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iSomos una E.S.E!

En la Empresa Social del Estado
Hospital Santa Modnica, trabajamos sin
descanso por ofrecer un servicio
humanizado y de calidad.

Resefia historica.

En el municipio de Dosquebradas, en 1972 se categorizo como un corregimiento que
pertenecia al Municipio de Santa Rosa de Cabal y a partir de este afio se constituydé como
Municipio del departamento de Risaralda. Para 1981, se encontraba construido el Centro de
Salud, hoy Empresa Social del Estado Hospital Santa Mdnica, con tres dreas: administrativa,
atencion de consulta externa y saneamiento ambiental. En 1982 el Dr. Cesar Gaviria Trujillo
inaugura el Hospital Santa Modnica.

En 1996, bajo la direccion del Dr. Carlos Alberto Botero, gobernador de Risaralda en ese
afo, el hospital pasa a prestar también atencion de sequndo nivel y ademds se inaugura la
Sala Primero de Febrero, hoy Clinica Avellana.

En octubre del afio 2003, se aprueba exitosamente el proceso de habilitacion siendo
certificado el hospital para ofrecer todos los servicios incluidos en el portafolio. Paralela a la
habilitacion, se inicia el proceso encaminado a la certificacion del Sistema de Gestion de la
Calidad bajo la exigencia de las normas ISO 9001:2000. En diciembre 6y 7 de 2004 se recibe
la auditoria por parte del ICONTEC y el 19 de enero de 2005 ICONTEC otorga el Certificado
N2 2818-1 de Gestion de la Calidad a la E.S.E Hospital Santa Mdnica para todos los procesos
del alcance.

La facturacion a usuarios Vinculados al Sistema de Seguridad Social en Salud ha demostrado
que la capacidad de pago por subsidios a la oferta ha sido rebasada ampliamente,
constituyendo esto la facturacion asumida por La E.S.E y reflejando el Balance Social y
cumplimiento de objetivos misionales.

A hoy, el Hospital Santa Monica de Dosquebradas es una entidad en la cual se cumple con

la normativa establecida en el Estado Colombiano en materia de portafolio de servicios,
capacidad instalada, habilitacion y acreditacion.
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INTRODUCCION

La presente rendicion de cuentas tiene como objetivo, mostrar de manera clara vy
trasparente, la gestidon de la Administracién Publica, y las practicas de Buen Gobierno, en el
guehacer institucional de esta entidad prestadora de servicios de salud.

Este documento y la presentacion del mismo, de cara a ciudadania, son obligaciones de la
entidad, que, en el ejercicio de informar y explicar los avances y los resultados de la gestidon
desarrollada durante el afio 2021, da garantia de derechos a los ciudadanos y a las
organizaciones sociales, mediante el didlogo publico. (Ver ley 1757 de 2015).

Mads alla de lo exigido por la ley, la Rendicién de Cuentas Vigencia 2021, es un instrumento
para el crecimiento que ya que, a través de la retroalimentacién, el hospital lleva a cabo
procesos de evaluacion, que derivan propuestas de mejora, correccién preventiva y
medicién de resultados.
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¢Qué hicimos en el 20217

El afio 2021 estuvo marcado por la continuacién de la pandemia y todas sus consecuencias,
la cual fue asumida a través de planes de contingencia y la reactivacién de los servicios de
forma gradual y progresiva.

En el presente informe de Rendicidon de Cuentas vigencia 2021, se presentaran los datos
mas relevantes de todo lo desarrollado en el afio ya mencionado a través de 8 pilares o ejes
fundamentales que nos permiten medirnos como institucion:

= Pilar 1: Produccion
= Pilar 2: Humanizacion, PQRS y Poblacion Especial
= Pilar 3: Rutas Integrales
-Materno-perinatal
-Cardiovascular
= Pilar 4: Analisis Financiero
= Pilar 5: Cartera



§.€ Canta Morica
PRODUCCION

INFORMACION BASADA EN RIPS COMPARATIVO ANO 2020-2021

TOTAL TOTAL % DE
INDICADOR GENERAL | GENERAL | DIFERENCIA | VARIACION
ANO 2021 | ANO 2020
PROMOCION Y PREVENCION
Dosis de bioldgico aplicadas 135.047 31.436 103.611 76,72%

Incremento esperado debido a jornadas de vacunacion contra el Covid-19.
El dato incluye: 93.900 dosis COVID y 41105 de esquema regular.

~ \)‘
Controles de enfermeria (atencién

prenatal / crecimiento y desarrollo)
Estas actividades se ven impactadas por el cambio de la normatividad (Resolucion 3280
de 2018 RPMS y RMP) en la cual, para el curso de vida de la primera infancia e infancia,
se disminuyen los controles por enfermeria y se aumentan para el médico general.
Igualmente, los inasistentes afectan el cumplimiento de las metas.

Se conformé un equipo de auxiliares de enfermeria para realizar demanda inducida hacia
las rutas de primera infancia e infancia, igualmente se han realizado reuniones con el
recurso humano de enfermeras, médicos, auxiliares de enfermeria y facturadores, para
reforzar la informacién relacionada con las Rutas Integrales de Atencién en Salud y
mejorar la captacidén oportuna de los usuarios objeto de las Rutas.

Se observa un incremento de 42 controles correspondiente a un porcentaje de variacion
de inferior al 1% (.0765) El resultado se mantiene muy cercano a lo observado en el afio
2020. Se continua realizando la demanda inducida para la atencién en la Ruta de Primera
Infancia e infancia buscando incrementar el nUmero de controles.

S
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Citologias cervicovaginales tomadas | 5.379 ‘ 4.015 ‘ 1.364 ‘ 25,36%

En los afios anteriores la toma de la citologia vaginal, se fundamentaba en el esquema 1
- 1- 3. Sin embargo, en las Rutas de Promocidn y Mantenimiento de la Salud, descrita
por la resolucién 3280, establece que, el esquema es 1 - 3 - 3; lo cual indica que, para los
siguientes periodos el numero de citologias tendra una tendencia a la disminucidn,
teniendo en cuenta las pacientes que han obtenido resultados normales en los Ultimos
dos afios.

Actualmente se tiene estrategias de demanda inducida para la captacién de la usuarias
gue son poblacién objeto de las citologias .

o=

CONSULTAS

Consultas de medicina general electivas | 112.821 88.764 24.057 21,32%
realizadas

El impacto positivo en la estrategia de unificacién del proceso de consulta médica de
Morbilidad y Rutas; ya que permite optimizar la oferta de consulta médica disponible
captando la poblacion objeto para las intervenciones de las Rutas al momento de asignar
las citas de morbilidad.

También se debe al retorno de los médicos que estaban en asilamiento domiciliario e
igualmente se cuenta con apoyo de auxiliar administrativo para realizar la demanda
inducida.




Consultas de medicina general urgentes 31.342 33.264 -1.922 6,13%
realizadas

Notoria disminucion del nimero de pacientes atendidos en urgencias. menor con
respecto al afio pasado, la E.S.E mantuvo la oferta , garantizando la oportunidad en la
prestacion de la urgencia de cualquier indole, la demanda bajo ostensiblemente.

Consultas de medicina especializada 24.560 15.791 8.769 35,70%
realizadas

La productividad del afio 2021 es superior a la del afio anterior, para lo que hay que
tener en cuenta que en el afio 2020 se presentaron dos aspectos determinantes: la
transicion CNT PTES A CNT PANACEA, con disminucidn del rendimiento en eneroy
febrero y en marzo se inici6 el plan de contingencia por la Pandemia COVID-19, lo que
implicé cierre de consulta durante el primer mes y retorno mediante teleconsulta.

La productividad del afio 2021, a pesar de ser superior, pudo haber sido mayor teniendo
en cuenta que no se contd con la infraestructura suficiente (remodelacién) para
desarrollar consulta segln oferta y segiin demanda en espera de atencion y que en
mayo se presentd la emergencia social (bloqueos) disminuyendo abruptamente la
productividad en este lapso de tiempo.

Durante el afio 2021, se monitored constantemente la demanda rechazada o en espera
y se generaron consultas adicionales o extraordinarias para satisfacer esta demanda.
Igualmente, se garantizo el recurso de especialistas; se reemplazaron aquellos que
salieron de la institucién y se mejord la oferta provisionando recurso adicional para no
depender de una sola persona.

Una de las mayores dificultades durante el afio 2021, estuvo determinada por el
direccionamiento de las EPS’s de la consulta y procedimientos a otras EPS’s, a pesar de
gue ofertamos el recurso suficiente e idoneo. Esto llevd a que especialidades como
oftalmologia y gastroenterologia, disminuyeran drasticamente la consulta. Durante este
ano se reforzaron y conservaron los protocolos de bioseguridad para generar confianza
por el usuario externo y seguridad en el usuario interno.

Consultas de medicina especializada 3.972 2.886 1.086 27,34%
urgentes realizadas

Se logra la valoracidn en urgencias por especialista, a pesar de la obligacidon de remitir el
segundo nivel de Asmet Salud, dado por la cada vez mas elevada complejidad que se
maneja.

Otras consultas electivas realizadas por 14.860 12.521 2.339 15,74%
profesionales diferentes a médico,
enfermero u odontélogo

Este dato incluye: Asistencias intrahospitalarias por terapia respiratoria y una consulta
de primera vez por terapia respiratoria.

SALUD ORAL

Total de consultas de odontologia 12.417 7.273 5.144 41,43%
realizadas (valoracion)

Analizados los tiempos de atencidn, se toma la decisidn de disminuir de 40 minutos a 20
minutos la duracién de la cita; esto representa mayor produccion en las consultas
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realizadas. Adicionalmente se cuenta con recurso de las Universidad de las Américas y
de la Universidad Javeriana.
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Numero de sesiones de odontologia 43.968 15.759 28.209 64,16%
realizadas

Se restablecieron todos los servicios prestados en la clinica odontolégica (cirugia
maxilofacial, cirugia oral, endodoncia, odontopedriatria, rehabilitacién oral). Se han
realizado jornadas adicionales por estas especialidades, para dar cumplimiento a los
contratos firmados con las EAPB’s. Este dato incluye las sesiones de correspondientes
consultas de odontologia de especialidades en SALUD ORAL.

Total de tratamientos terminados | 1.976 \ 861 ‘ 1.115 \ 56,43%
Esto obedece al aumento de la produccion.
Sellantes aplicados | 2673 1151]  1.122 | 41,98%

Se disminuyé el tiempo de la consulta, de 1 hora a 30 minutos por paciente,
aumentando la productividad.

Se contd con tres tiempos completos adicionales de higienista oral, lo que ayuda al
aumento de la productividad.

Superficies obturadas (cualquier 24.018 11.305 12.713 52,93%
material)

Esto obedece al aumento de la produccidn.

Exodoncias (cualquier tipo) | 3591  1.859 1732 | 48,23%

Esto obedece al aumento de la produccion y por el aumento en el nimero de consultas
de urgencias para la solucidn de problemas dentales.

PARTOS Y CESAREAS

Partos vaginales | 314 | 414 | -100 |  31,85%

La disminucién de los partos se debe a la contratacién PGP que tiene Asmet Salud con el
HUSJ en su ruta materno-perinatal, ya que todas las usuarias que ingresaban a
urgencias y requerian valoracién por ginecologia debian ser comentadas y remitidas a
esta IPS.

Partos por cesdrea | 92 ‘ 102 ‘ -10 ‘ 10,87%
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La disminucién de Las cesareas se debe a la contratacién PGP que tiene Asmet Salud
con el HUSJ en su ruta materno-perinatal, ya que todas las usuarias con riesgo de
complicacién o que requerian manejo integral por ginecologia debian ser comentadasy
remitidas a esta IPS.

EGRESOS Y PACIENTES OBSERVACION

Total de egresos | 6.435 \ 4.418 \ 2.017 \ 31,34%
Aumentaron los egresos hospitalarios, debido a las hospitalizaciones en el area COVID.
Los obstétricos partos y cesareas aumentan debido a la atencién de estos servicios. Se
reducen los egresos quirurgicos, por la contingencia de COVID; ya que hubo
restricciones en la programacion de cirugias; asi como también hubo reduccidn de las
cirugias programadas por el descenso en las cirugias que fueron autorizadas por las ERP
hacia la entidad. En los Egresos no Quirurgicos se evidencia aumento y es alli donde se
refleja las hospitalizaciones por pacientes con diagndstico de COVID. En Salud Mental
aumentaron los egresos debido a la poca resolutividad en el HOMERIS para la recepcién
de estos de pacientes; lo que genera estancias prolongadas y egresos hospitalarios.

Total de dias estancia de los egresos 23.638 2.939 20.699 87,57%

Pacientes en Observacion 4.648 18.421 -13.773 | 296,32%
Notoria disminucién de pacientes en observacidn, los pacientes de drea covid, se
estaban dejando directamente en internacion, sin observacion previa, con el fin de
garantizar seguridad del paciente, dada la alta afluencia de usuarios en ese servicio
durante ese periodo.

CIRUGIAS Y PEQUENAS CIRUGIAS

Total de cirugias realizadas (Sin incluir 7.526 7.628 -102 1,36%
partos ni cesdreas)

L]
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Cirugias grupos 2-6 (incluye legrados) | 4.892 \ 5.437 \ -545 \ 11,14%
Muchos de los usuarios de cirugia general y ginecologia a pesar de ser valorados
inicialmente en esta institucion por médicos especialistas (cirujano y anestesiélogo) les
autorizaban el procedimiento para otra IPS. - En la actualidad no se tiene convenio con
Asmet Salud ni con sanidad. - Medimas restringié los tramites autorizacién, colocando
barreras en algunas especialidades. La EPS Medimas contraté PGP con la MAC, razén
por la cual solo autorizaban para esta entidad las urgencias.
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Cirugias grupos 7-10 (Sin incluir partos 2.166 1.626 540 24,93%
ni cesareas)
Cirugias grupos 11-13 432 387 45 10,42%

Se observa el aumento debido a la facil autorizacidn en su EPS para estos
procedimientos menores.

Cirugias grupos 20-23 36 178 -142 | 394,44%

Se observa el aumento debido a la facil autorizacidn en su EPS para estos
procedimientos menores.

APOYO DIAGNOSTICO Y TERAPEUTICO

Examenes de laboratorio 277338 186.303 32,82%

Numero de imdagenes diagndsticas 34.458 19.507 14.951 43,39%
tomadas

En imagenes diagnodsticas, se observa el mismo comportamiento descrito en el analisis
de especialidades. Se observa recuperacion de los procedimientos, y se logra la
productividad que se tenia antes de la pandemia. Finalizando el afio, se observa
decrecimiento de las actividades debido al direccionamiento de pacientes a otras EPS'’s.
En marzo, se inicia la toma de TAC contrastados los dias martes y jueves y en
septiembre se completa la capacitacion del RRHH necesario para prestar el servicio
todos los dias. La mayor dificultad que se representa en este servicio, es que el volumen
de TAC contrastado no ha sido representativo para el proveedor de insumos lo que ha
puesto en riesgo continuar con el comodato del infusor y del precalentador.
Igualmente, los TAC contrastados tomados, corresponden a pacientes. de internacion y
urgencias. No se ha logrado impactar en el usuario ambulatorio.

Terapias respiratorias |  1165| 2.783| -1.618| 138,88%

En el ano 2021 no se prestd el servicio de terapia respiratoria ambulatoria durante 9
meses (entre los meses de enero a agosto).

Terapias fisicas | 28594| 15777 | 12.817| 44,82%

A partir del primer trimestre del afio 2021 se inicié el incremento progresivo del aforo
de pacientes, hasta lograr en el tercer trimestre el 100% (5 pacientes por hora).

Numero de sesiones de otras terapias 4.275 1.946 2.329 54,48%
(sin incluir respiratorias y fisicas)
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Pasada la continencia generada por el Covid-19, se restablecid la solicitud de terapias de
lenguaje, ocupacional y de piso pélvico, mejorando la oferta de para dichos servicios.
VISITAS Y TALLERES

Numero de visitas domiciliarias e 8.016 6.304 1.712 21,36%
institucionales -PIC-

Aumento de las visitas para la toma de muestras de laboratorio clinico para pacientes
de RCV y Toma de muestras COVID 19, al igual las visitas realizadas por los profesionales
contratados para ejecucion del PIC Municipal y Departamental.

Numero de sesiones de talleres 93,38%
colectivos -PIC-

Se observa incremento en 3347 talleres, los cuales fueron realizados a través de PIC
suscrito con el municipio y Departamento.

TOTAL UNIDADES | TOTALUNIDADES | DIEERENCIA | % DE VARIACION
PRODUCIDAS 2021 | PRODUCIDAS 2020

933.795 581.646 352.149 37,71%
NLPOJMNLBG
| PACIENTES ATENIDOSPORANO | PACIENTES ATENIDOS POR TRIMESTRE
ANO CANTIDAD
Vigencia 2016 158.777 | Primer Trimestre 2016 39.926
Vigencia 2017 147.843 | Primer Trimestre 2017 35.355
Vigencia 2018 135.401 | Primer Trimestre 2018 33.998
Vigencia 2019 107.708 | Primer Trimestre 2019 37.306
Vigencia 2020 53.429 | Primer Trimestre 2020 13.924
Vigencia 2021 205.871 | Primer Trimestre 2021 30.692
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HUMANIZACION, PQRS Y
POBLACION ESPECIAL

Durante el 2021 se hicieron avances importantes en tema de humanizacién a nivel
administrativo y estructural.

1) Eleccion de funcionario referente del programa de Humanizacién.

2) Participacion en la jornada de Humanizacién en la Universidad Libre en la Socializacién
de la Politica de Humanizacién el dia 12 de octubre de 2021, desde donde surge la
asignacion de un referente de Humanizacion para la ESE.

3) Participacién en la socializacidon realizada por la secretaria de salud municipal del primer
eje tematico Comunicacion “Fortalecimiento en el relacionamiento de las relaciones
interpersonales en salud” el 14 de diciembre 2021, asistiendo en representacion el Dr. Juan
Carlos Correa coordinador médico.

4) Con relacion al convenio docencia servicio se avanzd segun lo entregado y recibido del
programa; en la realizacion de dos ejercicios practicos con los estudiantes de la Fundacién
Universitaria del Area Andina y el apoyo desde la secretaria de salud por la auditora Cristina
Buitrago en evaluar a través de un instrumento PACAS uno de los componentes de
acreditacion en cumplimiento de derechos de los usuarios; ademas de la evaluacion a través
de encuesta a 78 pacientes atendidos en el area de urgencias escogidos de manera aleatoria
para evaluar la percepcidon de la atencion humanizada en el servicio de urgencias con la
estrategia DA DE DI DO DU; se concluye por parte de los estudiantes después del estudio
realizado que, en general, existen practicas humanizadas y un respeto programatico del
personal de enfermeria.

5) Modificacién y actualizaciéon de documento “PLAN DE HUMANIZACION EN SALUD ESE
HOSPITAL SANTA MONICA DE DOSQUEBRADAS” abordando desde los 7 ejes tematicos
presentados en la socializacién de la Politica Publica del Departamento. (Resaltados en el
anexo)

6) Auditoria y visita técnica secretaria municipal Dra. Cristina Buitrago el 29 de diciembre
de 2021.

PQRS / Observamos que la voz del cliente externo son clasificadas por quejas ( en
fisico, las que ingresan por la pagina web , por el correo
siau@hospitalsantamonica.gov.co Yy las quejas que Asmet Salud recibe y realiza el
tramite directamente con la oficina de mundo salud pero que se ha acordado deben
contar para nuestra instituciéon como queja y no como solicitud; lo anterior dado que
la EAPB se encuentra intervenida y el tiempo para resolver sus quejas es de dos
dias)Encontramos las sugerencias, exaltaciones, solicitudes, anonimos y las
comunicaciones que nuestros usuarios hacen a través de otro canal de atencién
como es el chat de contactenos de nuestra pagina web.
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Como observamos en el cuadro anterior es alto el volumen e comunicaciones y
generalmente corresponde a solicitudes de informacién, el primer lugar de
comunicaciones que los usuarios realizan por el canal virtual contactenos de la
pagina web de la ESE Hospital Santa Monica son las preguntas relacionadas con el
acceso a vacunacion Covid-19 y las Pruebas de Covid-19. Le sigue las solicitudes
de citas médicas generales por este medio; correspondiendo al 23% de las
comunicaciones, argumentando que no ha sido posible acceder a las citas porque
no contestan el teléfono.

El tercer lugar corresponde a usuarios que por este medio solicitaron cita de
especialistas. En este aspecto debemos anotar que nuestra institucion asigna las
citas de especialistas de manera presencial, ya que las EAPB no siempre generan
las autorizaciones para nuestra institucion

El cuarto lugar corresponde a los usuarios que por este medio solicitaron cita
odontoldgica. A pesar de que estas citas se asignan también de manera presencial,
nuestra institucion debe revisar con la coordinacion de odontologia y la empresa
mundo salud la situacién de largas filas y lentitud en la atencién de los facturadores
de esta area ya que al respecto también se han generado quejas. Y los usuarios
han sugerido definir las atenciones por filas segun la caja que corresponda
diferenciando los servicios solicitud de citas, citas de control.

El canal de atencion CONTACENOS DE LA PAGINA WEB ha sido un medio muy
utilizado por nuestros usuarios.

El acceso a citas médicas generales es un aspecto que nuestra institucion debe
revisar y definir la posibilidad de oficializar medio presencial para la solicitud de esas
citas.es necesario desplegar una campafia informativa diferenciando cuando acudir
por el area de urgencias, cuando y como solicitar citas para acceder a los programas
y cuando y como solicitar cita para lectura de examenes.

Los usuarios que requieren cita con especialistas, y son ordenes generadas desde
nuestra institucion siempre espera continuemos con su atencion y muchas veces no
revisan la orden para verificar donde les corresponde. Es importante también tener
en cuenta que las ordenes autorizadas por otras EAPB de otros Municipios define
la institucién y un teléfono por lo que se requiere establecer en las negociaciones la
informacion clara de como acceder a esa cita cuando el usuario procede de otro
Municipio.

Si observamos la tendencia de las comunicaciones en el mes de octubre de los
ultimos 4 afos observamos que la diferencia que sobrepasa es los chats de
contactenos y las quejas en fisico con respecto al mes de octubre del afio anterior
se disminuyen. Informacién que es fluctuante mes a mes respecto a los afios
anteriores.
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LA VOZ DEL CLIENTE EXTERNO DE LA ESE HOSPITAL SANTA MONICA DE DOSQUEBRADAS
SEGUNDO SEMESTRE 2021:

VOZ DEL JULIO AGOSTO SEPTIEMBRE OCUBRE NOVIEMBRE | DICIEMBRE

CLIENTE | 4o | aio | a0 | a0 [ afio | afio | afo | afio | afo | afo [ afto | afo | afo | afo | afo |aio] afio | ko [ afto | afo | afoafio] a0 | afo
EXTERNO 2018 | 209 | 2020 | 2021 | 2018 | 2019 | 2020 2021 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021) 2018 | 2019 | 2020 | 2021} 2018 ] 2019 2020 | 2021

g;lleclgs N Vasls3| 17| ss|1a| 8|3l o) 2|35 2|7 5|27 aal15]11]35)2a| 2| 11
sugerencias | 3 | 3 2165131 11212101031 f2f1]5]2[0]0]1]jof2]0
exaltaciones| 7 | 91 0| 2111|451 4 | 86048 wlalalolzlelalalal2
solicitudes | 4 | 6122|0143 6163|0213 5108/ 21t]s8lalolololz]o]o
aonimos | 2 1410131411100 212121113 1] clolololzloltlalola]o
porsWeB| 7 {111l ol el 1| o|w|s]2|ofofalolofola]|o]o]olafofo
QUEIAS

ol oofoft{ofofofo]ofofofofolo]aftfolo]ofofo]o]of:
REMITIDAS

EAPB ololola|olololalo]o]o o ololwfo]lololw|o]o]o]w
ASMETSALUD

chat s | 26| a2l6ialaa| 26| o 607 | 20| 22| 220 aaa| 8 | 29 {606 2| 2 | 23] 3 |s6a| 0 16]250] 300
contactenos

tOtal 89 |112| 66 | 671 1103 100 39 | 749 | 83 | 78 | 243| 475 | 60 81 |6281368] 45| 92| 20 1 891 43] 49| 281 | 325

RUTAS INTEGRALES

RUTA INTEGRAL DE ATENCION MATERNO PERINATAL — RIAMP

El ministerio de Salud y Proteccion Social, en la resolucidon 3280/2018, define la ruta integral
de atencién en salud materno perinatal como una herramienta operativa de obligatorio
cumplimiento en todo el territorio nacional, que define a los integrantes del sector salud
(Direccidn Territorial de Salud, aseguradores, entidades a cargo de regimenes especiales o
de excepcion y prestadores) las condiciones necesarias para garantizar la promocion de la
salud, la prevencidn de la enfermedad y la generacidn de una cultura del cuidado para todas
las personas, familias y comunidades, parte de la garantia del ese derecho fundamental
(definido en la Ley Estatutaria de Salud), en la cual se deben tener en cuenta las siguientes
consideraciones:

e Reconocer a las mujeres en edad fértil como sujetos de la atencién en salud, en el
marco de la garantia de los derechos consagrados en los tratados internacionales de

14



I

® [ ]

L)

derechos humanos, especificamente encaminados a proteger la salud y garantizar
el derecho a una vida libre de violencias

Prestar los servicios de salud a la mujer en etapas del ciclo reproductivo sin incurrir
en conductas que configuren violencia contra la mujer; ello implica erradicar
conductas institucionales como el trato indigno, violencia psicolégica, omision en la
atencidén, negligencia, discriminacidon por razones de género, clase social, etnia,
discapacidad u otra condicion o situacién.

Organizar la gestion y la prestacion de los servicios en una légica centrada en las
gestantes y sus familias, lo cual implica trascender de una gestidén por estrategias
tematicas atomizadas, a una integrada para garantizar el continuo de la atencion.
Conformar una red de prestacién de servicios completa y suficiente, que garantice
la entrega de las intervenciones de la Ruta Integral de Atencidn en Salud Materna
Perinatal (RIAMP), en el componente primario y complementario de la red, con
criterios de proximidad, disponibilidad y accesibilidad, que faciliten el recorrido por
las intervenciones incluidas en la ruta sin autorizacién adicional de servicios.
Desarrollar el plan integral de cuidado primario como instrumento que concreta las
diferentes intervenciones en salud requeridas por las gestantes y sus familias de
acuerdo con sus necesidades y los hallazgos realizados por el equipo
multidisciplinario de salud.

POBLACION SUJETO Y ALCANCE

Todas las mujeres con intencién reproductiva a corto plazo, las mujeres gestantes, en parto
y posparto, sus familias o red de cuidado y el recién nacido hasta los siete dias de su
nacimiento, que habitan en el territorio colombiano.

La RIAMP define los procedimientos de acuerdo a su finalidad de la siguiente manera:
deteccién temprana y proteccion especifica.

Deteccidon temprana:

Atencidn para el cuidado preconcepcional

Atencion para el cuidado prenatal: Es el conjunto de atenciones que contribuyen a:
mejorar la salud materna, promover el desarrollo del feto, identificar e intervenir
tempranamente los riesgos relacionados con la gestacion y generar condiciones
Optimas que permitan un parto seguro.

Atencion en salud bucal

Atencidn para la promocién de la alimentacion y nutricion

Proteccién especifica:

Interrupcién voluntaria del embarazo — IVE: La interrupcion voluntaria del embarazo
(IVE) es un derecho fundamental118 de las nifias, adolescentes y mujeres adultas en
Colombia. Por esta razén, los servicios de salud relacionados con la IVE deben
garantizarse de manera efectiva con una atencién oportuna y de calidad en todos
los niveles de complejidad y en todo el territorio nacional. Sentencia C355 de 2006.
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* Curso de preparacion para la maternidad y la paternidad

* Atencion del parto

* Atencion del puerperio

* Atencion para el cuidado del recién nacido

* Atencion para el seguimiento del recién nacido
Descripcion de actividades:

- Pruebas de embazo

Pruebas de Embarazo 2021

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
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500
450
40

o

35

o

30

o

25

o

20

o

15

o

10

o

5

o

Durante el afio 2021 se tomaron en total 2414 pruebas de embarazo, de las cuales el 86%
salieron negativas, el 16% (388) restante arrojaron resultado positivo. De las usuarias
quienes salieron con prueba de embarazo positiva, sélo 37 de ellas manifestaron deseo de
embarazo y asistieron a consulta preconcepcional; esta se entiende como la identificacion
de la mujer o la familia con intencién reproductiva a corto plazo (se considerara intencién
reproductiva de un afio, dado que es el tiempo razonable para el procedimiento de
preparacion para el embarazo)

- Consulta de primera vez por médico prenatal / Ingreso a Control Prenatal

Durante el afo 2021, ingresaron al programa de gestantes 882 usuarias, clasificadas por mes
asi:
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Consulta Médica de Ingreso a Control Prenatal /
Captacion temprana
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Se logra evidenciar una disminucién de usuarias gestantes durante los meses de mayo,
agosto, noviembre y diciembre 2021, teniendo en cuenta un promedio de 73.5
gestantes/mes. A la vez se logra evidenciar un promedio del 40% de captacion temprana,
entiéndase esta como toda usuaria quien ingresa a control prenatal antes de la semana 10
de gestacion. Dentro de las causas de ingreso tardio estan problemas de afiliacién, traslado
de ciudad/pais (principalmente poblacién migrante) y desconocimiento del estado de
embarazo segun lo refieren las usuarias.

Controles prenatal Médico / enfermeria
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Durante el afio 2021 se realizaron 3450 controles prenatales, de los cuales el 95% fueron
realizados por médico general y el 5% restante por profesional en Enfermeria. Lo anterior,
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ya gque los controles por enfermeria se realizan como actividad de educacion y fomento de
estilos de vida saludables preferiblemente en etapa inicial o intermedia de la gestacién.

RUTA DE RIESGO CEREBRO CARDIOVASCULAR Y METABOLICA

PREVALENCIA:

HTA CAC: ERC STA MONICA - Corte Dic 2021

Poblacién referencia 57594
Poblacién entre 18 y 69 afios 37536
Prevalencia de hipertension arterial en Colombia 22.8%
Numero de personas con Dx de HTA (deberian estar en 8558
control)

Numero de pacientes con HTA, poblacién contratada

Numero de pacientes con Dx de HTA pendientes por ser
captados por parte del programa
Poblacién con HTA de 18-69 afios contratada 5647

2911

Se observa, de acuerdo a la prevalencia nacional para HTA (22.8%) que en el rango de edad
para captacion (18 — 69 afios) la E.S.E. Hospital Santa Mdnica durante el afio 2021 cerro en
un 71%, por encima de la meta esperada la cual es del 65%, sin embargo, esta es una tarea
constante que impacta desde la prevencién con el uso de la herramienta de tamizaje
“Conoce tu Riesgo, Peso Saludable”.

DM CAC: ERC STA MONICA - Corte Dic 2021

Poblacion referencia 57594
Poblacidn entre 18 y 69 afios 37536
Prevalencia de diabetes mellitus en Colombia 7.3%

Numero de personas con Dx. Diabetes Mellitus (deberian 2740
estar en control)

Numero de pacientes con DM, poblacién contratada 3579

Numero de pacientes con diabetes mellitus por ser 501
captados por parte del programa
Poblacion con DMT2 de 18-69 afios contratada 2239

Se observa, de acuerdo a la prevalencia nacional para DM (7.3%) que en el rango de edad
para captacion (18 — 69 aiios) la E.S.E. Hospital Santa Mdnica durante el afio 2021 cerro en
un 88%, por encima de la meta esperada la cual es del 80%, sin embargo, esta es una tarea
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constante que impacta desde la prevencion con el uso de la herramienta de tamizaje
“Conoce tu Riesgo, Peso Saludable”.

CARACTERIZACION:

La caracterizacién poblacional de acuerdo al RCV-M durante el afio 2021 cerro de la
siguiente forma:

POBLACION CON CAC: ERC (HTA - DM) ESE HOSPITAL SANTA MONICA DICIEMBRE 2021
RIESGO CARDIOVASCULAR

MUY
MODERADO ALTO SIN RCV

HTA PURO 1388 761

DM PURO 21

HTA + DM 564

La data para las EAPB con las cuales la E.S.E. sostuvo contrato con objeto de manejo para
la poblacién que hace parte de la cohorte de riesgo cerebro cardiovascular y metabdlico
Asmet salud con contrato de RUTA y Medimas con contrato de cdpita ampliada, presento
una distribucién poblacional en la cual el porcentaje marcado se encuentra en los riesgos
“ALTO” y “MUY ALTO” con un 48% y 13% respectivamente, poblacién sobre la cual se
realizaron actividades por parte del equipo multidisciplinario enfocadas al manejo
adecuado de su patologia de manera integral.

Para el resto de la poblacidn ubicada en los riesgos “BAJO” 25% y “MODERADO” 14%,
también se realizaron actividades de impacto para concienciar esta poblacién sobre su o
patologia, evitar y/o disminuir su progresividad en el RCV-M.

A continuacion, se relacionan los laboratorios tomados durante el ano 2021 a la poblacién
gue conforma la cohorte de RCV-M, para ambas EAPB por los diferentes modelos de
contratacién:

LABORATORIOS VIGENCIA ENE - DIC 2021 CAC: ERC (HTA - DM)

MICRO
ALBUMINUR
IA
e'z‘: 11956 762 | 802 | 789 | 801 | 488 | 946 439 38 | 5065
f;':' 11164 1038 | 1032 | 999 | 1033 | 699 | 1141 443 |39 | 6424
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r_"zalr 11664 1236 [ 1234 | 1201 | 1235 | 489 | 1416 407 29 | 7247
a:{' 11766 952 | 950 | 912 | 940 | 428 | 1131 301 39 | 5653
r_“zaly 11138 811 | 776 | 754 | 713 | 200 | 796 283 42 | 4375
jun-| 1136 | 219 | 744 | 722 | 810 | 502 967 3 1> 4669
21| 9 2

‘;‘l 11904 898 (1187 | 793 | 994 | 581 | 1166 618 151 6352
a§1° 11904 1023 [ 1016 | 978 | 1018 | 655 | 1194 490 122 6496
5‘2*:' 13‘18 1228 [1215| 832 | 1222 | 673 | 1338 718 74 | 7300
°2°: 1%12 1118 | 1118 | 1073 | 1122 | 574 | 1268 822 126 7257
“;’1’ 10217 984 | 980 | 932 | 980 | 648 | 1171 638 98 | 6481
dzi;' 10604 858 | 860 | 809 | 855 | 603 1032 604 73 | 5694
TOTALES 11765 11491 1‘281 11723 | 6540 | 13566 5816 938 60838

Se observa una diferencia de acuerdo al tipo de contrato (RUTA — PROGRAMA), ya que para
la poblacion que conforma la RUTA (Asmet) no media autorizacion ni tramites
administrativos en los componentes y tecnologias que hacen parte del manejo de Ia
poblacion como son Hemoglobina Glicosilada, Microalbuminuria, Ecocardiograma (este
dato se tomd solo de Asmet ya que Medimas direccionaba hacia otros prestadores
externos), Consultas con Medicina Interna, Psicologia, Nutricion, Profesional del deporte.
Este tipo de contratacién es acorde con los lineamientos que desde la Politica Publica PAIS
y como componente del Modelo Integral de Atencidon en Salud, las Rutas Integrales de
Atencion en Salud buscan como su nombre lo expresa, una atencion integral sin atomizar
los servicios lo cual optimiza los diferentes manejos terapéuticos, farmacoldgicos y
estrategias educativas.

Ejemplo de ello son la Hemoglobina Glicosilada para la poblacidn con Dx. De Diabetes
Mellitus y la Micro albuminuria para toda la poblacién de la cohorte:
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HbAlc 2021

-

* ASMET = MEDIMAS

MICRO ALBUMINURIA 2021

-

¥ ASMET = MEDIMAS

Asi las cosas, se puede evidenciar el beneficio para la poblacién cuya EAPB ha realizado este
tipo de contratos ajustandose a los lineamientos establecidos por el Min. Salud y las rutas
gue deben ser priorizadas, si bien los resultados son alentadores, aun se continda
trabajando para que la integralidad en la prestacion de los servicios, seguimiento vy
educacion a los diferentes grupos de riesgo se realice efectivamente y con los componentes
gue hacen parte del portafolio de servicios en la E.S.E. Hospital Santa Ménica.

A continuacidn, se relacionan las actividades realizadas dentro del componente RIA RCV-M
(Asmet) y programa (Medimas):
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ACTIVIDADES RIA RCV REALIZADAS 2021 ASMET SALUD

CONVENIO NOMBRE PROCEDIMIENTO O ACTIVIDAD Total
2;’;’:?ARDIOCONTR ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA POR ENFERMERIA 7
ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA POR MEDICINA GENERAL 4
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA 155
EN MEDICINA DEL DEPORTE
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA 33
EN MEDICINA INTERNA
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR NUTRICION Y 64
DIETETICA
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR PSICOLOGIA 56
CONSULTA DE CONTROL O SEGUIMIENTO POR ENFERMERIA 5
TELEASISTENCIA RUTA
CONSULTA DE CONTROL O SEGUIMIENTO POR MEDICINA 193
GENERAL TELEASISTENCIA RUTAS
CONSULTA DE PRIMERA VEZ MEDICINA GENERAL DIABETES 2
CONSULTA DE PRIMERA VEZ MEDICINA GENERAL HTA 3
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN MEDICINA 42
DEL DEPORTE
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN MEDICINA 5o
INTERNA
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR MEDICINA GENERAL 75
TELEASISTENCIA RUTAS
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR NUTRICION Y DIETETICA 27
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR PSICOLOGIA 15
CONSULTA MEDICINA GENERAL LECTURA DE EXAMENES 9
CONTROL POR ENFERMERA HTA 1
CONTROL POR MEDICINA GENERAL DIABETES 10
CONTROL POR MEDICINA GENERAL HTA 22
Total, RUTACARDIOCONTR ASMET 730
22:”2$ARDIOSUBSI ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA POR ENFERMERIA 499
ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA POR MEDICINA GENERAL 306
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA 4544
EN MEDICINA DEL DEPORTE
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA 1315
EN MEDICINA INTERNA
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR NUTRICION Y 1841
DIETETICA
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR PSICOLOGIA 1622
CONSULTA DE CONTROL O SEGUIMIENTO POR ENFERMERIA 187
TELEASISTENCIA RUTA
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CONSULTA DE CONTROL O SEGUIMIENTO POR MEDICINA

GENERAL TELEASISTENCIA RUTAS >917
CONSULTA DE PRIMERA VEZ MEDICINA GENERAL DIABETES 28
CONSULTA DE PRIMERA VEZ MEDICINA GENERAL HTA 67
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN MEDICINA 769
DEL DEPORTE
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN MEDICINA 1246
INTERNA
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR MEDICINA GENERAL 557
TELEASISTENCIA RUTAS
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR NUTRICION Y DIETETICA 607
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR PSICOLOGIA 447
CONSULTA MEDICINA GENERAL LECTURA DE EXAMENES 141
CONTROL POR ENFERMERA DIABETES 39
CONTROL POR ENFERMERA HTA 85
CONTROL POR MEDICINA GENERAL DIABETES 366
CONTROL POR MEDICINA GENERAL HTA 574
Total, RUTACARDIOSUBSI ASMET 21157
| TOTAL, ACTIVIDADES | 21887

ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA POR ENFERMERIA 349
ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA POR MEDICINA GENERAL 272
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN MEDICINA
FAMILIAR 1
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN MEDICINA

INTERNA 841
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR MEDICINA GENERAL 1098
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR MEDICINA GENERAL 430
TELEASISTENCIA

CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR NUTRICION Y DIETETICA 308
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR PSICOLOGIA 11
CONSULTA DE CONTROL O SEGUIMIENTO POR ENFERMERIA TELEASISTENCIA 192
RUTA

CONSULTA DE CONTROL POR ENFERMERA (OTRAS ATENCIONES) TELECONSULTA | 86
CONSULTA DE PRIMERA VEZ MEDICINA GENERAL DIABETES 56
CONSULTA DE PRIMERA VEZ MEDICINA GENERAL HTA 129
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN MEDICINA FAMILIAR 29
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN MEDICINA INTERNA 704
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR MEDICINA GENERAL 3529
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR MEDICINA GENERAL TELEASISTENCIA 2821
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CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR MEDICINA GENERAL TELEASISTENCIA RUTAS 1134
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR NUTRICION Y DIETETICA 603
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR PSICOLOGIA 115
CONSULTA MEDICINA GENERAL LECTURA DE EXAMENES 964
CONTROL POR ENFERMERA DIABETES 23

CONTROL POR ENFERMERA HTA 53

CONTROL POR MEDICINA GENERAL DIABETES 1491
CONTROL POR MEDICINA GENERAL HTA 2950

Por ultimo se evidencian diferencias en la cantidad de actividades realizadas a la poblacién
de ambas EAPB, haciendo claridad en que Medimds EPS conto cada mes con una poblaciéon
mayor a la de Asmet salud, empero, el modelo de contratacién de la RUTA RCV (sin mediar
autorizaciones para las tecnologias que no son de nivel primario) impacta en que se
optimicen estas actividades de acuerdo a las frecuencias para cada RCV-M y asi mismo en
el resultado de los indicadores que evaltan la poblacion objeto.

ANALISIS FINANCIERO

ANALISIS FINANCIERO EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA MONICA DE
DOSQUEBRADAS EN FORMA COMPARATIVA AL 31 DE DICIEMBRE DE 2021
COMPARATIVA CON EL 31 DE DICIEMBRE DE 2021

1. Reconocimientos presupuestales

El reconocimiento presupuestal total, acumulado al cierre del afio de 2021, disminuyo
en el -5% con respecto al mismo periodo en el aifio 2020, esto se da principalmente ala
disminucion que presento el reglén rentistico recuperacién de cartera vigencias
anteriores; de no obstante la ESE presenta incrementos en los siguientes renglones
rentisticos; la facturacion radicada por venta de servicios en este periodo en forma
comparativa aumenta en el 12%, esto debido a la reactivacién de la venta de los
servicios de salud, tanto en la prestacion servicios de las especialidades y consulta
externay las consultas en los centros de atencidon ambulatoria, lo cual incide de manera
significativa en la produccion, el régimen subsidiado registra un aumento en la
facturacion radicada del 7% vy el régimen contributivo un incremento del 29% , asi
mismo el Soat registra un aumento en la facturacién radicada al cierre de la vigencia
2021 en el 83%, las otras ventas de servicios prestados evidencia un aumento en la
facturacion radicada del 175%, la recuperacion de cartera de vigencias anteriores,
registra a la fecha una disminucién del -55%, aspecto que obedece a los recursos que
estaban pendientes por ingresar de vigencias anteriores en especial de las EPS
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MEDIMAS Y ASMTE SALUD y que pese a las multiples gestiones que se han realizado con
dichas aseguradores el recaudo de este rengldn rentistico no ha sido el esperado por la
ESE, es importante tener presente que la meta del presupuesto para este renglén para
la vigencia actual es de 5.000MM, lo anterior nos permite concluir que al cierre vigencia
2021 se registra un un aforo en este rengldn rentistico de $1.379 MM y un porcentaje
de ejecucién del 128%.

En este sentido se puede concluir que la venta de servicios por cada uno de los renglones
rentisticos registra un aumento lo cual esta sustentado en la reactivacién de la venta de

servicios de salud en la vigencia 2021.

Graficos del comportamiento en la facturacion radicada por venta de servicios con el
mismo periodo de la vigencia anterior:

Venta de Servicios vigencia 2021

Vta Servicios 31/12/2021 31/12/2020 Varabs Varrel
40.086.942.793 35.753.608.573 4.333.334.220,00 12,12

35.753.608.573
m Vta Servicios

m31/12/2021
31/12/2020

1. Régimen Subsidiado

Se debe tener presente que este rengldn representa el 50% de participacion en el
presupuesto de ingresos de la entidad, al cierre de la vigencia de 2021, la facturacion
radicada por este rengldn aumenta en el 7%, esto se debe a la productividad debido a
la reactivacion de la venta de servicios, esta situacion que en comparacién con la
vigencia anterior evidencia que la ESE ha venido logrando que la dinamica normal de
este rengldn rentistico tenga una tendencia incremental importante, por tal motivo
para el cierre la ESE muestra que restablecié la prestacion de servicios teniendo en
cuenta los protocolos de seguridad establecidos.

Este comportamiento se puede analizar mejor con el siguiente grafico:
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Subisidiado 31/12/2021 31/12/2020 arabs Varrel
28.093.303.867 26.315.542.008 1.777.761.859,00 7%

26.315.542.008
B Subisidiado

m 317122021
31/12,/2020

Régimen Contributivo

En cuanto a este concepto es evidente el aumento al cierre de la vigencia, con respecto
al ano anterior en el 29%, lo anterior obedece a ESE muestra que ha restableciendo la
prestacion de servicios teniendo en cuenta los protocolos de seguridad establecidos,
adicional que ha mejorado la contratacién en venta de servicios en este régimen
principalmente con las EPS SURA, EPS SALUD TOTAL, EPS SANITAS y NUEVA EPS
entre otras EPS, que en las vigencias anteriores no se le prestaban servicios de salud; la
gerencia sigue realizando alianzas para seguir mejorando la prestacidon de servicios con
humanidad y calidad. Veamos

en el siguiente cuadro las variaciones que se registran al cierre de la vigencia 2021:

Contributivo 31/12/2021 31/12/2020 Varabs Varrel
3.692.250.097 2.871.105.950 821.144.147 29%

2.871.105.950
W Contributivo
m31/12/2021

31/12/2020

Area del gréfico i
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Igual que en los renglones anteriores se puede evidenciar un aumento en la facturacién
radicada por SOAT, lo anterior se sustenta en la reactivacion econdmica del departamento
lo que ha inducido a el crecimiento en este rengldn rentistico producto a los accidentes de
transito, al cierre de la vigencia 2021, se registra una variacién muy ascendente del 83%, Lo
cual se puede observar en el siguiente cuadro:

SOAT

31/12/2021

31/12/2020

Warabs

wWarrel

618.355.899

338.714.966

279.640.933

83%

338.714.966

mSOAT
= 31/12,/2021
31,12 /2020

Otras Ventas de Servicios

El aumento en el renglén de facturacidon radicada de otras ventas de servicios al cierre
de la vigencia 2021, en comparacién con el periodo anterior es del 175%, esto es
producto a la ejecucién del convenio interadministrativo que se realizé con el
departamento para realizar rastreo de pacientes covid, en este componente también se
debe tener en cuenta la venta de servicios de a Sanidad de policia y Cosmited, lo cual
permitird dinamizar mas el movimiento de este rengldn rentistico.

Veamos el comportamiento registrado al cierre de la vigencia 2021:
en el siguiente cuadro:

SOAT 31/12/2021 31/12/2020 Varabs Varrel
618.355.899 338.714.966 279.640.933 83%
338.714.966
mSOAT
= 31/12/2021
31/12,/2020
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1.1 Recuperacion de Cartera:

La recuperacion de cartera en estas entidades del estado no es una tarea facil, al cierre
del de la vigencia de 2021, este rengldn rentistico registra una reduccién en el
reconocimiento del -55% con respecto al mismo periodo del afio 2020, no obstante es
de tener en cuenta que el presupuesto aprobado para la recuperacion de cartera de
vigencias anteriores en la vigencia 2021 fue de 5.000MM, y la ESE pese a los
incumplimientos de las EPS’s evidencia que al cierre de la vigencia 2021 aforo dicho
rengldn rentistico en $ 1.378 MM lo indica que recupero el 128% de lo aprobado, dado
lo anterior la Gerencia ha realizado multiples gestiones para mejorar el recaudo maxime
cuando la mayor parte de la cartera es de la EPS Medimas, es por ellos realizo varias
mesas de conciliacién con los directivos de la EPS, la Supersalud y la secretaria
departamental, por lo tanto y tiendo en cuanta los acuerdo de pago con dicha EPS.

Veamos en el grdfico el comportamiento de este renglon rentistico:

Cartera 31/12/2021 31/12/2020 varahs varrel
6.379.511.443 14.155.422.954 (7.775.911.511) -55%

B Cartera
m 31712 /2021
31712 /2020

14,155 422 954

Il COMPORTAMIENTO EN EL RECAUDO AL CIERRE DE LA VIGENCIA 2021 COMPARATIVO
CON LA VIGENCIA ANTERIOR

Igual que en el caso de los reconocimientos, el total de los recaudos de la vigencia 2021
presento una disminucién del -5%, se observa que por rengldn rentistico por venta de
servicios se redujo al cierre de la vigencia 2021 en un -1%, con respecto al mismo periodo
del afio anterior, por cuanto se ha registrado un disminucién en la recuperacion de cartera
de vigencias anteriores en un -55% con respecto al mismo periodo del afio 2020, ademas se
debe tener en cuenta que el presupuesto aprobado para la recuperacion de cartera de
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vigencias anteriores en la presente vigencia asciende a $5.000MM, lo que evidencia que al
cierre de la vigencia 2021 presenta un aforo de $1.362MM, lo que indica un porcentaje de
recuperacién de cartera de un 128% de lo aprobado; asi mismo que la cartera estd
concentrada en dos EPS las cuales son Asmet salud y Medimas esta ultima en la vigencia
solo han realizado pagos de la facturacién por cdpita dejando como rezago la cartera de
vigencias anteriores y la corriente facturada por evento. En el siguiente cuadro se puede
observar el comportamiento del recaudo en el total de las ventas de servicios de salud, sin
tener en cuenta los recursos de la disponibilidad inicial y la recuperacion de cartera de
vigencias anteriores.

wventa de
servicios 31/12/2021 31/12/2020 Warabs wvarrel
23.793.690.871 23.996.724.557 (203.033.686) -1%

23 996 724 557
B yventa de servicios

m31/12,/2021
31/12 /2020

2.1 Régimen Subsidiado

El régimen subsidiado registra al cierre de la vigencia 2021 una reduccion en el recaudo del
-11% con respecto al mismo periodo de la vigencia anterior, lo anterior se sustenta en el
comportamiento que se ha registrado en el giro directo durante esta vigencia 2021, los
pagos insuficientes de los servicios prestados por la ESE principalmente a la EPS Medimas
la cual ha incrementado la cartera corriente en un valor aproximado de $ 6.000 millones.

Veamos el grafico del recaudo en el régimen subsidiado.
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subsidiado 31/12/2021 31/12/2020 “Varabs “arrel
16.756.318.269 18.903.901.508 (2.147.583.239) -11%

23.995.724 557
M venta de servicios

m 317122021
31/12,/2020

2.2 Régimen contributivo

Consistente con el comportamiento de la facturacién radicada por este rengldn rentistico
al cierre de la vigencia 2021, se evidencia un aumento en el recaudo del 14%, dado a las
multiples las gestiones del departamento de cartera con las aseguradoras del régimen
contributivo para mejorar el resultado en el recaudo por este renglén rentistico es de
resaltar la tarea del drea de cartera dado que este rengo en los ultimos afios tenia una
tendencia de disminucion importante.

Con base en lo anterior se debe tener en cuenta que la entidad en la actualidad estd
abriendo las puertas a las EPS CONTRIBUTIVAS, es por ello que se han hecho varios
acercamientos con la EPS SALUD TOTAL que no tiene contrato con la ESE con el fin de
fortalecer este renglén y aumentar la venta de servicios de este régimen dado que dicha
EPS cuenta con mas de 30 mil usuarios en Dosquebradas, Se ha fortalecido los convenios
con EPS SANITAS, SURA y NUEVA EPS, que son EPS’s que realiza los pagos dentro de la
oportunidad requerida, se debe tener en cuenta que al igual que en Régimen Subsidiado se
tienen deudas del contributivo con la EPS MEDIMAS, a lo que el equipo de cartera viene
trabajando para recuperar dichos recursos.

En el grdfico siguiente se pueden observar las variaciones:
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|Contributivo 31/12/2021 31/12/2020 Varabs Varrel
988.345.467 865.586.734 122.758.733 14%

| 865.586.734

] B Contributivo

i m 317122021

] 31/12/2020

2.3 SOAT

En este rengldn presenta un incremento del 66% comparado con la vigencia anterior, el
recaudo fue muy positivo, esto producto a las multiples gestiones que han realizo con el
equipo de cartera, en cuando a conciliaciones de cartera y glosas de vigencias anteriores;
Se espera la vigencia 2022 se pueda continuar con la linea de crecimiento en este renglon.

En el cuadro siguiente se puede analizar el comportamiento en materia del recaudo de
este renglon rentistico:

|SOAT 31/12/2021 31/12/2020 Varabs Varrel
397.233.076 238.843.714 158.489.362 66%

] 238 B43 714

| H50AT

m31/12/2021

31/12/2020

2.4 Otras Ventas de Servicios
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Consistente el recaudo con el comportamiento de la facturacién radicada, el recaudo en
este rengldn rentistico registra al cierre de la vigencia 2021, un crecimiento del 370%, con
respecto al mismo periodo de la vigencia anterior, se debe a los recaudos efectivos de los
convenios suscritos con la Gobernacién de Risaralda para realizar prestacién de servicios
para el rastreo de pacientes COVID y la certificaciéon de pacientes con discapacidad, asi
mismo con la ERP COSMITET y SANIDAD.

Veamos el grafico en el cual se evidencia esta variacion:

Otras Vtas 31/12/2021 31/12/2020 Varabs Warrel
2.562.238.000,00 544.615.004,00 2.017.622.936,00 370595

544.615.064,00

B Otras Vias
w3112 ,/2021
31/12 /2020

2.5 Recaudo de Cartera

La recuperacion de cartera en estas entidades del estado no es una tarea facil, al cierre
del de la vigencia de 2021, este rengldn rentistico registra una reduccién en el recaudo
del -55% con respecto al mismo periodo del afio 2020, no obstante es de tener en cuenta
gue el presupuesto aprobado para la recuperacion de cartera de vigencias anteriores en
la vigencia 2021 fue de 5.000MM, y la ESE pese a los incumplimientos de las EPS’s
evidencia que al cierre de la vigencia 2021 aforo dicho rengldn rentistico en $ 1.378 MM
loindica que recupero el 128% de lo aprobado, dado lo anterior la Gerencia ha realizado
multiples gestiones para mejorar el recaudo maxime cuando la mayor parte de la
cartera es de la EPS Medimas, es por ellos realizo varias mesas de conciliacion con los
directivos de la EPS, la Supersalud y la secretaria departamental, por lo tanto y tiendo
en cuanta los acuerdo de pago con dicha EPS.
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Cartera 31/12,/2021 31,/12/2020 Varabs varrel
6.362.070.340 14.152.663.830 (7.790.593.490) -55%

m Cartera
14.152.663.830 m31/12/2021

31/12 /2020

3. ANALISIS DEL COMPORTAMIENTO DEL GASTO DESDE EL PUNTO DE VISTA DEL
COMPROMISO AL CIERRE DE LA VIGENCIA 2021 COMAPRATIVO CON EL
MISMO PERIODO EN EL ANO 2020

El total de los compromisos al cierre de la vigencia 2021, se presentd un incremento en el
3% con respecto al mismo periodo de la vigencia anterior, se debe tener en cuenta que
dentro de este valor estd incluido el gasto por inversién, sin embargo y las cuentas por pagar
de vigencias anteriores, para este andlisis y poder conocer las variaciones por cada uno de
los rubros del presupuesto de gastos que estan directamente relacionadas con la misidn de
la entidad, se debe excluir la inversién; Este aumento estd sustentado en los gastos de
funcionamiento que aumentaron en un 0.29% y gastos de operacion comercial se
incrementaron en el 17% esto se debe basicamente a al incremento en la prestacion de los
servicios dado que dicho rubro es trasversal a la venta de servicios no obstante la ESE fue
muy austera en gasto lo que se evidencia que en los gastos Generales que disminuyeron en
un -10% en los siguientes rubros: compra de equipo, materiales y suministros,
mantenimiento, arrendamientos, comunicacién y transporte principalmente, asi mismo las
cuentas por pagar de vigencias anteriores se disminuyeron al cierre de la vigencia 2020 en
un -45%, variacion que incide en forma directa en el comportamiento de los compromisos
presupuestales

Veamos el comportamiento de los gastos por los rubros mds representativos:

3.1 Gastos de Personal

Los gastos asociados a la ndmina registran un aumento que es normal, si se tiene en cuenta
el incremento del 2.61% lo cual esta sustentado en el aumento decretado por el Gobierno
Nacional y lo correspondiente a la convencién con el sindicato.
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Se debe registrar en el presente andlisis que fuera de los gastos normales de la planta fija,
se tienen 16 cargos en la planta temporal que iniciaron sus actividades desde el mes de
enero de 2021.

En el siguiente grdfico se pueden observar las variaciones en este importante rubro:

Personal 31/12/2021 31/12/2020 “arabs warrel
Momina 22.772.406.653 21.063.462.744 1.708.943.909 8%

21.053.462.744

B Perzonal

m 317122021
31/12 /2020

3.2Servicios personales indirectos

Este rubro se incrementa en el 9%, con respecto al mismo periodo del afio anterior, se debe
analizar muy bien la situacién de esta apropiacidén porque se debe tener en cuenta que la el
incremento en produccion de la ESE.

Es importante que en el presente andlisis se tenga en cuenta que este es uno de los rubros
mas importantes en la ejecucidon del presupuesto de gastos, por cuanto por este se
reconocen los compromisos que tienen que ver con los MEDICOS ESPECIALISTAS,
ASESORES, TRABAJADORES EN MISION, OUTSOURCING DE FACTURACION, HONORARIOS DE
LA JUNTA DIRECTIVA.

Veamos en el grafico siguiente el registro de este rubro:

Ser. Indirectos 31/12/2021 31/12/2020 Varabs varrel
18.323.906.027 16.757.346.333 1.566.559.694 9%

16.757.346.333

™ Ser. Indirectos

= 31/12/2021
31/12/2020
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3.3 Gastos Generales

Los gastos generales hacen parte de un componente importante dentro de la estructura de
los gastos de funcionamiento de la ESE, se puede evidenciar que al cierre de la vigencia
2021, registra una disminucién del -10% por este componente se reconocen, gastos que son

muy sensibles dentro de los cuales se pueden registrar:

(1) Gastos de Viaje -75%
(2) Lavanderia -43%
(3) Materiales y Suministros -42%
(4) Mantenimiento -36%
(5) Compra de equipo -28%

(6) Arrendamientos -25%

(7) Comunicacién y Transporte -31%

(8) Seguros -3%

Entre otros.

En el andlisis anterior por cada uno de los rubros se pueden analizar las variaciones
descendentes, que generaron la variacion en este importante componente.

Veamos en el grafico la variacion de este importante rubro dentro de la estructura del

presupuesto del gasto al cierre de la vigencia 2021.:

G. Generales 31/12/2021 31/12/2020 Varabs

Varrel

6.022.019.424 6.714.334.399 (682.314.975)

-10%

6.714. 334 399

B G Generales
m31/12/2021
31/12,/2020

3.4 Gastos de Operacion Comercial
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Todos los registros que hacen parte de este componente dentro de la estructura del
presupuesto de gastos, estan influenciados por la tasa representativa del mercado (TRM),
la cual incremento en forma considerable durante el todo el comienzo de la vigencia 2021,
pero el comportamiento del gastos por este componente al cierre de la vigencia 2021, es
igualmente y consistente con la operacidn comercial de la ESE, en este orden de ideas
registra un aumento del 17%, se debe tener en cuenta que la mayoria de los gastos
misionales de la ESE se han aumentado, dado a la reactivacién y apertura en la venta de
servicios de salud en la vigencia 2021. Veamos el analisis por cada uno de los rubros que
hacen parte de los gastos misionales de la ESE:

(1) Otras Compras de Servicios para la venta 50%
(2)Material de Odontologia con el 31%
(3) Material Médico Quirtrgico con el 21%
(4)Material de laboratorio con el 13%,
(5)Medicamentos con el 1%

Veamos el grdfico que registra el comportamiento de gastos de operacion comercial en
forma comparativa al cierre de la vigencia 2021,

G.0. Comercial 31/12/2021 31/12/2020 Varabs varrel
B8.429.218.795 7.209.023.500 1.220.195.295 17%

7.209.023.500

G 0. Comercial
m31/12/2021
31/12/2020

comparativo con el aio anterior:

En términos generales el total de los compromisos sin tener en cuenta los gastos de
inversién, los cuales son de destinacién especifica y no se deben tener en cuenta para
efectos del presente analisis, se incrementaron en el 169%, los componentes que inciden
en esta disminucidn son los siguientes:
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(1) Gastos Generales -17%

(2) Cuentas por pagar vigencia 2020 -57%

CONCLUSIONES

En materia de facturacion radicada por venta de servicios se evidencia una un aumento del
12% se debe tener en cuenta que este periodo la ESE reactivo su operacion comercial con
la apertura de todos los servicios de salud.

El comportamiento en el caso de los recaudos en la venta de servicios, se evidencia un
decrecimiento del -1%, por cuanto el giro directo no ha conservado la tendencia de los afios
anterior en este sentido se sustenta la reduccion en el porcentaje antes mencionado.

En materia del gasto se puede observar que los compromisos sin inversidn se han
disminuido en un -2%, gastos de generales y cuentas por pagar.

El total de compromisos de la ESE en materia de gastos esta por debajo del total de los
reconocimientos presupuestales en este sentido se debe continuar con la re-apertura de
los servicios y especialidades en la ESE para mejorar este indicador y no quedar calificada

con RIESGO FINANCIERO.

REGIMEN VALOR % | HASTA60 | DEG6LA 90 | DE 91 A 180 | DE 181 A 360] MAYOR A 360
SUBSIDIADO 22,183,856,836] 67% | 2,479,773,154 1,078,216,208| 2,858,657,087| 4,920,339,148| 10,846,871,239

c

~ |[contRBUTIVO 5,047,783,644] 16% | 595,733,038] 206,791,822| 738,294,429] 1,163,085,341] 2,343,879,014

R ;‘:K“AC';EK'?SARTAMENTOS Y 1,770,156,809| 5% | 314,640,282 36,502,584| 362,809,902| 164,419,847| 891,694,194

7

£ [SOAT-ECAT 1,025554,148| 6% | 134,210,328|  38,029,566] 109,921,433] 120,219,806 1,523,173,015

~ |OTRAS VENTAS DE SERVICIOS 1,747,072,421] 5% | 580,088,424 133,655,334  35,553,198| 252,712,240] 745,263,225

A gg'\écEiF\’/Tlgg g'FERENTES AVENTA | 364.067,043| 1% | 183.018.777| 112.119.466| 11.181,066| 28.936.215| 28,812,419
Subtotal Cartera venta 33,038,691,801] 100%] 4,287,464,003| 1,605,404,980| 4,116,417,115| 6,649,712,5697] 16,379,693,106

13% 5% 12% 20% 50%

La mayor concentracion de la cartera del Hospital esta en la cartera mayor a 360
dias con el 50%, siendo los Regimenes Subsidiado y Contributivo los de mayor
participacién porcentual con el 82%.
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COMPORTAMIENTO GIRO DIRECTO ANO 2021.

MEDIMAS
CAPITA EVENTO REZAGO DE CARTERA
PAGOS
GIRO % DE GIRO % DE
MES V“(I:":)FT:TTC MINISTERIO V[;Ill_:(;gl::\)(;) PAGO | MINISTERIO g:;f)R[E:lLECSTS PAGO | REZAGO EVENTO gﬁi‘:f:
CAPITA CAPITA EVENTO EVENTO
EVENTO
ENERO NOVILIDAD 36.229.135,00 GE0.BI0.066| - 43.016.163 | 94% 173,697 060 49920985 1%
ENERC MORBILIDAD GE7.477.044,00 f35.627.086 43.016.163
FEBRERD NOVILIDAD 3477427500 G57.440.832) - 27.891.426 | 96% 116.436.192 59.009.392 2%
FEBRERQ MORBILIDAD G50.566.982,00 543.607.093 27.891.426
MARZO MOVILIDAD 37.103.856,00 78.489.846
MARZO MORBILIDAD £45.420.728,00 B50.966.982) - 31.857.602 | Ga% 19843 o 350.963.064 31.957.602
ABRIL MOVILIDAD 39.666.394,00 330.742.055
ABRIL MORBILIDAD £39.723.846,00 B4S.420.720) - 3360512 | Ga 158107.713 2% 221.605.240 33.969.512
MAYD MOVILIDAD 33.990.690,00 19.786.755
MAYD MORBILIDAD f40.634.500,00 BINTIIBI0 - 340144 | Ga 185.74.553 <0 702.195.045 34.901.344
JUNIO MOYILIDAD 34.266.004,00 54335757
JUNIO MORBILIDAD f36.060.052,00 B1B.79.000) - 53.347.09 | - G2% 208.441.654 <o 530.966.207 53.347.056
JULIC MOVILIDAD 33.429.044,00 13.428.525
JULIC MORBILIDAD £10.146.340,00 B12873.404) - 3100920 | ga% 412847.254 A% 399.563.893 31.001.920
AGOSTO MOVILIDAD 34.693.506,00
AGOSTO MORBILIDAD G0A.577.040,00 B10T46.340) - 31124296 | Ga% 12638810 32% 526.650.506 31.124.296
SEPTIEMBRE MOVILIDAD 33.633.004,00 21.539.378
SEPTIEMBRE MORBILIDAD G02.722.196,00 BOBSTT.0N0) - 20778160 | 95% 301208110 % 367.034 6R3 28.779.160
QCTUBRE MOREILIDAD 597.725.176,00 53.178.550
OCTUBRE MOVILIDAD 35.466.644,00 B2722.196) - 30471624 | - Ga% #16.693.909 1 1.200.230.435 30.471.624
MNOVIEMBRE MORBILIDAD 593.442.016,00 79.002.651
MNOVIEMBRE MOVILIDAD 36.468.048,00 297,725,176 - 32184800 | Ga% 202274528 1 1.119.374.039 32.184.888
DICIEMBRE MOVILIDAD 593.442.016,00 47.000.000
DICIEMBRE MORBILIDAD 36.468.048,00 293442018 - n4RB048 | G4 70557987 o G86.713.711 36.468.048
7.284.530.932 116.112.039
ASMETSALUD
CAPITA EVENTO REZAGO DE CARTERA
GIRO DIF (GIRO - | % DE GIRO RADICACION
MINISTERIO | VALORFAC | PAGO | MINISTERIO 0TROS EVENTO (SUB |% DE PAGOD REZAGO REZAGO
MES VALOR FAC CAPITA| CAPITA CAPITA)  |CAPITA| EVENTO PAGOS  |CIRCULAR 014) | EVENTO EVENTO CAPITA
ENERQ MORBILIDAD 406.859.430,00
ENERQ PE ¥ DT 7574836500 S I 93% E2505.003 | E0.000.000 215120302 59,93% 72E14.848 7.237.110
FEBRERQ MOREILIDAD 503.301.308,00
- 512608.365|- £5.909.559 159265495 | 20.000.000 24529140
FEBRERO PE Y OT 7521661600 89% 49.57% 109364905 | B5.909559
WMARZO MORBILIDAD 404.796.578 00
- 548.629.720|- 31.606.937 91.454 244 70.000.000 203.608.722
MWARZO PE y DT 7544007900 95% 69.46% 42354477 | 31.606.537
ABRIL MOREILIDAD 511.043.562,00
: 519.015.148|- B3.402.082 111 581.058 269.720.470
ABRILPE ¥ DT 75.373.669,00 88% 30.000.000 46.85% 128.138.41 £3.402 082
&Y 0 MORBILIDAD 506.640.352,00
. 501.363.376|- §1.222.490 52.636.702 320.476.673
MAYQ PE Y DT 7574551400 86% 40.000.000 24,06% 235.839.970 | §1.222.490
JUMIO MORBILIDAD 506.579.216,00
: 493963193} 88.3225M 117.045.590 90.000.000 280.696.797
JUNIO PE Y DT 75.706.485,00 85% 71.94% 43651206 | 83.322511
JULIO MORBILIDAD 509.098.757,00
. 495662.991)- 89.518.7M 152 636.702 26.708.372 339.660.906
JULID PEY DT 76.083.025,00 85% 47.31% 158.323.831 89.518.791
AGOSTO MORBILIDAD 507.477.689,00
: 487 441 415|- 95.877.036 138.591.286 80.000.000 327134320
AGOSTOPEYDT 75.840.762,00 B4% 57.95% 108.543.033 | 95.677.036
SEPTIEMBRE MOREILIDAD 511.629.626,00
SEPTIEMBRE PE ¥ 0T 76.461.254,00 1250 31| BBARAD 85% 144.370.967 70000000 196890580 69.45% 18.680.607 | 66434489
OCTUBRE MORBILIDAD 35,468 644,00
: B92.067 620} 41.136.200 219.732.585 95.000.000 B853.230.036
OCTUBREPE Y DT 597 72517600 04% 34.64% 538.497.510 | 41.136.200
NOWVIEMBRE MORBILIDAD 593.442 016,00
. 440,624 524|- 189.085.540 330.973.567 30.000.000 B54.823.247
NOWIEMBRE PE ¥ DT 36.460.048,00 70% 39.59% 493.848.679 | 1689.085.540
DICIEMBRE MOREBILIDAD 509.463 632,00
DICIEMBRE PE ¥ DT 76.137.554,00 155 BT AU 120730742 78% 25T B3| 30000000 E1282967 7% 163.272.040 | 129.739742
2.075.770.304 | 976.552.487
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CARTERA RADICADA DICIEMBRE 2021

La cartera al cierre de la vigencia 2021 de la ESE Hospital Santa Mdnica asciende a un total
de S 33,038,691,801 la cual tuvo un aumento del 42.5% frente al mismo corte de la vigencia
2020 esto principalmente a dos situaciones la primera por la reduccién en la prestacion de
servicios en la vigencia 2020 motivo pandemia que para la vigencia actual ya se encuentra
en regularidad la prestacidn de los servicios, y la segunda por concepto de inoportunidad
de pago en las entidades Medimds y Asmetsalud; es importante anotar que esta cartera
corresponde a servicios de salud prestados a las diferentes entidades responsables de pago
(ERP) y otros conceptos diferentes a servicios de salud; del valor total de la cartera el 67%
corresponde al régimen subsidiado, 15% al contributivo, 6% Soat — ECAT, 5% a poblacion
pobre, 5% a otras ventas por servicios de salud y el 1% restante corresponde a otras ventas
diferentes a servicios de salud.

De igual manera para la vigencia 2021 el crecimiento de la cartera principalmente se da en
las entidades Medimds y Asmetsalud para ambos regimenes, en poblacién pobre no afiliada
para el Departamento de Risaralda (Migrantes) y Salud Publica Municipal, con estas
entidades se vienen adelantando todas las gestiones respectivas para lograr la recuperacion
de lo adeudado, cabe anotar que con Asmetsalud se logré acuerdo de pago el cual viene
cumpliendo a cabalidad, sin embargo, con Medimas se realizé acuerdo de pago a partir del
mes de Noviembre el cual no se cumplié en su totalidad.

Cartera Comparativa Vigencias 2020-2021

25.000.000.000

20.000.000.000
15.000.000.000
10.000.000.000
5.000.000.000 -
A & a5 =

Régimen Régimen Soat - Ecat Otros Pob. Pobre Pob. Pobre = Concepto dif.
Subsidiado Contributivo deudores por = Secretarias Secretarias A venta de
venta de deptales Mpales Servicios
Servicios

m2020 14.722.125.80 3.474.822.955  1.768.679.725 1.139.188.280 1.158.103.278 700.775.982  227.212.159
m2021 22.183.856.83 5.047.783.644 | 1.925.554.148 1.747.272.421 1.293.080.320 477.076.489  364.067.943
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CARTERA POR EDADES

Analizando la cartera por edades al corte de diciembre de 2021 se puede observar que la
mayor de la cartera radica en la mayor a 360 dias (cartera de dificil recaudo), esto se da
debido a la inoportunidad de pagos de las EPS Medimas y Asmetsalud, asi mismo al alto
volumen de cartera de entidades en liquidacién factor que viene afectando vigencia tras
vigencia la ESE a pesar de las gestiones realizadas la inoportunidad en los pagos
principalmente de entidades como Cafesalud, Saludcoop, Caprecom, Salud Vida entre
otros, la cartera mayor a 360 representa el 49.5% del total de la cartera.

La cartera corriente se encuentra principalmente representada por 4 entidades las cuales
son Medimas, Asmetsalud y Departamento de Risaralda; con las dos primeras se realizaron
acuerdos de pago los cuales empezaron a aplicarse en el cuarto trimestre de 2021; con la
primera no cumplié a cabalidad el acuerdo firmado.

Etiquetas de fila hasta 60 de 61290 de 91 a2 180 del81a360 | Mayor 360 Total Cartera

Régimen Contributivo 595,733,038 | 206,791,822 | 738,294,429 1,163,085,341 | 2,343,879,014 | 5,047,783,644
Régimen Subsidiado 2,479,773,154 | 1,078,216,208 | 2,858,657,087 | 4,920,339,148 | 10,846,871,239 | 22,183,856,836
Soat - Ecat 134,210,328 38,029,566 | 109,921,433 | 120,219,806 | 1,523,173,015| 1,925,554,148
Pob. Pobre Secretarias deptales 314,620,282 35,631,684 | 357,035,372 86,310,557 499,482,425 | 1,293,080,320
Pob. Pobre Secretarias Mpales 20,000 960,900 5,774,530 78,109,290 392,211,769 477,076,489
Otros deudores por venta de Servicios 580,088,424 133,655,334 35,553,198 252,712,240 745,263,225 | 1,747,272,421
Concepto dif. A venta de Servicios 183,018,777 | 112,119,466 11,181,066 28,936,215 28,812,419 364,067,943
Total general 4,287,464,003 | 1,605,404,980 | 4,116,417,115 | 6,649,712,597 | 16,379,693,106 | 33,038,691,801

REGIMEN SUBSIDIADO

El régimen subsidiado en la ESE Hospital es el principal complemento en venta de servicios
por lo tanto el mayor volumen de cartera se vera reflejado en este, para el corte de
diciembre de 2021 representa el 67% de la cartera adeudada, el principal deudor en este
régimen es la EPS Medimas con la que se vienen adelantando gestiones de cobro para su
recuperacién, seguido de la EPS Cafesalud entidad que se encuentra en proceso de
liquidacion y para la cual realizamos la reclamacion, dicha entidad del total de la cartera
realizd un reconocimiento de $5,572,809,884; la tercer entidad que mas le adeuda a la ESE
en este régimen es ASMET Salud EPS con quién se realizd liquidacién de contratos que se
tenian pendientes y se logrd la conciliacion de la cartera y levantamiento de acuerdo de
pago por 1.157 millones el cual se viene dando cumplimiento con regularidad de acuerdo a
lo pactado, con la EPS Medimas se realizd acuerdo de pago el cual tenia inicio a partir del
mes de Noviembre de 2021 de 1.600 millones mensuales por 20 meses consecutivos, pero
esta entidad no ha dado cumplimiento de lo acordado; de igual manera con entidades como
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Capital Salud, Coosalud y Savia Salud se realizé conciliacién de cartera donde se

identificaron novedades las cuales estan siendo subsanadas por la ESE para lograr la
recuperacién de estos dineros.

Administradora Total Cartera
MEDIMAS EPS SAS 11,683,319,161
Cafesalud EPS 5,033,431,898
ASMET Salud EPS S.A.S. 3,670,340,421
...PLig-EPS CAPRECOM -Caja de Previsién Social de
Comunicaciones 616,154,311
Capital Salud EPSS SAS 138,521,055
Salud Vida EPS 128,788,123
COOSALUD EPS S.A. 121,288,368
Cooperativa de Salud Comunitaria "COMPARTA" 89,613,873
CAJACOPI Atlantico -CCF 86,636,334
Nueva EPS SA 83,533,704
SAVIA SALUD EPSS SAS 77,795,260
Asociacion Mutual Barrios Unidos de Quibdd ESS

"AMBUQ" 63,899,907
EMSSANAR ESS 61,046,464
Empresa Promotora de Salud ECOOPSOS EPS S.A.S. 50,592,466
Otras Entidades 278,895,491
Total general 22,183,856,836

REGIMEN CONTRIBUTIVO

La cartera en el régimen contributivo asciende a un total de $ 5,046,817,677 y de esta el
46% corresponde a cartera no corriente (mayor a 360 dias), es importante anotar que para
la vigencia 2021 se tuvo un reconocimiento presupuesto de $ 3,692,250,097 por este
régimen y un rezago de la cartera de $ 2,703,904,630 que corresponde al 73% de cartera
por este régimen lo que denota la inoportunidad de los pagos de las administradoras de
este régimen; el principal deudor en este régimen es la EPS Medimas donde el valor
adeudado asciende a S 2,914,320,365 con un peso del 57% seguida de las EPS Cafesalud
con 18% un valor de (S 895,443,442) entidad que se encuentra en proceso de liquidacién y
la EPS Asmetsalud con un 8%, los principales deudores son:
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Administradora Total Cartera
MEDIMAS EPS SAS 2,914,320,365
Cafesalud EPS 895,443,442
ASMET Salud EPS S.A.S. 387,786,957
Sanitas EPS 247,596,538
Coomeva EPS SA 147,406,161
Nueva EPS SA 134,778,367
Servicio Occidental de Salud SA SOS EPS 112,621,446
Salud Total SA EPS 74,226,808
Sura EPS 49,174,537
...PLig-Saludcoop EPS 36,816,506
Famisanar LTDA EPS 19,171,939
...PLig-HUMANA - VIVIR S.A. EPS 17,721,337
Entidad Promotora de Salud "Pijaosalud

EPSI" 5,138,640
SAVIA SALUD EPS SAS 4,614,634
EMSSANAR ESS 965,967

Total general 5,047,783,644

Con las entidades Sanitas, Sura, Nueva EPS y SOS se vienen adelantando gestiones de
conciliacion de cartera y glosas, con el fin de lograr el recaudo de lo adeudado; con las EPS
Salud Total y Nueva EPS se realizo cruce de cartera y levantamiento de acuerdo de pago el
cual se ha venido cumplimiento por cada una de las entidades, donde al cierre de la vigencia
en comparativo con la vigencia 2020 disminuyeron de manera significativa.

SOAT ECAT

Para la vigencia 2021 la produccién por este régimen tuvo un incremento del 47.6%
aproximadamente frente al mismo corte de la vigencia 2020 es importante anotar que el
municipio de Dosquebradas y sus zonas aledafias tienen un alto indice de accidentalidad la
venta de servicios por concepto de accidentes de transito se buscardn estrategias para
aumentar la venta de servicios en este régimen, se reconocié al cierre del 2021 un total de
$818,805,243 por aseguradoras y Adres (antes Fosyga) y un rezago de cartera corriente en
ambos conceptos por un valor de $ 402,381,133; es importante mencionar que se estan
adelantando gestiones juridicas para la recuperacion de la cartera adeudada, de igual se
vienen adelantando conciliaciones con las diferentes entidades.

Adicional cabe resaltar que los accidentes de transito se han consolidado para la ESE un
objetivo en venta de servicios dado el alto indice de accidentalidad que tiene el municipio
y sus alrededores. Los principales deudores en este régimen son:

42



Administradora Total Cartera
Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad

Social en Salud 965,664,393
...La Previsora S.A. Compaiiia de Seguros 248,413,314
...Seguros del Estado S.A. 244,269,708
...Compafiia Mundial de Seguros S.A. 241,959,609
...AXA Colpatria Seguros S.A. 87,807,411
...QBE Seguros S.A. 50,751,495
...Seguros Generales Suramericana S.A. 50,067,833
...La Equidad Seguros Generales Organismo Cooperativo -La Equidad- | 17,005,203
...Liberty Seguros S.A. 7,886,973
...Aseguradora Solidaria de Colombia Ltda. Entidad Cooperativa 5,456,194
...Seguros Bolivar S.A. 4,311,263
...Mapfre Seguros Generales de Colombia S.A. 1,946,077
...Cardif Colombia Seguros Generales S.A. 14,675

Total general 1,925,554,148

POBLACION POBRE NO ASEGURADA

La cartera por este concepto representa el 5% frente al total adeudado a la ESE donde la
suma asciende a un total de $ 1,770,156,809 por atencion de poblacion vinculada no
afiliada de Entes territoriales locales y departamentales, la cartera corriente corresponde a
un total de $878,462,615 y S 891,694,194 a no corriente los principales deudores en este
régimen son:

Administradora Total Cartera
Depto - Risaralda 1,190,134,570
Mpio - Dosquebradas 436,933,110
Depto - Valle del

Cauca 53,848,398
Depto - Quindio 15,066,315
Otros Departamentos | 34,031,037
Otros Municipios 40,143,379
Total general 1,770,156,809

Con respecto a las atenciones de la poblacién pobre no afiliada vigencia tras vigencia esta
viene tendiendo hacia la baja dado las directrices impartidas por el gobierno nacional para
la afiliacién de la poblacidn, en la actualidad se viene adelantando el proceso de Sistema de
Afiliacién Transaccional (SAT) el cual es un portal creado con el propdsito de facilitar a los
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ciudadanos la afiliacién al Sistema General de Seguridad Social en Salud vy a los afiliados el
reporte de sus novedades.
Con el departamento de Risaralda y el municipio de Dosquebradas se logré avanzar en el
recaudo de la cartera, sin embargo, uno de los principales factures que influyen en la cartera

de estas entidades en la atencion de la poblacidon migrante que ha venido en crecimiento
vigencia tras vigencia.

OTRAS VENTAS
Dentro del concepto de otras ventas estan inmersos diferentes entidades que adeudan a la

ESE lasumade S 1,747,272,421 de esta cartera el 58% corresponde a cartera corriente y el
42% restante a no corriente, los principales deudores en este régimen son:

Administradora 2021

Plan de Interv. Colectivas Mples / Dtles (Antes PAB) 603,093,624
Otros deudores por venta de Servicios de Salud 546,843,697
ARL - Administradoras de Riesgos Laborales 200,660,917
Fondo Nacional de Salud de las Personas Privadas de la

libertad 114,206,933
Particulares 95,214,862
Direccion Sanidad Policia Nacional 89,940,224
Direccion General de Sanidad Militar 32,447,768
IPS Publicas 28,298,952
Fiduprevisora Fondo de Prestaciones Sociales del

Magisterio 24,269,753
IPS Privadas 11,909,694
Ecopetrol S.A. 385,997
Total general 1,747,272,421

De la cartera correspondiente a PIC principalmente obedece a contrato celebrado con el
Municipio de Dosquebradas donde en la vigencia 2021 por dificultades en la elaboracién
del contrato por parte del municipio no se realizd la apropiacién presupuestal debidamente
lo que provocé el no giro de la totalidad de los recursos, asi mismo con las demas entidades
ARL, Fiduprevisora, Sanidad y Magisterio se vienen adelantando las gestiones de
conciliacion y cobro para lograr la recuperacion de estos dineros
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Informe de Rendicion de Cuentas de Paz - 2021 : : E.S.E. Hospital .
N\ Santa Monica

INFORME DE RECUADO

VA

ANTERIOR

20%

VIGENCIA VALOR %

ACTUAL 24,323,490,940.79 | 79.65%

ANTERIOR |6,214,851,425.62 |20.35%

Total
general 30,538,342,366.41 | 100.00%

* Se puede evidenciar que en mayor % (80%) el recaudo corresponde a lo corriente, y que
en recuperacion de cartera (no corriente) corresponde al 20%, esto debido a la operacion
corriente en venta de servicios de la entidad.

* El recaudo del primer semestre del afio fue por valor de $ 12,336,463,147.85 y el valor del
segundo semestre corresponde a un valor de $ 18.201.879.218.56 podemos notar que en
el segundo semestre del afio el recaudo fue superior esto debido a que se realizaron algunos
acuerdos de pago como los son las EPS ASMET SALUD y NUEVA EPS; asi mismo que algunas
conciliaciones realizadas también con EPS como lo fueron SALUD TOTAL, SANITAS y otras
entidades como las aseguradoras con las cuales se realizaron algunos acercamientos como
lo fueron Solidaria, Seguros del Estado, Sura, Previsora entre otras.

VINCULADOS
MUNICIPIO
5%
VINCULADOS CONTRIBUTIVO
DEPARTAMENTO —‘ 7%
7%

PARTICULAR
S 3y

PIC
4%

REGIMEN ESPECIAL
1%
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