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𝑷𝑳𝑨𝑵 𝑫𝑬 𝑮𝑬𝑺𝑻𝑰𝑶𝑵 𝑬𝑺𝑬

𝑷𝑫𝑰

𝑷𝑳𝑨𝑵𝑬𝑨𝑪𝑰𝑶𝑵
𝑫𝑬𝑳 𝑻𝑯

𝑷𝑳𝑨𝑵𝑬𝑨𝑪𝑰𝑶𝑵
𝑪𝑨𝑳𝑰𝑫𝑨𝑫
𝑺𝑬𝑹𝑽𝑰𝑪𝑰𝑶

𝑷𝑳𝑨𝑵𝑬𝑨𝑪𝑰𝑶𝑵
𝑫𝑬𝑴𝑬𝑹𝑪𝑨𝑫𝑶

𝑷𝑳𝑨𝑵𝑬𝑨𝑪𝑰𝑶𝑵
𝐀𝐃𝐌𝐈𝐍𝐈𝐒𝐓𝐑𝐀𝐓𝐈𝐕𝐀

𝑷𝑳𝑨𝑵𝑬𝑨𝑪𝑰𝑶𝑵
𝑰𝑵𝑭𝑶𝑹𝑴𝑨𝑻𝑰𝑪𝑨

𝑷𝑳𝑨𝑵𝑬𝑨𝑪𝑰𝑶𝑵
𝑭𝑰𝑵𝑨𝑵𝑪𝑰𝑬𝑹𝑨
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𝐴𝐷𝐼𝐶𝐼𝑂𝑁𝐸𝑆 TRASLADOSRESPETO POR LAS DESTINACIONES ESPECIFICAS

COMFIS

JUNTA 

DIRECTIVA

ACREDITAR

CONTRACRE

DITAR

QUESTIONARIO 12. El Presupuesto de la ESE Hospital
Publico, como permite una gerencia financiera pragmática
sobre las actividades planteadas en el Sistema de
Planeación de la Entidad?

QUESTIONARIO 12.1. 
¿Qué Pasa cuando se hace 

un CDP y RP 
desfinanciado de los 

rubros presupuestales?





CONSECUENCIAS DE UN PESIMO 

MANEJO DEL PRESUPUESTO DEUN 

HOSPITAL PUBLICO ESE

DEMANDAS JUDICIALES

OUTSOURCING DE SS

ACUERDO 

REESTRUCTURACION DE 

PASIVOS

PROGRAMA SANEAMIENTO FISCAL FINANCIERO

MEDIDA CAUTELAR

INTERVENCION FORZOSA ADMINISTRATIVA

LIQUIDACION DE LA ESE

QUESTIONARIO 13.¿ Usted Como
Gerente de Hospital Publico ESE,
como podría elaborar un presupuesto
participativo y de atención a las
demandas de la comunidad usuaria?





CALIFICACION INDICE DE RIESGO CATEGORIZACION CONDICION = A CONDICION = B SEMAFORO 1 SEMAFORO 2

RES 408 Y 

1097/18
RES 2509/12 RES.2509/12

 SUPERAVIT O DEFICIT 

PRESUPUESTAL

SUPERAVIT O DEFICIT 

PRESUPUESTAL
IR + A IR + B

5 MAYOR = O SIN RIESGO MAYOR QUE CERO MENOR QUE CERO VERDE ROJO

3 ENTRE (0,01) Y (0,10) RIESGO BAJO MAYOR QUE CERO MENOR QUE CERO AZUL ROJO

1 ENTRE (0,11) Y (0,20) RIESGO MEDIO MAYOR QUE CERO MENOR QUE CERO AMARILLO ROJO

0 MENOR =(0,21) RIESGO ALTO MAYOR QUE CERO MENOR QUE CERO ROJO ROJO

ANUALIDAD 2017 2018 2019 septiembre

INDICE DE 

RIESGO
                  (0.09)               (0.13)              0.39 

CALIFICACION RIESGO BAJO RIESGO MEDIO SIN RIESGO

QUESTIONARIO 14. ¿Puede y en que caso una ESE Hospital Publico 
tiene un IRFF Sano y a la Vez un Déficit Presupuestal Insostenible?



𝑰𝑵𝑺𝑼𝑴𝑶𝑺 𝑷𝑨𝑹𝑨 𝑬𝑳 𝑪𝑨𝑳𝑪𝑼𝑳𝑶 𝑫𝑬𝑳 𝑰𝑹𝑭𝑭 𝑰𝑵𝑮𝑹𝑬𝑺𝑶𝑺 𝑹𝑬𝑪𝑨𝑼𝑫𝑨𝑫𝑶𝑺

CONCEPTO 2017 2018
2019 

septiembre
Disponibilidad inicial 9.981.000 120.078.000 49.165.375

Ingresos corrientes 11.586.824.489 12.888.887.839 9.315.018.410

...Venta de servicios de salud 11.586.824.489 12.841.887.839 9.303.163.093

......Régimen Subsidiado 7.513.944.190 11.145.319.839 8.358.803.654

......Régimen Contributivo 236.479.000 565.386.000 390.467.886

......Atención a población pobre en lo no cubierto con 

subsidios a la demanda
3.546.451.299 917.851.000 392.240.904

............Población pobre no afiliada al Régimen Subsidiado 3.546.451.299 917.851.000 392.240.905

......SOAT (diferentes a Fosyga) 192.326.000 110.258.000 91.573.891

......FOSYGA 0 0 0

......Plan de Intervenciones Colectivas (antes PAB) 0 0 0

......Otras ventas de servicios de Salud 97.624.000 103.073.000 70.076.758

.........Cuotas de recuperación (Vinculados) 54.417.000 0 0

.........Cuotas moderadoras y copagos 0 57.763.000 40.786.535

.........Otras ventas de servicios de salud 43.207.000 45.310.000 29.290.223

CONCEPTO 2017 2018
2019 

septiembre

...Total Aportes (No ligados a la venta de servicios)

......Aportes de la nación No ligados a la venta de servicios

.........Aportes de la Nación para el Programa de 

Saneamiento Fiscal y Financiero (Excluye FONSAET)

.........FONSAET -Fondo de Salvamento y Garantía del 

Sector Salud-

.........Otros Aportes de la Nación no ligados a la venta de 

servicios de salud

......Aportes del departamento/distrito No ligados a la venta 

de servicios

.........Aportes patronales -Art. 75 de la Ley 1769 de 2015 (No 

cruzados con facturación por servicios prestados al 

Departamento/Distrito)

.........Aportes del Departamento/Distrito para el Programa 

de Saneamiento Fiscal y Financiero

.........Otros aportes del Departamento/Distrito no ligados a 

la venta de servicios de salud

......Aportes del municipio No ligados a la venta de servicios

.........Aportes patronales -Art. 75 de la Ley 1769 de 2015 (No 

cruzados con facturación por servicios prestados al 

Municipio)

.........Aportes del Municipio para el Programa de 

Saneamiento Fiscal y Financiero

.........Otros aportes del Municipio no ligados a la venta de 

servicios de salud

CONCEPTO 2017 2018
2019 

septiembre
...Otros ingresos corrientes 0 47000000 11855317

Ingresos de capital

Otros ingresos 465.147.511 0

Cuentas por cobrar Otras vigencias 5894238519 8522981622 8726948898

Total de ingresos 12061953000 13008965839 18041967308

total ingresos de la vigencia 17956191519 21531947461 26768916206



𝑰𝑵𝑺𝑼𝑴𝑶𝑺 𝑷𝑨𝑹𝑨 𝑬𝑳 𝑪𝑨𝑳𝑪𝑼𝑳𝑶 𝑫𝑬𝑳 𝑰𝑹𝑭𝑭 𝐈𝐍𝐆𝐑𝐄𝐒𝐎𝐒 RECONOCIDOS

CONCEPTO 2017 2018
2019 

septiembre
Disponibilidad inicial 9.981.000 120.078.000 49.165.375

Ingresos corrientes 23.396.343.025 25.309.681.378 20.048.406.038

...Venta de servicios de salud 23.396.343.025 25.234.972.378 20.036.550.721

......Régimen Subsidiado 16.839.440.025 20.697.452.378 16.889.722.830

......Régimen Contributivo 1.334.065.000 1.789.408.000 1.460.483.935

......Atención a población pobre en lo no cubierto 

con subsidios a la demanda
3.868.315.000 1.600.854.000 804.736.322

............Población pobre no afiliada al Régimen 

Subsidiado
3.868.315.000 1.600.854.000 804.736.322

......SOAT (diferentes a Fosyga) 584.833.000 379.665.000 304.913.372

adres 536.929.000 553.342.000 387.048.109

......Plan de Intervenciones Colectivas (PIC) 0 0

......Otras ventas de servicios de Salud 232.761.000 214.251.000 189.646.153

.........Cuotas de recuperación (Vinculados) 54.417.000 0

.........Cuotas moderadoras y copagos 0 57.763.000 42.131.773

.........Otras ventas de servicios de salud 178.344.000 156.488.000 147.514.380

CONCEPTO 2017 2018
2019 

septiembre
...Total Aportes (No ligados a la venta de 

servicios)

......Aportes de la nación No ligados a la venta de 

servicios

.........Aportes de la Nación para el Programa de 

Saneamiento Fiscal y Financiero (Excluye 

FONSAET)

.........FONSAET -Fondo de Salvamento y Garantía 

del Sector Salud-

.........Otros Aportes de la Nación no ligados a la 

venta de servicios de salud

......Aportes del departamento/distrito No ligados a 

la venta de servicios

.........Aportes patronales -Art. 75 de la Ley 1769 de 

2015 (No cruzados con facturación por servicios 

prestados al Departamento/Distrito)

.........Aportes del Departamento/Distrito para el 

Programa de Saneamiento Fiscal y Financiero

.........Otros aportes del Departamento/Distrito no 

ligados a la venta de servicios de salud

......Aportes del municipio No ligados a la venta de 

servicios

.........Aportes patronales -Art. 75 de la Ley 1769 de 

2015 (No cruzados con facturación por servicios 

prestados al Municipio)

.........Aportes del Municipio para el Programa de 

Saneamiento Fiscal y Financiero

.........Otros aportes del Municipio no ligados a la 

venta de servicios de salud

CONCEPTO 2017 2018
2019 

septiembre
...Otros ingresos corrientes 0 74.709.000 11.855.317

Ingresos de capital

Otros ingresos 465.247.975 0

Cuentas por cobrar Otras vigencias 5894238519 8522981622 8726948898

Total de ingresos 29765810519 33952741000 28775354936

Total de ingresos de la Vigencia 35660049038 42475722622 37502303834



𝑰𝑵𝑺𝑼𝑴𝑶𝑺 𝑷𝑨𝑹𝑨 𝑬𝑳 𝑪𝑨𝑳𝑪𝑼𝑳𝑶 𝑫𝑬𝑳 𝑰𝑹𝑭𝑭 𝐄𝐒𝐓𝐀𝐃𝐎 𝐃𝐄 𝐋𝐀 𝐂𝐀𝐑𝐓𝐄𝐑𝐀

TOTAL CARTERA Hasta 60 De 61 a 90 De 91 a 180 De 181 a 360 Mayor 360 Total

2017  5,289,031,023.00   2,881,399,207.00     2,456,494,237.00  1,109,479,834.00  3,884,609,705.00    15,621,014,006.00 

2018  7,955,576,675.00   4,012,382,955.00     1,917,735,609.00  2,170,395,428.00  3,188,124,015.00    19,244,214,682.00 

2019  

SEPTIEMBRE
 4,469,791,975.00   5,532,286,727.00     3,442,505,514.00  1,664,716,142.00  3,666,276,194.00    18,775,576,552.00 

al dia 53% vencida prejuridica Juridica
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𝑰𝑵𝑺𝑼𝑴𝑶𝑺 𝑷𝑨𝑹𝑨 𝑬𝑳 𝑪𝑨𝑳𝑪𝑼𝑳𝑶 𝑫𝑬𝑳 𝑰𝑹𝑭𝑭 𝐆𝐀𝐒𝐓𝐎𝐒 𝐂𝐎𝐌𝐏𝐑𝐎𝐌𝐄𝐓𝐈𝐃𝐎𝐒
CONCEPTOS 2017 2018 2019

GASTOS DE FUNCIONAMIENTO                17,202,901,000       19,660,577,000        14,913,696,899 

...GASTOS DE PERSONAL 12949846514 14880730000 10753686807

......Gastos de Personal de Planta 2887609000 2900529000 2311981523

.........Servicios personales asociados a la nómina 2183982000 2227868000 1788902036

...............Sueldos personal de nómina 1806451000 1951312000 1455750180

...............Horas extras, dominicales y festivos 0 0 0

...............Otros conceptos de servicios personales 

asociados a la nómina
377531000 276556000 333151856

.........Contribuciones inherentes a la nómina 703627000 672661000 523079487

......Servicios personales indirectos 10062237514 11980201000 8441705284

...GASTOS GENERALES 4050732486 4557442000 4097650796

......Adquisición de bienes 428027000 1110623000 656597879

......Adquisición de servicios (diferentes a 

mantenimiento)
1911713486 1895344000 1139870401

......Mantenimiento 1225267000 1303431000 1919216889

......Servicios públicos 483768000 248044000 379741710

......Impuestos y Multas 1957000 0 2223917

......Otros 0 0 0

...TRANSFERENCIAS CORRIENTES 202322000 222405000 62359296

......Pago directo de pensionados o jubilados 0 4511000 0

......Otras transferencias corrientes 202322000 217894000 62359296

CONCEPTOS 2017 2018 2019
GASTOS DE OPERACION COMERCIAL Y 

PRESTACION DE SERVICIOS
3816702000 3928765000 3608725702

...Medicamentos 2306875000 2203206000 1858407343

...De comercialización (compra de ByS para la 

venta diferentes a medicamentos)
1509827000 0 0

...De prestación de servicios (compra de ByS para 

prestación de servicios diferentes a 

medicamentos)

0 1725559000 1750318359

INVERSION 0 0 150000000

DEUDA PUBLICA 0 0 0

CUENTAS POR PAGAR (Vigencias anteriores) 3373422000 5444775000 6320573399

TOTAL DE GASTOS 24393025000 29034117000 24992996000

Disponibilidad Final 5372785519 4918624000 3831524311

GASTOS DE LA VIGENCIA (COMPROMISOS) 19,020,239,481 24,115,493,000 21,161,471,689

Variable 2013 2014 2015 2016 2017 2018

Gasto de funcionamiento + de operación comercial y prestación de 

servicios por UVR $ (Indicador 5 Anexo 2 Resolución 408 de 2018)
12171.04 19367.6 20571.42 20456.65 15280.34 20818.29

EVOLUCION INDICE UVR 1.59 1.06 0.99 0.75 1.36

EQUILIBRIO Y EFICIENCIA





CONCEPTOS 2017 2018 2019 septiembre

INGRESOS POR VENTA DE SERVICIOS 12,061,953,000 13,008,965,839 18,041,967,308

OTROS INGRESOS CORRIENTES RECAUDADOS 0 47,000,000 11,855,317

80% CARTERA MENOR A 180 DIAS 8,501,539,574 11,108,556,191 10,755,667,373

INGRESOS OPERACIONALES RECAUDADOS 20,563,492,574 24,164,522,030 28,809,489,998

GASTOS DE FUNCIONAMIENTO 17,202,901,000 19,660,577,000 14,913,696,899

GASTOS DE OPERACIÓN COMERCIAL 3,816,702,000 2,203,206,000 1,858,407,343

GASTOS DE PRESTACION DE SERVICIOS 0 1,725,559,000 1,750,318,359

GASTOS DE OPERACIÓN COMPROMETIDOS 21,019,603,000 23,589,342,000 18,522,422,601

SUPERAVIT O DEFICIT OPERACIONAL CTE -456,110,426 575,180,030 10,287,067,397

CONCEPTOS 2017 2018 2019 
septiembre

INGRESOS TOTALES RECAUDADOS 12,061,953,000 13,008,965,839 18,041,967,308

GASTOS  TOTALES COMPROMETIDOS 24,393,025,000 29,034,117,000 24,992,996,000

RESULTADO EQUILIBRIO PRESUPUESTAL CON RECAUDO 49% 45% 72%



CONCEPTOS 2017 2018
2019 

septiembre

75%  ENTRE 180 Y  360 DIAS CARTERA 832,109,876 1,627,796,571 1,248,537,107

50% MAYOR DE 360 DIAS CARTERA 1,942,304,853    1,594,062,008 1,833,138,097 

ESTIMACION DE RECAUDO DE CARTERA 2,774,414,728 3,221,858,579 3,081,675,204

PASIVOS LABORALES 0 0 0

CUENTAS POR PAGAR VIGENCIAS ANTERIORES 3,373,422,000 5,444,775,000 6,320,573,399

OTROS PASIVOS 0 0 0

PASIVOS ADQUIRIDOS EN VIGENCIAS ANTERIORES 3,373,422,000 5,444,775,000 6,320,573,399

SUPERAVIT O DEFICIT OPERACIONAL NO  CTE -599,007,272 -2,222,916,422 -3,238,898,196

...24 Cuentas por pagar 20.807.514.652

......2401 Adquisición de bienes y servicios nacionales 18.618.203.193

............240101 Bienes y servicios 18.618.203.193

......2424 Descuentos de nómina 121.621.211

CONCEPTOS 2017 2018
2019 

Septiembre

SUPERAVIT O DEFICIT OPERACIONAL CTE. -456,110,426 575,180,030 10,287,067,397

SUPERAVIT O DEFICIT OPERACIONAL NO CTE -599,007,272 -2,222,916,422 -3,238,898,196

SUPERAVIT O DEFICIT TOTAL -1,055,117,698 -1,647,736,391 7,048,169,201





Análisis Interno y del Entorno Planificación Financiera 
Estratégica

MEDIDAS 

PARA 

RESTABLE

CER O 

MANTENE

R LA 

AUTOSOS

TENIBILID

AD

Fortalecer los Ingresos

Racionalización del Gasto Saneamiento de Pasivos

Reestructuración de la Deuda Reorganización administrativa



QUESTIONARIO 16. ¿Para que sirven los Reportes Obligatorios
especialmente financieros de las ESES Hospitales Públicos, si
con esta información no se toman decisiones?



PARAMETRIZACION DE LA CONTRATACION  VS MECANISMOS DE PAGOS SIHO

PARAMETRIZACION DE LAS DEMANDAS JUDICIALES VS SENTENCIAS Y CONCILIACIONES

J. PASIVOS CTES Y NO CTES SIHO VS PASIVOS BALANCE GENERAL

K. COSTOS DE PRODUCCION ESTADO DE ACTIVIDAD VS COSTO PROMEDIO UNITARIO PSFF

L. VIGENCIAS EXPIRADAS VS REZAGOS PRESUPUESTALES

LL. DETERIORO DE CARTERA SIHO VS BALANCE - EXCEDENTES

M. CONCILIACIONES DE CARTERA SIHO VS BALANCE AJUSTADO

N. COSTOS FIJOS VS COSTOS VARIABLES ADMINISTRATIVOS Y OPERATIVOS

PUNTOS DE 

CONTROL  

PRESUPUESTAL 

EN LA 

INFORMACION 

FINANCIERA DE UN 

HOSPITAL 

PUBLICO ESE

A. INGRESOS RECAUDADOS VS GASTOS PAGADOS VS REZAGO PRESUPUESTAL

B. INGRESOS RECONOCIDOS VS GASTOS COMPROMETIDOS

C. INGRESOS RECONOCIDOS VS FACTURACION VS CONTRATACION

D. GIRO DIRECTO VS INGRESOS RECAUDADOS

E. COSTOS DE PRODUCCION DE SERVICIOS VS VENTAS NETAS

F. GLOSAS INICIALES VS GLOSAS DEFINITIVAS VS SALDOS DE CARTERA

G. REZAGO DE CUENTAS POR COBRAR SIHO VS DEUDORES BALANCE

H. FACTURACION PENDIENTE DE RADICAR SIHO VS BALANCE

I. MECANISMOS DE PAGOS SIHO VS VENTAS NETAS ESTADO DE ACTIVIDAD

QUESTIONARIO 17. ¿Qué hace el 1 de abril del 2020, cuando asume la gerencia
por periodo fijo y encuentra que le comprometieron el presupuesto hasta
diciembre de 2020?



GERENTE TRANSFORMADOR DE PUNTO FINAL

GERENTE DE TOMA DE DECISIONES ASERTIVAS



PUNTO FINAL 1: No llegue a ser gerente porque su grupo 
político en la campaña compró el hospital publico. 
PUNTO FINAL 2: No empeñe los recursos públicos de los 
pacientes pobres con Outsourcing a 20 años desventajosos 
para la finanzas del hospital 
PUNTO FINAL 3: No politice la IVC con intervenciones donde el 
remedio es peor que la enfermedad
PUNTO FINAL 4: Deje de negociar la gerencia de la ESE con 
imposición de cuotas mensuales para su jefes político o 
financiador de campañas



PUNTO FINAL 5: Deje de negociar  la cartera en tres vías a) 
por recuperación desventajosa b) Por conciliaciones 
defectuosas y c) Glosas sin Contestar definitivas. 
PUNTO FINAL 6: Deje de ofrecer y recibir coimas  a las 
ambulancias por pacientes SOAT, poniendo en riesgos la vida 
por urgencias vitales. 
PUNTO FINAL 7: Deje de estar jugando al YO CON YO con los 
recursos del hospital para negociados de provecho propio (vehículos, 
bolsa de empleo; mantenimiento, medicamentos, asesoría Jurídica;; 
celaduría,, dotación biomédica) y peor si prestan un  pésimo servicio. 



PUNTO FINAL 8: Deje de  estar comprando lotes de medicamentos 
vencidos e insumos de mala calidad para complacer a la clientela. 
PUNTO FINAL 9: Deje de estar contratando personal de OPS 
y temporal que no necesita  o son un estorbo y mal ejemplo 
para el que si tiene sentido de pertenencia con el hospital.
PUNTO FINAL 10: Deje de estar pagando demandas 
judiciales con sesgos de conciliación que se pueden ganar 
o a menor costo pagar, comprometiendo los recursos 
frescos de la ESE.



PUNTO FINAL 11: Deje de negociar anticipos de los contratos 
de hoy de las EPS, para pagar proveedores amigos, por CXP de 
vigencias Anteriores. 
PUNTO FINAL 12: No genere detrimento patrimonial con 
negociaciones insanas de la cartera para provecho propio y no 
genere deterioro con cartera que se puede recuperar y las 
pagan incluidas las EPS liquidadas. 
PUNTO FINAL 13: Deje de estar dando altos % del PIC 
territorial a quien se lo provee, donde pone en riesgo 
financiero los recursos frescos de la ESE.



A. AL FINAL DE LOS COMPROMISOS INSANOS POR NO CUMPLIR, 
CADA 1 DE ABRIL ESTAN EN DIFICULTADES PARA SOSTENERSE EN 

EL CARGO POR LA CALIFICACION CON INTERESES MARCADOS

B. UN GERENTE DE PRESUPUESTO EXITOSO ES AQUEL QUE 
PRIORIZA LA LABOR DE ATENCION DEL PACIENTE E IMPONE EN LAS 
EJECUTORIAS DE LOS RECURSOS PUBLICOS UNA LINEA DELGADA 
ETICA, DONDE PRIME LA SENSATEZ DE LOS PRINCIPIOS DEL SS POR 
ENCIMA DE LOS PERSONAL O GRUPALES. GARANTIA DE LA 
DIGNIDAD DEL PACIENTE
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