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INTRODUCCION

En este documento se presentan los avances, el comportamiento de las variables y de los indicadores del segundo
trimestre de 2022 responsabilidad de cada una de las direcciones y dependencias de la E.S.E. Hospital Universitario
de La Samaritana, la E.S.E. Hospital Regional de Zipaquira y de la Unidad Funcional de Zipaquira; relacionando las
tendencias de produccion, facturacion, recaudo, gestion presupuestal y de cada uno de los recursos iniciando las
presentaciones con las puertas de entrada al proceso de atencién como son el Servicio de Urgencias, Consulta
Externa, Referencia, Hospitalizacién, Servicios de Apoyo Diagndstico y Complementacion Terapéutica, Financiera,
Administracion, Control Interno, Gestion Juridica, Gestidén de Planeacién y Calidad.

Esta misma estructura, se tuvo en cuenta para la presentacion del informe de la E.S.E. Hospital Regional de
Zipaquira y de la Unidad Funcional de Zipaquira instituciones que en forma independiente tuvieron un impacto
diferencial motivado por la demanda, la oferta y las decisiones del orden Nacional, Departamental y Municipal
relacionados con las diferentes etapas de relacionadas con la Pandemia por el Covid — 19; de todas maneras esta
informacién es insumo importante para la toma de decisiones en el proceso de planificacion de la vigencia 2022 en
dénde; ademas es necesario tener muy presente el comportamiento de la demanda y la oferta en los afios 2018 y
2019 considerados escenarios de mayor regularidad sin pandemia.

A continuacién, presentamos la tendencia en el comportamiento del segundo trimestre del afio 2022 con sus
respectivos analisis.
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CAPITULO |
DIRECCION DE ATENCION AL USUARIO

1.1.- Servicio de Urgencias

Tabla No. 1
Atencion del paciente en Urgencias 2022-Il

INFORME COMPARATIVO DEL SERVICIO DE URGENCIAS DE DATOS E SEGUNDO TRIMESTRE

INDICADORES MENSUALES, TRIMESTRALES Y SEMESTRALES. 2019 2020 2021 2022
N° PACIENTES CLASIFICADOS COMO TRIAGE 1 - EMERGENCIA 13 10 26 18
N° PACIENTES CLASIFICADOS COMO TRIAGE 2 - URGENCIAS VITAL 213 70 133 103
N° PACIENTES CLASIFICADOS COMO TRIAGE 3 - URGENCIAS 4783 1999 2576 3357
N° PACIENTES CLASIFICADOS COMO TRIAGE 4 - PRIORITARIO 2065 387 311 543
N° PACIENTES CLASIFICADOS COMO TRIAGE 5 - NO URGENCIA 223 69 48 23
TOTAL PTES CON TRIAGES 7297 2535 3094 4044
TOTAL CONSULTAS 4815 2816 3061 4524
N° CONSULTA MEDICINA GENERAL 4262 2407 2961 4193
N° CONSULTA MEDICINA ESPECIALIZADA GINECOLOGIA. 553 409 100 331
TIEMPO DE ESPERA EN MINUTOS ATENCION TRIAGE I 25,29 25,00 19,51 30,67
TIEMPO DE ESPERA EN MINUTOS ATENCION TRIAGE Il 38,25 34,35 30,26 66,67
OPORTUNIDAD TIEMPO PROMEDIO DE ESPERA EN MINUTOS PARA 60,03 4625 46,42 70,00
CONSULTA

N° TRANSFUSIONES POR URGENCIAS 44 33 27 42
N° DE REINGRESOS ENTRE 24 Y 72 HORAS DESPUES DEL EGRESO 0 0 0 0
TOTAL PTES ATEND.POR DEMANDA ESPONTANEA 3681 2535 2475 4044

Base de datos - Dindmica Gerencial Hospitalaria

Grafica No. 1

COD 278 - PORCENTAJE DE MORTALIDAD EN URGENCIAS ANTES DE
LAS 24 HORAS

1.2%

10%

08%

06% =

——

Porcentaje

-
04% ~
0.2%

00%

I-TRIM II-TRIM IIFTRIM IV-TRIM
e 2019 0.3% 0.5% 04% 03%
e 2020 0.3% 04% 05% 05%
2021 05% 04% 06% 03%
e 2022 04% 02%
= = MNETA 1% 1% 1% 1%

-~
icontec )
& o » / Calidad 1
ACREDITACION 1SO 9001 if’ sov
ENSALUD ¥~

SC5520-1

La mortalidad <24 horas durante el segundo trimestre del 2022 representé
el 0.23% de las atenciones del servicio de urgencias (10 de 4524); de
éstos, el 60% correspondieron a atenciones iniciales de urgencias y el
40% a especialidades medico quirtrgicas (10% cirugia general, 20%
medicina intema y 10% neurocirugia). Por causas especificas de
mortalidad, 5 requirieron judicializacién (levantamiento), 3 atribuidas a
enfermedades cardiovasculares (IAM, ACV, Sindrome Adrtico agudo) y 2
por enfermedad oncolégica; ademas de ello resaltando que 5
correspondieron a edad extrema de la vida (> 80 afios). Todo la anterior
explica desenlaces esperados y no controlados para la gran mayoria de
mortalidades <24 horas del servicio. No ameritan planes de mejoramiento
seguin datos presentados.

Carrera 8 No. 0 — 29 Sur. Tel. 4077075

www.hus.org.co
“Red Samaritana, Universitaria, Segura y

Humanizada”



http://www.hus.org.co/

.Hl I S Pégina 9 de 251

HOSPITAL UNIVERSITARIO
DE LA SAMARITANA

Empresa Social del Estado

Grafica No. 2 Grafica No. 3
TOTAL PACIENTES ATENDIDOS EN URGENCIAS
POR DEMANDA ESPONTANEA NUMERO DE CONSULTAS REALIZADAS EN URGENCIAS
COD: 1911 POR MEDICO GENERAL
€OD:1139
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En cuanto a la productividad general del servicio para el segundo trimestre del presente afio, se mantiene el ascenso progresivo
respecto a periodos inmediatamente anteriores, incluso siendo el trimestre de mayor niimero de atenciones frente a los Ultimos
periodos, Unicamente superado por el 2019-1 (vigencia de mayor volumen de atencién por contrato MEDIMAS). Llama la
atencién incremento de atenciones relacionadas a patologias cronicas agudizadas, enfermedad oncolégica y atencién por
demanda espontanea de pacientes que solicitan salida voluntaria de otros prestadores, asi como frecuencia de uso alta en
horarios PM (13 a 19 Horas aproximadamente), lo que gener6 también incremento (desviacién en meta) de 0.6 y 7 minutos en la
oportunidad de TRIAGE Il y Il respectivamente. Finalmente frente a proporcion (por clasificacion TRIAGE), se mantiene en
mayor medida TRIAGE lI1.

Grafica No. 4 Grafica No. 5
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1.2.- Servicio de Referencia y Contrareferencia
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Grafica No. 6
SOLICITUD DE REMISIONES AL HUS

SOLICITUD DE REMISIONES AL HUS

—+—ANO 2019 —=— ANO 2020 NO 2021 ANO 2022
Tabla No. 2
SOLICITUD DE REMISIONES AL HUS
I TRIMESTRE I TRIMESTRE | IIl TRIMESTRE | IV TRIMESTRE

ANO 2019 966 1326 1115 1120
ANO 2020 1607 1289 1438 1373

NO 2021 1229 1068 1282 1352
ANO 2022 1080 1072

La solicitud de remisiones para el segundo trimestre del afio 2022 se mantiene con un ligero aumento respecto al
afio 2021 y una disminucion frente a los afios 2020 y 2019, a pesar de que nos comentan menos respecto a los
afios anteriormente mencionados, se atribuye a que varios hospitales de la red se han fortalecido en tecnologia y
han incorporado nuevas especialidades en sus portafolios de servicios, sin embargo los hospitales de los municipios
de Soacha, Fusagasuga, Pacho, Caqueza, y Fomeque aumentaron el numero de solicitudes respecto al mismo

periodo de tiempo del afio 2021 en las diferentes especialidades ofertadas por el HUS en Bogota.
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Grafica No. 7
SOLICITUD DE REMISIONES AL HUS ACEPTADAS

SOLICITUD DE REMISIONES AL HUS ACEPTADAS
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Tabla No. 3
SOLICITUD DE REMISIONES AL HUS ACEPTADAS
ANO 2019 ANO 2020 ANO 2021 ANO 2022
| TRIMESTRE 460 869 858 819
Il TRIMESTRE 627 821 677 752
Il TRIMESTRE 658 1022 932
IV TRIMESTRE 643 959 1012

El nimero de remisiones aceptadas para el segundo trimestre tiene un aumento respecto al mismo periodo del afio anterior,
subiendo el porcentaje de aceptacién que se encontraba en un 52% y aumenta a un 57%. Las especialidades que aumentaron
su porcentaje de aceptacion fueron Ginecologia y Unidad de recién nacidos, Neurocirugia, UCI, intermedios, el resto de las
especialidades se mantiene igual que el afio anterior. Es de resaltar todos los esfuerzos de todas las areas de la institucion en
pro de la aceptacion de los pacientes con la situacion presentada referente al desabastecimiento de insumos durante este
periodo de tiempo.

1.3.- Servicio de Consulta Externa

La consulta realizada, en el Il trimestre del 2022 presentd aumento de un 35% por aumento lento de la demanda
en consulta comparado con el 2021(post pandemia) y con el 2019 presenta disminucién de un 29%. No se ha
recuperado la productividad de antes de pandemia. En el 2022 se atendieron en promedio 2,856 consultas, en el
2021 - 2.222, en el 2020 - 663 y en el 2019 — 3.818, presentd tendencia a la baja, que se va recuperando
lentamente. La modalidad teleorientacion 18 atenciones (2021 fue 67), caida porque los pacientes prefieren atencién
presencial. La modalidad teleconsulta 165 atenciones (2021 fue 247), bajé por direccionamiento de pacientes de
Fidecomisos hacia Cruz Roja, con quienes contrataron jornadas de atencién intramural para especialidades basicas
(por seguridad y desplazamiento).
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Tabla No. 4
Il TRIM

COMPORTAMIENTO DE LA CONSULTA 2019 2020 2021 2022
Horas programadas consulta especializada 4.763 905 2.715 3.588
Consultas asignadas = programadas 13.852 2.440 7.857 9.782
Consultas realizadas 11.455 1.989 6.665 8.569
% Inasistencia (15%) 17% 17% 14% 12%
% Cancelacién o causa de NO atenciéon (1%) 0,5% 1,6% 0,7% 0,8%
% cancelacion - institucional/programadas (1%) 0,3% 0,9% 0,5% 0,4%
% Uso de capacidad de oferta (realizada/oferta) (= 90%) 87% 84% 89% 92%
Rendimiento hora medico consulta 24 2,2 25 24
% Demanda insatisfecha en Consulta (10%) 11,4% 1,9% 3,0% 0,7%

*Fuente: Sistema de informacion de Consulta Externa — Tabla No. 1

La Inasistencia (ind174, meta 15%), estuvo en 12% presentando tendencia a la baja, gracias a la confirmacion de
citas y al envio de mensaje de texto recordatorio de la cita del dia siguiente. Con el seguimiento a la inasistencia se
identificd: 1. Dificultad del desplazamiento 2. Relacionada con la autorizacion 3.0tros motivos (no quiso asistir, sin
permiso de trabajo, familiar se presenta sin paciente). 4. Condicién del paciente (enfermo, hospitalizado o
calamidad). La cancelacion o causa de no atencion (Ind. 175, meta 1%), presenta leve tendencia al aumento a
expensas de la mejora en la captura del dato. Resultado del 0.8% en el Il trimestre. 47% por causa institucional, 38%
atribuida al paciente y 15% por causa externa.

La cancelacion institucional (Ind.176, meta 1%), afecté al 0,4% de la cancelacién total en consulta representé el
47%, 1. Falla en asignacion de cita 2. Inasistencia del especialista 3. Falla 0 demora en tiempo de facturacion y en la
misma posicién Orden errada o incompleta. Se reporta la novedad de seguridad, cuando es por motivo prevenible.
38% atribuida al paciente, 1. Sin resultado de paraclinicos 2. Cita mal solicitada 3.Condicion del paciente,
Relacionado con autorizacion y sin referencia o justificacion de la atencidn. 15% por causa externa, predominaron
inconvenientes de autorizacion (codigos errados o incompletos).

El uso de la capacidad de oferta (Meta =0 >90%), bajo 3% frente al Il trimestre del afio anterior, resultado 92%,
gracias a los ajustes periddicos de las agendas con las Especialidades. Fiduprevisora no demanda consulta como en
el afio 2019 (autorizan para otras IPS); liquidacion de EPS Comparta en el afio 2021; Mallamas y Capresoca
terminaron contrato en noviembre 2021 y lo renovaron en febrero 2022 y, a pesar de contar con contratos con varias
EPSs la demanda es baja; por otro lado se bajé la capacidad instalada de 2 consultorios (1 De Medicina interna
cedido a UCI y otro cedido a la oficina de la temporal).

Oportunidad en asignacion de citas, en diferentes especialidades (Indicador 187, meta 12 dias). La demanda
viene en aumentd lento para todas las especialidades, pero gracias al aumento paulatino de la oferta en las agendas
que asi lo requirieron, se logré excelente oportunidad. En Medicina Interna y en Cirugia General resultado
obtenido, gracias a la ampliacion paulatina de agendas en coordinacién con los Especialistas y Subdirector de cada
especialidad, de acuerdo a la demanda. En Ginecologia, resultado gracias a la oferta de 4 dias a la semana y al
ajuste de la oferta de acuerdo a la demanda. Para Obstetricia, gracias a la oferta de 3 dias a la semana que
satisface la demanda. Anestesia, no tiene una meta establecida por norma, pero si en el HUS a fin de mover las
salas de cirugia y cada vez que se requiere se ajustan agendas en coordinacion con Anestesia. Mejord la
oportunidad en Nefrologia (I trimestre a méas de 10 dias), gracias a citas extras. En enero de 2022 se reapertura la
consulta de Cirugia de cabeza y cuello.
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Tabla No. 5
I TRIM
OPORTUNIDAD EN ASIGNACION DE CITAS 2019 2020 2021 2022
Oportunidad en cita Medina interna (15 dias HUS 10) 2 1 1
Oportunidad en cita Cirugia (20 dias HUS 15) 5 10 0,5 0,6
Oportunidad en cita Ginecologia (8 dias HUS 5) 0,5 1 0,1 0,6
Oportunidad en cita Obstetricia (8 dias HUS 4) 0,2 1 0,2 15
Oportunidad en Anestesia (10 dias) 1 1 1
Oportunidad en demas especialidades (12 dias) 8 8 1 2

*Fuente: Sistema de informacion de Consulta Externa — Tabla No. 2
Al realizar referenciacion en el observatorio de calidad del Ministerio de Salud, se evidencia que el HUS ofrece
la mejor oportunidad del mercado. El tltimo reporte en la pagina del Ministerio de Salud fue del periodo 2022 - 03,
por lo cual se presenta la comparacion frente al mismo | trimestre. Nos comparamos con IPS Acreditadas, de
similares caracteristicas y con dos particulares, a fin de compararnos en cuanto a la oferta en lo publico y con lo
privado. En Bogota se realizd comparacion con el Hospital Universitario Mayor Mederi, Hospital Universitario San
Ignacio y con Clinica los Nogales. Para el 2022 se amplié la comparacion a IPS de Medellin, con el Hospital Pablo
Tobén Uribe, Hospital General y con la Fundacion San Vicente de Paul.

Tabla No. 6
— COMPARACION OBSERVATORIO DE COMPARACION OBSERVATORIO DE
COMPORTAMIENTO DE LA A CALIDAD BOGOTA (2022- 03) FuﬁA;.:][:AD MEDELLIN (2022- 03)
CONSULTA ESPECIALIZADA . HU San i Hosp. General | Hosp. Pablo
I TRIM HU Mederi B Nogales Vicente de a :
Ignacio Paul ESE Tobon Uribe
Oportunidad en cita medina interna 15 0,1 SD 18 4 5 10 28
Oportunidad en cita cirugia general 20 1 SD 19 10 9 7 11
Oportunidad en cita ginecologia 8 0,6 SD SD 17 41 5 20
Oportunidad en cita obstetricia 8 0,2 SD 8 SD SD 4 Sb

Procedimientos realizados en Consulta Externa, en el Il trim de 2022 presentaron incremento de 59% gracias al
aumento de la demanda comparado con el afio 2021 (post pandemia) y con el afio 2019 (antes de pandemia)
presenta descenso de 30%. Los Unicos procedimientos que se retomaron hasta el 2022 fueron los de Reumatologia,
por falta de propuesta de agenda del especialista en el afio anterior.

Tabla No. 7

COMPORTAMIENTO DE PROCEDIMIENTOS DE APOYO Il TRIM

DIAGNOSTICO Y/O TERAPEUTICO REALIZADO EN 2019 2020 2021 2022

CONSULTA EXTERNA

Horas programadas procedimientos 3.665 659 2.842 3.632
No. Procedimientos programados 4.035 355 1.827 2.881
No. Procedimientos realizados 3.594 294 1.580 2.506
% Inasistencia en procedimientos (10%) 10% 16% 12% 12%
% Confirmacién procedimientos (50%) 4% 9% 19% 54%
% Cancelacion Procedimiento o no atencién (1%) 0,59% 1,13% 1,59% 1,21%
% cancelacion - institucional/programadas (0,8%) 0,17% 0,28% 1,26% 0,59%
% Demanda insatisfecha - procedimientos 3,0% 1,7% 0,2% 0,1%

*Fuente: Sistema de informacién de Consulta Externa — Tabla No. 3

La inasistencia (ind 1057 meta 10%), estuvo en 12% presentando leve tendencia al alta. Comparada con el mismo
trimestre del afio anterior no presenta cambio, pese a reforzar la actividad de confirmacién de citas y al envio de
mensaje de texto recordatorio de la cita del dia siguiente. Con el seguimiento a la inasistencia se identificaron como
tres primeras causas: 1. Llegada tarde mas de una hora 2. Dificultad en el desplazamiento y Relacionadas con
autorizacion 3. Cita mal solicitada. La cancelacion o no atencion (Ind. 1064, meta 1%) La cancelacion presenta
tendencia al aumento a expensas de la mejora en la captura del dato. La cancelacidén en procedimientos en el |l
trimestre fue del 1.2% no logrando la meta. Dentro del 1.2%, el 49% por causa institucional, 20% atribuida al
paciente y 31% por causa externa. La cancelacion institucional (Ind.1060, meta 0.8%), en el Il trimestre afect6 al
0.6% de los pacientes programados en procedimientos con tendencia al aumento, pero logrando estar por debajo de
la meta. Represent6 el 49%, 1. Falla en asignacién de cita 2. Otros motivos (Neuropsicologia, no realiza todas las
sesiones) 3. Inasistencia del Especialista.
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1.4.- Servicio

de Enfermeria

Medicion de adherencia a Procesos Prioritarios

Grafica No. 8
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——— 8 7 y cumplimiento de metas.
—2020 73 66
—2021 84 61
—2022 62 71
— 0 70 70
Grafica No. 9
Comportamiento en la adherencia al portocolo de prevencion de Se observa cumplimiento de la meta
caidas | - 11 Trim 2109 -2022 establecida lo cual se puede a tribuir a las
. 100 jornadas de capacitacién y al continuo
gy 90  — seguimiento al cumplimiento de las
E 80 . .
8 70 barreras de seguridad establecidas e
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— 2010 o7 % de educacion al paciente y la familiar en
— 2020 81 78 cuanto a concientizacion de los riesgos.
e 2021 90 81
—2022 87 90
——— Meta 90 90
Grafica No. 10
Comportamiento de Adherenciaa los protocolos de prevencionde Se observa mejora en la adherencia a
lesiones de piel moderado y altoriesgo los protocolos para el cuidado de la piel
|- Il Trimestre 2019 -2022 en relacion con el trimestre anterior y el
_., 100 mismo periodo en los afios anteriores,
- I resultado que se puede atribuir a los
2 70 planes de mejora instaurados, la
& 60 e—— Sequndo imestre capacitqcic}n continua a los colabor'aFiores,
— 2019 o4 93 el seguimiento por el grupo de clinica de
— 2020 88 87 heridas y enfermeros de los servicios a
—rey 83 84 las acciones de prevencion y cuidados de
—_—022 79 o1 enfermeria de acuerdo con el riesgo del
—— Meta 90 90 paciente y la constante retroalimentacion

a colaboradares.

Carrera 8 No. 0 — 29 Sur. Tel. 4077075

www.hus.org.co
“Red Samaritana, Universitaria, Segura y



http://www.hus.org.co/

B HUS

HOSPITAL UNIVERSITARIO
DE LA SAMARITANA

Empresa Social del Estado

Comportamiento de las PQRSD Il Trimestre 2021 -2022

Grafica No. 11
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Comportamiento de las Cinco primeras causas de PQR
Il Trimestre 2021 - 2022
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Grafica No. 12
Comportamiento de las PQRSD Enfermeria Il Trimestre 2021 -2022
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Los resultados para el Il Trimestre del afio en comparacion con el afio anterior son positivas en cuanto a
disminucién por falta de calidez y trato amable, calidad en la atencion y novedades de seguridad y pérdida de
elementos personales de los pacientes, lo cual se puede atribuir a las acciones que se han establecido en los
planes de mejora instaurados, no obstante se encuentra una tendencia ascendente en quejas por trato amable en
el periodo comparado con el | trimestre de la vigencia, por lo cual se deben continuar fortaleciendo acciones de
sensibilizacion en cuento a calidez y trato amable y continuar con las medias de seguimiento y retroalimentacion a
los colaboradores teniendo en cuenta la alta rotaciéon existente en el personal de enfermeria. De acuerdo con los
datos presentados predominan las felicitaciones, lo cual demuestra el reconocimiento y agradecimiento de los
pacientes y su familia ante la atencion de enfermeria y concuerda con satisfaccién que se ha venido teniendo en los
Ultimos periodos a través de encuestas de satisfaccion.
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1.5.- Servicio de Atencion al Usuario

) Grafica No. 13 )
ATENCION AL USUARIO Y SU FAMILIA HUS SEDE BOGOTA
Porcentaje de Satisfaccion Global HUS BOGOTA

< E.S.E. Hospital Universitario de la Samaritana
5 Tendencia de Porcentaje de Sastifaccion HUS BOGOTA Trimestral afios 2019 - 2022
3
us]
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= 98,5%
35 98.0%
T 97.5%
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’ | Trimestre Il Timestre Il Trimestre IV Trimestre

—+— Afio 2019 99.3% 98.9% 99.6% 100%

—m— Afio 2020 100% 99,70% 100% 99,70%

—— Afio 2021 100% 100% 98.7% 99,80%

Afio 2022 99.3% 99.7%
—#— Meta 97% 97% 97.0% 97,00%

Fuente: Encuestas de Satisfaccion Almera
El porcentaje de Satisfaccion Global del Usuario en HUS Bogota: durante el transcurso de la del Il Trimestre
fue alta, ( meta el 97%), y un (1) usuarios manifestaron insatisfaccion:

Radiologia: Un (1) Usuario insatisfecho justifico “incumplimiento del horario de la cita”

Grafica No. 14
Indicador de HUS Bogota Proporcion de Satisfaccion Global del Usuario, segun Res. Min. Salud 256/ 2016

E.S.E. Hospital Universitario de la Samaritana
Tendencia PROPORCION DE SATISFACCION GLOBAL DE LOS USUARIOS (RESOLUCION 256 DE
102 2016) HUS BOGOTA afios 2019 - 2022
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Afio 2022 99,3 99,70

Fuente: Encuestas de Satisfaccion Almera
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Tabla No. 8
| Trimestre Il Trimestre Il Trimestre IV Trimestre
"Muy Buena" "Buena" "Muy Buena" "Buena" "Muy Buena" "Buena" "Muy Buena" "Buena"
Afio 2019 96,2 (279) 309 89 (259) 9,96 (29) 96,3 (283) 3,7 (1) 96,9 (284) 3,109
Afio 2020 97,8 (375) 22(9) 91,7 (375) 8,3 (34) 82,8 (337) 17,2 (70) 86,7 (353) 12,3 (50)
Afio 2021 88,6 (373) 9,2 (38) 89,1 (352) 10,6 (42) 81.1(317) 17.6 (69) 91.1(379) 8.4 (35
Afio 2022 91.5 (375) 7.8 (32) 92,2 (358) 7.5(29)

En el Il trimestre de 2022 del total de 388 Usuarios de salud encuestados, los 387 manifestaron que su
experiencia global frente a los servicios de salud recibidos en el HUS fue entre “muy buena y buena’( # 358 y
29 respectivamente) es decir el 99.7% estan muy satisfechos con la atencién recibida en la sede HUS Bogots, lo
cual es resultante de las acciones implementadas por el hospital a través de los planes de mejora formulados e
implementados desde el enfoque de gestién por proceso, mejoramiento en la oportunidad de la atencién en el
servicio de urgencias, mejoramiento de la hoteleria y ambiente hospitalario, ejecucion del Programa de humanizacion
que estimula la atencién humanizada en salud, el respeto de los derechos de los usuarios, identificacién oportuna de
las necesidades del usuario (Paciente/Familia) y busqueda de satisfaccién de las mismas a través de Rondas y
Visitas a Pacientes hospitalizados, fortalecimiento de servicio al cliente, educacién al paciente y cuidador,
informacion médica diaria a pacientes hospitalizados, mejoramiento continuo de la atencién a través del
fortalecimiento de los Estandares de Acreditacion, el alto nivel cientifico de la institucion, acompafamiento,
orientacién y apoyo a los pacientes altamente vulnerables (Tercera edad, materna, en condicién de discapacidad,
etnias...)entre otros, sin que ello implique que el hospital este exento de inconformidades del Usuario manifestadas
mediante Quejas o Reclamos durante la prestacidn del servicio.

Grafica No. 15
Indicador: Proporcion de lealtad del usuario hacia la IPS, segiin Resolucién 0256/ 2016.
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Tabla No. 9
PROPORCION DE USUARIOS QUE RECOMENDARIA LA INSTITUCION A FAMILIARES Y AMIGOS
¢, Recomendaria a sus familiares y amigos esta IPS?
| Trimestre Il Trimestre Il Trimestre IV Trimestre
"Definitivamente | "Probablemente | "Definitivamente | "Probablemente | "Definitivamente | "Probablemente | "Definitivamente | "Probablemente
Si" Si" Si" Si" Si" Si" Si" Si"

Afio 2019 97,6 (283) 24(7) 97,6 (284) 2,1(6) 99,7(293) 0,3(1) 98,3 (288) 1,7 (5)
Afio 2020 99,2 (401) 0,7(3) 98,8 (404) 1,2 (5) 100,0 (407) 0 98,0 (398) 1,7(7)
Afio 2021 97,8 (403) 2,2(9) 96,5 (381) 3,5(14) 95.1(372) 3.6 (14) 99.8 (415) 0(0)

Ao 2022 98 (402) 1.7(7) 99,5 (386) 0,25 (1)

La proporcion de lealtad del usuario hacia la HUS Bogota es muy alta y se mantiene por encima de la meta
como resultado del proceso de mejoramiento continuo en la prestacion de servicios del HUS a través de multiples
estrategias implementadas y descritas en el Indicador de “Proporcion de Satisfaccion Global de los Usuarios” y la
Instituciéon continua realizando dia a dia ajustes a su proceso de atencion, en este momento en que se han
reactivado ya todos los servicios del HUS en sus tres(3) sedes, atendiendo a las necesidades del Pais, del
Departamento de Cundinamarca y por ende de la Comunidad.

El Net Promoter Score (NPS) es uno de los mas reconocidos métodos para medir la lealtad de los Usuarios la
puntuacion esta basada en la siguiente pregunta ; Recomendaria a sus familiares y amigos esta IPS?

Grafica No. 16
Comportamiento del Indicador Lealtad — Porcentaje de Satisfaccion Global por
Sedes: incluye HUS Bogota, Hospital Regional de Zipaquira y la U.F. Zipaquira.

E.S.E. Hospital Universitario de la Samaritana
Tendencia Satisfaccion Global por cada SEDE del HUS
Trimestral afios 2019 - 2022

102.0% -

100.0% -

98.0% -

=
=)
8 96,0% - \
B 1 ,
2 |
@ 94,0% - V
-
=
92.0% -
90,0% -
88.0% - - - - - - - - - - -
| Tim 1Th 19 I Tam [ IV Trim| | Tim 171 20 I Tam [IV Trim | | Tim 11T 21 I Tam | IV Trim| | Tim | Il Tam
19 19 19 20 20 20 21 21 21 22 22
——HUS BOGOTA | 99.3% | 98,9% | 99.6% | 100% | 100% |99,70%| 100% |99,70%| 100% [100,00% 98,70%| 99.80% |99,30% 99.70%
—a—UFZ 96,7% | 929% | 95.3% | 96% | 96% |98.10%  991% [99.10%| 99% |97,80% 100,00% 97.50% 99,00% |94,60%
g HR/ 95% [100,00% 97.1% |97.00%| 99% |96,00%|96,30% 95,60% |94,00% |96,00%
Meta 95% | 95% | 95% | 95% | 95% | 95% | 95% | 95% | 95% | 95% | 95% | 95% | 95% | 95%

Fuente: Encuestas de Satisfaccion
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Con el fin de percibir oportunamente las necesidades de los pacientes hospitalizados y satisfacerlas diariamente y/o
buscar la solucion a las dificultades percibidas, como estrategia para apoyar a los usuarios hospitalizados y a su
familia, las Informadoras realizaron durante la Il trimestre en el HUS Bogota se realizaron un total de 819 Rondas
(Saludo de Bienvenida) y 203 Visitas ( el Paciente ya lleva hospitalizado mas de 3 dias). Se socializé a 1012
Usuarios la Declaracion Institucional de los “ Derechos y Deberes de los Usuarios en Salud”., de manera
individual al igual que en las salas de bienvenida de los servicios, a través de charlas. Adicionalmente se brindaron
de manera personalizada a los Pacientes o familiares TIPS de emergencias y desastres, segregacion de residuos,
puntos ecoldgicos, rol de la oficina de la Direccion de Atencién al Usuario, mecanismos de interposicion de PQRSD,
identificando necesidades, canales de interposicion de peticiones, realizando actividades ludicas a través de “Sami
Divierte y Ensefia”, se continta la “Celebracién de Cumpleafios de Pacientes Hospitalizados”, para entretencion,
apoyo sicolégico, distraccion a nuestros pacientes,. aplicando todas las medidas de proteccion y bioseguridad en
esta etapa de tantos altibajos emocionales para el Paciente y su familia al igual que cumpliendo la normas vigentes
respectivas.
Grafica No. 17
Promedio Satisfacciéon General ( HUS + UFZ + HRZ)
Il Trimestre 2022

101,00% - E.S.E. Hospital Universitario de la Samaritana
Tendencia Satisfaccion Global por cada SEDE del HUS

100,00% afios 2019 - 2022
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HUS Bogota UFZ HRZ General ( HUS + UFZ +
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2019 99,50% 96,00% 97.35%
2020 99,90% 99,10% 97.30% 98.40%
2021 99,60% 97.50% 96,70% 98,30%
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Tabla No. 10
Promedio Satisfaccion
HUS BOGOTA Unidad Funcional de Zipaquira Hospital Regional de Zipaquira General (HUS + UFZ + HRZ)
Total Total | Total
ITrim | WTri | W Trim | IVTrim | Ado | ITrim | UTri [ W Trim [IVTrim | afo [ Trim | NTri |l Trim [ IV Trim | Afo Ao
Ao 2019 | 99,30% | 98,90% | 99,60% | 100% | 99,50% | 96,70% | 92,90% | 95,30% | 96% | 95,20% 97,35%
A0 2020 | 100% | 99,70% | 100% [99,70% | 99,90% | 96% | 98,10% | 99,10% | 99,10% | 98,10% | 95% | 100% |97,10% | 97,00% | 97,30% 98,43%
A0 2021 | 100% | 100% |98,70% | 99,80% | 99,60% | 99% [97,80% | 100% | 97,50% | 98,60% | 99% | 96,00% | 96,30% | 95,60% | 96,70% 98,30%
Ao 2022 | 99,3% | 99,7% 99,5% | 99,0% | 94,6% 96,8% | 94% | 96% 95% Il Trim 2002 96,7%

La Tasa de Satisfaccion Global (general) del HUS fue del 96,7% DE encuestas aplicadas a los usuarios del servicio
de salud de HUS Bogota y las sedes de Zipaquira, % muy positivo, lo cual se fundamente en parte a las acciones
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implementadas en los planes de mejora, enfoque de gestién por proceso, fortalecimiento de las politicas de
humanizacién, seguridad clinica, modelo de atencion, respeto por los derechos de los usuarios, servicio al cliente
entre otros generando también una transformacion cultural del colaborador frente a la prestacion del servicio,
situacion que no exime la interposicion y presentacion de quejas y reclamos por parte de los usuarios durante el ciclo
del servicio que constituyen un momento de verdad en la atencion y representan una oportunidad de mejora.

POA | Trimestre 2022 Programa de Humanizaciéon HUS Bogota. De 40 actividades programadas se cumplié con
el 100% de las mismas, segun cronograma de las 8 Lineas estratégicas del Programa de Humanizacién, se realizé el
comité de humanizacién mensual, donde cada sede del HUS presenta su informe de las actividades trimestrales
desarrolladas acorde al cronograma definido, al igual que la gestién de las PQRSD e intervencion principalmente de
las primeras 5 causas, frente a las cuales se formularon tres (3)

Planes de Mejora, se ejecutaron parcialmente las actividades de gestion clinica en Urgencias. Desde el area de
Estadistica, se reportd en su totalidad el Sistema de Informacién para la calidad en la plataforma SISPRO.

Desde la Direccién de Atencion al Usuario a través del equipo de Trabajadoras Sociales y de las Informadoras y
Orientadoras se brinda acompanamiento a los familiares de los Pacientes FALLECIDOS, se colabora con
tramites administrativos con el fin de realizar acompafiamiento emocional e integral al final de la vida. Total
acompanamientos a familiares en el Il trimestre 2022 fue de # 9 familias.

Estrategia de SAMI Divierte y Ensefa: Se realizaron 68 Actividades /ldicas con los Pacientes hospitalizados
ejecutadas por las Informadoras y Orientadoras asignadas a la Direccion (# 3Colaboradores: juegos de mesa, sopa
de letras, colorear méndalas...). En el Il trimestre 2022 se continué con la estrategia de Celebracion de los
Cumpleaiios de trece (13) Pacientes Hospitalizados, cumpliendo con todas las medidas de bioseguridad y
brindando apoyo emocional, acogida en esta fecha especial. A partir de junio/2022 en coordinacion con la DAU y
con el equipo de trabajo social y con la participacion activa del equipo de la Pastoral de la Salud del HUS, se reactivo
la estrategia de “Estimulacion Sensorial Auditiva” a los Pacientes hospitalizaos en los #2 servicios de UCI. Se
dejan los registros de la actividad realizada a 45 Pacientes..

Estrategia de la DAU del “Pacto por el trato Amable”. Se realizaron #5 talleres que consiste en que todo
colaborador interno involucrado en alguna queja o reclamo por posible falta de trato amable se cita y se realiza un
taller de sensibilizacion buscando fortalecer la cultura de atencién humanizada en el HUS.

Se realizd mensualmente el reporte de indicadores de Satisfaccion Global a la oficina de Estadistica del HUS, se
subieron los datos en ALMERA se realizé el analisis del resultado general por parte de la DAU.

MIPG: Se cumplié con las actividades de:

Promover la participacion de los colaboradores priorizados en las capacitaciones programadas por el
Hospital: Desde el proceso de atencion al usuario y su familia se lidero la consolidacién de los datos de los
colaboradores priorizados para realizar el curso de lenguaje claro, se certificaron 126 colaboradores que
realizaron el curso en el Il Trimestre de diferentes disciplinas. Otras estrategias de capacitaciones cortas realizadas:
sesiones de induccion a colaboradores nuevos que incluye Tips de lenguaje claro y estrategia de comunicacion
asertiva ( #105), Campanias en Piso por Informadoras de la DAU a colaboradores # 38, se pasaron los Tips en las
Pantallas digitales HUS Bogotd, HRZ y UFZ de los servicios asistenciales y administrativos desde el 22 de
abril/2022, en cartelera fisicas de la Direccién ( # 8), a partir de mayo a junio la profesional de la SDU capacito en
Politica de Servicio al Ciudadano a .132 colaboradores ( facturadores, servicios generales, facturadores, oficina de
gestién documental, personal de farmacia, seguridad, entre otras). en 11 sesiones
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Implementar las nuevas variables del anexo de Estudio social Historia clinica digital: En el primer semestre del
afio 2022 en busca de alcanzar los objetivos propuestos fue necesario realizar una serie de actividades que permitan
la consecucién y ejecucion efectiva del mismo a saber:;

Conocer y revisar el nuevo modelo disefiado del ESTUDIO SOCIAL, con las variables implementadas.

o Disefiar, elaborar el instrumento adecuado para el seguimiento y revision a la implementacién y aplicacion de las
nuevas variables del estudio social (Lista de Chequeo)

o Aplicacion del instrumento (Lista de Chequeo) con previa revision y aprobacion de la Directora de Atencidn al
Usuario Jefe Nubia Guerrero, bajo los lineamientos previamente establecidos por la Direccidn que lidera.

e Realizar la tabulacion de resultados (DIAGNOSTICO) de la muestra establecida para el semestre

o Elaboracion de informe semestral, teniendo en cuenta la muestra establecida en la revision y ejecucion del
instrumento lista de Chequeo.

Para dar inici6 a este se llevaron a cabo varias reuniones con la Directora de Atencion al Usuario Jefe Nubia
Guerrero, la profesional de trabajo social Janeth Corredor y la estudiante de la Universidad Minuto de Dios Nancy
Garnica con el fin conocer y revisar el disefio del estudio social con las variables implementadas. Al igual que
elaborar, revisar y aprobar el instrumento a utilizar (la lista de chequeo) que den cuenta de una adecuada
comprensidn clara y concisa, que permita llevar a cabo una buena verificacién y apropiacién de la misma.

Metodologia aplicada para definir la muestra de aplicacion de las listas de chequeo como seguimiento a la calidad
de los estudios sociales con las nuevas variables, se definio |o siguiente:

o Total de estudios realizados en el 2021que fueron 6341

o Universo= 3804 estudios sociales (corresponde al 60% de estudios realizados en el 2021).

o Muestra definida (Programa Estadistico STATS, se aplica el 95% de confianza y 10% de error): 400 Estudios
Sociales,

Durante este periodo se revisaron 100 estudios sociales registrados en Dinamica Gerencial (Anexo Estudio
Social) de los cuales se hizo 5/ mes/ Trabajadora Social ( en febrero y marzo), bajo la lista de chequeo establecida.

Se realiz6 preseleccion de estudios sociales elaborados a poblaciones diferenciales y poblacién especial como:
(Pacientes de Etnias, en condicion de discapacidad, Paciente Cronico, Paciente de la Tercera edad, en condiciones
de Abandono Social, Remision a ICBF, Tipos de Violencias), con el fin de que al futuro permita realizar una
caracterizacion a la luz de los estudios sociales y enaltecer la profesion de las Trabajadoras Sociales del HUS.

La lista de chequeo quedo conformada por 17 items macro y 124 subitems los cuales cada uno da cuenta de los
parametros establecidos dentro estudio social actualizado, a continuacién, se da a conocer en qué items se
encuentran hallazgos en el registro de los parametros del estudio social a nivel global (consolidados los 100 estudios
revisados en el periodo) y que se deben fortalecer a futuro.

Se presentan los resultados de los Parametros de la Lista de Chequeo que tienen resultados de NO
CUMPLIMIENTO en el 100% de los mismos:
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Plan de Accion Politica Publica de Participacion Social:

El 29 de marzo de 2022 fue aprobado y firmado por el Gerente el PLAN DE ACCION DE LA POLITICA DE
PARTICIPACION SOCIAL 2022 (con alcance a las Unidades funcionales: HRZ y UFZ), el cual se lidero por la
Direccién de Atencion al Usuario el cual se formulé con la participacién de la Asociacién de Usuarios del HUS,
Subdirectora de la Defensoria del Usuario, Lider de Proyecto de Trabajo social, Lideres de la oficina de Atencién al
usuario del HRZ, UFZ ( con el aval del Director y Coordinadora General respectivamente) y sus equipos de trabajo,
el cual se ha venido ejecutando en el Il trimestre acorde a las actividades programadas. En el mes de mayo se
obtuvo la informacion solicitada por la Direccién de Atencién al Usuario ( DAU) de la conformacion de la nueva
Veeduria en Salud del Municipio de Zipaquira para iniciar reuniones con el HUS. Se llevé prepar6 la Rendicién de
Cuentas 2020 del HUS para realizar el 7 en julio/2022. En mayo de 2022 se realiz6 la Invitacién a los Gerentes de
los Hospitales de Il Nivel de Cundinamarca para solicitar apoyo para el envio del delegado de la Asociacion de
usuarios de ese hospital a la Asociacion de Usuarios del HUS..

El 11 abril de 2022 Se publicé el Plan de Accién Aprobado, en pagina web del Hospital en el Link de Atencién al
Ciudadano SOPORTE LINK de publicacién:

https://www.hus.org.co/recursos_user//2022/PLAN%20DE%20ACCION%20POLITIC%20PUBLICA%20DE%20PART
ICIPACION%20SOCIAL%202022.pdf

El 27 de abril de 2021 se reporto en Plataforma PISIS del Ministerio de Salud y Proteccién Social, la programacién
de Plan de Accion de la Politica de Participacion Social en Salud SOPORTE  se cuenta con los (soportes del cargue
y Validacién en plataforma PISIS).

Se emitié el Informe trimestral de Participacion Social a la Secretaria de Salud de Cundinamarca: Actas de reunion
de Asociacién de Usuario, Indicador de satisfaccion, Informe ejecutivo de las reuniones mensuales de la Asociacion
de usuarios.

Plan Anticorrupcion y de Atencion al Ciudadano vigencia 2022: Se cumple con el 100% las actividades
programadas.

o Fortalecimiento de los Canales de Atencion. Realizar el seguimiento de la informacion médica a los familiares
de los pacientes hospitalizados o a intervenir en su momento:

Se realizd el seguimiento de la informacion médica a los familiares de los pacientes hospitalizados HUS Bogota en el
mes de abril, mayo y junio 2022 el cual se adelanta desde la Direccion de Atencion al Usuario (través del Grupo de
Trabajadoras Sociales y de las Informadoras y Orientadoras de la DAU), con alcance a las 2 sedes del HUS (HRZ y
UFZ).

Al igual se realizé el seguimiento de la informacién médica a los familiares de los pacientes hospitalizados HRZ y
UFZ en el mes de abril, mayo y junio de 2022

¢ Analizar las barreras de acceso identificadas en los diferentes canales de atencion presentados por la
ciudadania con fuente principal PQRSD y generar las acciones de mejora a que haya lugar. Incluir un
Item en el informe de gestion de PQRSD.

Se tramitaron las PQRS recepcionadas por los diferentes canales de comunicacion con el Usuario ( Ver informe
de Il Trimestre 2022 PQRS HUS Bogota, UFZ y HRZ) el cual incluye los canales de atencion presentados por la
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ciudadania para PQRS y publico en la pagina Web del Hospital en el Link de Atencién al Ciudadano/ informes, lo
cual también evidencia el cumplimiento de la Ley Anti tramites y Acceso a la informacién.

e Relacionamiento con el ciudadano: Continuar socializando al Usuario, Paciente, familia los canales de
consulta del DAU mediante charlas individuales o grupales.

Se continud socializando al Usuario, Paciente, familia los canales de consulta del DAU mediante charlas individuales
0 grupales.

Tabla No. 11
HUS Bogota Unidad Funcional de Zipaquira Hospital Regional de Zipaquira
1012 1225 7563

o Continuar realizando acompaiamiento, asesoria, apoyo mensual a las formas de Participacion
Comunitaria o segun requerimiento de los mismos.

En las Actas de Asociacién de Usuarios se puede evidenciar la Asesoria de la Direccion de Atencién al Usuario
emitido por el Presidente y/o Secretaria de la Asociacién de Usuarios (Anexo actas de abril, mayo y junio de 2022).

Al igual por parte de Atencion al Usuario de HRZ y UFZ al Grupo de Apoyo de la Asociacidon de Usuario en Zipaquira
Continuar realizando acompafiamiento, asesoria, apoyo mensual a las formas de participacion comunitaria 0 segun
requerimiento de los mismos. Se continda trabajando mensualmente con el grupo de apoyo de asociacién de
usuarios en este trimestre se realizaron tres encuentros los cuales se adjunto en actas

Monitoreo, Evaluacion y Seguimiento a los controles identificados en la Matriz de Riesgos - Proceso
Atencion al Usuario y su Familia

Durante el Il trimestre 2022 se aplicé la nueva metodologia para la administracion de riesgos para la
identificaciéon y tratamiento de los riesgos de proceso del Atencién al Usuario y su familia, con esta
actualizacion se llevara el control a partir del Ill Trimestre /2022, por lo que se continuo monitoreando los riesgos
que estaban vigentes.

En el Il trimestre 2022 y en el seguimiento a la eficiencia y eficacia de las actividades inmersas en los controles
descritos en la matriz de riesgos bajo la metodologia del DAFT, y luego de analizar riesgos materializados en
periodo, no hubo materializacion de ninguno de ellos, reportando lo pertinente en la matriz de seguimiento
trimestral, sin novedades.

Igualmente se sostiene todas las actividades de los controles como son socializaciones, mediciones de adherencia,
toma de decisiones entre otros, y todas ellas enmarcadas en la mejora continua ninguna de ellos se materializé.

Se mantienen la matriz de riesgos del proceso de Atencidn al Usuario y su familia con 10 riesgos y 12 controles de
afio pasado teniendo en cuenta que se esta aplicando la nueva metodologia en los formatos nuevos

e Se aplico la nueva metodologia para la identificaron de los riesgos de corrupcidn para seguimiento y se revisan
los controles de dichos riesgos de corrupcion.
Realizar seguimiento a los riesgos formulados e identificar si hubo materializacién de los riesgos

o Participacion del equipo de Direccion de Atencién al Usuario, Subdireccion de Defensoria al Usuario y Trabajo
Social para en actividades operativas

o Se monitorizan riesgos residuales teniendo en cuenta los controles o barreras existentes
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e Se allega en el mes de Abril de 2022 el formato Reporte de monitoreo de riesgos 05GC79, el seguimiento
riesgos y sus controles a la Oficina de Planeacion y Garantia de la Calidad del | Trimestre 2022. De igual forma
en el Informe de Gestion Trimestral se incluye el tema para conocimiento desde la Gerencia hacia las areas
trasversales.

PAMEC de Acreditacion y PUMP: Se formularon los Planes de mejora de los cuales no se tienen actividades
programadas para el |l Trimestre 2022. En el Il Trimestre se defini6 e implementd el INDICADOR de “ Proporcién de
Efectividad a las respuestas de Quejasy  Reclamos ( QR)”, el monitoreo trimestral de las 5 Primeras causas de
QR y formulacién de Planes de Mejora a que haya lugar se formularon # 4), al igual que ( desde el mes de
abril/2022 se implementé un nuevo canal de asignacion de citas médicas especializadas por’ Whats App”
denominado “ Chat Bot SAMI”, quedando el HUS con 5 canales de asignacion de citas, para intervenir la causa de
insatisfaccion del usuario de dificultad de comunicacion telefonica , para asignacion de citas”.

Informe de Gestion de las Peticiones, quejas, reclamos, sugerencias, denuncias y felicitaciones del |l
trimestre afio 2022

Tabla No. 12

PQRSD ANO 2022
CLASIFICACION ABR MAY JUN
Quejas 17 27 15
Reclamos 16 18 32 66
Felicitaciones 22 19 15 56
Solicitud Inf. 6 5 1 12
Sugerencias 3 1 4 8
Denuncias 1 1 1 3
Peticiones 112 97 92 301
TOTAL 177 | 168 160 505
Grafica No. 18
TOTAL DE PQRSDF RADICADAS Il TRIMESTRE 2022
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Durante el Il trimestre del 2022 se observa que las Quejas y Reclamos ocupan solo un 27% del total de las
manifestaciones radicadas, lo que evidencia que la insatisfaccién de los usuarios frente a la prestacién de los
servicios ha disminuido producto del mejoramiento continuo de la atencién. La participacion ciudadana en la Gestion
Publica, es muy positiva ya que se evidencia el conocimiento y uso de los medios interpuestos por la institucion para
interponer PQRSDF y conocen la normatividad al respecto de las mismas.
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Comportamiento de PQRSD Il trimestre 2022 en comparacion con los dos ultimos afios

Grafica No. 19

COMPORTAMIENTO DE PQRSDF SEGUNDO TRIMESTRE ULTIMOS TRES ANOS
550

500 505
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[—+—seriest 399 | 436 | 505
Fuente: Base de datos Matriz PQRSD Almera afio 2022 Procesos Atencion al Usuario y su Familia
Realizando un comparativo del Il trimestre del 2020 al 2022 se observa un aumento de aproximadamente 96
manifestaciones con respecto al afo inmediatamente anterior y de 106 para el afio 2020, es importante mencionar
que en las vigencias anteriores se tenia dificultad en la prestacion de los servicios a los usuarios por limitaciones
propias de la pandemia y en este momento ya se encuentra habilitada la prestacion de servicios al usuario en un

100%.

Tabla No. 13
Canales de ingreso |l trimestre 2022
CANAL DE INGRESO PQRSD I TRIM 2022

ASIFICACION Buzon | Personal | Telefonica PéginaWEB  Correo Electrénico TOTAL
Quejas 14 1 14 6 59
Reclamos 13 3 9
Felicitaciones 8 1 4
Soli Inf 3 0 7
Suge. 1 0 0
Denuncias 0 0 2
Peticiones 1 0 0 117

TOTAL 92 39 | 5 153

Fuente: Base de datos Matriz Aimera PQRSD Almera afio 2022

Grafica No. 20

COMPORTAMIENTO DEL USO DE CANALES Il TRIMESTRE 2022

350

300
250
200
150

100

- M _ =

Buzon Personal Telefonica Pagina WEB Correo
Electronico

m Series1 65 66 0 31 310

El canal preferido por los ciudadanos para interponer sus PQRSDF es el correo electronico, aunque todos los canales se han
socializado a los usuarios y se tienen disponibles 12 buzones de opiniones y sugerencias, ubicados por los distintos pisos
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accesibles al usuario de tal forma que se facilita la interposicion o radicacion de las PQRASD. Se continlia socializando y
promocionando a nuestros usuarios el uso de los diferentes canales de interposicion de sus peticiones, lo cual se realiza
principalmente por las informadoras de la direccién de atencion al usuario y las de la subdireccién de la Defensoria del Usuario a
través de charlas en las salas de bienvenida del HUS, publicaciones en los buzones de peticiones y sugerencias.

Tabla No. 14
Causas de quejas y reclamos gestionados en el Il trimestre afio 2022 HUS Bogota

TOTAL Il

CODIGO CAUSA DE QUEJA O RECLAMO ABR MAY JUN . %
trimestre
Al Falta de calidez y trato amable. 6 10 10 26 20,8%
N Demora en la programacion de cirugia: Amb y Hospitalizacion. 6 3 4 13 10,4%

R Dificultad en la comunicacién telefonoca para la asignacion de la
citas: call center, gastro, neumo, Rx, cardiologia, etc.

Falta de insumos y / o elementos medicos y / o quirurgicos para

1 5 4 10 8,0%
obtener atencion,o elementos suministrados de mala calidad. ’

Falta de informacion y orientacion al usuario durante el proceso de
u , v P 2 1 3 6 4,8%
atencion en el HUS.

En el Il Trimestre se presentaron 125Quejas y Reclamos, observando que las (5) primeras causas son:

La primera causa falta de calidez y trato amable (20,8 %) sigue siendo la primera causa de las QR a pesar de estar
desarrollando planes de mejora. La segunda causa Demora en la programacién de Cirugia Ambulatoria y Hospitalizacion
(10,4%), La tercera causa Dificultad en la comunicacion telefonica para la asignacion de las citas: call center, gastroenterologia,
neumologia, Rx, cardiologia, etc. (8,8%) esta causa se mantiene en la tercera posicion durante primer y segundo trimestre del
afio 2022, ya cuenta con un plan de mejora en ejecucién. Cuarta causa Falta de insumos y / o elementos médicos y / o
quirtrgicos para obtener atencion, o elementos suministrados de mala calidad, (8,0%). La quinta causa Falta de informacién y
orientacién al usuario durante el proceso de atencion en el HUS, (4,8%)

Acciones implementadas para la disminucién de las 5 primeras causas por QPRSDF:

Con el fin de fortalecer la mejora de la atencion, la Alta Gerencia para el 2022 continia monitoreando las primeras cinco (5)
causas de las Quejas y Reclamos, a través del “Plan Operativo Anual (POA) institucional 2022 donde a su vez se definié como
meta anual para esta vigencia la disminucion progresiva en un 2% de QR con relacién al total de PQRSD interpuestas por
nuestros usuarios en parte como resultado de su experiencia en el hospital. Este proceso se esta fortaleciendo mediante un
acompafiamiento a los Lideres de los procesos en el analisis y la formulacion de Planes de mejora los cuales deben ser
revisados por los directores de cada proceso, ya que son ellos quienes revisan y aprueban, acorde con lo establecido en el
procedimiento respectivo.

Indicador QR (POA) :
Para el segundo trimestre del afio 2022 el numero de Quejas y Reclamos radicados es 125 de las cuales son 59
quejas y 66 reclamos

Total de QR por las 5 Primeras causas/ 5 Primeras causas

71/5 *100 = 11.36%

# Total de QR radicadas *100 125
Efectividad: para el segundo trimestre del afio 2022, analizando el indicador de las primeras cinco (5) quedo en un 11.36% en
comparacion con el | trimestre que fue de 9,6% aumenta en un 2,3% sin embargo se tiene establecida una meta anual del 16%,
es decir durante el segundo trimestre del afio 2022 el resultado estuvo por debajo de la meta anual, lo cual es positivo.
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Durante el Il Trimestre se realizé seguimiento a los # 4 PM formulados para intervenir las cinco (5) primeras causa: ID 2422 (
trato amable) , ID 2421 ( pérdida de elementos del paciente) y el ID: 2389 ( dificultad de comunicacion telefénica para la
asignacion de citas), otros ID 2316, ID 2420

Por otra parte para el Il Trimestre 2022 se solicitaron y formularon # 4 Planes de Mejora, con corte al 30 de junio, derivados de
otras causas de QR y también se realizé seguimiento a su cumplimiento encontrando como resultado:

ID 2492: 1 actividad para cumplir en el Il trim , la cual se ejecuto- Interviene la causa demora en la practica de actividades
clinicas a pacientes hospitalizados.

ID: 2496: Para el |l trimestre se cumplio una ( 1) actividad programada (para el total 9 actividades programadas en el afio).
Intervine la causa de “ Quejas y Reclamos por Novedades de seguridad por Caidas de Pacientes en Urgencias. .

ID: 2497: No actividades programadas para este Il trimestre (5 actividades programadas para el afio). ). Intervine la causa de
“ Quejas y Reclamos por Novedades de seguridad en hospitalizacion ( Flebitis mecanica).

ID: 2498: No actividades programadas para este |l trimestre (5 actividades programadas para el afio). ). Intervine la causa de
“ Quejas y Reclamos por Novedades de seguridad por Caidas de Pacientes en Urgencias y hospitalizacion.

Frente a la Primera causa de QR ,en el Il trimestre en comparacion al | trimestre, se presenta un leve aumento en el # de QR
por falta de trato amable de 15 pasarona 25 QR .

Se observo una variacién en la posicion de las siguientes cuatro (4) causas de QR: donde la 4ta causa en el | trimestre “ demora
en la programacién de cirugia ambulatoria y hospitalizacion” paso a ser la Il en el Il trimestre /2022. La dificultad en la
comunicacion telefonica para la asignacion de las citas se mantiene entre las primeras cinco (5) causas. La 4 causa ( “Falta de
insumos”) y la 5ta causa ( Falta de informacion y orientacién al Usuario) para este Il trimestre en comparacion al anterior son
nuevas.

Tabla No. 15
Porcentaje de PQRSDF con respuesta en el término de ley Il trimestre 2022
Il Trimestre afio 2022 Respuesta en el termino de la Ley
Peticiones total de peticiones con %de peticiones
segn ABR | MAY | JUN | TOTAL % Formula respuesta al usuario dentro de | °°" FeSPUesta
e P4 los terminos de ley PQRSD en terminos de
clasificacion Yy ley
Quejas 17 27 15 59 14% 52 88%
#total d tici
Reclamos 16 | 18 | 32 [ 66 | 15% | conrespucstaal 48 73%
Solicitud Inf. 6 5 1 12 3% | usuariodentrode los 11 92%
- 15 dias habiles
Sugerencias 3 1 4 8 2% (quejas, reclamos, 8 100%
Denuncias 1 1 1 3 1% sugerencias e 2 1%
informacion) / # total
Peticiones 112 97 92 301 70% de peticiones (quejas, 257 85%

reclamos, sugerencias
e informacion)
recibidas en el periodo

Fuente: Base de datos Matriz Almera PQRSD afio 2022 Procesos Atencion al Usuario y su Familia
Del total 449 manifestaciones PQRSD se dieron respuesta oportuna al peticionario al 84%, dentro de los primeros 15 dias
habiles que corresponde a 378 peticiones, quedando pendiente dar respuesta 71 peticiones, posterior al 30 de Junio de 2022,
por lo tanto se concluye que durante el Il trimestre 2022, se dio respuesta al 100% de todas las PQRSDF en términos de
ley y se evidencia que se dio respuesta al 54% de las peticiones en un término de 10 dias, y a un 36% entre 10 y 15 dias.
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A continuacién, se presenta el informe consolidado de las actividades realizadas por el equipo de Trabajo Social durante el

segundo trimestre del afio 2022. Se realiza descripcion cuantitativa y cualitativa de los datos frente a tramites administrativos,
acciones sociales e intervencion social a pacientes y con poblacién diferencial.

Tabla No. 16
Acciones administrativas
2. TRAMITES 5. TRAMITES
) 1. TRAMITES EXAMENES Y/O 3. TRAMITES 4. TRAMITES DIALISIS
ANO TRIMESTRE MEDICAMENTOS | PROCEDIMIENTOS OXIGENOS REMISIONES AMBULATORIAS
| Trim 151 58 172 245 19
II Trim 247 37 139 248 18
IIl Tim 251 80 175 191 31
IV Trim 236 106 160 270 15
2019 TOTAL 885 281 646 954 83
| Trim 233 82 114 245 15
II Trim 195 86 74 139 11
IIl Tim 223 47 135 227 20
IV Trim 254 80 138 258 24
2020 TOTAL 905 295 461 869 70
| Trim 255 44 140 246 15
II Trim 193 41 275 243 16
Il Tim 320 41 236 209 19
IV Trim 302 63 207 229 24
2021 TOTAL 1070 189 858 927 74
| Trim 233 66 200 241 16
2022 Il Trim 262 82 203 275 20

Tabla tomada de informe Trabajo Social 2 trimestre afio 2022.

La tabla anterior nos muestra la variabilidad de los datos cuantitativos que esté relacionada con el nimero de ingresos y
patologias de nuestros pacientes. En cuanto a la oportunidad de las EAPB frente a estos tramites en el segundo trimestre
encontramos promedio de respuesta en dias: para remisiones 5,7 dias, exdmenes 3.6 dias que en comparacion al 2 trimestre
del afio anterior disminuyo considerablemente (8,5 dias 2 trimestre 2021), tramite de consecucién de oxigenos 3.3 dias y
medicamentos 2,5 dias el cual se mantiene comparado con el 2 trimestre del afio anterior. Promedio que semestralmente se
sigue manteniendo gracias a la gestién realizada por el equipo de Trabajo Social ante las diferentes EAPB e IPS directamente
reduciendo barreras de acceso. Un dato a mencionar esta relacionado con los trdmites de remisiones, el cual aument6 en un
12.5% comparado con el afio anterior debido a que por protocolo administrativo se deben colocar en remisién todos los
pacientes que llegan por demanda espontanea de EAPB con los cuales no tenemos contrato y a las cuales se les debe realizar
el mismo trdmite; asi mismo de pacientes quienes requieren especialidades como Oncologia, Hemato- oncologia, unidades de
salud mental y unidades de crénicos servicios con las cuales no cuenta el hospital al igual que se present6 en el fluido eléctrico
del resonador del 14 al 28 de junio y el cierre temporal del servicio de Gastroenterologia a partir del 10 de junio. En cuanto a
tramites de Examenes y procedimientos se presenté un aumento del 100% con relacién al trimestre del afio inmediatamente
anterior (82 tramites 2022 — 41 en el mismo trimestre 2021), en los tramites de oxigeno disminuyo en un 26% y ubicacion de
didlisis ambulatoria aument6 con relacion al trimestre del afio inmediatamente anterior.

Otras de las actividades que realiza Trabajo Social actualmente son:
Tabla No. 17

Durante el Il trimestre del 2022 se realiz6 afiliacion por oficio a 92 pacientes en el HUS que llegaron por demanda
espontanea o remision sin afiliacion a una EAPB o menores que nacieron en el Hospital.

AFILIACIONES POR OFICIO (pacientes sin
seguridad social y recién nacidos)

Durante el Il trimestre (mes de abril) del 2022 se realizaron 29 seguimientos a pacientes negativos para Covid19
Ambulatorios, a partir del 1 de mayo fue suspendido el Drive. Actualmente los resultados negativos son entregados
como un resultado de un laboratorio de rutina

SEGUIMIENTOS PACIENTES (COVID19)

Carrera 8 No. 0 — 29 Sur. Tel. 4077075
www.hus.org.co
“Red Samaritana, Universitaria, Segura y

Calidad 1

N\ Al
~ so

1SO 9001 3 4

ENSALUD I.

051 SC5520-1

ACREDITACION

Humanizada™



http://www.hus.org.co/

Pagina 29 de 251

BHUS

HOSPITAL UNIVERSITARIO
DE LA SAMARITANA

Empresa Social del Estado

Gestion Social

Tabla No. 18
USUARIOS USUARIOS
USUARIOS INTERVENIDO USUARIOS INTERVENIDO INTERVENIDOS ANO INTERVENIDOS II
INTERVENCION 2019 2020 2021 TRIMESTRE 2022

ORIENTACION Y GESTION DE ALBERGUE 138 76 84 33
GESTION PACIENTES EN ABANDONO 6 9 22 2
GESTION VIOLENCIA DOMESTICA 17 14 39 10
GESTION HABITANTES DE CALLE 25 15 14 7
GESTION VICTIMAS VIOLENCIA SEXUAL 14 10 11 4
REUBICACIONES A ICBF 2 6 6 1
GESTION POBLACION CON DISCAPACIDAD 81 63 181 77
GESTION POBLACION LGBTI 8 9 6 1
GESTION POBLACION EXTRANJERA 293 385 284 77
GESTION POBLACION AFROCOLOMBIANA 3 4 5 2
GESTION POBLACION INDIGENA 44 34 96 27
GESTION POBLACION EN SITUACION DE
DESPLAZAMIENTO 16 8 4 0
GESTION POBLACION INPEC 100 26 19 20
SEGUIMIENTOS SOSPECHA COVID 0 414 827 29
APOYO PSICOSOCIAL (ENFERMEDAD
CATASTROFICA) 0 42 201 89
ATENCION PSICOSOCIAL C. EXTERNA 0 138 146 19

TOTAL 747 1253 1744 398

Tabla tomada de informe Trabajo Social 2 trimestre afio 2022

Se observa intervencion del area de Trabajo Social relacionada con la atencién de poblacién vulnerable, las cuales fueron
identificadas durante la realizacién del Estudio Social actualizado y se les establecio un plan de manejo interinstitucional
favoreciendo la restitucion de los derechos de los pacientes tanto adulto, adultos mayores y menores de edad, trabajo realizado
de manera interinstitucional con entidades como Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, Secretaria de Integracion Social,
Secretarias de Desarrollo Social, Alcaldias Municipales, Comisarias y Fiscalia, entre otros; Trabajo Social realiza la orientacién
a familiares y/o referentes del paciente que requieren algun tipo tramite y el apoyo psicosocial a los pacientes que presentan
alguna situacion, se brinda informacién y apoyo a los familiares de los pacientes que llegan remitidos y no cuentan con red
familiar en Bogota para que se ubiquen el albergues cercanos al hospital (framite ante EAPB, consecucidn de cupo con albergue
sin animo de lucro o contacto con albergues cercanos buscando sea cobrado a bajo costo), realiza reporte y seguimiento a los
casos que se presentan de paciente victima de algun tipo de violencia de género, intrafamiliar y/o maltrato, se comunica con las
diferentes entidades del estado para lograr la ubicacion de los pacientes que se encuentran en abandono, principalmente adultos
mayores. Es relevante mencionar que para el actual trimestre (77 pacientes), se presenta un aumentd en la gestién y atencioén
de poblacién extranjera con relacién al mismo periodo del afio anterior (69 pacientes), siendo los pacientes con nacionalidad
venezolana irregulares con mayor ingreso a la institucion a los cuales se les apoya con tramite de cita ante migraciéon Colombia
para toma de biométrico. Igualmente se evidencia un aumento considerable en la identificacion de poblacién con discapacidad
con relacion al afio anterior, contando con 77 pacientes para el 2 trimestre de 2022 a comparacion de 27 pacientes en el mismo
trimestre del afio anterior; logrando asi mismo usar el método visual amigable en las cabeceras de las camas. Se realiza apoyo
psicosocial para enfermedades catastréficas como renales, amputaciones y oncoldgicas, realizando acompafiamiento social con
apoyo de psicologia, psiquiatria y religioso por parte del padre y pastoral del HUS al igual que la implementacién y socializacion
de los videos de acogida para familiares y pacientes en proceso de enfermedad, duelo y fallecimiento, respetando el credo este
acompafiamiento el cual aumenté considerablemente con relacion trimestre anterior.

Indicadores
Tabla No. 19
Indicador : Reubicacion familiar, social e institucional de pacientes
INDICADOR 1 ANO DATO | TRIM Il TRIM Ill TRIM IV TRIM TOTAL
#uoaldopaintes | aote | ot Reubicason | 100% S T T
N otal /o Reubicacion () (] 0 0 (]
;Fnlflg'rc’sﬁz‘?: nivel DATO 28/48 8110 14116 15117 85/91
instituci})nal 1 # total de 2020 Total % Reubicacion 100% 80% 87.5% 88% 93.4
paciente que requieren DATO 14116 15/16 27/31 45/49 101/112
reubicacion SociaL 2021 Total % Reubicacion 87.7&% 93,7 87% 91,800/0 90,10%
familiar e institucional DATO 14/18 36/35
*100 2022 Total % Reubicacion 77,80% 97,22%
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Para el segundo trimestre de 2022 Trabajo Social gestiond un total de 36 reubicaciones a nivel social, familiar e institucional,
teniendo una respuesta del 97,2% (35) del nimero de necesidades detectadas. El total de casos identificados aumento en mas
de un 100% a comparacién al primer trimestre del afio anterior (15 casos) por factores como: las EAPB envian pacientes con
acompafiante a Bogota sin ubicacion de albergues de los cuales se identificaron 35 con necesidad prioritaria, con el tramite
realizado por el equipo de Trabajo social se logrd ubicacién en su totalidad (33), en este trimestre NO se logra el 100% en la
gestion debido a que uno de los pacientes fue ubicado en albergue y NO quiso aceptarlo por ubicacion y expectativas diferentes
a las ofertadas. Adicionalmente se puso a disposicion del ICBF 1 menor al cual se les identifico vulneracion de derechos. De los
otros dos casos 1 adulto mayor en condicién de abandono fue ubicado en Institucidn autorizada por la Secretaria de Integracién
Social y el otro caso trasladado a Institucién de 2 niveles.

Tabla No. 20
Indicador : Estudios sociales realizados a pacientes hospitalizados
INDICADOR 2 ANO DATO | TRIM Il TRIM Il TRIM IVTRIM TOTAL META
DATO 1857/2800 | 2077/2977 1936/2893 1675/2768 | 754511143
2019 | Total % Estudios Sociales 66% 70% 66.9% 61% 66% 60%
% DE ESTUDIOS SOCIALES DATO 1872/2638 | 1262/1838 | 1604/2296 | 1702/2479 | 6640/9251
REALIZADOS = 2020 | Total % Estudios Sociales 70.9% 68,60% 70,00% 69% 69,60% 60%
# de estudios sociales DATO 1539/2373 | 1459/2099 | 1614/2211 | 1729/2508 | 6341/9191
realizados a pacientes 2021 | Total % Estudios Sociales 64,80% 70% 73% 69,00% 69,00% 60%
hospitalizados / total de DATO 1746/2373 1607/2508
ingresos hospitalarios*100 2022 | Total % Estudios Sociales 73,6 64,1%

Tabla tomada de informe Trabajo Social Il trimestre 2022.

En los meses de abril a junio de 2022 el equipo de Trabajo Social realizé un total de 1607 estudios sociales a pacientes
Hospitalizados de un total de 2508 ingresos hospitalarios, logrando asi que se aborde el 64,1% de pacientes y familiares para la
realizaciéon de estudios a pacientes Hospitalizados utilizando el formato de estudio social con las nuevas variables. En
comparacion al afio anterior disminuyo en un 5% Continuamente se realiza seguimiento con el equipo como una forma de
autocontrol, y el esfuerzo de las profesionales para la toma de un diagnostico mas completo y por ende el desarrollo de una
intervencion y gestion con poblacion vulnerable. Se sigue enfatizando en identificacién de poblacion de interés (etnias, room,
afrocolombianos). El indicador de Estudios Sociales se ha fortalecido afio tras afio, manteniendo por encima de la meta que es
60%.

Tabla No. 21
Indicador : Porcentaje de remisiones efectivas desde hospitalizacion
FORMULA ANO DATO | TRIM Il TRIM Il TRIM IV TRIM TOTAL
DATO 102/245 108/248 741191 116/270 400/954
2019 Total % Remisiones Efectivas 41,60% 43,50% 38,70% 43% 42%
DATO 109/245 65/139 86/227 111/258 371/869
# Remisiones efectivas desde 2020 Total % Remisiones Efectivas 44,40% 46,70% 37,80% 43% 42,6%
Hospitalizacion / nimero de DATO 94/246 82/243 82/209 94/229 352/927
remisiones solicitadas en 2021 Total % Remisiones Efectivas 38,20% 33,70% 39,20% 41,00% 37,90%
Hospitalizacion por el equipo DATO 241/87 275/132
médico. *100 2022 Total % Remisiones Efectivas 36,1 48

Tabla tomada de informe Trabajo Social Il trimestre 2022.

De abril a junio de 2022 se realizé trdmite por el equipo de Trabajo Social a 275 remisiones, presentando un aumento del 12.5%
comparado con el mismo trimestre del afio anterior, dentro de las causales del aumento se observo el dafio presentado en el
fluido eléctrico del resonador del 14 al 28 de junio y el cierre temporal del servicio de Gastroenterologia a partir del 10 de junio.
De las remisiones 132 fueron efectivas (47.6%) y 143 (52.4%) canceladas por situaciones como salida a casa, cambio de
condicion clinica, autorizacion de la EAPB con las que no se tiene contrato para realizar procedimientos u hospitalizaciones en el
HUS o arreglo del fluido del resonador entre otros. Actualmente se realiza trabajo interdisciplinario con la Direccion Cientifica y
Auditoria medica verificando de manera diaria los tiempos de oportunidad y motivos de remision con el fin de mitigar largas
estancias por procesos de remision, sin embargo, en ocasiones por ausencia de contratos de las otras IPS se prolongan
demasiado los tiempos. Para el Il trimestre de 2022 el promedio de oportunidad fue de: 5.74 dias, el cual disminuyo en
comparacion al trimestre anterior; la demora se ha observado en los casos que requieren ubicacion para manejo en unidades de
salud mental, manejo por oncologia y atencién domiciliaria.
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1.6.- Servicio de Hoteleria
Grafica No. 21
Gestion del proceso de hoteleria hospitalaria 2do. trimestre de 2022.

9088 RCENTAJE DE ADHERENCIA AL PROCEDIMIENTO DE LIMPIEZA Y DESINFECCION DE AREAS
: HOSFITALARIAS
98,0% x Tendencia de afios 2[9\
97,0% ></ -
96,0%
0 /’" \-
95’0% W= _q__\*/’/:_*
94,0%
93.0%
92.0%
’ | Trimestre Il Trimestre Il Timestre IV Trimestre
Afio 2019 95,0% 95,2% 94.3% 95,1%
Afio 2020 95,6% 96,6% 96,2% 96,5%
Afio 2021 97.5% 96,3% 98,0% 96,7%
—m— Afio 2022 98.0% 95,6%
—s— Meta 95,0% 95,0% 95,0% 95,0%

Para todas las areas de la institucion tanto asistenciales como administrativas, se evidencia un porcentaje que sobrepasa la
meta en cuanto a la adherencia, verificado por las listas de chequeo de &reas criticas, semicirticas y no criticas, manteniendo
permanente capacitacion de los procedimientos inherentes al personal de la empresa de aseo, que incluyen algunas medidas
adicionales en el estado de emergencia por COVID 19, a pesar del levantamiento del estado de emergencia por parte del
gobierno nacional; se mantienen las actividades de entrenamiento continuo del personal.

Grafica No. 22

OPORTUNIDAD DE ENTREGA DE ROPA HOSPITALARIA ADICIONAL SOLICITADA (EN
12 MINUTOS)

Tendencia de afios 2019-2022

10 e

¥
¥
*
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0 - - - :
| Trimestre Il Trimestre Il Timestre IV Trimestre
Afio 2019 9 8 9 9
Afio 2020 8 7 7 5]
Afio 2021 T T §] 5
—s«— Afio 2022 5 &
—s— Meta 10 10 10 10

De acuerdo al seguimiento a las actividades, se mantiene un resultado que sobrepasa la meta, sosteniendo el tiempo de
oportunidad a través de los trimestres, teniendo en cuenta y a pesar de planes de contingencia por obras de infraestructura y
cierre por adecuacion del piso 1y piso 3 de Hospitalizacién (cerrado por obra), lo que dificulta un poco el trasporte interno de
ropa hospitalaria; asi mismo se hace seguimiento integral de servicio, calidad de la ropa y se solicita menos ropa hospitalaria por
el cierre del tercer piso por remodelacion.
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Grafica No. 23

PORCENTAJE DE CAMAS HOSPITALARIAS DISPONIBLES QUE CUMPLEN CON LA
DOTACION DE ELEMENTOS DE HOTELERIA DEFINIDOS
Tendencia de afios 2019 - 2022
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El indicador alcanza la meta del 95%b; sin embargo en la actualidad se allegaron estudios previos
para la adquisicion de mobiliario para reposicion y/o los muebles que hacen falta en los servicios y
que fueron priorizados de acuerdo al presupuesto destinada para éste fin, esperando seguir
cumpliendo con la meta, requisitos de habilitacion, comodidad del ususario y su familia.

Grafica No. 24

TASA DE PACIENTES FUGADOS O DESAPARECIDOS DURANTE EL PROCESO DE ATENCION EN
URGENCIAS Y HOSPITALIZACION
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El indicador se cumple con una evidente mejor , comparada con los afios anteriores por no tener fugas en el servicio
de urgencia y hospitalizacién, gracias a las acciones de mejora implementadas, seguimiento de controles etfc,
analisis sostenible a la fecha.
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Grafica No. 25

PORCENTAJE DE ADHERENCIA A PROCEDIMIENTO DE RECOLECCION TRATAMIENTO Y ENTREGA
PARA DISPOSICION FINAL DE RESIDUOS HOSPITALARIOS
Tendencia de afos 2019-2022
100%
98% -//- ‘/;
96% =
* * //ﬂe 3
94% /
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90%
88% - - - -
| Trimestre Il Trimestre Il Trimestre IV Trimestre
Afio 2019 93% 93% 96% 98%
Afio 2020 96% 96% 96% 99%
Afio 2021 97% 96% 97% 97%
—m— Afio 2022 97% 99%
—— Meta 95% 95% 95% 95%

Se realizan las actividades del procedimiento 02HHO1 Recoleccién, transporte interno y entrega de residuos hospitalarios con
una adherencia importante que sobrepasa la meta, gracias al seguimiento, supervisién y continua capacitacién del personal de la
empresa de aseo Y las correcciones que se realizan de manera inmediata.

PQRS: No se presentan quejas en el Proceso de Hoteleria Hospitalaria; sin embargo bajo las actividades diarias operativas se
hace la supervision de servicios de aseo, lavanderia, residuos hospitalarios, estado de dotacion de habitaciones etc., a fin de
propender la pertinencia de los servicios, oportunidad y demas.

PUM: Ejecucién del PUM de Hoteleria Hospitalaria que en donde se tenian actividades programadas del afio 2021, se
ejecutaron en un 100% al mes de abril de 2022 (derivada de un evento de novedades de seguridad del paciente por una caida
de Cortina y de Auditoria de Control Interno, para seguimiento a la efectividad y eficacia de los Controles de los Riesgos)

PAMEC Estandar de Ambiente Fisico — Alcance de hoteleria hospitalaria: Continuando con las actividades formuladas para
“Fortalecer desde la gestion del riesgo las acciones para minimizar el riesgo de pérdida o fuga de usuarios durante su proceso
de atencibn a través de su infraestructura y los procedimientos institucionales establecidos” (observacion del ICONTEC en su
informe), se cumple con el 100% de las actividades a 30 de Junio de 2022, con los respectivos soportes, que en resumen refiere:
planificacién, aplicacion de la metodologia el posible riesgos, implementar y documentar resultados de la aplicacion de la
metodologia y realizar monitoreo, evaluacion y seguimiento a controles definidos frente a posible pérdida de usuarios.

POA 2022 - Avances Programa de humanizacion linea estratégica de ambiente y tecnologia amigable: Se formula genera
el informe del trimestre bajo el cronograma de actividades aprobado para la vigencia 2022, ajustando algunos aspectos y se
ajustan los indicadores. Con campafias ludicas, se llegd a sensibilizar a 278 colaboradores y 190 usuarios,, con el equipo
primario de Hoteleria Hospitalaria, frente no usar la frase de salas de espera, sino SALA DE BIENVENIDA Se sostienen
estrategias de espacios humanizados en todo lo adecuado en 2021: Sala de partos, Urologia etc. y se extiende la estrategia
para éste afio en Urgencias y se instala televisor en la Sala de Paz para reproduccién de musica ambiental y sonidos que
puedan dar tranquilidad en momentos dificiles, bajo iniciativa de la Direccion de Atencion al Usuario y del area de trabajo social;
asi mismo se sigue trabajando, en conjunto con la estrategias de Comunicacidn Asertiva: estimulacion auditiva y sensorial con
apoyo inicial de la pastoral (implementado hace varios afios en el Programa de Humanizacién) , y ampliar con el grupo de
fisioterapia, quienes tienen actividades a desarrollar en el préximo semestre con pacientes UCI. Se continua con campana
permanente de silencio, espacios libres de humo, orden y aseo, cuidado de las instalaciones, segregacion de residuos:
Para el primer segundo trimestre de 2022, se realiza el despliegue con apoyo del personal de aseo, vigilancia y lavanderia
campafias del cuidado de instalaciones y en medido masivos, los nuevos contenidos, de manera sostenible; SALA DE
Acompaiiamiento y casilleros (Sala de partos) Sala de extraccion de leche — campafias con videos y medios
audiovisuales.
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Resultados de los indicadores ajustados en 2022 de la linea estratégica: 1. entrevista de percepcion por el cuidado y
temas de ambiente amigables: 94.4% (fuente entrevista de percepcion); y 2. Resultado de adherencia a explicacion del uso
de dispositivos: 90% (fuente Encuesta de satisfaccion institucional y lista de verificacién de enfermeria)

Foto No. 1 Foto No. 2 Foto No. 3 Foto No. 4

CAMPANA DEL PERS! SIBILIZACION SALA DE BIENVENIDA

" |CUIDIMOS NUESTRO
PATRIMONIO HISTORICO ¥
CULTURAL!

Gestion del Riesgo: Luego de la aplicacién de la metodologia de tratamiento de riesgos y con los posibles riesgos del proceso
definidos, bajo metodologia del DAFP, (evaluacion de controles y seguimiento), se realiza seguimiento a las actividades de Plan
de manejo de los Riesgos de Corrupcion: Posibilidad de Hurtos o pérdidas de bienes en la institucion de elementos, bienes
muebles, equipos, insumos, medicamentos, objetos personales etc., por deficiencia e ineficiencia de algunos mecanismos de
seguridad en la institucion, causado por la falta de un sistema estructurado de seguridad, del cual a segundo trimestre no hay
materializacion y se cumple con 33% del plan de manejo (de 15 actividades se cumplen 5). Der los riesgos propios del proceso:
Posibilidad que la dotacién hotelera hospitalaria para usuario y colaboradores no sea suficiente y adecuada por que no se realiza
su reposicion 6 arreglo, cuando se requiere, causado por una asignacion presupuestal insuficiente y/o baja oportunidad, se
cumple el 29 % (de 7 actividades se cumplen 2); Posibilidad de fallas en la entrega de dietas al paciente, debido a
Inconsistencias, causadas por la falta de adherencia y/o desactualizacién de procedimientos, se cumple el 29% (de 14 se
cumplen 4 actividades). Se incorpora en el segundo trimestre bajo la aplicacién de la metodologia el Posible riesgo de pérdida o
fuga de usuarios, donde de acuerdo al riesgo residual e la apOlicacion de controles, no se define Plan de Manejo, ya que en el
seguimiento y evaluacién ha habido efectividad. De lo anterior en el Sistema de Gestion Almera, se encuentran soportes y
evidencias de las actividades.

Comités: Sea apoya la secretaria de los Comités de Emergencias Hospitalario y Grupo Administrativo de Gestion Ambiental
(GAGAS), registrando actas de cada sesion que se encuentran en Almera bajo cronograma de cada uno de ellos.

En el tema de acreditacion la Subdirectora de Hoteleria es la lider del Estandar de Ambiente Fisico apoyando
todos los aspectos como soportes, atencion a visitas de evaluacidn, seguimiento a reuniones, a PAMEC, efc.
Supervision de contratos y ejecucion plan de adquisiciones 2022: A segundo trimestre de 2022, se realiza la
supervisidn y seguimiento de Contratos de prestacion de servicios de Aseo, Lavanderia y Recoleccién tratamiento y
disposicion final de residuos hospitalarios, los cuales a 30 de junio se tiene seguimiento sin novedades y
adicionalmente se ejecutan contratos de compra de materiales y mobiliario de acuerdo a Plan de adquisiciones y
cuyos elementos desiertos, se realizara en el tercer trimestre de 2022:

o= 2
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Tabla No. 22
CONTRATOS FECHAINICIO Y VALOR EJECUTADO [SALDO A JUNIO DE
TIPO DEPROCESD SERVICIO T CONTRATISTA A VALOR TOTAL SEDE VALORPORSEDE |, el ESTADO DEL CONTRATO OBSERVACIONES
ASEQY DESINFECCION DE ARESS $1.357.304.000 $1.46:863.200 $10.440800 e suseribe contrato nuevo apartt
COMVOCATORIA HOSPITALARIAS DE LAS TRES SEDES LIMPIEZA INSTITUCIONAL 20420224 CONTRATADD HOSPITAL REGIONAL $328780.000 $322608.000 47162000 -
291DE 2022 CONTRA del 1 de julio de 2022 para garantzar
PUBLEA MOE222 DELHUSNELUE, ALSTAMENTO Las ghs ez SEAMASEERST UNIDAD FUNCIORIAL $226390 666 $224543200 $LT41466 servicios a 22 de noviembre de 2022|
PREPARACION ' DISTRIBUCION DE
000
PRORROGA:
BOGATA $173242260 $447854.340 $86547.320
COWTRATADD TOTAL 613402.260
4323338000 El contrato finaliza el 31 de agosoto
CONVOCATORIA FRECOLECCION,LAYADO Y 002022 CON | ADICIONY PRORROGA A 31 09160000 yala fecha se cursa convocatoria
PUBLICA 20E apze | PESNFECCION YFROMEION DEROPA | - 322 DE 2022 LAYASETSASSAS  RPORROGAANNDE|  DEAGOSTODE 2022 HOSFITAL REGIONAL PRORROGA: TR0 S0 EN EJECUCION piiblica para contratar el servicio
HOSPITALARIA AGOSTODE 2022 $456311443 $ 192209 860 entre los eses de septiembre 3
TaTAL TOTAL B01443850 noviembre de 2022
1360248779 Tréme0m
PRORROGA:
UNIDAD FUNCIOKAL o520 $203809333 $56.587.308
TOTAL 265.387.269
'RECOLECCION, TRATAMENTO Y BOGOT! $62.448.000 4268640 $18.79.380 Se suscribe contrato nuevo apartir
W?xﬁf&' * DISFOSCION FINAL DERESDUOS 323 DE 2022 EC”‘“S‘::EZT““ND n;yun’nuysz’nzézz: D?m:; &En HOSPITAL FEGINAL FR4EL00 ST G CONTRATOFINALIZADD | del 5 de julio de 2022 para garantzar
HOSPITALARIDS PARA LAS TRES SEOES) UNIDAD FUNCIONAL $B.440000 $9817.367 3068220643 servicios a4 de enero de 2022
CESION ESPACIDS MAQUINAS. ] CESION DE ESPACIOS A
INWTACION A COTIZAR | DISPENSADORAS DISPENSAD0RAS OE SERWICIOS INTEGRALES FAYORDELHUS
ALVENTOS ¢ BEBIOAS HOSPITAL 351DE 2021 EN ALIMENTOS 545 EDN;%D;\ZF\U?ZGA A i HOSPITAL REGIORAL 47382500 47362500 40 CONTRATO FINALIZADO
FREGIONAL DE ZPAGUIGIRA. (TRES MAGUINAS)
CESION DEESPACIOS A
CESION ESPACIDS MAQUINAS.
230302021 FAYORDELHUS Se suscribe contrato nuevo apartir
HTARION A COTIZER E‘L?V::x:ggsggﬂizi’ﬁ:??s;?Egi 52 DE 2021 BRILLANT Al BOGOTA 36870000 46870000 $0 CONTRATO FINALIZADO del § de julio de 2022 para garantzar
BOGOTA 30062022 (TOTAL TRESRES servicios a 4 de enero de 2022
MAGUINAS]
CONTRATO FINALIZADD: SE
IWTACIDNA CONTRATOADGUISCIONDE - Py P BOGOTA s B FBERSE | ADQUERE SSTEMADE |  CONTRATOEJECLTADOY
COTIZAR 2022 MATERIALES CORTINA AS0NBIZ022 UNOADFUNCONALTE CORTINAS EN URGENCIAS LIQUIDADD
O o 0 $740000 PARALAS D05 SEDES
e BOGOT 463 462 700 463 462 700 EN EJECUCION CON
WTACICHACOTZA | CONTRATOADGLSICONMOBILARID | So0dezie |  FREDVIMHECHA | oo $707630 | HOSPITALFEGONAL 065,50 §7065.%0 | PRORROGA A 14 DEAGOSTO
UNIDAD FUNCIONAL $76.644.330 476 fdd 330 DE 2022
BOGOT $17 TR 833 $17 TR 833 CONTRATOFINALIZADD: SE
INVITACION ACOTIZA | CONTRATO ADGUSICION MOBILIARIO 554 de 2022 HOSPIOFICCE V30802 468 436 781 HOSPITA EGIONAL $11.345.20 $11.345.20 ADQUIERE MOBILIARID PARA CONTRATO EJECUTADO'Y
23070612022 UNDAD FUNCIORAL ST 40 TN TRES SEDES: DISPENDORES, LIQUIDADD
VETILADORES, ESCALERILLA,
whs2zA o A “ A conmmaroFmLgAD e CONTRATOEJECUTADDY
INVITACIONACOTIZA MATERIALES 42 de 2022 KAMEX INTERRACIORAL | $8443.000 ADQUIEREF ALAS MATERNAS
300812023 HOSPITAL REGIORAL 45,083400 40 45069400 PARALAS TRES SEDES LIQUIDADD
Reportes de norma
Tabla No. 23
Resolucion 2193 de 2004.
Reporte de Produccion y Se Subié a la plataforma SIHO DEL Ministerio de Proteccion Social los archivos
Calidad Trimestral 1 Reporte con los datos de produccién y calidad total Samaritana (Bogota, UFZ y HRZ)
Resolucion 256 de 2016 Se realizo el cague de los archivos de Bogota y Zipaquira a la plataforma PISIS con
Indicadores de Calidad Trimestral 1 Reporte los archivos nominales correspondientes al | trimestre de 2022.
Se realiz6 el envio via correo electronico de los archivos SIVISALA DE Bogota,
SIVISALA Mensual 3 Reportes UFZY HRZ
Resolucion 202 de 2021
Modificatoria de la resolucion Se realiza la consolidacion y validacién de archivos con los registros presentando
4505 de 2014 Mensual 3 Reportes a los diferentes pagadores los archivos de Bogota, UFZ y HRZ

Estadisticas vitales

Se da cumplimiento al seguimiento diario de los hechos vitales, Nacidos vivos (121) y Defunciones (124) en el aplicativo RUAF,
y la realizacién de la pre critica a cada uno de los certificados, con el objetivo de garantizar la oportunidad, calidad y cabalidad

de los datos registrados en el aplicativo. La calificacion obtenida en las visitas de seguimiento de la SDS

excelente en cada uno de los meses del Il trimestre de 2022

Estadistico de egreso hospitalario
En el Il trimestre de 2022 se revisaron un total de 2357 epicrisis, realizando la retroalimentacién para ajuste de diagndsticos en
los casos requeridos, contribuyendo a la calidad de los diagnésticos en la base de datos para generacion de RIPS y Morbilidad

Andlisis de indicadores

Oportunidad de respuesta a las solicitudes de historia clinica
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La oportunidad de respuesta del Il trimestre de 2022 se registro en 3.7 dias, que comparativamente con el trimestre del afio
anterior presentd un aumento de 0.6 dias, manteniendo aproximadamente el mismo nimero de solicitudes, esto debido a la
curva de aprendizaje de la nueva colaboradora, quien inici6 labores en el cargo en los primeros dias del mes de junio,
registrando en este mes la oportunidad mas alta del trimestre de 4.1 dias; tanto la oportunidad del mes de junio como el
consolidado del trimestre se encuentran por debajo de la meta establecida por norma de 5 dias.

Porcentaje de nacidos vivos registrados en el HUS

Se registra en el Il trimestre un porcentaje de nacidos vivos registrados del 30.6%, que comparado con el mismo periodo del afio
2021 se registra una disminucion de 4.6% obedeciendo basicamente por la no disponibilidad del servicio de registro civil por
parte de la Registraduria General de la Nacidn, por el proceso de elecciones que se presentd en el pais; por esta razén se
evidencia una disminucién muy marcada del 30.5% con el primer trimestre del afio.

Plan de accion en salud

Se dio cumplimiento a las estrategias 4.1, 50, 51y 52 en el Il trimestre del aflo 2022 realizando los reportes de SIVISALA'Y
Resolucién 256 de forma oportuna

Administracion indicadores plataforma de Almera

Desde la oficina de Estadistica en este trimestre se han venido dando respuesta a las solicitudes de los usuarios en cuando
ajuste a las fichas de los indicadores, con los debidos soportes consignados en actas de reuniones de trabajo.

Se realiz6 jornada de trabajo en la Unidad Funcional de Zipaquird con el coordinador cientifico, el referente de estadistica y la
referente de P y P, donde se establecieron las variables para las fichas de los indicadores pendientes de parametrizar de la
resolucion 256 de 2016

Riesgos

En el Segundo trimestre de 2022 referente a los riesgos “Posibilidad de Pérdida y divulgacion de la Informacion confidencial
debido al inadecuado manejo de los sistemas de informacién”. 'y Posibilidad de acceso indebido a los sistemas de informacion
para el uso no apropiado de informacién contenida en los sistemas en favorecimiento propio o de un tercero, no se materializo
ninguno de los dos riesgos

PQRSD.

En el Il trimestre del afio 2022 se dio respuesta a 59 peticiones de forma oportuna, durante este periodo no se ha requerido la
realizacién de planes de mejoramiento como tampoco se ha registrado ninguna PQR por queja como producto de la prestacion
de nuestros servicios.

Comité de historias clinicas y estandar gerencia de la informacion
Se mantiene la participacién activa en el Comité de Historias Clinicas y en el estandar de Gerencia de la informacién, teniendo
el rol de secretaria en los dos grupos.
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CAPITULOII
DIRECCION CIENTIFICA
2.1.- Servicio de Hospitalizacion

Comparativo Egresos Hospitalarios

Grafica No. 26

Egresos hospitalarios por trimetre 2019 - 2022
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Fuente: Sistema de informacion del HUS- Almera

En el total de egresos hospitalarios estan incluidos los relacionados a los servicios de: hospitalizacion adultos,
ginecoobstetricia, Cuidado intensivos e intermedios adulto, Cuidado intensivo, intermedio y basico neonatal, y los de
area Covid.

En el Il trimestre del 2022 se presentd de manera general un incremento en los egresos hospitalarios del 5% (102)
respecto al primer trimestre del 2022, un incremento también del 28% respecto al mismo periodo del afio 2021; 69%
(964) mas respecto al mismo periodo del 2020, una disminucion del 13% respecto al mismo periodo del 2019 (-343)
dado un aumento progresivo atribuible a la dindmica de la pandemia durante estos dos ultimos afios y retorno a la
normalidad; vale la pena resaltar que una diferencia con el 2019 fue la contratacion con MEDIMAS que represento
una participacion importante en la produccién de servicios hospitalarios.

Respecto a la capacidad disponible es importante resaltar que para el Il trimestre de 2022 se inicié con una
capacidad instalada de 214 camas habilitadas hasta el 1 de junio que se inicia obra en el tercer piso ala sur el en
donde se reducen 23 camas de medicina interna, teniendo en cuenta esta situacién se aperturaron las camas 515y
516 que se encontraban inhabilitadas por filtros de Unidad de Cuidados intermedios del quinto piso, se apertura 3
camas adicionales en cuarto B para un total de 11 camas, cumpliendo con requisitos de habilitacién, se reduce a una
1 cama para manejo de pacientes Covid, teniendo en cuenta una disminucion de los ingresos de pacientes
infectados por SarsCOV-2. Se reorganizaron las Unidades de Cuidados Intensivos quedando 21 camas en total
distribuidas en 11 camas en el 2do piso y 10 camas en el 4to piso, los cuidados intermedios nuevamente quedan en
el 5to piso con un total de 9 camas. Para un total de camas del proceso de atencién del paciente hospitalizado de
196 camas.

Las especialidades con mayor egreso en los Ultimos 3 afios han sido en orden descendente: Medicina interna con
un 29%(684) respecto al total de egresos, Cirugia general 17%(392) respecto al total de egresos, Ortopedia
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10%(229) respecto al total de egresos, Ginecoobstetricia 13%(299) respecto al total de egresos y quinto a
Neurocirugia 6%(145) respecto al total de egresos.

Al analizar por separado los egresos de Ginecoobstetricia, en el segundo trimestre de 2022, estos tuvieron un
incremento respecto al trimestre anterior del 34% (95),un incremento del 57% (136) respecto al mismo periodo del
afio inmediatamente anterior, un incremento del 21% (66) respecto al 2020 y respecto al 2019 con una disminucién
del 2% (-6) teniendo en cuenta la implementacion de la ruta materno perinatal en donde se hace una adecuada
distribucién de pacientes entre las sedes del hospital de acuerdo a su complejidad y un incremento en los embarazos
de alto riesgo atendidos en la institucion.

Respecto a los egresos de la unidad neonatal se present6 un incremento del 5% (5) respecto al trimestre anterior, un
incremento del 23% (19) respecto al mismo periodo del afio 2021, una disminucion del 3% (-3) respecto al mismo
periodo del afio 2020 y una disminucidn del 26% (-35) respecto al mismo periodo del afio 2019; persisten bajos los
egresos mensuales, a pesar de las medidas tomadas para facilitar la aceptacién de pacientes dentro de la institucion
y la comunicacion con referencia y urgencias, adicional de una solicitud al equipo de mercadeo para la mejora de
ingresos de pacientes.

Como principal causa de egreso en el primer trimestre de 2022, 2020 y 2019 se presentd la Infeccion de Vias
Urinarias en comparaciéon con el mismo periodo del afio 2021 que fue la Infeccion por COVID-19 VIRUS
IDENTIFICADO (quedando en segundo lugar en el primer trimestre de 2022). En orden de frecuencia se observd
para este trimestre: Estrechez arterial, Insuficiencia Cardiaca Congestiva, Parto por cesarea y via vaginal, Otros
recién nacido pre término, Infarto Agudo de Miocardio, otras colelitiasis, Accidente vascular encefélico agudo (no
especificado como hemorragico o isquémico).

Eficiencia tecnica hospitalaria (general institucional)

Tabla No. 24
Comparativo Indicadores eficiencia técnica Il trimestre, Afio 2019-2022
% OCUPACIONAL PROMEDIO DIA ESTANCIA GIRO CAMA
Descripcion

P L | v Trlilm T:Im T:'\ilm Hiw | L Trlim Trlilm T:Im T:'\ilm e Trlim Trlilm T:'Illm T:'\i,m —
2019 99% | 130% |f 128% || 123% || 130% 81 || 85 ] 83 | 88 84 43 | 43 | 45 ] 41 43
2020 =0 [ 105% || 58% || 76% |[ 81% | 81% || =o | 86 | 82 | 87 || 86 8,5 =o [ 39 || 23 |[ 33 | 35 32
2021 menor || 87% || 87% || 88% | 90% 88% || Menor | 86 9,4 8,7 8,7 8,8 mayor || 32 34 4.1 42 3,7

al 90% a’.6 a44

2022 85% | 88% 82 | 88 352 | 3,85

Fuente: Sistema de informacion del HUS- Almera

Se evidencia que el porcentaje ocupacional institucional para el segundo trimestre de 2022 presento un incremento
del 3% respecto al trimestre anterior y 1% al mismo periodo del afio 2021, presento una disminucion del 30%
respecto al mismo periodo del afio 2020 teniendo en cuenta que en 2020 fue el inicio de la Pandemia por COVID-19,
en el periodo de 2019 se presento por encima del 100% respecto a ese afio disminuyo un 42%. Adicional que el
servicio de neonatos y ginecobstetricia presento una dismiucion en su ocupacion como se comentaba anteriormente
de acuerdo a la implementacion de la Ruta Materno-perinatal y distribucion de las pacientes en nuestras sedes de
acuerdo al nivel de complejidad. En cuanto al promedio dia de estancia para el segundo trimestre de 2022 presento
un incremento del 7% (0,6 dias) respecto al primer trimestre, disminuyo un 7%(0,6 dias) respecto al mismo periodo
del afio 2021 y tuvo un incremento del 6% (0,5 dias) respecto al mismo periodo en el afio 2020 y presento un
incremento del 3% (0,3 dias) respecto al mismo periodo del afio 2019, cabe resaltar el aumento de pacientes con
patologias oncologias y hematoncologicas complicadas, el aumento de pacientes con requerimientos de manejo por
gastroenterologia que las remisiones pueden influenciar el tiempo de estancia de los pacientes. El giro cama para el
Il trimestre del 2022 es de 3,85, presentando un aumento del 9% respecto al | trimestre de 2022, un 12% mas que el
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mismo periodo del afio 2021 y un 62% mas que el mismo periodo del afio 2020. Se diminuyo un 13% la brecha
respecto a la meta establecida. Esto influenciado por el aumento del giro cama principalmente de la especialidad de
Medicina Interna. Se puede afirmar que para el segundo trimestre de 2022 la eficiencia tecnica hospitalaria mejoro
respecto a lo corrido del afio 2021 y al afio 2020 a expensas principalmente del giro cama aun cuando no se
cumplen las metas establecidas. Es importante resaltar que la estancia hospitalaria injustificada se vio afectada por
causas extra institucionales como: demora por parte de las EPS en la ubicaciéon de pacientes de patologia
oncologica, gastroenterologia, renales, para continuar manejo integral por especialidades como hematologia,
reumatologia; demora en la entrega de oxigeno domiciliario, demora en entrega de medicamentos como
anticoagulantes por no contar con los solicitados en algunas EPS. Otras causas: atencion de pacientes extranjeros
irregulares y en abandono social.

Se inici6 la gestion de organizacion de camas por especialidades desde el 1 de junio, logrando un avance de
adherencia del 55% al 71%, realizando reorganizacién de los servicios de acuerdo al promedio de pacientes
hospitalizados por cada especialidad.

Unidad de cuidados Intensivos General (no COVID-19)

Tabla No. 25
Comparativo Indicadores eficiencia técnica, Il trimestre Ao 2019-2022
% Ocupacional Promedio Dia Estancia Giro Cama
Descripeion |~ Meta Trlim Trlilm T:Illm Tlr\ilm LI L Trlim Trlilm T:I|Im Tlr\ilm e Trilm. Trlilm T:I|Im Tlr\ilm —
2019 96% || 90% || 91% || 93% || 92% 804 66 | 69 ]| 76 || 72 35 | 35 | 36 | 35 33
2020 93% | 78% | 80% | 86% | 87% ] T° [ 9,05] 90 [894] 73 | 86 | © 33 25|19 ]29]| 34
=0<90% menor mayor
2021 90% | 90% || 93% | 87% || 90% | 59 [ 795 65 || 66 | 74 | 7 28 |38 | 52| 31|35 | 34
2022 77% | 66% 58 || 6,3 36 |29

Fuente: Sistema de informacion Almera

Durante el segundo trimestre del 2022 el porcentaje ocupacional en la unidad de cuidado intensivo fue de 66.4% que
esta por debajo de la meta (90%). Este indicador afectando principalmente por la asignacion de camas para
pacientes COVID-19, y con la reorganizacion por el fin de la emergencia sanitaria a partir del mes de junio se volvio a
mantener las 21 camas de UCI distribuidas asi: 11 camas en el segundo piso y 10 camas en el cuarto piso como
cuidado intensivo mejorandola ocupacién. El porcentaje ocupacional para el Il trimestre de 2022 presento una
disminucion respecto a los mismos periodos de los afios anteriores 2021 a 2019, asi: -22, -12% y -24%. Esta
ocupacion atribuible a las medidas nacionales, departamentales y distritales para el trimestre ante la expectativa de
evolucion de la pandemia por COVID-19 como tambien al incremento en este tipo de camas que llego a 25 vs afios
anteriores cuyo numero fue de 11. Es importante resaltar que la eficiencia tecnica en este periodo analizado se debio
al buen giro cama de 2,98 ppc estando 6,42% por encima de la meta establecida, y optimo promedio dia estancia de
fue de 6.8 dias paciente que esta por debajo de la meta 9 para este afio; sin embargo llama la atencion que en el
mes de junio hubo un pico mayor de 12 dias que se relaciono con el ingreso de pacientes ancianos, con multiples
comorbilidades y enfermedades muy severas que tuvieron estanciancia prolongadas y deselances mas complicados.
De igual manera con adecuada disponibilidad de camas lo cual permitio dar respuesta oportuna a la ubicacién de
pacientes por demanda espontanea, remitidos, provenientes de los servicos de hospitalizacion y postoperatorios que
requieran cuidados intensivos.

Egresos y eficiencia técnica hospitalaria (pacientes COVID-19)

Para el segundo trimestre del afio 2022 se reorganizaron las camas teniendo en cuenta la disminucion progresiva de
los casos por SARs Cov2 pasando de 3 camas (1 UCI — 2 Hospitalizacion) a 1 cama de hospitalizacién a partir del

mes de junio.
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Tabla No. 26
Indicadores areas Covid-19: Porcentaje ocupacional, Giro Cama, Promedio Dia estancia
CUIDADO INTENSIVO COVID INTERMEDIOS COVID HOSPITALIZACION GENERAL COVID
2020 2021 2022 | 2020 2021 2022 2020 2021 2022

VARIABLES ) )

1 o v | oaso [ 1 {| ow || om | v | AR 1 n | 1 n v nffuf m v | Ado 1 1 mo|| || AR

Trim || Trim || Trim || (abr-cic) | Trim [ Trim (| Trim [ Trim (:I'S‘ 1Tim i | Trim || Teim || Teim || Tem | T AN T i rvim|| Trm | Tim (| abrcic)] Trm | Trim | Trim || Trim (d"l'g utim | vt
Total egresos | 59 | 96 | 65 || 220 | 76 | 92 J102] 24 [2904] 36 | o] 23 | 3 | 78 | 36 | 20 [169] 102 | o 42| 88 | 51 | 181 |28 [ 28 | 5 | 3 |64 | 11 | 0
Promediodia |, 5| g N1l a5 [ 961280541 |104] 31 | o[ 53 | 38| 38| 38| 40 [a0] 38 [o|e| 53|36 a5 (o1 |110]as|37 ]93] a2] 0
lestancia
Girocama |28 22 [22] 22 [17[19]27] 3 [21] 257 [o | 16 | 3 [ 71 | 36 | 48 [40] 1275 | o [21] 45 [ 26 | 31 | 2 [49 | 14 | 03 | 22 0
0, -
b g% 79% [86%| 75% [8o%|95%63%|57% | 82T 41% | o | 42% | 320 | 82% | 46% | 56% [56% 0 [ 19 e5% | 37% | 40% | 46% | 74% | 7% [ 54% | 63% 0
Ocupacional % %

Fuente: Sistema de informacién Almera
Para el segundo trimestre de 2022 no se presentaron pacientes COVID-19, y se presento finalizacion de emergencia sanitaria
por pandemia COVID-19 desde el mes de Junio, por tal razén se dejé solo una cama para pacientes por SARSCov-2, y de
acuerdo a las indicaciones se iniciara el manejo como un aislamiento respiratorio, y si se presenta mas de 1 paciente se
realizara atencion en la UCI del 2 piso para su manejo.

2.2.- Servicio de Sala de Partos
Grafica No. 27
Produccion Partos — Cesareas ario 2019 — 2022
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TRIM TRIM TRIM TRIM TRIM TRIM TRIM TRIM TRIM TRIM TRIM TRIM TIRM TRIM
2019 2020 2021 2022
mPARTOSVAGINALES 72 98 81 52 76 58 54 55 62 53 51 81 43 45
CESAREAS 84 95 95 99 98 117 107 99 98 73 84 70 73 72
= TOTAL 15 193 176 151 174 175 161 154 160 126 135 151 116 117

Fuente: Sistema de informacion Aimera

El nimero de partos atendidos en el Il trimestre de 2022 fue de 117 parto, presentando una disminucién respecto a los mismos
periodos de los afios 2021, 2020 y 2019, asi: - 7% (9 partos); -33% (58 partos); -39% (76 partos). Lo anterior obedece entre
otros motivos a: Fortalecimiento de las campafias en salud publica respecto a planificacion familiar, normativa respecto a
implementacion de métodos de planificacion post evento obstétrico, sentencia para ejercer el derecho a Interrupcién Voluntaria
del Embarazo; atencion de parto de lata complejidad en nuestra sede Hospital Regional de Zipaquira; disminucién de la
demanda por parte de los aseguradores contratados.

Tabla No. 27
Proporcion de partos por cesareas comparativo Il trimestre 2019-2022
2019 2020 2021 2022
I Il T Vol e I Il T VI e [0 Il T Ve 1T Il
Trim || Trim |[ Trim |[ Trim Trim || Trim || Trim || Trim Trim || Trim || Trim || Trim Trim || Trim
53% || 49% || 54% || 66% ][ 66% |[ 56% |[ 65% | 65% || 64% || 63% || 60% |[ 58% |[ 61% | 46% || 57% || 63% | 61,5%
[ Meta 60% 60% 60% 65% 65%

Fuente: Sistemas de informacion Almera
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Para el segundo semestre del 2022 se presentaron 61,5% de proporcidn de partos por cesérea dato similar mismo
periodo del 2021 (58%). esto se debe a que continuamos siendo centro de referencia para pacientes con maltiples
antecedentes de cesarea segmentaria previa, trastornos hipertensivos del embarazo y alteraciones en la
placentacion (acretismo placentarios). Nos encontramos en la meta institucional (65%). continuaremos trabajando en
la adecuada clasificacidn del riesgo que permita priorizar el parto vaginal, el uso de la maduracion cervical para la
induccion del trabajo de parto, aspectos que esperemos impacten en mantener el porcentaje de cesareas dentro de
la meta institucional.

2.3.- Servicio de Salas de Cirugia

Procedimientos Quirdrgicos Il trimestre 2019-2022

Grafica No. 28

N° de procedimientos por trimestre 2019-2022
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—e— 2022 3544 3435

Fuente: Sistema de informacion Dinamica

En el Il Trimestre de 2022 se evidenci6 un aumento significativo de los procedimientos quirirgicos del 17% respecto
al mismo periodo del afio 2021 (584) y el 37% con relacién al 2020 (2170) y del 5% con relacion al 2019 (182), el
incremento del periodo en el 2022 se debe al levantamiento de medidas de confinamiento lo cual hizo que se
reactivaran las atenciones quirlrgicas sin restriccion. La tendencia de la gréfica proyecta el restablecimiento de la
produccion y un incremento en la demanda de procedimientos de las diferentes especialidades quirirgicas; esta
relacionada con el retono de los usuarios a los servicios de salud, por medio de consulta externa y/o urgencias con
patologias que impliquen una conducta quirirgica, lo cual estaria directamente relacionado con el aumento de la
produccion. Se continia realizando desde la oficina de programacidn quirirgica seguimiento y canalizacion de
pacientes con orden quirdrgica y autorizaciéon dada por EPS.
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Numero de Procedimientos quirdrgicos por especialidad en el Il Trimestre 2019 - 2022

Tabla No. 28
Procedimientos quirurgicos realizados por cada especialidad
2019 2020 2021 2022
ESPECIALIDAD 1 Il m v I ] m f v I Il m | v I I
Trim || Trim || Trim || Trim || Trim || Trim || Trim || Trim |[ Trim |[ Trim {| Trim {| Trim || Trim || Trim
CIRUGIA BARIATRICA 19 || 25 0 6 4 12 | 5 11 ][ 17 || 34 [ 42 || 24 || 23
CIRUGIA CARDIOVASCULAR 51 || 64 J[ 64 [ 39 || 37 |[ 44 || 14 | 8 17 [ 53 || 19 | 61 [ 22 7
CIRUGIA DE CABEZA Y
CUELLO 33 27 0 0 0 0 0 0 0 0 0
CIRUGIA MAMA Y TUMORES
TEJ BLANDOS 21 || 29 0 f 221 o 17 || 17 | 27 7l 25 | 47 || 39 || 20
CIRUGIA DE TORAX 20 || 13 0 14 | 5 14 || 29 || 24 [ 16 || 66 || 42 J[ 17 || 29
CIRUGIA GENERAL 375 | 379 || 727 || 721 |[ 263 || 134 || 204 ][ 223 || 287 |[ 236 | 337 || 513 || 385 [ 421
CIRUGIA PLASTICA 531 || 711 || 1041 || 764 || 557 || 305 || 486 || 356 |[ 263 |[ 405 || 606 | 597 | 423 || 397
CIRUGIA VASCULAR
PERIFERICA 124 |[ 135 || 33 [| 30 [ 97 || 71 || 95 || 43 |[ 123 || 114 || 84 | 115 || 110 {| 73
GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA || 165 |{ 181 || 277 || 334 |[ 267 || 173 |[ 164 || 244 | 371 |[ 255 || 428 |[ 351 [ 401 | 341
MAXILOFACIAL CIRUGIA
PLASTICA 101 || 76 0 (|14 46 || 74 || 62 || 57 | 102 | 70 || 82 | 8 || 77
NEUMOLOGIA 76 || 42 1 3 |[ 49 [ 10 J[ 12 | 38 | 33 || 56 || 74 [ 72 [ 68 | 112
NEUROCIRUGIA 165 ][ 164 || 169 || 150 || 124 || 33 || 81 [ 117 [ 131 | 119 || 153 || 228 [ 185 || 228
OFTALMOLOGIA 279 | 312 || 321 || 262 | 252 || 136 || 138 ][ 228 || 233 |[ 236 || 401 | 447 || 299 || 333
ORTOPEDIA Y
TRAUMATOLOGIA 858 || 823 || 830 || 753 || 787 || 216 || 457 | 747 |[ 1050 |[ 980 (| 1188 {| 1313 || 1157 || 1130
OTORRINOLARINGOLOGIA 71 || 107 J[ 317 J[ 295 || 160 || 4 13 || 43 || 43 || 17 || 62 || 62 | 61 | 46
UROLOGIA 166 || 165 || 264 || 266 || 152 || 84 || 172 || 160 || 213 || 212 |[ 261 || 213 | 232 || 166
CIRUGIA PEDIATRICA 7 0 13 | 7 7 15 | 0 9 1
CX ORAL MAXILOFACIAL 0 6 10 J 13 | 11 |31 || 42 | 36 || 31
TOTAL 3055 || 3253 || 4051 || 3617 |[ 2901 || 1265 || 1972 |[ 2337 || 2903 |[ 2851 || 3839 || 4236 || 3544 || 3435

Fuente: Sistema de informacion Dinamica

Para el Il trimestre de 2022, las cinco especialidades con mayor participacion en la produccién quirurgica fueron:
Ortopedia y traumatologia con 33%, con una disminucién del 1% al mismo periodo para el 2021, con un incremento
de 16% al mismo periodo del 2020 y para el 2019 con el 9%; en segundo lugar se encuentra Cirugia plastica con
una participacion del 12%, con una disminucion del 2% respecto al mismo periodo del 2021, con disminucién del
12% al mismo periodo del 2020 y disminucion del 10 % al mismo periodo del 2019 y también se encuentra en
segundo lugar Cirugia general con una participacién del 12%, con un variacién positiva del 4% respecto al mismo
periodo del 2021, con una disminucién del 1% al mismo periodo del 2020 y manteniendo el mismo porcentaje al
mismo periodo del 2019; en tercer lugar Ginecologia y obstetricia con una participacién de 10%, para el 2021 varia
positivamente en 1%, para el 2020 con disminucion del 4% y para el mismo periodo del 2019 con variacidn positiva
del 4%; en cuarto lugar Neurocirugia con una participacion del 7%, para el mismo periodo del 2021 con variacion
positiva del 3%, para el 2020 con un variacion positiva del 4% y para el 2019 con variacion positiva del 2%; en quinto
lugar Urologia con participacion del 5%, para el mismo periodo del 2021 con una disminucion del 2%, para el 2020
de 2% y para el 2019 se ha mantenido con el 5%. Las especialidades con mayor participacion en orden descendente
para este periodo en el 2022 fueron: Ortopedia quien ocupd el mismo lugar el 2021 y el 2019, en segundo lugar
Cirugia plastica quien ocup6 el mismo lugar el 2021 y el 2019, seguido Cirugia general con el mismo lugar; en tercer
lugar Ginecologia y obstetricia quien se ha mantenido en el 2021 y 2020 en el mismo lugar; en cuarto lugar
tenemos neurocirugia y en quinto lugar Urologia que se ha mantenido en el 2021.
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Produccion por grupo quirdrgico

Tabla No. 29

Nimero de Procedimientos por Grupo Quirdrgico Il Trimestre 2019 a 2022
Descripcion Il Grupo 2-6 Grupo 7-10 Grupo 11-13 Grupo 20-23 ol

Trimestre No % part No % part No % part No % part
2019 484 15% 1578 49% 695 21% 496 15% 3253
2020 214 17% 597 47% 289 23% 165 13% 1265
2021 513 18% 1286 45% 627 22% 425 15% 2851
2022 384 11% 1733 50% 637 19% 681 20% 3435

Fuente: Sistema de informacién Dinadmica

Al analizar el segundo trimestre del afio 2022 vs el mismo periodo de los afios 2021, 2020 y 2019 se observa un incremento en
la participacion de los grupos mas complejos: 20 a 23 y 11 a 13, el grupo 7 al 10 ha permanecido con una participacion
homogénea en estos periodos y con disminucion del grupo 2 al 6. Relacionado con la gestion quirdrgica en cirugias de mayor
complejidad acorde al rol de nuestra institucion. Con relacién al grupo 20 al 23 para el 2022 y 2021 tuvo una participacion del
20% con una desviacion positiva del 5% respecto al mismo periodo del afio 2020 con una desviacion positiva del 7% y del 5%
respecto al 2019. Se continla realizando el seguimiento a las solicitudes quirtrgicas de este grupo con el fin de aumentar la
produccion de las cirugias de alta complejidad. EI grupo 11 al 13 presentd una disminucion para este trimestre del 3% con
respecto al 2021, con relacién al 2020 se presentd una disminucién del 4% y con relacion al 2019 se present6 una disminucion
del 2%. Los procedimientos del grupo 2 al 6 para el segundo trimestre se presentaron una disminucion del 7% con respecto al
2021, igualmente con relacion al 2020 con una disminucion del 6% y 4% con respecto al periodo del 2019. Las especialidades
con mayor participacion para el grupo quirirgico de mayor complejidad (20 a 23) corresponden a: Oftalmologia con el 51%,
siendo los procedimientos mas representativos: Extraccion extracapsular asistida de cristalino y Vitrectomia posterior con el
41%, Reparacion de lesion retinal interna con el 7%, y Vitrectomia via posterior con insercion de silicon o gases asistida; Cirugia
general con el 7% siendo el procedimiento mas representativo Bypass o derivacion o puente gastrico por laparoscopia; en el
grupo del 11 al 13 las especialidades con mayor participacion corresponden a: Cirugia Plastica 10% Colgajo local de piel entre
cinco a diez centimetros; Ginecologia 8% siendo el procedimiento méas representativo Histerectomia por via vaginal; para el
grupo 7 al 10: Cirugia General 26% (Colelap), Oftalmologia 13% (inyeccion intravitrea de sustancia terapéutica) vy
Ginecoobstetricia 11% con ( Reseccion de tumor de ovario por laparotomia).

Cancelacion Quirdrgica

Tabla No. 30
Cancelacion de cirugia de causa institucional Il Trimestre 2019 a 2022
2019 2020 2021 2022
Descripdén ! I TRIM it v TOTAL ! Il I TRIM L TOTAL || ITRIM |[ ITRIM || Il TRIM i/ TOTAL ! Il
TRIM TRIM TRIM TRIM TRIM TRIM TRIM TRIM TRIM
% Cancelacion || 2% [ 1% [ 1% |[ 1% [ 1.20% [ 0,50% ][ 0,40% ][ 0,30% ][ 0,80% ][ 0.50% |[ 0% || 0% |[0.30% |[0,10% ][ 0,10% ][ 0% |[ 0,30%
N° cancelaciones 23 13 16 9 61 5 1 1 5 12 0 0 2 1 3 0 1
Ncirugias | 4001 || 1181 [| 1325 || 1197 || 4004 | 1017 || 277 || 313 || es0 [ 2267 || 568 || 454 || 776 | ee1 | 2650 || 704 | 795
programadas
Meta 2a25

Fuente: Area de estadistica

Durante el segundo trimestre del 2022 se presentd una cancelacion por causa atribuible a la Institucion, Para el
2021 en el mismo periodo no se presentd cancelacion de cirugias, se evidencia en la tabla que ha disminuido
significativamente con respecto al 2020 y 2019, este resultado se ha logrado por la aplicacién de medidas de control
para la cirugia programada con resultados favorables en cuanto a la cancelacion. Previo a la programacion de la
cirugia se contaba con los insumos para la realizacion de la misma, pero la noche anterior se presenté la urgencia de
un paciente de cirugia vascular quien requirié uso de los insumos. Para el afio 2020 y 2019 las cancelaciones
correspondieron a la: prolongacién de tiempo quirrgico, falta de insumos (instrumental) y no disponibilidad de UCI
para el post operatorio. De acuerdo a la meta establecida (2,5%), se ha mantenido por debajo para este periodo en
el 2022, 2021 y 2020. En el 2019 durante el primer trimestre se obtuvo un resultado de cancelacion del 2%.
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2.4.- Servicio de Laboratorio Clinico
Grafica No. 29
Comparativos examenes de Laboratorio Clinico Il trimestre 2019-2022

NUMERO DE EXAMENES DE LABORATORIO CLINICO 2019-2022
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2020 80784 55234 81181 86048
77021 83936 92165 90594 100556
c——022 98308 95101

Fuente: SGI ALMERA
En el Il trimestre del afio 2022 se presentd un incremento del 3% en la produccién de laboratorios respecto al afio 2021 y un
incremento del 43% respecto al mismo periodo del 2020 que obedece a la emergencia sanitaria ocasionada por las medidas por
la pandemia por Coronavirus SARS CoV2. El comportamiento del 2022 frente al 2019 se observa un leve incremento del 4%.

Tabla No. 31 )
Pruebas para RT- PCR SARS CoV-2 COVID 19 ANOS 2020-2022
s Aiio 2020 Ao 2021 Ao 2022
Itrim || Htrim || Wtrim (| IVtrim || Itrim | Htrim (| Wl trim || IV trim | [trim Il trim

Positivo 0 121 471 281 222 306 90 21 301 29
Negativo 8 556 798 547 370 326 251 294 211 110

Total 8 677 1269 828 592 632 341 315 512 139
Fuente: plataforma SISMUESTRAS

El Il trimestre de 2022 presenta un porcentaje de positividad del 21% (29 pruebas) de un total de 139 pruebas tomadas, en el

mismo periodo de 2021 la positividad correspondi6 a un 48% (306) de un total de 632 pruebas tomadas. Este comportamiento

esta de acuerdo con los resultados a nivel nacional de la pandemia por COVID-19 y considerando que el comportamiento

también es coherente con la poblacién de pacientes atendidos en nuestra institucion. En el Il trimestre del afio 2022 se

disminuy6 la toma de pruebas PCR en un 78% (139) respecto al afio 2021 (632).

Tabla No. 32
Pruebas Antigeno SARS CoV-2 - 2020-2022
ceeultado | 22220 Afio 2021 Afio 2022
eSUMaO ™"\ tim || Itrim || Mtim | Witim || Wtrim | (tim | Il trim
Positivo 28 21 98 21 3 63 1
Negativo | 139 150 185 145 100 208 152
Total 167 171 283 166 103 271 163

Fuente: plataforma SISMUESTRAS
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En el Il trimestre de 2022 se realizaron 163 pruebas de Antigeno para SARS CoV-2 COVID 19, con un porcentaje de
positividad del 6.7%, que corresponde a 11 pruebas. La positividad en el afio 2021 en el mismo periodo correspondid
a un 35%, (98 pruebas) de 283 pruebas realizadas. De igual manera el porcentaje de solicitud de antigeno en el I
Trimestre de 2022 se disminuyé en un 42% (-120 pruebas). Los resultados obtenidos coinciden con el
comportamiento que ha tenido la pandemia por SARS CoV-2, COVID 19.

Grafica No. 30
Oportunidad de ciclo completo de Laboratorio Clinico-Servicio de urgencias del Il Trimestre de 2021- 2022
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Fuente: SGI ALMERA

En el Il trimestre del 2022 se obtuvo un resultado promedio de 9,68 horas (Meta <10) (<0.1 respecto al 2022-)
manteniendo datos respecto a periodos inmediatamente anteriores (datos en metas), sin embargo, llama la atencion
tendencia plana (no cambios significativos) luego de disminuir metas anteriores. Se observan como principales
causas: 1) no uso de modulo de interpretacion en DgNet y 2) uso de notas complementarias/retrospectivas para
analisis e interpretacion (explicado por la priorizacién de atencién sobre registros). De acuerdo a compromiso del
periodo anterior se realizb adecuacién de una estacion de trabajo para la evolucidn/revaloracion de pacientes del
servicio de urgencias, lo cual ha favorecido acceso a la herramienta, pero continia necesidad de cambios de
cultura, por lo que se continuara en proceso de sensibilizacién en relacién a registros oportunos luego de toma de
decisiones frente a reportes criticos (entendiendo que prima la atencién del paciente sobre el registro). No se
observaron en el periodo desviaciones significativas, no eventos centinelas por inoportunidades ni otros a reportar.
Continuamos en monitoreo de datos y seguimiento en entregas de turno, revistas administrativas y demas
herramientas de gestidn clinica entre el servicio de urgencias y laboratorio clinico.
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Grafica No. 31
Porcentaje de muestras de laboratorio clinico rechazadas para procesamiento
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Fuente: LABCORE

De 26738 muestras tomadas en el Il trimestre de 2022, 289 muestras que corresponden a un 1.08% fueron
rechazadas por encontrarse coaguladas, hemolizadas, entre otras causas, evidenciando en los analisis pacientes
con accesos venosos dificiles y patologias de base. El porcentaje no ha superada la Meta definida de 2%. A partir
del Il trimestre de 2022, este reporte se incluye en las novedades de seguridad de paciente, con fin de realizar un
analisis y seguimiento y poder determinar acciones que disminuyan la ocurrencia de los mismos.

2.5.- Servicio de Imagenologia
Grafica No. 32
Comparativo Produccion de Imagenes Diagndsticas del Il Trimestre del 2019 - 2022

30.000
25.000
]
5 20000
2
4 15.000 Vé
=
S 10000
-
5000
0 - - - -
| trimestre Il Timestre Il Trimestre IV Trimestre
2019 24625 22186 21.026 22047
— 7020 18.286 10.846 16.404 18.279
— 7021 14715 15511 15.842 16.091
e (122 17834 14769

Fuente: Sistema de Informacion Dinamica Gerencial
En el comparativo de produccién trimestral se observa una disminucion  del -5%, lo que correspondié (-742)
estudios respecto al afio 2021; un aumento del 27% que corresponde (3.923) estudios respecto al afio 2020 y una
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disminucién del -50% para el 2019 lo que correspondi6 a (-7.419) estudios en donde se contdé con una alta
produccion por servicios prestados a la EPS Medimas. Como se aprecia en el comparativo para el Il trimestre de las
vigencias anteriores siempre se presenta una disminucion en el numero de estudios realizados comparativamente
con el | primer trimestre a excepcion del afio 2021, lo cual se relacioné directamente al levantamiento progresivo de
las medidas de aislamiento tomadas por el gobierno nacional, distrital, departamental con el fin de disminuir la
velocidad de propagacion del virus SARS Cov2; Al analizar por servicio, para el segundo trimestre 2022 vs el
mismo periodo del afio inmediatamente anterior se evidencio para hospitalizaciéon una disminucion  del -11%,
servicios ambulatorios con un incremento del 36% y una disminucion del 10% en los estudios realizados para el
servicio de urgencias.

Tabla No. 33
Comparativo de Produccion imagenes diagnosticas por tipo de estudio Il trimestre de 2019-2022
IMAGEN DIAGNOSTICAS
ano 2019 afio 2020 afo 2021 ano 2022
SERVICIOS
I TRIM II TRIM I TRIM IVTRIM | TRIM Il TRIM Il TRIM IVTRIM I TRIM Il TRIM I TRIM IVTRIM | TRIM Il TRIM

TAC 3440 |[ 3.002 || 3401 | 3171 [ 2.740 ][ 1.987 || 3.160 |[ 3.550 || 2.830 || 2.873 ][ 3.169 || 2.700 || 3.373 ]| 2.653
Resonancia 529 551 604 509 473 211 387 486 311 245 430 469 511 367
Ecografia 3.345 || 3.580 || 3.222 || 3282 || 2.542 | 1.469 || 1.889 || 2253 | 1.927 | 1.626 || 1.522 || 1.747 | 1.698 | 1.512
Intervencionismo || 458 463 511 468 446 133 321 311 408 439 490 591 560 548
Convencional 11.339 || 8.079 || 8.946 || 9.494 || 7.676 || 4.372 || 6.348 || 7.583 || 5.897 | 6.212 || 6.448 || 6.441 || 7.281 | 6.040
Mamografia 135 160 46 35 31 2 0 10 11 5 25 33 31 54
Doppler 871 678 710 595 693 425 547 562 521 490 571 604 649 559
Menores 181 309 363 269 384 140 238 297 175 284 301 197 331 305
Portatiles con
fluoroscopia ( slas || 281 268 % 89 120 28 50 78 79 81 47 81 110 86
de Qx)
E;’gf‘;'fjne" 3769 | 2.856 || 2.816 | 2762 || 2851 | 2195 || 3.311 || 2987 | 2479 || 3.080 || 2520 | 2531 | 3.290 | 2.645
TOTAL 24.625 20.036 20.713 20.674 18.286 10.962 16.251 18.117 14.715 15.335 15.523 15.394 17.834 14.769

Fuente: Sistema de Informacion Dinamica Gerencial

Por tipo de estudio se evidencio que para el Il trimestre 2022 los tres mas frecuentes fueron en orden descendente:
Radiologia convencional, TAC y Ecografias. En cuanto a Radiologia convencional, esta disminuyo en numero de
examenes respecto a los afios 2020 y 2019, sin embargo su participacion para el Il trimestre 2021 y 2022 fue alta
representando un 40% con una disminucion del -3% para el mismo periodo de al afio 2021. Respecto a la
produccion de Tomografia Axial computarizada (TAC) se evidencia el Il Trimestre 2022 y 2021 que tuvo una leve
disminucién de su participacion pasando de 18.7% en el 2021 al 17.9% en el 2022, con respecto al Il Trimestre del
2020 su participacion frente al total de estudios fue de 9% y para el 2019 del 15.4%. Los estudios de Tomografia
respecto a las vigencias anteriores logran una mayor participacion con relacion a las vigencias 2019 y 2020 por la
indicacion para pacientes diagnosticados o con sospecha o confirmados con Covid-19; su participacién frente al total
de estudios para la vigencia 2021 y 2022 se mantiene siendo un examen de eleccion de acuerdo a la complejidad
de la institucion. Los estudios de Ecografias para el comparativo del Il trimestre 2022 se conservo su participacion
frente al total de estudios realizados teniendo como resultado para el 2022 una participacion del 10.23%, frente al
2021 donde su participacion fue del 10.6%, un aumento en su participacién frente al 2020 donde fue del 7.33% vy
reflejandose mayor participacion el 2019 con un 17% de acuerdo a la produccion total de esta vigencia. Respecto a
radiologia intervencionista para el comparativo del Il Trimestre pasa de una participacion del 3,7% en el 2022,
2.8% en el 2021, de 0.66% en el 2020 y de 2,31% en el 2019; lo que continta aportando al fortalecimiento de la
atencion y resolucion clinica de pacientes de alta complejidad. Los procedimientos intervencionistas realizados
durante el segundo trimestre fueron: nefrectomias percutaneas, derivaciones de via biliar, biopsias percutaneas,
drenajes de coleccion profunda, insercién de catéter permanente para drenajes de coleccién, paso de catéteres de
hemodlaI|S|s temporales y permanentes (tunelizados).
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Grafica No. 33
Produccion Imagenes diagnosticas COVID 19-Afios 2020-2022

Comparativo trimestral de estudios de imagenologia realizados con protocolo por
sospecha o confirmados para covid 19 vigencia 2020 -2022
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Fuente: Sistema de Informacion de Radiologia
Conforme a la evolucién de la pandemia se evidencio una disminucion en el nimero de estudios realizados con
protocolo covid 19 pasando de 3.407 estudios durante el Il Trimestre 2021 a 127 estudios para el mismo periodo del
afo 2022 lo que represento una disminucion

Tabla No. 34
Porcentaje de participacion de estudios realizados COVID 19 - trimestres 2021-2022
IMAGEN ] o q q o q I trim % o Il trim % | trim % o Il trim %

DIAGNOSTICA | ITrim | Trim | 1Trim | Il Trim Participacion | Participacion || Participacion || Participacion
Tomografia 519 209 163 49 26,8 14,1 20,19 38,5
Resonancia 9 4 7 4 0,5 0,3 0,86 3,15
Ecografia 68 31 42 5 35 2,1 5,2 3,93
Intervencionismo 11 6 4 4 0,6 04 0,49 3,15
Convencional 1307 1217 581 62 67,4 81,9 71,99 48,8
Mamografia 11 0 0 0 0,6 0 0 0
Hemodinamia 2 1 1 2 0,1 0,1 0,12 1,57
Doppler 12 18 9 1 0,6 1,2 1,11 0,78
TOTAL 1939 1436 807 127 100 100 100 100

Fuente: Sistema de Informacion de Radiologia
Como se evidencia en la tabla anterior de los estudios realizados a pacientes con sospecha o confirmados COVID-
19 durante el Il Trimestre 2022 la mayor participacion la tuvo radiologia convencional con un 48% (rayos x de térax
principalmente), tomografia con un 38% (térax, abdomen, cerebro). Los demas estudios estuvieron representados
por: Ecografia, Resonancia magnética, Mamografia, Doppler, radiologia intervencionista.
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Tabla No. 35
Il Trimestre 2019-2022
2019 2020 2021 2022 METS
Descripcion | TRIM Il TRIM 1l TRIM IV TRIM | TRIM Il TRIM Il TRIM IV TRIM | TRIM Il TRIM Il TRIM IV TRIM | TRIM Il TRIM
Hosp || Urg || Hosp || Urg || Hosp || Urg || Hosp || Urg || Hosp || Urg || Hosp || Urg || Hosp || Urg || Hosp || Urg || Hosp || Urg || Hos || Urg || Hos || Urg || Hos || Urg || Hos || Urg || Hos || Urg || Hosp || Urg
TAC Contrastado 39 || 28 39 28 37 34 39 32 39 32 32 25 30 24 34 31 27 20 |[ 27 || 23 [ 27 J| 21 | 24 J 23 [ 25 J 22 |[ 28 ]| 25 28 || 24
Resonancia 91 93 | 109 | 113 [ 91 85 |[ 163 || 88 82 75 78 47 65 58 70 64 52 38 |[ 53 || 42 || 49 || 48 |[ 61 J.57 |[ 43 ] 34 [ 41 ] 40 72 |72
Ecografia 21 13 19 18 18 13 18 13 18 15 17 1 12 6 18 12 12 12 )| 14 |[ 12 J| 13 ([ 14 || 13 || 16 )| 13 9 13 |[ 11 18 || 18
Intervencionismo 31 24 38 46 20 19 34 27 31 28 18 9 12 17 19 10 15 13 8 7 10 J[ 12 f| 14 J[ 13 || 15 ([ 10 f 11 Jf 11 28 || 24

Fuente: Sistema de informacion RIS

Como se observa en el comparativo del Il Trimestre 2022 la oportunidad de Iméagenes Diagnosticas se mantiene para los
servicios de Hospitalizacién, Urgencias. Respecto al comparativo del mismo periodo 2022 mostrando una importante
disminucién con respecto a los tiempos de la vigencia 2019;  Esto obedecié en gran parte a la concertacién realizada en
febrero de 2021 entre la Direccién Cientifica, la lider de Imagenologia y la empresa prestadora de servicios de Imagenologia en
cuanto a la reduccién del tiempo de lectura, el seguimiento y retroalimentacion, lo cual mejoro el rendimiento de los flujos de
trabajo e impactd en los tiempos de atencion, que son medidos desde la generacion de la orden hasta la entrega del resultado.
En los estudios programados para Hospitalizacién en el comparativo del I trimestre del 2022 la modalidad de Tomografia y
Resonancia ha mejorado notoriamente en el primer trimestre de 2020 comparativamente vs los mismos trimestres de afios
anteriores. En cuanto a intervencionismo se logré un tiempo promedio de 11 horas cumpliendo la meta, comparado con el
2019 donde la oportunidad fue de 38 horas y para el mismo periodo 2020 de 18 horas. Para el servicio de urgencias se
continia mejorando los tiempos de oportunidad. Tomografia se mantiene en 25 horas, resonancia magnética logro un tiempo
40 horas, intervencionismo en 11 horas.

2.6.- Servicio de Banco de Sangre
Grafica No. 34
Pacientes trasfundidos

Pacientes Transfundidos Il trimestre afios 2019-2022
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Fuente: Sistema de informacion Banco de Sangre- Hexabank y SIHEVI
Para el segundo trimestre de 2022 se evidencio una disminucién del 10% en pacientes transfundidos respecto al trimestre del
afio anterior, presentados una disminucion de pacientes transfundidos en el mes de abril para servicio de UCI y en el mes de
mayo para los servicios de medicina interna y cirugia general. Al comparar con el 2019 en el mismo periodo se evidencia una
disminucion del 31.4%; el resultado obedece a la brecha resultante por el COVID que afecta el tipo de paciente de los diferentes
servicios que requiere componentes sanguineos.
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Hemocomponentes trasfundidos

Grafica No. 35 Grafica No. 36
%388 Plaquetas Transfundidas |l trimestre
Globulos Rojos Transfundidos Il trimestre 1600 anos 2019-2022
1400 afios 2019-2022 1400
1200 e 1200
o 1000 € 1000
2N = 2N
S 600 600
= 400 400
200 200
0 [Trim  0Trim N Trim IV Trim 0 [ Trim N Trim W Trim IV Trim
2019 1202 1253 878 869 2019 1782 844 358 856
2020 643 743 677 837 2020 910 715 631 780
—2021 637 695 862 836 2021 696 678 650 743
—2022 762 644 2022 690 556
Fuente: Sistema de informacion Banco de Sangre- Hexabank y SIHEVI Fuente: Sistema de informacién Banco de Sangre- Hexabank y SIHEVI

En el segundo trimestre del 2022 los servicios que demandaron mayor numero de hemocomponentes fue UCI
adultos (591) con 74 pacientes transfundidos, medicina interna (474) y 73 pacientes transfundidos y Cirugia General
— nivel quirdrgico (170) con 60 pacientes transfundidos; comportamiento que se mantiene a través de los trimestres
de la vigencia actual; comparado con el mismo periodo del afio 2021 se evidencia, UCI adultos (751) con 76
Pacientes transfundidos , Medicina interna (396) con 57 Pacientes transfundidos y Cirugia General (302) con 76
Pacientes transfundidos. Comportamiento presente porque a un se contaba con gran aumento de pacientes en el
servicio de UCI que requerian hemocomponentes. Asi mismo, en este segundo frimestre del 2022 presento una
disminucién alrededor 18% comparado con el trimestre anterior tanto del componente globular como en el
plaquetario. Debido a la disminucion de pacientes ya comentado anteriormente. Por otro lado, al realizar la
comparacién con el 2020 y 2019 en el mismo periodo de tiempo se evidencia una diminucién del componentes
globular del 13% y 48% 'y a nivel plaquetario del 17 y 34%; a pesar de los servicios que demandaron mayor
numero de hemocomponentes fueron: UCI adultos (755), medicina interna (341) y Cirugia General — nivel quirargico
(339); el comportamiento no se mantuvo después de la pandemia, siendo a un menor la transfusién de los
componentes sanguineos, lo cual lleva a pensar que aun los servicio no han recuperado su capacidad de operacion
o de lesiones aprendidas nos queda el buen uso racional de la sangre.

Grafica No. 37
Clase de Donantes Comparativo trimestral 2019 a 2022

Porcentaje de Donantes Il trimestre afio 2019-2022
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Fuente: Sistema de informacién Banco de Sangre- Hexabank
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Con relacion a la captacion de donantes de sangre total se evidencio en el segundo trimestre del 2022 una disminucion del 10%
(199 donantes) respecto al | trimestre de esta vigencia del 2022; Es importante mencionar que a pesar que hubo una
disminucion de los donantes aceptado, se logré6 mantener una adecuada habitualidad. En cuanto a los donantes habituales en
este segundo trimestre del 2022 se observa una disminucién del 1% con respecto al | trimestre del afio anterior; se debe, al
aumento del 1% de los donantes Voluntarios (primera vez y no repetitivos). Se trabajo este segundo trimestre en incorporar
nuevos donantes de primera vez y ubicar a los donantes no repetitivos para que se vea el incremento en el préximo trimestre, lo
que lleva a tener un mayor aumento de donantes Voluntarios que habituales; Aguardando que luego se fidelicen y se conviertan
en habituales. Se trabajan estrategias constantes para convocar a los donantes que no han sido repetitivos a través de llamadas,
mensajes de texto y correos electronicos y de esta manera lograr su Donacién de sangre y se fidelicen con el Banco de Sangre
HUS. Por otro lado, Es importante resaltar que durante el segundo trimestre del 2022 el comportamiento de nuestros donantes
aceptados esta de acuerdo a las metas nacionales, presentando donantes habituales con una disminucién del 2% comparado
con las metas nacionales 28% y aumento de donantes voluntario (suma de Donantes primera vez mas no repetitivos) en un 2%.
Comparado con las metas nacionales del 72.6%. Realizando una comparacién con los otros trimestres de las otras vigencias se
observa una disminucion del 1% con el 2019, en el 2020 se observa una disminucién del 2% y en el 2021 una disminucién del
3%, tanto en donantes habituales como voluntarios, impactando este 2022, por aumento de picos respiratorios y mayor aumento
de donantes diferidos por factores de riesgo, que impiden su donacion.

Tabla No. 36
Comparativo trimestral 2019 al 2022 Tipo de Diferimiento
2019 2020 2021 2022
Tipo de Donante 1eim | 2t ! i | e |7 | i 7 | 15 |75 | 7 (| i (| 7w |17 7
Diferido Temporal 15 19 16 16 16 16 13 16 15 11 11 11 11 12
Diferido Permanente 3 3 5 6 6 2 3 4 3 2 2 2 3 4
% Aceptados 82 || 78 || 79 || 78 || 78 | 81 84 | 81 82 || 87 | 87 || 88 86 | 84

Fuente: Sistema de informacion Banco de Sangre- Hexabank

Asi mismo, es importante mencionar a que hubo mayor nimero de potenciales donantes con cumplimiento de criterios para
donacién como edad entre 18 a 65 afios, no tener sintomas gripales, no tener sintomatologia de gripal en los Ultimos 15 dias
que pudieran estar asociados con Covid-19, no estar tomando medicamentos como antibiéticos, anti convulsionantes, no cirugia
antes de 6 meses, pareja estable en los Ultimos 6 meses, entre ofras. En cuanto a los donantes potenciales y su causa de
diferimiento en este segundo trimestre del 2022, se debié a donantes con diferimiento temporal el que mayor se presento fue
riesgos sexuales y sintomaticos respiratorios y diferimiento permanente riesgo ITT (infecciones transmisibles trasfusion)

Tabla No. 37
Demanda Satisfecha Comparativo trimestral 2019 al 2022
Afio Intrainstitucional Extrainstitucional Total de la Demanda Satisfecha
| Trim Il Trim Il Trim || IV Trim | Trim Il Trim Il Trim || IV Trim | Trim Il Trim Il Trim || IV Trim
2019 91 100 100 100 91 100 100 100 91 100 100 100
2020 100 96 92 92 100 96 92 91 100 96 92 92
2021 98 98 95 95 92 92 90 87 95 95 94 93
2022 98 100 87 98 93 99

Fuente: Sistema de informacion Banco de Sangre- Hexabank
Es Importante mencionar que en cuanto a los convenios extrainstitucionales en este segundo trimestre del 2022 se disminuye
un convenio en comparacion con segundo trimestre de esta vigencia; en este Trimestre contamos con 16 contratos distribuidos
en las diferentes sedes; son:
Hospital San Antonio de Chia
Hospital de Nemocén
Hospital San Martin de Porres - Choconta
Hospital Divino Salvador de Sopo
Hospital Sefiora de Transito — Tocancipa (Care& Health)
Hospital Clinica San Luis de Cajica
Clinica de Tenjo LTDA
Clinica Heatly Medical Center — Zipaquira
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Hospital Ubaté

Hospital de Caqueza

Hospital de Pacho

Hospital Facatativa

Hospital Gacheta

Hospital Mosquera

Privado — sin contrato - Calle 134

Privado - Sin Contrato — Clinica Chia

En cuanto a la satisfaccién de la demanda con nuestros convenios interinstitucional (UFZ, HRZ y Bogota) y extrainstitucional (16
convenios); tomando como meta las cifras nacionales emitidas por el Instituto Nacional de Salud- INS se mantuvo un resultado
“satisfactorio” para el segundo trimestre del 2022 representado un 100% (institucional), 98% (extrainstitucional) y promedio
general del 99%. El cubrimiento parcial se presentd en el mes de mayo obedecié a aumento de demanda de componente
plaquetario y componente globular de O Rh negativo.

2.7.- Programa de Donacién de Organos y Tejidos

Actividades de promocioén a la donacién
Grafica No. 38
Capacitacion comparativa del Il trimestre de los afios 2019-2022
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Fuente: elaboracion propia del programa, informe de gestion II- trimestre afios 2019- 2022

Como se puede observar en este Il- trimestre del afio 2022 se realizd a 773 personas de cliente interno capacitaciones en
promocion y gestion operativa de la donacién de 6rganos y tejidos entre las dos sedes hospital regional de Zipaquira y la sede
de Bogota - HUS vs 599 realizadas en el mismo periodo del afio 2021 y 86 en el mismo periodo del afio 2020. Con respecto al
cliente externo se logré con el curso virtual Gestion Operativa de la Donacion de Organos capacitacion a 154 personas la red de
salud para Cundinamarca, y un alcance de 86 personas en las jornadas de sensibilizacion que se realizaron tanto en la
gobernacion de Cundinamarca como para la jornada en el municipio de Suesca, superando la meta de 100 personas para cliente
externo, mientras que en el afio 2021 se logra la mayor cobertura de capacitacion con 502 este resultado es producto del
curso virtual de Gestidn operativa de la donacién de érganos que fue ofertado a la red Publica de Cundinamarca y el resultado
mas baja fue en el 2020 con 16.
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Actividades de gestion operativa de la donacion de 6rganos y tejidos

Grafica No. 39
Porcentaje de notificaciones de potenciales donantes del Il-trimestre de los afios 2019 - 2022
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Fuente: Elaboracion propia del programa
Para el indicador de notificacion de potenciales donantes el comportamiento fue constante, sin bajar la meta establecida del
70% el mismo comportamiento que se presentd en el lI-trimestre del 2021 y por encima de los afios anteriores del 2020 y 2021,
esto se debe a las capacitaciones de los colaboradores con respecto a la gestion operativa de la donacion de drganos y las
rondas constantes del médico coordinador operativo a partir del afio 2021, lo que permitié el incremento en las notificaciones. No
se logré donantes reales para este Il trimestre.

Trasplantes de tejidos oculares y osteomusculares comparativo Il- trimestre del afio 2019 - 2022
Grafica No. 40
Comparativo de trasplantes realizados ll-trimestre de 2019 - 2022
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Fuente: Sistema de informacién Almera 2022

Para el indicador de notificacion de potenciales cuanto a los trasplantes en este lI-trimestre del afio 2022 se observa un
aumento en los trasplantes de tejidos osteomusculares con un total de 4 comparativamente con el afio 2021 y 2019, este se
presenta por aumento en la demanda y la disminucién en las restricciones frente a la pandemia de covid19, también se observa
una leve disminucion de 1 tejido trasplantado para tejidos oculares en el mismo trimestre para el 2021 y respecto al 2019 se
presenta una disminucién significativa (7) relacionado con la escases de insumos (a nivel nacional)necesarios para este tipo de
procedimientos generando aumento en la lista de espera al no poder recibir las corneas ofertadas para los trasplantes por los
bancos la cual fue numerosa para este Il-trimestre. Los contratos con los bancos proveedores estan vigentes hasta el 30 de
septiembre, pero la dificultad mas grande es la falta de insumos para los trasplantes de cornea.
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2.8.- Servicio de Nutricion
Grafica No. 41
Oportunidad de respuesta a interconsulta de nutricion Comparativo Il trimestre afos 2019-2022

Tendencia de la oportunidad de respuesta a interconsulta de nutricion
2019 -2022
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Fuente: Sistema de Informacién Almera

Durante el segundo trimestre de 2022 el indicador muestra un tiempo promedio en la oportunidad de respuesta a interconsulta
de 18,7 horas, mostrando incremento de 1 h respecto al mismo trimestre del afio anterior (17,6 h), y de 6 y 3 horas frente a los
afios 2020 y 2019, resultados ajustados a la meta establecida. De otra parte, contrastando los datos con el primer trimestre del
afio en curso, se evidencia una disminucion de 35 horas en el tiempo de respuesta a interconsulta alcanzando nuevamente la
meta planteada. Lo anterior refleja la apropiacion y adaptacion laboral de los profesionales Nutricionistas Dietistas que
ingresaron a la institucién en ese periodo.

La meta establecida para este indicador es la tamizacion nutricional dentro de las primeras 48 horas de ingreso al servicio de
hospitalizacion adultos al 60% o mas del total de esa poblacién. Para este periodo el indicador presenta un porcentaje promedio
de tamizacion de 87,6 %, con incremento de 36 puntos porcentuales frente al mismo trimestre del afio anterior (51,6 %), de tal
manera que en este trimestre el indicador superd en un alto porcentaje la meta y los resultados obtenidos histéricamente. De
otra parte, un 17% de los pacientes adultos hospitalizados en periodo recibio terapia nutricional artificial y suplementacién por via
oral sin ser tamizados dado que ya presentaban signos de desnutricién y/o imposibilidad para ingesta suficiente por via oral. El
comportamiento positivo de este indicador se explica, por la implementacion de dos jornadas laborales de 6 horas cada una, de
lunes a viernes, de las (los) nutricionistas asistenciales y el cubrimiento en la prestacion del servicio de dos horas mas, unido al
compromiso y dedicacion de los profesionales. Dentro de los hallazgos en este periodo se destaca que el 46 % de la poblacion
corresponde a pacientes con edad igual o mayor a 65 afios de edad; respecto al riesgo de desnutricion se encontr6 ausencia de
este en el 53 % de los pacientes tamizados; 42 % present6 riesgo medio; 4% riesgo alto y menos del 1% desnutricién ya
instaurada. Con relacién al tratamiento, se suministré Terapia Médica Nutricional por via oral al 98% de los pacientes que
presentaron riesgo medio, alto y desnutricién. Se sefiala que a un sector importante de pacientes hospitalizados se les aplica
directamente valoracién nutricional completa y se define conducta obviando la tamizacion dada la indicacion de instaurar
tempranamente Terapia Médica Nutricional por vias diferentes a la oral.
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Grafica No. 42
Porcentaje de cumplimiento a la tamizacion nutricional en paciente hospitalizado

Tamizacion al paciente hospitalizado 2019-2022
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Fuente: Sistema de Informacion Almera

2.9.- Servicio de Terapias

Durante el Il trimestres de 2022 la cantidad de sesiones de terapia respiratoria comparado con el afio 2021 se
evidencia una disminucion del 2.64% que corresponde a 712 sesiones menos, el 2022 en relacion con el afio 2020
presenta un incremento de 16.25% evidenciando 3.664 procedimientos mas y respecto con el afio 2019 decrecié a
un 2.26% (-608). La productividad del afio 2019 es la mas alta en comparacion con los afios anteriores el cual es
esta asociado por la contratacién con MEDIMAS que impactando de manera positiva la produccion en los diferentes
Servicios.

Tabla No. 38
Produccion del servicio de terapias | trimestre de 2019-2022

TERAPIA FISICA TERAPIA RESPIRATORIA FONOAUDIOLOGIA || TERAPIA OCUPACIONAL
pErRioDo | _ || _ , 1 - _ , T T - T T ora

I Tri Il Tri I Tri IV Tri I Tri Il Tri I Tri IV Tri I Tri Il Tri MTri || IVTri |[ |Tri Il Tri M Tri f| IVTri
2019 || 8711 || 9445 || 10134 || 9995 || 14189 || 13710 || 13433 || 13431 || 1884 || 1660 || 1765 || 1678 || 399 || 345 | 538 | 531 10;84
2020 || 8493 || 5147 || 6245 || 7124 || 12125 || 9438 || 11982 || 11974 || 1922 || 2020 || 1600 || 1722 || 549 || 498 || 598 || 575 || 82012
2021 || 7574 || 6629 || 7157 | 6883 || 12901 || 13819 || 14886 || 14297 || 1448 || 1502 || 1700 || 1659 || 572 || 573 || 413 || 498 || 92511
2022 | 8246 || 7471 1289 || 13102 1281 || 1056 71 || 1116 31661

Fuente: Sistema de gestion Integral- Aimera y base de datos servicio de Terapias

El comportamiento de los procedimientos realizados por terapia fisica del afio 2022 comparado con el afio 2021, presento un
incremento del 5.9% el cual corresponde a 842 sesiones, respecto al mismo periodo del afio 2020 también presenta un
incremento de 18.41% (2.324 sesiones) con relacion al afio 2019 se observé un disminucién del 11.66% el cual corresponde a
1974 sesiones mas realizadas, Resultado esperado por la pandemia. En el servicio de Fonoaudiologia se evidencio que en el
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2022 vs 2021 disminuyo en -446 procedimientos con un porcentaje del 17.43%, 2022 vs 2020 fue del 31.3% que corresponde a -
964 procedimientos y en el 2019 bajé la produccién a un 22.23% (-604 procedimientos). En el 2022 con respecto a al mismo
periodo de los tres afios anteriores se observd una disminucién en la cantidad de procedimientos realizados, dado por la baja
demanda de pacientes interconsultados, lo que hizo que el abordaje fonoaudiologico presentard dicho decremento. Para
incrementar el nimero de procedimientos de Fonoaudiologia se continda realizando sensibilizacién con el personal médico para
que soliciten interconsulta a los pacientes que requieren atencién por fonoaudiologia.

La produccién de sesiones de terapia ocupacional del segundo trimestre del 2022 presenta un incremento en la cantidad de
procedimientos respecto a los tres afios anteriores; comparado con el mismo periodo del afio inmediatamente anterior se puede
evidenciar un incremento de 543 procedimientos que corresponde al 32.1%, respecto al 2020 el aumento fue del 38.28% (618
procedimientos) y con relacién al afio 2019 el incremento fue del 52.7% asociado a 771 procedimientos mas. La produccion ha
venido en aumento por la contratacién de un profesional mas.

2.10.- Servicio Farmacéutico

Conciliacién medicamentosa
Grafica No. 43
Discrepancias de la conciliacion medicamentosa no justificadas

Discrepancias dela Conciliacion Medicamentosa no justificadas (por cien pacientes)
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Fuente: Sistema de informacion Almera

Las discrepancias de la conciliacion medicamentosa no justificadas para el segundo trimestre del afio 2022 con respecto al
mismo periodo del afio 2021 presento una disminucién de 1,43%, una disminucion del 2,73% con respecto al afio 2020 y 6,03%
con respecto al afio 2019, la tendencia general es una disminucién de discrepancias encontradas y un aumento de
conciliaciones realizadas por el quimico farmacéutico en el periodo, el incremento en la cobertura del proceso tanto en servicios,
como en la cantidad de pacientes; ya que desde 2021 se incluyeron y fortalecieron las actividades en los servicios de medicina
interna, cirugia general, ortopedia, que son quienes manejan mayor volumen de pacientes, ademas de los otros servicios
asistenciales. Se resalta que en el transcurso del tiempo hay mayor adherencia al proceso gracias a persona exclusiva al
proceso y la existencia de un protocolo estandarizado de revision de cada uno de los tratamientos farmacolégicos de los
pacientes que cumplen los criterios de inclusién, su relacién con sus antecedentes farmacol6gicos y su diagnéstico y, la
comunicacioén interdisciplinaria permanente de las discrepancias encontradas, con el fin de optimizar la farmacoterapia.
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Proporcion de intervenciones farmacéuticas aceptadas.

Grafica No. 44

Porcentaje de intervenciones aceptadas en el Programa Seguimiento Farmacoterapéutico
comparativo afio 2021- 2022
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Fuente: Sistema de informacion Aimera

En el Il trimestre 2022 se presentd un porcentaje de intervenciones aceptadas del 97,6 % valor que esta por encima
de la meta, con relacién al segundo trimestre 2021 se evidencia un incremento del 54% de intervenciones
aceptadas; este se debe a la participacién de los quimicos farmacéuticos en las revistas médicas y entregas de turno
con los servicios asistenciales ha facilitado la interaccién con el proceso de prescripcidn y los profesionales a cargo
del mismo, haciendo presencia y seguimiento en tiempo real y oportuno para realizar las intervenciones requeridas y
la aceptacion de las sugerencias emitidas por los quimicos farmacéuticos de manera inmediata para el beneficio de
la farmacoterapia del paciente. Para el programa de seguimiento farmacoterapéutico es importante medir la
aceptacion de las intervenciones efectuadas sobre los distintos profesionales de la salud que realizan prescripcién y
para los pacientes que cumplen los criterios de inclusién al programa (pacientes mayores de 40 afios, con los
diagnosticos definidos para seguimiento y que tienen tratamiento con medicamentos definidos en la institucion como
de alto riesgo o que historicamente se tengan registros en la institucion de haber presentado problemas relacionados
con medicamentos).

2.11.- Hospital Universitario

En el segundo trimestre de 2022 se llevaron a cabo 14 Comités docencia servicio de un total de 19 convenios con lo
cual se dio cumplimiento del 74% de la realizacién de los comités docencia servicio, con la participacién de 14
Instituciones de Educacion Superior (IES) de orden universitario y dos instituciones de orden tecnoldgico. Una (1)
IES el convenio se encuentra en tramite. Cuatro (4) Comités estan programados para realizarlos en agosto. Al
comparar el cumplimiento del Il trimestre de 2022 respecto 2021 se evidencia un disminucion del 26%, este mismo
resultado se presenté respecto a los dos afios anteriores; el porcentajes del 100% son dificiles de lograr en razén a
factores como: el que los estudiantes realicen rotaciones en unos semestres y en otros no. En algunos semestres
solo rota uno o dos estudiantes de alguno de los convenios aun cuando el convenio esté vigente, de manera que
realizar cuatro comités al afio por uno o dos estudiantes, se acuerda con la universidad realizar uno o dos en la
vigencia. De igual manera es importante mencionar que varias universidades suspendieron rotaciones por la
pandemia disminuyendo el nimero de universidades.
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Cumplimiento de Comités docencia - servicio Comparativo Il trimestre 2019-2022

Grafica No. 45
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fuente: Cronogramas convenios Docencia-servicio por trimestre 2019-2021.

Grafica No. 46

Comparativo porcentaje de cumplimiento de proyectos de investigacion aprobados en el CEIHUS segundo trimestre

2019-2022 HUS
120%
100%
e -
° 80% H;“.;i —
g ______----‘—.’——,.—-—
3 60%
& 40%
20%
0% - - - -
| Trimestre Il Timestre Il Trimestre IV Trimeste
e [\fi0 2019 7% 84% 83% 92%
e A\fig 2020 100% 7% 69% 87%
Afio 2021 8% 7% 81% 92%
e [\fig) 2022 80% 94%
— eta 50% 50% 50% 50%

Fuente: Indicadores Almera

En la grafica anterior se evidencia el comportamiento para segundo trimestre del 2022; se representa un aumento del
17% con respecto al mismo trimestre del afio anterior. Respecto al 2020 incremento 15% y con relacién al 2019
incremento 10%); se encuentra sobre el valor de meta de 50%, evidenciando el apoyo realizado por el CIHUS frente
a la asesoria de tipo tematico y metodolégico en los proyectos en investigacion presentados ante el CEIHUS; a pesar
de tener menos integrantes para el apoyo metodoldgico de todos los proyectos de investigacion.
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Grafica No. 47
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Comparativo de seguimientos realizados a proyectos de investigaciéon segundo trimestre 2019-2022 HUS

Seguimiento a los proyectos de investigacion portrimestre 2019-2022
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El porcentaje de seguimientos a los proyectos de investigacion en el segundo trimestre del afio 2022 es 61%, con un
descenso del 13% respecto al mismo trimestre del afio anterior. Con relacion al trimestre inmediatamente anterior se
mantuvo constante; debido a la reduccion del personal del centro de investigacion, puesto que apoyaron
Actividades COVID-19, vigilancia epidemiolégica y seguimiento PRASS. Lo anterior no ha limitado el avance y
desarrollo de los proyectos de investigacion que se encuentran en curso.

Comparativo de participacion de estudiantes en proyectos de investigacion 2021-2022

Grafica No. 48

Tasa de Participacion de estudiantes en protectos de investigacion semestral afios
2021-2022

| SEMESTRE

Il SEMESTRE

m 2021

1

1,14

m 2022

0,36

Durante el 2021 se cre6 este indicador con el objetivo de medir la participacion de estudiantes en proyectos de
investigacion cumpliendo uno de los objetivos del hospital universitario, por lo cual se implementé la medicion de
estudiantes participando en proyectos de investigacién de manera semestral obteniendo en su primera mediciéon en
el 2021 un total de 1 estudiante por proyecto presentado, con respecto a este afio en el primer semestre se obtuvo
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un aumento de un total de 1.4 estudiantes por proyecto de investigacion. El trabajo que se esta llevando a cabo con
estudiantes va en incremento ratificando en los comités docencia servicio el cumplimiento de este paragrafo
contemplado en los acuerdos para que cada universidad en conjunto con el CIHUS proyecten trabajos originados en
estudiantes de pregrado y posgrado. Teniendo en cuenta que la Subdireccién de educaciéon médica es uno de los
grupos de investigacién, acoge proyectos incentivando, proponiendo temas y objetos de estudio que en los Ultimos
meses se observa incrementa de manera progresiva.

Apoyo en gestion para la emergencia sanitaria por COVID 19 en el HUS

Frente a la situacion actual en salud publica originada por la pandemia por COVID 19, desde el CIHUS, realizo apoyo
epidemiolégico a la institucién, con los funcionarios que presentaron contagio por el virus del Coronavirus. Para este
periodo se realizaron 18 cercos epidemiolégicos a funcionarios de hospital y 6 cercos de estudiantes. Adicional se
realizaron 28 seguimientos telefonicos con el fin de poder establecer estado de salud del funcionario y viabilidad de
reintegro a sus actividades laborales. En las siguientes graficas se puede observar el comportamiento trimestral por
semanas epidemiologicas durante este periodo evaluado referente a la prevalencia de casos reportados de
funcionarios en el HUS. Con la gréafica anterior se evidencia que en primer semestre del afio correspondiente al mes
de enero estuvo la mayor proporcion de casos.

Grafica No. 49
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Fuente: Base de datos epidemiologia CIHUS
Conclusiones

Hospitalizacion:

En el segundo trimestre se realizé la reorganizacién de las camas en los pisos por especialidades, con el fin de
iniciar el proceso de medicion de costos, se inicid con un porcentaje de adherencia del 55% pasando a final del mes
de junio al 71%, se continua trabajando en este proceso para mejorar la adherencia, se retroalimenta diariamente a
los lideres de admisiones y enfermeria. Se fortalecié el proceso de medicion de tiempos de egresos y esto a su vez
proporcional a la utilizacion de la sala de egresos mejorando los tiempos del proceso de realizacidn de los tramites
de salida de los pacientes, pasando el | trimestre de 2,13 horas a 1,7 horas. De igual manera el nuevo objetivo
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socializado con las especialidades es lograr que los procesos de salida se inicien antes de las 14:00, reduciendo
diferentes riesgos que traen las salidas en la tarde de los pacientes.

Unidad Quirurgica:
La produccién quirirgica mantiene una tendencia en aumento en el periodo correspondiente al segundo trimestre del
2019 a 2022.

Trasplantes:

Para este segundo trimestre por afio consecutivo la Mesa Directiva del Concejo de Bogota, D.C. En la ceremonia
llevada el dia 25 de abril otorg6 la Orden Responsabilidad Social Dona Bogota 2021, en la categoria: Promocion a la
donacién de organos con fines de trasplante, el segundo puesto para la Empresa Social del Estado Hospital
Universitario de la Samaritana. Manteniendo nuestro compromiso como IPS generadora de vida.

Radiologia

En el comparativo trimestral de produccién del servicio de radiologia se observa una disminucién del -5%, lo que
correspondio (-742) estudios respecto al mismo periodo del afio 2021 lo que comparativamente para el Il trimestre a
excepcion del 2021 se presenta disminucion en la produccion de estudios. Los tiempos de Oportunidad del servicio
de radiologia para el segundo trimestre contindan estables frente a los obtenidos en la vigencia 2021 y | trimestre
2022.

Banco de sangre

En el proceso de Banco de sangre se mantiene la satisfaccion de la demanda en un resultado satisfactorio tanto
institucionalmente como extrainstitucional demostrando el cubrimiento de sus solicitudes de hemocomponentes,
evidenciando que somos un excelente Banco de sangre respondedor a los 16 convenios extrainstitucionales.

Las referenciaciones realizadas en el Banco de sangre durante la vigencia 2021, se lograron plasmar en practicas
exitosas, las cuales para este segundo trimestre del 2022, se logra iniciar la validacién de los donantes por aféresis
en espera de en el lll trimestre contar con validacion y apertura del puesto por INVIMA para iniciar actividad formal
en el IV trimestre del 2022, fenotipos especiales ya se cuenta con proveedor y empieza a trabajar con ellos a partir
del Il trimestre del 2022 y la adquisicion de insumos para mejorar la distribucién y la cadena de frio de los
Hemocomponentes se ha generado dos compras directas las cuales han salido desierta 4 veces porque se presenta
un solo oferente.

Terapias

En el segundo trimestre, el servicio de rehabilitacion trabajo en proceso de alistamiento para la habilitacién de terapia
ocupacional en consulta externa, logrando cumplir uno de los tanto objetivos que nos hemos propuesto, como es la
apertura de mas servicios, esto con el objetivo de tener una mayor cobertura para la atencion integral de todos los
pacientes que lleguen al Hospital Universitario de la Samaritana y que requieran de nuestros atencion integral, con
calidez, calidad y de manera humanizada.

Farmacia

Se debe seguir en el proceso de mejoramiento continuo de los procesos y programas asistenciales del servicio farmacéutico,
fortaleciendo los programas de conciliacion de medicamentos, seguimiento farmacoterapéutico, y los programas de
farmacovigilancia y tecnovigilancia, sin embargo, la situacidn coyuntural nacional e internacional que inicié con la pandemia
COVID-19 hace tres afios, la guerra entre Ucrania y Rusia y el alza del dolar tiene sus implicaciones en el agotamiento fluctuante
de medicamentos y dispositivos médicos, que se ha incrementado por la dependencia de las importaciones de materias primas
para la manufactura de tecnologias en salud, lo que conlleva a desabastecimientos de algunos productos.
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Anexo 1 Planes de mejoramiento

Con corte al segundo trimestre del presenta afio de los 9 procesos que pertenecen a la Direccién Cientifica se
cuenta con 29 planes de mejoramiento con un total de 144 actividades de las cuales se tenian programadas para
cumplir en el segundo trimestre 40; que tienen como fuente autocontrol (2), gestion del riesgo (1) y autocontrol (37);
en el trimestre se cumplio con las 40 actividades programadas, cumpliendo con el 100% de lo programado.

Tabla No. 39
2 = Actividades programadas/ terminadas Il Trimestre 2022
§ o = = PROCESO » Total N° Porcentaje
N° PROCESO o 5|3 = ko ol » actividades || Actividades || actividades
a e o ? :5’ E = E g g 5 programadas || programadas || programadas
> Zz koS i o Il trimestre terminadas Il trimestre
1 Investigacion 0
2 Apoyo Diagnostico 2 1 1 3 1 2 3 3 100%
3 Banco de Sangre 4 3 1 17 i 1 1 100%
4 Esterilizacion 0
5 Farmacia 7 7 34 5 5 5 100%
6 Hospitalizacion 10 3 7 69 7 7 7 100%
7 || Imagenes Diagnosticas 3 12 12 12 12 100%
8 Unidad Quirargica 1 4
9 Docencia 2 2 5 2 2 2 100%
TOTAL 29 10 16 || 144 2 1 37 40 40

Fuente: Sistema de informacion Almera.
Anexo 2: Reporte a entes de control externo

Durante elsegundo trimestre se realizaron todos (30) los reportes a los entes de control externo por parte de los
diferentes servicios o areas responsables.
Tabla No. 40

SERVICIO O AREA QUE REALIZA EL REPORTE N° REPORTES
Enfermera Referente IAAS. 11

Estrategia Multimodal de Higiene de Manos - Comité
de Infecciones

SIVIGILA

Programa Plan Canguro.

Atencién Farmacéutica

3
2
Banco de Sangre 2
5
2

Gestion Operativa de la Donacion
Total 30
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CAPITULO 1l
DIRECCION FINANCIERA

3.1.- Presupuesto

El presupuesto consolidado de ingresos y gastos para la vigencia 2022 esta conformado por el presupuesto de cada
una de las sedes que hacen parte de la Empresa Social del Estado Hospital Universitario de la Samaritana, como
son: Sede Bogot4, sede Hospital Regional de Zipaquira y sede Unidad Funcional de Zipaquira, para esta vigencia el
presupuesto asciende a la suma de $260.207 millones de pesos. Es de resaltar, que los cambios normativos dados
en la Resolucion 3832 del 18 de octubre de 2019 “Por el cual se expide el Catalogo de Clasificacion presupuestal
para Entidades Territoriales y sus Descentralizadas — CCEPT”, y sus modificatorias, transformo la estructura de la
clasificacién de los codigos presupuestales lo cual se va a reflejar en las variaciones de valores de los rubros
principales especialmente los de gastos.

A continuacion se presenta el presupuesto de ingresos y gastos consolidado y posteriormente se desagrega para
cada una de las sedes:

Tabla No. 41
Ingresos- ESE Hospital Universitario de la Samaritana- Consolidado vigencias 2020 - 2022
_ . . 2022/ 2022/ 2022/
ANO 2020 ANO 2021 ANO 2022 2021 2021 2021
CONCEPTO RECON RECON
APROBADO R;?E(m%CI RECAUDO APRgBAD OCIMIEN A:EgB OCIMIE | RECAUD ngf;/g Xé\g(;/a VQER(;%
10 RECAUDO NTO o]

DISPONIBILIDAD INICIAL 61.448 61.448 61.448 48.968 48.968 48.968 35.926 | 35.926 35.926 -26,6% -26,6% | -26,6%
INGRESOS CORRIENTES 231.278 126.133 87.704 220.159 143.716 82.313 223.081 | 181.612 | 104.024 1,3% 26,4% 26,4%
...Ventas de establecimientos de mercado 141.921 68.797 30.369 114.730 100.480 39.077 197.330 | 110.773 33.185 72,0% 10,2% -15,1%
...Cuentas por Cobrar 75.483 40.754 40.754 78.558 38.898 38.898 -0 | 47.149 47.149 -100,0% 21.2% 21.2%
...Venta de otros bienes y servicios 500 362 362 500 222 222 500 715 715 0,0% 221,7% | 221,7%
... Transferencias corrientes 13.374 16.220 16.220 26.371 4.115 4.115 25251 | 22975 22.975 -4.2% 458,3% | 458,3%
RECURSOS DE CAPITAL 1.200 979 979 1.200 553 553 1.200 426 426 0,0% -22,9% | -22,9%
TOTAL INGRESOS 293.926 188.559 150.131 270.326 193.236 131.833 260.207 | 217.964 | 140.376 -3,7% 12,8% 6,5%

Cifras en Millones de Pesos - Fuente Dinamica Gerencial DGH corte 30 de Junio de 2022

El presupuesto de ingresos aprobado para los tres afios objeto de comparacion de este informe, ha presentado
variaciones considerables, del afio 2020 al 2021 se disminuyd en un 17% y del 2021 al 2022 en un 3,7%, dichas
reducciones repercuten negativamente en el normal funcionamiento de las sedes requiriendo esfuerzos conjuntos
con Secretaria de Salud de Cundinamarca para mitigar este impacto. Asi mismo, la reduccién del presupuesto
aprobado obedece a los lineamientos dados por el Consejo Superior de Politica Fiscal de Cundinamarca
CONFISCUN, ya que no autorizaron incorporar las cuentas por cobrar a las proyecciones del presupuesto de la
vigencia 2022 y fue dado por venta de servicios de la vigencia. En cuanto a los recaudos del 2020 al 2021 existe una
variacion negativa del 3%, a pesar que las ventas de establecimientos de mercado aumento de un afio a otro debido
venta de servicios de salud en 2021 por la reapertura de servicios, a su vez los recaudos respecto 2022 con 2021 se
incrementaron en un 6,5%, dado el incremento en la recuperacion de cartera de vigencias anteriores y el recaudo de
recursos de convenios interadministrativos.

Sede Bogota

El Presupuesto de Ingresos y gastos Aprobado para la vigencia 2021 en la sede Bogotd ha venido presentando
disminuciones importantes, respecto de la vigencia 2021 con 2020 disminuye en un 7% y del afio 2022 a 2021 se
disminuye en un 11,8%, esta variacién estd dada especialmente por la reduccién de la disponibilidad inicial y los
ingresos corrientes.
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Tabla No. 42
Ingresos- ESE Hospital Universitario de la Samaritana- sede Bogota
o ANO 2020 ANO 2021 ANO 2022 v | vas | v
APROBAD | RECONOCI [ o | APROBAD [ RECONOCI | pecyino | APROBAD [ RECONOGI | ooy, | @probad | Reco | Recaudos

o MIENTO o MIENTO 0 mento | RECRU | o2zt | 221 22121

DISPONIBILIDAD INICIAL 49,609 49,609 49,600 46277 46277 46277 30959 30959 | 30959 | -331% | -334% | -33.%
INGRESOS CORRIENTES 12863 | 87768 §5.869 119.183 84953 56.334 114890 | 92041 | 46051 | 36% | 83% | 183%
. 'réé'd\;e”‘as de establecimientos de 57498 43407 21508 65.987 53338 24719 108.204 57056 | 11966 | 4% | 87% 516%
~.......Cuentas por cobrar 6255 33249 33.240 47014 29.127 29.127 0 28604 | 28604 | 100% | 18% 8%
..Venta de otros bienes y servicios 500 348 348 500 157 157 500 608 608 0% 287,2% 287,2%
Transforencias corientes 7683 10763 70,763 5683 2331 2331 5.186 1872 2872 | 89% | 109% 109%
RECURSOS DE CAPITAL 1200 979 979 1200 553 553 1200 426 426 % | 229% | 22.9%
TOTAL INGRESOS 179445 | 138356 | 116457 | 166661 | 131784 | 103464 | 147.050 | 123427 | 77437 | 118% | 6% | -249%

Cifras en Millones de Pesos - Fuente Dinamica Gerencial DGH corte 30 de Junio de 2022

En los Recaudos se presenta una reduccion del valor por concepto de ingresos por rendimientos financieros o
recursos de capital siendo menores en un 22,9% si se compara la vigencia 2022 con respecto a 2021, sin embargo
en 2022 se incrementa en un 287.2% con relacién a 2021 en el concepto de venta de otros bienes y servicios, asi
mismo, existe una aumento en un 109% en transferencias corrientes, este porcentaje se encuentra representado en
mayor proporcion por dos convenios interadministrativos que se suscribieron con el ICCU y mayor valor recibido de
estampillas pro-hospitales, lo que a su vez demuestra que para el funcionamiento normal de la E.S.E no son
insuficientes los recursos propios requiriéndose apalancamientos.

Tabla No. 43
Gastos — ESE Hospital Universitario de La Samaritana- Consolidado
ANO 2020 ANO 2021 ANO 2022 22%22";’ 22%22";’ 2022/ 2021
CONCERO COMPRO | OBLIGA APROBA | COMPRO | OBLIGA COMPRO | OBLIGA s || s || e
APROBADO | “yisos™ | ciones | "AC0S | "po | misos | ciones | PAGOS [ APROBADO | “wions™ | ciones | PAGOS [ apros ROMS | PAGOS
GASTOS DE FUNCIONAMIENTO 184.026 105.099 68.709 54.862 163.869 109.044 75.329 61.116 54.351 34.707 25.653 22.038 -66,8% -68,2% -63,9%
INVERSION 27338 955 73 283 | 17888 | 3479 95 249 18.975 1500 1 0 6.1% | 528% | -100.0%
S ey OPERACION 49012 | 24155 | 11619 | 1467 | 46652 | 31449 | 14580 | 2833 149194 | 109423 | 76648 | 54692 | 2198% | 247.9% | 18306%
CUENTAS POR PAGAR 33549 | 32075 | 26803 | 20495 | 41917 | 39558 | 28890 | 23863 | 37687 3431 | 29431 | 24021 | A01% | 61% | 07%
TOTAL GASTOS 293926 | 162284 | 107.865 | 77407 | 270326 | 183230 | 119764 | 88.061 | 260207 | 182762 | 131734 | 100756 |  12.9% | 27.8% 14,2%

Cifras en Millones de Pesos - Fuente Dinamica Gerencial DGH corte 30 de Junio de 2022
Referente a los gastos, el presupuesto total aprobado para las tres sedes, presenta una reduccién significativa, de 2020 a 2021
en $32.098 mil millones y de 2021 a 2022 en $10.119 millones, como ya se indico anteriormente, este decrecimiento en el afio
2022 obedece a la no aprobacién de cuentas por cobrar en los ingresos, o que a su vez repercute en los gastos. De un
presupuesto de $260.207 millones se ha comprometido el 70,2%, es decir, se ha ejecutado en el primer semestre de la vigencia
més de la mitad del presupuesto, de los compromisos se ha facturado mas del 72% de los contratos y de lo obligado se logrd

pagar el 76.5%.
Tabla No. 44
Gastos — ESE Hospital Universitario de La Samaritana sede Bogota

ARNO 2020 ARNO 2021 ANO 2022 VAR. | VAR. | VAR
APR | com | PaGO

CONCEPTO oB | PrO [ s

APROBAD | COMPR | OBLIGA APROBAD | COMPROM | OBLIGA APROBAD | COMPR | OBLIGA

o omisos | ciones | PAGOS ) isos | clones | PAGOS 0 omisos | ciones | PAGOS | 20221 | 2022/ | 202172

2021 | 2021 | o020

GASTOSDE FUNCIONAMIENTO | 105355 | 55838 | 39614 | 33366 | 94315 56533 | 40599 | 33808 | 33661 | 20451 | 16125 | 14281 | 64% | -64% | -60%
INVERSION %523 73 73 283 17,888 3179 %5 29 16980 | 1500 7 - 5% | 53% | -100%
GAST%SO?W‘EE;’(P:&FEAC'ON 30788 | 1599 | 8434 | 916 28501 17007 | 855 | 1391 71507 | 52110 | 38.946 | 28448 | 151% | 206% | 357%

CUENTAS POR PAGAR 18066 | 17.166 | 13410 | 9729 | 25957 24675 | 17810 | 14670 | 24903 | 24494 | 19074 | 16105 | 4% | 1% | T%

TOTAL GASTOS 179445 | 89733 | 62192 | 44294 | 166661 | 101393 | 67.899 | 50.119 | 147.051 | 98556 | 74147 | 58834 | 2% | 3% | 9%

Cifras en Millones de Pesos - Fuente Dinamica Gerencial DGH corte 30 de Junio de 2022.
Referente a los gastos, el presupuesto aprobado con corte a 30 de Junio de 2022 presenta una disminucién del 12% con
respecto al 2021. En este segundo trimestre de la vigencia 2022 se ha comprometido el 67% del valor total presupuestado; es
decir, se ha ejecutado mas de la mitad del presupuesto aprobado en el primer semestre de la vigencia teniendo en cuenta que
algunos contratos van hasta mediados de Julio y Agosto.
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3.2.- Mercadeo y Contratacion

Grafica No. 50
Contratos y Mercadeo
Comportamiento valores contratados afios 2020 a 2022 Il trimestre consolidado
Cifras en Millones de pesos

E.5.E Hospital Universitario la Samaritana
Tendencia de Contratacion Afios 2020 - 2022 Consolidado
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2020 33.118 33.118 33.644 37.6%5
2021 37.806 37.806 43708 48457
2022 44.884 53.338

w2020 m2021 m2022

Fuente: Informes de Gestion afios 2020 a 2022 - Matriz de contratacion afio 2022 — Médulo Facturacion Dinamica Gerencial afio 2022

Tabla No. 45
Valores contratados acumulados afos 2020 a 2022 Il trimestre

Cifras en Millones de pesos

| TRM 33.118 | 24% 37.806 | 23% 44.884 | 46%
Il TRM 33.118 | 24% 37.806 | 23% 53.338 | 54%
Il TRIM 33.644 | 24% 43708 | 26% -1 0%
IVTRIM 37655 | 27% 48.457 | 29% -1 0%
TOTAL 137.535 100% 167.776 100% 98.222 100%

Fuente: Matriz de contratacién afio 2022 — Mddulo Facturacién Dinamica Gerencial afio 2022

La grafica representa el aumento que han tenido en las ventas, comparando los trimestres de los afios 2020 y 2021,
frente al Il trimestre del 2022 se nota el aumento del 41%.
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Grafica No. 51
Valores contratados sede Bogota acumulados afios 2020 a 2022 trimestres Il

Cifras en Millones de pesos

E.S5.E Hospital Universitario la Samaritana
Tendencia de Contratacion Afios 2020 - 2022 Bogota
35.000
30.000
w
?; 25.000
£ 20000
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o 15.000
o
< 10.000
=
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0
I TRIM I TRIM I TRIM IV TRIM
2020 22485 22485 19165 22812
2021 20445 20445 25932 25.960
2022 21.83 29.082

Fuente: Informes de Gestion afios 2020 a 2022 — Matriz de contratacion afio 2022 — Médulo Facturacion Dinamica Gerencial afio 2022

Tabla No. 46
Valores contratados sede Bogota acumulados afios 2020 a 2022 trimestres Il

Cifras en Millones de pesos

CONSOLIDADO POR TRIMESTRES BOGOTA
TRIMESTRE 2020 % 2021 % 2022 %
| TRM 22485 | 26% 20.445 | 22% 21.831| 43%
Il TRM 22485 | 26% 20445 | 22% 29.082 | 57%
Il TRIM 19.165 | 22% 25932 | 28% 0| 0%
IV TRIM 22812 | 26% 25.960 | 28% -1 0%
TOTAL 86.948 100% 92.782 100% 50.914 100%

Fuente: Informes de Gestion afios 2020 a 2022 — Matriz de contratacion afio 2022 — Médulo Facturacién Dinamica Gerencial afio 2022

En la grafica anterior, se nota un aumento de 42% comparado el Il trimestre 2021 al 2022.

3.3.- Facturacion
Tabla No. 47
Comparativo venta de servicios de salud Il trimestre E.S.E. Hospital Universitario de la Samaritana vigencias 2020 -
2022

Cifras en Millones de pesos

Comparativo Ventas Servicios de Salud Il Trimestre 2020 - 2022

Centro de Atencion HUS 2020 2021 2022

Hospital Universitario de La Samaritana 43.407 53.338 57.956
HUS - Hospital Regional de Zipaquira 15.859 34.964 39.863
HUS - Unidad Funcional de Zipaquira 9.531 12.178 12.955
Total General 68.797 | 100.480 | 110.774

Fuente: Sistema de Informacion — Modulo Contable — Software Dinamica Gerencial

Los datos anteriores muestran el comportamiento de la venta de servicios de salud, durante el segundo trimestre de
las vigencias 2020 al 2022.
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La facturacion por venta de servicios de salud presenté un incremento del 31% de la vigencia 2020 a la 2021. Para el
segundo trimestre 2022 present6 un incremento del 9,2% en referencia a la vigencia anterior.

¢ HUS - Bogota: EI comparativo de los trimestres de cada vigencia, evidencia incremento en la facturacion por
ventas de servicios de salud, en referencia al trimestre inmediatamente anterior.

e HUS HR Zipaquira: La facturacion por venta de servicios muestra una tendencia al incremento a lo largo de las
tres vigencias pero mas notoria de la vigencia 2020 a la 2021.

e HUS UF Zipaquira: El segundo trimestre del 2022 muestra un leve incremento en relacion a la vigencia anterior
de casi $777 millones.

Grafica No. 52
Consolidado facturacion por Régimen E.S.E. Hospital Universitario de la Samaritana Il trimestre vigencias 2020 — 2022
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2020 2021 2022
Demas Pagadores 4.482 4813 6.288
Aseguradoras Soat 2.748 4.066 3.827
Vinculados 6.844 3.549 3.419
Subsidiado 36.974 52.673 67.132
m Contributivo 17.749 35.379 30.108
Fuente: Sistema de Informacion — Modulo Contable — Software Dindmica Gerencial Cifras en MilloOnes de pesos

o El Régimen Subsidiado, continta siendo el principal pagador por venta de servicios de salud con una
participacion del 61% en las ventas. Para el 2021 presentd un incremento de $15.699 en relacion al 2020, y en
la presente vigencia se incrementa en $14.459 con relacion al 2021.

o El Régimen Contributivo con un 27% en la participacion de las ventas. Para el 2021 presenta incremento de
$17.630 en relacion al 2020, pero para la presente vigencia muestra una disminucion de $5.271.

e Eneltema de Vinculados, las tres vigencias en cuestion muestran una tendencia a la disminucion, en $3.441.

e Aseguradoras y SOAT, las tres vigencias en cuestion muestran una tendencia al incremento por valor de
$1.818.

e Demas pagadores para el afio 2021 respecto al 2020 este rubro se incrementé en $1.475 con una participacion
del 6%.

Objeciones y glosas

Al cierre del Il Trimestre de 2022 las cifras reflejan la optimizacion y mejoramiento en el proceso operativo y planes de ejecucion
desarrollados para el periodo, hemos decrecido en la glosa notificada por las diferentes ERP de $ 15.910 Millones en |
Trimestre a reportar $ 13.659 Millones en el Il Trimestre del 2022 con una disminucion del 14%, sin embargo continuamos
evidenciando auditorias externas acumuladas e inoportunas que impactan en el valor de la glosa notificada, importante referir la
gestion complementaria dentro del area, con ciclos de conciliaciones efectiva para el trimestre por valor de $ 9.137 Millones.
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Grafica No. 53
Glosa aceptada vs Facturacion
Cierre de las Vigencias 2019-2020-2021-2022
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Fuente: Sistema de informacion — Mddulo de Glosas — Dindmica Gerencial Corte 30 de Junio 2022
En la gréfica se refleja el incremento en el % de aceptacidn final aun asi nos mantenemos dentro del indicador < 5%
sobre la facturacion, se resalta la alta gestion, cierre y acuerdos de pago dentro del Il Trimestre,

Grafica No. 54
Resultado glosa aceptada frente a la meta institucional
Il Trimestre Vigencia 2022
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Fuente: Sistema de informacién — Mddulo de Glosas — Dinamica Gerencial Corte 30 de Junio de 2022
En el Il Trimestre de 2022 se incremento la aceptacion de glosa frente al mismo periodo de las vigencias 2021 y
2020, asociado a mayor respuesta y mayor indice de conciliacon, se logra cerrar con el 3.4%.
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Tabla No. 48
Valor consolidado de la glosa por sede, estado y régimen
Il Trimestre Vigencias 2019-2020-2021-2022

GT.S(:::IO#:OL:E HOSPIAL UNIVERSITARIO DE LA SAMARITANA UF ZIPAQUIRA HOSPITAL REGIONAL DE ZIPAQUIRA CONSOLIDADO

MERCADO w9 [ o | am | w9 [ o [ wa | am w0 | 2 [ am 09 [ a0 [ an | am
||s1:r:2:1|:5|czlo(;z ........................ 172X (- $20452| e ST | § 9.500.670
6L0sA RADICADA | 5783690 aroat0e s 13657209 [sa3s6403 |5 ovoasrsra0ou0 s soarnas [s1tonen|s worso|'s 2ss3s6s]sa0sraea|s 6.906.853 6604766 [ 19550848 ] 13.650.484
REC.CONTRBUTNO |§ 163683 § 76181 § 3240013 $137380[§ 486420 § 263600 § 1530701 § 702361(§ 266342 § 1484871 $2.067363|§ 2123315 1319674 § 624675 § 4167115
RECLSUBSDIADO  |§ 278732 § 1830477 § 2118460 $4766433[§ 381251 § 6627 § 250875 § 234070[§ 44158 § 363428 $12506%4|S 5160455 S1941019 § 277N § 6271.1%
OTROSPAGADORES | § 1350504 § 2025446 § 6208727 $2232500(§ 41786 $1088972 § 1251079 § 165.100|$ 110280 § 1015564 § 723392 [ 1614083 $3.43073 § 10583402 § 3220171
6LOSA GESTIONADA [ § 4890401 s26at88 s 7730954 [ 74400335 eongna[s 160256 [§ 128300 ]s 7rosols  omot[s asemss[s22r0a0]'s s.aanz06 [s7.aa8150 s 1rat038 ] s 10430202
REG.CONTRBUTNO |§ 122403 § 63448 § 2427100 $1341.122|S 298005 § 442440 § 518565 § 5053|S 68680 § 8a0702 $1.3689% (5 1628457 $136028 § 3776368 § 3240640
REGLSUBSDADO  |§ 2250806 § 2124220 § 2474474 $2956980|S 3073% § 115817 §  OT619 § 10405|S 20223 § 46369 § 4516|S 2567500 $222417 § 305842 § 3451
OTROS PAGADORES |§ 1407102 § 2305820 § 289380 $3141922[S 8063 $1101999 § 666165 § 144900[S 8189 § 1081570 § 460289 1657340 $3705.804 § 4564718 § B756.412
oosaacerraos [s tosas|s m|s  wwmss w]s mmls wwls  wauls wels  amls wer|s me|s | memls  wnem|s euse
REG.CONTRBUTNO |§ 241115 § 1798 § 133268 § 156137[§ 163517 § 4316 § 68600 § 14360[$ 2838 § 47551 § 53374|§ 40462 § 893 § 25663 § 222870
REGLSUBSDADO  |§ 613280 § 155413 § 232106 $ T1783[$  7sE2 5 58 S fa915 5 909 s § 3804 5 18302 6884 5 165991 § 280241 § 99166
OTROSPAGADORES |§ 221043 § 70775 § 27332 § 23216[$ %1661 § 889 § 2010 § 45| 3% § 6o § 108tee[s 2mom4 § o2 S 2esE4 § 375M
GLOSA EN PROCESO [ § 10.806.031 | § 497707 [§ 11615080 [ 7.440.007 [ § 1650620 [s1.06009 [ 2065230 [ s1.433314 s 4s0a0a['s 2198104 [ s3.785.253 ] s13.598.293 | s6.434.201 |6 16.678.415 ['$ 12667615
REG.CONTRBUTNO |§ 162269 § GB4801 § 149533 $110473[§ 1042680 § 775505 § 1616654 $1023441[S 263654 § 1322090 S2151.104]$ 2683185 1684080 § 4434086 § 4305017
RECLSUBSDIADO  |§ 772763 § 2311827 § 1441579 $20659% [§ 473701 § 140954 § 280405 § 202306 48223 § 264047 S1046201)S 004736 S2501004 § 1995032 § 429662
OTROSPAGADORES |$ 1455607 § 1777.989 §  B678.167 $3332638|S 135230 § 143550 § 950471 § 127477[§ 127617 § 611958 § 585856 ]S 1810372 S2040157 § 104997 § 4045974
Valor Ajustes ! § 247

Nota: En el valor consolidado se incluye cifras de la "UF Girardot' no en detalle / Cifras coincidentes con 2193 y Carpeta Respaldo Financiero a Junio 30 de 2022
Fuente: Sistema de informacion — Reporte Médulo de Glosas — Dinamica Gerencial Corte 30 de Junio de 2022

Para el Il trimestre se cierra con acumulado de glosa gestionada por $ 10.490 Millones cumpliendo con 78% de
glosa tramitada. En las sedes de Bogota y UF Zipaquira disminuye la glosa recibida y en el Hospital Regional de
Zipaquira se incrementa en un 30% con necesidad marcada de continuar con los planes preventivos y
aseguramiento del ingreso. Desde Objeciones se apoyd con la notificacion mensual de los conceptos de glosa y
devoluciones tabulados de acuerdo a la Resolucion 3047 de 2008, se hizo acompafiamiento con capacitaciones,
elaboracién de instructivos administrativos y convocatoria a reuniones con areas claves.

La aceptacion en el | Semestre de 2022 presenta un decrecimiento frente al 2021 del 20% frente al 2020
incremento en el 64%, sin embargo la gestion del proceso impacta el resultado positivamente con la disminucién de
los saldos de glosa en tramite pasando de $ 16.678 Millones en el mismo periodo del 2021 a § 12.667 Millones en
el Il trimestre de 2022 con una disminucion del 24%.

La gestion realizada frente a las conciliaciones refiere un cumplimiento al cronograma definido del 100%, para el Il
Trimestre ejecutamos 64 citas para conciliaciones por un valor de $ 9.137.659.652 Millones, se promovio el nuevo
ciclo de programacion de citas para el lll Trimestre de 2022 buscando disminuir a corto plazo los saldos de glosa sin
acuerdos en primera respuesta y lo mas importante, mantener al dia la operacién con aporte de flujo de recursos e
inclusion de los montos conciliados dentro de los presupuestos de recaudo en el area de cartera, cumpliendo a
nuevos lineamientos del Decreto 441 de 2022.
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Grafica No. 55
Facturacion por régimen E.S.E. Hospital Universitario de la Samaritana -
Bogota Il trimestre vigencias 2020 - 2022

Cifras en Millones de pesos

57.956
53.338
2
@ 60000 43.407
o
& 50.000
2
c 40.000 /
2
= 30.000 /
20.000 /
10.000 -
2020 2021 2022
m Demas Pagadores 3245 2824 3.181
Aseguradoras Soat 1689 2494 1986
Vinculados 4289 1820 1239
Subsidiado 26558 35443 43153
m Contributivo 7627 10.757 8.398

Fuente: Sistema de Informacidn — Modulo Contable — Software Dindmica Gerencial

Para la vigencia 2022, en la sede Bogota, el total de la facturacion por venta de servicios acumulada a segundo
trimestre fue de $ 57.956 millones. Respecto a la vigencia anterior, presenta un incremento de $4.618. La facturacion
por ventas en el mes de junio fue por valor de $11.769 millones.

El Régimen Subsidiado es el principal pagador del HUS con una participacion del 75%. Las tres vigencias muestran
una tendencia al incremento en la facturacion.

Para el 2022 la facturacién por ventas de servicios presenta un incremento en $7.710, respecto a la vigencia anterior.
En orden de participacion, los siguientes son los principales pagadores del régimen subsidiado:

e CONVIDA: Con una participacion del 46% y una facturacion por venta de servicios de $27.864. Respecto de la
vigencia anterior se observa un considerable incremento en $12.475.

e ECOOPSOS con una participacion del 8,9% y una facturacion por venta de servicios de $5.299. Presenta un
incremento de $1.075 respecto de la vigencia anterior.

e COOSALUD: Con una participacion del 7,2% y una facturacion de $4.321. Respecto de la vigencia anterior se
observa un incremento en $963.

El Régimen Contributivo tiene una participacion en la facturacion por ventas de servicios del 14,5%. Para el
segundo trimestre 2021 presenta un notable incremento de $3.130 respecto del 2020, pero para la presente
disminuye en $2.359.

En orden de participacion, los siguientes son los principales pagadores del régimen contributivo:

e FAMISANAR con una participacion del 6,2% y una facturacion por venta de servicios de $3.730 Respecto de la
vigencia anterior presenta una leve disminucion en $346.
o= 2
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e CONVIDA con una participacion del 2,1y una facturacion por venta de servicios de $1.267.
Respecto de la vigencia anterior presenta un incremento en $358.

e COOSALUD con una participacion de 1,8% y una facturacion por venta de servicios de $466. Respecto de la
vigencia anterior se observa un incremento de $779

Departamento de Cundinamarca tiene una participacion del 2% y una facturacion por venta de servicios de $1.212.
Respecto de la vigencia anterior presenta disminucion de $418.

Las Aseguradoras SOAT presenta disminucion en $508 respecto de la vigencia anterior.

Tabla No. 49
Radicacion oportuna comparativa E.S.E. Hospital Universitario de la Samaritana
- Bogota Il trimestre vigencias 2020 - 2022
Cifras en Millones de pesos

2020 \ 2021 2022

VirRad. % Rad.
38452 | 29.656 7% 42,005 | 29.545 70% 57.956 | 39.733 69%

Fuente: Sistema de Informacién — Modulo Cartera— Software Dinamica Gerencial

El porcentaje de Radicacién para el segundo trimestre 2022 fue de 69%.

Los resultados en el porcentaje de radicacion de la Sede HUS Bogota, muestran un impacto negativo por diversos
inconvenientes tales como la presencia de ingresos abiertos, dificultades en el proceso de Autorizaciones,
dificultades en el soporte de cuentas, falta de personal, retrasos en el proceso de revisoria de cuentas médicas, etc.,
resultados que se ven reflejados en la deficiente radicacién.

A lo anterior, se suma los inconvenientes con la EPS CONVIDA, entidad que tiene el mayor porcentaje de
participacién en la venta de servicios generando barreras en el proceso de radicacion, reprocesos administrativos y
retrasos en la gestion de autorizaciones.

3.4.- Cartera

Durante el Il trimestre del 2022 el area de cartera adelanto el proceso de depuracién de saldos de cartera entre las
diferentes EAPBS, donde se adelantaron cruces con las siguientes entidades Caja Copi, Direccidn Territorial de
Caldas, Capital Salud, Asociacién Indigenas del Cauca, EPS Sura, Famisanar, Convida, Ecoopsos, Savia Salud,
Secretaria de Salud de Cundinamarca, Nueva EPS, EPS Sanitas, Compensar, Mallamas, Equidad seguros, Liberty,
Fondo PPL Secretaria del Tolima.

En el mes de Junio del 2022 de acuerdo a invitacion realizada por la Secretaria de Salud de Cundinamarca se
llevaron a cabo mesas de trabajo donde convocaron las principales entidades del régimen subsidiado y contributivo a
fin de avanzar en depuracion de cartera como conciliacion de glosas, pese a que el objetivo de las mesas es que las
ERP realizan acuerdos de pago, esta situacion no se presenta.

Durante el mes de Junio la Superintendencia Nacional de Salud informo que en el mes de Julio se llevaria a cabo
jornada de conciliacién extrajudicial, por lo anterior se procedio6 a radicar ante juridica 17 solicitudes para el tramite

respectivo.
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Tabla No. 50
Cartera radicada al area Juridica para cobro Il trimestre 2022

Pagina 73 de 251

Cifra en millones

FECHA RADICACION A
ITEM ENTIDAD JURIDICA VR CAPITAL VR CON INTERESES
1 | CONVIDAEPS 30/06/2022 15.034 23.506
2 | ECOOPSOS 28/06/2022 9.597 14.643
3| DEPARTAMENTO DE BOYACA 28/06/2022 189 253
4| MALLAMAS EPS INDIGENA CONTRATO 2021110015606 28/06/2022 1 1
MALLAMAS EPS INDIGENA CONTARTO 2021100112433 28/06/2022 2% 2%
MALLAMAS EPS INDIGENA CONTARTO 20211100112431 28/06/2022 38 38
MALLAMAS EPS INDIGENA CONTARTO 2021100112432 28/06/2022 54 54
5 | SECRETARIA DE SALUD DEL TOLIMA 28/06/2022 259 740
6 | SECRETARIA DE SALUD DE BOYACA 28/06/2022 441 445
7| ALIANZA MEDELLIN ANTIOQUIA 28/06/2022 - 343
DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO DE SALUD DEL
8 | META 28/06/2022 - 105
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL DE SALUD DE
9 | ARAUCA 28/06/2022 - 401
10__| FIDEICOMISOS- LA PREVISORA 07/06/2022 799 1352
CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR CAJACOP!I
11 | ATLANTICO 07/06/2022 793 1631
12| SOCIEDAD CLINICA EMCOSALUD 07/06/2022 289 667
13| CONVIDAEPS 12/05/2022 31.720 35,430
14| UNION TEMPORAL SALUD SUR2 06/04/2022 146 -
15| COMFAMILIAR HUILA 1010212022 11 273
16 | ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE PACHO 09/02/2022 6 19
17| ESE HOSPITAL SAN ANTONIO DE CHIA 100212022 49 156
TOTAL 59.550 80.081

Dentro de los valores radicados al area juridica para trdmite ante Supersalud, se encuentran las dos solicitudes de la
cartera de la EPS CONVIDA, por valor de $ 15.034 millones y $ 31.720 millones y que corresponde a cartera
reconocida sin presupuesto.

Tabla No. 51
Cartera radicada y pendiente de radicar comparativo por trimestre 1l 2022-2021-2020

Cifra en millones

VARIACION § | % VARIACION I
CONCEPTO Il trimestre 2022 | |l trimestre 2021 Il trimestre 2020 trimestre 2022- Il trimestre 2022 -
2021 2021

CARTERA CORRIENTE
HASTA 360 RADICADA 77.792 94.736 76.795 -16.944 -18%
CARTERA NO CORRIENTE
MAYOR A 360 RADICADA 133.857 117.478 106.000 16.379 14%
CARTERA - PENDIENTE
POR RADICAR 40.222 29.068 16.887 11.154 38%
SUBTOTAL CARTERA 251.871 241.282 199.682 10.589 4%
CARTERA DIFICIL COBRO) 37.902 21.712 20.740 16.190 75%
GIRO DIRECTO - PARTIDAS
PTES IDENTIFICAR -11.022 -16.165 -4.676 5.143 -32%
GRAN TOTAL CARTERA
DECRETO 2193 278.751 246.829 215.746 31.922 13%

La cartera a Marzo 31 del 2022 frente a Marzo 2021 aumento en un 12% equivalente a $ 28.134 millones producto
del incremento en ventas en la vigencia 2021 vs 2020 en $ 58.227 millones. Ventas Vigencia 2020 $ 156.669
millones, Ventas Vigencia 2021 $ 214.896 millones. Con respecto al incremento de la cartera de dificil recaudo en el
| trimestre del 2022 corresponde a los traslados realizados al cierre de la vigencia 2021 y actual trimestre por la

cartera mayor a 360 dias de entidades que entraron en proceso liquidatario.
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Tabla No. 52
Comparativo cartera por sede Il trimestre 2022-2021-2020

Cifra en millones

SEDE Il Trimestre Il Trimestre Il trimestre Variacion _% Il trimestre | % de participacion
2022 2021 2020 2022- | trimestre 2021 por Sede
BOGOTA 159.741 161.071 152.845 -1% 57%
UNIDAD FUNCIONAL 29.882 34.501 31.043 -13% 11%
HOSPITAL REGIONAL 55.438 40.798 12.627 36% 20%
DEUDAS DE DIFICIL COBRO 37.902 21.712 20.740 75% 14%
OTROS DEUDORES 6.810 4912 3.167 39% 2%
GIROS POR LEGALIZAR -11.022 -16.165 -4.676 -32% -4%
TOTAL 278.751 246.829 215.746 13% 100%

Como se observa el incremento de la cartera corresponde a la cartera del Hospital Regional y Unidad Funcional
dado al incremento en venta de servicios de salud a usuarios de Convida y su bajo recaudo, como el incremento
en la cuenta de ofros deudores donde se encuentra registrado los valores por conciliacién del SGP y convenios
suscritos pendientes de recaudar a dicho corte. Dentro de los giros pendientes de legalizar a Junio del 2022 cuyo
monto asciende a $11.022, las entidades que conforman este rubro son, Nueva Eps $4.982 millones, Coosalud
$1.612 millones, Famisanar $225 millones, Compensar $ 306 millones, Convida $ 347 millones, Capresoca $ 300
millones y otras entidades $ 3.250 millones.

Cartera radicada entidades principales comparativo Il trimestre 2022-2021-2020

CONVIDA: La cartera asciende a $83.713.737.570 menos giros pendientes de legalizar por parte de la ERP
1.723.379.646, representando el 35% del total de la cartera de la ESE. Con dicha entidad presentamos cruce de
cartera con corte Febrero 28 del 2022, del cual a Junio 30 presentamos un saldo reconocido pendiente de pago sin
presupuesto cuyo monto asciende a la suma de $ 46.754.390.314, valores que fueron radicados en el mes de Junio
ante la Superintendencia Nacional de Salud para las conciliaciones extrajudiciales a realizar en el mes de Julio por
dicho ente, reunién que se llevd a cabo el 21 de julio donde la Eps Convida no presento acuerdo de pago y manifestd
pagar el valor a medida que presente flujo de efectivo, la ESE solicito a la EPS nuevamente mesa de conciliacion
para el mes de agosto una vez el abogado de dicha entidad presente la solicitud ante el comité de conciliacion y
defensa. Con respecto a las mesas de trabajo realizadas entre la Eps Convida y la ESE durante los dias 17, 21,22 y
23 de junio se pudo determinar que la ESE de las partidas por aclarar cuyo monto ascendia a $6.000.000.000, existe
la suma de $3.768.556.102 en tramite de castigo por depuracion por descargues errados y la suma de $959.000.000
por capita incumplimiento de metas vigencias 2018 al 2020.

Del total de la cartera adeudada existe un monto por valor de $2.746.712.250 correspondiente a cartera de vigencias
2016 y 2017 que la ESE adelanto el tramite de cobro a través de proceso ordinario, en espera de respuesta y la
suma de $3.721.122.214 como facturacion no radicada de la cual la ESE remitio los soportes respectivos, en
espera de respuesta por dicha entidad. Con relacién a la facturacion pendiente de radicar a Junio del 2022 con la
EPS CONVIDA en la primera semana de julio y de acuerdo a compromisos con la EPS se radicaron los servicios
pendientes del mes de mayo del 2022 hacia atras incluyendo ingresos abiertos, quedando un saldo pendiente de
validar $1.854.129.473, de los cuales $763.416.008 Sede Bogota en tramite de soporte de radicacion,
$1.036.042.371 en tramite de validacion por parte de unidad funcional.
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Tabla No. 53
RECAUDO ENERO A JUNIO 2022 - EPSS CONVIDA
VIGENCIAS
MES GIRO | VALOR GIRADO EPS ANTERIORES 2021 2022 SALDO PENDIENTE
ENERO 1.414.775.406 84.089.852 348.013.616 641.656.216 341.015.722
FEBRERO 8.298.495.896 83.070.300 6.734.851.637 1.203.720.250 276.853.709
MARZO 5.656.941.753 4.999.966.868 115.726.438 529.226.545 12.021.902
ABRIL 3.216.613.155 637.786.921 177.869.788 2.304.099.413 96.857.033
MAYO 5.027.218.798 1 1.191.502.640 3.717.421.770 118.294.387
JUNIO 4.340.453.345 - 60.649.091 3.401.467.361 878.336.893
Totales 27.954.498.353 5.804.913.942 8.628.613.210 11.797.591.555 1.723.379.646

FAMISANAR Ia cartera corresponde a $13.400.956.815 que representa el 6% del total de la cartera de la ESE, de
dicho monto la cartera mayor a 360 dias asciende a $4.381.665.093. Con dicha entidad presentamos cruce de
cartera con corte 31 de Junio del 2022, del cual arrojo como resultado glosa por conciliar de $1.467.087.199 y
devoluciones por $34.497.346.614 en tramite de respuesta por parte de la ESE para obtener la recuperacion de
dichos recursos

ECOOPSOS: La cartera asciende a $16.561.747.435 que representa el 7% del total de la cartera. Con dicha entidad
presentamos cruce de cartera a Junio del 2022, presentamos un acuerdo de pago el cual vence en el mes de
agosto frente a la cartera auditada por dicha entidad. Dado que con dicha entidad el proceso de auditoria de cuentas
es dispendioso y demorado se radico ante la Superintendencia Nacional de Salud solicitud de conciliacion de
acuerdo a las conciliaciones extraordinarias convocadas por dicho ente para el mes de julio, radicando cartera
adeudada a Diciembre del 2021.

Nueva EPS La cartera asciende a $12.486.648.368 (-) giros pendientes de legalizar por la EPS $4.982.719.838,
dicha entidad representa el 5% del total de la cartera de la ESE. En espera de asignacion de cita para obtener la
legalizacion de los giros pendientes como soportes de giros de vigencias anteriores al 2020 para depurar unos
saldos existentes a la fecha de dichas vigencias.

Secretaria de Salud de Cundinamarca La cartera asciende a $9.256.459.587 que representa el 4% del total de la
cartera de la ESE. Con dicha entidad ya se suscribié acta de liquidacion contrato 523 de vigencia 2019 por valor de
$2.105.000.000 pendiente de giro, se estima finiquitar las liquidaciones de las vigencias 2018 y 2020 en la segunda
semana de agosto como la cartera adeudada sin contrato de dichas vigencias. En el mes de Junio dicha entidad giro
ala ESE la suma de $934.092.807 correspondiente a la Resolucion 4437.

CAPRESOCA: La cartera asciende a $9.427.389.912 que representa el 4% del total de la cartera de la ESE. Con
dicha entidad presentamos un acuerdo de pago suscrito en vigencia 2020 por valor de $6.312.625.601 pagaderos en
5 cuotas a partir de Diciembre del 2021 hasta Diciembre 2025. La primera cuota vencié en Diciembre del 2021 y fue
cancelada en el | trimestre del 2022, a la fecha el saldo adeudado asciende a la suma de $5.050.100.481, la suma
de $2.067.301.260 se encuentra en proceso de revision con dicha entidad dado que son partidas que
aparentemente carecen de contrato, una vez finalizado el proceso, se definira el giro o el tramite de conciliacion ante
Supersalud.

COOSALUD: la cartera asciende a $6.331.957.427 (-) giros pendientes de soportes $1.611.911.077 que representa
el 2% del total de la cartera de la ESE. De acuerdo a reunion realizada con dicha Eps, a corte Diciembre del 2021
presentamos devoluciones por valor de $1.552.000.000 y por glosas $1.204.000.000 pendiente de respuesta por
parte de la ESE, con el fin de legalizar los giros restantes.

Carrera 8 No. 0 — 29 Sur. Tel. 4077075
www.hus.org.co
“Red Samaritana, Universitaria, Segura y

ACREDITACION 1SO 9001

—_
icontec ‘ ToT Py i
Lol i ‘:;? Cashg-:;jyo I
w ¥ £

Humanizada”

SC5520-1


http://www.hus.org.co/

@Hl I S Pagina 76 de 251

HOSPITAL UNIVERSITARIO
DE LA SAMARITANA

Empresa Social del Estado

SEGUROS DEL ESTADO: la cartera corresponde a $3.977.956.305, de los cuales mayor a un afio presentamos un
monto de $3.250.223.087, de este valor de vigencias 2018 hacia atras $2.918.049.220, el area de cartera se
encuentra adelantando las gestiones pertinentes con el area de objeciones a fin de efectuar un posible castigo.

SALUDTOTAL la cartera asciende a $1.616.566.847 que representa el 1% del total de la cartera de la ESE. Frente
al cruce de cartera con corte Diciembre 31 del 2021, el area de objeciones se encuentra en proceso de conciliacion
de devoluciones la suma de $508.587.304 y por concepto de glosas $85.620.117.

EPS SURA la cartera corresponde a $2.469.297.445 que representa el 2% del total de la cartera de la ESE. Frente
al cruce adelantado con dicha entidad, presentamos un valor por devoluciones por valor de $1.456.125.821 el cual
se encuentra en proceso de respuesta por parte de la ESE. Con respecto a la cartera de Adres, Consorcio Sayp y
Fosyga estas dos ultimas con cartera mayor a 720 dias nos encontramos en espera de apertura de plataforma para
conciliacién de glosa transversal.

CONSORCIO SAYP- ADRES Cartera radicada $15.131 millones, con dicha entidad nos encontramos sujetos a la
habilitacion de plataforma para respuesta de glosas, por tanto la E.S.E no cuenta con una recuperacion de cartera a
corto plazo. Existen otras entidades como Compensar, EPS Sanitas, Capital salud con cruce de cartera en tramite
de respuesta de glosas y devoluciones para el cobro respectivo.

Consolidado reclamaciones de acreencias en Il trimestre del 2022

El 22 de Abril del 2022 la ESE realizo la reclamacion oportuna ante Medimas en liquidacion por valor de $13.413
millones, bajo el numero de radicado No.D0702454.
Tabla No. 54

Comportamiento recaudo por régimen comparativo Il trimestre 2022-2021-2020
Millones de pesos

Variacion %I CEBEE T L
REGIMEN Il Trimestre 2022 | Il Trimestre 2021 | |l Trimestre 2020 trimestre 2022-2021 trimestre 2022-
litrimestre 2021
Régimen Contributivo 12.169 11.017 4874 9% 1.152
Régimen Subsidiado 16.659 23.843 21.754 -43% -7.184
...Poblacion Pobre no
afiliada al Régimen 74 198 0 -168% -124
Subsidiado
SOAT (Diferentes a
ECAT) 1128 1.523 1.221 -35% -395
Otras Ventas de Servicios o
de Salud 3.156 2.497 2.520 21% 659
Recaudo vigencias 47.149 38.898 40.754 17% 8.251
anteriores
TOTAL RECAUDO 80.335 77.976 71123 3% 2.359

El recaudo de la cartera en el Il trimestre del 2022 frente al Il trimestre del 2021 presenta un incremento del 3%,
equivalente a $2.359 millones, donde el incremento se encuentra representado en el régimen contributivo como
otras ventas de servicios de salud, con respecto al régimen subsidiado presentamos una disminucion de recaudo
frente al Il trimestre del 2021 producto al bajo recaudo obtenido de la EPS Convida y donde parte del valor
recaudado en el | semestre del 2022 es para abono a vigencias 2021 hacia atras.
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Cartera deudas de dificil cobro
Al cierre del Il trimestre del 2022 se dio traslado a cuentas de dificil cobro la cartera de entidades que entraron en proceso

liquidatario y que superaron la edad de un afio como son Comparta, Medimas en liquidacién. A cierre Junio 30 del 2022
presentamos un valor de $ 37.902 millones.

Reportes presentados en Il trimestre del 2022

Circular 030

Durante el Il trimestre del 2022 se carg6 el reporte correspondiente al | del 2022 en el mes de abril del 2022, al cierre del |l
trimestre del 2022 el area se encuentra en proceso de revision para generacion de cargue del Il trimestre del 2022 el cual vence
en el mes de julio.

SUPERSALUD
Se carg6 de forma mensual y oportuna el formulario FT025
3.5.- Costos
Tabla No. 55
Costos y Gastos
E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LA SAMARITANA
ANALISIS RUBROS TOTALES
ENERO A JUNIO DE 2019 - 20 - 21- 22
E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LA SAMARITANA-CIFRAS MILLONES
VAR $ | VAR%
CONCEPTO 2019 2020 2021 2022 2122 | 21-22
MANO DE OBRA 29.629 | 39.748 44.360 51138 | 6.508 | 15%
INSUMOS 13.295 | 13.160 19.088 17555 | -1.533 | -8%
GASTOS GENERALES 4.748 2.548 4.768 3.808 -960 | -20%
DEPRECIACION 1.318 1.307 2.252 2.825 512 | 25%
COSTOS INDIRECTOS 19.067 | 32.436 33.693 39.059 | 5.366 | 16%
TOTAL COSTOS DE VENTAS | 68.059 | 89.201 | 104.163 | 114.387 | 10.224 | 10%
GASTOS ADMON 4.990 5.466 6.646 7.002 356 | 5%
TOTALES 73.050.00 | 94.668.00 | 110.809.00 | 121.390.00 | 10.581 | 10%
VENTAS 88.817.00 | 68.797.00 | 100.480.00 | 110.773.00 | 10.293 | 10%
Fuente: Sistema de informacion — Mddulo de Contabilidad — Dindamica Gerencial
Tabla No. 56
E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LA SAMARITANA SIN REGIONAL
VAR $ | VAR%
CONCEPTO 2019 2020 2021 2022 | 21-22 | 21-22
MANO DE OBRA 29629 | 26.684 | 27919 | 30.728 | 2.809 | 10%
INSUMOS 13295 | 10318 | 12664 | 12778 | 114 | 1%
GASTOS GENERALES 4.748 2.315 1.852 2.704 | 852 | 46%
DEPRECIACION 1318 1.293 1.715 2134 | 419 | 24%
COSTOS INDIRECTOS 19.067 | 22.916 | 23678 | 26160 | 2.482 | 10%
TOTAL COSTOS DE VENTAS | 68.059 | 63.527 | 67.830 | 74506 | 6.676 | 10%
GASTOS ADMON 4.990 4.202 4.333 4.481 148 | 3%
TOTALES 73.050.00 | 67.730.00 | 72.163.00 | 78.988.00 | 6.825 | 9%
VENTAS 88.817.00 | 52.892.00 | 65.516.00 | 70.910.00 | 5.394 | 8%

Fuente: Sistema de informacién — Médulo de Contabilidad — Dindmica Gerencial
Los costos del Hospital del primer semestre del afio 2021 vs 2022 comprendido de enero a julio presentaron un aumento a nivel
general en el total costos del 10%, siendo la incidencia mas representativa la mano de obra de radiologia del Hospital Regional
Zipaquira por el ingreso en funcionamiento del Resonador Nuclear en esta sede con un aumento del 96% con un valor adicional
$326 millones mensuales del costo en relacion del periodo anterior, adicionalmente también incide la apertura del servicio
neurocirugia en esta sede que se abri6 desde principios del 2022 lo cual también nos generd un nuevo pago a tercero que no se
tenia comprendido anteriormente.
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Tabla No. 57
Costos y Gastos
ANALISIS RUBROS UNIDADES FUNCIONALES
ENERO A JUNIO DE 2019 - 20 - 21- 22
E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LA SAMARITANA U.F. BOGOTA (Cifras en millones)
VAR'$ | VAR%
CONCEPTO 2019 2020 2021 2022 | 2122 | 2122
MANO DE OBRA 20918 | 20.680 | 21.376 [ 23.360 | 1.984 | 9%
INSUMOS 12228 | 9624 | 11951 | 12472 | 221 | 2%
GASTOS GENERALES 1.737 1.828 1.378 2.006 | 628 | 46%
DEPRECIACION 1.232 1.212 1.464 1789 | 325 | 22%
COSTOS INDIRECTOS 16.799 | 18.278 | 19.318 | 21.085 [ 1.767 | 9%
TOTAL COSTOS DE VENTAS | 52916 | 51.624 | 55491 | 60414 | 4923 | 9%
GASTOS ADMON 3.298 2.355 2.198 2.731 533 | 24%
TOTALES 56.215.00 | 53.979.00 | 57.689.00 | 63.145.00 | 926 | 9%
VENTAS BOGOTA 59.979.00 | 43.40700 | 53.337.00 | 57.956.00 | 5.456 | 9%

Fuente: Sistema de informacion — Mddulo de Contabilidad — Dindmica Gerencial

También encontramos un aumento del costo del &rea de aseo a nivel general por un 26% con una incidencia de
$118 millones mensuales a comparacion del periodo anterior, debido que el proveedor que presta este servicio
incluye en la factura los insumos que se requieren para la operacién de este servicio y estos a nivel general han
aumentado por la incorporacion nuevamente del IVA en la factura de compra y los sobrecostos en el precio
producto de la escases de los mismos en el mercado, pues varios insumos para su elaboracién son importados y
han tenido afectacion por la fluctuacion del dolar.

3.6.- Contabilidad

Los Estados Financieros representan la informacion de todas las actividades financieras, econémicas y sociales de
la Entidad, estos han sido realizados segun lo establecido en la Resolucidn 414 de 2014, Resolucién 139 de 2015 y
normas concordantes aplicables al Marco Normativo de las Normas Internacionales de Informacion Financiera NIIF
para entidades que no cotizan en el mercado de valores y no captan recursos del publico. A continuacién se describe
la situacidn presentada en estos periodos comparativos.

Activo: A Junio de 2022 presenta un aumento del 10% al pasar de $327 mil millones de pesos, a $360 mil millones
de pesos. Las cifras méas representativas de este incremento, estan dadas en la Propiedad Planta y Equipo que pasa
de $112 mil a $120 mil millones equivalente a $8.375 millones de pesos representados principalmente en la
adquisicion de bienes para la dotacién de Unidades de Cuidado Intensivo y reactivacion de servicios especializados
y ambulatorios. Dentro de los activos fijos se cuenta con 10 terrenos, 9 Edificios, 19 vehiculos entre otros y Equipo
médico por $78.429 millones de pesos. Las Inversiones presentan una valorizacion de $1 millén de pesos.

La Cartera Total de la Entidad asciende a $183 mil millones de pesos, incrementandose en un 20% en relacion al afio anterior
cuyo valor ascendia a $152 mil millones de pesos, a junio de 2022 la Cartera Corriente asciende a $143 mil millones y la No
Corriente a $39 mil millones de pesos éste ultimo una vez reconocido el deterioro de la Cartera de $95 mil millones de pesos,
aplicado a las cuentas catalogadas de dificil recaudo y cuentas a més de 249 dias de rotacién en pago segun lo establecido en
las Politicas Contables NIIF. Las deudas de dificil recaudo pasaron a $38 mil millones de pesos principalmente de la cartera de
la EPS Medimas quien entro en medida de liquidacion ordenada por la Supersalud, el deterioro tiene un cubrimiento del 65% de
las cuentas catalogadas de dificil recaudo y cuentas a mas de 249 dias de rotacion. El Efectivo y Equivalente al efectivo tiene
una participacion del 11% en el activo, y presenta diminucion del 11% en relacion al afio anterior, por un valor cercano a los $4
mil millones de pesos al pasar de $44 mil millones de pesos a $39 mil millones de pesos, por la utilizacion de recursos de
convenios recibidos el afio anterior para continuar con la operacion del Regional y otros recursos financieros.
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Tabla No. 58
Estado de Situacién Financiera Consolidado Comparativo
Junio de 2020 - 2022

(Cifras en millones de pesos)

e Analisis
Analisis .
. horizontal

BALANCE CONSOLIDADO JUNIO 2020 2021 2022 vertical (2221

2022 | 2021 | Variacion | %
CORRIENTE 168.352 | 162.202 | 199.724 | 55 | 49 37.521 23
EFECTIVO Y EQUIVALENTES A EFEC 73.032 | 44195 | 39476 | 11 13 4719 | -11
CUENTAS POR COBRAR 88.091 | 107.243 | 143.860 | 40 | 33 36.617 34
INVENTARIOS 5.894 9.103 8.884 2 3 -219 2
OTROS ACTIVOS 1.334 1.662 7.504 2 1 5.842 52
NO CORRIENTE 134.667 | 165.683 | 161.129 | 45 | 51 -4.554 -3
INVERSIONES E INSTRU. DERIVADOS 183 196 197 0 0 1 1
CUENTAS POR COBRAR 42240 | 45107 | 39.361 11 14 -5.746 | 13
PROPIEDADES, PLANTA Y EQUIPO 83.755 | 112.277 | 120.652 | 33 | 34 8.375 7
OTROS ACTIVOS NO CTES 8.488 8.102 919 0 2 -7.183 | -89
TOTAL ACTIVO 303.020 | 327.885 | 360.853 | 100 | 100 | 32.968 10
PASIVO
CORRIENTE 39.044 | 37.843 | 44872 | 93 | 87 7.029 19
NO CORRIENTE 5.783 5.555 3.144 7 13 2410 | -43
TOTAL PASIVO 44.827 | 43.398 | 48.016 | 100 | 100 4.619 11
PATRIMONIO
PATRIMONIO DE LAS EMPRESAS 258.193 | 284.487 | 312.837 | 100 | 100 | 28.350 10
TOTAL PATRIMONIO 258.193 | 284.487 | 312.837 | 100 | 100 | 28.350 10
TOTAL PASIVO Y PATRIMONIO 303.020 | 327.885 | 360.853 | 100 | 100 | 32.969 10

Fuente: Balance de prueba Médulo de Informacién Financiera NIIF Sistema Dinamica Gerencial Hospitalaria (DGH)

Pasivo: Se presenta un aumento entre los periodos 2021 y 2022 en $4 mil millones de pesos, el Pasivo total incluye
las Cuentas por Pagar con una participacion del 61%, por un valor de $29 mil millones de pesos, los pagos a los
proveedores se realizan segun los términos contractuales, dentro de los 90 dias siguientes a la radicacion, se han
recibido ingresos adicionales de $7 millones de pesos de descuentos por pronto pago a estos mismos acreedores de
bienes y servicios. El Pasivo Total también incluye los beneficios a empleados de planta y temporales por valor de $4
mil millones de pesos, cuyas partidas mas representativas se concentran en cesantias retroactivas por valor de $2,3
mil millones de pesos, y pasivos por contratos de personal temporal por $1,3 mil millones de pesos. El Pasivo
también incluye las Provisiones de posibles. Demandas por valor de $2,5 millones de pesos. Y los Otros pasivos con
un saldo de $4.887 millones de pesos que incluyen ingresos diferidos por subvenciones condicionadas de $4.403
millones de pesos en virtud de la Resolucion 1833 del Ministerio de Salud para la adquisicion de un tomégrafo y los
Convenios con el ICCU 9021-21 para la renovacion de la estructura fisica del puesto de salud de Cogua por $645
millones de pesos, y 927-21 para el reforzamiento estructural de la sede Bogota por $168 millones de pesos.

Patrimonio increment en un 10% de la vigencia Junio 2022 frente al afio 2021, al pasar de $284.487 millones, a
$312.837 millones, dado por principalmente por el impacto en la adquisicion de equipos para actualizar la tecnologia
biomédica de Salas de Cirugia y Apoyo diagnostico reflejados en el activo, y por los resultados del ejercicio de
vigencias anteriores y de la vigencia actual. El Estado de Resultados representa las operaciones ordinarias y
extraordinarias con el fin de calcular el resultado o déficit operacional del ejercicio.
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Tabla No. 59

Estado de Resultados Consolidado Bogota - Regional — UF Zipaquira
(Cifras en millones)

ESTADO DE RESULTADOS INTEGRAL COMPARATIVO
CON CORTE A JUNIO 2020-2022
CUENTA 2020 | 2021 | 2022 || IMeodisS | %
22-21) | (22-21)

INGRESOS PRESTACION DE SERVICIOS 68.797 | 100.480 | 110.774 | 10.204 10
COSTO POR PRESTACION DE SERVICIOS 89.202 | 104.163 | 114.388 || 10.225 10

UTILIDAD O PERDIDA BRUTA .20.404 | -3.683 | -3.614 69 2
GASTOS DE ADMON. Y OPERACION 11.802 | 11.149 | 10631 || -519 5

DE ADMINISTRACION 5467 | 6.646 | 7.003 357 5
DETERIORO, DEPRECIACIONES Y AMORT. 6.335 | 4503 | 3628 875 19
Deterioro 5.878 4.246 3.306 -940 -22
Depreciacion 457 257 321 65 25

RESULTADO OPERACIONAL .32.207 | 14.833 | -14.245 | 588 4
Subvenciones *** 15419 | 6.353 | 25717 || 19364 | 305
OTROS INGRESOS 3202 | 1358 | 2711 || 1353 100
OTROS GASTOS 1746 | 2178 | 4568 | 2.390 110
RESULTADO DEL PERIODO 15242 | -9299 | 9615 || 18914 | 203

Fuente: Sistema de Informacién Dinamica Gerencial Hospitalaria (DGH) - (Cifras Millones de Pesos)

Los Ingresos acumulados por ventas de servicios de salud con corte a Junio de 2022 aumentan en un 10% al pasar
de $100 mil millones de pesos a $110 mil millones de pesos, dado a la normalizacion progresiva de las ventas en
atenciones de patologias diferentes a COVID-19. Los ingresos por ventas de servicios diarios ascendieron a la suma
de $615 millones de pesos.

Los Costos se incrementaron en un 10% con un valor nominal de $10.225 mil millones de pesos, valor ligeramente
superior a los ingresos, el aumento es proporcionalmente superior al aumento de los ingresos por ventas de
Servicios.

Las Subvenciones y Transferencias de la Nacion y Departamento ascienden a $25.717 millones de pesos, con un
aumento del 305% en comparacion con el afio anterior. Esta cuenta incluye los recursos transferidos por el gobierno
en virtud de las estampillas departamentales por valor de $4.661 millones de pesos, aporte por parte del Ministerio
de Salud a través de ADRES camas de cuidados Intensivos e Intermedios por valor de $42 millones de pesos para la
sede Bogota y $388 millones de pesos para el Hospital Regional de Zipaquira, Resolucion 1582 de apalancamiento
para el Hospital Regional de Zipaquira por $17.069 millones de pesos y Donaciones en especie del gobierno, sector
privado y sector publico por $3.554 millones de pesos.

Los Gastos de Administracion y Operacion presentan una disminucion del 5% dado principalmente por el
decremento del deterioro de cartera en relacién con el periodo anterior. La depreciacion se mantiene estable durante
el periodo. Los Otros Gastos aumentaron a Junio de 2022 en $2.390 millones equivalente a un 110% en virtud del
incremento en la pérdida en bajas de cuentas por cobrar por glosa aceptada durante la vigencia. Por los motivos
expuestos anteriormente se presenta un Resultado del ejercicio a Junio de 2022 de $9.615 millones de pesos.
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Tabla No. 60
Indicadores Financieros - Consolidados
Indicador Formula2022 | Unidad | jun-20 | jun21 | jun22 | DETALLE
LIQUIDEZ

El HUS en el cierre de periodo Junio de 2022 cuenta con $155.514
CAPITAL DE TRABAJO millones, para desarrollar su objeto social, el Capital de trabajo se
(Activo corriente - Pasivo 199.124 - 44.871 MILLONES 129.308 | 124.359 | 155.514 | mantiene debido al aumento en las ventas con respecto al afio
corriente) anterior y al apalancamiento financiero por parte de la Secretaria de

Salud de Cundinamarca.
CAPITAL DE TRABAJO 199.124 - 44.871 - Al restar la cartera en el primer indicador es notorio el cambio del
(Activo corriente - Pasivo 1 48.072 ' MILLONES 55.682 34538 7.441 | Capital de Trabajo, solo tendriamos en la fecha de andlisis $7.441
corriente - cartera cte) ' millones para realizar las actividades.
RAZON CORRIENTE En el HUS hay disponibilidad suficiente para responder por las
(Activo corriente/Pasivo 199.124 / 44.871 VECES 4,31 4,29 4,52 | obligaciones a corto plazo. El activo corriente es para el Ultimo
corriente) periodo es 4 veces méas que el pasivo.
ENDEUDAMIENTO TOTAL En el HUS tenemos la tendencia a mantener este indicador
(Pasivo total/Activo total) 48.016/360.853 VECES 0.15 0.13 0.13 controlado por debajo del 15%.

ACTIVIDAD

Indicador Férmula 2022 Unidad jun-20 jun-21 jun-22 DETALLE

De un periodo a oftro las ventas diarias han aumentado

considerablemente al pasar de $558 millones en Junio de 2021 a
VENTAS PROMEDIO DIARIAS $615 millones en Junio de 2022, para un aumento del 9% que
(Ventas/dias) 1107741180 MILLONES 382 958 615 equivale a 57 millones de pesos, en gran medida debido a la

reprogramacion y reactivacion en los servicios de salud suspendidos

en virtud de la contingencia por la pandemia COVID-19.
ROTACION DE CARTERA
DIAS (245.061 * 180) / Con corte a Junio de 2022 el comportamiento se ha mantenido en
(Total cartera * dias) / Total 110.774 DIAS 249 249 287 279 dias para recuperar la cartera.
ventas
ROTACION DE INVENTARIOS El inventario ha rotado 12 veces en lo que va corrido del afio en
veces (Costo de Ventas/Inv.) 114.387/9.041 VECES 1,57 6 12,85 relacion con el costo total

EBITDA
Indicador Férmula 2022 Unidad jun-20 jun-21 jun-22 DETALLE
(=) EBITDA -Ganancias antes Para los Ultimos dos afios presenta un resultado positivo debido a los
de impuestos, depreciaciones y | 9.615 + 3.628 MILLONES -8.906 -4.796 13.243 | apalancamientos recibidos en el afio, para la vigencia 2022 presenta
amortizaciones. un valor de $13.243 millones de pesos.
. En términos porcentuales la participacion de las ventas en esta

ggggﬁgﬂg”m' 13.243/110.774 % -13% -5% 12% | vigencia presenta un % positivo, para Junio de 2022 cierra con un

12%.

Fuente: Sistema de Informacién Dinamica Gerencial Hospitalaria (DGH) - (Cifras Millones de Pesos)

Tabla No. 61

Activos Fijos
Detalle jun-19 | jun-20 | jun-21 jun-22 | Variacion %
Terrenos 13.251 13.825| 13.825]| 13.825 0] 0,00
Edificaciones 22690 | 24.105] 28527 ] 30.888 2.361] 828
Planta, ductos y tineles 977 1.245 5.599 7.983 2.385 | 42,60
Redes, lineas y cables 631 971 1.890 1.893 21 012
Maquinaria y equipo 933 1.065 7.400 8.710 1.310 | 17,70
Equipo médico y cientifico 34418 | 54453 ] 71.189| 82252 11.063 | 15,54
Muebles y enseres y equipo de oficina 1.074 2.545 3.523 4.452 929 | 26,36
Equipo comunicacién computacion 4.612 6.677 8.576 8.695 1191 1,39
Equipo de transporte 791 1.163 1.957 1.957 0] 0,00
Equipo de comedor cocina despensa y hoteleria 2.304 6.143 7.817 8.458 642 | 821
Total 81.681 | 112.191] 150.303 | 169.113 18.810 | 12,51
(-) Depreciacion Acumulada -23.500 | -28.436 | -38.025 | -48.461 -10.436 | 27,44
Valor Neto de la Propiedad Planta y Equipo 58.181 83.755 | 112.277 | 120.652 8.375| 7,46

institucion.
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Fuente: Sistema de Informacién Dinamica Gerencial Hospitalaria (DGH) - (Cifras Millones de Pesos)
La Propiedad Planta y Equipo en la presente vigencia presenta un aumento del 7,46% equivalente a $8.375 millones
de pesos. El aumento de forma general se justifica por la renovacion de tecnologias especialmente en el equipo
médico y cientifico, en bienes de hoteleria, en plantas, ductos y tineles y en mejoras en las edificaciones de la
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Analisis comparativo de los periodos Junio 2022-2021 (NIIF) Variacion absoluta- Analisis horizontal:
Terrenos

No presenta diferencias entre los periodos Junio de 2021y 2022.

Edificaciones

La variacion absoluta del segundo trimestre 2021-2022 de $2.361 millones, corresponde a las adecuaciones
realizadas en las edificaciones del Hospital como son: Nueva Unidad de Cuidados Intensivos del 4to piso,
Consultorio de urologia, sistema de ventilacion del edificio asistencial, hospitalizacién cuarto piso, imagenes
diagnésticas, fisioterapia, bodega de farmacia, educacién médica, morgue, cafeteria, cancha multiple y el acceso
principal del edificio asistencial (1er piso), entre otros.

Plantas ductos y tlneles

Para el periodo 2021-2022 se presenta un aumento en la variacion de $2.385 millones debido a la adquisicion de la
nueva planta y subestacion eléctrica y el inicio de la construccion de la Planta de Tratamiento de aguas residuales
para la sede Bogota en Junio de 2021.

Redes lineas y cables

Respecto a la variacion del segundo trimestre del 2022 en comparativo con el del 2021 se presenta un aumento de
$2 millones con una variacion relativa del 0,12%. Se considera en este incremento la actualizacion de las redes de
ventilacion del area de urgencias.

Maquinaria y equipo

Este grupo esta compuesto por los rubros de equipo de musica, herramientas y accesorios y maquinaria y equipo
como tal. Comparativo 2022-2021. La variacion es de $1.310 millones de pesos que se presenta principalmente por
la renovacion de los tres nuevos ascensores para la sede Bogota dando cumplimiento a la norma técnica colombiana
y un sistema eficiente de energia. Durante el afio se han realizado mantenimientos correctivos y preventivos en los
equipos de ventilacion y aires acondicionados de la sede Bogota.

Equipo médico y cientifico

La variacion absoluta que se presenta en las vigencias 2022-2021 ($11.063 millones) obedece a dos factores
fundamentales: el primero obedece a las adquisiciones de equipos con el fin de actualizar la tecnologia biomédica de
la institucion en sus tres sedes, destacando el ingreso de Equipos de Rayos X por un valor cercano a los $3.100
millones de pesos, Equipo 3D de Neurocirugia por $258 millones, maquinas de anestesia y actualizacion de equipos
instrumentales de cirugia. El segundo factor se debe a las donaciones por parte del Departamento y otras entidades
del Estado de equipos biomédicos para la atencién y el manejo de la pandemia COVID-19 y para la renovacion de
Unidades de cuidado intensivo e intermedio y &reas de hospitalizacion (Ventiladores, Monitores de Signos Vitales,
Torres de UCI, camas tipo UCI, entre otros).
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Muebles y enseres y equipo de oficina

La variacion absoluta del afio del 2022 comparado con el afio 2021, presenta un aumento de $929 millones de pesos
a consecuencias de las adquisiciones realizadas durante este periodo de toda clase de mobiliario para uso de la
institucion en cada una de las distintas areas. Se destaca la compra de sillas ergondmicas, tandem, puestos de
trabajo, escritorios, gabinetes aéreos y divisiones de oficina, asi como la renovacion mobiliaria de algunas areas
administrativas como, Oficina Juridica, Aimacén, Control Interno, Direccién Financiera en la Sede Bogota,
contratacion y del &rea administrativa del Hospital Regional de Zipaquira.

Equipo de comunicacion y computacion.
Analizando el segundo trimestre del 2022 comparado con su homoélogo de la vigencia 2021, nos hallamos ante una
variacion absoluta positiva (aumento) en $119 millones de pesos cuya principal causa es que se recibieron

contraprestaciones por parte de las universidades, de computadores y otros equipos de comunicacion como
videobeams y servidores.

Equipo de transporte

No se presenta variacion para este rubro entre los afios 2021 y 2022.

Equipo de comedor, cocina, despensay hoteleria.

Tanto la variacion absoluta ($642 millones de pesos) como su relativa 8,21%, para el comparativo del segundo

trimestre del 2022 con el segundo trimestre del 2021, se ve afectada por la adquisicion de camas hospitalarias,
camillas, lavamanos, dispensadores de agua, mesones de trabajo, carros termos para los servicios y refrigeradores.

Tabla No. 62
Estado de Resultados Sede Bogota

ESTADO DE RESULTADOS CON CORTE A JUNIO DE 2020-2022
HUS BOGOTA

CUENTA incodis$ | ,

2020 2021 2022 2021-2022 %

43 | INGRESOS OPERACIONALES 43407 | 53.338 | 57.956 4618 | 9
63 | COSTO DE VENTAS 51.624 | 55.491 60.415 49241 9
UTILIDAD BRUTA 8217) | (2153) | (2.459) (305) | 14
51 | GASTOS ADMINISTRATIVOS 2.356 2.199 2.731 533 | 24
53 | PROVISIONES, DEPRECIACIONES Y AMORTIZACIONES 4.154 2.618 2.201 (417) | -16
UTILIDAD OPERACIONAL (14.727) | (6.970) | (7.391) @21)] -6

44 | TRANSFERENCIAS Y SUBVENCIONES 9.361 3.797 4.856 1.058 | 0
48 | OTROS INGRESOS 2977 1.235 2.094 858 | 69
58 | OTROS GASTOS 1.688 1.810 2.387 576 | 32
UTILIDAD DEL EJERCICIO (4.077) | (3.747) | (2.829) 919 | -25

Fuente: Sistema de Informacién Dinamica Gerencial Hospitalaria (DGH) - (Cifras Millones de Pesos)
Al cierre de la vigencia Junio de 2022 en Bogota se presentan las siguientes variaciones con respecto a la
vigencia Junio de 2021:

e Las ventas aumentan en un 9% en $4.618 millones, dado a la normalizacion de servicios ambulatorios y de
hospitalizacion.

e Los costos aumentan en un 9% por valor de $4.924 millones (que incluye mano de obra, insumos, gastos
generales, depreciaciones y costos indirectos).

e Los gastos de administracion aumentan en $533 millones.

ﬁ / Carrera 8 No. 0 — 29 Sur. Tel. 4077075
% { ’ A ‘ www.hus.org.co

‘.ii,, Calidad 0'
\Ii soyYO: “Red Samaritana, Universitaria, Segura y

icontec

051 SC5520-1

ACREDITACION
ENSALUD

Humanizada”


http://www.hus.org.co/

.Hl l S Pagina 84 de 251

HOSPITAL UNIVERSITARIO
DE LA SAMARITANA

Empresa Social del Estado

e Las transferencias y subvenciones de $4.856 millones, comprenden estampillas departamentales por $4.661
millones, convenio de habilitacion de camas UCI por $42 millones, y donaciones en especie por $151 millones
de pesos.

Los otros ingresos aumentan en $858 millones de pesos.
e Se presenta un resultado en el periodo de $-2.829 millones de pesos.

3.7.- Tesoreria

El comportamiento del efectivo y sus equivalentes durante los trimestres de las vigencias de 2019 a 2022, ha
presentado variaciones representativas , donde se evidencia una disminucion del 11% con respecto al 2do trimestre
de la vigencia de 2021, debido a que se ejecutaron los recursos de la mayoria de los convenios que sostiene la ESE
Hospital Universitario de la Samaritana a la fecha; sin embargo, se ha manteniendo un promedio de flujo de caja de $
53.085 millones, para la operacion institucional como se muestra a continuacién:

Grafica No. 56

Comparativo recursos de tesoreria
Il Trimestrede 2019a 2022
2 $80.000
$70.000 —
2 $60.000 —_ ™~
s $50.000 ~—_
@ $40.000 —
5 $30.000
= $20.000 —
E $10.000 —
@ —_—
8 %0 2019 2020 2021 2022
&H——— CAJA GENERAL $32 $51 547 $58
——— CUENTAS CORRIENTES $15.996 $14.583 $13.649 $4.027
CUENTAS DE AHORROS $13.229 $16.387 $30.499 $35.390
EFECTIVO DE USO RESTRINGIDO $26.382 $42 012 30 30
TOTAL $55.639 $73.032 $44 195 $39.475
Fuente: Dinamica Gerencial-médulo Informacion Financiera NIIF afios 2019 a 2022
Tabla No. 63
Comparativo del total del efectivo y sus equivalentes con su variacién porcentual para el segundo trimestre de los afios 2019 a
2022
CAJA GENERAL $32 $51 $47 $58 -$0 23%
CUENTAS
CORRIENTES $15.996 $14.583 $13.649 $4.027 6% -70%
CUENTAS DE
AHORROS $13.229 $16.387 $30.499 $35.390 86% 16%
EFECTIVO DE USO
RESTRINGIDO $26.382 $42.012 $0 $0 -100% 0%
TOTAL RECURSOS
TESORERIA $55.639 $73.032 $44.195 $39.475 -39% 1%

Fuente: Dinamica Gerencial-médulo Informacion Financiera NIIF 1er Trimestre de 2019 a 2022

Analizando la tabla anterior, se observa que el recaudo de la caja general comparado entre el segundo trimestre de
2021 y 2022 presenta un incremento del 23 % debido a un mayor nimero de consignaciones realizadas en el
trimestre, asi mismo, se evidencia una disminucion del -70 % en las cuentas corrientes debido al aumento el pago
de obligaciones realizados en el mismo periodo. Cabe resaltar que el Hospital a la fecha no tiene cuentas
embargadas por ningln motivo razén por la cual no contamos con Cuentas de efectivo de Uso restringido. Para el
segundo trimestre de 2022 se cuenta una disponibilidad total de recursos por un valor de $39.475. Millones, se
tienen recursos con destinacion especifica tales como: estampilla $14.808 millones, proyectos $73, Recursos por
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concepto de convenios $ 11.805 y 12.331 recursos propios con el fin ejercer el objeto social y para atender las
cuentas por pagar e impuestos. Se recomienda continuar con una buena gestién de recaudo de cartera, para asi
mismo aumentar la disposicion total de recursos y atender oportunamente las obligaciones adquiridas por la
Institucion.

Tabla No. 64
Cuentas por Pagar
MESJUNO 2020 01 202
BIENES 16.823.235 | 15469.443 | 16.278.573
SERVASIST 6.007.029 | 6.334.324 7.241.295
SER. TECNICOS 4183250 | 4.193.945 1.381.766
OTROS SERV 2374736 | 3.775.106 4.437.867
TOTAL 29.388.258 | 29.777.818 |  29.339.501

Fuente; Dinamica Gerencial DGH, mddulo cuentas x pagar —contabilidad

Grafica No. 57
Comparativo cuentas por pagar afios 2020- 2021 -2022 (Cifras en miles)
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OTROS SERV 4437.867 3775406 2374736
1 SER. TECNICOS 1.381.766 4198945 4183259
u SERV.ASIST 724129 6.334.324 6.007.029
m BIENES 16.278.573 15.469.443 16.823.235

Monto de la deuda superior a 30 dias por concepto de salarios del personal de planta y por concepto de contratacién
de servicios, y variacion del monto frente a la vigencia anterior.
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CAPITULO IV
DIRECCION ADMINISTRATIVA

4.1.- Talento Humano
Noémina planta de personal

A continuacién se relaciona el gasto de personal de planta de la Empresa Social del Estado Hospital Universitario de
La Samaritana, aprobada segun Acuerdo No. 012 del 29 de junio de 2016, asi:

Grafica No. 58 Grafica No. 59
Gastos noémina |l trimestre comparativo afios 2019, 2020, 2021 y 2022
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Fuente: Subdireccion de Personal — Némina — Afio 2022 - Informe de Gestién

En comparacion de la vigencia 2019 y 2020, se generé un aumento en los valores de los gastos de némina en
cuanto a la vigencia 2019 ya que hubo ingresos de personal tanto Administrativo como Asistencial en el | trimestre
del 2020, incrementando los valores de ahi en adelante y reflejandose igualmente en el Il trimestre del 2020.

En comparacion de la vigencia 2020 y 2021, los gastos de nomina se ven disminuidos en cuanto a la vigencia 2020
ya que se generd el retiro de 24 personas en su mayoria por pension, de durante el Il trimestre del 2021.

En comparacién de la vigencia 2021 y 2022, los gastos de némina se incrementan en comparacién a la vigencia
2021, ya que se tiene en cuenta el aumento del incremento salarial generado para empleados publicos por el 7.35%
y para los empleados oficiales el 8.26%.
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Grafica No. 60
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Grafica No 61

Numero de servidores Il trimestre comparativo afos 2019, 2020 y 2021

NUMERO DE PERSONAS ADMINISTRATIVAS Il TRIMESTRE
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Fuente: Subdireccion de Personal — Némina — Afio 2022 — Informe de Gestion

En referencia al nimero de personas, los resultados obtenidos indican que los servidores Asistenciales superan en
numero a los servidores Administrativos, afirmando de igual forma que para el tltimo afio se ha visto disminuido el
numero de servidores, debido a renuncias voluntarias que en su mayoria se generan por pension de los funcionarios.

Contratacion prestacion de servicios empresa temporal y cooperativa HUS, UFZ Y HRZ

Grafica No. 62

HUS Asistencial-administrativo temporales y cooperativa Il trimestre facturacion 2019, 2020, 2021 y 2022
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Para el Il Trimestre del 2019 se observa un valor facturado de $6.405.460.905, con un promedio de trabajadores en mision de
777, para el |l Trimestre del 2020 se observa un valor facturado de $6.521.126.680 con un promedio de trabajadores en mision
de 759, para el Il trimestre 2021 se observa una facturacion de $6.385.190.291 y en el Il Trimestre 2022 se observa un valor
facturado de $7.862.584.249 con un promedio de trabajadores de 837. Lo valores en facturacion se han incrementado debido a
las contrataciones de acuerdo al plan de compras para el mejoramiento de la prestacion de los servicios, la contrataciéon por
temporal del servicio de fisioterapia a partir del 27 de junio de 2021, incremento de salarios del 3% vy el fortalecimiento de los
siguientes centros de costos Direccion financiera, sistemas, mercadeo, Facturacién, Farmacia, Enfermeria, Proceso de
Instrumentacién Quirtrgica, Apoyo Medico Hospitalario.

Grafica No. 63
Unidad funcional Zipaquira administrativo temporal facturacion Il trimestre 2019 - 2020- 2021-2022
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Fuente: Subdireccion de Personal — Contratos
Para el Il Trimestre del 2019 se facturé un valor de $2.438.648.144 con un promedio de 331 trabajadores, para el |l
trimestre de 2020 se facturé un valor de$2.413.383.356 y un promedio de trabajadores de 302, para el Il Trimestre
del 2021 se observa una facturacion de $2.372.556 con un promedio de trabajadores de 299, para el Il Trimestre
2022 se observa una facturacion por valor de $2.552.182.116 con un promedio de trabajadores en misién de 308, el
aumento de facturacion incide en el incremento salarial del 3% contrataciones para el servicio de Enfermeria,
Archivo y Estadistica, Mantenimiento y Facturacion.

Grafica No. 64
Hospital Regional de Zipaquira temporales facturacion ii trimestre 2019-2020-2021-2022
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Fuente: Subdireccion de Personal — Contratos
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A partir del 06 noviembre 2019 el Hospital de samaritana tiene a su cargo la operacién del Hospital Regional de
Zipaquira en las areas asistenciales y administrativas, Para el Il Trimestre de 2020 se observa una facturacion de
$3.899.545.871 con un promedio de trabajadores de 453, para el Il Trimestre 2021 se observa una facturacion por
valor de $4.300.461.449 con un promedio de trabajadores de 474, esto se debe a la facturacion del servicio de
terapias ya que inicio a partir del 01 de julio del 2020. Para el Il Trimestre 2022 se observa una facturacion por valor
de $4.405.316.345 con un promedio de trabajadores de 471, el incremento de la facturacion influye al incremento
salarial del 3% en la contratacion para aperturas de la tercera sala de Cirugia, Enfermeria, Urgencias
implementacién piso nuevo, farmacia, mantenimiento, facturacion, Gestion Documental, y personal administrativo
para mejoramiento de la prestacion del servicio.

Relacion y proporcion de personal asistencial y administrativo

HUS Bogota, Unidad Funcional Zipaquira y Hospital Regional Zipaquira

Tabla No. 65
Consolidado de colaboradores por los diferentes tipos de vinculacion y/o contratacion al 30 de junio de 2022

E.S.E HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LA SAMARITANA -BOGOTA
No. colaboradores [ 1.042 | 530 [ 1572
UNIDAD FUNCIONAL ZIPAQUIRA

No. colaboradores [ 354 [ 139 [ 493
HOSPITAL REGIONAL ZIPAQUIRA

No. colaboradores 694 263 957
TOTAL PERSONAL | 2.090 932 3.022
PROPORCION 68% 32% 100%

Fuente: Subdireccion de Personal - Gestion del Talento Humano
La gestion del talento humano es un conjunto integrado de procesos de la entidad, disefiados para atraer, gestionar,
desarrollar y motivar a los colaboradores y se desarrollé de la siguiente manera:

Plan institucional de capacitacion

El Plan Institucional de Capacitacion — PIC para la vigencia 2022, tiene al Il trimestre un total de 84 capacitaciones
programadas para el afio. Para el Il Trimestre de 2022, se proyectaron 19 actividades que fueron ejecutadas en su
totalidad dando cumplimiento al cronograma proyectado en un 100%, se realizaron 8 auto capacitaciones
compiladas por las diferentes areas y 11 capacitaciones externas. En cuanto al acumulado del presente afio, se
cuenta con un 43% de cumplimiento en referencia al total del cronograma propuesto para la vigencia. Durante los
Ultimos 4 afios se evidencia que se ha cumplido el 100% de actividades proyectadas para el Il trimestre de cada afio.

Induccion, reinduccion y entrenamiento en puesto de trabajo

Para el Il Trimestre de 2022, se proyectaron 4 actividades que fueron ejecutadas en su totalidad al 100% de lo
programado done se contd con la participacién de 105 colaboradores de los diferentes tipos de contratacion y 623
estudiantes, logrando cumplir la evaluacion Pre-test y una evaluacion Post-test obteniendo un resultado satisfactorio
por cada uno de los participantes. En cuanto al entrenamiento en puesto de trabajo se realizd el seguimiento de la
realizacion del mismo a través de los lideres de proceso donde se cuenta con los soportes radicados en Talento
Humano, logrando el cumplimiento de lo programado. Durante los Ultimos 4 afios se evidencia que se ha cumplido el
100% de actividades programadas durante el Il trimestre, donde se cumplié con las 3 jornadas de induccion vy el
seguimiento de entrenamiento en puesto de trabajo de todos los colaboradores que ingresaron al HUS en los
diferentes tipos de contratacion durante este segundo periodo evaluado.
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Bienestar Social e Incentivos

Se definié el cronograma con un total de 64 actividades para el afio 2022 a través de las siguientes lineas estratégicas:
Deportiva, recreativa y Familiar, Artistica y Cultural, Promocién y Prevencién de la Salud, Arte y Manualidades, Mejoramiento
Clima Laboral e Incentivos al Desempefio. Para el segundo trimestre del afio 2022 se ejecutaron 13 actividades para un 100%
de cumplimiento como son: dia del abogado, dia de la secretaria, dia del Bacteriologo, dia del nifio, dia de la Seguridad y salud
en el trabajo, dia de la madre, dia de la enfermera, dia del profesor, dia del padre, dia del otorrinolaringélogo, dia del servidor
publico, dia de la familia y mensaje de condolencia y nacimientos y por ultimo pausas activas logrando cumplir el 100% del
cronograma proyectado para este afio y el 31% del acumulado del cronograma propuesto para todo el afio 2022.

Gestion voz cliente interno

Durante el Il trimestre del afio 2022 se recibieron un total de 87 PQRSDF, donde el 30% (26) corresponden a quejas que se
relacionan a dificultades en clima laboral y se informé a los servicios competentes para su debida intervencion, en cuanto a los
reclamos corresponden al 25% (22), entre las causas relacionadas se encuentra, posible incumplimiento a funciones, reclamos
por Hoteleria, falta de elementos de Higiene, falta de Insumos y medicamentos y Seguridad y salud en el trabajo. Para este
trimestre se recibi6 una felicitacion (1%), no se recibié solicitudes de informacién o denuncias. En comparacién con los ultimos
cuatro afios se observa una disminucion en la presentacion de PQRSDF para la vigencia 2022, con un total de 87 comparado
con el afio 2021 (96), comparando los afios 2020 y 2019, se observa un aumento en la presentacién de las mismas, puesto que
se da a conocer los canales de comunicacién para manifestarse por medio del procedimiento de voz cliente interno donde el
talento humano reconoce este medio como el centro de escucha.

Seguridad y salud en el trabajo

En el Il trimestre del afio 2022, se materializaron 25 accidentes de trabajo en los colaboradores del Hospital Universitario de la
Samaritana de los cuales se clasifican de la siguiente manera segun factor de riesgo, 7 Biologicos, donde se presentaron
pinchazos en colaboradores con objetos corto punzantes contaminados,7 Locativos por caidas a nivel y golpes con objetos
como escritorios y ambiente de trabajo, 6 Biomecanicos, por manipulacion de cargas con pacientes, 2 Mecanicos por cortaduras
con herramientas mecanicas, 2 Publicos, se presentaron por golpes con una usuaria y un interno del INPEC y 1 Fisico
(Temperaturas), presentado por la quemadura de una colaboradora con un utensilio de cocina. Teniendo en cuenta la
materializacion del Factor de Riesgo Bioldgico por pinchazos en los colaboradores tanto del area de servicios generales, como
de los auxiliares de enfermerias colaboradores en los cuales se presentaron estos accidentes de trabajo, se realizé una reunién
con los referentes de Seguridad y Salud en el Trabajo para realizar capacitacion de residuos peligrosos y maniobras para la
disposicion de las agujas en los guardianes, esta informacién. Como objetivo para la promocidn, prevencion e intervencion de los
factores psicosociales y sus efectos en la poblacién trabajadora y dandole cumplimiento a la Resolucion 2404 de 2019, se
habilitaron en las instalaciones del Hospital Universitario de la Samaritana espacios para la aplicacion de la Bateria de Riesgo
Psicosocial en funcionarios del &rea asistencial y administrativa. Esta bateria consta de un cuestionario que incluye un
consentimiento informado, ficha de datos personales, un cuestionario intra laboral, un cuestionario extra laboral y uno de estrés,
esta aplicacion fue acompaiia por un Psicdlogo especialista en Seguridad y Salud en el Trabajo quien sera la persona que
custodie la informacion en estos cuestionarios descrita y emitira un informe para la intervencién de los factores psicosociales
presentes en los colaboradores del Hospital. En el primer trimestre se aplicaron 231 baterias de Riesgo Psicosocial a
funcionarios de planta 89 Administrativos y 142 del area asistencial, y la empresa SESPEM aplicé a 197 Colaboradores la
bateria de Riesgo Psicosocial, todos ellos del &rea administrativa. Durante el Il trimestre del afio 2022 se dio inicio a las
valoraciones medico ocupacionales, donde se priorizo el personal de readaptacion y reubicacion laboral y demas personal que
durante el dltimo afio presenté mediante recomendaciones funcionales alguna patologia que limita sus actividades, un total de
38 funcionarios con algun tipo de novedad en cuando a condiciones de salud; a la fecha se han valorado 28 funcionarios de los
cuales de acuerdo al concepto medico solicita reubicar funciones a 10 colaboradores, y demas mantener condiciones de
reubicacion laboral.
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4.2.- Infraestructura

Teniendo en cuenta que lo mas representativo y que auna muchos esfuerzos para lograr tener un ambiente agradable y seguro
es la contratacion, ejecucion, seguimiento y finalizacion de obras y disefios para lograr modernizar y adecuar de las diferentes
areas de la E.S.E HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LA SAMARITANA, HOSPITAL REGIONAL DE ZIPAQUIRA Y UNIDAD
FUNCIONAL DE ZIPAQUIRA y asi poder dar cumplimiento a: decretos 430 de 2005, 079 de 2015 (articulo 310) y 190 de 2004,
resoluciones 4445 de 1996, 3100 de 2019 y 2674 del 2013, normatividad RETIE y NTC 2050 y las orientaciones especificas
previstas en el plan de ordenamiento territorial del distrito, entre otras, que sin su cumplimiento podriamos incurrir en el cierre de
servicios que como Hospital de tercer nivel debemos prestar. El trimestre en cuestion se culminaron tres (3) contratos de obra a
satisfaccion, correspondiendo uno (1) al HUS Bogota y dos (2) al Hospital Regional de Zipaquira, a continuacién se amplia la
informacion de cada uno:
Tabla No. 66
Contratos terminados en el Il trimestre del 2022.

NOMBRE PROYECTO SEDE CONTRATO FECHA INICIO FECHAFINAL | VALOR TOTAL ESTADO

Adecuacién, adquisicion e instalacién de
muebles en acero inoxidable en los servicios
generales y de apoyo, mediante el sistema de
contratacion de precios unitarios fijos.

BOG CTO 1103-2021 | 27-dic-21 19-jun-22 $114.426.082,00 TERMINADO

Adecuaciones necesarias para el cumplimiento
de la norma de habilitacion de infraestructura
para los servicios de terapia fisica,
hospitalizacion, farmacia, observacion
urgencias, recuperacion cirugias, recuperacion
sala de partos y bafios publicos.

HRZ CTO 1203-2021 | 24-dic-21 07-jun-22 $ 523.159.000,00 TERMINADO

Adecuaciones necesarias para el mejoramiento
de la infraestructura fisica, areas de ingreso | HRZ CTO 1299-2021 | 24-dic-21 12-abr-22 $125.384.421,90 TERMINADO
peatonal visitantes y perrera.

Fuente: Cuadro de control y seguimiento de contratos 2019-2022
En el Il trimestre se continlia la ejecucién de cinco (5) contratos de obra, dandose a conocer cada uno a
continuacion:

Tabla No. 67
Contratos que contintian en ejecucion en el Il trimestre del 2022.
FECHA % AVANCE | VALOR
NOMBRE PROYECTO SEDE CONTRATO FECHA INICIO TERMINACION FiSICO COMPROMETIDO
EJECUTADO (pesos)
Adecuacién y mantenimiento del servicio
asistencial correspondiente a los apoyos de i CTO 1209- . .
vestier de enfermeria, mediante el sistema de BOGOTA | 5021 24-dic-21 13jul-22 98,00% 286.700.000,00
contratacion de precios unitarios fijos.
Adecuacion de zona de almacenamiento de ; CTO 1252- . . 0
residuos temporales BOGOTA 2021 24-dic-21 12-ul-22 50,23% 369.234.411,60
Adecuacion y mantenimiento del servicio de . cTOo 1300-
patologia, ubicada en el primer piso del | BOGOTA 2021 30-dic-21 29-ago-22 41,00% 534.369.600,00
edificio asistencial
Adecuacién y mejoramiento del acceso ) cT0 1301-
principal al edificio asistencial en el primer | BOGOTA 2021 30-dic-21 30-jul-22 81,64% 490.571.943,00
piso
Mantenimiento y adecuaciones del servicio )
de hospitalizacién ubicado en el tercer piso | BOGOTA CTO 479-2022 | 06-may-22 05-nov-22 23,00% 592.817.730,91
sur del edificio asistencial

Fuente: Cuadro de control y seguimiento de contratos 2019-2022

Para profundizar el tema de los disefios técnicos para futuras obras para el Hospital Universitario de la Samaritana,
se esta trabajando por medio de contratos de prestacion de servicios de consultoria varios disefios los cuales se
relacionan a continuacion y especificando el avance que presentan a corte de junio del 2022:
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e La elaboracién del plan de regularizacion y manejo para el Hospital Universitario de la Samaritana,
acompafiamiento de la gestion de la planeacion, revisidn y elaboracién de esquemas basicos de arquitectonicos
Hospitalarios, asi como la implementacién de normas de habilitacién. Cumplimiento al decreto 430 de 2005,
decreto 079 de 2015, articulo 310decreto 190 de 2004 y las orientaciones especificas previstas en el plan de
ordenamiento territorial del distrito, resolucion 4445 de 1996, resolucion 3100 de 2019 y demés normas
complementarias en la correcta aplicacién de un plan de regularizacion y manejo para edificaciones de uso
dotacional en bienes de interés cultural por medio del contrato 619 del 2020, con porcentaje de avance del 50%.

o Realizar las gestiones necesarias frente al Instituto Distrital de Patrimonio Cultural, la Curaduria urbana y las
demas entidades necesarias, para la obtencion de la licencia de construccién de la segunda etapa del
reforzamiento estructural de la E.S.E. Hospital Universitario de la Samaritana — Bogota por medio del contrato
1133 del 2020, con un avance 75%.

e |a elaboracion de los estudios técnicos, el desarrollo de la ingenieria y disefios necesarios para la
implementacion: del sistema de proteccién contra incendios y el sistema de extincién, deteccion, y alarma; asi
mismo, elaborar el estudio de seguridad humana para la E.S.E Hospital Universitario de la Samaritana. (incluye
cada una de las edificaciones de la E.S.E Hospital Universitario de la Samaritana— Bogota) por medio del
contrato 1025 del 2021, con un avance del 60%.

e La elaboracién de estudios, disefios técnicos y estudios previos (de la obra y la interventoria) para el
mantenimiento y modernizacion de las salas de cirugia y unidad de cuidados intensivos adultos (segundo piso)
de la E.S.E. Hospital Universitario de la Samaritana Bogota, por medio del contrato 1195 del 2021 con un
avance del 90%.

Grafica No. 65
Avance de cada uno de los disefios y estudios a corte de Junio del 2022
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Adicionalmente en la actualidad se encuentran algunos contratos suspendidos, ya que se da espera a respuesta de
entes externos, a continuacion se da a conocer cada uno de ellos:
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Tabla No. 68
Contratos suspendidos pero vigentes en el Il trimestre del 2022.
FECHA % AVANCE
NOMBRE PROYECTO CONTRATO FECHA INICIO TERMINACION FISICO VALOR
EJECUTADO
Servicio de la elaboracion del plan de regularizacion y manejo para el Hospital
Universitario de la Samaritana, acompafiamiento de la gestion de la
planeacion, revision y elaboracion de esquemas basicos de arquitectdnicos
Hospitalarios, asi como la implementacion de normas de habilitacion.
Cumplimiento al decreto 430 de 2005, decreto 079 de 2015, articulo CTO. 619-2020 234ul-20 234ul-22 50,00% 458.210.735

310decreto 190 de 2004 y las orientaciones especificas previstas en el plan
de ordenamiento territorial del distrito, resolucion 4445 de 1996, resolucion
3100 de 2019 y demas normas complementarias en la correcta aplicacion de
un plan de regularizacion y manejo para edificaciones de uso dotacional en
bienes de interés cultural.

Adecuaciones de la subestacion eléctrica que incluya el suministro, instalacion
y puesta en funcionamiento de una planta eléctrica de minimo 600KVA, dando
cumplimiento en el servicio de implementacion de la actualizacion del sistema |  CTO. 926-2020 28-oct-20 10-sept-22 96,25% 2.091.592.261
eléctrico segun normatividad RETIE y NTC 2050 en las instalaciones de la
E.S.E. Hospital Universitario de la Samaritana

Interventoria  técnica, administrativa y financiera del servicio de
implementacion de la actualizacion del sistema eléctrico segiin normatividad
RETIE y NTC 20550 en las instalaciones de la E.S.E. Hospital Universitario de
la Samaritana Bogota, primera etapa correspondiente a las adecuaciones de
la subestacion eléctrica que incluya suministro, Instalacién y puesta en
funcionamiento de una planta eléctrica de minimo 600KVA.

CTO. 1023-2020 18-nov-20 10-sept-22 96,25% 61.816.309

Realizar las gestiones necesarias frente al Instituto Distrital de Patrimonio
Cultural, la Curaduria urbana y las demas entidades necesarias, para la
obtencion de la licencia de construccion de la segunda etapa del | CTO.1133-2020 28-dic-20 18-jul-22 75,00% 39.270.000
reforzamiento estructural de la E.S.E. Hospital Universitario de la Samaritana
- Bogota.

Mantenimiento parcial de manto cubiertas en el servicio de urgencias para
garantizar la atencion en dignidad de los pacientes ubicado en la ES.E | CTO 1016-2021 19-nov-21 13-jul-22 10,51% 183.301.770,81
hospital universitario de la samaritana — sede Unidad Funcional Zipaquira.

Elaborar los estudios técnicos, el desarrollo de la ingenieria y disefios
necesarios para la implementacion: del sistema de proteccion contra
incendios y el sistema de extincion, deteccion, y alarma; asi mismo, elaborar
el estudio de seguridad humana para la E.S.E Hospital Universitario de la
Samaritana. (incluye cada una de las edificaciones de la E.S.E Hospital
Universitario de la Samaritana— Bogota)

CTO 1025-2021 03-dic-21 06-ago-22 53,50% 126.526.909,00

Fuente: Cuadro de control y seguimiento de contratos 2019-2022

4.3.- Compras Bienes y Suministros

Durante el segundo trimestre 2022 en la Subdireccion de Bienes, Compras y Suministros se reciben 194 estudios
previos, de los cuales se realizan dos (2) procesos por modalidad de Convocatoria Publica (No: 9 y No. 10 -
publicadas y adjudicadas) y se finalizan dos (2) procesos iniciados en el trimestre anterior (No. 7 y No. 8) por esta
modalidad. A continuacién se evidencia la totalidad de contratos adjudicados en cada Convocatoria y se presenta
relacién de cantidad de Convocatorias Publicas que fueron publicadas a segundo trimestre de las Ultimas tres (3)
vigencias:

Tabla No. 69
- o N° DE CONTRATOS CONVOCATORIAS PUBLICAS |
CONVOCATORIA PUBLICA N ADJUDICADOS Y I TRIMESTRE 2020 - 2022 2020 2021 2022
7 SUMINISTRO MEDICAMENTOS 13 | TRIMESTRE 9 11 8
8 ADQUISISICION SEGUROS 1 ADJUDICADAS | TRIMESTRE 9 6 6
9 SUMINISTRO MQ FARMACIA 30 Il TRIMESTRE 0 1 2
10 ASEO Y DESINFECCION 1 ADJUDICADAS Il TRIMESTRE 0 6 4

Fuente: Subdireccién Bienes, Compras y Suministros — Carpeta Compartida — Informe de Gestion 2022 Il Trimestre

De los estudios restantes, se realizaron ciento noventa y dos (192) procesos por la modalidad de Contratacién
Directa. Se generan 757 solicitudes al area de juridica — contratos (SUM), para la elaboracién de los siguientes
documentos: Elaboraciéon de Contratos (183), Actas de Adicion y Prorroga (546), Modificacion a Contratos (16),
Suspensiones a Contratos (3), Acta aclaratoria (1), Prorroga a Suspensiones (7) y Reversiones (1). Se presenta
relacion de la informacion anterior comparada con las dos (2) vigencias anteriores, en el siguiente cuadro:
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Tabla No. 70
2020 11 2021 1I 2022 11
2020 I TRIMESTRE | o1 reror | 20211 TRIMESTRE | o beror | 20221 TRIMESTRE | Loecrer
CONVOCATORIAS PUBLICAS 9 0 11 1 8 2
CONTRATOS 379 186 393 246 427 183
ADICION, PRORROGA 111 245 118 143 254 546
MODIFICACION 4 124 8 10 12 16
PRORROGA A SUSPENSIONES 0 0 0 0 0 7
SUSPENSIONES 4 10 3 1 2 3
ACTAS ACLARATORIAS 0 0 0 0 0 1
ANULADOS 0 3 0 0 2 3
REVERSION 0 0 1 1 4 1

Fuente: Subdireccion Bienes, Compras y Suministros — Carpeta Compartida — Informe de Gestion 2022 Il Trimestre

De la anterior informacién se presenta con un alto impacto la solicitud de Adiciones y Prorrogas, de la cual se puede mencionar
que este comportamiento se debié a que la contratacién en esta vigencia, se encontraba con fecha de ejecucién al 30 de junio
de 2022 en cumplimiento a lo emanado en la circular No. 182 de 2021 de la Secretaria de Salud de Cundinamarca, la cual fue
acogida por el Hospital; decidiéndose por la administracion realizar adiciones y/o prorrogas segun sea el caso para esta
contrataciéon. Se hace importante mencionar en el presente informe, que a través de la Resolucion 208 del 01 de junio de
2022,... “Por medio del cual se modifica el numeral 3.3.1.Suscripcion, perfeccionamiento y ejecucion del contrato, agregando un
numeral con Ordenes de Compra o Servicio en lo correspondiente al subnumeral 3.3.1.1 Suscripcion y 3.3.1.2.
Perfeccionamiento y requisitos para la ejecucion, del Manual de Contratacion, Supervision e Interventoria de la Empresa Social
del Estado Hospital Universitario de la Samaritana adoptado mediante Resolucion Numero 530 del 29 de octubre de 2021”..., se
vincula nuevamente este tipo de contrato al proceso de contratacion.

Almacén General - Activos Fijos
Ingresos de Activos Fijos

En el comparativo de ingresos de Activos Fijos segundo trimestre para los afios 2019, 2020, 2021 y 2022:

Grafica No. 66
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Fuente de datos: Aimacén General- Dinamica Gerencial.

Se presenta ingreso de activos en el Segundo trimestre del 2022 que obedece en su mayor porcentaje a la adecuacion de las
areas de trabajo tanto en el edificio administrativo como en el Asistencial, producto de la adecuacion de areas en la E.S.E HUS
Bogota, las areas intervenidas durante el primer semestre de 2022 son: Financiera, Juridica tercer y quinto Piso, Planeacién y
Calidad, Mercadeo, Hoteleria, Arquitectura e Ingenieria Biomédica, Direccion Administrativa, Direccién Financiera, Microscopia,
Patologia, Cirugia General, Farmacia, Ginecologia, Hospitalizacion(sofas) Archivo Central (Estanteria). Lo anterior con el fin de
cumplir con las necesidades propias de las labores administrativas y asistenciales que requiere la Institucién para garantizar un
ambiente seguro y agradable a nuestros Funcionarios en el desarrollo de su trabajo diario con el cumplimiento de lo estipulado
en el manual de sistema de seguridad y salud en el trabajo todo lo relacionado con el deber, por parte de la institucion, de
brindar la dotacién necesaria para que el colaborador pueda realizar sus labores y propender por la minimizacién de riesgos
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Bajas de Activos Fijos.

El proceso de bajas en el HUS esta enmarcado en la destinacién final con importantes aportes a los estandares de tecnologia y
ambiente fisico y acorde a la politica y normatividad ambiental con el fin de contribuir al manejo de interés sanitario o residuos
que requieren de aprovechamiento especializado y certificado a través de empresas especializadas y registradas ante el ente
territorial.

Grafica No. 67
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Fuente de Datos propia Almacén General HUS Bogota

La gréafica representa la cantidad de bienes tangibles dados de baja en cada periodo contable, en el 2021 se registra
el mayor numero de bienes en baja debido al cambio de tecnologia en equipos de cdmputo.

4.4.- Tecnologia Biomédica

Indicadores

1812. Porcentaje de cumplimiento del Plan de mantenimiento preventivo de tecnologia biomédica con recurso propio
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Para el HRZ se programaron en el ii
trimestre 227 actividades con recurso
propio, 19 no se realizaron por encontrarse
los equipos inoperativos
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1813. Calificacion promedio de Satisfaccion del cliente interno frente al servicio de mantenimiento de

Grafica No. 71 HUS Bogota
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De 214 actividades no programadas

realizadas en el ii trimestre, 65 fueron
mantenimientos correctivos que se calificaron
con un promedio de 4.98 sobre 5.0 por los
servicios asistenciales.

1816. Oportunidad de solucion a
Grafica No. 74 HUS Bogota
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Para la UFZ se atendieron 35 requerimientos
de los cuales 5 fueron mantenimientos
correctivos, los cuales obtuvieron una

calificacion promedio de 4.9 en promedio.
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Para el HRZ se atendieron 151 requerimientos
de los cuales 43 fueron mantenimientos
correctivos, los que obtuvieron una calificacion
promedio de 4.67. por los servicios
asistenciales.

las solicitudes de mantenimiento de equipo biomédico en servicios urgentes
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el ii trimestre, de los cuales la tecnologia mas
recurrente fue muebles de uso asistencial.

1817. Oportunidad de solucidn a las solicitudes de mantenimiento de equipo biomédico en servicios no urgentes
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El tiempo de solucién promedio fue de 1 hora
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2214. Porcentaje de equipos biomédicos que presentan fallas después del mantenimiento preventivo
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2217. porcentaje de inoperatividad de tecnologias biomédicas en imagenes diagndsticas de dificil
sustitucion interna - tac, angiografo, resonador magnético y equipo telecomando.
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4.5.- Sistemas
Indicadores

Disponibilidad de los sistemas de informacién 2° Trimestre de 2022

En el segundo trimestre del 2022 se present6 una falla masiva en los servidores principales del HUS derivado
del mantenimiento programado de circuitos eléctricos (UPS) que produjo el dafio de un sistema de
almacenamiento. No se presentd perdida de informacion y se dio servicio a las 6 horas.
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No se presenta ninguna afectacion de seguridad informatica a la infraestructura que haya generado perdida
de informacion o fallas en los aplicativos. De acuerdo al analisis de amenazas de seguridad identificadas
aumento por elecciones presidenciales.

@ — NQt - %7!7075

150 9001 V}, sSoy

ye www.hus.org.co
051 5C5520-1 “Humanizacion con sensibilidad
social”

Carrera 8 No. 0 — 29 Sur. Tels.

ACREDITACION

ENSALUD Ay loonkea



http://www.hus.org.co/

@HUS

HOSPITAL UNIVERSITARIO
DE LA SAMARITANA

Empresa Social del Estado

Pagina 99 de 251

Grafica No. 91
Porcentaje de Soporte Realizados HUS

E.S.E. Hospital Universitario de la Samaritana
Porcentaje de Soporte Realizados HUS
2do Trimestre de 2022
104
102
100 99.89
99,4
9 ~
-
94 53,89
92
90
Afio 2019 Afio 2020 Afio 2021 Afio 2022

Se dio respuesta al 99,4% de las solicitudes de soporte donde con un tiempo de respuesta < 1 dia 84%,
1a2diasel 11% y >3 dias el 5%

Logros

e Adecuacion cableada estructurado Area Administrativa.

o Implementacion y centralizacion de Backups en sistemas operativos Linux y Windows.

o Mejora velocidad en aplicativos en especial dindmica en equipos Asistenciales 5 Piso a través de
implementacion de Discos estado sélido en portatiles Ubicados en el star de enfermeria.

e Implementacion Medio de difusidn a través de los protectores de pantalla en cada uno de los equipos de
computo del HUS, para mantener informado a los funcionarios de avances, noticias de importancia.

Plan de cuidado Nanda

Se implementé en el mes de abril en el aplicativo Dindmica Gerencial el Plan de cuidados de enfermeria
Nanda, el cual permite integrar la identificacion de problemas, intervenciones, resultados y evaluaciones en
los cuidados del paciente hospitalizados.

Aplicativo web autorizaciones

Este aplicativo web permite cambiar el registro que se lleva actualmente de forma manual, buscando
sistematizar, centralizar la informacion, reducir los tiempos y consumo de impresiones, permitiendo consultar
y gestionar el trdmite en cada area involucrada en el proceso. El 25 de abril se inicio la implementacién del
aplicativo en la sede de Bogota en el area de urgencias, validando el ingreso de informacion de los pacientes
y realizando las mejoras necesarias al aplicativo, para asi continuar con el proceso en el area de
hospitalizacidn obteniendo la cobertura total del paciente desde que ingresa al hospital hasta su egreso. En el
mes de Julio se iniciara el proceso de implementacion en el hospital regional de Zipaquira y Unidad funcional
de Zipaquira.
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Grafica No. 92
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Disenos historia clinica correspondientes a ciclos de vida resolucion 3280 del 2018

De acuerdo a la resolucion 3280 de 2018, se define realizar nuevos disefios de historias clinicas para el
Hospital Regional de Zipaquira, con el fin de mejorar el control y seguimiento a los usuarios atendidos en la
institucion, con esto también se busca tener informacién actualizada, consolidada y veraz de los
usuarios. Estas historias son: primera infancia, Infancia, Adolescencia, Juventud, Adultez, Vejez, recién
nacido y las correspondientes a deteccidn temprana de cancer, su elaboracién y puesta en funcionamiento
esta determinada por tres fases:

Fase 1: Levantamiento de informaciéon donde se determina realizar 12 disefios de historias clinicas, de los
cuales se ha realizado 8 historias con un 100%

Fase 2: disefio y pruebas de funcionamiento de 6 historias de un total de 12 para un 95 %

Fase 3: implementacion de 2 historias clinicas, obteniendo un 42%.

Telemedicina

Se implementa nueva funcionalidad en el aplicativo de telemedicina para la realizacion de notas aclaratorias
posteriores a las intervenciones médicas al igual que la actualizacién del disefio de Historia clinicas
resumido para la elaboracion de Telexperticia; se encuentran implementadas en su totalidad.
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Interfaz patologia con dinamica gerencial

Se implementa la interfaz entre labocoresoft (mddulo de patologia) y Dinamica Gerencial Hospitalaria;

generando una integracion en los datos de cada paciente validando el estado de los estudios si cuenta con

resultados de historia clinica poder realizar la interpretacion y analisis en un solo aplicativo.
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4.6.- Gestion Documental

Porcentaje de cumplimiento de cronograma de la vigencia en la organizacion de acervo documental

NUmero expedientes con proceso completo realizado del cronograma de la vigencia de acervo documental / Nimero
expedientes con proceso propuesto a realizar

Se da cumplimiento de la meta establecida en un avance del 58% para el primer trimestre vigencia 2022 donde se
proyecto realizar proceso completo (organizacion. clasificacién. ordenacién. foliacién y expurgo documental) de la
documentacion de las éreas de la oficina asesora juridica serie contratos 2021 y subdireccién de personal de la entidad,
se realizaron 2350 expedientes con proceso completo (organizacién. clasificacion. ordenacién. foliacién y expurgo
documental) de 4.000 expedientes con proceso propuestos a realizar. por otra parte en relacién a la vigencia
inmediatamente anterior se llevaba el 70% de lo propuesta a realizar en la vigencia con proceso completo (organizacion.
clasificacion. ordenacion. foliacion y expurgo documental) de las &reas de la oficina asesora juridica serie contratos 2020,
subdireccion de personal, unidad funcional de Girardot del acervo documental de la entidad, donde a la fecha se
realizaron 2113 expedientes con proceso completo (organizacién. clasificacion. ordenacion. foliacién y expurgo
documental) de 3.000 expedientes con proceso propuestos a realizar, en la vigencia 2021. Para la vigencia 2022 se
amplié el nimero de expedientes que se propuso realizar.
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Porcentaje de cumplimiento de cronograma de trasferencia documental

NUmero de dependencias que realizaron la trasferencia / Numero total de dependencias a trasferir documentacion

El Hospital Universitario La Samaritana cuenta con 47 dependencias de las cuales en la vigencia 2022 para el segundo
trimestre 46 dependencias cumplieron el proceso de trasferencias documental en un avance del 98% del total, el 2%
restante se programé para el segundo semestre de la vigencia de acuerdo al cronograma establecido. Se recibieron 299
cajas x200 y 2325 expedientes, que fueron trasferidos y ubicados fisicamente en el Archivo Central .Para el primer
trimestre de la vigencia 2022 se da cumplimiento a las incidencias puestas en la mesa de ayuda de la entidad, se
evidencia que el soporte tiene tendencia a la baja en relacién a la vigencia inmediatamente anterior, el soporte mas
solicitado es acompafiamiento en la elaboracion de oficios en el sistema documental Orfeo.

Plan institucional de archivos PINAR
Programa de gestion documental

El Plan se articula con el Programa de Gestion Documental, para dar cumplimiento al cronograma de actividades donde
se establecieron 5 actividades con un avance del 48% a continuacién el detalle de los avances:

Actividad 1: Programa de Capacitacion Avance 100% de avance de promedio de capacitacion de las 3 sedes.
o  Capacitacion en el Sistema de Gestion Documental Orfeo adoptado por la entidad (HUS). Avance 100%.
e  Capacitacion en el Sistema de Gestion Documental Orfeo adoptado por la entidad (HRZ) Avance 100%.
o  Capacitacion en el Sistema de Gestion Documental Orfeo adoptado por la entidad (UFZ). Avance 100%.

Actividad 2: Identificacion y evaluacion los riesgos de seguridad de los soportes documentales (fisicos y electrénicos):
Avance 100%.

e [dentificacién de Riesgos Avance 100%

e  Evaluar Riesgos Avance 100%

e Actualizar matriz de riesgos Avance 100%

Actividad 3: Ajuste documental de los procesos Gestion Documental: Avance 0%, establecida para el segundo
semestre de la vigencia.

e  Mantener actualizados los procesos documentales con la normatividad archivistica vigente. Avance 0%

e  Socializar documento aprobado a los directores, subdirectores y lideres de la entidad. Avance 0%

Actividad 4: Sistema integrado de Conservacion SIC: Avance 25%, las actividades se encuentran establecidas para

ejecutar en el segundo semestre de la vigencia.

o Definir los cronogramas de los programas del Sistema Integrado de Conservacion SIC. Avance 100%

o Ejecutar las actividades establecidas en los cronogramas de los programas del Sistema Integrado de Conservacién
SIC. Avance 0%

e Realizar reuniones operativas con los lideres de los programas para realizar verificacion y seguimiento al
cronograma del Sistema Integrado de Conservacion SIC. Avance 0%

o Ajustar las desviaciones presentadas. Avance 0%

Actividad 5: Proyecto intervencion Historias Clinicas Antiguo San Juan de Dios:

o  Coordinar el proyecto de intervencidn de historias clinicas del antiguo San Juan de Dios en la Unidad Funcional de
Zipaquira. Avance 13%

Se da inicio al proyecto de intervencion de historias clinicas de la Unidad Funcional de Zipaquira el 21 de febrero de
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Grafica No. 95
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Para el Programa de Gestion Documental PGD, Se definié cronograma de actividades para la vigencia 2022,
se establecieron 5 actividades articuladas con el PINAR.

Logros gestion documental

Se realizd proceso de convalidacion de Tablas de retencion Documental TRD y Tablas de Valoracién Documental TVD

de la entidad por parte del Consejo Departamental de Archivo de la Gobernacion de Cundinamarca. Se realizo
inscripcion en el Registro de Series Documentales RUSD ante el Archivo General de la Nacién.

Se realizd la adecuacion del tercer piso del archivo central para la instalacion de la adquisicion de 50 estantes.
Foto No. 8

Foto No. 9

Foto No. 10
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Se realiza seguimiento del segundo trimestre del sistema Documental Orfeo, se informa a los usuarios de las diferentes
dependencias sobre los documentos vencidos que estan en las bandejas de entrada, salida, memorandos, circulares,
derivados y carpetas personales; los cuales no han culminado su proceso en el sistema.

Tabla No. 71
Il TRIMESTRE VIGENCIA 2022
SISTEMA DE GESTION DOCUMENTAL ORFEO
Reporte de Vencimientos

Dependencia No de radicados
1 Gerencia 377
2 Oficina Asesora de Control Interno 114
3 Oficina Asesora de Planeacion y Garantia de la Calidad 56
4 Oficina Asesora Juridica 192
5 Direccién Administrativa 254
6 Direccién Administrativa - Coordinacion de Area del Recurso Tecnoldgicos 16
7 Direccion Administrativa - Coordinador Area De Servicio De Apoyo Administrativo 0
8 Direccidn Administrativa - Subdireccion de Bienes Compras - Farmacia 5
9 Direccién Administrativa - Subdireccién de Bienes, Compras y Suministros 6
10 Direccién Administrativa - Subdireccion de Compras y Suministros - Almacén 21
11 Direccion Administrativa - Subdireccion de Desarrollo del Recurso Humano 131
12 Direccion Administrativa - Departamento de Mantenimiento General - Arquitectura 0
13 Direccién Administrativa - Subdireccién de Personal 234
14 Direccion Administrativa - Subdireccion de Sistemas 179
15 Direccién de Atencién al Usuario 630
16 Direccion de Atencion al Usuario - Subdireccion Consulta Externa 11
17 Direccién de Atencién al Usuario — Subdireccion de Enfermeria 18
18 Direccién de Atencion al Usuario - Subdireccién de Urgencias 3
19 Direccién de Atencién al Usuario - Subdireccion de la Administracion Hotelera 0
20 Direccion de Atencion al Usuario - Departamento de Trabajo Social 6
21 Direccién Cientifica 84
22 Direccién Cientifica - Departamento de Anestesi 1
23 Direccion Cientifica - Departamento de Banco De Sangre 16
24 Direccién Cientifica - Subdireccion de Cirugia General 0
25 Direccion Cientifica - Departamento De Cirugia Plastica y Maxilofacial 1
26 Direccién Cientifica - Subdireccion de Cuidados Intensivos 1
27 Direccién Cientifica - Subdireccion de Ginecologia Y Obstetricia 3
28 Direccién Cientifica - Departamento de Imagenologia Imagenes Diagnosticas 1
29 Direccion Cientifica - Subdireccion De Medicina Interna 0
30 Direccién Cientifica - Subdireccion de Neurocirugia 2
31 Direccién Cientifica - Departamento de Oftalmologia 1
32 Direccion Cientifica - Departamento de Otorrinolaringologia 4
33 Direccion Cientifica - Departamento De Patologia 0
34 Direccién Cientifica a - Departamento de Rehabilitacion Fisioterapia 1
35 Direccion Cientifica - Departamento de Urologia 5
36 Direccidn Cientifica — Subdireccidn de Ortopedia Y Traumatologia 12
37 Direccion Cientifica — Subdireccion de Educacién Medica e Investigacion 34
38 Direccién Cientifica - Laboratorio Clinico 2
39 Direccion Cientifica — Subdireccion Unidad Quirtrgica 2
40 Direccién Financiera 7
41 Direccion Financiera - Subdireccién Mercadeo y Ventas 104
42 Direccién Financiera - Subdireccion Mercadeo y Ventas - Facturacion 112
43 Direccién Financiera - Subdireccion Mercadeo y Ventas de Salud - Cartera 125
44 Direccion Financiera - Tesoreria 103
45 Oficina de Control Interno Disciplinario 0

Fuente - Sistema de Gestién Documental ORFEO 2.874

ACREDITACION
ENSALUD

051

C

sosor | | y & " C?S?’%@;Y!YWS

«icontes e

5C5520-1

social”

Carrera 8 No. 0 — 29 Sur. Tels.

www.hus.org.co
“Humanizacion con sensibilidad



http://www.hus.org.co/

BHUS

HOSPITAL UNIVERSITARIO Pagina 105 de 251
DE LA SAMARITANA

Empresa Social del Estado

4.7.- Comunicaciones

PECOS

De acuerdo con el cronograma de actividades del Plan Estratégico de Comunicaciones (PECOS) 2022-2026 se

propusieron 39 actividades de las lineas estratégicas. En ABRIL, MAYO Y JUNIO se han ejecutado 12 actividades.

Tres parrillas de contenido mensual: abril, mayo y junio.

Se han realizado 2 videos de los cuales 1 se encuentra aprobado y publicado en redes sociales.

Endomarketing: 6 piezas graficas y 3 videos con fotografias e imégenes de colaboradores.

Pagina web: primera fase de identificacién de necesidades para redisefio y transformacion digital de la pagina web

de La E.S.E Hospital Universitario de La Samaritana.

A continuacién, relacionamos el porcentaje de cumplimiento trimestral vigencia 2022 del Plan Estratégico de

Comunicaciones en salud de la E.S.E Hospital Universitario de La Samaritana. En el primer trimestre del 2022 se

aprueba el Plan Estratégico de Comunicaciones por lo tanto las lineas estratégicas y sus actividades se empiezan a

ejecutar a partir del segundo trimestre del 2022, exactamente en el mes de abril con un 30% de cumplimiento a la fecha.
Grafica No. 96
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Parrilla de contenidos interna y externa: Se programan 9 parrillas de contenidos de acuerdo a cada mes. Se planea y
desarrolla los contenidos de abril, mayo y junio con base en el calendario comercial del ministerio de salud colombiano;
eventos y actividades solicitadas por las areas de la Red Samaritana. Se programaron 63 piezas gréficas y
audiovisuales trimestrales, reflejadas en redes sociales, App HUS, pantallas de television de la red, protectores y fondo
de pantalla ademas de carteleras.
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Videos institucionales:

Se aprueba el video de Maxilofacial. Se realiza la Preproduccién, produccion y posproduccion del video de Ortopedia.
Se realiza la preproduccion del video de gastroenterologia y la preproduccion y produccion del video de imagenes
diagnosticas.

Campaiias gréaficas y/o audiovisuales con fotografias de los colaboradores (endomarketing)

Disefio de 6 piezas trimestrales con fotografias de colaboradores. Se realizaron 3 videos trimestrales  con
colaboradores del HUS resaltando temas de interés para el cliente interno y/o externo.

Indicadores redes sociales

Variable de crecimiento de seguidores de Facebook e Instagram
Se evidencia un aumento organico de seguidores de Facebook de 6269 desde el Il trimestre de la vigencia de 2019 al

Il trimestre de la vigencia 2022 y en Instagram de 434 seguidores desde el Il trimestre de la vigencia 2021 hasta el
cierre del informe del Il trimestre de la vigencia 2022, debido a los contenidos audiovisuales y escritos que acompafian
las piezas graficas, ademas de valor agregado que se ha proporcionado para el cliente externo.
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Indicadores

Grafica No 101
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Logros y actividades de impacto

Realizacion de video de tramites y servicios.

Informe actualizacion pagina WEB
Matriz de actualizacion pagina web:
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Administracion y manejo de
incidencias en la mesa de ayuda:
Soluciones productos de
Comunicaciones area de
Comunicaciones — INCIDENCIAS
MESA DE AYUDA.

La solicitudes recibidas en el Il Trimestre Vigencia 2022 fueron
487 de las cuales se resolvieron en 477 el restante de las
solicitudes se encuentran es un estado de asignada (planeacion
y traficada); Espera (aun en trabajo de aprobacién por el area
solicitante); Cerrada (aquella solicitudes que no son claras y
pierden vigencia para la retroalimentacion por parte del
solicitante).

Realizacion y publicacion de dos entrevistas en Dorado Radio al Doctor Edgar Silvio Sanchez
Realizacién y publicacion de video de Maxilofacial en los canales de informacion.

Campana vistete de verde y publicaciones en Redes sociales
Realizacién video modelo de atencion y practica en el enfermeria

La oficina de comunicaciones hace revision de la matriz de contenido de la pagina web y con colaboracién de
las diferentes areas se realiza la actualizacion y subida de archivos. Se evidencia que en el Il Trimestre
Vigencia 2022, el item de 7.5. Informacién para poblacion vulnerable, no ha sido actualizada por el area

correspondiente.

Tabla No. 72

Matriz de publicaciones pagina web

Periodo

% de actualizacién

| Trimestre Vigencia 2022

98%

Il Trimestre Vigencia 2022

100%
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CAPITULO V
OFICINA DE CONTROL INTERNO

Roles de la Oficina de Control Interno:

Rol de Liderazgo estratégico

Rol de Enfoque hacia la prevencion

Rol de Relaciéon con entes de control
Rol de Evaluacién a la gestién de riesgo
Rol de Evaluacién y seguimiento

5.1.- Rol de Liderazgo estratégico

Se han desarrollado actividades tendientes a posicionar el proceso al interior de la entidad, generando las alertas
oportunas ante cambios actuales o potenciales que puedan retardar el cumplimiento de los objetivos de la entidad.
Primera capacitacion en Roles de la Oficina de Control Interno realizada por la Oficina de Control Interno de la E.S.E.
Hospital Universitario de la Samaritana y convocada por la Oficina de Control Interno de la Gobernacion de
Cundinamarca para las E.S.E.s y Entidades Descentralizadas €9 de marzo de 2022.

En la actualidad la Oficina de Control Interno hace seguimiento a los siguientes temas:

Entrenamiento en el puesto de trabajo

Capacitacion personal de la cocina

Convenios / contraprestacion entidades universitarias

Acuerdos de gestion

Cobro de cartera

Cartera mayor a 360 dias

Aplicacion Decreto 2365 de diciembre de 2019 — Vinculacion a la planta de jovenes sin
experiencia laboral

Auditoria concurrente Contratos 375 y 1032 de 2021 y 262 de 2022
Uso de recaudo de estampilla - vigencia 2021

Analisis de Centro de Costos

Soportes de la supervision de Contratos vigencia 2021 y 2022
Actualizacién Declaracion de Renta de los Gerentes Piblicos de las entidades y otros
Indicadores de calidad red contratada Convida EPS

Circular Externa No. 002 de 2022 — SECOP ||

Acciones de repeticion Marzo 2022

Actas de entrega de cargos vigencia 2021 hasta marzo de 2022
Covid - 19 vigencia 2022

Avances en la implementacion de la factura electronica

Disefio e implementacidn de némina electrénica

Seguimiento Hospital Regional de Zipaquira / Equilibrio Financiero
Tercera Linea de Defensa MIPG vigencia 2022 - Facturacion
Tercera Linea de Defensa — Cumplimiento Manual de Funciones
Austeridad del Gasto

2P B N | 29 s. 4077075
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5.2.- Rol de Enfoque hacia la prevencion

La Oficina de Control Interno ha promovido ejercicios de autoevaluacién con el fin de que los servidores publicos
examinen y evaluen la efectividad de los controles en cada proceso.
La Oficina de Control Interno realiza actividades tendientes a proteger los recursos de la organizacion.

Lo anterior se evidencia con estas actividades:

o  Autoevaluacién de implementacion del MECI, la cual fue diligenciada por todos los lideres de los procesos. Informe
de auditoria de implementacion del MECI.

e Autoevaluacién de control interno contable. Se socializo esta herramienta mediante el informe de control interno
contable.

e  Se encuentra en desarrollo la auditoria de austeridad del gasto y se realiza seguimiento mensual al cumplimiento de
la norma.

5.3.- Rol de Relacion con entes de control

La Oficina de Control Interno ha radicado oportunamente los avances de los planes de mejoramiento suscritos con los
entes de control como: Contraloria Departamental y Supersalud. De igual manera, se ha monitoreado la actualizacion de
la matriz de informes a entes externos, de la cual se ha pedido la actualizacion a los responsables, esta matiz es
cargada en Almera, sistema que les arroja una alerta cuando el informe estéa proximo a vencerse. Es de aclarar que una
vez al afio la La Oficina de Control Interno audita el cargue de los soportes de envio en el aplicativo. Se hace
seguimiento frecuente a los reportes que se deben hacer correspondientes a SIA Contraloria y SIHO.

Tabla No. 73
DESCRIPCION RENDICION ANUAL CUENTA 2021 RENDICION CUENTA IV TRIMESTRE 2021 RENDICION ANUAL CUENTA 2021 RENDICION CUENTA | TRIMESTRE 2022
Ente de control a /Sa?;iest?cenr?oddeessa;rudddyePCrspe c:;g;:arca Secretaria de Salud de Cundinamarca / Secretaria de Salud de Cundinamarca/ | Secretaria de Salud de Cundinamarca /
rendir Informe Social Ministerio de Salud y Proteccién Social Ministerio de Salud y Proteccion Social Ministerio de Salud y Proteccién Social
Aplicativo SIA Contraloria SIHO SIHO SIHO
Normatividad Rgsolucic’m 045 de enero de 2021/ Decreto 2193 Fie 2004 / Circular No. 039 de Decreto 2193 de ?004 / Circular No. 039 | Decreto 2193 Fie 2004 / Circular No. 039 de
Circular 02 de enero de 2022 2011 Secretaria de Salud de 2011 Secretaria de Salud 2011 Secretaria de Salud
Fecha est'ap’leuda 15 de febrero de 2022 31 de enero de cada afio 32 de enero de cada afio 33 de enero de cada afio
para rendicion
Fecha en que oficio | 17 de enero 2022 radicado 03 de marzo 2022 radicado
C1 2022110000343-1 202210001798-1
Eﬁgﬂf ENQUESE | 15 de febrero de 2022 31 enero de 2022 02 de marzo de 2022 11 marzo de 2022 / 22 de abril de 2022 | 2 mayo de 2022
Fecha de
presentacion de 2 febrero de 2022 14 marzo de 2022 03 mayo de 2022
certificacion
Tabla No. 74
DESCRIPCION SUPERSALUD, AUTO DE VISITA No. 00214 de 17 de junio 2020
Vigencia 2020
AUTO DE VISITA No. 00214 17 de Junio 2020
Verificar el cumplimiento de lo establecido en el Decreto 538 de 2020,
. en lo relacionado con la autorizacion transitoria de reconversion,
Objeto » o o
adecuacion y/o ampliacién de la capacidad instalada de las
Instituciones prestadoras de servicios de salud.
Fecha de envio Plan de Mejoramiento 13 de agosto de 2020
Seguimientos Enero de 2021, Agosto de 2021, Octubre de 2021 y Enero de 2022
Cumplimiento 100%
Hallazgos TOTAL HALLAZGOS : 3
1. Gestion de la calidad. 2. Atencién al paciente hospitalizado. 3.
PROCESOS Gestion de la calidad.
Nivel de Cumplimiento Cumplio
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Tabla No. 75
AUDITORIA GUBERNAMENTAL CON
DESCRIPCION AUD'TOR'gEg‘#gﬁ'ERA Y DE ENFOQUE INTEGRAL - MODALIDAD
INTEGRAL
Vigencia 2020 2019

Concepto sobre la Gestion

Con Observaciones

Opinién sobre los Estados contables

Limpia o sin Salvedades

Con Salvedades

Opinion Presupuestal

Limpia o sin Salvedades

Concepto Gestién Inversion y Gasto

Con Observaciones

establecido en la Resolucién No. 278 de mayo de 2021)

Concepto Revision de la Cuenta Favorable

Concepto Calidad Control Fiscal Interno Efectivo

Fenecimiento Se Fenece No Fenece
Primer Semestre (Conforme a lo establecido en la

Resolucin No. 278 de mayo de 2021) 9231 8509
Informe Anual del Plan de Mejoramiento (Conforme a lo 98.06

Gestion Juridica, Gestion del Talento Humano,
Atencién Farmacéutica, Gestion de la Calidad,
Auditoria y Control.

Hallazgos TOTAL DE HALLAZGOS : 13 TOTAL DE HALLAZGOS : 8
P . . . Facturacion y Recaudo, Gestion Financiera,
Gestion Financiera, Direccionamiento - ", . )
Estratégico, Gestion de la Informacién, Gestion Gestion de la Informaci6n, Gestion de Bienes y
de Bienes YServicios Facturacion Ryecau do Servicios, Gestion de la Calidad, Gestion Juridica,
PROCESOS Y : Y " | Auditoria y Control y todos los procesos (Todos

los procesos debido a que la calificacion de los
controles de la matriz institucional de riesgos fue
débil).

Nivel de Cumplimiento

EN DESARROLLO

CUMPLE

5.4.- Rol de Evaluacion a la gestion de riesgo

Las auditorias internas se estan adelantando con enfoque a la prevencion del riesgo y utilizando la metodologia de las
cuatro C (Condicion, criterio, causa y consecuencia).

De igual manera, se realiza una vez al afio una evaluacion de los riesgos y sus controles en el que se mide segun la
metodologia del DAFP la pertinencia y efectividad de los controles.

5.5.- Rol de Evaluacion y seguimiento

Mediante oficio 2295 - 1 del 16 de marzo de 2022, se socializo al Comité Institucional de Coordinacién de Control Interno
en Cronograma de reuniones del 2022 asi:

Martes 22 de Marzo de 2022 a las 2:00 p.m. Se aprobé el plan de auditoria 2022.

El Plan de auditorias contiene 27 auditorias a realizar, de las cuales se realizaron 7 en el primer semestre lo que
corresponde al 25,92%. Como aspecto a resaltar se implementd la encuesta de Satisfaccidn del servicio de auditoria con
el fin de mejorar la calidad del mismo, los resultados de esta encuesta se veran reflejados en el segundo trimestre.

De manera periddica se revisan las actividades realizadas por los responsables para atender las

recomendaciones de los informes de auditorias internas.

Auditorias realizadas 20. Trimestre 2022:

¢ Informe Auditoria Control Interno Contable Vigencia 2021

e Auditoria Evaluacion por dependencia 2021

e Rendicién de Cuenta SIA OBSERVA 2021

¢ Informe de Seguimiento a las Acciones de mejoramiento de fuente de Auditoria de Control Interno desde el 01 hasta
el 31 de diciembre de 2021.

e Resultados de la encuesta Autoevaluaciéon de Implementacion del Modelo Estandar de Control Interno “MECI”
vigencia 2022.

e  Derechos de autor.

o Austeridad del gasto
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Tabla No. 76
Nombre de la Auditoria Total recome.nda.ciones
por auditoria

SIA OBSERVA 2021 1
EVALUACION POR 7
DEPENDENCIAS
CONTROL INTERNO CONTABLE 20
MONITOREO DE LAS AUDITORIAS 1
DE CONTROL INTERNO 2022
MECI 1
DERECHOS DE AUTOR 3
AUSTERIDAD DEL GASTO 5

Total 38

Se encontraron 7 fortalezas y 6 debilidades en la auditoria de control interno contable.

Tabla No. 77
Historico de calificaciones de Control Interno Contable

ANO CALIFICACION RANGO

2018 4,31 EFICIENTE

2019 4,27 EFICIENTE

2020 4,51 EFICIENTE

2021 4,61 EFICIENTE

Tabla No. 78
Cumplimiento del POA 1er. Trimestre
Meta de Nombre del | Valor esperado a | Ejecutado 20. | % de avance de
producto anual Indicador 3er. Ao Trimestre Meta
Cumplir los
planes de mejora Cumplimiento
institucionales 95.6%
. ,070.

propuestos como Porcer!tajle del 86% Efectividad 100%
resqlta@o de las cumplimiento 85.6%
audiorias Total 87,56%.
internas y
externas.

PUMP 100%Disefio e implementacion de Encuesta de Satisfaccion y Ficha Técnica para el Procedimiento de
Auditoria Interna. Modificacion de la estructura del Informe de Auditoria Interna, ajustandolo a los pardmetros
de la guia de Auditoria del Departamento Administrativo de la Funcion Publica “DAFP” Modelo de las 4 C
(Condicion, Criterio Causa y Consecuencia). Articulacion de las Auditorias Internas con Estandares de
Acreditacion.

Www.hus.org.co

ACREDITACION 3 Calidad

ACREDITACION 8w - 1

EN SALUD 4 SO H
0 vy

5C5520-1


http://www.hus.org.co/

. HU S Pégina 112 de 251

HOSPITAL UNIVERSITARIO
DE LA SAMARITANA

Empresa Social del Estado

CAPITULO VI
OFICINA JURIDICA

6.1.- Defensa Judicial - Procesos Judiciales

Este informe incluye tanto los procesos en los que la institucion es demandada como demandante al cierre del
2do Trimestre de 2022, vale la pena aclarar que la totalidad de los procesos a este periodo se realiza del
consolidado total, es decir el reporte del 1er semestre coincide con el 2do trimestre, razén por la cual se hara
el analisis conjunto tanto del trimestre como del semestre. Con respecto a la participacion por valor de las
pretensiones en cada jurisdiccion, observamos que de una cuantia que asciende a $68.661.590.960, la
Jurisdiccion Contenciosa Administrativa presenta un mayor valor con $66.918.835.311 correspondiente al
97,5%. Por su parte la Jurisdiccion Ordinaria presenta un valor de $1.742.755.649, que corresponde al 2,5%.
Esta diferencia se debe a que en la mayoria de los casos los demandantes deben acudir a la jurisdiccion
contenciosa administrativa por las caracteristicas de la entidad.

A 30 de junio de 2022 se registran 172 procesos judiciales activos en los cuales el Hospital Universitario de La
Samaritana es parte; discriminando por jurisdiccién, tenemos que en la Contencioso Administrativa se
encuentran activos 139 procesos (81%), y en la Jurisdicciéon Ordinaria 33 procesos (19%). Es importante
resaltar que, se iniciaron 10 procesos penales por el delito de hurto por medios informaticos en los que el
Hospital se encuentra vinculado como victima, los cuales no se contabilizan dentro de los 172 procesos.

Comparativo procesos judiciales segundo trimestre vigencias anteriores (analisis general):

Tabla No. 79
NUMERO TOTAL DE PROCESOS A 2DO TRIMESTRE 2022 Y VIGENCIAS ANTERIORES
Jurisdiccién A 2do trimestre 2019 A 2do trimestre 2020 A 2do trimestre 2021 A 2do trimestre 2022
No. Cuantia No. Cuantia No. Cuantia No. Cuantia
Contencioso 119 | $51.030432.955 | 123 | $56.341672.549 | 129 | $62.351.186.978 | 139 $66.918.835.311
Administrativa e R oY EIEES
Ordinaria 45 $ 2.409.297.909 36 $1.176.743.682 33 $ 968.782.850 33 $1.742.755.649

| 164 $53.439.730.864 | 159 $57.518.416.231 162 $63.319.969.828 172 $ 68.661.590.960

Realizando un comparativo entre el nimero total de procesos judiciales en los que el HUS es parte a 2do
trimestre (1er semestre) de las vigencias 2019, 2020, 2021 y 2022 podemos indicar que entre los afios 2019y
2020 se generd una disminucion del 3%; para el mismo periodo de los afios 2020 a 2021 se refleja un
incremento del 2%; y que en comparacién del 2do trimestre de 2021 y 2022 se observa un incremento de 10
procesos representando un aumento del 6%.

6.2.- Demandas contra la Entidad

Tabla No. 80
Jurisdiccion ‘ Nimero ‘ Participacion Cuantia
ADMINISTRATIVA 127 79% $60.944.560.562
ORDINARIA 33 21% $1.742.755.649
TOTAL | 160 | 100% $ 62.687.316.211

Del consolidado general a segundo trimestre de 2022 (I Semestre), tenemos un total de ciento sesenta (160)
demandas en contra de la Entidad, de las cuales ciento veintisiete (127) que representan un 79%, se
encuentran en la Jurisdiccion Administrativa con una cuantia que asciende a un monto de $60.944.560.562 y,
treinta y tres (33) demandas que representan el 21% en la Jurisdiccién Ordinaria con un total de las cuantias
por un valor de $1.742.755.649.
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Demandas contra la entidad - Jurisdiccion Contenciosa.

Los procesos en contra el HUS que se adelantan en la Jurisdiccion Contenciosa Administrativa, para el 2do
trimestre de 2022 se encuentran discriminados asi:

Tabla No. 81
Demandas contra la entidad- Jurisdiccion Contenciosa:

A 1ER Trimestre Ano 2022 A 2DO Trimestre Afo 2022

Contencioso Administrativo ! Cuantia No. % Cuantia
Reparacion directa (falla médica) 85 66,9% $57.911.550.899 85 66,9% $57.911.550.899
Reparacion directa (pago por arrendamiento de o o
equipo biomédico) 1 0,8% $51.754.560 1 0,8% $51.754.560
Reparacion directa (Agresion Fisica) 1 0,8% 8.419.175 1 0,8% 8.419.175
Nulidad y restablecimiento Proceso Disciplinario 35 27,5% 2.466.666 35 27,5% 2.466.666
I’:‘;’(‘J‘:Zf y restablecimiento acto que niega refacion 1 08% | $2319.586.364 1 08% $2.319.586.364
Controversias contractuales 1 0.8% $150.000.000 1 0.8% $150.000.000
Ejecutivo 1 0,8% 393.431.577 1 0,8% 393.431.577
Recurso extraordinario de revision 2 1,6% 107.351.321 2 1,6% 107.351.321

Total parcial 2 100% 2 $60.944.560.562

A segundo trimestre de 2022, se encuentran activos ciento veintisiete (127) procesos en la Jurisdiccion
Contenciosa Administrativa, cifra que se mantiene con relacién al 1er trimestre de 2022; el mayor porcentaje
de procesos en esta jurisdiccion se evidencia en el medio de control de Reparacién Directa con una
representacion porcentual de 68,5%, procesos cuyas pretensiones ascienden a $57.971.724.634 siendo la
causa mas representativa dentro de este medio control, los procesos de reparacion directa por falla médica,
con un total de 87 casos activos.

Para el 2do trimestre de 2022, se encuentran activos treinta y seis (36) procesos de Nulidad y
Restablecimiento del Derecho, que representan el 28,3% del total de los procesos tramitados ante la
Jurisdiccion Contenciosa Administrativa, cuyas pretensiones ascienden a $2.322.053.030, siendo los mas
representativos dentro de este medio control los procesos en los que se pretende la nulidad del acto
administrativo que niega la relacion laboral, con un total de treinta y cinco (35) procesos. Uno de los recursos
extraordinarios de revision, corresponde a un proceso de Nulidad y Restablecimiento del Derecho que se fallé
en favor del Hospital.

Podemos evidenciar que en las vigencias 2019, 2020, 2021 y 2022 a segundo trimestre, el medio de control
mas representativo sigue siendo la Reparacion Directa por falla médica, teniendo en cuenta que para el afio
2019, con setenta y siete (77) procesos representd un 70%, para la vigencia 2020, con ochenta y dos (82)
procesos con un porcentaje de 74%, para el afio 2021 se obtuvo un 72% con ochenta y cuatro (84) procesos,
y para la vigencia 2022 con ochenta y cinco (85) procesos que representan el 66,9%

ZM 4077075
L j 41\ ;s 17‘“3('_"5'()(,'[u/
ACREDITACION B e Calidad
ENSALUD F. - 0 soyYO!

Www.hus.org.co



http://www.hus.org.co/

.I I l ]S Pagina 114 de 251

HOSPITAL UNIVERSITARIO
DE LA SAMARITANA

Empresa Social del Estado

Tabla No. 82
Comparativo vigencias 2019 a 2022 Jurisdiccion Contenciosa Administrativa

A 2DO Trimestre Aio 2019 | A 2DO Trimestre Afio 2020 A 2DO Trimestre Ao 2021 A 2DO0 Trimestre Ano 2022
No

% Cuantia No. % Cuantia No. % Cuantia b cuantia

Reparacion directa
(falla médica)
Reparacion directa
(pago por )
arrendamiento de 1] 1% $51.754.560 !
equipo biomédico)
Reparacion directa
(Agresion Fisica)
Nulidad y
restablecimiento 6 | 5% $68.972.305 - - -
Sobresueldo 20%
Nulidad y
restablecimiento
Bonificacion por
Servicios
Nulidad y
restablecimiento
Proceso
Disciplinario
Nulidad y
restablecimiento
acto que niega
relacion laboral
8°“"°"ers'a 1| 1% | $1.021.232310 | - | - - -] - - 1| 08% | $393431577
ontractual

Ejecutivo - - - - - - 1 1% | $393.431.577 1 0,8% $150.000.000

77 | 70% | $43.975.288.359 | 82 | 74% | $49.780.696.162 | 84 | 72% | $54.507.694.581 | 85 | 66,9% | $57.911.550.899

0,9

v $51.754.560 1 1% $51.754.560 1 0,8% $51.754.560

0,9

9 $8.419.175 11 1% $8.419.175 1 0,8% $8.419.175

0,9

5 | 4% $69.529.387 1 %

$29.010.828 1 1% $29.010.828

0,9

11 1% $2.466.666 1 %

$2.466.666 1 1% $2.466.666 1 0,8% $2.466.666

20 | 18% | $437.300.528 | 24 $501.754.701 28 | 23% | 1.384.134.842 | 35 | 27,5% | $2.319..586.364

Recurso
Extraordinario de - - - - - - - - - 2 1,6% $107.351.321
Revisién

Total parcial R 3 $56.376.912.229 127 100% $60.944.560.562

Contencioso Administrativo 2019-2020  2020-2021  2021-2022

Reparacion directa (falla médica) 77 82 84 85 6,5% 2% 1,2%
Reparacion directa (pago por arrendamiento de 1 o 0 o
equipo biomédico) ! ! 1 00% 0.0% 0.0%
Reparacion directa (Agresién fisica) 0 1 1 1 100% 0,0% 0,0%
Nulidad y restablecimiento Sobresueldo 20% 6 1 0 0 -83% -100% 0,0%
Nuliqe}d y restablecimiento Bonificacién por 5 1 1 0 80% 0% 100%
servicios
Nthaq y rlestablemmlento Proceso 1 1 1 1 0,0% 0% 0,0%
Disciplinario
NuI|da}d y restap!emmlento acto administrativo 20 24 28 35 20% 17% 25%
que niega relacion laboral
Controversia Contractual 1 0 0 1 -100% 0% 100%
Ejecutivo 0 0 1 1 0,0% 100% 0,0%
Recurso Extraordinario de Revision 0 0 2 0,0% 0,0% 100%

Total parcial M M| 17 127 0% 2% 85% |
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Haciendo un comparativo del segundo trimestre de las vigencias 2019 y 2020, se observa un incremento del
6,5% de los procesos judiciales que se tramitan por el medio de control de Reparacion Directa; en lo referente
al comparativo de las vigencias 2020 y 2021 se registra un incremento del 2% en la cantidad de procesos por

este mismo medio de control. Finalmente, para la vigencia 2022 se observa un incremento de 1,2% con
relacién a la cantidad de procesos de Reparacion Directa por medio de los cuales se busca resarcir un dafio
ocasionado por una presunta falla médica, de la vigencia inmediatamente anterior 2021.

Demandas contra la entidad -Jurisdiccion Ordinaria.

En cuanto a los procesos contra el HUS que se ventilan en la Jurisdiccién Ordinaria se discriminan de la
siguiente manera para el 2do trimestre del 2022:

Tabla No. 84
. . A 1ER Trimestre Ano 2022 A 2DO Trimestre Afo 2022 ‘
Jurisdiccion Ordinaria
b % Cuantia b % Cuantia

Laboral contrato realidad 29 91% $790.475.308 30 91% $819.475.308
Acreepmas laborales e indexacion (convencion 1 39% $14.754340 1 39% $14.754.340
colectiva)

Acoso Laboral 1 3% $908.526.000 1 3% $908.526.000

Accién Popular 1 3% $0 1 3% $0

Total parcial 100% $1.713.755.648 33 100% $1.742.755.648

A 2do trimestre de 2022 se encuentran activos treinta y tres (33) procesos en la Jurisdiccion Ordinaria,

evidenciando un incremento de una (1) demanda, respecto el trimestre inmediatamente anterior.

Comparativo vigencias 2017 a 2020 Jurisdiccion Ordinaria

Tabla No. 85
Comparativo Demandas en la Jurisdiccién Ordinaria Vigencias Anteriores
A 2DO Trimestre A0 2019 | A 2DO Trimestre Afio 2020 A 2DO Trimestre Afio 2021 A 2DO Trimestre Afio 2022
Ordinario # % Cuantia | # % | Cuantia # % Cuantia # ) Cuantia

poboralsobresueldo | 5 | 959 | $30.190140 | 0 | 0% $0 o o% $0 0| 0% $0
rL:ab"‘zjr:c'f"""at° 38 | 95% | $1.606.624515 | 34 | 95% | $1.157.989.342 | 31 | 94% | $950.028.510 | 30 | 91% | $819.475.308
Acreencias

laborales e

indexacion 1 |25% | $14754340 | 1 | 3% | $14754340 | 1 | 3% | $14.754.340 | 1 | 3% | $14.754.340
(convencion

colectiva)

Ejecutivo contractual | 1 | 11% | $86.949.384 0 | 0% $0 0| 0% $0 0 | 0% $0
Accion de Reintegro | 0 | 0% $0 1 | 3% | $4000000 | 1 | 3% | $4000000 | 0 | 0% $0
Acoso Laboral 0| 0% 0 0 | 0% 0 0| 0% 0 1 | 3% | $908.526.000
Accién Popular 0| 0% 0 0 0% 0 0| 0% 0 1 3% $0

Total parcial | 43 100% | $1.738.518.379 | 36 100% | $1.176.743.682 33 100% $968.782.850 33 100% $1.742.755.648 |

Realizando un comparativo en la Jurisdiccién Ordinaria, el mayor nimero de procesos en los que se acciona
al HUS a segundo trimestre de las vigencias del 2019, 2020, 2021 y 2022, es en el que se pretende se
declare la existencia de contrato realidad, presentandose una disminucion de los procesos desde la vigencia
2019 a 2022, asi se observa el segundo trimestre del 2019 con un total de treinta y ocho (38) demandas vy el
mismo periodo para la vigencia 2022 con treinta (30) procesos.
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6.3.- Demandas a favor de la Entidad

Demandas a interpuestas por la entidad:
Se presentan los procesos contenciosos administrativos y ordinarios en que el HUS es la parte actora a 2do
trimestre de 2022 asi:

Tabla No. 86

Demandas a Favor de la Entidad a 2do trimestre de 2022
A 1ER trimestre de 2022 A 2DO trimestre de 2022

Contenciosa Administrativa

Cuantia b Cuantia

I Dafio al angiografo Toshiba
Reparacion Directa por cortes de fluido elécrico 1 $508.566.550 1 $508.566.550
Reparacion Directa Infraccion normafividad de 1 $82.811.600 1 $82.811.600
manejo de medicamentos
" Condena en sentencia

Repeticion judicial por falla médica 4 $1.378.660.426 4 $1.378.660.426
Contractual Incumplimiento contrato 2 $2.459.485.606 2 $2.459.485.606
Lesividad Prima técnica 1 $424.819.651 1 $424.819.651
Ejecutivo Incumplimiento contractual 1 $1.049.725.000 1 $1.049.725.000
Nulidad y Restablecimiento del Nul!daq Regolumon. 2 $70.205.916 2 $70.205.916
Derecho Reliquidacion Pensional

TOTAL GE $5.974.274.749 | $5.974.274.749
Para 2do trimestre de 2022 se cuentan un total de doce (12) procesos adelantados por el HUS, incoados ante
la Jurisdiccion de lo Contencioso Administrativo, con unas pretensiones que ascienden a $5.974.274.749.
Tabla No. 87
Comparativo demandas a favor de la entidad vigencias 2019, 2020, 2021 Y 2022

A 2DO trimestre de

Contenciosa A 2DO trimestre de 2020 ‘ A 2DO trimestre de 2021 A 2DO trimestre de 2022

. . Causas 2019
G BRG] No.| Cuantia No. | Cuantia | No. Cuantia No. |  Cuantia
Reparacion Dafio al angiografo
direct Toshiba por cortes de 1 | $508.566.550 | 1 $508.566.550 1 $508.566.550 1 $508.566.550
recta fluido eléctrico
. Infraccion normatividad
?epatr“"’" de manejo de - - 1 $82.811.600 1 $82.811.600 1 $82.811.600
recta medicamentos
s Condena en sentencia
Repeticion judicial por falla médica 3 | $1.315.723610 | 4 $1.378.660.426 4 $1.378.660.426 4 $1.378.660.426
Contractual Incumplimiento contrato | 1 | $2.066.054.029 | 2 $2.459.485.606 2 $2.459.485.606 2 $2.459.485.606
Lesividad Prima técnica 1 $424.819.651 1 $424.819.651 1 $424.819.651 1 $424.819.651
Ejecutivo L’;"n‘;:gg'tm'f““’ 1 |$1.049.725.000 | 1 $1.049.725.000 1 $1.049.725000 | 1 | $1.049.725.000
Contractual Restitucion de inmueble | 1 $39.000.000 1 $39.000.000 1 $39.000.000 0 $0
Nulidad y Nulidad Resolucion
Restablecimiento Reliquidacion Pensional 0 $0 1 $797.624 1 $797.624 2 $70.205.916
del Derecho

Total parcial | $5.403.888.840 12 | $5.943.866.457 @ 12  $5974.274.749 12 | $5.974.274.749

All trimestre de
Ordinaria Causas 2019
No.| Cuantia No. | Cuantia | No. | Cuantia | No. Cuantia
Declarativo Divisorio $320.779.530
Laboral Laudo Arbitral $350.000.000
Total parcial | 2 | $670.779.530 0 | $0 \ $0 $0

TOTAL GENERAL 10 | $6.074.668.370 12 $5.974.274.749 12 $5.974.274.749 | 12 $5.974.274.749

A Il trimestre de 2020 Al trimestre de 2021 Al trimestre de 2022
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A segundo trimestre del afio 2019 se registran ocho (8) procesos en la Jurisdiccion Contenciosa con unas
pretensiones que ascienden a $5.403.888.840 y en la Jurisdiccion Ordinaria dos (2) procesos con una cuantia
de $670.779.530.

Para el 2do trimestre de la vigencia 2020 el nimero de procesos adelantados por el HUS en la Jurisdiccién
Contenciosa aumenté a doce (12) demandas con unas pretensiones iguales a $5.943.866.457, y en la

Jurisdiccion Ordinaria para el 2do trimestre del 2020 no se reportan procesos activos, ya que fueron
archivados los dos (2) procesos que venian siendo tramitados en las vigencias anteriores.

El mismo periodo de la vigencia 2021 se mantiene el nimero de procesos iniciados por el HUS en calidad de
demandante ante la Jurisdiccion Contenciosa con un total de doce (12) demandas y unas pretensiones
iguales a $5.974.274.749; en la Jurisdiccion Ordinaria para el segundo trimestre del 2021 no se reportan
procesos activos. La misma informacion se conserva para el segundo trimestre de 2022.

Lo anterior evidencia una constante gestion de la Oficina Asesora Juridica en la interposicion de demandas
que buscan la reclamacion judicial de los derechos que el Hospital reclama ante instancias judiciales.

Contestaciones de demanda a 2do trimestre de 2022
Para el segundo trimestre de 2022 se contestaron un total de doce (12) demandas, de las cuales tres (3) se
contestaron en la Jurisdiccién Ordinaria y nueve (9) en la Jurisdicciéon Contencioso Administrativa.
Tabla No. 88
Comparativo contestaciones de demandas a 1er semestre vigencia 2019, 2020, 2021 y 2022
NUMERO TOTAL DE CONTESTACIONES DE DEMANDAS EN 1ER SEMESTRE
Jurisdiccion | Adersemestre 2019 | A 1er semestre 2020 A 1er semestre 2021 A 1er semestre 2022
Contencioso Administrativa 4
Ordinaria 9 3
TOTAL \ 13 \ 12

En cuanto a contestaciones de demandas a primer semestre, para el afio 2019 se contestaron un total de
trece (13) demandas, cuatro (4) ante la Jurisdiccién Contenciosa Administrativa y nueve (9) ante la Ordinaria.
Para la vigencia 2020 se contestaron seis (6) demandas, dos (2) ante la jurisdiccion Contenciosa
Administrativa y cuatro (4) ante la Ordinaria. Asi para la vigencia 2021 se contestaron un total de ocho (8)
demandas, siete (7) ante la Jurisdiccion Contenciosa Administrativa y una (1) ante la Ordinaria. Finalmente,
para el segundo trimestre de 2022 se contestaron doce (12) demandas, nueve (9) de ellas ante la jurisdiccion
Contenciosa Administrativa y tres (3) ante la Ordinaria.

6.4.- Procesos Judiciales en provision contable y cuentas de orden

Para el 1er semestre del 2022, se encuentran el Provision Contable bajo la cuenta denominada Litigios y
Demandas $3.837.200.689,95 representado en diecisiete (17) procesos con calificacion alta de pérdida del
proceso.

6.5.- Fallos a favor y en contra del HUS en primera y segunda instancia a primer semestre de 2022.

Durante el primer semestre de 2022, la entidad no suscribié acuerdos conciliatorios en tramites prejudiciales,
ni judiciales, asi como tampoco, se profirieron laudos arbitrales en que se vinculara a la Entidad.
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Con relacién a las sentencias judiciales proferidas a 2do trimestre (primer semestre) de 2022:

Sentencias de Primera Instancia: A corte del primer semestre de 2022 se profirieron seis (06) sentencias en
primera instancia, cinco (05) dentro de la jurisdiccion Contenciosa Administrativa y una (01) dentro de la
jurisdiccién Ordinaria, que fueron favorables para la el Hospital:

Expediente No. 25307333300120150028000 el Juzgado Primero Administrativo de Girardot, dentro de la
jurisdiccion Contenciosa Administrativa, medio de control de Reparacién Directa, solicitd declaratoria de falla
en la prestacion del servicio, proceso accionado por Jaime Romero y Otros. Mediante fallo del 10 de febrero
de 2022, la autoridad judicial negé las pretensiones de la demanda, siendo favorable a los intereses de la
Entidad.

Expediente No. 11001333603720150072600 el Juzgado 37 Administrativo de Bogoté, dentro de la jurisdiccidn
Contenciosa Administrativa, medio de control de Reparacion Directa, solicité declaratoria de falla en la
prestacion del servicio, proceso accionado por Ana Rubiela Saldafia Sastre y otros. Mediante fallo del 29 de
junio de 2022, la autoridad judicial nego las pretensiones de la demanda, siendo favorable a los intereses de
la Entidad.

Expediente No. 25307334000220160014500 el Juzgado Segundo Administrativo de Girardot, dentro de la
jurisdiccion Contenciosa Administrativa, medio de control de Reparacién Directa, solicitd declaratoria de falla
en la prestacion del servicio, proceso accionado por Lorena Reyes Alcala y otros. Mediante fallo del 24 de
junio de 2022, la autoridad judicial neg6 las pretensiones de la demanda, siendo favorable a los intereses de
la Entidad.

Expediente No. 11001334306220170014900 el Juzgado 62 Administrativo de Bogota, dentro de la jurisdiccion
Contenciosa Administrativa, medio de control de Reparacion Directa, solicitd declaratoria de falla en la
prestacion del servicio, proceso accionado por Cesar Alberto Vanegas Arias y otros. Mediante fallo del 25 de
junio de 2022, la autoridad judicial nego las pretensiones de la demanda, siendo favorable a los intereses de
la Entidad.

Expediente No. 25307333300220190002500 el Juzgado Segundo Administrativo de Zipaquira, dentro de la
jurisdiccion Contenciosa Administrativa, medio de control de Reparacién Directa, solicitd declaratoria de falla
en la prestacion del servicio, proceso accionado por Pedro Vanegas Doza. Mediante fallo del 14 de enero de
2022, la autoridad judicial neg6 las pretensiones de la demanda, siendo favorable a los intereses de la
Entidad.

Expediente No. 25307310500120190001700 el Juzgado Unico Laboral de Girardot, dentro de la jurisdiccion
Ordinaria, proceso laboral por medio del cual la accionante Haydee Brifiez de Garcia solicito el
reconocimiento de un contrato realidad y el consecuente pago de prestaciones sociales. Mediante fallo del 25
de enero de 2022, la autoridad judicial negé las pretensiones de la demanda, siendo favorable a los intereses
de la Entidad.

Sentencias de Segunda Instancia:_En cuanto a sentencias de segunda instancia, se profirieron tres (03)
fallos, uno (1) de ellos favorable para el Hospital y dos (02) fallos contrarios a los intereses del HUS. Es
importante destacar que uno de los fallos en contra fue interpuesto por el HUS como seguidamente se
describen:
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Expediente No. 11001310503520170010302 del Tribunal Superior de Bogota — Sala Laboral, dentro de la
jurisdiccion Ordinaria, en un proceso laboral, accionado por Zulima Silva Reinoso, en el que se solicita el
reconocimiento de un contrato realidad y el consecuente pago de las prestaciones sociales dejadas de
percibir, por medio de la cual se resuelve el recurso de apelacién interpuesto por la parte demandante en
contra de la sentencia proferida el 9 de julio de 2020 por el Juzgado Treinta y Cinco Laboral del Circuito de
Bogota, que negé las pretensiones de la demanda, confirmado la sentencia de primera instancia.

Expediente No. 11001333603120150088200 el Tribunal Administrativo de Cundinamarca — Secci6n Tercera —
Oral, dentro de la jurisdiccion contenciosa administrativa, en un proceso de reparacion directa, accionado por
Araminta Pulido Alférez, en el que se aduce falla en la prestacion del servicio de salud, por medio de la cual
se resuelve el recurso de apelacion interpuesto por la parte demandada en contra de la sentencia proferida el
1 de julio de 2020 por el Juzgado Treinta y Uno Administrativa Oral del Circuito Judicial de Bogotéa que declaré
judicialmente responsable a la demandada Hospital Universitario de la Samaritana y a la llamada en garantia
Previsora S.A. Compafia de Seguros, confirmado la sentencia de primera instancia pero de conformidad con
las razones expuestas en la parte motiva de la sentencia de segunda instancia. Se conden¢ en abstracto a la
E.S.E. Hospital Universitario de la Samaritana y a la llamada en garantia La Previsora S.A. Compafiia de
Seguros, por concepto de los perjuicios materiales, en favor de la sefiora Araminta Pulido Alférez (victima) y
su compariero permanente Miguel Nifio Amezquita, en las sumas que se logren demostrar por medio de un
incidente de liquidacion de perjuicios, que debe iniciar la parte demandante. Por lo anterior, a la fecha no se
conoce el valor de la condena judicial que se debera pagar.

En resumen del caso, la sefiora Araminta Pulido Alférez presenté problemas de salud referentes a Miomatosis
Uterina Adenomiosis por lo cual inicié tratamiento médico en la ciudad de Villavicencio con su IPS Hospital
departamental de Villavicencio; luego ingresé a la E.S.E. HUS Hospital Universitario de la Samaritana, siendo
intervenida quirtrgicamente el 3 de Octubre de 2013. Se le practicd procedimiento de Histerectomia Total
Abdominal, siendo dada de alta el 4 de octubre de 2013; dos meses después del procedimiento presentd
fuertes dolores y secrecion vaginal fétida y presencia de fiebre, acudiendo al Hospital Departamental de
Villavicencio, entidad que le realizé una ecografia que arrojé la presencia de un cuerpo extrafio, siendo de
nuevo intervenida el 13 de diciembre de 2013 en dicha entidad para retirarle el cuerpo extrafio; las
consecuencia del presunto error médico fueron infeccion constante y a consecuencia de ello la generacion de
varias incapacidades para laborar, y dafios psicolégicos.

Expediente No. 11001333704020200006600 el Tribunal Administrativo de Cundinamarca — Seccién Cuarta —
Subseccién “B”, dentro de la jurisdicciéon contenciosa administrativa, en un proceso de Nulidad vy
Restablecimiento del Derecho, accionado por la E.S.E. Hospital Universitario de la Samaritana en contra de la
Unidad Administrativa Especial de Gestién Pensional y Contribuciones Parafiscales — UGPP-, que pretendié
la nulidad parcial del articulo 9 de la Resolucion No. RDP 044362 del 19 de noviembre de 2018, que ordend el
recobro a cargo de la entidad demandante de los aportes patronales reliquidados por valor de $797.624;
mediante sentencia de fecha 17 de marzo de 2022 el Tribunal resolvié el recurso de apelacién interpuesto por
la parte demandante en contra de la sentencia proferida el 28 de julio de 2021 por el Juzgado Cuarenta (40)
Administrativo del Circuito de Bogota que negé las pretensiones de la demanda, confirmado la sentencia de
primera instancia que se declar6 inhibida para conocer del proceso judicial por indebido agotamiento de la via
gubernativa, pero por las razones expuestas en el fallo de segunda instancia.

6.6.- Defensa Judicial — Acciones de Tutela: (indicador de proceso):
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A continuacion, se relaciona la gestion de las acciones de tutela al 2do trimestre de 2022, en los que se
detalla motivo especifico que motivo la presentacion de la accion constitucional establecida para el amparo de
los derechos fundamentales, accién contemplada en el articulo 86 de la Constitucion Politica de Colombia, se
relaciona el numero por trimestre y el total al 1er semestre de 2022.

Tabla No. 89
‘ EN 1ER TRIM EN 2DO TRIM TOTAL A 1ER
MOTIVO ESPECIFICO ‘ 2022 ‘ % 2022 ‘ % ‘ SEM 2022 %
ACREENCIAS LABORALES 2 2% 0 0% 2 1%
AFILIACION 1 1% 0 0% 1 0.5%
AUTORIZACION 45 37% 66 50% 111 44%
CALIFICACION INVALIDEZ 1 1% 0 0% 1 0.5%
DERECHO DE PETICION 2 2% 4 3% 6 2%
INCAPACIDAD 5 4% 3 2% 8 3%
REINTEGRO 2 2% 3 2% 5 2%
REMISION 6 5% 6 4% 12 5%
SOLICITUD CIRUGIA 5 4% 7 5.5% 12 5%
SOLICITUD CITA 8 7% 7 5.5% 15 6%
SOLICITUD EXAMEN 2 2% 2 2% 4 2%
SOLICITUD HISTORIA CLINICA 1 1% 0 0% 1 0.5%
SOLICITUD INFORMACION 0 0% 1 1% 1 0.5%
SOLICITUD MEDICAMENTO 7 6% 1 1% 8 3%
TRASLADO 6 5% 3 2% 9 4%
TRATAMIENTO INTEGRAL 26 21% 29 22% 55 21%
Total general 119 | 100% 132 | 100% | 251 100%

En el 2do trimestre de 2022 se tramitaron ciento treinta y dos (132) Acciones de Tutela, de las cuales la mayor
participacion se encuentra en solicitud autorizacion representando en un 50%, seguido de tratamiento integral con un
22%. De acuerdo al consolidado a 1er semestre de 2022, se han tramitado un total de doscientos cincuenta y uno (251),
acciones de tutela, en las cuales se presenta la mayor participacién en autorizaciones con ciento once (111) acciones y
participacion del 44%, seguido de tratamiento integral con un total de cincuenta y cinco (55) acciones constitucionales
representado en un 21%. En lo que respecta a la decisién definitiva proferida por los despachos judiciales tenemos que:
(i) Para el 2do trimestre de 2022 la decision mas representativa es la que no se emite orden al HUS con el 52% vy la
decision por medio de la cual se desvincula a la entidad con un 27%. (i) En las decisiones judiciales a 1er semestre de
2022, se puede observar que, de doscientas cincuenta y uno (251) acciones de tutela gestionadas, tan solo en dieciocho
(18) se emite orden al HUS, la mayor participacion se encuentra en decisiones de no emitir orden al HUS en 52% y
ciento veinte nueve (129) tutelas tramitadas, seguido de la orden de desvincular con un porcentaje del 27% con sesenta
y nueve (69) tutelas

Lo mencionado anteriormente se puede detallar en la siguiente tabla:

Tabla No. 90
DECISION DEL FALLO O INCIDENTE - A FAVOR ‘ EN 1ER TRIM ‘ % EN 2DO TRIM % TOTAL A 1ER %
| EN CONTRA / NO EMITE ORDEN AL HUS 2022 2022 SEMESTRE DE 2022

DESVINCULA 36 30% 33 25% 69 27%
INSTAR 1 1% 1 1% 2 1%
FALLO NO HA SIDO NOTIFICADO 11 9% 17 13% 28 11%
NIEGA 0 0% 5 4% 5 2%
NO EMITE ORDEN AL HUS 67 56% 62 47% 129 52%
ORDENA 4 4% 14 10% 18 7%

Total general 119 100% 132 100% 251 100%

De acuerdo a las entidades accionadas, se puede observar lo siguiente:
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Tabla No. 91
220 TOTAL A1ER
ENTIDAD ACCIONADA o SEMESTRE

ADECCO COLOMBIA SA. 0 0% 1 0.75% 1 0.40%
AY C LOGISTICA HUS T | 084% 0 W% 1 0.40%
ALCALDIA DE GACAHANCIPA. SECRETARIA DE SALUD DE GACAHNCIPA T 084% 0 % 1 0.40%
AREA DE SANIDAD COMPLEJO CARCELARIO Y PENITENGIARIO LA

PICOTA DE BOGOTA 1] 084% 0 0% ! 040%
ARL POSITIVA T 084% 0 % 7 040%
ARL SURA Y DOCTORA FANNY YASMIN GARCIA KURMEN T 084% 0 % 1 0.40%
ASMET SALUD EPS 0 0% 2 51% 2 0.79%
ASMET SALUD EPS Y CLINICA SHAIO 0 W% 1 0.75% 1 0.40%
ASMETSALUD EPS Y LA DIRECCION TERRITORIAL DE SALUD DE CALDAS | 1| 0.84% 0 W% 1 0.40%
CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR CAFAM Y COLSUBSIDIO 0 0% 1 0.75% 1 0.40%
CAPRESOCA EPS 2 | 17% 0 % 2 0.7%
COLPENSIONES T [0.64% 0 % 1 0.40%
COLTEMPORA SAS Y EL HUS T [ 0.64% 0 % 1 0.40%
COLTEMPORA SA.S Y SEGUROS DEL ESTADO SA. T 084% 0 % 1 0.40%
COLTEMPORA S A.S. Y FAMISANAR T 084% 0 % 1 0.40%
COMEB - LA PICOTA Y OTROS T 084% 0 % 1 0.40%
COMPENSAR EPS T [ 0.64% 0 % 1 0.40%
COMPENSAR EPS, HUS Y IPS PROSEGURR 0 0% 1 075% 1 0.40%
COMPENSAR EPS, HUS Y SISBEN 0 0% 1 0.75% 1 0.40%
CONPLELD CARGELARIODE LAPICOTA, USPEC, PPLY FOUPREVISORR | " 1 " 1 040
CONSULTORES GESTION HUMANA SAS T [06% 0 % 7 040%
CONSTRUCCIONES E INVERSIONES GARCIA BERNAL SAS. 0 % 1 0.75% 1 0.40%
CONVIDA EPS 50 | 453% | 56 | 4242% 0 43.82%
CONVIDA EPS Y GOBERNACION DE CUNDINAMARCA T 1 084% 0 % 1 0.40%
CONVIDA EPS Y HOSPITAL CARDIO VASCULAR DE CUNDINAMARCA 0 0% 1 075% 1 0.40%
CONVIDA EPS Y HOSPITAL SAN JOSE DE GUADUAS T [064% 0 W% 1 0.40%
gg%ﬁg EPS Y HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LA SAVARITANA DE " | osn ) - 1 040
CONVIDA EPS Y HUS T | 34% 5 581% E 517%
CONVDA EPS. HUS Y SECRETARIA DE SALUD DE CUNDINAMARCA 0 W% 1 0.75% 1 0.40%
CONVIDA EPS. HUS Y CLINICA SAN RAFAEL DUMIAN 0 0% 1 0.75% 1 0.40%
CONVIDA ESP Y ESE HOSPITAL EL SALVADOR DE UBATE 0 % 1 0.75% 1 0.40%
CONVIDA ESP, CENTRO DE SALUD SUTATAUSA, HOSPITAL EL SALVADOR | ¢ " 1 " 1 00
DE UBATE Y HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LA SAMARITANA : :
CONVIDA EPS Y JUNICAL MEDICAL SAS T | 084% 0 % 1 040%
CONVIDA EPS Y SECRETARIA DE SALUD DE CUNDINAMARCA 5 | 5.00% 3 221% 9 3.58%
CONVIDA EPS Y SOLINGA-DISFARMA T 1 084% 0 % 1 0.40%
CONVIDA EPS. HOSPITAL CARDIO VASCULAR DE CUNDINAMARCAY HUS | 1| 0.84% 0 % 1 0.40%
CONVIDA EPS. HOSPITAL SAN RAFAEL DE FACATATIVA Y HUS T 084% 0 A 1 0.40%
CONVIDA EPS, HUS Y OTROS T 084% 1 075% 2 0.7%%
CONVIDA ESP Y HOSPITAL REGIONAL DE ZIPAQUIRA T 084% 3 227% 2 1.59%
COOPSALUD EPS Y HUS 0 % 1 0.75% 1 0.40%
COOSALUD EPS T 084% 2 151% 3 1.20%
COOSALUD EPS Y HOSPITAL WANUEL ELKIN PATARROYOEP DE ) " 1 " 1 Lot
COOSALUD EPS, HUS, HOSPITAL PABLO VIY OTROS T [ 084% 1 075% 2 07%
COOSALUD EPS, HUS Y SUPERINTENDENCIA DE SALUD 0 % 1 0.75% 7 0.40%
COUSALUD EPS, OXYCARE S Y HOSPITAL NARIO GATTANYANGURS E [ | g ) ” 1 040
COOSALUD Y SUPERINTENDENCIA DE SALUD T 1 084% 0 % 7 0.40%
DIRECCION DE SANIDAD DEL EJERCITO NACIONAL T 084% 0 % 1 0.40%
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ECOOPSOS EPS 1| 0.84% 3 227% 4 150%
ECOOPSOS EPS Y EL INSTITUTO NACIONAL DE CANCEROLOGIA 0 0% 2 151% 2 0.79%
ECOOPSOS EPS, HUS Y OTROS 0 0% 1 0.75% 7 0.40%
EMSSANAR EPS 0 0% 1 0.75% 1 0.40%
(E)?TRA(\)BSLEliENTo PENITENCIARIO LA ESPERANZA DE GUADUAS Y | 1 5 " ) J—
ESTABLECIMIENTO PENTENCIARIO Y CARCELARIO DE ACACIAS-META T | 084% 2 3.05% 5 199%
CE)?;%%LECIMIENTO PENITENGIARIO Y CARGELARIO DE ACACASMETAY | | - 1 — 1 a0k
FAMISANAR EPS 3| 252% 5 3.76% B 3.16%
FAMISANR EPS Y HUS T | 084% 1 0.75% 2 0.79%
FAMISANAR EPS Y SUPERSALUD 0 0% 1 0.75% 7 0.40%
[ggggr)Al\é)ACIONAL DE SALUD DE LAS PERSONAS PRIVADAS DE LA N P 1 — ) J—
HOSPITAL REGIONAL DE ZIPAQUIRA T | 084% 1 0.75% P 0.79%
HUS T | 0.84% 1 0.75% 2 0.79%
HUS Y JUZGADO 20 ADMINISTRATIVO DE BOGOTA T [ 084% 0 % 7 0.40%
INPEC 0 0% 1 0.75% 1 0.40%
INPEC Y HUS 0 0% 1 0.75% 1 0.40%
INPEC Y LA CARCEL LA PICOTA DE BOGOTA 1 [ 084% 0 0% 1 0.40%
INPEC Y MODELO T | 084% 0 % 1 0.40%
NPEC, ESTABLECIMIENTO PENITENCIARIO Y CARCELARIO DE MEDIANA
SEGURIDAD DE NEIVA Y OTROS 1] 084% 0 0% ! 040%
INPEC, LA USPEC. HUS Y OTROS T [ 084% 1 0.75% 2 0.79%
JUZGADO PRIMERO DE FAMILIA DE POPAYAN 0 0% 1 0.75% 7 0.40%
JUZGADO SEGUNDO CIVIL DEL CIRCUITO DE BOGOTA 0 0% 1 0.75% 1 0.40%
LA COLONIA AGRICOLA DE ACACIAS 0 0% 1 0.75% 1 0.40%
MALLAMAS EPS INDIGENA T | 084% 1 0.75% 2 0.79%
MISION TEMPORAL LTDA 0 0% 1 0.75% 1 0.40%
PENITENCIARIA EL BUEN PASTOR 1 | 084% 2 151% 3 120%
SALUD TOTAL EPS, PORVENIR Y EMPRESA DE INVERSIONES MONTE | osws ; " 1 a0
BELLO SAS.
SANIDAD CARCEL DE ACACIAS, PPL. USPEC Y OTROS T [ 084% 0 % 7 0.40%
SANIDAD E INPEC ERON PICOTA. COMEIS Y COBOG 0 0% 1 0.75% 1 0.40%
SANITAS EPS T [ 084% 1 0.75% 2 0.79%
SANITAS EPS Y HUS 0 0% 1 0.75% 7 0.40%
SEGURIDAD NATIVA DE COLOMBIA LTDA. 0 0% 1 0.75% 1 0.40%
SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA SA. 1| 084% 0 0% 1 0.40%
SEGUROS DEL ESTADO S. A 7 | 17% 0 0% 2 0.79%
SISBEN ZIPAQUIRA, SECRETARIA DE SALUD DE ZIPAQUIRA, HOSPITAL
UNIVERSITARIO DE ZIAPAQUIRA Y OTROS 0 0% ! 0.75% ! 040%
SURAEPS 0 % 2 151% 2 0.79%
SURA ESP, EMPRESA CONSULTORES ENGESTION HUMANA SAS..
HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LA SAMARITANA-HOSPITAL REGIONAL- 0 0% 1 0.75% 1 0.40%
ZIPAQUIRA
TECNISERVICIOS RCR SAS. T [ 084% 0 % 7 0.40%
UNIDAD FUNCIONAL DE ZIPAQUIRA T | 084% 0 % 1 0.40%
Total general M9 100% | 132 100% | 251 100%

En el 2do trimestre de 2022, el HUS es accionado en el 1% de las acciones constitucionales interpuestas con un total de
una (1) tutela, en la mayoria nos vinculan como entidad prestadora de servicios de salud, el mayor porcentaje de tutelas
estan dirigidas en contra de Convida E.P.S con 42.42%. Con relacién al 1er semestre podemos indicar que en porcentaje
de las tutelas en el que nos accionan también es bajo con un 1% del total de las acciones constitucionales del semestre

y la mayor entidad accionada al igual que en el 1er semestre es la EPS Convida con 43.82%.
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Comparativo vigencias 2019, 2020, 2021 y 2022 1er semestre
Por Motivo:
En la siguiente tabla se relaciona el total de las Acciones de Tutela en las que se vinculé a la entidad al segundo
trimestre en las vigencias 2019, 2020, 2021 y 2022; se detalla también el motivo por el cual se promovié la accion
constitucional.

Tabla No. 92

Corr;%::;a!tlvo Comparativo Comparativo

Ano 2019 a | Ano 2020 a | Afo 2021 | Ao 2022 a
1er sem lersem | a1ersem 1er sem

2020-2021 2021- 2022

(aumento o (aumento o
disminucion disminucion
porcentual) porcentual)

Motivo 2020(aumento
o
disminucion

porcentual)

AUTORIZACION 0 49 35 111 100% 29% 220%
CITA ESPECIALISTA 0 15 2 0 100% 85% 100%
ENTREGA HISTORIA \ ; ;
e 0 1 0 0 100% 100% 0%
EXAMENES 0 7 3 7 100% 57% 100%
MEDICAMENTOS 0 13 3 8 100% 76% 166%
PO NCAPACIDAD 3 7 3 8 57% 57% 166%
PETICION 0 5 3 0 100% 0% 100%
REINTEGRO 3 6 1 5 50% % 25%
REMISION 0 10 0 12 100% 100% 100%
REEMBOLSO 0 0 2 0 0% 100% 100%
SOLICITUD 0 i 0 0 100% 100% 0%
SOLICITUD CIRUGIA 57 17 5 12 70% 0% 140%
SOLICITUD INFORMAGION 2 10 1 1 56% 90% 100%
TOMA DE PRESION INPEC 0 0 1 0 0% 100% 100%
REVISION DE CAMARAS ) ) P
REVISION DS 0 0 1 0 0% 100% 100%
SOLICITUD . , :
PROCEDIMIENTO ! 12 0 0 % 100% 0%
SOLICITUD TRASLADO % 0 6 9 100% 100% 50%
TRATAMIENTO INTEGRAL i 3 % 5 97% 41% 120%
VALORACION MEDICA 0 3 1 0 100% 6% 100%
OTRAS 159 24 g 2 85% 54% 136%
Total General 288 23 | 109 | 251 19% 52% 130%

Al comparar el segundo trimestre de 2022 con el mismo periodo de vigencias anteriores, se puede realizar el
siguiente analisis: En el 2do trimestre de los afios 2019 y 2020, se resalta una disminucién de -19% en las
acciones de Tutela, ya que al 2do trimestre del afio 2019 se gestionaron 288 Tutelas, mientras que para el
2020 se habian gestionado un total de doscientos veinte tres (223), lo que genera un incremento de sesenta y
cinco (65) tutelas mas en esa anualidad. Entre 2020 y 2021, se resalta una disminucion del 52% ya que al 2do
trimestre del afio 2020 se gestionaron doscientos veintitrés (223) Tutelas, mientras que para el 2021 se han
gestionado un total de ciento nueve (109), lo que genera una disminucién en ciento catorce (114) tutelas mas
en esta anualidad. Entre 2021 y 2022, se resalta un aumento del 130% ya que al 2do trimestre del afio 2021
se gestionaron ciento nueve (109) Tutelas, mientras que para el 2022 se han gestionado un total de
doscientos cincuenta y uno (251), lo que genera un aumento en ciento cuarenta y dos (142) tutelas mas en
esta anualidad.

Frente a la decisién del fallo de las acciones constitucionales para los afios 2019, 2020, 2021 y 2022 se pasa
a relacionar, asi:
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Tabla No. 93
DECISION DEL FALLO O INCIDENTE A1ER A1ER A1ER A1ER
-AFAVOR /EN CONTRA/NOEMITE ~ SEMESTRE % SEMESTRE % SEMESTRE % SEMESTRE = %
ORDEN AL HUS DE 2019 DE 2020 DE 2021 DE 2022

DESISTIMIENTO 0 0% 1 0% 0 0% 0 0%
DESVINCULA 56 19% 48 22% 34 31% 69 27%
EXHORTA 0 0% 1 0% 1 1% 0 0%
FALLO NO HA SIDO NOTIFICADO 79 27% 62 28% 2 2% 28 11%
INSTAR 0 0% 0 0% 0 0% 2 1%
NIEGA 54 19% 35 16% 13 12% 5 2%
NO EMITE ORDEN A HUS 75 26% 67 30% 54 49% 129 52%
ORDENA 16 6% 8 4% 5 5% 18 7%
PREVIENE 8 3% 0 0% 0 0% 0 0%
TUTELAN 0 0% 1 0% 0 0% 0 0%

Total general 95 100% 223 100% 109 100% 251 100%

Con respecto a las decisiones emitidas por los despachos judiciales y conforme a la informacion reportada en
los anteriores informes de gestion de la Oficina Juridica, a 1er semestre del afio 2019 se profirieron dieciséis
(16) ordenes a la entidad, en el mismo periodo de 2020 se profirieron ocho (8), para el 1er semestre de 2021
se profirieron cinco (5) 6rdenes y para el primer semestre de 2022 se profirieron dieciocho (18) 6rdenes por
parte de los despachos judiciales, que para los periodos comparados no superd un 8% del total de las
acciones tramitadas. Es importante resaltar que en las acciones de tutela en las que se profiere orden al HUS,
la orden judicial impartida obedece al objeto social de la entidad (prestador del servicio de salud), es decir
como entidad vinculada y no por ser accionadas directamente, lo que se puede observar que en ciento
veintinueve (129) acciones de tutela (52%) la orden judicial es desvincular a la entidad.

6.6.- Defensa Judicial - Investigaciones Administrativas

A 2do trimestre del afio 2022 se encuentran activos noventa y ocho (98) procesos, de los cuales veintidés (22)
que representa un 22.5% se tramitan por incumplimientos normativos y sesenta y seis (76) que representa el
77.5% por irregularidades en la prestacion del servicio médico, se realizaron ocho (8) actuaciones dentro de
los procesos Administrativo Sancionatorio que se adelantan en contra de la entidad, consistente en aporte de
documentos dentro de indagaciones preliminares tres (3), descargos dos (2), alegatos uno (1) y recurso de
reposicion en subsidio de apelacién dos (2). Al discriminar la muestra por tipo de entidad encontramos que el
59% con cincuenta y ocho (58) procesos se encuentran en la Secretaria de Salud Departamental y el 38%
con treinta y siete (37) procesos en la Secretaria de Salud Distrital, seguido por la Superintendencia Nacional
de Salud 2% con dos (2) procesos, y CAR Cundinamarca con 1% un (1) proceso.

Por unidad funcional tenemos 48 procesos, es decir, el 50%, se tramitan en contra del Hospital Universitario
de la Samaritana -Bogota, 14 correspondiente al 14%, en la Unidad Funcional Girardot, 20 que representan el
20% en la Unidad Funcional de Zipaquira y en el Hospital Regional de Zipaquiré 16 que representan el 16%.

o Procesos que ingresaron en 2do trimestre de 2022: En 2do trimestre de 2022, un (1) proceso proviene
de la secretaria Distrital de Salud; se inician por presuntas irregularidades en la prestacion del servicio;
dos (2) procesos provienen de la secretaria Departamental de Salud, se inician por presuntas
irregularidades en la prestacion del servicio y dos (2) procesos provienen de la secretaria Departamental
de Salud por incumplimientos normativos.

o Decisiones Favorables a la entidad notificadas en 2do trimestre de 2022: En 2do trimestre de 2022
se archivaron tres (3) procesos, con decision favorable a la entidad identificados con los radicados 2019-
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Q320, Caducidad faculta Sancionatoria; 2019-60690 No se encontraron fallas en la prestacion del
servicio, se ordena la terminacion de la investigacion administrativa y su archivo, y 2019-4092-0 se
ordena el archivo de la investigacién administrativa por la pérdida de la faculta sancionatoria.

o Decisiones No Favorables a la entidad notificadas en 2do trimestre de 2022: Para el segundo
trimestre no se tienen ninguna decision desfavorable para el HUS.

e Aspecto a Resaltar: se debe resaltar que en el 2do trimestre de 2022 se notific dos sanciones dentro
de los siguientes procesos (i) 2021-3583 se sanciona la entidad con cuatro (4) salarios minimos
mensuales legales vigentes, equivalentes a CUATRO MILLONES DE PESOS M/CTE. ($4.000.000), del
cual se interpuso un recurso de reposicion y en subsidio de apelacion por los hechos ocurridos en HUS
Bogota y (i) el proceso 2019-Q208 se sanciona la entidad con treinta (30) salarios diarios minimos
legales vigentes, equivalentes a UN MILLON DE PESOS M/CTE. ($1.000.000), del cual se interpuso un
recurso de reposicién y en subsidio de apelacion por los hechos ocurridos en la Unidad Funcional de
Zipaquira. Los respectivos recursos no han sido resueltos por la autoridad competente.

Comparativo vigencias anteriores (2019, 2020, 2021 y 2022) a 1er semestre.

A continuacion, se relacionan los comparativos tanto en actuaciones, motivo de queja y las entidades que
adelantan los procesos administrativos sancionatorios a 1er semestre de las vigencias 2019, 2020, 2021 y
2022.
Tabla No. 94
Actuaciones que realizaron en el primer semestre de 2022

En 1er En 1er En 1er En 1er

Actuacion semestre semestre semestre semestre Cg{r;:gz_azrgtzigo ng;%z_azrgtzi:o cg&gggg‘z’o
2019 2020 2021 2022

Indagacién preliminar 3 5 13 13 66% 140% 0%

(aporte documentos)

Descargos 1 1 7 2 0% 600% -11%
Alegatos 3 0 1 3 -100% 100% 200%
Recursos 0 0 2 2 0% 100% 0%

Total 7 \ 6 23 20 -14% \ 283% -13% \

De acuerdo con la tabla anterior se puede resaltar que enler semestre de 2019 se realizaron un total de siete
(7) actuaciones, presentando una disminucion del 14% respecto del mismo periodo de la vigencia 2020.

En el 1er semestre de 2020 se realizaron 6 actuaciones, que representan un aumento del 283% en
comparacién con el 1er semestre de la vigencia 2021. Finalmente podemos destacar que en el mismo periodo
de la vigencia del 2021 se realizaron veintitrés (23) actuaciones, que representan una disminucion del 13%
respecto al 1er semestre de 2022.

Motivo de queja
Tabla No. 95
A ler A ler Aler

semestre % semestre % semestre % semestre %
2019 2020 2021 2022

Motivo de Queja

Aer

Incumplimientos normativos

Irregularidades prestacion servicio médico
67 | 100% 63 | 100% 83 | 100% 98 100%
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Con relacion al motivo de queja tenemos que las irregularidades por prestacion del servicio médico representan el mayor
peso porcentual dentro la totalidad de las investigaciones administrativas al 1er semestre de las vigencias comparadas,
con un 69% para el afo 2019, un 65%, para el afio 2020, un 75% para el afio 2021 y un 78% para la presente anualidad.
Para la vigencia del afio 2022, se evidencia un total de noventa y ocho (98) procesos activos, de los cuales veintidos (22)
se encuentran en incumplimiento normativos con una participacion del 22% y las restantes setenta y seis (76) con un
porcentaje 78%. De acuerdo a lo anterior podemos evidenciar un aumento en el nimero investigaciones administrativas
para el primer semestre de 2022, respecto al mismo periodo del afio 2021.

Entidad que adelanta el proceso administrativo sancionatorio
Tabla No. 96

Comparativo por entidad que adelanta el proceso administrativo a 2do trimestre de 2022 y vigencias anteriores.
Aler Aler Aler A ler

Entidad semestre % semestre %  semestre % semestre %
CAR - Cundinamarca 1 2%
INVIMA 1 1% 0 0% 0 0% 0 0%
Secretaria de Salud de Cundinamarca 43 64% 40 63% 48 58% 58 59%
Secretaria De Salud Distrital 20 30% 20 32% 32 38% 37 38%
Superintendencia Nacional De Salud 2 3% 2 3% 2 3% 2 2%
Total General \ 100% 100% 83 100% 98 100%

De acuerdo a la entidad que adelanta eI proceso administrativo sancmnatono podemos indicar que, a 1er semestre de
las vigencias comparadas, la secretaria de Salud Departamental tiene a su cargo la mayor cantidad de investigaciones
administrativas en contra de la entidad como se detalla a continuacién: Especificamente para la vigencia del 2022, la
Secretaria de Salud Departamental adelanta un total de cincuenta y ocho (58) procesos que representa el 59%, y la
secretaria Distrital de Salud treinta y siete (37) procesos que equivalen al 38%.

6.7.- Defensa Judicial — Derechos de Peticion

Respecto a funciones propias del proceso de gestion juridica, se relacionan los derechos de peticidn
tramitados:

Tabla No. 97
TIPO 1er trimestre 2022 % | 2do trimestre 2022 % 1er Semestre 2022 %
Certificacion Contratos 270 84% 71 95% 3 97%
Otros 7 16% 4 5% 11 3%
Total general 277 100% | 75 100% 352 100%

A 1er semestre de 2022, se dio respuesta dentro del término establecido a trescientos cincuenta y dos (352) derechos de
peticion. La mayoria de estos se refieren a solicitudes de certificacion de contratos de bienes y servicios con un 97%. Es
importante sefalar que en 1er semestre de 2022, la oficina juridica brindo apoyo y seguimiento a diferentes areas del
HUS a ciento cuarenta y dos (142) derechos de peticion; sesenta y ocho (68) en el primer trimestre y setenta y cuatro
(74) en el segundo trimestre.

Tabla No. 98
Comparativo a 1er semestre e de las vigencias 2019, 2020, 2021 y 2022.
TIPO 1er semestre de 2019 ‘ 1er semestre de 2020  1er semestre de 2021 ‘ 1er semestre de 2022
Certificacion Contratos 451 251 274 341
Otros 5 18 39 11
Total general 456 | 269 313 \ 352

Podemos observar que la tendencia en respuesta los semestres comparados se mantienen siendo los tipos
de derechos de peticion mas gestionados aquellos que solicita la certificacion de contratos.
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Tabla No. 99
Contratacion - otras gestiones realizadas en 2do trimestre de 2022
GESTION ‘ fer trimestre 2022 % ‘ 2do trimestre 2022 ‘ %  TOTAL
Productividad - invitaciones a contratar 269 12% 25 1% 294
Evaluaciones Juridicas 374 16% 166 9% 540
Contratos suscritos 381 16% 250 14% 631
Adiciones y prérrogas 247 11% 476 21% 723
Aprobacién de pélizas 694 30% 626 35% 1.320
Liquidaciones vigencias 2020 y 2021 351 15% 240 13% 591

100% |

100%

Comparando la gestion contractual a lo largo de la vigencia 2022, debemos mencionar que la gestién mas
representativa corresponde a la aprobacién de pélizas con un 30% para el primer trimestre y un 35% para el
2do trimestre, se debe resaltar un incremento significativo en las actas de adicion y prorrogas suscritas para el
2do trimestre de la vigencia.

Tabla No. 100

Comparativo en 1er semestre de las vigencias 2019, 2020, 2021 y 2022

: 1er \ 1er 1er 1er

a3l SEM2019 | SEM 2020 SEM 2021 SEM 2022

Invitaciones a contratar 66 614 309 294
Evaluaciones Juridicas 231 554 686 540
Contratos suscritos 381 536 629 631
Adiciones y prdrrogas 145 467 208 723
Aprobacion de polizas 372 1.308 1.000 1.320
Liquidaciones 1.486 361 376 591

3.533

3.208

4.099

Realizando el comparativo de las vigencias a 1er semestre se puede evidenciar un aumento en el total de gestiones
realizadas teniendo en cuenta que para el 2021 se habian realizado tres mil doscientos ocho (3.208) y para el mismo
periodo de esta vigencia cuatro mil noventa y nueve (4.099) con una aumento del (27.7%).

6.8.- Otras gestiones

Cobro juridico de cartera del hospital - (indicador de proceso)

Tabla No. 101
CARTERA 2022

| TRIMESTRE
| Sumade Capital |

Il TRIMESTRE
Suma de Capital No. Procesos
$79.291.235.038
$40.666.296.145
$119.957.531.183

No. Procesos
$52.998.341.790

$7.865.462.710

$60.863.804.500 |

Cartera limpia
Conflicto de Glosas
Total general \

Tipo de cartera a 1er semestre de 2022 -
Al discriminar por tipo de cartera encontramos que referente al valor la participacion corresponde a 11% de conflicto de
glosas y 89% de cartera limpia.

Procesos iniciados en el 2do trimestre de 2022:
A continuacién, se detallan los procesos iniciados durante el segundo trimestre de 2022 y cuya suma
asciende en capital a $59.104.494.517.
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Tabla No. 102

A ALOR R POD AR RA D) o O PO DE PRO 0, ADO
Union Temporal - o s Se radicé ante la jurisdiccion ordinaria, pero se
SaludSur2 $145.632.369. $100.249.592 Cartera limpia. Jurisdiccion ordinaria suscribio acuerdo de pago con FAMAC.
Convida Eps $31.719.724.522 0 Conflicto de glosas. Supenntendenma Se radico antg la Superlnter}denma Na'c'|onle’1l de Salud
Nacional de Salud. en la jornada especial de conciliacion.
Sociedad Clinica $288.597.841 $378.255460 | Confiicto de glosas. Superintendencia Se radica ante la Jurisdiccion Ordinaria.
Emcosalud Nacional de Salud.
Fideicomisos
Patrimonios ) . - . . .
AUONOMoS $1.226.972 $11.861 Cartera limpia. Supenntendenma Se radico antg la Superlnter}denma Na'c'|onle’1l de Salud
o Nacional de Salud. en la jornada especial de conciliacion.
Fiduciaria La
Previsora
Caja de
Compensacion $792.511.072 $838.613.756 Conflicto de glosas | Jurisdiccién Ordinaria. Se radica ante la Jurisdiccion Ordinaria.,
Familiar Cajacopi
Atlantico
Alianza Medellin _— Superintendencia Se radico ante la Superintendencia Nacional de Salud
Antioquia Eps SAS $150.961.283 $183.173.575 Cartera limpia. Nacional de Salud. en la jornada especial de conciliacion.
Departamento ) . - . . .
A _— Superintendencia Se radicé ante la Superintendencia Nacional de Salud
Administrativo de $53.513.581 $51.905.740 Cartera limpia. Nacional de Salud. on la jornada especial de coniliacion.
Salud del Meta
Depart’amento de $189.179.269 $63.633.015 Cartera limpia. Supenntendenma Se radico antg la Superlnter_\denma Na_c'lonle’ll de Salud
Boyaca Nacional de Salud. en la jornada especial de conciliacion.
Empresa Promotora ) . - ) ! .
de Salud Ecoopsos $9.605.339.135 $4.968.046.613 Cartera limpia. Supenntendenma Se radico antg la Supenntepdencla Nagonla’il de Salud
Sas Nacional de Salud. en la jornada especial de conciliacion.
Ma!lamas Eps $116.326.632 $1.124.491 Cartera limpia. Supenntendenma Se radico antg la Supenntepdencla Nagonla’il de Salud
Indigena Nacional de Salud. en la jornada especial de conciliacion.
Secretanq de Salud $440.981.932 $4.262.825 Cartera limpia. Supenntendenma Se radico antg la Supennter)denma Naqoqgl de Salud
de Boyaca Nacional de Salud. en la jornada especial de conciliacion.
Secretlana de Salud $259.219.847 $480.708.076 Cartera limpia Supenntendenma Se radico antg la Superlntepdencla Na_qonfal de Salud
de Tolima Nacional de Salud. en la jornada especial de conciliacion.
Unidad
Administrativa _— Superintendencia Se radicé ante la Superintendencia Nacional de Salud
Especial de Salud $167.869.498 9252816419 Cartera limpia Nacional de Salud. en la jornada especial de conciliacion.
de Arauca
Convida Eps $15.034.665.791 0 Conflicto de glosas Supenntendenma Se radico antg la Supennter}denua Na'c'|onle§I de Salud
Nacional de Salud. en la jornada especial de conciliacion.
g:ﬂg:t:”'m Rojas $38.840.100 0 Cartera limpia Jurisdiccién Ordinaria. Se radica ante la Jurisdiccion Ordinaria .

Es de sefalar que en el segundo trimestre de 2022, se presentaron cuarenta y seis (46) procesos ejecutivos ante la
Jurisdiccién Ordinaria que fueron analizados juridicamente en el afio 2021 y debido a su complejidad en el tramite se
radicaron en dicho periodo.

Clasificacion de procesos por jurisdiccion activos a 1er semestre de 2022

Tabla No. 103
Clasificacion de cartera por jurisdiccion a primer semestre de 2022
Proceso en curso
Jurisdiccién Ordinaria

Superintendencia Nacional de Salud
Total general

Se encuentran activos noventa y seis (96) procesos por un valor de $119.957.531.183 correspondiente a la suma de
capital de los cuales, veintiocho (28) se encuentran en proceso ante la Superintendencia Nacional de Salud y sesenta y
ocho (68) se tramitan ante la Jurisdiccion Ordinaria.
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Evaluacion porcentual por entidad:

Al discriminar la cartera en el Area Juridica a segundo trimestre de 2022 por deudor, encontramos que el
mayor valor lo representa CONVIDA EPS con un porcentaje del 71% y un valor de $85.896.436.098, seguido
por Empresa Promotora de Salud ECOOPSOS EPS S.A.S con un porcentaje del 8% y una deuda de
$9.832.494.975.

Acuerdos de pago

e Acuerdo de pago CAPRESOCA: El area de cartera en los cruces realizados informa que la Entidad
habia incumplido con la primera cuota que vencia el 31 de diciembre del 2021, pero dicha situacién fue
subsanada en su totalidad en el mes de marzo del 2022, cumpliendo de manera satisfactoria el acuerdo
de pago. La segunda cuota vence en el mes de diciembre del 2022.

o Acuerdo de pago Pagaré No. 17707: El 25 de abril de 2022 los demandados presentaron ante la
entidad solicitud de acuerdo de pago que fue aprobado por el Comité de Conciliacién y Defensa Judicial
del HUS el dia 23 de mayo de 2022. El 23 de junio del afio en curso fue notificada nuestra oficina del
pago de la primera cuota, quedando pendientes dos cuotas por pagar.

e Acuerdo de pago Unién Temporal Salud Sur 2 FAMAC: En sesion del 23 de mayo de 2022, el Comité
de Conciliacién y Defensa Judicial del HUS autorizd celebrar acuerdo de pago con FAMAC LTDA., segin
consta en el acta No. 10 de la misma fecha, en tres cuotas mensuales por los meses de mayo, junio, y
julio de 2022, por la suma de $48.544.123 cada una. Con el cumplimiento del acuerdo de pago se
solicitara el retiro de la demanda ejecutiva.

Analisis comparativo a 1er semestre 2019 2020 y 2021 y 2022

Tabla No.- 104
Comportamiento de cartera vigencias anteriores

tril-r\nii(t,re Valor deuda tril-r\nze:‘t)re Valor deuda tr::ni:?re Valor deuda trﬁnii(t)re Valor deuda
2019 capital 2020 capital 2021 capital 2022 capital

Tipo de
Cartera

Cartera limpia $26.869.886.446 $8.975.723.338 $21.842.321.801 $79.291.235.038

Glosas $4.338.399.823 $945.791.580 $949.733.011 $40.666.296.145
37 $31.208.286.269 | 23 $9.921.514.918 26 $22.792.054.812 | 96 $119.957.531.183 |

Podemos observar que para la vigencia 2022 se present6 un aumento de setenta (70) procesos con respecto
a la vigencia del 2021, lo que porcentualmente representa un aumento del 269% con respecto al nimero de
procesos y aumento del 426% respecto del capital, lo anterior se debe a que en la presente vigencia, a
solicitud del Area de Cartera se han radicado diferentes procesos por cartera limpia y conflicto de glosas, en
especial con la Jornada de Conciliacion convocada por la Superintendencia Nacional de Salud en la que
fueron radicados once (11) procesos. Adicional a ello, el nimero de procesos aumentd considerablemente por
la radicacién de los cuarenta y seis (46) demandas Ejecutivas correspondientes a los Pagarés por el valor
total de NOVENTA MILLONES NOVECIENTOS CUATRO MIL SEISCIENTOS SETENTA Y TRES PESOS
M/CTE ($90,904,673)que fueron remitidos por la Direccion Financiera del HUS, estudiados por la Oficina
Asesora Juridica en diciembre del afio 2021 y radicados en el segundo trimestre del presente afio debido al
volumen y complejidad de cada una de las demandas ejecutivas.
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Indicadores propios del proceso

Porcentaje de respuestas a requerimientos judiciales. (100%): En el 1er semestre 2022 se han
gestionado un total de cuatrocientos veintiocho (428) requerimientos judiciales los cuales fueron contestados
dentro de los términos procesales: doscientos (200) del primer trimestre y doscientos veintiocho (228) del
segundo trimestre.

Porcentaje de procesos judiciales y de recuperacion de cartera gestionados. (100%): Al 1er semestre de
2022, se han gestionado el 100% de los procesos remitidos por el area de cartera, reportandose un
cumplimiento del 100%, para este trimestre fueron remitidos diecinueve (19) procesos y gestionando la misma
cantidad.

PQRS

Respecto a funciones propias del proceso de gestion juridica, en el 1er semestre 2022 se gestionaron
trescientos cincuenta y dos (352) derechos de peticiones, de los cuales se brind6 respuesta dentro de los
términos, reportandose un cumplimiento del 100%.

Planes tnicos de mejora

A 1ter trimestre de 2022, la oficina Asesora Juridica definié las acciones que implementara a lo largo de la
vigencia en el Plan Unico de mejora por proceso, en el primer semestre de 2022, se dio cumplimiento a las
siguientes actividades:

e Realizar los trdmites judiciales y jurisdiccionales correspondientes, frente a la documentacion radicada
por el area de Cartera que cumpla con la totalidad de los requisitos normativos: Dentro del 1er semestre
de 2022 el area de cartera radico diecinueve (19) procesos para recuperacion de cartera, los cuales
fueron adelantados por la oficina juridica en su totalidad.

o Realizar minimo un seguimiento durante el trimestre al estado de los procesos judiciales y jurisdiccionales
en tramite entre el area juridica y el area de cartera. (Provisién contable): Para el 1er trimestre de 2022,
se encuentran el Provision Contable bajo la cuenta denominada Litigios y Demandas $3.788.379.065,65
representado en 17 procesos con calificacion alta de pérdida del proceso y para el 1er trimestre de 2022,
se encuentran el Provision Contable bajo la cuenta denominada Litigios y Demandas $3.837.200.689,95
representado en diecisiete (17) procesos con calificacion alta de pérdida del proceso.

Continuar con el despliegue de la Politica de Dafio antijuridico, programa y cronograma vigencia 2022.

o Definir Cronograma que establezca un plan de trabajo: Se realiz6 el cronograma de trabajo
Capacitaciones a los colaboradores en temas de archivo y gestion documental: Se realizo capacitacion
por parte de la Oficina de Gestidon documental a los colaboradores de la Oficina Asesora Juridica
relacionada con el Manejo de Archivo (Actividad relacionada realizada por la Oficina de Control Interno
Auditoria Contratacién COVID).

o Auditorias trimestrales de verificacion del archivo por parte de gestién documental: Se realizé la auditoria
del archivo a 1er semestre de 2022. (Actividad relacionada realizada por la Oficina de Control Interno
Auditoria Contratacién COVID).

o Incluir el riesgo de pérdida de los procesos judiciales en el reporte trimestral que se publica en la pagina
web de la entidad de manera trimestral en cumplimiento de la ley 1712 de 2014 y decreto 103 de 2015:
Se realizd Informe Trimestral de Procesos Judiciales publicado en pagina WEB
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Plan anticorrupcion

A 1er trimestre de 2022, no se encontraba planificada ninguna actividad relacionada con este programa, para

ejecutar por parte de la Oficina Asesora Juridica.

Para el 2do trimestre, la Oficina Asesora Juridica realizo las siguientes actividades:

e Actualizar el nomograma Institucional: se realizd actualizacion de nomograma institucional a corte de
fecha 30 de junio de 2022, el cual se encuentra publicado en la pagina institucional.

o Actualizacién y publicacion del Directorio Institucional de funcionarios y contratistas

Plan operativo en salud (POA)

Por medio de la presente me permito remitir informe de seguimiento del POA 1er Semestre de 2022:
Estrategia: 10.2 Meta de Producto Anual: Cumplir los planes de mejora institucionales propuestos como
resultado de las auditorias internas y externas. Nombre de Indicador: % de cumplimiento del plan de
mejoramiento. Descripcion de la Formula: No. Actividades ejecutadas /No. Actividades programadas en los
planes de mejoramiento*100. Descripcion de Estrategias y Actividades a cargo de la Oficina Asesora
Juridica: Incluir en los informes de gestion trimestrales los avances de los planes de mejoramiento producto
de producto de las auditorias internas y externas (control interno, planeacién, entes de control). Reporte de
cumplimiento: Mas adelante se reportan los avances de los planes de mejoramiento producto de las
auditorias internas y externas que la Oficina Asesora Juridica est& adelantando a primer semestre de 2022.
Avance 1er semestre 2022: 100 %=100% de cumplimiento.

Estrategia: 56.2 Meta de Producto Anual: Recuperar cartera de Vigencias Anteriores. Nombre de Indicador: % de
entrega cartera que cumple los requisitos para tramites juridicos. Descripcion de la Formula: Numero de
documentacion para recuperacion de cartera radicada con la totalidad de los requisitos a la Oficina Asesora Juridica /
Numero de tramites judiciales y jurisdiccionales adelantados por la Oficina Asesora Juridica *100. Descripcion de
Estrategias y Actividades a cargo de la Oficina Asesora Juridica: Realizar los tramites judiciales y jurisdiccionales
correspondientes, frente a la documentacién radicada por el area de Cartera que cumpla con la totalidad de los requisitos
normativos

Reporte de cumplimiento:
En el primer trimestre de 2022, el &rea de cartera envio cinco expediente para dar inicio a cobro juridico, estos procesos
fueron efectivamente tramitados ante la Superintendencia Nacional de Salud. EI monto de estos asciende a la suma de
$354.893.188 los cuales de detallan en la siguiente tabla:

Tabla No. 105

VALOR CON FECHA DE FECHA A
CLIENTE CAPITAL INTERESES REMISION GESTION OBSERVACION

Colombiana de 11 de enero del | 31 de enero Se radica ante la Superintendencia Nacional de
Salud SA. $185.884.309. | 521225429 2022. del 2022. Salud.
Instituto Nacional de $2.507.182 0 24 de enero del | 24 de enero Proceso convocado por el Instituto Nacional de
Cancerologia e 2022. del 2022. Cancerologia ante la Supersalud.
E.S.E. Hospital San 09 de febrero | 28 de febrero |  Se radica ante la Superintendencia Nacional de
Rafael de Pacho $6.327.500. $12.242679. del2022. | del2022. Salud.
E.S.E. Hospital San 09 de febrero | 28 de febrero | Se radica ante la Superintendencia Nacional de
Antonio de Chia $48.793.100. $106.920.509. del 2022. del 2022. Salud.
Cajade
Compensacion . . . .
Familiar de Huila - $111.291.007. $161.412.899, 10d(§2fggr2ero ZBdiTzfgngero Se radica ante la Su%tzrlllr}(tjendenma Nacional de
COMFAMILIAR : : )
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Para segundo trimestre de 2022, el area de cartera remitio catorce (14) tramites para inicio de cobro juridico,
de los cuales doce (12) fueron efectivamente tramitados ante la Superintendencia Nacional de Salud, el
monto de estos asciende a la suma de $57.558.734.578 y dos (2) procesos para inicio de proceso ejecutivo
laboral ante la Jurisdiccion Ordinaria por el valor de $1.327.869.126, como se detalla en la siguiente tabla:

CLIENTE

VALOR
CAPITAL

VALOR
INTERES

Tabla No. 106

FECHA
REMISION

FECHA DE
GESTION 0
RADICACION

OBSERVACION

Unién Temporal 07 de abril de . . . ) .

SaludSur2 $145.632.369. $100.249.592 2002, 30 de abril de 2022 | Se radica ante la Superintendencia Nacional de Salud.
Convida Eps $31.719.724.522 0 0f dzeégglo de 30 de junio de 2022 | Se radica ante la Superintendencia Nacional de Salud.
Sociedad Clinica 08 de junio de 30 de junio de . o L
Emcosalud $288.597.841 $378.255.460 2022, 2022, Se radica ante la Jurisdiccion Ordinaria.
Fideicomisos

Patrimonios - -

Auténomos $1.226.972 $11.861 08 dgé;glo de 30 dgdggm de Se radica ante la Superintendencia Nacional de Salud.
Fiduciaria La ' '

Previsora

Cajade

Compensacion 08 de junio de 30 de junio de . o -

Familiar Cajacopi $792.511.072 $838.613.756 2022, 2022, Se radica ante la Jurisdiccion Ordinaria.
Atléntico

Alianza Medellin 24dejuniode | 30 dejunio de . . o

Antioquia Eps $159.961.283 $183.173.575 2022 2022 Se radica ante la Superintendencia Nacional de Salud.
SAS ) )

Departamento - -

Administrativo de $53.513.581 $51.905.740 2 d%;;'o de 30 d%ggw de Se radica ante la Superintendencia Nacional de Salud.
Salud del Meta ' '

Departamento de 24 de junio de 30 de junio de . . . .

Boyacé $189.179.269 $63.633.015 2022, 2022, Se radica ante la Superintendencia Nacional de Salud.
Empresa

Promotora de 24 de junio de 30 de junio de . . . .

Salud Ecoopsos $9.605.339.135 | $4.968.046.613 2022, 2022 Se radica ante la Superintendencia Nacional de Salud.
Sas

Mallamas Eps 24 de junio de 30 de junio de . . . .

Indigena $116.326.632 $1.124.491 2022, 2022, Se radica ante la Superintendencia Nacional de Salud.
Secretaria de 24 de junio de 30 de junio de . . . .

Salud de Boyach $440.981.932 $4.262.825 2022, 2022, Se radica ante la Superintendencia Nacional de Salud.
Secretaria de 24 de junio de 30 de junio de . . . .

Salud de Tolima $259.219.847 $480.708.076 2022, 2022 Se radica ante la Superintendencia Nacional de Salud.
Unidad

Administrativa 24 de junio de 30 de junio de . . . .

Especial de Salud $167.869.498 $232.816.419 2022, 2022, Se radica ante la Superintendencia Nacional de Salud.
de Arauca

Convida Eps $15.034.665.791 0 2 dgé;glo de 30 dgdgglo de Se radica ante la Superintendencia Nacional de Salud.

Indicador de cumplimiento: NUmero de documentacién para recuperacion de cartera radicada con la totalidad de los
requisitos a la Oficina Asesora Juridica (19) / Nimero de tramites judiciales y jurisdiccionales adelantados por la Oficina
Asesora Juridica (19). Porcentaje de cumplimiento al 1er semestre 100%. Avance 1er semestre 2022: 19/19= 100%.

Es de sefialar que en el segundo trimestre de 2022, se presentaron cuarenta y seis (46)
correspondientes a pagarés ante la Jurisdiccion Ordinaria
Estrategia: 57.1 57.2, 57.3 y 57.3
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Meta de Producto Anual: Implementar y mantener la Politica de Riesgo Antijuridico. Descripcion de la Formula:
NUmero de actividades ejecutadas / Total de actividades programadas.

Descripcion de Estrategias y Actividades a cargo de la Oficina Asesora Juridica: Ejecucion del 100% de la Politica
de dafio antijuridico

Reporte de cumplimiento a 1er trimestre: A fin de evidenciar el cumplimiento de la actividad en relacién, anexo los

siguientes soportes:

Oficio Orfeo 2022130002870-1 que incluye auditorias de procesos judiciales de la entidad Informe de Auditor

judicial trimestral.

o Auditorias mensuales de procesos judiciales

e Certificacion de publicacion de los procesos judiciales y acciones constitucionales 1er trimestre de 2022.

e Acta No. 5 de 22 de marzo de 2022 de Comité de Conciliacion y Defensa Judicial que trata de socializacion de
informe de ejecucion de politica de dafio antijuridico — vigencia 2021 e informe remitido a la Agencia Nacional de
Defensa Judicial

e  (Certificacion del acatamiento de la politica del dafio antijuridico en los contratos médicos asistenciales y
administrativos.

Reporte de cumplimiento a 2do trimestre: A fin de evidenciar el cumplimiento de la actividad en relacién, anexo los
siguientes soportes:

Auditorias mensuales de procesos judiciales

Certificacion de publicacion de los procesos judiciales y acciones constitucionales 1er trimestre de 2022.
Certificacion de inclusion de 12, 22 y 32 victima en base de datos de procesos judiciales de la entidad

Certificacion del acatamiento de la politica del dafio antijuridico en los contratos médicos asistenciales y
administrativos.

Avance 1er semestre 2022: 100 %=100% de cumplimiento.

Plan indicativo

Meta de Resultado: “Fortalecer los procesos administrativos que promuevan la estabilidad econémica y financiera de la
institucion” La oficina juridica participa en la Meta de producto anual “Recuperar cartera de Vigencias Anteriores”.
Nombre del indicador: Porcentaje de procesos gestionados en la oficina juridica con cumplimiento de requisitos para el
cobro de cartera descripcion de la formula NUmero de procesos de cartera con cumplimiento de requisitos gestionados
por la oficina asesora juridica (19) / Numero de procesos de cartera con cumplimiento de requisitos radicados en la
oficina asesora por el area de cartera (19) * 100. Cumplimiento 100%. Meta de producto anual: “Cumplimiento de las
Etapas contractuales en el marco de la Legislacion que permita la eficiencia y la transparencia”, nimero de contratos que
cumplen con las etapas contractuales / total de contratos actividades programadas / 1783 ejecutadas, cumplimiento al
100%.

Gestion por dependencias

La oficina Asesora juridica tiene dos actividades dentro del proceso de gestién por dependencias, una consiste en la
publicacién de los indicadores en ALMERA vy la otra mantener e implementar la politica de dafio antijuridico. Con
respecto a la publicacion de los indicadores a la plataforma ALMERA a primer semestre de 2022 se han reportado un
100% asi:

Proporcion de procesos judiciales y de recuperacion de cartera gestionados:

El indicador se define como: “Numero de procesos judiciales y de recuperacion de cartera gestionados / nimero de
procesos judiciales y de recuperacion de cartera recibido”. Al respecto se evidencia el registro de los analisis
correspondientes al 1er trimestre de 2022 frente a lo cual se debe sefialar que el cumplimiento reportado es del 100%
teniendo en cuenta que el indicador se calcula a partir del nimero de procedimientos recibidos y tramitados, los cuales,
conforme fueron recibidos, se les dio el trdmite correspondiente.
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Grafica No. 102
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Meta Mediciones

Proporcion de respuesta oportuna a los requerimientos judiciales:

El indicador se define como: “Numero de requerimientos judiciales respondidos oportunamente / Numero de
requerimientos judiciales recibidos”. A respecto se evidencia el registro de los analisis correspondientes a 1er trimestre
de 2022. Para la medicion del indicador se tiene en cuenta los requerimientos realizados, asi como las actuaciones
procesales definidas por la normatividad vigente para cada uno de los procesos que se tienen activos en la institucion.
Se contabilizan los tramites de tutelas, de incidentes de desacato, los procesos que se llevan ante Jurisdiccion Ordinaria

(Civil, Laboral, Penal) asi como ante la Contenciosa Administrativa, frente a lo cual se evidencia un cumplimiento del
100%.

Grafica No. 103

PROPORCION DE RESPUESTA OPORTUNA A LOS REQUERIMIEMTOS JUDICIALES

100

Meta Mediciones

Mantener e implementar la politica de dafio antijuridico: La Oficina Juridica adelanta el programa de dafio antijuridico, en
la que se tenia programadas 4 actividades para e 1er semestre de 2022, con cumplimiento del 100%.
Estas actividades se relacionan con:

e Inclusién dentro del programa de auditorias internas del Hospital las auditorias a los procesos judiciales de la
entidad

e Realizar auditoria a los procesos conforme a la matriz de procesos judiciales de la entidad, para verificar el
cumplimiento de los términos procesales. mensuales procesos judiciales realizados de enero a junio de 2022
Realizar publicacién procesos judiciales y acciones constitucionales de enero a junio de 2022
Incluir la 18, 22 y 32 victima en la totalidad de los procesos de la base de procesos judiciales que se encuentran en
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fisico en la entidad e identificar los servicios con mayor litigiosidad.

e Informe y seguimiento politica de dafio antijuridico vigencia anterior: actividad anual y reportada en el mes de marzo
de 2022.

e Incluir dentro de las obligaciones de los contratos médico asistenciales y administrativos que lo requieran el
acatamiento de la politica de prevencion del dafio antijuridico fijada por la entidad. (Actividad permanente que se
requiere a lo largo de la vigencia).

Auditorias primer trimestre de 2022 de Control Interno

La oficina Asesora Juridica, mediante oficio de fecha 21 de febrero de 2022, informo a Control Interno que dentro de las
auditorias realizadas en el periodo comprendido entre el 01 al 31 de diciembre de 2021, no se incluyeron planes de
mejora ni recomendacién en lo que respecta al proceso de la Oficina Asesora Juridica, por la cual para el primer y
segundo trimestre de 2022 no fueron incorporados planes de mejoramiento.

A primer trimestre de 2022, la Oficina de Control Interno, presento los siguientes informes y realizé las siguientes
auditorias:

e  Auditoria de evaluacion por dependencia 2021 (ORFEO N° 2022110001914-1)

e Informe de seguimiento a las acciones de mejoramiento de fuente de auditorita de control interno desde el 01 hasta
el 31 de diciembre de 2021 (ORFEO N° 2022110001896-1)

Rendicion de cuentas SIA Observa (ORFEO N° 2022110000341-1)

Informe de entrenamiento en el puesto de trabajo (ORFEO N°2022120002774-1)

Informe de autoevaluacion MECI vigencia

Informe de cobro de cartera vigencia 2021 (ORFEO N° 2022120002386-1)

Informe de acciones de repeticion marzo 2022 (ORFEO N°2022120002831-1).

Adicional a ello a segundo trimestre de 2022, se presentaron:

e  Seguimiento plan anticorrupcion y de atencion al ciudadano primer cuatrimestre vig. 2022 (orfeo No.
2022110004234-1)

e  Respuesta pre-informe de auditoria interna (09 de mayo de 2022)

e  Informe de tercer linea MIPG vigencia 2022 (orfeo No. 2022110005261-1)

Seguimiento de actividades relacionadas con auditorias de Control Interno 2020:
Producto de las Auditorias que Control Interno realizd en vigencia 2020, para el primer trimestre de 2022, encontraban en
ejecucion 2 hallazgos, actividades frente a las cuales se tiene el siguiente reporte:

Hallazgo: “Auditoria verificacion en el marco del Covid 19” Descripcion: “La Ley 1712 de 2014 y sus decretos
reglamentarios dentro del orden juridico de nuestro pais, ha establecido los lineamientos de TRANSPARENCIA Y
ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA, lo mismo se establece para la Ley No. 594 del 2000 en referencia a la
GESTION DOCUMENTAL”. Accién de mejora:

o Definir Cronograma que establezca un plan de trabajo.

e  (Capacitaciones a los colaboradores en temas de archivo y gestiéon documental.

e Auditorias trimestrales de verificacion del archivo por parte de gestion documenta

Cumplimiento:

o  Se realiz6 cronograma que define el plan de trabajo a realizar para mejorar en el cumplimiento de la Ley de archivo
(Ley 594 de 2000) en el cual se definen las actividades a realizar durante la vigencia (Anexo Cronograma).

e Eldia 31 de marzo de 2022 se realiz6 capacitacion a los colaboradores de la Oficina Juridica, respecto del manejo
del archivo documental, capacitacion realizada por la Oficina de gestion documental (Anexo formato de
capacitacion).
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o Eldia 31 de marzo de 2022 se realizé por parte de la Oficina de Gestion Documental Auditoria Archivo 1er trimestre
de 2022 en el cual se verifico el archivo de los expedientes contractuales vigencia 2022 (Anexo Acta de Auditoria de
archivo 1er trimestre de 2022).

e Con los soportes de las actividades relacionadas en precedencia, es posible evidenciar un cumplimiento del 100% a
primer trimestre de 2022 del cronograma propuesto para dar cumplimiento a los hallazgos de la auditoria de
contratacion Covid.

Hallazgo: “Incluir dentro de la publicacion trimestral de los procesos judiciales en contra de la entidad el riesgo de
pérdida en que se clasifican.” Descripcion: “Incluir el riesgo de pérdida de procesos judiciales para la Auditoria de
procuraduria ITA para periodo 2019 Il semestre” Accion de mejora: “Incluir el riesgo de pérdida de los procesos
judiciales en el reporte trimestral que se publica en la pagina web de la entidad de manera trimestral en cumplimiento de
la ley 1712 de 2014 y decreto 103 de 2015”. Cumplimiento: Fueron publicados en la pagina web www.hus.org.co los
procesos judiciales y acciones constitucionales correspondientes al 2er trimestre de 2022, lo cuales posible evidenciar
ingresando al link https://www.hus.org.co/index.php?idcategoria=11915. (Anexo certificaciéon de sistemas) Con los
soportes de las actividades relacionadas en precedencia, es posible evidenciar un cumplimiento del 100% a primer
trimestre de 2022 del cronograma propuesto para dar cumplimiento a los hallazgos de la auditoria Ley de transparencia
2020. Conforme al Plan de Mejoramiento para los anteriores hallazgos, la accién de mejora fue dispuesta para un
término final de ejecucién a enero de 2022, por lo que para el segundo trimestre de 2022 no habia actividades por
realizar.

Seguimiento planes de mejora Contraloria de Cundinamarca
Me permito evidenciar el cumplimiento de las actividades planificadas en el plan de mejoramiento de la Contraloria de
Cundinamarca 2020, de la siguiente manera

Hallazgo No. 3: Efectividad de los procedimientos establecidos en los cobros persuasivos. Condicion: El cobro
por via persuasiva ha sido entendido como una instancia preliminar constitutiva de una etapa del procedimiento de
cobro, distinta al cobro coactivo, la cual busca persuadir, convencer, inducir al deudor para que acuda de manera
voluntaria al pago de la obligacion, o bien a la suscripcién de un Convenio de Pago que garantice bajo ciertas
condiciones, el cumplimiento de una obligacion. Informe Gestion de Cartera Vigencia 2020 “La gestion de cartera se
basa en la conciliacion y cruces de estados de cartera, como el cobro la cartera sana que arroja los diferentes cruces de
cartera, por los servicios de salud prestados por las diferentes unidades funcionales (Bogota, Zipaquira y Regional),
identificando los valores reales pendientes de cobro y realizando los ajustes correspondientes de acuerdo a las
conciliaciones realizadas por cada uno de los Ejecutivos del area. Con respecto a la legalizacion de soportes, si bien es
cierto existe la resolucién 6066/2016, que establece los tiempos méximos para entrega de soportes por los giros
realizados, durante la vigencia 2020 presentamos muchas falencias de oportunidad por parte de las entidades
responsables.Durante la vigencia 2020 la E.S.E. realizo gestiones de cobro a través de llamadas telefénicas, derechos
de peticion, reuniones virtuales, que permitieron realizar acuerdos de pago con algunas entidades tales como:

Coomeva EPS, de acuerdo a los recibos de pago entregados por la E.S.E. y seguimiento del acuerdo de pago, se
evidencia el abono a facturas, detallado a continuacién: La entidad informa que presenta morosidad segun acuerdo de
$172.530.732, también cabe anotar que COOMEVA EPS fue intervenida por la Stper Salud de acuerdo a lo establecido
en la Resolucion 6045 del 27 de mayo de 2021, de lo cual es importante la entidad informe que gestion se esta
realizando o seguimiento para el cumplimiento del pago .De lo anterior se hace necesario realizar seguimiento al
cumplimiento del (acta cruce) de cuentas por pagar y para una eficaz gestién y darle cumplimiento al acuerdo de pago de
la E.S.E. Hospital Universitario de La Samaritana a COOMEVA EPS. Criterio: Régimen de Contabilidad Publica, NIIF,
Ley 1819 de 2016 — Articulo 355, Saneamiento Contable. Causa: Cumplimiento parcial al cobro del acuerdo de pago a
COOMEVA EPS. Efecto: Afectacion al flujo de caja esperado por incumplimiento del pago por parte de la COOMEVA
EPS. Accion de Mejora: Someter el caso mediante ficha técnica del area de Cartera al comité de conciliaciones y
defensa judicial y ejecutar la decision. Soporte: Acta trimestral del comité y actuaciones que corroboren la ejecucion de
la decision del comité. 9. Soporte de cumplimiento 1er trimestre: Acta No. 4 de 2022 de Comité de Conciliacion y
Defensa Judicial. El hallazgo de la referencia es responsabilidad exclusiva del &rea de cartera en cabeza de la Direccién
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Financiera, toda vez que el encargado de adelantar el cobro pre juridico, la Oficina Asesora Juridica, por su parte se
encarga de adelantar el cobro juridico en caso de que la gestion pre juridica sea insuficiente. No obstante a lo anterior,
de forma mensual, el area de juridica realizo requerimiento al area de cartera a fin de verificar el cumplimiento del
acuerdo de pago con COOMEVA EPS. El &rea de cartera informa que a corte de 31 de diciembre de 2021, el acuerdo de
pago de COOMEVA EPS se encontraba al dia y el saldo a dicho corte era de $493.600.939,00. Mediante acta No. 4 de
Comité de Conciliacion y Defensa Judicial, el area de cartera a sus integrantes que debido a que la Superintendencia
Nacional de Salud, por medio de la Resolucion No. 2022320000000189-6 del 5 de enero del 2022, ordend la intervencién
forzosa administrativa para liquidar a COOMEVA EPS, la entidad dejé de realizar los giros respectivos. El comité solicito
estar atento al proceso de liquidacién y resolucidon de reconocimiento de acreencias a fin de la interposicién de los
recursos a que haya lugar. Conforme al Plan de Mejoramiento, la presente accion de mejora fue dispuesta para un
término de ejecucion de agosto de 2021 a enero de 2022, por lo que para el segundo trimestre de 2022 no habia
actividades por realizar.

Hallazgo No. 8: Designacion del supervisor: Condicion: A la E.S.E. Hospital Universitario de La Samaritana a través
de los supervisores de los contratos que suscribe, le corresponde vigilar permanentemente la correcta ejecucion del
objeto contratado. Revisando los contratos que fueron objeto de seleccién de la muestra de contratacion se pudo
evidenciar que en el clausulado de las minutas contractuales se designa el Superior, sin embargo, la designacion recae
sobre los lideres de los proyectos, Director operativo, Director Cientifico, Director del Hospital, o quien haga sus veces
para los casos, por lo consiguiente, se genera incertidumbre al no conocerse el nombre del servidor publico asignado,
mas aun, cuando el nominador de dicha designacion no se hace a través de la comunicacion escrita o correo electronico,
documentos que hacen parte de acervo documental, dentro del expediente contractual, la designacion del supervisor se
hace directamente en clausula del contrato, en este caso se debe enviar copia del mismo al funcionario designado
informando que va a ser el supervisor. La agencia Nacional de Contratacidén Publica Colombia Compra Eficiente en la
Guia para el ejercicio de la funciones del supervisor e interventoria de los contratos suscritos por las entidades Estatales,
precisa que en el texto del contrato es posible designar al supervisor, pero seguidamente establece que en estos casos
la Entidad debe comunicar por escrito al supervisor su designacién, situacién que no se pudo evidenciar dentro de los
expedientes contractuales seleccionados en la muestra de la contratacién que fueron objeto evaluacién por parte del
grupo auditor. Revisando las carpetas contentivas de la actividad contractual no se encontraron los documentos
electronicos que permita evidenciar la notificacién de la designacién como supervisor, tal como lo constituye Guia, “La
Entidad Estatal debe comunicar por escrito la designacién al supervisor, pero no existe ninguna norma que establezca
formalidades especiales para esa comunicacion, de manera que la misma puede producirse, por ejemplo, mediante
correo electrénico .La comunicacion debe reposar en el expediente del contrato.” Criterio: Acuerdo 008 del 3 de junio de
2014, “Por medio del cual se adopta el Estatuto General de Contratacion...” modificado por el Acuerdo 16 del 18 de
octubre de 2017, Resolucion 530 de 2018, por la cual se adopta el Manual de contratacion. Ley 594. Articulo 4 del
Acuerdo 002 de 2014 del Archivo General de la Nacién. Causa: Debilidad en el seguimiento a la gestién contractual.
Efecto: Riesgos en la gestion contractual. Acciéon de Mejora:  Seguimiento y verificacion de los expedientes
contractuales suscritos durante un periodo de seis (6) meses en el que se ratifique que reposa la notificacion al
supervisor Soporte de cumplimiento 1er trimestre: tres (3) actas de seguimiento de actividad con fechas de ejecucion
de enero, febrero y marzo de 2022. Soporte de cumplimiento 2do trimestre: tres (3) actas de seguimiento de actividad
con fecha de ejecucion de abril, mayo y junio de 2022.

Hallazgo No. 10 “Liquidacion de Contratos y Convenios Interadministrativos: Condicidon: La gestion contractual
realizada durante la vigencia 2020, contribuyd a mejorar el cumplimiento de la misién y objetivos de la entidad.
Revisados los expedientes contractuales de la muestra tomada y los contratos celebrados por E.S.E Hospital de la
Samaritana en la v vigencia auditada, NO se adelantaron las actuaciones administrativas pertinentes para la liquidacién
de cada uno de los procesos contractuales dentro de los términos establecidos en las normas regulatorias. Situacion que
conlleva a no hacer el cierre del proceso de contratacion en los términos que le impone el Manual de Contratacion el
Numeral 3.4.2 de la de la Resoluciones 530 de 2018 <QObligaciones posteriores a la liquidacion> La E.S.E. a la fecha de
la ejecucion de la presente auditoria certifica para la vigencia 2019, que 65 Contratos de Prestacién de Servicios y 499.
Contratos de la anualidad 2020 estan en proceso de liquidacion. Por otra parte, la E.S.E. reporta en la plataforma de SIA
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Contralorias FORMATO F12A_CDC ANEXO 1, los siguientes convenios interadministrativos sin liquidar. Ahora bien, la
comision auditora advierte que algunas de las liquidaciones contractuales estan en términos para realizarlas, por lo
consiguiente se deja para seguimiento. Criterio: Manual de Contratacion (Numeral 3.4.1 y ss. de la Resoluciones 530 de
2018). Articulos 60 y 61 de Ley 80 de 1993, modificado por el articulo 217 del Decreto-Ley 019 de 2012, articulo 11 de la
Ley 1150 de 2007, y los principios generales de la contratacion estatal. Causa: Fallas en los controles y seguimientos a
la gestion contractual. Falta de seguimiento para el cumplimiento de la norma. Efecto: Riesgo en la gestién contractual
Acciones de Mejora: Enviar requerimiento a los supervisores de los contratos terminados y pendientes por liquidar con
copia a Gerencia. La periodicidad de estos requerimientos sera de dos veces al mes. Soporte de cumplimiento 1er
trimestre: Se anexa soporte de los requerimientos realizados a los supervisores de los contratos terminados y
pendientes por liquidar, del primer trimestre del 2022. Soporte de cumplimiento 2do trimestre: Se anexa soporte de
los requerimientos realizados a los supervisores de los contratos terminados y pendientes por liquidar, del segundo
trimestre del 2022. Se realizara certificacién mensual de los contratos terminados y pendientes por liquidar. El supervisor
debera radicar en la oficina de contratacion el informe final de supervision por lo menos 10 dias habiles antes que se
cumplan los cuatro meses posteriores a la terminacién. En caso de superar los cuatro meses se informaran las razones
por lo cual no se ha realizado la liquidacion. Soporte de cumplimiento 1er trimestre: Se anexa certificacion mensual de
los contratos terminados y pendientes por liquidar, realizadas en el primer trimestre del 2022. Soporte de cumplimiento
2do trimestre: Se anexa certificacion mensual de los contratos terminados y pendientes por liquidar, realizadas en el
segundo trimestre del 2022. Para los contratos que al momento de la visita superan los cuatro meses iniciales para la
liquidacién bilateral se les otorgara un plazo de seis meses mas contados a partir del 1 de agosto de 2021. Para lo cual
se realizara el respectivo informe mensual y se presentara a gerencia. Al respecto es preciso indicar que conforme al
Plan de Mejoramiento, la presente accidén de mejora fue dispuesta para un término de ejecucion de agosto de 2021 a
noviembre de 2021, por lo que para el primer y segundo trimestre de 2022 no habian actividades para realizar, sin
embargo, se informa que dicha actividad continua en desarrollo teniendo en cuenta que para el mes de diciembre de
2021 se encontraban por liquidar doce (12) contratos y para junio de 2022 se encuentran por liquidar siete (7) contratos.
Soporte de cumplimiento 1er trimestre: Se anexa informe mensual presentado a gerencia de los contratos pendientes
por liquidar, realizadas en el primer trimestre del 2022. Soporte de cumplimiento 2do trimestre: Se anexa informe
mensual presentado a gerencia de los contratos pendientes por liquidar, realizadas en el segundo trimestre del 2022.

Hallazgo No.13: “Cuenta Mensual 2009 FO3_AGR Cuentas Bancarias

Condicion: En el balance detallado, vigencia 2019, se presenta un saldo final por $62.631.759.312,76, mientras que el
formato FO3, presenta un valor por $62.623.245.881, (Saldos libros de contabilidad y tesoreria) observandose una
diferencia por $8.513.431,76. FO5A_AGR: Formato 5A. Propiedad planta y equipo - Adquisiciones y bajas. En el formato
FO5A_AGR, se presenta un saldo por baja de bienes de $784.984.097, mientras que en la Resolucion 655 de 2019, en el
ftem saldo razonable, el valor corresponde a $783. 873.260,37, se observa una diferencia de $1.110.836,63. Formato
F97_CDC. Anexos Adicionales a la Cuenta Anual. La E.S.E. Hospital La Samaritana, en el Formato F97, adjunté la
totalidad de anexos adicionales a la cuenta, excepto el informe anual de control interno contable, ya que adiciona el
soporte de envi¢ solamente. Cuenta Anual 202013 FO5A_AGR Propiedad planta y equipo - Adquisiciones y bajas. En el
formato FO5A_AGR, se presenta un saldo por adquisiciones por valor de $39.534.150.844 y por baja de bienes de
$489.090.835, mientras que, en el Anexo, la Resolucion 203 de 2020, en el item saldo razonable, el valor corresponde a
$490.201.672, evidenciando una diferencia de $1.110.837. Criterio: resolucion 0045 de 2021. Causa: Deficiencias en la
rendicion de cuentas y los actos administrativos vigencia 2020. Efecto: Incertidumbre sobre la informacion rendida en
SIA Contralorias. Accion de Mejora: Dar aplicabilidad estricta y oportuna por cada uno de los responsables, a la guia
de rendicion de formatos, Manual de rendicion de formatos, haciendo uso de la herramienta "Informes para rendicion de
cuentas" (expediente 192)”. Soporte de cumplimiento 1er trimestre: La Oficina Asesora Juridica ha dado aplicacion
estricta y oportuna de la guia de rendicién de formatos, manual de rendicién SIA Contralorias — se anexan soportes
mensuales Conforme al Plan de Mejoramiento, la presente accion de mejora fue dispuesta para un término de ejecucion
de enero y febrero de 2022, por lo que para el segundo trimestre de 2022 no habia actividades por realizar.

Porcentaje de cumplimiento: 100% / 100%
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CAPITULO VII
OFICINA DE PLANEACION Y CALIDAD

7.1.- Gestion del Sistema Unico de Habilitacion

Durante el primer trimestre del afio, se desarrollaron las siguientes actividades, con la participacion activa de
los lideres de los servicios y procesos de acuerdo a la necesidad:

e Continuidad del cronograma de capacitacion en la resolucion 3100 del 2019 y cada uno de los 7
estadndares de Habilitacion desarrollados por la Secretaria Distrital de Salud y Secretaria de Salud de
Bogota

e Declaraciones de autoevaluacion servicios de salud - Resolucién 3100 de 2019, en el aplicativo REPS,
para las Sedes Hospital Universitario de la Samaritana, Hospital Regional de Zipaquira, Unidad Funcional
de Zipaquira, Centro de Salud Cogua y Puesto de Salud San Cayetano.

o Cierre de los servicios transitorios aperturados en las sedes de acuerdo a lo establecido en la Resolucién
3100 del 2019.

e Socializacion a Gerencia del proceso y resultados de autoevaluacion de cumplimiento de estandares de
habilitacion.

e Entrega de evidencias del proceso de autoevaluacion del PLAN TISHU en la secretaria de salud de
Cundinamarca.

Del proceso desarrollado se evidencia el siguiente porcentaje de cumplimiento del Sistema Unico de
habilitacion correspondiente al Hospital Universitario de la Samaritana.

Tabla No. 107

ESTANDAR PORCENTAJE DE CUMPLIMIENTO

Talento Humano 90%

Infraestructura 90%

Dotacion 80%

Medicamento 90%

Procesos Prioritarios 90%

Historia Clinica 100%

Interdependencia 100%
PROMEDIO

CUMPLIMIENTO 91%

Dentro del proceso de autoevaluacién de cumplimiento de los estandares de habilitacion en el primer trimestre
se realiza a 7 estandares de habilitacién servicios con un 91 % de cumplimiento de los estandares de
habilitacion correspondiente a todos los servicios.
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Otros

e Acompafiamiento y gestion en el proceso de autoevaluacién de los servicios habilitados en REPS, bajo la
resolucion 3100.

o Se realizan las novedades en el REPS, de acuerdo a las necesidades identificadas en el Hospital y sus
unidades funcionales para la atencion de los pacientes. E.S.E Hospital Universitario de la Samaritana
(sede Bogota), Hospital Regional de Zipaquira, unidad Funcional de Zipaquira, Cogua y San Cayetano.

o  Se realizo la gestion para la solicitud de cierres transitorios .S.E Hospital Universitario de la Samaritana
(sede Bogota), Hospital Regional de Zipaquira, unidad Funcional de Zipaquira.

o Se realiza el reporte diario sobre la ocupacion y disponibilidad de la capacidad fisica instalada en los
servicios de hospitalizacién, cuidado intermedio y cuidado intensivo, de cada una de las sedes
habilitadas: E.S.E Hospital Universitario de la Samaritana (sede Bogota), Hospital Regional de Zipaquira,
unidad Funcional de Zipaquira en el link:

e https://prestadores.minsalud.gov.co/habilitacion/capacidad_instalada_ocupacion.aspx, en este mismo
sitio encontrara el manual de apoyo para realizar su registro. Apoyo técnico al correo:
habilitacion@minsalud.gov.co. De acuerdo a los establecido por el Ministerio de Salud.

Se realiza acompafiamiento a las auditorias externa recibida en el HUS.

o Apoyo, acompafiamiento y gestion en Visita realizada por Inspeccion, vigilancia y control de la
Secretaria Distrital de Salud del Distrito.

e Apoyo, acompafiamiento y gestidén en la renovacion del concepto sanitario.

Participacién en las reuniones del grupo de calidad de la Red departamental.

o Respuesta y gestion a los requerimientos del proceso de Mercadeo y facturacion relacionados con el
sistema Unico de habilitacion, para las sedes. E.S.E Hospital Universitario de la Samaritana (sede
Bogota), Hospital Regional de Zipaquira, unidad Funcional de Zipaquira, Cogua y San Cayetano

e Respuesta y gestion a los requerimientos de la Direccion Cientifica con relacion al sistema Unico de
habilitacion para las sedes, E.S.E Hospital Universitario de la Samaritana (sede Bogota), Hospital
Regional de Zipaquira, unidad Funcional de Zipaquira, Cogua y San Cayetano.

7.2.- Programa de Gestion al Riesgo

Con el fin de hacer una adecuada planificacion a la gestion de riesgos en el HUS y sus sedes, se consideré
para tal fin incluir las actividades necesarias en un PUMP con ID 2321, que para el segundo trimestre tiene un
total de 384, se realizaron 48 actividades durante este trimestre y en lo corrido del afio van en total 78
ejecutadas de las 384 que estaban previstas, alcanzando un 100% de ejecucién en el trimestre y acumulado
del 20% de lo planeado. Es de anotar que las actividades han aumentado, debido a que al incluir nuevos
riesgos algunos de ellos tienen planes de manejo, lo que por supuesto incrementa la base de célculo del
denominador.

Se realizaron las siguientes actividades: Se realizaron las siguientes actividades: Capacitar a los lideres y
gesteros de riesgo en la metodologia para la administracidn de riesgos de los procesos en donde se hizo el
levantamiento de los riesgos durante este trimestre, Instruir a los gestores de riesgo acerca del desarrollo de
las etapas 3. Comunicacidn y consulta 4. Monitoreo y revision, en particular en la elaboracién del informe
trimestral de riesgos como herramienta de seguimiento a la gestion de riesgos, se levantaron los riesgos de
proceso de: Atencién al paciente de urgencias, Atencion al paciente hospitalizado, Desarrollo de servicios,
Direccionamiento estratégico, Facturacion y recaudo, Gestion de la calidad, Gestidn del Talento Humano. en
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igual sentido estos procesos realizaron la socializacion de sus riesgos y los planes de manejo de riesgos a
sus colaboradores y las unidades HRZ y HFZ.

Por ofra parte se dio instruccién a la gestora de riesgos de URZ y se incluirdn las actividades de gestién
dentro de este plan lo que ampliara y cambiara la relacién de logro en los proximos trimestres. Para el afio
2022, se identificaron un total de once (11) riesgos, de corrupcién incluyendo el tipificado de SARLAF, los
que fueron publicados de acuerdo a lo establecido en la normatividad, pertinente al Plan Anticorrupcion y

Atencién al ciudadano que fue publicado tanto en la pagina web de la Institucién como en el aplicativo Almera
en el modulo de riesgos.

La evidencia esta cargada en el aplicativo ALMERA, en el cumplimiento de las actividades de los planes ID
2303 y 2321 en las actividades:

ID 2303: El riesgo de corrupcién ya se esta gestionando, los 11 riesgos identificados, son administrados
desde cada proceso y Planeacién hace seguimiento al cumplimiento de los planes. Link:
https://sgi.almeraim.com/sgi/seguimiento/?nosgim#

ID 2321: las actividades realizadas durante este trimestre fueron: Subir la matriz de riesgos actualizada a
pagina HUS, Realizar seguimiento a la ejecucién de los planes de manejo de riesgo, de cada uno de los
procesos, socializar los riesgos de corrupcién en Zipaquird, Evaluar la adherencia de los procedimientos de
gestion de riesgos, aplicar la metodologia de riesgos a los procesos que se abordaron durante este trimestre,
socializar la matriz y planes de manejo de riesgos en esos procesos, realizar informe trimestral de riesgos,.
Link: https://sgi.almeraim.com/sgi/seguimiento/?nosg

Para el afio 2022, se identificaron un total de once (11) riesgos de corrupcién incluyendo el tipificado de
SARLAF, los que fueron publicados de acuerdo a lo establecido en la normatividad, pertinente al Plan
Anticorrupcién y Atencion al ciudadano que fue publicado tanto en la pagina web de la Institucién como en el
aplicativo Almera en el médulo de riesgos.

Grafica No. 104
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Durante el trimestre el comportamiento de los riesgos de corrupcion fue:

e No hubo cambios en los aspectos como: documentacién, entorno, pérdida de la documentacion,
investigaciones, sanciones y casos internos, hallazgos de auditoria pertinentes a este aspecto y los
planes de mejora de cada uno de esos riesgos (planes de manejo de riesgo).

o Los valores calculados inicialmente al riesgo inherente de cada uno de ellos no vario del inicio 01/01/2022
al corte 31/03/2022, dado que no hubo materializaciones que hubiesen aumentado la probabilidad ni la
ejecucion de nuevos controles incluidos en el plan de manejo de riesgos, por lo que los valores inicial y
final del periodo son iguales, tal como se presenta en la tabla inicial

Para el segundo trimestre de 2022, se tiene un total de 57 riesgos de proceso, de ellos, 26 riesgos no se
han actualizado durante el afio en curso y 41 riesgos de procesos que ya realizaron su actualizacion, este
resultado y su clasificacion se publica en la pagina web de la entidad y a continuacién se muestra un resumen
de los riesgos por proceso, de segundas lineas, la distribucion por criticidad y un analisis del comportamiento
de la gestion de riesgos durante el primer trimestre de 2022.

La clasificacién de los riesgos de acuerdo con la calificacion por probabilidad e impacto al cierre de este

trimestre se observa en el grafico

Grafica No. 105
Cant De los riesgos 26 equivalentes al 46% se encuentran en
los niveles extremo y alto, que requieren de acuerdo con la
metodologia el planteamiento de un plan de manejo de
riesgos, sin embargo, los riesgos no actualizados no
cuentan con el mismo.

15 ; El restante 54% se encuentran 31 riesgos los que de
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Resultados de la Gestion de Riesgos en el segundo trimestre 2022

Se aplicd la metodologia de identificacion de riesgos en los procesos: Hoteleria hospitalaria, Gestion
financiera, Atencidn al paciente de urgencias, Atencién al paciente hospitalizado, Desarrollo de servicios,
Direccionamiento estratégico, Facturacion y recaudo, Gestién de la Calidad, Gestion del Talento Humano. Se
identificando los riesgos y se cargaron para su gestion en el aplicativo Aimera en el médulo de riesgos. Asi 20
de los 26 proceso ya han identificado sus riesgos y han iniciado o continuado su gestion.

Los procesos que aun no han aplicado la metodologia con el acompafiamiento de Planeacion han
considerado los riesgos existentes en la matriz 2021, se prevé que para el cierre de agosto se habran
levantado los riesgos de los demas procesos.

o Durante el segundo trimestre para los procesos no hubo cambios significativos en aspectos como:
documentacion, entorno, pérdida de indicadores, nivel de satisfaccion, salidas no conformes, hallazgos
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de auditorias internas y externas , PQRS, que hayan impactado en la condicién, identificacion vy
caracterizacion de los riesgos de proceso.

e Los valores calculados inicialmente al riesgo inherente de cada uno de ellos no vario del inicio 01/03/2022
al corte 30/06/2022, dado que no hubo materializaciones que hubiesen aumentado la probabilidad ni la
ejecucion de nuevos controles incluidos en el plan de manejo de riesgos, por lo que los valores inicial y
final del periodo son iguales, tal como se presenta en la tabla inicial.

e Del total de riesgos el 46% requiere plan de manejo de riesgos, sin embargo, solo los riesgos
actualizados en el 2022 cuentan con plan de manejo de riesgos, cargado en el modulo Riesgos de
Almera, cuyas actividades iniciaron su ejecucién el 1° de abril y 1° de julio respectivamente si se
levantaron en el primer o segundo trimestre.

e | os procesos contintan aplicando los controles existentes tanto preventivos como correctivos.

e Encuanto a las materializaciones, se observa fundamentalmente en el proceso de Gestion farmacéutica,
producto de un momento coyuntural, en donde se conjugan aspectos como la escasez de algunos
insumos y medicamentos producto de la situacion mundial, el aumento del délar, y algunos aspectos de
planeacién y coordinacion.

e Por ofra parte, los riesgos de proceso responderan a esta condicion, por lo tanto no existen riesgos
particulares para las unidades Regional de Zipaquira y Funcional de Zipaquira, quienes entregaron un
informe cuyos resultados se incluyen en este informe y que para el siguiente trimestre enviaran la
informacién a sus respectivos lideres de proceso.

o Por Ultimo se ha iniciado el levantamiento de los riesgos en salud, tanto los clinicos asociados a la ruta
materno — perinatal, como la cardiovascular como a los asistenciales.

7.3.- Auditorias Internas de Calidad HUS, HRZ Y UFZ
Debido a que durante el segundo trimestre hubo multiples actividades que afectaron la programacién inicial
propuesta para la realizacién de las auditorias, fue necesario hacer un ajuste a la ejecucion de algunas

auditorias, sin que haya variado la cantidad inicialmente programada

Se programaron 38 auditorias a desarrollar entre febrero y diciembre de 2022 distribuidas asi:

Tabla No. 108
Cantidad de auditorias s
q Participacion
Trimestre programadas por f
trimestre [FEC TR
Enero - marzo 2 5%
Abril - junio 7 18%
Julio - Septiembre 21 55%
Octubre diciembre 8 21%
Total 38 100%

Para este trimestre se ejecutaron las siete (7) auditorias previstas, los informes de las mismas se encuentran
como soporte a las mismas y se dio un cumplimiento del 100% de la meta prevista para este trimestre.

7.4.- PAMEC
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Grafica No. 106
Programa de auditoria para el mejoramiento de la calidad

PAMEC 2022
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Para el afio 2022 se cuenta con meta anual de PAMEC del 90%, la cual se distribuye entre trimestres con
meta 25% para cada trimestre, durante el Il trimestre del afio 2022 se cuenta con un porcentaje de avance
anual del 20% por fuera de la meta establecida segln la meta anual, sin embargo se evidencia en la
formulacion del PAMEC gran numero de actividades para ejecutar durante el | lll'y IV trimestre 2022.

7.5.- Sistema de Gestion Ambiental

Objetivo: Realizar entrega de las actividades correspondiente a la gestion ambiental de la ESE Hospital
Universitario la Samaritana en el primer Semestre del afio 2022, mediante las seis lineas estratégicas
establecidas en el Programa de gestién ambiental con cédigo 01GCO7 y la implementacion de la Norma ISO
14001:2015

Dimension: Salud Ambiental

Meta de resultado: Fortalecer la Gestion Ambiental institucional

Dentro de las metas establecidas en el Plan Indicativo para el fortalecimiento de la gestion ambiental
institucional se enuncian principalmente el sistema de gestion ambiental mediante los lineamientos de la
norma ISO 14001:2015 y la ejecucion del plan de accion del Programa Hospital Verde.

Dentro de las metas establecidas en el Plan Indicativo para el fortalecimiento de la gestion ambiental
institucional se enuncian principalmente el sistema de gestion ambiental mediante los lineamientos de la
norma ISO 14001:2015 y la ejecucion del plan de accién del Programa Hospital Verde
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Grafica No. 107
Implementacion de los numerales del Sistema de Gestion Ambiental
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Para el Sistema de Gestion Ambiental basado en la ISO 14001:2015 se obtiene un avance del 96% en su
implementacion, esto basado en la evaluacion de planes de mejora producto de la auditoria al Sistema de la vigencia y la
implementacién progresiva de los numerales de la ISO 14001:2015. Para el primer semestre se ha fortalecido los
controles para la minimizacion de los riesgos ambientales significativos de la institucién como la operacion permanente
de la Planta de Tratamiento de Aguas Residuales PTAR e implementacion del Nuevo cédigo de colores

Programa de Gestion Ambiental
Grafica No. 108
Evaluacion sistemica y sistematica del SGA

TOTAL
LINEA 6 AGUA
LINEA 5 ENERGIA 45,5%
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LINEA 3 COMPRAS VERDES 45,5%
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LINEA 1 LIDERAZGO 45,0%
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De acuerdo a la gréfica anterior, para la vigencia 2022 primer Trimestre se contempld una meta del 100%, de las
actividades programadas para el periodo con respecto a la implementacion del Programa de Hospitales verdes. Para la
vigencia se observa un cumplimiento del 40.9% con respecto a la meta anual, dado que se cumplieron 52 actividades de
las 127 programadas para la vigencia 2022
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Grafica No. 109
Seguimiento a la disposicion final de residuos y consumo de servicios publicos
Tratamiento por autoclave
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A través de este mecanismo se tratan los residuos de Riesgo Biologico Gestionados por Empresa de contrato
para el manejo de residuos de riesgo Biolégico, podemos evaluar a través del resultado que en proporcién en
la generacion total de residuos estos disminuye en un 3,77% definido por aumento en la prestacion de
servicios de salud

Grafica No. 110
Tratamiento por incineracion
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De acuerdo a la proporcionalidad de los residuos generados con destino a desactivacion por incineracién los
anatomopatoldgicos y los residuos cortopunzantes son destinados a este proceso cuya variabilidad presenta
una disminucion del 0,73% en comparacién con la vigencia anterior lo que supone un aumento en la
produccion de manera gradual saliendo de las condiciones anormales presentadas por la pandemia.
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Grafica No. 111
Disposicion en celdas de seguridad
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Esta proporcionalidad es de manera prudente, debido a los residuos que coinciden con una disposicion final
que no permite tratamientos térmicos y que mantiene una proporcionalidad frente a los residuos generados
sin mucha diferencia la cual en comparacion con la vigencia anterior se evidencia un aumento del 0,00072%,
en este grupo tenemos residuos de alta peligrosidad como los contenedores presurizados.

Grafica No. 112
Disposicion en el relleno sanitario
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Se suman dentro de esta categoria y en atencién a las diversas formas de segregacion de residuos sin potencial para
ser reciclados ni peligrosidad se permite realizar la disposicion final directa al relleno sanitario con un aumento en la
proporcionalidad del 3,12% esta corriente representa los residuos generados en oficinas, sitios publicos y cafeterias
cocinetas y area de preparacién de alimentos, denota un aumento en la participacién de visitantes y familiares ya que la
proporcion de colaboradores es permanente.
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Grafica No. 113
Recuperables biodegradables
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La recuperacion de material organico vegetal recuperable para compostaje y aquel que definitivamente debe gestionarse
hacia el relleno sanitario, los residuos biodegradables de que trata el presente son gestionados hacia composteras
teniendo un aumento del 0,35% no significativo pero de gran impacto en mecanismos de aprovechamiento

Grafica No. 114
Recuperables reciclables
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El mecanismos de participacion y el incremento de la formalidad del oficio aumentando asi sus ingresos hacia
una calidad de vida con mejores oportunidades, su variacién depende de las condiciones de mayor
generacién de material como las compras a través de segundos empaques que son de gran volumen y el uso
de plésticos de un solo uso como fuentes continuas, se evidencia un aumento en comparacion con la vigencia
anterior del 1,03%
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Grafica No. 115
Porcentaje de aprovechamiento de material recuperable
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Al operativizar el Convenio de Reciclaje se puede evidenciar aumento en el material recuperable segregado el
cual mejora las caracteristicas del material susceptible a ser comercializado el cual en comparacién con la
vigencia anterior aumenta un 0,04%
Grafica No. 116
Consumo de energia kw/h por UVR producida
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Derivado de los consumos presentados y atendiendo a las variaciones en la atencién de pacientes podemos evidenciar
que en el periodo de la vigencia inmediatamente anterior y podemos evidenciar un aumento en el consumo debido a la
reactivacion y aumento de consultas especializadas que requieren mas exdmenes y mayor presencia incrementado en
un 3,4% Nota. De igual manera se estan adelantando acciones para garantizar los consumos identificando posibles
causas que seran llevadas a mecanismos de integracion ya que el incremento es considerable.
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Grafica No. 117
Consumo de agua m3 por UVR producida
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A diferencia del consumo energético en este recurso el aumento en el periodo de la vigencia inmediatamente
anterior presento el mayor consumo debido al aumento de las condiciones de bioseguridad con mayores
frecuencias de limpieza y desinfeccion y aumentando la adherencia a las practicas de lavado de manos para
el caso ha aumentado en esta vigencia en un 32,5%

Nota. De igual manera se estan adelantando acciones para garantizar los consumos identificando posibles
causas que seran llevadas a mecanismos de integracion ya que el incremento es considerable.

Grafica No. 118
Consumo de gas m3 por UVR producida
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Como consecuencia del aumento en las esterilizaciones, uso de agua caliente y consumo para coccion de alimentos
podemos evidenciar el impacto siendo representativo en el primer semestre de la vigencia anterior, por lo tanto al
conseguir la disminucién de casos presentes en la institucion en comparacién, disminuyo el consumo de gas natural en

un 29,7%
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7.6.- Programa de Seguridad del Paciente

Cumplimiento de Cronograma de Seguridad del Paciente.
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Para el Il trimestre de la vigencia 2022, se cuenta con un cumplimiento sobre la meta establecida, ejecutandose 42 de
las 46 actividades planeadas, esta pendiente terminar la metodologia paciente trazador, al igual que el seguimiento del
plan de accion de comité y la revisién documental propios del programa de seguridad del paciente, cumpliendo con un

91,9%
Grafica No. 119
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Fuente: Cronograma de Seguridad del Paciente 05GC42-V2

Fortalecimiento del sistema de informacién para la seguridad del paciente consistente en la
identificacion, clasificacién, andlisis y seguimiento de las novedades de seguridad que se

presenten e identifiquen en la institucion.

Se observa una tendencia general de aumento en la Proporcién de Reporte de Novedades de Seguridad, esto se
relaciona con las gestiones institucionales realizadas para el fomento del reporte voluntario y espontaneo por parte de
los colaboradores y la blusqueda activa desde los Programas de Farmaco, Tecno, Hemo, Reactivo, Biovigilancia y el
Programa de IAAS; Busqueda activa del COVE, Seguimiento Farmacoterapéutico; Auditoria Concurrente del HUS;

Defensoria del Usuario ; Auditoria Externa, Lideres de Paquetes Instruccionales y el Programa de

Seguridad del Paciente , para el |l trimestre 2022, se evidencia un crecimiento en la cultura del reporte de 14 puntos,
dentro del cual se educa, socializa y refuerza el proceso de reporte de Novedades de Seguridad y por ende la
identificacion de indicios de atencion insegura, desde el equipo de seguridad del paciente se trabaja para generar
transformacion cultural en bisqueda de alcanzar la excelencia en la prestacion de servicio de salud y la articulacion con

las buenas préacticas en seguridad del paciente (paquetes instruccionales).

Tabla No. 109
estado Totales Porcentaje
Anulado 18 2,90
Eventos cerrados 296 47,74
Gestiona y analisis del evento 271 43,71
Repetido 35 5,65
Totales 620 100
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Grafica No. 120
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Fuente: base de datos Almera e histérico de indicadores, seguridad del paciente
Para el Il trimestre de 2022 se reportaron un total de 620 novedades de Seguridad del Paciente, las cuales fueron
priorizadas, re direccionadas y clasificadas para su investigacion, cerrandose 296 casos que corresponde al 47.74%, en
gestion y analisis del evento 271 novedades para un 43.71%; pese a ser clasificados por el equipo de seguridad
carecen de investigacion, la cual se encuentra pendiente por parte de los lideres de area que se han notificado sobre los
casos reportados.
Grafica No. 121
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Fuente: base de datos Almera e histérico de indicadores, seguridad del paciente
En cuanto a la Tasa de Eventos Adversos por Procesos para el Il trimestre de las Ultimas 4 vigencias, encontrandose
dentro de los rangos de las metas establecidas. Para el Il trimestre del 2022 se recibe un total de 620 reportes de
novedades en las que se registran indicios de atencion insegura, clasificandose como presuntos Eventos Adversos para
el proceso de Urgencias un total de 14 casos, para el proceso de Atencion al paciente Hospitalizado 150 aumentando a
comparacion del | trimestre 2022. Atencién al paciente Quirlirgico 2 casos; aumentando uno y para Ambulatorio 1 evento
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adverso; disminuyendo en un caso. Las principales causas a nivel institucional son: La no adherencia a procedimientos
ylo protocolos, el incumplimiento a normas de bioseguridad y la inadecuada planeacion de disponibilidad de recursos
(insumos, dispositivos médicos, equipos biomédicos y medicamentos). Esta informacion es entregada a cada lider con el
mayor detalle posible para su gestion segun procedimiento 02GC04 Gestion de novedades.

7.7.- Modelo Integrado de Planeacion y Gestion - MIPG

De acuerdo al plan de accion Modelo Integrado de Planeacion y Gestion — MIPG para esta vigencia se
tienen contempladas para el segundo trimestre las siguientes actividades:
Nota: Los ultimos dos se realizaron antes de tiempo , su cumplimiento era anual

Grafica No. 122 Grafica No. 123

SEGUIMIENTO SEGUNDO TRIMESTRE

AVANCE DEL PLAN DE ACCION
PLAN DE ACCION DE MIPG - VIGENCIA 2022
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ACTMIDADES ACTNIDADES EIECUTADAS PORCENTAJE EN EL PERIODO
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Tabla No. 110
AVANCEANDAL | ACTIVIDADES | ACTIVIDADES | CUMPLIMIENTO | CUMPLIMIENTO
ACCION PROGRAMADAS | EJECUTADAS | ENELPERIODO | ACUMULADO
TIMESTRE | 8 8 100 14
TRIMESTR Il 18 18 100 31
TRIMESTR I 4 0 0
CUATRO IV 28 0 0
TOTAL 58 26 45 45
El modelo de planeacion y gestion esta compuesto por las siete dimeniones y estas a su vez por politicas
como .
INTEGRIDAD

Realizacién de estrategias de difusion diferentes canales relacionado con el tema de conflicto de interés en el
HUS y sus sedes evidencias de capacitacidn de conflictos de interés en el aplicativo Aimera - utilizando
difusion por intranet, fondos de pantalla, correo masivo, talleres presenciales y puesto a puesto con medios
fisicos como brochure y actividades ludicas con sketh
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Gestion estratégica del talento humano

Identificar funcionarios de planta que ya realizaron o estan cursando curso, diplomados maestrias,
doctorados en diferentes disciplina asistenciales o administrativas a través de convenios educativos con
el Hus de los ultimo 2 afios, mediante Matriz de trasferencia de conocimiento del primer semestre
Identificar necesidades de capacitacién en el PIC alineadas a los estudios de los colaboradores
identificados que actualmente estén cursando se evidencia Matriz de transferencia de conocimiento con
un solo funcionario

Informe de avance de la implementacién de las nuevas variables del "Estudio social" Historia clinica
digital, donde se refleja

Conocer y revisar el nuevo modelo disefiado del ESTUDIO SOCIAL, con las variables implementadas.
Disefiar, elaborar el instrumento adecuado para el seguimiento y revision a la implementacion y aplicacion
de las nuevas variables del estudio social (Lista de Chequeo)

Aplicacién del instrumento (Lista de Chequeo) con previa revisidon y aprobacion de la Directora de
Atencién al Usuario Jefe Nubia Guerrero, bajo los lineamientos previamente establecidos por la Direccion
que lidera.

Realizar la tabulacion de resultados (DIAGNOSTICO) de la muestra establecida para el semestre

Transparencia, acceso a la informacion y lucha contra la corrupcion

Elaborar la estrategia de racionalizacién de tramites en la pagina Suit de historia clinica, asignacion de
citas, radiologia e imagenologia, en el aplicativo Suit, al 100%

Informe de insatisfaccion por cada una de las sedes para el segundo trimestre y también se encuentra
el informe de la encuesta de los tramites del suit familia

Promover la participacién de los colaboradores priorizados en las capacitaciones programadas por el
Hospital , se evidencia registro de los colaboradores del equipo de trabajo a los cursos

Informe de seguimiento al plan de accién al medio ambiente y se evidencia la capacitacion de Gagas
Informe de seguimiento a los Indicadores de compras sostenibles en el cual relacionan los Contratos
evaluados

Cumplir con la programacion de las campafias concientizacion en temas de seguridad de la informacién,
se registran evidencias en los protectores de pantalla

Seguimiento y evaluacion del desempeiio institucional

Realizar el seguimiento del cargue de los datos dependiendo la construccion de la ficha técnica del indicador con su
correspondiente analisis priorizando la resolucidn 256 de 2011, los cuales se encuentran cargados en el aplicativo
Almera , para su respectivo analisis

Ejecutar las actividades establecidas en los cronogramas del Sistema Integrado de Conservacion SIC, Se evidencia
el avance de cronogramas del SIC mediante Actas de seguimiento a actividades

Informe de seguimiento al cronograma del Sistema Integrado de Conservacion SIC y sus avances

Gestion estratégica del talento humano

Elaborar un documento con la caracterizacion de los servidores publicos de la entidad y contratistas con
algunas variables del SIGEP , se elabord la Matriz de caracterizacién durante el primer semestre para
funcionarios y contratistas
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Gobierno digital
Actualizacion del Catalogo de Sistemas de Informacién,
Directorio Actualizado de todos los elementos de infraestructura de las TI

Plan anticorrupcion y atencion al ciudadano

Tabla No. 111
PERIODO Pﬁgg‘éf,@ggis 'E‘ch";‘ﬂ?ﬁgf\: % CUMPLIMIENTO | % CONSOLIDADO
[ CUATRIMESTRAL 7 7 100 1
Il CUATRIMESTRAL 2 22 100 3
Il CUATRIMESTRAL % 0 0 0
TOTAL 64 29 200 45

Grafica No. 124
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Politica de administracion del riesgo

e Se actualiza y modificar la matriz de riesgos cada vez que necesario de acuerdo a la normatividad y
publicarla en el aplicativo de Informacién (Almera)y en la pagina web de la Entidad

o Continuar con la capacitacion de Riesgos incluyendo los de anticorrupcion a los colaboradores de HUS
HUZ HFZ

o Se presenta los informes de riesgos por proceso y de corrupcion 2 trimestre publicados en la pagina web
Se presenta el informe de seguimiento al cumplimiento de la Politica del Sistema de Administracién de
Riesgo de Lavado de Activos y Financiacion del Terrorismo (SARLAFT)

Racionalizacion de tramites

o Se realizé la Identificacion y actualizacién de tramites en el aplicativo Suit Asignacion de citas, historia
clinica, terapias, radiologia e imagenologia y laboratorio clinico

o Se realizé la divulgacion en os diferentes medios de comunicacion de los tramites a que tienen derecho
los usuarios como cartelera fisicas, pantallas digitales, pagina web y video en redes sociales.
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Se realiza el monitoreo en el aplicativo SUIT de los tramites desgastados y se realiza el monitoreo a la
estrategia de la racionalizacion dando por terminada para los 3 tramites inicialmente historia clinica,
radiologia e imagenologia y asignacion de citas Monitoreo de la estrategia de racionalizacion y reporte de
los tramites inscritos en el SUIT

Rendicion de cuentas

Realizar mesa de trabajo para la planeacién de la rendicién de cuentas(identificar tematicas, mecanismos
de presentacion, poblacion objetivo y demas aspectos relevantes)

Se realizo la publicacion del aviso de programacion de la Audiencia publica de Rendicién de cuentas en
pagina web y se realiz6 la divulgacion en los diferentes canales de comunicacion sobre el ejercicio de la
Rendicion de cuentas.

La Audiencia Publica de Rendicion de Cuentas de la gestion correspondiente a la vigencia 2021 se
realizé el 7 de julio de 2022 en la unidad funcional de Zipaquira, existen evidencias de asistencia, video,
registro fotografico en las tres sedes del Hospital.

Se realizd la encuesta de satisfaccion al ejercicio de la Audiencia publica de Rendicion de cuentas la
cual esta publicada en pagina web

Se publico el informe de la Audi ciencia publica en la pagina web,

Como resultado del ejercicio no quedo ninguna recomendacién para establecer plan de mejora

Mecanismos para mejorar la atencion al usuario

Presentacion del informe trimestral de gestion PQRSD Paciente-familia a la Alta gerencia en Comité
Directivo, el cual es publicado en la pagina web por cada una de las sedes HRZ UFZy Hus de pqrs
incluyendo actos de corrupcidn, no se presento ningun caso

Realizar el seguimiento de la informacién médica a los familiares de los pacientes hospitalizados 0 a
intervenir en su momento mediante planillas en cada una de las sedes del hospital

Disefar e implementar la estrategia de divulgacién en los canales de atencidn al Usuario a los
diferentes grupos de interés paciente familia a través de tramites y servicios — SUIT, mediante cartelera
fisicas, pantallas digitales, pagina web y video en redes sociales.

Presentacion de Informes de las 3 sedes el andlisis de las barreras de acceso identificadas en los
diferentes canales de atencion presentados por la ciudadania donde se analiza las barrera de acceso en
tramites , el cual esta incluido en el informe de gestién de PQRSD el cual manifiestan inconformidad el
tramite de Asignacion de citas medica

Incorporar en el plan institucional de capacitacion temas relacionados con el mejoramiento del servicio al
cliente y comunicacion asertiva con el fin de fortalecer las competencias de los colaboradores de cara al
usuario. Se encuentra publicado en pagina web

Actualizar el normograma Institucional se encuentra publicado en pagina web
https://lwww.hus.org.co/index.php?idcategoria=11919&amp;ne&amp;inf=0

Continuacién en el acompafiamiento, asesoria, apoyo mensual a las formas de Participacién Comunitaria
0 segun requerimiento de los mismos, mediante las reuniones de asocian de usuarios meses de abril,
mayo, junio Reunién ordinaria realizada por plataforma meet https://meet.google.com/gwe-hppg-
wsmteniendo en cuenta la dificultad de desplazamiento por la pandemia Covid19.
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Mecanismos para la transparencia y acceso a la informacion
o Actualizacién y publicacién del Directorio Institucional de Funcionarios y contratistas que contenga los
siguientes datos: No de identificacién, Nombres completo, cargo/perfil, Dependencia- Area, correo
institucional, teléfono institucional, se encuentra publicado en pagina web

7.8.- Indicadores Resolucion 0256 de 2016

Sistema de informacion para la calidad
Los procesos de aplicacién de los indicadores se cargan al sistema mensualmente inicialmente se comenzé con 34
indicadores en la sede HUS los cuales ya estan cargados, sin embargo para esta vigencia se han aumentado los
indicadores a 41 en la sede HUS, 44 en la sede HRZ y 47 en la sede UFZ todos los indicadores adicionales ya estan
parametrizados y en la actualidad estan en proceso de implementacion y auditoria en el aplicativo Almera.

Tabla No. 112
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RESULTADOS | RESULTADOS | RESULTADOS Il | RESULTADOS Il
INFORMACION GENERAL DE INDICADORES TRIMESTRE TRIMESTRE TRIMESTRE TRIMESTRE META
2021 2022 2021 2022 INDICADOR
- CcODIGO RESULTADO RESULTADO RESULTADO RESULTADO (5) Afio 2022
2ol @ (NBLE/ARIIR (@) OBTENIDO (4) | OBTENIDO (4) | OBTENIDO (4) | OBTENIDO (4)
P.1.3 Proporcién de partos por cesarea 65%
P.14 Tasa de mortalidad perinatal
Relacién Morbilidad Materna
P.1.5 Extrema(MME) / Muerte Materna
temprana (MM)
P113 Proporcion de pacientes hospitalizados
Efectividad de - por dengue grave
la atencion Proporcién de personas con hipertension
P.1.17 arterial estudiadas para enfermedad renal 45,8% 44,30% ?
cronica
Proporcion de personas con Diabetes
P.1.18 Mellitus estudiadas para enfermedad renal 32,60% 3,07 ?
crénica
P119 ﬁroporciép de personas en Didlisis con 53.10% 41,90% 9
emoglobina mayor o igual a 10 g/d|
P21 Tasa gje Incidenc_ia de Neumopia 7
- Asociada a Ventilador Mecanico (NAV)
Tasa de Incidencia de Infeccién del
p.2.2 Tracto Urinario Asociada a Catéter 7
(ISTU-AC)
Tasa de Incidencia de Infeccion del
P.2.3 Torrente Sanguineo Asociada a Catéter 9
(ITS- AC)
P24 Proporcion de endometritis pos parto 50
vaginal
P.2.5 Proporcion de endometritis pos cesarea 5%
P26 Tasa de caida de pacientes en el servicio 2
- de hospitalizacién
P27 Tasa de ce.uda de pacientes en el servicio 25
de urgencias
. Tasa de caida de pacientes en el servicio
Seguridad de la P28 de consulta exterrr:a 05
atencion - - —
Tasa de caida de pacientes en el servicio
P.2.9 de Apoyo Diagnéstico y 0,5
Complementacién Terapéutica.
Proporcion de eventos adversos
P.2.10 relacionados con la administracion de 1%
medicamentos en hospitalizacion
Proporcién de eventos adversos
P.2.11 relacionados con la administracion de 1%
medicamentos en urgencias
P.2.12 Tasa de Ulceras por presion. 3
Proporcion de reingreso de pacientes al
P.2.13 servicio de Urgencias en menos de 72 0,30%
horas
Tasa de reingreso de pacientes
P214 hospitalizados en menos de 15 dias 10
P.2.15 Proporcion de cancelacion de cirugia 2,5%
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Experiencia de
la atencion

Tiempo promedio de espera para la

P33 asignacion de cita de Medicina Interna
P35 Tifempo. promed_io de espera para la
- asignacién de cita de Ginecologia
P36 Tiempo promedio de espera para la
- asignacion de cita de Obstetricia
P37 Ti_empo_ promed_io de espera para la
T asignacion de cita de Cirugia General
P38 Tiempo promedio de espera para la toma
- de Ecografia
P39 Tiempo promedio de espera para la toma
- de Resonancia Magnética Nuclear
Tiempo promedio de espera para la
P.3.10 atencion del paciente clasificado como
Triage 2 en el servicio de urgencias
P31l Tiempo promedio de espera para la
- realizacién de Cirugia de Cataratas
Tiempo promedio de espera para la
P.3.12 realizacion de Cirugia de Reemplazo de
cadera
Tiempo promedio de espera para la
P.3.13 realizacion de la cirugia para
revascularizacién miocardica
P3.14 Proporcion de Satisfaccion Global de los
- usuarios en la IPS
P3.15 Proporcion de usuarios que recomendaria

su IPS a familiares y amigos

7.9.- Guias de Practica Clinica
El proceso de Guias de préactica clinica se ha consolidado en los ultimos afios en la E.S.E Hospital Universitario de la
Samaritana. Se evidencian un notable avance en la adopcion e implementacién, llegando a la meta en el afio 2022. Se
cuenta con un total de 68 Guias de préactica Clinica adoptadas, abarcando las primeras causas de egreso y patologias de
relevancia en los diferentes servicios. En la actualidad se realiza la adopcién de nuevas guias de practica clinica y la
actualizacién de las ya adoptadas con el fin de contar con guias de préactica clinica vigentes.

Grafica No. 125
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Se evidencia una tendencia positiva en la adopcién de guias de préactica clinica, teniendo un marcado crecimiento
durante los afios 2020-2021 alcanzando la meta del 90% y manteniendo estos resultados durante lo corrido del afio

2022.
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Grafica No. 126

E.S.E. Hospital Universitario de la Samaritana
Tendencia de implementacion de GPC Afos 2020 - 2022
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Se evidencia una tendencia positiva en la fase de implementacion de guias de préactica clinica registrando un marcado
avance durante el afio 2021. En lo corrido del afio 2022 se ha dado continuidad logrando estar cada vez mas cerca de la
meta del 90%. Se ha fortalecido la participacion de diferentes especialidades en el proceso, lo cual se refleja en la
evolucion de los resultados.

Grafica No. 127

E.S.E. Hospital Universitario de la Samaritana
Adherenciaa conocimientos de GPC Afos 2021 - 2022
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La medicién de adherencia a conocimientos de conocimientos de guias de practica clinica se realiza de
manera semestral. En el comparativo del afio 2021 y 2022 se evidencia una mejoria de los resultados,
obteniendo para el | semestre del 2022 un resultado que alcanza la meta del 90%.

7.10.- Referenciaciones Comparativas/Competitivas

Durante el Il Trimestre del afio 2022 se obtuvieron 21 solicitudes de referenciacién comparativa, internas y
externas, la distribucion de las mismas se encuentra a continuacion:

Tabla No. 113

EXTERNA (OTROS A HUS) 18 18
INTERNA (HUS-HRZ-UFZ) 2 3

Fuente: Tablero de control referenciaciones
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En relacion a las referenciaciones internas se realizaron 2 referenciaciones entre HRZ vy diferentes areas del HUS y se
encuentra pendiente 1 por programar debido a disponibilidad del lider, no se recibieron solicitudes por parte del HUS a
otras IPS. Como parte del plan de referenciaciones para el afio 2022, se realizo la Il jornada de referenciaciones
institucional de manera virtual, el 19 de julio que reuni6 todas las solicitudes recibidas por parte de otras instituciones
durante el Il trimestre de afio, producto de la cual se tuvo una programacién correspondiente a 10 conferencias con
temas relacionados con clinica de heridas, modelo de atencidén de enfermeria, seguridad del paciente, promocién y
prevencion, estrategia multimodal de higiene de manos, iméagenes diagndsticas, gestion del riesgo, Sistema Unico de
Acreditacion, gerencia de la informacion, gestion de proyectos y Talento humano en una jornada de 7:30 am a 5:00 pm;
participaron aproximadamente 60 personas de diferentes instituciones del pais obteniendo buenos resultados como se
observa en la siguiente grafica:

Grafica No. 128

EVALUACION Il JORNADA DE REFERENCIACIONES INSTITUCIONAL

Fuente: Encuestas-Sistema Gestion Integral ALMERA

Se obtuvieron resultados favorables producto de la jornada de referenciacion institucional, los principales
comentarios se relacionaron con realizar estas jornadas de manera presencial, sin embargo dado ain nos
encontramos en emergencia sanitaria por COVID-19 no se realizan visitas presenciales al hospital por parte
de externos y ampliar los espacios de preguntas y respuestas. Durante el afio 2021 se realizé actualizacion
del procedimiento de referenciaciones comparativas en el cual se incluy6é actualizacion de formatos de
referenciacion e inclusién de la metodologia de jornadas de referenciacion institucional, lo cual ha promovido
respuesta oportuna a las IPS que nos solicitan la referenciaciones abarcando hasta el Il Trimestre
aproximadamente 30 de las instituciones que solicitan conocer nuestros procesos y practicas exitosas.

Por otra parte se ha logrado implementar mejoras producto de las referenciaciones que se han solicitado a
otras IPS por parte del HUS contando para el 2021 con 6 PUMP ejecutados al 100% y hasta el Il trimestre
2022 4 PUMP de los cuales 3 se encuentran en ejecucion y 1 finalizado logrando que aproximadamente 40%
de las referenciaciones realizadas cuenten con mejora a implementar en la institucion.
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CAPITULO VIII
HOSPITAL REGIONAL DE ZIPAQUIRA
8.1.- Servicio de Urgencias

En el servicio de urgencias durante el segundo trimestre del afio 2022 se evidencié un total de 10301 valoraciones de
triage que representan una variacion positiva de 146 % con respecto al segundo trimestre del afio 2021 y un total de
8325 consultas con una variacion positiva de 124% en comparacion con el mismo periodo del afio 2021. Esto fue
generado por la reapertura progresiva de servicios pos pandemia, el incremento del portafolio de servicios y el
incremento de la demanda posterior a la atencién de la pandemia, conservando la definicidn de hospital referente COVID
para la region Sabana Centro y el departamento de Cundinamarca.

Atenciones urgencias y triage
Grafica No. 129 Grafica No. 130
Hospital Regional de Zipaquira
Consultas urgencias
Comparativo por trimestre 2021-2022

Hospital Regional de Zipaquira
Atenciones Triage
Comparativo por trimestre 2021-2022
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El servicio de urgencias realizd atencién integral a los usuarios incluyendo la atencién de Triage para la clasificacion de

patologias y prioridad en la atencion. De igual manera habiendo superado la atencién de picos COVID, se continué la
identificacion de pacientes respiratorios y no respiratorios como complemento de la atencién de urgencias generales NO
COVvID.

Clasificacion triage

=0=2021 3141 4182 5176 9314

Grafica No. 131

Hospital Regional de Zipaquira
Atenciones TRIAGE Il
Comparativo portrimestre 2021- 2022
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Grafica No. 132

Hospital Regional de Zipaquira
Atenciones TRIAGE Il
Comparativo portrimestre 2021- 2022
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Se evidenci6 una variacion positiva de 96 % en valoraciones de atencion de Triage Ill con respecto al segundo trimestre
del afio 2021, dada por la reactivacion de los servicios habilitados e incluidos en el portafolio de servicios. Es de resaltar
que los pacientes clasificados cono triage 4 y 5 fueron derivados a la atencion prioritaria de su respectiva EPS,
especificamente a las IPS primarias de atencion. La atencion en Triage II, el cual comparativamente con el segundo
trimestre del afio 2021 tuvo una variacion positiva de 163%, esto dado a disminucién de pico respiratorio y reapertura
progresiva de servicios pos pandemia. De igual manera el tiempo de espera para el Triage Il, se registr6 para el segundo
trimestre de 2022 un promedio de 27.7 minutos para atencién de pacientes que ya tienen riesgo y/o urgencia vital, esto
dado al fortalecimiento de nuestros equipos de trabajo en la atencién oportuna y eficaz y generar conductas definidas en
un tiempo oportuno. La atenciéon de triage Ill presenté un promedio de espera para atencién de 68 minutos.

Grafica No. 133
Urgencias respiratorias

Hospital Regional de Zipaquira
Urgencias respiratorias
Comparativo por trimestre 2021-2022
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En atencién de urgencias respiratorias, se registraron 656 consultas en el segundo trimestre de 2022, con una
variacion negativa del 77% con respecto al mismo periodo del afio 2021 y 7669 atenciones de urgencias no
respiratorias, con una variacion positiva de 847% con respecto al mismo periodo del afio 2021, concordante
con la disminucion de la pandemia en el pais. En cuanto a los reingresos por urgencias durante las 24 a 72
horas posteriores a atencion, se present6 en el segundo trimestre 2022 una variacion negativa del 40% con
respecto al afio 2021. Estos reingresos fueron por seguimientos a patologias de alto riesgo del servicio de
Ginecologia y Ortopedia con indicacion médica para tal fin. Esta disminucién es dada por el fortalecimiento en
la educacién brindada a los pacientes al momento del egreso de la institucién.

Durante el segundo trimestre del 2022 y secundario a la mayor disponibilidad de especialidades se aumento
gradualmente el numero de interconsultas en el servicio de urgencias, registrando una cifra total de 4106
interconsultas con una variacion positiva de 191% con respecto al segundo trimestre del afio anterior. Por
especialidad, se evidencio una variacién negativa de 35% en medicina interna concordante con la disminucion
del pico de pandemia, y asi mismo una variacién positiva en las siguientes especialidades: 379% en
Ginecoobstetricia por atenciéon de patologias de alto riesgo obstétrico, 1015% en Pediatria este dado el
aumento de casos por temporada invernal y pico respiratorio de influenza estacional, 214% en Ortopedia
dada por gran frecuencia de accidentes de transito, politraumatismos y de manera especial 700% en
Neurocirugia con 107 valoraciones. El servicio de Cirugia pediatrica con 3075% de variacion dado por 127
valoraciones en el servicio.
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Grafica No. 134
Interconsultas urgencias

Hospital Regional de Zipaquira
INTERCONSULTAS
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8.2.- Servicio de Referencia y Contrareferencia

El servicio de referencia de HRZ durante el segundo trimestre de 2022 recibié 5916 solicitudes de remisiones,
de las cuales fueron aceptadas 661. Dada la reapertura de servicios y ampliacidn del portafolio de servicios
en la institucion, se tuvo una variacién negativa del 24 % explicado por el volumen mayor de solicitudes por
patologias COVID de todo Cundinamarca, durante la pandemia. El Hospital Regional continia apoyando
como institucién de referencia a los municipios de la red Sabana Centro con recepcion de pacientes que
requieran mayor nivel de complejidad.

Remisiones

Grafica No. 135

Hospital Regional Zipaquira
Remisiones comentadas
Comparativo portrimestre 2021-2022
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De las remisiones comentadas en el segundo trimestre 2022 fueron aceptadas 661 remisiones equivalentes a
un 11% del total de pacientes comentados, sin variacién con respecto al trimestre del afio anterior. Esto
debido al incremento de atencién por demanda espontanea de distintas patologias en pos pandemia
generando un incremento de la ocupacién por hospitalizacion que supera la capacidad instalada ofrecida.
Adicionalmente se reactivd el area quirirgica con la apertura en la programacion de procedimientos
quirdrgicos en paciente hospitalizado al igual que ambulatorios, lo cual también contribuy6 a la mayor presion
por la ocupacion de camas.
Grafica No. 136

Hospital Regional Zipaquira
Remisiones aceptadas
Com parativo por trimestre 2021-2022
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. . Fuente: Estadistica Dinamica Gerencial HRZ - )
Por procedencia, durante el segundo trimestre del 2022 el 10% de las remisiones comentadas, correspondiente a 532

remisiones fue proveniente de la Unidad Funcional de Zipaquird, con una variacién negativa del 51% y un 46%
provenientes las instituciones prestadoras del area de influencia de la Sabana Centro correspondientes a hospitales de
primero y segundo nivel de la regién tales como Ubaté, Cajica, Sopd, Choconta, Tabio. En general, comparando el
resultado con el mismo trimestre del afio 2021, se dio una variacion negativa del 24% explicada por la sobredemanda de
servicios en periodo pos pandemia vy la alta ocupacién de camas como resultado de la misma. Es de anotar que el
incremento de la cirugia de urgencias resultante de remisiones presentadas y no resolucion en la mediana complejidad
contribuy6 a la mayor ocupacién de cama y por ende la disminucién de remisiones aceptadas

Grafica No. 137

Hospital Regional Zipaquira
Remisiones por municipio
Comparativo por trimestre 2021-2022
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Fuente: Estadistica Dinamica Gerencial HRZ
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Por especialidad, de las remisiones aceptadas durante el segundo trimestre del 2022 el 44% se dio por el
servicio de Ortopedia, con una variacion positiva del 105% con respecto al mismo periodo del afio anterior
dada por la reactivacion de servicios, generando una alta ocupacion del area de hospitalizacion. EI 21% de
remisiones aceptadas se dio por la Unidad de Cuidado Intensivo Adulto, principalmente por la apertura de
procedimientos quirdrgicos de diferentes especialidades quirirgicas y la demanda espontanea de la
institucion. El 11% de las remisiones aceptadas fueron en Ginecobstetricia por embarazo de alto riesgo,
preeclampsia, amenaza de parto pretérmino y hemorragia del tercer trimestre. El porcentaje restante de
remisiones incluye la demanda de otras especialidades, tales como Cardiologia y Gastroenterologia con
procedimientos diagnésticos y consulta especializada, Urologia, Cirugia Pediatrica, Oftalmologia, Cirugia

Plastica y Maxilofacial, entre otras.
Grafica No. 138

Hospital Regional Zipaquira
Remisiones aceptadas porespecialidad
Comparativo portrimestre 2021-2022
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Fuente: Estadistica Dinamica Gerencial HRZ

En relacion con las remisiones no aceptadas en la institucion, el 55% se dio por no disponibilidad de camas, debido a la
reapertura de servicios y un 36% por no disponibilidad de especialidades tales como Neurocirugia para pacientes con
requerimiento de cirugia de forma inmediata, Nefrologia, Cirugia Cardiovascular, y Unidad de Cuidado Coronario. El 5%
se dio por atenciones requeridas de mayor nivel de complejidad.
Grafica No. 139
Remisiones no aceptadas

Hospital Regional Zipaquira
Remisiones no aceptadas
Comparativo portrimestre 2021-2022
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Referencias a otras instituciones

Durante el segundo trimestre del 2022, se realizaron 643 solicitudes de referencias por parte del HRZ a otros
prestadores y centros de mayor complejidad. Se evidencié una variacion positiva del 98 % en comparacion
con el segundo trimestre del afio 2021, secundario a la alta demanda de pacientes recibidos que requirieron
estudios e intervenciones complementarias no ofertadas en la institucion tales como Unidad Cuidado
Coronario, Terapia de reemplazo renal, Neurocirugia, Oncologia y apoyos diagndsticos cardiovasculares.

8.3.- Servicio de Consulta Externa
El portafolio actual del Hospital Regional de Zipaquira se muestra a continuacién:

Grafica No. 140

Hospital Regional Zipaquira
Referencias HRZ
Comparativo por trimestre 2021-2022
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Tabla No. 114
PORTAFOLIO CONSULTA EXTERNA. HOSPITAL REGIONAL DE ZIPAQUIRA. JUNIO 2022
301 -ANESTESIA 329 -MEDICINA INTERNA 342 -PEDIATRIA
302 -CARDIOLOGIA 330 -NEFROLOGIA 344 -PSICOLOGIA
304 -CIRUGIA GENERAL 331 -NEUMOLOGIA 345 -PSIQUIATRIA
306 -CIRUGIA PEDIATRICA 386- NEUMOLOGIA PEDIATRICA 348 -REUMATOLOGIA
308 -DERMATOLOGIA 332 -NEUROLOGIA 355 -UROLOGIA
309 -DOLOR Y CUIDADOS PALIATIVOS 333 -NUTRICION Y DIETETICA 356-INFECTOLOGIA PEDIATRICA
312 -ENFERMERIA 335 -OFTALMOLOGIA 361 -CARDIOLOGIA PEDIATRICA
316 -GASTROENTEROLOGIA 337 -OPTOMETRIA 369 -CIRUGIA PLASTICA Y ESTETICA
320 -GINECOBSTETRICIA 339 -ORTOPEDIA Y/O TRAUMATOLOGIA 372 -CIRUGIA VASCULAR
327 -MEDICINA FISICA Y REHABILITACION 340 -OTORRINOLARINGOLOGIA 387 -NEUROCIRUGIA

Fuente: REPS Minsalud 2022
Fuente: Estadistica Dinamica Gerencial HRZ
Durante el segundo trimestre del 2022, se registraron agendas de Consulta externa en 30 especialidades
(96%) en 25 consultorios. La institucién registrd 10736 consultas con una variacion positiva del 75%, con
relacion al mismo periodo del afio 2021. El régimen subsidiado represent6 el 71% de las consultas realizadas.
El régimen contributivo aportd 18% de la produccion y otros regimenes el 11% del total de consultas
realizadas.
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Grafica No. 141

Hospital Regional de Zipaquira
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El servicio de consulta externa ha evidenciado una variacién positiva en el Il trimestre del afio 2022 en un
75% con relacién a el |l trimestre del afio 2021 dado por aumento de la demanda esponténea y a la
reactivacion del servicio en pos pandemia.

Por especialidad de manera consolidada, en el segundo trimestre del afio 2022 Cardiologia(134%),
Psiquiatria(160%), Neumologia (76%), Ginecologia y Obstetricia (55%), ginecoobstetricia de alto riesgo(35%),
Pediatria (1150%), Urologia (29%), Cirugia Plastica (17%), Neurologia (138%), Medicina Interna (325%),
Anestesiologia (121%), Cirugia General (217%), Cirugia Pediatrica (118%) Cirugia Vascular (854%) Ortopedia
(22%), Nutricion (200%), Neurocirugia (422%), presentaron variaciones positivas como resultado del impulso
en la reactivacién de servicios y mayor apertura de agendas. Las demas especialidades presentaron
variaciones negativas, Otorrinolaringologia, Dermatologia, Gastroenterologia, Oftalmologia, por temas
administrativos los cuales llevaron a disminuir los servicios de atencion.

La oportunidad en general se mantiene dentro de limites aceptables y dentro de la norma. En promedio la
oportunidad para el Il trimestre esta en 5 dias; siendo la especialidad de Neurocirugia la de mayor tiempo (9
dias), permaneciendo dentro del tiempo establecido (30 dias) y la menor para Reumatologia con oportunidad
menor a un dia. De igual manera la demanda de consulta externa ha aumentado significativamente lo cual ha
obligado a realizar apertura de mas agendas con el fin de mejorar la oferta.
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Tabla No. 115
Oportunidad consulta externa
Especialidad TOTALTRIM I

ANESTESIOLOGIA 38
CARDIOLOGIA 36
CIRUGIA GENERAL 4,09
CIRUGIA PEDIATRICA 1,7
CIRUGIA PLASTICA 2,66
CIRUGIA VASCULAR PERIFERICA 47
DERMATOLOGIA 8,19
GASTROENTEROLOGIA 4,69
GINECOLOGIA PRENATAL ALTO RIESGO 24
GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA 344
MEDICINA INTERNA 2,97
NEUMOLOGIA 241
NEUMOLOGIA PEDIATRICA 2,33
NEUROCIRUGIA 9,35
NEUROLOGIA 3,59
NUTRICION 3,84
OFTALMOLOGIA 4,66
OPTOMETRIA 3,54
ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA 8,33
OTORRINOLARINGOLOGIA 8,84
PEDIATRIA 1,67
PSICOLOGIA 1,65
PSIQUIATRIA 6,98
REUMATOLOGIA 6,23
UROLOGIA 8,12
Total 5

Fuente: Estadistica Dinamica Gerencial HRZ

En relacion con el uso de la capacidad instalada, durante el Il trimestre del afio 2022 ha presentado una
variacion positiva del 46% comparando con el mismo periodo del afio inmediatamente anterior como se
observa en el grafico. Para el segundo trimestre de 2022 el uso de la capacidad instalada efectiva fue de

92%.

Grafica No. 142

Hospital Regional de Zipaquira
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Fuente: Estadistica Dinamica Gerencial HRZ

Es relevante mencionar que se evidencia porcentaje de cancelacion de consulta en el Il trimestre 2022 de
0.38 %, en la categoria de cancelacién atribuible al paciente, dada por vencimiento de autorizaciones, cambio
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de contrato, o circunstancias propias de los usuarios. Este porcentaje se evidencié en cifras de 0.06% para
abril, 0.23% para mayo 0.53%, para junio 0.42%. Por otra parte, el porcentaje de inasistencia mostré cifras
durante el Il trimestre 2022 de 15% distribuidos durante el periodo de la siguiente manera: para abril 14 %
para mayo 15% y para junio 18% debidas principalmente a problemas administrativos imputables al proceso
autorizador de las EAPB

8.4.- Servicio de Hospitalizacion

En cuanto a egresos hospitalarios comparando el trimestre Il de 2022 con el mismo de 2021 se registré una
variacion positiva del 37% como resultado del aumento de giro cama por aumento de los pacientes
quirargicos y disminucion en dias de estancia. Los egresos quirirgicos para el mismo periodo presentaron
una variacion positiva del 199% esto sustentado por el aumento de oferta con la tercera sala quirirgica para
cirugia programada, con recurso humano y tecnolégico completo. Los egresos no quirdrgicos en el mismo
intervalo de tiempo registraron una variacién positiva del 9%, debido al incremento de la demanda espontanea
por urgencias en los servicios de Medicina Interna y Pediatria.

Grafica No. 143
Hospital Regional de Zipaquira
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Fuente: Estadistica Dinamica Gerencial HRZ

En cuanto a los egresos obstétricos, para el periodo ya referido de anélisis, se registré una variacién positiva
del 69% esto debido a que se redujo la demanda espontanea por confinamiento en el afio 2021 y medias
adoptadas con el fin de mitigar la propagacion del virus ya la reapertura del servicio para la Obstetricia de alto
riesgo NO COVID. Se evidencia este aumento significativo a pesar de seguir con una capacidad instalada de
12 camas. Los egresos quirurgicos comparativamente en el periodo de andlisis también presentaron una
variacién positiva del 199%, debida a la apertura de procedimientos quirirgicos programados desde la
consulta externa, el aumento de atenciones por trauma en Ortopedia y la Cirugia por laparoscopia, ademas
de procedimientos ambulatorios y el diagnéstico oportuno de patologias quirdrgicas por nuevos apoyos
diagnésticos ya mencionados y aumento de horas en especialidades quirdrgicas que no se tenian disponibles.
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Grafica No. 144

Hospital Regional de Zipaquira.
Egresos quirargicos
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Grafica No. 145 Grafica No. 146
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. . Fuente: Estadistica Dinamica Gerencial HRZ L
Comparando los segundos trimestres del afio 2021y 2022 se observa que el nimero de camas tuvo una variacion

positiva del 2% durante el presente afio comparado con los dos inmediatamente anteriores, debido a la reconversién de
los servicios entre el 2020 y el 2021 y la no alteracién de la capacidad instalada durante el segundo trimestre del
presente afio. Comparando el afio 2021 con el 2022, dia cama disponible tuvo una variacion positiva del 2% por el
aumento de pacientes quirtrgicos y aumento de la demanda en general de los servicios. Esto se ve reflejado en dias
camas ocupadas que no tuvo una variacion durante este periodo de tiempo. El porcentaje ocupacional tuvo una variacién
negativa del 1%, debido a los datos expuestos de dias cama ocupados y disponibles. El promedio de estancia present6
una variacion positiva del 1% resultado razonable a pesar de la modificacion en el tipo de egresos, por el incremento de
atenciones a pacientes quirdrgicos, apertura de nuevos servicios tales como Neurocirugia, aumento de horas de Cirugia
Pediatrica, aumento de recurso humano en Cirugia (2 cirujanos en el dia), apertura de apoyo diagnosticos y
procedimientos tales como resonancia magnética y CPRES. El giro cama tuvo una variacién positiva del 34%, debida a
la modificacion en el tipo de egresos, estimulando estancias mas bajas.

] ( 29 s. 4077075
AR WWW.hus.org.co
Lt izhi a9 dn B L) '_socia/"?_
TemrT B

LT~ calidad "
Vé“ soyYO!

EN SALUD

5C5520-1


http://www.hus.org.co/

BHUS

HOSPITAL UNIVERSITARIO
DE LA SAMARITANA

Empresa Social del Estado

Pégina 171 de 251

Tabla No. 116
HOSPITALIZACION TRIMI12020 [ TRIMI12021 | TRIM112022 | VAR TRIM 12021 Y 2022
Nro CAMAS 93 177 180 2%
DIA CAMA DISPONIBLE 8463 16107 16380 2%
NRO DIAS CAMA OCUPADA 3500 12637 12700 0%
NRO DIAS ESTANCIA EGRESOS 3723 9624 13341 39%
% OCUPACIONAL 41,4% 78,5% 77,5% 1%
PROMEDIO DIA ESTANCIA 6,43 6,71 6,81 1%
GIRO CAMA 2,08 2,70 3,63 34%

Fuente: Estadistica Dinamica Gerencial HRZ
En cuanto al comportamiento del porcentaje ocupacional en el segundo trimestre del afio 2021 con el mismo periodo del
presente afio hubo una variacion negativa del 1% explicado anteriormente por aumento de la demanda de los servicios
ofertados por la institucion.
Grafica No. 147

Hospital Regional de Zipaquira
Porcentaje ocupacional

Comparativo por trimestre 2021-

100,0% )

0% | TRIMESTRE Il TRIMESTRE [N TRIMESTRE IV TRIMESTRE
=g==7020 68,3% 41,4% 54,2% 51,2%
—=2021 56,1% 78,5% 65,1% 71,5%

2022 82% 77,50%

Fuente: Estadistica Dinamica Gerencial HRZ

El promedio de estancia tuvo en el segundo trimestre del afio 2022 comparado con el mismo periodo del 2021 una
variacion positiva del 1% siendo esto favorable dado el cambio en el tipo de egresos promoviendo estancias mas cortas.
El giro cama registré una variacion positiva del 34%, esto por la reapertura de los procedimientos quirirgicos, el impacto
de la apertura del servicio de Resonancia, disminuyendo levemente los dias de estancia.

Grafica No. 148

Hospital Regional de Zipaquira
Giro Cama

Comparativo por trimestre 2021-2
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Fuente: Estadistica Dinamica Gerencial HRZ
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Grafica No. 149

Hospital Regional de Zipaquira
Promedio de estancia
Comparativo portrimestre 2021-2022
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Por tipo de aseguramiento, para el periodo analizado, 10S egresos para la poblacion pobre no asegurada
presentaron una variacion positiva del 14% esto por aumento en la demanda esponténea y atencion a la
poblacion migrante. En cuanto al régimen contributivo, para el mismo periodo de analisis hubo una variacién
positiva del 7% esto debido a la misma causa del aumento de la demanda espontdnea ademas de la apertura
de nuevos convenios y/o contratos con distintas aseguradoras. Del régimen subsidiado se evidencia un
comportamiento similar pues comparativamente los mismos periodos se dio una variacion positiva del 95%.

8.5.- Servicio de Sala de Partos
Grafica No. 150

Hospital Regional Zipaquira
Atenciones Sala de partos.
Comparativo portrimestre 2021-2022
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Fuente: Estadistica Dindmica Gerencial HRZ

Para el segundo trimestre del afio 2022 comparativamente con el mismo periodo del 2021, hubo una variacion
positiva del 46% en el numero de partos atendidos en la institucion debido al aumento de la demanda
espontanea por urgencias, el numero de aceptaciones por el Sistema de Referencia y Contrareferencia, el
levantamiento de restricciones por pandemia, los avances del plan de vacunacién y el aumento del giro cama
a pesar de la limitante de solo 12 camas de capacidad instalada actual para el servicio.
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Tabla No. 117

E: ialidad TRIM 11 2020 TRIM 11 2021 TRIM 11 2022 VAR TRIM I

SR 2021 Y 2022
Partos vaginales 17 61 117 92%
Partos por cesarea 53 77 85 10%
Total de partos 70 138 202 46%
Nacidos vivos 140 207 48%
% cesareas 76% 56% 42% -25%
Partos pretérmino 40 69 42 -39%
Recién nacidos vivos con bajo peso 34 56 44 21%
Gestantes con 4 o menos controles prenatales 52 59 58 2%

Fuente: Estadistica Dinamica Gerencial HRZ

En el segundo trimestre del afio 2022 con relacién al mismo periodo del afio 2021 se registrd una variacion
positiva del 92% en partos vaginales y del 10% en ceséreas. Esto se explica por el aumento de la demanda
espontanea de atenciones por urgencias obstétricas, aumento en el porcentaje de aceptacion y aumento del
giro cama dando mayor resolutividad a las atenciones presentadas en el servicio.

Grafica No. 151

Hospital Regional de Zipaquira.
Partos por cesarea
Comparativo por trimestre 2021-2022
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Grafica No. 152
Hospital Regional de Zipaquira.
Partos vaginales
Comparativo por trimestre 2021-2022
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De igual manera se evidencié que las gestantes con alto riesgo obstétrico por pobres controles prenatales
presentaron en el periodo de analisis una variacion negativa del 2% probablemente por aumento de acciones
de captacién en los primeros niveles de atencion. De la misma manera ocurrid en las atenciones de los recién
nacidos ingresaron a la Unidad de Cuidados Intensivos por bajo peso al nacer, representando una variacion

negativa del 21%.

Grafica No. 153

Hospital Regional de Zipaquira.

Gestante con menoss de 4 controles
Comparativo portrimestre 2021-2022
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Fuente: Estadistica Dinamica Gerencial HRZ
Grafica No. 154
Hospital Regional de Zipaquira
Recien nacido con bajo peso
Comparativo por trimestre 2021-2022
4‘;
| TRIMESTRE Il TRIMESTRE 1 v
TRIMESTRE = TRIMESTRE
=g=2020 55 34 42 18
=@ )()21 53 56 54 5

56 44

Fuente: Estadistica Dinamica Gerencial HRZ

En cuanto a partos pretérmino hubo una variacion negativa del 39% entre el segundo trimestre del afio 2022 y
el 2021 que refleja una mejor gestion en la mediana complejidad y por otro lado una sobredemanda en alta
complejidad que pudo resolverse a través de referencia.

EN SALUD

SCSSZQ-‘I

s. 4077075

Humanti An @D A social /
ACREDITACION _ Fiy O Calidad '
4 g -

Www.hus.org.co

soyY


http://www.hus.org.co/

. HU S Pégina 175 de 251

HOSPITAL UNIVERSITARIO
DE LA SAMARITANA

Empresa Social del Estado

Grafica No. 155

Hospital Regional de Zipaquira
Partos pretérmino
Comparativo por trimestre 2021-2022
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Fuente: Estadistica Dinamica Gerencial HRZ

En cuanto a nacidos vivos entre los segundos trimestres del afio 2021 y 2022 tuvimos una variacién positiva del 48%
esto debido aumento de las atenciones del alto riesgo aumento de la demanda espontanea y por optimizacion de los
recursos en cuanto al giro cama.

8.6.- Servicio de Salas de Cirugia

En cuanto a la cantidad de procedimientos quirurgicos realizados durante el Il TRIM del afio 2022 con relacién al mismo periodo del
afio anterior se dio una variacion positiva de 114% debida a la ejecucién activa de procedimientos quirtrgicos de baja, mediana, alta
complejidad autorizados por las EAPB y usuarios particulares, ademas de remisiones aceptadas e ingreso de pacientes por demanda
espontanea que requirieron algin tipo de procedimiento quirlrgico, nuevos convenios de prestacion de servicios a EAPB, oferta de
nuevas especialidades quirdrgicas como Maxilofacial, Cirugia vascular, facilitando con esto el acceso de los usuarios al servicio y
aumentando asi la produccién quirdrgica de manera significativa.

Grafica No. 156

Hospital Regional de Zipaquira
Procedimientos quirargicos
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Fuente: Estadistica Dinamica Gerencial HRZ

Con respecto a la cantidad de procedimientos por servicio de origen, para el caso de urgencias en el periodo de andlisis se dio una
variacion positiva de 29%, por ambulatorios una variacion positiva de 100% y finalmente por hospitalizacién una variacién positiva de
304% . Este crecimiento y variaciones positivas obedecen al mejoramiento del proceso de programacion quirdrgica, a la participacion
activa de cada uno de los actores del proceso quirirgico y adicionalmente a la oferta de tres salas de Cirugia que permitieron tener
cirugia programada los fines de semana y contar con oferta de anestesia para dichas salas de lunes a viernes para cirugia
programada, con lo cual se pudo disminuir el tiempo de oportunidad quirdrgica de todas las especialidades quirdrgicas .
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Grafica No. 157

Hospital Regional de Zipaquira
Procedimientos quirprugicos por servicio de origen
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Fuente: Estadistica Dinamica Gerencial HRZ
En la siguiente grafica por tipo de procedimiento para intervencién quirirgica ambulatoria y hospitalizada se
registré una variacion positiva de 213%. Esto obedece a la adherencia a los procedimientos de programacion
y demas protocolos estipulados dentro del proceso de atencion al paciente quirdrgico y al compromiso
institucional por parte de las especialidades quirlrgicas, lo que genera variaciones positivas en todas las
especialidades como son: Oftalmologia con 65%, Otorrinolaringologia 100%, Ortopedia 252%, Cirugia general
181% , Cirugia vascular 2200% Cirugia maxilofacial y Urologia 33 % cada una respectivamente.

Grafica No. 158

Hospital Regional de Zipaquira.
Procedimientos quirtirgicos programacion ambulatoria y hospitalizada
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Fuente: Estadistica Dindmica Gerencial HRZ

En cuanto a los procedimientos quirlrgicos por urgencias para el periodo de andlisis se dio una variacién
positiva de 29%, debido al aumento de pacientes victimas de accidentes automovilisticos, accidentes
laborales, caidas de pacientes desde su propia altura , en bicicleta , heridas por arma de fuego ,
cortopunzantes y adicionalmente a referencias de pacientes de mayor complejidad por patologias que
requieren intervencion quirurgica. Las especialidades que aportaron para este crecimiento fueron Cirugia
general con 200 %, seguido de Cirugia pediatrica con 1700%, Ginecologia con 124%, Gastroenterologia con
400% y Otorrinolaringologia con 17% .
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Grafica No. 159

Hospital Regional de Zipaquira.
Procedimientos quirurgicos por especialidad de urgencias
Comparativo por trimestre 2021-2022
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Fuente: Estadistica Dinamica Gerencial HRZ

En cuanto a la distribucion por grupos quirargicos, en el periodo de analisis se dio una variacién positiva de 114%. Este incremento se
debi6 al ingreso de pacientes con procedimientos especializados de mayor complejidad, que se describen con detalle en los apartes
siguientes:
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Grafica No. 160

Hospital Regional de Zipaquira.
Procedimientos quirurgicos por grupo quirurgico
Comparativo por trimestre 2021-2022
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Fuente: Estadistica Dinamica Gerencial HRZ

Cirugias del grupo 02 al 06, con variacion positiva del 156%.

Biopsia de tejido blando: musculos, tendén, fascia y bursa (incluyendo mano) via abierta

Toracostomia cerrada para drenaje
Legrado uterino obstétrico posparto o posaborto por dilatacién y curetaje

Cistoscopia transuretral

Limpieza y desbridamiento quirtrgicos de musculos tendones y fascia en muslo
Drenaje de coleccion de la pared abdominal via abierta

Lisis de adherencias de tenddn [tenolisis]

Seccion y/o ligadura de trompa de Falopio (pomeroy)
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Cirugias del grupo 07 al 10 con variacion positiva de 124%:

Colecistectomia por laparoscopia

Colecistectomia via abierta

Lavado peritoneal terapéutico via abierta

Reduccidn cerrada de fractura de cubito o radio (colles otros) con fijacién percutanea con pines
Cesérea segmentaria transperitoneal

Apendicectomia via abierta

Cirugias del grupo 11 al 13 con variacion positiva de 57%

Traqueostomia via percutanea

Septorrinoplastia secundaria via transnasal

Adenomectomia o prostatectomia retropubica o transvesicocapsular

Reduccion abierta de fractura en diafisis de humero con fijacién interna (dispositivos de fijacion u osteosintesis)

Reduccién abierta de fractura en fémur (cuello, Intertrocantérica, supracondilea) con fijacién interna (dispositivos de fijacion u
osteosintesis)

Reduccidn abierta de fractura de epicondilo o epitroclea de humero con fijacion interna (dispositivos de fijacion u osteosintesis)
Ligadura y escision de safena interna

Reduccion abierta de la luxacion glenohumeral

Cirugias del grupo 20 al 23 un total con variacion positiva del 82%:

e  Reemplazo protésico total primario tricompartimental complejo de rodilla (artrosis secundaria)
Inyeccion intravitrea de sustancia terapéutica

Implantacién o sustitucion de dispositivo de conduccion dsea

Reemplazo protésico total primario simple de cadera

Tenorrafia de flexores de dedos (cada uno) con neurorrafia y vascularizacién

e Extraccion extracapsular manual de cristalino

e Reemplazo protésico total primario tricompartimental complejo de rodilla (artrosis secundaria)

En cuanto a la proporcién de cancelacién de cirugias por causas atribuibles a la institucién para el periodo de analisis, no hubo
variacion y la cifra en los dos afios fue de 0 procedimientos quirdrgicos cancelados. Este resultado positivo de no cancelacion de
procedimientos quirlrgicos obedece al control en cuanto a la programacion quirdrgica y la adherencia de todo el personal quirdrgico a
los procedimientos de programacién quirlrgica estipulados por la institucion.
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Grafica No. 161

Hospital Regional de Zipaquira
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En cuanto al tiempo promedio de espera para la realizacién de cirugia de catarata durante el Il TRIM del 2022 se
encuentra en 21 dias respecto a la vigencia 2021 que fue de 11 dias y en el 2020 de 0 dias respectivamente. Esto refleja
una desviacion del indicador de 1 dia con relacion a la meta para el trimestre del 2022, para el segundo trimestre del afio
2022 y se debio a una sobredemanda de pacientes ambulatorios que requirieron este tipo de procedimiento, la no
disponibilidad de mayor tiempo quirtrgico para esa especialidad por dificultades administrativas del operador.

Grafica No. 162

Hospital Regional de Zipaquira
Oportunidad para realizacion de cirugia de cataratas
Comparativo por trimestre 2021-2022

25
©
3 20
3 15
3 10
8 5
e 0
| TRIM Il TRIM [l TRIM IV TRIM
=@=2020 6 0 10 8
=@=72021 8 11 12 10
2022 12 21

Fuente: Estadistica Dinamica Gerencial HRZ

En cuanto tiempo promedio de espera para la realizacion de cirugia de reemplazos articulares durante el [| TRIM del afio
2022 se dio una disponibilidad a 21 dias de espera vs 2021 a 23 dias y en el 2020 a 75 dias, lo cual evidencia que este
indicador se encuentra con una desviacién de 1 dia, ya que la meta institucional es de 20 dias maximo. Es to se debié al
incremento en la demanda de pacientes aceptados por la especialidad de Ortopedia a través de remisiones, demanda
espontanea de pacientes por urgencias, los cuales debieron ser intervenidos de manera programada durante su estancia
hospitalaria o por urgencia vital dependiente del caso lo que generd que no se diera la adecuada oportunidad en la
realizacion de los reemplazos articulares. Esta situacion ya se encuentra en plan de mejora para retornar a la normalidad
el indicador, a través de la oferta de nuevas agendas quirlrgicas para este procedimiento.

Grafica No. 163
Hospital Regional de Zipaquira

Oportunidad para la realizacién de cirugia de reemplazo de cadera
Comparativo portrimestre 2021-2022
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8.7.- Servicio de Laboratorio Clinico

En el afio 2022 en el segundo trimestre, se realizaron un total 81133 examenes de laboratorio, mientras en 2021 se
realizaron 114317 examenes. Comparativamente, esta cifra representa una variacion negativa de 29 % con relacion al
2021. Esta disminucion obedece a la disminucion de la demanda para este afio de los pacientes COVID.

Grafica No. 164

Hospital Regional de Zipaquira
Atenciones Laboratorio Clinico
Comparativo por Trimestre 2021-2022

140000

120000

100000 /‘\.___.
80000 —

60000

40000

20008

TRIM | TRIM II TRIM 1l TRIM IV
®—®Ario 2020 48328 25036 59065 62830
*—®Af0 2021 72024 114317 80025 81904
Afio 2022 87315 81133

Fuente: Estadistica Dinamica Gerencial HRZ

En el segundo trimestre del afio 2022 se realizaron para el servicio de urgencias un total de 41015 exdmenes
de laboratorio, mientras en el mismo periodo del afio 2021 se realizaron 41049 examenes. Comparativamente, esta cifra
representa una variacion menor al 1% no representativa con relacion al segundo trimestre de 2021. Para el servicio de
hospitalizacion se presentd una variacion negativa del 46% con una disminucion de 32718 exadmenes, el servicio de
hospitalizacion y urgencias mantuvieron la demanda por el restablecimiento gradual de los servicios, pero disminuyeron
los casos COVID. La Consulta Externa mostré una variacidon negativa del 16% con disminucidon de 432 examenes
comparado con el mismo periodo del afio anterior, esto principalmente por examenes especiales. La distribucién de
examenes por servicio de origen confirma la disminucién en dichos items en el Il Trimestre del 2022 en comparacion con
[l trimestre del afio 2021 en los exdmenes y ordenes de hospitalizacion por disminucion gradual de demanda de
examenes para pacientes COVID.

Grafica No. 165
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Grafica No. 166
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El comportamiento de los exdmenes de laboratorio para el segundo trimestre del afio 2022 por area de proceso, indica
que la quimica sanguinea representa el 57%, examenes especiales 9%, coagulacién 9%, hematologia con un 11%,
microbiologia 6% del procesamiento y el 8% restante corresponde al area de remisiones y microscopia. Para el |l
trimestre 2021, la distribucién muestra que para las mismas areas con porcentajes mayores en: quimica sanguinea 65%,
coagulaciéon 14%, hematologia 7%, microbiologia 2% y el 12% restante correspondié a remisiones, microscopia y
examenes especiales. Realizando esta comparacion se observa que la quimica sanguinea representa el area con mayor
procesamiento del laboratorio clinico acorde al restablecimiento de los servicios hospitalarios. Comparando el segundo
trimestre del 2022 con el mismo periodo del 2021 se observd una variacion negativa global de 29% evidenciando una
leve disminucién en todas las areas como resultado de menor demanda de consulta externa, urgencias y hospitalizacién
acorde con las patologias recibidas
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Tabla No. 118

Hospital Regional de Zipaquira Produccion por Area de Proceso

Comparativo por trimestre 2021-2022

Area TRIM 1 2020 TRIM 1 2021 TRIM I1 2022 VAR TRIM 112021 Y 2022
Coagulacion 2281 16214 7.580 -53%
Hematologia 2618 8575 8.592 0,2%
Inmunohematologia 159 273 346 21%
Inmunologia 722 6566 0 -100%
Microbiologia 2391 2422 4492 85%
Parasitologia 33 68 175 157%
Quimica 15636 73938 46.262 -37%
Especiales 227 861 7.631 786%
Remisiones especiales 344 3047 2.807 -8%
Uroandlisis 278 503 1.913 280%
UFZ_HUS 347 1850 1.335 -28%

Total 25036 114317 81.133 -29%

Fuente: Sistema Labcore- Estadistica Dindmica

Por especialidad para el segundo trimestre de 2022 en el servicio de hospitalizacion comparado con el afio 2021, se
observo una variacion negativa del 46%. La produccion de examenes mostro que el servicio de Cirugia represento la
mayor variacion positiva con un 1482% comparado con el mismo periodo del afio 2021 debido al aumento de la
demanda y a la ampliacion de la programacion de cirugias. El servicio de Pediatria también mostr6 para el Il trimestre de
afio 2022 una variacion positivos de 2977% comparado con el mismo periodo del afio anterior debido al aumento en las
consultas por parte de este grupo de poblacion y asignacién de todo un piso de hospitalizacion para esta especialidad.
Las cifras mostraron que la UCI neonatal representd una variacién negativa del 97% debido a la disminucion en la
solicitud de examenes en dicho servicio. Asi mismo, UCI adultos tuvo una variacion negativa de 60% por disminucién en
la ocupacién para esta especialidad con respecto al afio anterior en el mismo periodo por la baja de casos COVID grave.

Tabla No. 119

Hospital Regional de Zipaquira Produccion Laboratorio por especialidad

Comparativo por trimestre 2021-2022

Especialidad TRIM 11 2020 TRIM 11 2021 TRIM 11 2022 VAR TRIM 11 2021 Y 2022
Medicina Interna 11041 7416 6.993 -6%
Cirugia 94 255 4.034 1482%
Ginecologia 1002 414 1.286 211%
Especialidades 267 1211 3.006 148%
Pediatria 0 31 954 2977%
Recién Nacidos 312 111 286 158%
UCI adultos 4853 52036 20.712 -60%
UCI neonatal 740 8998 288 -97%
Comités infecciosos 238 93 288 210%

Total 18547 70565 37.847 -46%

Para los indicadores de oportunidad analizados en el laboratorio clinico desde que llega la muestra al laboratorio hasta la
validacion del examen, para el Il trimestre de 2022 se encontré en un promedio de 58,1 minutos para el servicio de
urgencias, para hospitalizacién 62.7 minutos y 77.8 minutos para Unidad de Cuidados intensivos. En cuanto a los
resultados criticos se determin6 que los exdmenes més reportados con resultados criticos son la Troponina con un 57%,
el potasio 35% y seguido por la Creatinina 15%. Estos se reportan de manera oportuna (30 minutos después de validada
la prueba). Para el Il trimestre de 2022 se procesaron un total de 2615 cultivos entre cultivo para gérmenes comunes,
hemocultivos y urocultivos; de los cuales 35% de positividad, el germen que mas se aislo fue la Klebsiella pneumoniag,
Escherichia coli, Staphylococcus epidermidis, Staphylococcus aureus, Pseudomonas aeruginosa, Candida albicans.

8.8.- Servicio de Patologia

Durante el Il trimestre de 2022 se realizaron 1458 examenes con variacién positiva del 21% con relacion al mismo
periodo del afio 2021 (1209 exadmenes) Este comportamiento demuestra una mayor productividad y un aumento de
243% en el nimero de procedimientos realizados en los servicios de hospitalizacion (422) con respecto al afio
inmediatamente anterior 2021 (123). Sin embargo, se observé una leve disminucion del 3% en la cantidad de muestras
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procesadas de citologias cérvico uterinas (515) en comparacion con el Il trimestre de 2021 (533), asi mismo debido a
factores externos de servicios como gastroenterologia y dermatologia, se nota una disminucion del 38% en la toma de
biopsias del area de consulta externa (130) en comparacion con el afio anterior (210). Aunque en las muestras
procesadas de Unidad Funcional se vio un aumento del 16% en el 2022 (391) contrastado con el mismo periodo de 2021
(338).
Tabla No. 120
Hospital Regional de Zipaquira Estadistica Patologia
Comparativo por trimestre 2021-2022

Servicio TRIM 112021 | TRIM 112022 | VAR TRIM 112021 Y 2022
Funcional 338 391 16%
Neonatologia 4 0 -100%
Hospitalizacién 123 422 243%
Urgencias 1 0 -100%
Consulta Externa 210 130 -38%
Toma Muestras UF (Citologias) 533 515 -3%
Total 1209 1.458 21%

Fuente: Sistema Labcore- Estadistica Dindmica

Para el Il trimestre 2022 se entregaron un total de 134 pacientes fallecidos en comparacion al Il trimestre 2021 con una
cifra de 324 pacientes fallecidos con una disminucion del 59%. Por lo cual se puede deducir una disminucién en la tasa
de mortalidad, tal vez ligada al descenso en casos de COVID 19 que se ha visto reflejado durante el 2022. Teniendo en
cuenta que en el 2021 aun el pais se encontraba en alerta por los altos indices de contagio de COVID19

Grafica No. 168
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8.9.- Unidad Transfusional

Durante el Il trimestre del 2022, se solicitaron un total de 786 Hemocomponentes al banco de sangre de HUS
Bogota, de los cuales 750 fueron despachados al servicio de gestidn pre transfusional del Hospital Regional
de Zipaquira, obteniendo una satisfaccion de la demanda del 95,4 %. El 45.7% correspondié a glébulos rojos,
el 28.2% a plaquetas, el 25.06% a plasma fresco congelado y el 0.93% a crioprecipitados. Comparativamente
entre Il trimestre del 2022 se obtuvo una variacién positiva del 4% con respecto al mismo periodo del afio
2021, de lo cual se puede deducir que el comportamiento es estable debido al manejo del stock y
disponibilidad de Hemocomponentes instaurado.
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Grafica No. 169
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Transfusion de Hemocomponentes:

En comparacion entre el |l trimestre del 2022-2021 se transfundieron, 636 y 573 componentes sanguineos
respectivamente con una variacion negativa del 10%. y una distribucién del uso de componentes sanguineos de 57.6%
glébulos, 19% plaquetas y 23.4% plasma fresco congelado. A continuacién, se presenta el grafico de la distribucion de
Hemocomponentes transfundidos por servicio hospitalario, donde observamos que durante los dos periodos comparados
(I trimestre de 2021 y 2022) el servicio en el que se transfundié el mayor nimero de unidades fue UCI seguido del
servicio de cirugia y medicina interna, esto debido a que los productos sanguineos son utilizados con mayor frecuencia
en estos servicios para apoyar procedimientos médicos y quirirgicos avanzados.

Grafica No. 170
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Distribucion de hemocomponentes transfundidos por servicio
hospitalario
Comparativo Il trimestre 2021-2022

600
500
400
300
200
100 = TRIM 11 2021
0 — —_— — I — [
uci | Cirugia Me(;ICII’I Neonato| Urgenci| Ginecol | © TRIM 112022
General Intema logia as ogia a
|ITR|M 112021| 486 30 25 19 39 22 4 11
| TRIM 112022 | 248 95 68 59 45 25 18 15

Fuente: sistema SIHEVI 2021Gerencial HRZ

Durante el Il trimestre del 2022 se transfundieron un total de 573 unidades a 133 pacientes, de las cuales 330
(57.6%) unidades corresponden a glébulos rojos, 134 (23.4%) corresponden a plasma fresco congelado y 109
(19%) corresponden a plaquetas. En la distribucion de los Hemocomponentes por servicio hospitalario
durante el Il trimestre del 2022 se encontrd que el 43.2% de las transfusiones realizadas fueron en el servicio
de UCI, el 16.6% a cirugia, el 11.8% a Medicina Interna, el 10.3% al servicio de Neonatologia, el 7.8% al
servicio de urgencias, el 3.7% a Ginecologia, el 3.1% al servicio de ortopedia, el 2.6% a otras especialidades
y el 0.69% a obstetricia.
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En cuanto a la productividad del servicio de gestion pre-transfusional comparando el Il trimestre de los afios
2021 y 2022 se obtuvo una variacion negativa del 10.3%, se realizaron 417 y 374 pruebas de compatibilidad
(Pruebas cruzadas) respectivamente, al verificar la relacién entre UNIDADES TRANSFUNDIDAS /
UNIDADES CRUZADAS para el periodo en estudio, se obtiene un 88.2% de consumo para el periodo en
mencion. Esto nos permite deducir que las capacitaciones realizadas o que la experiencia del personal
médico esta generando mayor conciencia en el uso racional y la solicitud de Hemocomponentes. Las
unidades transfundidas por paciente durante el Il trimestre del 2022 tuvieron una media por paciente de 4.3 a
4.4 unidades El producto sanguineo mas frecuentemente transfundido fueron los glébulos rojos, y los
principales motivos de transfusién fueron la anemia aguda con repercusion hemodindmica y el umbral
transfusional basado en la hemoglobina.
Grafica No. 171

Hospital Regional De Zipaquira
Relacion Pruebas Cruzadas / Transfusion de Gr

160
140
120
100
80
60
40
20
0

ABRIL MAYO JUNIO
= PRUEBAS CRUZADAS 112 147 115

==TRANSFUSION DE GR 99 129 102
MES

Es importante mencionar que se tiene una oportunidad de despacho de Hemocomponentes durante el Il trimestre del
2022 de 53 minutos a los diferentes servicios de hospitalizacion y 53 minutos al servicio de urgencias; este
comportamiento estd por encima de la meta actual de 42 minutos (Linea de base Bogotd HUS) atribuida a pruebas
especiales, glébulos rojo-filtrados y plaquetas filtradas las cuales son solicitadas al Banco de sangre de Bogota. Para el Il
trimestre 2022 se dio respuesta oportuna a las Urgencias vitales y cddigos rojos con una oportunidad de 3 minutos en
atencion ante la emergencia, lo cual es apropiado. Durante el Il trimestre del 2022, se incineraron un total de 142
unidades, de las cuales 119 (83.8%) fueron por vencimiento, 19 (13.4%) unidades por sistema abierto, 2 (1.4%) unidades
por perdida de cadena de frio, 1 (0.7%) unidad por plasma lipemico y 1 (0.7%) unidad por Coombs directo positivo. En el
[l trimestre de 2022 la Tasa de Reacciones adversas a la Transfusion se establece en 1 y la proporcion de eventos
adversos derivados de Procesos Transfusionales se encuentra 0%, por debajo de la meta establecida de 1.0 y 0.30% del
indicador respectivamente. (Linea de base HUS Bogotd). Para el Il trimestre del 2022 se analizaron en el comité de
transfusiones 4 Reacciones Adversas a la Transfusion y se tiene proyectado presentar 2 reacciones del mes de junio
para generar un cumplimiento del 100% de las RAT notificadas y analizadas en el comité. Con relacion al programa de
Hemovigilancia se realiza una tarea constante en la verificacion de las listas de Chequeo de enfermeria evidenciando
que durante el Il trimestre se presentd un 55.82% de adherencia al diligenciamiento generandose una variacién negativa
del 27.7%, por lo cual se realizara mayor capacitacion al personal de enfermeria.

8.10.- Servicio de Imagenologia

El servicio de Imagenes diagndsticas del Hospital Regional de Zipaquira oferta Radiologia convencional con un equipo
fijo y dos equipos portatiles, Ecografia general con tres equipos, Equipo de fluoroscopia Arco en C para apoyo en salas
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de Cirugia, Tomografia Axial Computarizada para estudios simples y contrastados y Resonancia Magnética Nuclear,
contando con personal asistencial calificado y competente como Médicos especialistas en Radiologia con cubrimiento de
12 horas /dia en semana y Tecnélogos de radiologia con cubrimiento de 24 horas de lunes a domingo. Comparando la
produccion del segundo trimestre del 2022 y 2021 se evidencia que se presenta una variacion negativa de 15% debida a
la disminucion de casos de COVID-19. La reactivacién de servicios y la puesta en marcha del equipo de resonancia
magnética durante el segundo trimestre del 2022 no lograron superar el nimero de estudios realizados en 2021.

Grafica No. 172
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La tabla siguiente muestra el comportamiento de la produccién del servicio por trimestres en los dos afios de evaluacion.
Comparando el segundo trimestre 2022-2021, la distribucion por tipo de estudio mostré que en Ecografias se dio una
variacion positiva del 58% debida a reactivacion de servicios. Por servicio, la consulta externa aporté el 27%, las
urgencias el 52% vy la hospitalizacion el 21% del total de ecografias para el periodo.

Tabla No. 121
IMAGENOLOGIA TRIM 112021 TRIM 112022 %TRIMII | VARTRIMII2021Y 2022

Ecografias realizadas consulta externa 928 718 21% -23%
Ecografias realizadas hospitalizacion 626 571 21% 9%
Ecografias realizadas urgencias 127 1374 52% 982%
Ecografias 1681 2663 100% 58%
Radiografias realizadas consulta externa 274 399 4% 46%
Radiografias realizadas hospitalizados 6955 4233 45% -39%
Radiografias realizadas urgencias 5249 4708 50% -10%
Radiografias 12478 9340 100% -25%
TAC realizadas consulta externa 249 297 10% 19%
TAC realizadas hospitalizados 680 719 25% 6%
TAC realizadas urgencias 1121 1857 65% 66%
TAC 2050 2873 100% 40%
Resonancias realizadas consulta externa 0 150 27% 0%
Resonancias realizadas hospitalizados 0 159 29% 0%
Resonancias realizadas urgencias 0 248 45% 0%
RESONANCIAS 2050 557 100% -13%

Total imagenes diagnésticas 18259 15433 100% -15%

Fuente: Estadistica Dinamica Gerencial HRZ
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En Radiologia convencional, se dio una variacién negativa del 25 % fundamentalmente explicada por la utilizacion de
protocolo diagndstico para COVID durante los picos de pandemia y la reactivacion de servicios en el segundo trimestre.
Por servicio, la consulta externa aporto el 4%, las urgencias el 50% y la hospitalizacién el 45% del total de radiografias
realizadas en el periodo de andlisis. La tomografia axial computarizada (TAC) es el servicio mas relevante para la alta
complejidad. Comparando el segundo trimestre de los afios 2022-2021 se evidencié un aumento de la produccion del
40%. Esta cifra obedece a la reactivacion de servicios principalmente por Cirugia General y Medicina Interna. Por
servicio, la consulta externa aportd el 10%, las urgencias el 65% y la hospitalizacion el 25%del total de tomografias
realizadas en el periodo de andlisis. A partir d e febrero de 2022 se incorporo al portafolio de servicios del Hospital, el
Resonador magnético para complementar la oferta de imagenes diagnésticas. A corte de segundo trimestre 2022, se
realizaron 557 resonancias, que constituyen linea de base para la comparacién de la produccién hacia adelante. Por
servicio, la consulta externa aporté el 27%, las urgencias el 45% y la hospitalizacién el 29%.

8.11.- Servicio de Farmacia

El Hospital Regional de Zipaquira tiene habilitada la prestacién del servicio farmacéutico de alta complejidad el cual esta
conformado por tres farmacias (Hospitalizacion, urgencias y salas de cirugia), que prestan servicio 24 horas. Adicional
tiene una bodega central que presta servicio de 7 a.m. a 5 p.m. de lunes a viernes. Para cumplir con el objetivo principal
del servicio farmacéutico, en el segundo trimestre del afio 2022 se contd con 46 contratos de dispositivos médicos y 27
contratos de medicamentos, debidamente legalizados.

Tabla No. 122
HOSPITAL REGIONAL DE ZIPAQUIRA
EJECUCION DE CONTRATOS DISPOSITIVOS MEDICOS Il TRIMESTRE 2022 VS 2021

. VALOR TOTAL REGIONAL VALOR EJECUTADO % DE
ANO | #DE CONTRATOS ZIPAQUIRA EJECUCION
Il TRIMESTRE
2021 59 S 2.029.735.460 S 1.736.757.265 59%
2022 26 $ 1433222702 5 867.925.691 1%

Teniendo en cuenta la ejecucidn de los contratos vigentes para el suministro de dispositivos médicos del Il
trimestre del afio 2022, se puede notar que presenta una ejecucion del 61%, causado por falencias en el plan
anual de adquisiciones para el afio 2022.

Tabla No. 123
HOSPITAL REGIONAL DE ZIPAQUIRA
EJECUCION DE CONTRATOS MEDICAMENTOS Il TRIMESTRE DE 2022 VS 2021

ANO # DE CONTRATOS VALOR TOTAL REGIONAL VALOR EJECUTADO % DE EJECUCION
ZIPAQUIRA
Il TRIMESTRE
2021 4 $  3.245.462.652 $ 2.118.862.671 65%
2022 27 $  3.465.979.440 $ 1.313.663.672 38%

En relacion con la ejecucion de contratos para medicamentos en el Il trimestre del 2022, se observa una ejecucion del
38%, debida a dificultades del proceso de planeacion, contratacion y dispensacién de los mismos. Es preciso resaltar
que, para el segundo trimestre del 2022, se contaba con contratos vigentes del afio 2021, los cuales no permitieron
soporte suficiente en tanto se efectuaban los procesos de convocatoria publica para los rubros de medicamentos y
material médico quirlrgico en el afio 2022.

Anélisis de indicadores de farmacovigilancia y tecnovigilancia Il Trimestre 2020 - 2021 Vs Il Trimestre 2022

Para el Il trimestre 2022 del Programa de Farmacovigilancia en el Hospital Regional de Zipaquira, se manejaron los
siguientes indicadores:
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Grafica No. 173
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En la tasa de eventos adversos relacionados con medicamentos no prevenibles (RAM). Se evidencia una variacion
negativa del 27% entre el Il trimestre del 2022 comparado con el mismo periodo del afio anterior, teniendo en cuenta que
el anterior fue de una variacién negativa del 100%. La disminucion en este indicador, puede ser explicado por un
subreporte de dichos eventos en las novedades reportadas al area de seguridad del paciente, ademas de esto, aunque
en este periodo se llevaron a cabo rondas de Seguridad del paciente y rondas de Farmacovigilancia activa. El nimero
de dichas actividades fue menor comparado con el trimestre anterior. Se buscara fortalecer la identificacion de estos
eventos a partir del incremento de rondas de Farmacovigilancia activa y su reporte a partir capacitaciones al personal de
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En la tasa de eventos adversos relacionado con medicamentos prevenibles, se evidencia una variacion negativa del 13%
en los trimestres comparados, debido a la disminucién de reportes de novedades de seguridad al paciente. Al observarse
que la mayoria de los eventos prevenibles presentados fueron por administracién de medicamentos, como plan de
mejora se realizaran capacitaciones al personal de enfermeria, sobre la adecuada reconstitucion de los medicamentos y
la técnica correcta de uso del catéter venoso. Se debe tener en cuenta también el numero de eventos relacionados con
oportunidad en el suministro.

Grafica No. 175

Hospital Regional De Zipaquira
Proporcion de Eventos Relacionadaos con la Adminsitracion de
Medicamentos en Urgencias
Comparativo Por Trimestre 2021-2022
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El porcentaje de eventos relacionados con la administracién de medicamentos en el servicio de Urgencias,
presenta una variaciéon del 0% comparada contra la variaciéon negativa del 100% anterior. Se buscara
fortalecer la identificacion de estos eventos a partir del incremento de rondas de Farmacovigilancia activa y su
reporte brindando capacitaciones al personal de salud.

Grafica No. 176

Hospital Regional De Zipaquira
Proporcion de Eventos Relacionados con la Adminsitracion de
Medicamentos en Hospitalizacion
Comparativo Por Trimestre 2021-2022
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La Proporcion de eventos relacionados con la administracion de medicamentos en hospitalizacién presenta
una variacién negativa con un 41%, esto se debe a la disminucién significativa de novedades reportadas al
programa de seguridad del paciente. La mayoria de los eventos presentados fueron por flebitis quimica y
oportunidad en el suministro de medicamentos. Como plan de mejora se intensificara las capacitaciones
internas y externas al personal de enfermeria sobre la adecuada reconstitucion de los medicamentos y la
técnica correcta de uso del catéter venoso
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Grafica No. 177

Hospital Regional De Zipaquira
Porcentaje de Eventos Adversos Relacionados con Gases Medicinales
Comparativo portrimestre 2021-2022.
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No se presentaron eventos adversos relacionados con gases medicinales en el Il trimestre de 2021, ni
tampoco en el Il trimestre del 2022.

Grafica No. 178

Hospital Regional De Zipaquira
Tasa de Flebitis Quimica
Comparativo portrimestre 2021-2022
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En cuanto a la tasa de eventos presentados como flebitis quimica se obtuvo una variaciéon negativa de 30%
entre el Il trimestre de 2022 comparado con el Il trimestre de 2021, esto debido a la disminucion del nimero
de reportes, como plan de mejora se intensificara las capacitaciones con el personal asistencial de enfermeria
en la adecuada reconstitucion y administracion de medicamentos.
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Grafica No. 179

Hospital Regional De Ziapquira
Tasa de Flebitis Mecanica
Comparativo por trimestre 2021-2022
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En la medicion de flebitis mecanica se presentd una variacion negativa del 84%, se intensificaran las

capacitaciones realizadas con el personal asistencial de enfermeria en la correcta técnica de insercion de

catéter venoso y seguimiento de la calidad del producto con el proveedor.

Para el Il trimestre 2022 del Programa de Tecnovigilancia en el Hospital Regional de Zipaquira, se

manejaron los siguientes indicadores:

o Porcentaje trimestral de cumplimiento al programa de Tecnovigilancia

o Porcentaje de Cierre de Ciclo a planes de mejoramiento a eventos priorizados asociados al Uso de
Dispositivos Médicos.

o Porcentaje de personal de los procesos de atencién en salud capacitado en uso adecuado y seguro de
Dispositivos Médico.

o Porcentaje de novedades de seguridad asociados al Uso de Dispositivos Médicos

El porcentaje de ejecucion del programa de Tecnovigilancia presentd una variacion negativa del 4%, esto se
debe a la disminucion en las rondas de tecnovigilancia activa. Se buscara reforzar el porcentaje de ejecucion
mediante la realizacion de mayor nimero de actividades .

El comportamiento del porcentaje de cierre de ciclo a planes de mejoramiento a eventos priorizados
asociados al uso de dispositivos médicos, para el Il trimestre del 2022 tuvo una variacion positiva del 14%.

En el porcentaje del personal capacitado en uso adecuado y seguro de dispositivos médicos, se dio para el Il
trimestre del 2022 una variacion negativa del 96% de personal capacitado, con respecto al mismo periodo del
afio 2021. Este Indicador mide la proporcidn de personal asistencial al que se le imparte capacitacion sobre
uso seguro de dispositivos médicos. Actividad que no se ha podido ejecutar por la alta rotacidn del personal
asistencial, principalmente enfermeria.

El porcentaje de novedades de seguridad asociados al uso de dispositivos médicos para el Il trimestre
presentd una variacion positiva del 150%. Este indicador mide la proporcion de novedades de seguridad de
Dispositivos médicos, respecto al total de novedades de seguridad con el fin de tomar decisiones respecto a
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las barreras de seguridad implementadas o el incentivo del reporte de novedades, actividad que ha
incrementado debido al aumento reportes generados y la capacitacién dada al personal asistencia

Andlisis de indicadores seguimiento farmacoterapéutico Il Trimestre 2022 Vs 2021

El programa de Seguimiento Farmacoterapéutico, es un programa asistencial que busca identifica, resolver y
prevenir problemas relacionados con medicamentos en los pacientes tratados en la institucion. El programa
fue implementado en la institucién desde el mes de noviembre del afio 2020, buscando la incursion del
personal de farmacia en el equipo de salud. Para medir la gestion del Quimico Farmacéutico asistencial, en
torno al programa de SFT, se tienen en cuenta los siguientes indicadores.

Porcentaje Seguimientos Farmacoterapéutico:

Este indicador mide la gestion del profesional Quimico Farmacéutico a cargo del proceso, con el fin de evaluar la
cobertura del programa en la institucion. Se calcula de la siguiente manera: (Numero de Seguimientos
Farmacoterapéutico realizados) / (Nimero de pacientes que cumplen los criterios de inclusion) *100%. Para el I
Trimestre del 2022 este programa no fue ejecutado debido a la no exclusividad del referente, para el desarrollo de las
actividades propias del programa.

Proporcion de intervenciones farmacéuticas aceptadas por personal asistencial:

Este indicador mide el grado de aceptacidén de las intervenciones farmacéuticas por parte de personal
asistencial de la institucién. Se calcula de la siguiente manera: (NUmero de intervenciones
farmacoterapéuticas aceptadas/numero de intervenciones Farmacoterapéuticas realizadas) *100. La meta de
este, es lograr una aceptacion del 85% de las intervenciones Farmacoterapéutico realizadas, desde el inicio
del programa se han trabajo con personal de enfermeria y medicina, se ha trabajado con el personal de
distintas especialidades, entre estds, neurologia, neonatologia, medicina interna, intensivistas, ortopedia,
nefrologia, entre otros. La aceptacién en el hospital ha estado por encima de la meta desde el inicio del
programa, lo que indica una alta aceptacion de las intervenciones farmacoterapéuticas realizadas. Para el
segundo Trimestre del 2022 este programa no fue ejecutado debido a la no exclusividad del referente, para el
desarrollo de las actividades propias del programa.

Intervenciones por paciente:

Este indicador mide el nimero de intervenciones promedio que realiza el farmacéutico para los pacientes a los cuales se
les realizo seguimiento Farmacoterapéutico. La identificacion de la prevalencia de eventos asociados a la
farmacoterapia del paciente se realiza con el fin de disefiar estrategias que permitan minimizar la ocurrencia de estos
eventos. Este indicador se calcula de la siguiente manera: (NUmero de intervenciones realizadas) / (Numero de
pacientes seguidos en el programa). Para el Il Trimestre del 2022 este programa no fue ejecutado debido a la no
exclusividad del referente, para el desarrollo de las actividades propias del programa.

8.12.- Servicio de Rehabilitacion

El Servicio de Terapias hace parte integral del componente de apoyo terapéutico y en su oferta presenta las cuatro
disciplinas de Terapia: Fisica, Ocupacional, Fonoaudiologia y Respiratoria.
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Tabla No. 124

Hospital Regional de Zipaquira Produccion servicio de Terapias
Comparativo Afio 2022 vs 2021
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AREA PROCEDIMIENTO TRIM 11 2020 TRIM 11 2021 TRIM 112022 | VAR TRIM 112021 Y 2022
AREA OSTEOMUSCULAR TERAPIA FiSICA 1529 3475 4661 34%
FONOAUDIOLOGIA FONOAUDIOLOGIA 949 1419 724 -49%
TERAPIA OCUPACIONAL TERAPIA OCUPACIONAL 583 992 128 -87%
TERAPIA RESPIRATORIA 4895 36389 21608 41%
NEBULIZACION MEDICADA 52 1 3067 306600%
TOMA DE PANEL VIRAL 875 2108 700 67%
AREA CARDIOPULMONAR GASES ARTERIALES 1675 10804 3003 -12%
GASES ARTERIOVENOSOS 147 401 229 -43%
ACIDO LACTICO 1621 10731 2235 -19%
OXIMETRIA 2991 24828 12982 -48%
CULTIVO DE SECRECIONES 3 40 38 -5%
TOTAL 15320 91188 49375 -46%

para terapia fisica secundaria a la reactivacion de la consulta externa.

Fuente: Estadistica Dinamica Gerencial HRZ
La produccion total del servicio de terapias tuvo una variacién negativa del 46%, comparado con las cifras del segundo
trimestre del afio 2021, principalmente debida a la disminucién de casos de casos hospitalizados por COVID . En el caso
de Terapia Ocupacional y Fonoaudiologia, por ausencia de profesionales. Es de resaltar la variacion positiva del 34%

Grafica No. 180

Hospital Regional de Zipaquira.
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Realizando comparacién de los de los dos primeros trimestres de los afios 2021y 2022 el grafico muestra una
variacién negativa del 32% disminucion de casos hospitalizados por COVID y en caso de Terapia Ocupacional
y Fonoaudiologia ocasionada por ausencia de profesionales contratados por déficit de oferta.
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Grafica No. 181

Hospital Regiona de Zipaquira
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Comparativo portrimestre 2021-2022
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Comparando la produccién de terapias del segundo trimestre de 2022 vs 2021 encontramos una variacion positiva de
34% en terapias fisicas debida a reactivacion del servicio en consulta externa y ampliacion de la planta de profesionales
para este servicio lo que permitié mayor cobertura. Adicionalmente variacion negativa del 49% en fonoaudiologia por
ausencia de un profesional para consulta externa. Asi misma variacién negativa del 89% en terapia ocupacional por
ausencia de profesional para el area y finalmente variacion negativa del 41% en terapias respiratorias por ausencia de
profesionales por incapacidades del personal y finalizacién de contratos debido a exigencia de la temporal.

8.13.- Servicio de Nutricion

El servicio de Nutricion es un servicio transversal a todos los procesos del hospital, teniendo en cuenta que todos los
pacientes hospitalizados requieren ser alimentados ya sea por via oral, enteral o parenteral de acuerdo a su estado y/o
patologias presentes. Las actividades asistenciales del Servicio de Nutricion incluyen prescripcion de dietas para los
pacientes con Via oral, valoracion nutricional a los pacientes interconsultados por otros servicios 0 que presenten riesgo
o desnutricién al realizar tamizacién nutricional, calculo y formulacion de soporte enteral y parenteral a los pacientes que
lo requieran, calculo de nutricién parenteral a los neonatos que asi lo requieran de acuerdo a las ordenes medicas de los
Neonatologos. A corte de junio de 2022 se han realizado 645 intervenciones nutricionales, de las cuales 341
corresponden al segundo trimestre 2022 para un 53% del total afio.

Grafica No. 182
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Comparando el nimero de intervenciones nutricionales realizadas en el segundo trimestre de 2022 en comparacion con
2021(341 vs 407) esta cifra representa una variacion negativa del 16%. Dicha variacion se explica porque en el segundo
trimestre del 2021 la ocupacién de las UCI se encontraba al 100% con pacientes en VMI, los cuales todos requirieron
soporte nutricional enteral o parenteral, mientras que para el 2022 de los pacientes internados en la UCI, no todos
requieren soporte enteral y/o parenteral y la alimentacién es suministrada por via oral.

Tabla No. 125

Hospital Regional de Zipaquira Interconsultas Nutricion por servicio
Comparativo trimestre 2021-2022 (Por servicio interconsultante)

Servicio TRIM 11-2021 TRIM 11-2022
Urgencias 9 25
Hospitalizacion 33 59
Pediatria 2 30
Ginecologia 6 9
267
ucCl 74
UCI Neonatal 17 8
Tamizacion 73
nutricional 136
Total 407 341

Al ser el servicio de Nutricion Interconsultante y transversal a todos los servicios del Hospital, atiende pacientes de los

servicios de Urgencias, Hospitalizacion, Pediatfia GlREasieys BerSeUES Neonatal.

Para el segundo trimestre - 2022 el mayor nimero de atenciones se presenté a través de la realizacion de
tamizacion nutricional con 40%.

o El primer servicio interconsultante fue UCI (22%), en donde se intervinieron en terapia de rehabilitacion nutricional
pacientes en perioperatorio, y quienes por su condicidén y patologia requieren soporte nutricional ya sea enteral
parenteral.

o En hospitalizacion se realizaron el 17% de las intervenciones nutricionales, principalmente en pacientes del servicio
de Medicina Interna quienes han requerido complementacién nutricional y/ adecuacién de alimentacién para el
manejo de sus patologias y mejoramiento del estado nutricional y aquellos pacientes del servicio de cirugia que
requieren tratamiento nutricional perioperatorio.

Grafica No. 183
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Procedimientos nutricionales realizados
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Las intervenciones en Nutriciéon se realizan con el objetivo de proveer una alimentacion adecuada a los pacientes,
teniendo en cuenta las diferentes vias que pueden ser utilizadas para este fin. Estas vias pueden ser: la Via oral, el
soporte nutricional tanto enteral como parenteral; y aquellos pacientes con via oral funcionante y que por su estado
nutricional lo requieran, se complementan nutricionalmente. Durante el primer trimestre-2022, al 70% de pacientes
intervenidos por el servicio de Nutricién, se les realizo complementacion nutricional y/o ajuste de dieta intrahospitalaria y
se les inicio Soporte nutricional Enteral y/o parenteral solamente al 30%.

Grafica No. 184
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Durante el segundo trimestre - 2022 fueron atendidos 32 pacientes en consulta Externa de Nutricion y
Dietética, de un total de 37 pacientes que solicitaron cita durante el trimestre, con un 86,5% de asistencia.
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8.14.- Presupuesto

Tabla No. 126
Ingresos- ESE Hospital Universitario de la Samaritana- sede Hospital Regional Zipaquira
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i - i 20221 | 20221 | 20220

ANO 2020 ANO 2021 ANO 2022 2021 2021 | 2021
CONCERIO APROB gif,;’lg APROB ggfﬁg recau | APROB ggﬁ:’lg recau | VAR% | vaR% | vaR%

apo | OFT0F | Recaupo | Ao | OffF | REEAY | Ao | ORIOE | RESMY | aroB [ RECON | REC

DISPONIBILIDAD INICIAL 11838 | 11838 | 11.838 | 2690 | 2690 | 2690 | 2754 | 2754 | 2754 | 24% 24% | 24%
INGRESOS CORRIENTES 76339 | 21571 | 11184 | 71.537 | 43210 | 19.055 | 82.714 | 69.868 | 44793 | 156% | 61,7% | 1351%
. .Ventas de establecimientos de mercado 70648 | 15905 | 5518 | 31310 | 34964 | 10809 | 65645 | 39.862 | 14788 | 1097% | 140% | 36.8%
--.Cuentas por Cobrar 0 208 208 19539 | 6402 | 6402 0| 12454 | 12454 | 1000% | 945% | 945%
...Venta de otros bienes y servicios 0 1 1 0 61 61 0 92 92 0,0% 52,0% 52,0%
_Transferencias corrientes 5601 | 5457 | 5457 | 20688 | 1784 | 1784 | 17.089 | 17458 | 17458 | 175% | 8786% | 878.6%

RECURSOS DE CAPITAL 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,0% 00% | 00%
TOTALINGRESOS 88478 | 33410 | 23023 | 74227 | 45900 | 21.745 | 85468 | 72622 | 47547 | 180% | 641% | 137,5%

Cifras en Millones de Pesos - Fuente Dinamica Gerencial DGH corte 30 de Junio de 2022.

El Presupuesto de Ingresos aprobado para el Hospital Regional de Zipaquira para la vigencia 2021 comparado con la
vigencia 2020 disminuye en un 13,87, por otra parte, si se compara la vigencia 2022 con 2021 se incrementa en un 18%,
aumento que se ve reflejado en mayores ventas de servicios de salud. En cuanto a los ingresos por reconocimientos,
estos han aumentado considerablemente en un 64,1% respecto 2022 con 2021, producto en gran medida por recursos
de convenios interadministrativos, por su parte, los recaudos aumentaron en un 137.5% toda vez que se gestionaron
efectivamente recursos de las cuentas por cobrar y el convenio tripartito por la suma de $17.069 millones.

Tabla No. 127
Gastos- ESE Hospital Universitario de la Samaritana sede Hospital Regional Zipaquira

- . - 2022 | 2022/ | 20221
ANO 2020 ANO 2021 ANO 2022 ool Ivconll vt
VAR% | VAR
CONCEPTO COMP | OBLIG COMP | OBLIG COMP | OBLIG VAR % ;
APROBADO | ROMIS | AcioN | PAGO [ APRO | powis | acion | PASO [ APRO | pomis | acion | PASQ | apro | COMP | %
s | Babo s | sapo s ROMIS | PAG
os | ES os | ES 0s | ES B
os | os
GASTOS DE 58260 | 34405 | 19.710 | 13.896 | 45.627 | 37.608 | 24.616 | 19.127 | 14389 | 10.022 | 6554 | 5382 | -685% | -73.4% | ..
FUNCIONAMIENTO : : : : : : : : : : : : : A% | 73,49
INVERSION 2102 22 | 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 | 00% | 00% | 00%
GASTOS DE OPERACION 430,1
i 16017 | 6867 | 2302 | 283 | 15580 | 12689 | 5368 | 1234 [ 61774 | 43700 | 28.458 | 19.853 | 2065% | 2444t | ¥
CUENTAS POR PAGAR 11799 | 11555 | 10663 | 8689 | 13020 | 12119 | 8777 | 7313 [ 9306 | 9203 | 7488 | 5515 | 285% | 241% | 1, 7,
TOTAL GASTOS 88178 | 53.050 | 32.675 | 22.860 | 74.227 | 62.417 | 38.762 | 27.674 | 85.460 | 62.925 | 42.499 | 30749 | 151% | 0.8% | 9,6%

Cifras en Millones de Pesos - Fuente Dinamica Gerencial DGH corte 30 de Junio de 2022

El presupuesto de gastos presento un incremento del 15,1% comparando 2022 con 2021, para estas dos vigencias
existe un leve aumento del valor de los gastos efectivamente comprometidos. En esta sede se ha ejecutado el 73.6% del

valor del presupuesto.
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8.15.- Mercadeo y Contratacion
Grafica No. 186

Valores contratados sede Regional de Zipaquira afios 2020 A 2022 Trimestre Il

Cifras en Millones de pesos
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Fuente: Informes de Gestion afios 2020 a 2022 — Matriz de contratacion afio 2022 — Médulo Facturacion Dinamica Gerencial afio 2022

Para el Il trimestre del 2022 el Hospital Regional de Zipaquira, reporto ventas por $17.314, comportamiento
que se mantiene comparado | trimestre del 2022

Tabla No. 128
Valores contratados sede Regional acumulados aios 2020 a 2022 Trimestres Il

Cifras en Millones de pesos

CONSOLIDADO POR TRIMESTRES REGIONAL
TRIMESTRE 2020 % 2021 % 2022 %
| TRM 6.498 21% 11.555 23% 17.191 50%
Il TRM 6.498 21% 11.555 23% 17.314 50%
Il TRIM 8.822 28% 11.789 23% 0 0%
IVTRIM 9.168 30% 16.255 32% 0 0%
TOTAL 30.985 100% 51.155 100% 34.505 100%

Fuente: Informes de Gestién afios 2020 a 2022 —Matriz de contratacion afio 2022 —Mddulo Facturacion Dindmica Gerencial afio 2022

8.16.- Facturacion
Grafica No. 187
Facturacion por régimen HUS - Regional Zipaquira Il trimestre 2020 - 2022
Cifras en Millones de pesos

40000
3
2 30.000
&
24 20.000
=
g
5 10000
= ~
2020 2021 2022
Demas Pagadores 500 1.352 1.480
Aseguradoras Soat s86 1.288 2.323
Vinculados 1.612 1.194 1.532
Subsidiada 6.306 11.628 18.500
m Contributivo 5.201 19.502 16.027

Fuente: Sistema de Informacion — Modulo Contable — Software Dindmica Gerencial

El total de la facturacion por venta de servicios acumulada a segundo trimestre es de $39.863 millones. Siendo la
facturacion por ventas del mes de junio por valor de $7.157
Respecto al segundo trimestre de la vigencia anterior, presenta un incremento de $4.899.
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El Régimen Subsidiado es el principal pagador con una participacion en la facturacion por ventas de servicios del 47%.

Su tendencia es al incremento en $12.194 desde el 2020 al 2022.

En orden de participacion, los siguientes son los principales pagadores del régimen subsidiado:

e CONVIDA con una participacion del 38% y una facturacién por venta de servicios de $15.321. Respecto de la
vigencia anterior presenta un considerable incremento de $6.791.

e NUEVA EPS con una participacion del 2% y una facturacion por venta de servicios de $800.

e ECOOPSOS con una participacion del 1,9% y una facturacion por venta de servicios de con $774. Respecto de la
vigencia anterior presenta un aumento de $325

El Régimen Contributivo Tiene una participacién en la facturacion por ventas de servicios del 40%. Para la presente

vigencia presenta disminucion en $3.475.

En orden de participacién, los siguientes son los principales pagadores del régimen contributivo:

e  FAMISANAR con una participacion del 14% y una facturacion por venta de servicios de $5.787. Respecto de la
vigencia anterior se observa una disminucion en $437.

e NUEVA EPS, con una participacion de 8,3% y una facturacion por venta de servicios de $3.340. Respecto de la
vigencia anterior se observa una considerable disminucion en $1.052.

e COMPENSAR con una participacion de 5,1% y una facturacion por venta de servicios de $2.064. Respecto de la
vigencia anterior se observa una disminucion en $550.

e  SALUD TOTAL con una participacion de 3,4% y una facturacion por venta de servicios de $1.373.

Departamento de Cundinamarca tiene una participacion del 3,9% y una facturacion por venta de servicios de $1.526.
Respecto de la vigencia anterior presenta incremento en $376.

Las Aseguradoras SOAT Con una facturacion por venta de servicios de $2.304. Respecto de la vigencia anterior
presenta notable incremento en $1.016.

Tabla No. 129
Comparativo radicacion oportuna HUS Regional de Zipaquira
Il TRIMESTRE 2020 - 2022

Cifras en Millones de pesos
2020 \ 2021 2022

Vir Facturaciéon | VirRad. | % Rad. | VirFacturacion VIrRad. | % Rad. VirFacturacién | VirRad. = % Rad.

13.744 1 10.398 76% 25.860 | 22.691 88% 39.862 | 37.807 95%

Fuente: Sistema de Informacion — Modulo Cartera— Software Dinamica Gerencial
El porcentaje de radicacion alcanzado para el segundo trimestre del 2022 fue de 95%.
8.17.- Costos

Tabla No. 130
Costos y Gastos

E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LA SAMARITANA REGIONAL ZIPA
VARS | VAR%
CONCEPTO 2019 2020 2021 2022 21-22 | 21-22
MANO DE OBRA 2113 6.552 7.865 10.052 2187 | 28%
INSUMOS 41 1.452 2.529 2.001 528 | -21%
GASTOS GENERALES 221 109 643 503 140 | -22%
DEPRECIACION 2 5 272 304 32 12%
COSTOS INDIRECTOS 2.033 4.392 5.217 5.952 735 14%
TOTAL COSTOS DE VENTAS | 4.610 12.510 16.526 18.812 2286 | 14%
GASTOS ADMON 166 752 1.001 1.168 167 17%
TOTALES 4.776,00 | 13.262,00 | 17.527,00 | 19.980,00 | 2.453 | 14%
VENTAS REGIONAL 2.457,00 | 10.974,00 | 13.923,00 | 18.755,00 | 4.832,00 | 35%

Fuente: Sistema de informacion — Mddulo de Contabilidad — Dinamica Gerencial

ZM 4077075
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Entre los factores que influyen en el alza de los costos se encuentran: las tarifas contratadas con las
entidades responsables de pago (ERP), las cuales se mantienen, mientras que los costos se incrementan por
lo mencionado anteriormente por el alza en los precios de los insumos a causa de la escasez de materia
prima para su fabricacion y el alta demanda a nivel mundial de estos, asi mismo, impacta en los costos la
fluctuacién del délar y la aplicacion de las normas tributarias en cuanto al IVA de productos que estuvieron
exentos por la pandemia. A Junio 2022 el hospital adeuda a los Proveedores de Bienes de Servicios de Salud
por la compra de dispositivos médicos, material médico quirdrgico y medicamentos un valor que asciende a
$27.957 millones de pesos, y se han aumentado en comparacion a la vigencia anterior en un 12%,
cumpliendo con la obligacion del pago segun lo establecido en las clausulas de los contratos a 90 dias, a
pesar de que los pagos de la cartera radicada por servicios de salud rotan entre 278 y 300 dias para su pago,
aunado a las tacticas que utilizan las EPS para dilatar los pagos con las glosas, devoluciones, radicacion y
anulacién de facturas.

8.18.- Contabilidad
Tabla No. 131
Estado de Resultados Hospital Regional de Zipaquira

ESTADO DE RESULTADOS CON CORTE A JUNIO DE 2020-2022
HOSPITAL REGIONAL ZIPAQUIRA
CUENTA incodis$ | ,
2020 2021 2022 2021-2022 %
43 | INGRESOS OPERACIONALES 15.905 | 34.964 | 39.863 4.899 | 14
63 | COSTO DE VENTAS 25674 | 36.333 | 39.881 3.547 | 10
UTILIDAD BRUTA (9.769) | (1.369) (18) 1.352 | 99
51 | GASTOS ADMINISTRATIVOS 1.264 2.313 2.521 208 9
53 | PROVISIONES, DEPRECIACIONES Y AMORTIZACIONES 166 899 949 50 0
UTILIDAD OPERACIONAL (11.200) | (4.581) | (3.488) 1.093 | -24
44 | TRANSFERENCIAS Y SUBVENCIONES 6.058 2.555 | 20.842 18.286 | 716
48 | OTROS INGRESOS 5 31 455 425 | 1392
58 | OTROS GASTOS 3 207 1.895 1.688 | 816
UTILIDAD DEL EJERCICIO (5.140) | (2.202) | 15.914 18.116 | -823

Fuente: Sistema de Informacién Dinamica Gerencial Hospitalaria (DGH) - (Cifras Millones de Pesos)

En relacion con el Hospital Regional Zipaquira en la vigencia Junio de 2022 se presenta la siguiente
situacion:

e Venta de servicios de salud por $39.863 millones - un valor mensual de $6.643 millones y un aumento del
14%, dado a la reactivacion de servicios.

e Costos por $39.881 millones de pesos - un valor mensual de $6.646 millones, que tienen un aumento
mucho menor con relacidn a las ventas.

e Gastos de administracion de $2.521 millones que incluyen salarios, pélizas de seguro, servicios de aseo y
vigilancia, impuestos, entre otros.

e Se recibieron transferencias por $20.842 millones que incluyen donaciones en especie de equipos e
insumos por $3.383 millones de pesos correspondientes principalmente a la habilitacion de nuevas UCIS,
resolucion 1582 de 2022 de apalancamiento financiero por $17.069 millones y convenio para renovacion
de Unidades de cuidado Intensivo e intermedio por $388 millones.

e Se presenta un resultado en el periodo de $15.914 millones de pesos.

8.19.- Planeacion y Calidad
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Capacidad instalada

Durante el Il trimestre de 2022 se dio cierre a capacidad instalada autorizada transitoriamente en el marco de
la Pandemia por Covid, correspondiente a 45 camas de cuidado intensivo adulto y 3 camas de cuidado
intermedio neonatal.

Se continda con las expansiones que se solicitaron con autorizacién transitoria, durante las vigencias
anteriores debido a la atencién de la pandemia por Covid 19. A continuacion, se relaciona la capacidad
instalada con corte a 30 de Junio de 2022 incluyendo la expansion hospitalaria:

Tabla No. 132
GRUPO - CAPACIDAD SERVICIO CANTIDAD EXPANSION | TOTAL

Ambulancias Basica 1 0 1

Ambulancias Medicalizada 3 0 3
Camas - hospitalizacion Pediatrica 18 0 18
Camas - hospitalizacién Adultos 44 43 87
Incubadora basica neonatal Unidad de cuidado basico neonatal 1 0 1

Incubadora intermedio neonatal Intermedio neonatal 8 0 8
Incubadora intensivo neonatal Intensivo neonatal 1 6 17
Camas - UCI Intermedio adulto 8 0 8
Camas - UCI Intensivo adulto 12 8 20
Camillas Observacion pediatrica urgencias 6 0 0
Camillas Observacién adultos hombres urgencias 10 0 0
Camillas Observacion adultos mujeres urgencias 10 0 0
Consultorios Urgencias 5 0 0
Consultorios Consulta externa 25 1 26
Salas Parto 1 0 1

Salas Cirugia 3 0 3
Salas Procedimiento 6 0 6

Fuente: REPS HRZ - 2022

De acuerdo a la tabla anterior, como parte de la expansion, se cuenta ain con 43 camas de hospitalizacion
adultos, 8 camas de cuidado intensivo adulto, 6 incubadoras de cuidado intensivo neonatal y 1 consultorio de
vacunacién en consulta externa.

En cuanto a servicios, en el Hospital Regional de Zipaquira se cuenta con 67 servicios inscritos en el Registro
Especial de Prestadores de Servicios de Salud — REPS, teniendo en cuenta que se reactivé el servicio de
Infectologia del grupo ambulatorio el cual se encontraba con cierre temporal desde el mes de Septiembre de
2021.

Habilitacion de servicios de salud

Durante el Il trimestre de 2022, se continud con la prestacién de los 66 servicios inscritos en el Registro
Especial de Prestadores de Servicios de Salud, y el dia 30 de Junio de 2022 se dio reactivacion al servicio de
infectologia en consulta externa, para un total de 67 servicios a la fecha de corte, los cuales se relacionan a
continuacién:
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Tabla No. 133
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SERVICIO

GRUPO

706 - Laboratorio Clinico

Apoyo Diagnéstico y Complementacion Terapéutica

712 - Toma de Muestras de Laboratorio Clinico

Apoyo Diagnéstico y Complementacion Terapéutica

714 - Servicio Farmacéutico

Apoyo Diagnéstico y Complementacion Terapéutica

717 - Laboratorio Citologias Cervico -Uterinas

Apoyo Diagnéstico y Complementacion Terapéutica

728 - Terapia Ocupacional

Apoyo Diagnéstico y Complementacion Terapéutica

729 - Terapia Respiratoria

Apoyo Diagnéstico y Complementacion Terapéutica

731 - Laboratorio de Histotecnologia

Apoyo Diagnéstico y Complementacion Terapéutica

739 - Fisioterapia

Apoyo Diagnéstico y Complementacion Terapéutica

740 - Fonoaudiologia y/o Terapia de Lenguaje

Apoyo Diagnéstico y Complementacion Terapéutica

742 - Diagnéstico Vascular

Apoyo Diagnéstico y Complementacion Terapéutica

744 - Imégenes Diagnosticas - lonizantes

Apoyo Diagnéstico y Complementacion Terapéutica

745 - Imégenes Diagnosticas - No lonizantes

Apoyo Diagnéstico y Complementacion Terapéutica

746 — Gestion Pre-Transfusional

Apoyo Diagnéstico y Complementacion Terapéutica

747 - Patologia

Apoyo Diagnéstico y Complementacion Terapéutica

1101 - Atencién del Parto

Atencion Inmediata

1102 - Urgencias

Atencién Inmediata

1103 - Transporte Asistencial Basico

Atencién Inmediata

1104 - Transporte Asistencial Medicalizado

Atencion Inmediata

301 - Anestesia

Consulta Externa

302 - Cardiologia

Consulta Externa

304 - Cirugia General

Consulta Externa

306 - Cirugia Pediatrica

Consulta Externa

308 - Dermatologia

Consulta Externa

309 - Dolor y Cuidados Paliativos

Consulta Externa

312 - Enfermeria

Consulta Externa

316 - Gastroenterologia

Consulta Externa

320 - Ginecobstetricia

Consulta Externa

323 - Infectologia

Consulta Externa

327 - Medicina Fisica y Rehabilitacion

Consulta Externa

329 - Medicina Interna

Consulta Externa

331 - Neumologia

Consulta Externa

332 - Neurologia

Consulta Externa

333 - Nutricion y Dietética

Consulta Externa

335 - Oftalmologia

Consulta Externa

337 - Optometria

Consulta Externa

339 - Ortopedia y/o Traumatologia

Consulta Externa

340 - Otorrinolaringologia

Consulta Externa

342 - Pediatria

Consulta Externa

344 - Psicologia

Consulta Externa

345 - Psiquiatria

Consulta Externa

348 - Reumatologia

Consulta Externa

355 - Urologia

Consulta Externa

356 - Otras Consultas de Especialidad

Consulta Externa

361 - Cardiologia Pediatrica

Consulta Externa

369 - Cirugia Plastica y Estética

Consulta Externa

372 - Cirugia Vascular

Consulta Externa

385 - Neonatologia

Consulta Externa

386 - Neumologia Pediatrica

Consulta Externa

387 - Neurocirugia

Consulta Externa

105 - Cuidado Intermedio Neonatal Internacién
107 - cuidado Intermedio adultos Internacién
108 — Cuidado Intensivo neonatal Internacién
110 — Cuidado Intensivo adultos Internacién
120 - cuidado Basico Neonatal Internacién
129 - Hospitalizacién Adultos Internacién
130 - Hospitalizacion Pediatrica Internacién
203 - Cirugia General Quirdrgicos
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SERVICIO GRUPO
204 - Cirugia Ginecoldgica Quirdrgicos
205 - Cirugia Maxilofacial Quirdrgicos
207 - Cirugia Ortopédica Quirdrgicos
208 - Cirugia Oftalmolégica Quirdrgicos
209 - Cirugia Otorrinolaringologia Quirtirgicos
212 - Cirugia Pediétrica Quirdrgicos
213 - Cirugia Plastica y Estética Quirdrgicos
215 - Cirugia Uroldgica Quirtirgicos
231 - Cirugia de la Mano Quirdrgicos
214 - Cirugia Vascular y Angiolégica Quirdrgicos

Fuente: REPS HRZ - 2022
En cuanto a los servicios planeados, durante el Il trimestre de 2022 se realizé seguimiento a solicitudes de viabilidad
radicadas en la Secretaria de Salud relacionadas a continuacion:

Tabla No. 134
SERVICIO GRUPO MODALIDAD FECHA DE SOLICITUD
Neurocirugia Quirtrgico Mediana 06/12/2021
Otras cirugias - cirugia ortopédica peditrica Quirdrgico Mediana 06/12/2021
Otras cirugias — cirugia ortopédica pediatrica Ambulatorio Mediana 06/12/2021

Fuente: Oficina de Calidad — 2022

Programa de auditorias internas integrales de calidad

Para el Il trimestre de 2022, se ejecutaron 6 auditorias internas de las 6 programadas para el periodo, para una ejecucion
del 100%. Las auditorias ejecutadas corresponden a:
o Finalizacion autoevaluacion de habilitacion bajo la Res. 3100 de 2019.
o Auditoria de calidad a historias clinicas médicas correspondiente al | trimestre de 2022, reportado en el mes de Abril
de 2022.
e Medicién de adherencia a las Guias de Practica Clinica segun la Resolucién 408 de 2018 correspondiente al |
trimestre de 2022, reportado en el mes de Abril de 2022.
o Auditoria a estdndares de calidad del laboratorio clinico ejecutada en el mes de Abril de 2022.
Auditoria de los lineamientos para las instituciones libres de humo ejecutada en el mes de Mayo de 2022.
Auditoria a las condiciones higiénicas sanitarias del servicio de nutricion del Hospital Regional de Zipaquira realizada
en el mes de Junio de 2022.
A continuacion, se evidencia el histérico del cumplimiento del programa en el Hospital Regional de Zipaquird desde la
vigencia 2020 a la fecha:
Grafica No. 188

CUMPLIMIENTO PROGRAMA DE AUDITORIAS INTEGRALES INTERNAS DE
CALIDAD HRZ
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Fuente: Programa de Auditorias Internas Integrales de Calidad HRZ 2020 - 2021 — 2022
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En la gréafica anterior se evidencia que, de acuerdo a la meta establecida correspondiente al 100%, durante todos los
trimestres de cada vigencia, a excepcion del IV trimestre de 2021 hubo un cumplimiento inferior a la meta.

Referenciaciones comparativas

Durante el Il trimestre de 2022, se ejecutaron 2 referenciaciones: 1 interna y 1 externa. El programa referenciado
internamente fue la estrategia de lavado de manos, y el proceso referenciado externamiente fue gestién de bienes y
servicios (activos fijos), la cual se realizd con el Hospital Universitario Mayor Mederi. Cabe aclarar que, si bien, se
ejecutaron 2 referenciaciones comparativas, durante este periodo, se realizd la solicitud de 3 referenciaciones: 2 internas
y 1 externa discriminadas de la siguiente manera: referenciaciones internas: proceso de gestién de la calidad — programa
de seguridad del paciente, se solicito a HUS Bogota en el mes de Abril de 2022 pero no se ha obtenido respuesta; desde
el grupo de apoyo al comité de humanizacion, se solicito referenciacion interna con el comité institucional de
humanizaciéon de HUS Bogota en el mes de Junio de 2022 la cual fue negada. En cuanto a referenciaciones externas,
se realiz6 la solicitud con el Hospital Cardiovascular de Cundinamarca en el mes de Mayo de 2022 de la cual hasta la
fecha, no se ha obtenido respuesta.
Grafica No. 189

REFERENCIACIONES COMPARATIVAS HRZ
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Referenciaciones internas Referenciaciones extemas
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En la grafica anterior, se muestra la ejecucion de referenciaciones de manera acumulativa por afo, es decir, el IV
trimestre especifica la totalidad de referenciaciones comparativas realizadas en cada vigencia. Asi, para el afio 2020, se
realizaron 16 referenciaciones al igual que para el afio 2021, y a |l trimestre de 2022 se han ejecutado 5. Cabe aclarar,
que en cuanto a referenciaciones, no se cuenta con una meta establecida para cada vigencia.

Grafica No. 190
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Fuente: Referenciaciones comparativas HRZ 2020 — 2021 — 2022
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Adicional, durante el Mes de Abril de 2022, lideres de procesos del Hospital Regional de Zipaquira
participaron de la jornada de referenciacion virtual

Programa de auditoria para el mejoramiento de la calidad en salud — PAMEC Hospital Regional de
Zipaquira
Durante el | semestre de 2022, se realizé el | seguimiento correspondiente al periodo comprendido entre el 01/01/2022 al
30/06/2022. Para este periodo, se encontraban programadas 40 actividades a completar, de las cuales se ejecutaron en
su totalidad 31, para un cumplimiento del 78% en el periodo evaluado.

Grafica No. 191

Ejecucion PAMEC HRZ | Semestre 2022
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Fuente: PAMEC HRZ 2022
Tabla No. 135
Cumplimiento por cada uno de los grupos de estandares:
PAMEC HRZ VIGENCIA 2022
N° DE ACCIONES TOTAL TOTAL ACTIVIDADES| TOTAL ACTIVIDADES
ES'IBAUNPISA?QEES DE MEJORA ACTIVIDADES PROGRAMADAS A | COMPLETAS A (IZTJI?\/IIIS’ﬁ:i/ICI)ENq'%
PROGRAMADAS PROGRAMADAS SEMESTRE SEMESTRE
PACAS 23 39 9 5 56%
Talento Humano 7 21 4 4 100%
Gestién de la tecnologia 7 23 6 5 83%
Gerencia de la informacién 6 24 7 7 100%
Ambiente fisico 8 24 10 4 40%
Mejoramiento 6 21 6 6 100%
TOTAL 57 152 40 31 78%

Fuente: PAMEC HRZ 2022
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Grafica No. 192

EJECUCION PAMEC HRZ | SEMESTRE 2022
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Fuente: PAMEC HRZ 2022
El grupo de estandares con menor cumplimiento fue el de gerencia del ambiente fisico con un 40%, debido a atrasos en
la actualizacion documental y adquisicién de sefializacion; seguido se encuentra el grupo de estandares del Proceso de
Atencion al Cliente Asistencial - PACAS con un 56%; luego esta el grupo de estandares de gestion de la tecnologia con
un cumplimiento del 83%. En la siguiente grafica, se evidencia el historico de cumplimiento del PAMEC HRZ desde la
vigencia 2020 hasta la fecha, donde en el | seguimiento que correspondio al | semestre de 2022 no se dio cumplimiento
a la meta establecida de > al 90%, al igual que durante el mismo periodo de la vigencia 2021 y 2020 cuyo porcentaje de
ejecucion fue del 71% y el 75% respectivamente.
Grafica No. 193
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Plan unico de mejora por procesos — PUMP

Durante el | semestre de 2022, se realizé el | seguimiento correspondiente al periodo comprendido entre el
01/01/2022 al 30/06/2022. Para este periodo, se encontraban programadas 43 actividades a completar, de
las cuales se ejecutaron en su totalidad 43, para un cumplimiento del 100% en el periodo evaluado.

En la tabla a continuacién, se muestra por cada proceso, el nimero de actividades programadas y ejecutadas
en el | semestre:

Tabla No. 136
PUMP HRZ 2022
Eree) N° actividades ) N° Actividades Indica}dc.)r de
programadas | semestre | ejecutadas | semestre cumplimiento
Apoyo diagnoéstico 8 100%
Servicio de gestion pre transfusional 6 6 100%
Imagenes diagnoésticas 3 3 100%
Atencion al paciente ambulatorio 6 6 100%
Atencion al usuario y su familia 1 1 100%
Atencion farmacéutica 1 1 100%
Atencion al paciente hospitalizado 8 8 100%
Direccionamiento estratégico 2 2 100%
Gestion del talento humano 3 3 100%
Hoteleria hospitalaria 1 1 100%
Gestion de la infraestructura 1 1 100%
Gestion de la calidad 3 3 100%
TOTAL 43 43 100%

TdUId NU. 197
Numero de actividades programadas y ejecutadas durante el | semestre de 2022 por fuente de informacion
establecidas para los PUMP

PUMP HR= 2022

N° actividades N° Actividades INndicador de

Fuente B >
programadas | semestre cjecutadas | semestre cumplimiento

Habilitacion = 100%s

Res. 256/2016 - 100%a

Sceguridad del

paciente =

1002

0lw|N]|O

ISO s001:zZoas s 1002

Auditorias externas =23 =2a 1002

ToTAL a= a= 10026

Fuente: PUMP HRZ 2022
De esta manera, en la siguiente grafica, se evidencia el histérico de cumplimiento del PUMP HRZ desde la vigencia 2020
hasta la fecha, donde se evidencia, para el | semestre de 2022, un cumplimiento superior a la meta establecida de > al
90%, con relacion al | semestre de 2021 en donde hubo incumplimiento.

Plan operativo anual vigencia 2022

Para el Il trimestre de 2022, se obtuvo un porcentaje de cumplimiento del 99%, dando cumplimiento a la meta
establecida de > 90%. Durante el Il trimestre de 2022, el Plan Operativo Anual — POA tuvo una ejecucion del 99%, con
una ejecucion de 53 actividades de 53 programadas, sin embargo, la actividad correspondiente al seguimiento al
cumplimiento del PAMEC HRZ vigencia 2022 tuvo una ejecucion del 60% debido a que, los grupos de estandares de
gerencia del ambiente fisico, gestién de la tecnologia y Proceso de Atencién al Cliente Asistencial - PACAS no dieron
cumplimiento a la meta establecida. De esta manera, para el Il trimestre de 2022, se obtuvo un porcentaje de
cumplimiento superior al porcentaje del Il trimestre de 2021 y Il trimestre de 2020. Cabe aclarar que durante el |
trimestre de 2020, aun se estaba ejecutando en Plan de Accién en Salud — PAS el cual tuvo cierre en el | semestre de
2020.
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Grafica No. 194
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CUMPLIMIENTO PLAN OPERATIVO ANUAL - POA HRZ
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Cumplimiento del programa de seguridad del paciente afio 2022

El Programa de Seguridad del Paciente del Hospital Regional Zipaquira, se desarrolla a través de un Cronograma de
Cumplimiento, con actividades programadas para ser realizadas mes a mes consolidadas trimestralmente. Durante el ||
Trimestre de 2022, se ejecutaron 43 actividades de las 44 programadas, para un porcentaje de ejecucion del 97.7%,
dando cumplimiento a la meta establecida de > al 90%. Para el mismo periodo de la vigencia 2021, el cumplimiento fue

del 100%.

102%
100%

Grafica No. 195

Cumplimiento Programa de Seg Pte
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Fuente: Cronograma de Seguridad del Paciente 2020 - 2022
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A continuacion, se describirdn los principales desarrollos y actividades pendientes por cada una de las 5 lineas
estratégicas del Programa de Seguridad del Paciente, lo que soporta el porcentaje de cumplimiento anteriormente
mencionado:

Integracion del Programa de Seguridad del Paciente con el Sistema de Gestion de la Calidad institucional

e Medicion de indicadores relacionado con la Seguridad del Paciente (definidos por Programa y por resolucion 256) la
cual se realiza seguimiento durante el Il trimestre, el consolidado se entrega a estadistica trimestralmente y se
suben los indicadores mensuales al sistema de gestién integral almera, dando cumplimiento al nuevo lineamiento
dado por el area de estadistica.

e  Se realiza revision documental del programa de seguridad del paciente, se encuentra un documento en proceso de
actualizacion

o  Se verifica cumplimiento al plan de accion instaurado para el comité de seguridad del paciente para el HUS, y se
plantea las actividades y cronograma para grupo de apoyo Hospital Regional a partir del mes de Junio.

e Con HUS se solicitd referenciacion intrainstitucional para paquete instruccional de caidas

o  Se realizo verificacion y seguimiento a segundas victimas, para este periodo no se presenté ninguna ni reportadas
al equipo de seguridad del paciente, ni a talento humano.

Fortalecimiento de los programas de farmaco, tecno, hemovigilancia, reactivovigilancia, biovigilancia y
control de infecciones asociadas a la atencion en salud.

o  Se realizd el respectivo seguimiento a las vigilancias instauradas en el hospital regional en el mes de Abril
Fortalecimiento de las Buenas Practicas para la Seguridad del Paciente en todos los individuos inmersos en el
proceso de atencion en salud

o  Por parte de auditoria médica se realiza evaluacién del grado de cumplimiento de cada una de las fases en el
proceso de adopcidn, implementacion y adherencia a guias de préctica clinica, se verificd dicha informacién
por informe enviada por el area.

e Se asiste a HUS para asesoramiento en metodologia del paciente trazador, y se ejecuta para el primer
semestre en el Hospital Regional

e Se aplica el instrumento para evaluacion de metas internacionales en seguridad del paciente, en los servicios
asistenciales, y areas administrativas

o Del resultado del instrumento de evaluacion se refuerza capacitacion en metas internacionales a todas las
areas del hospital con el fin de que sean reconocidas

e Se desarrollaron 3 rondas de seguridad del paciente, en el mes de abril en hospitalizacion 3 piso, mayo en el
servicio de urgencias, junio se realiza en unidad de cuidados intensivos adulto

Fortalecimiento del Sistema de Informacion para la Seguridad del Paciente consistente en la identificacion,
clasificacion, analisis y seguimiento de las novedades de seguridad que se presenten e identifiquen en la
institucion.

Durante el Il Trimestre de 2022, se reportaron e identificaron un total de 416 novedades de Seguridad del paciente en

comparacion con el |l trimestre de 2022 aumentd el niumero de reportes en un 18.3%, a continuacion se muestran
dichos datos:
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Grafica No. 196

Novedades de Seguridad del Paciente
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Fuente: Almera de Seguridad del Paciente 2020-2022

o Se realiz6 diariamente el ingreso de novedades de seguridad del paciente a la plataforma conocidas por
otras fuentes, como auditoria externa, o las expresadas verbalmente.

o  Se realiza la revision, priorizacion y transicion de las novedades por el sistema de gestion integral Almera,
las cuales se envian a cada uno de los lideres de los paquetes instruccionales o lideres de proceso para
su respectiva investigacion y gestion.

o Diariamente se realiz6 busqueda activa por toda la institucién de las posibles fallas y novedades de
seguridad del paciente, donde se retroalimentd en los servicios a los cuales se asisti6 y al personal
involucrado, con el fin de realizar el respectivo ajuste de manera inmediata.

o Posterior al envio de las novedades y gestion por cada uno de los lideres se realiza la respectiva
clasificacion, seguimiento y cierre de cada una de ellas.

o Se estableci6 plan de mejora para el paquete instruccional de caidas, al cual se le realiza seguimiento a
acciones establecidas.

o Se realiz6 Boletin de Seguridad del Paciente para el Il trimestre, con el fin de socializar a la institucién las
acciones realizadas.

o No se encontraron pacientes con posibles novedades de seguridad extrainstitucionales, por lo que no se
retroalimentd con EAPB.

Fortalecimiento de la formacion continua en Seguridad del Paciente alineado al plan institucional de
capacitacion

En el siguiente cuadro se relaciona el personal capacitado el programa, politica y taxonomia de seguridad del
paciente
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Tabla No. 138
. No de
Area colaboradores Tema
capacitados
Personal Politica, programa, reportes y
75 : : .
nuevo taxonomia de seguridad del paciente
Personal 41 Politica, programa, reportes y
administrativo taxonomia de seguridad del paciente
Personal Politica, programa, reportes y
. . 263 : : .
asistencial taxonomia de seguridad del paciente
Total 379

Fuente: Base de datos de Seguridad del Paciente 2022

A continuacién se relacionan las listas de chequeo y educacion de autocuidado realizadas por la auxiliar del programa en
los diferentes servicios.

Durante el Il trimestre de 2022 se realizaron un total de 83 listas de chequeo de las cuales fueron divididas de
siguientes manera: 16 listas de riesgo de caida, 21 de riesgo de UPP, 35 de correcta identificacion en adultos, 9
correcta identificacion del recién nacido y 2 listas de riesgo de UPP en neonatos.

Se brind6 educacion de autocuidado a 432 pacientes en temas relacionados como: lavado de manos, cuidados de
la herida quirdrgica, signos de alarma de recién nacido, lactancia materna, uso de elementos de proteccién
personal, prevencion de caidas, Ulceras por presion, uso adecuado de los elementos de la institucion y la energia.
Las necesidades de formacion fueron encaminadas para el curso de seguridad del Hospital regional, se oferté dicho
curso para este trimestre se obtuvo un cierre de 451 inscritos, de igual manera se realizo la actualizacién de dicho
contenido con los referentes de cada paquete instruccional, por lo que se habilita el curso para el Il semestre del
2022, fecha de inicio 25 de Julio.

Se socializa con talento humano que para el 2 trimestre de este afio no se registraron 2 victimas asociados a
eventos adversos en la institucion.

Se realiza induccién institucional programada con SESPEM, y las empresas tercerizadas, para cada funcionario
entrante sea de manera individual o colectiva, esta induccion se realiza de manera presencial especifica para los
temas relacionados con Seguridad del Paciente.

Se realizd educacion al paciente y su familia desde el programa de seguridad del paciente, y desde el paquete
instruccional (llustrar al paciente en el autocuidado de su seguridad) a todos los pacientes que ingresan a nuestra
institucién con el fin de evitar la aparicion de eventos y adversos y que para ellos sean conocidas las acciones
especificas del programa.

Tabla No. 139

FECHA

SERVICIO

LISTA DE
CHEQUEO
RIESGO CAIDA

LISTADE
CHEQUEO
RIESGO UPP

LISTA CORRECTA
IDENTIFICACION ADULTO

LISTA CORRECTA
IDENTIFICACION DEL
RECIEN NACIDO

LISTA DE CHEQUEO
RIESGO UPP
NEONATO

TOTAL LISTAS
DE CHEQUEO

EDUCACION EN
AUTOCUIDADO
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Fuente: Base de datos de Seguridad del Paciente 2022
Indicadores Programa de Seguridad del Paciente
En el Programa de Seguridad del Paciente para el Il trimestre 2022, se midieron los indicadores trazadores que permiten
evaluar su grado de desarrollo en el Hospital Regional de la siguiente manera: Porcentaje de cumplimiento del
Programa de Seguridad del Paciente en 90%. El Il Trimestre de 2022 se cierra con un cumplimiento en la ejecucion
del programa de Seguridad del Paciente del 98%, en comparacion con el Il trimestre del afio 2021 se mantiene
porcentaje de actividades cumplidas.

Grafica No. 197

Cumplimiento Programa de Seg Pte
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Fuente: Cronograma de Ejecucion Programa de Seguridad del Paciente 2020- 2022
Proporcion de vigilancia de Eventos Adversos.
Para el Il trimestre de 2022 se cuenta con un total de 75 eventos adversos, consolidada la informacion de los diferentes
procesos. Se dio cumplimiento del 100% en la gestion de eventos adversos durante el Il trimestre de 2022 en
comparacion al Il trimestre del afio 2021 donde de igual manera se da cumplimiento a la vigilancia del 100% de los
eventos presentados.
Grafica No. 198

Proporcion de Eventos Adversos Vigilados
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Fuente: Sistema de gestion integral Almera
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Proporcion de vigilancia de Incidentes.
Para el Il trimestre de 2022 se cuenta con un total de 224 incidentes los cuales fueron gestionados en su totalidad por
cada uno de los referentes de los diferentes procesos. Se dio cumplimiento al 100 % en la gestion de los incidentes
durante el Il trimestre de 2022, en comparacién al Il trimestre del afio 2021 donde de igual manera se da cumplimiento a
la vigilancia del 100% de los incidentes presentados.

Grafica No. 199

Proporcion Vigilancia Incidentes Vigilados
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Fuente: Sistema de informacién Almera
Informe de cumplimiento de Il trimestre Gestion Ambiental 2022
Porcentaje de Implementacion de Programa de gestion ambiental = N° Acciones implementadas del plan de accion /
Total de acciones programadas del Programa de gestion ambiental
Porcentaje de Implementacién de Programa de gestion ambiental = 30 Acciones / 31Acciones
Porcentaje de Implementacién de Programa de gestion ambiental = 96.8% para el Il trimestre del afio 2022
Para el segundo trimestre del afio 2022 se dio un cumplimiento al programa de gestién ambiental del Hospital Regional
de Zipaquird (HRZ) en un 96.8%, donde se desarrollaron las 4 lineas estratégicas de: liderazgo, residuos, agua y energia
Grafica No. 200
Cumplimiento del Programa de Gestion Ambiental
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Fuente: Oficina de Gestion Ambiental
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Para esta vigencia se tenia una meta de cumplimiento del 90%, la cual se cumpli¢ satisfactoriamente en
segundo trimestre del 2022. Todas las actividades desarrolladas estan encaminadas a la mitigacion de los
aspectos e impactos ambientales del Hospital y a fortalecer la cultura ambiental de los colaboradores y
usuarios. Teniendo como guia las recomendaciones de la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables. Asi
mismo se desarrollan las actividades del Programa de Gestion Integral de Residuos, dando cumplimento a
toda la normatividad legal vigente en el manejo de residuos peligrosos, donde se implementan 6 lineas
estratégicas, con el desarrollo de 13 actividades dando con cumplimiento del 100% para | trimestre del afio
2022. Con el cumplimiento de este programa se garantiza una gestion integral de los residuos peligrosos con
los mejores préacticas y tecnologia disponible para su tratamiento y disposicion final. Evitando impactos
ambientales negativos e incumplimiento normativos ambiental.

8.20.- Servicio de Hoteleria

En comparacion del Il trimestre del 2021 - 2022 se evidencia que ha aumentado en un promedio minimo de
3.1 min el tiempo de entrega de ropa hospitalaria adicional solicitada, aun asi, se sigue reflejando el
cumplimiento de la meta en menos 10 minutos.

Se debe mencionar que se comenzaron a diligenciar formatos de este proceso a partir de Julio del 2020.

Grafica No. 201
Oportunidad de entrega de Ropa Hospitalaria Adicional solicitada

Hospital Regional de Zipaquira
Comparativo Il Trimestre 2020 - 2021-2022
Tiempo de entrega de ropa Hospitalaria adicional en
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Fuente: Area Lavanderia y listas de chequeo Hoteleria Hospitalaria 2020-2021-2022.

Comparando el Il Trimestre de 2021 — 2022 el promedio de adherencia en las areas referidas para las dos
vigencias se mantiene en el porcentaje de 98.1% manteniendo un alto indice de adherencia por encima del
95% que establece la meta; gracias a las permanentes capacitaciones al personal de limpieza y desinfeccidn.
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Grafica No. 202
Porcentaje de adherencia a procedimiento de limpieza y desinfeccion de areas hospitalarias

Hospital Regional de Zipaquira
Comparativo Il trim 2020 - 2021-2022
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Fuente: Listas de chequeo Hoteleria Hospitalaria 2020-2021-2022

Grafica No. 203
Porcentaje de camas hospitalarias disponibles que cumplen con la dotacion de elementos de hoteleria definidos

Hospital Regional de Zipaquira
Comparativo Il trimestre 2020-2021-2022
Camas Hospitalarias dotadas
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Fuente: Area estadistica HRZ 2020-2021-2022.
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Comparando |l trimestre del afio
2021 - 2022 refleja un
porcentaje del 100% de camas
hospitalarias disponibles con la
dotacién de elementos de
hoteleria hospitalaria, de igual
manera se mantiene el numero
de camas disponibles para el
Hospital Regional de Zipaquira
sin ninguna variacion.
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Grafica No. 204
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Tasa de pacientes fugados o desaparecidos durante el proceso de atencion en hospitalizacion

Hospital Regional de Zipaquira
Comparativo Il Trim 2020-2021-2022
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2022 Total Egresos Hospitalarios 2011 1960

Durante la vigencia 2021 -
2022 se evidencio cero (0)
tasa de fugas de pacientes
hospitalizados lo que indica
que se esta garantizando
seguimiento al  paciente
dentro de la estadia en el
hospital Regional de
Zipaquira Cumpliendo con la
meta trazada del 0.50

Fuente: Area de Estadistica y sequridad HRZ 2020-2021-2022.

Grafica No. 205
Tasa de pacientes fugados o desaparecidos en el proceso de atencion en Urgencias:

Hospital Regional de Zipaquira
Comparativo Il trim 2020-2021-2022
Pacientes fugados urgencias
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Fuente: Area de Estadistica y seguridad HRZ 2020-2021-2022.

Durante la vigencia 2022 no se
presentd ninguna fuga de
paciente en el Il trimestre.
Comparando el |l trimestre
2021 - 2022 se evidencia un
0% de tasa de fugas de
pacientes Cumpliendo con la
meta del 0,50.
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Porcentaje de adherencia al procedimiento de recoleccion, transporte interno y entrega para
disposicion final de residuos hospitalarios:

98,00%
96,00%
94,00%
92,00%
90,00%

w2020 ADHERENCIA
w2021 ADHERENCIA

2022 ADHERENCIA
== |\IETA

Fuente: Listas de chequeo Hoteleria Hospitalaria 2020 y 2021.

8.21.- Servicio de Atencion al Usuario

——— SATISFACCION GLOBAL
—— EXPERIENCIA GLOBAL
LEALTAD DEL USUARIO

Hospital Regional de Zipaquira
Comparativo 2020-2021-2022
Porcentaje adherencia procedimiento de recoleccion,transporte interno y entrega para
disposicion final de residuos hospitalarios

| TRIM
94,6%
97,3%
98,3%
95%

I TRIM
96,7%
97,7%
97,3%
95%

Grafica No. 207

Hospital Regional de Zipaquira
Satisfaccion, Experiencia y Lealtad Global
Comparativo Il Trim 2020,2021 y 2022

~

I TRIM 2020
95%
100%
97%

Fuente: Cuadro de produccion SIAU Il TRIM 2022

Comparando el Il trimestre
2021 - 2022 muestra una
variacibn  negativa  del
0.41%., se mantiene el
cumplimiento de la meta por
encima del 95%.

I TRIM 2022

Para el segundo trimestre del afio 2022 el comportamiento del indice de satisfaccion es estable, con una variacién
negativa del1% con relacién al mismo periodo del afio anterior y cumpliendo con las metas establecidas. Es de resaltar
que nuestra institucion sigue siendo referente de Covid-19, pero la prestacién de los servicios es bajo la normalidad

cumpliendo las normas de Bioseguridad.
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Hospital Regional de Zipaquira ( HRZ).
Atencion al Usuario y su Familia comparativo de Satisfaccion Il trimestre afio 2020, 2021 y 2022.
Tabla No. 140
Resolucién 0256 del 2016(Reporte de Informacion para el Monitoreo de la Calidad en Salud)
¢ Como califica su experiencia global respecto a los servicios de salud que ha recibido a través del Hospital?

SIAU ITRIM2020 | WTRIM2021 | IITRIM2022 | VARIACION 2021 vs 2022
gﬁgg;ﬁcmon 95% 97% 96% A%
EXPERIENCIA GLOBAL 100% 7% 96% %
bgﬁIZ\TRA}oD Ll 97% 99% 98% A%

Fuente: Cuadro de produccion SIAU Il TRIM 2022
Analisis comparativo de PQRSDF | trimestre afios 2020, 2021 Y 2022.

Tabla No. 141
Comparativo PQRSDF
SIAU ITRIM | IITRIM | IITRIM | IVTRIM
ANO 2020 419 115 295 275
ANO 2021 279 196 208 283
ANO 2022 218 192

Fuente: Cuadro de produccion SIAU Il TRIM 2022

Con relacién al comportamiento de las PQRSDF durante el segundo trimestre del afio 2022, se presenta una variacion
negativa del 2% con relacién al mismo periodo del afio anterior, esto debido a que la cantidad de peticiones se ha venido
reduciendo en cada periodo, es importante resaltar que las felicitaciones son el mayor niimero, seguido las quejas y las
solicitudes de informacion. Las causas principales son demora en la prestacion del servicio en el servicio de urgencias y
la demora en la programacion de cirugias en el servicio de salas de cirugia.

Grafica No. 208

Hospital Regional de Zipaquira
Cantidad de PQRSDF
Comparativo por trimestre afios 2020,2021y 2022
450
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=o=ANO 2021 279 196 208 283
ANO 2022 218 192

Fuente: Cuadro de produccion SIAU Il TRIM 2022
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Analisis de las 5 primeras causas Il trimestre afio 2022.

Tabla No. 142
Andlisis 5 primeras causas
y may- | jun- Il TRIM
CODIGO CAUSA DE QUEJA O RECLAMO abr-22 2 2 2022
Q Dem.0fa o presuntqs fallas en el proceso de atencion en el 7 17 1" 35
servicio de urgencias.
| Demora en la atencion en el lamado a enfermeria. 2 8 3 13
N Demora en la programacion de cirugias: Amb y Hospitalizacion 1 7 2 10
AF Sugiere mejorar la calidad del personal administrativo. 0 4 2 6
Sugiere mejorar la calidad en la atencion que ofrece el personal
AG 5 1 3 1 5
de enfermeria.
Fuente: Cuadro de produccion SIAU Il TRIM 2022
Respuestas en términos de Ley
Tabla No. 143
SIAU I TRIM 2021 Il TRIM 2022 Cumplimiento %
Respuestas en términos de ley 143 145 100%

Fuente: Cuadro de produccion SIAU Il TRIM 2022

Grafica No. 209

Hospital regional de Zipaquira
Comparativo respuestas de PQRSD en terminos de ley Il Trim afio 2021 -2022

I TRIM 2021 I TRIM 2022
m Respuetas en terminos de ley 143 145
= Total 143 145

Fuente: Cuadro de produccion SIAU Il TRIM 2022

En todos los periodos las respuestas a las manifestaciones han sido en términos de ley como lo pide
la institucion.
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Grafica No. 210
Hospital Regional de Zipaquira
Comparativo satisfaccion-experiencia-lealtad del usuario afos 2020-2021

99%

98% ..\

97% =

96% o

95%

94%

93%

92%

9% ARO 2020 ANO 2021
=== SATISFACCION GLOBAL 97% 97%
—=0—EXPERIENCIA GLOBAL 98% 97%

LEALTAD DEL USUARIO 94% 98%

Fuente: Informe de SIAU — Afios 2021-2022.
La comparacion entre los dos afios es estable solo se presenta una variacion positiva del 4% en la lealtad del
usuario debido a la buena percepcion de los mismos por los servicios recibidos en el Hospital Regional de
Zipaquira.

Grafica No. 211

Hospital Regional de Zipaquira
Satisfaccion, Experiencia y Lealtad Global
Comparativo Il Trim 2020,2021 y 2022

~

.)\‘

I TRIM 2020 I TRIM 2021 I TRIM 2022
—8— SATISFACCION GLOBAL 95% 97% 96%
=—a— EXPERIENCIA GLOBAL 100% 97% 96%
LEALTAD DEL USUARIO 97% 99% 98%

Fuente: Informe de SIAU - Il Trimestre 2022.

La satisfaccion global, la experiencia global y la lealtad del usuario presentaron una variacion negativa del 1%
no representativa con relacion al mismo periodo del afio 2021, debido principalmente a la sobredemanda de
servicios pos pandemia, la cual afectd principalmente al servicio de urgencias y al componente quirurgico.

Es pertinente sefialar que en las encuestas de satisfaccion los usuarios plantean oportunidades de mejora en
la atencién de paciente en salas de cirugia, sin embargo, se sigue cumpliendo con la meta establecida
institucionalmente.
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Analisis de peticiones, quejas, reclamos y solicitudes (PQRSDF)

Grafica No. 212

Hospital Regional de Zipaquira
Cantidad de PQRSDF
Comparativo por trimestre afios 2020,2021 y 2022

| TRIM IITRIM I TRIM IVTRIM
==o==ANO 2020 419 15 295 275
=o==ANO 2021 279 196 208 283
ANO 2022 218 192

Fuente: Informe de SIAU - Il Trimestre 2022.

El comportamiento de PQRSDF entre los afios 2020 y 2021 mostré una variacion negativa del 12% debida a los planes
de mejora instaurados en la institucién para las diferentes causas principalmente en la mejoria de la informacién del
estado de salud del paciente a sus familias. Para el segundo trimestre de los periodos comparados se observa una
variacion negativa del 14% (2022 vs 2021) dada por la reactivacion de servicios y el ingreso de visitantes que redujo de
manera sustancial las necesidades de informacion y tramites para el usuario y su familia que se ve reflejado en la
disminucion de las PQRSDF debido a que la institucion ha mejorado la prestacion de los servicios y calidad de los
mismos. Para el segundo trimestre 2022 vs 2021 se presentd una variacidn negativa en las felicitaciones de un 11%,
una variacion negativa de un 57% en reclamos debido al desconocimiento de los usuarios de los tiempo de atencién en
el servicio de urgencias (triage) y a la falta de oportunidad en la programacion, informacién y atencién de cirugias y una
variacion positiva de un 88% en solicitudes de informacion principalmente por la no restriccién del ingreso de personas
para realizar sus tramites de manera presencial. En la actualidad todos nuestros servicios estan funcionando bajo la
normalidad, pero con acompafiamiento y medidas de bioseguridad

Tabla No. 144
Causas de PQRSD y planes de mejora
CODIGO CAUSA DE QUEJA O RECLAMO
Q Demora o presuntas fallas en el proceso de atencion en el servicio de
urgencias.
I Demora en la atencién en el llamado a enfermeria
N Demora en la programacién de cirugias: ambulatoria y hospitalizacién.
AF Sugiere mejorar la calidad del personal administrativo.
AG Sugiere mejorar la calidad en la atencion que ofrece el personal de
enfermeria.

Fuente: Informe de SIAU - Il TRIM 2022.
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Grafica No. 213

Hospital Regional de Zipaquira

Analisis 5 primeras causas de Q-R I
- ﬂTrlmestre 2.2- I T .
abr-22 may-22 jun-22 Il TRIM 2022

m Q Demora o presuntas fallas en
el proceso de atencion en el 7 17 1 35
servicio de urgencias.

m | Demora en la atencién en el

llamado a enfermeria. 2 8 3 3

N Demora en la programacion de 1 7 ) 10
cirugias: Amb y Hospitalizacion

B AF Sugiere mejorar la calidad del 0 4 2 6

personal administrativo.

B AG Sugiere mejorar la calidad en
la atencion que ofrece el personal 1 3 1 5
de enfermeria.

Fuente: Informe de SIAU - Il TRIM 2022.

Con relacion al analisis de las cinco primeras causas de PQRSDF para el segundo trimestre del afio 2022, se
evidencia una disminucion significativa en todas las causas, por haber aplicado los Planes Unicos de Mejora.
Para el servicio de Urgencias se han realizado las correcciones necesarias para mejorar la atencién y el
llamado a enfermeria. Para la demora en la programacion de cirugias de origen ambulatoria y de
hospitalizacién se incrementaron las agendas quirirgicas por semana para mejorar la oportunidad de
realizacion de los procedimientos. Para mejorar la calidad del personal administrativo y asistencial se esta
realizando un mejor proceso en la seleccion del personal.

Respuestas en términos de Ley

Grafica No. 214

Hospital regional de Zipaquira
Comparativo respuestas de PQRSD en terminos de ley

Comparativo por trimestre 2021-202

I TRIM 2021 I TRIM 2022
m Respuetas en terminos de ley 143 145
m Total 143 145

Fuente: Informe de SIAU - Il Trimestre 2022

En los dos afios analizados en la grafica podemos observar que hay un cumplimiento del 100% en términos de ley para
las respuestas de las manifestaciones recepcionadas en el segundo trimestre del afio 2022, en el Hospital Regional de

Zipaquira
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Infecciones asociadas a la Atencion en salud

El indice de Infeccion Asociada a la Atencion en Salud, medido como la infeccion intrahospitalaria fue del 2.92 en el
segundo trimestre del 2022 y se encuentra en rango aceptable por la complejidad para la institucion; tuvo una variacion
positiva del 18% comparado con el segundo trimestre del 2021. Esto es dado que, durante el primer trimestre en afio en
curso, la demanda de pacientes ha aumentado y todas las especialidades habilitadas para la institucién estan
atendiendo.

Grafica No. 215

Hospital Rgional de Zipaquira
Tasa de infecciones asociadas a la atencion en salud (IAAS)
Comparativo por trimestre 2021 - 2022
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=021 2,98 2,82 1,97 2,29

2022 3,00 2,92

Fuente: Estadistica. Dinamica Gerencial HRZ.
Las infecciones asociadas a la atencién en salud que tienen més relevancia son las endometritis puerperales y las
infecciones asociadas a dispositivos en la unidad de cuidado intensivo adulto. En cuanto a las endometritis puerperales
se clasifican en post parto vaginal y post cesarea, presentando dos casos en total para el Il trimestre del 2022.

Tabla No. 145
. . VAR TRIM II
Programa de infecciones TRIM 112021 | TRIM Il 2022 2021Y 2022
No. Casos endometritis puerperal post parto vaginal 0 1 0
Total partos vaginales en el periodo 61 117 92%
% Infeccion endometritis puerperal post parto vaginal 0,00% 1% 0%
No. Casos endometritis puerperal post cesarea 0 1 0
Total cesareas en el periodo 77 85 10%
% Infeccion endometritis puerperal post cesarea 0,00% 1% 0%
No. infecciones del Torrente Sanguineo Asociada a Catéter (ITS AC) en UCIA 15 6 -60%
Dias exposicion a catéter central en UCIA 3507 1032 -11%
-lrJ%SIZ de infeccion del Torrente Sanguineo Asociada a Catéter (ITS AC) en 428 581 0.36
No. infecciones Sintomaticas del Tracto Urinario Asociada a Catéter (ISTU AC) en 3 o
UCIA 5 67%
Dias exposicion a catéter urinario en UCIA 3692 1140 -69%
Tasa de infeccion Sintomaticas del Tracto Urinario Asociada a Catéter (ISTU
AC) en UCIA 0,81 4,39 4,40
No. Neumonias asociadas a ventilador (NAV) en UCIA 3 0 -100%
Dias exposicion a ventilacion mecanica en UCIA 3267 620 -81%
Tasa de Neumonias asociadas a ventilador (NAV) en UCIA 0,92 0,00 -1,00

Fuente: Estadistica. Dindmica Gerencial HRZ.
En la Unidad de Cuidado Intensivo Adulto los tres dispositivos mas relevantes son: catéter venoso central, catéter
urinario y ventilador mecanico invasivo. La tasa de infeccion asociada a estos dispositivos en la unidad es: Infeccién del
torrente sanguineo asociado a catéter central (ITS AC) en el segundo trimestre del 2022 tuvo variacion negativa del 60%
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comparado con el afio inmediatamente anterior. La infeccion sintomatica del tracto urinario asociado a catéter urinario
(ISTU AC) en el segundo trimestre del 2022 tuvo variacidn positiva de 67% comparado con el afio inmediatamente
anterior. Y por el ultimo, la neumonia asociada a ventilador (NAV) en el segundo trimestre del 2022 tuvo variacion
negativa del 100% comparado con el afio inmediatamente anterior.

Trabajo Social

A continuacién, se presenta el informe comparativo de las actividades realizadas por el equipo de Trabajo Social del
Hospital Regional Zipaquird durante el segundo Trimestre de 2021 y 2022. Se realizd una descripcion cuantitativa y
cualitativa de los datos de tramites administrativos, acciones sociales e intervencion con poblacién diferencial.

Gestion Social

Tabla No. 146
INTERVENCION TRIM 11 2021 TRIMi2022 | VarTRIM "233122 =il

GESTION HABITANTES DE CALLE 0 3 100%
GESTION CODIGO VIOLETA (VIOLENCIA INTRAFAMILIAR) 0 5 100%
GESTION VICTIMAS VIOLENCIA SEXUAL 0 10 100%
REUBICACIONES A ICBF 4 2% 500%
COMISARIA DE FAMILIA 2 16 700%
UBICACION FAMILIAR 539 872 62%
GESTION POBLACION CON DISCAPACIDAD 3 7 133%
GESTION POBLACION LGBTI 2 0 2100%
GESTION POBLACION EXTRANJERA 9% 188 96%
GESTION POBLACION AFRO, INDIGENA 0 1 100%
GESTION POBLACION EN SITUACION DE DESPLAZAMIENTO O
CONFLICTO ARMADO 2 0 -100%

TOTAL 648 1126 4%

Fuente: Estadistica Dinamica Gerencial

En cuanto a la Gestion Social, para el segundo Trimestre del afio 2022 Trabajo Social realizd un total de 1126
intervenciones, mientras que en el mismo periodo del afio anterior se realizaron 648. Se presenté una variacion positiva
del 74%, dada principalmente por el aumento de la capacidad instalada para pacientes no Covid. La mayor cantidad de
intervenciones se presentaron en Ubicacién Familiar con 872 casos y en Gestion Poblacién Extranjera con 188 casos.

Grafica No. 216

Hospital Regional de Zipaquira
Interconsultas Trabajo Social - Servicio Solicitado
Comparativo por trimestre 2021-2022
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En interconsultas servicio solicitado, en el segundo Trimestre de 2022 hubo un total de 328 casos frente 174 del mismo
periodo del afio anterior, evidenciando un aumento del 89%. Se obtuvo un crecimiento en interconsulta a Trabajo Social
en las areas de: Urgencias que pas6 de 28 a 99 casos, Pediatria de 0 a 22 casos, Cirugia y Ortopedia de 3 a 26 casos.

Interconsultas diagnéstico social
Grafica No. 217

Hospital Regional de Zipaquira
Interconsultas Trabajo Social - Diagnédstico Social
Comparativo por trimestre 2021-2022
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Fuente: Estadistica Dindmica Gerencial
En interconsultas de Diagnéstico Social en el segundo trimestre de 2022 que identifico Trabajo Social, los aumentos mas
significativos se presentaron en Negligencia que paso6 de 8 a 28 casos, Gesto Suicida qué pasé de 4 a 23 casos, Riesgo
Psicosocial que pas6 de 52 a 111 casos y Codigo Ambar que pasé de 0 a 10 casos.
Otras actividades

Grafica No. 218
Hospital Regional de Zipaquira

Tramites Administrativos Trabajo Social -
3EEComparativo por trimestre 2021-2022

TRIM 11 2021 TRIM 11 2022
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Fuente: Estadistica Dinamica Gerencial
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Tabla No. 147
TRIMI | TRIMU | Var TRIM 11 2022 -
B 2021 2022 TRIM 11 2021

TRAMITE DE MEDICAMENTOS 22 2 1%
TRAMITE DE OXIGENOS 307 149 54%
TRAMITE DE EXAMENES DE APOYO DX 59 63 %
REMISIONES POR TRABAJO SOCIAL 6 9 50%

TOTAL n 223 26%

Fuente: Estadistica Dinamica Gerencial

En segundo trimestre de 2022 hubo un total de 223 Trédmites Administrativos, mientras que, en el mismo
periodo del afio anterior 414, se obtuvo una disminucién en los tramites del 46%. En cuanto al Tramite de
Medicamentos hubo una caida del 91% con respecto al mismo periodo del afio anterior. En lo que respecta al
Tramite de Oxigenos hubo una disminucion del 54% porque en ese periodo se presentd un aumento
importante en este tramite por la nueva patologia respiratoria. En cuan to al tramite de remisiones de PHD y
Unidad de Cronicos que realiza el servicio de trabajo social, se observé un aumento para el trimestre de 2022
de 3 casos con respecto al mismo periodo del afio anterior.

Tabla No. 148
Indicador estudios sociales realizados a pacientes hospitalizados
INDICADOR TRIM Il 2021 TRIM 11 2022 VarTRIN | 2922 - TRIM
# De Estudios sociales realizados 906 830 -8%
# Total de Ingresos Hospitalarios 1849 1960 6%
% 49% 42%

Fuente: Estadistica Dinamica Gerencial

En el segundo trimestre de 2022 el nimero de estudios sociales realizados a pacientes hospitalizados
representaron un 42% del total de los ingresos hospitalarios frente a un 49% del mismo periodo del afio
anterior. Es de aclarar que el equipo de Trabajo Social, ademas de los estudios sociales en los servicios,
tiene que realizar tramites administrativos como afiliaciones transaccionales y de oficio, tramites de oxigeno
domiciliario, tramite de autorizaciones de Plan Canguro, respuesta a interconsultas reportes a algunas
entidades como Fiscalia, ICBF, Comisaria de Familia, remisiones a PHD (Plan de Atenciéon Domiciliaria),
Unidad de Cronicos, dialisis ambulatorias, acompafiamientos a pacientes fallecidos, seguimientos de casos
especiales, apoyo y tareas en la linea estratégica de humanizacion manejo de la muerte y el duelo y atencién
a poblacién migrante, entre otras.

Tabla No. 149
Indicador reubicacion familiar, social institucional de pacientes
INDICADOR 2 TRIMESTRE Il 2020 TRIMESTRE Il 2021
# total de pacientes reubicados a nivel familiar 0 0
# total de paciente que requieren reubicacion social 0 0
# total de pacientes reubicados a nivel familiar, social e
institucional / # total de pacientes que requieren reubicacion 0% 0%
social, familiar e institucional *100

Fuente: Estadistica Dinamica Gerencial

Para el Trimestre |l de 2022 el Indicador de Reubicacién Social fue de 0 teniendo en cuenta que para este
periodo no se presentaron casos de pacientes que requirieran reubicacion institucional y el municipio de
Zipaquira no cuenta con albergues u hogares de paso para ubicar familiares o pacientes. Para el segundo
Trimestre de 2021 se presentaron 24 interconsultas para ubicacién de familiares y para el Il Trimestre de
2022, 13 casos de Interconsultas a Trabajo Social para ubicacién de familiares de pacientes

Otras actividades que realiza Trabajo Social son las Afiliaciones Transaccionales:
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Tabla No. 150
5 TOTAL, DE
AFILIACION TRANSACCIONAL POR EPS HRZ AFILIACIONES
ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO EPS CONVIDAREGIMEN 86
SUBSIDIADO
* AFILIACIONES DE OFICIO A CONVIDA 6
FAMISANAR LTDA. CAFAM - COLSUBSIDIO E.P.S. 29
NUEVA EMPRESA PROMOTORA DE SALUD S A. 3
ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD SANITAS SAS 9
SALUD TOTAL ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD DEL REGIMEN CONTRIBUTIVO Y DEL 2
REGIMEN SUBSIDIADO S A
Total General 135

Fuente: Estadistica Dinamica Gerencial
Para el Segundo Trimestre de 2022 Trabajo Social realizaron 129 Afiliaciones Transaccionales y 6 de Oficio con el apoyo
del area de Autorizaciones (en las noches y fines de semana) para un total de 135, dando cumplimiento al Decreto 064
con el cual se busca priorizar la afiliacion de la poblacion pobre no asegurada. En el servicio de Neonatos se evidencia el
compromiso y la responsabilidad para apoyar, orientar e indicar los pasos necesarios en la afiliacion del menor,
garantizando su derecho a la Salud, recién nacidos, menores edad y su grupo familiar, asi como migrantes venezolanos
con el permiso temporal de permanencia (PTP).

Salud Publica

Salud Publica es un proceso que cuenta con diferentes campos de accién, dentro de los que se encuentran desde las
acciones de promocion de la salud y prevencion de la enfermedad, hasta la vigilancia de los eventos de interés en salud
publica, dentro de las acciones mas representativas se encuentran las siguientes:

Vacunacion:

El servicio de vacunacion esté dirigido a los neonatos nacidos en la institucién y aquellos recibidos en remision en la
UCIN desde otras instituciones, se debe garantizar la aplicacion de la vacuna contra Hepatitis B durante las primeras 12

horas de vida para dar cumplimiento al manual técnico administrativo del Programa Ampliado de Inmunizacién nacional.

Grafica No. 219

Hospital Regional de Zipaquira
Dosis aplicadas RN.
Comparativo Por Trimestre 2021-2022
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Fuente: Oficina e Salud Publica HRZ. Afio 2022
De abril a junio del afio 2020 se aplicaron 106 dosis de bioldgicos 44 correspondientes a BCG y 62 a Hepatitis B, para el
2021 en el mismo periodo se aplicaron un total de 267 dosis de biologicos de los cuales 126 dosis fueron de BCG y 141
de Hepatitis B, para el periodo de abril a junio del presente afio se aplicaron un total de 418 dosis de bioldgicos de los
cuales 208 dosis fueron de BCG y 210 de Hepatitis B. Se presenta una diferencia de 82 dosis de vacuna BCG y de 79
vacuna de Hepatitis B mas aplicadas en el afio 2021 y en el presente afio se aplicaron 164 dosis de vacuna BCG y 148
de vacuna Hepatitis B mas con respecto al afio 2020
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Tabla No. 151
DOSIS APLICADAS
A RECIEN NACIDOS | Abril20 | Abril 21 Abril 22 Mayo 20 Mayo 21 Mayo 22 Jun 20 Jun 21 Jun 22
POR
ASEGURAMIENTO
Pobre no Asegurado 1 9 8 19 10 7 21 9 4
Subsidiado 1 19 22 15 12 32 18 9 21
Contributivo 4 27 42 1 21 32 12 25 42
Otros 0 0 1 0 0 0 0 0 1
Totales 6 55 73 45 43 7 51 43 68

Fuente: Oficina de Salud Publica HRZ. Afio 2022
En la tabla anterior se evidencia que en el trimestre de abril a junio del 2020 se aplicaron 102 dosis de vacunas de las
cuales 41 dosis la mayoria correspondieron a la poblacién pobre no asegurada, para el mismo trimestre del afio 2021 se
aplicaron 141 dosis de vacunas de las cuales la mayoria 73 dosis correspondieron al régimen contributivo, para el
segundo trimestre del presente afio se han aplicado 210 dosis de las cuales 116 dosis al régimen contributivo
correspondié el grupo méas vacunado .

Sala de Lactancia materna:

El personal auxiliar de enfermeria de Sala de Lactancia Materna brinda educacién y consejeria en lactancia materna,
realiza extraccion manual o mecanica de leche humana, tanto en sala de extraccién como en los servicios de partos,
UCI, hospitalizacion y ginecologia, la cual se almacena, conserva y posteriormente se dispensa a los neonatos de
nuestra institucion; en el periodo comprendido entre abril a junio del 2022 se han atendido 252 usuarias, a quienes se
realiz6 la extraccion de 3.667,5 onzas de leche materna.

Grafica No. 220

Hospital Regional de Zipaquira
Madres atendidas porrégimen
Comparativo por trimestre 2021-2022

120
100
80
9
2 | =
TRIM 11 2020 TRIM 11 2021 TRIM 1l 2022
B Pobre no Asegurado 41 33 28
Subsidiado 32 57 113
Contributivo 33 81 110
Otros 0 2 1

FUENTE:Kardex de Sala de Lactancia Materna Salud Publica HRZ. Afio 2022

De abril a junio del afio 2020 se atendieron y capacitaron en lactancia materna un total de 106 pacientes el mayor
numero de atenciones en el periodo correspondié a la poblacion pobre no asegurada con un total de 41 atenciones; para
el mismo periodo del afio 2021 se atendieron un total de 173 madres, el grupo que recibié el mayor nimero de
atenciones en el periodo correspondié al régimen contributivo con un total de 81 atenciones; para el periodo abril a junio
del 2022 se atendieron un total de 252 madres, el grupo que recibid el mayor nimero de atenciones en el periodo
correspondio al régimen subsidiado con un total de 113 atenciones.
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Tabla No. 152

USUARIAS

ATENDIDAS Abril | Abril | Abril | Mayo | Mayo | Mayo | Jun | Jun | Jun
EN SALA DE | 20 21 22 20 21 22 20 21 22
LACTANCIA

MATERNA

Pobre no % | 20 | 2 | 2 5 [ 10 119 | 20| s
Asegurado

Subsidiado 50 21 39 39 27 21 41 26 39
Contributivo 46 14 24 63 17 32 60 23 37
Otros 1 0 2 0 0 2 0 0 5
Totales 122 55 86 123 59 65 120 69 86

Fuente:Kardex de Sala de Lactancia Materna Salud Publica HRZ. Afio 2022

En la tabla anterior se evidencia que en el trimestre de abril a junio del presente afio se atendieron y
capacitaron en lactancia a 252 madres de recién nacidos de las cuales la mayoria correspondio al régimen
subsidiado, seguido del régimen contributivo y finaimente la poblacién pobre no asegurada.

Grafica No. 221
Hospital Regional de Zipaquira

Onzas extraidas
Comparativo por Trimestre 2021-2022
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Fuente:Kardex de Sala de Lactancia Materna Salud Publica HRZ. Afio 2022

En la gréafica anterior se puede observar que en el trimestre abril a junio del 2020 se atendieron 106 usuarias por parte
del personal de lactancia materna y se extrajeron 2182 onzas de leche materna, para el trimestre abril a junio del 2021
se atendieron 173 usuarias y se extrajeron 2156 onzas de leche materna, para el mismo periodo del presente afio se han
atendido 252 usuarias y se han extraido 3667.5 onzas de leche materna se puede observar que durante el trimestre
abril a junio del afio 2022 se atendieron mas usuarias y las onzas extraidas de leche materna fue mayor que en los afios
2020 y 2021. Se mantiene durante el presente afio el aporte de leche materna a bancos de leche humana de la Unidad
Funcional y del departamento con un excelente reconocimiento y felicitacion por el buen manejo y total aprovechamiento
de esta.
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Salud mental:

Tabla No. 153
PRODUCTIVIDAD
SALUD MENTAL Abril 20 Abril 21 Abril 22 May 20 May 21 May 22 Jun 20 Jun 21 Jun 22
Pobre no Asegurado 8 59 48 55 32 38 43 36 1
Subsidiado 13 111 133 56 88 154 142 128 133
Contributivo 17 255 109 62 375 120 275 389 139
Otros 0 9 11 0 0 19 6 20 14
Total 38 434 301 173 495 331 466 573 297

Fuente: Oficina de Salud Publica HRZ. 2022

En el servicio de psicologia en el trimestre de abril a junio se han atendido 929 pacientes que incluyen cliente
externo ( interconsultas, evoluciones hospitalarias, Intervencion en duelo, intervencion en crisis, en casos de
baja adherencia al tratamiento médico e intervenciones en Eventos de interés en Salud Publica (Consumo de
sustancias psicoactivas, gesto, ideacion suicida e intento de suicidio y atencion en casos de violencia sexual y
no sexual, apoyo psicoldgico a personas que con prueba de COVID 19 positiva), como también a cliente
interno (Escucha terapéutica, apoyo psicologico individual y a grupos de trabajo del hospital con el fin de
observar, evaluar e intervenir frente al clima laboral y relaciones interpersonales). En la tabla anterior se
evidencia que en el trimestre de abril a junio del 2020 se realizaron 677 atenciones de las cuales 354
correspondieron al régimen contributivo, para el segundo trimestre del afio 2021 se realizaron 1502
atenciones el mayor nimero de pacientes atendidos corresponde al régimen contributivo con 1019
atenciones, para el mismo trimestre del presente afio se han realizado un total de 910 atenciones y el mayor
numero de estas atenciones corresponden a pacientes del régimen subsidiado con 420 atenciones, todas
estas atenciones son realizadas por los dos psicélogos del programa de salud mental.

Grafica No. 222

Hospital Regional de Zipaquira.
Eventos salud mental
Comparativo por Trimestre 2021-2022
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FUENTE: Registro de actividades salud mental.
En la anterior grafica podemos observar para el segundo trimestre la atencion de eventos de salud mental en
el afio 2020 se atendieron un total de 178 eventos de los cuales 57 correspondieron a intentos de suicidio, 56
a consumo de sustancias psicoactivas, 62 a codigo ambar y 3 codigo violeta,; para el segundo trimestre del
afio 2021 se atendieron un total de 7 eventos de los cuales 4 correspondieron a intentos de suicidio, 2 a
codigo ambar y 1 a consumo de sustancias psicoactivas; para el segundo trimestre del presente afio se han
atendido un total de 32 eventos de los cuales 17 corresponden a intentos de suicidio, 8 a cddigo ambar, 4 a
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codigo violeta y 3 a consumo de sustancias psicoactivas. Para el cliente externo que se encuentra
hospitalizado se realizan intervenciones y seguimiento por medio de interconsultas que se requieran en los
diferentes servicios que se encuentran habilitados en el hospital; Asi mismo, se realiza intervencion cuando se
requiere en conjunto con trabajo social o con psiquiatria; durante la pandemia se ha evidenciado la necesidad
de prestar apoyo en la realizacién de video llamadas a los familiares de pacientes que se encuentran en
hospitalizacidén y que de una u otra manera se han visto imposibilitados de tener contacto con sus familias,
bien sea por falta de acceso a internet o no tener un celular con capacidad para realizar las video llamadas,
ademas de esto su diagndstico que no le permite realizarlas de manera auténoma, se brinda
acompafamiento a familias antes de comunicarse con el familiar y posteriormente se brinda la video llamada
a paciente. Esta actividad ha sido apoyada por el servicio en conjunto con el equipo de rehabilitacién y trabajo
social. Se realiza acompafiamiento en conjunto con trabajo social a los familiares de pacientes fallecidos,
cuya cifra esta en aumento mensualmente, donde se brinda acompafiamiento y orientacion en manejo del
duelo al familiar en algunas ocasiones se realiza acompafiamiento por via telefénica cuando el familiar que
convivia con el paciente y necesita el apoyo; también se realiza consulta a pacientes que requieren atencion
en el servicio de consulta externa ya sea que soliciten el servicio y sean autorizados por su EPS o de manera
particular.

Programa Madre Canguro:

El Programa Madre Canguro (PMC) se realizan actividades como, talleres educativos, consejeria, adaptaciéon y
entrenamiento en el método madre canguro, puericultura, lactancia materna, a los padres y la red de apoyo familiar.

Grafica No. 223

Hospital Regional de Zipaquira.
Programa madre canguro por régimen
Comparativo por Trimestre 2021-2022
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FUENTE: Kardex Programa Madre Canguro

Durante el afio 2022 se atendieron un total de 73 neonatos de los cuales el mayor nimero de atenciones
correspondio al régimen contributivo seguido del régimen subsidiado y por ultimo la poblacién pobre no
asegurada.
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Grafica No. 224

Hospital Regional de Zipaquira.
Programa madre canguro.
Comparativo portrimestre 2021-2022
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FUENTE: Kardex Programa Madre Canguro

En la grafica se puede observar el total de pacientes atendidos en el PMC captados en sala de partos, alojamiento
conjunto y en UCI neonatal, se puede observar que para el segundo trimestre del afio 2020 el nimero de atenciones fue
56, durante el mismo periodo el afio 2021 se atendieron 62 neonatos y durante este segundo trimestre del presente afio
se han atendido 73 neonatos el afio con mayor nimero de atenciones en el segundo trimestre del afio 2022. Con los
pacientes pertenecientes al PMC se realizan actividades durante toda su estancia hospitalaria correspondientes a
adaptacidn, entrenamiento y seguimiento de los padres y la red de apoyo familiar para contribuir a un egreso hospitalario
temprano, verificando que se cumpla con los lineamientos del programa y criterios de egreso, para garantizar una
adecuada adherencia y el éxito en programa madre canguro ambulatorio.

Vigilancia en salud publica eventos notificados por SIVIGILA

Al hacer la comparacién de los eventos de Salud Publica notificados por SIVIGILA en el segundo trimestre de los afios
2020,2021 y 2022 se realiza un comparativo de los eventos con un mayor nimero de casos notificados donde se
evidencia que el afio 2021 fue el afio con el mayor nimero de eventos notificados para el segundo trimestre

Tabla No. 154
COMPARATIVO 2 TRIMESTRE
EVENTOS 2020 2021 2022
IRA POR VIRUS NUEVO 918 1881 40
MME 17 39 23
MM 1 4 0
MORTALIDAD PERINATAL Y NEONATAL TARDIA 6 6 5
VIOLENCIA DE GENERO E INTRAFAMILIAR 2 3 18
AGRESIONES POR ANIMALES TRANSMISORES DE RABIA 2 1 33
VIH/SIDA/MORTALIDAD POR SIDA 0 1 3
SIFILIS GESTACIONAL 0 2 1
BAJO PESO AL NACER 5 13 9
TOS FERINA 1 2 1
INTENTO DE SUICIDIO 0 4 18
TUBERCULOSIS 3 0 3
OTROS 4 20 25
TOTAL 959 1976 179

Fuente SIVIGILA 2022
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CAPITULO IX
UNIDAD FUNCIONAL DE ZIPAQUIRA

9.1.- Servicio de Urgencias

El servicio de urgencias cuenta con un consultorio de Triage, cinco consultorios de atencién, una sala de
reanimacion, una sala de procedimientos menores, una sala ERA, una sala de hidratacién y un area de
hospitalizacidén para observacion con 12 camas, es de resaltar que la observacion de pediatricos se realiza
directamente en el servicio de pediatria.

En la tabla uno se observa el comportamiento de urgencias.

Tabla No. 155
Comparativo de la produccién de servicios en urgencias, Unidad Funcional de Zipaquira, primer semestre de las
vigencias 2020 al 2022.

URGENCIAS 2.020 2.021 2.022
# pacientes clasificados como Triage 1 16 39 23
# pacientes clasificados como Triage 2 343 616 600
# pacientes clasificados como Triage 3 11.939 15.871 18.478
# pacientes clasificados como Triage 4 4.678 124 10
# pacientes clasificados como Triage 5 335 15 0
Total Triages 17.311 16.665 19.111
Total Consultas 12.298 16.526 19.101
Tiempo promedio de espera en minutos para consulta 30 36 47
Tiempo de espera en minutos atencién Triage I 21 24 32
# procedimientos en urgencias 1.994 1.209 995
Pacientes codigo azul en urgencias 46 33 19

FUENTE: Departamento de estadistica, software Dindmica Gerencial
La cantidad de personas que se presentaron al servicio de urgencias para la vigencia en observacion en
comparacidn con las vigencias 2020 y 2021 presenta un aumento del 14,7%; de igual manera la cantidad de
consultas efectivas realizadas en el servicio presenta una tendencia de igual manera al incremento del 15,6%;
esto debido a como primera circunstancia para el mes de Abril el pico respiratorio incremento en especial para
la poblacién pediatrica y como segunda circunstancia los pacientes que se presentaron en el servicio de
urgencias; en su gran mayoria presentaban la morbilidad con Triage 1, 2 y 3 para recibir la atencion efectiva
por parte del médico y en un porcentaje muy pequefio, estos fueron clasificados con Triage 4 y 5 para cita
prioritaria 0 Medicina General con su EPS.

Los procedimientos realizados en el servicio de urgencias, es decir, las pequefias suturas, lavados gastricos,
retiro de cuerpos extrafios en cornea, lavado de oidos, efc., presentaron un descenso del 17,7% menos al
comparar con las vigencias de 2020 y 2021. Para los pacientes que requirieron de codigo azul se evidencio
descenso del 42,4%; todo esto va en base a la morbilidad o puerta de entrada con la que ingrese el paciente
al servicio.

Referencia y Contrareferencia
Nuestra institucion provee servicios de segundo nivel de atencién a la red norte del Departamento, por lo tanto

somos centro de referencia para las instituciones de primer nivel del area de influencia; en la tabla dos se
observan el comportamiento de referencia y contrareferencia.
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Tabla No. 156
Comparativo del uso del sistema de referencia a la Unidad Funcional de Zipaquira, primer semestre de las
vigencias 2020 al 2022.

REFERENCIA Y CONTRAREFERENCIA 2.020 2.021 2.022
No de remisiones solicitadas al HUS por IPS de origen 726 207 516
No de remisiones aceptadas por IPS de origen 443 154 225
% de remisiones aceptadas por especialidad 61,0% 74,4% 43,6%
No de remisiones rechazadas por causa 283 53 290
No de remisiones realizadas por el HUS a otras IPS 1657 2276 1583
No de remisiones aceptadas por IPS de traslado 1.218 1.522 1.076
% de remisiones aceptadas por especialidad (separar la obstetricia de ginecologia) 73,5% 66,7% 68,0%
No de remisiones rechazadas por causa 439 760 506

FUENTE: Oficina de referencia y contrareferencia Unidad Funcional Zipaquira
Referencias:

Al momento de evaluar el comportamiento comparativo se evidencia un aumento del 149,3% en cuanto a la
solicitud de referencias en comparacion del afio 2021. Se observa que el aseguramiento y/o régimen que mas
aumento fue el régimen de PPNA (poblacion no asegurada) con un 577,8% mas, sigue el régimen contributivo
con un 134,9% mas, seguidamente el régimen subsidiado con un 128,6% més y por ultimo se evidencia el
régimen otros (aseguramientos especiales de policia, sanidad militar, entre otros) en un 100% mas de
aumento. Las especialidades basicas son las mas solicitadas en las referencias, para el trimestre en
observacion se evidencia la siguiente tendencia: Pediatria (356,3% més), Obstetricia (186,9% més), Cirugia
General (111,8% maés) y Medicina Interna (16,7% mas). Asi mismo como el volumen de solicitudes se ha visto
con tendencia al aumento, las aceptaciones también han incrementado; este aumento se calculé en 46,1%
mas; esto se explica debido a que se tenia la disponibilidad bien seas de camas o del servicio solicitado y
fueron aceptados para manejo de segundo nivel. Cuando se comentan los pacientes a la central de referencia
y contrareferencia de la Unidad Funcional, los médicos remitentes siempre son comunicados con el médico
especialista solicitado por la entidad remitente y es éste quien ante el cuadro clinico y las anotaciones de la
referencia toma la decision de aceptar o redireccionar el caso a un hospital de mayor complejidad. La mayor
causa de rechazo es el grado de complejidad del cuadro clinico que implicaria el uso de tecnologia de alto
nivel con la cual no contamos o con el concurso de areas muy especializadas como una UCI.

Remisiones:

En numeros absolutos se disminuyé en un 30,4% la necesidad de remitir pacientes desde la Unidad
Funcional; es necesario hacer claridad sobre el comportamiento observado en las dos primeras causas de
remision. El nivel de complejidad que incluye apoyo diagnéstico de alta tecnologia o especialidades que no se
encuentran en el segundo nivel sigue siendo la primera causa de remision, en cuanto a la segunda causa de
remision que es la ausencia de contratacion y por ende la no autorizacién del asegurador para continuar con
el tratamiento de los pacientes una vez estabilizados en urgencias. El sitio de remisién esta determinado
principalmente por el asegurador quien a través de su red de prestacidn de servicios debe garantizar la
continuidad y oportunidad de la atencion en salud de sus afiliados. Asi las cosas y dado que en la Unidad
Funcional el mayor porcentaje de pacientes pertenecen al régimen de aseguramiento subsidiado la institucién
receptora mas frecuentemente utilizada es el Hospital Regional de Zipaquira con descenso del 33,7% o la
sede Bogota del Hospital Universitario de la Samaritana, para quien se observa un descenso del 5,6% en la
comparacion de las vigencias. Ginecologia de alto riesgo, ya sea por la situacion de la madre, la del producto
0 ambas, es la principal especialidad solicitada en remision, seguida por una unidad altamente especializada
como lo es la Unidad de Cuidados Intensivos, ya sea ésta para adultos, neonatal, pediatrica o coronaria.
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9.2.- Servicio de Consulta Externa

El area de consulta externa cuenta con 56 consultorios, sin embargo, la oferta de servicios de salud no ocupa
permanentemente los consultorios construidos; toda vez que a partir del 01 de Diciembre del 2019; un nimero
significativo de especialidades médicas fue trasladado al Hospital Regional de Zipaquira. Asi las cosas se
estan usando ocho consultorios para atencién médica, siete consultorios para atencién médica especializada,
un consultorio para procedimientos menores de enfermeria, tres consultorios para atencion de enfermeria, un
consultorio para atencion de fonoaudiologia y/o terapia del lenguaje, un consultorio para fisioterapia, un
consultorio para atencién de optometria, dos consultorios para atencién programa madre canguro, un
consultorio para atencion de nutricién, un consultorio para atencién de psicologia, una unidad para
odontologia especializada en estomatologia, una unidad para odontologia especializada en maxilofacial, tres
unidades para odontologia general, dos unidades para higiene oral, un drea de toma de muestras y un area
de vacunacion PAl y COVID.

El centro de salud de Cogua cuenta con tres consultorios para atencion médica, un consultorio para atencién de
enfermeria, dos consultorios para atencién odontolégica y area de vacunacion PAl' y COVID. El puesto de salud de San
Cayetano cuenta con dos consultorios para atencion médica, uno para atencién de enfermeria, otro para atencién
odontolégica y area de vacunacién PAl y COVID. En la tabla se encuentra la produccién de servicios en lo referente a
actividades de promocion y prevencién incluidas la sede hospitalaria y los centros de salud de San Cayetano y Cogua.

Tabla No. 157
Comparativo de la produccion de servicios en promocion y prevencion Unidad Funcional de Zipaquira con sus
centros de salud durante el primer semestre de las vigencias de 2020 al 2022.

CONCEPTO 2.020 2.021 2.022
Dosis de Bioldgicos Aplicados (PAI) 20.138 20.583 17.514
Dosis de Biologicos Aplicados (COVID-19) 0 25.611 38.989
Controles de Enfermeria 1.657 1.223 1.009
Otros controles de enfermeria de PyP (Diferentes a atencion prenatal - Crecimiento y desarrollo) 6.599 7.309 7.798
Citologias Cervicovaginales 876 1.085 1.060
Actividades de Salud Publica 29.270 55.811 66.370

FUENTE: Oficina de Salud Publica

Para el primer semestre del afio 2022, se observa en los biologicos aplicados: PAI un descenso del 14,9% en
comparacion con las vigencias del 2020 y 2021, explicado a la baja demanda de pacientes que necesitaron
de aplicacion de biolégicos y para COVID-19 un aumento del 52,2%, explicado a la gran demanda de
pacientes que se encuentran aplicando los primeros y segundos refuerzos de esta vacuna. Los controles de
enfermeria muestran una disminucion del 17,5%, sin embargo se evidencia un aumento del 6,7% para otros
controles de enfermeria de PyD diferentes a la atencién prenatal y el crecimiento y desarrollo, y la tendencia
observada en las citologias vaginales disminuye en un 2,3%; los descensos en actividades desarrolladas por
parte de Enfermeria se explica en que no se contaba con la completitud del talento humano para realizar las
adecuados cumplimientos de las actividades como lo era la Jefe de Enfermeria para Crecimiento y Desarrollo,
en la inasistencia por parte de los pacientes y en algunas ocasiones la baja demanda de estos, sin embargo
ya se estan realizando planes de mejora tales como demanda inducida para llevar a cabalidad un aumento
progresivo de estas actividades.

En la tabla se encuentra la produccién de servicios de medicina general en toda la Unidad Funcional
Zipaquira, se incluye la informacion de los centros de salud.
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Tabla No. 158
Comparativo de la produccion de servicios en medicina general Unidad Funcional de Zipaquira con sus centros
de salud durante el primer semestre de las vigencias 2020 al 2022.

CONSULTA MEDICINA GENERAL 2.020 2.021 2.022
Horas médico programadas consulta 7.382 10.175 11.284
No de consultas agendadas 19.585 28.129 28.963
No de consultas asignadas 22.931 22.704 22.480
No de consultas realizadas 21.546 19.214 20.711
Consulta no realizadas por inasistencia del paciente 1.385 3.490 1.769
% de inasistencia 6,0% 15,4% 7,9%
Rendimiento hora médico consulta 29 19 1,8

FUENTE: Oficina de Salud Publica, Oficina de estadistica, software Dinamica Gerencial

Se evidencia un aumento del 10,9% en la cantidad de horas médico disponible en la vigencia, esto, de
acuerdo a la demanda de pacientes que se esta presentando en la institucion; por consiguiente hay un
aumento igual del 10,9% en la capacidad de oferta; con la informacién anteriormente mencionada en el
presente informe, la asignacion se aumenté levemente en un 1% y la consulta efectivamente realizada
aumenta en un 7,8%, explicado a la baja inasistencia por parte de los pacientes y a pesar de las diferentes
demoras en el proceso de facturacion; por tal motivo la inasistencia de pacientes para el periodo en
observacién se ubicd en un 7,9%, lo cual disminuye en un 48,8% respecto a los periodos anteriores en
comparacion. De acuerdo a lo mencionado, el desempefio en el rendimiento expresado en el indicador de
rendimiento hora médico se encuentra en 1.8.

En la tabla se muestran la produccién de servicios de medicina especializada.

Tabla No. 159
Comparativo de la produccién de servicios en medicina especializada en la Unidad Funcional de Zipaquira, primer
semestre durante las vigencias 2020 al 2022.

MEDICINA ESPECIALIZADA 2.020 2.021 2.022
Horas médico programadas en consulta 3.570 3.438 4.450
# de consultas agendadas 10.710 10.334 10.678
# de consultas asignadas 9.004 6.964 9.335
# de consultas especialistas 7.925 5.397 8.902
Consulta no realizadas por inasistencia del paciente 1.079 1.567 433
% de inasistencia 12,0% 22,5% 4,6%
Rendimiento hora médico consulta 2,2 1,6 2,0
Horas programadas procedimientos 539 1.152 1.152
# procedimiento programados 1.209 1.629 1.390
# procedimientos realizados 1.209 1.629 1.390
Procedimientos no realizados por inasistencia de paciente 0 0 0
% de inasistencia 0,0% 0,0% 0,0%
Dias espera asignacion cita medicina general 1 4 6
Dias espera asignacion cita medicina interna 3 4 5
Dias espera asignacion cita pediatria 3 5 10
Dias espera asignacion cita cirugia 4 5 7
Dias espera asignacion cita ginecologia 5 6 6
Dias espera asignacion cita obstetricia 5 4 8
Dias espera asignacion cita anestesiologia 0 4 7

FUENTE: Oficina de estadistica, software Dindmica Gerencial
A pesar del traslado de la mayoria de las especialidades al Hospital Regional de Zipaquira y la ain actual
pandemia SARS COV-2 (COVID-19); se evidencia un aumento en la cantidad de horas médico disponible en
la vigencia (29,4% mas); la asignacion presento un aumento del 34% en las citas asignadas, y asi mismo se
evidencio aumento del 69,4% en la cantidad de consultas realizadas; esto se explica por el aumento de
demanda en la necesidad para la medicina especializada. El porcentaje de inasistencia fue de un 4,6% lo que
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significé un descenso del 79,4% al compararlo con las vigencias de los afios 2020 y 2021, esto debido a que
de acuerdo a sus comorbilidades, los pacientes asisten cumplidamente a sus citas médicas especializadas; el
rendimiento expresado en el indicador de rendimiento hora médico para el trimestre en mencion se encuentra
en 2,0. Los procedimientos realizados en el area de Clinica de Heridas, es decir los electrocardiogramas,
cambios de sonda, retiros de puntos, curaciones, entre otros procedimientos menores, presentan un
descenso del 14,7%, explicado a la inasistencia de los pacientes que en su gran mayoria vienen de sitios
lejanos a la Unidad Funcional Zipaquira.
Tabla No. 160
Comparativo de la produccion de servicios en odontologia general y especializada de la Unidad Funcional de
Zipaquira con sus centros de salud durante el primer semestre de las vigencias 2020 al 2022.

SERVICIO DE ODONTOLOGIA 2.020 2.021 2.022
ODONTOLOGIA GENERAL: NRO. PERSONAS 4366 4306 5255
TTO. INICIADOS 1544 1824 1584
TTO. TERMINADOS 577 762 850
PAC. CONTROLADO 680 764 762
URGENCIAS ODONT. 471 406 412
N.SELLANTES APLICADO. 10 281 87
N. OBTURACIONES 2927 2870 3292
N.EXODONCIAS 615 575 658
N. ENDODONCIAS 19 66 12
ESTOMATOLOGIA: PTS ATENDIDOS 453 1059 977
SESIONES 1.VEZ 47 224 215
SESIONES REPETIDAS 281 759 711
PACIENTES CONTROLADOS 25 235 186
CONSULTAS 15 192 164
CONSULTAS URGENCIAS 68 60 67
TTO. INICIADOS 199 295 193
TTO. TERMINADOS 108 303 168
MAXILOFACIAL: PTS ATENDIDOS 62 121 175
SESIONES 1. VEZ 54 80 153
SESIONES REPETIDAS 15 37 23
TRATAMIENTOS INICIADOS 12 56 47
TRATAMIENTOS TERMINAD. 10 55 23
PACIENTE CONTROLADO 10 53 9
CONSULTA 27 75 150
URGENCIAS CONS. 0 0 0
CONTROLES 0 12 0
HIGIENE ORAL 2770 2552 2813

FUENTE: Oficina de Odontologia, Oficina de estadistica, software Dinamica Gerencial

El servicio de odontologia esta ofertado para la Unidad Funcional Zipaquira, el Centro de Salud Cogua y el
Puesto de Salud San Cayetano. En este servicio se atienden las especialidades de higiene oral, odontologia
general, odontologia especializada en estomatologia y odontologia especializada en cirugia oral y
maxilofacial, y para las sedes del Centro de Salud de Cogua y el Puesto de Salud de San Cayetano
unicamente se atienden las especialidades de higiene oral y odontologia general. Explicando la tabla y
productividad del servicio de odontologia para el periodo en observacion, se evidencia un aumento en la
atencién de pacientes de odontologia general del 22%, descenso de tratamientos iniciados en un 13,2%,
tratamientos terminados en un 11,5%, los sellantes aplicados presentan un descenso del 69%, las
obturaciones realizadas aumentaron en un 14,7%, las exodoncias aumentaron en un 14,4% mas y las
endodoncias realizadas en el servicio disminuyeron en un 81,8% en comparacién con el los periodos en
mencién. Los pacientes atendidos en la especialidad de estomatologia presentan un descenso del 7,7%,
descenso de tratamientos iniciados en un 34,6%, tratamientos terminados en un 44,6%, también se puede
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evidenciar que los pacientes controlados durante sus tratamientos disminuyeron en un 20,9%; las consultas
efectivamente realizadas presentan un leve descenso del 1,5%.

Los pacientes atendidos en la especialidad de cirugia oral y maxilofacial presentan un aumento del 44,6%,
descenso de tratamientos iniciados en un 16,1%, tratamientos terminados en un 58,2%, también se puede
evidenciar que los pacientes controlados durante sus tratamientos disminuyo en un 83%y las consultas
efectivamente realizadas presentan un aumento del 95,4%.

Para los descensos observados en el servicio de odontologia y sus especialidades se explica a la gran
demanda de pacientes que requieren los servicios y a su vez a falta de talento humano, lo cual dificulta los
incrementos en la productividad y tratamientos por parte de las especialidades.

9.3.- Servicio de Hospitalizacion

El area de hospitalizacién para el trimestre en mencion del afio 2022 cuenta con 82 camas distribuidas asi: En
ginecologia y obstetricia 18 camas, en pediatria 16 camas, en neonatos 6 cunas y 6 incubadoras, en medicina
interna (tercer piso) 19 camas y en quirirgicas (segundo piso) 17 camas. El comportamiento de los
indicadores de hospitalizacion se observa en la tabla siete.

Tabla No. 161
Comparativo de la produccion de servicios en el area de hospitalizacion en la Unidad Funcional de Zipaquira,
primer semestre de las vigencias 2020 al 2022.

HOSPITALIZACION 2.020 2.021 2.022
DIA CAMA DISPONIBLE 13.706 13.620 14.176
Total de Egresos 2.647 2.254 2.230
NO QUIRURUGICOS 1.122 1.041 1.312
OBSTETRICOS 1.203 834 952
QUIRURGICOS 322 379 266
NRO DIAS CAMA OCUPADA 7.900 8.525 8.533
NRO DIAS ESTANCIA EGRESOS 9.210 9.156 9.189
NRO DE REINGRESOS 6 4 19
% OCUPACIONAL 57,6% 62,6% 60,2%
PROMEDIO DIA ESTANCIA 35 41 41
GIRO CAMA 2,7 1,8 1,8
PARTOS POR CESAREA 280 202 163
PARTOS VAGINALES 609 482 475
TOTAL PARTOS 889 684 638

FUENTE: Departamento de estadistica, software Dinamica Gerencial

Se evidencia que los dias camas disponibles aumentan en un 4,1% y los dias cama ocupado también
presentan un leve aumento en un 0,1%. A pesar de que se ha evidenciado temporalmente una tendencia
oscilante en aumento durante el periodo de observacién de los egresos hospitalarios, para este periodo se
evidencia un leve descenso del 1,1%, a expensas de los egresos: quirurgicos (29,8% menos), de los no
quirdrgicos (26% mas) y en los egresos obstétricos (14,1% mas). El porcentaje ocupacional para el periodo en
observacion se evidencio en un 60,2%, lo que significa un leve descenso (3,8% menos) por el ajuste del
numero de camas habilitadas; el promedio dia estancia se observa en 4.1 dia estancia, lo que evidencia un
aumento del 1,4% mas, el giro cama se observa en 1,8 es decir se presentd con un descenso del 1,1%
menos. El porcentaje de ceséreas disminuyé en un 19,3% y de partos realizados independientemente de la
via de atencion disminuye en un 1,5% menos.
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9.4.- Servicio de Sala de Partos
Las salas de parto la unidad funcional cuenta con una sala para atencion del parto.

Tabla No. 162
Comparativo de la produccion de servicios realizados en la Unidad Funcional de Zipaquira, primer semestre de
las vigencias 2020 al 2022.
ANOS 2.020 2.021 2.022
LEGRADOS 157 225 222
Fuente: Departamento de estadistica, salas de cirugia, software Dindmica Gerencial

9.5.- Servicio de Salas de Cirugia

El area de quirurgica cuenta con 3 salas de cirugia de las cuales solo 2 estan habilitadas.
Tabla No. 163
Comparativo de la produccion de servicios en el area quirtrgica por nimero de procedimientos realizados en la

Unidad Funcional de Zipaquira, primer semestre de las vigencias 2020 al 2022.
QUIROFANOS 2.020 2.021 2,022
Total Intervenciones 939 1019 922
ELECTIVA CON ESTANCIA 37 43 43
AMBULATORIAS 48 38 64
URGENTES 854 938 815
NRO DE PROCEDIMIENTOS ANESTESICOS REALIZADAS 937 1018 922
GENERAL 314 148 233
REGIONAL 578 643 401
LOCAL 45 32 41
otro 0 195 247
TOTAL DE PROCEDIMIENTOS EN SALAS DE CIRUGIA POR GRUPO QX 1.300 1261 1158
2 4 0 2
3 86 95 157
4 181 233 166
5 62 17 31
6 187 181 209
7 258 310 216
8 340 282 225
9 76 63 51
10 58 13 21
11 6 6 25
12 9 2 2
13 8 19 18
20 25 40 35
NRO CIRUGIAS PROGRAMADAS 85 81 107
% DE CANCELACION DE CIRUGIAS PROGRAMADA 0,0% 0,0% 0,0%

FUENTE: Departamento de estadistica, salas de cirugia, software Dindmica Gerencial

Se evidencia descenso en el total de personas a quienes se les realizo una intervencion quirirgica durante el periodo de observacion
del 9,5% menos. De manera reciproca los procedimientos quirtrgicos también presentan descenso del 8,2% menos. El tipo de
anestesia mayormente utilizado es la anestesia regional, luego la general, y finalmente la local, la que mas disminuyo respecto al
comparar con los afios 2020 a 2021 fue la regional (37,6% menos) y finalmente aumentaron la general (57,4% mas) y local (28,1%
mas). La tendencia del indicador de porcentaje de cirugias canceladas se ubica en un 0% debido a que la programacion de cirugias
ha sido efectivamente realizada. El tiempo de oportunidad para cirugia programada se ubicé en 3 dias en el periodo observado, lo que
representa un aumento del 59,6% mas que las vigencias anteriores. En cuanto al tiempo programado para cirugia electiva vale la pena
mencionar que la Unidad Funcional Zipaquira cuenta con dos salas de cirugia con todos los elementos necesarios para funcionar, de
lunes a viernes de 7 am. A 7 pm, cuenta con dos equipos quirlirgicos, uno para cirugia programada y otro para urgencias, las
restantes doce horas soélo se cuentan con un equipo quirtrgico encargado de las urgencias.
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9.6.- Servicio de Laboratorio Clinico

Contamos con un laboratorio clinico de segundo nivel, perfectamente dotado en infraestructura y en
equipamiento, en la tabla nueve se evidencia el comportamiento del laboratorio clinico.

Tabla No. 164
Comparativo de la Produccién de servicios en el laboratorio clinico en la Unidad Funcional de Zipaquira, primer
semestre de las vigencias 2020 al 2022.

LABORATORIO CLINICO 2.020 2.021 2.022
# Examenes de laboratorio Hospitalizacion 18.111 19.899 | 15.027
# Examenes de laboratorio Externos 25.895 42294 | 39.668
# Examenes de laboratorio Urgencias 37.359 53165 | 43.876
# EXAMENES DE LABORATORIO TOTALES 81.365 | 115.358 | 98.571
EXAMENES POR ESPECIALIDAD EN HOSPITALIZACION 16.471 19.899 | 13.053
Medicina Interna 5.463 7.751 4.413
Cirugia General 3.019 3.024 580
Ginecologia y Obstetricia 6.060 5.718 4477
Pediatria 566 1.007 1.956
Recién Nacidos 1.309 2.378 1.627

FUENTE: Laboratorio clinico, software Dinamica Gerencial

De manera global se observa descenso del 14,6% en los examenes solicitados y realizados en la Unidad Funcional
Zipaquira, explicado por la poca necesidad de realizacion de examenes en los pacientes de los servicios ofertados; de
manera mas detallada en Urgencias se obtuvo un descenso del 17,5%, en Hospitalizacion fue un 24,5% menos y en
Consulta Externa fue de 6,2% menos. En cuanto a los servicios de Hospitalizacion los que mas solicitan laboratorios son
Medicina Interna, Ginecologia y Cirugia explicado por el volumen, la complejidad y comorbilidades de dichos pacientes.
En cuanto a las areas del laboratorio todas presentan diversas disminuciones excepto el area de microbiologia que
aumenta en un 76,9%. La oportunidad en la entrega de resultados se encuentra dentro de lo esperado para el nivel de
complejidad.

9.7.- Servicio de Imagenologia
Tabla No. 165
Comparativo de la produccion de servicios en apoyo diagnéstico de imagenes en la Unidad Funcional de
Zipaquira, primer semestre de las vigencias 2020 al 2022.

IMAGENOLOGIA 2.020 2.021 2.022
Ecografias realizadas consulta externa 1.549 1.943 2.051
Ecografias realizadas hospitalizacion 628 687 750
Ecografias realizadas urgencias 1.867 3.761 2.422
Ecografias 4.044 6.391 5.223
Radiografias realizadas consulta externa 1.075 2.619 2.297
Radiografias realizadas hospitalizados 265 337 315
Radiografias realizadas urgencias 4.743 6.746 7.307
Radiografias 6.083 9.702 9.919
Mamografias 57 58 153

FUENTE: Servicio de radiologia, software Dindmica Gerencial

Se presentd variacion con tendencia al descenso del 18,3% en la totalidad de ecografias, en cuanto a
radiografias realizadas se observa un aumento del 2,2% y en mamografias realizadas se presenta un gran
aumento del 163,8% durante el periodo en observacion del afio 2022. En ecografias el servicio que disminuyo
fue el de Urgencias (35,6% menos), y para el servicio de radiologia basica el servicio que mas disminuyo fue
el de Consulta Externa (12,3% menos).
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9.8.- Servicio de Terapia Fisica
Tabla No. 166
Produccion de servicios para el Apoyo Terapéutico en la Unidad Funcional de Zipaquira, primer semestre de las
vigencias 2020 al 2022.

TERAPIAS 2.020 2.021 2.022
TERAPIAS FISICA SESIONES 1.397 2.308 2.035
Sesiones Hospitalizacion 75 69 21
Sesiones Externas 1.302 2.120 1.810

FUENTE: Departamento de estadistica, software Dinamica Gerencial
Las terapias fisicas disminuyen en un 11,8% menos; las terapias fisicas unicamente se prestan en Consulta Externa
secundario a las restricciones previamente citadas de la pandemia.

9.9.- Servicio de Terapia Respiratoria
Tabla No. 167
Produccion de servicios para el Apoyo Terapéutico en la Unidad Funcional de Zipaquira, primer semestre de las
vigencias 2020 al 2022.

TERAPIAS 2.020 2.021 2.022
TERAPIAS RESPIRATORIA SESIONES 4.764 4.275 9.049
Sesiones Hospitalizacion 2.644 4.275 9.049
Sesiones Urgencias 223 0 0
Sesiones Externas 1.897 0 0
PICO FLUJO 0 0 43
GASES ARTERIALES 331 997 918
TERAPIA RES. COMPLE. 984 3.278 8.260

FUENTE: Departamento de estadistica, software Dindmica Gerencial
Para las terapias respiratorias se evidencia un aumento del 111,7% mas; las terapias respiratorias solo se estan
prestando en Hospitalizacion.

9.10.- Servicio de Fonoaudiologia
Tabla No. 168
Produccion de servicios para el Apoyo Terapéutico en la Unidad Funcional de Zipaquira, primer semestre de las
vigencias 2020 al 2022.

TERAPIAS 2.020 2.021 2.022
TERAPIA LENGUAJE SESIONES 709 578 960
SESIO.C.EXTERNA (consultas) 641 464 912
SESIO.C.EXTERNA (procedimientos) 0 0 935
SESI. HOSPITALIZACION (interconsulta) 68 114 48
POTENCIALES EVOCADOS 0 2 39
LAVADO OIDO 8 112 134
AUDIOMETRIA 8 283 198
IMPEDANCIOMETRIA 7 185 152
LOGOAUDICION 8 224 177

FUENTE: Departamento de estadistica, software Dindmica Gerencial
Las terapias de lenguaje aumentan en un 66,1% mas; todo este aumento se explica debido a la demanda de pacientes
que a pesar de la actual pandemia, se logra realizar agendamiento y realizacién de consultas. (Vale la pena aclarar que
las terapias de lenguaje Unicamente se prestan en Consulta Externa secundario a las restricciones previamente citadas
por pandemia).
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9.11.- Presupuesto
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Tabla No. 169
Ingresos — ESE Hospital Universitario de La Samaritana Hospital Unidad Funcional Zipaquira
ANO 2020 ANO 2021 ANO 2022 Var | var | Va
apro ( reco | reca
bado | no | udos
CONCEPTO APROB | RECONOCIMI APROB | RECONO APROB | RECONO
RECAU RECAUDO RECAUDO | 2022 | 2022 | 2022
ADO ENTO DO ADO CIMIENTO ADO CIMIENTO 1202 | 1202 | 1202
1 1 1
DISPONIBILIDAD
INICIAL 0 0 0 0 0 0 25476 | 19.706 | 13181 | 0% | 0% | 0%
INGRESOS
CORRIENTES 26.304 16.793 | 10.651 | 29.439 | 15.552 6.924 | 25476 | 19.706 | 13181 |-13% | 27% | 90%
.......... Ventas de
establecimientos de 13.776 9.485 3.343 | 17434 | 12178 3550 | 23481 | 12.955 6430 | 35% | 6% | 81%
mercado
.......... Cuentas por cobrar | 12.528 7.296 7.296 | 12.005 | 3.369 3.369 . 6.091 6.091 100 | 81% 2,301
%
R Venta_dle otros 0 12 12 0 5 5 0 14 14 0% 1 091 0%
bienes y servicios %
......... Transferencias
e 0 0 0 0 0 0 1995 645 645 0% | 0% | 0%
RECURSOS DE CAPITAL | 0 0 0 0 0 0 0 0 0o o | |22
TOTAL INGRESOS 26.304 16.793 | 10.651 | 29.439 | 15552 6924 | 27687 | 21918 | 15393 | -6% | 4% 1‘,22
Cifras en Millones de Pesos - Fuente Dinamica Gerencial DGH corte 30 de Junio de 2022
El presupuesto de ingresos de la vigencia 2022 con respecto a 2021 tiene una variacion del -6%, es decir, disminuyo en
$1.752 millones, sin embargo, el total de los reconocimientos aumentan en 41% y los recaudos en 122%, valores
representados especialmente por el mayor valor recaudado en las cuentas por cobrar en la presente vigencia, otro factor
que impacto este concepto es la suscripcion del convenio interadministrativo No. ICCU - 901 - 2021.
Tabla No. 170
Gastos — ESE Hospital Universitario de La Samaritana sede Unidad Funcional Zipaquira
ANO 2020 ANO 2021 ANO 2022 ... | variaci
variacio on
nb o | compr variacion
COMPR | OBLIG COMPR | OBLIG COMPR | OBLIG aproba . pagos
seliEa APRgBAD OMISO | ACION | PAGOS A:';ga OMISO | ACION | PAGOS A:';gs OMISO | ACION PASGO o | o™ | 20221202
S ES S ES S ES 2022/20 202212 1
21
021
GASTOS DE j
FUNCIONAMIENT | 20411 | 14856 | 9.385 | 7.600 | 23.927 | 14903 | 10114 | 8182 | 6301 | 4.234 | 2.974 | 2374 | -T37% | o | 71.0%
0 6%
INVERSION 0 0 0 0 0 0 0 0 1.995 0 0 0 00% | 00% | 0,0%
GASTOS DE 20745
OPERACION 2208 | 1291 | 883 | 268 | 2571 | 1.753 | 686 | 208 | 15914 | 13612 | 9.245 | 6.391 | 518,9% | 0,0% %
COMERCIAL °
O NTASFOR 3684 | 3354 | 2730 | 2077 | 2041 | 2764 | 2303 | 1880 | 3478 | 3434 | 2870 | 2.408 | 183% | 242% | 28.1%
TOTAL GASTOS | 26304 | 19501 | 12997 | 9.945 | 20.439 | 19.420 | 13.103 | 10260 | 27667 | 21281 | 08 | W17 | 6006 | 9% 293}1’6
0
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Cifras en Millones de Pesos - Fuente Dinamica Gerencial DGH corte 30 de Junio de 2022.
El Presupuesto de gastos aprobado ha presentado diferentes fluctuaciones, aumento del 2020 a 2021 y
disminuyo del 2021 al 2022, En la Unidad Funcional de Zipaquira se ha ejecutado el 77% del presupuesto, lo
que puede afectar negativamente la operacion de la unidad, toda vez que los recursos sin comprometer son
insuficientes para terminar la vigencia.

ilide

social”

Calidad
soy !

Www.hus.org.co



http://www.hus.org.co/

Pégina 243 de 251

BHUS

HOSPITAL UNIVERSITARIO
DE LA SAMARITANA

Empresa Social del Estado

9.12.- Mercadeo y Contratacion

Grafica No. 225

Valores Contratados Sede Unidad Funcional Acumulados Afios 2020 a 2022 Trimestres ||

Cifras en Millones de pesos

Valores contratados
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I TRIM

I TRIM
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6942

Fuente: Informes de Gestion afios 2020 a 2022 —Matriz de contratacion afio 2022 —Médulo Facturacion Dinamica Gerencial afio 2022
La Unidad Funcional de Zipaquira, aporta un aumento del 20% en sus ventas comparado al Il trimestre del
2021, se suma a la venta de servicios las acciones de Salud Publica — Gestion del Riesgo

Tabla No. 171

Valores Contratados Acumulados Afios 2020 A 2022 Trimestre Il

Cifras en Millones de pesos
CONSOLIDADO POR TRIMESTRES UNIDAD FUNCIONAL
TRIMESTRE 2020 % 2021 % 2022 %
I TRM 4.135| 50% 5.806 | 24% 5.862 | 46%
Il TRM 4135 | 50% 5.806 | 24% 6.942 | 54%
Il TRIM 5657 | 68% 5987 | 25% 0| 0%
IV TRIM 5674 | 69% 6.242 | 26% 0| 0%
TOTAL 8.271 237% 23.840 100% 12.804 100%

Fuente: Informes de Gestion afios 2020 a 2022 — Matriz de contratacion afio 2022 — Médulo Facturacion Dinamica Gerencial afio 2022

Tabla No. 172

Convenios Interadministrativos suscritos con las Alcaldias Municipales de Cogua, San Cayetano y Zipaquira

CONTRATO 209 -2022

Contrato Interadministrativo para Ejecutar Las Acciones del Plan de Intervenciones Colectivas en
el Marco del Plan De Accidn en Salud en el Municipio de Cogua, vigencia 2022.

ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LA
SAMARITANA Y ALCALDIA DE COGUA

CONTRATO Minima

cuantia SMC 015 DE 2022

Prestacion de los servicios para la ejecucion de las actividades de promocion y prevencion
programadas en el Plan de Accion de Salud de las intervenciones Colectivas PIC del Municipio de
San Cayetano Cundinamarca, vigencia 2022

ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LA
SAMARITANA'Y ALCALDIA DE SAN
CAYETANO

Prestacion de servicios para la realizar la ejecucion de las Actividades del Plan de Salud Publica
de Intervenciones colectivas PIC - en su linea operativa promocion de la Salud en las dimensiones
vida saludable y condiciones NO transmisibles, convivencia social y salud mental, seguridad

ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LA

CONTRATO 253 -2022 alimentaria y Nutricional, sexualidad y derechos sexuales y reproductivos, vida saludable y SAMARITANA Y ALCALDIA DE
enfermedades transmisibles, gestion diferencial de poblaciones vulnerables y fortalecimiento de la | ziPAQUIRA
autoridad sanitaria para la gestion de la salud del Municipio de Zipaquira, para la vigencia 2022
Efectuar las acciones de promocién de la salud y Gestion del Riesgo en los territorios priorizados SECRETARIA DE SALUD DE
- - con el fin de impactar positivamente los Indicadores de salud en los Municipios del departamento
fal\szzR(')AzTZOSS CoCTl de Cundinamar’;a P P P CUNDINAMARCA Y ESE HOSPITAL

UNIVERSITARIO DE LA SAMARITANA

ACREDITACION
EN SALUD

Fuente: Matriz de contratacion convenios afio 2022 y minutas suscritas 2022
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9.13.- Facturacion
Grafica No. 226

Facturacion por Régimen HUS - Unidad Funcional Zipaquira Il Trimestre vigencias 2020 - 2022
Cifras en Millones de pesos

,/’ 12.179 12.956

) 15.000 - 9.485 -  — /

] /’

& 10000 + |

. e

E 5.000 -/

E

i 2020 2021 2022

Demas Pagadores 339 638 482
Aseguradoras Soat 174 283 267
Vinculados 1.017 535 676
Subsidiado 4.107 5.603 5.818
B Contributivo 3.848 5.120 5.712

Fuente: Sistema de Informacién — Modulo Contable — Software Dinamica Gerencial

Para la vigencia 2022, en el HUS Unidad Funcional Zipaquira, el total de la facturacion por venta de servicios
acumulada a primer trimestre fue de $ 12.956 millones. Siendo la facturacion por ventas del dltimo mes, en
este caso de junio por valor de $2.298 millones.

Respecto al segundo trimestre de la vigencia anterior, presenta un leve incremento de $777.
El Régimen Subsidiado tiene una participacion en la facturacion por ventas de servicios del 45%.

En orden de participacion, los siguientes son los principales pagadores del régimen subsidiado:

e CONVIDA con una participacion del 37% y una facturacion por venta de servicios de $5.395. Respecto de
la vigencia anterior presenta un marcado incremento de $2.853.

e FAMISANAR con una participacion del 3,4% y una facturacion por venta de servicios de con $487.
Respecto de la vigencia anterior se incrementé en $35.

e NUEVA EPS con una participacion del 2,7% y una facturacion por venta de servicios de $384. Respecto
de la vigencia anterior se incrementd en $255.

El Régimen Contributivo tiene una participacion en la facturacion por ventas de servicios del 44%.

En orden de participacion, los siguientes son los principales pagadores del régimen contributivo:

1. FAMISANAR con una participacion del 17% y una facturacion por venta de servicios de $2.493. Respecto
de la vigencia anterior se observa un incremento de $376.

2. NUEVA EPS, con una participacion de 6,6% y una facturacion por venta de servicios de $942. Respecto de
las vigencias anteriores presenta incremento en $208.
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3. SANITAS con una participacion de 4,2% y una facturacion por venta de servicios de $602. Respecto de la
vigencia anterior se observa un incremento en la facturacion de $181

4. CONVIDA con una participacion de 4,1% y una facturacién por venta de servicios de $581. Respecto de la
vigencia anterior se observa un leve incremento en la facturacion de $3

Departamento de Cundinamarca tiene una participacion del 5,3% y una facturacién por venta de servicios
de $765. Respecto de la vigencia anterior presenta un incremento en $377.

Las Aseguradoras SOAT tiene una participacion del 1,9 % y una facturacion por venta de servicios de $276.

Tabla No. 173
Radicacion oportuna Comparativa HUS Unidad Funcional Zipaquira
Il Trimestre Vigencias 2020 - 2022

Cifras en Millones de pesos

2020 | 2021 2022
VIr Facturacion VIr Rad. ‘ % Rad. ‘ VIr Facturacion ‘ VIrRad. % Rad. VIr Facturacion VIrRad. % Rad.

Fuente: Sistema de Informacién — Modulo Contable — Software Dindmica Gerencial

El porcentaje de radicacion alcanzado para el segundo trimestre del 2022 fue de 83%. Importante resaltar que la
facturacion por ventas de servicios de salud a la EPS CONVIDA muestra una constante tendencia al aumento; situacion
que de manera proporcional esta afectando el indicador de Radicacién con los inconvenientes expuestos en lineas
anteriores.

9.14.- Costos
Tabla No. 174
Costos y Gastos
E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LA SAMARITANA U.F. ZIPAQUIRA
VAR $ | VAR%
CONCEPTO 2019 2020 2021 | 2022 | 2122 | 21-22
MANO DE OBRA 8.710 6.003 | 3444 [ 3701 | 557 [ 18%
INSUMOS 1.067 694 310 247 -63 | -20%
GASTOS GENERALES 301 487 206 315 109 | 53%
DEPRECIACION 85 80 119 162 43 | 36%
COSTOS INDIRECTOS 2.268 4637 | 2089 | 2384 | 295 [ 14%
TOTAL COSTOS DE VENTAS | 15142 | 11903 | 5.868 | 6.809 | 941 | 16%
GASTOS ADMON 1.692 1.847 | 1.094 | 811 -283 | -26%
TOTALES 16.837.00 [ 13.750.00 | 6.962,00 | 7.620,00 | 658 | 9%
VENTAS ZIPAQUIRA 29.837.00 | 5.079,00 | 6.132,00 | 5.827,00 | -305,00 | -5%

Fuente: Sistema de informacion — Médulo de Contabilidad — Dinamica Gerencial

En relacién al servicio de alimentacion que el Hospital suministra a los pacientes, también han sufrido un incremento a
nivel general incididos por el aumento al indice de precios al consumidor (IPC) por lo menos el 93% de los productos
para la elaboracion de los alimentos como granos, tubérculos, proteinas suministrados a los pacientes y a nivel
presupuestal se increment6 en un 40% o 50% a comparacion del anterior periodo. Lo comprendido por la vigilancia se
tiene un aumento en los salarios ya que para estas empresas el valor lo rige el ministerio de defensa, por tal motivo la
afectacion en el aumento de este se da por el indice de precios al consumidor (IPC) y las circulares que rige el ministerio.
Cabe decir que se verd més afectado en los proximos periodos ya que por norma todos los prestadores de servicios de
estas empresas deben poseer poliza de vida lo cual incide en el incremento de los pagos a los terceros que prestan
estos servicios para la instruccion.
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9.15.- Contabilidad
Tabla No. 175
Estado de Resultados Unidad Funcional de Zipaquira

ESTADO DE RESULTADOS CON CORTE A JUNIO DE 2020-2022
UNIDAD FUNCIONAL ZIPAQUIRA

CUENTA 2020 | 2021 | 2022 '2";2;"2’:)523 %
43 | INGRESOS OPERACIONALES 9485 | 12.178 | 12.955 777 | 6
63 | COSTO DE VENTAS 11903 | 12339 | 14002 1753 14

UTILIDAD BRUTA 418)| (161)| (30|  (977)[-608

51 | GASTOS ADMINISTRATIVOS 1847 | 24135 | 1751 (384) || -18
53 | PROVISIONES, DEPRECIACIONES Y AMORTIZACIONES || 2015 | 987 | 478 (509)] 0
UTILIDAD OPERACIONAL (6.280) | (3.282) | (3.366) (84)[| -3

44 | TRANSFERENCIAS Y SUBVENCIONES - - 20 20 | 100
48 | OTROS INGRESOS 311 93 | 163 70 | 76
58 | OTROS GASTOS 56 160 | 287 127 || 79
UTILIDAD DEL EJERCICIO (6.025) | (3350)| (3470)]  (120) 4

Fuente: Sistema de Informacién Dinamica Gerencial Hospitalaria (DGH) - (Cifras Millones de Pesos)

En la vigencia Junio de 2022 la Unidad funcional Zipaquira nos arroja el siguiente comportamiento
frente a la vigencia Junio de 2020

e Las ventas aumentan en un 6% por valor de $777 millones, por reactivacion de servicios ambulatorios y
cirugias programadas en esta sede.

e Los costos aumentan en $1.753 millones equivalente al 14% cuyo valor es superfluo en relacion con las

ventas del periodo.

Los gastos de administracion se disminuyen en un 18%.

Se recibieron subvenciones por $20 millones en virtud de donaciones en especie del gobierno.

Los otros gastos aumentan en un 79% principalmente por la aceptacion de glosa.

Se presenta un déficit en el periodo de $-3.470 millones de pesos dado que no se recibieron

apalancamientos financieros para esta sede.

Estadistica y archivo
Estadisticas Vitales

Los registros vitales son estadisticas continuas que recogen informacion sobre nacimientos, defunciones
fetales y no fetales, que permiten contar con informacion que revela los cambios ocurridos en los niveles y
patrones de mortalidad y fecundidad, proporcionando una visién dinamica de la poblacidén, como
complemento al enfoque estatico que proveen los censos.

Realizando la comparacion durante los meses de abril, mayo y junio de los afios 2020 al 2022, en la Unidad
Funcional Zipaquira se han registrado al aplicativo RUAF 1210 certificados de nacido vivo y 282 de
defuncién, asi:
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2 Trimestre afio 2020. En el segundo trimestre del afio 2020 en la Unidad Funcional se atendieron 531
partos distribuidos por Régimen asi Contributivo 258, Excepcion 1, No asegurado 92 y Subsidiado 180.

2 Trimestre afio 2021. En el segundo trimestre del afio 2021 en la Unidad Funcional se atendieron 338
partos distribuidos por Régimen asi Contributivo 154, Excepcién 1, No asegurado 61y Subsidiado 122.

2 Trimestre afio 2022. En el segundo trimestre del afio 2022 en la Unidad Funcional se atendieron 341
partos distribuidos por Régimen asi Contributivo 165, Excepcion 0, No asegurado 46 y Subsidiado 130.

En las defunciones registradas para el segundo semestre de los afios 2020, 2021 y 2022, se registraron en la
Unidad Funcional 282, distribuidos por régimen de seguridad social asi:

2 Trimestre afo 2020. Régimen asi Contributivo 41, Excepcion 1, No asegurado 3 y Subsidiado 36.
2 Trimestre afo 2021. Régimen asi Contributivo 64, Excepcion 3, No asegurado 6 y Subsidiado 63.
2 Trimestre afno 2022. Régimen asi Contributivo 35, Excepcion 0, No asegurado 2 y Subsidiado 28.
Archivo de Historias Clinicas

Archivo y custodia de Historias Clinicas

Se realiza la recepcion de los documentos correspondientes a la historia clinica de las diferentes areas como
lo son: hospitalizacion, urgencias y consulta externa (consentimientos informados e historias clinicas
manuales).

Tabla No. 176
Comparativo Il Trimestre aios 2020-2021-2022 Proceso Archivo Historias Clinicas.
AREA Il Trimestre 2020 Il Trimestre 2021 Il Trimestre 2022
Consulta Externa (Consentimientos informados) 3860 5377 7485
Urgencias 6700 8186 4491
Hospitalizados 1243 1154 1472

FUENTE: Departamento de estadistica y archivo
Proceso de Foliacion de Historias Clinicas
Se realiza el proceso de foliacidn de las historias clinicas encarpetada del archivo de gestidén en su debido

orden consecutivo. Se hace la revisién de los pacientes con ingreso reciente en los ultimos 5 (cinco) afios
para realizar el proceso de foliacién por evento, teniendo en cuenta las directrices de HUS Bogota.

Tabla No. 177
Comparativo Il Trimestre 2020-2021-2022 Proceso Foliacion Historias Clinicas.
ACTIVIDAD Il Trimestre afo 2020 Il Trimestre ano 2021 Il Trimestre afo 2022
Foliacién 1351 3154 3237

FUENTE: Departamento de estadistica y archivo

Valor recaudado por Copia de Historia Clinica

Desde marzo de 2018 se autorizé el cobro de las copias de las historias clinicas a los pacientes, por un valor
de 100 pesos por hoja.
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Tabla No. 178
Comparativo valor recaudo Historia Clinica Il Trimestre Afios 2020-2021-2022
Valor Recaudo I TRIMESTRE 2020 II TRIMESTRE 2021 I| TRIMESTRE 2022
$1.123.000 $ 869. 900 $764.100

FUENTE: Departamento de estadistica y archivo
Procesos Administrativos

Caja Principal 2020-2021-2022
Grafica No. 227
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9.16.- Planeacion y Calidad

Sistema de Gestion Ambiental

Programa de Gestion Ambiental - Hospital Verde y Saludable

Durante el segundo trimestre de 2022 se logro un cumplimiento del 97%, que se relaciona con el desarrollo de 33 de
las 34 actividades programadas para el trimestre. En la siguiente imagen se muestra el cumplimiento para el segundo
trimestre del afio 2022 de acuerdo al desarrollo de cada una de las lineas estratégicas. Adicional a ello el consolidado
del afio con el cumplimiento del 48% con la ejecucion de 59 actividades de las 124 proyectadas para la vigencia 2022.

Tabla No. 179
Ejecucién cronograma Gestion Ambiental — UFZ
‘ - Consolidado ANO 2022 Il TRIMESTRE

LINEAS ESTRATEGICAS P E % P E %
LINEA 1 Liderazgo 65 33 50,8% 17 17 100%
LINEA 2 Sustancias Quimicas 14 8 57,1% 5 6 120%
LINEA 3 Compras Verdes N/A N/A N/A N/A N/A N/A
LINEA 4 Residuos 20 7 35% 5 4 80%
LINEA 5 Energia 5 2 40% 1 1 100%
LINEA 6 Agua 20 9 45% 6 5 83%

Fuente: Cronograma de ejecucion Programa de Gestion ambiental 2022
Actualizacion de la matriz de identificacion de aspectos y valoracién de impactos ambientales UFZ
Se realizd la verificacion, ajuste y actualizacion de la matriz de identificacion de aspectos y valoracién de
impactos ambientales de la UFZ vigencia 2022, dando como resultado la identificacién y valoracion de 252
interrelaciones:
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Tabla No. 180
Valoracion de impactos ambientales 2022
VALORACION DE IMPACTOS AMBIENTALES CANTIDAD
SIGNIFICATIVO ALTO 46
MEDIO 102
NO SIGNIFICATIVO BAJO 104

Fuente: Gestion ambiental — Unidad Funcional de Zipaquira
Estrategias de sensibilizacién y capacitacion
Capacitaciones a los colaboradores sobre la Gestion Ambiental de UFZ y Puestos de Salud

Durante el segundo trimestre de 2022 Se logré capacitar a 410 colaboradores y 44 estudiantes en diferentes
tematicas ambientales (soportes Capacitaciones y socializaciones segundo trimestre 2022):

Brindar educacion ambiental a los usuarios de la Unidad Funcional de Zipaquira

Durante la bienvenida del paciente en los diferentes servicios de internacion con el apoyo del personal de enfermeria y
por parte del personal de atencion al usuario se cuenta con el apoyo para la socializacion de los derechos y deberes
entre los cuales se enmarca el cuidado del medio ambiente, con la explicacion de la

segregacion de residuos y uso eficiente de los recursos dispuestos en su estancia en las instalaciones del hospital para
el Segundo trimestre de 2022 se logr6 llegar con esta socializacion llegar a 2.126 usuarios, entre pacientes y
familiares.

Compensacion Huella de Carbono

En el segundo trimestre de 2022 se realizaron dos jornadas de siembra de la vigencia 2022 el 29 de abril en
conmemoracion al Dia del Arbol (100 arboles) y el 10 de junio semana Feria Ambiental de Zipaquira (250 arboles), se
lograron sembrar 350 individuos forestales, compensando el 100% de las emisiones de CO2 generadas en el afio 2020.

Programa de Gestion Integral de Residuos Hospitalarios

La generacién de residuos con relacion a la vigencia 2021 disminuyo la generacién en 0,5 ton de residuos ordinarios y
2,3 ton de residuos peligrosos y se evidencia un incremento en el aprovechamiento de residuos de 0,3 ton.

Grafica No. 228
Generacion trimestral de residuos UFZ y sus puestos de salud (ton/trim)
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Fuente: RH1 — UFZ, Centro de Salud de Cogua y Puesto de Salud de San Cayetano 2022
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Con relacién a los porcentajes de destinacion se cumplié la meta para residuos desactivados y relleno
sanitario dejando los porcentajes por debajo de la meta del 40%, al igual para los residuos para incineracion
la meta es maximo el 10%, y la meta de aprovechamiento que se encuentra en la vigencia 2022 en el 17%.

Grafica No. 229
Porcentaje de destinacion de residuos UFZ /trim
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Fuente: RH1 — UFZ 2022

9.17.- Servicio de Atencion al Usuario

Grafica No. 230
Unidad Funcional de Zipaquira ( UFZ).
Indicador Lealtad — Tasa de Satisfaccion Global
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——— Satisfaccion global 96% 93% 95%
- Experiencia global 94% 88% 98%
lealtad del usuario 97% 99% 97%

Fuente: Base de datos encuestas de satisfaccion afio 2019-2021 Procesos Atencion al Usuario y su Familia

Referente al porcentaje de satisfaccion global en la Unidad Funcional se observa en la gréfica
arriba presentada que en el segundo trimestre de 2022 la percepcion de los usuarios fue positiva
donde ellos califican con un 95% satisfactoria la atencion recibida, esto es el resultado de un
mayor compromiso por parte de los colaboradores de la UFZ y de la adherencia a los procesos de
calidad y una atencion enfocada en la Humanizacién.
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Grafica No. 231
Total PQRSDF por trimestre 2022

ES’ErUnmiaa aruanconal
T ia de PQRSDF afios 2019 - 2022
Z N
— e ——
Sol. -
Reclamo Felicitaciones Quejas Informacion Sugerencias Peticion Denuncias
2019 65 100 29 38 12 o} o}
2020 16 81 10 30 10 o o
2021 53 48 28 s 7 2 o
20222 59 9 16 3 2 115 o

Fuente: Base de datos PQRSD 2019- 2022 SIAU

Haciendo un comparativo con los afios anteriores se evidencia que hubo un aumento significativo en las peticiones donde cada una
ocupo el 56% solicito historias clinicas o validacion de incapacidades, por lo que se fortalecié los canales de comunicacion colocando
en las carteleras los medios para la asignacion de citas teléfono 4897069 y lineas whatsApp 3142849008. Adicional desde el mes de
marzo las informadoras y orientadoras en sus intervenciones diarias iniciaron a socializar el SUIT, Sistema Unico de Informacion de
tramites a través de laminas educativas y de facil comprension. Los reclamos se presentaron por demoras en la facturacion, trato
amable y humanizado por parte del personal de facturacion y enfermeria, en virtud a la constante rotacion e ingreso de personal
nuevo se participa en proceso de induccion re induccion para socializar la politica y el programa de humanizacion y asi disminuir las
inconformidades por trato amable y humanizado.

Grafica No. 232
Respuesta en términos de ley

% de Quejas y Peticiones con Respuesta en el Témino de Ley Il tri e 2022
—
ABR MAAY JUN
#de es con respuesta al
usuario dentro de los 15 dias habiles 63 62 72
#de Peticiones recibidas en el
periodo 63 62 79
% Cumplimiento 100% 100% 91%

Fuente: Base de datos Matriz PQRSD afio 2019-2021 Procesos Atencion al Usuario y su Familia
Con respecto al porcentaje de QyR con respuesta en el término de ley durante el segundo trimestre de 2022 la Unidad Funcional ha
desarrollado el proceso con un 100% de cumplimiento en donde el 96% corresponde a la entrega de respuestas a los usuarios en
los términos de ley y el 4% restante, pertenece a peticiones que se encuentran en tramite porque aln no se vencen los términos, las
restantes 7 vencen posterior al 01 de Julio 2022.

Tabla No. 182
Cinco primeras causas de PQRSDS
CODIGO | CAUSA DE QUEJA O RECLAMO ABR ~MAY | JUN | TOTAL
AJ | Falta de calidez y trato amable. 6 4 5 15
AH Sugiere mejorar la calidad en la atencion que ofrece el personal médico. 3 3 6 12
E Demora_en el proceso de facturacion (lab clinico, Rx, consulta externa, hospitalizacion 0 1 4 5
,Urgencias)
Sugiere mejorar la calidad en la atencion que ofrece el personal de enfermeria, Aux de 9 1 9 5

enfermeria, enfermeras, camilleros, técnicos de Rx.

Sugiere mejorar la calidad en la atencién que ofrece el personal de enfermeria, Aux
de enfermeria, enfermeras, camilleros, técnicos de Rx. Falta de informacion y 1 1 2 4
orientacion al usuario durante el proceso de atencion en el HUS.

De las 204 QRSD las cinco primeras causas suma un total de 41 manifestaciones para un porcentaje del 20%
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