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"SANTA MONICA INNOVADORA, CON CALIDAD HUMANA AL SERVICIO DE LA SALUD”

ACUERDO NUMERO 028
(27 de Diciembre de 2016)

“POR MEDIO DEL CUAL SE APRUEBA EL PLAN ESTRATEGICO 2016-2020
DE LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA MONICA DE
DOSQUEBRADAS -

LA JUNTA DIRECTIVA DE LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL
SANTA MONICA DE DOSQUEBRADAS RISARALDA EN USO DE SUS
FACULTADES LEGALES EN ESPECIAL LAS CONFERIDAS POR EL ARTICULO
15 NUMERAL 2 DEL ESTATUTO BASICO DELAESE Y -

CONSIDERANDO

Que la constitucion politica de 1991 en su articulo 339 titulo Xll, sefiala que habra
un plan nacional de desarrolio conformado por una parte general y un plan de
inversiones de las entidades publicas del orden nacional, articulo que fue
reglamentado por la ley 152 de 1.994. -

Que en cumplimiento de lo ordenado por normas superiores se hace necesario
establecer el PLAN ESTARTEGICO INSTITUCIONAL DE LA EMPRESA SOCIAL

DEL ESTADO HOSPITAL SANTA MONICA DE DOSQUEBRADAS, para el
periodo 2.016-2.020,
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La Empresa Social del Estado Hospital Santa Modnica viene desarrollando
procesos de calidad de manera formal desde al afio 1.999 cuando redefinié su
estructura organica e incluy6 el area de Gestién de Calidad y Auditoria. El sistema
se certificd con ICONTEC bajo las exigencias de la norma 1SO 9001, la empresa
ha manejado diferentes sistemas desde su planeacion hasta todos los que tienen
relacion con el cumplimiento de requisitos implicitos y explicitos de sus usuarios y
entes relacionados. Por lo anterior, es necesario desarrollar una planeacién
estratégica integral que parta de las necesidades del usuario, satisfaga sus
expectativas y entre en un ciclo de mejoramiento continuo que le permita
dinamizar sus procesos, ajustarse a la realidad del entorno y brindar a su usuario
servicios de calidad en un medio seguro. De esta manera, la institucién podra
garantizar disminucién de la brecha entre los diferentes sistemas y trabajar al
unisono por el logro de objetivos precisos establecidos en el Plan de Desarrollo.

El plan de Desarrollo Nacional “PROSPERIDAD PARA TODOS” establece los
pilares sobre los cuales se desarrolla la planeacion estratégica de todo el pais.
Convergencia y Desarrolio regional, apoyando el desarrollo de Ia competitividad a
través del fortalecimiento de las instituciones como integrantes de un todo regional
generando y aprovechando la sinergia regional; Crecimiento econdmico y"'
competitividad, que busca apalancar las instituciones mediante el flujo del
comercio; Igualdad de Oportunidades para la Prosperidad Social, en CUyo marco
S€ apoya la igualdad de condiciones en acceso a los servicios de salud;
Consolidacién de la paz, mediante la igualdad de derechos y oportunidades y
Sostenibilidad Ambiental y Prevencién del Riesgo, fundamentandose en un buen
gobierno para comunidades seguras entre otros. *

El Plan de Desarrollo Departamental “Risaralda Verde y Emprendedora” consta
de dos partes: la primera parte contiene el proceso metodoldgico de la formulacidn
del plan en sus etapas de alistamiento, movilizacién social, consolidacién y

- Ly - . - e
socializacion, acompafado por el diagndstico de los 14 municipios del
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departamento de Risaralda; la segunda parte desarrolla el componente
estratégico, el cual contiene como base fundamental los principios, vision
Risaralda 2019 y enfoques orientadores, de igual manera se presentan 35

programas, 104 subprogramas y sus objetivos que hasta la fecha se tiene previsto
ejecutar. !

El plan de Desarrollo del Municipio de Dosquebradas, “Dosquebradas
compromiso de todos” contempla una estructura filoséfica que va desde el
desarrollo humano (el cual hace relacién al aprovechamiento de los potenciales de
un individuo, una organizacion, un territorio; potenciales que estan implicitos y que
necesitan de condiciones favorables para concretarse. En este sentido,
departamentos y municipios tienen caracteristicas particulares que les permiten
diferenciarse y que de acuerdo con estrategias especificas que éstos formulen
pueden redundar en una transformacién econémica y social de su territorio y sus
habitantes). Tomado de Elementos bdsicos para la planeacién y el desarrolio
territorial (DDTS DNP Abril de 2009) con equidad social, la innovacién vy la
competitividad, el medio ambiente y el habitat sostenible, hasta el fortalecimiento
organizacional e institucional, guardando intima relacién con las politicas de
desarrollo existentes a escala territorial, departamental, regional, nacional e

internacional, sin desconocer en ningdn momento que el Municipio tiene
particularidades especificas y Unicas. ;

Focalizados en los elementos y lineas de accién estratégica anteriormente citados,
y una metodologia que permita identificar plenamente las necesidades y
expectativas de nuestros usuarios, se define el plan estratégico de la EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA MONICA denominado “ SANTA
MONICA INNOVADORA, CON CALIDAD HUMANA AL SERVICIO DE LA
SALUD’ el cual se soporta en 5 lineas estratégicas a saber: a) Santa Ménica

Humana, b) Saludable, ¢) Competitiva y Motivada, d) Auto sostenible y legal /]
y e) Emprendedora y Visible. ﬁ
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En mérito de lo expuesto

ACUERDA:

ARTICULO PRIMERO: Apruébese el PLAN ESTRATEGICO 2016 - 2020 de Ia
Empresa Social del Estado Hospital Santa Ménica de Dosquebradas Risaralda
“SANTA MONICA INNOVADORA CON CALIDAD HUMANA AL SERVICIO DE
LA SALUD’, el cual hace parte integral del presente acto asi: -
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JUSTIFICACION

El plan de Desarrollo Departamental se constituye en la carta de navegacion
dentro de un periodo determinado, Ley 152 de 1994, que debe cohesionar la
institucion en torno al logro de objetivos estratégicos para alcanzar las metas que
definen el rumbo de la institucidén en el futuro inmediato y a mediano y largo plazo
por el impacto que generen sus proyectos y acciones. Partiendo del plan de
Desarrollo Nacional 2014 — 2018: TODOS POR UN NUEVO PAIS, cuyo propésito
es construir una Colombia en paz, equitativa y educada. Soportado sobre los
pilares de la paz, la equidad y la educacion, este Plan estd inspirado en el espiritu
de que el verdadero desarrollo sostenible se traduce en bienestar para las
regiones y ciudadanos que las habitan. Esto, porque las condiciones
institucionales, geogréficas y de violencia, han dificultado gue los avances
sociales, econdmicos y ambientales logrados por el pais se distribuyan de manera
homogénea a nivel territorial. Por lo general, las regiones con mejores condiciones
de seguridad, y aquellas con mayor integracién con los principales circuitos
econdémicos y nucleos de desarrollo reciben los mayores beneficios. Esto ha
configurado brechas significativas entre las regiones y propiciado un patrén de
desarrollo altamente desbalanceado e inequitativo regionalmente. I

A partir de la normatividad actual que ha evolucionado de manera positiva desde
el afio 1994 validando la intencionalidad de garantizar satisfaccién de
necesidades, expectativas y derechos de los usuarios desde procesos inicialmente
voluntarios que gradualmente aumentan la exigencia en el impacto de la salud
publica, La Empresa Social del Estado Hospital Santa Ménica viene desarrollando
procesos de calidad de manera formal desde al afo 1.999 cuando redefinié su
estructura organica e incluyé el drea de Gestién de Calidad y Auditoria. El sistema
se certifico con ICONTEC bajo las exigencias de la norma ISO 9001, la empresa
ha manejado diferentes sistemas desde su planeacién hasta todos los que tienen
relacion con el cumplimiento de requisitos implicitos y explicitos de sus usuarios y
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entes relacionados. Por lo anterior, es necesario desarrollar una planeacion
estrategica integral que parta de las necesidades del usuario, satisfaga sus
expectativas y entre en un ciclo de mejoramiento continuo que le permita
dinamizar sus procesos, ajustarse a la realidad del entorno y brindar a su usuario
servicios de calidad en un medio seguro. De esta manera, la institucion podra
garantizar disminucién de la brecha entre los diferentes sistemas y trabajar al

unisono por el logro de objetivos precisos establecidos en el Plan de Desarrollo. ¢

Con la participacién de todo el equipo directivo y técnico de la institucién, se llevé
a cabo la definicion, construccién y aprobacién del Plan Estratégico para la
vigencia 2016 — 2020, partiendo de los resultados obtenidos del anterior plan, del
analisis el entorno, las necesidades del mercado, las necesidades del usuario, se
redefine la matriz FODA con sus consecuentes estrategias. Mediante el empleo de
la herramienta ISO 9001 vy la cultura de la calidad implantada en la institucién, se
articula el Plan de Estratégico con la politica de calidad Ia cual expresa el
compromiso de la direccién en lograr las expectativas de los usuarios internos y
externos mediante el mejoramiento continuo de los procesos. Visto en perspectiva

como el despliegue de una politica de calidad para el logro de la visidén en el afio
2020. |

1. CARACTERIZACION DE LA E.S.E. HOSPITAL SANTA MONICA/

1.1 RESENA HISTORICA ¢

El actual municipio de Dosquebradas hasta 1972 fue un corregimiento que
pertenecia al Municipio de Santa Rosa de Cabal y a partir de este afo se
constituyé como Municipio del Departamento de Risaralda. En 1973 contaba con
los puestos de salud: Santa Teresita, Buena Vista, Otdn, Japdn, Frailes y La
Badea, y una poblacién de 49.395 habitantes. En 1976 por Acuerdo del Consejo/
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Municipal se cede al municipio una extensién de tierra (donde actualmente esta
ubicado el Hospital) para desarrollar un proyecto que comprendia la construccién
de un puesto de policia, un puesto de salud y canchas deportivas. Debido al
insuficiente terreno para tres proyectos de gran envergadura, se dispone que sea
solo para el Puesto de Salud. El 28 de diciembre de 1977 la Municipio de
Dosquebradas entrega dicho terreno en comodato por 99 anos al Servicio
Seccional de Salud de Risaralda hoy Secretaria de Salud Departamental. .
En 1981, se construyé el Centro de Salud hoy Empresa Social del Estado
Hospital Santa Ménica ccn tres areas: administrativa, atencién de consulta externa
y saneamiento ambiental. En 1982 el expresidente, Dr. CESAR GAVIRIA
TRUJILLO acompana la inauguracién del Hospital Santa Ménica. ¢

En 1996 el hospital inicia a prestar servicios de segundo nivel y se construye la
hoy Clinica Avellana la cual presta atencién al binomio madre hijo y poblacién
beneficiada a través de diferentes contratos y convenios.

En 1999 el Hospital Santa Ménica afronta una aguda crisis econémica por lo cual
es designado en comisién por la Secretaria de Salud Departamental el Dr. LUIS
CARLOS ARENAS ROJAS para que dirigiera la Institucion y mediante un estudio
técnico determinara la viabilidad presupuestal y financiera de la entidad. Este
estudio técnico deriva en una reestructuracion general, para lo cual se requiere
recorte y reubicacion de personal. La estructura organica se modifica dando pie a
la creacion del area de Gestion de Calidad y Auditoria adelantandose a la
normatividad del Sistema Obligatorioc de Garantia de Calidad que a partir de la
Resolucion 1441 de 2013, exige tener de manera formal en la estructura organica
definida el area y talento humano para gestionar la calidad de la institucién. El
Hospital, se convierte en una empresa rentable, con capacidad para cofinanciar
con el municipio y el departamento inversién en su planta fisica y recurs

10
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tecnologico, convirtiéndose en una E.S.E posicionada en la regién y con
reconocimiento Departamental y Nacional. Bajo este esquema, se logra la
dotacion de la Sala Primero de Febrero, hoy Clinica Avellana que es puesta en
funcionamiento el 17 de Febrero del afo 2000, con los servicios de atencién en
consulta, observacioén y hospitalizaciéon. En el afio 2002, es reelegido para un
segundo periodo el Dr Luis Carlos Arenas, dando continuidad al esquema de
trabajo direccionado al fortalecimiento de un sistema de gestion de calidad con un
enfoque basado en procesos dindmicos y en mejoramiento continuo/

En Octubre del afio 2003, se aprueba exitosamente el proceso de habilitacién,
paralelo a esto, se inicia el proceso encaminado a la certificacion del Sistema de

Gestion de la Calidad bajo la exigencia de las normas ISO 9001:2000,
actualmente version 2008.

En Diciembre 6 y 7 de 2004 se recibe la auditoria por parte del ICONTEC y el 19
de Enero de 2005 ICONTEC otorga el Certificado SC-N° 2818-1 de Gestién de Ia
Calidad a la E.S.E HOSPITAL SANTA MONICA para todos los procesos que
contiene las actividades del alcance. A partir de este momento histérico para la

E.S.E, se han tenido las visitas de seguimiento anuales confirmando el certificado ~

otorgado y la eficacia del Sistema de Gestidén de Calidad. Igualmente la E.S.E ha
obtenido reconocimientos en el Banco de Exitos por su trabajo en Sistemas de
Calidad y por su programa de Atencidn Domiciliaria Supervisada.

De acuerdo a la dindmica normativa Yy condiciones internas y externas que afectan
a la institucién, se redirecciona la plataforma estratégica con cada Plan de
Estratégico logré alinear con los diferentes Sistemas de Calidad gue implementa el
hospital.  Igualmente se amplia el portafolio de servicios para impulsar e} -

11
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fortalecimiento del segundo nivel de atencion y se fortalece la relacién docencia

servicio con las entidades educativas con miras a ser hospital universitario.

¢

1.2 LOCALIZACION

La Empresa Social del Estado Hospital Santa Ménica, se encuentra ubicada en el
municipio de Dosquebradas Risaralda, en la vertiente occidental de la cordillera
central, a 5 kilometros de la ciudad de Pereira y especificamente en el barrio que

lleva su mismo nombre, con nomenclatura Calle 19 carrera 18 esquina.
/

1.3 ORGANIGRAMA INSTITUCIONAL

JUNTA DIRECTIVA

""""""""" REVISORIA FISCAL

GERENCIA

CONTROL INTERNO GESTION DE CALIDAD Y
AUDITORIA

TNDAD
ADMINISTRATIVAY
FIMANCIERA TCESTION DOCUL

USUARIQ
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1.4 PERFIL EPIDEMIOLOGICO

PRIMERAS 10 CAUSAS DE MORBILIDAD EN CONSULTA MEDICA GENERAL
POR GRUPOS DE EDAD DIAGNOSTICO CONFIRMADO NUEVO.
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PRIMERAS 10 CAUSAS DE MORBILIDAD EN EGRESO INTERNACION
ADULTOS DIAGNOSTICO CONFIRMADO NUEVO.

= CIE 10 HAGNOSTICO
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PRIMERAS 10 CAUSAS DE MORBILIDAD EN EGRESO PEDIATRIA.
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PRIMERAS 10 CAUSAS DE MORBILIDAD EN ODONTOLOGIA POR GRUPOS

DE EDAD DIAGNOSTICO CONFIRMADO NUEVO.

W CIE 10 DMAGHOSTICO
1 K02y CARIES OE L& DEMTIMA i O §&32 | 3741 420 1751 { 2033 | 873 1428 1431 &s 138 12860
2 Kas1 GIMHGITIS CROMICA 0 o 163 1 208 | 3950 | 1922 | 1878 | 500 1180 1351 14€ 73 fLilirgs
2 K052 FERIDDONTITIS CROMICS i 0 0 1 462 23 s | 58S g 1 249 a7 2821
EA PR QEPOSITOS [.\‘«ERED[DNES] ENLOS DIENTES ¢ ] 1 % 823 230 48 ko] 79 78 BT 38 2012
g KT MALOCLUSION DE TIFD MO ESPECIFICADO il ] 3 1 743 234 450 167 6 63 95 59 1927
ARCMBLISS OE LA RELACIDN EMTRE LIS
€ KO72 SRCOS DERT&RICES 1] { 3 g 483 me 283 121 36 75 B85 25 1346
i [ RAJZ DEMTAL RETENIDS, 9 1} 10 &) 233 225 %% 171 ) TE g1 43 282
g K40 PULPITIS I ] 7 g T 22% 200 38 &1 ¢ 2z 2 1862
3 K003 DIEMTES MOTESDOS ] 1] 3 4 368 187 b )] 2813 204 4 1 1034
1 K73 ANCPALLISS DE L& POSICISM DEL DIENTE s 4] 2 2 518 184 B0 27 &9 e 4 1 283
TOTAL PARCIAL 9 0o EBR L BI 12202 B075 ] BOEE | ATIS 1 aads 2122 GFE €68 35345
9%
TOTAL GENERAL 1 2 l £ ‘ 548 I Bl l 13467 l 5637 l sss‘xy“} :ﬁsi } ' 370 ‘ 3487 ‘ 1193 I 322 ' 39651

14




"SANTA MONICA INNOVADORA, CON CALIDAD HUMANA AL SERVICIO DE LA SALUD”

PRIMERAS 10 CAUSAS DE MORBILIDAD EN SALUD MENTAL POR GRUPOS
DE EDAD DIAGNOSTICO CONFIRMADO NUEVO. -
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PRIMERAS 10 CAUSAS DE MORBILIDAD EN URGENCIAS POR GRUPOS DE
EDAD-ADULTOS.
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TOTAL PARCIAL 116 596 453 295 348 250 3076
22%
FTOVAL CERERAL ; l 4251 l 3631 ] 18832 628 | 588 I 1235 '
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PRIMERAS 10 CAUSAS DE MORBILIDAD EN URGENCIAS POR GRUPOS DE
EDAD -PEDIATRIA.

»  Total
No. TIE 10 DIAGNOSTICO oot
1 8345 INFECCION VIRAL” NO ESPECIFICADA 11 16 107 120 101 % 481
2 AR9X  _|DIARREA Y GASTROENTERITIS DE PRESUNTC ORIGEN INFECCIOSC 4 S 84 81 58 58 271
3 JOOX  |RIICFARINGITIS AGUDA (RESFRIADC COMUN;) 18 30 ] 78 20 28 243
4 JO3S  |AMIBDALITIS AGUDA™ NO ESPECIFICADRA 1 4 83 g3 32 58 220
5 R50G |\FIEBRE" NO ESPECIFICADA 8 10 39 47 38 27 167
& S018  |HERIDA DE LA CAREZA™ PARTE NO ESPECIFICADA 1 2 20 &0 25 82 148
7 J088  INFECCION AGUDA DE LAS VIAS RESPIRATORIAS SUPERIORES® NOEY g S 6 52 3 8 136
g J028 FARINGITIS AGUDA™ MO ESPECIFICADA 4 7 31 38 15 18 108
s HEBE  |OTITIS MEDIA® NiD ESPECIFICADA 2 8 29 2% 3 28 94
10 RIIX_NAUSEA Y WYOMITO S 1 25 20 18 1¢ 88
TOTAL PARCIAL &0 B0 493 571 425 395 1924
42%
TOTAL GENERAL ‘ 1&6, 183{ 866} 4 763' 847 1 1281 } 486:¢

En la actualidad el Sistema General de Seguridad Social en Salud (SGSSS),
reglamentado por la entrada en vigencia de la Ley 1122 de 2007, la cual modifica
la ley 100 de 1993, teniendo como prioridad el mejoramiento de prestacién de los
servicios a los usuarios en cumplimiento de los principios rectores de
universalizacion, financiacién, racionalizacion, equilibrio entre los actores con el
propésito mejorar los servicios de salud en cuanto al fortalecimiento de los
programas de salud pdblica, aumentar los controles de inspeccidn, vigilancia,
contribuir al mejoramiento de las redes de los servicios de salud para la prestacion
de los servicios, La ESE Hospital Santa Monica no ha sido ajena en la
participacion y cumplimiento de la normatividad vigente.

Para lo cual el proceso de facturacion tiene como objetivo principal Garantizar el

proceso para que la totalidad de las actividades, intervenciones y procedimientos

prestados a los usuarios atendidos sean liquidados y valorados de acuerdo al plan,
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de beneficios y manual tarifario establecidos en las relaciones contractuales con
cada una de la Entidades Responsables de Pago hasta la culminacion del proceso
en la radicacién de las facturas en forma oportuna.

El Regimen de Seguridad Social hace alusién al conjunto de normas vy
procedimientos destinados a garantizar a toda la poblacién el servicio de salud en
todos los niveles de atencién y comprende el plan de beneficios al que se tiene
derecho al ingresar como afiliado en el SGSSS. Las Instituciones prestadoras de
servicios de Salud deben hacer la identificacion y validacién de derechos a fin de
relacionarlos con una ARP segun la clasificacién establecida. ¢

Régimen Contributivo: Regimen al que pertenecen las personas que reciben
servicio de salud de parte de una Empresa Promotora de Salud (EPS) en razén
de que esta afiliada por tener patrén o cotizar como trabajador independiente o
ser beneficiario de un afiliado del régimen contributivo. ¢

Régimen Subsidiado: Régimen al que pertenecen las persona que recibe
servicio de salud de parte de una Empresa Promotora de Salud del régimen
subsidiado (EPS-S) (anteriormente Administradora del Régimen Subsidiado
(ARS)), en razén de pertenecer a los estratos 1 y 2 segun el SISBEN, y haber
sido carnetizado y afiliado al régimen subsidiado por cuenta del Estado. *

Régimen Especial: El régimen especial es un sistema que determinado grupo
de personas se encuentra afiliado al sistema de salud con algunos privilegios o
beneficios que no son de Ia aplicacién a todas las personas, como lo son: el
Magisterio y las Fuerzas Armadas. °

Poblaciéon Especial: La poblacién especial es un determinado grupo de

personas que relne ciertas caracteristicas que las logra diferenciar para pode ’ L
Ky

)
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llegar a ofrecerles todos los beneficios del sistema de salud, como lo son:
indigenas, indigentes, menores en estado de abandono, nicleo familiar de las

madres comunitarias, reinsertados, desplazados por la violencia, poblacién
encubierta o inimputable.

Poblacién No Asegurada: Personas gue no cumplen con las condiciones del
régimen contributivo, ni subsidiado. Dentro de esta categoria estdn incluidas
personas, que perteneciendo a los estratos 1, 2 y 3 segln el SISBEN, no han
sido carnetizados ni afiliados al Sistema General de Seguridad Social en Salud

(SGSSS) y también los que cuentan con capacidad de pago y no pertenecen al
Régimen contributivo. !

1.6 PRESUPUESTO INSTITUCIONAL

La institucion proyecta su presupuesto de ingresos y gastos teniendo en cuenta las
normas previstas para las Empresas Industriales y Comerciales del Estado, regidas
por el Estatuto Organico de Presupuesto, Decreto 111 de 1996 y lo que considera
el Decreto 115 de 1996, asi mismo se presenta con las normas aplicables al mismo
de la ley 819 de 2003 y siguiendo los lineamientos del CONSEJO
DEPARTAMENTAL DE POLITICA FISCAL (CODFIS), Organo Departamental que
revisa y ante el cual se sustenta y aprueba, el presupuesto proyectado, este a su
vez expide la Resolucién para que las Empresas Sociales del Estado puedan iniciar
la ejecucion del presupuesto para la correspondiente vigencia. /

Mediante Acuerdo de Junta Directiva No. 014 del 29 de Diciembre de 2015, se fij6

el Presupuesto de Ingresos y Gastos de la E.S.E Hospital Santa Ménica para la

vigencia fiscal 2016 y mediante la Resolucién No. 056 del 29 de Diciembre de

2015, el Consejo Superior de Politica Fiscal CODFIS, aprob el presupuesto de

+ Ingresos y Gastos de la E.S.E Hospital Santa Ménica, para la vigencia fiscal 2016 %l
4

e

A
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1.6.1 PRESUPUESTO DE INGRESOS /

NIVEL CONCEPTO PRESUPUESTO
2016
110000 | DISPONIBILIDAD INICIAL 5.000.000
120000 | INGRESOS CORRIENTES 23.068.474.000
121000 | INGRESOS DE EXPLOTACION 22.713.474.000
121100 | VENTA DE SERVICIOS A USUARIO FINAL 22.713.474.000
121101 | Régimen Subsidiado 18.521.502.000
121102 | Régimen Contributivo 853.724.000
Atencién a la Poblacién Pobre en lo no
121103 Cubierto con Subsidio a la Demanda 1.065.615.000
12110301 | SGP —~ SSF Nivel 1 554.755.000
12110302 | SGP — CSF Diferentes al Nivel 1 329.267.000
12110303 | SGP — SSF Diferentes al Nivel 1 181.593.000
SEGURO OBLIGATORIO DE ACCIDENTES
121104 | DE TRANSITO (SOAT-ECAT) 529.529.000
FONDO DE SOLIDARIDAD Y GARANTIA EN
121105 SALUD (FOSYGA) 20.681.000
121106 | PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS 470.750.000
12110601 Plan de Intervenciones Colectivas Municipio de 470.750.000
Dosquebradas
121107 | OTRAS VENTAS DE SERVICIOS 1.251.673.000
12110701 | Cuotas de Recuperacion (Vinculados) 51.987.000
12110702 | Cuotas Moderadoras y copagos 120.155.000
12110703 | Otras Ventas de Servicios de Salud 1.079.531.000
123000 | OTROS INGRESOS CORRIENTES 3565.000.000
123100 | Arrendamientos 138.680.000
123200 | Aprovechamientos 216.320.000
130000 | INGRESOS DE CAPITAL 5.405.811.000
130100 | Recuperacién de cartera 5.404.811.000
130200 | Rendimientos Financieros 1.000.000
TOTAL INGRESOS VIGENCIA 28.474.285.000
Fy\ﬁgﬁt_ INGRESOS MAS DISPONIBILIDAD 28.479.285.000
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1.6.2 PRESUPUESTO DE GASTOS DETALLADO 7

NIVEL CONCEPTO PRESUPUESTO
2016
10 | GASTOS DE FUNCIONAMIENTO 19.486.176.000
1001 | GASTOS DE PERSONAL 15.055.658.000
SERVICIOS PERSONALES
100101 ASOCIADOS A LA NOMINA 3.782.536.000
100101001 | Sueldos personal de némina 2.715.026.000
100101002 | Bonificacién por servicios prestados 97.957.000
100101003 | Prima o subsidio de alimentacién 42.625.000
100101004 | Auxilio de transporte 63.380.000
100101005 | Prima de servicios 120.679.000
100101006 | Prima de Vacaciones 140.668.000
100101007 | Prima de Navidad 261.890.000
100101008 | Horas extras, Dominicales y festivos 230.963.000
100101008 | Bonificacion especial por recreacion 15.004.000
100101010 | Reconocimiento por Coordinacién 63.713.000
100101011 | Intereses a las cesantias 30.631.000
SERVICIOS PERSONALES
12000 INDIRECTOS 10.050.463.000
120001 | Honorarios 309.000
120002 | Remuneracién por servicios técnicos 10.050.154.000
CONTRIBUCIONES INHERENTES A LA
100103 NOMINA SECTOR PRIVADO 859.320.000
100103001 | Caja de Compensacion familiar 135.364.000
100103002 | Aportes de prevision social 723.956.000
100103002001 | Salud - CSF 65.335.000
100103002002 | Salud - SSF 163.994.000
100103002003 | Pensién - CSF 84.447.000
100103002004 | Pensiéon - SSF 111.847.000
100103002005 | ATEP - CSF 19.525.0000
100103002006 | ATEP - SSF 52.932.000
100103002007 | Fondo de Cesantias - CSF 85.216.000
100103002008 | Fondo de Cesantias - SSF 140.660.000
CONTRIBUCIONES INHERENTES A LA
100104 | NOMINA SECTOR PUBLICO

363.339.000
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NIVEL CONCEPTO PRESUPUESTO
2016
[nstituto Colombiano de Bienestar
100104001 | Familiar 111.521.000
100104002 | Servicio Nacional de Aprendizaje 67.682.000
100104005 | Aportes de previsién social 184.136.000
10010400501 | Salud - CSF 2.794.000
10010400502 | Salud - SSF 20.704.000
10010400503 | Pensién - CSF 11.735.000
10010400504 | Pensién - SSF 148.903.000
1002 | GASTOS GENERALES 4.059.961.000
100201 | ADQUISICION DE BIENES 620.428.000
100201001 | Compra de Equipo 214.288.000
100201002 | Materiales y suministros 400.447.000
100201003 | Dotacién de Uniformes Ley 70/88 5.963.000
100202 | ADQUISICION DE SERVICIOS 3.439.004.000
100202001 | Mantenimiento 1.423.965.000
100202002 | Servicios Plblicos 407.598.000
100202003 | Arrendamientos 219.792.000
100202004 | Vidticos y gastos de viaje 13.014.000
100202005 | Impresos y publicaciones 1.000.000
100202006 | Comunicaciones y transporte 172.173.000
100202007 | Seguros 98.159.000
100202008 | Bienestar Social 78.792.000
1002020089 | Capacitacion 2.918.000
00202010 | Gastos Legales 2.000.000
100202011 | Salud Ocupacional 7.288.000
100202012 | Lavanderia 48.367.000
100202013 | Vigilancia 586.500.000
100202014 | Aseo 377.438.000
100203 | IMPUESTOS Y MULTAS 529.000
100203001 | Impuestos 529.000
1003 | TRANSFERENCIAS CORRIENTES 370.557.000
TRANSFERENCIAS AL SECTOR

103010 | PUBLICO 46.255.0007
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NIVEL CONCEPTO PRESUPUESTO
2016
100301001 | Cuota de Auditaje 42.257.000
100301002 | Tasa de Supervigilancia en salud 3.998.000
TRANSFERENCIAS DE PREVISION Y
100302 | SEGURIDAD SOCIAL 97.308.000
Fondo de Cesantias-Sin Situacion de
100302001 | Fondos (Retroactivas) 97.308.000
100303 | OTRAS TRANSFERENCIAS 226.994.000
100303001 | Sentencias 201.000.000
100303002 | Conciliaciones 10.000.000
100303003 | Asociacién de Hospitales 15.984.000
GASTOS DE OPERACION COMERCIAL
20| Y PRESTACION DE SERVICIOS 5.901.000.000
2004 | GASTOS DE COMERCIALIZACION 5.901.000.000
200401 | COMPRA DE BIENES PARA LA VENTA 4.835.000.000
200401001 | Medicamentos 2.181.000.000
200401002 | Laboratorio 854.000.000
200401003 | Material Rayos X 70.000.000
200401004 | Material médico quirdrgico 1.504.000.000
200401005 | Material de Odontologia 156.000.000
200401006 | Compra de sangre y hemoderivados 70.000.000
COMPRA DE SERVICIOS PARA LA
200402 | VENTA 1.066.000.000
200402001 | Transporte de Ambulancia 70.000.000
Otras Compras de Servicios para la
200402002 | Venta 996.000.000
GASTOS DE INVERSION- RISARALDA
30 UNIDA INCLUYENTE Y CON 11.000.000
RESULTADOS
PROGRAMA TRES: RESULTADOS EN
EL DESARROLLO DE LA RED DE
3006 PRESTACION DE SERVICIOS DE 11.000.000
SALUD
Subprograma 3.1: Mejoramiento de
300601 Accesibilidad a los Servicios de Salud 1.000.000
Proyecto 101:Adecuacion, Ampliacién,
300601001 remodelacién, dotacién y Reforzamiento 1.000.000

Estructural Areas de la E.S.E Hospital
Santa Ménica
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Subprograma 3.2 : Mejoramiento de la
300602 Calidad en la Atencién en Salud 10.000.000
Proyecto 201: Fortalecimiento
300602001 | administrativo y financiero de la E.S.E 10.000.000
Hospital Santa Ménica de Dosquebradas
TOTAL PRESUPUESTO DE GASTOS 25.398.176.000
40 | CUENTAS POR PAGAR 3.081.109.000
4000001001 | Gastos de personal 1.013.592.000
4000001002 | Gastos Generales 254.384.000
4000001003 | Gastos de Operacién Comercial 1.457.353.000
4000001004 | Inversién 355.780.000
TOTAL PRESUPUESTO DE GASTOS
MAS CUENTAS POR PAGAR 28.479.285.000

1.6.3 DEFINICIONES DEL PRESUPUESTO DE INGRESOS

ARTICULO 27: De acuerdo con el Articulo 12 del Decreto 115 de 1996, el
Presupuesto de ingresos de las Empresas Sociales del Estado “‘comprende la
Disponibilidad Inicial, los Ingresos Corrientes que se esperan recaudar durante la
vigencia fiscal y los Recursos de Capital”. ,

DISPONIBILIDAD INICIAL: Representa el saldo en caja, bancos e inversiones
temporales, proyectados a 31 de diciembre del afio en que se prepara el
presupuesto para la siguiente vigencia, excluyendo los dineros recaudados a
terceros (los cuales no tienen ningun efecto presupuestal). Debe corresponder al
valor estimado como saldo final de |a ejecucion presupuestal de la vigencia fiscal
en que se prepara el presupuesto. ¢

La disponibilidad inicial comprende también el efectivo que financia las cuentas
por pagar de la vigencia anterior.

INGRESOS CORRIENTES: Son Ios ingresos que la Empresa recibe

ordinariamente en funcién de la prestacion de los servicios de salud y de aquellos
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gue por disposiciones legales le hayan sido asignados, y que no se originan por
efectos contables o presupuéstales, por variacién en el patrimonio o por la

creacion de un pasivo. Se clasifican en Ingresos de explotacién, Aportes y Otros
Ingresos corrientes. ¢

INGRESOS DE EXPLOTACION: Representan los ingresos derivados del objetivo
para el cual ha sido creada la Entidad y que estan directamente relacionados con
la venta de los bienes que produce o de los servicios que presta. Comprende la

Venta de bienes, Venta de servicios, Comercializacion de mercancias y Otros
ingresos de explotacién. !

VENTA DE SERVICIOS AL USUARIO FINAL: Son los ingresos provenientes de
la prestacidn de servicios de salud a los usuarios finales o a otras entidades. En
‘este componente se incluyen por ventas de servicios a:-

Régimen subsidiado ¢

Reégimen contributivo

Atencidn a la poblacién pobre en lo no cubierto con subsidio a la demanda.
Seguro obligatorio de accidentes de transito (SOAT - ECAT)

Acciones de Salud Publica Colectiva,

Otras ventas de servicios 7

Algunas connotaciones importantes para tener en cuenta en el célculo por ventas
de servicios durante la vigencia fiscal de 2015 son las siguientes: -

REGIMEN SUBSIDIADO: Corresponde a los ingresos provenientes de prestacion
de servicios contratados con las EPSS, de los afiliados del régimen subsidiado,

también hacen parte los ingresos por prestacion de servicios de urgencias a losgXY
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afiliados al régimen subsidiado, sin que para ello exista contrato especifico ni
general con las EPSS

REGIMEN CONTRIBUTIVO: Se incluyen todos los ingresos provenientes de
prestacion de servicios a afiliados al régimen contributivo de Ia seguridad social en
salud, contratados con Empresas Promotoras de Salud (EPSs) publicas o
privadas. También hacen parte de este rubro, los ingresos por prestacién de
servicios de urgencias a los afiliados al régimen contributivo, sin que para ello se
necesite la existencia de contrato especifico ni general. /

ATENCION A LA POBLACION POBRE EN LO NO CUBIERTO CON SUBSIDIO
A LA DEMANDA: Corresponde a la venta de servicios que realiza la ESE por la

atencién en salud a la poblacién pobre no afiliada a ninguno de los regimenes
subsidiado, contributivo o especial.

Financiado con recursos nacionales - SGP con y sin situacién de fondos:/

Corresponde a la prestacién de servicios de salud que realiza la ESE al Municipio
0 al Departamento como entes competentes para la prestacion de los servicios de
salud en los niveles 1, 2, 3 Yy superiores, los cuales se financian con los recursos
recibidos en virtud de la distribucién contemplada en la Ley 715 de 2001. Para la
financiacién de esta competencia el ente territorial recibe recursos en efectivo y sin
situacion de fondos a través del Sistema General de Seguridad Social en Salud. ¢

Poblacion pobre no afiliada al régimen subsidiado - con situacién de fondos
— Nivel 1: P

Se registra por este rubro la venta de servicios de salud que realiza la ESE al
Municipio o al Departamento para el caso de los Municipios no certificados y que
se financian con recursos del Sistema General de Participaciones recibidos a
través de su Tesorerfa General en virtud de las asignaciones realizadas por el
nivel central mediante documento CONPES SOCIAL
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Poblacién pobre no afiliada al régimen subsidiado - sin situacién de fondos
- Nivel 1: ~

Se registra por este rubro las venta de servicios de salud que realiza la ESE al
. Municipio o al Departamento para el caso de los Municipios no certificados vy que
éste lo cancela con los recursos asignados por el Nivel Central mediante
documento CONPES SOCIAL vy situados por el Ministerio de Salud y Proteccién
Social a través del Sistema General de Seguridad Social en Salud en los

diferentes Fondos de Seguridad Social: salud, pensiones, cesantias y riesgos
/
profesionales.

Poblacién pobre no afiliada al régimen subsidiado - con situacién de fondos
— Niveles diferentes al 1: «

Se registra por este rubro la venta de servicios de salud gue realiza la ESE al
Departamento y que éste lo cancela con recursos del Sistema General de
Participaciones recibidos a través de su Tesoreria General en virtud de las

asignaciones realizadas por el Nivel Central mediante documento CONPES
SOCIAL. ¢

Poblacion pobre no afiliada al régimen subsidiado - sin situacién de fondos —
Niveles diferentes al 1:/

Se registra por este rubro las venta de servicios de salud que realiza la ESE al
Departamento y que éste lo cancela con los recursos asignados por el Nivel
Central mediante documento CONPES SOCIAL v situados por el Ministerio de la
Proteccion Social a través del Sistema General de Seguridad Social en Salud en

los diferentes Fondos de Seguridad Social: salud, pensiones, cesantias y riesgos
profesionales. ~
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SEGURO OBLIGATORIO DE ACCIDENTES DE TRANSITO (SOAT - ECAT): Se
incluyen en este concepto los ingresos provenientes de servicios prestados a
personas cubiertas por el Seguro Obligatorio de Accidentes de Transito (SOAT).~

FONDO DE SOLIDARIDAD Y GARANTIA EN SALUD FOSYGA: Servicios
prestados por Eventos Catastrdficos (ECAT), derivados de la subcuenta
correspondiente del Fondo de Solidaridad y Garantia en Salud (FOSYGA). .

ACCIONES COLECTIVAS DE SALUD PUBLICA: El Plan de Atencion Bésica del
Sistema de Seguridad Social en Salud es el conjunto de actividades,
intervenciones y procedimientos de promocion de la salud, prevencién de la
enfermedad, vigilancia en salud publica y control de factores de riesgo dirigidos a
la colectividad, que la ESE contrata con la Direccién Local o Seccional de Saluds

Financiado con recursos municipales:

Comprende las acciones del componente del Plan de Atencién Basica contratada
por la ESE con la Direccién Local de Salud, dirigidos a la promocién de la salud,
prevencion de la enfermedad, vigilancia en salud publica y control de factores de
riesgo dirigidos a la colectividad. ’

Financiado con recursos Departamentales: Comprende las acciones del
componente del Plan de Atencion Béasica contratada por la ESE con la Direccién
Seccional de Salud, dirigidos a la promocién de la salud, prevencién de la

enfermedad, vigilancia en salud publica y control de factores de riesgo dirigidos a
la colectividad.
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OTRAS VENTAS DE SERVICIOS

&

CUOTAS DE RECUPERACION: Comprende el porcentaje de la tarifa que debe
cancelar el usuario por la prestacion de servicios de salud que realizala E.S.Ea la
poblacion pobre no afiliada al régimen subsidiado.

CUOTAS MODERADORAS Y/O COPAGOS: Comprende el porcentaje de la tarifa
que debe cancelar el afiliado o el beneficiario por la prestacion de los servicios de

salud que le realiza la E.S.E, con cargo a alguno de los regimenes subsidiado,
contributivo o especial. *

OTRAS VENTAS DE SERVICIOS DE SALUD: Corresponde a cualquier concepto
de prestacion de servicios por parte de la ESE, no comprendido en los rubros
anteriores. Entre estos conceptos se tiene venta de servicios a particulares, a
Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS), a otras Empresas Sociales
del Estado, a regimenes especiales (Policia, magisterio, ejército y otros) o a otras

entidades no incluidas en los regimenes de aseguramiento de la seguridad social
en salud.

OTROS INGRESOS CORRIENTES: Hace referencia a los recursos que por su

naturaleza no se pueden clasificar dentro de los rubros definidos anteriormente,
pero que se originan dentro de las actividades propias de la ESE.

Otros ingresos: Se registra por este concepto los ingresos recibidos por la ESE
por aprovechamientos. /

Aprovechamientos:

Corresponde a los ingresos que obtenga la ESE por concepto de la obtencion de
un provecho o beneficio cuantificable en dinero, tales como certificados laborales,

cobro de citas incumplidas fotocopias, venta de chatarra y porcentaje sobrgg
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ingresos netos originados por la prestacion de servicios de la Unidad de Cuidados
Intensivos. p

APORTES: Comprenden los aportes Yy rentas provenientes de participaciones. En
general constituyen transferencias de otros organismos o Entidades Publicas. Su
caracter de aportes se caracteriza por la recepcidn de recursos sin que exista
contraprestacién alguna, estando determinada por una norma previamente
establecida (Ley, Nacién, Ordenanza, Departamento-Acuerdo-Municipio:, estos
aportes tienen la connotacién de ser por lo general de destinacién especifica).s

Los aportes se pueden originar en el nivel central nacional, en el Departamento,
Municipio o en alguna otra entidad diferente a las anteriores. ,

INGRESOS DE CAPITAL: Son recursos extraordinarios originados en
operaciones contables y presupuestales, en la recuperacion de inversiones, en la
variacion del patrimonio, en la creacién de un pasivo o0 en actividades no

directamente relacionadas con las funciones y atribuciones de la ESE Hospital
Santa Ménica 7

Los recursos de capital comprenden: recuperacién de cartera y rendimientos
financieros. '

RECUPERACION DE CARTERA

Representa los ingresos provenientes del recaudo de las cuentas por cobrar que
poseia la entidad a 31 de diciembre de Ia vigencia anterior.’

Rendimientos Financieros:

Corresponde a los ingresos obtenido -por la colocacién de recursos en el mercado
de capitales o en titulos valores;
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1.6.4 DEFINICIONES DEL PRESUPUESTO DE GASTOS

ARTICULO 28: EI presupuesto de Gastos incluye las apropiaciones por
Funcionamiento, Gastos de Operacién comercial y de Produccion, Servicio de la
Deuda e Inversién, cuentas por pagar y disponibilidad final:«

GASTOS DE FUNCIONAMIENTO: Son aguellos que tienen por objeto atender las

necesidades de la ESE para cumplir a cabalidad con las funciones asignadas en la
Constitucién y la Ley. -

GASTOS DE PERSONAL: Corresponden a aquellos gastos que debe hacer la
ESE como contraprestacion de los servicios que recibe, bien sea por una relacion
laboral o a través de contratos, los cuales se definen como sigue: §

SERVICIOS PERSONALES ASOCIADOS A LA NOMINA

Comprende la remuneracion por concepto de sueldos y demas factores salariales
legaimente establecidos, de los servidores publicos vinculados a la planta de
personal, tales como: ‘

Sueldo personal de némina

Comprende la asignacién basica, para retribuir la prestacion de los servicios de Ios

servidores publicos y trabajadores oficiales debidamente posesionados en los
cargos de planta. /

Bonificacion por servicios prestados

Pago por cada afo de servicios a que tienen derecho los empleados publicos v,
segln lo contratado, los trabajadores oficiales, equivalente a los porcentajes

senalados por las normas legales vigentes sobre la materia, correspondientes a la f M
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asignacion basica, incremento por antigliedad y demas factores establecidos por
la Ley, cuando fuere el caso.

Prima o subsidio de alimentacién -

Pago a los empleados publicos y segun lo contratado a los trabajadores oficiales
de determinados niveles saldriales para contribuir a su manutencion en la cuantia
y condiciones sefialadas por la Ley. Cuando el organismo o entidad suministre la
alimentacion a sus servidores no habra lugar a este reconocimiento. -

Aucxilio de transporte

Corresponde al valor a que tienen derecho los Empleados Oficiales de acuerdo
con los montos y condiciones previstas en la ley.

Prima de servicios

Pago por cada afio de servicio a que tienen derecho los funcionarios vinculados a
la entidad, de acuerdo con las normas que regulan el régimen salarial y
prestacional del sector salud, y liuidadas en forma proporcional al tiempo
laborado siempre y cuando hubieren servido, cuando menos un semestre en el
organismo. Su pago se realizara en los primeros quince (15) dias del mes de julio
de cada afio, teniendo en cuenta su equivalencia a quince (15) dias de salarios,

con los factores que se incluyen por ley para su liquidacién, segun lo establecido
en el Decreto nimero 2351 de 2014 ,

Prima de vacaciones

Comprende el pago equivalente a quince (15) dias de salario por cada afio de
servicio, para los empleados oficiales, pagadero con cargo al presupuesto
vigente, cualquiera sea el afo de su causacion, en los términos del articulo 28 del
Decreto 1045 de 1978. A los trabajadores oficiales se les reconoceré de acuerdo
a lo pactado en las Convenciones Colectivas
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Bonificacién especial por recreaciéon: Se reconoce a los empleados publicos
por cada periodo de vacaciones, en cuantia equivalente a dos (02) dias de la
asignacion basica mensual que le corresponda al momento de iniciar el disfrute

del respectivo periodo vacacional. Asi mismo se reconoce cuando se compensen
las vacaciones en dinero. °

Prima de navidad

Corresponde al pago a que tienen derecho los Empleados Publicos o los
trabajadores Oficiales, equivalentes a un mes de remuneracién o liquidados
proporcionalmente al tiempo laborado, que se pagara en la primera guincena del
mes de diciembre. Los factores salériales para liquidar esta prima seran los

consignados en el Decreto 1919 del 27 de agosto del 2002 y demas normas
vigentes sobre la materia. ,

Horas extras, dominicales, festivos y recargos

Remuneracion al trabajo realizado en horas adicionales a la jornada ordinaria,
diurna o nocturna o en dias dominicales o festivos, con las limitaciones
establecidas por las disposiciones legales vigentes. /

Reconocimiento por Coordinacion

Corresponde a los empleados de planta que tengan a su cargo la coordinaciéon o
supervision de grupos internos de trabajo, creados mediante Resolucién del jefe
del organismo respectivo, correspondiente al 20% adicional al valor de la
asignacion basica mensual del empleo del cual sean titulares, durante el tiempo

que ejerzan esas funciones. Dicho valor no constituye factor salarial para ningun
efecto legal.
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por el personal de planta 0 que se requieran conocimiento especializado, de
conformidad con el régimen contractual vigente.

Con cargo a este rubro se pagaran los vidticos y gastos de vigje a los contratistas
que lo requieran en razén del cumplimiento del objeto del contrato, lo cual debe
especificarse en los respectivos contratos.

CONTRIBUCIONES INHERENTES A LA NOMINA SECTOR PRIVADO

Corresponde a las erogaciones legales que debe hacer la empresa como

empleador, y que tienen como base la nédmina del personal de planta, destinadas
a entidades del sector privado.

Caja de Compensacién Familiar

Aporte establecido por la Ley 21 de 1982, correspondiente al pago del subsidio

familiar y de la compensacién de los servicios integrales del grupo familiar del
afiliado.

Corresponde al pago del cuatro por ciento 4% sobre el valor de la base para la
liquidacion de aporites reglamentado a nivel nacional (asignacién bésica,
bonificacion servicios prestados, alimentacion, transporte, Prima de Servicios,

horas festivas extras, dominicales y nocturnas), cancelados en el mes objeto de
autoliquidacion.

Aportes prevision social - Salud — Sin Situacién de Fondos:
Aportes prevision social - Salud — Con Situacién de Fondos:

Comprende las dos terceras partes (2/3) del doce punto cinco por ciento, (12.5%)
de la cotizacién para salud; tomando como base Ia asignacion basica, cuando sea
factor salarial; horas Festivas exiras, dominicales y nocturnas; bonificacion por

servicios prestados; transporte y alimentacién; cancelados durante el mes objeto
de autoliguidacion.
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Indemnizacion Vacaciones

g

Comprende el pago en dinero por vacaciones causadas y no disfrutadas,
especialmente se reconocera para el personal que se desvincula del Organismo.
Su cancelacion se hara con cargo al Presupuesto vigente, cualquiera sea el afo
de su causacion, la afectacion de este rubro requiere resolucién motivada. ¢

Intereses a las cesantias -
Valor liquidado sobre el saldo de cesantias existentes a 31 de diciembre de cada

ano. Aplica para los empleados que han entregado las cesantias a un fondo
privado.

SERVICIOS PERSONALES INDIRECTOS: Son gastos destinados al pago de
Servidores Publicos que no tienen el caracter de empleados y para atender la
contratacion de personas juridicas y naturales para que presten servicios
calificados o no calificados, y profesionales cuando no pueden ser desarrollados
con personal de planta. Igualmente incluye la remuneracién del personal que se
vincule en forma ocasional para desarrollar actividades netamente temporales o
para suplir a los servidores publicos en caso de licencias o vacaciones; dicha

remuneracion cubrird las prestaciones sociales a que tenga derecho, asi como las
contribuciones a que haya lugar. .

Honorarios

Con cargo a este rubro se deberadn realizar los pagos correspondientes a los
miembros de Juntas o Consejos Directivos cuando no sean empleados,
igualmente incluye el pago por concepto de practicas de avaltos. *

Remuneracién por servicios técnicos

Pago por servicios calificados a personas naturales o juridicas que se prestan en
forma continua para asuntos propios del organismo, que no pueden ser atendido
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La financiacién de esta erogacién podra hacerse con recursos propios o con
el Sistema General de Participaciones Con y Sin Situacién de Fondos, a

través del Ministerio de Hacienda y Crédito Publico. °

Aportes previsién social - Pensiones - Sin Situacién de Fondos: /
Aportes prevision social - Pensiones — Con Situacién de Fondos: /

Comprende las tres cuartas partes (3/4) del dieciséis por ciento (16%), de la
cotizacion para pensiones; Tomando como base Ia asignacioén basica, cuando sea
factor salario; horas festivas extras, dominicales y nocturnas, bonificacién por

servicios prestados; transporte y alimentacion, cancelados durante el mes objeto
de autoliquidacién. -

La financiacién de esta erogacién podra hacerse con recursos propios o con el

Sistema General de Participaciones Con y Sin Situacién de Fondos, a través del
Ministerio de Hacienda y Crédito Publico. -

Aportes previsién social - ARL — Sin Situacién de Fondos: ;
Aportes previsién social - ARL — Con Situacién de Fondos:

Pago destinado a garantizar un medio ambiente laboral sano, que permita prevenir
los riesgos de trabajo y enfermedad profesional, mediante Ia adopcion de los

sistemas de seguridad industrial y la observancia de las normas de Salud
Ocupacional y Seguridad Social.

El pago se causa de acuerdo con la Categorizacion de riesgos asignada por la
Administradora de Riesgos Profesionales. /

El ingreso base de cotizacién seran: Ia asignacion bdasica, cuando sea facior

salario; horas festivas extras, dominicales y nocturnas; bonificacion por servicios *," /

\
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prestados; transporte y alimentacion, cancelados durante el mes objeto de
autoliquidacion.

Durante el perfodo de incapacidad por enfermedad general, maternidad vy riesgos
profesionales, vacaciones, licencias y suspensiones temporales de trabajo no
remuneradas, no se aporta para el sistema de riesgos profesionales. .

La financiacion de esta erogacién podré hacerse con recursos propios o con el
Sistema General de Participaciones Con y Sin Situacion de Fondos, a través del
Ministerio de Hacienda y Crédito Publico. ¢

A las personas vinculadas a través de contrato formal de prestacién de servicios
con instituciones publicas o privadas  que laboran en actividades de alto riesgo

se les aplicara lo previsto en la Ley 1562 del 11 de Julio de 2012 y el Decreto 723
del 15 de abril de 2013 ‘

Aportes prevision social - Cesantias — Sin Situacién de Fondos:
Aportes prevision social - Cesantias — Con Situacion de Fondos

Corresponde a la provision para los fondos de cesantias del personal que se
vincule a la Entidad para la liquidaciéon de cesantias y sus intereses, por la
anualidad o fraccion correspondiente; la cual es financiada con el Sistema General
de Participaciones que le consigna directamente el Ministerio de Hacienda y
Credito Publico a los Fondos de Cesantias privados, en viriud de la certificacion
expedida por cada Entidad, y de acuerdo con el manejo presupuestal y contable
normado en la Ley 715 de 2001. . Se calculan con base en la 1/12 de la
asignacion basica, prima técnica, de antigliedad, cuando sea factor salario; horas
festivas extras, dominicales y nocturnas; bonificacién por servicios prestados;

transporte; prima de servicios, prima de navidad y alimentacién. ,

La financiacién de esta erogacion podrd hacerse también con recursos propios o
con el Sistema General de Participaciones Con Situacién de Fondos e /
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CONTRIBUCIONES INHERENTES A LA NOMINA SECTOR PUBLICO:
Corresponde a las erogaciones legales que debe hacer Ia empresa como

empleador, y que tienen como base la némina del personal de planta, destinadas
a entidades del sector publico.

Instituto Colombiano de Bienestar Familiar - ICBF +

Aporte establecido por las Leyes 27 de 1974 y 89 de 1988 con el propésito de
financiar los programas de asistencia social que presta esta Institucion, el cual
corresponde al 3% de la sumatoria de los conceptos base de liquidacién
reglamentados a nivel nacional (asignaciéon basica, bonificacidn servicios
prestados, alimentacién, Prima de Servicios, horas festivas extras, dominicales y
nocturnas), cancelados en el mes objeto de autoliquidacion.

£

Servicio Nacional de Aprendizaje - SENA

Aporte establecido por las Leyes 58 de 1963 y 21 de 1982 con el propésito de
financiar los programas de capacitacion técnica que presta esta Entidad, el cual
corresponde al 2.0% de la sumatoria de los conceptos base de liquidacion
reglamentados a nivel nacional (asignacién bésica, bonificacion servicios
prestados, alimentacion, Prima de Servicios, horas festivas extras, dominicales y
nocturnas), cancelados en el mes objeto de autoliquidacién. *

Aportes previsién social - Salud — Sin Situacion de Fondos:

3

Comprende las dos terceras partes (2/3), del doce punto cinco por ciento (12.5%)
de la cotizacién para salud: tomando como base la asignacién basica, prima
técnica, de antigliedad, cuando sea factor salario; horas festivas extras,
dominicales y nocturnas; bonificacién por servicios prestados; transporte y
alimentacién cancelados durante el mes objeto de autoliquidacié
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La financiacion de esta erogaciéon podra hacerse con recursos propios o con el
Sistema General de Participaciones Con y Sin Situacién de Fondos, a través del
Ministerio de Hacienda y Crédito Publico.

Aportes prevision social - Pensiones — Sin Situacion de Fondos: *

Comprende las tres cuartas partes (3/4), del dieciséis por ciento (16%), de la
cotizacién para pensiones; Tomando como base la asignacién bésica, prima
técnica, de antigliedad, cuando sea factor salario; horas festivas extras,
dominicales y nocturnas; bonificacién por servicios prestados; transporte vy
alimentacién, cancelados durante el mes objeto de autoliquidacion

La financiacion de esta erogacién podrd hacerse con recursos propios o con el

Sistema General de Participaciones Con y Sin situacién de Fondos, a través del
Ministerio de Hacienda y Crédito Publico. ¢

GASTOS GENERALES: Son los gastos relacionados con la adquisicién de bienes
y servicios necesarios para que la empresa cumpla con las funciones asignadas
por la Constitucion y la Ley, con el pago de impuestos y multas a los que estén

sometidos legalmente. Ademas incluye los gastos de capacitacion, bienestar
social y salud ocupacional. ¢

ADQUISICION DE BIENES: Este objeto de gasto involucra la compra de bienes
muebles tangibles e intangibles duraderos y de consumo, destinados a apoyar
logisticamente el desarrollo de las funciones de la empresa. Se excluye la
adquisicion de materias primas, de bienes destinados a la comercializacién y/o
produccion que se imputan al rubro de Operacion Comercial, y aquellos que por su

costo y desarrollo tecnoldgico representan una inversién, que van con cargo al
presupuesto de gastos de inversion.
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Compra de equipo

Comprende la adquisicién de bienes tangibles de consumo duradero que deben
inventariarse y no estan destinados a Ia produccion de otros bienes y servicios, y
que son diferentes de los requeridos para la atencién directa al paciente. La
adquisicion se hara con sujecién al plan de compras. .

Por este rubro se podra adquirir equipo de sistemas, equipo de oficina, software,
herramientas, equipos y redes de comunicacion, equipos de laboratorio,
audiovisuales, bienes muebles y enseres en general, la adquisicién de Vehiculo,
que requiera la entidad para cumplir con el objeto social u labores administrativas. ,

Por este rubro también se adquieren bienes inventariables, como derechos,

privilegios y ventajas de competencia para el ente Publico, licencias, concesiones
y franquicias, derechos, patentes y marcas. -

Materiales y suministros

Comprende la adquisicién de bienes tangibles e intangibles de consumo final o
fungibles, como papel y tiles de escritorio, disquetes, carteleras, insumos para
automotores (combustible, lubricantes, llantas, accesorios, repuestos y otros),
escarapelas y carnets, material de roperia, elementos de aseo o lavanderia y
cafeteria; cuando exista autorizacion legal, gastos funerarios, incluidos arreglos
florales y los sufragios para funcionarios y sus familiares, gastos ocasionados por
la adquisicion o renovacién de salvoconductos, elementos necesarios para
actividades de caréacter oficial Yy protocolarios que deba realizarla E.SEE ¢

Las adquisiciones se haran con sujecion al programa general de compras y demas
normas legales.
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Dotacion de uniformes

Adquisicion de uniformes para los trabajadores oficiales contemplados en la
Convencion Colectiva de Trabajo, y para aquellos empleados que de acuerdo a
su salario tengan el derecho de acuerdo a lo establecido por la Ley.

rs

ADQUISICION DE SERVICIOS: Comprende la contratacién con personas
juridicas y naturales para la prestacion de servicios que complementan el
desarrollo de las funciones de la empresa y permiten mantener y proteger los
bienes que son de su propiedad o estan a su cargo.

Por mantenimiento hospitalario se entiende la actividad técnico-administrativa
dirigida principalmente a prevenir averias, y a restablecer la infraestructura y la
dotacion hospitalaria a su estado normal de funcionamiento, asi como las

actividades tendientes a mejorar el funcionamiento de un equipo (Articulo 7o,
Decreto 1769 de 1994). .,

Mantenimiento

De acuerdo con el Articulo 189 de la Ley 100 de 1993, 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 freinta 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 dotacién hospitalaria.
Por este rubro se compra de servicios de mantenimiento. .

De acuerdo a la circular 029 de 13 de marzo de 1997, expedida por la

Superintendencia Nacional de Salud el mantenimiento hospitalario se efectuara de
acuerdo a los siguientes capitulos:
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CAPITULO 1: Mantenimiento de la Infraestructura

-Edificios

-Instalaciones Fisicas

-Redes eléctricas, de sistemas Yy comunicaciones, telefénicas, hidraulicas y de
vapor, redes cloacales, redes de conduccién de gases medicinales.

-Areas adyacentes a las edificaciones

-Otros pertenecientes a la infraestructura..

CAPITULO 2: Mantenimiento de la dotacion

Equipo Industrial de uso hospitalario

-Plantas eléctricas

-Equipos de lavanderia y cocina -

-Calderas

-Bombas de agua

-Autoclaves y equipos de esterilizacion

-Equipos de refrigeracién y aire acondicionado

-Equipos relacionados con servicios de apoyo hospitalario
-Otros equipos industriales

-Equipos de seguridad

-Equipo biomédico, el cual se entiende como todo aparato o maquina
operacional y funcional, que retna piezas eléctricas, electrénicas, mecénicas y/o
hibridas desarrolladas para realizar las actividades de prevencién, diagnéstico,
tratamiento o rehabilitacién en servicios de salud.
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Muebles para usoc administrativo y para usos asistenciales.

Equipos de comunicacion e informatica

-Equipos de codmputo

-Centrales telefénicas

-Equipos de radiocomunicaciones

-Equipos para el procesamiento, reproduccién y trascripcién de informacién
-Todos aquellos que conformen el sistema de informacidn hospitalario
-Otros equipos de comunicaciones e informatica |,

Servicios Publicos

Erogaciones por concepto de servicios de acueducto, alcantarillado, recoleccion
de basuras, aseo y desinfeccién, Matriculas, consumo de alumbrado y energia
eléctrica, servicio telefonico local y larga distancia, pago de Internet, correo
electronico, incluye los costos de medidores, instalacién y traslado, gastos de
sostenimiento y reparacion de los mismos. El valor de las llamadas de larga
distancia no oficiales, estara a cargo del interesado y debera reintegrarse
haciendo su pago en la Direccién de Tesorerfa, la observacion del cumplimiento
de lo aqui dispuesto estaré a cargo de cada Jefe de dependencia.

Arrendamientos

Pagos por concepto de alquiler de bienes muebles e inmuebles para el adecuado
funcionamiento de la ESE, o el alquiler de maquinaria y equipos especializados,
asi como semovientes de propiedad de la Entidad y/o pagos a terceros, por
perjuicios originados en la ocupacién de bienes tomados en arrendamiento.

Incluye el pago de arrendamiento a otras entidades estatales vy alquiler de garaje o
parqueaderos.

42



"SANTA MONICA INNOVADORA, CON CALIDAD HUMANA AL SERVICIO DE LA SALUD”

Viaticos y gastos de viaje

Por este rubro se le reconoce a los empleados publicos vy, segin lo contratado, a
los trabajadores oficiales de la Entidad, los gastos de alojamiento, alimentacién y

transporte, cuando previa resolucién, deban desempefar funciones en lugar
diferente a su sede habitual

Cuando los empleados deban desempefar funciones tales como instructor,
conferencista u organizador de un programa de capacitacién en lugar diferente a
Su sede habitual de trabajo, en este caso los gastos de desplazamiento y
manutencién deberan imputarse contra el rubro viaticos y gastos de viaje.

También afectara este rubro, la compra de talonarios de peaje para uso de los
vehiculos oficiales de propiedad de la Entidad para el cumplimiento de comisiones
oficiales y los gastos de alojamiento de los funcionarios publicos, misiones de
cooperacion técnica internacional y de misiones diplomaticas que deban pernoctar

en el territorio sede de la Entidad, Yy que no se usufructien del pago de alojamiento
por parte de sus Instituciones.

Impresos y publicaciones .

Por este rubro se pueden ordenar Y pagar los gastos de fotomecanica, ediciones
de formas, escritos, publicaciones, audiovisuales, revistas vy libros, trabajos
tipograficos, sellos, suscripciones, adquisicion de revistas y libros, pago de avisos
de las areas funcionales de direccién y apoyo logistico!

Comunicaciones y transporte

Se cubren por este concepto aquellos gastos tales como los de mensajeria,
correos, correo electronico, alquiler de lineas, embalaje y acarreo de elementos.
Incluye transporte colectivo de los funcionarios del organismo.
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Seguros

Comprende los gastos por concepto de los diferentes seguros que requieren los
Bienes Muebles, inmuebles propiedad de la E.S.E; ademas, seguros que la E.S.E
considere necesario para proteger el personal de planta, dineros, titulos valores y
especies, deberan adquirirse con Compaffas Aseguradoras que operen
debidamente legalizadas en el territorio Colombiano. ,

BIENESTAR SOCIAL

Corresponde a la financiaciéon de los procesos permanentes orientados a crear,
mantener y mejorar las condiciones que favorezcan el desarrollo integral del
empleado, el mejoramiento de su nivel de vida y el de su familia; asi mismo los
que permitan elevar los niveles de satisfaccién, eficacia, eficiencia, efectividad e
identificacion del empleado con el servicio de la Entidad donde labora. ¢

CAPACITACION

Pagos destinados a mejorar el nivel cultural y en general los conocimientos de los
funcionarios, con el objeto de hacer mas eficiente la prestacién del servicio al
pablico, como cursos, seminarios, talleres, conferencias, diplomados y otros. .

Los vidticos y gastos de viaje generados en desarrollo de un programa de
capacitacion se constituyen en gastos adicionales que deben ser imputados con
cargo al rubro de capacitacion, en desarrollo del principio que todos los costos

accesorios o inherentes a cualquier operacién presupuestal deben ser imputados
con cargo al rubro que los genera. ‘

GASTOS LEGALES: Pagos realizados por la entidad para atender tramites

oficiales, servicio de autenticaciones, traspaso, servicio de registro y demés gastos
notariales y de registro.
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SALUD OCUPACIONAL

Comprende los gastos relacionados con el mantenimiento del programa de salud
ocupacional, talleres, conferencias, seminarios y actividades programadas con el
personal en el mejoramiento y bienestar ocupacional: |

Higiene Industrial: Actividades destinadas a la identificacién, evaluacién y control

de los agentes y factores del ambiente de trabajo que puedan afectar la salud de
los trabajadores, segun analisis epidemioldgicos de factores de riesgo. -

Seguridad Industrial: Conjunto de actividades destinadas a la identificacién y

control de las causas de los accidentes de trabajo (suministro de elementos de
seguridad industrial, sefalizacion o demarcacion de areas, extintores, todo lo
contemplado en el plan de emergencias)

Medicina de Trabajo: Actividades médicas y paramédicas destinadas a promover y
mejorar la salud del trabajador, evaluar su capacidad laboral y ubicarlo en un
lugar de trabajo, asi como examenes médicos de ingreso para admisién,
ocupaciones o retiro, desarrollo de actividades epidemiolégicas, evaluacién y
correccion, desarrollo de actividades de prevencion de enfermedades
profesionales, accidentes de trabajo y educacion en salud para todos los riesgos
existentes en las instalaciones de la E.S.E. -

LAVANDERIA: Es el gasto en que incurre la entidad para atender el lavado de
todos los elementos necesarios para el cumplimienio de su objeto social. La
contratacion del servicio podra realizarse directamente 0 a traves de contratos con
entidades u organizaciones sin animo de lucro y de reconocida idoneidad
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VIGILANCIA

Pagos por concepto de vigilancia de bienes muebles e inmuebles para el

adecuado funcionamiento y seguridad del organismo, o la vigilancia de maguinaria
y equipos especializados. ,

ASEO

Comprende las erogaciones por concepto de elementos de aseo si fuere el caso, 0
el pago de los servicios prestados por alguna persona natural o juridica para el
mantenimiento en condiciones de total limpieza de las instalaciones de la entidad. #

IMPUESTOS, TASAS Y MULTAS

Con cargo a este rubro se atenderé el pago de impuestos, tasas, multas y

contribuciones a que estén sujetos los organismos, cual quiera que sea el ano de
su acusacion. *

TRANSFERENCIAS CORRIENTES: Son recursos que se transfieren a las
entidades publicas, nacionales o internacionales, con fundamento en un mandato
legal. Sin contraprestacion en bienes y servicios. De igual forma involucra las

apropiaciones destinadas a la previsién y seguridad social, cuando la empresa
asume directamente la atencion de la misma.

TRANSFERENCIAS AL SECTOR PUBLICO: Las transferencias al sector publico

corresponden a las apropiaciones que se destinan con fundamento en mandato

legal, a entidades publicas del orden nacional o territorial para que desarrollen un
fin especifico. 7

Las transferencias al exterior correspondgn a recursos que giran las empresas con

fundamento en convenios suscritos4&
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Cuota de auditaje

Gasto correspondiente a los pagos realizados a la Contraloria General de
Risaralda por concepto de las acciones realizadas en la ESE en virtud a sus

funciones legales y constitucionales, liquidada de acuerdo con los pardametros de

Ley.
/

Tasa de Supervigilancia en Salud

Gasto correspondiente a los pagos realizados a la Superintendencia Nacional de
Salud por concepto de las acciones realizadas en la ESE en virtud a sus funciones

legales y constitucionales, liquidada de acuerdo a los pardmetros de Ley. -

Transferencias de previsién y seguridad social

Las transferencias de previsién y seguridad social comprende pensiones vy
jubilaciones, cesantias que se cancelen directamente al personal conforme al
régimen especial que le sefale la ley o norma legal que la sustente y otras
transferencias de prevision y seguridad social relacionados con servicios médicos.

Cesantias Retroactivas: Corresponde a los pagos que realiza la E.S.E por
concepto de cesantias retroactivas.  «

OTRAS TRANSFERENCIAS: EI acapite de otras transferencias incluye las

sentencias y conciliaciones y las transferencias que no se pueden clasificar en los
rubros anteriores. .

Sentencias

Son pagos que debe hacer la entidad como efecto del acatamiento de un fallo

judicial, de un mandamiento gjecutivo ante autoridad ompetente, en los que se le
condene u ordene resarcir un derecho a tercero
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Conciliaciones: Por este rubro se atenderan las erogaciones que por concepto de
conciliaciones administrativas  que acuerde la E.S.E para dirimir los conflictos
que se presenten ante particulares y la administracion; cuando sea clara la
responsabilidad que al ente publico le corresponda en la controversia planteada. #

Este procedimiento también serd aplicable cuando las partes, ante funcionario
competente y cumpliendo con los requisitos de fondo y forma exigidos en las
normas que regulan la materia, lleguen a un acuerdo que evite acudir a la
jurisdiccidn contenciosa o el que prosiga el litigic pendiente. 7

Asociacion de Hospitales

Representa el valor transferido a la Asociacién de Hospitales, cualquiera sea su

naturaleza o domicilio, por concepto de cuotas de sostenimiento o de afiliacion; a
la cual pertenezca la ESE.

”~

GASTOS DE OPERACION: Son gastos que realizan las empresas para adquirir
bienes y servicios que participan directamente en el proceso de produccion o que

se destinan a la comercializacion. Se clasifican en gastos de comercializacion y en
gastos de produccion.~

GASTOS DE COMERCIALIZACION: Son gastos gue realizan las empresas para
adquirir bienes y servicios destinados a la comercializacién. Estos se clasifican a

Su vez en compra de bienes para la venta, en compra de servicios para la venta y
en otros gastos de operacion.

Compra de bienes para la venta: La compra de bienes para la venta comprende

los gastos que realiza la empresa para adquirir bienes destinados a la
comercializacién,
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Compra de bienes para la venta — Medicamentos

Comprende la compra de medicamentos, liquidos endovenosos, para la

prestacion de los servicios de salud a cargo de la ESE, los cuales se deben
facturar dentro del servicio.

Compra de bienes para la venta — Material de laboratorio ,

Comprende la compra de material de laboratorio necesario para que la ESE pueda
prestar sus servicios en forma eficaz Yy que se deben facturar dentro de Ia
prestacion del servicio. Comprende la reactivos, quimicos y similares. .

Compra de bienes para la venta — Material Rayos X

Comprende la compra de material para rayos X e imaginologia, con los cuales la
ESE pueda prestar este servicio. El mismo debe ser objeto de facturacién. -

Compra de bienes para la venta — Material médico quirargico 7

Comprende la compra de material medico y de material quirdrgico para el
cumplimiento de los fines de la entidad en forma eficaz. Tales como jeringas,
catéteres, sondas, tubos de ensayo, material de venoclisis, algoddn, gasas,

vendas, esparadrapo, bajalenguas, guantes, algodon, mallas para cirugia, tubos
endotraqueales, guantes, etc. -

Compra de bienes para la venta — Material de odontologia -

Comprende la compra de material para el servicio de odontologia para el
cumplimiento de los fines de la entidad en forma eficaz. Los mismos deben ser
objeto de facturacién dentro de Ia prestacion del servicio de salud. !

Compra de sangre y hemoderivados -

Por este rubro se ejecuta la compra de elementos procesados en el banco de
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COMPRA DE SERVICIOS PARA LA VENTA: -

Compra de servicios requeridos para el desarrollo de las actividades programadas,
Comprende los gastos por concepto de servicio de ambulancia, servicio de
atencion en ortopedia, recobros realizados por las diferentes IPS y E.S.E en
atencion por el servicio de urgencias a usuarios de la E.S.E vy otros requeridos
para la comercializacion de los servicios prestados, teniendo en cuenta la

prohibicidn establecida en la Ley 1122 de 2007.

!
Transporte de Ambulancia:

Gasto por concepto de los servicios de transporte de ambulancia prestado a
usuarios de la E.S.E. /

Otras compras de servicios para la venta: !

Comprende los gastos pon concepto de servicio de ortopedia, cardiologia y
recobros realizados por las diferentes I.P.S y E.S.E en atencién por el servicio de
urgencias a usuarios de la E.S.E. 1

INVERSION

La programacion de la inversion se debera realizar conforme a lo descrito en el
sistema presupuestal sobre la base de los proyectos registrados y evaluados en el
respectivo Banco de Programas y Proyectos. Por tanto dichos proyectos deben
responder a un analisis de la situacién actual de oferta y demanda de servicios de
la zona de influencia de la ESE, y su financiacién debe estar garantizada en las
previsiones del plan financiero y estar orientada a dar cumplimiento a las metas
establecidas en el Plan de Desarrollo de la respectiva entidad territorial. /

Que la E.S.E a la fecha cuenta con los siguientes proyectos inscritgs en la
secretaria de planeacién del Departamento, los cuales se definen as

50



"SANTA MONICA INNOVADORA, CON CALIDAD HUMANA AL SERVICIO DE LA SALUD”

PROYECTO 101: Comprende el reforzamiento, remodelacién, adecuacién y
dotacion de las areas del Hospital; Iguaimente Ia adquisicion de equipo médico-
cientifico y equipos para la atencién directa del paciente. .

PROYECTO 103: Por este rubro se imputara los gastos concernientes a la
construccion, reforzamiento, adecuacion y dotacién de centros Yy puestos de
salud, propiedad de la E.S.E ~

PROYECTO 201: Es el conjunto de apropiaciones pertinentes, al fortalecimiento
administrativo y financiero de la E.S.E, contemplados en seguimiento permanente
de costos, sostenibilidad del Sistema de Gestién de la Calidad, proceso de
acreditacién y mercadeo, con cargo a este rubro de sufragaran los gastos

atinentes a servicios personales Yy gastos que impliquen el desarrollo de los
conceptos mencionados. /

CUENTAS POR PAGAR

Corresponde a la diferencia entre las obligaciones menos los pagos de los
compromisos adquiridos a 31 de diciembre del afio inmediatamente anterior, las
cuales se debe desagregar en los siguientes componentes: °

Servicios personales -

Gastos generales *
Transferencias

Gastos de operacién comercial ¢

Servicio a la deuda

Gastos de inversién.
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1.7 PLANTA DE PERSONAL

La planta de cargos de la E.S.E Hospital Santa Ménica esta conformada por 78

cargos distribuidos en 4 niveles en concordancia con lo preceptuado por la ley 909
de 2005 y el decreto 785 de 2006: 7/

GERENTE 8
ASESOR DE CONTROL INTERNO 8 o1 105 1
MEDICO 8 01 211 11
MEDICO 6 03 211 1
MEDICO 4 07 211 6
ODONTOLOGO 8 02 214 1
ODONTOLOGO 4 08 214 3
ENFERMERO 8 04 243 4
PROFESIONAL UNIVERSITARIO AREA . 09 219 ;

SALUD (BACTERIOLOGIA)

PROFEs(séczré%g;uC\!/gﬁ)swARlo 8 05 219 ;
PROFESIONAL ugx(\)/glFAasLl)TAmo (TRABAJO 8 06 219 ;
TECNICO AREA SALUD (IMAGENOLOGIA) 8 02 323 1

TECNICO OPERATIVO (SISTEMAS DE 8 o1 314 ;
INFORMACION)
TECNICO OPERATIVO (RECURSOS 8 03 314 5
HUMANOS - COMPRAS E INVENTARIOS)
AUXILIAR ADMINISTRATIVO (GERENCIA - 8 05 07 3
HISTORIAS CLINICAS - FACTURACION)
™ ; o | «
AUXILIAR ADMINISTRATIVO (TESORERIA) 8 05 407 1
AUXILIAR ADMINISTRATIVO (CAJEROS) 8 07 407 2
AUXILIAR AREA SALUD ENFERMERIA 8 01 412 30
AUXILIAR AREAC?/E\Nthé% )(LABORATORIO 8 03 4o 5
AUXILIAR AREA SALUD (INFORMACION) 8 08 412 1
AUXILIAR AREADSEAI\\ILTU':)L)(CONSU LTORIO 8 02 412 5
AUXILIAR SERVICIOS GENERALES 8 12 470 1
OPERARIO (MANTENIMIENTO) 8 09 487 1
s ; —— 1 A — /
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2. PLATAFORMA INSTITUCIONAL: ,

MISION

“Somos una Empresa Social del estado que presta servicios de salud de baja y
mediana complejidad en la sede principal y centros de atencidn ambulatoria, con
calidad , seguridad, respeto y calidez humana, comprometidos con el
mejoramiento continuo y la sostenibilidad financiera, contamos con tecnologia

apropiada y talento humano competente que contribuye a la formacién de
profesionales de la salud”

VISION /

“Para el 2020 seremos una empresa lider en salud, acreditada reconocida por la
excelencia y seguridad en la prestacién de sus servicios, a través de la innovacién
y reconocimiento del portafolio de servicios, tecnologia e infraestructura cémoda y

sSegura, con un sistema de informacidn integral y oportuna, auténoma y
econdémicamente sostenible” -

POLITICA DE CALIDAD:

“Nuestra politica de calidad se manifiesta por medio del compromiso de la

gerencia en lograr las expectativas de los usuarios internos y externos mediante el
mejoramiento continuo de los procesos” ;

VALORES CORPORATIVOS

Humanizacién: Brindamos una servicio amable, teniendo en cuenta todas las
necesidades del usuario en lo fisico, emocional y espiritual.

Respeto: Brindamos una atencién que busca no causar ofensa ni perjuicio al
usuario. ¢

X

%
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Tolerancia: Aceptamos las opiniones, ideas o actitudes de nuestros usuarios.

Equidad: Brindamos una atencion justa e igualitaria a los usuarios de acuerdo
con sus necesidades, independientemente de su estrato socioecondmico, filiacidn
politica, raza, sexo, edad, religién o condiciones fisicas. -

Solidaridad: Ayudamos y ponemos nuestras capacidades al servicio de nuestros
usuarios. -

PRINCIPIOS CORPORATIVOS/

Etica: Trabajamos bajo una conducta moral haciendo las cosas bien, siendo
coherentes entre el actuar y el pensar. ,

Responsabilidad: Cumplimos con las obligaciones y tenemos cuidado especial
en la toma de decisiones. ,

Calidad: Contamos con un sistema de gestibn que busca el mejoramiento
continuo con el fin de satisfacer las necesidades del cliente interno y externo. .

Seguridad del paciente: Trabajamos para prevenir la ocurrencia de situaciones

que afecten la integridad del usuario y reducir la ocurrencia de eventos adversos
en la atencién en salud. «

Rentabilidad: Tenemos la capacidad de generar beneficios adicionales sobre la
inversion.

Sentido de pertenencia: Nos sentimos parte de la institucién aportando a su
cuidado y orden.
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OBJETIVOS DE CALIDAD (CORRRESPONDEN A LOS OBJETIVOS DE LAS
LINEAS ESTRATEGICAS) |,

e Brindar una atencién humanizada, con enfoque en seguridad del paciente y

mejoramiento continuo a través de altos Estandares de calidad, contribuyendo a
la satisfaccién del usuario. +

e Desarrollar un modelo de atencién integral en salud, con enfoque de gestién de
determinantes en salud, gestion colectiva e individual del riesgo, mediante Ia
implementacién de rutas integrales de atencién para promocién vy
mantenimiento de la salud, de atencién de grupos de riesgo y de atencidn

especifica, contribuyendo a mejorar la situacion de salud y calidad de vida de la
comunidad. .

e Garantizar la vinculacién y continuidad de Talento Humano competente e
idéneo.

e Disponer de los recursos presupuestales y tesorales necesarios para atender

los compromisos tendientes al desarrollo de programas Yy proyecios de
inversion. 7

 Promover el posicionamiento de Ia institucién a través de la innovacién v Ia
tecnologia con el reconocimiento del portafolio de servicios, tecnologia e

infraestructura adecuada y segura, con un sistema de informacién integral y
oportuno. -
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3. DESPLIEGUE DEL PLAN DE DESARROLLO 2016 — 2020
3.1 DEFINICION DE LA METODOLOGIA

v Formulacién de marco estratégico coherente con g| Plan de Desarrollo
Departamenta] ‘Risaralda Verde ¥ Emprendedora”

v Dar continuidad a |ag politicas, planes Y pProgramas definidos en el Plan

propuestos.
V' Andlisis de I situacion. -
v Planificacign Operaciona] (Matriz de Planificacién dej SGC)
v Sistema de control de gestién dej plan (Cuadro de Mando Integral)
v

decidir sobre g| direccionamiento de la institucidn hacia el futuro. .

En el direccionamiento estratégico del Plan para el periodo 2016 — 2020, confluyen
tres corrientes estratégicas: -

ADMINISTRACION POR POLITICAS (Proceso del hoshin — kanri
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Se trata de una filosofia gerencial que busca, mediante un proceso participativo,
establecer, desplegar y posteriormente auto controlar las metas fundamentales de
la organizacién y de su alta gerencia, al igual que garantizar los medios
correspondientes y los recursos necesarios para asegurar que dichas metas se

logren en todos los niveles de la organizacién, ho: método shin: agua brillante o
brajula (autocontrol)

v’ Estd enfocado hacia el porqué y el para qué, en vez de limitarse a
encontrar culpables.

V' Se orienta mas a identificar la causa de los problemas y a preguntarse que
es lo que realmente debe hacerse. ,

v" Orientado hacia el trabajo en equipo; parte del usuario y termina en él.

v La planeacion se hace en todos Ios niveles partiendo de la base de que la

organizacién es un cerebro y tiene capacidad de pensar, aprender y
mejorar. -

GESTION POR PROYECTOS

Un principio basico en la gestion de proyectos, asi como en toda actividad de
gestion, es que los objetivos estén definidos a priori y con un grado suficiente de
Claridad y precisién. Hay proyectos donde la definicién de objetivos se hace
realmente dificil, pero esa dificultad no significa que no deba hacerse, puesto que
cuanto mas inmaterial es o0 mas arriesgado sea un proyecto mas necesario serd
contar con un marco de referencia, aungue sus contornos sean menos nitidos que
en ofras ocasiones. -’

Se puede definir PROYECTO como un conjunto de actividades interdependientes
orientadas a un fin especifico, con una duracién predeterminada. Completar con
éxito el Proyecto significa cumplir con los objetivos dentro de las especificaciones
técnicas, de costo y de plazo de terminacion. A un conjunto de Proyectod/3
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orientados a un objetivo superior se denomina PROGRAMA, y un conjunto de

Programas constituye un PLAN, como corresponde generalmente a los grandes
Planes Nacionales.

DIRECCIONAMIENTO ESTRATEGICO EN UN SISTEMA DE GESTION DE
CALIDAD

Esta herramienta enfoca el direccionamiento estratégico al entorno cambiante,
ambiente seguro y riesgos asociados a la prestacion del servicio. Igualmente

establece la Politica de Calidad como una promesa de valor 0 como un
compromiso gerencial. .

Desarrolla el método en tres niveles: .
v’ Direccionamiento estratégico que incluye, la estrategia corporativa y visién
de éxito de la empresa ¢
v La planificacién directiva que incluye objetivos, metas, indicadores,
responsables, plazos y recursos

v La planificacién operacional que incluye la gestion de la calidad en todos los
procesos.

3.3 ANALISIS DE LA SITUACION

3.3.1 AREAS DE DIRECCIONAMIENTO ESTRATEGICO
Se definieron las areas de direccionamiento estratégicos de acuerdo a la
estructura organizacional del hospital:

Grupo Gestion de calidad y auditoria

Unidad Bloque quirdrgico, urgencias e internacion

Unidad Servicios ambulatorios y complementarios

Unidad Informacién y atencién al usuario

Unidad Administrativa y financiera

AN NN N RN

Unidad Sistemas de informacién y gestién documental
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En este punto la entidad requiere realizar un andlisis de la estructura funcional
de la E.S.E, con base al andlisis estrategico de la institucién. -

3.3.2 OBJETIVOS ESTRATEGICOS -
La entidad defini¢ las politicas y los objetivos estratégicos estos Gltimos como
proyectos de gestion los que a su vez se constituyeron en insumos para la
elaboracion de politicas por parte de los lideres.

Mercadeo,

Calidad y Auditoria,

Sistemas de informacion,

Talento Humano, y

Salud publica

A VNI NI NN

Alianzas Estratégicas °

3.3.3 PLATAFORMA ESTRATEGICA
Se realizaron encuestas al cliente interno y externo basado en la visién de futuro y
se realiz6 diagnéstico que es el insumo principal para la elaboracién de la Matriz
FODA: asf mismo como herramientas para la construccién de la Mision, Vision,
Objetivos de Calidad vy Principios y Valores Corporativos.

4

MISION (Aprobada por Comité Técnico)

“Somos una Empresa Social del estado que presta servicios de salud de baja y
mediana complejidad en la sede principal y centros de atencién ambulatoria, con
calidad , seguridad, respeto y calidez humana, comprometidos con el
mejoramiento continuo vy la sostenibilidad financiera, contamos con tecnologia

apropiada y talento humano ompetente que contribuye a la formacién de
profesionales de la salud”
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VISION (Aprobada por Comité Técnico)

“Para el 2020 seremos una empresa lider en salud, acreditada reconocida por la
excelencia y seguridad en la prestacién de sus servicios, a través de la
innovacién y reconocimiento del portafolio de servicios, tecnologia e
infraestructura cOmoda y segura, con un sistema de informacion integral y
oportuna, auténoma y econémicamente sostenible”

VALORES CORPORATIVOS (Aprobada por Comité Técnico)

Humanizacion: Brindamos un servicio amable, teniendo en cuenta todas las

necesidades del usuario en lo fisico, emocional y espiritual. *

Respeto: Brindamos una atencién que busca no causar ofensa ni perjuicio al
usuario.

Tolerancia: Aceptamos las opiniones, ideas o actitudes de nuestros usuarios,

Equidad: Brindamos una atencién justa e igualitaria a los usuarios de acuerdo
con sus necesidades, independientemente de su estrato socioecondmico, filiacién
politica, raza, sexo, edad, religién o condiciones fisicas. -~

Solidaridad: Ayudamos y ponemos nuestras capacidades al servicio de nuestros
usuarios.

PRINCIPIOS CORPORATIVOS (Aprobada por Comité Técnico)

Etica: Trabajamos bajo una conducta moral haciendo las cosas bien, siendo
coherentes entre el actuar y el pensar.

Responsabilidad: Cumplimos con las obligaciones y tenemos cuidado especial
en la toma de decisiones. ~

Calidad: Contamos con un sistema de gestibn que busca el mejoramiento,
continuo con el fin de satisfacer las necesidades del cliente interno y externo. "“
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Seguridad del paciente: Trabajamos para prevenir la ocurrencia de situaciones

que afecten la integridad del usuario y reducir la ocurrencia de eventos adversos
en la atencién en salud.

Rentabilidad: Tenemos la capacidad de generar beneficios adicionales sobre la
inversion. /

Sentido de pertenencia: Nos sentimos parte de la institucién aportando a su

cuidadoy orden.

OBJETIVOS DE CALIDAD (CORRRESPONDEN A LOS OBJETIVOS DE LAS
LINEAS ESTRATEGICAS)

¢ Brindar una atencién humanizada, con enfoque en seguridad del paciente y
mejoramiento  continuo a través de altos Estindares de calidad,
contribuyendo a la satisfaccion del usuario.,

e Desarrollar un modelo de atencién integral en salud, con enfoque de gestion
de determinantes en salud, gestién colectiva e individual del riesgo,
mediante la implementacién de rutas integrales de atencion para promocion
y mantenimiento de la salud, de atencién de grupos de riesgo y de atencién

especifica, contribuyendo a mejorar la situacién de salud y calidad de vida
de la comunidad..

e Garantizar la vinculacién y continuidad de Talento Humano competente e
idéneo. .

o Disponer de los recursos presupuestales y tesorales necesarios para

atender los c/ompromisos tendientes al desarrollo de programas y proyectos
de inversion:

e Promover el posicionamiento de la institucién a través de la innovacién vy la
tecnologia con el reconocimiento del portafolio de servicios, tecnologia e

infraestructura adecuada y segura, con un sistema de informacién integral y
oportuno. i
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3.3.4 MATRIZ FODA

La Matriz FODA es una importante herramienta de andlisis de la situacién externa

e interna de una Organizacion, pero también de formulacién de estrategias que
conduce al desarrollo de cuatro tipos de estrategias: |

Las estrategias DA tienen como objetivo derrotar las debilidades internas vy eludir
las amenazas ambientales.

Las estrategias DO pretenden la mejora de las debilidades internas, valiéndose de
las oportunidades externas. )

Las estrategias FA se basan en la utilizacién de las fortalezas de la empresa para
evitar o reducir el impacto de las amenazas externas. /
Las estrategias FO se fundamentan en el uso de las fortalezas de la entidad con el

objeto de aprovechar las oportunidades del medio. )

ESTRATEGIAS FO:

v" Desarrollar estrategias de mercado que nos permitan aprovechar el
posicionamiento del Hospital y aumentar nuestra participacién en los
negocios de Salud.

Fortalecer los servicios ambulatorios ofertados en la Red primaria de
atencion en salud, optimizando los recursos existentes, para brindar
accesibilidad y oportunidad en la atencién a la poblacién objeto de la E.S.E

v Formalizar el personal misional de acyerdo a las necesidades de la planta
de empleos de caracter temporal/

62



Sanis Mdniea

‘SANTA MONICA INNOVADORA, CON CALIDAD HUMANA AL SERVICIO DE LA SALUD”

v' Fortalecer la cultura de la calidad con enfoque basado en riesgos,
garantizando la seguridad del usuario y la atencién humanizada para lograr
mayores niveles de satisfaccion.

v' Mejorar los sistemas de informacién para brindarle mayor accesibilidad al
ciudadano, buscando una mayor trasparencia en la gestién institucional.

v Fomentar la cultura de humanizacion del servicio en todos los niveles de la
organizacion.

ESTRATEGIAS FA:

v' Mantener las alianzas con la asociacién de Hospitales de Risaralda y
Cooperativa de Entidades de Salud de Risaralda.

v Fortalecer alianzas con entidades gubernamentales, politicas y de la
Sociedad Civil, para el empoderamiento del plan estratégico y el
fortalecimiento de la autonomia de nuestra Institucién.

v" Consolidar las Unidades funcionales y el logro de la autonomia, la
autogestion y el autocontrol a través del desarrollo de la administracién
estratégica y la cultura de la planeacion.

v’ Fortalecer alianzas con asociaciones de usuarios y sociedad civil

organizada para lograr el cumplimiento de la libre eleccidn y mejorar la
competitividad.

ESTRATEGIAS DO:

v' Evaluar y desarrollar el portafolio de productos y servicios del hospital, para

lograr su maximo aprovechamiento y mejoramiento de los productos ya
existentes.
Gestionar y consolidar el desarrollo del conocimiento y potencializacién de

nuestro talento humano, para gestar una cultura organizacional que
promueva al cambio y la innovacidn
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Consolidar un sistema de costos, que nos permita ser competitivos y
sostenibles en el tiempo.

Mantener el sistema integrado de gestion de Calidad que promueva el
autocontrol y cierre de ciclos, permitiendo posicionar la institucién como
lider en la regién.

Direccionar las politicas institucionales y el disefio de los procesos de
atencion en salud hacia la promocion de una atencién Segura.

Documentar e implementar el sistema de Gestion de Seguridad y Salud en
el Trabajo, acorde a la normatividad nacional vigente, para promover y
mantener el bienestar fisico, mental, social y ambiental de los trabajadores
y demas partes interesadas, ofreciendo lugares de trabajo seguros vy
adecuados. ¢

Disponer de los recursos presupuestales y tesorales necesarios para

atender los compromisos tendientes al desarrollo de programas y proyectos
de inversién. .

ESTRATEGIAS DA:

v' Fortalecer la educacién al usuario externo y su familia, respecto a deberes
y derechos, procesos de atencidn, teniendo en cuenta lo solicitado en los
estandares de acreditacion. “

v' El comité de ética hospitalaria debe tener entre sus funciones la promocién,
la divulgacion y la apropiacion de los deberes y los derechos y estudia
casos en que los mismos son vulnerados. /

v’ Adoptar un enfoque basado en el riesgo para determinar el fipo y el alcance

de los controles adecuados a cada proveedor externo y toda prestacién
externa de bienes y servicios.

64



3.3.5

vea

"SANTA MONICA INNOVADORA, CON CALIDAD HUMANA AL SERVICIO DE LA SALUD”

INSUMOS INSTITUCIONALES Y DEL CLIENTE EXTERNO

Adicional a la voz del cliente interno y externo, consolidado en el punto anterior, se
analizan los siguientes insumos:

v

A NI

AR NEEN

AN N NN

Plataforma Estratégica.

Portafolio de Servicios (Productos)

Sectores estratégicos (Clientes)

Atributos y caracteristicas claves para nuestros usuarios.

Necesidades de los usuarios internos y externos (Quejas, encuestas, matriz
de informacién)

Indicadores de obligatorio seguimiento.

Requisitos juridicos y control de documentos externos.

Sistema Obligatorio de Garantfa de la Calidad y Sistema de Gestién de
Calidad certificado bajo la norma 1SO 9001.

Modelo Estandar de Control Interno MECI.

Aseguramiento y Control sobre terceros contratados.

Administracién de riesgos.

Plan estratégico 2012 — 2015, Plan de desarrolio Nacional, Departamental y
Municipal.

Del anterior andlisis se derivd un informe del cual se consolidan las necesidades
de los usuarios entre otras:

Ve

Necesidades del Cliente Internox

v

v
v
v
v

Aumento de perscnal para la atencién del usuario
Formalizacién laboral

Capacitacién al personal en humanizacién del servicio
Modernizacion de los Sistemas de Informacion y Tecnoldgica

Fortalecer de los Sigstemas de Gestién (Habilitacion, Certificacién y
Acreditacion)
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Proceso de cartera con resultados a corto plazo

Proceso de facturacion consistente y con resultados a corto plazo
Control de finanzas y control del gasto

Cumplir con planes de mantenimiento y reposicidn de tecnologia

PR NI NEENERN

Garantizar la depuracion y organizacién de los archivos fisicos de gestién e
historias clinicas de la sede principal y los CAA

Actualizacion del Normograma

Fortalecer contratacién con EPS

Politica centrada en la atencion al usuario y su familia

Garantizar la sostenibilidad financiera de la E.S.E

Ampliar portafolio de servicios

Mejorar el clima organizacional

AN N N N N SN

Generar mayor compromiso y adherencia de todos los servidores vy
contratistas de la institucion, con el sistema de gestion de calidad
(Habilitacién, Certificacién, Acreditacion), garantizando el sostenimiento,

autocontrol y cierre de ciclos.

Buscar mayor participacién del personal en la toma de decisiones, planes
de mejora y autocontrol.

Expectativas del Cliente Externo:
v' Trato célido

Accesibilidad

Seguridad

Oportunidad

Informacion

Red de servicios

Disponibilidad de recursos para la atencién
Idoneidad

SR N N N NN

Eliminar las barreras de acceso
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Atencion prioritaria a poblacién vulnerable
Racionalizacién de Tramites

Ampliar portafolio de servicios

Motivacién del recurso humano
Remodelacién de las instalaciones
Manejo de recursos con transparencia
Sostenibilidad financiera

Continuar con la certificacion

Ampliar cobertura para los usuarios
Modernizar los sistemas de informacién

Cultura de seguridad del paciente y Humanizacion del servicio-

3.4 PLANIFICACION OPERACIONAL (Matriz) -

3.4.1 LINEAS ESTRATEGICA (DIRECTRIZ DE LA POLITICA) .

v

AR NEENERN

SANTA MONICA HUMANA

SANTA MONICA SALUDABLE

SANTA MONICA COMPETITIVA Y MOTIVADA
SANTA MONICA AUTOSOSTENIBLE Y LEGAL
SANTA MONICA EMPRENDEDORA Y VISIBLE

En este ejercicio se definen los grupos de trabajo segun procesos afines y

se focalizan los temas sobre los cuales debemos hacer énfasis para la
planeacién de los objetivos:
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LINEA ESTRATEGICA FOCALIZACION

Acreditacion
Humanizacion del servicio

Seguridad del paciente
. SANTA MONICA HUMANA ,

AN NN

Plan Hospitalario de
Emergencias

<

Modelo de atencion en salud
con enfoque en APS
. SANTA MONICA SALUDABLE | Salud publica

Participacion social

Formalizacién Laboral

Vinculacion Talento Humano
. SANTA MONICA COMPETITIVA

Y MOTIVADA

NN NN

Competencias del Talento
Humano

AN

Satisfaccion Talento Humano

AN

Financiera

v' Fortalecimiento del proceso
de adquisicidon de bienes vy
servicios

. SANTA MONICA v’ Establecer estrategias de

AUTOSOSTENIBLE Y LEGAL - defensa judicial

v' Modelo Estandar de Control

Interno  eficiente, efectivo vy

eficaz

v Mercadeo

AN

. SANTA MONICA i Tecnologia

v' Sistemas de Informacién Y
EMPRENDEDORA Y VISIBLE

Gestién Documental

v" Infraestructura




"SANTA MONICA INNOVADORA, CON CALIDAD HUMANA AL SERVICIO DE LA SALUD”

3.4.2 POLITICA DE CALIDAD -
DEFINICION

Son las intenciones globales y orientaciones relativas a la calidad tal como son
expresadas formalmente por la alta direccién 1,

Norma ISO 9001:2015
Establecimiento de la politica de la calidad *

La alta direccién debe establecer, implementar y mantener una politica de la
calidad que:

a) sea apropiada al propdsito Yy contexto de la organizacion y apoye su direccion
estratégica;

b) proporcione un marco de referencia para el establecimiento de los objetivos de
la calidad;

¢) incluya un compromiso de cumplir los requisitos aplicables;

d) incluya un compromiso de mejora continua del sistema de gestién de la
calidad. ,

Comunicacién de la politica de la calidad

La politica de la calidad debe:

a) estar disponible y mantenerse como informacién documentada;
b) comunicarse, entenderse y aplicarse dentro de la organizacion;

c) estar disponible para las partes interesadas pertinentes; segun correspond
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POLITICA DE CALIDAD (Aprobada por Comité Técnico y Junta Directiva)
“Nuestra politica de calidad se manifiesta por medio del compromiso de la

gerencia en lograr las expectativas de los usuarios internos y externos mediante el
mejoramiento continuo de los procesos”

De este desarrollo metodolégico sale la informacion suficiente Yy necesaria para
hacer la matriz de planificacion del Plan Estratégico Institucional. /
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/

OBJETIVO GENERAL DE LA LINEA ESTRATEGICA (CORRESPONDE A LOS
OBJETIVOS DE CALIDAD)
(1) Brindar una atencién hurmanizada, con enfoque en seguridad del paciente vy

mejoramiento continuo a través de altos Estandares de calidad, contribuyendo a
la satisfaccion del usuario.

PROGRAMA
ACREDITACION

OBJETIVOS GENERALES DEL PROGRAMA -

(1)  Evaluar y mejorar la calificaciéon de los estandares del sistema Unico de
acreditacion en salud, mediante el fortalecimiento de la cultura de calidad y

autocontrol, enfocado en la seguridad y efectividad de la atencion, para lograr la
satisfaccion del usuario.

FORMA DE DIFUSION (Indicar el medio de difusion de acuerdo al plan de
comunicaciones de la E.S.E) /

Comité de calidad
Comité Técnico

Reuniones por unidad funcional

FORMA DE AUTOEVALUACION '

En reuniones periddicas entre responsables de procesos, Calidad y el Asesor de

control interno. 7/ @
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MIETA DE META DE LOS INDICADORES DE
Los OBJETIVOS CADA META ACTIVIDADES PRESUPUESTO
OBJETIVOS ESPECIFCIOS OBJETIVOS
ESPECIFICA
GENERALES
1. Generar las
condiciones
necesarias para la
realizacién de una
autoevaluacion
objetiva, mediante
ggﬁ?'m}ngNTODE el acompaﬁamiento
1. Realizar CALIDAD gzﬁgae e e Ei
anualmente la APLICABLE A eqUIDoS
autoevaluacin ENTIDADES  NO eeau?a dores de
de acreditacién ACREDITADAS cada uno de Io
Obtener en el | cympliendo con CON au & los
ano 2019 un | jos [ineamientos META 2016: 1.36 AUTOEVALUACION | ©standares
puntaje  de | dei Ministerio de META 2017: 1.60 EN LA VIGENCIA -
calificacion de | ggjuqg META 2018: 2.50 ANTERIOR -2 ACOmpg”f‘m'e.”to
los estandares | proteccion Social META 2019: 3.20 Promedio e Ia | hO" Parte de Saupo
de o aumentando calificacién de | & calidad a los
acreditacion anualmente el autoevaluacion en la | féSPonsables Ide
de 3,20 puntaje hasta vigencia evaluada / |nterr\t/en_xé d gs
llegar a la meta promedio de Ia g]pe‘?o;m alaenstea daz
de 3.20 calificacion de en 1 p las | 2016: $0
autoevaluacion de la .
vigencia anterior. autoevaluaciones. 2017:
3. Rea”zar $10.000.000
seguimientos 2018:
periédicos a los
indicadores $10.000.000
documentados cada | g4g-
uno de los procesos
del Sistema de | $10.000.000
Gestién de Calidad.
EFECTIVIDAD EN
LA AUDITORIA | ¢ Ejaporacisn y
PARA EL | cumplimiento de la
. MEJORAMIENTO programacion
2. Cumplir con el CONTINUO DE LA anual.
Durante  1a | cierre del 90% de CALIDAD DE LA
vigencia  del | |55 ATENCION EN | o Realizar
Plan de | oportunidades de SALUD (Fuente | soguimientos
efectividad de | mpacts . " | META2017:>6-a 090 | Acciones de mejora | acciones de mejora,
- Y° | impacto META 2018:>6=a 090 | Slecutadas derivadas | .o, el apoyo del
la_ auditoria | fayorable en e e o de auditorias | 4rea de Calidad
con el cierre problema META 2019: > 6 =a 0,90 realizadas/Total de Hicacion
de ! A ! para la verificacion
identificado, acciones de

oportunidades
de mejora en
0,90

permitiendo el
cierre de ciclos

mejoramiento

programadas para la
vigencia derivadas
de planes de mejora
del componente de
auditoria registrados

en el PAMEC.

y cierre de las
actividades
propuestas en cada
vigencia.
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HUMANIZACION DEL SERVICIO

OBJETIVOS GENERALES DEL PROGRAMA,

(2) Garantizar la humanizacion de la atencién en salud con enfoque en la

seguridad y mejoramiento continuo a través de altos Estandares de calidad,
permitiendo la satisfaccién del usuario interno y externo.

RESPONSABLES
1. Gerencia
2. Calidad
3. Responsables de procesos ¢
META DE
INDICADORES DE
LOS OBJETIVOS METADE LOS
CADA META ACTIVIDADES PRESUPUESTO
OBJETIVOS | ESPECIFCIOS OBJETIVOS
GENERALES ESPECIFICA
1. Sensibilizacién
a los funcionarios
que prestan sus
servicios en cada By
una la 1. Contratacién de
. Unidades expero en el tema
1[ SeonSlbmzar funcionales de humanizacion
? 90% de 10s | i oilidos los PORCENTAJE DE o
uncionarios contratados  por FUNCIONARIOS 2. Dar inicio a las
que  prestan | o .o de i SESIBILIZADOS EN | actividades de | 2016: $0
Sus senvicios | o adores META 2016: 20% LA POLITICA DE | sensibilizacion en | ...
en cada una externos. META 2017: 40% HUMANIZACION = | humanizacién  del ’
89_d s 2 o . No. de funcionarios | servicio $24.000.000
fmconales | 2 Generar META 2018: 60% sensibilizados * 100 / : 2018: $5.000.000
incluid | cultura de META 2019: 90% total funcionarios | 3. Incluir en las
inciuidos —los | - nizacion en que laboran en fa | obligaciones 2019: $5.000.000
Cg?tr;tag_osd la prestacion de Institucion contractuales a
g o rade rlos € | servicios en cada Operadores
gt ore una la externos y
externos. Unidades Contratistas el tema
funcionales de Humanizacion.
incluidos los
contratados por
medio de
operadores

74




"SANTA MONICA INNGVADORA, CON CALIDAD HUMANA AL SERVICIO DFE LA SALUD”

L

’ externos.

PROGRAMA
SEGURIDAD DEL PACIENTE

OBJETIVOS GENERALES DEL PROGRAMA ,

(3) Direccionar las politicas institucionales y el disefno de los procesos de atencidn
en salud hacia la promocién de una atencién Segura ¢

RESPONSABLES
1. Enfermera de apoyo al SGC

2. Lideres de procesos
3. Grupo Calidad -

OBJETIVOS

META DE LOS .

ESPECIFICOS METADE LOS INDICADORES DE CADA
OBJETIVOS ACTIVIDADES PRESUPUESTO

DEL OBJETIVOS META ESPECIFICA

GENERALES

PROGRAMA
1. Desplegar Ia | 1. Desplegar Ia ADHERENCIA A1, Andlisis,
politica de | Politica de BARRERAS DE | clasificacidn,
seguridad  del | seguridad del SEGURIDAD = Nimero de consolidacion y
paciente al 70% | paciente en la cumplimiento de las | caracterizacién  de
personal de la | Induccidn, barreras de seguridad * 100 | eventos adversos
Institucion, reinduccién y / Total de barreras de reportados por las
priorizando las | entrenamiento seguridad listadas en el | diferentes 4reas en
dreas mas | del personal vy instrumento de rondas de | el aplicativo.
vulnerables en | estudiantes seguridad (Trimestral | 2. Difusién y
la presencia de META 2016: Enfermera SGC Seguridad | entrenamiento en el
eventos 2. Educacidén 20% Del Paciente). aplicativo de Eventos
adversos e | personalizada al ° PROPORCION DE | Adversos 2016: $0
incidentes en la | usuario y su META 2017: EVENTOS ADVERSOS = | 3. Revisién y andlisis
sede principal y | familia en las 20% Numero total de eventos | de indicadores 2017
los CAA. areas de ° adversos detectados en el | 4. Actualizacion Y | $10.000.000

Observacion META 2018: servicio de hospitalizacién | socializacién del
2. Generar | Urgencias e 60% en el periodo. *100 / Nimero | proceso 29 | 2018: $5.000.000
cultura de | internacion. ° total de pacientes | Seguridad del | 2019: $5.000.000
seguridad  del META 2019: hospitalizados en el periodo. paciente
paciente en el | 3. Capacitar los 00% (Trimestral - Enfermera SGC | 5. Induccidn,
70% del cliente | funcionarios del ° Seguridad Del Paciente). entrenamiento,
interno y | SIAU PROPORCION DE | capacitacién y
externo. estudiantes para VIGILANCIA DE EVENTOS capacitacion de la

el apoyo en el ADVERSOS = No. De politica de seguridad
3. Gestion vy despliegue de la eventos adversos | del paciente
analisis del | Politica de detectados y gestionados | 6. Retroalimentacion
100% de los | seguridad del *100 / No. de eventos | de los hallazgos de
eventos paciente al adversos detectados | auditoria interna y
adversos usuario interno y (Semestral -~ Enfermera | externa ?
identificados externo del &rea ’

Seguridad del Paciente).

7. Retroalimentacion

75




"SANTA MONICA INNOVADORA, CON CALIDAD HUMANA AL SERVICIO DE LA SALUD”

INDICE DE EVENTOS
ADVERSOS POR CAIDAS
DE PACIENTES = Numero
total de caidas de pacientes
hospitalizados que se
presentan en el periodo
*100 / NUmero total de
pacientes hospitalizados en
el periodo. (Mensual -
Enfermera SGC Seguridad
del paciente).

INDICE DE EVENTOS
ADVERSOS
RELACIONADOS CON LA
ADMINISTRACION DE
MEDICAMENTOS =
Ndmero total de eventos
adversos relacionados con
la administracion de
medicamentos, detectados
en el periodo *100 / Namero
total de pacientes
hospitalizados en el periodo.
(Mensual - Enfermera de
Seguridad del Paciente).
TASA DE INFECCION
INTRAHOSPITALARIA =
Ndmero de pacientes con
infeccién  intrahospitalaria
confirmada en el periodo *
100 / Namero total de
pacientes hospitalizados en
el periodc (Mensual -~
Enfermera Seguridad del
Paciente) Res. 1446 - 2006

del andlisis de los
eventos  adversos,
incidentes, fallas en
la atencién e indicios
de  atencién en
segura  con los
lideres de procesos
y personal en
general

8.  Operativizacion
del comité de

seguridad del
paciente y los
programas de

farmaco, reactivo y
tecnovigilancia.

ambulatoria
4.
Implementacion
del 90% de las
barreras de
seguridad
PROGRAMA

PLAN HOSPITALARIO DE EMERGENCIAS,

OBJETIVOS GENERALES DEL PROGRAMA

4) Actualizar e implementar el plan de emergencias hospitalario para la atencion

adecuada y mitigacién del dafio ante eventos internos y externos a usuarios y

partes interesadas.

RESPONSABLES
1. COHE
2. Gerencia

3. Financiera

e
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META DE
OBJETIVOS INDICADORES DE
LOS . META DE LOS
OBJETIVOS ESPECIFICOS OBJETIVOS CADA META ACTIVIDADES PRESUPUESTO
DEL PROGRAMA ESPECIFICA
GENERALES
1.  Designar el
presupuesto
necesario en la
provisién del
recurso humano y
logistico  para la 1. Asignacion
implementacién  y ;‘RESDlIJSPPUOEI;I‘E ALI'JDAD presupuestal del
operativizacion del PARA EL CHOE - | fecurso financiero
plan de Presupuesto " | necesario para la
emergencias 1. Apropiacién del 100% Tesup . participacién  del
ejecutado*100/presupu
del presupuesto para el esto asignado (Anual 100% de los
Comité RESPONQSABLE | miembros del
PROCESO 03 CHOE en todas
SGSST -COM!TE las actividades
HOSPITALARIO ~ DE | Programadas  en
EMERGENCIAS) el ano.
Bl q 2016: $0
e;; encias ® 2 Actualizar el Plan 2017:
ctmne’ | hospitalaric  de 2. PORCENTAJE DE | , o0
ara  cada | ©Mergencias de la EJECUCION ~ PLAN | 2 gres esto | $30-000.000
para sede principal y DE EMERGENCIAS = _presup 2018:
vigencia e CAA incluyendo N° Actividades relacionado con el : ‘
implementado ’ ¥ 2. Plan de Hospitalario : > | plan de | $15.000.000
los planes de X Ejecutadas x 100/ N . R
en la Sede contingencia de Emergencias Actividades emergencias los
principal y | 9 actualizado, . recursos 2019:
internos y externos o programadas. (Trimestr ;
AA existentes socializados o al, Responsable | nancieros $15.000.000
adicionar planes de evaluados en un 100% PROCESO 03. ;ecgu%rlgosispt)ii;a;:
acuerdo  a los SGSST  -COMITE | 2PO¥O enﬁemacién
factores de riesgo HOSPITALARIO  DE | 2 PE{E
identificados. EMERGENCIAS) ’

3. Fortalecer el
Comité hospitalario
de emergencias.

3. Cumplimiento  del
Plan anual de trabajo
del COHE

3. PORCENTAJE DE
CUMPLIMIENTO DEL
CRONOGRAMA
ACTIVIDADES DEL
COHE = Numero de
Actividades
Realizadas*100/Numer

o] de actividades
programadas (Anual,
RESPONSABLE

PROCESO 03.
SGSST - COMITE
HOSPITALARIO DE
EMERGENCIAS)

3. Asignacion
presupuestal del
recurso financiero
necesario para la

compra de
equipos e
insumos

planificados para
la operativizacion
de! plan de
emergencias de la
sede principal y
los CAA

77




"SANTA MONICA INNOVADORA, CON CALIDAD HUMANA AL SERVICIO DE LA SALUD”

78



"SANTA MONICA INNOVADORA, CON CALIDAD HUMANA AL SERVICIO DE LA SALUD”

OBJETIVO GENERAL DE LA LINEA ESTRATEGICA (CORRESPONDE A LOS
OBJETIVOS DE CALIDAD)

/
(2) Desarrollar un modelo de atencidn integral en salud, con enfoque de gestién de
determinantes en salud, gestién colectiva e individual del riesgo, mediante la
implementacién de rutas integrales de atencidn para promocién y mantenimiento
de la salud, de atencién de grupos de riesgo y de atencién especifica,
contribuyendo a mejorar Ia situacién de salud y calidad de vida de la comunidad.

PROGRAMA
MODELO DE ATENCION EN SALUD CON ENFOQUE EN APS

OBJETIVOS GENERALES DEL PROGRAMA |,
(1) Mejorar la accesibilidad de los servicios de salud mediante Ig implementacion
del Modelo de Atencién Primaria en Salud, cumpliendo los lineamientos del

Ministerio de Salud y Proteccién Social, plan de desarrolio Nacional,
Departamental y Municipal.

FORMA DE DIFUSION
Reuniones con comunidad
Reuniones con el personal

Reuniones con los actores del sistema

FORMA DE AUTOEVALUACION

Seguimiento mensual a través de los indicadores de cumplimiento

SR

Al
RESPONSABLES W:

79
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-

2. Coordinador Servicios Ambulatorios
3. Equipo lider de APS

7
META DE OBJETIVOS
. INDICADORES DE
LOS ESPECIFICOS META DE LOS
CADA META ACTIVIDADES PRESUPUESTO
OBJETIVOS DEL CBJETIVOS
ESPECIFICA
GENERALES PROGRAMA
PORCENTAJE DE
FAMILIAS CON
IDENTIFICACION
DEL RIESGO: 1. Conformacién
# de familias con de los equipos
Intervencion ) identificacién del bésicos de APS
del riesgo a | Realizar  la riesgo*100/ total de | extramurales
través  del | intervencion de ) familias poblacién 2. Capacitacién
modelo  de | l0s riesgos del | 1. Identificacién del riesgo objeto de la ESE. de los equipos
APS en el | entorno familiara | en el 50% de las familias (RESPONSABLE basicos
50% de la |través de las |de los sectores | PROCESO: 05 extramurales en
poblacién accione§ de | vulnerables del Municipio | CONSULTA Identificacion de | 2016: $0
objeto promocion de la | de Dosquebradas que son | MEDICA GENERAL) | los riesgos en la
salud y | la poblacién objeto de la familia  y la | 2017: $0
META 2016: | prevencion de la | ES.E. PORCENTAJE DE | comunidad 2018: $0
20% enfermedad, con ) FAMILIAS CON 3. Ejecucién de
META 2017: | la  participacion | 2. Intervencion del 100% | |NTERVENCION las visitas de | 2019: $0
10% del individuo, la | de los entornos familiares | pEL RIESGO: primera vez para
META 2018: | familia, la | caracterizados de acuerdo | # de familias con identificacion de
10% comunidad, las | a los hallazgos | intervencién de los | los riesgos
META 2019: | entidades,  los | encontrados riesgos en salud*100 | 4. Ejecucién de
10% funcionarios, las / Total de familias la intervencion y
EAPB caracterizadas. visitas de
(RESPONSABLE seguimiento
PROCESO: 05
CONSULTA
MEDICA GENERAL)
- % DE
1. Iniciar la oferta de e
servicigs en el centro de (L:XISVI PLIMIET_I?RRE Zie Red|str|bu0|lgz
Fortalecer los | 20000 - o BaI%0 | pROGRAMADAS A | instrumentos de
servicios mé%ico general, 4 horas OFERTAR EN EL | consulta médica
ambulatorios de odontologo A:horas de CENTRO DE | general, 2016: $0
ofertados en la hidieni 98’ h d ATENCION DEL | odontologia, 2017-
Red primaria de igienista, oras de | parso: higiene oral vy ’
b auxiliar de enfermeria y 2 .
atencion en horas de enfermera enfermeria para | $115.000.000 (il
salud, . : 1. No de | cubrir la atencién
P profesional ( 22 horas de . sem.)
optimizando los equipo basico de salud) horas de equipo de | en el Centro de
recursos salud ( sumatoria de | atencidén del | 2018:
Eﬁlséear:tes, para | o Implementar Atencidn gg;aesral' o donr'::i?g:;%o, Balso $230.000.000
accesibilidad  y ;"égaig"“ra‘ I(CO”SS“I”? Higienista oral, | 2. Adquisicién de | 2019:
oportunidad en la a general, al Enfermera y Auxiliar | la Unidad Mévil
. oral, Enfermeria) en el ; $230.000.000
atenciéon a la 100% de los barrios y de enfermeria)
poblacién  objeto veredas en las cuales no disponibles para la | 3. Habilitacion de
de laE.S.E. se cuenta con centro de atencién en el | la atencion
atencion y son de dificil Centro de atencién | extramural-
ACCESO0. el Balso x 100 / No | unidad Mévil

de horas de equipo
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de salud (sumatoria
de horas médico
general; Odontdlogo,
Higienista oral,
Enfermera y Auxiliar
de enfermeria)
programadas para
la atencidn en el
Centro de atencién
el Balso

2- No de barrio y
veredas con
atencién extramural
en Unidad Mévil x
100/ No de barrio y
veradas
programados  para
atender en Unidad
Movil.

4. Redistribucién
de los
instrumentos de
consulta médica
general,
odontologia,
higiene oral vy
enfermeria para
cubrir la atencién
extramural con la
Unidad mavil

Fortalecer los
programas de
proteccién
especifica,
deteccién
temprana y
atencién de las
enfermedades de
interés en salud

publica
establecidos en
la ESE en

cumplimiento de
los lineamientos
del Ministerio de
salud vy la
Proteccién social

1. Incremento de 4 horas
de médico especialista en
medicina  familiar para
mejorar el manejo de [a
atencion en los programas
de enfermedades crénicas
e implementar las Rutas
de atencion integral en las
enfermedades
cardiometabolicas.

No de horas de

especialista en
medicina familiar
incrementadas X
100/ No de horas de
especialista en
medicina familiar a
incrementar

1. Vinculacion

del recurso
humano de
enfermera y
médico

especialista para
reforzar los

programas de P
y Dy atencidn de
las
enfermedades de
interés en saiud
publica.

2. Capacitacion a
los médicos en el
manejo de HTA y
Diabetes
Mellitus.

2016:
$89.100.000
2017:
$142.560.000
2018:
$160.000.000
2019:
$180.000.000
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OBJETIVO GENERAL DE LA LINEA ESTRATEGICA (CORRESPONDE A LOS
OBJETIVOS DE CALIDAD) -

(8) Garantizar la vinculacidn y continuidad de Talento Humano competente e
idoneo.

PROGRAMA
FORMALIZACION LABORAL .

OBJETIVOS GENERALES DEL PROGRAMA

1. Formalizar el personal misional de acuerdo a las necesidades de la planta de
empleos de caracter temporal -

FORMA DE DIFUSION
Carteleras

Altavoz

Gexdoc

Pagina web

FORMA DE AUTOEVALUACION

Analisis de indicadores de acuerdo a la ficha técnica
Comités institucionales

RESPONSABLES

1. Oficina de Talento Humano
2. Oficina Juridica

3. Oficina Financiera

4. Apoyo Asesores Externos
5. Gerencia
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OBJETIVOS
META DE LOS INDICADORES DE
ESPECIFCO | META DE LOS ~
OBJETIVOS CADA META ACTIVIDADES PRESUPUESTO
S DEL OBJETIVOS
GENERALES ESPECIFICA
PROGRAMA
1. Verificacion permanente
de la normatividad vigente
a fin de establecer el
contenido y/o
actualizaciones necesarias
gle acuerdo en el Estudio Técnico vy
. Financiero.
ﬁ?gn portaméeél Estudio 2. Revisic’m_ Constante del
mercado, Técnico y comportamiento del
formular y | Financiero de Estudi Técni rgesrc?do objetivo. de la
gesef“af el | la Planta de Fisr;(;ni:?ero dgcgc?:‘am; 3. Revisidn permanente
studio Empieos  de ¢ o e
Técnico y | Caracter de empleos de Caracter | del Andlisis de Suficiencia
Financiero de | Temporal Temporal actualizado si gzl]ugecmso Humano en
i i | se requiere.
Iém;I:g;a gg 2?;’;;'5{2‘32 sl g 4. Revision permaqente
Carécter ’ d_el ) comportamiento
Temporal de financiero de Ia} E.S.E.
. ] Hospital Santa Ménica
Cargos aprobados | ¢ada vigencia 5. Presentar el Estudio
por la  Junta Técnico y Financiero a los
Directiva de la érganos que se requieran
Planta de segin la normatividad
Empleos de vigente.
Carécter 2016: 0
Temporal
provistos. Creacién de | Fresentar a la 2017: 0
la Planta de Jtmta D|rect|(\j/a 2018: 0
META 2016: | Empleos de | © 8CUETO0 | pianta de Empleos de | 1. Establecer estrategias
100% Caracter para 18 Caracter Temporal | de gestién que permitan 2019: 0
META 2017: | Temporal de (PDIreacmn de (;a aprobada por la Junta | mejorar la oportunidad en
100% cada vigencia Eanta de Directiva para cada | la aprobacion de los
META 2018: | por parte de | EPI€OS € | vigencia. acuerdos de junta directiva
100% i Junta Carécter
META 2019 | Directiva Temporal ~ de
100% cada vigencia
1. Mejorar y fortalecer el
Sistema de Informacién de
Talento Humano de la
E.S.E Hospital Santa
Formalizar . Ménica
los  cargos | Formalizar el | oo DE  CARGOS | 2. Mejorar las estrategias
requeridos 100% de los | FORMALIZADOS= (No | de gestién del talento
por la Planta | C&rgos creados | de cargos formalizados | humano
de Empleos | €nla Planta de | 100 / No. De cargos | 3. Verificacién permanente
de Carécter | Empleos  de | creados en la Planta de | de las  condiciones
Temporal Carécter Empleos de Carécter | financieras y
aprobada Temporal Temporal) administrativas del
proceso de formalizacion.
4. Establecer planes de
mejora  derivados  del
comportamiento  de la
E.S.E. con el proceso de
formalizacién
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PROGRAMA

VINCULACION TALENTO HUMANO

OBJETIVOS GENERALES DEL PROGRAMA *

2. Garantizar la vinculacién y continuidad de Talento Humano competente e

"SANTA MONICA INNOVADORA, CON CALIDAD HUMANA AL SERVICIO DE LA SALUD”

idéneo.
OBJETIVOS INDICADORES
META DE LOS META DE
ESPECIFCO DE CADA
OBJETIVOS S DEL LOS META ACTIVIDADES PRESUPUESTO
GENERALES OBJETIVOS
PROGRAMA ESPECIFICA
PORCENTAJE
DE PERSONAL
CON
PROCEDIMIEN
Aplicar el TO . DE | 1. Procedimiento de seleccion
procedimient 100% del | SELECCION = | actualizado con inclusion  de
o] de | personal No de personas | evaluacion integral de la persona y
seleccién de | vinculado a la | vinculadas a la ajustado a la normatividad vigente.
personat ESE con | ES.E con | 2. Manuales de funciones y de
acorde a las | cumplimiento cumplimiento competencias laborales ajustados
competencias | del del alas necesidades de la E.S.E. y la
requeridas procedimiento procedimiento normatividad vigente
por cada | de seleccién. de seleccion y | 3. Implementar evaluaciones que
area. vinculacién verifiquen la idoneidad de cada
*100/Total perfil.
Talento  humano personas
vinculado a Ia vinculadas a la
ESE con las ES.E
habilidades y PORCENTAJE
competencias gSNPERSONAL 1. Actualizacién permanente del 2016:0
requeridas. PROCEDIMIEN | Procedimiento de entrenamiento ’
META 2016 Realizar el T0 DE de la ES.E. , de acuerdo a las 2017:0
100% | procedimient | 100%  del | ENTRENAMIEN Q:ﬁzsf‘_:dgdgs internas y extemas 2018:0
META 2017= | O de | personal TO = No de S, .
100% entrenamient | vinculado a la | personas 2;0?:;1;!5;(;or\deperTrijnf;t%ndel 2019:0
META 2018= | 0 a todo el | ESE con | vinculadas a la Eeinduccién de  Ia ESEy
100% talento cumplimiento ESE con A » e
°© . 3. Ejecucidn permanente del
META 2019= | humano que | del cumplimiento rocedimiento  de  Induccion
100% ingrese a la | procedimiento | del pro - . !
ESE de procedimiento Eemduccmn y Entrenamiento de
Hospital entrenamiento | de ersonal

Santa Ménica

entrenamiento*
100 /Total
personas
vinculadas a la
ES.E

4. Evaluacién permanente del
procedimiento  de  induccidn,
Reinduccion y Entrenamiento de
Personal.

Realizar 1Ia PORCENTAJE 1. Capacitar a todos los

Evaluacién 100% de | DE responsables de las evaluaciones

de Empleados EMPLEADOS de desempefio de los empleados

Desempefio Publicos PUBLICOS publicos de la E.S.E. Hospital

Laboral de | Evaluados CON i Santa Ménica

los (Planta EVALUACION 2. Verificacion permanente de la

Empleados Permanente y | DE . pertinencia y la oportunidad en la

Plblicos en | Temporal) DESEMPENO formulacién de los objetivos en las (/@
los  tiempos LABORAL= No. | evaluaciones de desempefio.
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previstos por De Empleados | 3. Formulacion de los planes de

la Ley. Pablicos mejora  derivados de las
evaluados * 100 | evaluaciones de desempefio de
/ Total | los empleados publicos de la
Empleados E.S.E.

Publicos (Planta
Permanente vy
Temporal)

4. Ejecucidn y verificacion de los
planes de mejora derivados de las
evaluaciones de desempefio de
los Empleados Publicos de la
E.S.E.

PROGRAMA

COMPETENCIAS DEL TALENTO HUMANO

OBJETIVOS GENERALES DEL PROGRAMA |

3. Mejorar y fortalecer las competencias del Talento Humano para la prestacién
del servicio con alios estandares de calidad. /

OBJETIVOS
META DE L.OS META DE INDICADORES
ESPECIFCO
OBJETIVOS S DEL LOS DE CADA META ACTIVIDADES PRESUPUESTO
GENERALES PROGRAMA OBJETIVOS ESPECIFICA
PORCENTAJE
DE . .
CUMPLIMIENTO 1. ldeptnﬁc_:gcnon de necesidades de
Capacitar  al DE LAs | capacitacion
personal de la Cumphm|e|:1t CAPACITACIONE 2. Ela}bonjgcron del Programa de
ESE segn o del mas s capacitacion
. del 70% del 3. Inclusién del plan de
necesidades Plan de fROGﬁgMADADSe capacitacion en el presupuesto
Zomp etencias Capacitacid E)apacitac}ones 4. Coordinar a través de convenios
A n . - docente- asistenciales ejecucion de .
requeridas Institucional %et:rtadas 10(?; capacitaciones correspondientes al 2016:
Ejecucién del Plan Capacitaciones plan de capacitacién institucional $1.662.000
de Capacitacion Programadas 2017:
Institucionai 1. Identificacion de las necesidades $15.000.000
presupuestales del programa de U
META 2016= 70% capacitacién Institucional 2018:
META 2017= 80% 2. Establecer los mecanismos de $25.000.000
META 2018= 90% 100%  del PORCENTAJE gestién necesarios para garantizar U
META 2019= 90% Eiecutar o | Presupuesto DE EJECUCION la disponibilidad presupuestal de | 2019:
! destinado las actividades derivadas del Plan
presupuesto DEL PLAN DE P o $35.000.000
aforado para | P& el Plan CAPACITACION de Capacitacion Institucional
el Plan P de de = (Presupuesto 3. Verificacién constante de la
Capacitacion Capacitaci é'ecuta do ’E100 / pertinencia de los temas incluidos
lns?itucional n Pjresu uesto en & Plan de Capacitacion
Institucional Aforadpo Institucional
Ejecutado

4. Mejorar la inclusidn del personal
en las politicas de capacitacion
institucional para cada vigencia,
mediante la creacion de comités
institucionales de capacitacion.

=
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PROGRAMA
SATISFACCION TALENTO HUMANO

OBJETIVOS GENERALES DEL PROGRAMA

4. Implementar un modelo de gestion de talento humano que satisfaga las
necesidades y expectativas del cliente interno.

"SANTA MONICA INNOVADORA, CON CALIDAD HUMANA AL SERVICIO DE LA SALUD”

OBJETIVOS INDICADORES
META DE LOS
ESPECIFCO META DE LOS DE CADA
OBJETIVOS ACTIVIDADES PRESUPUESTO
S DEL OBJETIVOS META
GENERALES
PROGRAMA ESPECIFICA
1. Fortalecer el proceso de
talento humano,
implementando politicas que
mejoren  la  administracién
eficiente del talento humano
PORCENTAJE 2. Acordar apoyo a través de
DE los convenics docente
Establecer 5 asistencial para la mejora del
mecanismos ﬁ%Té?_FACCIO proceso
que Satisfaccién del 3. Inclusién en presupuesto
propendan al | Talento Humano TALENTO 4. Revisar y aplicar encuesta
b ! . " HUMANO = No. | 4 R Y aplic
uen  clima | superior al 90% De personas de clima organizacional
laboral de Iz satisfechas 5. Establecer, ejecutar y
E.S.E. *100/ Total de verificar planes de mejora
ersonas derivados de la encuesta de
Fe)ncuesta das clima organizacional
’ 6. Mejorar el contenido Y | 2016: $300.000
funcionalidad del Programa de
l—;lies ?;ghoH:rTzzg Bienestar, Estimulos e | 2017:
condiciones g:r?tr;tlxﬂo;ng:ea la E.S.E. Hospital $7.000.000
] les: - .
ﬁtégrri Z(SN 6= 90% 1. Actualizar y documentar el 2018:
META 2017= 90% ggogfz_??acézgeguridad y Salud $12.000.000
META 2018= 90% abayo. 2019:
META 2019= 90% Implementar el 2. Definir responsable del
roceso de Sistema de Gestién de $15.000.000
g ; Seguridad y Salud en el
eguridad y Salud | 1ypi EMENTAC Trabajo de Acuerdo a la
E§tablecer unjen el Trabajo | |3n DEL normatividad vigente.
Slste_rpa de acorde' a la SISTEMA  DE 3. Definir los roles y
Gestion de | normatividad GESTION DE | ;osponsabilidades de los
gelgléndad ); vigente. SEGURIDAD Y actores dentro del Sistema de
alud en e SALUD EN EL i4 i
Trabajo de la | META 2016= 50% TRABAJO = S: ztll(_ln_r:adsziegundad y Salud
ESE META 2017+ Resultado de Ia | 4. Definir Ia Politica del
ospital 100% Autoevaluacion | gistema de Gestion de
Santa Ménica MET;A 2018= institucional Seguridad y Salud en el
;/IOST/Z 2019= Trabajo.
100% 5. Garantizar el funcionamiento

y actualizacién constante del
Sistema de Gestidn de
Seguridad y Salud en el
Trabajo
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OBJETIVO GENERAL DE LA LINEA ESTRATEGICA (CORRESPONDE A LOS
OBJETIVOS DE CALIDAD)

(4) Disponer de los recursos presupuestales y tesorales necesarios para atender
los compromisos tendientes al desarrolic de programas y proyectos de inversion

PRESUPUESTO

Se estima un presupuesto para lograr la integracién en linea de todos los médulos
del &rea financiera en $50.000.000.00 .

PROGRAMA
FINANCIERA

OBJETIVOS GENERALES DEL PROGRAMA .
1. Garantizar los recursos y herramientas financieras necesarias para el

desarrollo de programas que permitan el cumplimiento de Ias actividades
misionales de la entidad. -

FORMA DE DIFUSION

A través del aplicativo disefiado por sistemas para tal efecto siguiendo los
lineamientos del sistema de gestion de calidad de la ESE.”

FORMA DE AUTOEVALUACION

Pagina Web de la Entidad Publicacién de las Ejecuciones mensuales de Ingresos
y Gastos, medible en forma trimestral”

RESPONSABLES

1. Asesor Administrativo y Financierp.

2. Tecnico de Presupuesto
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3. Técnico Administrativo -«

4. Coordinadoresde Py P ¢

META DE OBJETIVOS META DE
LOS ESPECIFCO LOS INDICADORES DE CADA
ACTIVIDADES PRESUPUESTO
OBJETIVOS S DEL OBJETIVO META ESPECIFICA
GENERALES | PROGRAMA S
1. Realizar  conciliacién
mensual de los Recibos de
Caja (Tesoreria) y Notas
Crédito (cartera ) vs recaudos
mensuales por cada entidad y
régimen
2. Realizar en forma oportuna
el andlisis de las glosas que
se generan en la operacién,
garantizando la respuesta
oportuna.
3) Seguimiento permanente a
las actividades de P y P que
- se cumplan los programas de
mintgzmﬁ aguerdo al contrato suscrito
) equilibrio evitando afectacnopes en los
Proyeccién del q + pagos de las entidades con
presupuesto Z{eszzizio las cuales se tienen sqgcritos
de ingresos y en el confratos para prestacion de
gastos Monitoreo Gptimo servicios por este concepto.
atendiendo a | permanente recaudo de RESULTADO EQUILIBRIO 4) Solicitar en  forma
la realidad | de los gastos la  cartera PRESUPUESTAL CON permanente las conciliaciones
financiera del | e ingresos corriente y RECAUDO = Valor de la con las entidades a las cuales
sector, de | corrientes a de ejecucién de ingresos se les presta servicios de
acuerdo a los | través del vigencias totales recaudados en la salud para establecer Ia
preceptos comité de anteriores vigencia, con ¢ x c vigencias | realidad de la cartera y poder
legaies en la | sostenibilidad frente a ,Ia anteriores / valor de la optimizar el recaudo.
materia y | contable tal utilizacion ejecucion de los gastos 5) Establecer metas de
tratando de | como se ha . comprometidos incluyendo recaudo realizando la
. . racional de AR
priorizar  las | establecido los cuentas por pagar de distribucion de nuestros
necesidades en SU | ooursos en vigencias anteriores. clientes por grupos, con el
registradas en | reglamento. el gasto seguimiento en cada una de
el plan de ’ las reuniones del comité de
adquisiciones facturacioén y cartera.
de la ESE. Slegeesultasde? 6) Apoyo permanente de
asesoria legal, peticionando,
Mayor 0 tutelando a las entidades que
igual a 1,00

incumplan los compromisos
contractuales en el pago. 6)
Seguimiento a los gastos
teniendo en cuenta la
disponibilidad de presupuestal
y tesoral de recursos,
realizando andlisis en forma
permanente.

7) Andlisis de las variaciones
atipicas en el gasio, para
adoptar las acciones
correspondientes.

8) bitacoras de seguimiento a
gastos sensibles como los

S0




"SANTA MONICA INNOVADORA, CON CALIDAD HUMANA AL SERVICIO DE LA SALUD”

servicios publicos, papeleria e
insumos.

8) Control permanente en la
dispensacion, realizando
seguimiento permanente a los
stocks minimos que deben
tener las diferentes unidades
asistenciales, garantizando el
uso racional de los recursos y
la calidad en la prestacién del
servicio.

1. Andlisis permanente sobre
el comportamiento en la venta

de servicios en forma
comparativa con el mismo
periodo de la vigencia

anterior.
2. En comité de sostenibilidad
contable solicitar cada
trimestre

L la produccion en
Andlisis  del Eq\;ar:gigion términos de U_VR, verificando
comportamie del su Compprtamient(_) en forma
nto comportami cpmtparanva, realizando !os
ajustes que sean necesarios
S;efnug;::z?fy ;ann;(r)e:oes los para potencializar la venta de
gastos  en | reconocido ] servicios. .
cada uno de | s de Ia | EVOLUCION DEL GASTO | 3. Reahzgr las gestiones
los periodos, | vigencia POR UVR = (Gasto de | Correspondientes para que se
evaluacion corriente, funcionamiento y operacién | Surta en forma adecuada la
de recuperaci¢ | comercial y prestacion de | conciliacion de contratos de
indicadores, | n de | servicios comprometido en | Vigencias anteriores. i
para adoptar | cartera de | € afio evaluado / No. UVR | 4. revisar los compromisos
acciones vigencias producidas en el afio contractuales para verificar
tendientes a | anteriores, | €valuado) / (Gasto de | condiciones  para  pago,
realizar de las | funcionamiento y operacion | conciliacion y otros aspectos
ajustes y | obligacione | comercial y prestacion de | due tienen ingerencia en el
garantizar el | s servicios comprometido en | giro de los recursos.
cumplimiento | presupuest | la vigencia anterior, en $ | 5- concmac[on permanente
de las metas | alesy de la | Constantes / No. UVR | entre tesoreria y cartera para
establecidas | produccién | producidas en el afo | determinar la entrada de los
en el | en forma | anterior) TRIMESTRAL recursos de acuerdo a la
presente plan | comparativ ]Eorgélce)guon del  fijo de
Se desarr(?(l)l: i]isrsg.] el 6. Anéllisis permanente de la
indicadores ejecucion de ingresos para
de la | El resultado establec_er‘ recaudos o]
resolucion debe  ser reconocimientos no aforados
743 de 2.013. | Menor a que Qe acuerdo a los
0.90 Imeamle.ntos Iegales. pyedan
’ ser objeto de adicion al
presupuesto de ingresos y
gastos.
7. Conciliacion de registros no
obligados, que se deban
liberar y generar nuevas
apropiaciones con carge a
estos recursos dinamizando la
ejecucion en el gasto.
Lograr la | EQUILIBRIO 1) Procesos de conciliacion
Controles en | generacién | PRESUPUESTAL CON | permanente de los registros y
el de RECONOCIMIENTO. operaciones presupuestales.
presupuesto ejecuciones | TOTAL COMPROMISOS | 2) Advertir sobre &l periodo de
del gasto, | presupuest | ACUMULADOS/ TOTAL | vigencia de los certificados
dentro de los | ales acorde RECONOCIMIENTOS presupuestales expedidos.
cuales se | a 'la | GENERADOS. La linea 3) Ajustar las fechas para la
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establece realidad de | base de este indicador estd | presentacion de los reportes
aminorar el | los hechos | reconocida en la resolucién | financieros y presupuestales,
tiempo de | econdmico | 743 de 2.013 y resolucién | generando analisis y ajustes
fenecimiento s, liberando | 2509 del 25 de agosto de | en forma oportuna.
de los | certificados | 2.012 en la matriz de riesgo
certificados que no han | financiero, cuando mide el
presupuestal sido total del compromiso que en
es con el | utilizados, ningln caso puede superar
objetivo  de | logrando el total del reconocimiento,
generar una mayor | ya que en este caso
gjecuciones eficiencia generaria que la entidad
presupuestal en el | quede calificada en
es compromis | "RIESGO ALTO* y en
consistentes o] y | consecuencia deba formular
con la | ejecucion el PSFF Plan de
realidad de | del gasto. Saneamiento fiscal y
los  hechos financiero. MEDIBLE EN
econdémicos. FORMA TRIMESTRAL.
META DE OBJETIVOS
META DE
LOS ESPECIFCO INDICADORES DE CADA
LOS ACTIVIDADES PRESUPUESTO
OBJETIVOS $ DEL META ESPECIFICA
OBJETIVOS
GENERALES | PROGRAMA
TOTAL VALORES
SANEADQOS/ VALORES
TOTALES DE FICHAS
Gene_ramon ggiﬁfg TADAS Slé 1. Generar movimientos
de informes | goereNiBILIDAD mensuales en cada médulo
Conciliar financieros 1 o ONTABLE*00. (por tercero); y de las
Procesos  de | mensualment | SONSISIeNtES | o lece e valor en | Cuentas contabies
conciliacién en | ¢ los | €on el pesos saneado en la | relacionadas con cada uno de
cada periodo | madulos registro  de informacion financiera del | 08 médulos para efectuar asi
de la | (cartera, las total presentado en las | & comparacion requerida.
informacién activos  fijos, operaciones, fichas, su medicion esta | 2- ldentificar y analizar las
generada  en | facturacion, depurando sustentada en que el | diferencias encontradas.
las unidades | tesoreria, en forma 100% de los valores | 3. Tomar los correctivos para
de apoyo del | giosas y permanente presentados sean | Subsanar las diferencias.
area presupuesto,) los  saldos | o eados garantizando | 4- Efectuar seguimiento a los
financiera, vs médulo de | POF cuentas y informes financieros | correctivos implementados.
garantizando contabilidad, terceros  no acordes a la realidad | 5- Generar reportes de saldos
la consistencia | para efectuar reales o que econdmica de la | por terceros en cada moédulo y
en 108 | puntos  ge | MO Cuentan institucion, siempre | compararlos con los saldos
resultados v | control y | con respaldo |\ o ios en lo | por terceros de las cuentas
optimizando la | verificacién documental, preceptuado en la ley | Contables.
calidad de la | ge |as cifras, | 09rando 1797 del 13 de julio de | 8- En caso de hallarse
informacién indicadores | ;' S y la resolucion 357 | diferencias se continuara con
que se genera acordes a la | 4o oa” 4o julio de 2.008 | las  demds  actividades
para los realidad proferida por la Contaduria | Mmencionadas en el numeral
clientes economica General de la Nacién. | (1)
internos~ y delaentidad. | yENBIE EN  FORMA
externos de la SEMESTRAL.
entidad.
Verificacidn Eficiencia en 1. En las reuniones del comité
de que en | el recaudo, de cartera y facturacidn
cada uno de | basados en | EFICIENCIA EN LA | solicitar los reportes en los
los periodos | la radicacion | RADICACION = TOTAL | cuales se puedan evidenciar
la produccién | oportuna de | RADICACION DEL | los cargos abiertos, /
sea radicada | la PERIODO/TOTAL facturacién contado sin
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en forma
oportuna,
para que se
convierta en
derechos
exigibles vy
unidades
econdmicas
para la
entidad.

facturacion,
generando
derechos
exigibles vy
unidades
econdmicas
para la ESE
o cual
garantiza el
cumplimiento
de sus
actividades
misionales.

PRODUCCION DEL
PERIODO*100. Este
indicador pretende medir
la  oportunidad en la
radicacion, debe
garantizar que el 96% de
lo producido sea radicado
en cada uno de los
periodos intermedios.
MEDIBLE EN FORMA
MENSUAL.

crédito.

2. Solicitar la intervencién de
los coordinadores de las areas
asistenciales para que apoyen
en los casos en que se
presenten cargos abiertos por
falta de soportes de los
colaboradores en las
diferentes &reas asistenciales
de la ESE, igual caso a los
interventores de las empresas
de  servicios temporales,
garantizando  impactar el
volumen de cargos sin
facturar.

3. Oportunidad en la
respuesta de las glosas y
gestion  determinando  los
responsables en las
objeciones no subsanables.

4. Identificacién de las causas
méas representativas de las
glosas  administrativas vy
asistenciales, logrando
intervenir los agentes
generadores de las mismas y
aminorando las mismas, lo
cual genera oportunidad en el
recaudo.

5. Evaluar que se dé
cumplimiento a los
indicadores establecidos en el
contrato tercerizado de Ia
facturacion.

6. Verificar que los procesos
de induccién y reinduccion en
el caso del proceso de
facturacion sean adecuados
evitando reprocesos y costos
ocultos, actividad que debe
ser direccionada por Ia
interventoria al outsourcing de
facturacion.

7. Compromiso institucional
de todos los coordinadores
asistenciales para generar
respuestas asertivas a las
debilidades en los diferentes
procesos y procedimientos
gue generen cargos sin
facturar y objeciones a Ios
servicios prestados.

Depuracién
permanente
de las
cuentas por
cobrar y las
glosas
garantizando
que los
saldos por
las
entidades
responsables

Informes de
cartera
reales, que
permitan
procesos
eficientes de
conciliacion
con las
diferentes
entidades
responsables
de pago

REZAGO DE CARTERA =
Total recaudo corriente
acumulado  *100  ftotal
reconocimiento  corriente
acumulado. Permite medir
de la facturacién radicada
la eficiencia en el recaudo,
en este orden de ideas el
80% de la facturacidn
radicada debe ser
recaudada. MEDIBLE EN
FORMA TRIMESTRAL

1. Conciliacién permanente de
las cuentas por cobrar,
depuracién de saldos
aplicando lo establecido en las
normas legales.

2. Gestién de cobro con
derechos de peticién y
acciones de tutela cuando
haya lugar a ello ante los
incumplimientos en los
compromisos de pago.

3. Gestién permanente de los
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de pago | (ERP) v colaboradores de cartera con
(ERP) sean | consecuente las entidades que tienen a su
consistentes mente la cargo y de acuerdo a las

con la | entrada de metas de recaudo que
realidad de | los recursos mensualmente se adquieren
los hechos | a la ESE de como compromiso con el
econdmicos, manera asesor administrativo y
ademas que | oportuna, financiero de la ESE.
permitan la | garantizando 4. Gestionar la liquidacién de

liquidacion de
contratos del
régimen
subsidiado
de vigencias
anteriores y
se puedan
hacer
efectivos
estos
recursos para
la entidad.

la adecuada
prestacion de
los servicios
de salud.

los contratos de vigencias
anteriores.

5. Seguimiento permanente
de las actividades de cartera
en el comité de cartera y
facturacién.

6. Aplicacién en forma plena
de todos los componentes
establecidos en el estatuto de
cartera de la ESE el cual ya
fue aprobado.

Ajustes en
los procesos
internos  del
area

Herramientas

.REPORTES

financiera, | 3STeNCAISS | CONCILIADOS = Namero

estableciend r:;)sjngg de reportes conciliados y

o fechas para financieros depurados/ Total repories

la entrega de conciliados y a presentar. Oportunidad

francios y | comparados” | S1,%8 TS1%8 21 808 52 | ) Generacion e repores

presupuestal con el mismo informes financieros a los financieros consistentes en las

es que pgrlodg de la organismos de control. fechas que se estableggap

permitan vigencia Este indicador nos permite para elio con los analisis

realizar los anter!qr medir que el 100% de los correspopdlentes Y los

andlisis permltnendc_), reportes que se deben porcentajes dg variacion de
. la adopcion - : las partidas mas importantes.

correspondie de medidas y realizar a los organismos

ntes y ajustes de control se cumplan

entregar hecesarios dentro de las fechas

herramientas ara ol establecidas para el

efectivas gumplimiento efecto. Sera evaluado

para la toma de las metas trimestralmente.

de decisiones ’

gerenciales

asertivas.
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META DE OBJETIVOS
META DE
LOs ESPECIFCO INDICADORES DE CADA
LOS ACTIVIDADES PRESUPUESTO
OBJETIVOS S DEL META ESPECIFICA
OBJETIVOS

GENERALES | PROGRAMA

Proyectar el

flujo de caja

en cada

periodo 1.Lograr el cumplimiento de
Andlisis intermedio metas de recaudo de
permanente con las acuerdo a las proyecciones
del metas de realizadas y registradas. 2)
comportamien | fecaudo del Reportar en forma oportuna
o de la | departament sobre  situaciones

cartera,
verificando Ia
facturacion de

derechos
exigibles,
respuesta
oportuna a las
objeciones
dentro de los
términos
establecidos
por las
normas
legales, a
través del
comité de
Cartera y

facturacion.

0 de cartera
atendiendo a
la distribucion
realizada
para  cobro
por grupo de
entidades vy
el
seguimiento
de las tareas
en el comité
de cartera y
facturacion,
el cual se
debe cruzar
con los datos
reales
registrados

Ajustes en la
gestién de la
radicacioén,
respuesta de
glosas,
conciliacion
con las
entidades
responsables
de pago
(ERP),
racionalizacié
n del gasto.

que
cologuen en riesgo el fiujo
de los recursos
proyectados, en los eventos
en que se requiera
intervencion de la gerencia
Como apoyo para el logro de
los objetivos.

2. Seguimiento al avance del
recaudo en las reuniones
del comité de cartera y
facturacion.

3. Lograr el cumplimiento de
las metas establecidas en el
flujo proyectado en materia
de recaudo.

4. Solicitar apoyo permanente
de la asesoria legal externa
para presionar los pagos de

en el acuerdo a los compromisos
presupuesto establecidos.

de ingresos,

basados en

el recaudo.
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META DE OBJETIVOS
META DE
LOS ESPECIFCO INDICADORES DE CADA
LOS ACTIVIDADES PRESUPUESTO
OBJETIVOS S DEL META ESPECIFICA
OBJETIVOS
GENERALES | PROGRAMA
1) Mensualmente en el
comité de sostenibilidad
Implementacié contable presentar el
n del mddulo reporte de costos previa
de costos, socializacién con cada uno
directamente de los coordinadores de las
por el unidades asistenciales y el
departamento Generar levantamiento  del  acta
de sistemas | giaborar e | TEPOTtES  de 1EV glr\?'l%GTAI(SlODSAT% ITDOEIE correspondiente con  los
de la ESE, | tablero  de | °OStOS  que EVENTO REALIZADO * ajustes a que hubiere lugar.
estableciendo | margenes de permitan 0 NGRESO  POR 2)En el reporte de costos se
margenes de | rentabilidad establecer I1:A0C/:TURACION DEL debe analizar la rentabilidad
rentabilidad el cual del,)e los margenes EVENTO por cac!a evento, unidad
por evento, | ger de - : as‘lstencxal y establecer
por unidad | socializado y rentabilidad y 2 MARGINALIDAD POR cuales son los contratos
asistencial v | analizado la  movilidad "UNIDAD ASISTENGIAL mas rentables para la ESE
por contrato, | son los que se tiene = COSTO TOTAL DE al igual los eventos mas vy
entregando coordinadore | Para generar oS EVENTOS menos rentables,
herramientas s de las tarifas  que REALIZADOS EN GADA estableciéndose el margen
efectivas a la | giferentes hagan a }a PERIODO*1 00/ TOTAL de error de los célculos
administracion | ynidades entidad mas INGRESOS realizados.
para la | asistenciales | COmPetitiva FACTURADOS EN EL 3)En cada periodo se deben
negociacién en el evaluar los inductores que
de tarifas, mercado. PERIODO.  MEDIBLE se han establecido para el
generando EN FORMA MENSUAL. célculo de los CIP (Costos
mejores Indirectos de produccién) y
indicadores de para otros componentes
competitividad que sSon necesarios.
en el 4) Realizar la conciliacién de
mercado. costos por evento con los
costos por centros de
costos de contable.
1) LOGRAR EL 75% DE
Lograr Ia INTEGRACION  LINEAL
integracion DE LOS MODULOS DEL
de los AREA FINANCIERA
mddulos  en 2) OPORTUNIDAD DE LA
linea que | Generacién ENTREGA DEL
hacen parte | de reportes | Entrega de | REPORTDE . 1) Una vez se termine con el
de los | en forma | reportes INFORMACION EN | desarrollc del moédulo de
sistemas de | oportuna, financieros CUMPLIMIENTO DE LA | costos en la ESE, continuar
informacion en | realizando conciliados y | CIRCULAR UNICA | con inventarios, ndmina,
el componente | andlisis del | con el | EXPEDIDA POR LA | presupuesio de ingresos en
financiero, comportamie | analisis SUPERINTENDENCIA linea entre otros, en este caso
generando nto financiero | correspondie | NACIONAL DE SALUD O | se ha fortalecido al
una mayor | y realizando | nte, para ser | LA NORMA QUE LA | departamento de sistemas
oportunidad ajustes valorados en | SUSTITUYA: con un nuevo tecndlogo para
en la | importantes el comité de | CUMPLIMIENTO liberar tiempo a los otros
confeccién de | para sostenibilidad | OPORTUNO DE LOS | colaboradores y se puedan
reportes optimizar los | contable de | INFORMES EN | realizar estas actividades de
financieros y | resultados en | la ESE. TERMINOS DE LA | desarrollo.
logrando una | la entidad. NORMATIVIDAD
mayor VIGENTE.
eficiencia en 3) OPORTUNIDAD EN EL
el analisis de REPORTE DE
los resultados INFORMACION EN
CUMPLIMIENTO DEL
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DECRETO 2193 DE 2.004
O LA NORMA QUE LOS
\ ' SUSTITUYA:
CUMPLIMIENTO
OPORTUNO DE LOS

| INFORMES EN
} TERMINOS DE LA
! NORMATIVIDAD

VIGENTE. RESOLUCION
743 DE 2.013. MEDIBLE
i EN FORMA ANUAL.

PROGRAMA

iFORTALECIl\/llENTO DEL PROCESO DE ADQUISICION DE BIENES Y
SERVICIOS

OBJETIVOS GENERALES DEL PROGRAMA
2. Actualizacion constante del proceso 14 “ADQUISICION DE BIENES Y

SERVICIOS” e implementar los cambios segin las normas relacionadas en el
Sector. |

FORMA DE DIFUSION

;Sistema de Gestion Documental
Capacitacion

Web, aplicativo de contratacion

|

FORMA DE AUTOEVALUACION

1Seguimiento a los interventores y funcionarios que intervienen en el proceso 14
“ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS’, trazabilidad de las actividades que se

deben ejecutar en el proceso de contratacion.

RESPONSABLES
1. Asesor Juridico de la ESE.

3. Coordinador de sistemas/{

|
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4. Coordinadores de las diferentes unidades administrativas y asistenciales que
hacen parte directa del proceso de contratacién en la ESE.

META DE OBJETIVOS |
LOS ESPECIFCO | META DE LLOS INDICADORES DE CADA ACTIVIDADES PRESUPUESTO
OBJETIVOS S DEL OBJETIVOS META ESPECIFICA ‘
GENERALES | PROGRAMA
1) Trazabilidad en
las diferentes
actividades que se
Colocar en deben ejecutar en el i
funcionamien proceso de !
to el | 1.Aplicativo en contratacién.
aplicativo que | funcionamiento 2) verificacion del .4
permita para un mejor | APLICATIVO CONTROL DE | yncionamiento 2015'%0
controlar en | control de las | ACTIVIDADES EN | adecuado y/o ajustes 2017: %0
Un manual de | forma directa | diferentes CONTRATACION EN que se deben sugerir 2018: $O
contratacion todas las | acciones que FUNCIONAMIENTO. al aplicativo o
actualizado e | actividades hacen parte del desarrollado por el 2019: $0
implementado inherentes al | proceso de area de sistemas ‘
segun proceso de | contratacion en para este efecto. |
normatividad contratacion la ESE 3) Establecer nuevas
vigente y | enlaentidad necesidades de
exigencias del control y que puedan
Sistema de ser acondicionadas
Gestidn de desde el software.
CééslléEad de la ggnservar 2.Aplicacion Aplicacion del
s : - del estatuto de proceso 14
utilizando las | lineamientos Contratacion . “ADQUISICIPON DE
herramientas legales y los APLICACION DE 2016: $0
L : de la ESE al BIENES Y
tecnoldgicas definidos por 100% de los LINEAMIENTOS DE | serviciOS” en 2017: éo
que permitan | la E.S.E en tratos CONTRATACION: Nimero de | cada una de los :
el control de | su Cg?.f. d contratos que cumplen segin | moedalidades de 2018: $0
las diferentes | Contratacion, ;Ira\lléiza ije Iz lista de chequeo*100/Contratos | seleccidn segun los 2019: $0
actividades en | independient lista de suscritos porfa E.S.E requerimientos '
este e de la chequeo para establecidos
importante modalidad de da contrat
proceso legal | contratacion caqa contrato.
y financiero. 3.
Definic ?j“ahzac'o” 1. Elaboracién del 2016: $0
e o) | nomograma | NORMOGRAWA 2. Sodialzacion del 2017: $0
normograma | aplicable a la | ACTUALIZADO ' g
aplicable a la | entidad Yy su normograma y 2018: $0
ESE socializacion retroalimentacion por 2019: §0

antes del cierre
de la vigencia
2.016.

parte de todas las
unidades
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PROGRAMA
ESTABLECER ESTRATEGIAS DE DEFENSA JUDICIAL..

OBJETIVOS GENERALES DEL PROGRAMA .

3. Fijar lineas de defensa de la entidad desde Ia convocatoria a conciliacidon

"SANTA MONICA INNOVADORA, CON CALIDAD HUMANA AL SERVICIO DE LA SALUD”

prejudicial teniendo en cuenta en cada demanda el concepto de especialista
segun el caso

FORMA DE DIFUSION”

Expediente de las demandas y actas de comité

FORMA DE AUTOEVALUACION

Revision de las carpetas contentiva de Ia demanda /

RESPONSABLES

1. Abogado de defensa judicial
2. Comité de defensa judicial

META DE OBJETIVOS
INDICADORES DE
LOS ESPECIFCO | META DE LOS
CADA META ACTIVIDADES PRESUPUESTO
OBJETIVOS S DEL OBJETIVOS
ESPECIFICA
GENERALES PROGRAMA
Para cada B 2016:
Minimizar ol | 96manda Cada solicitud 1. Elaboracion de
impacto de 1a | f€N€F  una | de conciliacién | No. de solicitudes | Concepto técnica del $331.000.000
seﬁte ncia en | eStrategia de | prejudicial de conciliacion y | @bogado de 2017:
a entidaq | defensa debe contener | demandas representacion
seqlin i | udicial la estrategia de | notificadas con | judicial. $400.000.000
rogbabili dad definida defensa tanto | estrategia de | 2. solicitar dictamen 2018:
ge érdida | desde el | en la etapa | defensa judicial | @l especialista segin
detect aza apoyo prejudicial establecida. el caso. N $500.000.000
cientifico  y | como judicial 3. reunir al comité de 2019:
téenico defensa judicial para
cada caso $550.000.000
/
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MODELO ESTANDAR DE CONTROL INTERNO EFICIENTE, EFECTIVO Y

EFICAZ

OBJETIVOS GENERALES DEL PROGRAMA

4. Operativizar en un 100%, el Sistema de Control Interno- MECI

mediante el

componente incluido en el Plan de Desarrollo que contemple el ciclo PHVA, de los
diferentes Subsistemas del Modelo.

FORMA DE DIFUSION

En Comité Coordinador de Control Interno e informes a la Gerencia los cuales se
archivaran en Gestion Documental ¢

FORMA DE AUTOEVALUACION ,

Reporte mensual de indicadores al Sistema de Gestién de Calidad y Auditoria

RESPONSABLES

1. Asesora de control interno
2. Lideres de los Procesos

OBJETIVOS
META DE LOS META DE INDICADORES DE
ESPECIFCO
OBJETIVOS S DEL LOS CADA META ACTIVIDADES PRESUPUESTO
GENERALES OBJETIVOS | ESPECIFICA
PROGRAMA
Lograr que el | Propender Contar con la 1. Realizar dos
Sistema de | por una | implementaci talleres de
Control Interno - | adecuada on del 100% | 29 procesos | metodologia de
MECI, de la | implementaci | de los | documentados en | agministracion de 2016:0
ES.E. opere al | 6n de los | Miesgos  en | el SGC y con los | riesgos con los 2017:0
100%, durante la | procedimient | 108 31 | riesgos lideres de los :
vigencia de este | os de control | Procesos de | identificados, procesos. 2018:0
Plan interno  para | 12~ ESE | valorados Y| 2. Actualizar los 2018:0
: todos los | Hospital evaluados. riesgos de acuerdo a :
META 2016: | riesgos Santa la metodologia
100% significativos, | Monica. propuesta por la
META 2017: | independient

Funcién Piblica.
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100% emente de su 3. Incluir los riesgos
META 2018: | naturaleza que se identifiquen
100% (Operativa, en el FO7 de cada
META 2019: | de uno de los procesos.
100% cumplimiento

., financieros

y fiscales).

Promover el
mejoramiento
continuo de
los procesos
de la entidad
asesorando a

1. Llevar a cabo un
comité de
Coordinacién de
Control Interno cada

la alta . . dos meses y dar
direccién y a | Dinamizar el | Lievar a cabo 4 cumplimiento al 2016:0
los lideres de | Comité de | comités de control cronograma .
los procesos | Coordinacién | interno en cada propuesto. 2017:0
en la | d&  Control | vigencia (1 cada | 5 Presentar  al 2018:0
bisqueda de | Interno dos meses) Comité Coordinador 2019:0
los del un informe sobre el ’
cumplimiento estado del Sistema
de los de Control interno y
objetivos vy formular las
los recomendaciones
propdsitos pertinentes.
institucionale
S.
Procurar Ia
armonizacion
de los | Desarrollar
Sistemas de | conjuntament Lle\{ar a cabo con el
Control e con la|95% del plan de | SQUIPO d? auditores 2016:0
Interno MEC! | Oficina  de - de . c;ahdad, las
y el Sistema | Calidad ol auditorias auditorias 2017:0
de  Gestién | plan de | ejecutado programadas de 2018:0
de Calidad | auditorias acuerdo al
mediante el | propuesto cronograma 2019:0
desarrollo para cada concertado con la
conjunto  de | vigencia. oficina de calidad.
un plan de
auditorias.
1.Elaborar un
instrumento

Elaborar vy comunicacional

construir mensualmente para

herramientas fomentar en el

€ personal de la ESE

instrumentos la  cultura  del
Fomentar en | OMeMados @ | yna  estrategia | autontrol.
la ESE | Sensibilizar e | comynicacional 2. Dictar tres talleres 2016:0
Hospital Interiorizar el | para el fomento del | sobre cultura  del 2017:0
Santa Ménicg | &€rCicio  del | aitocontrol autocontrol.
la cultura de Iautocontrol ¥ | adoptada y | 3. Presentar en 2018:0
Control a . aplicada. todos los eventos de 2019:0
Interno gutoevaluacu induccion que

on, como un programe la oficina

habito  de de recursos

mejoramiento
personal y
organizacion
al

humanos un taller
para fomentar el
autocontrol en el
personal.
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OBJETIVO GENERAL DE LA LINEA ESTRATEGICA (CORRESPONDE A LOS
OBJETIVOS DE CALIDAD)

(5) Promover el posicionamiento de la institucion a traves de la innovacion y la
tecnologia con el reconocimiento del portafolio de servicios, tecnologia e

infraestructura adecuada y Segura, con un sistema de informacién integral y
oportuno.

PROGRAMA ~
MERCADEO ~

OBJETIVOS GENERALES DEL PROGRAMA

1. Establecer una estrategia de mercadeo que consolide el posicionamiento de

marca, potencie la competitividad y aumente la satisfaccién de los usuarios de Ia
ESE Hospital Santa Ménica. |

FORMA DE DIFUSION

Medios de comunicacion interno.

Reuniones Gerenciales y Comité de Calidad -
Pagina Web de la entidad.

FORMA DE AUTOEVALUACION

A través de los indicadores establecidos para cada actividad y con la periodicidad

que establece el Proceso (20) "MERCADEO Y COMUNICACIONES" para la
evaluacién de Planes 7

RESPONSABLES

1. Lider proceso mercadeo y comunicacién

2. Profesional de apoyo en mercadeo y comunicaciones
3. Gerencia

4. Comité Editorial
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META DE OBJETIVOS
INDICADORES
LOS ESPECIFCOS METADELOS
DE CADA META ACTIVIDADES PRESUPUESTO
OBJETIVOS DEL OBJETIVOS
ESPECIFICA
GENERALES PROGRAMA
1. Implementar | Porcentaje de
estrategias de | cumplimiento en el | PORCENTAJE DE
mercadeo y | plan de mercado y | CUMPLIMIENTO -
comunicacion | de  comunicacién | EN EL PLAN DE ;E:tualizacién Rewsxon!; 2016: 30
que permitaln superior al: glg;ﬁﬁ?gfcz)BE adopcion del plan de | 2017: $10.000.000
mejorar a -
competitividad | META 2016: 60% | = No. actividades gi;ﬁg:cén medios de | 2018: $10.000.000
y el | META 2017: 75% realizadas / No. 2019: $10.000.000
posicionamient | META 2018: 90% actividades
o0 dela ESE en | META 2019: 100% programadas
el mercado

Cumplir con la
actualizacion
e
implementacié
n del plan de
mercadeo vy
comunicacion
es que
consolide el
posicionamien
to de marca,
potencie la
competitividad
y aumente la
satisfaccion
de los
usuarios de la
ES.E.

PORCENTAJE DE
SATISFACCION
EN EL PROCESO
DE

CONTRATACION 1. Verificar Ia pertinencia
2. Establecer CON de la encuesta de
mecanismos Porcentaje de | ADMINISTRADOR | satisfaccién de
de gestion que | satisfaccion de las | o5 pE PLANES | Administradoras de
permitan Administradoras  de | pg = BENEFICIO | Planes de Beneficio
mejorar la | planes de beneficios (APB) = Numero | 2. Aplicar la encuesta a | 2016: $0
satisfaccion de | (APB) superior a la | ge Administradoras | @8 Administradoras de 2017 $0
las meta establecida | ge  planes de | Planes de Beneficio ’
Administradora | para la vigencia. beneficios (APB) | 3. Formular planes de | 2018: $0
s de planes de satisfechas con el | mejora derivados de los 2019: $0
beneficios META 2016: 80% proceso de | resultados de la ’
(APB) con el | META 2017: 85% contratacién con la | €ncuesta de
proceso de | META 2018: 90% ESE * 100 / | satisfaccion.
contratacion META 2019: 95% Numero total de | 4 Ejecutary verificar las
con la ESE. Administradoras de | acciones del plan de

planes de | mejora.

beneficios  (APB)

contratantes

1. Verificar Ia pertinencia

3. Apoyar a '5: ;ﬁ?{; FACCIONDE de la encuesta de
gerencia en e . i i
disefio de | Porcentaje de | GLOBAL = ﬁiﬂ;ﬁ?gg‘“ de o
estrategias satisfaccion de los | Numero total de | o Aplicar la encuesta
que permitan | USuarios superioral: | pacientes que Se | de satisfaccion de los | 2016: $0
mejorar la consideran usuarios ’
satisfaccion de | META 2016: 95% satisfechos con 10s | 3" Formular planes de | 2017: $0
los usuarios de | META 2017: 95% servicios recibidos | mejora derivados de los 2018: $0
la ESE Hospital | META 2018:96% | on 13 ES.E*100 / | raagtiaden o o °3
Santa Ménica, | META 2019: 96% Nimero total de | gncuesta de | 2019: 30
con el fin de pacientes satisfaccion.

mantener  un
porcentaje de
satisfaccion no
menor al 85%.

encuestados en la
E.S.E. (Mensual —
Asesor de
Mercadeo)

4. Ejecutar y verificar las
acciones del plan de
mejora.
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PROGRAMA

TECNOLOGIA
OBJETIVOS GENERALES DEL PROGRAMA *
2. Dotar la E.S.E. con Ia Tecnologia adecuada y suficiente para la prestacion del
servicio bajo condiciones de seguridad, oportunidad y pertinencia.

FORMA DE DIFUSION -

Comités institucionales

Programacion elaborada por calidad
Pagina WEB

FORMA DE AUTOEVALUACION ¢
Reporte periddico de indicadores formulados a calidad.

RESPONSABLES

1. Lider proceso mercadeo y comunicacion

2. Profesional de apoyo en mercadeo y comunicaciones
3. Gerencia

4. Comité Editorial ~

/
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META DE OBJETIVOS
INDICADORES DE
LOS ESPECIFCOS META DE LOS
CADA META ACTIVIDADES PRESUPUESTO
OBJETIVOS DEL OBJETIVOS
ESPECIFICA

GENERALES PROGRAMA
Dotacién con 1. Identificar la 1. Realizar inventario
la  tecnologia necesidad en actualizado de toda la
adecuada a cuanto al dotacidon existente en
diciembre 31 nombre, Un Informe de | lainstitucion.
de 2019 cantidad, necesidades y | 2. Clasificar los | 2016: $0

caracteristicas | Diagndstico para | Diagndstico - | equipos por dreas y de 2017: $50.000.000
META  2016: | 1gcnicas y | Juiic 31 de 2017 PROCESO: 27 | acuerdo a su funcién
Elaboracién costo de los MANTENIMIENTO Y | (biomédico, Industrial | 2018: $70.000.000
de equipos a CALIBRACION 0 de informatica). .
Diagnéstico r(gpo?ler y 3. Evaluar los equipos 2019: $80.000.000
META 2017: adicionar en la utilizando el _ formato
25% del Institucidn. "PRIORIZACION DE
proyecto CRITERIOS, PARA
META 201s8: RENOVACION -
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50% del REPOSICION DE
proyecto EQUIPOS".
META 2019: 4. Definir listado de
100% del equipos rgqueridos
para  reposicién vy
proyecto

complementacion de la
dotacion.

5. Establecer las
especificaciones para
cada uno de los
equipos de tal manera
que cumplan con
normatividad vigente,
garantia, respaldo
técnico, permanencia
en el mercado; entre
otras.

6. Solicitar cotizacion a
diferentes proveedores
para determinar el

costo promedic de
cada wuno de los
equipos  proyectados

para adquirir.

7. Consolidar la
informacién para
obtener el presupuesto
total necesario para la

adquisicién  de los
equipos
2. Definir e 1. Elaborar
Implementar un procedimiento para
programa  de Programa de | realizar evaluacién del
evaluacién evaluacion estado de la
sistematica del | Programa de | Sisternatica del | tecnologia y solicitar 2016: 50
estado de la | evaluacion estado de  la | sy inclusisn en el :
tecnologia en | sistematica del | fecnologia proceso de | 2017: $0
la Institucidn, | estado de la | Implementado mantenimiento. 2018: $0
que  permita | tecnologia a | PROCESO: 27 | o, Realizar la :
mantener  un | Diciembre 31 de | MANTENIMIENTO evaluacién del estado | 2019: $0
diagnéstico 2017. Y CALIBRACION de la tecnologia a los
actualizado de equipos que aplique,
los equipos vy de acuerdo a un
facilitar su cronograma
reposicion. establecido.
1. Elaboraciéon de
cronograma de
. capacitacién sobre el
:;érg;?;mtar al Ndmero de | uso adecuado de la
responsable y | 1. Elaboracién vy | capacitaciones dotacion de acuerdo a
relacionado difusion del | realizadas en el | 1@ necesidades de
con el manejo | Cronograma de | afio*100/Ndmero de | cadaservicio. 2016: $0
de los equipos | Capacitaciones  al | capacitaciones 2. Socializacion del | ,o,. o
de tecnologia | inicio  de  cada | programadas en el | Plan de capacitacién
biomédica en | vigencia afo. PROCESO: | en las'dxfe.r‘entes areas | 2018: $0
cuanto a su | 2. 75% del personal | RECURSOS de aplicacion. 2019: $0
uso adecuado, | capacitado. HUMANOS 3. Realizacion de las
eficiente v (CAPACITACION) capacitaciones en las
seguro. areas y fechas
estipulas en el
cronograma.
4. Medicibn de lIa
adherencia realizando
evaluaciones o
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encuestas
periddicamente.

5. Vincular al equipo
de mantenimiento en
el entrenamiento del
personal que tiene que
ver con el manejo de
€quipos biomédicos

PROGRAMA
SISTEMAS DE INFORMACION Y GESTION DOCUMENTAL

OBJETIVOS GENERALES DEL PROGRAMA *

3. Garantizar la Infraestructura Tecnoldgica de la E.S.E Hospital Santa Ménica, en
donde sus elementos principales soporten adecuadamente el funcionamiento de la
red y la gestion administrativa y asistencial de la entidad. ¢

FORMA DE DIFUSION
Gestidon Documental

Comités institucionales -

FORMA DE AUTOEVALUACION
A través de los indicadores establecidos para cada actividad y con la periodicidad

que establece el Proceso (02) Gestién Gerencial para la evaluacion de Planes de
Accién -

RESPONSABLES

1. Gerente

2. Coordinador Sistemas de Informacion y Gestién Documental
3. Asesor Financiero y Administrativo
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META DE OBJETIVOS
INDICADORES DE
LOS ESPECIFCOS META DE LOS
CADA META ACTIVIDADES PRESUPUESTO
OBJETIVOS DEL OBJETIVOS
ESPECIFICA
GENERALES PROGRAMA
EFECTIVIDAD EN
LA REPOSICION
DE EQUIPOS DE
COMPUTO =
. Ndmero de Equipos
g’:zgﬁvg:flila 100% de los Equipos | de Computo 1.Realizar Plan de | 2016: $0
reposicion  de de cémputo a g;ﬁfﬁ:g )3('1 00/Total Reposicion. 2017: $0
?ésmig;gposqgi reponer, instalados y | de Equipos de 2.Realizar Contrato de | 2018: $50.000.000
. Computo a Reponer | Plan de Reposicién de .
]L?n rfggyran en operando (FUENTE: Plan de Equipos de Computo 2019: $50.000.000
° Reposicion)
PROCESO: 30
SISTEMAS DE
INFORMACION Y
ESTADISTICA
HARDWARE:
Garantizar el
cambio del
SERVIDOR
PRINCIPAL,
que soporte la
operacién de la .
red de ‘Ser\‘/ldor 5 2016:
sistemas. Que mplementado ;
Lograr neluve o ) (FUENTE: Contrato 1. Realizar Proyecto. de | $60.000.000
implementar el y ! Servidor e Compra de Servidor
p CAA, la Clinica de Adquisicion) | S 2017:
80%, de los ‘toloai Implementado y PROCESO: 30 | Principal. |
objefivos IOdOHtOIOQfC& SISTEMAS. DE | 2 Realizar Contrato de | $200.000.000
as conexiones iSiciS ;
propuestos | con los operando INFORMACION Y adquisicion de servidor 2018: $0
para a ESTADISTICA
vigencia  del géTOSOURC' 2019: $0
plan de | adici
onalmente
desarrollo que soporte el
crecimiento
tecnolégico de
la entidad, por
los préximos 5
anos
MODULO
IMPLEMENTADO =
Nimero de Moddulo
SOFTWARE: :jne] |esnfgrﬁiis WEB 1. Realizar Proyecto de
Implementar la o peran do/Total dg Compra de Cambio de
version  WEB Mgd los de Software Plataforma de Gestidn
de CNT . WEB 2 | Asistencial y
PACIENTES ( | 80% de los médulos Ba mplementar Administrativa Se presentara
PANAGEA), icati (FUENTE: Contrato | 5, " o slizar Gontrato de | Provecto al
. del aplicativo de Adquisicion) AT
que le permita 19 Adaquisicion y/o | Ministerio de TICS
a la entidad implementado PROCESO: 30 Reposicion
SISTEMAS DE .
contar con INFORMACION Y 3. Implementar Software
todas las 4. Realizar
ESTADISTICA

ventajas de un
aplicativo WEB

CUMPLIMIENTO DE
LAS
CAPACITACIONES
PROGRAMADAS =

capacitaciones definidas
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No. Personas
capacitadas*100/No.
De personas a
capacitar
programadas
(Bimensual)
PROCESO: 30
SISTEMAS DE
INFORMACION Y
ESTADISTICA

REDES DE

COMUNICACI CONEXIONES Y

ONES: PUNTO DE RED

1. Actualizar la IMPLEMENTADOS
Red de Datos | 1 ggo; de |g Red de | = Numero de Puntos
de la entidad ' de Red Y | 1. Realizar Plan de Plan
en un 100% a | Datos actualizada. Conexiones 2| de Actualizacion de | poqs: $2.000.000
categoria  6A, actualizar  * 100 | Redes de Datos e
en la sede . [Total de Puntos de | o Realizar Contrato de | 2017: $7.200.000
principal y los | 2. 90% de las | pgq y _conexiones | Reorganizacion de | 2018: $10.800.000
Centros  de | Transmisiones  de | establecidos Redes de Datos de Ia
Atencién . (FUENTE: Plan de | pgp 2019: $17.000.000
Ambulatoria, datos migradas a | Actualizacién de Red
2. Migrar la | finrg Sptica de Datos)
conexion de PROCESO: 30
Transmisién de SISTEMAS DE
Datos de todos INFORMACION Y
los CAA a fibra ESTADISTICA
Optica.
DEPURACION
Y
ARCHIVOS

8EGAN‘ZACI CD)EZUI:'?ZDAODSOS Y | 1. Realizar con e! aporte,

. o A = | del Comité de Historias
é:;;i,:i\;gs' a ?OOA’,d_e los Nimero de Archivos Cn’nigas y comité de
depuracién  y archivos fisicos de la (D)epurgdc;s . 100 nghIVO,” el Plan | 2016: $0

P . rganizados epuracién .

greg?;slzgia?vos entidad éepuradosy [Total de Archivos a Organizacién de los 2017: $20.000.000
fisicos de organizados en Depurar y Orge;n'izar Ar.ch.ivos de la E.S.E, v | 2018: $40.000.000
gestion e | cumplimiento de las (FUENTE: Comité de | priorizar 20189: $40.000.000

historias
clinicas en un
100%;
incluyendo
CCAA

los

normas vigentes.

Historias Clinicas y
Comité de Archivo)
PROCESO: 12
HISTORIAS
CLINICAS

2. Realizar Contrato de
Reorganizacion de
archivos fisicos de Ila
entidad.
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PROGRAMA
INFRAESTRUCTURA

OBJETIVOS GENERALES DEL PROGRAMA

4. Intervenir la infraestructura fisica de las siguientes areas de la E.S.E Hospital
Santa Ménica:

- Adecuacion del area de Imagenologia

- Adecuacién del area de Urgencias

- Adecuacion del area de Hospitalizacién

- Construccion del Centro de Atencion Ambulatoria La Badea

- Dotacion y adecuacién de Cadri y Ascensor del Centro de Atencién Ambulatoria
Santa Teresita

- Suministro y dotacion de Unidad Mdvil para la Zona Rural.

FORMA DE DIFUSION
Pagina Web de la Entidad
Comités institucionales

FORMA DE AUTOEVALUACION

A través de los indicadores establecidos para cada actividad y con la periodicidad
establecida.

RESPONSABLES

1. Gerencia
2. Coordinadores de area
3. Asesor de Mantenimiento

A\
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BJETIVO
MIETA DE OBJETIVOS META DE LOS INDICADORES DE
Los ESPECIFCOS VoS CADA META ACTIVIDADES PRESUPUESTO
DEL OBJETI!

OBJETIVOS E ESPECIFICA

GENERALES PROGRAMA
(1) Cumplir con | Tener Informe sobre las
la norma de completamente necesidades que . ‘e
Hospital seguro | identificadas y | tiene la Institucién en 1'32?3;,‘]1; rdi;aggc?zgco 2016: $0
enun 100% en | dimensionadas las | cuanto a Yéreas que requieren :
sus 3 areas pendientes por | Infraestructura reforzamiento estructural 2017:
componentes: remodelar, adecuar, | locativa realizado. 0 readecuaciones $200.000.000
1. Estructural ampliar y reforzar | PROCESO: 27 fisicas R
(50%) estructuralmente. MANTENIMIENTO Y 5 Diménsionar las &reas 2018:
2. No Planimetria completa | CALIBRACION ré ueridas para $600.000.000
estructural del Hospital 100% | Indicador: N° de intlrvenir P U
(30%) cubiertas las | proyectos Vg Elaborécién de los 2019:
3. Funcional necesidades de | actividades ianos de Ia Institucion $100.000.000

META 2016: | Asistencial habilitacion RAYOS Programas/ejecutad | P e

Adecuacion (20%) X as

del area de
Imagenologia
al 100 %
META 2017:
Adecuacion
del area de
Urgencias al
100 %,
suministro vy
dotaciéon  de
Unidad  Movil
para la Zona
Rural,

A Diciembre 31 de
2016 el documento
técnico de los
proyectos

Adecuacion de
Urgencias,

Suministro

dotacién de una
Unidad Mévil para la
zona rural, dotacién

” adecuacién  de
dotacién y y @
adecuacion de 8:2,['“? g‘zoe"i‘tse?]rc%enl 1. Verificar los
Cadri % Ambulatoria  Santa documentos técnicos
éziizrr;sor %ee! {2) Elaborar o | Teresita, deberan | Numero de sgftligteforeelecltc(;zn:dos 2016: $0
Atencion Actualizar el | estar elaborados y/o | documentos técnicos ejecutarp Y 2017: $0
Ambulatoria ?éocit;cr:r;ento de actualizados. zlc;atgg;'iiggisﬂ 00 /NL]O 2. Actualizar los 2018: $0
s'?;iTe;%s,]'? cada uno de | A Diciembre 31 de | mero de proyectos ggg;g;sg;os tecnicos 2019: $0
., " | los proyectos. 2017 el documento propuestos en |Ia :
Adecuacién P . - 3. Elaborar documentos
., tecnico del proyecto | linea estratégica. P
del area de Adecuacion del Area tecnicos para los
Hospitalizacié Lo TN proyectos que lo
de  Hospitalizacién )
nal 100 % . requieran.
. debera estar
META 2019
c i elaborado y/o
onstruccion i
del Centro de actualizado.
Atencién . A Diciembre 31 de
Ambulatoria
La Badea 291§ el documentos
teécnico de! proyecto
Construccion del
Centro de Atencién
Ambulatoria La
Badea.
(3)  Viabilizar | A Junio 31 de 2017 1. Elaborar los estudios 2016: $0
cada uno de | los proyectos médico arquitectdnicos 2017:
los proyectos y | Adecuacion de | Nimero  proyectos correspondientes a cada .
gestionar  los | Urgencias, aprobados por el | intervencién a realizar. $100.000.000
recursos Suministro Y | departamento*100/N | 2. Elaborar los 2018:
necesarios dotacién de una | Gmero de proyectos | presupuestos. .
para la | Unidad Movil para la propuestos en Ia | 3. Elaborar los proyectos | $200.000.000
adecuacion, zona rural, dotacién | linea estratégica. en la metodologia MGA 2019:
dotacién O |y adecuacidn de € inscribirlos en el banco i
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construccion
de
infraestructura
a través de la
metodologia
MGA
(Metodologia
General
Ajustada).

Cadri y Ascensor del
Centro de Atencién
Ambulatoria  Santa
Teresita deberan
estar viabilizados vy
los recursos
necesarios para la
adecuacion, dotacién
0 construccion de
infraestructura en la
E.S.E Hospital Santa
Monica deberan
estar aprobados por
el departamento.

A Junio 31 de 2018
el proyecto
Adecuacion del Area
de  Hospitalizacion
debera estar
viabilizado vy los
recursos necesarios
para la adecuacién,
dotacion o
construccion de
infraestructura en la
E.S.E Hospital Santa
Monica deberan
estar aprobados por
el departamento.

A Junio 31 de 2019
el proyecto
Construccion del
Centro de Atencidn
Ambulatoria La
Badea debera estar
viabilizado vy los
recursos necesarios
para la adecuacion,
dotacién o
construccién de
infraestructura en la
E.S.E Hospital Santa
Maonica deberan
estar aprobados por
el departamento.

de proyectos de la
Gobernacion.

4. Gestionar la
aprobacién de los planos
ante la oficina de
Infraestructura de la
Secretaria de Salud
departamental.

5. Inscribir los proyectos
en el Plan Bienal de
cada vigencia.

6. Gestionar los
permisos y licencias
requeridos para efectuar
obras de infraestructura
locativa en la Institucion.
7, Gestionar los recursos
necesarios para la
gjecucién de los
proyectos.

$200.000.000

4) Elaborar
planes de
contingencia vy
hacer
seguimiento a
la ejecucion de
los proyectos.

A Diciembre 31 de
2016, la adecuacion
del area de
Imagenologia debera
estar ejecutada al
100%.

A Diciembre 31 de
2017, la adecuacion
del area de
Urgencias  debera
estar ejecutada al
100 % y el hospital
debera contar con
una Unidad Movil
completamente

dotada para prestar
los servicios en la

Ndmero de
proyectos a los que
se les realiza
seguimiento*1 00/N(
mero de proyecios
propuestos en la
linea estratégica.

1. Adecuar é&reas con
instalaciones eléctricas,

red de datos,
comunicaciones,

servicios sanitarios,
servicios de  apoyo,

maobiliario; con el fin de
hacer los ftraslados
necesarios al momento
de realizar las obras de
infraestructura locativa.

2. Realizar los traslados
temporales o definitivos
de los servicios que sea
necesario por la
ejecucion de las obras
de Infraestructura.

2016: 30
2017:
$100.000.000
2018:
$100.000.000
2018:
$100.000.000
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Zona  Rural del
Municipio de
Dosquebradas.

A Diciembre 31 de
2018, la Adecuacién

del Area de
Hospitalizacién
debera estar

ejecutada al 100 %

A Diciembre 31 de

2019, la
Construccién del
Centro de Atencién
Ambulatoria La

Badea debera estar
ejecutada al 100 %
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PLANIFICACION ESTRATEGICA DEL SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD

(Anexo 1 PLAN ESTRATEGICO INSTITUCIONAL E.S.E HOSPITAL SANTA
MONICA Cédigo 02D202 — F18)

Plan Estratégico

Es el conjunto consolidado de programas que concretizan las politicas de la
entidad, dando cumplimiento a la Plataforma estratégica de la institucion.
Plan Plurianual

Es el plan cuatrienal con Planes de accién anuales, base de posterior
evaluacidon de resultados que debemos elaborar con base en los
lineamientos del Plan de Desarrollo.

Plan de Accién
Es aquel que contiene todos los procesos y actividades con fijacion de

tiempos y responsables, que se deben cumplir para lograr los objetivos
propuestos por la institucion.

Plan Operativo Anual de inversiones (POAI)
Instrumento de gestion del sistema presupuestal que permite ejecutar las

acciones definidas en el Plan de Desarrollo para alcanzar las metas
definidas para cada vigencia anual.

La informacion del Plan Estratégico se encuentra detallada en el formato 02D202
— F18 "PLAN ESTRAIEGICO_‘INSTITUC&ONAL HOSPITAL SANTA MONICA", la
informacion del Plan Plurianual, Plan de Accién y Plan Operativo Anual de

Inversion, se encuentran contenidas en éste mismo formato como estrategia para

tener consolidada la informacion institucional.

/]
/
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SISTEMA DE CONTROL DE GESTION DEL PLAN (CUADRO DE MANDO
INTEGRAL) -

Cada lider la linea estratégica, documenta los indicadores en Su proceso,
estableciendo metas, de acuerdo a Ia periodicidad, registra los resultados en el
aplicativo para el respectivo seguimiento por auditoria. -

OPERATIVIZACION DEL PLAN ~

Para efectos del control de Ia ejecucion del Plan Estratégico, se tiene el Sistema
de Gestién de la Calidad el cual realiza auditorias y seguimiento a acciones segun
se tiene establecido y ampliamente documentado. A cada directriz se le definen
acciones que confluyen a los diferentes procesos los cuales son documentados,
controlados y mejorados mediante el Sistema ya implantado en |a institucién.
Cada afio, la E.S.E recibe visita de ICONTEC, ente certificador garante de que el
sistema realmente es efectivo y cumple con los objetivos de calidad. ©

ARTICULO SEGUNDO: Cualquier modificacién que se realice a dicho Plan de
Estratégico debe contar con la aprobacion de esta JUNTA DIRECTIVA. ”

ARTICULO TERCERO: EJ presente acuerdo rige a partir de la fecha de su
expedicion, y deroga todas las disposiciones que le sean contrarias, y su vigencia

sera hasta que se apruebe y expida el Nuevo Plan Estratégico en los términos
previstos en la ley 152 de 1994, *

PUBLIQUESE Y CUMPLASE.

Dado en Pereira a los veintisiete (27) dias delgnes des
dieciséis (2016Y~ L=

cimbre del dos mil

Yo

P sidente (E)

ESRIOS AYAZA™ JAVIER A{EJANRED ¢hvidia MURILLO
Gerente 4| 4 o
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