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Intervencion de PROCESOS CRITICOS
institucionales: negociacion, contratacion,
facturacion, glosas y cartera.

ESTUDIOS DE MERCADO: oferta, demanda,
viabilidad, factibilidad, financiamiento,
proyecciones, riesgos.

BIGDATA: aplicada al acceso de mercados, la
definicion de portafolios de productos y servicios y
la realizacion de estudios sobre patologias
georreferenciadas.

CONTRATACION: Acompanamiento para la
suscripcion de acuerdos innovadores de
contratacion, calculo denotas técnicas, seguimiento
y control de operaciones y modelos de atencion
alineados a redes integrales y rutas.

AUDITORIAS Externas Institucionales: evaluacién
confidencial y completa de las principales areas de
gestion de prestadores y aseguradores, como
insumo para la planeacién empresarial, y la
ejecucion de planes de intervencion y mejora.

ESTRUCTURACION DE NEGOCIOS Y BANCA DE
INVERSION: acompanamiento para la definicion de
proyectos, encaminados a la prestacion de servicios
del sector salud, formulacion de proyectos de
regalias y asociaciones publico privadas,
reestructuraciones financieras, fusiones y
adquisiciones, planes de reorganizacion
institucional, gestion de activos y financiamiento.
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#ACTUALIZACIONACHO #ESPERANZAYPROTECCION #CONGRESOACHO #CONSULTORSALUD
Congreso Nacional de

Actualizacion ACHO AT 3% 19 Octubre 2019 Barranqunla Colombia
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/ CONSULTORSALUD ha conformado un joven
/  equipo de profesionales, encargado de la
estructuracion de un indispensable portafolio
con capacidad para producir ESCENARIOS DE
SERVICIOS Y DE NUEVOS NEGOCIOS,
basados en la trazabilidad de patologias,
georreferenciacion, macrodatos historicos de
pacientes, usos de servicios, costos, pagadores
acargo, grupo etarios afectados y prestadores
involucrados, que han permitido a decenas de
empresas, transformar su planeacion, orientar
su fuerza comercial y dirigir de manera mas
eficiente y eficaz su toma de decisiones.

Los ESTUDIOS DE NICHOS DE MERCADO,
permiten por su parte, a los diferentes equipos
de acceso de las compaiiias, definir rutas

criticas de accion, mejorando su efectividad
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Soluciones Tecnologicas

App: Transferencias de
Valor y Visita Médica



Sgité Eficiencia
SPITALARIA

Optimice los
Resul tados Financieros

Analisis Predictivo, Tendencias,
Costos, Variabilidad, KPI , Riesgos.
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OFERTA ASISTENCIAL 2020

796 E.S.E.

10,643 IPS Nivel 1

55,392 112 E.S.E.
Prestadores Nivel 2
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* Proporcién de nacidos vivos con

o bajo peso al nacer (1.000 nacidos
ivos): 9,6. Meta < 10%
INDICADORES 4 oS
. * Tasa de mortalidad infantil
E SALUD !
D "-‘_- (menor de 1 afio) (1.000 nacidos
PUBLICA vivos): 11,35. Meta £ 12
HOSPITALES ' "?f*-%:.: * Incidencia .de sifilis congénita
P (1.000 nacidos
PUBLICOS vivos): 0,6. Meta £0,5

COLOMBIANQOS & . Letalidad por dengue (Porcentaje
ol %):6,77. Meta < 2%




Proporcion de partos por cesared
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entes hospitalizados por dengue grave

rcion de pac




;empo promedio de espera para la atencion del paciente C
riage 2 en el servicio de urgencias
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o Operacional con ingresos recaudados y gastos compro
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y gastos obligado

racional con INgQresos recaudados




DEUDA CON CONTRATISTAS

COn contratistas

399 mil millones



AiHospital - Contigo

Aplicativo web

AiHospital

Accién Integral en Hospitales

Aplicativo web

AiHospital

Contigo

%
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https://sig.sispro.gov.co/AiHospitalcontigo/



https://sig.sispro.gov.co/AiHospitalcontigo/
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1994. METROSALUD
Se expide el decreto
/52 que reestructura
al Instituto
Metropolitano de
Salud como Empresa
Social del Estado del
orden municipal.

Océano Pacifico

Guaviare

Ecuador Brasil
Amazonas
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L’ﬁe\’«{ffb}\\ I‘L-’J 2016. SISS. Ia Administracion
D YR Venezuela Distrital propuso una
\ reorganizacion del Sector Salud
N de

9 Bogot3d, la cual fue aprobada por
% el Concejo de Bogota mediante
& el Acuerdo 641 de 2016. Este
g Acuerdo entre otras medidas,
2 aprobd la fusiéon de los 22
S hospitales publicos de la Ciudad

en cuatro

SISS distribuidas
geograficamente: Norte, Sur, Sur
Occidente y Centro Oriente,
teniendo cada una

al menos un hospital de tercer
nivel y unidades de atencion del
segundo y primer nivel.
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Régimen
Excepcion &

Subsidiado R
Especiales

Mombre Entidad = Contributivo

Mueva Eps 3.785.637 (16,52%) 1.926.025 (B 44%)
Eps5ura 3.531.120(15,41%) 143.581(0,53%)
EPS Sanitas 3.159.646 (13,79%) 65.565 (0,29%)

Total Afiliados

5.711.662 (11,54%)
3.674.701 (7,58%)
3.225.211 (5,74%)

Salud Total 2.987.904 (13,04%) 206.128 (0,50%) 3.194.052 (6,68%)
Medimas 1.777.584(7,76%) 1.393.665 (5,11%) 3.171.249 (6,63%)
Coosalud = 142 232 (0,52%) 2.249.6590 (3,86%) 2.391.922 (5,00%)

Famisanar 2.128.243(9,29%) | 196.364 (0,86%) 2.324.607 (4,86%)

Régimen de Excepcion
Mutual Ser
Emssanar E.5.5
Asmet Salud
Coomeva E.P.5.
Compensar

Savia 5alud
Comparta

Capital Salud
Saludvida E.Flft.
Cajacopi Atlantico
S5.05.

Ambug Eps
Comfamiliar Huila
Convida

ALC Epsi

143.543 (0,63%)
117.981 (0,51%)
55.300 (0,29%)
1.553.336 (5,75%)
1.655.617 (7,23%)
130.031 (0,57%)
54.058 (0,28%)
62.763 (0,27%)
53.971 (0,28%)
55.491 (0,24%)
753.655 (2,29%)
23.157 (0,10%)
21.378 (0,09%)
40.221 (0,18%)
15.031 (0,07%)

2.090.414 (100,00% 2.090.414 (4,37%)
1.993.912 (4,17%)
1.912.443 (4,00%)
1.584.216 (2,94%)
1.755.559 (2,67%)
1.688.531 (2,53%)
1.661.418 (2,47%)
1.549.420 (2,24%)
1.109.658 (2,32%)
1.082.419 (2,26%)
1.049.142 (2,19%)

1.850.369 (2,11%)
1.794.452 (7,26%)
1.5818.916 (7,57%)
202.223 (0,89%)
32.914 (,14%)
1.531.387 (5,71%)
1.485.362 (5,51%)
1.046.890 (4,59%)
1.018.448 (4,45%)
993.651 (4,35%)

90.985 (0,40%) 844,640 (1,77%)
757.263 (2,32%) 780.420 (1,62%)
545917 (2,39%) 567.295 (1,19%)
490.561 (2,15%) 530.782 (1,11%)
510.638 (2,24%) 525.669 (1,10%)




Mombre Entidad =

Ambuqg Eps
Comfamiliar Huila
Convida

AC Epsi

Mallamas Epsi
Ecoopsos
Comfenalco Valle
Aliansalud Eps
Dusakawi Epsi
Comfaguajira

Anas Wayuu Epsi
Ccf De Marifio
Comfacundi

Ccf Del Chocd
Capresoca EPS.
Comfaoriente
Comfamiliar Cartagena
Ccf De Sucre

Pijaos Salud Epsi
Ferrocarriles Nales
Saludvida E.P.5. Rs**
Fundacion Salud Mia Eps..

Epm

Contributivo

23.157 (0,10%)
21.378 (0,09%)
40.221 (0,18%)
15.031 (0,07%)
12 951 (0,06%)

9.957 (0,04%)
229423 (1,00%)
236.624 (1,03%)

3.056 (0,01%)

8.378 (0,04%)

5.430 (0,03%)

9.145 (0,04%)

16.710 (0,07%)
4 708 (0,02%)
13.246 (0,06%)
2.860 (0,01%)

4991 (0,02%)
2 734 (0,01%)
38.267 (0,17%)

23284 (0,10%)
8.991 (0,04%)

Régimen

Subsidiado

757.263 (3,32%)
545917 (2,39%)
490.561 (2,15%)
510.638 (2,24%)
315.339 (1,38%)
314.127 (1,38%)
11830 (0,05%)
1.411 (0,01%)
228.194 (1,00%)
217.372 (0,95%)
191 639 (0,24%)
174.688 (0,77%)
161.368 (0,71%)
172.803 (0,76%)
159.166 (0,70%)
139.934 (0,51%)
141.917 (0,62%)
109.419 (0,48%)
87.167 (0,38%)

37.247 (0,16%)
1.902 (0,01%)

Excepcion &
Especiales

Total Afiliados

780.420 (1,63%)
567.295 (1,19%)
530.782 (1,11%)
525.669 (1,10%)
328.290 (0,69%)
324.084 (0,68%)
241.253 (0,50%)
238.035 (0,50%)
231.250 (0,32%)
225.750 (0,47%)
198.069 (0,41%)
183.833 (0,28%)
178.078 (0,37%)
177.511 (0,37%)
172.412 (0,36%)
142.794 (0,20%)
141.917 (0,20%)
114.410 (0,24%)
89.901 (0,19%)

38.267 (0,08%)

37.247 (0,08%)

25.186 (0,05%)

8.991 (0,02%)




Afiliado por Edad y Género
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MEDIMAS

© Mapbox & OSM
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DISTRIBUCION DE AFILIADOS DE SALUDVIDA A EPS RECEPTORAS:

NUEVA EPS 471.483

COOSALUD 136.784
CAJACOPI ATLANTICO 89.487

SALUD TOTAL 88.566

E.P.S. SANITAS 85.764

MUTUAL SER 74.420

FAMISANAR 48.012 DISTRIBUCION
COMFAORIENTE 33.689

EPS SURA 28.430

COMFAGUAJIRA 15.668

COMPENSAR 13.509

SALUD MIA 4507

Al.C_EPSI 3.767

ANAS WAYUU EPSI 3.632

CCF DE NARINO 601

ALIANSALUD EPS 324

MALLAMAS EPSI 52

PIJAOS SALUD EPSI 23




Departamento: Bogota, D. C., Municipio: Todo

Régimen
Nombre Entidad = Contributivo Subsidiado Excepdn®  rol Afiliados
Especiales
Compensar 1.493.945(23,53%) 27.494(2,27%) 1.521.439 (19,77%)
Famisanar 1.271.337 (20,03%) 89.311(7.35%) 1.360.648 (17,68%)
E.P.5. Sanitas 1.320.217 (20,80%) 10981 (0,91%) 1.331.198 (17,20%)
CapitalSalud  52.502(0,83%)  845.180 (63,50%) 897.772 (11,67%) B O G OT A

Salud Total | 731.067 (11,52%) @ 28.841(2,35%) 755.908 (3,23%)

Mueva Eps | 522.003(8,22%) @ 17.180(1.42%) 339.183 (7,01%)

Eps Sura | 377.539 (5,95%) 9.745 (0,81%) 387.284 (5,02%)

Medimas | 216.400(3,41%) = 30.755 (2,54%) 247.155 (3,21%)

Aliansalud Eps | 236.579 (3,73%) 1.409 (0,12%) 237.988 (2,09%)

Comfacundi | 15073 (0,24%) @ 141 265 (11,68%) 156.341 (2,03%)

Régimen de Excepcidn 136.599 (100,00%) 136.599 (1,73%)

Coomeva E.PS. | 88.804 (1,40%) 5.698 (0,47%) 94.502 (1,23%)




Departamento: Atlantico, Municipio: Todo

Mombre Entidad =

Mutual Ser

Salud Total

Eps Sura
Coosalud

Mueva Ep=
Cajacopi Atlantico
Ambug Eps

E.P.5. Sanitas
Comparta
Coomewva E.P.5.
Saludvida E.P.5.
Medimas
Régimen de Excepcian

Famisanar

Contributivo

35.747 (3,12%)
317.256 (27,71%)
295.216 (25,79%)

12.620 (1,10%)
160.695 (14,04%)

18.966 (1,66%)

5.104 (0,45%)
123.943 (10,33%)

3.615 (0,32%)

79.684 (5,95%)

3.237 (0,28%)

56.185 (4,91%)

26.956 (2,35%)

Régimen

Subsidiado

372,845 (27,12%)
12.560 (0,51%)
13.077 (0,55%)

268.833 (19,56%)
114.754 (3,35%)

243165 (17,69%)

142 148 (10,34%)
1.434(0,10%)
98.636 (7,12%)
8.325 (0,61%)
78.696 (5,72%)
13.468 (0,98%)

3.451 (0,25%)

Excepcidn &
Especiales

36.795 (100,00%)

Total Afiliados

408.592 (15,98%)
329.816 (12,50%)
308.293 (12,06%)
281.453 (11,01%)
275.449 (10,78%)
262.131 (10,25%)
147.252 (5,76%)
125.377 (4,30%)
102.251 (4,00%)
88.000 (2,44%)
81.933 (2,21%)
£9.653 (2,72%)
36.795 (1,44%)
30.407 (1,19%)

ATLANTICO




Departamento: Valle Del Cauca, Municipio: Todo

Nombre -
Entidad "

Emssanar E.5.5
505
Coomeva E.P.5.
Mueva Ep=
Coosalud

Eps Sura
Medimas
Comfenalco Valle
E.P5.5anitas
Asmet Salud
Salud Total
Ambug Ep=

Régimen de Excepcidn

Contributivo

74.004 (2 35%)
T1.020 (22, 77%)
421 529 (16,81%)
401304 (15, 00%)

22 223 (0,35%)
316,487 (12 62%)

95.192 (3, 30%)

229.422 (3,15%)
£20.534 (3,81%)
10.033 (0,40%)
129257 (5,16%)
3377 (0,13%)

Régimen
Subsidiado Excepcidn &
Especiales
8859.514 (50,55%)
B6.671 (2, 79%)
30,151 (1,71%)
15.684 (D 55%)
342 311 (19 45%)
6146 (0,35%)
180.993 (10,25%)
11 830 (D 67%)
1.834(0,10%)
126758 (7,200)
6.020(0,24%)
67.234 (2 232%)
59,659 (100,009%)

Total Afiliados

963.515 (22,27%)
637.691 (14, 74%)
451.6380 (10, 44%)

417.588 (3,66%)
364.534 (8 42%)
322.633 (7, 46%)
£76.190 (5,33%)
£41.252 (5,57%)
222,768 (5,15%)
136.791 (3,16%)
135.317 (3,13%)
70.511 (1,63%)
39.659 (1,38%)

VALLE




Departamento: Santander, Municipio: Todo

Mombre Entidad =

Mueva Eps
Coosalud
Medimas

Comparta

Salud Total

E.P.5. Sanitas
Coomeva E.P.5.
Saludvida E.P.5.

Eps Sura

Asmet Salud
Famisanar

Régimen de Excepcidn

Fundacion Salud Mia Eps..

Contributivo

310.276 (28,09%)
17.115 {1,55%)
102.074 (3,24%)
13.285 (1,20%)
167.872 (15,20%)
168.064 (15,22%)
142 094 (12,87%)
7.749 (0,70%)
80.569 (7,20%)
3.335(0,20%)
66.895 (5,08%)

£3.269 (2,11%)

Régimen

Subsidiado

159.868 (17,07%)
217 483 (23,22%)
101.162 (10,30%)
179.091 (19,12%)
18.714 (2,00%)
10.407 (1,11%)
26.140 (2,79%)
119.387 (12,75%)
4030 (0,43%)
79.633 (2,50%)
12 468 (1,33%)

1902 (0,20%)

Excepcion &
Ezpeciales

68.603 (100,00%)

Total Afiliados

470.144 (22,29%)
234.598 [11,12%)
203.236 (9,62%)
192.376 (9,12%)
136.586 (2,24%)
178.471 (2,96%)
168.234 (7,97%)
127.136 (5,02%)
84.599 (4,01%)
82.968 (2,92%)
79.363 (2,76%)
68.603 (2,25%)
25.171 (1,15%)

SANTANDER




Departamento: Antioquia, Municipio: Todo

Régimen
’E‘:t’:'d'ﬁ = Contributivo Subsidiado E:;:::::‘I::‘ Total Afiliados
EpsSura 2.137.330(53,88%) 101.621 (4,45%) 2.238.951 (35,24%)
Savia Salud | 130.029(3,28%) 1.531.387 (57,07%) 1.661.416 (26,15%)
Mueva Eps | 600,812 (15,15%) = 83.522(3,57%) 624.634 (10,78%)
CoomevaEPS.  356147(358%) = 43.033 (1,88%) 399.180 (5,28%) A N T I O Q U I A
Salud Total | 371.879 (3,37%) 23.617 (1,03%) 395.496 (5,22%)
Coosalud ©| 21.932(0,55%) @ 350.442 (15,35%) 372.374 (5,85%)
Medimas | 225.858 (5,69%) 56.723 (2,48%) 282.581 (3,45%)
E.P.5.Sanitas | 105.961(2,67%) 1.603 (0,07%) 107.564 (1,69%)
Fegimen de Excepcion 103.939 (100,00%) 103.939 (1,54%)
Ecoopsos | 2.059(0,05%) 48.203 (2,11%) 50.262 (0,79%)
A.LC.Epsi 506 (0,01%) 42 420 (1,85%) 42.926 (0,68%)

Epm . 8.981(0,23%) 8.981 (0,14%)
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*implementacion, progresividad, registro, monitoreo
y evaluacion de las intervenciones individuales de la
Ruta Integral de Atencion para la Promociony el
Mantenimiento de la Salud y la Ruta Integral de
Atencion en Salud para la poblacion materno
perinatal, con el fin de facilitar la operacion de los
agentes del sistema, precisar aspectos técnicos
relacionados con lo dispuesto por las Resoluciones
3280 de 2018 y 276 de 2019 y regular lo pertinente
al monitoreo y evaluacion de dichas intervenciones

SEMINARIO 2020

Capacitacion para aspirantes a:
GERENTES DE EMPRESAS
SOCIALES DEL ESTADO
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Afios
Intervencion LB UMA | 2020 | 2021 | 2022 | 2023 | 2024 | 2025 | 2026 | 2027 | 2028 | 2025 | 2030 | 2031 | 2032 | 2033 | 2034 | logro
LIMA

c) Atencion en salud bucal
[consulta por profesional de
odontologia) en todos los 35.0 0.0 36,1 ara 382 183 404 415 426 438 448 46,0 47 1 483 494 50,5 516 15
momentos del curso de la vida.
[Adultez)

c) Atencion en salud bucal
[consulta por profesional de
udc.nt-:ulcu_:jia; en todos los 2610 0.0 31 303 326 35,0 375 40,0 425 451 47T 50,3 529 554 578 &0.4 G628 15
momentos del curso de la vida.
(Vejez)

d) Fortificacion casera con

. . 150 0.0 T | G653 914 4
micronuinentes en pohvo 8 ! ' 836 :

g) Tamizaje con ADN WVPH 15 Bao [ 48 [ 138 | 323 | 559 | TO8 | 70 [ 781 | AT E

h) Tamizaje para cancer de colon 0,6 0.0 18 52 140 | 325 | 580 | TEA4 B

i) Atencidon en salud para la
promaocion y apoyo a la lactancia 1.0 90,0 T4 380 | Te8 | 28 4
matema

m) Atencion preconcepcionsl 6,3 00 | B8 | 632 | BET | 533 4

nj Afencion para la promocon de
la alimentacion y nufricion en el 125 | %00 | 194 | 288 | 403 | 527 | 645 | 742 | B1S | B6E | 858 | 818 10
embarazo

c) Atencion en salud bucal

(consulta por profesional de
annt-:llngia:lent-:dnﬁ los 4410 B0 | 450 | 455 | 469 | 47TH | 48E | 458 50,7 BT | 52b | 536 | M5 54 | 564 574 | 582 15
momentos ded curso de la vida

[Juventud)
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ESQUEMA DE INTERVENCIONES/ATENCIONES
EN SALUD INDIVIDUALES PARA NINOS Y NINAS
EN PRIMERA INFANCIA

FRECUENCIA SEGUN EDAD EN MESES (M) O ANOS (A)

PROCEDIMIENTOS *x ¥ ¥ = ¥ 3 X X T e DIRECTRICES DE
/CONSULTAS cupssatc = 2 % 3% E - SR CUMPLIMIENTO
L = (2] oy
Atenciin an salud RO Frofesional  en  medicina || Atencidn en salud
por  medicina 890283 a
genaral a 890263 ganas il maaicha
- X X X X x x | Especialista en  pediatria | general, padiatria y
;iﬁ;ﬁ;’m en g:ggg; Especislista en medicina | enfermeria en la
g iriddicing Exiliar B90763 famiiar prymara irfancia.
Atencion an salud
E Alencidn an sald B90205 por madicing
Z | por profesional de 200305 x ¥ | x x x X Frofesional en enfermeria general, padiatria y
.E anfarmeria enfarmaria an Ia
5 primera infancia.
é Atencion an salud
3 ﬁ:’aﬁ’m ol ggg% Una vez al afio a partic de los 6 meses de edad || Profesional en odontologia ﬂn’f:';f"j” on satn
= adontologia
Atencién por 890201 Segon Frofesional _en  nutnicion || Valoracion,
ﬂl"ﬂﬁ!.‘:‘u‘hﬂ-&l e B0 205 ® haﬂazgds ¥ Profesional an enfermera ﬂl"ﬂl"ﬂ'ﬂﬁfﬂ"ﬂ ¥ apoya
enfermeria, 890206 criterio del de la técnica de
madicina g!nera.f. pmfesranaf lactancia maferna
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INTERVENCIONES INMEDIATAS

* Las intervenciones contenidas en el articulo 12 de la Resolucion
276 de 2019 que no fueron objeto de proyecciones para el
cumplimiento de umbrales minimos aceptables, se consideran

intervenciones de riesgoy deben garantizarse de manera

inmediata, continua y permanente para la poblacién

que las requiera segun pertinencia clinica y de acuerdo con las
precisiones técnicas presentadas en el anexo de la presente
resolucion, y son las siguientes:

* a) Atencion en salud por pediatria en nifios de primera infancia
+ e) Desparasitacion intestinal antihelmintica
* f) Suplementacién con hierro
* j) Educacion grupal en los diferentes momentos del curso de la vida

* k) Atencidn basica de orientacion familiar

* |) Educacion para la salud dirigida a la familia
Consultorsalud
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MODIFICACION RESOLUCION 4505 DE 2012

* Se modifica el anexo técnico de la Resolucion 4505
de 2012, el cual es remplazado por el anexo de esta
resolucion, que contiene la estructura del registro
por persona de las intervenciones individuales y se
encuentra publicado en el Repositorio Institucional

Digital — RID- del sitio web del Ministerio de Salud y
Proteccion Social.

consultorsalud
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TALENTO HUMANO RPMS

* En las zonas rurales o dispersas, donde el seguimiento por parte de
equipo de profesionales en salud esté limitado por dificultades de

acceso, el gestor comunitario podra apoyar el
desarrollo de las actividades.

* Las acciones del gestor comunitario en salud deben ser registradas y
reportadas a través de las fuentes de informacion existentes, para lo cual
se puede hacer uso de los siguientes CUPS, segun lo establecido en la
Resolucion 5158 de 2018 y aquella que la modifique, adicione o
sustituya:

* 890114: Atencion domiciliaria por promotor en salud
* 990111: Educacioén grupal por agente educativo en salud

* 990211: Educacion individual por agente educativo en salub

Consultorsalud
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°LANEACION

NTEGRAL DE

SALUD

RESOLUCION 1536 DE 2015




1. CARACTERIZACION DE LA POBLACION

ENTIDAD TERRITORIAL

EAPB <

> IPS

Liderar procesos de gestion
de la salud publica.

Gestion Riesgo Colectivo

ASIS, identifica, conoce y
prioriza las necesidades en
salud poblacionales:

Formulan el Plan Territorial
de Salud (PTS), acorde al
Plan de Desarrollo
Territorial.

Ejecuta el Plan de
Intervenciones Colectivas

Liderar procesos de gestion de la
salud del individuo.

Caracteriza y clasifica riesgo en
salud afiliados: priorizar
necesidades y problemas salud
poblacién.

Contrastandolas con prioridades del
ASIS territorial y orienta los grupos
objetivo - gestion en salud a
través de RIPS.

Organiza su poblacién de acuerdo a
los grupos de riesgo definidos en
el MIAS. Territorios y poblaciones

Liderar Plan de cuidado
personas, familias,
comunidad.

Fichas familiares — HC

Conocimiento acopiado
de su poblacion y en
acuerdo con la EPS -
adaptar las Rutas de
atencion: diferenciando
condiciones individuales
grupos poblacionales,
Condiciones Territoriales.

Plan Poblacional

N4

Plan Individual

N4

Plan de cuidado

N




INSPECCION,
VIGILANCIA Y
CONTROL




CIRCULAR EXTERNA 001 SUPERSALUD

* La Superintendencia Nacional de Salud, imparte instrucciones para el
ejercicio de las funciones de inspeccidn, vigilancia y control a nivel
territorial respecto de las Entidades Promotoras de Salud,

estableciendo la Obligatoriedad en 1a adopcién e
implementacion por parte de las entidades territoriales de la Guia de
Auditoria y el Informe de Auditoria, que orientan el ejercicio de las
competencias de manera uniforme, conjunta y articulada, sirviendo
de base para la adopcidon de medidas, previo analisis, por parte de la
Superintendencia Nacional de Salud

consultorsalud
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GUIA E INFORME DE AUDITORIA

* La Guia de Auditoria esta estructurada a partir de componentes,
estandares, criterios a auditar, modo de verificacion, situacion
evidenciada y normas presuntamente infringidas.

* El Informe de Auditoria es el producto que debe ser presentado por
las Entidades Territoriales a traves de las Direcciones Territoriales de
Salud ante la Superintendencia Nacional de Salud, dentro de los
plazos fijados, a traves del aplicativo dispuesto en ambiente web para

su diligenciamiento y envio.

consultorsalud
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RESPONSABLES POR COMPONENTES

Entidades Componente
territoriales P |
Aseguramiento
Departamentos 655
pa Informacién
Prestacion de Servicios |
Municipios Prestacion de Servicios de Promocién y Prevencién ||
Informacién |
- Aseguramiento
s = Prestacion de Servicios
Distritos : <55 ;i iz
| Prestacion de Servicios de Promocién y Prevencion
| Informacién

consultorsalud
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PLAZOS Y PERIODO DE AUDITORIA
Departamentos y Distritos

Periodo ‘obj-etAd de Plazos maximos para |
- auditoria || cargue de mformac:lon |
| Jullo 1° a d|C|embre Ultimo dia habil de ‘
| 31 | marzo
s | Uttimo dia habil de
0 i
Enero 1° a junio 30 ‘septiembre

consultorsalud
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DEBERES DE LOS ENTES TERRITORIALES

* Aplicar la Guia de Auditoria establecida por la Superintendencia Nacional de
Salud como instrumento para cumplir con las funciones de inspeccién y
Vigilancia respecto de las Entidades Promotoras de Salud de los Regimenes
Contributivo y Subsidiado que operen en su jurisdiccion. Lo anterior, sin
perjuicio de los demas asuntos sobre los cuales las entidades territoriales
consideren necesario ejercer sus funciones.

* Llevar a cabo la auditoria siguiendo para el efecto la Guia de Auditoria pOr
cada Empresa Promotora de Salud que opere en su

jurisdiccion, conforme a la estructura definida por la Superintendencia
Nacional de Salud, diligenciando la totalidad de los items que lo componen.
Cuando una Empresa Promotora de Salud administre los dos regimenes, la
auditoria se realizara por separado por cada régimen.

- Remitir el Informe de Auditoria, dentro de los plazos establecidos en |la
circular, a través de la herramienta tecnolégica dispuesta por la
Superintendencia Nacional de Salud en la pagina web.

* Abstenerse de modificar la estructura y contenidos de la Guia de g

consultorsalud
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CARACTERIZACION POBLACIONAL

; NORMAS PRESUNTAMENTE
ESTANDAR CRITERIO PARA EVALUAR MODO DE VERIFICACION SITUACION EVIDENCIADA INFRINGIDAS
; izacion de | blacién
Consulte en la BDUA el numero de Lt caracternz.au DES apo' :
2 de la EPS contiene la poblacién del
afiliados por sexo y edad y verifique que y
09 ! : Departameénto  caracterizada de
1. La EPS cuenta con una | coincidacon la caracterizacién poblacional
terizacio blacional de la EPS. Tenga en cuenta que coincida el Scuesdojisen el Iepudie  dB 108
SefpcLenzacion popReens qu.e e ¥ SR ; q afiliados de la BDUA. Articulos 12, 13 y 17 de la
contenga el analisis | corte de informacién de la BDUA con el : % 72
y : 2. La caracterizacion de la poblacién | Resolucién 1536 de 2015.
demografico de su poblacién | corte de la construccion del documento de . ;
> CRET: de la EPS NO contiene la poblacion
afiliada. caracterizacion, la cual debe ser :
del Departamento caracterizada de
actualizada anualmente. (Art, 18 Res.
1536/15) acuerdo con el reporte de los
: afiliados de la BDUA.
Y Verificue cisreldbedmente Solicite los diez eventos de interés en
Caracterizacién ) L salud publica (Art. 7 Acuerdo 117/98) del
: de caracterizacion contenga la :
Poblacional Departamento de mayor frecuencia y

programacion de las
intervenciones de proteccion
especifica, deteccion temprana
y de atencion de las
enfermedades de interés en
salud puablica (numeral 17.4
Articulo 17 Resolucion 1536 de
2015. Indague el numero de
diagnosticos confirmados por
cada evento de interés en salud
publica. (Art. 7 Acuerdo 117/98)

verifique que estén contenidos en la
caracterizacién poblacional de la EPS.
Indague el numero de diagndsticos
confirmados por cada evento. Tenga en
cuenta que coincida el corte de
informacion de los eventos de interés en
salud pdablica con el corte de la
construccion  del  documento  de
caracterizaciéon, la cual debe ser
actualizada anualmente (Art. 18 Res.
1536/15).

1. La caracterizacion de la poblacidn
de la EPS tiene en cuenta los
principales eventos de interés en
salud publica del Departamento.

2. La caracterizacion de la poblacion
de la EPS NO tiene en cuenta los
principales eventos de interés en
salud publica del Departamento.

Articulos 12, 13 y 17 de la
Resolucién 1536 de 2015.

consultorsalud
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RED INTEGRAL DE PRESTADORES

Red Integral de
Prestadores de
Servicios de Salud
—RIPSS

3. La EPS realiz6 los tramites de
Habilitacion de la Red Integral
de Prestadores de Servicios de
Salud — RIPSS ante la Entidad
Territorial.

Manifieste si la EPS realizd |la
autoevaluacion y declaracion ce acuerdo
con el Manual de Habilitacion de Redes
Integrales de Prestadores de Servicios de
Salud ante la entidad territorial, dentro de
los plazos previstos.

Si a ello hubiere lugar, manifieste si la EPS
subsand los incumplimientos de los
estandares y criterios de habilitacion
producto de la verificacion realizada por la
entidad territorial.

1. La EPS realizo la autoevaluacién y
declaracion de acuerdo con el
Manual de Habilitacién de Redes
Integrales de Prestadores de
Servicios de Salud y, subsand los
incumplimientos.

2. La. EPS NO realizé Ila
autoevaluacion y declaraciéon de
acuerdo con el Manual de
Habilitacion de Redes Integrales de
Prestadores de Servicios de Salud vy,
no subsané los incumplimientos.

Articulo 8 y numeral 14.2 del
articulo 14 de la Resolucién
1441 de 2016

www.consultosalud.com
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GARANTIA DE PRESTACION DE SERVICIOS

ESTANDAR

CRITERIO PARA EVALUAR

MODO DE VERIFICACION

SITUACION EVIDENCIADA

NORMAS PRESUNTAMENTE
INFRINGIDAS

Garantia en

la prestacion
de los servicios
de salud

Solicite las cohortes actualizadas de las
enfermedades reportadas a la cuenta de
alto costo (Cancer, VIH, ERC, Hemofilia,
Artritis Reumatoidea y Hepatitis C).

De una muestra de casos, verifique los
tiempos transcurridos entre la orden,
autorizacion y prestacion efectiva de los

Numerales 1, 2 y 5 del articulo

Tl i % z 1. La atencién se garantizé con | 2.5.1.2.1.del Decreto 780 de
siguientes servicios ambulatorios, segun R iy
> - Z X = 222 oportunidad, acceso y continuidad. 2016
8. La EPS garantiza a los afiliados | patologia: pediatria, ginecobstetricia, 5 % g
i e o2 ; ) 2. La atencién NO se garantizé con | Articulo 2, literales c), d) y e) del
la atenciéon de los servicios de | medicina interna, ortopedia vy 4 X A
T < . .. | oportunidad, acceso y continuidad. articulo 6 y articulo 8 de la Ley
salud con accesibilidad, | traumatologia, cirugia general, cirugia 5 d
rftinidad tindidad ancaleaies districa ancolenta Nota: Para autorizaciones tenga en | 1751 de 2015.
oportunidad y continuidad. C g‘ Pe 2 2 g ‘| cuenta que el término no debe | Articulo 125 del Decreto Ley 019
oncologia y hematologia pediatrica, X f
uimioterapia, radioterapia, nefrologia SUpsEar cinco diss hablies. de 2012
i i il 4 Resolucién 5857 de 2018.
infectologia, hematologia, hematologia
oncolégica, hemodialisis, dialisis

peritoneal, reumatologia y, laboratorio
clinico de alta complejidad.
La muestra serd determinada segun la

metodologia establecida por la SNS.

9. La EPS asigna las citas de
odontologia general y medicina
general, sin exceder los tres (3)
dias habiles, contados a partir
de la solicitud e, informa al
usuario la fecha para la cual se
asigna la cita.

Verifique telefénicamente la
disponibilidad de citas para odontologia
general y medicina general en el municipio
de residencia del afiliado, de acuerdo con
la red suministrada por el asegurador,
tomando como punto de partida el
numero de identificacién de un afiliado.

1. La EPS asigna citas dentro de los
tres (3) dias habiles e informa al
usuario la fecha de asignacion.

2. La EPS NO asigna citas dentro de
los tres (3) dias hébiles e informa al
usuario la fecha de asignacién.

Articulo 123 del Decreto 019 de
2012; paragrafo 3 del articulo 1
de la Resolucién 1552 de 2013;
articulo 124 del Decreto Ley 019
de 2012; numerales 1 y 2 del
articulo 2.5.1.2.1. y pardgrafo 1
del articulo 2.5.345. del
Decreto 780 de 2016; articulo
14 de la Resolucién 5857 de
2018; pardgrafo 1 del art. 16 de
la Ley 1122 de 2007.

Verifique telefénicamente la

1. La EPS tiene agendas abiertas

Articulo 1 de la Resolucién 1552

10. La EPS tieng agendas dlspopll?llndad de c,tas' para‘ medncu)a todosllos dias hébnlesg mfc?rma al d&° D013 AAtcule: 124 dal
abiertas para la asignacion de | especializada (pediatria, ginecologia, | usuario la fecha de asignacién de Decreto Ley 019 ‘de 2012
citas de medicina especializada | medicina interna, ortopedia, cirugia, | cita. >

z . - X . Numerales 1 y 2 del Articulo
todos los dias habiles del afio e, | oncologia, cardiologia, nefrologia, | 2. La EPS NO tiene agendas abiertas 251.21.del Decreto 780 de
informa al usuario la fecha para | infectologia, hematologia), de acuerdo | todos los dias habiles e informa al 2;)1.6. : Articulo 3 de

la cual se asigna la cita.

con la red suministrada por el asegurador,
tomando como punto de partida el

usuario la fecha de asignacién de
cita.

Resolucién 5857 de 2018.

consultorsalud
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GARANTIA DE PRESTACION DE SERVICIOS

ESTANDAR

CRITERIO PARA EVALUAR

MODO DE VERIFICACION

SITUACION EVIDENCIADA

NORMAS PRESUNTAMENTE
INFRINGIDAS

numero de identificacién de un afiliado
que tenga autorizado el servicio.

11. La EPS garantiza la operacién
del sistema de referencia y
contrarreferencia dispone de
una red de prestadores
disponible y suficiente en todos
los niveles de complejidad, asi
como la disponibilidad de la red
de transporte y
comunicaciones.

De una muestra de casos que se
encuentren en tramite de referencia y
contrarreferencia, verifique que en
pacientes cuya prioridad de remision es
urgente, la llegada del paciente al
prestador receptor haya superado las 12
horas desde que se realizé la primera
solicitud.

La muestra serd determinada segin la
metodologia establecida por la SNS.

1. La EPS realizé las remisiones de
los pacientes, catalogadas como
urgentes dentro de las 12 horas
siguientes a la solicitud.

2. La EPS NO realizé las remisiones
de los pacientes, catalogadas como
urgentes dentro de las 12 horas
siguientes a la solicitud.

Articulo 2.5.3.2.16 y numeral 4
del articulo 25.2.3.8. del
Decreto 780 de 2016

12. La EPS asegura |a entrega de
medicamentos de manera
inmediata y excepcionalmente
dentro de las 48 horas
siguientes a la solicitud.

Solicite las cohortes actualizadas de las
enfermedades reportadas a la cuenta de
alto costo (Cancer, VIH, ERC, Hemofilia y
Hepatitis C).

De una muestra de casos, verifique los
tiempos transcurridos entre la orden,
autorizacion y entrega efectiva de los
siguientes medicamentos incluidos en el
Plan de Beneficios, segun patologia:
quimioterapéuticos, inmunosupresores,
retrovirales y factores de coagulacién.

La muestra sera determinada segun la
metodologia establecida por la SNS.

1. La entrega del medicamento se
garantiz6 dentro de las 48 horas.
2. La entrega del medicamento NO se
garantizé dentro de las 48 horas.

Articulo 131 del Decreto Ley 019
de 2012

Articulos 38 y 47 de |a
Resolucion 5269 de 2017
Numerales 1 y 2 del Articulo
2.5.1.2.1.del Decreto 780 de
2016

Articulo 1 de la Resolucién 1604
de 2013.

13. La EPS pgarantiza los
mecanismos de atencién al
usuario.

Verifique que los afiliados a la EPS tengan
en el municipio de residencia un lugar al
cual acudir para ser atendidos por la
aseguradora. Pruebe que la linea de
atencion telefénica y la pagina web estén
funcionamiento para la recepcién de
PQRS.

1. La EPS garantiza los mecanismos
de atencidn al usuario.

2. La EPS NO garantiza los
mecanismos de atencidn al usuario.

Articulo 2.10.1.1.3. del Decreto
780 de 2016 e inciso 15 del
numeral 4.2. y numeral 4.4. del
articulo 4 de la Resolucién 4343
de 2012.
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PROMOCION Y PREVENCION

ESTANDAR

CRITERIO PARA
EVALUAR

MODO DE VERIFICACION

SITUACION EVIDENCIADA

NORMAS PRESUNTAMENTE
INFRINGIDAS

Prestacion de
servicios de
promocion y
prevencion

16. La EPS cuenta
con estrategias de
demanda inducida.

*Verificar si tiene documentadas las estrategias de
demanda inducida.

*Verificar si se realizé, en menores de cinco afos,
demanda inducida para las actividades de: Vacunacién y
Atencidon Preventiva de salud bucal.

*Verificar si se realizd, en personas de 27 a 59 afos,
demanda inducida para las actividades de: atencién de
planificacién familiar, deteccién temprana de cancer de
cuello uterino y deteccién temprana de cancer de seno.

1. La EPS realizé demanda inducida a
menores de cinco afios y adultos
entre los 27 y 59 aifios.

2. La EPS NO realizé demanda
inducida a menores de cinco afios y
adultos entre los 27 y 59 afios.

Articulo 14 de la Resolucién
1536 de 2015

Articulos 1 y 3 del Acuerdo
117 de 1998

17. La EPS garantiza
las intervenciones
individuales de la
RIAS de Promocién
Yy Mantenimiento
de la Salud.

Solicite las cohortes segun la actividad por cursos de
vida y de una muestra de casos trazadores, verifique si
recibieron:

a. Primera Infancia (7 dias hasta un dia antes de cumplir
los 6 afios) - Cohorte de nifios en este curso de vida:

i) Valoracién Integral: Atencion por enfermeria —

ii) Proteccién Especifica: Vacunacién segun el Esquema
del Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAI).

b. Infancia (6 afios hasta un dia antes de cumplir los 12
anos) - Cohorte de niiios en este curso de vida:

i) Valoracién Integral: Atencién en salud por medicina
general o especialista en pediatria o medicina familiar.
ii) Proteccién Especifica: Aplicacién de barniz de fluor.

c. Adultez (29 a los 59 afios):

i) Deteccién Temprana: Colposcopia cervicouterina —
Segun hallazgos de las pruebas de tamizacion — Cohorte
de mujeres con citologias con resultados positivos

ii) Deteccién Temprana: Tamizaje para cancer de mama
(Mamografia) — Cohorte de mujeres desde los SO hasta
los 59 anos

iii) Deteccién Temprana: Biopsia de préstata — Segun
hallazgos de las pruebas de tamizacién — Cohorte de
hombres desde los S50 hasta los 59 afos con PSA
anormal (elevado).

d. Vejez (60 afios en adelante):

i) Deteccion Temprana: Biopsia de prdstata — Segun
hallazgos de las pruebas de tamizacion — Cohorte de
hombres desde los 60 hasta los 75 afios con PSA
anormal (elevado).

La muestra serd determinada segin la metodologia
establecida por la SNS.

1. La EPS garantizd las actividades,
procedimientos e intervenciones de
la RIAS de Promocién Yy
Mantenimiento de la Salud en su
poblacidn afiliada.

2. La EPS NO garantizé Ilas
actividades, procedimientos e
intervenciones de la RIAS de
Promocién y Mantenimiento de la
Salud en su poblacion afiliada.

Art. 2, 3, 8 vy 9 de Ila
Resolucién 412 de 2000
*Normas vigentes a partir del
03/02/2019.

Numerales 3, 4, 5 y 6 del
numeral 2.2.3. y; numerales
3.3.1, 3.3.2, 3.3.5 y 3.3.6 del
Numeral 3.3. e inciso tercero
idem, del numeral |
Lineamiento Técnico vy
Operativo Ruta Integral de
Atencidn para la Promocién y
Mantenimiento de la Salud
de la Resolucién 3280 de
2018, en concordancia con
los articulos 4 y 7 idem.
Numeral 9.4 del articulo 9 de
la Resolucién 3202 de 2016.
Articulo 9 de la Resolucién
5857 de 2018
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LEY DE GESTION Y TRANSPARENCIA
Ley 1966 de 2019

Articulo 1°. Del objeto y alcance. La presente ley adopta medidas a fin de

mejorar la transparencia, vigilancia, control y aplicaciéon del uso de los recursos
i . St gt e el i) Vol financieros del Sistema General de Seguridad Social en Salud. Mejorar la
eficiencia de operacién y transparencia a través de la unificacién de los sistemas
de informacién de gestion financiera y asistencial, la publicacién de informacion
esencial para el control social y rendicién de cuentas de los agentes del sector;
asi como introducir decisiones de operacion de la prestacion de servicios y
mecanismos de asignacion de recursos para el aseguramiento por desempenio,
con el fin de promover la alineacion entre agentes del sector, que logre
resultados encaminados hacia el mejoramiento de la salud y de la experiencia
de la poblacién colombiana en los servicios de salud.
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LEY DE GESTION Y TRANSPARENCIA
Ley 1966 de 2019

objeto y alcance. La presente ley adopta medidas a fin de

Articulo 2°, El Sistema Integrado de Control, Inspeccion y Vigilancia para el
Sector Salud. Créase el Sistema Integrado de Control, Inspeccion y Vigilancia
para el Sector Salud, a partir de la accion especializada y coordinada entre la
Superintendencia  Financiera, Superintendencia de  Sociedades, la
Superintendencia de Industria y Comercio y la Superintendencia Nacional de
Salud, bajo la coordinacion y direccion de ésta ultima quien sera la encargada
de adelantar el proceso sancionatorio, sin causar cargo alguno por sobretasas, o
tarifas de contribucion adicionales.

Articulo 3°. Del Sistema Integral de Inform:
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LEY DE GESTION Y TRANSPARENCIA
Ley 1966 de 2019

Articulo 1°. Del objeto y alcance. La presente ley Sdepalmedieslalmide

- - ’
. " 3 . .
megrarl vanspsrnca,Vgtarc,contol pleac daueo de o s Art I 3” Del slstema lnte I l de I f
financieros dol Sistoma Géneral de Seguridad Social en Sakel oo ICUuo . a nmormacion Financiera ? sistencial.
eficiencia de operacmn y ransparencia a tavés de la unificacion de os sistemas

de informacién de gestion financiera y asistencial, la publicacién de ntormacion

: cﬁ;ﬁd:;:m':;;:zggzd:";:‘:z,:i:j:"‘f::;;i:;s::z::if:;; sistema integral de informacion financiera y asistencial tendra por objeto agilizar

e s e e S W la transmision y evaluacion de la informacion financiera, de manera que se
o s bt et acelere el flujo de recursos y la transparencia que soportan las transacciones

Sector Salud Créase el Sisema Integrado de Control, Inspecsén y Viglancia

Pl ey s i iy s entre los agentes del sector salud.

Fnanclera St de Sociedades, la

Superintendencia de Industria y Comercio y la Superintendencia Nacicnal de
Salud, bajo la coordinacion y direccisn de ésta llina quien ser la encargada
de aceantar el proceso sancionatorio, sn causar cargo aiguno por sabretasas, 0
tarias de contribucién adicionales.

El disefo e implementacion del sistema estara a cargo del Ministerio de Salud y
Proteccion Social, quien tendra la concurrencia y apoyo del Ministerio de
Tecnologias de la Informacion y las Comunicaciones, en el proceso de garantia
de conexién de todos los agentes del sector, segun sus competencias.
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LEY DE GESTION Y TRANSPARENCIA
Ley 1966 de 2019

Articulo 1°. Del objeto y alcance. La presente ley Sdepalmedieslalmide

mejorar \a(anspavenma vigilar nca control y aplicacién del uso de los recursos £ [+] " . - = #
e T T LT Articulo 4°. Registro de Contratacion de Servicios y Tecnologias de Salud
eﬁcencla de operacmn y (vanspa rencia a través de la unificacion de los sistemas L] [
de informacién de gestion financiera y asistencial, la publicacion de nlermac ion

ial para el control social y rendicion de cuentas de los agentes del sector; (] ¥ B (. . P .
e e T ey El Ministerio de Salud y Proteccion Social creara un portal de registro
con el fin de promover la alineaci entre lel sector, qu \ogre

.

P TR T electrénico, en el cual se debera reportar los intercambios comerciales de
,;.iw.?l s.g,.m,.rgg,.dof,c‘,z.,‘,; eyt prestacion de servicios en salud y tecnologias en salud. En los casos donde no
e s ™ medie contrato, como: las atenciones de urgencias y similares, en este caso, el

Superintendenci de nduste y Comercio y la Superintendencia Nacicnal ds

e Syt reporte sera posterior. Se excluye de esta informacion, las transacciones que

tarifas de centribucién adicionales.

sean con recursos propios de las personas naturales y juridicas. La informacion
contenida en dicha plataforma sera de publico acceso cuando involucre recursos
del Sistema de Seguridad Social en Salud.

el proceso de garan tia
ompeten:
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LEY DE GESTION Y TRANSPARENCIA
Ley 1966 de 2019

* VALORES MAXIMOS DE RECOBROS

- En NingUN caso la administradora de los Recursos del Sistema

General de Salud podra reconocer y pagar servicios y tecnologias en
salud no financiados con cargo a los recursos de la UPC, salvo los
recursos destinados al saneamiento de pasivos estipulado en la

presente ley, cuando éstos sean superiores a los valores y
techos maximos que para el efecto establezca el

Ministerio de Salud y Proteccion Social, a partir de una

metodologia que tenga en cuenta los valores recobrados o cobrados,
y considerando incentivos por el uso eficiente de los recursos.
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LEY DE GESTION Y TRANSPARENCIA
Ley 1966 de 2019

* PRACTICAS RIESGOSAS

* Los pagos, compensaciones de cuentas, desembolsos, descuentos o
devoluciones con base en notas crédito simulados o sin debido
sustento real o factico.

* Los acuerdos expresos o tacitos para la entrega directa o indirecta de
beneficios como: pagos o subsidios a cualquier actor del Sistema
General de Seguridad Social de Salud con el propésito de inducir o
incentivar la compra o uso de un determinado producto o

servicio, o de obtener exclusividad desleal entre un proveedor y un
prestador de servicios o de una aseguradora en salud.

* El pago de acreencias a los socios o entidades que tengan
participacion en la entidad aseguradora en salud, sin haber

solventado en primera instancia las obligaciones con sus acr@

externos.
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LEY DE GESTION Y TRANSPARENCIA
Ley 1966 de 2019

* REDES

* Los Departamentos, en coordinacion con los Municipios de su
jurisdiccién, y los Distritos, reorganizaran la oferta de

prestacién de servicios de salud teniendo en cuenta los
prestadores publicos, privados y mixtos.

« También promovera la racionalizacion de servicios y el control de la
oferta de los mismos en su territorio, privilegiando la red publica 'y
atendiendo los principios de transparencia, coordinacion,
concurrencia, complementariedad, eficiencia, responsabilidad,
austeridad y asociacion, asi como las normas que hacen parte del

régimen de proteccion de la libre competencia en materia
del control de integraciones empresariales y@!s

las normas especiales que aplican al sector salud sobre tale
materias.
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LEY DE GESTION Y TRANSPARENCIA
Ley 1966 de 2019

* REDES

* El resultado de los citados procesos podra ser la conformacion
o reorganizacion de Empresas Sociales del Estado

con Unidades Prestadoras de Servicios de Salud, del
orden departamental, distrital o municipal, que puedan tener una

administracion comun, responsables de la prestacion de los
servicios de salud en los diferentes niveles de complejidad, incluidos
Sus procesos internos.

* Lo anterior sin afectar la prestacion del servicio de salud a los

usuarios.
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LEY DE GESTION Y TRANSPARENCIA
Ley 1966 de 2019

* SANEAMIENTO FISCALY FINANCIERO ESE

* A partir de la fecha de presentacion de los programas de saneamiento
fiscales y financieros que adopten las ESE categorizadas en riesgo medio o
alto, y hasta que se emita el pronunciamiento del Ministerio de Hacienda y

Crédito Publico, no podra iniciarse ningun proceso ejecutivo
contra la ESE y se suspenderan los que se encuentren en curso.

 Durante la evaluacién del programa se suspende el término de prescripcion
y no opera la caducidad de las acciones respecto de los créditos contra la
ESE. Como consecuencia de la viabilidad del programa se levantaran las
medidas cautelares vigentes y se terminaran los procesos ejecutivos en
curso. Seran nulas de pleno derecho las actuaciones judiciales con
inobservancia de la presente medida. Lo anterior no tendra aplicacion
cuando se presente concepto de no viabilidad por parte del Ministerio de
Hacienda y Crédito Publico, en éste caso el Ministerio de Salud y Pr cion
Social y la Superintendencia Nacional de Salud deben dar aplicaciq
Articulo 7 de la presente ley.
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LEY DE GESTION Y TRANSPARENCIA
Ley 1966 de 2019

* INCENTIVOS

* El Ministerio de Salud y Proteccion Social, con el apoyo de la
Superintendencia Financiera, la Superintendencia Nacional de Salud y |a
Administradora de los recursos del Sistema General de Seguridad Social en
SALUD (ADRES), disefiara e implementara mecanismos para c1ue los
prestadores de servicios de salud obtengan incentivos por el logro de
resultados en salud: pronto pago, reduccion de la tendencia de eventos de
alto costo, entre otros.

* El Ministerio de Salud definira los resultados e indicadores de salud
trazadora, financiera y de tendencias de costos, asi como el origeny
variacion de los recursos destinados para este fin, entre los cua%es podra
incluir la subcuenta de promocidn de la salud.

* Los incentivos podran ser disefiados considerando: la flexibilizacion o
endurecimiento de las condiciones financieras y requerimientos
patrimoniales, asignacion de recursos adicionales a la UPC susceptibles de

Iser parte de la utilidad, incentivos por resultados y calidad en el seryjgio de
as IPS dioo
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LEY DE GESTION Y TRANSPARENCIA
Ley 1966 de 2019

* RIESGOS

- Toda entidad que opere dentro del Sistema General de Seguridad
Social en Salud debera implementar un Sistema de Administraciéon de
Riesgos que le permita identificar, medir, controlar y monitorear
todos los riesgos a los que esta expuesta en su operacion. Este
sistema debe incluir la gestion del riesgo en salud, financiero y
operativo.

* La Superintendencia Nacional de Salud establecera los lineamientos
de este sistema para cada tipo de sus entidades vigiladas
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LEY DE GESTION Y TRANSPARENCIA
Ley 1966 de 2019

* FACTURA ELECTRONICA

- Todos los prestadores de servicios de salud estan

obligados a generar factura electronica para el cobro de los
servicios y tecnologias en salud.

* Deberan presentarla, al mismo tiempo ante la DIAN y la entidad
responsable de pago con sus soportes en el plazo establecido en la
ley, contado a partir de la fecha de |a prestacion del servicio, de la
entrega de la tecnologia en salud o del egreso del paciente,
prescribira el derecho en los términos de ley.

* El Ministerio de Salud y Proteccion Social definira los lineamientos,
soportes y términos que deben cumplir las facturas, incluyendo los
requisitos asociados al Registro Individual de Prestacion de Sepuicios
de Salud -RIPS-, en lo que sea pertinente en coordinacion c
Direccion de Impuestos y Aduanas Nacionales -DIAN-
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LEY DE GESTION Y TRANSPARENCIA
Ley 1966 de 2019

* FACULTADES DE LA SUPERSALUD

* Las decisiones administrativas que en ejercicio de sus funciones
adopte la Superintendencia Nacional de Salud, en el marco de las
medidas establecidas en el numeral 5 del articulo 37 de la Ley 1122

de 2007, asi como las de revocatoria total o parcial de

habilitacion o autorizacién de funcionamiento de las Empresas

Promotoras de Salud previstas en el articulo 230 de la Ley 100 de
1993, de igual forma las previstas en el articulo 125 de |la Ley 1438 de

2011, seran de ejecucion inmediata.

* El recurso de reposicion que se interponga contra este acto

administrativo, se concedera en el efecto devolutivo.“
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ALCANZA EL DINERO?



S31.8 Billones S32.3 Billones
2020 2019

PRESUPUESTO
SECTORIAL

$13.6 Billones S24.6 Billones
2017 2018







FACTURA ELECTRONICAY RIPS

- Dada la implementacion de la facturacion electrénica en el SGSSS,
una vez actualizado el Registro Individual de Prestacion de Servicios

de Salud-RIPS, S€ eXigira su registro como soporte

del cobro de la factura, que se articulara con los

lineamientos asociados a la interoperabilidad de los sistemas de
informacion, segun el esquema de transicion que se adopte y que
defina este Ministerio, y que sera una de las fuentes de informacion
para los calculas del estudio de suficiencia de la Unidad de Pago por

Capitacion- UPC en las siguientes vigencias.
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UPC: 5.36%

IPC : 3.80%

IPS Sectorial: 2.82%




EVOLUCION UPC

Ano Contributivo |Incremento |Subsidiado [Incremento | Diferencia
2010 485.013 281.836 58,11
2011 505.627 4,08 302.040 6,69 59,74
2012 547.639 7,67 433.667 30,35 79,19
2013 568.944 3,74 508.993 14,80 89,46
2014 593.978 4,21 531.389 4,21 89,46
2015 629.975 5,71 563.591 571 89,46
2016 689.508 8,63 616.849 8,63 89,46
2017 746.046 7,58 667.429 7,58 89,46
2018 804.463 7,26 719.690 7,26 89,46
2019 847.181 5,04 787.327 8,59 92,93
2020 892.591 5,09 829.526 5,09 92,93




ESTRUCTURA DEL COSTO UPCRS

 GRUP Dghw o | s z“SIALOR ANUAL - . _ VALORARO
Menores de Un Ao B 2,7654 2.293.974,00 Te—— Un A,;O epr— 20679 | 2.649.121.20
1-4 Afos 0,8179 678.470,40 1-4 Afios 0,953 850.640,40
5-14 Afos 0,3267 271.008,00 5-14 Afios 0,3329 297.144,00
15-18 Aios Hombres 0,3847 319.118,40 15-18 Afios Hombres 0,3173 283.219,20
15-18 Afios Mujeres 0,6381 529.322,40 15-18 Afos Mujeres 0,5014 447 .544 80
19-44 Ainos Hombres 0,6415 532.141,20 19-44 Ailos Hombres 0,5646 503.956,80
19-44 Afios Mujeres 1,0154 842.302,80 19-44 Afios Mujeres 1,0475 934.988,40
45-49 Afios 1,0376 860.716,80 45-49 Afios 1,0361 924.814,80
50-54 Afios 1,2973 1.076.144,40 50-54 Afios 1,3215 1.179.558,00
55-59 Afios 1,5738 1.305.507,60 55-59 Arios 1,6154 1.441.893,60
60-64 Afios 1,9465 1.614.672,00 60-64 Anos 2,079 1.855.695,60
65-69 Afios 2.4125 2.001.232.80 65-69 Afios 2,5861 2.308.330,80
70-74 Anos 2.9424 2.440.800.00 70-74 Afos 3,1033 2.769.976,80
75 afios y Mayores 3,6575 3.033.993,60 75 afios y Mayores 3,8997 3.480.836,40
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QUE PRETENDE LA RESOLUCION 3339

+ Establecer e implementar el mecanismo de calculo

para definir los montos de aporte y giro sobre los recursos
de la UPC de los regimenes Contributivo, Subsidiado y
demas Entidades Obligadas a Compensar y su distribucion,
para incentivar la gestion de riesgo del cancer, y que sera

administrado financieramente por la Cuenta
de Alto Costo.
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11 CANCERES PRIORIZADQOS

« Cancer de mama * Leucemia mieloide aguda en
- Leucemia linfoide aguda en adultos

ninos * Cancer de prostata
* Cancer de cuello uterino * Linforma no Hodgkin en adultos
* Leucemia linfoide aguda en  Cancer de traquea, bronquios y

adultos pulmon
* Cancer de colon y recto * Leucemia mieloide aguda en

ninos
consultorsalud
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GESTION Y PREVALENCIA

* La estructura de participacion porcentual de los
indicadores dentro del mecanismo, establecidas en
la resolucion 3339 de 2019, mantendra durante los
primeros tres anos de aplicacion, un 75% asociado a
la gestion de la enfermedad y un 25% a la
prevalencia
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¢ PLAN NACIONAL DE
DESARRQLLO




ESTRATEGIAS DEL PLAN

» Con la participacién ciudadana definiremos un marco de calidad que tenga en cuenta
el punto de vista de los usuarios para asi valorar el funcionamiento de IPS y EPS.

- Implementaremos modelos de atencidn que traten al paciente integralmente,
articulando las distintas fases del proceso, desde las citas y las pruebas diagndsticas, hasta
la entrega de medicamentos.

- Reforzaremos el programa de créditos beca, promoviendo las especialidades en
medicina para las zonas alejadas del pais.

- Continuaremos con la implementacién de proyectos de telesalud dirigida a poblaciones
apartadas.

- Fortaleceremos los sistemas de informacion para la transparencia, con
mecanismos accesibles para los ciudadanos, las veedurias y los organismos de control.

- Llegaremos a un acuerdo para saldar las deudas entre EPS, hospitales y otros actores,
de manera que la salud en Colombia sea sostenible.

- Haremos énfasis en la promocién de habitos saludables, como Ia alimentaciodn, Ia
actividad fisica, los derechos sexuales y reproductivos y la salud mental.

* Priorizaremos la prevencién de enfermedades cardiovasculares (infartos),
cancer, consumo de tabaco y sustancias psicoactivas, malaria, tuberculosis y V
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GIRO DIRECTO
Articulo 239

* La ADRES en nombre de las EPS y demas EOC, realizara el giro

directo de los recursos de las UPC de los regimenes contributivo y
subsidiado, a todas las instituciones y entidades que presten dichos
servicios y que provean tecnologias incluidas en el plan de beneficios,

asi como a los proveedores, de conformidad con los

porcentajes y condiciones que defina el Ministerio de Salud y
Proteccion Social.

No estaran sujetas a lo dispuesto en este articulo las EPS

adaptadas del Estado y aquellas que en su desempeiio
financiero cumplan con el patrimonio adecuado.
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INTEGRACION VERTICAL

/ hace 1 semana

FL REGRESO TRIUNFAL DE LA INTEGRACION a
VERTICAL EN EL SECTOR SALUD
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INCENTIVOS



EFECTIVIDAD

* Implementacion de un mecanis
salud, el cual tendra como mjg
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SANEAMIENTO FISCALY OPERADORES




PROGRAMA DE SANEAMIENTO FISCALY

* Programa ¢ i ~v. restablecer la
' as, y asegurar

la continu ico de salud.

* Para ESE c leberan
adoptar uTLELEENIE. nanciero, con
el acompai .ental o

distrital de s\

Redes Integradas
regionales
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SUBSIDIO A LA OFERTA

 Garantizar la contratacion y el seguimiento del subsidio a |a oferta,
entendido como la cofinanciacidon de la operacién de la prestacion de

servicios y tecnologias en salud €N ZzoNnas alejadas o de

dificil acceso, a través de instituciones publicas o infraestructura
publica administrada por terceros ubicadas en esas zonas, que sean

monopolio en servicios trazadores Y NO sostenibles por

venta de servicios, de conformidad con los criterios

establecidos por el Gobierno Nacional. Los subsidios a la oferta se
financiaran con recursos del Sistema General de Participaciones y con

los recursos propios de la entidad territorial.
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INTEROPERABILIDAD
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INTEROPERABILIDAD

1. Mecanismo electrénico.

2. Compartan los datos vitales definidos por el
Gobierno

3. Estandares
4. Doce (12) meses para emitir la reglamentacion
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INTEROPERABILIDAD

MINSALUD TIENE LISTA NORMATIVIDAD
SOBRE INTEROPERABILIDAD DE DATOS DE
LA HISTORIA CLINICA - PROYECTO DE
D[CR[T 0

o de Salud y eccion Social, publico el proyecto de decreto mediante el cual reglamento todo lo relacionado a la
intero | dad de |E la Historia Clinica contenida en el Decreto Unico Reglamentario del Sector Salud y Proteccién Social (Decreto
.
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INTEROPERABILIDAD

Proyecto de Decreto

* De acuerdo con el acto administrativo, el conjunto de elementos de datos esta
conformado por cinco elementos.

 Cabe aclarar que el conjunto de elementos de datos, comprende:

1. los elementos de datos de |a historia clinica que se van a interoperar, con sus
caracteristicas y valores, los cuales son establecidos por el Ministerio de Salud y Los
elementos de datos de identificacion de la persona usuaria de los servicios de salud.

2. Elementos de datos de contacto con el servicio de salud.

3. Los elementos de datos relacionados con el uso de las tecnologias en salud, como son:
procedimientos en salud, medicamentos, dispositivos médicos, componentes anatdémicos
y los sistemas organizativos y de soporte con los que se presta esta atencién en salud,
entre otras.

4. Elementos de datos de los resultados del uso de las tecnologias en salud, que incluye
resultados de valoracidn clinica y paraclinicos que conllevan a determinar el resultado
obtenido u observado en la atencion del usuario.

5. Otros elementos de datos que identifique el Ministerio de Salud y Proteccidon Social.

* Asi mismo, el proyecto de decreto precisa que el conjunto de elementos de
datos definidos para la interoperabilidad de datos de la Historia Clinic
ser modificado, reducido o adicionado por los actores que los genera
transportan, almacenan, disponen o usan, a excepcion del Ministerio
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INTEROPERABILIDAD DE LA HC ELECTRONICA




INTEROPERABILIDAD

* Es la capacidad de varios sistemas o componentes para intercambiar
informaciodn, entender estos datos y utilizarlos. De este modo, la
informacidon es compartida y esta accesible desde cualquier punto de
la red asistencial en la que se requiera su consulta y se garantiza la
coherencia y calidad de los datos en todo el sistema, con el
consiguiente beneficio para la continuidad asistencial y la seguridad
del paciente.

* Obligatorio para las IPS

5 anos de plazo

1 ano para reglamentarla

- Sera criterio de habilitacion.
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- ACUERDOS DE VOLUNTADES




Articulo 15 Ley 1751 de 2015
3 partes

9.763 Procedimientos(P) PRESUPUEST

68.524 Medicamentos (M) 0 MAXIMO

Todos Dispositivos (D)
Sistemas Organizacionales

MECANISMO
HUERFANAS

Art. 72 del EXCLUSIONES
PND



Carlos
Muioz Pa



mailto:Gerencia@consultorsalud.com

Los que esperan en
el Senor renovaran
sus fuerzas; se
remontaran con
alas como las
aguilas, correrany
no se cansaran,

caminarany no se
fatigaran. o«

EL. AMOR DE DIOS



consultorsalud

Aportando a la salud Latinoamericana

@ www.consultosalud.com 0 /ConsultorSalud 0 @consultor_salud



