé
una nueva plataforma de educacion virtual denominada EKIPO, con la cual se mejoro
ostensiblemente los procesos de E-learning. Dentro de las mejoras se tiene:

e Ambiente web.

e Estadisticas de cursos iniciados y aprobados.

e Estadisticas de evaluaciones.

o Posibilidad de tener pre-test y post-test.

e Parametrizacibn de evaluaciones con diferentes tiempos y oportunidades o
intentos controlados.

e Parametrizacion de 1.000 usuarios de acuerdo al perfil y cargo.

e Asociacion de responsable y ficha técnica.

[ | S—— ek e | %
[ 5 | ol Cartelera Equipo Herramientas.

Menii Administrativo

Gerardo
Proceso Gestién de la
Informacién

* 191

Intranet | CRM | Inventario | Garantfas | SMS | Webservices | Proyectos

> Cursos

Cursos
m Capacitaciones 2022 Mejorar la seguridad en los
: 10 Modulos — procedimientos quirdrgicos
: EE——————

1 Modulos

El Modelo Integrado de Seguridad del paciente 2022

- IS Ver mds - - —
Planeacién y Gestidon — MIPG _ 20 Modulos

1 Modulos

Pihising Buenas précticas en la

atencidn del paciente

cardiovascular

7 Modulos

16 Modulos

E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito.

Plataforma de capacitaciones Ekipo

Los cursos tienen la opcion de evaluar el tema una vez finalice, permitiendo medir la
adherencia de conocimientos adquiridos durante el desarrollo de cada curso.

Cada uno de estos cursos fueron solicitados mediante ticket pasando por Talento Humano
antes de ser subidos a la plataforma EKIPO.

Bitatoca de evaluaciones de la plataforma Ekipo (A diciembre de 2022)

Evaluacién sobre infecciones asociadas a la atencién en salud (iaas) 288

iModelo Integrado de Planeacién y Gestion? MIPG? 328

Confidencialidad de la informacién 344

Cuestionario prevencion de caidas 175

Cuestionario reinduccion general 478
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Disefio centrado en el usuario 263
Donacién de 6rganos 30
Evaluacién fina tecnovigilancia 44
Evaluacion final Ing. social 54
Evaluacion final plan emergencia 160
Evaluacién final seguridad info 273
Evaluacion historias clinicas 163
Evaluacién mejorando la comunicacién asertiva con los usuarios y sus familias 269
Evaluaciéon paquete instruccional 158
Evaluacién para ulceras por presiéon 188
Evaluacién politica iamii 325
Evaluacion reactivovigilancia 310
Evaluacién seguridad del paciente 372
Evaluacion transporte de muestras 152
Evaluacién Transporte de sustancias infecciosas 139
Examen accidente escorpiénico 30
Examen accidente rabico 29
Mejorar la seguridad en los procedimientos quirdrgicos 86
Politica de seguridad 2
Pre evaluacién disefio centrado en el usuario 486
Pre evaluacion Ing. social 275
Pre evaluacién mejorando la comunicacién asertiva con los usuarios y sus familias 493
Pre evaluacién plan emergencia 247
Pre evaluacion sistemas informacion 463
Pre evaluacién sobre infecciones asociadas a la atencidn en salud (iaas) 524
Pre evaluacion tecnovigilancia 50
Pre test reinduccién general 578

2. Optimizacion del Software Asistencial y Software Administrativo.

Actualmente, la historia clinica del ambito ambulatorio y hospitalario se realiza de forma
digital a través de aplicativos como indigo Crystal, indigo Vie, Aquila y Atenea;
adicionalmente se cuenta con el documento Manual de Historia Clinica Electrénica (HSP-
SI-M-01); este contempla desde la admisién del paciente pasando por documentos médicos,
enfermeria, medicamentos, paraclinicos, imagenologia, registros administrativos,
diagnosticos y egresos del paciente; cubriendo el 100% de las areas asistenciales.
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IndiGO

CO'OT’S for you r ||fe 2 DE RECURSOS EMPRESARIALES

Athenea

3. Seguridad Informética.

El Hospital para el 2022 renovo el licenciamiento del cortafuego para la seguridad
perimetral de la red de datos, el SONICWALL NSa 2700.
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Un firewall, también llamado cortafuegos, es un sistema cuya funcién es prevenir y proteger
a nuestra red privada, de intrusiones o ataques de otras redes, bloqueandole el acceso.
Permite el tr&fico entrante y saliente que hay entre redes o computadores de una misma red.

Si este trafico cumple con las reglas previamente especificadas podra acceder y salir de
nuestra red, si no las cumple este trafico es bloqueado.

De esta manera impedimos que usuarios no autorizados accedan a nuestras redes privadas
conectadas a internet Se puede implementar en forma de hardware, de software o en una

combinacién de ambos. Se crea una barrera que permita o bloquee intentos para acceder a
la informacion en su equipo. Funciones:

e Evitar usuarios no autorizados accedan a los equipos y las redes de la
organizacién que se conectan a Internet.

Supervisar la comunicacién entre equipos y otros equipos en Internet.
Visualizar y bloquear aplicaciones que puedan generar riesgo.

Advertir de intentos de conexién desde otros equipos.

Advertir ir de intentos de conexién mediante las aplicaciones en su equipo
gue se conectan a otros equipos.

o Detectar aplicaciones y actualizar rutas para afiadir futuras fuentes de
informacién.

e Hacer frente a los cambios en las amenazas para la seguridad

Para la mitigacion de riesgos de fallas en la seguridad e integralidad de la informacion se
cuenta con el monitoreo y evaluacion mediante los siguientes indicadores:

Indicador - Porcentaje de Inspecciones o Rondas de seguridad de la informacion realizadas en el periodo

-
Informacion adicional Grafico Mediciones Privilegios

Clase [Acumulado ~]|

Tipo Desde = nasta [ Tendencia B mostrar valores [

Porcentaje de Inspecciones o Rondas de seguridad de la informacion realizadas en el periodo =

Fortaleciendo la seguridad y priv

105

acidad de la informacién mediante |a ejecucion, seguimiento y evaluacion de los procedimientos de seguridad y privacidad de la informacién

100

Porcentaje

May 20
un 20

il 20
Aga 20

Ene 20
Feb 20
Mar 20
Abr 20
Sep 20
Oct 20
Maw 20
Dic 20
Ene 2
Feb 2
o
ep 2
Oct 2
e 2
Dic 2
Ene 22
Feb 22
Mar 22
Abr22
May 22
un 22
il 22
fAga 22
Sep 22
Oct 22

Meta Mediciones — Tendencia
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Indicador - Porcentaje de adherencia a la confidencialidad de la informacion

Definicién Informacién adicional Grifico Mediciones Privilegios

Clase
Tipo Desde E‘ Hasta E‘ Tendencia Mostrar valores
orcentaje de adherencia a la confidencialidad de la informacion =

Fortaleciend TeltzaZ T i informacidn mediante |a ejecucion, seguimiento y evaluscion de los procedimientos de seguridad y privacidad de a informacién
ul 1

975
S
B
g 95
5 93.9 N
= 9.7 o —e
925 gz/—/
90
o o o o
k3 & & &
5 ] o o
3 2 & ©
-~ Meta  -# Mediciones — Tendencia

Indicador - Porcentaje de adherencia a la seguridad de la informacion.

Definicién Informacién adicional Grifico Mediciones Privilegios

Clase
Tipo Desde [# Hasta [ Tendencia E mostrar valores

Porcentaje de adherencia a la seguridad de la informacion.

Fortaleciendo la seguridad y privatidad de la informacién mediante la ejecucion, seguimiento y evaluacion de los procedimientos de seguridad y privacidad de la informacién

100

975
o 95
a
£
8
5
* 925
90
815
e e o o
& & & &
= Q o o
E £ @ =]
<~ Meta -# Mediciones — Tendencia

Monitoreo de trafico

Las funciones de supervision de aplicaciones en tiempo real se basan en el mecanismo
de recoleccién de flujo para recopilar y visualizar datos. Esta nos permite monitorear los
canales de internet en tiempo real, verificando su funcionamiento mediante graficas, las
cuales nos proporcionan estadisticas del consumo de ancho de banda, aplicativo
ejecutado actual etc., permitiendo tomar medidas necesarias para mejorar los servicios
web.
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El monitor en tiempo real nos proporciona una pantalla multifuncional Informacién sobre
aplicaciones, uso de ancho de banda, velocidad de paquetes, tamafio de paquete,
velocidad de conexion, El conteo de conexiones y el monitoreo multi-core.

El flujo de datos Aplicaciones proporciona una representacion visual de las aplicaciones
actuales Acceder a la red.

- - Ganeest HTTPE MGMT - s S

llustracién Monitoreo tiempo real
Informes y referentes de violacion a las politicas.

Los Informes de amenazas del equipo Dell Sonic WALL proporcionan los ultimos datos
de proteccion contra amenazas de un Unico dispositivo Dell Sonic WALL y datos
agregados de proteccion contra amenazas de los dispositivos Dell Sonic WALL
desplegados a nivel mundial. Las amenazas hacia la red se muestran automaticamente
en la autenticacién realizada al Dell Sonic WALL, permitiendo acceder a esta informacién
en cualquier momento desde la consola de administracién de éste.

Lista de informes de amenazas:
* Virus bloqueados

* Intrusiones evitadas

» Spyware bloqueado

* Multimedia (IM / P2P) detectado / bloqueado

Amenazas

Segun el informe de Amenazas Sonic Wall, entre ellas se destacan 1.900
Intrusiones, 1.700 Virus, 0 Spyware, 4.200 Botnet y 0 Sandbox:
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Amenazas Observadas

ERVED THREATS

Imnusion Vinus = Sandbox

llustracién — Amenazas Observadas por el Firewall Sonicwall.

Intrusién | 1.900
Virus 1.700
Spyware 0
Botnet 4.200
Sandbox 0

TOP APPLICATN

llustracidn — Intrusiones Observadas

La intrusién que con mas frecuencia se presenta es la de SMB—Client Request
425.59M con un 31.8%.
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Host Infectados

HOSTS WITH OBSERVED THREATS .

14

CRITICAL ATTACKS

1.45K
0o

llustracion - Host Infectados

Amenazas controladas VS Amenazas Totales:

Al cierre de diciembre de 2022, el sonicwall no se restaura hace 91 dias.

2CBBEDBYATFE
FWO1-PrimarioHSA

Mo

22705

2CBBEDBYATFB
LRHU-PRZE

SonicOS 7.0.1-5080
7.0.0.10

UTC 12/16/2022 21:30:34

91 Days 00:54:42

llustracién — Informacién General Sonicwall
Politicas de seguridad al interior de la entidad.

Las politicas creadas por el proceso especializado 1ISO27001 contribuyen a crear un entorno
para que las medidas de seguridad que han sido aplicadas generen buenos resultados
dentro de la organizacion. En otras palabras, nos permiten adoptary al mismo
tiempo adaptar a las necesidades propias, las mejores practicas en materia de seguridad.
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En este sentido, también ayudan en la definicion de los lineamientos para determinar la
conducta esperada de los miembros de la organizacion, a través de la definicibn de
funciones y responsabilidades.

Ademads, con la declaracién de las actividades que estan permitidas y aquellas que se
prohiben, se crea un marco normativo que determina la postura de la organizacién hacia la
proteccion de sus activos.

Al cierre de diciembre de 2022, se cuenta con el siguiente listado de asesorias realizadas
correspondientes a politicas de seguridad de la informacion, en temas como:

-Politica general de seguridad de la informacion.
-Politica de organizacion interna.
-Politica para uso de dispositivos méviles.
-Politica para teletrabajo y uso de conexiones remotas.
-Politica de seguridad de los recursos humanos.
-Politica de gestion de activos.
-Politica de gestion de respaldo de informacion.
-Politica de control de acceso logico.
-Politica de controles criptograficos.
-Politica de seguridad fisica y del entorno.
-Politicas de seguridad en las operaciones.
-Politica de adquisicion, desarrollo y mantenimiento de sistemas.
-Politica de relacién con los proveedores.
-Politica de gestion de incidentes de seguridad de la informacion.
-Politica de escritorio limpio, pantalla limpia y bloqueo de sesion.
-Politica de uso adecuado de internet.
-Politica de uso de App Indigo VIE
Plan de Contingencia
El 21 de octubre de 2022 se realiz6 el simulacro ante caida de sistemas, para lo anterior se

trazo cronograma, se divulgo la informacion utilizando los diferentes medios y canales de
comunicacion; se realizaron las reuniones con el personal involucrado en el simulacro de
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las &reas de urgencias, hospitalizacién, facturacién, consulta externa, capacitando al
personal en los pasos para la realizacion del simulacro.

Simulacro ante la Caida de los sistemas informaticos.

Pasos para la activacion del Plan de contingencia de Gestion de lainformacion

2. Disponer de

los formatos y
documentos
fisicos en las
areas y servicios 3. Realizar los

7. Verificar la
calidad de los
registros
realizados en los
aplicativos

registros en los
formatos
correspondientes

1. Activacion plan
contingencia 4. Asignar
responsables por
areay servicio
de la custodia de
los registros
generados en la
contingencia

6. Subir la
informacion
registrada en la
contingencia a
los diferentes
aplicativos

5. Centralizar los
registros
realizados
durante la
contingencia

4. Gestion del Hardware y Software

RONDAS DE SEGURIDAD 2022

Durante el afio 2022 se realizaron 3.730 Rondas de Seguridad, distribuidas en todas las
areas del Hospital Departamental San Antonio de Pitalito. Estas rondas se ejecutaron con
el fin de evaluar como nos encontramos frente al tema de buenas practicas de politicas de
seguridad y privacidad de la informacién y con estos indicadores realizar un plan de
capacitaciones para mejorar estas métricas.
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RONDAS DE SEGURIDAD 2022
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e CANTIDAD DE RONDAS DE SEGURIDAD . 239 235 344 302 277 330 288 278 343 329 336 309

= CANTIDAD DE RONDAS DE SEGURIDAD

A través del soporte de la mesa de servicios — INDIGO Technologies se evidencian
las siguientes actividades:

¢ |dentificacion de las solicitudes realizadas por los usuarios para prestar
soporte técnico oportuno y mantener continuidad en los servicios
tecnologicos.
Generar acciones preventivas para el adecuado funcionamiento del software.
Generar politicas de uso de los recursos hardware y software de la Institucion.
Facilitar el buen funcionamiento de las herramientas tecnolégicas de la entidad.
Los recursos informaticos de la entidad son recursos publicos que deben
usarse y mantenerse con responsabilidad.
e Los recursos informaticos son herramienta esencial en el cumplimiento de

la mision institucional.

5. Plataforma Tecnolégica

Actividades realizadas:

Estudios de conveniencia y oportunidad estudio de mercado y proceso de
contratacion.

e Desarrollo de proyectos de fortalecimiento tecnolégico y comunicaciones
gue permiten dar cumplimiento a la mision institucional.

¢ Mantener el licenciamiento del software que soporta las actividades de la
Institucion.

o Fortalecer la seguridad perimetral de la entidad.
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o Fortalecimiento de los servidores de la entidad mediante parches de

seguridad segun recomendacién de los fabricantes de estos, minimizando

riesgos a futuros.

e Adquisicion y reposicién de la plataforma tecnolégica:

5 VALOR
DESCRIPCION CANTIDAD VALOR IVA VALOR TOTAL
UNITARIO
PERIFERICOS
DISCOS DE ESTADO SOLIDO 500GB 5 $387.000 $367.650 $2.302.650
TECLADO USB ERGONOMICO 20 $29.000 $110.200 $690.200
MOUSE ERGONOMICO USB 20 $ 15.000 $57.000 $357.000
CABLES TERA 2 DE 3 METROS CATEGORIA 7A 30 $58.000 $ 330.600 $2.070.600
CABLES TERA 4 DE 3 METROS CATEGORIA 7A 30 $83.000 $473.100 $2.963.100
DISCO DURO EXTERNO SEGEATE 6 TB 3.5
15 $1.310.000 $3.733.500 $23.383.500
BACKUP PLUS
Unidad externa de DVD 4 $80.000 $60.800 $380.800
Monitor Plano 22" Panel IPS Disefio Ultradelgado,
Resolucion 1,920 x 1,080, Brillo (tipico) 250cd/m, Tiempo de
respuesta 5ms, &ngulo 2 $569.000 $216.220 $1.354.220
DISPOSITIVOS
CONTADORA DE BILLETES 1 $ 3.775.000 $717.250 $ 4.492.250
Scanner Fujitsu FI-8170 Daplex 70ppm/140ipm
4 $5.137.000 $3.904.120 $24.452.120
600
LICENCIAS
Licencia WinPro 10 SNGL OLP NL Legalization
) 5 $ 945.000 $897.750 $5.622.750
GetGenuine
Licencia OfficeProPlus 2019 SNGL OLP NL 10 $ 3.246.000 $6.167.400 $ 38.627.400
Licencia MCAFEE VIRUSSCAN ENTERPRISE +
320 $ 38.000 $2.310.400 $ 14.470.400
ANTISPYWARE ENTERPRISE
licencia CREATIVE CLOUD DE ADOBE 1 $4.774.000 $- $4.774.000
Licencia Power BI pro open 1 $ 543.000 $103.170 $646.170

TOTAL

$126.587.160

Detalle de adquisiciones de la plataforma tecnoldgica vigencia 2022

6. Sistemas de Informacién

El Hospital Departamental San Antonio de Pitalito con el apoyo de la mesa de servicios en
el afio 2022 tuvo un aumento significativo en el buen uso y manejo de los aplicativos
misionales y de apoyo. Adicional de las situaciones generadas con la situacion de pandemia
y de la liberacion y actualizacion de las nuevas versiones de indigo, las diferentes funciones
se llevan a cabo sin mayores contratiempos. El renombre de las unidades funcionales y el
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despliegue de la nueva version de Hiruko ahora Aquila; todo esto con el apoyo y seguimiento
de la mesa de servicios.

Durante todos los meses del 2022 los incidentes generados por los usuarios respecto a los
aplicativos indigo son los siguientes. De los 17 indicadores que maneja la mesa de servicios
y conforme a los servicios que presta indigo y el valor que aporta la mesa de servicios;
pudimos realizar una validacién de los incidentes que reportan los usuarios en sus
actividades cotidianas con la co-creacién de valor con los usuarios atendidos.

Se presenta un analisis de lo que ésto representa para el Hospital Departamental San
Antonio de Pitalito; filtrAndolos por categorias, subcategorias, causas, estructuras de costos
y sus respectivas divisiones.

Con la informaciéon que genera el Hospital y por medio de los diferentes aplicativos se
realizan los informes en cada una de las diferentes areas. Esta informacioén se almacena,
procesa, visualiza y administra para su implementaciéon en informes, interpretacion y
presentacion.

A continuacion, se relacionan el nimero de incidentes solucionados en forma mensual para
la vigencia 2022:

ANO 2022 No. DE INCIDENTES
SOLUCIONADOS

ENERO 280
FEBRERO 357
MARZO 422
ABRIL 375
MAYO 429
JUNIO 423
JULIO 433
AGOSTO 395
SEPTIEMBRE 422
OCTUBRE 393
NOVIEMBRE 114
DICIEMBRE 271

GRAN TOTAL 2022 4.608

La informacién que se registré en estos meses esta indicada en las siguientes tablas, ésta
informacion se puede clasificar por categoria y subcategoria, por causa del incidente, por
cumplimiento de mantenimientos, por solicitudes de centros de costos y por capacitaciones.
Se liberaron las unidades de covid y recibieron sus correspondientes nombres. Se
reorganizaron las unidades de Hospitalizacion en Hospitalizacion Adultos | y I,
Hospitalizacion  Adultos  Quirlargicos, Hospitalizacion  Pediatrica, Hospitalizacién
Preferencial.
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Resultados por categoria

INCIDENTES POR CATEGORIA - VIGENCIA 2022

MANTENIMIENTO ] 23
FORMACION CONTINUA [ 189
GOBIERNOEN LINEA ]| 37
SEGURIDAD DE LA INFORMACION IR 359
REPORTES ]38

GESTION DE USUARIO I66

DIsPosmIVos DE COMPUTO ] 1066

PROGRAMAS Y UTILITARIOS | 292

INFRAESTRUCTURA ] 166

apucaciones N 2057
acceso I 275

0 500 1000 1500 2000 2500

Resultados por Tipo de Causas

INCIDENTES POR TIPO DE CAUSAS - VIGENCIA 2022
[¢] 100 200 300 400 500 600 700 800 900
AcTuaLzacion | R 03
AsESORIAS | 7 4.4

AUSENCIA FUNCIONAL DEL SOFTWARE [ 79
FALLA DE SOFTWARE ] 340
FALLA PCO IMPRESORA | | 722

FALLA RED DE DATOS 125
FALLA REDELECTRICA | 4
FALTA DE CAPACITACION [l 39

FALTA DE INTERES Il3

MANTENIMIENTO PROGRAMADOC i & 30

PROCEDIMIENTO NO DISPONIBLE  J]40

PROCEDIMIENTO NO DOCUMENTADO | ] 413

REINSTALACION 19

SOLICTUD NO REQUIERE cAUsA I ] 555

CAUSA NO ESPECIFICADA I 82

7. Mantenimiento Preventivo del Hardware

Al cierre de la vigencia 2022, la mesa de ayuda indigo Technologies proporciond
cumplimiento al proceso de Mantenimientos Preventivos a los equipos de cémputo del
HDSAP, los cuales se programan cada seis meses teniendo como proposito inspeccionar y
prevenir dafios futuros a las computadoras.
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Para dar cumplimiento se realiza un cronograma de trabajo organizado por fechas para las
diferentes areas del HDSAP debidamente notificando a la Subgerencia Administrativa y
Financiera.

Para esto se utilizaron todas las herramientas necesarias y elementos de proteccion
personal los cuales tienen como funcion principal proteger diferentes partes del cuerpo, para
evitar contacto directo con factores de riesgo que puedan ocasionar una lesidon o
enfermedad. En el transcurso del mes de diciembre de 2022 se han ejecutado 1 jornada de
mantenimiento preventivo a 19 equipos de escritorio y 7 equipos portétiles, logrando un total
de 26.

Durante los mantenimientos preventivos, la mesa de ayuda indigo Technologies evidencia
en una ficha técnica cada mantenimiento preventivo a los equipos de cémputo del HDSAP,
la cual es firmada por el usuario y es anexada a la hoja de vida correspondiente de cada
equipo.

A continuacion, se anexa la Bitacora de Contador Mensual de Mantenimientos Preventivos
y Correctivos.

N° MES TOTAL, MENSUAL TIPO DE MANTENIMIENTO

1. OCTUBRE 123 PREVENTIVO

2. NOVIEMBRE 79 PREVENTIVO

3. DICIEMBRE 26 PREVENTIVO
TOTAL 228

N° MES TOTAL, MENSUAL = TIPO DE MANTENIMIENTO

1. ENERO 4 CORRECTIVO

2. FEBRERO 4 CORRECTIVO

3. MARZO 7 CORRECTIVO

4. ABRIL 7 CORRECTIVO

5. MAYO 4 CORRECTIVO

6. JUNIO 8 CORRECTIVO

7. JULIO 3 CORRECTIVO

8. AGOSTO 8 CORRECTIVO

9. SEPTIEMBRE 13 CORRECTIVO

10. OCTUBRE 7 CORRECTIVO

1. NOVIEMBRE 8 CORRECTIVO

12. DICIEMBRE 6 CORRECTIVO
TOTAL 79

8. CELEBRACION DEL DIA INTERNACIONAL DE LA SEGURIDAD DE LA
INFORMACION
Con éxito se llevd a Cabo el Dia Internacional de la Seguridad de la Informacion.

El equipo de Sistemas de Informacion de la E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de
Pitalito, celebro el pasado 30 de noviembre de 2022 el Dia Internacional de la Seguridad de
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la Informacion, para concientizar y sensibilizar a todos los usuarios de las TIC sobre la
importancia de la seguridad de la informacion, el buen manejo de los contenidos que
compartimos diariamente en entornos virtuales y la responsabilidad que todos tenemos de
generar espacios de respeto en la red (estandar 146 de acreditacién en salud).

Esta fecha surgié6 en el afio 1988, como resultado, del primer caso de malware de
propagacion en red que se registré en el mundo. Se traté del famoso caso "Gusanos de
Morris", que afecto al 10% de las maquinas conectadas a Internet en ese momento.

Esta actividad obtuvo un cubrimiento de participacién de 176 colaboradores inscritos de las
diferentes areas, también se presentd asistencia de aproximadamente 150 usuarios en la
Plazoleta San Antonio de la Institucion.

IndiGO

PROCESO DE APOYO.* v
GESTION DE LA INFORMACION &7

Y 30de noviembre 71
DIA INTERNACIONAL DE LA

SEGURIDAD

DE LA INFORMACION

Pilares de la seguridad
de lainformacion

Disponibilidad

Ciptegridad@ 38
T

E Confidencialidad

-

Estandar de acreditacion 146:
Garantizar la seguridad y
confidencialidad de la informacion

Te atendemos _
91 = Corazesn

Camino a lo Acreditacion



Informe De Gestion de la Vigencia 2022, E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito.

B. AREA DE GESTION: FINANCIERA Y ADMINISTRATIVA

Gestion del
- Para el cumplimiento anual del Plan de Gestion, se establecieron
05 en los POAS (Planes Operativos Anuales) los compromisos para
o cada una de las dependencias y procesos administrativos, que

fueron objeto de seguimiento permanente en cuanto al
cumplimiento de las metas e indicadores de medicion. A
continuaciéon, un resumen de las estrategias y actividades
desarrolladas en cada una de ellas.

1. PROCESO DE FACTURACION

Metas Establecidas:

- Aumentar en forma gradual la facturacién mensual de los servicios médicos y asistenciales,
sin afectar de manera sensible los costos.

- Implementar procesos para la disminucion de los errores de Facturacion por problemas en
la codificacion de los procedimientos realizados por los profesionales de la salud, que
influyen directamente en los cargos de servicios en las facturas.

- De acuerdo a la normatividad vigente, se radicara el 100% de la facturacion que esté
incluida en las cuentas de cobro antes del 15 del mes siguiente.

- Aumentar en forma gradual la facturacion mensual de la oferta de servicios de salud
en coherencia con los costos y gastos de la produccion de servicios.

1.

2.

3.

Se implementé la articulacion con la NUEVA EPS, para generar las autorizaciones
en el centro de acopio ubicado en nuestras instalaciones, correspondientes a las
ordenes medicas generadas en la institucién, a través del “mddulo auto-gestionador”,
esto ha facilitado la gestion para mejorar la oportunidad de la programacion de los
servicios de salud con la EPS.

Asi mismo, se estableci6 la radicacion de cuentas por plataformas virtual con la
mayoria de las EAPB, con el fin de evitar el transporte de factura y soportes fisicos,
con ello se ha mejorado la oportunidad en la radicacién de las facturas.

A través del Comité Técnico gerencial continuamos con el seguimiento semanal con
los coordinadores de todos los servicios que revisen y aseguren todos los
procedimientos realizados en la facturacién en forma diaria. Para asegurar el 100%
de la facturacion de los servicios prestados, y detectar los errores humanos de
imputacion de los centros de costos entre otros.

- Implementar procesos para la disminucién de los errores de Facturacién por
problemas en la codificacion de los procedimientos realizados por los profesionales
de la salud, que influyen directamente en los cargos de servicios en las facturas.
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1. Se realiza seguimiento a las facturas generadas de manera diaria por los analistas
de cuentas de la institucién, para evitar que se presente errores en la elaboracion del
Formulario Unico de Reclamacion de las Instituciones Prestadoras de Servicios de
Salud por servicios prestados a victimas de eventos catastréficos y accidentes de
transito - FURIPS (Aseguradoras SOAT y Vehiculos no asegurados y sin cobertura
— ADRES), se realiza la correccion de manera inmediata con el fin de evitar las
devoluciones por las Entidades.

2. También se realiza una auditoria adicional a las facturas de las Aseguradoras SOAT
y Vehiculos no asegurados y sin cobertura — ADRES, con el fin de confirmar que no
presente errores en la elaboracion de los FURIPS, se realizé la respectiva
verificacion de 5.922 facturas en las cuales 331 se identificaron con errores en la
elaboracion de FURIPS, de la vigencia 2022.

Total ) F.a ¢-:turas Indicador
MES general identificadas con Base 20%
Errores FURIPS

ENERO 447 26 5,82%
FEBRERO 397 25 6,30%
MARZO 482 25 5,19%
ABRIL 424 30 7,08%
MAYO 468 29 6,20%
JUNIO 459 33 7,19%
JULIO 545 25 4,59%
AGOSTO 538 25 4,65%
SEPTIEMBRE 534 31 5,81%
OCTUBRE 521 31 5,95%
NOVIEMBRE 517 18 3,48%
DICIEMBRE 590 33 5,59%
TOTALES 5.922 331 5,59%

3. Se realizaron reuniones mensuales con todo el equipo que interviene en el proceso de
facturacion (facturadores, admisiones, notificaciones, autorizaciones y Analista de Cuentas),
para analizar los procesos internos y externos del servicio; al igual que las causales de las
glosas, realizando retroalimentacion para corregir las falencias presentadas. Asi mismo, se
da a conocer las modalidades o ajustes a los respectivos contratos existentes con las
Entidades Responsables de Pago, o los nuevos contratos que entran en vigencia para que
sean parametrizados en los sistemas de informacion. Actualizacion y socializacién de
Normatividad vigente y sistema Unico de Acreditacion. Implementacion de capacitaciones
de temas de interés y socializacion de los temas tratados en los Comités Técnico
Gerenciales.
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Total Total .
. . X Indicador
MES Reuniones | Reuniones Fecha de Programacion
. Base 100%
Programadas | Realizadas

ENERO 1 1|21 DE ENERO 2022 100%
FEBRERO 1 1|18 DE FEBRERO 2022 100%
MARZO 1 1|18 DE MARZO 2022 100%
ABRIL 1 1|22 DE ABRIL 2022 100%
MAYO 1 1|20 DE MAYO 2022 100%
JUNIO 1 1|17 DEJUNIO 2022 100%
JULIO 1 1|15 DE JULIO 2022 100%
AGOSTO 1 1|19 DE AGOSTO 2022 100%
SEPTIEMBRE 1 1(16 DE SEPTIEMBRE 2022 100%
OCTUBRE 1 1(21 DE OCTUBRE 2022 100%
NOVIEMBRE 1 1(18 DE NOVIEMBRE 2022 100%
DICIEMBRE 1 1/16 DE DICIEMBRE 2022 100%
TOTALES 12 12 100%

- Radicar el 100% de la facturacion mensual dentro de los 15 dias del mes siguiente
en cumplimiento de la normatividad aplicable.

1. Mensualmente se realiza el seguimiento a las facturas que quedan en estado uno
(1) pendiente de radicar con el equipo de la oficina principal responsable de
radicacion una semana antes de terminar el mes, se realiza un barrido con todas las
dependencias para que suministren los soportes faltantes de las facturas para
poderlas radicar en forma oportuna, donde se realizaron 3.257cuentas de cobro las
cuales fueron radicadas a los diferentes Responsables de Pago dando cumplimiento
a las fechas establecidas para la radicacion y validacion de RIPS.

# CTA DE # CTA DE % DE
MES COBRO COBRO | CUMPLIMIENTO
ELABORADAS | RADICADAS ( 100%)
ENERO 357 357 100%
FEBRERO 315 315 100%
MARZO 296 296 100%
ABRIL 297 297 100%
MAYO 302 302 100%
JUNIO 264 264 100%
JULIO 277 277 100%
AGOSTO 297 297 100%
SEPTIEMBRE 295 295 100%
OCTUBRE 159 159 100%
NOVIEMBRE 197 197 100%
DICIEMBRE 201 201 100%
TOTALES 3.257 3.257 100%

2. Semanalmente se realiza el seguimiento a los ingresos por Depésitos y Garantias
dando cumplimiento al plazo establecido (60 dias) por la institucién para el cierre de
estos.
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3. Seguimiento semanal de los ingresos abiertos que no han sido cerradas por los
facturadores por medio de las boletas de salidas, el informe es entregado a cada
facturador para que en un plazo no mayor de dos (2) dias realice el cierre de la
factura junto con sus soportes totalmente diligenciadas para su respectiva pre-
auditoria interna, salvo las que estan pendientes por material de osteosintesis,
lectura de Rx, garantias, patologias y entre otros.

4. Garantizar al maximo que las cuentas sean radicadas con su respectivo soporte
(Autorizaciones, Evoluciones de Ambulancia, Bitdcora, Resolucion de tarifas de
ambulancia para las aseguradoras, Soporte de Patologia, Lectura de R,
procedimientos y demas soportes) disminuyendo la glosa por este concepto, se
realizd la respectiva verificacion de 218.244 facturas en las cuales 332 se
identificaron facturas pendientes de soportes, con fecha de corte a septiembre de la
actual vigencia.

ESTADO Facturas
|dent|f|f:adas por INDICADOR
MES Analista de
ACTIVAS ) BASE 7%
Cuentas sin
soportes
ENERO 15.420 26 0,15%
FEBRERO 15.054 25 0,16%
MARZO 17.115 25 0,14%
ABRIL 16.206 30 0,18%
MAYO 18.654 29 0,15%
JUNIO 18.723 33 0,17%
JULIO 20.050 25 0,12%
AGOSTO 20.148 25 0,12%
SEPTIEMBRE 19.842 31 0,15%
OCTUBRE 20.577 32 0,15%
NOVIEMBRE 18.567 18 0,09%
DICIEMBRE 17.888 33 0,18%
TOTALES 218.244 332 0,15%

5. En forma semanal desde el comité Técnico Gerencial se ha liderado con los
coordinadores de todos los servicios que revisen y aseguren todos los
procedimientos realizados en la facturacién en forma diaria. Para asegurar el 100%
de la facturacion de los servicios prestados, y detectar los errores humanos de
imputacién de los centros de costos.

6. Socializacion del cierre mensual de facturacion con sus respectivos indicadores, en
donde se le socializa a todo el equipo de facturacién y a las areas que intervienen
en el proceso, con el fin de que se programen para dar cumplimiento y llevar a cabo
las fechas establecidas tanto en el cierre como en la entrega de facturas a radicar
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9.

10.

11.

por parte del area de cartera, podemos evidencias que se han realizado en la
vigencia 2022, doce (12) reuniones mensuales con todos los integrantes del proceso
de facturacion, admisiones y autorizaciones.

Seguimiento diario a los ingresos correspondiente a Accidentes de Transito que
presentan inconsistencia en la documentacion obligatoria SOAT, a través de
Admisiones, Referencia y Contrarreferencia para casos de pacientes remitidos de
otros municipios Yy/o departamentos, realizando confirmacion de polizas
correspondientes al vehiculo donde se accidentd, con la finalidad de evitar que
presenten documentos de vehiculos prestados, para ello se implementé una persona
para realizar el seguimiento y llamadas telefénicas para verificar: Que los
documentos presentados correspondan al vehiculo involucrado en el accidente,
direcciones, fechas y relato de los hechos ocurridos, con el fin de unificar un solo
criterio y reporte oportuno dentro de las 24 horas.

Seguimiento diario y observancia desde el ingreso a los usuarios con
inconsistencias, se realiza una atencion personalizada, en los siguientes casos:

¢ Informacién de pago de copagos y cuotas de recuperacién en especial de los
pacientes que se encuentran en remision, con el fin de evitar demora en la
salida.

e Confirmacion de pdlizas SOAT, con la finalidad de evitar que sean prestadas.

¢ Informacion de documentos faltantes y la consecucién de los mismos,
teniendo en cuenta la lista de chequeo para accidentes de transito.

e Seguimiento de inconsistencias (Pacientes en mora, suspendidos,
desafiliados, inactivos y otros)

e Pacientes sin seguridad Social, y asi realizar el proceso de afiliacion del
menor de 18 afios, afiliacion de oficio a cargo por la IPS, mayor de 18 afios
afiliacion de oficio a cargo de La Secretaria de Salud Municipal.

e Pacientes particulares para informar los depdésitos de los servicios prestados.

Auditoria diaria a las facturas de la Nueva Eps, Sanidad Militar, Sanitas, Mallamas,
Asmet Salud, que se encuentran listas para radicar, con el fin de evitar glosas y
devoluciones.

Retroalimentacion mensual de manera personalizada por concepto de glosa, con la
finalidad que el personal de facturacidon tome las medidas pertinentes y oportunas
enfocadas al mejoramiento continuo de los procesos.

Implementacién de roles en facturacion de urgencias para agilizar las salidas, con
estas actividades se impacta en el mejoramiento continuo de los procesos centrados
en la atencion del paciente y su familia, brindando atencion rapida y personalizada y
por otro lado se garantiza con el ciclo de los procesos con la facturacion, liquidacion
y auditoria contintia y diaria para su efectivo cobro a las Entidades Responsables de
Pago ERP:

Te atendemos _
96 = Corazesn

Camino a lo Acreditacion



Informe De Gestion de la Vigencia 2022, E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito.

e Un facturador exclusivo para generar boletas de salidas, realizando la
verificacion de niveles y régimen para determinar pagos de copagos o cuotas
de recuperacion. Garantizando un tiempo Promedio aproximado de 15
Minutos.

e Un Facturador realizando el cargue de los servicios prestados.

12. Se implemento la estrategia para optimizar la radicacion de facturas las cuales a
partir del dia 20 de cada mes, se empieza a realizar el proceso de elaboracién de
cuentas de cobro y validacién de RIPS.

13. Reporte de malas practicas a las ERP por la inoportunidad en la generacién de
autorizaciones de los servicios intrahospitalarios, falta de actualizacion de las
plataformas con la actual normatividad para la solicitud y radicaciéon de
autorizaciones, las cuales se consolidan mensualmente para reportar a la Secretaria
de Salud Departamental del Huila.

14. Aplicabilidad al Decreto 064 de 2020, afiliacion de oficio. Cuando una persona no se
encuentre afiliada al Sistema General de Social en Salud o se encuentre con
novedad de terminacion inscripcion en la EPS, desde la Admisién del paciente se le
efectla la afiliacion de manera inmediata, con base en las siguientes reglas:

Se podran afiliar:

a) Personas que se encuentren en los niveles | y |l del Sisbén.

b) Poblaciones especiales.

¢) Personas que no cuenten con encuesta del Sisbén (afiliacion temporal).
d) Poblacion en estado terminado en la BDUA (retirado y desafiliado).

Las EPS NO PODRAN NEGAR LA INSCRIPCION a ninguna persona por razones de su
edad o por su estado previo, actual o potencial de salud y de utilizacion de servicios.
Tampoco podran colocar barreras para la afiliacion y la prestacién de servicios que requiera
el afiliado.

De esta manera, observamos que debido a las multiples estrategias que se implementaron
en el sub-proceso de facturaciéon, alcanzamos una facturacion efectivamente radicada a las
diferentes Entidades Responsables de Pago - ERP por ventas de servicios de salud en la
vigencia 2022, por la suma de $121.268.179.175, presentando un cumplimiento 6éptimo y
aumento significativo por la suma de $6.266.1789.175 del valor radicado frente a la meta
anual de radicacién establecida en el indicador por la suma de $115.002.000.000, con un
porcentaje de cumplimiento de la meta del 105,45%, como se refleja en la siguiente imagen:
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Vigencia : 2022
Nombre del indicador: Porcentaje (%) de facturacion radicada
Formulaindicador: Valor total de la Facturacion radicada del periodo/Meta Mensual de Radicacién*100%
Numerador Denominador Unidad De
Medicién
Meses Valor total de la Facturacién Meta Mensual de % CUMPLIMIENTO
radicada del periodo Radicacion
Enero $ 9.939.787.817 | $ 9.583.500.000
Febrero [ $ 9.789.811.068 | $ 9.583.500.000
Marzo $ 10.729.562.692 | $ 9.583.500.000
Abril $ 11.003.302.390 | $ 9.583.500.000
Mayo $ 9.218.673.256 [ $ 9.583.500.000 %
Junio $ 9.907.829.072 [ $ 9.583.500.000
Julio $ 9.680.610.762 [ $ 9.583.500.000
Agosto $ 10.752.009.751 | $ 9.583.500.000
Septiembre| $ 11.481.905.485 | $ 9.583.500.000
Octubre [ $ 9.439.515.329 | $ 9.583.500.000
Noviembre | $ 9.929.390.365 [ $ 9.583.500.000
Diciembre | $ 9.395.781.188 | $ 9.583.500.000
$ 121.268.179.175 | $ 115.002.000.000

Al igual podemos hacer un comparativo de la facturacién radicada de la vigencia 2021 con
la presentada en el 2022 por régimen, en la cual se puede observar una leve disminucion
por la suma de $-250.596.453 con una variacion negativa de -0,21%, podemos concluir que,
aungue no se logré superar la facturaciéon radicada de la vigencia 2021, se conserva el
comportamiento de la facturacion gracias a las diferentes estrategias y seguimientos
establecidos logrando la optimizacién de nuestros procesos asistenciales y administrativos,
lo cual nos han permitido mantenernos como una entidad financieramente equilibrada y
viable.

Comportamiento y Comparativo de la Facturacion Radicada por Régimen
2021 - 2022 (millones de pesos)

VIGENCIA % VIGENCIA % L
TIPO DE ENTIDAD 2021 Participacion 2022 Participacion Variacion 2021-2022

Régimn Subsidiado $ 75.701 62,30% $80.379 66,3% $4.678| 6,18%

Régimen Contributivo $30.112 24,78% $23.804 19,6% -$6.309| -20,95%
Accidentes de Transito $7.509 6,18% $9.457 7,8% $1.949| 25,95%
Régimen Especial $3.877 3,19% $4.379 3,6% $502| 12,96%
IPS Privada $2.249 1,85% $1.337 1,1% -$912| -40,54%
Secretarias de Salud Departamentales $690 0,57% $564 0,5% -$126| -18,28%
ARL Riesgos Laborales $468 0,39% $538 0,4% $70| 14,94%
Medicina Prepagada $ 297 0,24% $407 0,3% $109| 36,78%
Secretarias de Salud Municipales $105 0,09% $3 0,003% -$101| -96,74%
Otras entidades $ 508 0,42% $392 0,3% -$116( -22,81%
IPS Publicas $3 0,002% $7 0,006% $5[ 192,10%
TOTAL FAPC g: iﬁgﬂ\éﬁ ADICADA $121.519 100% $121.268 100% -$251( -0,21%

Fuente: Subproceso Gestion de Facturacion - HDSAP.

El comparativo de la tabla anterior por tipo de Régimen, evidencia que se conserva el
comportamiento en forma proporcional de éstos en cuanto a su estructura y tipo de
poblacién, concentrdndose en los tres (3) primeros la mayor facturacion, y por ende
afectandose de la misma manera las variaciones positivas y negativas comparativamente
con la vigencia 2021, por ejemplo, en el Régimen Subsidiado aumento el 6,18% o0 su
equivalente en $4.678 millones, el Régimen Contributivo disminuyé un -20,95% que
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representa -$6.309 millones y en tercer lugar tenemos los valores facturados por conceptos
de SOAT-ECAT, los cuales aumentaron en $1.949 millones (25,95%); a nivel general se
pasO de una facturacion promedio mensual de $10.126 millones en el 2021 a $10.105
millones para el 2022, significando una disminucién promedio mensual de -$20,9 millones (-
0,21%).

Aunque la emergencia sanitaria del Coronavirus (COVID-19) se levantd y con ello se realizd
el cierre de los Servicios Transitorios (julio 29 de 2022), habilitados durante la emergencia
sanitaria por COVID-19, conforme con lo establecido en la Resolucion 1138 de 2022, dichos
servicios fueron:

1. Internacion General Adultos 91 camas.
2. Internacion Cuidado Intensivo Adultos 55 camas.
3. Internacion Cuidado Intermedio Adultos 10 camas.

La facturacién de servicios de salud se logr6 mantener en los niveles proyectados por la
institucion, obteniendo un comportamiento 6ptimo de las metas de facturacion proyectadas
para la vigencia 2022.

Teniendo en cuenta lo comentado anteriormente y las gestiones adelantadas para la oferta
de nuestros servicios de salud de mediana y alta complejidad, presentamos a continuaciéon
el comportamiento de los valores facturados de la vigencia 2022 y el presentado en la
vigencia anterior para el mismo periodo de corte detallado por mes.

FACTURACION RADICADA MENSUALMENTE POR REGIMEN
2021 Vs. 2022 (en millones de pesos)

MES 2021 2022 DIFERENCIA | VAR %
ENE $ 8.865 | $ 9940 | $ 1.074 | 12,12%
FEB $ 9486 | $ 9.790 | $ 304 | 3,20%
MAR $ 9.280 | $ 10730 | $ 1.450 | 15,62%
ABR $ 10.830 [ $ 11.003 [ $ 173 | 1,60%
MAY $ 8.866 | $ 9219 |$ 352 | 397%
JUN $ 10.882 [ $ 9.908 | $ 975)] -8,96%
JUL $ 10498 | $ 9.681|$ (818)| -7,79%
AGO $ 10.842 | $ 10.752 | $ (90)] -0,83%
SEP $ 11888 | $ 11482 | $ (406)| -3,42%
OoCT $ 11034 | $ 9440 | $ (1.595)]-14,45%
NOV $ 9.707 | $ 9.929 | $ 223 | 2,30%
DIC $ 9.339 | $ 9.39 | $ 56 | 0,60%
Total Facturacion | $ 121519 | $ 121.268 | $ (251)]-0,21%
Promedio Mes $ 10127 | $ 10.106 | $ (21)] -0,21%

Fuente: Informe de Facturacién Radicada - Vigencia 2022
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Comportamiento y Comparativo de la Facturacion Radicada
Enero a Diciembre de 2021 Vs. Enero a Diciembre de 2022
(en millones de pesos)

—~Facturacion 2021 ——Facturacion 2022 $121.519
$121.268

Disminucion Acumulada Comparativa
- $251 millones (-0,21%)

Ene Feb Mar Abr May Jun Jul Ago Sep Oct MNaowv Dic

Podemos observar en la tabla anterior las variaciones de la facturacion de manera mensual,
evidenciandose la disminucién de la facturacion a partir de los meses de junio en delante de
la vigencia 2022, comparado con la facturacion de la vigencia 2021, esto debido a la
disminucion de casos de contagio por el Coronavirus (COVID-19) y los cierres de los
Servicios Transitorios habilitados durante la emergencia sanitaria, al igual que el impacto
generado por la intervencién y liquidacion de las EPS MEDIMAS y COMFAMILIARA HUILA.

2. PROCESO DE CARTERA

Meta Establecida:

- Efectuar cobro y recaudo de cartera buscando que se presente disminucién gradual y
porcentual de la cartera superior a 360 dias con relacién al total de la cartera al cierre de
cada vigencia fiscal, excluyendo las entidades en proceso de liquidacién y las liquidadas.

EVALUACION DE LOS RESULTADOS DE LA GESTION DE CARTERA EN EL 2022

El proceso de recaudo de cartera de nuestro hospital, es uno de los mas dispendiosos que
requiere la participacion como lo hemos explicado en los diferentes informes gerenciales,
de un excelente equipo de trabajo desde el proceso del ingreso de nuestros usuarios al
Hospital que son atendidos por el personal de vigilancia y seguridad, la asignacién o
programacion de servicios que son ambulatorios, la funcionalidad y coordinacion de los
servicios intrahospitalarios, la facturacion efectiva y con calidad de los registros, la respuesta
oportuna de la glosa, las sincronizacion de todo el personal administrativo en las diferentes
areas, las buenas gestiones y relaciones del personal de cartera, y de la gerencia con las
diferentes entidades responsables del pago, para asegurar un buen recaudo; al igual que la
efectividad de las estrategias formuladas al interior del comité semanal de cartera, glosas y
facturacion.
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Durante las ultimas vigencias, pese a los diferentes factores que han afectado directamente
al sector salud, entre ellos, el origen de la pandemia por COVID-19 y su alto impacto en la
sociedad, la intervencion por parte de la Superintendencia Nacional de Salud a nuestros
principales deudores dada su situacién financiera, entre otros; el subproceso de Cartera ha
orientado cada una de las actividades de recuperacion de las cargas adquiridas en el
ejercicio de las atenciones médicas brindadas a la poblaciébn que asi lo ha requerido,
servicios que se prestan a los pacientes independientemente de su estado de afiliacion en
el Sistema General de Seguridad Social en Salud, es aqui dénde nuestro Hospital sobresale
por su alto grado de responsabilidad social al facilitar el acceso a la salud, siendo éste un
derecho fundamental, caracterizandose por el desarrollo de su objeto social bajo el pilar de
la humanizacién en el servicio, con el enfoque de servir a la poblacion, Institucién en la que
todo su recurso humano actia bajo este mismo propdsito, lo que ha permitido el incursar en
el camino a la excelencia para la Acreditacion Institucional, lo cual nos honra a cada uno de
los Colaboradores.

El recaudo es un proceso que integra diferentes areas Institucionales, requiere un trabajo
en equipo cohesionado mas no de autosuficiencia, que permita desde el ingreso de los
usuarios en las instalaciones de nuestro Hospital, una sincronizacion de cada una de las
etapas de su estadia médica con su respectivo registro para la consolidacion de los servicios
prestados a efectos de su reclamacion en debida forma ante el Responsable Pagador. Es a
partir de lo anterior, que se inician las acciones de cobro de los servicios de salud mediante
la implementacion de diferentes estrategias soportadas normativamente, a fin de ajustar la
marcha de la Institucion para la obtencién de los mejores resultados en materia de recaudo
para la estabilidad financiera requerida en concordancia con los objetivos planteados
presupuestalmente.

Con el objetivo de adelantar un analisis comparativo entorno a la productividad Institucional
gue corresponde a la variable que marca la pauta para el derrotero a seguir en términos
financieros y la encargada de direccionar el flujo de recursos, es necesario desarrollar esta
evaluacién a través de un referente que para este caso corresponde a la vigencia anterior,
y, en segundo lugar, a su variacion frente a las expectativas Institucionales:

FACTURACION RADICADA 2021 - 2022

Enero 8.865.299.370 9.939.787.817 1.074.488.447 12,1%
Febrero 9.486.104.409 9.789.811.068 303.706.659 3,2%
Marzo 9.279.818.307 10.729.562.692 1.449.744.385 15,6%
Abril 10.829.904.906 11.003.302.390 173.397.484 1,6%
Mayo 8.866.468.324 9.218.673.256 352.204.932 [ 4,0%
Junio 10.882.390.003 9.907.829.072 |- 974.560.931 9,0%
Julio 10.498.209.186 9.680.610.762 |- 817.598.424 -7,8%
Agosto 10.842.461.651 10.752.009.751 |- 90.451.900 -0,8%
Septiembre 11.888.080.813 11.481.905.485 |- 406.175.328 -3,4%
Octubre 11.034.049.438 9.439.515.329 |- 1.594.534.109 | -14,5%
Noviembre 9.706.542.982 9.929.390.365 222.847.383 2,3%
Diciembre 9.339.446.239 9.395.781.188 56.334.949 0,6%
Total facturacién| 121.518.775.628 | 121.268.179.175 |-  250.596.453 [ -0,2%
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Se identifica a partir de la anterior tabla, que en materia de productividad se decrecié en un
0,2%, que si bien es cierto no es significativo, si corresponde a un signo de alarma que se
evallo a lo largo de la vigencia fiscal y que obedece a la salida del mercado de nuestros
principales facturadores, y que el sistema no dio el tiempo suficiente para absorber dichos
tropezones, ya que las ERP receptoras de los usuarios no guardaron el mismo
comportamiento.

Independientemente de no haber superado el nivel de productividad financiera en el periodo
2022, es importante precisar que el Hospital si dio alcance a los objetivos planteados lo que
le permitié el correcto desarrollo de las actividades programadas.

En este sentido, se considera necesario realizar un analisis comparativo del
Comportamiento del Recaudo entre las Vigencias Fiscales 2021 y 2022, para la obtencion
de un claro panorama segun los resultados obtenidos, sobre los cuales se ha trabajo
arduamente para su alcance aun con las diversas afectaciones que han surgido en el sector
salud:

Comportamiento y Comparativo de los Recaudos
Enero a Diciembre de 2021 Vs. Enero a Diciembre de 2022 (Valores en millones de pesos)

2021 2022 Variacion 2022-2021

Mes Vr. Mes Acumulado Vr. Mes Acumulado |Vr. Mes [ % Mes | Acumulado | % Acumulada
Ene $ 5914 | $ 5914 | $ 8.106 | $ 8.106 | $2.192 | 37,05% [ $ 2.192 37,05%
Feb $ 7.025 | $ 12.940 [ $ 9.047 [ $ 17.153 [ $2.021 [ 28,77% | $ 4.213 32,56%
Mar $ 7830 [ $ 20.769 [ $ 7.863 | $ 25.015|$ 33] 043% [$ 4.246 20,44%
Abr $ 7117 |$  27.886 [ $ 7181 |$ 3219 [$ 64| 090% | $ 4.310 15,46%
May $ 7904|$ 35790($%$ 8918 |$ 41.1141$1.014[1283% [ $ 5.324 14,88%
Jun $ 8116 |$ 43907 (% 7208 |$  48.323 [-$ 908 [-11,19%| $ 4.416 10,06%
Jul $ 8.085|$% 51991 $ 7.017 |$  55.339 [-$ 1.068 [-13,21%| $ 3.348 6,44%
Ago $ 6769 |$ 58761 [$ 10.716 [$  66.055 | $ 3.947 | 58,30% | $ 7.295 12,41%
Sep $ 7377|$ 66.138[$ 6.822|$ 72877 [$ 555| -752% | $ 6.740 10,19%
Oct $ 13628 [ $ 79.766 | $ 6.762 | $ 79.639 |-$ 6.867 | -50,39% |-$ 127 -0,16%
Nov $ 10092 [$ 898583 9.839 |$ 89.478 [-$ 252 | -2,50% |-$ 379 -0,42%
Dic $ 8768 |$ 98.625[$ 12551 |$ 102.029 | $3.783 | 43,15% | $ 3.404 3,45%
Totales |$ 98.625[$ 98.625|$ 102029 |$ 102.029 $ 3.404 3,45%
Promedio $ 8219 $ 8502 $ 284

mes
Fuente: Subproceso de Cartera - HDSAP.

Las necesidades de flujo de caja a inicios de la vigencia 2022 fueron proyectadas en un
aspecto muy conservador plasmadas presupuestalmente por el orden de $100.014 millones
de pesos, cifra que se super6 satisfactoriamente con un incremento del 3,5% equivalentes
a $3.404 millones de pesos sobrepasando la meta en la que se enfocaron todas las
gestiones de recaudo, atravesando aun por las diferentes dificultades que se presentaron
en el sistema de salud, las que tuvieron gran implicacion en los niveles de flujo de caja en
esta vigencia.

El haberse acrecentado en la Institucién la Cartera correspondiente a las Entidades
Responsables de Pago en proceso de Liquidacion que representan mas del 60% del Total
de las Cuentas por Cobrar, obligd a que se establecieran mecanismos que pudieran
garantizar eficiencia y oportunidad en el acceso a los escasos recursos del sistema de salud,
acciones que al cierre fiscal dieron sus frutos, los cuales se direccionan a brindar bienestar
a los usuarios a través de la prestacion de un servicio integral y humanizado asi como
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también el poder contribuir en la calidad de ambientes de trabajo con entornos y
herramientas acondicionadas para el capital humano de la Institucién que desarrolla sus
actividades bajo el mismo objeto social.

El resultado de esta vigencia en materia de recaudo se establece como una cifra record de
recuperacion de la venta de servicios de salud correspondiente al importe de $102.029
millones de pesos, cifra que le permiti6 a la Institucion cerrar de manera comoda los
compromisos adquiridos a nivel operativo y administrativo y poder demostrar un rendimiento
financiero de aspecto sélido de cara a los retos que se presentaran en la nueva era que
enmarca la reforma a la salud que se viene planteando a nivel del Ministerio de Salud y
Proteccion Social.

Si bien las Cuentas por Cobrar son una sola respecto de su composicién y origen, se deben
tener presente las diferentes variables que las afectan y la forma como se aborda cada una
de las premisas que se deberan soportar, por lo que a continuacion se analizara el
comportamiento del recaudo desde dos aspectos basicos, por una parte, la evolucion de la
cartera resultante pendiente de recaudo de la vigencia fiscal 2021, y en segundo lugar, lo
concerniente a los servicios prestados en el periodo 2022:

FACTURACION — RECAUDO 2022

PERIODO FACIHRACOR DEPURACIONES PACRACO RECAUDO 2022 PART. %
2022 DEPURADA 2022

ENERO 9.939.787.817 168.053.942 9.771.733.875 8.106.001.468 83%
FEBRERO 9.789.811.068 211.228.413 9.578.582.655 9.046.576.115 94%
MARZO 10.729.562.692 56.017.030 10.673.545.662 7.862.804.726 74%
ABRIL 11.003.302.390 47.153.987 10.956.148.403 7.180.723.203 66%
MAYO 9.218.673.256 315.638.683 8.903.034.573 8.918.231.984 100%
JUNIO 9.907.829.072 145.742.123 9.762.086.949 7.208.235.140 74%
JULIO 9.680.610.762 197.254.880 9.483.355.882 7.016.527.176 74%
AGOSTO 10.752.009.751 188.583.680 10.563.426.071 | 10.716.298.843 101%
SEPTIEMBRE 11.481.905.485 480.760.426 11.001.145.059 6.821.986.377 62%
OCTUBRE 9.439.515.329 13.086.973 9.426.428.356 6.761.616.469 72%
NOVIEMBRE 9.929.390.365 15.268.099 9.914.122.266 9.839.409.965 99%
DICIEMBRE 9.395.781.188 370.575 9.395.410.613 | 12.550.960.686 134%

La anterior tabla indica que durante la vigencia fiscal 2022, con pagos recibidos por valor de
$102.029 millones de pesos y una facturacion radicada efectiva a las ERP por el importe de
$119.429 millones de pesos, se obtuvo como grado de recuperacion el 85%, lo que sefiala
un crecimiento de las Cuentas por Cobrar del 15% equivalentes a $17.399 millones de
pesos, cifra importante, que se presenta a continuacion por ERP de acuerdo a su incidencia:
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FACTURACION — RECAUDO POR ERP EN LA VIGENCIA 2022

LIQUIDADAS 2022 31.001.084.571 518.013.401 30.483.071.170 17.097.052.521 | 13.386.018.649 77%
ASMET 26.569.713.194 116.149.667 26.453.563.527 24.699.523.135 1.754.040.392 10%
NUEVAEPS 18.304.632.496 199.100 18.304.433.396 18.529.771.605 |- 225.338.209 -1%
SANITAS 18.075.456.414 71.602.060 18.003.854.354 16.527.935.712 1.475.918.642 8%
SOAT 9.457.414.393 140.274.077 9.317.140.316 7.703.528.551 1.613.611.765 9%
MALLAMAS 4.009.367.753 11.515.925 3.997.851.828 3.484.161.654 513.690.174 3%
BATALLON 2.726.193.572 842.489.890 1.883.703.682 2.109.633.605 - 225.929.923 -1%
A.l.C. 2.520.812.283 5.501.868 2.515.310.415 2.175.527.507 339.782.908 2%
POLICIA 1.604.534.734 9.831.314 1.594.703.420 1.884.861.627 |- 290.158.207 2%
TOLIHUILA 1.240.506.895 2.258.170 1.238.248.725 1.301.725.659 |- 63.476.934 0%
OTROS 5.758.462.870 121.323.339 5.637.139.531 6.515.650.576 |- 878.511.045 5%

Se identifica que el incremento de las Cuentas por Cobrar lo representa principalmente las
Entidades Liquidadas las cuales componen el 77% de este aumento con la cifra
correspondiente a $13.386 millones de pesos, seguido se encuentra la entidad Asmet Salud
EPS que representa el 10% equivalente a $1.754 millones de pesos, entidad que presenta
serias dificultades en términos financieros en donde su capacidad de cobertura de pago de
las obligaciones adquiridas con nuestro Hospital no esta siendo coherente con el volumen
de los servicios prestados y reconocidos por la misma.

Se evidencia otro incremento significativo en la ADRES con el 9% de incidencia
correspondiente al valor de $1.613 millones de pesos, en dénde el principal inconveniente
obedece a la elevada formulacion de glosa inicial, asi mismo, se encuentra a las entidades
SANITAS EPS y MALLAMAS EPS con un alto grado de incremento en sus obligaciones, en
donde el crecimiento que se observa en la EPS SANITAS obedece al tramite normal de la
elevada facturacion radicada en los Gltimos meses del afio 2022 y en la EPS MALLAMAS
por demoras en la radicacién efectiva ante esta entidad respecto a los servicios de salud
prestados.

Este indicador compuesto por el comparativo de la facturacion debidamente radicada y el
nivel de recuperacion de la misma, se debe observar con especial cuidado, por cuanto refleja
las debilidades y fortalezas de los actores del sistema de salud en términos de estabilidad
financiera y compromiso contractual que definen la direccién que debe seguir la Institucién
para garantizar su operatividad y los esfuerzos requeridos para ello, sin debilitar la eficiente
atencion de los usuarios como objetivo misional.

En este orden de ideas, la gestion de recaudo liderada durante la vigencia fiscal 2022 se
realizé sobre la cifra de $213.353 millones de pesos, compuesto por la Cartera resultante
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de la vigencia 2021 y el total de los servicios de salud radicados a las diferentes ERP en el
afio 2022, de lo cual se obtuvo en forma consolidada los siguientes resultados:

CUENTAS POR COBRAR VIGENCIA FISCAL 2022

CONCEPTO VALOR PAGOS APLICADOS DEPURACIONES ENHDAESEN SALDO CARTERA

LIQUIDACION
Cartera diciembre 312021 92.085.647.557 39.739.588.206 | 6.619.470.840 | 41.862.801.562 3.863.786.949

Radicacién 2022 121.268.179.175 62.290.062.116 | 1.839.158.811 | 23.698.441.697 | 33.440.548.295

PARTICIPACION % 100% 48% 4% 31% 17%

Con la dificil situacién del sector salud en términos de liquidez, en especial para los
hospitales publicos profundizada en el Departamento del Huila, con la Liquidacion de sus
dos mas importantes Responsables de Pago en la vigencia fiscal 2022, las Cuentas por
Cobrar que entraron a formar parte del riesgo alto por su condicién, alcanzaron el 31% de
las posibilidades de recaudo con $65.561 millones de pesos, no obstante, atn con esta dificil
situacion, el nivel de aplicacion de pagos alcanzado correspondié al importe de $102.029
millones de pesos correspondiente al 48% de las expectativas de recaudo; de igual manera,
el nivel de depuracién alcanzado se posicioné en el valor de $8.458 millones de pesos,
aspecto que se dio en la reclasificacion de las cuentas de dificil recaudo, aceptacion de
glosas y recobro de servicios a las ERP, quedando pendiente como saldo de cartera un 17%
correspondiente a $37.304 millones de pesos, que corresponde a facturacion radicada sin
vencer y a la cartera de entidades que presentan dificultades en su componente financiero
para cumplir sus obligaciones, siendo la de mayor importancia la entidad Asmet Salud EPS,
como se detallara més adelante.

En ese orden de ideas, procedemos a analizar en forma detallada cada uno de estos grupos,
iniciando con las Cuentas por Cobrar de la vigencia fiscal 2021:

VIABILIDAD CUENTAS POR COBRAR 2021

ERADIC31 - ¥ LDO dici

CONCEPTO CARTERADIC 3 AGOS DEPURADO SALDO diciembre PART. %
2021 APLICADOS 312022

TOTAL VIABLE 33.352.884.641 | 28.121.639.969 | 1.244.310.780 3.986.933.892 9%

LIQUIDACION 58.732.762.916 | 11.617.948.237 | 5.375.160.060 | 41.739.654.619 91%

PARTICIPACION % 100% 43% 7% 50%

El impacto generado por la liquidacion de las ERP de mayor cobertura en el Departamento
del Huila durante la vigencia fiscal 2022, gener6 para el Hospital un significativo
desequilibrio en sus finanzas, resultado de ello es que de las posibilidades de recaudo de la
cartera con que iniciamos la vigencia fiscal correspondiente a $92.085 millones de pesos,
se alcanzo arecaudar el 43% equivalentes a $39.739 millones de pesos, con una depuracion
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por el valor de $6.619 millones de pesos y quedando como pendiente de recaudo al cierre
de la vigencia un 50% que corresponde a la cifra de $45.726 millones de pesos, de los
cuales, el 91% corresponde a cartera de dificil recaudo por pertenecer a las Entidades en
Liguidacidn y tan solo el 9% con posibilidades viables de recaudo.

CUENTAS POR COBRAR ENTIDADES EN LIQUIDACION 2021

MEDIMAS EPS S.A.S 30.135.780.638 | 2.655.494.579 | 318.970.845 | 27.161.315.214 | 65%
CAFESALUD 12.044.185.179 699.971.164 11.344.214.015 | 27%
COMFAMILAIR HUILA 10.119.770.272 | 8.121.666.849 | 682.528.122 | 1.315.575.302 3%
SOLSALUD 2.502.322.638 -1 2.502.322.638 - 0%
CAPRECOM 1.098.918.011 -1 1.098.918.011 - 0%
SELVASALUD S.A. 770.208.114 -| 770.208.114 - 0%
COOMEVA 560.148.474 862.854 74.198 559.211.422 1%
SALUDCOOP 429.976.875 74.680.459 355.296.416 1%
CONVIDA 297.766.751 7.990.366 289.776.385 1%
SALUDVIDAS.A. 289.291.831 390.715 288.901.116 1%
COMFAMILIAR NARINO 203.953.486 3.914.698 200.038.788 0%
COMPARTA 89.577.384 49.974.643 39.602.741 0%
ENDISALUD 69.394.803 - 69.394.803 0%
COMFACUNDI 49.779.894 1.973.900 47.805.994 0%
COMFACARTAGENA 26.234.433 - 26.234.433 0%
AMBUQ 17.465.253 - 17.465.253 0%
CAJADE COMPENSACION FAMIL 12.539.225 - 12.539.225 0%
CRUZBLANCA 12.218.846 647.636 0 11.571.210 0%
COMFENALCO TOLIMA 2.518.507 380.375 2.138.132 - 0%
COMFAGUAJIRAEPS 712.302 - 712.302 0%

[om  [semmos] nevsman [ sasancen | aursmssasss| oo |

La tabla refleja el elevado impacto que ha generado la liquidacion de las diferentes ERP
sobre las finanzas de la Institucion, lo cual demuestra de una parte, la desproteccién que en
términos financieros presentan las Instituciones Publicas de Prestacion de Servicios de
Salud y sobre las cuales si emerge la obligacion tanto Constitucional, como moral y legal de
velar por la salud de su poblacion objeto en forma totalmente independiente de las
posibilidades del retorno econdémico del servicio prestado, lo cual es una accion
independiente y posterior, sobre unas bases legales que no tienen el suficiente apoyo y
respaldo por parte de los Entes de Control para su ejecucién, sin embargo, en Instituciones
como nuestro Hospital, prima y se encuentra establecido dentro de nuestras politicas de
salud, el bienestar de la ciudadania por encima de la estabilidad financiera de la Institucion.
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CUENTAS POR COBRAR CON VIABILIDAD 2021

ENTIDAD CARTEEOAZTC = PAGOS APLICADOS = DEPURADO dicise?:l?r(l 31 PART. %
2022
ADRES 2.898.149.690 642.833.348 9.564.006 | 2.245.752.336 56%
DPTO. HUILA 1.585.538.278 1.147.576.705 2.221.075 435.740.498 11%
ASMET SALUD EPS SAS 9.907.024.407 9.560.963.388 139.614.937 206.446.082 5%
LAPREVISORAS A 361.688.640 169.059.896 51.133.454 141.495.290 4%
MALLAMASEP S 1.326.498.258 1.209.279.948 10.420.871 106.797.439 3%
MPI0.SAN AGUSTIN 103.115.271 - -| 103.115.271 3%
ECOOPSOS EPSS.A.S 212.233.210 117.344.738 5.311.712 89.576.760 2%
POLICIAHUILA 1.033.257.486 943.391.422 704.314 89.161.750 2%
FIDUCIARIA PREVISORA 252.410.180 178.302.332 - 74.107.848 2%
NUEVA EPS 9.663.993.756 9.264.404.896 339.880.152 59.708.708 1%
UNIMAP 79.199.063 44.377.105 - 34.821.958 1%
DPTO.CAUCA 64.360.366 29.566.897 - 34.793.469 1%
MUNDIAL DE SEGUROS 242.017.494 149.467.958 60.634.539 31.914.997 1%
SAVIASALUD 233.408.559 11.183.880 190.334.448 31.890.231 1%
SANIDAD MILITAR 603.238.886 557.071.862 19.596.804 26.570.220 1%
SEGUROS DEL ESTADO 133.954.894 95.749.552 16.362.616 21.842.726 1%
OTRAS ENTIDADES 4.652.796.203 4.001.066.043 398.531.852 253.198.309 6%

100%

84%

4%

12%

Es importante sefalar que esta Cartera se clasifica como viable, no por la certeza en su
posibilidad de recaudo, sino porque esta categorizacion se emplea respecto a las Entidades
Responsables de Pago que contindan en el mercado sobre las cuales existe probabilidad
de que cubran sus obligaciones, no obstante, dadas las dificultades que aborda el sistema
en materia financiera, puede hacer que se extiendan las medidas de vigilancia y se declaren
y ejecuten intervenciones por parte de la Superintendencia Nacional de Salud, lo que
agudiza aln mas la situacion financiera de las Instituciones Prestadoras de Servicios de
Salud.

Como se logra observar, marca gran diferencia en este grupo de entidades la ADRES,
Institucién Estatal que se ha convertido en una de las entidades con las practicas mas
inadecuadas cuando se trata de brindar un aceptado flujo de recursos al sistema por la
prestacion de servicios de salud con cargo a su amparo, siendo incontables los obstaculos
gue la misma impone en la recuperacion de los servicios brindados y que hoy representan
el 56% de la Cartera que no logré su objetivo de recaudo en la anterior vigencia fiscal, cifra
gue por si sola se convierte en un riesgo mas por su incierta garantia de recuperacion.
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A continuacion, se procedera a abordar lo concerniente a los servicios radicados en el afio
2022 y su comportamiento en el curso de la vigencia en mencion:

VIABILIDAD CUENTAS POR COBRAR 2022

PAGOS SALDODIC31  PART.

APLICADOS 2022 %

90.267.094.604 | 55.505.432.643 | 1.321.145.410 | 33.440.548.295 | 59%
31.001.084.571 | 6.784.629.473 | 518.013.401 | 23.698.441.697 | 41%

CONCEPTO RADICADO DEPURACIONES

VIABLES
LIQUIDADAS

PARTICIPACION % 100% 51% 2% 47%

Se identifica a partir de la anterior tabla que, de los $121.268 millones de pesos facturados
en el afio 2022 se logré un recaudo efectivo correspondiente al 51% que equivalen a $62.290
millones de pesos, cifra que se vio afectada dada la Liquidacion de diferentes Responsables
de Pago durante esta vigencia; se obtiene como cartera pendiente de recaudo el importe de
$57.138 millones de pesos, de los cuales el 41% refiere a las Entidades Liquidadas y el 59%
correspondiente a $33.440 millones de pesos a cartera con posibilidades de recaudo, lo
anterior, en atencién a las decisiones que pueda tomar el Ente de Control de admitir la
continuidad o no de estas entidades en el mercado.

CUENTAS POR COBRAR ENTIDADES EN LIQUIDACION 2022

ENTIDAD RADICADO FAGO8 DEPURACIONES I
APLICADOS 2022 %
COMFAMILIARHUILA | 23.566.444.002 | 6.781.243.203 [ 515.670.051 | 16.269.530.748 | 69%
MEDIMAS EPS 7.274.838.330 3.305.438 2.343.350 | 7.269.189.542 | 31%
EPSS CONVIDA 87.884.222 87.884.222 | 0%
COOMEVA 51.275.191 80.832 51.194.359 | 0%
COMFAGUAJIRAEPS 20.642.826 20.642.826 | 0%
PARTICIPACION % 100% 22% 2% 76%

En el periodo 2022 esta categoria se amplié toda vez que se integraron 5 entidades de gran
impacto financiero en el sector dado su proceso de liquidacion, lo que genera ciertamente
un aumento de estas cuentas incobrables, no obstante, la solidez del capital humano del
Hospital que se esfuerza en pro de mejores resultados cada dia, es lo que ha permitido
continuar superando estos inconvenientes con optimos resultados.
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CUENTAS POR COBRAR CON VIABILIDAD 2022

ENTIDAD RADICADO PAGOS GLOSASY SALDODIC31  PART.
APLICADOS DEPURACIONES 2022 %

ASMET SALUD EPS SAS 26.569.713.194 | 15.076.072.247 116.149.667 | 11.377.491.280 | 34%
NUEVAEPS 18.304.632.496 | 7.355.140.333 199.100 | 10.949.293.063 | 33%
SANITASS A 18.075.456.414 | 15.513.454.762 71.602.060 [ 2.505.856.509 [ 7%
MALLAMASEPSI 4.009.367.753 | 2.243.091.057 11.515.925 | 1.745.572.198 | 5%
SANIDAD MILITAR 2.726.193.572 | 1.816.042.523 852.015.390 58.135.659 [ 0%
ADRES 2.685.867.928 | 1.162.553.053 206.582 | 1.523.108.293 | 5%
AICEPS-INDIGENA 2.520.812.283 | 1.552.365.220 5.501.868 962.945.195 | 3%
SEGUROS DEL ESTADO 2.181.176.932 | 2.082.488.341 36.917.285 61.771.306 [ 0%
SANIDAD HUILA 1.604.534.734 | 1.336.460.587 9.831.314 258.198.233 | 1%
MUNDIAL DE SEGUROS 1.436.301.194 | 1.102.676.996 34.671.281 298.952.917 | 1%
TOLIHUILA 1.240.506.895 866.993.317 2.258.170 371.255.408 | 1%
AXA COLPATRIA 1.176.993.702 769.857.409 15.824.691 391.311.602 | 1%
LAPREVISORAS A 990.825.720 611.727.979 30.260.175 348.837.566 | 1%
FAMISANAR SAS 622.180.114 373.794.329 12.597.456 235.788.329 | 1%
HUILA 562.626.272 12.662.922 549.963.350 | 2%
SALUD TOTAL EPS 496.656.029 327.616.735 8.086.944 160.952.350 | 0%
EMSSANARS.A.S 435.222.999 400.842.961 1.168.137 33.211.901 [ 0%
COMPENSAR 389.582.626 222.018.213 1.053.330 166.511.083 | 0%
SURAMERICANAS. A. 382.921.918 303.349.415 8.195.564 71.376.939 [ 0%
COOSALUD 379.767.188 35.517.755 1.630.638 342.618.795 | 1%
CAPITAL SALUD 373.193.730 269.562.145 24.808.296 78.823.289 [ 0%
FONDO NAL. DE SALUD 289.053.567 267.782.491 5.428.987 15.842.089 | 0%
SAVIASALUD 246.350.264 35.300.855 - 211.049.409 | 1%
EMSSANARS.A.S 243.582.276 65.958 1.365.000 242.151.318 | 1%
LIBERTY SEGUROS S.A. 222.917.902 186.103.880 6.225.102 30.588.920 | 0%
OTRAS ENTIDADES 2.100.656.902 | 1.594.554.083 50.969.526 448.941.294 | 1%
PARTICIPACION % 100% 61,5% 1,5% 37,0%

Se analiza a partir de la anterior tabla de detalle individual respecto a la viabilidad de las
Cuentas por Cobrar que durante la vigencia 2022, la posibilidad de recaudo se centr6 en el
importe de $90.267 millones de pesos, alcanzando una efectividad del 61,5% respecto a la
aplicacion de pagos equivalente a $55.505 millones de pesos, lo que genera una cartera
resultante al cierre de esta vigencia de $33.440 millones de pesos que se ubica en el 37%
del total de estas Cuentas por Cobrar. Al observarse de forma particular este resultado, se
encuentra que su impacto esta dado esencialmente por el comportamiento de la entidad
Asmet Salud EPS, que absorbe el 34% de la cartera pendiente de recuperacion de la
vigencia objeto de revision, participacion que es de extrema atencién al ser conscientes de
las dificiles situaciones que atraviesa esta entidad y a las altas posibilidades de su
intervencion por parte del Ente de Control para su salida del mercado. Con esta vision de
las Cuentas por Cobrar correspondientes al periodo 2022, a continuacion, se observa en
forma consolidada el cierre de la Institucion bajo este indicador de viabilidad:
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VIABILIDAD CUENTAS POR COBRAR CIERRE 2022
(Cifras en miles de pesos)

61390 51,180 1812360 Mayora30  Total FO8 SALDO  part.
Dias APLICAR  CARTERA %

CONCEPTO Sinvencer

VIABLES 15.289.813 | 6.186.184 [ 9.204.099 | 3.736.773 | 2.927.439 | 37.344.308 | 5.866.159 | 31.478.149 | 32%
LIQUIDADAS 744765 | 7.724.322 | 15.125.543 | 41.862.978 |  65.459.854 6.560 | 65.453.294 | 68%

PARTICIPACION. % 15% 7% 16% 18% 44% 100%

VIABILIDAD CUENTAS POR COBRAR 2022

80.000.000
68%
60.000.000
40.000.000 32%
65.453.294
20.000.000

VIABLES LIQUIDADAS

Es fundamental reconocer que no es alentador el resultado de las Cuentas por Cobrar al
cierre de la vigencia fiscal 2022, en el que se contempla alta complejidad para la
recuperacion dada la elevada cuantia de la cartera de Entidades Liquidadas, las cuales
tienen una participacion del 68% equivalente a $65.453 millones de pesos en las Cuentas
por Cobrar que hacen inviable su recuperacion, tal como se ha mencionado, no existe
garantia del restablecimiento total de estos recursos al menos en un futuro cercano, y tan
solo el 32% correspondiente a $31.478 millones de pesos presenta posibilidad de recaudo,
por lo que unavez mas se ve enfatizado el aislamiento en que las Instituciones Publicas de
Salud se encuentran; recordemos que como Empresas Sociales del Estado recae la gran
responsabilidad de soportar la salud publica en 6ptimas condiciones, pero no hay lugar a
una retribuciéon proporcional de la misma forma en que se exige el cumplimento de este
deber Constitucional y no se brinda ningln apoyo a su situacion financiera para el
cumplimiento de su objeto social y reglamentario.

CIERRE CUENTAS POR COBRAR POR REGIMEN 2022
(Cifras en miles de pesos)

ENTIDAD Sinvencer 61? e 91a180 181a360 Mayora 360 TOTAL s AR | Ve
DIEY APLICAR CARTERA %
SUBSIDIADO 11.170.871 | 4.780.243 | 12.932.684 | 13.736.205 | 18.340.900 | 60.960.904 534.076 | 60.426.827 [ 62,3%
CONTRIBUTIVO 2.385.677 | 1.116.158 2.650.915 4.036.260 | 24.057.548 34.246.558 | 4.797.756 | 29.448.802 | 30,4%
SOAT 1.235.628 910.459 934.228 671.526 | 1.444.646 5.196.487 78.580 | 5.117.906 | 5,3%
RESGIMEN ESPECIAL 139.653 12.833 107.802 62.362 115.618 438.268 348.720 89.548 | 0,1%
DEPARTAMENTOS 77.980 53.011 112.581 306.392 523.626 1.073.589 11.773 1.061.816 | 1,1%
MUNICIPIOS 150 - 1.039 111.545 112.734 667 112.067 | 0,1%
RIESGOS LABORALES 38.306 3.162 1.717 5.134 4.049 52.367 11.557 40.810 [ 0,0%
ASEGURADORAS - - - 8.162 8.162 - 8.162 | 0,0%
IPS PRIVADAS 159.393 53.217 142.342 38.532 59.309 452.793 75.727 377.066 | 0,4%
IPS PUBLICAS - - - 3.437 3.437 - 3.437 | 0,0%
PREPAGADA 43.471 1.620 8.111 134 492 53.828 4.751 49.078 | 0,1%
OTRAS ENTIDADES 40.930 246 38.040 4.733 121.085 205.034 9.110 195.923 | 0,2%
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El comportamiento de las Cuentas por Cobrar al cierre de la vigencia fiscal 2022, en cada
uno de los Regimenes establecidos en la normatividad vigente, indican la manera en que se
encuentra distribuida la poblacion en lo que respecta a su aseguramiento, en donde continta
la Cartera del Régimen Subsidiado con una participacién predominante del 62% al tener una
Cartera de $60.426 millones de pesos, seguido el Régimen Contributivo con el 30%
equivalente a $29.448 millones de pesos y con menor representacion los demas
Regimenes, lo que indica que estos otros sectores, si bien es cierto tienen menor incidencia,
han mejorado los procesos de flujo de recursos y las dificultades se dan en los grupos en
donde se encuentran la mayoria de la poblacion y los recursos en términos generales
dependen del control del Ministerio de Salud y Proteccién Social en forma indirecta y por
intermedio de las aseguradores que es donde se desfigura el esquema actual y
esencialmente por falta de control de los Entes establecidos para tal fin.

CIERRE CUENTAS POR COBRAR E.R.P. EN LIQUIDACION 2022 (en miles de pesos)

ENTIDAD Sn 61830 o) 180 1812360 Mayora3so  Tota PORY ||| SALDO' part.
vencer Dias APLICAR = CARTERA %

MEDIMAS EPS S.A.S : - 7122507 | 27310358 [ 34.432.955 | 34.432.955 | 53%
COMFAMILIAR HUILA -| 695.364 | 7.698983 | 7.934519| 1275548 17.604413| 6.560 | 17.597.854 | 27%
CAFESALUD } - } 13aa214 [ 1130821 11344214 [ 17%
COOMEVA i - | 36886| s573519] 610406 | 610406 | 1%
EPSS CONVIDA 98| 49.402 5944 |  31541| 289776  377.661 | 377661 | 1%
SALUDCOOP } - } | 35206 355.206 | 355296 | 1%
SALUDVIDAS A, : - } | 28800t 288901 | 288901 | 0%
COMFAMILIAR NARINO i - } | 200039 200039 | 200039 | 0%
EMDISALUD i - i | 69395 69.395 | 69395 | 0%
COMFACUNDI : - } | 47806 47.806 | 47806 | 0%
COMPARTA : - } T 39603 39.603 I 30603 | 0%
COMFACARTAGENA i - i | 2623 26.234 | 26238 | 0%
COMFAGUAIIRAEPS | 1.248 | 19395 : 712 21.355 1 21355 | 0%
AMBUQ i - } | 17465 17.465 I 17465 | 0%
COMFACOR i - } | 1253 12,539 | 12539 | 0%
CRUZ BLANCA : - } 1 1sm 11571 1 15| o%

Se logra confirmar a través de este desglose de las Cuentas por Cobrar con cargo a las
Entidades Responsables de Pago Liquidadas, el gran impacto que estas representaron para
el Hospital con mucha mas potencia en la vigencia fiscal 2022, que origina una cartera
inviable por el orden de $65.453 millones de pesos, cifra que se puede comparar con la
totalidad de la facturacion de un periodo fiscal.
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CIERRE CUENTAS POR COBRAR CON VIABILIDAD 2022 (en miles de pesos)

1 POR ALD t,
ENTIDAD Sinvencer 6Df"9° 912180 1812360 Mayora360 Total g SAEDO par
13s

APLICAR CARTERA %
ASMETSALUD EPSSAS | 4.995.538 | 2.005.044 | 2.762.201 | 1.614.525 206.446 | 11.583.755 4.420 | 11.579.334 | 37%

NUEVAEPS 4.840.812 | 1.939.451 | 3.798.701 371.171 52.867 | 11.009.002 | 4.732.784 | 6.276.218 | 20%
ADRES 640.742 | 802.504 641.824 379.249 [ 1.289.495 3.753.814 72.824 [ 3.680.990 | 12%
SANITASS A 1.745.028 |  669.683 34.748 4.657 4.736 2.458.852 56.248 | 2.402.605 | 8%
MALLAMASEP S| 533325 [ 152.432 775.909 307.190 83.514 1.852.370 31.991 | 1.820.379 | 6%
HUILA 77.980 53.011 112.581 306.392 435.740 985.704 11.374 974330 | 3%
AICEPS-INDIGENA 514481 196.104 244,799 7.561 4,937 967.882 [ 336.960 630.923 [ 2%
LAPREVISORAS A 185.033 5.381 70.859 120.544 108.516 490.333 152 490.181 | 2%
AXA COLPATRIA 196.399 39.086 51.176 105.601 2.550 394.813 5.604 389.210 | 1%
MUNDIAL SEGUROS 125.561 29.660 107.929 37.485 30.233 330.868 - 330.868 | 1%
TOLIHUILA 144.033 53.217 130.707 37.266 19.324 384.547 75.467 309.080 | 1%
COOSALUD 295.123 32.225 21.089 4.852 8.564 361.853 65.808 296.044 [ 1%
FAMISANAR SAS 227.673 10.092 5.817 986 2.363 246.931 796 246.135 [ 1%
SAVIASALUD 4.686 3.562 8.432 194.221 31.890 242,791 - 242.791 | 1%
EMSSANARS.A.S 179.076 29.174 61.132 5981 5.955 281318 52.003 229.314 | 1%
SANIDAD HUILA 110.911 12.833 85.102 49.352 89.162 347360 [ 157.945 189.415 | 1%
COMPENSAR 31.658 59.355 65.579 9.757 1.488 167.837 1.740 166.098 | 1%
ECOOPSOSEPSS.A.S 13.553 9.562 13.461 16.697 89.334 142.607 - 142.607 | 0%
SALUD TOTAL 63.929 26.974 27.367 46.448 722 165.440 28.648 136.792 | 0%
SAN AGUSTIN 150 - - - 103.115 103.266 - 103.266 | 0%
SEGUROS DEL ESTADO 25.767 960 32.943 2.102 21.843 83.614 - 83.614 | 0%
SURAMERICANAS. A. 6.927 12.219 26.771 25.460 3.092 74.468 - 74.468 | 0%
FIDUCIARIA PREVISORA - - - - 74.108 74.108 - 74.108 | 0%
CAPITAL SALUD 53.920 605 1.737 22.561 1.119 79.942 13.116 66.826 | 0%
SURAMERICANAS.A. 39.945 4.988 13.579 2.055 4.696 65.263 - 65.263 | 0%
UNIMAP - - 11.204 - 34.822 46.026 - 46.026 [ 0%
MUTUAL SER 1.836 2.441 789 11.579 24.679 41.324 - 41.324 [ 0%
CAJACOPI ATLANTICO 7.563 226 13.309 8.135 8.131 37.364 364 37.000 | 0%
CAUCA - - - - 34.793 34.793 - 34.793 | 0%
MEDPLUS 30.225 27 1.199 47 467 31.964 - 31.964 | 0%
OTRAS ENTIDADES 197.938 35.368 83.156 38.900 148.736 504.098 [ 217.915 286.183 [ 1%
PARTICIPACION % 41% 17% 25% 10% 8% 100%

Las Cuentas por Cobrar del Hospital por prestacion de servicios de salud al cierre de la
vigencia fiscal 2022, son el reflejo del estado del sistema de salud a nivel financiero, en el
gue no existe certidumbre de mejora de este comportamiento, aspecto que no es ajeno para
el Hospital, por cuanto son evidentes los resultados, tal como se percibe al observar el cierre
de esta vigencia la cual presenta una cartera viable de recuperacion por el valor de $31.478
millones de pesos, en dénde el 37% equivalentes a $11.579 millones de pesos se concentra
en la entidad Asmet Salud EPS, la cual como se ha indicado, posee un alto grado de riesgo
financiero segun las acciones que esta siendo adelantadas por la Superintendencia Nacional
de Salud.
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Por su parte, la entidad Nueva EPS abarca el 20% de esta Cartera, la cual, aunque presenta
aceptables indicadores financieros, su flujo de caja no es el de mayor confianza toda vez
gue su comportamiento de pago aun debe nivelarse conforme el volumen de servicios
prestados. La ADRES que se ubica en el 12% de la cartera viable, es una entidad que
presenta serios inconvenientes producto del excesivo aumento de la glosa inicial formulada
la cual supera el 50% de las obligaciones vigentes a la fecha, aspecto que repercute en gran
medida en el adecuado y oportuno flujo de caja.

Las entidades SANITAS EPS, Asociacion Indigena del Cauca EPS y MALLAMAS EPS,
corresponden a entidades con estable flujo de caja, cuyos saldos en cartera corresponden
a facturacion radicada en el Gltimo mes y a saldos tanto de glosas como devoluciones
pendientes por resolver entre las partes.

Entre estas 6 Entidades Responsables de Pago, se consolida el 85% de las posibilidades
de recaudo, tendencia que continuara para la vigencia fiscal 2023 debido a que son
entidades que lideran los indicadores de productividad, lo anterior, sin desatender la
preocupacion de que la entidad Asmet Salud EPS como mayor deudora en la Institucion, se
encuentra inmersa en serios aprietos financieros y con medida de vigilancia especial por
parte de la Superintendencia Nacional de Salud para un posible proceso de Liquidacion, lo
gue originaria serias dificultades financieras que podrian obstaculizar aun mas el
cumplimiento de los objetivos presupuestales planteados con base en las necesidades
Institucionales.

Comparativo de la Cartera por Edades
A Diciembre de 2021 Vs. A Diciembre de 2022
(Valores en millones de pesos)

Periodo Menor a 60 Dias | De 61a90Dias | De 91a 180 Dias |De 181 Dias a 360 Dias | Mayor a 360 Dias Total
A Diciembre 2021| $ 18.888 [ $ 8920 | $ 17521 | $ 17.281 | $ 29476 | $  92.086
Comp % 20,51% 9,69% 19,03% 18,77% 32,01% 100,00%
A Diciembre 2022 $ 15292 | $ 6.931 | $ 16.928 | $ 18.862 | $ 44790 | $ 102.804
Comp % 14,87% 6,74% 16,47% 18,35% 43,57% 100,00%
Variacién -$ 3.59 |-$ 1.989 [-$ 592 1% 1582 | $ 15.315| $ 10.719
Comp % -19,04% -22,30% -3,38% 9,15% 51,96% 11,64%

Fuente: Subproceso de Cartera - HDSAP.

A través del anterior detalle se puede analizar que, la mayor concentracién de la cartera
presenta un vencimiento superior a 360 dias, gue como se podra analizar, en esta se agrupa
la Cartera correspondiente a las Entidades Liquidadas, al pasar del 32,01% en el afio 2021
al 43,57% en el 2022; por el contrario, la cartera de menores edades presenta un
comportamiento de disminucién al cierre de la vigencia fiscal 2022 en cada rango de
vencimiento, lo cual obedece en una parte, al descenso del nivel de productividad (venta de
servicios) respecto a las entidades receptoras de la poblacion beneficiaria de las hoy
Entidades en Liquidacién como lo son las entidades SANITAS EPS y Nueva EPS, y por otra
parte, a la variacién en el proceso de depuracién de la cartera segiin el comportamiento de
pago de cada deudor.
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Cuentas por Cobrar (Cartera)
A 31 de Diciembre de 2022 ($102.804 millones)

En las Primeras Tres (3)
Entidades se concentra el
97% equivalentes a

En las Primeras Siete (7) Cartera Recuperable $63.381 millones:

Entidades se concentra el $37.344 millones
88% equivalentes a 36%
$32.611 millones:

- MEDIMAS EPS EN
LIQUIDACION.
- COMFAMILIAR HUILA

- ASMET SALUD EPS. EPS EN LIQUIDACION.

- NUEVA EPS. - CAFESALUD EPS EN
- ADRES. LIQUIDACION.
- SANITAS EPS.

- MALLAMAS EPS.
- DPTO DEL HUILA.
- AIC EPS.

y en las 13 Entidades
Liquidadas restantes el
3% equivalente a

2.079 mill 3
y en las 24 Entidades $ millones

restantes el 12% equivalente
a $4.733 millones.
Cartera en Riesgo
$65.460 millones
64%

Esta representacion grafica refleja el elevado impacto que ha generado la Liquidacion de
diferentes Entidades Responsables de Pago que presentaban la mayor cobertura en el
Departamento del Huila, al posicionarse en el 64% correspondiente al importe de $65.459
millones de pesos del Total de las Cuentas por Cobrar, cartera sobre las que a nivel
Institucional se ha presentado la debida reclamacion de acreencias, las cuales las de mayor
cuantia, estan cursando por el proceso de calificaciéon y graduacién, a espera de que se
concluya este tramite para determinar los recursos susceptibles de recuperacion.

Ahora bien, respecto a la Cartera Viable que se ubica en la suma de $37.344 millones de
pesos y que representa el 36% de las Cuentas por Cobrar, desde el subproceso de Cartera
se contindan ejecutando todas las gestiones de recuperacion con especial énfasis sobre las
entidades en las que se concentra esta clasificacion de la cartera, como son las 07 ERP
destacadas en la gréfica.

Dentro de las actividades lideradas por el subproceso Gestion de Cartera desarrolladas
durante la vigencia fiscal 2022, encontramos:

v' Se continud con el desarrollo de los Comités de Cartera en periodos semanales,
fortalecidos mediante la realizacion de los Comités Financieros, en donde ademas
de analizar las Cuentas por Cobrar de forma aislada se integran estos resultados a
las necesidades financieras de la Institucion.

v' Se particip6 en las cuatro Mesas de Trabajo de acuerdo a la Circular 030 de 2013
convocadas por la Secretaria de Salud Departamental del Huila bajo la supervision
de la Superintendencia Nacional de Salud. La participacion realizada correspondio a
28 acercamientos con los Responsables de Pago igualmente convocados a estas
mesas.
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v

Se asisti6 a las Mesas Técnicas de Flujo de Recursos convocadas por la
Superintendencia Nacional de Salud, a fin de subsanar las deficiencias que dejaron
las salidas del mercado de las entidades MEDIMAS EPS y COMFAMILIAR HUILA
EPS en el Departamento del Huila, regiébn de se vio altamente impactada. La
participacién realizada correspondié a 12 acercamientos con los Responsables de
Pago, igualmente convocados a estas mesas.

Se particip6 en las Audiencias de Conciliacién Extrajudicial en Derecho convocadas
por la Superintendencia Nacional de Salud a fin de servir como instrumento de
acercamiento para el reconocimiento y pago de los servicios prestados. De igual
manera, se convocé a través de la Delegada de Conciliaciones de la
Superintendencia Nacional de Salud a Conciliaciones Extrajudiciales para este
mismo objetivo. La participacion realizada correspondi6 a 30 acercamientos con los
Responsables de Pago convocados a estas audiencias.

Se obtuvo comunicacion telefénica con los Responsables de Pago alcanzando a
registrar 746 llamadas telefénicas durante la vigencia fiscal 2022.

Como soporte de la depuracion de los Estados Financieros se desarrollaron 224
Cruces Contables con las diferentes entidades deudoras, para revision y
equivalencia de las Carteras entre las partes, acercamientos que quedaron
registrados en las respectivas actas.

Se desarrollaron 91 Cobros Prejuridicos, que dieron como resultado el acercamiento
con los diferentes pagadores para la aclaracion de las cuentas pendientes con la
Institucion.

Asi mismo, como resultado de las diferentes Circularizaciones de Notificacion vy
Cobro de Cartera, se emitieron 264 oficios a los diferentes Responsables de Pago,
acciones que aportaron para el reconocimiento y pago de las obligaciones
pendientes.

Se continuo fortaleciendo la herramienta virtual, alcanzando a remitir 1.630 correos
electronicos, instrumento de contacto directo con las ERP que ha permitido de
manera eficiente, econémica y segura el desarrollo de la actividad de persuasion
para el reconocimiento y pago de las Cuentas por Cobrar.

Adicional a lo efectuado durante esta vigencia, se liderd el proceso de reclamaciéon
de las Acreencias producto de las ERP que ingresaron a proceso de Liquidacion,
conforme a los lineamientos instaurados por el Agente Liquidador y el término
establecido en cada proceso, lo cual se procede a detallar a continuacion:
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ERP EN No. RADICADO = FECHA RADICADO VALOR
LIQUIDACION ACREENCIA ACREENCIA ACREENCIA
COOMEVA EPS EN
805.000.427 | QUIDACION 5070 7/03/2022 610.903.949
MEDIMAS EPS EN
901.097.473 || QUIDACION D0701099 18/04/2022 34.543.474.964
COMFAMILIAR
891.280.008 | NARINO EPS EN - 1/06/2022 203.853.486
LIQUIDACION
ERP EN No. RADICADO FECHA RADICADO VALOR
LIQUIDACION ACREENCIA ACREENCIA ACREENCIA
A30.54 - 14/10/2022 -
A31.118 - 19/10/2022 -
A31.215- 24/10/2022 -
A31.228 - 24/10/2022 -
A31.232 - 24/10/2022 -
A31.273 - 25/10/2022 -
A31.282 - 25/10/2022 -
A31.305 - 25/10/2022 -
A31.316- 25/10/2022 -
A31.340 - 25/10/2022 -
A31.362 - 25/10/2022 -
A31.380 - 26/10/2022 -
COMFAMILIAR A31.385 - 26/10/2022 -
891.180.008 [HUILA EPS EN A31.390 - 26/10/2022 - 17.568.038.736
LIQUIDACION A31.436 - 26/10/2022 -
A31.451 - 26/10/2022 -
A31.455 - 26/10/2022 -
A31.490 - 27/10/2022 -
A31.491 - 27/10/2022 -
A31.495 - 27/10/2022 -
A31.499 - 27/10/2022 -
A31.502 - 27/10/2022 -
A31.505 - 27/10/2022 -
A31.511 - 27/10/2022 -
A31.516 - 27/10/2022 -
A31.523 - 27/10/2022 -
A31.527 - 27/10/2022 -

Presentamos nuestra amplia y continua disposicion en el cumplimiento de las metas
Institucionales a través de acciones soélidas de gestion financiera que impulsen al
crecimiento del Hospital para optimizar la prestacion de servicios de salud. De igual manera,
se reitera el compromiso indeclinable del capital humano al servicio de la Institucion, el
subproceso Gestion de Cartera busca siempre integrar las diferentes herramientas
disponibles y facilitadas por la Gerencia a fin de encontrar armonia en el desarrollo de las
actividades gue conlleven al reconocimiento y pago de los servicios prestados.
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3. ANALISIS INDICADORES FINANCIEROS Y PRESUPUESTALES

Meta Establecida:

- Presupuesto: Estimar el presupuesto de ingresos y gastos de cada vigencia aplicando las
normas Yy principios presupuestales, para lograr el grado de eficacia y eficiencia en el
cumplimiento de las metas Institucionales.

- Contabilidad: Propender por el registro de la veracidad de las operaciones de la Institucion
en forma oportuna y confiable, para lograr una gestion eficiente, transparente con control de
los recursos publicos.

- Racionalizacién de los recursos publicos y uso eficiente de los mismos: Analisis de
la produccion de servicios para efectuar los gastos e inversiones con base en el flujo de
efectivo y en estrategias que impacten positivamente la rentabilidad financiera de la entidad.

Se desarrollaron adecuadamente los procesos de registro contable y presupuestal en
cumplimiento de la normatividad vigente, asi mismo se desarrollaron todas las estrategias
planteadas en los POAS para el cumplimiento del Plan de Gestién para el area financiera
de la entidad, tendientes al registro oportuno de los hechos econémicos, cumpliendo con
estados financieros razonables, y confiables.

Se remitieron oportunamente dentro de los términos de Ley a los diferentes entes de control,
seguimiento y vigilancia, la informacion administrativa y financiera de la E.S.E.

A continuacién, una sintesis del resultado de la mayoria de los indicadores administrativos
y financieros de los POAS para el cumplimiento del Plan de Gestidn:

1. Indicador No. 4 Riesgo Fiscal y Financiero: A través de los grandes esfuerzos
gerenciales y su equipo de trabajo, en materia del fortalecimiento de la produccion de
servicios, incrementar la facturacion y la ejecucion de Politicas relacionadas con la
austeridad del gasto puablico, entre otras. El Hospital viene avanzando positivamente en este
tema el cual ha pasado de Riesgo Bajo (2012 Y 2013) a Sin Riesgo para el 2014, hasta el
cierre de la vigencia 2022, como lo soportan las Resoluciones expedidas por El Ministerio
de Salud y Proteccién Social, asi:

- Resolucion No. 2509 de 2012, Categoriza a la ESE Hospital Departamental San Antonio
De Pitalito, en RIESGO BAJO para la vigencia 2012.

- Resolucion No. 01877 de 2013, Categoriza a la ESE Hospital Departamental San Antonio
De Pitalito, en RIESGO BAJO para la vigencia 2013.
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- Resolucion No. 02090 de 2014, Categoriza a la ESE Hospital Departamental San Antonio
De Pitalito, en SIN RIESGO para la vigencia 2014.

- Resolucion No. 01893 de 2015, Categoriza a la ESE Hospital Departamental San Antonio
De Pitalito, en SIN RIESGO para la vigencia 2015.

- Resolucién No. 02184 de 2016, Categoriza a la ESE Hospital Departamental San Antonio
De Pitalito, en SIN RIESGO para la vigencia 2016.

- Resolucién No. 01755 de 2017, Categoriza a la ESE Hospital Departamental San Antonio
De Pitalito, en SIN RIESGO para la vigencia 2017.

- Resolucion No. 02249 de 2018, Categoriza a la ESE Hospital Departamental San Antonio
De Pitalito, en SIN RIESGO para la vigencia 2018.

- Resolucion No. 01342 de 2019, Categoriza a la ESE Hospital Departamental San Antonio
De Pitalito, en SIN RIESGO para la vigencia 2019.

- Resolucién No. 0856 de 29 de mayo de 2020, “Por medio de la cual se suspenden términos
administrativos y jurisdiccionales en sede administrativa como consecuencia de la
emergencia sanitaria por el COVID-19”, en su Articulo No. 6. Se suspendio el plazo para
la determinacién del riesgo de las Empresas Sociales del Estado, y su comunicacion
a las Secretarias Departamentales, Municipales y Distritales de Salud, hasta el término de
duracién de la emergencia sanitaria, la cual tuvo fecha de corte hasta junio de 2022 segln
los lineamientos del Ministerio de Salud y Proteccion Social. A pesar de lo normado en la
Resolucion No. 0856 de 2020, El Hospital ha tenido una revision permanente de dicho
indicador y un monitoreo constante por parte de la Secretaria De Salud Departamental Del
Huila, y realizando los calculos al cierre de 2020, 2021 y 2022 también arrojaron el resultado
positivo SIN RIESGO para el 2022. Situacion muy favorable para el Hospital debido a todos
los esfuerzos realizados vigencia tras vigencia.

2. Indicador No. 7 Monto de la deuda superior a 30 dias por concepto de salarios del
personal de plantay por concepto de contratacion de servicios, y variacion del monto
frente a la vigencia anterior: El resultado al cierre de la vigencia 2022 es de cero (0), no
se poseen deudas superiores a 30 dias por los conceptos enunciados; con respecto al 2021
se obtuvo el mismo resultado (Cero), situaciébn muy favorable para el hospital por ser una
directriz gerencial que se ha cumplido anualmente desde el 2012 hasta la fecha, logrando

siempre una calificacion optima para este indicador.
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3. Indicador No. 8 Presentacién de Informes utilizando la Informacién de Registro
Individual de Prestaciones — RIPS: El resultado al cierre de la vigencia 2022 es positivo
por cuanto se presentaron los informes con base en los RIPS con destino a los miembros
de la Junta Directiva, de los cuales ha quedado la evidencia en las respectivas Actas de
Junta Directiva; asi:

- Informe No. 1- Periodo Enero-Marzo, fecha 27 de Mayo de 2022 (Acta No.005).

- Informe No. 2- Periodo Abril-Junio, fecha 28 de Julio de 2022 (Acta No.007).

- Informe No. 3- Periodo Julio-Septiembre, fecha 25 de Octubre de 2022 (Acta No.011).
- Informe No. 4- Periodo Octubre-Diciembre, fecha 30 de Enero de 2023 (Acta No.001)

4. Indicador No. 10 Cumplimiento oportuno de los informes basados en la Circular
Unica con destino a la Superintendencia Nacional de Salud: Se dio cumplimiento a los

informes dentro de los términos previstos en la norma vigente en un 100%.

5. Indicador No. 11 Cumplimiento oportuno de los informes basados en el Decreto
2193 de 2004 compilado en la Seccion 2, Capitulo 8, Titulo 3, Parte 5 del Libro 2 del
Decreto 780 de 2016- Decreto Unico Reglamentario del Sector Salud y Proteccion
Social: Se dio cumplimiento a los informes dentro de los términos previstos en la norma en
un 100%.

ANALISIS DE PRESUPUESTO:

Presupuesto de ingresos: La distribucion y comportamiento de los ingresos presentada
durante la vigencia 2022 del presupuesto de ingresos de la Empresa Social del Estado
Hospital Departamental San Antonio de Pitalito, fue la siguiente:
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E.S.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO
EJECUCION DE INGRESOS
A 31 DE DICIEMBRE DE 2022
(En millones de pesos)

Apropiacion L % %

Ingresos Definitiva I TN RN Reconocimientos | Recaudos

Disponibilidad Inicial $ 7076 | $ 7076 [$ 7.076 100,00% 100,00%

Venta Senvcios de Salud - Vigencia Actual $ 84374 | $ 121450 | $ 64.311 143,94% 52,95%
Senicios para la Comunidad, Sociales y

Personales (Vig. Anterior) $ 45110 | $ 39.748 | $ 39.748 88,11% 100,00%
Transferencias (Disponibilidad Camas UCI-

COVID-19) $ 1516 | $ 1516 |$ 1516 100,00% 100,00%

:s;‘;:sazzs‘;e Capital (Rend. Fros y Rec. Noj ¢ 177 | $ 2017 |$ 2017 | 113682% | 100,00%

Gran Total de Ingresos $ 138.254 | $ 171.807 | $ 114.668 124,27% 66,74%

Fuente: Ejecucion de Ingresos - A 31 de diciembre de 2022

Con corte a 31 de diciembre de 2022, La E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de
Pitalito, se contd con un presupuesto aprobado de ingresos de $138.254 millones, de los
cuales el de mayor peso fueron la venta de servicios de salud por la suma de $84.374
millones, cuya ejecucion de ingresos fue de 143,9% ($121.450millones), superando
ampliamente la meta propuesta. En lo relacionado con la cartera de la vigencia anterior
(denominada Servicios para la Comunidad, Sociales y Personales — Vig. Anterior) tuvo un
comportamiento de recaudos a la fecha de corte del 88,11% (que equivale a $39.748
millones), siendo muy positivo a pesar de todas las estrategias desarrolladas por el equipo
gerencial y en especial del area de cartera de la entidad para el logro de la meta; sin
embargo, se sigue trabajando arduamente ante la problemética del no pago de las entidades
deudoras que se acogieron a procesos de intervencién y liquidacion. En el componente de
transferencias, solo se contd con el aporte del concepto de disponibilidad de camas UCI —
COVID-19, siendo por ahora la tltima transferencia por éste concepto. Por ultimo, en cuanto
al comportamiento de los Recursos de Capital, se tenia previsto una meta de $177 millones,
la cual fue superada ampliamente al ejecutar $2.017 millones, gracias a los rendimientos
financieros del orden de $1.198 millones aproximadamente y el excedente de $819 millones
por concepto de descuentos comerciales por pronto pago.

Del total de los reconocimientos que se valoraron en $171.807 millones, se logré recaudar
la suma de $114.668 millones de pesos, que equivale al 66,74% de los reconocimientos. La
dificultad en ser mas eficientes en el recaudo radicé en el no pago oportuno de la facturacion
por venta de servicios de salud de la vigencia por cuanto de los $121.450 millones de pesos
facturados, se logré recaudar $64.311 millones de pesos que equivalen al 52,95%. Ahora,
en cuanto al comportamiento de las cuentas por cobrar Vigencia Anterior se vio afectado
por la liquidacion de EPS (MEDIMAS y COMFAMILIAR HUILA) no permitiendo lograr la meta
y tan solo se cumplié un 88,11%. En los Ingresos de Capital, se supero la meta en forma
amplia, siendo muy positivo para la institucion.
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A continuacion, un comparativo de los mismos conceptos de los reconocimientos de los
ingresos para las vigencias 2022-2021 con corte a diciembre.

Comparativo Reconocimientos

A 31 de Diciembre (2022-2021) .
$ 200.000 e

$173.414

$ 120.000 $171.807

$ 160.000 o
$ 140.000
$120.000 $121.450 $122.787

$ 100.000

s 0000 21,7%

Millenes de pesos

$ 60.000

49,6% $ 39.748

40.000 $32.648

$ . -40,7% 46,4%
$ 20.000 14.044

$7.076 $1.516% 2.557 $2.017¢ 4 378

$- -
Venta Servicios de CD;‘Z:I;ES EZI:aIIaes
Disponibilidad Inicial Salud - Vigencia ; . v Transferencias Recursos de Capital Gran Total de Ingresos
Personales (Vig.
Actual -
Anterior)

W Vig. 2022 $7.076 $121.450 $39.7438 51516 $2.017 5 171.807
m Vig. 2021 $14.044 $122.787 % 32.648 $ 2557 $1378 $173.414

Fuente: Ejecucion de Ingresos A 31 de diciembre (2022-2021)

El gréfico anterior evidencia comparativamente los reconocimientos con el periodo objeto
de estudio para el 2022-2021, donde tenemos que el total de ingresos disminuy6 en un 0,9%
($1.607 millones), teniendo en cuenta sus principales componentes, como: La disponibilidad
inicial en el 2021 ($14.044 millones) fue mayor a la presentada en el 2022 ($7.076 millones),
cuya diferencia es de -$6.969 millones que equivale a una disminucién del 49,6%. En lo
relacionado con la venta de servicios de la vigencia, la disminucién comparativa fue del 1,1%
0 su equivalente en -$1.337 millones a pesar de la intervencién y liquidacién de ERP de gran
impacto como MEDIMAS y COMFAMILIAR HUILA. En las cuentas por cobrar de vigencia
anterior (cartera) por el contrario se tuvo un crecimiento comparativo del 21,7% ($7.100
millones) gracias a todas las gestiones del recaudo; para el caso de las transferencias en el
2021 fueron mayor en $1.041 millones debido al contrato interadministrativo con El Municipio
de Pitalito de subsidio a la oferta y un mayor valor por concepto de recursos por
disponibilidad de camas UCI COVID-19. En cuanto a recursos de capital para el 2022 se
presentd un incremento del 46,4% ($639 millones), gracias a las gestiones y estrategias por

concepto de rendimientos financieros y recursos no apropiados.
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En conclusion, a pesar de las dificultades con algunas principales ERP, para las
autorizaciones, su respectiva facturacion y recaudos, sumado a las intervenciones y
liquidaciones de las entidades comentadas, se ha logrado un comportamiento similar en los
reconocimientos de la institucion producto del trabajo en equipo y los esfuerzos realizados.

Comparativo Recaudos
A 31 de Diciembre (2022-2021)

$140.000 1,6%

$120.000 $114.668 $ 112.897

$ 100.000

3,3%
$ 80.000
$64.311 $ 62.270

$ 60,000 21,7%

Millones de pesos

$39.748
$40.000 $ 32.648
-49,6%
$ 20.000 $7.076 $ 14.044 -40,7% 46,4%
s : - $1.516 $2557  $2017¢, 58
Venta Servicios de c Servidciods ;;ar? \la
Disponibilidad Inicial Salud - Vigencia omunica i DEI_a ey Transferencias Recursos de Capital ~ Gran Total de Ingresos
Actual Persona es (vig.
Anterior)
Vig. 2022 $7.076 464,311 $39.748 $1.516 §2017 $114.668

wVig. 2021 $ 14.044 §62.270 $32.648 $ 2557 $1378 $112.897

Fuente: Ejecucion de Ingresos A 31 de diciembre (2022-2021)

En cuanto al comparativo de los recaudos 2022-2021 y comprender su dinamica en especial
para la disponibilidad inicial, las transferencias, las cuentas por cobrar (cartera) de la
vigencia anterior y los recursos de capital, éstos deben ingresar primero el flujo de dichos
recursos para su afectacion presupuestal tanto en reconocimientos como en los recaudos,
por consiguiente, los valores y porcentajes de variacion son los mismos que los explicados
en el gréfico anterior de los reconocimientos. Por consiguiente, cobra relevancia en el
presente grafico es el concepto del recaudo por venta de servicios de la vigencia actual, que
para el caso del 2022 fue de $64.311 millones, mejorando lo logrado en la vigencia 2021
($62.270 millones), alcanzando una variacion positiva del 3,3% que equivale a $2.041
millones. Por ultimo, el gran total de los ingresos recaudados del 2022 también supero el
comportamiento del 2021 en un 1,6% o su equivalente en $1.771 millones, siendo algo muy
positivo para las finanzas de nuestra institucion, porque le permiti6 margen de maniobra
para los compromisos adquiridos y para el logro del equilibrio con recaudos como lo

miraremos mas adelante.
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Presupuesto de Gastos:

El presupuesto de gastos en la Empresa Social del Estado Hospital Departamental San
Antonio de Pitalito. Se aprobd para la vigencia 2022 un presupuesto inicial de $131.188
millones, teniendo en cuenta los ajustes durante la vigencia (adiciones y reducciones) se
aumenté finalmente en $7.066 millones, para un presupuesto definitivo de $138.254
millones. El detalle de los grupos mas significativos que conforman el presupuesto de gastos
es el siguiente, valores en millones de pesos:

EJECUCION DE GASTOS

A 31 DE DICIEMBRE DE 2022
(En millones de pesos)
. PRESUPUESTO % DE
DENOMINACION DEEINITIVO COMPROMISOS [OBLIGACIONES| PAGOS CXP EJECUCION
Gastos de Funcionamiento $ 34415 | $ 29674 | $ 20674 |$ 29674 |$ -| 86,22%
Servicio de la Deuda Pablica $ -1 -1 $ -1$ -1 -1 0,00%
Inversiones $ 11.404 | $ 3802 | % 3802 (% 3802($ - 3334%
Gastos de Operacion,
Comercializacion y Prestacion de| $ 92436 | $ 80.154 | $ 80.154 |$ 80.154 | $ -| 86,71%
Servicios
TOTALES $ 138.254 | $ 113629 | $ 113.629 | $ 113.629 | $ -| 82,19%

Fuente: Ejecucion de Gastos - A 31 de Diciembre de 2022

Nuestro presupuesto definitivo de gastos quedd a la fecha de corte (31 de diciembre de
2022) en $138.254 millones, de los cuales tenemos un presupuesto ejecutado
(compromisos) de $113.629 millones, es decir una ejecucion del 82,19%, unas obligaciones
de $113.629 millones de las cuales se cancelaron el 100% de las mismas, por consiguiente,
no quedaron cuentas por pagar en materia presupuestal, constituyéndose en una Politica
Gerencial que se cumple anualmente. Como se aprecia en la tabla anterior, los rubros
ejecutados de mayor relevancia son los relacionados con los gastos de operacion,
comercializacion y prestacién de servicios por la suma de $80.154 millones (los cuales
equivalen al 70,54% del total ejecutado: $113.629 millones), seguido de los Gastos de
Funcionamiento por el orden de los $29.674 millones (pesan el 26,11% del total ejecutado)
y por ultimo el rubro de inversiones con $3.802 millones (equivale al 3,35%), aunque mas
adelante observaremos el total de los recursos destinados a infraestructura y proyectos. Por
ultimo, resaltar que la entidad no posee deuda publica, y que la ejecucién de gastos va en
coherencia con el recaudo como se evidencié en la ejecucion de ingresos, para poder
conservar y cumplir el equilibrio presupuestal con recaudos, a pesar de las dificultades

citadas en el punto de ingresos y de cartera.
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Para tener un punto de referencia de los datos vistos, a continuacion, se hace un
comparativo de los mismos conceptos con la ejecucion de gastos de la vigencia 2021.

Comparativo Compromisos
A 31 de Diciembre (2022-2021) 7.5%

$120.000 $113.629

105.717

5 100.000 0,2%

% 80.154 § 80.025

5 80.000
8
o
=
S
2 560.000
v
=
2
= 20,2%

5 40.000

$ 29.674
$ 24.695
% 20.000 L
0% 281.,4%
3.802
$- % $ $ 997
5- . -
; : Servidio de la Deuda ) Gastos d‘? E?per_a.cmn,
Gastos de Funcionamiento P Inversiones Comercializadon y Gastos Totales
Publica e -
Prestacion de Servicios
o Vig. 2022 529.674 5- 53802 5 80.154 5113629
mVig. 2021 524,805 S- 5997 5 B0.025 $105.717

Fuente: Ejecucion de Gastos A 31 de diciembre (2022-2021)

El gréfico anterior evidencia comparativamente los compromisos con el periodo objeto de
estudio para el 2022-2021, donde tenemos que el total de gastos crecié en un 7,5% ($7.912

millones), teniendo en cuenta sus principales componentes y factores, como:

- El incremento proyectado y aprobado para el presupuesto de 2022 del IPC interanual fue
del 5,62%.

- La variacién anual del IPC (diciembre de 2021 a diciembre de 2022) se ubicé en el 13,1%.

- Incremento en los precios de los medicamentos, equipos biomédicos y no biomédicos,
producto de lo anterior, los paros y por efectos de la pandemia COVID-19.

- Debido a una mayor produccion de servicios y mayor atencién de pacientes durante el
2022 (en el 2021 se atendieron 256.407 y en el 2022 se atendieron 290.572, un incremento
del 13,32%), se tuvo un incrementos en forma comparativa con los gastos de funcionamiento
(20,2%) y en los gastos de operacién, comercializacién y prestacion de servicios (0,2%);
finalmente se realizaron mayores inversiones en infraestructura las cuales se detallaran mas
adelante, con la finalidad de dar cumplimiento al Plan Maestro de Reordenamiento Fisico
de Servicios e Infraestructura Hospitalaria y en especial, para el cumplimiento de requisitos
en materia de habilitacion y estandares para el logro de la Acreditacion institucional.

Te atendemos
124 =i Corazesn

Camino a lo Acreditacion



Informe De Gestion de la Vigencia 2022, E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito.

Aunque pareciera que el incremento del total de los Compromisos en forma comparativa
2022-2021 (fue solo del 7,5%), la administracion realiz6 grandes esfuerzos en la ejecucion
del presupuesto de gastos, porque cada anualidad es diferente, por consiguiente, se
presenta a continuacién a manera de ejemplo una relacion de diferentes conceptos donde
se logré una reduccion de gastos y austeridad de los mismos, para el objeto periodo de
estudio, logrando un ahorro total del orden de $5.600 millones que equivale
comparativamente una reduccion del 24,53%, sin sacrificar o afectar las operaciones
administrativas, apoyo logistico, y mucho menos la prestacion del servicio de salud, la cual
se brinda como todos saben, basados en los pilares del SUA (Sistema Unico de
Acreditacion).

Comparativo de las Disminuciones en Principales Gastos A diciembre 2022-2021
(en millones de pesos)

Conceptos 2022 2021 variac. 2022\ o \eriacién
2021

Area Administrativa
1. Compra de Equipo $ 217 $ 1.037 |-$ 760 | -73,29%
2. Combustibles y Lubricantes $ 184 | $ 244 1-$ 60| -24,59%
Subtotal $ 461 | $ 1.281 |-$ 820 | -64,01%
Area Asistencial
1. Roperia $ 164 | $ 247 |-$ 83| -33,60%
2. Compra de Bienes para la Venta, o 8973 | $ 13402 |5 4429 | -3305%
(medicamentos)
3. Material Médico Quirlirgico $ 7511($ 7.702 |-$ 191  -248%
Gastos Operativos de Inversion
4. Sistemas de Informacion $ 1191 $ 196 |-$ 77| -39,19%
Subtotal $ 16.767 | $ 21.547 |-$ 4780 | -22,18%
Gran Total $ 17.228 | $ 22.828 |-$ 5.600 | -24,53%

Fuente: Ejecucion de Gastos - A 31 de diciembre (2022-2021)
Parte de éste esfuerzo econdémico, contribuy6 a la ejecucion de otros gastos que fueron
requeridos y en especial al desarrollo de las obras de infraestructura, sin afectar la viabilidad

financiera de la institucion.

Resultado del Equilibrio Presupuestal:

Con base en el informe presupuestal a 31 de octubre de 2022, donde se le present6 a la
Honorable Junta Directiva, el comportamiento presupuestal a esa fecha de corte, el contexto
de las dificultades con las EPS (intervenidas y liquidadas) y las proyecciones para el cierre
de la vigencia 2022, se estim0 para esa fecha que lograriamos un cierre proyectado del 0,96
en el indicador del Equilibrio Operacional por Recaudos, y no quedar en Riesgo Fiscal y

Financiero. Teniendo en cuenta las cifras presentadas en éste informe, nos permitimos dar
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a conocer dichos resultados una vez se realizado el cierre presupuestal y financiero de la

vigencia 2022.

Célculo Indicador Equilibrio Operacional por Recaudo Vigencia 2022

LineaBase 2021 | $ 112.896.908.543 | $ 105.716.821.473 1,07
Vigencia 2022 Recaudos Compromisos |Meta= 1,00

Enero $ 10.156.754.889 | $ 17.903.216.551 0,57

Febrero $ 7.375.361.842 | $  7.684.292.771 0,96

Marzo $ 9.907.585.454 [ $ 10.490.627.653 0,94

Abril $ 8.027.302.337 | $ 28.757.184.702 0,28

Mayo $ 14.260.218.384 [ $  4.284.902.207 3,33

Junio $ 9.198.453.647 [ $  6.813.033.099 1,35

Julio $ 6.693.796.437 [ $ 10.359.774.987 0,65

Agosto $ 8.862.707.888 | $  3.910.681.886 2,27

Septiembre $ 6.439.944.240 [ $  4.817.498.047 1,34

Octubre $ 5.782.854.863 | $ 14.696.721.802 0,39

Noviembre $ 7.719.543.873 [ $  2.969.757.841 2,60

Diciembre $ 20.243.508.790 | $ 941.131.255 21,51

Acumulado 2022 [$  114.668.032.644 [ $ 113.628.822.801 1,01

Fuente: Presupuesto y Planeacion Operativa - HDSAP.

Anilisis del Comparativo de los Compromisos Vs. Reconocimientos y Recaudos
2017 A 2022 (En millones de pesos)
—Reconocimientos —Recaudos —Compromisos

$174.000 $173.414 $171.807

$154.000

$134.000

$114.000

$94.000

$74.000 $78.936 $79.342

$54.000

Vigencia 2017 2018 [ENEY 2020 2021 2022
Equilibrio Presupuestal

(Recaudo/Compromiso) iy m e

$131.831

$124.438

$114.517
$112.897 $114.668

$104.676 $113.629

$88.065

$82.951

$78.493

$72.764

$80.762

$34.000

2017 2018 2019 2020 21 2022

Como se aprecia en la tabla y gréafica anterior, se pudo lograr la meta del indicador del
equilibrio operacional con recaudos para la vigencia 2022, con un resultado 6éptimo de 1,01
significando que los recaudos superaron los compromisos en $1.039 millones, evidenciando
el cumplimiento del indicador por quinta vez por parte de la actual administracién, algo muy
significativo a nivel financiero y de gran exigencia que muy pocos Hospitales logran a nivel
nacional.
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- Estados Financieros A diciembre de 2022:

CONCEPTO |Valores en Millones de Pesos
Estado de Situacion Financiera Individual - A 31 de Diciembre de 2022
ACTIVO TOTAL $152.955
Corriente $86.126
No Corriente $66.830
PASIVO TOTAL $9.065
Corriente $4.034
No Corriente $5.031
PATRIMONIO $143.890

Estado de Resultado Integral Individual
A 31 de Diciembre de 2022

Ingresos por Prestaciéon de Senicios $120.720
Costo de Ventas de Bienes y Senicios $87.808
Utilidad Bruta $32.912
Gastos de Administracion y Operacion $16.422
Provisiones, Agotamiento, Amortizacion $12.809
Utilidad Operacional $3.681
Transferencias $1.926
Otros Ingresos $4.097
Otros Gastos $2.042
Resultado del Periodo (Superavit) $7.662

Fuente: Estados Financieros A 31 de Diciembre de 2022.

A diciembre de 2022, en el Activo Corriente la cuenta deudores es la mas representativa,
dentro de esta existe la cartera mas reciente por la suma de $64.428 millones y la cartera
mayor a 360 dias asciende a la suma de $21.628 millones. La cuenta mas significativa
dentro de los Activos no Corrientes corresponde a Propiedades, planta y equipo por la suma
de $44.762 millones. En lo relacionado con los Pasivos Corrientes, la cifra mas
representativa es de $2.251 millones por concepto de provisiones de litigios y demandas.
En los Pasivos No Corrientes corresponden al mismo concepto por la suma de $5.031

millones.

El Resultado del Periodo vigencia tras vigencia ha sido positivo y va en aumento pasando
de $2.177 millones (En la vigencia 2012), $1.711 millones (Vig.2013), $5.218 millones
(Vig.2014), $6.473 millones (Vig.2015), en el 2016 se fij6 en $8.842 millones, en el 2017 fue
de $13.063 millones, en el 2018 estuvo en $9.879 millones, en el 2019 fue de $11.829
millones, en el 2020 fue de $16.247 millones, en el 2021 fue de $21.499 millones (la mas
alta en la historia financiera del Hospital) y para la vigencia 2022 logré la cifra de $7.662
millones, a pesar de todas las dificultades y contexto de nuestro actual sistema de salud y

las dificultades del flujo de recursos por parte de las ERP hacia las IPS. Estos logros
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financieros son producto del gran trabajo de la familia hospitalaria, dando cumplimiento a
las politicas administrativas y financieras de nuestro Plan de Gestibn “Desarrollo y
Transformacion Hospitalaria Con Gestion Humana”, para el beneficio de los

Colaboradores, nuestros usuarios y comunidad en general.

ANALISIS DEL ESTADO DE SITUACION FINANCIERA
2022-2021

152.955
144.676 143.890
136.228

—
ACTIVO PASIVO PATRIMONIO
¥ 2022 = 2021

A 31 de diciembre de 2022, el activo total a, ascendio a $152.955 millones, dentro del activo
la cuenta mas representativa es Cuentas por Cobrar por valor de $86.057 millones, que
representa el 56% le sigue la Propiedad, Planta y Equipo con $44.763 millones (29%), el
Efectivo y Equivalentes a Efectivo por $10.992 millones (7%), los Inventarios con $10.116
millones con el 7%, y Otros activos, bienes y servicios recibidos por anticipado, propiedades

de inversion e intangibles con $1.027 millones (1%).

Respecto a la vigencia anterior el activo crecio el 5,7% ($8.279 millones) representado en el
aumento de las Cuentas por Cobrar en el 7% ($5.653 millones), Inventarios en el 15%
($1.317 millones), la Propiedad, Planta y Equipo en el 20% ($7.382 millones) y la
disminucion del Efectivo y Equivalentes a Efectivo del -34% ($5.684) y los Otros Activos del
-27% ($389 millones).

El aumento de las cuentas por cobrar esta dado especialmente por los montos adeudados
por MEDIMAS y COMFAMILIAR del Huila, que entraron el liquidacion en la vigencia 2022,
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el incremento de los inventarios se da porque se dejaron medicamentos y material médico
quirargico como reserva para el inicio de la vigencia 2023, la Propiedad, Planta y Equipo su
aumento se debe a la construccion y adecuacion del archivo general y la construccion y
remodelacion de las areas administrativas, la disminucion del efectivo se justifica porque el
recaudo aumentd en menor proporcion en que crecieron los compromisos y pagos respecto

a la vigencia anterior.

El pasivo total por valor de $9.065 millones, constituido por las Provisiones por concepto de
Litigios y Demandas por valor de $7.283 millones representan el 80%, le siguen las Cuentas
por Pagar por $1.189 millones (13%) que corresponden a recursos a favor de terceros
(Cuotas de Recuperacion y Tasa pro Deporte y Recreacion del Departamento del Huila),
retencion en la fuente, Impuesto al valor agregado I.V.A, descuentos para el Fondo de
Seguridad del Departamento del Huila; los Beneficios a Empleados por $525 millones (6%)
y los otros pasivos por $68 millones (1%) compuestos por Depoésitos Recibidos en Garantia

e Ingresos Recibidos por Anticipado.

El pasivo de la vigencia 2022 aumento en relacién a la vigencia 2021 en el 7,3% ($617),
representado en el aumento de las Cuentas por Pagar en el 111% ($625 millones), los
Beneficios a Empleados en el 44% ($161 millones), las Provisiones por concepto de Litigios
y Demandas en el 2% ($132 millones) y la disminucion de los otros pasivos -82% ($301

millones).

El aumento de las cuentas por pagar corresponde al mayor valor por pagar por concepto de
retencion en la fuente y el descuento para el Fondo de Seguridad del Departamento del
Huila; en los Beneficios a Empleados a la incorporacion a la planta de empleados de cuatro
funcionarios en el mes de octubre de 2022 y al incremento normal de salarios, y en los
Litigios y Demandas por la inclusién de nuevos procesos, la disminucion de otros pasivos al

menor valor por concepto de Ingresos Recibidos por Anticipado.

Al finalizar la vigencia 2022 su Patrimonio crecio el 5,6% respecto a la vigencia anterior al
pasar de $136.228 millones en el 2021 a $143.890 millones para el 2022.

Te atendemos _
129  wa Corazesn

Camino a lo Acreditacion



Informe De Gestion de la Vigencia 2022, E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito.

ESTADO DE RESULTADOS 2022-2021
2021 2022

$123.780
$120.720

. 247
§ 6.660 $3.178 $(2.047)

INGRESOS COSTODEVENTAS  GASTOS OPERACIONALES UTILIDAD OPERACIONAL TRANSFERENCIAS OTROS INGRESOS OTROS GASTOS EXCEDENTE DEL

OPERACIONALES $ (26.326) $1.926 $ (2.042) EJERCICIO
$3.681 §4.097 -

$ (83.746)
$ (29.231)

$(87.808)

En la vigencia 2022, los ingresos por concepto de venta de servicios del hospital por valor
de $120.720 millones, decrecieron en el -2.5% ($3.060 millones) respecto a la vigencia
anterior, un factor importante que influyé en esta disminucion fue la salida de MEDIMAS en
el mes de abril de 2022, por ser una de las EPS con mayor facturacion en el Hospital. Los
costos de ventas aumentaron el 4,9% al pasar de $83.746 millones en la vigencia 2021 a
$87.808 millones en el 2022, aumento justificado por los altos costos de medicamentos
suministrados a los pacientes, la remuneracién de servicios técnicos y el incremento de
sueldos y prestaciones sociales del personal asistencial. Una vez descontados los costos
de la venta de servicios da una utilidad bruta de $32.912 millones y descontado los gastos
refleja una utilidad operacional por $3.681 millones con una disminucion del 73% respecto
a la vigencia anterior, determinado por un aumento normal en los gastos administrativos del
4,6% ($716 millones), sueldos y prestaciones sociales, remuneracion servicios técnicos e
impuestos y los gastos por concepto de deterioro especificamente de cartera crecieron el
41,9% ($3.037 millones) por las cuentas por cobrar a MEDIMAS EPS mayor a 360 dias.
Por concepto de recursos de transferencias y subvenciones recibié $1.926 millones,
sumados estos valores a la utilidad operacional, mas los otros ingresos por $4.097 millones,
menos otros gastos por $2.042 millones generé un superavit del ejercicio por valor de $7.662
millones, con un decremento del 64% ($13.837 millones) respecto al superavit de la vigencia
2021.
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Para el reconocimiento, medicion, revelacion y presentacion de los Estados Financieros, el
Hospital aplica la normatividad impartida por la Contaduria General de la Nacion maxima
autoridad en materia contable para el sector publico, cuenta con el Manual de Politicas
Contables como herramienta para mejorar su desempefio mediante la calidad y la eficiencia
de la informacion financiera, ademas con el Comité Técnico de Sostenibilidad Contable.

Durante la vigencia 2022 se actualiz6 el Manual de Politicas contables con los siguientes
procedimientos para el tratamiento y registro contable del deterioro de las cuentas por
cobrar; procesos judiciales, arbitrajes, conciliaciones extrajudiciales y embargos sobre
cuenta bancarias; y de las cuentas por pagar. La Ultima actualizacion estd aprobada
mediante Resolucion No. 279 del 12 de diciembre de 2022.

El reporte de informacion financiera se realiz6 de forma oportuna a las entidades de
vigilancia y control: Contaduria General de la Nacién, Contraloria Departamental del Huila,
Superintendencia Nacional de Salud y la informacién que se realiza a través de la plataforma
Sistema de Informacion Hospitalaria-SIHO, validada mediante actas trimestrales suscritas
por el hospital y la Secretaria de salud departamental del Huila con destino al Ministerio de

Salud y Proteccion Social.

A pesar de todas las dificultades financieras por las que atravesé el hospital durante la
vigencia 2022, como son la entrada en liquidacion de las EPS MEDIMAS y COMFAMILIAR
del Huila, importantes facturadores para nuestra entidad, los altos costos de los
medicamentos y materiales medico quirargicos, la gestion administrativa realizada por la alta
gerencia ha sido excelente en el control de los gastos, prueba de ello es que finalizé la

vigencia sin cuentas por pagar presupuestales y con un excelente superavit fiscal.

Ahora bien, es importante tener en cuenta que, aunque la entrada en liquidacion de las EPS
MEDIMAS y COMFAMILIAR del Huila impactaron de forma negativa los Estados
Financieros y el Estado de Situaciéon Financiera, por el crecimiento de la cartera y el Estado
de Resultados por la disminucion de la facturacion de la vigencia y el mayor gasto por
deterioro de cartera, en los siguientes afios los seguira impactando de forma negativa si el
gobierno Nacional no establece mecanismos para que las IPS que son quienes prestan el

servicio, puedan recuperar oportunamente sus costos y gastos.
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4. PROCESOS DE COMPRAS

Meta Establecida:
- Racionalizacion en las compras.

- Estrategias:

- Fortalecimiento de las compras de medicamentos y de material médico quirurgico, en
cumplimiento de la normatividad vigente (SECOP) y el manual de contratacion.

- Generar conciencia, cultura de la austeridad del gasto y los respectivos controles a los
elementos de consumo y dispositivos médicos para el cumplimiento de la prestacion del
servicio en las areas asistenciales y administrativas.

- Hacer uso de la buena rotacion de inventarios.

Durante el afio 2022 la unidad funcional compras adelantd y ejecuté procesos en modalidad
de contraccion directa cumpliendo con los términos establecidos por la entidad, con el fin de
atender y suplir las necesidades para todas las unidades funcionales de la E.S.E. Hospital
departamental San Antonio de Pitalito, contribuyendo con el mejoramiento en la calidad de
los servicios que se prestan a la comunidad del Municipio de Pitalito y zonas aledafas. Los
procesos que se adelantaron durante el afio en mencién involucraron unidades funcionales
como de Farmacia, Nutricion, Almacén General, Sistemas, Mantenimiento, proceso
Biomédico, entre otros, los cuales radicaron en la oficina de compas sus necesidades y
teniendo en cuenta los consumos promedios historicos, los precios de adquisicién del afio
anterior, tendencias de crecimiento en el afio 2022 (Estudio de mercado), y tomando en
cuenta los efectos del entorno que a la fecha ha dejado la emergencia sanitaria por COVID-
19, se logré cumplir y entregar de forma oportuna los bienes e insumos requeridos, con las
condiciones y tiempos establecidos para tal fin.

Racionalizacién en las compras
Estrategias:

e Fortalecimiento de las compras de medicamentos y de material médico
quirdrgico, en cumplimiento de la normatividad vigente (SECOP) y el
manual de contratacion.

e Generar conciencia, cultura de la austeridad del gasto y los respectivos
controles a los elementos de consumo y dispositivos médicos para el
cumplimiento de la prestacion del servicio en las areas asistenciales y
administrativas.

e Previo al proceso de adquisicién de bienes e insumos, revisar el stock o
existencias en almacén, asi como efectuar un andlisis del entorno donde se
evidencia la necesidad real de los bienes e insumos posibles de adquisicion
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y verificar si el intervalo de maximos y minimos se cumple, para evaluar la
necesidad real de las adquisiciones.

e Seguir el procedimiento establecido en el método PEPS

Con relacion al desarrollo de la meta principal de racionalizacion de compras y sus
respectivas estrategias, se tuvo para el 2022 los siguientes avances:

- Ha sido un compromiso gerencial promover mediante los diferentes medios de
comunicacion, el uso racional y adecuado de los medicamentos e insumos
utilizados en el hospital, fundamentados en procesos de gestién de la tecnologia,
programa de farmaco vigilancia y tecno vigilancia. Permitiendo conservar un gasto
eficiente de los recursos suministrados, austeridad en el gasto, y adquisiciones
enfocadas en la calidad de los productos y competitividad en el mercado. De modo
que los Coordinadores de las unidades funcionales, tienen la responsabilidad de
efectuar sus consumos minimos promedio para la proyeccion de necesidades, asi
mismo las compras se realizan efectuando un andlisis minucioso de las mejores
ofertas que aseguren criterios de calidad que incluyen la identificacion de
medicamentos LASA por las empresas comercializadoras, verificacién y control de
alertas sanitarias, planes de contingencia para casos de desabastecimiento e
inclusibn de tecnologias nuevas y criterios de exclusion de tecnologias.
Adicionalmente se evalla criterio ambiental en la adquisicién de insumos y materias
primas amigables con el medio ambiente que permitan mitigar el impacto ambiental.

La gestién realizada respecto al abastecimiento de medicamentos y dispositivos
médicos permitié prestar los servicios asistenciales durante la vigencia 2022 logrando
los siguientes resultados:

Oportunicad en el suministro de medicamentos y dispositivs médicos

100

’ \ .
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Y
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- Mensualmente se realizan acercamientos con los coordinadores de las diferentes
areas de la institucién en el comité de farmacia y terapéutica para el analisis de
los siguientes procesos principalmente: Farmaco vigilancia, y adquisicion de
nuevas tecnologias para la institucion. Ademas, se realizan rondas semanales
para el seguimiento al uso adecuado y racional de los medicamentos e insumos
terapéuticos necesarios para atenciéon en salud de los pacientes.

- A través de los Comités realizados se establecieron medidas para evitar el
desabastecimiento de productos que durante la contingencia COVID-19
presentaron inconvenientes en su adquisicion.

- Se ha dado cumplimiento a los procedimientos de compras a través de la
plataforma tecnolégica del SECOP | (Sistema Electrénico de Contratacion Publica)
y el manual de contratacion del Hospital. Las adquisiciones de medicamentos,
material de ortopedia y osteosintesis, material médico quirlrgico y material de
laboratorio para la prestacién del servicio correspondiente al afio 2022, fueron:

+ Medicamentos $ 4.591 millones.
* Material de Ortopedia y Osteosintesis $ 4.375 millones.
* Material Médico Quirdrgico $ 7.511 millones.
* Material de Laboratorio $ 3.611 millones.

TOTAL $ 20.088 millones.

Impacto de la pandemia COVID-19

En articulacion con las diferentes unidades funcionales y actores implicados y/o aliados
estratégicos se generaron mecanismos asertivos en la adquisicion oportuna de todos los
medicamentos y dispositivos médicos disponibles en el Pais, es decir, desde la unidad
funcional las compras, se evaluaron tanto las variables internas como las externas en el
proceso de adquisicion, a saber, dentro de la entidad se tomé en cuenta los consumos
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promedios historicos, los precios de adquisicion del afio anterior y tendencias de crecimiento
en el afo 2022, y externamente se articul6 una adecuada comunicacion asertiva con
nuestros proveedores y a aliados estratégicos, para la disponibilidad de productos incluidos
y ofertados, oportunidad de la capacidad de respuesta y abastecimiento de insumos y/o
equipos en los tiempos requeridos por la institucion.

Gestiones realizadas

e Oportuna capacidad de respuesta en la ejecucion de las compras a través del archivo
documental de todos los documentos de los aliados estratégicos para agilizar los
trdmites del proceso, asi como también el constante seguimiento al pago de
impuestos por parte de los proveedores en los términos requeridos.

e Aplicacion de la Politica de cero papel para el trdmite de las cuentas con menor
namero de documentos, en articulacién con la Profesional de gestién documental,
de acuerdo con la aplicacién de las tablas de retencion documental y normatividad
legal.

Lo anterior permiti6 que los tiempos de ejecucion de las compras, desde la parte
precontractual hasta la terminacién de la misma se cumplieran dentro de los términos;
evitando cuellos de botella e incumplimientos en la adquisicion.

Optimizacion de las instalaciones y articulacion de la bodega industrial hospitalaria

En el afio 2022 las instalaciones de la bodega industrial hospitalaria ha permitido que el
proceso de recepcion, ingreso, almacenamiento y distribucion se realice de manera efectiva,
lo anterior destacando los resultados obtenidos en los indicadores de gestién analizados
cada mes en la unidad funcional, donde el cumplimiento de la meta por cantidad y tiempo
de entrega cumple con la meta establecida para tal fin, a través del modelo de gestion de
inventarios ABC, el cual sirve para segmentar y organizar los insumos y/o equipos en el
almacén con base a su importancia:

e Valor econémico
o Beneficios aportados
¢ Rotacién generada

Lo que ha permitido el control en la rotacién de inventarios de facil organizacién y detencion
de acuerdo a los lotes de vencimiento de los insumos que aplican, bajos porcentajes de
perdida de insumos, prevencién de incidentes laborales, insumos y bienes que no estan
expuestos a rupturas, entre otros.

Contar con la bodega industrial hospitalaria de esas caracteristicas beneficia en gran medida
parte de la cadena de suministro de nuestra institucion, donde existe una asertiva
planificacion, adquisicion, ingreso, almacenaje, distribucion y control del inventario de
nuestra E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito.
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Registro Fotografico Bodega Industrial Hospitalaria
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5. PROCESOS EN TESORERIA

Meta Establecida:
- Tesoreria: Efectuar el control diario del manejo de las cuentas.

- Estrategias:

- Presentacion del informe diario de tesoreria a la gerencia de los saldos existentes en
bancos.

- Utilizacion efectiva de la banca electrénica segura.

- Disponer de un equipo de computo para la tesoreria para el manejo exclusivo de la banca
virtual.

- Realizar los pagos oportunamente por diferentes conceptos, previa autorizacién gerencial.

El area de tesoreria de la E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito en la
vigencia 2022, dio cumplimiento a la meta del control diario del manejo de las cuentas
bancarias, y reportes diarios, al igual que el analisis del modulo de indigo Vie -Gestion
Financiera- Administracion del efectivo- se realiza verificacion de los ACH (transferencias
electrénicas de fondos entre bancos y cooperativas de crédito, por su siglas en inglés:
Automated Clearing House network) diariamente entre lo reportado por la plataforma del
banco como los que llegan al correo asignado para tal fin con detalle de los diferentes
depositantes de los recursos, documentos soportes que son la base para la elaboracion de
los recibos de caja y el ingresos a las diferentes cuentas bancarias informacion que se ve
reflejada en los boletines diarios reportados a la gerencia, informacion basica para la
programacion del pago de las diferentes obligaciones y consolidacion de la informacion el
areas de cartera para el seguimiento continuo del pago por parte de las diferentes entidades,
también se tiene coordinacion con contabilidad y presupuesto. Estas estrategias y sus
actividades asociadas se han convertido en una herramienta fundamental para la toma de
decisiones gerenciales con efectos positivos en todas las areas funcionales de la institucion,
toda vez que se puede proyectar acertadamente las diferentes operaciones de la prestacion
de servicios, compras, insumos, medicamentos etc., logrando con ello obtener descuentos
comerciales los cuales han sido muy representativos para el hospital, y mejorando en forma
exitosa la rotacidn de inventarios entre otros aspectos.

En lo relacionado con las gestiones en materia de la banca virtual, en el 2022 tenemos:

e Entre Enero y Diciembre se recibié por giro directo en la vigencia 2022 $
43.256.974.300 y en la vigencia 2021, se recibié por giro directo la suma de $
56.186.877.647 dineros que se reciben por parte del ADRES los cuales
posteriormente se afectan a las diferentes entidades que nos cancelaron. Mostrando
una disminucion en los recursos recibidos con relacién al afio anterior de $
12.929.903.347 una de las principales causas la liquidacion de la EPS Comfamiliar
Huila y MEDIMAS, recursos que fueron muy importantes para el Hospital. El
promedio recibido por el afio 2022 fue de $3.604.747.858 y el promedio en afio 2021
fue de $ 4.682.239.804.
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12 PRINCIPALES PAGADORES

Estos 12 principales pagadores del total del giro directo representaron el 98,84% y los otros

CODIGO
NIT EPS NOMBRE dic-22
1{ 900.935.126|EPSS062 |ASMET SALUD 21.190.010.536| 49,56
2| 891.180.008|CCF024 |COMFAMILIAR HUILA 13.202.036.933| 30,88
3| 837.000.084|EPSI05  [MALLAMAS 2.937.516.381 6,87
4| 817.001.773|EPSIO3  [A.l.C. 1.285.268.590 3,01
5| 900.156.264|EPSS41 |NUEVA EPS S.A. 1.016.279.022 2,38
6| 901.097.473|EPSS44 |[MEDIMAS MOV 760.000.007 1,78
7| 901.097.473[EPSS45 |MEDIMAS 760.000.005 1,78
8| 814.000.337|ESS118 [EMSSANAR 720.072.402 1,68
9] 800.251.440 | EPSSO5 [SANITAS EPS SA 329.731.924 0,77
10| 830.003.564|EPSS17 [FAMISANAR 199.454.683 0,47
11) 891.856.000 CAPRESOCA 188.010.824 0,44
12| 900.298.372|EPSS34 |CAPITAL SALUD 165.799.906 0,39
TOTAL 42.754.181.213( 100,00
TOTAL RECAUDADO RECAUDADO
CoDIGO RECAUDADOA | RECAUDADO | RECAUDADO |SEPTIEMBRE/20| RECAUDADO [NOVIEMBRE/20| RECAUDADO TOTALA
EPS NOMBRE JUNIODEL2022| JULIO/2022 | AGOSTO/2022 2 OCTUBRE/2022 2 DICIEMBRE/2022| DICIEMBRE 2022
EPSS062 |ASMET SALUD 8.537.298.787| 1.900.000.000{ 1.934.956.796| 2.100.000.000{ 2.217.754.953| 2.200.000.000[  2.300.000.000{ 21.190.010.536
CCF024 [COMFAMILIAR HUILA | 10.202.036.933| 1.500.000.000{ 1.500.000.000 13.202.036.933
EPSI05  |MALLAMAS 1523.168.018  138.600.635)  271.776.960]  328.138.575 13.869.49|  221.725.19 440.237.501]  2.937.516.381
EPSIO3 |A.IL.C. 595.145.675|  129.683.620]  110.596.723]  114.799.889]  105.079.050]  102.796.103 127.167.530[ 1.285.268.590
EPSS41 |NUEVAEPSS.A. 1.016.279.022 1.016.279.022
EPSS44  |MEDIMAS MOV 760.000.007 760.000.007
EPSS45 |MEDIMAS 760.000.005 760.000.005
ESS118 |EMSSANAR 548.453.677 271.297.269 27.620.104 38.408.500 26.646.426 26.646.426 25.000.000]  720.072.402
EPSS05 [SANITAS EPS SA 219.267.364|  5.279.029 40.770.727 57.513.830 6.900.974 329.731.924
EPSS17 |FAMISANAR 55.000.000 24.000.000 4.486.563 3.488.500 59.524.603 32.978.678 19.976.339]  199.454.683
CAPRESOCA 188.010.824 183.010.824
EPSS34 |CAPITAL SALUD 113.659.333 2.778.595 5.970.610 30.402.223 12.989.145]  165.799.906
TOTAL LAS 12
PRIMERAS
PAGADORAS 24.518.319.645| 3.727.639.148| 3.896.178.483| 2.584.835.464] 2.480.388.358| 2.621.449.600|  2.925.370.515| 42.754.181.213
VALOR TOTAL DEL
GIRO 24.740.067.639|  3.756.502.436) 3.931.911.376| 2.611.328.440] 2.581.790.428| 2.666.341.891)  2.969.032.090  43.256.974.300
%DE LAS 12 99,10 99,23 99,09 98,99 9,07 9,32 98,53 98,84
DIFERENCIA
PAGADORES VARIOS 221.747.9%4 28.863.288 35.732.893 26.492.976]  101.402.070 44.892.291 43.661.575 502.793.087
% PAGADORES
VARIOS 0,90 0,77 0,91 1,01 3,93 1,68 147 1,16

pagos 1,16% en valores $ 502.793.087

A pesar de esta disminucién tan representativa, gracias al adecuado manejo financiero y
control del gasto no se presentaron inconvenientes en el pago oportuno de las diferentes

obligaciones.

Algo muy importante fue el incremento las tasas de interés por parte de la entidad bancaria

lo que nos permitié unos ingresos importantes.
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Para mejorar los rendimientos financieros se hizo un andlisis comparativo de las
tasas de interés ofrecidas por cada uno de los bancos en donde se tienen los
recursos de la institucion, observando que en el banco de Occidente y Davivienda
ofrecian mejores tasas, por lo tanto, con estas dos entidades se obtuvo unos
rendimientos muy importantes. Las cuentas de ahorro de las otras entidades también
generan algo de intereses. Teniendo en cuenta lo anterior se estan realizando
traslados a las cuentas de ahorro del banco de occidente y banco Davivienda de
acuerdo a las necesidades de pagos, a fin de generar mayor rentabilidad. Los
siguientes resultados son obtenidos por rendimientos y financieros y descuentos por
pronto pago quedo de la siguiente manera:

COMPARATIVO RENDIMIENTOS FINANCIEROS Y PRONTO PAGO
DICIEMBRE 2021 VS DICIEMBRE 2022

EN PESOS
NOMBRE ENE- ENE-DICIEMBRE
0,
CUENTA| - EnTA DICIEMBRE 2022 DIFERENCIA %
2021
RENDIMIENTOS
48020101 "L\ s ee oo [ $365.415.778,02| $1105.490.096,26| 74007431824 | 20253
TOTAL 365.415.778,02 | 1.105.490.096.26 | 74007431824 | 202,53
ENE-
NOMBRE ENE-DICIEMBRE
CUENTA|  CUEnTa DICIEMBRE 2022 DIFERENCIA %
2021
DESCUENTOS
48089003| POR PRONTO |$804.106.020,00| $805.341.673,55| 1.235.65355| 0,15
PAGO
TOTAL $1.169.521.798 | $ 1.910.831.770 | 741.309.971,79 | 63,39

En la vigencia 2022 se obtuvieron unos rendimientos financieros de $ 1.105.490.096,26
evidenciando un aumento significativo frente a la vigencia 2021, se incrementaron en un
202,53%. Los descuentos por pronto pago otorgados por los diferentes proveedores en la
vigencia 2022 fueron de $ 805.341.673,55 entre rendimientos y descuentos por pronto pago
se obtuvo un total de $ 1.910.831.770 cifra muy representativa e importante.

El recurso financiero se maneja adecuadamente de tal forma que se cuente con una liquidez
para cumplir con sus obligaciones y hacer pagos en forma oportuna, como en el caso de los
proveedores y se tenga como retribucion los descuentos por pronto pago. También los
pagos oportunos son para todo el personal que labora tanto administrativos como
asistenciales. A nivel general, podemos concluir:

La Tesoreria cierra el mes de diciembre de 2022 con unos saldos en sus cuentas
bancarias asi: Cuentas de ahorro $ 6.471.757.895,56, cuentas corrientes $
4.486.029.647,36 y en caja $ 29.426.672 los cuales no se consignaron por el cierre
bancario y se consignaron en la siguiente vigencia; para un total de $
10.987.214.214,92. Es necesario aclarar que las cajas de urgencias y hospitalizacion
funcionan 24 horas y los saldos existentes en caja general y consulta externa por lo
ya mencionado.
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CONCEPTO VALOR
SALDOS CAJA 29.426.672,00
SALDOS CUENTA DE AHORROS 6.471.757.895,56
SALDOS CUENTAS CORRIENTES 4.486.029.647,36

TOTAL 10.987.214.214,92
Sumatoria caja y saldos en cuentas bancarias a 31 de diciembre de 2022.

Igualmente se realizaron diferentes gestiones y acciones que redundan en el beneficio
institucional tales como:

¢ Monitoreo y control continuo del ingresos y distribucién del mismo.

e La Tesoreria cierra al 31 de diciembre de 2022, cancelando en su totalidad las
cuentas por pagar a contratistas, proveedores, empleados etc... El unico pasivo
cierto corresponde a los impuestos ante la DIAN como IVA, Retencion en la Fuente,
e Impuestos Departamentales y Reteica Municipal, los cuales se cancelan en la
siguiente vigencia (2023).

e Los saldos en caja corresponden: En la caja principal $ 18.388.282, la caja 6
consulta externa y procedimientos $ 1.659.825 y caja 7 Urgencias y hospitalizacion
$ 9.378.565.

6. PROCESOS EN GLOSAS
Meta Establecida:

Meta Establecida:
- Glosas: Lograr la disminucion de la glosa final.

Estrategias:
- Implementacion del sistema de médico concurrente.

- Conciliacion de glosas trimestrales con las diferentes entidades.

- Optimizar el médulo de glosas en el respectivo software.

- Revisar los conceptos de glosas a través del Comité de Glosas, socializarlos con los
funcionarios que dan origen a la misma, efectuar las respectivas capacitaciones sobre el
tema; y verificacion de las correcciones solicitadas.

El presente informe consolida el comportamiento de las glosas y devoluciones durante la
vigencia 2022 basado en la norma vigente en esta materia especialmente lo estipulado en
el anexo técnico No. 6 manual Unico de glosas y devoluciones de la resolucién 3047 de
2008, la ley 1438 del 2011 articulo 57, el Decreto 4747 de 2007, Decreto 056 del 2015
Decreto Unico reglamentario 780 de 2016, Decreto 2423 del 1.996 y Resolucién 3512 de
2019, Decreto 064 de 2020, Resolucién 1468 de 2020, Resolucion 1630 de 2020
Lineamentos para el manejo clinico de pacientes con infeccion por COVID-19 y demas
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normas que se relacionen, y el plan de beneficios para el afio 2022 contenido en la
Resolucion 2292 de 2021) igualmente en las principales causas de glosas y devoluciones
del periodo analizado. La fuente de informacion es lo registrado en el sistema de informacion
INDIGO VIE vy la facturacion radicada en las diferentes EAPB.

A nivel institucional esencialmente el manual de recursos financieros que determina y define
los procedimientos como son la recepcion, trdmite y conciliacion de las glosas y el modelo
de gestidén de glosas de auditoria de cuentas médicas. La gestion realizada frente a las
conciliaciones refiere un cumplimiento al cronograma del 100%, con un total de 287
conciliaciones, un valor conciliado de $ 19.031.691.798, se promovié el nuevo ciclo de
programacion de citas buscando disminuir a corto plazo los saldos de glosa sin acuerdos en
primera respuesta y o mas importante, mantener al dia la operacién con aporte de flujo de
recursos e inclusion de los montos conciliados dentro de los presupuestos de recaudo en el
area de cartera.

1-CONSOLIDADO DE GLOSAS POR CONCEPTOS GENERALES VIGENCIA 2022.

ODIGO VLR GLOSADO ACEPTADO GENERAL

acturacion > 6,353,452,548 $ 1,265,859,093

arifas 4,937,677,859 S 497,288,765
Boportes 3 1,576,192,921 S 92,644,640

Autorizacion 1,467,325,994 S 126,884,889
Pertinencia 1,056,946,831 S 212,168,070
obertura 428,844,913 5 19,310,874

OTAL $ 15,820,441,066 $2,214,156,331

El consolidado muestra glosas por conceptos generales donde el mayor valor glosado es
para facturacion, seguido en orden de importancia de tarifas, soportes, autorizacion
pertinencia y cobertura. Un valor total glosado de $ 15.820.441.066 y un aceptado general
de $ 2.214.156.331. En aceptacion el porcentaje mayor, segun lo glosado es para
facturacion, seguido de tarifas, pertinencia, autorizacion, soportes y cobertura

GLOSA POR CONCEPTOS GENERALES

$7,000,000,000
$ 6,000,000,000

$ 5,000,000,000

$ 4,000,000,000
$3,000,000,000
$2,000,000,000
$1,000,000,000 I | r r
==t =C o

$-

FACTURACION TARIFAS SOPORTES AUTORIZACION PERTINENCIA COBERTURA

Facturacién Tarifas Soportes Autorizacion Pertinencia Cobertura
|u Suma de VLR-GLOSADO $6,353,452,548 | $4,937,677,859 | $1,576192,921 | $1,467,32599 | $1,056,946,831 $428,844,913
|l Suma de ACEPTADOTOTAL |  $1,265,859,093 $ 497,288,765 $ 92,644,640 $ 126,884,889 $ 212,168,070 $19,310,874
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2. PRINCIPALES CAUSAS DE GLOSAS 2022

CAUSAS DE GLOSAS 2022

ITEMS

DESCRIPCION DE CONCEPTOS

Glosa habitacion unipersonal (incluye aislamiento) paciente en sala de observacion. Que no
cumple con habitacién unipersonal: Es la que requiere que dentro de su area se disponga de
lavado y cuarto de aseo para uso exclusivo del paciente e individualizada con muros. se
reconoce estancia en habitacion de 4 camas.

2 |Se glosa atencion diaria por estancia no facturable, recién nacido en alojamiento conjunto
con su madre, estancia incluida en paquete de atencién de parto.

3 |Glosa de estancia pos extubacion exitosa en UCI segun protocolo.

4 |Glosas de estancia por inoportunidad en la realizacién de procedimientos quirdrgicos.

5 |Glosas de estancias por inoportunidades en la realizacion y reporte de estudios o ayudas
diagnosticas.

6 |Glosas de estancias por demora en valoracion médica, lectura y reporte de paraclinicos en
sala de observacion.

7 |Glosas por estancias prolongadas de eventos adversos.

8 [Glosas de estancias incluidas dentro de los paquetes contratados (sin indicacién clinica de
facturacion por fuera de paquete).

9 [Glosas de estancias parciales por falta de autorizacién.

10 [Monitorias fetales ante parto no facturables incluidas en paquetes de parto contratados o en
ocasiones sobrefacturadas y sin soportes.

11 |[Glosas por insumos incluidos en COLELAP.

12 |Insumos no facturables incluidos en estancia o derechos de sala quirargica (apoésito
Leukomed, suturas nylon, seda, Prolene vy vicryl, preservativos, recolectores de orina entre
otros, kit de alistamiento y disposicion final de cadaveres, jeringas para angiografia, cuchillas
y fresas para corte de hueso entre otros).

13 [MAOS superan el PPM.

14 [Glosas de estancias en espera de suministro de MAOS (atenciones SOAT).

15 [No adjuntan factura de compra de MAOS.

16 |Diferencia de cantidades en medicamentos. No hay concordancia entre las ordenes médicas,
la hoja de administracion de medicamentos y lo facturado.

17 |[Glosas de omeprazol y Ondansetron no son medicamentos de primera eleccibn como
protector gastrico y antiemético segun indicacion INVIMA.

18 |No reportan listado de precios ni adjuntan a la factura hoja de administracion de
medicamentos.

19 |Solicitud de historia clinica completa para validar los medicamentos administrados.

20 |Diferencia de cantidades en ayudas diagndsticas, e insumos entre lo facturado y lo soportado
y MVC en medicamentos segun tarifa contratada y/o PPM.

21 [RX sin lectura, no justificados y paraclinicos no pertinentes o no justificados segun cuadro
clinico.

22 [Sin soportes de estudios patoldgicos, fluoroscopia como guia para procedimientos.

23 [Falta de interpretacion de ayudas diagndsticas

24 [Procedimientos quirdrgicos que hacen parte de la técnica quirirgica y se cobran adicional, o

son inherentes al principal por ejemplo, Salpingooforectomias bilateral incluida en
histerectomia total, desbridamientos, curetajes, lisis de adherencias peritoneales entre otras.
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25 |Falta comprobante de recibido del usuario.

26 |La IPS cobro menor valor en copago del que debia cobrar. Se descuenta cuota moderadora
no recaudada por la institucion.

27 |Tarifas: Diferencia en cobro de estancias, insumos, materiales, medicamentos, ayudas
diagndsticas y procedimientos entre lo pactado en contratos y lo facturado. MVC segln
resoluciones institucionales o segun los precios promedio del mercado.

28 |Inconsistencias en los FURIPS.

29 |Autorizacion anulada.

30 |Cobro de urgencias no pertinentes segin TRIAGE 4 solo reconocen el valor de una consulta
externa.

31 (Traslado de ambulancia medicalizada por falta de soporte de hoja de traslado y listados
institucionales de precios.

32 |Glosa procedimiento curetaje, en retiro de MAOS incluido en la realizacién del procedimiento.

33 |Aseguradoras SOAT glosan estudios de imagenologia TAC, RMN RX por falta de justificacion

y pertinencia segun las lesiones descritas en la historia clinica y cuadro clinico presentado.

La tabla contiene el consolidado de las glosas notificadas a la institucion durante la vigencia
2022 donde se describen los comentarios relacionados con las principales causa de glosas
de la vigencia 2022 tal como vienen registradas en los oficios glosas de las diferentes EAPB
acordes con lo estipulado en el manual unico de glosas y devoluciones de la Resolucion

3047 del 2008 anexo tecnico No. 6

La descripcion se hace de manera detallada y amena, lo cual es fundamental dentro del
procedimiento de socializacién o retroalimentacién de las glosas a los responsables e
igualmente para la toma de decisiones y ajustes que deban realizar los coordinadores de

los subprocesos.

3. GLOSAS POR CONCEPTOS ESPECIFICOS - TOP 10

TOP 10 CONCEPTOS MAS GLOSADOS

L ————— $1]76,413734
L R ——————\ $ 460,071,855

108 d $1,399,227,236

D e ——— 166,138,169

13 d $937.235057

107 d $701,423,97

D e— 698,633,038

106 & d $664,714,981

0] R— $ 616,915,379
0 | 55696960

$ $200,000,000 5400000000 $600,000,000 $800,000,000 $1,000,000,000 $1,200,000,000 $1,400,000,000 $1,600,000,000 §1,800,000,000 $2,000,000,000

207 201 106 43 107 123 3 108 208 101
W \VirGlosado | $569693622 | $626915379 | $664714981 | $698653038 | $701,423967 | $937,235057 | $1,266,738169 | $1,399,27,236 | $ 1460071855 | $1,776,413,734
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En las glosas por conceptos especificos en orden de importancia los codigos mas afectados
son: 101 (facturacion de estancia) hace referencia a Estancia hospitalaria incluida en
paquete de COLELAP. Estancias inactivas por demora en la realizacién de procedimiento
quirargico y en espera de MAOS. Estancia incluida en paquete (apendicetomias y cesareas)
Inoportunidad en la toma y reporte de endoscopia, eco estrés, holter, tac, intubacion
orotraqueal, UROTAC, colangioresonancia, RM entre otros. Habitacién unipersonal,
paciente en sala de observacion, que no cumple con HABITACION UNIPERSONAL: Es la
qgue requiere que dentro de su area se disponga de lavado y cuarto de aseo para uso
exclusivo del paciente e individualizada con muros, se reconoce estancia en habitacion de
4 camas. Codigo 208: tarifas de ayudas diagnésticas.

Cdédigo 108 (facturacién de ayudas diagnésticas) Diferencia de cantidades en ayudas
diagnésticas, entre lo facturado y lo soportado. MVC en medicamentos segun tarifa
contratada y/o PPM. RX no justificados. Paraclinicos no pertinentes no justificados segun
cuadro clinico. No se reconocen paraclinicos de estancias inactivas 0 no pertinentes, in
soporte de lecturas RX, Ayudas diagnésticas no soportadas o no justificadas en la
reclamacion, Glucometrias no facturables, incluidas en estancia dentro de las actividades
de enfermeria. Ayudas diagndsticas en eventos adversos — IASS, Sin soportes de estudios
patolégicos, Falta de interpretacion de ayudas diagndsticas, Estancias prolongadas, Ayudas
diagnésticas incluidas en paquetes contratados.

223 (MVC en tarifas de procedimientos) 123 (facturaciéon de procedimientos) Urgencia no
pertinente. Glucometrias no facturables, incluidas en estancias. Facturacion de
procedimientos no facturables incluidos en la técnica quirdrgica o son inherentes al
procedimiento mayor (lisis de adherencias, curetajes, secuestrectomias, drenajes cuando
se retira MAOS salpingo ooforectomia en histerectomia total, entre otros) Inconsistencia en
FURIPS. Transfusiones en UCI incluidas en estancia. Terapias respiratorias incluidas en
UCI.

107 (facturacion de medicamentos) 423: Autorizacién de procedimientos. En los casos de
traslado asistencial medicalizado, partos, en cirugias hallazgos intraoperatorios,
autorizacion anulada, imagenes diagndsticas intrahospitalarias. 106 (facturacion de
materiales e insumos) Insumos no facturables incluidos en estancia o derechos de sala
quirurgica (Aposito Leukomed, suturas nylon, seda, Prolene y vicryl, preservativos,
recolectores de orina entre otros) diferencia de cantidades entre las ordenes médicas y las
soportadas en hoja de insumos, se reconocen segun estancia y protocolos de recambio.
Materiales e insumos no reconocidos por estancias inactivas. MAOS superan el PPM.
Glucometrias no facturables actividad realizada por el personal de enfermeria. MVC en
insumos segun contrato o PPM (catéter venoso central entre otros) 201 (tarifas de estancias)
y 207 (tarifas de medicamentos).
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4. GLOSAS POR ENTIDADES - TOP 10 GLOSADO

$1,049,248,390

S 306,949,542
[TOP 10 POR ENTIDADES GLOSADAS

B I ASMETSALUD EPS
4 . — S . y -
$ 4,798,365,627 i N LS8 225

B AXA COLPATRIA

B COMFAMILIAR HUILA
H MUNDIAL DE SEGUROS
B SANITAS
$2,756,093,513
[0 LA PREVISORA

B MEDIMAS EN LIQ.

B NUEVAEPS
$417,343,071

$ 177,855,341

$3,192,721,418

El top 10 de la glosa por entidades se comporto asi:

El primer lugar es para MEDIMAS EPS en liquidacién que reportd un total glosado en la
vigencia 2022 por valor de $ 4.798.365.627, Sanitas EPS $ 3.192.721.418, Comfamiliar del
Huila $ 2.756.093.513, Asmetsalud $ 1.685.724.253 y la Nueva EPS $ 1.049.248.390.

En orden de importancia le siguen las aseguradoras de los SOAT donde el primer lugar es
para Mundial de seguros con glosa anual por valor de $ 417.343.071, Seguros del estado $
306.949.542, La Previsora $ 177.855.341 AXA Colpatria $ 155.644.500 y suramericana $
139.868.835

5. COMPARATIVO DE GLOSAS 2022 - 2021

mValor Glosado
Valor Aceptado General
W igencia Anteriores

W Vigencia Actual

—
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2021

B Valor Glosado

Valor Aceptado General
0 Vigencia Anterior
u\igencia Actual

GLOSA ACEPTADA FRENTE A LA META INSTITUCIONAL

$140,000,000,000
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En el gréfico se refleja el cumplimiento al porcentaje de aceptacién de glosa definitiva a
pesar del incremento de las glosas y mayor monto conciliado, logramos cerrar el periodo
con un excelente control y resultado.

Al cierre de la vigencia 2022 las cifras reflejan la optimizacién y mejoramiento en el proceso
operativo y planes de ejecucion desarrollados para el periodo, encontramos un pico
importante de glosa notificada por las diferentes ERP pasando de $ 11.330.894.418 en el

afo 2021 a reportar $ 15.820.441.066 en el afio 2022.

Continuamos evidenciando glosas por fuera de los términos normativos que impactan en el
valor de la glosa notificada (glosa inicial) importante referir la gestion dentro del &rea, con
ciclos de conciliaciones realizadas de manera puntual dando cumplimiento al cronograma

establecido.
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- COMPARATIVO DE GLOSAS VIGENCIAS ANTERIORES Y 2022

El informe de glosas de la vigencia 2022 registra un valor facturado de $ 121.268.179.175
un valor total glosado de $ 15.820.441.066 (significando una glosa inicial del 13%), de los
cuales se aceptaron finalmente $ 2.214.156.331 (de los cuales $372.471.467 que equivale
al 0,30% corresponde al 2022 y $1.841.684.864 que equivale al 1,52% corresponde a
vigencias anteriores) con un porcentaje de aceptacion de glosa definitiva general del 1,83%.

El informe de glosas de la vigencia 2021 registra un valor facturado de $ 121.518.775.628
un valor total glosado de $ 11.280.609.673 (significando una glosa inicial del 9,28%), de los
cuales se aceptaron finalmente $ 2.477.584.722 (de los cuales $657.561.891 que equivale
al 0,54% corresponde al 2021 y $1.820.022.831 que equivale al 1,50% corresponde a
vigencias anteriores) con un porcentaje de aceptacion de glosa definitiva general del 2,04%.

Comportamiento de la Facturacion y la Glosa Final Aceptada
2016 A 2022 (en millones de pesos)

Facturacion Glosa Final Aceptada
$121.519 $121.268

$ 87.797
o $ 85.313 $83.178

$ 69.573

$1.529 $2.103 $1.447 $ 895 $1.031 $2.478 $2.214

2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022

Al comparar las vigencias encontramos que, la facturacién disminuy6é en tan solo el 0,21%
en el afio 2022 con respecto al 2021 y el valor glosado final disminuy6 con una variacién del
10,63% ($-263.428.391), sin embargo, se mantuvo estable, es decir sobresaliente para la
meta establecida segun el indicador porcentaje de aceptacion de glosa definitiva =< al 4%.

Formula del indicador: Valor total de la glosa aceptada en un periodo / Valor total facturado
en el mismo periodo) x 100

METAS DEL SOBRESALIENTE <= 4%
INDICADOR ACEPTABLE 41y45 | 41y4.5%

NO CUMPLIDA B 5%

El indicador se mide anualmente, su monitoreo es trimestral y semestralmente. De acuerdo
a lo registrado en el informe el porcentaje de aceptacion general es de 1,83% (incluye el
remanente de la vigencia anterior) y para la vigencia actual es del 0,30%
(SOBRESALIENTE).
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Gréfico del indicador en ALMERA de la glosa definitiva de la respectiva vigencia
desde el 2020 al 2022:

Porcentaje de aceptacion de glosas definitivas

Meta

2022:4.0
4
3
(0]
Meta ---- Acumulado Mediciones
Acumulado Minimo Maximo Desviacién Promedio Rango Varianza Mediana
0.3% 0.2% 0.5% 0.16 0.4% 0.3% 0.03 0.3%

6. ANALISIS E IMPACTO DE LA PANDEMIA COVID- 19 Y GESTIONES
REALIZADAS

La pandemia por COVID -19, como un evento inesperado de impacto mundial que afect6 en
todos los sentidos, representd un riesgo y, a la vez, una oportunidad para las capacidades
organizacionales de la IPS.

Destacar que, gracias a los alivios econémicos del gobierno nacional, la adecuada gestiéon
de cartera y la capacidad financiera de la institucion, fue posible mantener sus margenes y
mejorar sus indicadores financieros; logrando un crecimiento positivo, permitiendo la
continuidad a los planes de inversion y desarrollo.

En cuanto a las capacidades organizacionales, se observé un desarrollo importante en el
uso y manejo de las tecnologias y, en consecuencia, el aprendizaje organizacional,
permitiendo que el modelo de gestidn institucional ahora sea mas flexible y resiliente. La
institucion logré réapidamente adaptarse a los cambios del entorno, la sostenibilidad
financiera y la continuidad del servicio.

Se observaron resultados en la aplicacion de medidas como la definicion prioritaria de
cronogramas de conciliaciones, la virtualidad en el 100% especialmente con entidades que
poseen altos valores de facturacion, glosas y consecuentemente incremento en el flujo de
recursos.
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La institucion ha continuado fortaleciendo los procesos de gestion de la calidad, mediante el
sostenimiento de las medidas implementadas para afrontar la pandemia, en especial,
aquellas enfocadas a los protocolos de bioseguridad, seguridad del paciente y humanizacion
en el servicio para el mejoramiento de la calidad esperada y la satisfaccion del paciente.

Los inconvenientes mas importantes desde el punto de vista de las glosas y devoluciones
se relacionan especificamente con el cargue de las pruebas reportadas como
inconsistencias en la plataforma de SISMUESTRAS vy las tarifas de las canastas las cuales
debieron ajustarse a la norma vigente.

Estrategias implementadas.
El Proceso de gestién financiera, canalizo sus esfuerzos a:

1. Mejorar los procesos de facturacion, interviniendo aquellas areas criticas a nivel de
los diferentes procesos que la integran, como admisiones y autorizaciones, con el
objetivo de aumentar la eficiencia y mejorar la productividad.

2. Mantener el proceso de conciliaciones virtuales implementado durante el periodo de
emergencia sanitaria, que ha permitido optimizar los tiempos de respuesta y
mantener la informacién depurada y actualizada, buscando asegurar el flujo de
recursos y la liquidez.

3. Entre las fortalezas se puede citar el incremento en la demanda hospitalaria por
COVID-19 fortaleciendo las modalidades de atencion, la digitalizacién de la gestién
de la informacion, surgiendo asi nuevas herramientas para la gestion hospitalaria.

4. Medidas eficaces, como el fortalecimiento de los comités institucionales y ejecucion
de reuniones semanales para la toma de decisiones y monitoreo del comportamiento
de la pandemia.

5. El ajuste de la capacidad instalada para la prestacion de los servicios de acuerdo
con la demanda durante la evolucién de la pandemia, basados en el andlisis de la
frecuencia de casos y la utilizacion de los servicios.

6. El aprovisionamiento de insumos y tecnologia que se requirié para reforzar la
capacidad instalada y el suministro de elementos en todos los procesos.

Otras medidas eficaces

e Fortalecimiento de los comités institucionales y ejecucion de reuniones semanales
para la toma de decisiones y monitoreo del comportamiento de la pandemia.

e El equipo gerencial conservo niveles de comunicaciéon 6ptimos que favorecieron el
trabajo en equipo y coordinacién permanente, los cuales permitieron no solo
adaptarse, sino también anticiparse a los cambios normativos y del entorno. Esta
mejora en el desempenio interno contribuy6 a la alineacién necesaria con las ERP y
aseguradoras para la ejecucion de los contratos y adecuada prestacion del servicio.
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7. ESTRATEGIAS EXITOSAS
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v'La programacion de reuniones virtuales de saneamiento de
glosas y devoluciones, con las entidades de mayor impacto
en facturacién, ha contribuido a mejorar el flujo de recursos

- Seguimiento a glosas mediante el TOP 10 de glosas dando
continuidad a la socializacion de los hallazgos a los
responsables tanto del area administrativa como asistencial
de manera personalizada.

vInsistimos con el modelo preventivo, en areas claves como
facturacién, autorizaciones, contratacion y pertinencia médica
gue de manera directa generan las glosas y/o devoluciones,
reajustar los lineamientos y enfocar los esfuerzos de la
auditoria técnica y administrativa.

8. CONCLUSIONES

Con corte a 31 de diciembre de 2022, las cifras muestran claramente una gestién adecuada
de las glosas, con un procedimiento de retroalimentacion de glosas y devoluciones superior
al 90 % a todos los centros de costos involucrados, y de forma individualizada con los
responsables, tramites dentro de los términos normativos, incremento en el nimero de
conciliaciones con una efectividad por encima del 97% y un porcentaje de aceptacion de
glosa definitiva de la facturacién del 2022 reportado en SOBRESALIENTE (0,3%) para la
meta establecida (<=4 %).

Resaltar aspectos positivos en cuanto a los tiempos de descargue de las conciliaciones al
utilizar el método de “ingreso masivo” trabajado previamente y puesto en funcionamiento
por el &rea, ha sido una herramienta de éxito para evitar atrasos operativos y registro de las
cifras.

Logramos incrementar para el 2022 el valor de la glosa conciliada frente a las vigencias
anteriores, con mas glosa gestionada como resultado de un trabajo en equipo con cartera,
se reflej6 una cifra muy alta de respuesta asociada al saneamiento responsable y a
respuesta de glosa de otras vigencias que entraron en proceso conciliatorio. Importante para
el cierre de la vigencia 2022 mantener los estandares de respuesta oportuna, la solicitud y
gestion en la conciliacién, cierre de periodos y gestion pronta a devoluciones y alto monto
dentro de los planes de trabajo del area. La gestion realizada frente a las conciliaciones
refiere un cumplimiento al cronograma definido del 100%; se promovié el nuevo ciclo de
programacion de citas buscando disminuir los saldos de glosa sin acuerdos finales y lo mas
importante, mantener al dia la operacion con aporte de flujo de recursos e inclusion de los
montos conciliados dentro del recaudo en el &rea de cartera.
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Por ultimo, no hemos sido ajenos al impacto operativo generado por las EPS que entraron
en liquidacion: MEDIMAS Y COMFAMILIAR HUILA, como los principales pagadores y de
mayor impacto en la facturacion que nos generaron volimenes de glosas extemporaneas
pero que debiamos resolver, dejando escenarios de gran cantidad de glosas injustificadas
y demoras en las conciliaciones. Aun asi, no se decreci6 operacionalmente y se dio
cumplimiento con un resultado en la gestion de acuerdo a lo programado.

7. GESTION DE LA AUSTERIDAD EN EL GASTO PUBLICO

Meta Establecida:

- Generar conciencia, cultura de la Austeridad del Gasto y los respectivos controles a los
elementos de consumo.

MARCO LEGAL

Decreto 26 de 1998. “Por el cual se dictan normas de austeridad en el gasto publico”.

o Decreto 1737 de 1998. “Por el cual se expiden medidas de austeridad y eficiencia y
se someten a condiciones especiales la asuncion de compromisos por parte de las
entidades publicas que manejan recursos del Tesoro Publico”.

e Decreto 1738 de 1998. “Por el cual se dictan medidas para la debida recaudacion y
administracién de las rentas y caudales publicos tendientes a reducir el gasto
publico”.

e Decreto 2209 de 1998. “Por el cual se modifican parcialmente los Decreto 1737 y
1738 del 21 de agosto de 1998”.

o Decreto 2445 de 2000. “Por el cual se modifican los articulos 8, 12, 15 y 17 del
Decreto 1737 de 1998” Decreto 2465 de 2000 “Por el cual se modifica el articulo 8°
del Decreto 1737 de 1998".

e Decreto 1598 de 2011. “Por el cual se modifica el articulo 15 del Decreto 1737 de
1998.”

o Decreto 984 del 14 de mayo de 2012. “Modificacion articulo 22 del Decreto 1737
de 1998.” en el cual indica: “Articulo 1. El articulo 22 del Decreto 1737 de 1998,
quedara asi”: “ARTICULO 22. Las oficinas de Control Interno verificaran en forma
mensual el cumplimiento de estas disposiciones, como de las demas de restriccion
de gasto que contindan vigentes; estas dependencias preparardn y enviaran al
representante legal de la entidad u organismo respectivo, un informe que determine
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el grado de cumplimiento de estas disposiciones y las acciones que se deben tomar
al respecto. Si se requiere tomar medidas antes de la presentacién del informe, asi
lo hara saber el responsable del control interno del organismo.

o Directiva Presidencial 04 del 3 de abril de 2012. Eficiencia administrativa y
lineamientos de la politica cero papel en la Administracion Publica.

En cumplimiento a lo establecido por la normatividad vigente en materia de austeridad en el
gasto publico, durante la vigencia 2022 se desarrollaron las siguientes estrategias y
actividades para el logro de la eficiencia y optimizacién de los recursos publicos:

- SERVICIOS PUBLICOS Y COMBUSTIBLES

Acueducto, aseo y alcantarillado:

Pensando en la conservacion del medio ambiente y en el cumplimiento con la meta
establecida en la ejecucion del gasto publico, se hace un seguimiento a la evolucién de los
servicios publicos cuyo resultado es informado a continuacion:

Para el analisis del consumo del servicio de acueducto, alcantarillado y aseo, se disefid un
cuadro histérico del consumo comparativo de los ultimos tres (3) afilos 2020, 2021 y 2022,
informacion que fue suministrada mes a mes por la empresa EMPITALITO E.S.P.

ANALISIS COMPARATIVO DE LOS SERVICIOS DE ACUEDUCTO, ALCANTARILLADOY ASEQ EN LOS ULTIMOS (3)
ANOS 2020,2021,2022

$ 120,000,000

$ 100,000,000
493,002,445 $ 96,558,264

486,334,860
$81,330,598
$ 80,000,000 477,337,737

471,800,178

$ 60,000,000

$ 40,000,000

$ 20,000,000
$5,753,362 $6,111,213
$5,513,828

2020 2021 2022

Aseo Alcantarilllado Acueducto

Fuente: E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito, Proceso Gestion de los Recursos Tecnoldgicos.

De acuerdo a esto los valores facturados y cancelados por parte de la institucién para el
servicio de acueducto con un promedio anual fue de $91.965.189, esto con relacién a los
tltimos tres (3) afios facturados (2020, 2021, 2022), y con un promedio mensual de
facturacion para el 2022 de $8.046.522. En cuanto al servicio de alcantarillado, la institucién
cuenta con el funcionamiento de la PTAR (Planta de Tratamiento de Aguas Residuales) y
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demas actividades en materia de reciclaje que garantizan el adecuado manejo de residuos
en la institucion.

Combustibles (ACPM, Gasolinay Gas natural):

La E.S.E Hospital Departamental San Antonio de Pitalito desde el afio 2013 implement6 la
conversion de las calderas al sistema alterno de GAS — ACPM con el fin de disminuir costos
de consumo, en cuanto el ACPM actualmente se cuenta con dos sistemas alternos, siendo
una solucion efectiva y practica ante las diversas dificultades que pueden presentarse ante
un corte en el suministro de los mismos, permitiendo asi tener un plan de contingencia para
dar respuesta inmediata.

Anualmente se realizan los mantenimientos preventivos de rigor, donde se valida el buen
funcionamiento de los medidores para obtener lecturas reales de consumo mensual. Para
el andlisis comparativo del consumo de combustibles en los ultimos (3) afios 2020, 2021 y
2022. Se tom6 como referencia la informaciébn suministrada por la empresa
SURCOLOMBIANA DE GAS S.A. S.P.

Analisis comparativo del consumo de combustible

2020,2021y 2022
A.CP.M GASOLINA GAS NATURAL

$ 450.000.000

$ 400.000.000 $%25.911.720 5422.016.510

$ 350.000.000

$300.000.000

$ 250.000.000

$ 150.000.000 $116.121.139

$ 100.000.000 $81.037.602 $118.194.756

550000.000 o ocy o $17.981.058
$0 $1.606.787
2020 2021 2022

Fuente: E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito, Proceso Gestién de los Recursos Tecnolégicos

Para el 2022 se evidenci6é una disminucion significativa en el consumo de gasolina, esto
debido a que se retir6 una de las ambulancias del parque automotor, debido a que cumplié
el tiempo de vida util.

Teniendo en cuenta las tarifas comerciales y los consumos del Hospital, en conjunto con las
variaciones e incrementos en la atencion de la poblacion, en los dltimos dos (2) afios (2021,
2022) en los periodos del 1 de enero a 31 de diciembre, se obtuvo un promedio de
facturacion anual de $423.964.115, y se evidencio un incremento del 50,4% en el consumo
de gas natural con respecto al afio 2020; para el afio 2022 se presenta una disminucién en
cuanto al afio anterior de consumo en un 1% para una facturacion total de $422.016.510.
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Energia Eléctrica:

La E.S.E Hospital Departamental San Antonio de Pitalito realiza un seguimiento mensual a
la facturacion de consumo de energia eléctrica con base en la informacién suministrada por
la empresa Electrohuila.

A continuacién, se presenta el consumo de los ultimos tres afios 2020, 2021 y 2022

ANALISIS COMPARATIVO DEL CONSUMO DE ENERGIA EN LOS ULTIMOS (3) ANOS 2020, 2021, 2022

$ 800,000,000

$ 694,584,140
$ 700,000,000

$ 580,678,310

$ 600,000,000
$ 472,658,330

$500,000,000 |

$ 400,000,000

$ 300,000,000

$ 200,000,000

$ 100,000,000

s -
2020 2021 2022

Fuente: E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito, Proceso Gestion de los Recursos Tecnoldgicos.

Durante la vigencia 2022, el costo promedio mensual del servicio de energia eléctrica fue
de $ 57.882.011, y con un costo anual de $ 694.584.140. Se evidenci6 un incremento del
19,6% en comparacion al consumo del afio anterior, dicho aumento se generé debido a las
tarifas del mercado y en parte a la ejecucién de proyectos de nueva infraestructura para el
area administrativa en la institucion, e instalacion de tecnologias adquiridas para este
periodo.

Por otra parte, la E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito, continGia ejerciendo
las actividades de austeridad a nivel técnico, con el mantenimiento y adecuacion de mas
paneles solares, la gestion de politica de ahorro implementada por todo el personal
asistencial y administrativo en cada dependencia, al realizar un uso adecuado de la energia
al apagar los equipos de computo y luces cuando no se estan utilizando, la implementacion
de tecnologia led en toda la red de iluminacion del hospital en la parte interna y externa de
la misma y finalmente dando cumplimiento a las politicas establecidas en las compras
responsables por ser miembros de la red global de Hospitales verdes y saludables, el
objetivo principal es minimizar los costos en las tarifas eléctricas y de la misma forma,
impactar en el cuidado del medio ambiente.
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8. GESTION DEL MANTENIMIENTO HOSPITALARIO Y TECNOLOGIA BIOMEDICA
MARCO LEGAL

= Ley 100 de 1993: “Por la cual se crea el Sistema de Seguridad Social Integral y se dictan
otras disposiciones”. Articulo 189 establece que “Los hospitales publicos y los privados en
los cuales el valor de los contratos suscritos con la Nacién o las entidades territoriales
representen mas del treinta por ciento (30%) de sus ingresos totales deberan destinar como
minimo el 5% del total de su presupuesto a las actividades de mantenimiento de la
infraestructura y la dotacion hospitalaria” dando un marco financiero desde hace 20 afios
para mejorar el estado de la dotacion hospitalaria.

» Decreto 1769 de 1994, establece los criterios y componentes para incluir el Mantenimiento
Hospitalario, define infraestructura y dotacion hospitalaria.

= Resolucion 434 de 2001: “Por la cual se dictan normas para la evaluacion e importacion
de tecnologias biomédicas, se define las de importacion controlada y se dictan otras
disposiciones.”

» Decreto 4725 de 2005: “Por la cual se reglamenta el régimen de registros sanitarios,
permisos de comercializacién y vigilancia sanitaria de los dispositivos médicos para uso
humano.”

= Decreto 1011 de 2006: “Por el cual se establece el Sistema Obligatorio de Garantia de
Calidad de la Atencién de Salud del Sistema General de Seguridad Social en Salud.”,
establece en el Titulo V, el Sistema Unico de Acreditacion para las Instituciones Prestadoras
de Servicios de Salud, dentro del cual se deben definir los lineamientos de los estandares
de tecnologia para la seguridad del paciente.

» Decreto 3518 de 2006: Por el cual se reglamenta el Sistema de Vigilancia en Salud Publica
y se dictan otras disposiciones.

» Resolucién 4002 de 2007: “Por la cual se adopta el Manual de Requisitos de Capacidad
de Almacenamiento y/o Acondicionamiento para Dispositivos Médicos.”

» Resolucion 1403 de 2007: Por la cual se determina el Modelo de Gestidon del Servicio
Farmacéutico, se adopta el Manual de Condiciones Esenciales Procedimientos y se dictan
otras disposiciones.

* Resolucién 4816 de 2008: “Por la cual se reglamenta el Programa Nacional de
Tecnovigilancia.”

* Resolucién 2981 de 2011: Por la cual se dictan disposiciones relacionadas con la
codificacion estandarizada de insumos y dispositivos médicos.

= Resolucién 123 de 2012: Por el cual se establece los estandares de Gestion de
Tecnologia los cuales se enfoca en la gestion integral de todos los recursos tecnolégicos,
desde su planeacion hasta su renovacion, y el andlisis de los efectos de su utilizacion.
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* Resolucion 2082 de 2014: Por la cual se dictan disposiciones para la operatividad del
Sistema Unico de Acreditacion. Anexo técnico N° 1, 123 de 2012 Resolucion 1445 de 2006.

= Norma Técnica Colombiana NTC 5736: Por el cual se establece la estructura de
codificacién para tipos de adversos y sus causas.

= Decreto 1595 de 2015: Por el cual se dictan normas relativas al Subsistema Nacional la
Calidad y se modifica capitulo 7 y la 1 del capitulo 8 del titulo 1 la parte 2 del libro 2 del
Decreto Unico Reglamentario del Comercio, Industria y Turismo, 1074 de 2015, y se dictan
disposiciones, control metroldgico legal.

* Resolucion 3100 de 2019: Por la cual se definen los procedimientos y condiciones de
inscripcion de los prestadores de servicios de salud y de habilitacion de los servicios de
salud y se adopta el Manual de Inscripcién de Prestadores y Habilitacion de Servicios de
Salud. Articulo 3. Condiciones de habilitacion que deben cumplir los prestadores de
servicios de salud. Los prestadores de servicios de salud, para su entrada y permanencia
en el Sistema Unico de Habilitacion del Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la
Atencién de Salud- SOGCS, deben cumplir las siguientes condiciones.

- Capacidad técnico-administrativa.

- Suficiencia patrimonial y financiera.

- Capacidad tecnoldgica y cientifica.

- EJECUCION DEL MANTENIMIENTO HOSPITALARIO PARA LA VIGENCIA 2022

El mantenimiento de la infraestructura y dotacion hospitalaria en los servicios de salud, hace
referencia a las acciones y adquisiciones necesarias durante el periodo para proporcionar
un correcto funcionamiento de todos los procesos de una institucién hospitalaria. Teniendo
en cuenta este concepto, se tiene como meta primordial garantizar el funcionamiento de los
equipos biomédicos, equipos industriales de uso hospitalario, mobiliario e infraestructura en
general perteneciente a la Institucién. Todas las actividades mencionadas involucran mano
de obra especializada, compra de repuestos, procesos de mantenimiento preventivo,
correctivo y predictivo. El cumplimiento de los diferentes estandares de calidad, para lo cual
es necesaria la ejecucion de los mantenimientos y demas procesos requeridos para
minimizar el riesgo y asegurar la oportunidad en la prestacion de los servicios de salud en
La E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito.

El mantenimiento de la infraestructura y dotacion hospitalaria en la institucion, debe
considerarse como uno de los enfoques principales del proceso de gestién de la tecnologia,
a través de sus politicas y objetivos, las cuales buscan que las &reas de la institucion
funcionen de manera 6ptima, al implementar un sistema organizado de planeacion,
ejecucion, seguimiento y control que garantice las mejores condiciones de operacion
durante el tiempo de vida util de los equipos y planta fisica en general.
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Por lo tanto, el objetivo principal de la Institucion es garantizar un sistema de apoyo eficiente
de acuerdo a los requerimientos y necesidades de cada una de las dependencias que hacen
parte de la Institucién, mediante la optimizacion de los recursos fisicos, econémicos y
operativos del hospital.

Teniendo en cuenta lo anterior y la normatividad vigente, la E.S.E. Hospital Departamental
San Antonio de Pitalito, proyecté para la vigencia 2022 un presupuesto por valor de
$8.647.399.776, lo cual equivale al 6,3% del total del presupuesto que le fue asignado al
Hospital para el periodo del 1 de enero al 31 de diciembre del 2022, con un valor definido
de $138.253.848.034 como valor total presupuestado para la E.S.E. Hospital Departamental
San Antonio de Pitalito. Este porcentaje fue tomado de acuerdo a lo que dispone el Articulo
189 de la Ley 100 del 1993 y en concordancia con los articulos del Decreto 1769 del 1994
y el articulo 12 del decreto 1996.

) VALORES
RO PPN pROVISION EJECUTADO

2.1.2.02.01.003-5 Mantenimiento Hospitalario Bienes 30.000.000 29.855.870
2.1.2.02.02.005-1 Mantenimiento Servicios 5.413.536.176 | 5.400.000.000
2.1.2.02.02.008-8 Mantenimiento Hospitalario Bienes 967.000.000 | 953.463.644
2.1.2.02.02.008-11 Mantenimiento Servicios Administrativo 528.159.080| 437.742.427
2.1.2.02.02.008-16 Mantenimiento Servicios Operativo 1.708.704.520 | 1.347.968.048

Fuente: Ejecucion presupuestal de gastos a 31 de diciembre de 2022.

De acuerdo con la ejecucion presupuestal de gastos a 31 de diciembre de 2022 la
distribucién se hace conforme a las necesidades de la institucion y rigiéndose al plan de
mantenimiento anual establecido por la Empresa Social del Estado Hospital Departamental
San Antonio de Pitalito.

- GESTION DE LA TECNOLOGIA BIOMEDICA PARA EL 2022

PRESUPUESTO ASIGNADO PARA LA DOTACION DE EQUIPOS BIOMEDICOS EN LA
E.S.E HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PITALITO

Como parte del plan anual de adquisiciones en la institucion se asigna un presupuesto
estipulado para lograr la ejecucion del mismo; de esta forma suministramos Bienes y
Elementos de Consumo (Dotacién de equipos biomédicos para la atencion en salud a la
E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito) como se puede evidenciar en la
siguiente tabla. De esta forma se amplia y fortalece la prestacion de servicios de calidad con
la ayuda de tecnologias de soporte, diagndéstico y mantenimiento de la vida.
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FECHA DE
MODALIDAD EQUIPO CANT COSTO
ENTREGA
BASCULA DE PISO ADULTO 1 $ 2,351,916
BICICLETA ESTATICA TIPO SPINNING 1 $ 7,735,000
CALENTADOR DE LiQUIDOS 1 $ 8,508,500
CICLOERGOMETRO ESTATICO 1 $ 816,340
CONGELADOR VERTICAL PARA MUESTRAS 1 $ 31,535,000
DOPPLER FETAL 8 $ 8,101,520
ECOGRAFO 1 $ 77,469,000
EQUIPO DE ORGANOS DE LOS SENTIDOS 4 $ 9,282,000
HIDROCOLECTOR 1 $ 19,040,000
INCUBADORA DE TRANSPORTE 1 $ 69,496,000
INFUSOR DE SANGRE A PRESION 3 $ 1,370,880
LAMPARA DE FOTOTERAPIA 2 $ 20,058,640
RECURSOS LARINGOSCOPIO i 8 $ 22,848,000
PROPIOS DELA| 26/7/2022 LARINGOSCOPIO PEDIATRICO 2 $ 3,570,000
INSTITUCION MEZCLADOR DE AIRE/OXIGENO BLENDER 2 $ 24,466,400
MONITOR FETAL 2 $ 14,521,451
MONITOR FETAL GEMELAR 1 $ 13,110,230
NEVERA VERTICAL 1 $ 25,160,051
NEVERA PARA ALMACENAMIENTO DE SANGRE 1 $ 51,170,000
NEVERA PARA ALMACENAMIENTO DE
2 $ 90,440,000
REACTIVOS
PIPETA AUTOMATICA 11 $ 5,759,600
SEROFUGA 1 $ 24,276,000
TENSIOMETRO ADULTO 6 $ 2,441,880
ULTRASONIDO PORTATIL 1 $ 629,034
VENTILADOR DE CUIDADO INTENSIVO
1 $ 111,979,000
NEONATAL
VIBRO MASAJEADOR 3 $ 1,856,400
TOTAL S 647,992,842
RECURSOS
PROPIOS DE LA | 21/12/2022 |AGITADOR DE MAZZINI 1 $ 5,336,317
INSTITUCION
TOTAL, INVERSION $ 653,329,159

Equipos biomédicos adquiridos durante la vigencia 2022

Haciendo uso de recursos propios de la institucion se realizé una inversion de $ 653,329,159
para la adquisicion de tecnologia de punta enfocada en el apoyo médico, dicha tecnologia
fue dispuesta para complementar la dotacién de areas pertenecientes a los servicios de
Laboratorio Clinico, Banco De Sangre, Terapia y Rehabilitacion, Ginecologia y Obstetricia,
Consulta Externa, y equipos que se encuentran en stock para reposicion en caso de fallos

de equipos en los servicios.
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REGISTRO FOTOGR AFICO - DOTACION DE EQUIPOS BIOMEDICOS 2022

SEROFUGA HANIL REFRIGERADOR VERTICAL HAIER

LAMPARA DE FOTOTERAPIA BT 400 INCUBADORA DE TRANSPORTE TR200

ULTRASONIDO LARINGOSCOPIO
LARINGOSCOPIO MICROPIPETA PORTATIL PEDIATRICO
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"
o
INCUBADORA REF IN 300 MARCA HIDROCOLECTOR TANQUE DE
MEMMERT PAQUETES CALIENTES

DOPPLER SONOTRAX 11 PRO ORGANO DE LOS SENTIDOS

4 EQUIPO PARA DIAGNOSTICO DE

MONITOR FETAL F3 DUAL MONITOR FETAL F3
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TENSIOMETRO DE ANEROIDES ADULTO

BLENDER BIOMEDICO MEZCLADOR DE
AIRE/OXIGENO

BALANZA DIGITAL VENTILADOR

EJECUCION PLAN DE ACCION 2022 EJE DE GESTION DE
LA TECNOLOGIA.

Se tiene establecido un Plan de Accién, donde se relacionan las
actividades y estrategias a desarrollar durante la vigencia, el
objetivo de estas e indicadores, que permiten evidenciar el
impacto de cada una de las lineas de accion.

Gestion de la
Tecnologia
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Entre las principales actividades para el 2022, tenemos:

- Realizar la difusién de la politica, a través del Grupo Primario de Gestion de la tecnologia,
ademas de realizar la difusidn en las capacitaciones orientadas por el personal de eje de
gestion de la tecnologia para da mayor alcance en los conocimientos sobre el eje de gestion
a las areas administrativas, asistenciales y alta direccién.

- Difusion mediante el boletin informativo de las actividades que se realizan
semestralmente por los lideres de las lineas de accion del eje de gestion de la

.
tecnologia.
(s ——" -
s <7 Primer scamestre de 2022 I 2 RESULTADOS DE Lts 4 Segundo semestre de 2022 [ — et e et 41 st
: g AcTVIDADEs neauzADAS
Contenido [Boletin informativo Contenido [Boletin

EJE DE GESTION DE LA EJE DE GESTION DE LA

TECNOLOGIA

TECNOLOGIA

PARA EL PRIMER SEWESTRE DESARROLLA EL PLAN DE ACUON'

P hetcénde PARA LA DIFUSION DEL EJE OE GESTION DE LA TECNOLOGIA PARA L SEGUNDO' SEMESTRE 5¢ DESARROLLA CURSO DEL

PROGRAMA D TECNOVISILANGIA EN LA PLATAFOTMA CPO.

3. PLAN DE ACCION PARA EL
SIGUIENTE SEMESTRE

— 3. PLAN DE ACCION PARA EL
SIGUIENTE SEMESTRE

: i1 YA LO LEISTE, COMPARTELO! i

Te atendemos
163 «d COrazern

Camino a lo Acreditacion



Informe Anual Sobre El Cumplimiento del Plan De Gestion Para la Vigencia 2022, E.S.E. Hospital Departamental San

Antonio de Pitalito.

Video capacitacion sobre reportes de sucesos de seguridad en el aplicativo
ALMERA, con el fin de dar a conocer cada uno de los pasos a seguir cuando se
presenta un suceso de seguridad, independientemente del area al que va dirigido
siempre promoviendo la seguridad del paciente como principal factor a tener en
cuenta.

€ 5 C & youubecom 478K T 0@ et

= EYoulube e Q ‘ GN IN

¢ Mﬂlseg idad del paclente  ;
”“‘é

= Sequridad del Paclente

. - [} CALIDAD DE LA ATENCION DE
~ ENFERMERIA Y SEGURIDAD.
Seguridad del Paciente - Reporte Almera - ES.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito
n del Sigep Il sabre
25 views 0ct 25, 2021 (50 GF Disike 2 Share =+ Save ! I Sk ados {oiiod

Capacitacion y entrenamiento en reporte de eventos adversos asociados al uso de
la tecnologia, asegurando su comprensién y entendimiento dentro del programa de
Tecnovigilancia mediante la publicacion de la capacitacion del programa
institucional de' Tecnovigilancia en la plataforma EKIPO y sus respectivas
evaluaciones.

e PRE EVALUACION TECNOVIGILANCIA

OBJETIVO:
con el que
mismo.

cumple

Evaluacidn conocimientos previos cursos TECNOVIGILANCIA.
Programa institucional
de tecnovigilancia

ESE Hospital Departamental San Antonio de
Pitalito

EVALUACION FINA TECNOVIGILANCIA © 60 min

Gestién de la tecnologia

Evaluacion final cursoc TECNOVIGILANCIA

DIAPOSTIVA 1 DE 16 b

Educar olaboradores sobre el progr:

nstitucién y sobre los procesos d

a de tecnovigilancia

orte y gestién del

Mediante el programa de seguimiento farmacoterapéutico se informé a los Médicos
sobre las intervenciones realizadas para minimizar posibles interacciones asociadas
al uso de los medicamentos, mejorando asi la farmacoterapia. A su vez, se realizd
la difusiobn mediante folletos informativos al personal de salud sobre los hallazgos
encontrados y como evitar posibles eventos, mejorando la seguridad del paciente.
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- Ajuste y difusion del plan de contingencia el cual busca disminuir el tiempo de
respuesta ante posibles dafios ocasionados en los equipos biomédicos y no
biomédicos, prevenir alteraciones en la prestacion de los servicios de salud y
restablecer en el menor tiempo posible las actividades de los procesos
institucionales, para la realizacion de este ajuste se tuvieron en cuenta todos los
procesos de la institucion ,como lo son, la red eléctrica, la red de gases, el
abastecimiento de agua, la segregacion de residuos, el suministro de vapor, la red
de sistemas de comunicacion, la tecnologia biomédica y la gestion farmacéutica.

institucion previamente,

cudl serd el plan de accién y
se debe optimizar el uso de
las areas de
almacenamiento central de
residuos del Hospital, de
acuerdo a sus.
caracteristicas.

léctrico
falla de nevera

Se activa plan de contingencia por
medio de cava de icopor y se
incorporara alrededor del producto
termolabil con geles congelados
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- PRINCIPALES LOGROS Y RESULTADOS

A continuacion se da a conocer los principales resultados de los indicadores establecidos
en el Plan de Accion del Programa del Eje de Gestion de la Tecnologia en la institucion y
aguellos resultados trazadores en las respectivas vigencias.

- CUMPLIMIENTO AL PLAN DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO DE LA TECNOLOGIA
BIOMEDICA

El porcentaje del cumplimento en el plan de mantenimiento preventivo se ha mantenido por
encima del 97%. Las barreras de remocion que impidieron el cumplimiento de la meta se
atribuyeron a equipos dados de baja y a equipos no encontrados en el servicio, esto debido
al traslado de los mismos cuando el paciente asi lo ha requerido, donde al finalizar el
procedimiento el equipo en ocasiones no ‘fue regresado a su ubicacion por parte del
personal, para los cuales se realizd la respectiva gestion.

Porcentaje de cumplimiento del plan de mantenimiento preventivo de la tecnologia Biomédica

100.0

$a8e 8

1

]
3\

7

\\ A | %.:ﬂ, | ¥ / | \E:E/égz‘.
VYN /

/

/

9!.3/
971 \ 7.1

b

42020 - 2021 2022 Meta

- FORTALECIMIENTO DE LA PROTECCION EN SALUD MEDIANTE = EL
CUMPLIMIENTO DEL PROGRAMA DE FARMACOVIGILANCIA Y LA EVALUACION Y
GESTION DE LOS REPORTES DE TECNOVIGILANCIA

Se ha cumplido satisfactoriamente con las actividades del programa de Farmacovigilancia
dando un cumplimiento del 100% para el afno 2022, al igual que el 100% en el analisis y
gestion de todos los eventos reportados en el programa de Tecnovigilancia, el cumplimiento
de dichas actividades ha permitido fortalecer la proteccién en salud y las barreras de

seguridad para el paciente.
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Porcentaje de cumplimiento de las acfividades del programa de Farmacovigilancia.
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- INCREMENTO EN LOS REPORTES DE SUCESOS DE SEGURIDAD

El trabajo articulado con el Eje de Seguridad del Paciente y su participacion transversal
como una de las lineas de articulacion del eje de gestion de la tecnologia, ha logrado
fomentar e incrementar la cultura del reporte de sucesos de seguridad, lo cual se evidencia
en la gréfica que se presenta a continuacion:
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porcentaje de incremento de reporte de eventos o incidentes

a 2 i E 3 3 2 2 8 ] a
Meta Mediciones

Como se puede observar en la grafica anterior, la cultura del reporte incremento con respeto
al afio 2021, sin embargo, para el dltimo trimestre del 2022 se evidencié un descenso
significativo en el porcentaje de reportes, para mitigar-estos resultados desde los programas
de tecno y farmaco vigilancia se implementaron acciones.de mejora en cuanto a la difusién
de la cultura del reporte relacionados con los programas en mencion.

- DISMINUCION DE LOS TIEMPOS DE RESPUESTA

Para el aflo 2022 se puede evidenciar una disminucion significativa en cuanto a la respuesta
de llamados por dafios de la tecnologia, comparacién realizada con respecto a los afios
anteriores, donde el promedio de respuesta es de 10 minutos, donde podemos observar
que al transcurso de los afios se presenta un mejoramiento continuo con respecto al
indicador en mencion.

Oportunidad de respuesta al lamado por danos en la tecnologia biomédica.

2020 2021 2022 Meta

- COBERTURA DE ENTRENAMIENTO EN LAS TECNOLOGIAS A LOS
COLABORADORES DE LA INSTITUCION

Para el afio 2022 se implemento la ejecucion de capacitaciones presenciales durante el
primer semestre del 2022, para el segundo semestre se realizd la capacitacion de forma
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virtual, lo cual afect6 los resultados del indicador, tal como podemos observar en la grafica
siguiente.

Para dar cumplimiento a la meta establecida se realiz6 trabajo en conjunto con el area de
Talento Humano durante el dltimo trimestre del afio, y como medida de mejoramiento para
el afio 2023 se planted la orientacion de las capacitaciones de forma presencial dos veces
por semana para lograr una mayor cobertura y adherencia al plan de capacitaciones.

Porcentaje de cumplimiento del programa de capacitacién y entrenamiento de la tecnologia Biomédica.
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Los Retos Continudan:

De acuerdo a lo expuesto anteriormente se-evidencia el-trabajo continuo y los retos que
vienen a continuacion con los cuales seguiremos-avanzando enfocando nuestros esfuerzos
en las siguientes oportunidades de mejora:

- Aumentar las estrategias de despliegue divulgacion del plan de contingencia asegurando
su comprensién, aplicabilidad y entendimiento.

- Fortalecer la difusion del eje de gestion de la tecnologia a los colaboradores de la
institucion.
- Robustecer los mecanismos de difusibn y adherencia a los programas de

Farmacovigilancia y Tecnovigilancia, haciendo énfasis en su articulacioén con seguridad del
paciente.

- Es de vital importancia contar con el apoyo y participacion como siempre lo han hecho por
parte de los Honorables Miembros de nuestra Junta Directiva, al igual que las entidades
que nos apoyan en sus diferentes roles, a los proveedores, contratistas, a todos nuestros
servidores, a nuestros usuarios y familiares, y demas grupos de valor para realizar el trabajo
mancomunado que se requiere en nuestro proceso de la Acreditacion Institucional, en
donde la Gestién de la Tecnologia es un eje transversal a todos los procesos de la
institucion.
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C. AREA DE GESTION: CLINICA O ASISTENCIAL

Meta Establecida:

idad del
nte - Gestionar el cumplimiento de los items referentes a los

indicadores de gestion clinica (12 al 20) y analizar las posibles
desviaciones para tomar las medidas correctivas que sean
necesarias, e incrementar la produccion de servicios teniendo en
cuenta las condiciones del mercado.

- Estrategias:

- Andlisis de la demanda y organizacion de agendas médicas y programacion de servicios.
- Seguimiento al resultado de los indicadores con analisis a través de los Comités
Institucionales establecidos.

- Planes de mejoramiento con verificacién de cumplimiento y responsables.

- Auditoria concurrente en los diferentes servicios.

1. ESTRATEGIAS Y RESULTADOS DE LOS INDICADORES CLINICOS

Indicador 12: Evaluacién de aplicacion de guia de manejo especifica: Hemorragias
del lll Trimestre o trastornos hipertensivos en las gestantes.

Respecto a este indicador se encarg6 al Auditor Concurrente para revisar diariamente las
historias clinicas de las pacientes-hospitalizadas con este diagnéstico en el area de Gineco-
Obstetricia. Se aplica el indicador establecido en la institucién a cada una de las historias
de pacientes con el diagnéstico-a evaluar. En forma mensual se envia el informe y los
resultados son analizados en el Comité de Historias Clinicas que se reline mensualmente.
Segun el informe consolidado del Indicador para el 2022, obtuvo los siguientes resultados:

- Del periodo Enero a Diciembre se auditaron un total de 220 historias clinicas de las
cuales se encontraron 207 con diagndéstico de Trastornos hipertensivos del embarazo
y 13 historias clinicas con diagnéstico de Hemorragia del Tercer Trimestre.

- 215 historias cumplieron con la aplicacién estricta de la guia de manejo de las dos
patologias del embarazo. El resultado final consolidado fue del 97,77%, evidenciandose
cumplimiento de la meta establecida en la Resolucién 408 de 2018, la cual corresponde a
280%. Los resultados se analizaron mensualmente en el comité de historias clinicas.

Fuente de la informacion relacionada con el indicador: Informe ejecutivo del Auditor
concurrente y certificacion del comité de Historias clinicas donde se analiza esta
informacion. La tendencia del indicador es positiva por cuanto mantiene la tendencia de los
afios anteriores, esto se debe al interés de la parte asistencial y administrativa, al realizar
un debido trabajo en equipo en pro de avanzar en los procesos de calidad en los servicios,
la oportunidad en los registros (Innovacién y actualizacion en los sistemas de informacion
integrada) y en la adherencia a las guias de atencién de las diferentes patologias que son
atendidas en nuestra institucion.
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Indicador 13: Evaluacion de aplicacion de guia de manejo de la Primera Causa de
egreso Hospitalario o de morbilidad atendida.

La primera causa de egreso hospitalario en el 2022 fue la atencion del parto normal, por
lo tanto se procedioé a su medicidén con base en la guia de atencion de parto, se tomaron
722 Historias Clinicas para auditar de las cuales 707 cumplieron con la Guia de atencién
del parto con un cumplimiento del 97,92%, siendo un resultado 6ptimo del cual podemos
concluir que es el producto de la capacitacion periddica realizada al personal que labora en
la Unidad de Ginecoobstetricia, ademas de la ldoneidad de los especialistas y la
retroalimentacién continua que se realiza para subsanar falencias en la atencion.

Indicador 14: Oportunidad en la Realizacion de Apendicetomia.

Se contintia con la medicion del presente indicador enforma diaria, mensual, trimestral y
anual, por parte de la Coordinacién de Urgencias y directamente por la Gerencia; y de forma
inmediata al detectar desviaciones se han tomado los correctivos necesarios con los
Cirujanos para evitar demoras en la intervencién quirdrgica. En la vigencia 2022 se logro
cumplir y superar la meta propuesta en el Plan de Gestién (90%), alcanzando un 97,82% el
cual es el resultado del trabajo en equipo entre el Servicio de Urgencias y el servicio de
Cirugia.

Indicador 15: Numero de Pacientes Pediatricos con neumonias bronco-aspirativas de
origen Intrahospitalario y variacion interanual.

Durante la vigencia 2022 no se presentaron casos de esta patologia en el servicio, es el
resultado de un proceso constante de educacion y cuidadoa las madres en cuanto técnicas
de lactancia, restriccion del uso de biberones durante la atencion intrahospitalaria,
capacitaciones al personal de enfermeria en la prevencién y manejo de pacientes con
factores de riesgo para esta patologia, estrategia lideradas por el equipo IAMIIl y los
Especialistas del Area de Pediatria que trabajan constantemente en la identificacion y
manejo oportuno de pacientes con factores pre disponentes. El resultado del presente
indicador fue de cero (0) pacientes con neumonias bronco-aspirativas de origen
Intrahospitalario.

Indicador 16: Oportunidad en la atencién especifica de pacientes con diagnéstico al
egreso de Infarto Agudo de Miocardio (IAM).

La oportunidad en este indicador alcanz6 el 100%, superando la meta propuesta del 90%.
Lo que indica que los pacientes que han ingresado con diagnéstico inicial de dolor toracico
y se ha verificado al egreso diagnéstico de infarto agudo de miocardio, fueron atendidos
oportunamente (dentro de la primera hora) con el tratamiento indicado en los protocolos y
guias del Hospital adoptadas del Ministerio de Salud y Proteccion Social. Este indicador por
su importancia es de reporte diario y seguimiento estricto al igual que el Indicador de
Apendicetomia. El total de casos reportados fue de 193.
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Indicador 17: Andlisis de Mortalidad Intrahospitalaria.

Para la medicion de este indicador se continua con la operativizaciéon de la Unidad de
Andlisis de Mortalidad Intrahospitalaria que funciona como subcomité del Comité de
Vigilancia Epidemiolégica — Estadisticas Vitales y cuyas reuniones se realizan de manera
trimestral con los coordinadores de &rea para retroalimentar los hallazgos del informe que
consolida la oficina de estadistica, y la Subgerencia Técnico Cientifica hace la revision y
analisis para el acompafiamiento al proceso con los Especialistas involucrados en cada
uno de los casos de mortalidad mayor de 48 horas, verificando que la historia clinica del
paciente sea correspondiente con la causa de muerte, que no sean eventos de notificacion
obligatoria y que en el proceso de atencion no se detecten fallas de calidad en la prestacion
de los servicios; en caso de detectar eventos adversos se realizarda inmediatamente el
analisis respectivo y el plan de mejoramiento con-la metodologia establecida por la
Institucién, con el fin de alcanzar una mejora continua en los procesos de atencién a
nuestros usuarios. En este proceso ademas se-verifica las. mortalidades cargadas al
sistema RUAF de obligatorio cumplimiento y se hacen los ajustes correspondientes en caso
de detectar fallas en los diagnésticos segun los hallazgos clinicos. Fuente de la
informacion relacionada con el indicador: Para el andlisis de la mortalidad de la
vigencia 2022 se cuenta con las actas trimestrales con su respectivo informe de
mortalidad el cual se anexa a dichas actas. Al aplicar el seguimiento del indicador
dio un resultado anual de cumplimiento de 100%, cuyo resultado es Optimo por
cuanto supera el estandar establecido (= 90%). El total de casos reportados fue de
234,

Indicador 18: Oportunidad en la Atencion de Consulta de Pediatria.

La medicion de este indicador es el resultado del registro de la oportunidad mensual de las
consultas externas solicitadas por la especialidad y de las asignadas, indicador que es
medido por la Oficina de Calidad haciendo el monitoreo mensual y seguimiento. Estos datos
corresponden a los suministrados por parte de la institucion al Ministerio de Salud y
Proteccion Social. Al aplicar el seguimiento del indicador dio un resultado anual de
cumplimiento de 4,067 dias siendo un resultado éptimo cumpliendo el estandar anual (<5
dias).

Indicador 19: Oportunidad en la Atencidn de Consulta de Obstetricia.

La medicion de este indicador es el resultado del registro de la oportunidad mensual de las
consultas externas solicitadas por la especialidad y de las asignadas, indicador que es
medido por la Oficina de Calidad haciendo el monitoreo mensual y seguimiento. Estos datos
corresponden a los suministrados por parte de la institucion al Ministerio de Salud y
Proteccion Social. Al aplicar el seguimiento del indicador dio un resultado anual de
cumplimiento de 2,391 dias cumpliendo el estandar anual (< 8 dias).
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Indicador 20: Oportunidad en la Atencidn de Consulta de Medicina Interna.

La medicion de este indicador es el resultado del registro de la oportunidad mensual de las
consultas externas solicitadas por la especialidad y de las asignadas, indicador que es
medido por la Oficina de Calidad haciendo el monitoreo mensual y seguimiento. Estos datos
corresponden a los suministrados por parte de la institucion al Ministerio de Salud y
Proteccion Social. Al aplicar el seguimiento del indicador dio un resultado anual de
cumplimiento de 9,018 dias, manteniéndose dentro del estandar anual, requerido para esta
especialidad (<15 dias).

ESTRATEGIAS

Las auditorias diarias de los coordinadores de los diferentes servicios a los procesos
asistenciales, ha permitido mantener_un-control y seguimiento a las acciones que se
desarrollan en pro de los servicios de salud. Se-formularon los respectivos planes de
mejoramiento interno, su seguimiento-para optimizar las falencias detectadas superando
las dificultades, las cuales fueron socializadas en los respectivos Comités Institucionales.
Es importante mencionar que desde la Gerencia y su equipo de trabajo se viene
sensibilizando a todos los funcionarios sobre la eficiencia hospitalaria y sus bondades de
tipo social y financiero para obtener gptimos resultados.

1.1 Funcionabilidad de los Comités establecidos por Norma.

Segun la Resolucion 325 del 16 de Octubre de 2007, la Resolucion interna 128 de 2014, y
la Resolucion 226 de 28 de Septiembre de 2015, por la cual se modifican, actualizan y crean
otros comités asistenciales, al igual que las Resoluciones 137, 358, y 202 de 2016,
Resolucion 33 de 2017; Resoluciones 31, 32, 34, 69, 290 y 291 de 2018, Resolucion 200
de 2020; quedando un total de 18 comités misionales funcionando en la institucién
actualmente:

- Comité Docencia Servicio

- Comité de Etica Hospitalaria.

- Comité de Banco de Sangre y Hemovigilancia.

- Comité de Farmacia y Terapéutica — Farmacovigilancia.

- Comité de Seguridad del Paciente.

- Comité de Historias Clinicas.

- Comité de Mortalidad Hospitalaria.

- Comité de Infecciones Asociadas a la Atencion (IAAS).

- Comité de Vigilancia Epidemiol6gica (COVE).

- Comité de IAMII.

- Comité Hospitalario de Emergencias CHE y Comité Hospitalario para la Gestion del
Riesgo de Desastres (CHGRD).

- Comité de Urgencias, Referencia y Contrarreferencia.

- Comité de Tecnovigilancia.

- Comité de Reactivovigilancia.

- Comité Institucional para la Atencion de Emergencia Sanitaria por COVID-19.

- Comité de Humanizacion.
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- Comité de Gestion de la Calidad de la Atencion en Salud.
- Comité Paritario de Seguridad y Salud en el Trabajo y Vigia en Salud Ocupacional
(COPASST).

Mediante los Comités Institucionales se han realizado las respectivas tareas para el
cumplimiento de los Planes de Accion de las dependencias y las correcciones y/o
desviaciones encontradas se han subsanado con los Planes de Mejoramiento Interno. La
Gerencia ha liderado el Comité Técnico Gerencial que se realiza semanalmente para
atender las dificultades que no han tenido oportuna solucién en los diferentes Comités y
Servicios. Se establecié que uno de los puntos principales que se deben tratar en el Comité
Gerencial ha sido la facturacion y el cumplimiento de los indicadores tanto asistenciales
como administrativos, los avances en el proceso de Acreditacion, socializaciones del Plan
de Gestion 2020-2024, la austeridad en el gasto publico y las diferentes situaciones vividas
tanto con los Colaboradores y la-prestacion del servicio debido al impacto de la pandemia
COVID-19. La institucién cuenta con-Politica de Seguridad del Paciente incorporado en el
direccionamiento estratégico, actualizada mediante resolucion 125 del 25 de julio de 2018.
En la vigencia 2022 se dio.cumplimiento al plan de accidn y a diversas actividades, como:
Seguimiento a la gestion de la seguridad del paciente a través de los indicadores
establecidos mensualmente: Reporte mensual, clasificacion de sucesos de seguridad y
eventos adversos trazadores centinelas.

- Gestion de la Cultura de Seguridad del Paciente:

Se realiz6 el seguimiento de las acciones propuestas y realizadas del plan de accién para
la vigencia 2022, se obtuvo dentro de cada uno de los componentes del programa de
seguridad del paciente los siguientes resultados:

1. En Gestion:

Se establecio el incentivo del reporte de eventos de seguridad del paciente transmitiendo
constantemente que éste no es punitivo, permanente vigilancia de los eventos adversos,
aplicar protocolos de andlisis de los sucesos de seguridad del paciente, asi como la
socializacién de los sucesos de seguridad del paciente presentado cada mes en cada uno
de los servicios a lideres y coordinadores, permitiendo establecer compromisos para la
ejecucion de mejoramiento en la atencién de los pacientes.

1L SUCESOS DE SEGURIDAD DEL PACIENTE @\
L H

URGENCIAS

Bietembre 2022

wa SUCESOS DE SEGURIDAD DEL PACIENTE &
GINECO-OBSTETRICIA .
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Se llevaron a cabo reuniones de articulacion con las lineas de accién para el seguimiento y
avances de los planes de accidn de Farmacovigilancia, Tecnovigilancia, Reactivovigilancia,
Hemovigilancia, prevencion de infecciones, servicios seguros, de los cuales se tiene un
promedio de 98% de cumplimiento. Adicionalmente, se realizé el comité de seguridad del
paciente de manera mensual durante todo el afio 2022, proyectando seguimiento de los
indicadores de los cuales se presentaron en su mayoria cumplimiento de la meta
establecida, entre los cuales se obtuvo: Eventos por caidas, Ulceras por presion,
relacionado con administracion de medicamentos, identificacion del paciente, 1AAS,
eventos relacionados a hemovigilancia. Gracias al trabajo realizado en la gestion en cada
analisis de caso de los sucesos de seguridad con la participacién activa de los lideres y
coordinadores de los servicios, el desarrollo y seguimiento de planes de mejoramiento,
rondas de seguridad con las lineas de accidn detectando fallas en los servicios y efectuando
actividades correctivas para asi mejorar la atencioén de pacientes en nuestra institucién, se
han logrado resultados adecuados en cada uno- de los indicadores de seguridad del
paciente.

Tasa de caidas

a3

;032 Meta

Tasa de IAAS
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Se obtuvo que para el incremento del reporte de sucesos de seguridad del paciente en el
afio 2022 se presentd un descenso en la curva de tendencia, debido a que se modificaron
los criterios para el reporte y el uso del medio de reporte especificamente para laboratorio
clinico y banco de sangre, del cual se llegaron a acuerdos con las coordinadoras de éstos
servicios y por asesoria de La OES, sin embargo se contindan realizando estrategias para
fomentar la cultura del reporte en cada uno de los servicios, dando lugar a espacios de
didlogo y andlisis de caso con el personal implicado en cada suceso presentado sin dar
lugar a que sea punitivo.

porcentaje de incremento de reporte de eventos o incidentes

2. En Cultura:

El desarrollo del plan de capacitacion de seguridad del paciente del afio 2022 para
Colaboradores, personal en formacion y servicios en outsourcing con cumplimiento del
99,3% del personal capacitado; asi como la actualizacién de paquetes instruccionales para
el hospital junto a protocolos de manejo para cirugia segura, deteccion prevencion y
reduccion del riesgo de infecciones asociadas al cuidado de la salud, prevencion de Ulceras
por presion, caidas, flebitis, ilustrar el autocuidado del paciente, correcta identificacion del
paciente en los procesos asistenciales, entre otras que se efectuaron en el plan de
capacitacion por cada uno de los servicios. A su vez, se realizaron sesiones breves en
cada uno de los servicios con cumplimiento del 99% en la institucion, permitiendo educacion
continua en cuanto a las barreras de seguridad que se deben tener en cuenta durante la
atencion del paciente, socializadas tanto a Colaboradores como al paciente y su familia.
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Porcentaje de personal capacitado en seguridad del paciente durante la prestacion del servicio.

3

s

Meta o Wadiciones

La Politica y Programa de Seguridad del Paciente se
ha venido desarrollando en el marco de socializacion
de inducciones a personal nuevo y también antiguo,
asi como el despliegue por la plataforma EKIPO de la . ——
institucion, con una evaluacion para apropiacion del ... .. . . .. . ;
tema, del cual se obtuvo un 99% de participacion de == Tooe

los colaboradores. También se continua con el
despliegue de temas relacionados con Seguridad del
Paciente a través del grupo de Facebook “Toyita
Segura” desde afio 2021 — 2022.

Toyita Segura

Una de las estrategias en las que se ha venido trabajando para el desarrollo de la cultura,
son las rondas de seguridad del paciente del cual participan lideres y coordinadores de las
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lineas de accion del eje, ejecutando visitas en cada uno de los servicios para identificar
condiciones en el estado de la infraestructura fisica, verificacion del manejo de
medicamentos, el uso y mantenimiento de equipos, estado del sistema documental como
por ejemplo los consentimientos informados, identificacion de los riesgos de seguridad del
paciente, medidas de prevencién y control de infecciones; y finalmente la adherencia del
personal con las barreras de seguridad. Estas rondas se han efectuado cumpliendo el 100%
de la meta para el afio 2022, permitiendo de esta manera identificar oportunidades de
mejora para la calidad y seguridad en la atencién de los pacientes, permitiendo que en cada
ronda se genere un ambiente educativo, constructivo y no punitivo con todos los
colaboradores que laboren en cada uno de los servicios.

Como actividad importante en cultura se realizdé la celebracién del Dia Mundial de la
Seguridad del Paciente, con el objetivo de integrar a todos los colaboradores (asistenciales
y administrativos), usuarios y acompafiantes, obteniendo la participacion de 100% de los
colaboradores, para el despliegue de la Politica de Seguridad del Paciente, forjando
aprendizaje, interiorizacién y adherencia en las practicas seguras basados en el contenido
de los paquetes instruccionales del Ministerio de Salud y Proteccién Social; y de esta
manera promover la seguridad de la atencion en salud y reducir riesgos clinicos en los
pacientes. La actividad realizada el dia 23 de septiembre de 2022 fue titulada: “Fiesta de
la Medicacion Sin Dafio”, basada en uno de los dias mundiales de la salud publica que
organiza la OMS del cual el tema seleccionado para la vigencia 2022 fue la seguridad de la
medicacion, con el lema “medicacion sin dafio”. De esta manera el evento se realizé por
medio de la elaboracion de 4 stand en los cuales se represent6 a las fiestas tipicas de
nuestro Pais: Feria de las flores, San Pedro, Carnaval de Barranquilla y Carnaval de Negros
y Blancos; cuya metodologia de esta gran celebracion se realizd con la construccion de
diversos escenarios, con juegos creativos y didacticos, alusivos a las fiestas mencionadas.
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El trabajo realizado se llevd a cabo gracias a la participacion activa de lideres y
coordinadores de las lineas de accién del programa de seguridad del paciente
(Farmacovigilancia, tecnovigilancia, hemovigilancia y reactivovigilancia, servicios seguros y
entorno seguro), permitiendo el despliegue de los objetivos principales de la seguridad en
la medicacion que para esta gran campafia mundial fue emitida por la OMS: Aumentar la
conciencia mundial sobre la elevada carga de dafnos relacionados con los medicamentos
debido a errores de medicacion y practicas inseguras, abogar por la adopcion de medidas
urgentes encaminadas a mejorar la seguridad de la medicacion; implicar a las principales
partes interesadas y a los asociados en los esfuerzos para prevenir los errores de
medicacion y reducir los dafios relacionados; empoderar a pacientes y familiares para que
participen activamente en el uso seguro de los medicamentos; y ampliar la aplicacion del
Reto Mundial por la Seguridad del Paciente: Medicacion Sin Dafio. Adicionalmente, se
dieron a conocer las funciones principales de cada vigilancia y servicio seguro dentro del
eje de Seguridad del Paciente.
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Otra de las actividades realizadas como mejoramiento continuo de las buenas préacticas de
enfermeria, fue el desarrollo del Bazar de las Buenas Practicas en Seguridad del
Paciente, realizado el dia 1° de noviembre de 2022 en La E.S.E. Hospital Departamental
San Antonio de Pitalito, cuya tematica desarrollada por parte del equipo de enfermeria
estuvo basada en las buenas practicas y barreras de seguridad que contienen los paquetes
instruccionales, y otros temas de interés, enfatizando en la prevencién de riesgos que
pueden sufrir los pacientes en la institucion que a continuacion se mencionan: Los 5
momentos del lavado de manos como una de las estrategias para prevenir las infecciones,
prevencion y reduccién de la frecuencia de caidas y Ulceras por presion, mejorar la
seguridad en la utilizacién de medicamentos, prevencion de flebitis, conocimiento y buenas
practicas en aislamiento, adecuada toma de muestras, cirugia segura, identificar los
sintomas de ACV a tiempo y la Politica de Seguridad del Paciente. En esta actividad
participaron cerca del 95% de los colaboradores de la E.S.E.

HJ
,'l-

Con estas jornadas se fortalece el cumplimiento de las estrategias y metas contenidas en
el Plan de Gestion “Desarrollo y Transformacién Hospitalaria con Gestiéon Humana 2020-
2024".

3. Buenas practicas:

Durante el afio 2022, se ha dado continuidad a entrenamientos en los paquetes
instruccionales, usando el modelo pedagdgico: aprendizaje basado en problemas, en cada
una de las intervenciones que se realizan en los servicios con la participacion de los lideres
y coordinadores de las lineas de accion de seguridad del paciente; a su vez el
empoderamiento de lideres de enfermeria para realizar seguimiento a las barreras de
seguridad en los primeros 5 eventos adversos que se presentan en la institucion y asi

Te atendemos
181 «d COrazern

Camino a lo Acreditacion



Informe Anual Sobre El Cumplimiento del Plan De Gestion Para la Vigencia 2022, E.S.E. Hospital Departamental San
Antonio de Pitalito.

mitigar la reincidencia. En consecuencia, se ha venido trabajando en la efectividad de las
buenas préacticas en la reduccion de eventos adversos implementadas por paquete
instruccional, a través de la difusién de los mismos en un 100%, y el seguimiento en la
adherencia de las barreras de seguridad con el apoyo de las lineas de accién.

1.2. Planes de Mejoramiento con Controles de Cumplimiento.

Todos los servicios asistenciales han contado con su Plan de Accion para la vigencia 2022,
el cual fue evaluado por los procesos de Control Interno y Calidad. Ademas, algunos
servicios asistenciales producto de los ajustes al cumplimiento de lo anterior o con el motivo
de subsanar falencias en la prestacion del servicio suscribieron los respectivos planes de
mejoramiento interno por procesos.

1.3. Socializacion de los resultados con el personal-asistencial.

Las socializaciones realizadas de todos los procesos asistenciales reposan en la Oficina de
Calidad y en los diferentes servicios a medida que sufrieron modificaciones. Fuente de la
informacién relacionada con esta estrategia: Soportes de las socializaciones en medio fisico
y magnético.

1.4. Estrategia Centro de Acopio — Autorizaciones Ambulatorias

Dando cumplimiento a la Resolucion 3047 de 2008 por medio de la cual se definen los
formatos, mecanismos de _envio, procedimientos y términos a ser implementados en las
relaciones entre prestadores de servicios de salud y entidades responsables del pago
definidos en el Decreto 4747 de 2007 y teniendo claro que La Institucion E.S.E Hospital
Departamental San Antonio de Pitalito Huila, tiene como misién prestar Servicios de Salud
con principios y valores éticos enmarcados’ en- el compromiso social, el proceso de
Autorizaciones se encuentra ubicado-en distintas areas funcionales con el fin de dar mayor
celeridad a los procesos administrativos y asi brindar a cada uno de los usuarios una
atencion de alta calidad con énfasis en la humanizacion.

- Continuidad de las estrategias Politicas Antitramites en los servicios del Hospital,
en especial paralos Procesos de Autorizaciones Ambulatorias — Centro de Acopio:

Con la creacion del Decreto/Ley 19 del 10 de enero de 2012, por el cual se dictan normas
para suprimir o reformar regulaciones, procedimientos y tramites innecesarios existentes
en la Administracion Publica, se hizo necesario implementar el proceso de solicitud de
autorizaciones ambulatorias con el objetivo de facilitar a los usuarios la gestién ante las
Entidades Administradoras de Planes de Beneficios en Salud para obtener las
autorizaciones correspondientes a los servicios ordenados por los médicos y especialistas
tratantes.

En el mes de Agosto de 2013 inicia el proceso de Autorizaciones Ambulatorias, ubicado en
el Centro de Acopio de la E.S.E Hospital Departamental San Antonio de Pitalito, se informa
a las Entidades Administradoras de Planes de Beneficios los cambios que se estan
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presentando y los objetivos y metas proyectadas en busqueda de disminuir trdmites
administrativos a los usuarios y mejorar la calidad de la atencion. Nueva EPS, Sanitas EPS,
la EPS Asmet Salud, Mallaméas EPS y Policia Nacional, EPS con portabilidades se vinculan
a este proceso y se inicia la solicitud de autorizacion de todos los servicios ordenados por
consulta externa para las entidades mencionadas anteriormente.

Todo lo anterior consolida un proceso bien estructurado que permite disminuir el trdmite

administrativo que deben realizar los usuarios al minimizar el tiempo de espera para obtener
las autorizaciones tal como se muestra a continuacion:

l AUTORIZACIONES AMBULATORIAS l

——

~ Personal de autorizaciones recibe la
autorizacion.

HORARIO DE ATENCION
Lunes a Jueves: 07:00 AM - 05:00 PM
Viernes: 07:00 AM - 04:00 PM

Durante el afio 2022 se realiz6 seguimiento a cada una de las EPS mencionadas
anteriormente, para garantizar que se cumpliera con el tramite administrativo
correspondiente a la solicitud de autorizacion de servicios de salud, que son ordenados en
ambito ambulatorio desde nuestro hospital; es asi como se logré evidenciar lo siguiente:

Lo Solicitado y autorizado durante la pandemia COVID-19 por medio de la gestiéon con cada
una de las EPS mediante llamadas telefénicas y a través de cada una de sus plataformas
haciendo presencia en cada una de las EPS para su gestion oportuna de autorizaciones
para su prestacion durante la vigencia 2022.
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SOLICITADO POR EPS | AUTORIZADO POR EPS
ENERO 10.629 4.522
FEBRERO 8.981 4.975
MARZO 14.329 8.170
ABRIL 12.706 5.127
MAYO 20.315 11.901
JUNIO 34.480 20.323
JULIO 37.118 19.921
AGOSTO 44.577 38.924
SEPTIEMBRE 43.036 37.165
OCTUBRE 23.134 19.158
NOVIEMBRE 33.237 27.049
DICIEMBRE 19.969 17.802
TOTAL 302.511 215.037

PROCEDIMIENTOS REALIZADOS EN CIRUGIAS 2022

ESPECIALIDAD PROGRAMADA | URGENCIAS | Total General
CIRUGIA GENERAL 1.989 4.010 5.999
ESPECIALISTA EN OTORRINOLARINGOLOGIA 517 15 532
GASTROENTEROLOGIA 2 112 114
NEUROCIRUGIA 79 746 825
OFTALMOLOGIA 700 111 811
ORTOPEDIAY TRAUMATOLOGIA 695 3.575 4.270
GINECOLOGIAY OBSTETRICIA 1.224 0 1.224
UROLOGIA 143 787 930
Total General 5.349 9.356 14.705

- Portabilidad

La portabilidad es la garantia que se da por parte del Estado a los ciudadanos para acceder
a los servicios de salud sin tramites excesivos e innecesarios en cualquier parte del territorio
nacional, cuando el afiliado y/o su nucleo familiar cambian de residencia temporalmente a
un Municipio diferente a aquel en donde se afiliaron a la EPS o donde habitualmente reciben

los servicios de salud.

Es por lo anterior, que a los usuarios que se encuentran afiliados al S.G.S.S.S. en un
Municipio y/o Departamento distinto al nuestro, pueden acceder a los beneficios de la
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portabilidad a través de la orientacién, tramites de autorizacion y seguimiento que se realiza
desde el proceso de autorizaciones ambulatorias.

A continuacién, se evidencia por EPS la cantidad de usuarios que durante el afio 2022
accedieron a consultas de control o seguimiento por medicina especializada con
autorizacion emitida y a los que se les realiz6 el proceso para que lograran acceder a otros
servicios de salud en el Hospital Departamental San Antonio de Pitalito, todo esto gracias
al apoyo que brinda el proceso de autorizaciones ambulatorias:

NUMERO DE USUARIOS CON PORTABILIDAD
ASOCIACION INDIGENA DEL CAUCA (AIC) 1.594
COMPENSAR 305
EMSSANAR 717
ECOOPSOS 99
FAMISANAR 211
SALUD TOTAL 414
SAVIA SALUD EPS 37
CAPITAL SALUD EPS 219
COOSALUD EPS 219

TOTAL 3.815

NUMERO DE USUARIOS CON P.V.S

MEDPLUS MEDICINA PREPAGADA 437
ALLIANZ MEDICINA PREPAGADA 44
SEGUROS BOLIVAR MEDICINA PREPAGADA 79
COLMEDICA MEDICINA PREPAGADA 149
COOMEVA MEDICINA PREPAGADA 21
LIBERTY MEDICINA PREPAGADA 81
COLSANITAS MEDICINA PREPAGADA 20
SURA MEDICINA PREPAGADA 135
TOTAL 966

NUMERO DE USUARIOS CON ARL
ARL SURA 195
POSITIVA ARL 177
SEGUROS BOLIVAR 54
ASEGURADORA SOLIDARIA 2
TOTAL 428
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Apoyo al proceso de Asignacién de Citas Médicas

Cumpliendo con las directrices institucionales y los objetivos propuestos durante el afio
2022, con el proceso de asighacion de citas trabajamos en equipo para que nuestros
usuarios lograran acceder a los servicios de consultas de control o seguimiento por
medicina especializada y a las que se agendaron para procedimientos no quirdrgicos
mediante el seguimiento y la obtencidn de las autorizaciones requeridas. Se brindé el apoyo
al area de citas médicas con la renovacion de autorizaciones en consultas especializadas,
apoyos diagnosticos, procedimientos no cruentos y cirugias. Se ajustaron las
autorizaciones rechazadas por el area de quir6fano para correccién por indicaciones
clinicas.

Apoyo a la Gestion de la Experiencia del Paciente y-Su Familia

Se ha establecido canales de comunicacién con las diferentes EPS, que nos han permitido
brindar orientacion y dar solucién a las necesidades que presentan nuestros usuarios con
relacién al aseguramiento y.a las autorizaciones, todo esto, mediante un trato humanizado
y una orientacion clara y precisa sobre los diferentes procesos que se deben realizar para
acceder a servicios de salud.

Apoyo a Quiréfano

Adicional a la obtencion de las autorizaciones que se requieren para programar e intervenir
quirdrgicamente a nuestros usuarios, también se realiza seguimiento a aquellos pacientes
gue no logran asistir a las fechas programadas y que su autorizacién por vencimiento debe
actualizarse ante la Entidad Administradora de Planes de Beneficios que la emitio.

Proteccién de los usuarios de los servicios de salud.

1. Encuesta al ingresar a la institucion.
2. Verificacion de elementos de proteccion (uso de tapabocas).

Proteccién del talento humano.

1. Elementos de proteccion personal asistencial como administrativo de acuerdo al
protocolo de bioseguridad COVID-19 (monogafas, tapabocas y lavado de manos, en
procedimientos generadores de aerosoles el uso de tapabocas N-95).

1.5 Coordinaciéon de Asignacion de Citas Médicas

La coordinacién de agendamiento de pacientes es liderada por una Auxiliar Administrativo,
realizando un trabajo articulado con otras &reas en aplicacion de los procedimientos
establecidos para la satisfaccion de las necesidades de los usuarios para el tramite de la
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asignacion de las citas médicas especializadas y/o sus procedimientos, con la respectiva
observancia de los controles diarios de las autorizaciones vencidas con una comunicacion
oportuna a nuestros usuarios para lo pertinente. Se han fortalecido ésta y otras acciones
con el proceso de la gestion de la experiencia del paciente y su familia, a la vez que se han
invertido recursos y esfuerzos, implementando jornadas de consulta en horario extendido y

las jornadas programadas para los fines de semana para lograr una mayor cobertura.

En el 2022 se dio continuidad a la atencién por los canales virtuales para facilitarle a la
poblacién el acceso a los diferentes servicios de salud, a continuacion, se evidencia la

dindmica de las solicitudes consolidadas de forma virtual y presencial:

CITAS POR CORREO

«=@==C|TAS POR CORREO

CITAS GINECOLOGIA'Y PERINATOLOGIA
POR WHATSAPP

e=@==C|TAS GINECO POR WHATSAPP
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CITAS PEDIATRIA POR WHATSAPP

«=@==C|TAS PEDIATRIA POR WHATSAPP

TOTAL CITAS VIA VIRTUAL

«=@==C|TAS VIA VIRTUAL

CITAS PRESENCIALES

=@=CITAS PRESENCIALES
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TODAS LAS CITAS

=@=TODAS LAS CITAS

En el 2022 se implemento la asignacion de citas por WhatsApp para la especialidad de
Pediatria, anteriormente solo estaba para Ginecologia y Perinatologia.

Para la asignacion y atencion de citas presenciales se-mantuvo las directrices de la OMS,
entes de control y la institucién sobre la-preparacion y respuesta de la misma, en cuanto a:

Proteccién de los usuarios. de los servicios de salud.

Encuesta al ingresar a lainstitucion.

Verificacion de elementos.de protecciéon (uso de tapabocas).
Higienizacion de manos al ingreso y egreso.

Medidas para distanciamiento en salas de espera (2 mts).
Educacion sobre autocuidado para prevenir contagio.

arwbdE

Proteccién del talento humano.

1. Elementos de proteccion personal asistencial como administrativo de acuerdo al
protocolo de bioseguridad covid-19 (monogafas, tapabocas y lavado de manos, en
procedimientos generadores de aerosoles el uso de tapabocas N-95).

Horario de atencion.

1. Agentamiento cada 20 minutos por paciente (35-45 min).
2. Puntualidad y agilidad en la consulta.

Acompafantes.

1. Se permiti6 1 acompafante, en casos necesarios (adulto mayor de 60 afios,
menores de 18 afos, discapacidad).
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1.6. Auditoria Concurrente en los diferentes servicios.

La auditoria concurrente y auditoria médica de la institucién desde el afio 2020 se ha
fortalecido gracias al trabajo dirigido desde el area de calidad en conjunto con los
coordinadores de los diferentes servicios asistenciales, lo que se ha visto reflejado en
procesos sistematicos de autocontrol y auditoria interna. El area de Calidad cuenta con un
plan de accion de auditoria médica concurrente que se encuentra alineado con el PAMEC
y con los comités asistenciales. Con esta integracion se busca garantizar la verificacion
sistematica de la calidad de los registros clinicos realizados al interior de la institucion y la
adherencia a las guias clinicas y guias de practica clinica adoptadas por la institucion.

Para el afio 2022, se tienen relacionados en el area de calidad 48 indicadores medidos por
el Auditor Concurrente que permiten tener-un monitoreo sistematico de diferentes procesos
y guias aplicadas al interior de la institucion. Esto ha permitido que se detecten de manera
oportuna desviaciones respecto a las metas institucionales.y se tomen los correctivos
necesarios, generando al interior de la institucion procesos de mejoramiento continuo en
concordancia con los Ejes de Transformacion Cultural y Seguridad del Paciente.

En articulacion con el area de referencia y contrarreferencia de la institucion se realiza de
manera diaria una revision de los usuarios que se encuentran en proceso de referencia.
Con esta verificacion se busca garantizar la pertinencia de cada una de las solicitudes de
referencia, ya sea por nivel de complejidad o por no disponibilidad de talento humano en la
institucion. En caso de detectar una remisién que no sea pertinente se comunica al
Coordinador del respectivo servicio para hacer un andlisis de los motivos de dicha solicitud
y retroalimentar al profesional que realiza dicha solicitud.

Se han fortalecido los canales de comunicacion con las diferentes EPS lo que permite que
se realicen gestiones en articulacién con los ‘auditores concurrentes de éstas entidades para
dar solucién oportuna a problemas relacionados a los procesos de referencia y
contrarreferencia, estancias prolongadas, autorizacién de procedimientos diagnésticos y
terapéuticos y solicitudes de entes de control. La gestién proactiva realizada se ve reflejada
en una mejor percepcion de los usuarios sobre los procesos al interior de la institucion al
agilizar la definicion de conductas médicas, mejorar la oportunidad del alta hospitalaria o la
remision a otras instituciones en caso de ser necesario. Todas estas intervenciones se han
reflejado ademas en una disminucion en la insatisfacciéon de los usuarios y sus familias.

Fuente de la informacion relacionada con esta estrategia: Informes de Auditoria Médica de
Calidad, indicadores del Area de Calidad y actas de comités asistenciales.
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D. INVERSIONES

Las gestiones realizadas en el 2022 en adquisiciones para equipos biomédicos,
equipos de coOmputo, software, licencias, comunicacién, mobiliario y similares,
alcanz6 la suma de $1.212 millones y en estudios, disefios, consultorias,
interventorias y obras de infraestructura fueron de $9.439 millones, para un gran
total de $10.651 millones con recursos propios del Hospital.

CONSOLIDADO DE INVERSIONES REALIZADAS CON RECURSOS PROPIOS DEL HOSPITAL
ADQUISICION DE EQUIPOS BIOMEDICOS, DE COMPUTO, SOFTWARE, LICENCIAS, COMUNICACION MOBILIARIO Y OTROS
VIGENCIA 2022 (Valores en Pesos)

No.| CT/OC OBJETO VR. EJECUTADO
1 59 Suministro - Renovacion - Software Aquila 3.0 - Servicio Asistencial de Imagenologia. $ 30.000.000
) 104 Software - Servicio del uso del Sistema de Gestion Integral de ALMERA de los médulos: SGC, RISK, $  86.708.160

Planeacion Estratégica, Satisfaccion, Gestion de Actas, Grupos Primarios, entre otros. T
3 121 Suministro de licencias, instalacion, configuracién, capacitacion y soporte para la puesta en marcha del $ 24993701
Software para la Seguridad Informéatica Perimetral (FIREWALL). R
4 163 |Suministro de Aparatos Médicos Quirdrgicos. $ 647.992.842
5 165  |Suministro de Tecnologia Informéatica y Licencias de Software. $ 126.587.160
6 | AF-138 |Suministro de Una Centrffuga - Equipo de Laboratorio- $ 55.552.652
7 | AF-139 |Suministro de Muebles y Enseres - Escritorio, Sillas y Mesas Auxiliares - $ 54.358.010
8 | AF-143 |Suministro de una Seroteca - Equipo de Laboratorio- $ 28.269.283
9 | AF-148 [Suministro de Mueblesy Enseres - Carro Thermo Bandejero - $ 14.000.000

10| AF-149 |Suministro de Muebles, Enseres y Equipos para Urgencias y otros Servicios. $ 84.059.677

11| AF-150 |Suministro de Aires Acondicionados (tipo mini splity split- INVERTER) $ 43.186.981

12| AF-151 |Suministro de un Motocarro marca AYCO $ 16.589.999

TOTALES $1.212.298.465
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ESTUDIOS, DISENOS, CONSULTORIAS, INTERVENTORIAS Y OBRAS DE INFRAESTRUCTURA REALIZADAS CON

RECURSOS PROPIOS DEL HOSPITAL
VIGENCIA 2022 (Valores en Pesos)

No.| CT/OC OBJETO VR. EJECUTADO

Construccion, remodelacion y reforzamiento a todo costo de las areas: Financiera, Subgerencia

1 72 Técnico Cientffica, Bafios, Porteria, Cuentas Médicas, entre otras areas de La E.S.E. Hospital| $5.400.000.000
Departamental San Antonio de Pitalito.

2 102 Interventoria Técnica, Administrativa y Financiera del Contrato de Obra No. 072 de 2022. $ 431.256.000

3 162 Construccion, adecuacmr_l y reorganizacion a todo costo del Archivo General de La E.S.E. Hospital $2.860.000.000
Departamental San Antonio de Pitalito.

4 166 Interventoria Técnica, Administrativa y Financiera del Contrato de Obra No. 162 de 2022. $ 228.242.000

5 157 Disefio de Redes Eléctricas Subestacmn_ y Com_ple_mentarlos, ajuste al Sistema Eléctrico actual de La $ 99950510
E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito.
Consultoria a todo costo para la revision y ajuste a los Estudios y Disefios Arquitectonicos y

6 184  |Complementarios para la Unidad Funcional Integral Neonatal y Pediatrica (UFINYP) de La E.S.E.| $ 420.000.000

Hospital Departamental San Antonio de Pitalito.

TOTALES

$9.439.448.510
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E. ESTADISTICA DE VENTA DE SERVICIOS

POBLACION ATENDIDA POR EL HOSPITAL Y OFERTA DE VENTA DE
SERVICIOS

Se consultaron las fuentes oficiales en los sitios web de la Secretaria de Salud
Departamental del Huila y de la Secretaria de Salud Municipal, las cuales reportan en sus
bases de datos la siguiente informacion consolidada de la poblacion afiliada por régimen
subsidiado para la vigencia 2022 con corte A 30 de noviembre, como se detalla a
continuacion:

Poblacion Afiliada al Regimen Subsidiado por EPS en El Huila A
Noviembre de 2022

ENTIDAD CANTIDAD PART.%
SANITAS EPS MOV SUB - EPSS05 286.184 35%
NUEVA EPS SUBSIDIADO - EPSS41 167.308 20%
ASMETSALUD - ESS062 133.161 16%
NUEVA EPS MOV SUB - EPSS37 66.125 8%
AIC - EPSIO3 53.857 7%
ECOOPSOS ESS091 39.966 5%
SALUD TOTALE.P.S. -CM - EPSS02 29.382 4%
FAMISANAR -CM-MOVI EPSS17 24.891 3%
MALLAMAS - EPSIO5 10.198 1%
COOSALUD CARTAGENA - ESS024 8.065 1%
SOS EPS MOV SUB - EPSS18 6 0,0007%
CAJACOPI ATLANTICO -CM- MOVI- CCF055 1 0,0001%

TOTALES 819.144 100%

Fuente: Aseguramiento SSDH- Estadistica

Dentro del Régimen Subsidiado en el Huila, la primera es SANITAS con el 35%, seguida
de Nueva EPS con el 20% y en tercer lugar Asmet Salud con el 16%, las tres totalizan una
poblacion afiliada de 586.653 personas que equivale al 71,62% del total de la poblacion
perteneciente al Régimen Subsidiado en el Huila (819.144 afiliados), cuya cantidad
aumenté en 27.125 (3,4%) con base en la reportada al 30 de noviembre de 2021 (792.019

afiliados).

En lo que respecta de ese universo de afiliados para nuestro Municipio de Pitalito,

corresponden 111.981 personas A noviembre de 2022, cuya variacion con base en la
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reportada en noviembre de 2021 (105.285 personas) ascendio en 6.696 afiliados (6,4%), a
continuacion, se detalla por EPSS el comportamiento de los afiliados para Pitalito.

Poblacion Afiliada al Régimen Subsidiado por EPSS En El
Municipio de Pitalito ANoviembre de 2022

ENTIDAD CANTIDAD PART. %
SANITAS EPS MOV SUB - EPSS05 37.106 33%
NUEVA EPS SUBSIDIADO - EPSS41 33.274 30%
ASMETSALUD - ESS062 19.503 17%
NUEVA EPS MOV SUB - EPSS37 12.299 11%
MALLAMAS - EPSI05 9.799 9%
TOTALES 111.981 100%

Fuente: Aseguramiento SSDH- Estadistica

Ahora al comparar las cifras del Régimen Subsidiado a - nivel Municipal sumadas con la
poblacion de dicho régimen del area de influencia, con respecto al resto del Departamento
del Huila, encontramos la siguiente situacion para la vigencia 2022 (Con corte A noviembre).

Participacidn de la Poblacion del Sur Del Huila Vs. Total Dpto Del Huila
Afiliada al Régimen Subisdiado por EPS-S ANoviembre de 2022

amono Sparament | sovouzna | o
SANITAS EPS MOV SUB - EPSS05 286.184 82.537 28,8%
ASMETSALUD - ESS062 133.161 80.179 60,2%
NUEVA EPS SUBSIDIADO - EPSS41 167.308 51.704 30,9%
NUEVA EPS MOV SUB - EPSS37 66.125 15.424 23,3%
MALLAMAS - EPSIO05 10.198 9.804 96,1%
AIC - EPSIO3 53.857 5.654 10,5%
COOSALUD CARTAGENA - ESS024 8.065 5.115 63,4%
SOS EPS MOV SUB - EPSS18 6 2 33,3%
ECOOPSOS ESS091 39.966 0 0,0%
SALUD TOTALE.P.S. -CM - EPSS02 29.382 0 0,0%
FAMISANAR -CM-MOVI EPSS17 24.891 0 0,0%
CAJACOPI ATLANTICO -CM- MOVI- CCF055 1 0 0,0%

TOTALES 819.144 250.419 30,6%

Fuente: Aseguramiento SSDH- Estadistica

Como se aprecia en las tablas anteriores nuestro Hospital Departamental San Antonio de
Pitalito, atiende potencialmente en promedio el 30,6% de la poblacion afiliada al Régimen
Subsidiado del Huila, debido a su ubicacion estratégica geogréfica de anillo vial del Sur del
Departamento. En su orden para nuestra area de influencia de los nueve (9) Municipios, las
EPS-S de mayores afiliados son: SANITAS ESP (82.537 afiliados), Asmet Salud (80.179
afiliados), Nueva EPS (67.128 afiliados), MALLAMAS (9.804 afiliados), entre otras.
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En cuanto al Régimen Contributivo se obtuvo la siguiente estadistica poblacional:

Poblacion Afiliada al Régimen Contributivo por EPS en el Huila
ANoviembre de 2022

ENTIDAD CANTIDAD PART. %
EPS037 - NUEVA EPS S.A. 152.345 45,6%
EPSO005 - E.P.S. SANITA 148.473 44,5%
EPS017 - FAMISANAR E.P.S. 12.891 3,9%
EPSO041 - NUEVA EPS 10.200 3,1%
ESSC62 - ASMET SALUD -CM MOVILI 4.106 1,2%
EPS002 - SALUD TOTAL S.A. 2.032 0,6%
EPSIC3 AIC - CM MOVIL 1.717 0,5%
ESSC91 - ECOOPSOS - CM MOV 1.348 0,4%
EPSICS5 - MALLAMAS - CM MOVILI 347 0,1%
COOSALUD E.S.S. -CM - ESSC24 202 0,1%
EAS027 - FERROCARRILE S 167 0,1%
EPSO010 - SURAMERICA 30| 0,009%
EPSO018 - SERVICIO OCCIDENTAL DE
SALUD 13| 0,004%
CCFC55 - CAJACOPI ATLANTICO - CM 4[  0,001%
EPSIC6 - PIJAOS SALUD EPSI - CM 2 0,001%
TOTALES 333.877 100%

Fuente: Aseguramiento SSDH- Estadistica

Poblacion Afiliada al Régimen Contributivo por EPS En El

Municipio de Pitalito ANoviembre de 2022

ENTIDAD CANTIDAD | PART.%
EPS037 - NUEVAEPS S.A. 20.064| 49,13%
EPS005 - E.P.S. SANITAS 18.187| 44,54%
EPS041 - NUEVA EPS 1.539 3,77%
ESSC62 - ASMET SALUD -CM MOVILI 703 1,72%
EPSIC5 - MALLAMAS - CM MOVILI 334 0,82%
EPS010 - SURAMERICA 8| 0,02%
ESSC91 - ECOOPSOS - CMMOV 1| 0,002%
TOTALES 40.836| 100%
Fuente: Aseguramiento SSDH- Estadistica
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Participacion de la Poblacion del Sur Del Huila Vs. Total Dpto Del Huila Afiliada

al Régimen Contributivo por EPS A Noviembre de 2022

Departamento| Subtotal
ENTIDAD Del Huila - Zona Sur PART. %
Total Del Huila

EPS037 - NUEVA EPS S.A. 152.345| 25.003 16,4%
EPSO005 - E.P.S. SANITAS 148.473 20.304 13,7%
EPS041 - NUEVA EPS 10.200 2.089 20,5%
ESSC62 - ASMET SALUD -CM MOVILI 4.106 1.928 47,0%
EPSIC5 - MALLAMAS - CM MOVILI 347 335 96,5%
COOSALUD E.S.S. -CM - ESSC24 202 115 56,9%
EPSIC3 AIC - CM MOVIL 1.717 68 4,0%
EPS010 - SURAMERICA 30 8 26,7%
EPS002 - SALUD TOTAL S.A. 2.032 3 0,1%
ESSC91 - ECOOPSOS - CM MOV 1.348 3 0,2%
EPS018 - SERVICIO OCCIDENTAL DE
SALUD 13 2 15,4%
EPS017 - FAMISANAR E.P.S. 12.891 0 0,0%
EAS027 - FERROCARRILE S 167 0 0,0%
CCFC55 - CAJACOPI ATLANTICO - CM 4 0 0,0%
EPSIC6 - PIJAOS SALUD EPSI - CM 2 0 0,0%

TOTALES 333.877 49.858 14,9%

Fuente: Aseguramiento SSDH- Estadistica

Como se aprecia en las tablas anteriores nuestro Hospital, atiende en promedio el 14,9%
(49.858 afiliados sobre el total para el Huila: 333.877) de la poblacidon afiliada al Régimen
Contributivo del Huila, debido a su ubicacién estratégica geografica de anillo vial del Sur del
Departamento. En su orden para nuestra area de influencia de los nueve (9) Municipios, las
EPS con mayor niumero de afiliados son: Nueva EPS (27.092), SANITAS (20.304), Asmet
Salud (1.928), entre otras.

Resumen Poblacién Potencial que Demanda Los Servicios de La
E.S.E. HDSAP en la Vigencia 2022

. Z. SUR DEL
REGIMEN PITALITO HUILA
Subsidiado 111.981 250.419
Contributivo 40.836 49.858
TOTALES 152.817 300.277
Fuente: Aseguramiento SSDH- Estadistica

El estimativo segln la Secretaria de Salud Departamental del Huila de la Poblacion
Potencial que demanda los servicios de la E.S.E. HDSAP, como se ilustra en la tabla
anterior es cercano a las 300.277 personas; pero al sumar la poblacién flotante de nuestro
Municipio, las remisiones de Municipios fuera del area de influencia y de los Departamentos
vecinos, dicha demanda poblacional estaria cercana a los 500.000 habitantes
aproximadamente.

Pitalito: 165.000 Habitantes aprox.
Municipios Zona Sur: 170.000 Habitantes aprox.

Departamentos Vecinos: 165.000 Habitantes aprox.
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Fortalecemos nuestros servicios de acuerdo con las necesidades de nuestros usuarios,
prueba de ello es que, para la atencidén y recuperacion de pacientes criticos, existe una
planta fisica y tecnoldgica en los niveles de cuidado coronario. Nos hemos consolidado
como una institucion lider en la prestacién de servicios de salud de mediana y alta
complejidad (Segundo Nivel de Atencion — Servicios Complementarios). En todas nuestras
especialidades, contamos con un recurso humano idoneo y capacitado para atender las
necesidades de nuestros usuarios. Los servicios que ofrecemos son:

ESPECIALIDADES BASICAS
e Cirugia General
e Ginecologiay Obstetricia
e Pediatria
e Medicina Interna

MEDICINA ESPECIALIZADA DE MEDIANA Y ALTA COMPLEJIDAD
e Urologia
e Gastroenterologia
e Neurocirugia
e Otorrinolaringologia
e Oftalmologia
e Perinatologia
e Ortopedia
e Anestesiologia
e Cardiologia
e Cardiologia Pedidtrica
e Infectologia

SERVICIO DE URGENCIAS
e Urgencias de baja y mediana complejidad

UNIDAD DE GINECOOBSTETRICIA
e Controles prenatales
e Consulta Especializada
e Perinatologia
e Sala de partos
e Cirugia
e Vacunacién

ESTRATEGIA IAMII
e Alojamiento Conjunto
e Sala de Lactancia

APOYO DIAGNOSTICO Y COMPLEMENTACION TERAPEUTICA
e Laboratorio Clinico
e Banco de Sangre
e Fisioterapia
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e Terapia Respiratoria
e Servicio Farmacéutico
e Psicologia

e Trabajo Social

RADIOLOGIA E IMAGENES DIAGNOSTICAS DE MEDIANA Y ALTA COMPLETIDAD
e Tomografia axial computarizada - TAC
e Resonancia Magnética Nuclear - RMN
e Ecografia bdsica y tridimensional
e Rayos X

SERVICIOS QUIRURGICOS
Cuenta con las especialidades de:
e Cirugia General
e Ginecologia y Obstetricia
e Urologia
e Neurocirugia
e Otorrinolaringologia
e Oftalmologia
e Ortopedia

INTERNACION
e Hospitalizacion general
e Habitaciones Unipersonales y Bipersonales
e Habitaciones Hospitalarias Tipo Suite
e Unidad de Cuidado Intermedio Adultos
e Unidad de Cuidado Intensivo Adultos

TRANSPORTE ASISTENCIAL

e Servicio en Ambulancia Bdsica y Medicalizada

*HOSPITAL UNIVERSITARIO EN I FASE
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Comportamiento de la Produccion en los Principales Servicios

2012 A 2022

Servicios 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2007 | 2018 | 2019 | 2020 | 2001 | 2000 | VA

2022-2021

Consulta de Medicinal o 77 | 6075 | 76201 | 68.884 | 74.943| 92214 | 108188 | 102.560 | 82.943 | 105.957 | 119138 | 12,44%
Especializada

Consulta de Urgencias| 67.188 | 83.261 | 96.028 | 104.873 | 133.441 | 148.396 | 149.697 | 153.321 | 107.821 | 126.064 | 144.579 | 14,69%

Egresos Hospitalarios | 12.765 | 13.308 | 14.370 | 14.829| 15568 | 15973 | 16.004| 15516 | 17.493| 22.872| 22.144| -3.18%

Cirugia 10729 | 13.001 | 14.983 | 13958 | 14.841| 15314 | 15686 | 16.622| 13266 | 16.057| 18.409 | 14,65%

EzgtgfeaSVagmales Y| 4085| 4210| 4145| 3888| 4792| 4916| 4792| 4463| 4208| 4541| 4244| -654%

Fuente: Estadistica del HDSAP.

En la tabla anterior se evidencia la evolucion y crecimiento de la Produccién en los
Principales Servicios, con base en el seguimiento y monitoreo de los indicadores del
anterior Convenio de Desempenio, debido a la directriz gerencial, con la finalidad de revisar
periédicamente dicha produccién, sus costos y el margen financiero y social de la entidad.
Comparativamente con la vigencia anterior se evidencié un aumento en los servicios que
se reflejan en la tabla anterior en el rango del 12,44% al 14,69% y para el caso de los
egresos hospitalarios y los partos, se presentd una ligera disminucién del 3,18% y 6,54%
respectivamente.

Realizando un monitoreo y seguimiento para el 2022 de las metas que traia la tabla anterior
en lo relacionado con la produccién de servicios, cuyos resultados son mas que 6ptimos a
pesar del impacto de la pandemia COVID-19, es necesario compartir que se llevaron a cabo
todas las estrategias y actividades evidenciadas en los Informes con base en los RIPS (Del
1 al 4) de la Gestion de la Produccion de Servicios y las planteadas en el Plan de Gestién
a nivel macro, entre ellas tenemos:

- Andlisis de la Demanda.
- Organizacion de Agendas Médicas adecuadas por servicio.

- Fortalecimiento y seguimiento en la asignacion de citas médicas especializadas y
procedimientos.

- Implementacion del concepto de Gerencia de Servicios.
- Trazabilidad de los Ejes del Sistema Unico de Acreditacion.
- Funcionabilidad de los Comités Asistenciales establecidos por norma.

- Auditoria Concurrente en los diferentes servicios.
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- Planes de mejoramiento con controles de cumplimiento.
- Socializacion de resultados con el personal asistencial.

A continuacion, se relaciona la estadistica de la poblacién atendida por nuestro hospital en
las dltimas once (11) vigencias, evidenciando un incremento y sostenimiento de la misma,
la cual en los informes de RIPS en forma trimestral se ha sustentado la eficiencia y calidad
de los servicios ofertados, por cuanto se han articulado la capacidad instalada con el
incremento de la produccién equivalente UVR (Unidad de Valor Relativo, - Permite analizar
el crecimiento real de la produccion hospitalaria); Las cuales han aumentado anualmente
pasando en el 2013 con 4.896.606 UVR, luego-en el 2014 con 5.602.254 UVR, en el 2015
con 5.710.155 UVR, en el 2016 en 6.442.493 UVR, en el 2017 con 6.948.505 UVR, en el
2018 con 7.092.758 UVR, en.el 2019 con 7.402.375, en el 2020 con 6.636.173,48, en el
2021 con 8.238.763,40 y llegando al 2022 a la suma de 8.248.022,53 UVR.

Poblacion Atendida por La E.S.E. con Base en las Estadisticas de los RIPS

2012 A 2022
: Pacientes
Pacientes Atendidos Variacion
Vigencias Atendidos . Variac. %
Promedio Interanual
Anualmente
Mensual
2012 131.092 10.924
2013 157.560 13.130 26.468 20,2%
2014 187.402 15.617 29.842 18,9%
2015 188.378 15.698 976 0,5%
2016 224.680 18.723 36.302 19,3%
2017 257.218 21.435 32.538 14,5%
2018 274.610 22.884 17.392 6,8%
2019 272.087 22.674 |- 2.523 -0,9%
2020 208.692 17.391 |- 63.395 -23,3%
2021 256.407 21.367 47.715 22,9%
2022 285.861 23.822 29.454 11,5%

Fuente: Informes de RIPS - HDSAP.

Siendo coherente con los resultados positivos explicados en facturacion, cartera,
produccion de servicios y ahora en la atencion de pacientes, interanualmente se tuvo un
incremento del 11,5%, al pasar en una atencion mensual promedio de 21.367 en el 2021 a
23.822 pacientes en promedio mensual para el 2022. Superando el promedio anual
establecido (2018-2019) antes de la pandemia COVID-19, se evidencia una alta eficiencia
de nuestros servicios, resolutividad en los servicios de Urgencias, Consulta Externa,
Hospitalizacion, y de todos los pacientes afectados por COVID-19 en los principales

servicios de nuestra institucion teniendo en cuenta nuestra capacidad instalada.
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F. RESPONSABILIDAD SOCIAL EMPRESARIAL

R bilidad - - : .
Social Empresarial  ODjetivo Estratégico No. 5: Gestionar el desarrollo sostenible de la

Empresa Social del Estado a través del mantenimiento de las
£ ‘ relaciones de confianza equitativas y justas con la comunidad,
\/ proveedores y empleados, generando impactos sociales y costo

{we) | ambientales en lazona de influencia.

Estrategia: La Responsabilidad Social Empresarial, como Eje trasversal comprende todas
las lineas de accion y estrategias que buscan el alcance del objetivo estratégico numero 5,
impactando positivamente a la comunidad interna'y externa de la institucion. En el 2022 se
logro fortalecer el plan de accién del Eje de Responsabilidad Social Empresarial, el cual se
divide en dos campos de ‘accion: Estrategias en comunidad y Estrategias con familia
Hospitalaria.

* Estrategias en Comunidad

Estas estrategias buscan generar impactos positivos-en nuestros usuarios y habitantes del
Valle de Laboyos, dentra de las-cuales se encuentran:

1. Fortalecer la atencién diferencial de las maternas indigenas desarrollando la
primera experiencia de formacién mediante la "Escuela de Parteria para partos
Indigenas Seguros".

Encuentro en el resguardo El Rosal para la primera sesion de la Escuela de Parteria — Nov/2022

A través del Coordinador del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC) de la comunidad
Yanacona y Gobernadores de diferentes comunidades presentes en el Sur del Huila, se dio
inicio a la primera sesion de la Escuela de Parteria, el viernes 18 de noviembre de 2022
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con delegados de la Unidad de Ginecologia de la E.S.E. Hospital Departamental San
Antonio de Pitalito con el tema: “La importancia de los controles prenatales para partos
seguros” en el resguardo El Rosal. Como resultado de este primer encuentro se logré
establecer la participacién de veintiséis (26) lideres en salud dentro de los cuales se
encuentran parteras, médicos ancestrales y demas miembros del tejido de salud.

Esta estrategia cuenta con la retroalimentacién en doble via, donde las comunidades
indigenas en cada encuentro, fortalecen el conocimiento del personal de salud del Hospital
para una atencion diferencial humanizada. Adicionalmente, los sabedores (integrantes de
la comunidad indigena) hacen parte del fortalecimiento de la huerta orgénica que se
encuentra en nuestra zona verde.

2. Desarrollar las estrategias para la proteccion del binomio madre e hijo en el
contexto de la Estrategia IAMII.

~

E GE
Cién Hog,:
Spitalar;
020 - 204 O Cestn g

AT ’.4': , L

Club Rotario Pitalito, aliado estratégico para la entrega del Primer Ajuar para los bebés en condicion de vulnerabilidad — Agosto/2022

El cuidado de las madres y sus hijos es uno de nuestros pilares fundamentales, a partir de
los cuales se favorece el alojamiento gratuito para que al bebé no le falte la compafiia de la
madre durante su estancia. En la vigencia 2022 fueron 869 beneficiadas de esta estrategia.
Para los casos de las madres gestantes en condiciones de vulnerabilidad se proporcion6 a

Celebracién Homenaje Dia de la Nifiez 2022 en el Marco de la Estrategia IAMII — Abril/2022
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En el mes de abril con la celebracion del dia del Nifiez, se foment6 la cultura de crianza
amorosa y mas juegos, con la entrega de detalles a los nifios y nifias.

3. Ejecutar las estrategias de impacto social a los pacientes en condiciones de
vulnerabilidad.

Durante periodo evaluado desde la implementacién del
formato ajustado de identificacion de necesidades, se
logré dar respuesta oportuna al 87,1% de las solicitudes
realizadas y/o identificadas, relacionadas con:
Elementos de aseo personal, alimentacion y prendas de
vestir, teniendo en cuenta los casos de abandono de
adultos mayores, habitantes de calle y poblacién flotante
gue acude a la institucion.

Adicionalmente, se llevaron a cabo actividades
realizadas en la novena a San Antonio y de Navidad, de
las cuales se vieron beneficiadas las Fundaciones
aliadas que son fundamentales en la solucion de
problemas sociales que se presentan en la institucion,
como Ancianato Santa Teresa del corregimiento de rngacion casa Donde Mams, aliado estratégico
Bruselas, Hogar de Paso de Nifios Pitalito y Fundacion para apoyar a las familias en condiciones de
“Casa Donde Mama” vulnerabilidad — Diciembre/2022.

* Estrategias con familia Hospitalaria

Se desarrollan con y para el bienestar de los Colaboradores, teniendo en cuenta el beneficio
en los pacientes y sus familias, también se tiene en cuenta el alcance de los objetivos de la
agenda global de Hospitales Verdes y Saludables. Dentro de estas estrategias se
encuentran las siguientes:

1. Implementar estrategias que permitan disminuir y/o eliminar los riesgos
psicosociales identificados en la bateria de riesgo psicosocial:

Poniendo en marcha el plan de accién generado desde Seguridad y Salud en el Trabajo en
articulacion con Talento Humano, para la intervencion de los riesgos psicosociales
identificados como resultado de la bateria aplicada en la vigencia 2021, el cual obtuvo el
91% de cobertura mediante el desarrollo de diferentes campafias, capacitaciones y talleres
en el 2022.
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Semana de la Seguridad &

7 AIHIF “I®y Salud en el Trabajo
e enel lr
L o

Celebracién de La Semana de la Seguridad y Salud en el Trabajo “La Seguridad es.un Estilo de Vida” —Julio/2022

2. Continuar desarrollando planes de bienestar social para los Colaboradores:

En los cuales se busca a través de generar espacios de integracion para que los
Colaboradores puedan expresar mediante sus talentos y demas actividades, las habilidades
no solo profesionales sino artisticas que generan bienestar al compartirlas con los demas
miembros de la comunidad hospitalaria.

La Familia Hospitalaria Celebrd la “Noche de Talentos 2022” — Septiembre/2022
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3. Evidenciar la gestidn ética y transparente a través del manejo adecuado de los
recursos publicos e inversiones que garanticen la continuidad en la prestacion
de los servicios de salud:

El desarrollo sostenible como lo menciona la politica del Eje de Responsabilidad Social
Empresarial, se logra a través de la gestion ética y transparente, eso implica evidenciar en
todos los niveles el manejo adecuado de los recursos publicos y de acuerdo con nuestro
proceso de mejoramiento de la calidad en salud, la ejecucion presupuestal ademas de
llevarse de forma normativa, es analizada desde el punto de vista de cada uno de los Ejes
de Acreditacion, es asi como en el 2022 se evidencia la atencién centrada en el usuario y
sus familias a través de la inversion del 44,2% para la Seguridad del paciente, el 15,3% en
Responsabilidad Social Empresarial, el 15,2% en Gestidén de la Tecnologia, el 10,3% en
Gestion del Riesgo, el 7,6% en Transformacion Cultural'y el 7,4% en Humanizacion de la
Atencion.

EJECUCION PRESUPUESTAL POR EJES A DICIEMBRE 2022

$60.000

§ 50.218
$50.000
$40.000
$3000 $3380 "k $17.304  $17.309
' L § 11.713
P $ 8.605
1 15,3% 15,2% 10,3%
10.000 G '
$ 74% ! 7,6%
s_
HUMANIZACION EN SEGURIDAD DEL RESPONSABILIDAD GESTION DE LA GESTIONDELRIESGO ~ TRANSFORMACION
LA ATENCION PACIENTE SOCIAL TECNOLOGIA CULTURAL
D HUMANIZACION EN LA ATENCION 0 SEGURIDAD DEL PACIENTE D RESPONSABILIDAD SOCIAL
[ GESTION DE LA TECNOLOGIA DGESTION DEL RIESGO B TRANSFORMACION CULTURAL

Fuente: Ejecucidn presupuestal con base en los Ejes de Acreditacion vigencia 2022

Todo esto se ve reflejado en la adquisiciébn de nuevos elementos, tecnologia, talento
humano e infraestructura que permiten brindar y mejorar la prestacion de los servicios de
salud ofertados por la Institucion.

4. Monitorear laimplementacion de los objetivos de la Agenda Global de Hospitales
Verdes y Saludables através de la gestion ambiental:

Como miembros de la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables, la linea de accién de
Hospital Verde en la vigencia 2022 se desempefié mediante tres propésitos:
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v' Desarrollando las acciones concretas de los objetivos priorizados de la Agenda Global
de Hospitales Verdes y Saludables.

v' Realizando seguimiento a la eficiencia del tratamiento de las aguas residuales que se
lleva a cabo en la PTAR.

v' Ejecutando la estrategia 'Huerta Hospitalaria’ con el fin de continuar aportando
alimentos organicos a las dietas especiales de los pacientes.

Encuentro con Vigias Ambientales y La Gerencia (Reconocimiento y motivacion a los Equipos Primarios de Mejoramiento) — Dic/2022

Se llevaron a cabo campafias. de educacién y acciones a través del Equipo Primario de
Mejoramiento del Eje de Responsabilidad Social Empresarial “Vigias Ambientales”,
teniendo en cuenta el plan de accién ambiental tales como: Ahorro de agua, energiay papel,
apadrinamiento de arboles, educacibn en manejo adecuado de residuos para
colaboradores y usuarios, asi como acciones complementarias que permitieron a través del
seguimiento en el Comité de Gestion Ambiental, disminuir el consumo de bolsas plasticas
desde Farmacia con el fortalecimiento en la implementacién de carros de medicamentos y
uso de bolsas de suero libres de PVC.

En cuanto a la produccién de alimentos organicos para los pacientes, se cosecharon 706,5
kg entre frutas, hortalizas y plantas aromaticas. Adicionalmente, se inici6 con el
fortalecimiento de la huerta entorno al concepto de Chagra Medicinal (escenario
privilegiado para preservar la cultura y la soberania alimentaria de los pueblos indigenas),
con el apoyo de los lideres de las comunidades Indigenas presentes del territorio.
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Encuentro con los Lideres y sabedores de las comunidades Indigenas para el fortalecimiento de la Chagra Medicinal — Nov/2022

En cuanto a la gestion de los residuos, se evidencia la disminucion en la generacion de los
residuos peligrosos los cuales corresponden al 55%, los residuos no aprovechables al 30%,
residuos reciclables 11% y biodegradables 4%. Del 55% de los residuos peligrosos
generados, el 18% corresponden a-lo generados por la atencion de pacientes con

diagnostico de COVID-19.
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Graficas: Indicadores de generacion de residuos 2022
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CONCLUSIONES

- La E.S.E. Hospital Departamental, se encuentra implementado en pleno el
desarrollo los cuatro estandartes del Sistema Obligatorio de Garantia de la Calidad,
los Seis (6) Ejes del SUA y el avance gradual en los estandares de Acreditacion,
con lo cual se ha logrado la disminucién del riesgo para los usuarios y el
aseguramiento de la calidad en la atencion.

- De acuerdo con la evaluacion realizada a la ejecucion del Plan de Desarrollo
Institucional para la vigencia 2022, y revisadas el logro de las metas y sus
estrategias, se ha dado cumplimiento al Plan de Gestion, superando en algunos
indicadores mas del 100% de lo proyectado.

- El Hospital ha desarrollado estrategias en materia de austeridad en el gasto publico
articulando el cambio cultural, con la renovacion tecnoldgica e implementacion de
politicas de conservacion del medio ambiente.

- La E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito, viene realizando un gran
esfuerzo fiscal desde el 2013 hasta la fecha que, sumado a la excelente gestién de
recaudo de las cuentas por cobrar, y manejo adecuado de los recursos publicos le
ha permitido mantenerse en la categoria “Sin Riesgo Fiscal y Financiero”.

- A pesar del impacto negativo de la pandemia COVID-19 en muchos sectores del
Pais, y de golpear la economia en todos los niveles, consideramos que el proceso
de la Acreditacion nos preparé para afrontar dichos retos; logrando atender en forma
efectiva y eficiente a la poblacion afectada por COVID-19y de otras patologias con
la mejor tecnologia, ampliando ‘la capacidad instalada, y con Humanizacion;
logrando la sostenibilidad financiera, alcanzando un superavit en los Estados
Financieros de $7.662 millones, siendo algo muy positivo para las finanzas de la
entidad y su flujo de recursos, y realizando inversiones con recursos propios en
nuevos proyectos de infraestructura, dotacion de equipos biomédicos y mobiliario
(del orden de $10.651 millones) para el beneficio de nuestra comunidad del Sur de
Colombia.

- En el 2022, la E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito, logré
reconocimientos a nivel local (empresas privadas y entidades publicas),
Departamental, Nacional, e Internacional por las diferentes acciones y gestiones
realizadas en cumplimiento de su Plan de Gestion, afianzando de esta manera su
posicionamiento entre las cinco (5) mejores IPS Publicas del Pais.

ANA LUZ TRUJILLO MUNOZ
Gerente (E)

Te atendemos
208 wd COrazern
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