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1. PRESENTACION

La Salud como un Derecho fundamental, debe garantizarse para todos los Seres Humanos, siendo un gran
desafio de cualquier entidad, especialmente aquellas que desde la prestacidn del Servicio, deben alinear toda
una organizacién hacia el propdsito de alcanzar objetivos comunes como: mejorar las condiciones de vida de
los habitantes, reducir los enormes costos sociales de enfermedades catastrdficas, prevenir enfermedades
cronicas no transmisibles y controlar la propagacion de aquellas que son transmisibles.

La ESE Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua, debe estar atenta a cambios en los Planes de
Desarrollo Nacional, Departamental y Municipal, las Politicas Publicas y la normatividad que enmarcan la
Gestion Publica de la Salud, realizando ajustes a su plan estratégico, para que la institucién sea viable y
responda con efectividad a su entorno dindmico, marcado por la incertidumbre, asegurando de este modo
que los servicios intramurales, extramurales y especializados se oferten a la comunidad del municipio de Tulua
y su drea de influencia.

Los ejercicios de planeacion pueden atender a diversos estilos o técnicas; una de las mas utilizadas en el
medio, es la Planeacién Estratégica. Esta técnica se vale de herramientas que permiten identificar una serie
de factores clave, tanto del entorno como del ambiente interno de la organizacion, para luego cotejarlas entre
si, de manera que emergen una serie de estrategias para alcanzar un futuro posible — factible, mediante la
implementacidn de acciones concretas en el mercado de su objeto social para el periodo 2024 — 2027.

La ESE Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe selecciond la Planeacidn Estratégica como modelo; toda
vez, que maneja un enfoque sistematico, objetivo y participativo, para tomar decisiones importantes en la

organizacion.

Por lo cual, debe definir las acciones, que permiten llevar a cabo los logros estratégicos propuestos,
articulando las actividades recurrentes, de aquellas que son estratégicas, empoderando a los actores sociales,
que permitan configurar los planes de accién, involucrando a los lideres de procesos de la organizacion,
ademads de contar con el apoyo de los grupos operativos incluyendo la participacion comunitaria, como un
sustento fundamental para definir los propésitos de la gestion.

Como principio basico de la gerencia publica, el Plan de Desarrollo Institucional es la herramienta fundamental
para asegurar el cumplimiento de la razén de ser de la organizacion como Empresa Social del Estado, donde
sus pilares de desarrollo y operacién estan orientados hacia el bienestar de la poblacién a través de los
servicios de salud, el desarrollo conjunto con la comunidad y el trabajo intersectorial que permite contribuir
al mejoramiento de la calidad de vida de los usuarios, mejorando su estado de salud y sus habitos de vida.

El Plan de Desarrollo 2024 — 2027 de la ESE Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulud, es el
resultado de conocer en detalle las necesidades en salud de una comunidad que participa activamente en el
desarrollo de los servicios, asi como del decidido propédsito de la Gerencia y su equipo de trabajo por cumplir
la razén de ser de la Empresa de conformidad con los lineamientos sectoriales del orden Municipal,
Departamental y Nacional.
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2. MARCO LEGAL

Constitucion Politica de Colombia.

Ley 10 de 1990, Por la cual se reorganiza el Sistema Nacional de Salud y se dictan otras disposiciones.

Ley 100 de 1993, Por medio de la cual se crea el Sistema General de Seguridad Social Integral y se dictan otras
disposiciones.

Ley 152 de 1994, Por la cual se establece la Ley Orgdnica del Plan de Desarrollo.

Decreto 1876 de 1994, En su articulo 24 establece que las Empresas Sociales del Estado deberan elaborar
anualmente un Plan de Desarrollo, de conformidad con la Ley y los reglamentos.

Decreto 2145 de 1999, Por el cual se dictan normas sobre el Sistema Nacional de Control Interno de las
Entidades y Organismos de la Administracion Publica del Orden Nacional y Territorial y se dictan otras
disposiciones.

En su articulo 12 concibe la planeacién como herramienta gerencial que articula y orienta las acciones de la
entidad, para el logro de los objetivos institucionales en cumplimiento de su misién particular y los fines del
Estado en general, es el principal referente de la gestidon y marco de las actividades del control interno puesto
que a través de ella se definen y articulan las estrategias, objetivos y metas.

Resolucion 412 de 2000 del Ministerio de Salud. Establece las actividades, procedimientos e intervenciones
de demanda inducida y obligatorio cumplimiento y adopta las normas técnicas y guias de atencidn para el
desarrollo de las acciones de proteccion especifica y deteccion temprana y la atencién de enfermedades de
interés en salud publica, estableciendo responsabilidades para los diferentes actores del Sistema General de
Seguridad Social en Salud.

Ley 715 de 2001, Por la cual se dictan normas orgdnicas en materia de recursos y competencias de
conformidad con los articulos 151, 288, 356 y 357 (Acto Legislativo 01 de 2001) de la Constitucidn Politica y
se dictan otras disposiciones para organizar la prestacion de los servicios de educacion y salud, entre otros.

Ley 872 de 2003, Por el cual se crea el Sistema de Gestién de Calidad en la Rama Ejecutiva del Poder Publico
y en otras entidades prestadoras de servicios.

Decreto 4110 de 2004, Por el cual se reglamenta la Ley 872 de 2003 y se adopta la Norma Técnica de la Gestidn
Publica.

Decreto 1011 de abril 03 de 2006, Establece el Sistema Obligatorio de Garantia de la Calidad de la Atencion
de Salud del Sistema General de Seguridad Social en Social.
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Ley 1122 de 2007, Por el cual se hacen algunas modificaciones en el Sistema General de Seguridad Social en
Salud y se dicta otras disposiciones.

Resolucién 425 de 2008, Define la metodologia para la elaboracion, ejecucion seguimiento, evaluacién y
control del Plan de Salud Territorial.

Sentencia T760 de 2008, Derecho a la salud.

Ley 1438 de 2011, Por medio de la cual se reforma el Sistema General de Seguridad Social en Salud y se dictan
otras disposiciones.

Ley 1454 de 2011, Por la cual se dictan normas organicas sobre: ordenamiento territorial y se modifican otras
disposiciones.

Ley 1438 de 2011, Por medio de la cual se reforma el Sistema general de seguridad social en salud y se dictan
otras disposiciones.

Resolucién 710 de 2012, Por medio de la cual se adoptan las condiciones y metodologia para la elaboracion y
presentacion del Plan de Gestidon por parte de los Gerentes o Directores de las Empresas Sociales del Estado
del orden territorial, su evaluacidn por parte de la Junta Directiva, y se dictan otras disposiciones.

Resolucion 743 de 2013, Por la cual se modifica la Resolucién 710 de 2012.

Resolucion 1841 de 2013, Plan decenal de Salud Publica.

Ley 1616 de 2013, Ley de Salud Mental.

Decreto 943 de 2014. Por el cual se actualiza el Modelo Estandar de Control Interno.

Ley 1751 de 2015, Por la cual se regula el derecho fundamental a la salud y se dictan otras disposiciones.

La Ley 2056 de 2020, en su articulo 30, determind que en el proceso de formulacion y aprobacién de los planes
de desarrollo de las entidades territoriales, éstas deberan identificar y priorizar “las iniciativas o proyectos de
inversion susceptibles de ser financiados con recursos de las Asignaciones Directas, la Asignacion para la
Inversion Local y la Asignacion para la Inversion Regional del Sistema General de Regalias, atendiendo a los
principios de desarrollo competitivo y productivo del territorio y de los de planeacion con enfoque participativo,
democrdtico y de concertacion”. Y en el paragrafo 52, ordena respecto de estos ejercicios de planeacién que
su resultado debe incorporarse en «el plan de desarrollo de las entidades territoriales en un capitulo
independiente de inversiones con cargo a los recursos del Sistema General de Regalias que se denominara:
“inversiones con cargo al Sistema General de Regalias” y serd de obligatorio cumplimiento».

B e————

www.hospitaltomasuribe.gov.co

calidad@hospitaltomasuribe.gov.co @ @

Calle 27, Carrera 39 Esquina, Cod. Postal 763021 ; ,
PBX: 602 231 7333, Ext 109 - Tulud, Valle del Cauca, Colombia emn e e

/Q’em,aieal’w/ada/

TINOCO ZAPATA




E.S.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL TOMAS URIBE URIBE DE TULUA
Empresa Social del Estado
NIT. 891.901.158-4

POR LA EXCELENCIA EN SALUD..

@J Tomas Urlbe Urlbe

Decreto 1599 de 2022, Ministerio de Salud y Proteccidn Social implemente los elementos de operacion de la
Politica de Atencion Integral en Salud — PAIS.

Resolucién 1035 de 2022, Por el cual se adopta el Plan Decenal de Salud Publica 2022 — 2031.
Politica Nacional de Prestacion de Servicios de Salud.

Politica de atencion integral en salud.

Plan Nacional de Desarrollo 2022 - 2026 “Colombia potencia mundial de la Vida”.

Plan Departamental de Desarrollo 2024 — 2027 “Liderazgo que transforma”

Plan Municipal de Desarrollo 2024 — 2027 “Para Ser Felices”

Plan Decenal de Salud publica 2022 - 2031

Plan Territorial del Salud 2020 — 2023

Gestion de la Salud Publica y Plan de Intervenciones Colectivas 2024 — 2027
Plan de saneamiento fiscal y financiero de la ESE.

Programas de Desarrollo con Enfoque Territorial — PDET.

Plan de Gestion Gerencial 2024 — 2027
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3. REFERENTE HISTORICO

En 1947, los sefiores Ernesto Ortiz M. y Manuel Victoria Rojas donaron un lote de 6.400 mts2, situados entre
las carreras 37 y 38 con calle 27, para construir el Hospital regional como contribucién al desarrollo de la
poblacién Tuluefa. Al adjudicar el terreno se emprendié de inmediato una serie de etapas con largos
intervalos, la primera etapa que habia de finalizar en 1.949. La segunda etapa se inicia en 1.956, para
completar con una tercera fase de la citada construccidn que se inicia a finales de 1.961.

Situaciones diversas llevan a suspender de nuevo la construccion. La cuarta etapa se inicia en 1.968 y sufre de
nuevo una interrupcion. La quinta etapa se emprende a comienzos de 1.971 se suspende para realizar nuevos
y amplios contactos con las diferentes entidades Estatales para lograr la terminacion de lo que es realidad
hoy. El 21 de febrero de 1.972 es una fecha decisiva para Tulud y su gente, porque bajo la direccion del médico
Donaldo Libreros Rada se inicia la sexta y ultima etapa de la construccién que finaliza en febrero del siguiente
afo; fueron entonces necesarios 26 largos afios para contemplar la realidad de lo que seria el hoy Hospital
Regional Tomas Uribe Uribe.

El doctor Tomas Uribe Uribe, de quien toma el nombre la Institucidn, nacié en la ciudad de Medellin, recibio
su grado en la escuela de Medicina de Bogota, luego viajo a Europa a especializarse en su profesidn, de regreso
fijé su residencia en Tulud. Poseia don de gentes, bondadoso de corazén, su caridad no conocié limites y
atendié gustosamente a todos los desvalidos. Asocid todos los actos de su vida a la practica del bien y fue un
desvelado propulsor del progreso moral e intelectual de la ciudad de Tulud, por estas razones el hospital tomé
el nombre en homenaje a este ilustre hombre.

o ElHospital Regional de la ciudad de Tulua fue bautizado "Tomas Uribe Uribe", en 1.965 mediante
la Ordenanza N° 40 del mismo y sancionada por el entonces Gobernador del Departamento del
Valle, Humberto Gonzalez Narvaez. Se reglamentd mediante el Decreto N° 1055 del 17 de agosto
de 1.972.

o El Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe fue inaugurado el 24 de marzo de 1.973 por el
entonces Presidente Misael Pastrana Borrero, Gobernador del Valle Marino Rengifo Salcedo

o Secretario Departamental de Salud Hernan Pérez Alvarez y su primer Director fue el Doctor
Donaldo Libreros Rada.

o Con el paso del tiempo se han presentado modificaciones en su estructura organizacional,
debidas al desarrollo de la Institucidn y a los nuevos requerimientos del entorno.

o Con la expedicion de la Ley 10 de 1990, 60 de 1993 y 100 de 1993, las instituciones de salud
iniciaron un proceso radical de cambio, es asi como en el afio de 1.996 por medio de la Ordenanza
005 de enero 2012, se trasforma en Empresa Social del Estado, que le confiere autonomia
administrativa y patrimonio propio.
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4. REFERENTE POBLACIONAL

El Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe E.S.E. esta ubicado en la Calle 27 con Carrera 39 esquina, cerca
de la carretera Panamericana al Nororiente de Tulua. Desde el punto de vista de las coordenadas geogrificas,
Tulud se encuentra a 4° 05’ de latitud norte y 76° 12’ de longitud occidental.

El Municipio de Tulua esta ubicado en la zona centro del Departamento del Valle del Cauca a 102 km de Cali,
a 172 km de Buenaventura y a 24 km. de Buga. Es atravesado de sur a norte por el rio Tulud. Su influencia
socioecondémica se extiende sobre las localidades vecinas de Andalucia, Bugalagrande, Bolivar, Riofrio,
Roldanillo, Trujillo, Zarzal, San Pedro, El Dovio, Sevilla y Caicedonia, cuya poblacién total asciende a mas de
400.000 habitantes segtin el DANE censo 2018, (proyeccion al 2024).

Por su ubicaciéon geografica juega un papel de centro equidistante entre Cartago, Armenia y Pereira, por una
parte, y Cali la capital del Departamento por la otra. Tulua es un epicentro regional, comercial, industrial,
agricola, turistico y prestador de servicios de excelente calidad. La estructura vial y de transporte generada
por la via panamericana en la doble calzada Buga — Tulua — La Paila, al igual que la Troncal del Pacifico y via
Panorama, ha permitido que esta ciudad tenga acceso desde los municipios que la circundan.

4.1. AREA DE INFLUENCIA DIRECTA E INDIRECTA

El drea de influencia del Hospital estd compuesta por los Municipios ubicados en el centro y norte del
Departamento del Valle del Cauca, esta concentrada especialmente en el municipio de Tulua.

Tabla 1. Poblacidn area de influencia por municipio — Proyeccién 2024

POBLACION

MUNICIPIO . %
PROYECCION A 2024

Andalucia 23.029 4,87
Bolivar 16.472 3,48
Bugalagrande 26.121 5,52
Caicedonia 29.542 6,24
El Dovio 9.920 2,10
Riofrio 15.991 3,38
Roldanillo 37.773 7,98
San Pedro 18.136 3,83
Seuvilla 43.635 9,22
Trujillo 19.748 4,17
Tulua 232.775 49,20

Fuente DANE — Elaboracidn Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua
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Tabla 2. Poblaciéon Tulud vs Otros municipios del area de influencia Directa afio 2024

MUNICIPIOS POBLACION ?024
PROYECCION
Municipio de Tulua 232.775
Otros mur_1|C|p|os _deI area de 240,367
influencia
TOTAL 473.142

Fuente DANE — Elaboracidon Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

Grafico 1. Distribucidn de la Poblacidon por Municipio del drea de influencia Directa — afio 2024

Distribucion de la Poblacion por Municipio del area de
influencia - Proyeccion 2024

B Municipio de Tulud W Otros municipios del drea de influencia

Fuente DANE — Elaboracidon Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

El drea de influencia de la ESE Hospital Departamental Tomds Uribe Uribe cuenta con 473.142 habitantes,
segln proyeccion DANE a 2024 con base en el censo realizado en el 2018, de los cuales el 49% corresponden
al Municipio de Tulud y el 51% restante corresponde a los Municipios de Andalucia, Bugalagrande, Riofrio,

Trujillo, San Pedro, Bolivar, Roldanillo, El Dovio, Sevilla, Caicedonia.

POR LA EXCELENCIA EN SALUD...
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Grafico 2. Mapa del Valle del Cauca y la Red influencia Directa de la ESE Hospital Departamental
Tomas Uribe Uribe de Tulua
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Elaboracién propia — ESE Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua
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La E.S.E. Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulud, es una institucion prestadora de servicios de
salud referente para los Municipios del Norte y oriente del Departamento del Valle del Cauca, debido al nivel
de complejidad con el que cuenta la institucién, de esta manera, la ESE asume un grado de responsabilidad
en relacién con el radio influencia indirecto, cuando brinda a este nimero importante de municipios.

Cabe anotar, que, desde el occidente del departamento, donde se ubica buenaventura, también se
recepcionan usuarios en busqueda de atencidn en salud. En la siguiente tabla y grafico se ilustra la poblacion
del radio de influencia indirecto de la ESE:

Tabla 3. Red de influencia indirecta de la E.S.E. Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua proyecciéon DANE a
2024

Municipios que se encuentran como Referencia de Usuarios del Sistema de Salud a la ESE Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe
de Tulu3, en bisqueda de una Atencién de Medianay la Alta Complejidad del Departamento del Valle

- Municipios del Centro del Valle del {Municipios del Norte del Valle: Municipios del Oriente del ;Municipios del Occidente de

. Cawca  delCauca = __ Valledel Cauca __ Valledel Cauca
Andalucia 23.029 Alcala 14.672 Caicedonia 29.542 | Buenaventura 323.360
Bugalagrande 26.121 Ansermanuevo 17.761 Sevilla 43.635

Riofrio 15.991 Argelia 5.300
San Pedro 18.136 Bolivar 16.472
Trujillo 19.748 Cartago 141.115
Tulua 232.775 El Aguila 8.735
El Cairo 6.655
El Dovio 9.920

La Unién 35.424
La Victoria 12.170
Obando 12.364
Roldanillo 37.773

Zarzal 43.510
Toro 14.750
Ulloa 5.499

j Total Poblacion | 335.800 | Total Poblacion E 382.120{ Total Poblacion E 73.177E Total Poblacion 323.360

Total Poblacién de Municipio del Valle del Cauca que encuentran en la |
ESE Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua una 1.114.457
alternativa de referencia de Pacientes del Sistema de Salud

Fuente DANE — Elaboracidon Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua
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Gréafico 3. Mapa del Valle del Cauca y la Red influencia Indirecta de la ESE Hospital Departamental
Tomas Uribe Uribe de Tulua

Elaboracién propia, basa en un Grafico publicado por la Gobernacién del Valle del Cauca — ESE Hospital
Departamental Tomds Uribe Uribe de Tulua
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4.2. COMPORTAMIENTO DEMOGRAFICO
El municipio de Tulud ha tenido un comportamiento de crecimiento demografico constante con proyeccién
seglun DANE del 2024 al 2027, dentro del cual no se ha presentado una gran variacién sustancial en el

comportamiento, basicamente muestra un incremento poblacional del 3,5% anualmente.

Tabla 4. Comportamiento de la Proyeccion Poblacional de Tulud vs Otros municipios del area de influencia al

ano 2027
%PROYECCIC’)N POBLACIONAL i 2024 2025 2026 2027
Otros municipios del 240.367 248.780 257.487 | 266.499
area de influencia
Municipio de Tulua 232.775 240.922 249.354 258.082

Fuente DANE — Elaboracidon Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

Gréfico 4. Comportamiento de la Proyeccion Poblacional de Tulud vs Otros municipios del drea de influencia
al 2027

Comportamiento de la Proyeccion Poblacional
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Fuente DANE — Elaboracidn Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua
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De igual manera, se destaca que el Municipio de Tulua es ampliamente urbano, concentrandose la mayor
cantidad de la poblacidn en la cabecera urbana del municipio, a diferencia de Municipios como Bolivar, Riofrio,
San Pedro y Trujillo donde su poblacidn se concentra mas en el Zona rural.

Tabla 5. Distribucidn Poblacidn urbana y rural municipios del area de influencia proyeccion 2024
| POBLACION URBANA |

| POBLACION RURAL

MUNICIFIOS . PROYECCION A2024 § PROYECCION 2024
Andalucia 18.020 5.009
Bolivar 4.667 11.805
Bugalagrande 13.502 12.619
Caicedonia 24.452 5.090
El Dovio 6.232 3.688
Riofrio 7.597 8.394
Roldanillo 28.802 8.971
San Pedro 8.197 9.939
Sevilla 33.219 10.416
Trujillo 9.355 10.393
Tulud 189.386 43.389

Fuente DANE — Elaboracidn Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

Grafico 5. Distribucidon Poblacion Urbana y Rural de los municipios del drea influencia — 2024

Distribucion Poblacion urbanay Rural de los Municipios del area de influencia
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Fuente DANE — Elaboracidn Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

Es relevante mencionar la distribucién entre zonas urbanas y rurales, aunque la mayoria de la poblacidn se
concentra en areas urbanas, representando un 73% del total de la zona de influencia directa de la ESE Hospital
Departamental Tomdas Uribe Uribe de Tulug, la presencia de mas de 129.000 habitantes en zonas rurales y
centros poblados resalta la importancia de abordar necesidades especificas de estas comunidades en
términos de acceso a servicios de salud.

POR LA EXCELENCIA EN SALUD...
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4.3. PIRAMIDE POBLACIONAL

Es fundamental anotar la presencia mayoritaria de mujeres y una poblacion menor de 14 afios que representa
el 23,3%, ademas de una Poblacion Econémicamente Activa que supera el 50% de la Poblacion Total,
generando dindmicas importantes para la sostenibilidad de los programas de asistencia social. Se debe
contemplar que las personas mayores de 65 afios responden a un 12.1%, donde, se deben plantear estrategias
de Salud Publica a este segmento de la poblacién.

Tabla 6. Piramide poblacional de los municipios drea de influencia en el 2023

RANGO DE EDAD HOMBRES MUJERES

00-04 17.564 16.677

L0509 o ..18719 17931
10-14 19.862 19.164
15-19 19.760 19.309
20-24 18.023 18.040
25-29 16.047 16.950
30-34 14.401 15.770
35-39 . 13973 15.485
40-44 .~ 13.393 15.033

4549 . A 15.109
50-54 13.465 15.841
55-59 12.806 14.993
60-64 11.263 13.106
65-69 9.007 10.652
70-74 6.639 7.987
75-79 : 4.645 5.535
80-84 2.940 3.485
85-89 : 1.657 2.008
90-94 831 1.007
95-99 345 415

100 ANOS Y MAS 87 118
! TOTAL 228528 || 244614 = 473142

Fuente DANE — Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulud

De otro lado, segun la informacion oficial del Departamento Nacional de Planeacidn (DNP), el SISBEN muestra

que, al aflo 2023, hay en los municipios de red de influencia de la ESE 473.142 encuestados en el Valle del
Cauca, de los cuales 244.614 son mujeres (51,70%) y 228.528 son hombres (48,30%). A su vez,
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Grafico 6. Pirdmide poblacional de los municipios drea de influencia

Piramide Poblacional de los Municipios area de influencia - Proyeccién a 2024
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Fuente DANE — Elaboracidn Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua
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4.4. EDUCACION

Griéfico 7 — Cobertura Bruta en Educacién por Municipio 2022
COBERTURA BRUTA EN EDUCACION - 2022

Andalucia Bolivar Bugalagrande| Caicedonia El Dovio Riofrio Roldanillo San Pedro Sevilla Trujillo Tulud

W COBERTURA BRUTA EN EDUCACION - 2022 Transicion 65,58 59,60 72,05 80,36 80,50 7529 86,50 76,19 78,84 62,94 73,50

W COBERTURA BRUTA EN EDUCACION - 2022 Basica Primaria 74,62 65,00 76,75 74,38 85,70 84,25 79,00 82,66 72,34 66,91 78,30

® COBERTURA BRUTA EN EDUCACION - 2022 Basica Secundaria 65,02 72,60 77,41 67,70 63,10 76,79 81,40 76,39 71,50 69,21 86,65

= COBERTURA BRUTA EN EDUCACION - 2022 Media 54,24 52,00 67,77 53,22 51,80 61,72 77,70 64,06 56,47 56,08 80,15
® COBERTURA BRUTA EN EDUCACION - 2022 Transicion m COBERTURA BRUTA EN EDUCACION - 2022 Basica Primaria

= COBERTURA BRUTA EN EDUCACION - 2022 Basica Secundaria  COBERTURA BRUTA EN EDUCACION - 2022 Media

Fuente Gobernacion del Valle — Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomds Uribe Uribe de Tulua

Para los municipios en los cuales influye directamente la ESE, se acentua a nivel de cobertura bruta educativa
en la educacion bdsica, donde se encuentra que en los ultimos afios dicho indice viene decreciendo, en el afio
2020 la cobertura llegaba al 93,46%, cifra que para el afio 2021 se ubicé en el 81,46% y que para el afio 2022
descendid a niveles del 81.40% (Tabla Tasa de Cobertura Bruta (2020-2022)). lo cual se hace ain mas relevante
si se tiene en cuenta que en materia de cobertura neta, es decir, la cantidad de estudiantes matriculados
excluyendo los que se encuentran en una edad por encima de la correspondiente para el grado en curso dichos
niveles descienden a niveles preocupantes en todos los segmentos educativos.

Se evidencia en municipios como: Andalucia, Caicedonia, el Dovio y Trujillo se encuentran por debajo del 70%
el acceso de estudiantes a Basica secundaria y que solo el municipio de Tulud mas del 80% de la poblacién
estudiantil accede a estudios de Media.
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Grafico 8 — Cobertura Bruta en Educacién por Municipio 2022
COBERTURA NETA EN EDUCACION - 2022
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Fuente Gobernacién del Valle — Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomds Uribe Uribe de Tulua

Como se menciond en materia de cobertura educativa neta, en los niveles transicion tan solo llegan al 20,83%
lo que muestra un precario acceso a la educacién pertinente en la primera infancia que viene decreciendo
desde el afio 2020, asi como el caso de la educacion media donde desde el afio 2020 se viene decreciendo en
la tasa de cobertura, ubicandose en el 2022 en el 26,81%.

En temas educativos, la cobertura bruta y neta entre los municipios muestra disparidades, con altos indices
de desercion escolar que afectan la calidad educativa y los resultados en las pruebas Saber 11. La oferta
educativa no siempre se ajusta a las necesidades de la poblacidn, lo que influye en la eficacia del sistema
educativo en atender a los estudiantes en |la edad correspondiente para cada nivel escolar, a continuacidn, se
adjunta el cuadro comparativo en la calificacidn de las pruebas Saber 11 de la vigencia 2023:

POR LA EXCELENCIA EN SALUD...
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'Gréfico 9 — Resultados Pruebas Saber 11 por municipios — Vigencia 2023

RESULTADOS PRUEBAS SABER 11 - VIGENCIA 2023

ROLDANILLO 269
ELDOVIO 264
TULUA 262
BOLIVAR
ANDALUCIA
SEVILLA
TRUJILLO
CAICEDONIA
SAN PEDRO
BUGALAGRANDE

RIOFRIO 241

225 230 235 240 245 250 255 260 265 270 275

Fuente Gobernacidn deIVaIIe — Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental T;més Uribe Uribe de Tulua

4.5. VIVIENDA

Para el afio 2018 el territorio del Municipio de Tulud, segun informacién DANE, cuenta con 57.879 viviendas
ocupadas en la cabecera municipal y 12.524 viviendas en la poblacion dispersa, siendo mayoritariamente
urbana, permitiendo tener acceso a los servicios publicos domiciliarios que mejoran la calidad de vida de los

habitantes del municipio.
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Grafico 10. Distribucion viviendas Municipio de Tulua en 2018

VIVIENDAS DEL MUNICIPIO DE TULUA - 2018
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Fuente DANE — Elaboracidon Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua
Para el afio 2018 el territorio de los otros municipios del area de influencia de la E.S.E Hospital Departamental

Tomas Uribe Uribe de Tulud, segln informacidon DANE, cuenta con 49.252 viviendas ocupadas en la cabecera
municipal y 30.902 viviendas en la poblacion dispersa, siendo mayoritariamente urbana, permitiendo tener
acceso a los servicios publicos domiciliarios que mejoran la calidad de vida de los habitantes de los municipios.

Grafico 11. Distribucion viviendas de los otros municipios area de influencia en 2018

VIVIENDA DE LOS OTROS MUNICIPIOS DEL AREA DE
INFLUENCIA - 2018
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Fuente DANE — Elaboracidn Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

4.6. TIPO DE VIVIENDA

Para el censo de 2018 en el Municipio de Tulud se encontré que el 61,20% eran viviendas tipo casa,
considerandose estas las que tienen acceso directo desde el exterior; con servicio de cocina y sanitario dentro
de ésta, incluyendo las viviendas tipo apartamento que equivalen al 32,10%, solo se encontrd que el 6,60% de
la poblacion vive en viviendas tipo cuarto y en un porcentaje muy bajo se encuentran familias en vivienda

tradicional indigena y étnica en el municipio de Tulua.
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Tabla 7. Tipo de vivienda en el Municipio de Tulud en 2018

Casa 61,20%
Apartamento 32,10%
Tipo Cuarto 6,60%
Vivienda tradicional Indigena 0,06%
Vivienda tradicional etnica 0,04%

Fuente DANE — Elaboracidon Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

Grafico 12. Distribucion tipo de vivienda en el Municipio de Tulua en 2018

TIPO DE VIVIENDA - MUNICIPIO DE TULUA -
DANE 2018
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Fuente DANE — Elaboracidn Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

4.7. DEFICIT HABITACIONAL

Hace referencia a la carencia del conjunto de requerimientos por parte de la poblacién para contar con una
vivienda digna y se puede dimensionar, considerando una desagregacion, ya sea cualitativa o cuantitativa.

Adicionalmente, se analiza el déficit cuantitativo y cualitativo de Vivienda en los municipios de la red de
influencia directa al Hospital, a continuacién, se anexa el cuadro con la informacién:

POR LA EXCELENCIA EN SALUD...
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Grafico 13. Déficit Cuantitativo y Cualitativo de Vivienda - 2018
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Fuente Gobernacién del Valle — Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomds Uribe Uribe de Tulua

Para los municipios objeto de estudio se evidencia un bajo déficit cuantitativo, pero si un alto déficit
cualitativo, es decir, que gran parte de las viviendas no cuentan con las condiciones adecuadas para ser
habitadas. Resultado coherente con los indicadores del indice de Pobreza Multidimensional, en cuanto a
hacinamiento critico, inadecuada eliminacion de excretas y deficiente acceso a fuentes de agua mejorada.

Se logra evidenciar que el municipio con mas déficit cualitativo de vivienda es Bolivar donde el 52,37% de la
poblacién tienen deficiencias en su estructura como pisos, espacios, disponibilidad de servicios publicos
domiciliarios, entre otros aspectos y también se observa que el municipio que menos déficit en la calidad de
vivienda es Tulua con un 17,63%.

En los 11 municipios se observa un promedio en el déficit cuantitativo de vivienda del 5,8%, donde el municipio
de Roldanillo cuenta con el menor déficit con el 1,93% y Trujillo con el mayor déficit con un 9,24% del total de
la comunidad sin acceso a hogar y/o vivienda.

4.8. SERVICIOS PUBLICOS MUNICIPIOS RED DE INFLUENCIA DIRECTA

Los 11 municipios pertenecientes a la red de influencia directa de la ESE Hospital Departamental Tomas Uribe
Uribe de Tulua gozan de una excelente cobertura en servicios de energia y acueducto. Para alcantarillado, solo
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Tulud y Caicedonia cuenta con una cobertura superior al 80%, lo que debera evaluarse para el resto de los
municipios, con coberturas inferiores, lo que podra afectar una adecuada eliminacion de excretas y demds
desechos de ciertas zonas, viéndose afectados también en temporadas de lluvia, arriesgandose a situaciones
de inundacion en escalas de atencion alta.

Tabla 8. Servicios publicos Municipios Red de influencia directa
COBERTURA DE SERVICIOS PUBLICOS

. Cobertura Cobertura Cobertura Cobertura
Municipio . ) Banda Ancha
Acueducto | Alcantarillado Energia

de Internet
Riofrio 75,37 51,14 85,86 0,41
Bugalagrande 42,08 37,40 92,62 9,93
San Pedro 72,33 64,27 88,41 5,98
Caicedonia 87,88 82,51 75,69 19,51
Trujillo 72,70 54,78 67,61 4,37
Sevilla 63,73 46,23 59,69 12,26
Andalucia 55,70 55,40 79,19 9,54
Bolivar 79,37 56,22 79,88 4,30
Tulua 83,92 83,92 68,42 19,49
El Dovio 64,78 49,29 76,44 5,62
Roldanillo 77,18 67,23 83,84 15,97

Fuente DANE — Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

Grafico 14. Cobertura de servicios publicos - Acueducto

COBERTURA DE SERVICIOS PUBLICOS - ACUEDUCTO
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Fuente Gobernacidén del Valle — Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomdas Uribe Uribe de Tulua
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Grafico 15. Cobertura de servicios publicos - Alcantarillado

COBERTURA DE SERVICIOS PUBLICOS - ALCANTARILLADO
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Fuente Gobernacidn del Valle — Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomds Uribe Uribe de Tulua

Grafico 16. Cobertura de servicios publicos - Energia

COBERTURA DE SERVICIOS PUBLICOS - ENERGIA
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Fuente Gobernacidn del Valle — Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

Los 11 municipios pertenecientes a la red de influencia directa de la ESE Hospital Departamental Tomds Uribe
Uribe de Tulua gozan de una excelente cobertura en servicios de energia. Para la cobertura de energia, los

municipios de Bugalagrande, San Pedro, Riofrio y Roldanillo cuenta con una cobertura superior al 80%, lo que
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deberd evaluarse para el resto de los municipios, con coberturas inferiores, lo que podra afectar una adecuada
economia y calidad de vida de las poblaciones.

Grafico 17. Cobertura de servicios publicos — Banda ancha de Internet

COBERTURA DE SERVICIOS PUBLICOS - BANDA ANCHA DE INTERNET
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Fuente Gobernacidn del Valle — Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

Dentro de las dinamicas de conectividad e innovacion, estos municipios se quedan rezagados debido a la baja
penetracion en banda ancha de internet, viéndose afectada también la calidad en la educacidn, el acceso a la
informacion, diversos espacios de investigacion y el alcance en la realizacién de telemedicina, solo los
municipios de Tulud, Roldanillo y Caicedonia se encuentran por encima del 15% en cobertura de banda ancha
de internet y se observa que el municipio de Riofrio se encuentra muy por debajo del promedio con solo un
0,41% de cobertura.

4.9. POBREZA
Esta medicion considera la observacion de diversos factores presentes en los hogares. EI IPM se compone por

cinco dimensiones: condiciones educativas del hogar, condiciones de la nifiez y juventud, salud, trabajo,
acceso a servicios publicos domiciliarios y condiciones de la vivienda, a continuacion, los resultados

encontrados de los municipios objeto de estudio para la vigencia 2023:
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Tabla 9. indice de Pobreza Multidimensional - 2023

INDICE DE POBREZA MULTIDIMENSIONAL - ANO 2023

SISBEN 63,26 71,00 | 82,9 81,13 | 83,51 54,67 | - S 66,60 99,50 80,50
Pobre 23,00 21,60 . 18,60 12,70 23,70 13,00 | - - 23,40 17,40 16,30
Analfabeti 11,27 14911 17,21 13,90 13,69 9,61 16,00 | 16,00 13,00 19,00 10,00
Bajo logro educativo 52,60 55,85 | 66,34 54,92 71,59 48,01 68,00 | 67,00 62,00 69,00 51,00
iBarreras servicios para cuidado 1ra infancia 10,48 9,97 9,94 8,97 8,24 9,28 7,00 9,00 9,00 11,00 11,00
Barreras de acceso a servicios de salud 2,26 7,51 3,45 6,46 11,15 3,78 1,00 6,00 2,00 3,00 1,00
D pleo de larga duracién 35,89 23,70 . 11,68 12,90 26,13 20,93 21,00 | 22,00 . 34,00 7,00 28,00
Hacinami Critico 31,27 20,53 | 17,28 23,02 21,84 23,89 32,00 | 26,00 26,00 21,00 36,00
Inad da Eliminacién de 21,58 18,70 | 14,78 5,76 23,09 6,57 500 | 16,00 13,00 19,00 13,00
ia Escolar 6,43 3,48 3,32 2,26 3,00 3,19 5,00 3,00 4,00 6,00 3,00

Material Inadecuado de paredes exteriores 3,75 11,88 3,08 2,28 6,01 3,77 2,00 10,00 4,00 1,00 3,00
Material Inadecuado de pisos 15,84 15,33 4,15 3,91 5,88 6,93 2,00 12,00 11,00 5,00 4,00
Rezago Escolar 20,76 22,52 28,03 25,60 25,71 22,36 23,00 | 22,00 27,00 28,00 20,00
Sin acceso a fuente de agua mejorada 16,82 18,03 20,32 8,53 37,25 7,12 11,00 20,00 14,00 18,00 12,00
Sin aseguramiento en Salud 8,00 6,87 7,28 7,00 5,82 7,10 6,00 6,00 6,00 8,00 9,00
Trabajo infantil 0,69 0,16 0,42 0,11 0,16 0,15 0,10 0,20 0,20 0,30 0,10
Trabajo informal 55,24 50,59 | 71,13 38,55 52,73 52,97 43,00 | 54,00 65,00 50,00 54,00

Fuente Gobernacidn del Valle — Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

Dentro del analisis de la situacién socioecondmica a través del indice de Pobreza Multidimensional, los
municipios de Trujillo (23,70%), Bolivar (23,40%), Andalucia (23%) y Bugalagrande (21,60%) se concentran con
mayor nimero de habitantes en condicidn de pobreza.

Gréfico 18. Porcentaje de Pobreza por municipio —afio 2023

INDICE DE POBREZA MULTIDIMENSIONAL - % DE POBREZA ANO 2023
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Fuente Gobernacidén del Valle — Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomds Uribe Uribe de Tulua
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Grafico 19. % Poblacion de Sisbén - 2023
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Fuente Gobernacidn del Valle — Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomds Uribe Uribe de Tulua

La cobertura del SISBEN entre los municipios es de 75,9%, lo que indica que el 24% de la poblacidn se
encuentra por fuera de la clasificacidn, la cual permite una inversion social y garantizar asignacion de recursos
y programas que puedan mejorar sus condiciones actuales.

Grafico 20. % Barreras de acceso a servicios de salud - 2023

INDICE DE POBREZA MULTIDIMENSIONAL BARRERAS DE ACCESO A SERVICIOS DE SALUD -
ANO 2023
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Fuente Gobernacidén del Valle — Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomds Uribe Uribe de Tulua

Frente a las barreras de acceso a servicios de salud se puede observar que el Municipio de Trujillo tiene el

mayor porcentaje en barreras con un 11,15%, seguido por el municipio de Bugalagrande con un 7,51%, con

POR LA EXCELENCIA EN SALUD...
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un promedio entre los 11 municipios del 4,3%, lo que indica un buen alcance de servicios a la poblacién del
centro y norte del Valle del Cauca.

Grafico 21. % Poblacién con una Inadecuada eliminacion de excretas - 2023

INDICE DE POBREZA MULTIDIMENSIONAL - INADECUADA
ELIMINACION DE EXCRETAS ANO 2023
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Fuente Gobernacidn del Valle — Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomds Uribe Uribe de Tulua

Se observa que el municipio de Trujillo presenta el mas alto porcentaje de fallas en eliminacién de excretas
de los municipios objeto de estudio con un 23.09%, seguido por Andalucia con un 21,55%, es uno de los
indicadores mas importantes a tomar en cuenta para el saneamiento de la comunidad si se quiere mejorar las
condiciones de vida. También se puede evidenciar que los municipios de Tulua, San Pedro y Caicedonia
presentan la mas adecuada eliminacidn de excretas en su poblacion.

POR LA EXCELENCIA EN SALUD...
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Grafico 22. % Poblacion sin acceso a fuente a agua mejorada - 2023

INDICE DE POBREZA MULTIDIMENSIONAL
SIN ACCESO A FUENTE DE AGUA
MEJORADA - ANO 2023
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Fuente Gobernacidon del Valle — Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomds Uribe Uribe de Tulua

Frente a la variable sin acceso a fuente de agua mejorada volvemos a encontrar al municipio de Trujillo con el
porcentaje mas alto (37,25%), donde el municipio le falta realizar una adecuada proteccién del agua frente a
la contaminacién externa y en contravia se evidencia que municipios como San Pedro y Tulua ofrecen a su
poblacidn el mejor acceso de agua mejorada.

4.10. ANALISIS DE COMPORTAMIENTO DEMOGRAFICO

La garantia efectiva del derecho a la salud se mide por las siguientes variables:

En primer lugar, la esperanza de vida al nacer. El analisis de la esperanza de vida al nacer se expresa en las
principales causas de la mortalidad de nifias, nifios y adolescentes. Para iniciar, la esperanza de vida, que en
ndamero de afios que en promedio esperaria vivir una persona si durante toda su vida estuviera sujeta a las
condiciones de mortalidad por edad observadas en el momento de su nacimiento.

La esperanza de vida expresada como el nimero de afios que en promedio esperaria vivir una persona si
durante toda su vida estuviera sujeta a las condiciones de mortalidad por edad observadas en el momento de
su nacimiento muestra el siguiente comportamiento: para el departamento sin distritos es de casi setenta y
ocho (77,6) afios para el afio 2022, alcanzando los ochenta y un (81,3) afios para las mujeres y casi setenta 'y
cuatro (73,7) afios para la poblacién masculina.

Para la poblacién de sesenta (60) afios, la Esperanza de Vida alcanza los veintitrés (23,2) afios, veintiun (21,2)
afios para los hombres y casi veinticinco (24,9) afios para las mujeres, es decir, a medida que una persona
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avanza en edad su expectativa de vida mejora en comparacién con el punto inicial, pues ha superado
diferentes momentos en los cuales pudo haber fallecido por diferentes causas, ya sean naturales o de causa
externa.

La esperanza de vida en Colombia es mayor que la observada para el Valle del Cauca, para el afio 2023 la
esperanza de vida en el departamento es de setenta y seis (76,0) afios, mientras que en Colombia alcanza los
setenta y siete (77,0) afos, es decir, una diferencia de un (1) afo.

De acuerdo con la Secretaria de Salud Departamental, la mortalidad materna para la vigencia 2022 para los
municipios de la red de influencia directa para la ESE Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe se muestra
a continuacion:

Grafico 23. Tasa de Mortalidad Materna 2022

TASA DE MORTALIDAD MATERNA - VIGENCIA 2022
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Fuente: Secretaria de Salud Dptal — Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

De acuerdo con datos del Ministerio de Salud, el porcentaje de nifios nacidos vivos con bajo peso al nacer, ha
venido incrementando entre los afios 2005 y 2022. Donde se inicia con una tasa 8.34% alcanzando una tasa
del 8.62% para el aio 2017. El mayor porcentaje para este indicador se obtuvo en el afio 2022, donde la tasa
fue del 9.9%; mientras que la tasa mas baja se dio en el afio 2015, donde fue del 8.22%. Pese a ello, la tasa se
ha mantenido estable en un rango de 8% a 10%, frente a un 15% de nifios nacidos con bajo peso a nivel
mundial, seguin datos del Fondo de las Naciones Unidas.
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Grafico 24. Porcentaje nifios nacidos vivos con bajo peso en el Valle del Cauca 2004 - 2022
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Fuente DANE — Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

La causa de mortalidad en menores a los 42 dias para el 2018 fue de 20,7 casos en 100 mil nacidos vivos en el
Departamento, segln el SIVIGILA, a su vez, los casos de embarazos en adolescente el Valle del Cauca tuvo
para la vigencia 2018 419 casos en las edades de 10 a 14 afios y 9.091 en menores de 15 a 19 afios. Finalmente,
la Tasa de fecundidad especifica en mujeres adolescentes de 15 a 19 afios estuvo en 48,6 nacimientos por
cada 1.000 mujeres de 15 a 19 afos.

Tabla 10. Porcentaje niflos nacidos vivos con bajo peso en el Valle del Cauca 2020 - 2022

ANO Entre5-8 Entre9y12 130 mas Total

2020 28.343 8.245 188 36.776
2021 27.380 7.865 286 35.531
2022 24.732 8.188 310 33.230

Fuente DANE — Elaboracidon Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua
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Grafico 25. Porcentaje de nacidos con control prenatal en el Valle del Cauca 2020 - 2022
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Fuente DANE — Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulud

En materia de nacimientos y tasa de natalidad se encuentra un descenso en los nacimientos entre los afos
2021y 2022, pasando de cuarenta y seis mil setecientos veinte (46.720) nacimientos en el afio 2021 a cuarenta
y dos mil setecientos cincuenta y ocho (42.758) nacimientos en el afio 2022, un total de tres mil novecientos
sesenta y dos (3.962) nacimientos menos en el afio, destacando que para el afio 2021 la natalidad a nivel
departamental fue de 9,90 por cada mil (1.000) habitantes, presentdandose una mayor tasa de natalidad en
las cabeceras municipales donde esta cifra llega a las 10,10 por cada mil (1.000) habitantes, mientras en
centros poblados y rural disperso dicha tasa llega a 9. Asociadas a estas cifras de natalidad se debe igualmente
relacionar lo que corresponde al porcentaje de nacidos vivos que se encuentran con bajo peso, en donde las
cifras muestran un constante incremento que se asocia a las deficiencias en el acceso a alimentos que en los
talleres participativos se manifestd, en este caso para el afio 2020 el porcentaje de nacidos vivos con bajo
peso llegé al 8,80%, pasando en el afio 2021 al 9,60% y ubicdndose en el afio 2022 en un nivel del 9,9%.

Esta situacion se asocia igualmente a los controles prenatales para el correcto desarrollo en la etapa de
gestacion, en donde se encuentra en la Tabla. Nacidos Vivos con 5 0 mas consultas de control prenatal; que
entre los aflos 2020 y 2022 la cantidad de nacidos vivos que tuvieron esos controles paso de treinta y seis mil
setecientos setenta y seis (36.776) en el afio 2020 a treinta y tres mil doscientos treinta (33.230) en el afio
2022, una disminucion en el periodo de tiempo de tres mil quinientos cuarenta y seis (3.546) nacidos vivos
con controles adecuados.

En el tema de Salud y bienestar se debe comenzar primero que todo por el porcentaje de poblacion asegurada
en salud en el Departamento al corte 2021, donde la cobertura fue del 90%, considerado con una cobertura
casi universal en acceso a salud, el 42% de la poblacion del Valle del Cauca estd en régimen subsidiado,
mientras que el 58% esta en régimen contributivo, informaciéon tomada del Sistema Integrado de Informacion
de Seguridad Social, datos diciembre 2021.
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Grafico 26. Porcentaje Poblacién asegurada en Salud en el Valle del Cauca al 2021

PORCENTAJE POBLACION ASEGURADO EN SALUD EN
EL VALLE DEL CAUCA - Diciembre 2021
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Fuente DANE — Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

En relacidn con la infraestructura hospitalaria, la nacién cuenta con 10.385 IPS, de ellas las IPS habilitadas para
el Valle del Cauca son 1.866, que en comparacién al 17,96% del total de la nacién. En el detalle se encuentra
que para los municipios de la Red de influencia directa para la ESE Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe
cuenta con 449 IPS privadas (97.3%), 12 IPS publicas (2.6%), segun el Registro Especial de Prestadores de
Servicios de Salud, con datos al 2024. Adicionalmente se puede observar que el Municipio de Tulud concentra
la mayoria de las IPS de la Red de influencia con un 71.3% tanto privadas como publicas.
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Gréfico 27. IPS habilitadas en Salud en Municipios de influencia Directa 2024
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Fuente REPS — Elaboracidn Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomdas Uribe Uribe de Tulua

En la poblacidn general del Valle del Cauca fueron las muertes por enfermedades del sistema circulatorio las
que presentaron mayor incidencia segln las tasas ajustadas para el afio 2022 y para todo el periodo de
estudio, alcanzando un pico maximo de 191,4 muertes por 100.000 habitantes en el afio 2005 y un minimo en
el afio 2019 (140,0). El grupo denominado como las demas causas, ocupd el segundo lugar para 2022,
alcanzando un punto maximo de 146,2 muertes por 100.000 habitantes en el afio 2006, y un punto minimo
en el 2020 con una tasa de 115,2. Se resalta también la alta incidencia de las neoplasias en el tercer lugar, la
mortalidad por este grupo de enfermedades alcanzé el pico maximo en el afio 2005 (111,4 muertes por
100.000 habitantes) y su minima expresion en el afo 2021 (91,7). Grafico 15.
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Tabla 11. Tasa de mortalidad poblacion general del Valle del Cauca 2005 — 2022
2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 {2011 ] 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021 | 2022

sistema 1914 | 1827|1762 | 167,7 | 1688 | 160,7 | 153 | 150 | 152,6 | 153,3 | 164,2|160,9 | 159,3 | 1605 | 140 [ 151,7 | 1646 | 150,9

Las demas causas| 1452 | 146,2| 1403 | 1456 | 1351|1338 |1252| 1226 | 1268 | 125,7 | 1349 (123,7 [ 121.2 | 122 |1219] 1152 | 1225 1183

Neoplasias 1114 |1096( 108 | 1036 |107,3| 106 (10041013 | 1043 | 104,9 [ 105,1|101,7 | 1044 | 1038 | 986 | 952 | 91,7 | 896

Causas externas | 1271 (1247|1206 | 1108 | 113 [ 1127 |[1143| 1107 | 1041 )| 903 | 92 | 84 | 751 | 818 [ 896 | 814 | 961 | 884

Enfermedades
wasmisibles | 200 | 482 [ 484 | 392 | 382|375 (366|387 | 378 [ 339 (304 | 30 | 3% [ 356 [334) 303 347 | 295
Signos y
sintomasmal | 39 |42 | 46 | 58 |59 | 64 |114| 54 [ 55 | 56 | 65|59 | 44 | 29 [ 21| 24 | 2 | 08
definidos

Fuente DANE — Elaboracidn Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

Es importante contemplar los casos de embarazo adolescente, en el Valle del Cauca segun datos del DANE, en
estadisticas vitales (EEVV) 2018, las menores de 10-14 aios fue de 419 casos y en la edad de 15-19 afios fue
de 9.091 casos, con un total de 9.610 casos de embarazos en menores.

Gréfico 28. Tasa de fecundidad mujeres de 15 — 19 afios en el Valle del Cauca entre el 2014 - 2021

TASA DE FECUNDIDAD MUJERES DE 15 - 19 ANOS
EN EL VALLE DEL CAUCA 2014 - 2021

2015 2016 2017 2020

Fuente DANE — Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua
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La tasa de fecundidad en mujeres de quince (15) a diecinueve (19) afios sufre una reduccion muy importante
para el afio 2019, esto posiblemente obedece a cambios en el denominador debido al nuevo Censo DANE
2018, en los dos (2) ultimos afios (2020 — 2021), la tasa de fecundidad se incrementé en las mujeres de diez
(10) a catorce (14) afios, pasando de 0,98 por cada mil mujeres a 1,97 por cada mil mujeres, en las mujeres de
quince (15) a veintinueve (29) afios y en el rango de diez (10) a veintinueve (29) afios de igual manera se
presentan incrementos aunque en proporciones mucho menores.

En relacion a la red de primer nivel, se requiere el fortalecimiento en el acceso efectivo y la armonizacién con
los demas actores del sistema de salud, especialmente para la reduccion de brechas poblacionales, de ingreso
y etnoculturales que afecta el acceso a la salud de calidad, en las ldgicas nacionales de que “nadie se quede
atras”, el reto esta entonces en lograr acceso y cobertura universales en particular, en nifios, nifias y
adolescentes, dado que tienen dificultades de acceso en aquello que habitan areas dispersas y la poblacion
que pertenece a grupos étnicos, ya que el modelo de salud no los incluye de forma suficiente y no comprende
sus reales necesidades.

Se requiere garantizar por parte del Departamento del Valle del Cauca acceso a insumos y servicios, asi como
medicina especializada y la oportuna atencién en todos los niveles de complejidad, tanto en urgencias como
en servicios ambulatorios en los territorios rurales. Ademas, es importante fortalecer el sistema en aras de un
manejo transparente y eficiente de los recursos, para impulsar un modelo que priorice la prevencién de la
enfermedad y promueva la salud a través de la acciéon multisectorial, garantizando el derecho de individuos y
comunidades en las zonas rurales y urbanas.

4.10.1. Morbilidad especifica en Salud Mental

En la poblacién de primera infancia (0 a 5 afios) para el afio 2022 fueron las condiciones no transmisibles las
que representaron la mayor proporcion de consultas, alcanzando el 41,8 % en este grupo de edad. En los
primeros afos del periodo eran las condiciones transmisibles las que tenian la mayor proporcion, pero a partir
del afio 2013 fueron superadas por las no transmisibles. El mayor incremento para este curso de vida en 2022
respecto a 2021 se observo para las condiciones perinatales (+7,46 puntos porcentuales) y la reduccién mas
alta para las consultas por condiciones no transmisibles (-2,50). Tabla 12.
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Tabla 12. Principales causas de morbilidad en salud mental. Departamento del Valle del Cauca 2010 — 2022

Total

Ciclo vital (Gran causa de morbilidad fpp 2022
10 W11 212 2013 200 015 016 2017 2018 2018 2020 2021 2022 o
PFrimerainfancia  Candiciones malemas perinatales [ [ 17 17 [ 15 [ 18 [ 13 [ 12 [ 13 [ 16 | 2z | 45 | 38 [ 18 05
- EEENEEEREEEREEEE
Enfammedades no fansmisibles e Bos BB S s e DG G D S S D e 50
Lesiones D63 Dz Der Des D70 Des Des 1es 1 es 1 74 Doo 077 | ss 13
Signos ysintomas mal dafinidos Wwe Wweo Wis Wiro Wi Mo Wy Wes Wz W Wlzo Wlnz @os 78
Total
Infancia Candicicnes malemas perinatales 02 01 01 0o LR 02 00 00 00 00 i3] 02 0z 05
{611 afios) I isibles y7 lm.s Izm Izz.? Izu Ims Izz,s Izm Ila.s Ilu Im Im I 93 Iu.a
Enfemmedades no ansmisibles S I S ISh S IS SG DSh S DS ST e S B
Lesiones Besa D Des Deo Dvr Do Brz Bez | 78 Bz Boas 0es | 74 a2
Signos ysinkomas mal definidos Wivs Wi Wiz Wws Wiss Mo Wiz Wes Wes Wos Mot Wies Wi 5
Tokl
i Candich ernatales | a6 | 42 | 42 | 36 | 38 | 32 | 26 | 32 | 30 | 27 | 423 28 | 18 25
(12-18afce) C yr I1q.n I 1489 I 141 I 137 I "7 I15.1 Iu.a I ng I 105 I 108 I 133 67 I B5 i
Enfamedades no ¥ansmisibles [Tas7 [ sz [ 567 | %63 | &4 | 552 | 554 | s5¢ | seg | 587 | sap | B340 | 61E m
Lesicnes Bar Deas Boz Boea Bwos Bar Bas Buwr Boea Boes Bosg Ba1 o 02
Signos ysintomas mal dafinidos Wiz Wisr Wis7 Wirg Wwes Wivs Wee We: Boe Wez Wes Wes Wez B
Tokdl
enfud . .
B Candicicnes malemas perinatales I 82 I 8 I 73 I 67 I 70 | 60 I 50 I 62 I 3] I 62 I 84 64 | 41 24
Candici isiblas yr I1s.4 I 137 I 125 I 126 I 12 Im,s Ius I 124 I 10 I 108 I 18 B4 I 98 1
Enfamedades no ¥ansmisibles s, ST NS NSG NES DER e e EE SR s SE S 8
Lesiones Ber Des Bor Besg Bwo Bos NHos Bws Wwos Wwos Bz Bes 0o &7
Signos ysintomas mal dafinidos Wiwr Wisz Wiss Wirg Wwz Wwes Wiz Wer Wos Wes Wowes Wes Wles 1
Tokdl
ubez ) .
B Candicicnes malemas perinatales ‘ 19 ‘ 18 ‘ 13 ‘ 13 ‘ 13 ‘ 14 ‘ 09 ‘ 12 ‘ 12 ‘ 13 ‘ 18 ‘ 15 ‘ 10 50
Candici jsiblas yr Im.? I a1 I 81 I B3 I a0 Im.g I 98 I B4 I 7 I 7 I 81 I 74 I 3] 58
Enfamedades no ansmisibles Uersl [ m7 [ 725 [ mal [ 7 [ e | mo | w4l 75 | 77| | ees| [ 705 | 725
Lesiones I6s | 6o Des Des 074 Des Des | 72 01es 073 Det 072 | 61 02
Signos ysintomas mal definidos o Bnus Wnus Brizs Q120 Bz Bza W7 B2 B B0 Bas Bous 08
Tokdl
Persona mayor
(Mayores de 60 afics) G erinatales o 00 00 0o 00 00 00 00 00 0o 0g 00 00 $0m
Candici isiblas yr I 66 | 49 | 46 | 44 | &0 | 53 | 45 | 39 | 36 | 38 | a2 | 29 | 28 4§12
Entamedades 1o banmisis Cme om0 w3 o®7 s ome ms 7 B w3 w0 ms w3 g
Lesiones | 45 | 38 | 41 | 47 | 5o | 42 | 44 | 46 | 41 | 46 | 48 | 47 | 33 A1
Signos ysinkomas mal definidos Bos Qe Qoo Bz B a3z 0 as 0 ssa Qs | ss Boa ez Qe [ oo kt]
Tokdl

Fuente: Sispro- Ministerio de Salud y Proteccién Social.

Comparando los dos sexos se observé que la representacion en los diferentes grupos de enfermedades tuvo
un comportamiento similar para los diferentes ciclos vitales, incrementandose la frecuencia relativa de las
enfermedades no transmisibles a medida que aumenta la edad y con la mayor representacién de este grupo
de enfermedades para todos los ciclos vitales. Se observd una diferencia importante en las lesiones, pues en
los hombres jovenes y adolescentes los porcentajes fueron mucho mas elevados que en las mujeres.
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Tabla 13. Proporcion de consulta por morbilidad en salud mental para Mujeres. Valle del cauca 2010 - 2022

Hombres

Ciclo vital ‘Gran causa de morbilidad A pp 2022-
2010 21 02 2013 24 205 2016 2017 28 2019 2020 2021 2022

Primerainfancia Condicionesmatemaspernales | 14 | 15 | 17 | 14 [ 15 | 14 | 15 | 14 [ 16 [ 24 | 45 | 37

e 3 1433333330k
nufricionales
Enfermedades no ransmisibles 823 Mot sy e R B G G BE: R S .

Lesianes Jes Dor Bz Do Bws Der Der Des Des Hrs WMt 078
Signosysinomasmal defnidos 165 Mg Wos7 Moy Wi7s Mies Wer WMoer Wue Wiez Moz W2
Total
Infancia Condiciones malemas parinatalas 01 01 00 i) 00 02 0o o oo s ] ] 04 02 14

(B-f1ates) mi';'mmm'"m’ ‘w Im Izz.s 214 Iwa Izz1 201 Iwa Im 167 M 183 I 93 qu
Enfermedadesnovansmisibles [N IS SR S SE DS S SR DS S SE SN SEE 2
Lesiones Qw2 Boe QBws B oa Bos Jez Qez Qa1 Qes Qe Bwus | ossa [ a0 40
Signes ysinomas mal defnidos [l 171 W 145 W43 We1 Wisr Woirs Wer Wos Wuvs Wws Wit Wos Wes 7
Total

Ad ia  Condiciones malemas I 0.1 o0 o1 ] 0 01 01 00 00 a1 02 01 02 08

(1218 afa) m“ci:mm”'““’ I21,1 163 M 158 | 1a3 I 125 I16.3 157 J 134 I "7 I 121 W iss I 16 45
Enfermedades nobanemisicles  [NE: NESR NS NSEE DEW SE NS NSSE S SR S | 613 75
Lesiones Bisr Bus B3 Pus Pies B3z Buo Wiss PBus Bz B §rs §ng 93
Signess ysinomas mal definidos [l 163 [ 141 M 144 W4 P13z Wost Pso Wss W Wss W o6s [T A
Total

Juverihd -

{14 -26 afos) Condiciones matemas perinatales a1 0.0 a1 i1} [i1i] 0,1 01 (1] 0o 01 05 01 01 05
m‘::zj‘::“"““'"“”’ 195 Mo Bus N us I 124 Mes Pres [ us I s N1 Bse J| mo I 123
Enfermedadesnovansmisibles s NESR SRR NSG DS DED NED DS DD DSE D SE | EE
Lesiones Wirs Wws Mg Bwr Wirs Wwe Wirs Wieo Wes Wer Wies Bws 0o 55
Signes ysinomas mal defnidos [l 155 0 138 M 137 W owas W13t Bzs Bas Boer Bz Bz Bisz Boss Woss 26
Total

plez e iciones mate aal 00 00 00 oen o0 6o 0a 00 00 08 o 0

:2?-593“} iciones malemas pann; as | | | | A ), 8
m:;'mmm'"m’ 121 N owa J ez || es o7 Mo f 13 | 0a I o ooz Mz | 10 I 85
Enfermedades nobanemisibles  [IIEHEI NGEG DNGES] DGR NGGE GNE NGES NG NS ST NENE NGE eEEN
Lesiones Bus Bws Bzt Bus Bizz Bug Do Bz Bus B0 Bze Bus 1 oar
Signosysinomasmaldefnidos [l 125 0 10 Bz Bvs Bro Bz Bwos Buo Buog Bnz Bng Boazs 0oz
Total

[Parsona mayor

(Mayoras de B0 afios) Condiciones matemas perinatales 00 0.0 00 i) 00 00 0.0 o oo s ] ] 00 i)
mf:m“"‘""“m’ 67 | 48 | 46 | FER 53 | | a0 | 37 | a0 | | W | 30
Enfermedades no tansmisicles [T NG NETSNN INETENN DNETEN NNGGEN NS NS DN N I I
Lesianes I 49 1 40 ] 44 | 54 0 sa | 49 1 s1 | sz | a7 I 49 | 28 | 48 | 42
Signos ysinomas mal defnidos | 100 ] Basg Dar Des Doz Daag 0 os Doo Bag Bas B a1 | a2
Total

Fuente: Sispro- Ministerio de Salud y Proteccion Social.
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e  Principales causas de morbilidad en mujeres

Tabla 14. Principales causas de morbilidad en mujeres, Valle del Cauca 2010 — 2022

Mujeres
Ciclo vital Gran causa de morbilidad App 2022
;0 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 201 01
Primerainfancia  Condicicnes matemas perinatales s Tozo T 17 T e 1 g [ 13 T oos T 12 [ e T 23 1 46 | an [ 18 26

s [l R EREERERELB
¥ Al A 3 5 5 B A 32 .5 55 232 03

Enfermedades na ransmisibles s BB B S S S S S S E: e s s 54

Lesianes I s7 | s 01 6o 0 sz 0esa | 59 0 o Bz 0z 0es Bos 0B 77 | 53 39
Signos y sntomas mal defnidos Wiz PWia Wwz Wiz Wae Wies Wies Moz Wies Wuer Bz Wz W2z 55
Total
Infancia Condiciones matemas perinatales 02 04 0.1 00 02 02 00 00 00 00 02 0.1 01 04
-1 afec) Condici ¥ Inu Izu Izzﬁ Izlz I 175 Izal Izzn Iias I 169 I 175 I 18,1 94 I 147
Enfermedades no ransmisibles EE: ST S NS NsE s NSm  NSE SR SER ST WEsE s 53
Lesianes Bes |leo Des 0 es 0oz | sg8 Der B7a Do 075 Des 075 |67 83
Signos y sintomas mal definidos Wi Wis Wwr Wirs Wwz Wer Wes W21 Her Bes W2 By B0
Total
Candici B2 Tra Do Doz Dwes 156 | 46 0 ss | sz | a7 0D va | as | 27 06
(12-1B.afec) Condici ¥ I1?5 I 140 I 130 I 126 I 12 Inz I 138 I 108 I 96 I 89 I 15 I 60 1Al
Enfermedades no ransmisibles sty ['sea [ 583 [ sni [ &6 [ s58 [ s55 | 562 | 503 | s85 | 532 | e3ag | 613 5
Lesiones I s7 I st 051 0D ss | eo | ss 0 sa Do 0z 0es Bes 0 es | as 45
Signos y sntomas mal definidos Wiz Wwz Wws WMies Wes Moz W23 Wos Wies W2z Wzz Woez B2
Total
Junentud - "
Condiciones matemas perinatales I ng I 16 I 10 I 102 I 10 I 95 I 79 I LX: a7 I 89 I 138 100 65 41
(14 - 26 arios)
Condici ¥ I1sn I 125 15 I 14 105 I 133 I 133 I 108 85 I 94 I 96 69 83 2
Enfermedades no ransmisitiss st [Tssd [Tse3 [Usas (Tssp [Ussr [(Usw  [UsEr [Ussd  [USAEF [ [ses
Lesianes I ar | 48 0 a7 0| so | 55 | 49 0 54 061 | s | 6o 0 6a | 54 | ss 23
Sigrios y smtomias mal defnidos Wiz Ww1 Wws Mies W Wwes Wwes W2z Wies W2z W20 W20 W 00
Total
Adultez - .
Condiciones matemas perinatales | 7 | 24 | 13 | 20 | 2 | 21 | 13 | 18 18 | 2 | 28 23 15 .B1
(27 - 59 afios)
Condici ¥ IIIJI 84 I 76 76 71 I 98 I 91 I 74 67 I 68 I 67 59 58 .05
Enfermedades no ransmisitiss [esg| 737 | [ was [ m3|[ ms| [ 709 [ 7s| [ 726 [ 7s [ 75 [ 7s| [ w1l [ i
Lesianes I oar |3 | 38 | a2 | 47 | 39 | 42 | 44 | 43 | a5 0 sz | 45 | a1 42
Signos y sntomas mal definidos Bz Bng Baz1 Bize Bz Bz Buoas Bz Bas Bur Bor Buz B
Total
Parsana mayar
[Mayores de 60 afdos)  Condici i o0 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 01
Condici isbles y nutrici I 65 | 49 | a7 | 44 39 52 48 38 35 36 | 29 25 25 12
evomessdesrovararisies B0 (MBS MGG (NGNS NGNS [GZE (WSS NSNS SNSAN NGO MNGSON MSGEN WS |-
Lesianes I a3 | 3 | 38 | a3 | 45 | 38 | 40 | 41 | 37 | 44 | 44 | a6 | 37 91
Signos y sintomas mal definidos Dot Drs Des Dre Do Doz Do Das Des Boo 077 0 oes N oas 59
Total

Fuente: Sispro- Ministerio de Salud y Proteccion Sacial.

4.10.2. Morbilidad en Salud Mental

Para hacer el analisis de morbilidad en salud mental se tomd la informacién de los cubos de SISPRO, de
acuerdo con los grandes grupos clasificados en el capitulo 5 de la CIE -10. Se hizo la discriminacién por sexo y
por cursos de vida para los afios 2019 a 2022, este periodo de tiempo permite no solo cuantificar la variacidon
en el afio 2022 con un afio previo a la pandemia (2019), sino que también permite la comparacién con el
ultimo afio del periodo de gobierno anterior.
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e Morbilidad salud mental por sexo

En el afio 2022 se observa reduccion en la mayoria de los grupos diagnésticos para las mujeres, excepto para
trastornos neurdticos, trastornos de personales y trastornos de nifiez y adolescencia. En los hombres solo los
trastornos de personales y lo trastorno de nifiez y adolescencia presentan incremento. Las reducciones en el
afio 2022 pueden obedecer a un subregistro de ese afio, debido a que posiblemente aun no esté consolidada
la informacion en su totalidad, es por esta causa que mas adelante se hace un analisis en frecuencias relativas
o porcentajes, de esta forma es posible lograr un acercamiento mas robusto.

Tabla 15. Nimero de consultas por morbilidad en salud mental para hombres y mujeres. Departamento del
Valle del Cauca 2019 — 2022

GRUPO DE TRASTORNO MENTAL Y SEXO 2019 2020 2021 2022 Var2022- 2021
TOTAL DE CONSULTAS SEXO FEMENINO 135958 137612 177026 160254 -16772
FOD-FO9 TR. MENTALES ORGANICOS 26.311 22929 25567 22655 -2872
F10-F1S TR. POR USO DE PSICOACTIVOS 2.058 1963 2.646 1466 -1180
F20-F29 ESQUIZOFRENIA 14136 13879 13.302 9261 -4041
F30-F39 TRASTORNOS DEL HUMOR 30,125 33.281 35253 30.789 -4464
F40-F48 TRASTORMOS NEUROTICOS 33.554 41372 65.663 67.316 1653
F50-F59 SINDROMES POR ALTERACIONES FISIOLOGICAS 3169 3502 5461 3.824 -1637
F&0-F63 TRASTORNOS DE LA PERSONALIDAD EN ADULTOS 1474 1274 1191 1534 343
F70-F79 RETRASO MENTAL 6.887 6163 5775 4174 -1601
F80-FB9 TRASTORNOS DEL DESARROLLO PSICOLOGICO 10.698 7.690 14.451 10.678 -3773
FS0-F38 TR. DE NINEZ ¥ ADOLESCENCIA 7.364 5445 7.608 B.442 834
F35  TRASTORNO MENTAL NO ESPECIFICADO 182 110 109 75 -34
TOTAL DE CONSULTAS SEXO MASCULINO 118504 118985 148333 126999 -21334
FOD-FO9 TR. MENTALES ORGANICOS 14.066 16.203 16.522 14.250 -2372
F10-F19 TR. POR USO DE PSICOACTIVOS 6.061 5.687 6.891 4.947 -1944
F20-F29 ESQUIZOFRENIA 19.835 23364 23.058 14.480 -8578
F30-F39 TRASTORNOS DEL HUMOR 13.862 16.009 15.575 14.607 -1368
F40-FA8 TRASTORNOS NEUROTICOS 16.190 20,145 30.347 29.552 ~795
F50-F59 SINDROMES POR ALTERACIONES FISIOLOGICAS 4409 3835 6.524 4.590 -1934
F&0-F63 TRASTORNOS DE LA PERSONALIDAD EN ADULTOS 1502 1552 1.264 1376 112
F70-F79 RETRASO MENTAL 10,102 10116 10.658 4.984 -5674
FBO0-FB3 TRASTORNOS DEL DESARROLLO PSICOLOGICO 19.822 14.045 26.506 25.020 -1486
FS0-F38 TR. DE NINEZ ¥ ADOLESCENCIA 12502 7.B65 10.387 13.157 2770
F35  TRASTORNO MENTAL NO ESPECIFICADO 163 160 201 36 -165
TOTAL DE CONSULTAS AMBOS SEXOS 254462 256597 325359 287253 -38106
FOD-FO8 TR. MENTALES ORGANICOS 40.367 39.132 42.089 36.945 -5144
F10-F18 TR. POR USO DE PSICOACTIVOS 8119 7.650 9.537 6413 -3124
F20-F29 ESQUIZOFRENIA 33.971 37.243 36.360 23741 -12619
F30-F39 TRASTORNOS DEL HUMOR 43987 49.290 51.228 45.35% -5832
F40-F48 TRASTORNOS NEUROTICOS 49.744 61521 96.010 96.868 858
F50-F59 SINDROMES POR ALTERACIONES FISIOLOGICAS 7.578 7337 11585 B414 -3571
F&0-F69 TRASTORNOS DE LA PERSONALIDAD EN ADULTOS 2976 2826 2455 2910 455
F70-F79 RETRASO MENTAL 16.989 16.279 16.433 9.158 =775
F80-FB9 TRASTORNOS DEL DESARROLLO PSICOLOGICO 30,520 21.735 40.557 35.658 -5259
FS0-F98 TR. DE MINEZ Y ADOLESCENCIA 19.866 13.314 17.995 21559 3604
F35  TRASTORNO MENTAL NO ESPECIFICADO 345 270 310 111 -199

Fuente: SISPRO- Ministerio de Salud y Proteccion Social
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En la poblacién femenina los trastornos neurdticos representaron el 42 % de las consultas para el afio 2022,
incrementandose de manera paulatina en los ultimos 3 afios (2020 — 2022), este incremento también se
observa en los hombres, aunque las afectaciones son menores, pues solo representan el 23,3 % de las
consultas. Los trastornos por psicoactivos y la esquizofrenia presentan mayor afectacién en los hombres. Tabla
161.

Tabla 16. Proporcion de consulta por morbilidad en salud mental para hombres y mujeres. Valle del cauca

2019 - 2022
Var
GRUPO DE TRASTORNO MENTAL Y SEXO 2019 2020 2021 2022 2022 2021
FEMENINO
FOO-FO9 TR. MENTALES ORGANICOS P Pabax P 03
F10-F19 TR. POR USO DE PSICOACTIVOS | 5% | 14% | 15% | o9% -0,6
F20-F29 ESQUIZOFRENIA Fi64x Edoax Elzsw [ s8% =
F30-F39 TRASTORNOS DEL HUMOR P by B 1d2% 0,7
F40-F48 TRASTORNOS NEUROTICOS e e e (o | 4,9
FS0-F59 SINDROMES POR ALTERACIONES FisioLoaicas [ 23% [ 25% 0 31% [ 24% -0,7
F60-FE9 TRASTORNOS DE LA PERSONALIDADEN ADULTOS | 1,1% | o09% | om | 1o% 0,3
E70-F79 RETRASO MENTAL Flsae Flasw 0 33% [ 26% 07
F80-F89 TRASTORNOS DEL DESARROLLO PSICOLOGICO Erox [Plsexw [Elazw [ 67 -1,5
F90-F98 TR. DE NINEZ Y ADOLESCENCIA Flsax B oaon 0 a3% [ s53% 1,0
F99  TRASTORNO MENTAL NO ESPECIFICADO 0,1% 0,1% 0,1% 0,0% 0,0
MASCULINO

FOD-FO9 TR. MENTALES ORGANICOS d19% izekr WFatix i 0,1
F10-F19 TR. POR USO DE PSICOACTIVOS Elie Elasx Elasw [ 3% -0,8
F20-F29 ESQUIZOFRENIA e oex |assw Wiijax 4,1
F30-F39 TRASTORNOS DEL HUMOR Pisx PFiaokx PFiss 0,7
FA0-FA8 TRASTORNOS NEUROTICOS P 7% Be9x | I2s5% |[233% | 2,8
F50-F59 SINDROMES POR ALTERACIONES FisioLoGicas B3 [l 329 Flaax [ 36% 0,8
F60-F69 TRASTORNOS DE LA PERSONALIDADEN ADULTOS || 13% [ 13% [ o9 | 11% 0,2
F70-F79 RETRASO MENTAL Pasx Pasx PEiz [ 3w -33
F80-F89 TRASTORNOS DEL DESARROLLO PSICOLOGICO a7 ansx 1,8
F90-F98 TR. DE NINEZ Y ADOLESCENCIA Paos: B bex B vox BHagan 3,4
F99  TRASTORNO MENTAL NO ESPECIFICADO | 0% 0,1% 0,1% 0,0% 0,1

Fuente: SISPRO- Ministerio de Salud y Proteccion Social

En Primera Infancia e infancia la mayor proporcion de las consultas en el afio 2022 fue para los trastornos del
desarrollo psicoldgico, mientras que los trastornos neuréticos son el trastorno mas prevalente en los grupos

de adolescencia, juventud y adultez. Tabla 17.
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Tabla 17. Proporcion de consulta por morbilidad en salud mental para primera infancia e infancia. Valle del
cauca 2019 - 2022

Var
CURSO DE VIDA Y GRUPO DE TRASTORNO 2019 2020 2021 2022 2022- 2021
PRIMER INFANCIA (0 - 5 AROS) PRIMER INFANCIA (0 - 5 AROS)
FOO-FO9 TR. MENTALES ORGANICOS 0,7% 05% 01% 0,3% 0,2
F10-F19 TR. POR USO DE PSICOACTIVOS 0,5% 0,5% | 09% 0,0% -0,9
F20-F29 ESQUIZOFRENIA 0,9% 07% 01% 0,0% -0,1
F30-F39 TRASTORNOS DEL HUMOR l13% | 16% 01% 0,1% 0,0
FA0-FA8 TRASTORNOS NEURGTICOS | s5% [ 5,5% |3,1% | 2,0% -1,2
F50-F59 SINDROMES POR ALTERACIONES FISIOLOGICAS | 6% | 16% | 1L7% 0.8% -0,9
F60-F69 TRASTORNOS DE LA PERSONALIDAD EN ADULTOS 03% 01% 01% 0,1% 0,0
F70-F79 RETRASO MENTAL laon |27 o8% o04% -0,4
F80-F89 TRASTORNOS DEL DESARROLLO PSICOLOGICO I63.9% Biox FEa% 25
FO0-F98 TR. DE NIFEZ Y ADOLESCENCIA FHo,3% H70% [h2,1% H79% 58
F99  TRASTORNO MENTAL NO ESPECIFICADO 01% 00% 00% 0,0% 0,0
INFANCIA (6 - 11 ANOS) INFANCIA (6- 11 ANOS)

FOO-FO9 TR. MENTALES ORGANICOS | 17% | 12% | Lo% | 2,2% 12
F10-F19 TR. POR USO DE PSICOACTIVOS 01% 05% 00% 0,1% 0,1
F20-F29 ESQUIZOFRENIA 0,4% 05% 05% 04% 0,0
F30-F39 TRASTORNOS DEL HUMOR | 2,4% | 25% | 1,7% | 1,7% -01
FAD-F48 TRASTORNOS NEURGTICOS Ue6% N7,796 H12% lese 47
F50-F59 SINDROMES POR ALTERACIONES FISIOLOGICAS | 1,0% | 1,1% | 0,8% | 0,9% 0,1
F60-F69 TRASTORNOS DE LA PERSONALIDAD EN ADULTOS |o8% | 09% 05% 04% -0,1
F70-F79 RETRASO MENTAL H2,29 B 2% [7,3% [ 40% 3,3
F80-F89 TRASTORNOS DEL DESARROLLO PSICOLOGICO [4z2,6% [do,0% | [B06%] 16
FO0-FO2 TR. DE NIFIEZ ¥ ADOLESCENCIA [B1dw ot 27be B33% 53
F99  TRASTORNO MENTAL NO ESPECIFICADO 0,3% 00% 00% 0,0% 0,0

Fuente: Sispro — Ministerio de Salud y Proteccién Social

Los trastornos neurdticos en juventud presentaron el mayor incremento entre todos los cursos de vida y entre
todos los grupos diagndsticos, aumentando 9,3 puntos porcentuales en 2022 respecto a 2021. En adolescencia

se resalta la reduccidn paulatina en los dos ultimos afios en los trastornos por uso de psicoactivos. Tabla 18.
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Tabla 18. Proporcion de consultas por morbilidad en salud mental para adolescencia y juventud.
Departamento del Valle del Cauca 2019 — 2022

Var
CURSO DE VIDA Y GRUPO DE TRASTORNO 2019 2020 2021 2022 2022- 2021
ADOLESCENCIA (12 - 17 ANOS) ADOLESCENCIA (12 - 17 ANOS)
FOO-FO9 TR. MENTALES ORGANICOS | vew | 1e% | Lo% | 1,1% 0,1
F10-F19 TR. POR USO DE PSICOACTIVOS Feo% [ls1% [38% [3,0% 08
F20-F29 ESQUIZOFRENIA Fe3w [7a% [s1% |24 27
F30-F39 TRASTORNOS DEL HUMOR [i72% lsbe [A7hy Me3%  -11
FA0-FA8 TRASTORNOS NEUROTICOS [asls% [B20,7% [B8.9% B3.0%] 4.2
F50-F59 SINDROMES POR ALTERACIONES FISIOLOGICAS |21% | 1.8% | 1,7% | 2,5% 0,7
FG0-F63 TRASTORNOS DE LA PERSONALIDAD EN ADULTOS l22% | 17% | 15% |23% 0,8
F70-F79 RETRASO MENTAL [ab,2% Ja0,8% [9,3% [ls,6% &7
F80-F83 TRASTORNOS DEL DESARROLLO PSICOLOGICO B4 Bo7 Bex BLax  -15
F90-F98 TR. DE NINEZ ¥ ADOLESCENCIA 22,50 [20,8% M8k 22,45 41
F39  TRASTORNO MENTALNO ESPECIFICADO 01% 01% 0,1% 0,1% -01
JUVENTUD (18 - 28 ANOS) JUVENTUD (18 - 28 ANOS)

FOO-FO9 TR. MENTALES ORGANICOS lasw Jazw |22% |21%  -01
F10-F19 TR. POR USO DE PSICOACTIVOS [so% [7,2% Q8% [7,4% -0,7
F20-F29 ESQUIZOFRENIA Baox BBh% leax Misx a6
F30-F39 TRASTORNOS DEL HUMOR 25 121)7 Mgls% [203% 0,5
FAD-FA8 TRASTORNOS NEURGTICOS [21)a2 [23)0% 9,3
F50-F59 SINDROMES POR ALTERACIONES FISIOLOGICAS | 19% | L9% [aa% | 20% 2.4
FG0-F69 TRASTORNOS DE LA PERSONALIDAD EN ADULTOS l25% | 23% | 1.6% |23% 0,7
F70-F79 RETRASO MENTAL [, 7% H1,3% [Ho2% [ls,e  -a4
F80-F89 TRASTORNOS DEL DESARROLLO PSICOLOGICO l35% |39% |23% | 34% 11
F90-F98 TR. DE NINEZ Y ADOLESCENCIA | 1,0% |09% | 0,7% | 1,4% 0,7
F39  TRASTORNO MENTALNO ESPECIFICADO 01% 01% 0,1% 0,0% 0,0

Fuente: Sispro — Ministerio de Salud y Proteccién Social

4.10.1. Morbilidad por Subgrupos en Hombres

En el Departamento del Valle del Cauca durante el periodo 2010 a 2022, la primera causa de morbilidad por
enfermedades transmisibles en los hombres fueron las enfermedades infecciosas y parasitarias, alcanzando
el 49,6 % de las consultas por transmisibles en este grupo poblacional para el afio 2022, con un
comportamiento descendente sostenido en los ultimos 2 afios. Se resaltan las infecciones respiratorias, pues
en 2022 se alcanzé el pico mas alto de los ultimos 8 afios (45,6 %).

Con relacidn a las enfermedades no transmisibles en este sexo, fueron las enfermedades cardiovasculares las
de mayor proporcion de consultas en todo el periodo de estudio (21,0 % en 2022).

En el grupo de las lesiones, no es posible hacer un andlisis acertado por cuestiones que seran abordadas en
las conclusiones del capitulo. Tabla 19.
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Tabla 19. Morbilidad por subgrupos Hombres. Valle del cauca 2010 - 2022

Homikees

Grandes causas de morbilidad Subgupos de causa de morbildad -
2010 2011 212 2013 24 215 2016 2T 2ME 2019 2020 2021 2022 fpp 2022

|1,s |z:3|z,s|2,s |a:4|3,1 |5,5 |4:3I41,ag

Condici ishles y Deficienci ic (EDO-E02, E40-E45, ES0, D50-D53, DE4.9, E51-
muriciomales (ADO-B899, GOO-  EB4))

| 23 | 17 | 24 | 26 I 24

E46, E50, D50-D53, D64.9, ES1-
=54}

504, NTO-NT3, J00-J05, J10-118, Enferm infecciosas yparasitarias (AD0-899, GOD, GO3-GD4NTO- -
o Eopan e EEEEFEEEEEEEE
Ias,n I44,5 I4-1:3 I41,5 Izs ]

e
D
i
|

g

Infacoiones respiratonas (100-J08, J10-18, J20-122, HE5-HEA) I«,n I49,1 Iq:? II?,D I4s,c| I:ﬁj

Total

Condicionas maemas

Condici desivadas durarte el pefodo perinatal
pesinatales | ] ) iciones S el periodo peri {POD-P2E)

Condiciones matemas (000-099)

Total
& isikles s congénitas (Q00-0%) 10 Jog Tog [13 D12 14 [ 10 D11 Jog [12 [0 |41 [os B0 oz
(CO0-CH7, D00-048, 055064 ) o _
{menos D549), DE5-089, E03-  CLCIones Newropsiiaicas (FO1-F49, GOB-GI8) 63 }58 |75 95 §125 f18 F102 F103 fez f1s f11F |07 f102 I 458
BOT, E10-E16, E20-E34, Condiciones orales (KD0-K14) 143 162 P1ag P1az B3z Peas Bas oo Pz fas Bean fs Jas B
£55-588, F01-F99, G0B-GA8
' : " Desardenes endocrinas [D55-064 D649, 065-D8Y, E03-£07
HOD.H 1, HE8.493, 00.8, 30 7T = E:“[ excepio D643, { v laz bap Jaa a0 Pas as fam Pae Pao [az fas |as | a5 045
98, KOO-K82, NOD-NB4, NT5-  E20-E34, ESSE88)
:!;:,JLEUIS&MOD—MQ!,QN— Diaketes melitus [E10-514) 37 L a3 |37 |eo | 3g |36 |22 |26 |25 | 25 | 63 | 59 | 62 I 048
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Fuente: Sispro — Ministerio de Salud y Proteccion Social

4.10.2. Morbilidad por subgrupos en Mujeres

En las mujeres fueron las enfermedades respiratorias las que tuvieron un mayor peso porcentual en las
consultas relacionadas con las condiciones transmisibles y nutricionales, alcanzando para el afio 2022 el 47,3
% del total para esta causa. Se resalta en este grupo el incremento paulatino de las deficiencias nutricionales,
alcanzando la mayor proporcion de los 13 afios de estudio (8,3 %) y con tendencia al incremento sostenido en
los ultimos 11 afios.

En el subgrupo de condiciones maternas y perinatales fueron las condiciones maternas las que presentaron
la mayor proporcion en 2022 (93,4 %).
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En las condiciones no transmisibles, al igual que en los hombres, fueron las enfermedades cardiovasculares
las de mayor porcentaje en todo el periodo de estudio, aunque con reduccidn en los dos ultimos afios. Tabla

20.
Tabla 20. Morbilidad por subgrupos Mujeres. Valle del cauca 2010 — 2022
Mujeres
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Fuente: Sispro — Ministerio de Salud y Proteccion Social
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4.11. MAPEO DE ACTORES

El departamento del Valle del Cauca, con su riqueza y variedad en todos los aspectos, se encuentra inmerso
en una realidad marcada por una serie de desafios sociales y econdmicos que impactan a una amplia gama de
grupos poblacionales. En este panorama, la poblacidn victima del conflicto armado emerge como uno de los
principales focos, evidenciando las secuelas persistentes en la regién. Ademas, diversas comunidades étnicas,
como las Comunidades negras, afrocolombianas, raizales y palenqueras, la poblacidn gitana e indigena,
enfrentan desafios similares en el Valle del Cauca. En este contexto, también es crucial considerar otros grupos
poblacionales importantes, como mujeres, nifios, nifias y adolescentes, jovenes y la comunidad LGTBQ+, cuyas
necesidades y realidades deben ser abordadas de manera integral para promover una sociedad mas inclusiva
y equitativa.

4.11.1. Grupos Poblacionales

Poblacion victima del conflicto armado

De acuerdo con la Unidad de Victimas, hasta el 2023 se ha reportado un total de doscientas dieciocho mil
trescientas treinta y nueve (218.339) victimas del conflicto para el departamento (sin distritos), donde el
53,73% corresponden a victimas de sexo masculino, respecto a los cursos de vida, el mayor porcentaje de
victimas pertenecen a adultez (43,01%) y juventud (21,31%) y la de menor corresponde a primera infancia
(1,73%) e infancia (7,58%). Es importante mencionar que, entre los cursos de vida de primera infancia hasta
adolescencia, se observa una mayor cantidad de victimas de sexo femenino, mientras que para los cursos de
vida desde juventud hasta vejez el comportamiento es contrario, existiendo una diferencia importante entre
hombres y mujeres en adultez; trece mil trescientas setenta y siete (13.377) personas y vejez tres mil
setecientas ochenta y cinco (3.785) personas.

Segln el Registro Unico de Victimas, las victimas reconocidas para el departamento (sin distritos) hasta el afio
2.023, han sido victimas de doscientas setenta y un mil quinientos veinte (271.520) delitos, donde los
principales delitos corresponden a desplazamiento forzado (66,66%), homicidio (18,14%) y amenaza (9,12%).
Esos doscientos setenta y un mil quinientos veinte (271.520) delitos han generado un total de doscientas
cincuentay un mil trescientas seis (251.306) victimas de ocurrencia (personas que fueron victimas de un hecho
victimizante), doscientas treinta mil doscientas noventa y nueve (230.299) victimas de declaracién (personas
que narraron el hecho victimizante), doscientas setenta y cinco mil trescientas sesenta y nueve (275.369)
victimas de ubicacidén (personas que de acuerdo con la Ultima ubicacién conocida vive en el territorio) y
doscientas treinta y cinco mil ochocientos ochenta (235.880) sujetos de atencién (personas que pueden
acceder efectivamente a medidas de atencion y/o reparacion).

Poblacion Gitana o Rom

Por su parte, la poblaciéon gitana (rom) tiene una presencia mucho mas baja a nivel nacional (0,006 % de la
poblacién total). Asi, su maximo nivel relativo se presenta en Norte de Santander con un 0,0164 % de la
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poblacion. Ademas, es de notar que, del total de personas que se auto reconocen como gitanos en el pais
(4.856), el 40 % vive en el departamento de Atlantico; el 18 %, en Bolivar; el 14 %, en Valle del Cauca, y el 10
%, en Bogota D. C. El restante 14,9 % se distribuye en 29 departamentos.

Poblacidn indigena

Respecto a este grupo poblacional se encuentra que de acuerdo con el censo de resguardos entre los afios
2022 y 2023, en el departamento habitan catorce mil setecientos treinta y un (14.731) personas de etnia
indigena, donde el 48,3% pertenecen a la comunidad Embera Chami, que se encuentra situada principalmente
al oeste del departamento; y el 45,0% pertenece a la comunidad Nasa que se encuentran entre Jamundi, Cali,
Tulud, El Dovio y Ginebra. En el departamento se encuentran otras comunidades indigenas, pero con una
menor frecuencia, tales como la comunidad Pasto, Yanacona, Wounnan y Yanakuna. Entre todas las
comunidades, el 68,9% habitan en resguardos y el 31,1% en asentamiento, y el 87.6% se encuentra en area
rural y el porcentaje restante en area urbana.

Sobre las caracteristicas de la poblacidn indigena se encuentra que el 51,1% corresponde a hombres, el 46,9%
a mujeres, y el porcentaje restante no reporta informacion. Con respecto a los espirales de vida, el 37,72 %
de las personas pertenecen a la espiral “Semillas de identidad”, el 32,48% a la espiral “Tras las huellas de los
mayores”, el 21,88% a “Despertar de las semillas” y un 7,93 % a “Huellas de sabiduria”.

En materia de situacién laboral de estas comunidades se encuentra que no hay cifras exactas para este tema
en el Departamento del Valle del Cauca. Sin embargo, es de esperar que la situacion de esta poblacion a nivel
departamental sea similar a la tendencia nacional. En este orden de ideas, segln explica la ANDI (2019b), en
Colombia el 63 % del total de la poblacion Indigena esta por debajo de la linea de pobreza y de estos, 47%
estan por debajo de la linea indigencia. El 78,8% de los trabajadores indigenas no reciben prestaciones sociales
en comparacion con los blancos (47,7%) y los mestizos (5,6%).

No obstante, segin el DANE en Colombia la tasa de desempleo de la poblacion indigena fue de 7,3%, se
presentaba una tasa de ocupacién de 59,8% y una tasa global de participacion del 64% cifras cercanas a la
tasa nacional, la poblacién indigena de Colombia que se encuentra vinculada a un trabajo formal es del
alrededor del 7%.

Poblacién Negra, Mulata, Afrodescendiente, Afrocolombiano, Raizal y Palenquera

En el afio 2023, a nivel departamental sin distritos se cuenta con un total de ciento noventa y ocho mil
novecientas veintidds (198.922) personas de etnia negra y afrodescendiente, donde aproximadamente un
cuarto de ellos se encuentra en Jamundi (25,4%).

No hay cifras exactas sobre la situacién de la poblacion afrocolombiana en el departamento del Valle del
Cauca, sin embargo, se espera que dicha situacién responda a lo presentado a nivel nacional, lo cual segun la
ANDI (2019b) responde al siguiente comportamiento, en términos generales el ingreso nacional per cdpita
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promedio es de USD $1500 en Colombia, sin embargo, para los afrocolombianos esta cifra se mueve en el
rango de los $500 y $600 USD y solo el 26 % de ellos reciben un salario superior al salario minimo.

La proporcidn de pobres e indigentes dentro de la poblacidon negra es claramente mds alta que la de la
poblacidon mestiza, mas del 60 % de los afrocolombianos son pobres y, en las zonas rurales, lo son casi las dos
terceras partes de ellos, aun mas grave es el hecho de que casi la quinta parte de los afrocolombianos vive en
la indigencia, esto es, no tiene ingresos ni siquiera para comprar los alimentos de una dieta minima.

Poblacion LGBTIQ+

Segun la Gran Encuesta Integrada de Hogares - GEIH del DANE (2023), durante el afio mévil marzo 2022 -
febrero 2023, para el total nacional se estima un total de trescientas veinte mil trescientas dieciocho (320.318)
personas pertenecientes a la poblacion LGTBIQ+ en las 23 ciudades y areas metropolitanas medidas por el
DANE, lo que representa el 1,3 % de la poblacién mayor de edad en el pais.

De esta poblacion, doscientas cincuenta y siete mil cuatrocientas treinta personas (257.430) personas
representan la fuerza de trabajo, de los cuales doscientas veintiin mil trescientas dieciocho (221.318)
personas se encuentran ocupadas y treinta y seis mil ciento once (36.111) se encuentran en condicién de
desocupacion. Es importante precisar que no hay cifras departamentalizadas para esta poblacion, por lo que
no se cuentan con datos especificos para el Valle del Cauca. Esto se debe a que, por ser datos sensibles, esta
informacion no se localizaba en la encuesta GEIH, de acuerdo con la Ley de Proteccion de datos personales.

Poblacién Campesina

Con base en la informacion del boletin del “DANE a entidades territoriales: Informacién sobre el Valle del
Cauca” se afirmé que en las cabeceras municipales se tiene aproximadamente el 86% de la poblacion y se
estima que el nUmero de campesinos para el Valle del Cauca se encuentra por el orden del millén ciento cinco
mil novecientas ochenta y cuatro (1.105.984) personas, de este poblacion un total de quinientos sesenta y
seis mil trescientas noventa y seis (566.396) se encuentras ubicadas en las cabeceras municipales y las
restantes quinientas treinta y nueve mil quinientas ochenta y ocho (539.588I se ubican en el resto del
departamento (Centros poblados y rural disperso).

Poblacién con Discapacidad

No hay informacién disponible actualizada sobre la situacion de la poblacidn en condicion de discapacidad en
el departamento. Sin embargo, en una investigacion realizada sobre esta poblacidn entre los afios 2009 y 2013
en el Valle del Cauca, se identificé que el 80% de dicha poblacidon reside en las cabeceras municipales, 67% de
las personas de este grupo poblacional reportd alguna deficiencia en estructuras o funciones, 49% limitaciones
en la actividad y 87% reporto restricciones en la participacion.

Se evidenciaron barreras en la residencia (44,2 %), en espacios publicos (49%) y en establecimientos (60%), la
mayor causa de discapacidad fue la enfermedad general (32%), seguida de accidentes (12%), el uso de ayudas
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técnicas fue reportado por el 64% de la poblacidén registrada. Finalmente, aunque se identificé que las
restricciones en la participacion tienen un alto porcentaje, el 58,4% del total de la poblacién reporta que
participa en actividades familiares. (Montoya, et al., 2018, p. 41).

Mujeres

De acuerdo con un analisis realizado por la Alcaldia de Santiago de Cali (2021) con la informacion del DANE,
histéricamente en la capital del Valle del Cauca, siendo esta ciudad la que concentra la mayor poblacién del
departamento, la tasa de ocupacién de los hombres se ha ubicado por encima de la tasa de las mujeres.

En los ultimos cinco (5) afios, la tasa de ocupacién promedio de los hombres se ha mantenido en alrededor
del 68% mientras que la de las mujeres ha estado cercana al 52%, significando una fluctuacién de la brecha
de entre 15% y 17%, en el 2020, la brecha en la tasa de ocupacion entre hombres y mujeres en Cali aumento
en 0,9% frente a 2019, retornando a niveles del afio 2017, de los ciento setenta y un mil (171.000) puestos de
trabajo perdidos en 2020, setenta y cuatro mil seiscientos (74.600) corresponden a hombres y noventa y seis
mil seiscientas (96.600) mujeres, aportando veintiin mil novecientas (21.900) en materia de poblaciéon
desempleada que los hombres.

La brecha de desempleo en contra de las mujeres se ha mantenido para el periodo 2015 a 2019, entre 4% y
5,5%, sin embargo, con la recesién econdmica y social generada por el COVID - 19, esta diferencia entre
hombres y mujeres dio un salto de 2,8 % adicionales en 2020, ubicandose en 7,1%.

Las mujeres alcanzaron una tasa de desempleo de 24,4%, que representa un aumento del 11% con respecto
al promedio de los cuatro (4) afios anteriores, el afio 2020 cierra con doscientas setenta y ocho mil (278.000)
personas desempleadas, de este grupo, los hombres aportaron ciento veintitrés mil seiscientas (123.600)
desempleados y las mujeres ciento cincuenta y cuatro mil quinientos (154.500) desempleadas, treinta mil
novecientas (30.900) personas mas que los hombres. La recesion econémica y social generada por el Covid-
19, terminé afectando el nivel de empleo de la poblacién de la capital del Valle, tanto hombres como mujeres,
siendo estas ultimas las que registraron el mayor impacto.

Personas Mayores

No hay informacién disponible actualizada sobre la situacion de los adultos mayores en el departamento. Sin
embargo, a continuacién, se presenta la situacion de esta poblacién a nivel nacional, entendiendo que es
probable que en el Valle del Cauca se sigan las mismas tendencias, segtn la normatividad nacional vigente las
personas adultas mayores son aquellas que cuentan con sesenta (60) afios 0 mas, una vez aclarado esto es
importante mencionar que el 29,2% de las personas adultas mayores residen en hogares de dos (2) personas
y el 14,2% de las personas mayores viven solas.

Migrantes
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De acuerdo con fuentes del Gobierno de Colombia, el Alto Comisionado de las Naciones Unidas para los
Refugiados (ACNUR) informa que, hasta diciembre de 2022, en Colombia, habia 2.477.588 personas en
situacion de migracidn, de las cuales solo 1.611 habian obtenido el estatus de refugiados. El 85,7 % de esta
poblacién migrante y refugiada proviene de Venezuela, debido al flujo migratorio reciente; ademas, el 98,5 %
de las 22.692 solicitudes de asilo pendientes han sido presentadas por personas de nacionalidad venezolana
(ACNUR, 2023).

El Departamento del Valle del Cauca, es el quinto departamento con preferencia de ubicacidn de poblacién
venezolana, con 201.138, a corte de agosto 2023, segun informacion de migracién Colombia En este
departamento, se observa que la brecha entre la capital y el segundo municipio de concentracion es bastante
amplia. En efecto, en Cali permanecen mas de 131.264 migrantes venezolanas(os), que representan el 65,3%
departamental. El siguiente municipio con mayor concentracion es Palmira con 16.178 migrantes
venezolanas(os), que representan el 8,0%. Jamundi encabeza el grupo de los municipios con menos de 10.000
migrantes, con el 4,8%. Por debajo del 3% de concentracidon departamental se encuentran Yumbo, Tulud y
Candelaria con el 2,6%, 2,5% y 2.2% respectivamente.

En términos de registro en el sistema de salud 136.247 migrantes regularizados y extranjeros, de los cuales
125.827 son venezolanos, estando 96.726 en el régimen Subsidiado. Localizando el 87.8% en la zona urbana,
especialmente en la Microrregion Sur Cali y Sur palmira, siendo el Distrito de Cali el de mayor nimero de
migrantes venezolanos 84.028, personas, registradas en el sistema de salud, segiin datos de la secretaria de
Salud Valle del cauca con corte a diciembre de 2023.

Habitantes en y de calle

Es necesario primero aclarar la diferencia entre el habitante en calle, entendido como aquella persona que
encuentra su sustento y su forma de vida en la calle y el habitante de calle, la persona que, ademas de lo
anterior, duerme en la calle. Estas condiciones son reconocidas como un fendmeno social urbano multicausal,
producto de condiciones estructurales de desigualdad material y simbdlica, caracterizado por el desarrollo de
habitos de vida en calle, lo cual determina un estilo de interaccién con el espacio publico, con la sociedad y
con las demds personas que han desarrollado los mismos habitos. Esta condicidn los hace las personas mas
vulnerables y las mds discriminadas.

Bajo este contexto y con base en la informacién entregada por la Secretaria Departamental de Salud, se
evidencia que en el Valle del Cauca existen tres mil quinientas cuarenta y ocho (3.548) personas en calle y/o
de calle, de las cuales el 88,2% se concentran en la zona urbana y el restante 11,8% en la zona rural,
concentrandose en la Cali el 65,78% (2.334 personas).

Los habitante de calle son en su mayoria personas entre los veintinueve (29) a cincuenta y nueve (59) afios,
los cuales representan el 46,82%, seguido de las personas con 60 afios en adelante con el 26,94% y de las
personas entre los dieciocho (18) a veintiocho (28) afios con 15,53%; los factores que llevan a estas personas
a adoptar este estilo de vida estan relacionados con elementos de desigualdad estructural que generan
exclusidn, como pobreza, falta de vivienda, falta de empleo e ingresos, barreras para el acceso a educacion y
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capacitacion, cambios econdmicos e institucionales de fuerte impacto social, entre otros, y con elementos
biograficos, como vivir en contextos con presencia de distintos tipos de violencias, ruptura o desintegracién
de lazos familiares y redes de apoyo, trastornos mentales, consumo de sustancias psicoactivas, pérdida de
trabajo o bienes, desastres en masa y/o naturales, entre otros.

4.11.2. Estrategias del Plan de Desarrollo Departamental — Salud

LINEA ESTRATEGICA 2: INTEGRAR ESFUERZOS PARA ACTUAR DE MANERA MULTIDIMENSIONAL POR EL
BIENESTAR DE LA POBLACION

Esta linea estratégica se enfoca en el desarrollo humano como su principal objetivo. Su propdsito es cerrar las
brechas existentes que afectan las diversas dimensiones de la vida de los seres humanos de manera
multidimensional y transversal. Como "conductor" técnico, busca generar un impacto positivo en las variables
del indice de pobreza multidimensional en los territorios prioritarios, que presentan una alta brecha en el
departamento del Valle.

Se encuentran cinco programas que a continuacion se detallan:

2.1. Instituciones fortalecidas acciones efectivas para superacion de la pobreza y la desigualdad

departamental
El programa fomenta la atencion integral a la poblacidn vulnerable del departamento a través de la creacion

de nuevos espacios para un desarrollo social sostenible que permita la atencién con enfoque diferencial en
territorios y grupos poblacionales.

2.2. Lainnovacién social Vallecaucana para un desarrollo multidimensional

Fomentar y aplicar soluciones creativas y sostenibles que aborden los desafios sociales y econémicos en el
Valle del Cauca, impulsando asi la innovacién sociales y territoriales como motor clave para el progreso.

2.3. Desafios para un Valle justo y equitativo

Reducir la brecha de desigualdad en el Valle mediante la implementacién de medidas que mejoren el acceso
a la vivienda, empleo y servicios basicos para la poblacidn vulnerable.

2.4. Educacion para el desarrollo social en el Valle del Cauca

Promover una educacién inclusiva y equitativa con calidad, enfocada en el desarrollo de habilidades, valores
civicos, conciencia social para formar ciudadanos comprometidos con la construccion de una sociedad justa.

2.5. Salud con enfoque territorial

Implementacion de estrategias de salud adaptadas a las necesidades y caracteristicas especificas de cada
regidon, promoviendo la prevencion, acceso equitativo a servicios, participacién comunitaria, con el fin de
mejorar la calidad de vida y el bienestar en el territorio.
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5. ESTRUCTURACION DEL PLAN DE DESARROLLO 2024 - 2027

El presente Plan de Desarrollo Institucional 2024 — 2027 “Por la Excelencia en Salud... j{Siempre a tu Lado”,
tiene incorporado un modelo temético de desarrollo con fundamento en los lineamientos politicos del ambito
Internacional, Nacional, Departamental y Local; ademds del marco conceptual del Modelo Estandar de Control
Interno y el Sistema Obligatorio de la Garantia de Calidad en Salud que integra los elementos de Habilitacion,
Acreditacion, Auditoria para el Mejoramiento de la Calidad en Salud y Sistema de la Informacion para la
Calidad.

La formulacién del Plan de desarrollo se centré en alinear la operacién de la ESE hacia unos criterios
estratégicos, definidos a partir de los antecedentes del Hospital y del analisis de factores externos e internos
identificados, integrando elementos resultantes de diferentes ejercicios con los actores de interés vy
priorizando las acciones resultantes, de manera que se tengan propésitos claros y se puedan alcanzar los
objetivos definidos para este plan.

El analisis estratégico a partir del cual se definen las estrategias, parte de la aplicacién de las siguientes fases:

Grafico 29. Pasos para la construccion del Plan de Desarrollo 2024 — 2027

0 S

— PASO 6

% EVALUACION
| o PASO 5 e

@ PASO 4 IMPLEMENTACION DE FESUITADR
FORMULACION DE LAS ESTRATEGIAS
@ ! ESTRATEGIAS
PASO 3
@ PASO 2 MODELO MATRICIAL

DIAGNQSTICO
PIASD 1 INSTITUCIONAL
ANALISIS DEL

ENTORNO EXTERNO

Fuente: Planeacion — Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

5.1. FASE 1. ANALISIS DEL ENTORNO EXTERNO

En esta fase se busca la identificacion de las fuerzas impulsoras y restrictivas que influyen en la capacidad de

respuesta de la dependencia, a partir de las percepciones actuales.
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El papel que juegan las variables del entorno es vital en la planeaciéon y en la definicidn de la estrategia de la
ESE Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulud. Los elementos del entorno definen las opciones
disponibles para la administraciéon de la organizaciéon. Una compafiia exitosa es aquella que posea una
estrategia que le permita un ajuste rapido y oportuno a los cambios del ambiente.

Un analisis ambiental le permite a la alta gerencia definir oportunidades y las amenazas y, por otro parte,
precisar las fortalezas y las debilidades de la ESE. Respecto del comportamiento de las variables del entorno
(politica, sociedad, economia, legislacion, tecnologia, cultura, competidores, mercado, etc.) es necesario
conocer las tendencias y las megatendencias que tarde o temprano pueden influir.

En esta etapa se hizo revision del contexto estratégico vigente para actualizar aquellos aspectos que han
variado en la ESE y en el entorno a través del tiempo, teniendo en cuenta la normatividad vigente y las politicas
a nivel Nacional, Departamental y Municipal, procurando la articulacion entre las estrategias institucionales y
las de los Gobiernos actuales.

5.2. FASE 2. DIAGNOSTICO INSTITUCIONAL

Un analisis al exterior supone al mismo tiempo un andlisis al interior de la ESE, pues las fortalezas y las
debilidades, lo mismo que las oportunidades y las amenazas, pueden ser tanto externas como internas.
Entendiendo por recursos todos los potenciales que la ESE posee, y éstos se refieren tanto a los materiales
(econdmicos, financieros y tecnoldgicos) como a los humanos (habilidades, destrezas, motivacién, liderazgo,
capacitacion y cultura, entre otros). En este sentido, habra que ver si el Hospital cuenta con los recursos
necesarios para enfrentar las oportunidades y amenazas, y en todo caso aprovecharlas o, en su caso, evitarlas
y/o superarlas.

En este paso se realizd una recoleccién de informacién para ser analizada y de ayuda para la formulacion de
las diversas estrategias a plantear.

5.3. FASE 3. REALIZACION DE UN MODELO MATRICIAL

Este modelo, contiene diversas matrices, que conllevan al planteamiento de estrategias, definidas como el
conjunto de actividades que permiten el cumplimiento de los objetivos trazados.

Este modelo matricial se desarrolla en varias etapas.

La primera etapa, se denomina Etapa de investigacion, y consiste en el estudio de las caracteristicas de la ESE
Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua y su entorno; en otras palabras, se entiende como el
anadlisis de la situacién presente, donde se deben identificar las fortalezas y debilidades de la ESE, y las
amenazas y oportunidades del ambiente que la rodea. Para esta etapa, se realizan matrices que constituyen
una plataforma para la posterior toma de decisiones, éstas son: Matriz de Evaluacién de Factor Interno (MEFI),
Matriz de Evaluacién de Factor Externo (MEFE). MIME y MPCE. Las matrices soportaran su informacion en el
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analisis realizado de los diferentes contextos del sector salud y los datos recolectados de los funcionarios y
Junta Directiva de la ESE.

Los factores internos son aquellos que, en determinadas situaciones generan o destruyen valor dentro del
Hospital, caracteristicas propias del mismo, incluyendo recursos, habilidades y costumbres. Adicionalmente a
esto, los factores externos son, aquellos que se encuentran en el entorno y que estdn fuera del control de la
Alta Gerencia, es decir, la competencia, proyectos externos, factores sociales y demograficos.

El segundo y tercer mddulo del modelo matricial, se denominan Etapa de Contrastacion y consiste, en el
contraste de diferentes puntos de vista, con el fin de consolidar, una Unica posicién acerca de la situacion
actual de la ESE en su entorno. Estas etapas, constan de la aplicacién de la Matriz Interna — Matriz Externa
(MIME), donde se traspone la informacion de la MEFI y la MEFE, con el fin de identificar una posicion
estratégica, que, tras una correcta interpretacion, marcara la pauta del tipo de estrategias que deben ser
implementadas en el Plan de Desarrollo 2024 — 2027 “Por la Excelencia en Salud... {Siempre a tu Ladoij”.

La evaluacion para la matriz de factores externos (MEFE) se realiza basada en la deteccidn de las amenazas y
oportunidades del medio, teniendo en cuenta el analisis del entorno. De igual forma se efectua el analisis de
las fortalezas y debilidades, segun el estudio realizado de la informacién del Hospital y los puntos de vista de
funcionarios, colaboradores, usuarios y junta directiva, para el diligenciamiento de la matriz de evaluacién de
factores internos (MEFI).

Cada una de las matrices son calificadas y ponderadas en cada uno de sus factores claves tanto internos como
externos acordes a la tabla que se presenta a continuacion:

Tabla 21. Calificaciones matrices MEFE y MEFI
MEFE MEFI CALIFICACION
Oportunidad mayor Fortaleza mayor 4

Oportunidad menor Fortaleza menor 3
Amenaza menor Debilidad menor 2
Amenaza mayor Debilidad mayor 1
Fuente: Planeacion — Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomdas Uribe Uribe de Tulua

La etapa siguiente, recibe el nombre de Toma de decisiones y consta de:

El andlisis DOFA, es la segunda parte de esta etapa. Este analisis permitira identificar estrategias que estén
acordes con los objetivos planteados y ademas identificar las debilidades, oportunidades, fortalezas y
amenazas. Consta de matrices que trabajan simultdneamente. La primera de ellas recibe el nombre de Matriz
DOFA y da lugar al planteamiento de estrategias que propongan, por ejemplo, soluciones a los problemas
identificados, a partir del fortalecimiento de las condiciones actuales. La segunda matriz, denominada
Objetivos — estrategias (O/E), permite identificar la pertinencia entre las estrategias a plantear y los objetivos
sefialados.
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Grafico 30. Matriz Objetivos-Estrategias

Posicion Estratégica @

Mejorar las Debilidades internas,
valiéndose de oportunidades
externas

® Posicidn Estratégica

Se basan en el uso de las
fortalezas internas con el objeto
de aprovechar las
oportunidades.

Posicién Estratégica

Derrotar debilidades internas
para eludir o reducir impacto de
amenazas externas.

@® Posicion Estratégica

Utilizar las fortalezas de un
municipio para evitar amenazas
externas.

Fuente (Legendary, 2018) - Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

5.4. FASE 4. FORMULACION DE ESTRATEGIAS

Entre las variadas opciones estratégicas que la ESE puede tener, seguramente algunas seran mas pertinentes
que otras; la pertinencia puede venir por el lado de los costos, de la rentabilidad, de la eficiencia o de la
competitividad. Las opciones deberan ser compatibles con la mision de la ESE. En todo caso, lo esencial es que
el Hospital pueda capitalizar sus fortalezas y sus oportunidades de una mejor manera logrando una ventaja
competitiva en el mercado del centro y norte del Departamento del Valle del Cauca.

Grafico 31. Formulacidn de estrategias para el Plan de Desarrollo
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Fuente: Planeacion — Elaboraciéon Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulud
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5.5. FASE 5. IMPLEMENTACION DE LA ESTRATEGIA

Implica convertir la propuesta estratégica en planes de accidn, ejecutar lo planeado es el paso determinante
de la labor ejecutiva, pues una estrategia es tan buena como su puesta en marcha. Por mucho que la estrategia
haya sido bien pensada, si la ejecucidn no se encuentra acompafiada de talento directivo y de liderazgo, la
estrategia no funcionara.

5.6. FASE 6. EVALUACION DE RESULTADOS

Todo proceso de planeacién es incompleto si carece de elementos de evaluacién. El control nace con la
planeacidn, hasta el logro de los resultados. Medir, comparar y evaluar los resultados obtenidos implica
necesariamente la existencia de herramientas, informacién y parametros de referencia. Aqui la ESE Hospital
Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua podra saber que tan efectivas fueron las estrategias planteadas
en el Plan de Desarrollo 2024 — 2027.

Los pasos descritos hasta aqui expresa el momento decisivo que la Alta Gerencia de la ESE Hospital
Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulud, debe tener en cuenta para la formulacién del Plan de Desarrollo
2024 - 2027.

Fases para la construccion del Plan de Desarrollo “Porque tu Vida, lo Vale” 2024 — 2027 de la E.S.E.

6. ANALISIS DEL ENTORNO EXTERNO

6.1. CONTEXTO INTERNACIONAL (OBJETIVOS DE DESARROLLO SOSTENIBLE)

Se ha avanzado enormemente hacia la consecucion de los Objetivos de Desarrollo (ODS): la pobreza mundial
sigue disminuyendo; mas niflos que nunca estan escolarizados en la ensefianza primaria; la mortalidad infantil
ha caido de forma espectacular; el acceso al agua potable ha aumentado notablemente; y millones de vidas
se han salvado gracias a inversiones especificas en la lucha contra la malaria, el SIDA y la tuberculosis (ONU,
2015).

Los ODS estan realmente cambiando la vida de las personas y, con un fuerte liderazgo y rendicidn de cuentas,
estos avances se extendieron a todos los paises del mundo antes del 2015. Tras esa fecha, los esfuerzos para
alcanzar un mundo de prosperidad, igualdad, libertad, dignidad y paz continuaran con la misma intensidad.

Con la fecha limite para la consecucidon de los Objetivos de Desarrollo del Milenio para después de 2015, los
lideres mundiales piden un ambicioso programa a largo plazo para mejorar la vida de las personas y proteger
el planeta para las generaciones futuras. Se espera que este programa de desarrollo después de 2015 aborde
muchas cuestiones, entre ellas, la erradicacién de la pobreza y el hambre, la mejora de la salud y la educacion,
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la construccién de ciudades mas sostenibles, la lucha contra el cambio climatico y la proteccion de los bosques
y océanos (ONU, 2015).

Las Naciones Unidas colaboran con los gobiernos, la sociedad civil y otras partes implicadas para aprovechar
el impulso generado por los ODS y mantenerlo con un ambicioso programa que se espera sea adoptado por

los Paises Miembros durante la Cumbre Especial sobre Desarrollo Sostenible ODS de septiembre de 2015:

Grafico 32. Objetivos de desarrollo Sostenibles - ONU
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Fuente: (ONU, 2015)
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Relacién con Objetivos de Desarrollo Sostenibles — ODS

La tematica tiene relacién con los siguientes objetivos y metas mundiales de los ODS:

Tabla 22. Indicadores de los Objetivos de desarrollo Sostenibles - ONU

CUMPLIMIENTO OBJETIVOS DE DESARROLLO SOSTENIBLE

OBJETIVOS DE DESARROLLO SOSTENIBLE
-0DS -

S g s
3 Y BIENESTAR Garantizar una vida sana

y promover el bienestar
de todos a todas las
edades

Garantizar una educacién

3.8 Lograr la cobertura sanitaria universal, incluida la proteccion
contra los riesgos financieros, el acceso a servicios de salud
esenciales de calidad y el acceso a medicamentos y vacunas

inocuos, eficaces, asequibles y de calidad para todos

4.1 De aqui a 2030, asegurar que todas las nifias y todos los
nifios terminen la ensefianza primaria y secundaria, que ha de ser
gratuita, equitativa y de calidad y producir resultados de
aprendizaje pertinentes y efectivos

INDICADORES

3.8.1 Cobertura de los servicios de salud esenciales (definida como la
cobertura media de los servicios esenciales entre la poblacién general y
los mas desfavorecidos, calculada a partir de intervenciones trazadoras
como las relacionadas con la salud reproductiva, materna, neonatal e
infantil, las enfer il las enfer
vy la capacidad de los servicios y el acceso a ellos)
3.8.2 Proporcién de la poblacién con grandes gastos sanitarios por hogar
como porcentaje del total de gastos o ingresos de los hogares

not

4.1.1 Proporcion de nifios, nifias y adolescentes que, a) en los cursos
segundo y tercero, b) al final de la ensefianza primaria y c) al final de la
ensefianza secundaria inferior, han alcanzado al menos un nivel minimo
de competencia en i) lectura y ii) matematicas, desglosada por sexo

sty inclusiva y equitativa de
calidad y promover
oportunidades de
aprendizaje permanente
para todos

4.3 De aqui a 2030, asegurar el acceso igualitario de todos los

4.3.1 Tasa de participacion de los jévenes y adultos en la ensefianza y
f i y no

on ica en los Ultimos 12 meses,

hombres y las mujeres a una formacién técnica, p y

superior de calidad, incluida la L

por sexo

Lograr la igualdad de
género y empoderar a
todas las mujeres y las

nifias

5.1 Poner fin a todas las formas de discriminacién contra todas
las mujeres vy las nifias en todo el mundo

5.1.1 Determinar si existen o no marcos juridicos para promover, hacer
cumplir y supervisar la igualdad y la no discriminacién por razén de sexo

5.5 Asegurar la participacion plena y efectiva de las mujeres y la
igualdad de oportunidades de liderazgo a todos los niveles
decisorios en la vida politica, econdmica y publica

5.5.1 Proporcion de escafios ocupados por mujeres en a) los parlamentos
nacionales y b) los gobiernos locales
5.5.2 Proporcion de mujeres en cargos directivos

CUMPLIMIENTO OBJETIVOS DE DESARROLLO SOSTENIBLE

OBJETIVOS DE DESARROLLO SOSTENIBLE
- 0D

INDICADORES

Garantizar la disponibilidad
y la gestion sostenible del

agua y el saneamiento
para todos

6.1 De aqui a 2030, lograr el acceso universal y equitativo al agua
potable a un precio asequible para todos

6.1.1 Proporcion de la poblacion que utiliza servicios de suministro de
agua potable gestionados sin riesgos

6.2 De aqui a 2030, lograr el acceso a servicios de saneamiento e
higiene adecuados y equitativos para todos y poner fin a la
defecacion al aire libre, prestando especial atencion a las
necesidades de las mujeres y las nifias y las personas en
situaciones de vulnerabilidad

6.2.1 Proporcion de la poblacidn que utiliza: a) servicios de saneamiento
i sin riesgos y b) ir para el lavado de manos con
agua y jabon

6.3 De aqui a 2030, mejorar la calidad del agua reduciendo la
contaminacién, eliminando el vertimiento y minimizando la
emisién de productos quimicos y materiales peligrosos,
reduciendo a la mitad el porcentaje de aguas residuales sin tratar
y aumentando considerablemente el reciclado y la reutilizacion
sin riesgos a nivel mundial

6.3.1 Proporcion de aguas residuales tratadas de manera adecuada
6.3.2 Proporcion de masas de agua de buena calidad

6.4 De aqui a 2030, aumentar considerablemente el uso eficiente
de los recursos hidricos en todos los sectores y asegurar la
sostenibilidad de la extraccién y el abastecimiento de agua dulce
para hacer frente a la escasez de agua y reducir
considerablemente el nimero de personas que sufren falta de
agua

6.5 De aqui a 2030, implementar la gestion integrada de los
recursos hidricos a todos los niveles, incluso mediante la
cooperacion transfronteriza, segun proceda

6.a De aqui a 2030, ampliar la cooperacién internacional y el
apoyo prestado a los paises en desarrollo para la creacion de
capacidad en actividades y programas relativos al agua y el
saneamiento, como los de captacién de agua, desalinizacién, uso
eficiente de los recursos hidricos, tratamiento de aguas
residuales, reciclado y tecnologias de reutilizacion

6.4.1 Cambio en el uso eficiente de los recursos hidricos con el paso del
tiempo

6.4.2 Nivel de estrés hidrico: extraccién de agua dulce en proporcién a los
recursos de agua dulce disponibles

6.5.1 Grado de implementacién de la gestion integrada de los recursos
hidricos (0-100)

6.5.2 Proporcion de la superficie de cuencas transfronterizas sujetas a
arreglos operacionales para la cooperacién en materia de aguas

6.a.1 Volumen de la asistencia oficial para el desarrollo destinada al agua
y el saneamiento que forma parte de un plan de gastos coordinados por el
gobierno

POR LA EXCELENCIA EN SALUD...
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CUMPLIMIENTO OBJETIVOS DE DESARROLLO SOSTENIBLE

OBJETIVOS DE DESARROLLO SOSTENIBLE

7.1 De aqui a 2030, garantizar el acceso universal a servicios
i ibles, fiables y

INDICADORES

7.1.1 Proporcién de la poblacién que tiene acceso a la electricidad
7.1.2 Proporcién de la poblacién cuya fuente primaria de energia son los
y I limpios

7.3 De aqui a 2030, duplicar la tasa mundial de mejora de la
eficiencia energética

7.3.1 Intensidad energética medida en funcion de la energia primaria y el
PIB

Promover el crecimiento
econdémico sostenido,
inclusivo y sostenible, el
empleo pleno y productivo
y el trabajo decente para
todos

TRABAJDDECENTE
YCRECMIENTD
IHOMIED

8.2 Lograr niveles més elevados de productividad econdmica

mediante la diversificacion, la modernizacion tecnolégica y la

innovacion, entre otras cosas centrandose en los sectores con
gran valor afiadido y un uso intensivo de la mano de obra

8.2.1 Tasa de crecimiento anual del PIB real por persona empleada

8.8 Proteger los derechos laborales y promover un entorno de
trabajo seguro y sin riesgos para todos los trabajadores, incluidos
los trabajadores migrantes, en particular las mujeres migrantes y

las personas con empleos precarios

8.8.1 Tasas de frecuencia de las lesiones ocupacionales mortales y no
mortales, desglosadas por sexo y estatus migratorio

8.8.2 Nivel de cumplimiento nacional de los derechos laborales (libertad
de asociacion y negociacion colectiva) con arreglo a las fuentes textuales
de la Organizacién Internacional del Trabajo (OIT) y la legislacion interna,
desglosado por sexo y estatus migratorio

Construir infraestructuras
resilientes, promover la

sostenible y fomentar la
innovacién

9.4 De aqui a 2030, modernizar la infraestructura y reconvertir las
industrias para que sean sostenibles, utilizando los recursos con
mayor eficacia y do la adopcion de y
procesos i limpios y y
logrando que todos los paises tomen medidas de acuerdo con sus
capacidades respectivas

9.4.1 Emisiones de CO2 por unidad de valor afiadido

industrializacién inclusiva y a

9.5 Aumentar la investigacion cientifica y mejorar la capacidad
tecnoldgica de los sectores industriales de todos los paises, en
particular los paises en desarrollo, entre otras cosas fomentando
il iony i de aqui a 2030,
el nimero de personas que trabajan en investigacion y desarrollo
por millén de habitantes y los gastos de los sectores publico y
privado en investigacion y desarrollo

9.5.1 Gastos en investigacion y desarrollo en proporcion al PIB
9.5.2 Numero de il igad (en ji a tiempo
cada millén de habitantes

por

9.a Facilitar el llo de i y
resilientes en los paises en desarrollo mediante un mayor apoyo
financiero, tecnoldgico y técnico a los paises africanos, los paises
menos los paises en sin litoral y los
pequefios Estados insulares en desarrollo

9.a.1 Total de apoyo internacional oficial (asistencia oficial para el
desarrollo més otras corrientes oficiales de recursos) destinado a la
infraestructura

CUMPLIMIENTO OBJETIVOS DE DESARROLLO SOSTENIBLE

OBJETIVOS DE DESARROLLO SOSTENIBLE
-0DS -

10 feuomcus
DESIGUALDADES

Reducir la desigualdad en
los paises y entre ellos

10.3 la igualdad de opor
d de resultados, incluso
y practicas

politicas y medidas adecuadas a ese respecto

y reducir la
las leyes, politicas

10.5 Mejorar la ion y vigilancia de las ir
los mercados financieros mundiales y fortalecer la aplicacion de
esos reglamentos

INDICADORES

10.3.1 Proporcion de la poblacién que declara haberse sentido
personalmente discriminada o acosada en los ultimos 12 meses por
motivos de discriminacién prohibidos por el derecho internacional de los
derechos humanos

10.5.1 Indicadores de solidez financiera

Lograr que las ciudades y
los asentamientos

humanos sean inclusivos,
seguros, resilientes y
sostenibles

Garantizar modalidades de
consumo y produccion
sostenibles

12 Vs

11.6 De aqui a 2030, reducir el impacto ambiental negativo per
capita de las ciudades, incluso prestando especial atencién a la
calidad del aire y |a gestién de los desechos municipales y de
otro tipo

12.3 De aqui a 2030, reducir a la mitad el desperdicio de
alimentos per capita mundial en la venta al por menor y a nivel
de los consumidores y reducir las pérdidas de alimentos en las

cadenas de produccién y suministro, incluidas las pérdidas
posteriores a la cosecha

11.6.1 Proporcion de desechos sélidos urbanos recogidos periédicamente
y con una descarga final adecuada respecto del total de desechos solidos
urbanos generados, desglosada por ciudad

11.6.2 Niveles medios anuales de particulas finas en suspension (por
ejemplo, PM2.5 y PM10) en las ciudades (ponderados segun la poblacién)

12.3.1 fndice mundial de pérdidas de alimentos

12.4 De aqui a 2020, lograr la gestion ecoldgicamente racional de
los productos quimicos y de todos los desechos a lo largo de su
ciclo de vida, de conformidad con los marcos internacionales

y reducir si; i sulib ala
atmdsfera, el agua y el suelo a fin de minimizar sus efectos
adversos en la salud humana y el medio ambiente

12.4.1 Nimero de partes en los acuerdos ambientales multilaterales

interr les sobre d y otros quimicos que
cumplen sus comp! y de ir informacion como
se exige en cada uno de esos acuerdos

12.4.2 Desechos peligrosos generados per cépita y proporcion de
tratados, desglosados por tipo de tratamiento

12.5 De aqui a 2030, reducir considerablemente la generacién de
desechos mediante actividades de prevencion, reduccion,
reciclado y reutilizacion

12.5.1 Tasa nacional de reciclado, en toneladas de material reciclado

12.7 Promover précticas de adquisicion publica que sean
sostenibles, de conformidad con las politicas y prioridades

nacionales

12.7.1 Numero de paises que aplican politicas y planes de accion
sostenibles en materia de adquisiciones publicas
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MPLIMIENTO OBJETIVOS SARROLLO SOSTENIBLE

OBJETIVOS DE DESARROLLO SOSTENIBLE
-ODS -

ACHEDITACION

INDICADORES

13.1.1 Numero de personas muertas, desaparecidas y afectadas
directamente atribuido a desastres por cada 100.000 personas
13.1.2 Numero de paises que adoptan y aplican estrategias nacionales de
reduccion del riesgo de desastres en consonancia con el Marco de Sendai
para la Reduccién del Riesgo de Desastres 2015-2030

13.1.3 Proporcién de gobiernos locales que adoptan y aplican estrategias
locales de reduccion del riesgo de desastres en consonancia con las
estrategias nacionales de reduccién del riesgo de desastres

13 HiGlum

Ad°ptar medidas urgentes | 13 rortalecer la resiliencia y la capacidad de adaptacion a los
para combatir el cambio
climatico y sus efectos

riesgos relacionados con el clima y los desastres naturales en
todos los paises

15.2 De aqui a 2020, promover la puesta en practica de la gestion
Proteger, restablecer Yy sostenible de todos los tipos de bosques, detener la
deforestacion, recuperar los bosques degradados y aumentar |15.2.1 Avances hacia la gestion forestal sostenible
R considerablemente la forestacion y la reforestacion a nivel
sostenible de los mundial
ecosistemas terrestres,

gestionar sosteniblemente

promover el uso

15.a Movilizar y aumentar significativamente los recursos . PP bl g
Y & 15.a.1 Asistencia oficial para el desarrollo y gasto publico destinados a la

conservacién y el uso ible de la biodiversidad y los

financieros procedentes de todas las fuentes para conservar y
los bosques, luchar contra utilizar de forma sostenible la biodiversidad y los ecosistemas

la desertificacion, detener
e invertir la degradacion

15.b Movilizar recursos considerables de todas las fuentes y a
R todos los niveles para financiar la gestion forestal sostenible y
de las tierras y detener la proporcionar incentivos adecuados a los paises en desarrollo
pérdida de biodiversidad | para que promuevan dicha gestién, en particular con miras a la
conservacion y la reforestacion

15.b.1 Asistencia oficial para el desarrollo y gasto publico destinados a la
conservacion y el uso ible de la biodi idad y los

16.5.1 Proporcién de personas que han tenido al menos un contacto con
Promover sociedades un funcionario publico y que han pagado un soborno a un funcionario
publico, o a las que un funcionario publico les ha pedido un soborno,
o . 16.5 Reducir considerablemente la corrupcion y el soborno en |durante los dltimos 12 meses
16 e el desarrrollo sostenible, todas sus formas 16.5.2 Proporcién de negocios que han tenido al menos un contacto con
facilitar el acceso a la un funcionario publico y que han pagado un soborno a un funcionario
publico, o a los que un funcionario publico les ha pedido un soborno,
durante los Gltimos 12 meses

pacificas e inclusivas para

justicia para todos y

construir a todos los
16.6.1 Gastos primarios del gobierno en proporcion al presupuesto
aprobado originalmente, desglosados por sector (o por cddigos

p ios o imilares)

16.6.2 Proporcion de la poblacion que se siente satisfecha con su dltima
experiencia de los servicios publicos

niveles instituciones

eficaces e inclusivas que 16.6 Crear a todos los niveles instituciones eficaces y
rindan cuentas transparentes que rindan cuentas

Fuente: Calidad y Planeacion — Elaboracién propia

Los trece (13) objetivos de desarrollo sostenible que se identifican en el alineamiento en el Plan de Desarrollo
2024-2027, se encuentran concatenados en atencidon a que para garantizar la vida sana y promover el
bienestar de la poblacion en todas las edades, es necesario desarrollar infraestructura resiliente en salud, la
cual se manifiesta en la capacidad del personal que trabaja en el Hospital para que se halle en capacidad de
atender el retorno poblacional que con motivo del acuerdo de paz se avecina hacia la region.

6.2. CONTEXTO NACIONAL

6.2.1. MIPG

El objetivo fundamental de todas las entidades de caracter publico debe ser el de proporcionar beneficios
visibles y medibles a los ciudadanos. Es por este motivo, que la E.S.E Hospital Departamental Tomdas Uribe
Uribe de Tulua debe procurar por la ejecucion y seguimiento a su gestion con el fin de generar valor,

satisfaccion y confianza.

LA EXCELENCIA EN SALUD...
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Por lo anterior, la institucion adopta el Modelo Integrado de Planeacién y Gestion — MIPG el cual busca
fortalecer la medicién del desempefio de la Administracién Publica.
Comportamiento histérico del control publico en el pais:

Grafico 32. Evaluacién de MIPG vigencia 2022

I. Resultados Generales . i
Indice de Desempeiio

indice de Desempefio Institucional Institucional 2022

Promedio grupo par - Puntaje consultado

76,5

minimo puntaje méximo puntaje
grupo par grupo par

Nota 1 : El promedio del grupo par corresponde al promedio de puntajes de las entidades que
hacen parte de dicho grupo. Este valor solo se visualiza cuando se filtra o consulta una sola
entidad.

@ Puntaje consultado » Promedio de referencia

Dimensién Puntaje
D1 : consultado
-~
o, ] D1: Talento Humano 52.7
D2: Direccionamiento 85,2
Y Planeacen
D3 D3: Gestion para 73.9
Resultados
- 921 D4- Evaluacién de 92.1
Resultados
s D5: Informacion y 717
Comunicaciéon
D6: Gestion del 733
D6 e
Conocimiento
80.1 D7: Control Interno 80,1
D7
0 50 100

Fuente: Funcion Publica — Evaluacion FURAG 2022

En el cuadro anterior se puede evidenciar que la dimensién con mejor calificacién en el FURAG
correspondiente a la vigencia 2022 fue Evaluacién de resultados con un 92,1% y la segunda dimensidn
Direccionamiento y planeacidn, por el contrario, se muy analizar que la ESE debe mejorar en la dimension

del talento humano, donde se deben formular actividades que den alcance a lo formulado en MIPG.
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6.2.2. LA IMPLEMENTACION DEL MODELO ESTANDAR DE CONTROL INTERNO

El Modelo Estandar de Control Interno para entidades del Estado, se genera tomando como base el articulo
1° de la Ley 87 de 1993, el cual se encuentra compuesto por una serie de Subsistemas, Componentes y
Elementos de Control.

El Modelo Estandar de Control Interno que se establece para las entidades del Estado proporciona una
estructura para el control a la estrategia, |la gestion y la evaluacién en las entidades del Estado, cuyo propésito
es orientarlas hacia el cumplimiento de sus objetivos institucionales y la contribucion de estos a los fines
esenciales del Estado.

Este Modelo se ha formulado con el propdsito de que las entidades del Estado obligadas puedan mejorar su
desempefio institucional mediante el fortalecimiento del control y de los procesos de evaluacién que deben
llevar a cabo las Oficinas de Control Interno, Unidades de Auditoria Interna o quien haga sus veces.

La ESE HOSPITAL DEPARTAMENTAL URIBE URIBE DE TULUA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO, mediante
Resolucion Numero 1606 de diciembre 31 de 2008, establecid y documenté el MECI 1000:2005, lo que
significa que la cultura organizacional ha logrado, durante estos afios, consolidar en buen nimero hacia el
autocontrol que permitird implementar las propuestas de cambio y desarrollo que aqui se estan proponiendo.
A titulo informativo es conveniente destacar algunas normas del Modelo Estandar de Control Interno:

Decreto 1599 de 2005: Por el cual se adopta el Modelo Estdndar de Control Interno para el Estado
Colombiano.

Articulo 1. Adoptase el Modelo Estdndar de Control Interno para el Estado Colombiano MECI
1000:2005, el cual determina las generalidades y la estructura necesaria para establecer, documentar,
implementar y mantener un Sistema de Control Interno en las entidades y agentes obligados conforme
el articulo 5 de la Ley 87 de 1993. El Modelo Estdndar de Control Interno para el Estado Colombiano
MECI 1000:2005 es parte integrante del presente decreto.

Articulo 2. El establecimiento y desarrollo del Sistema de Control Interno en los organismos y entidades
publicas a que hace referencia el articulo 5 de la Ley 87 de 2005, serd responsabilidad de la mdxima
autoridad de la entidad u organismo correspondiente y de los jefes de cada dependencia de las
entidades y organismos, asi como de los demds funcionarios de la respectiva entidad.

Articulo 3. El Departamento Administrativo de la Funcion Publica -DAFP- administrard y distribuird para
todas las entidades del Estado obligadas conforme el Articulo 5 de la Ley 87 de 1993, los instrumentos
necesarios para el disefio, desarrollo e implementacion de cada uno de los elementos, componentes y
subsistemas del Modelo Estdndar de Control interno.
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Articulo 4. TRANSITORIO. Las entidades obligadas a implementar el Sistema de Control Interno deberdn
adoptar el Modelo Estdandar de Control Interno para el Estado Colombiano en un término no superior a
veinticuatro (24) meses contados a partir de la vigencia del presente decreto.

Con el aporte de los diferentes niveles de la organizacién se ha logrado formular un plan, que si bien es cierto
busca dinamizar el desarrollo de la Empresa articulado con elementos externos propios del entorno politico,
econdmico, social y por supuesto del subsector salud, también busca asegurar la sostenibilidad de la Empresa
en el tiempo para que quienes se benefician de ella por sus servicios continlden aprovechando su oferta de
valor para su bienestar propio.

De acuerdo con las politicas institucionales del Estado orientado a resultados, la ESE Hospital Departamental
Tomas Uribe Uribe Empresa Social del Estado, ha construido su Direccionamiento Estratégico con una clara
orientacion hacia la satisfaccion de areas claves de resultado que se asocian con perspectivas corporativas
para facilitar la formulacion de las estrategias, asi como de los medios de operacion y control para el éxito de
dichas estrategias. Sin desconocer los elementos de la gestion publica, la Empresa ha involucrado elementos
técnicos de Planeacion Estratégica para alinear la Estrategia, la Estructura y la Cultura de la organizacion.

Reconociendo los elementos politicos de gobierno, asi como los legales de tramite y responsabilidad del
Estado, el Plan propuesto articula las variables que convergen en el desarrollo de la Empresa Social del Estado
con los intereses de los diferentes grupos sociales objeto de la Organizacion.

Con el ciudadano Tuluefio y la poblacién vecina como foco central de accion, el Plan Estratégico de Desarrollo
involucra la construccidon de un sistema de gestion gerencial donde todos los niveles de la organizacidn,
internos y externos se integran armdénicamente a través de los procesos y del desarrollo de una cultura
adecuada para el cumplimiento de los objetivos.

La ESE Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe busca fundamentalmente hacer realidad cada uno de los
componentes del Direccionamiento Estratégico haciendo tangibles los propdsitos e ideales empresariales a
través de las estrategias que se representan en los indicadores de gestion y resultados de cada nivel de la
organizacion.

El planteamiento estratégico estd basado en los propdsitos fundamentales de la Empresa Social del Estado
que son la Rentabilidad Social y la Sostenibilidad Econémica y alrededor de estos dos ejes de resultado se
complementan y agregan los demds componentes de resultado.

6.2.3. INCIDENCIA DEL MODELO DE ATENCION EN SALUD EN EL HOSPITAL DEPARTAMENTAL TOMAS
URIBE URIBE DE TULUA

Es importante resaltar que, en el Plan Nacional de Desarrollo, se establece la creacion del Modelo Integral de
Atencion en Salud, el cual establecera nuevas reglas a las cuales cuando éstas se produzcan debera adaptarse;
dice asi:

f
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Articulo 61. Del Modelo Integral de Atencion en Salud. El Ministerio de Salud y Proteccion Social —-MSPS
definird el Modelo Integral de Atencion en Salud el cual se aplicard a la poblacion residente en el
territorio colombiano, a los integrantes del SGSSS y a las demds entidades que tengan a su cargo
acciones en salud, en el marco de sus competencias y funciones.

El Modelo tendrd, entre otros, rutas de atencion para la promocién y mantenimiento de la salud por
ciclo y curso de vida, rutas de atencion especificas por grupos de eventos, el Plan de Salud Publica de
Intervenciones Colectivas — PIC, funciones del prestador primario, la operacion en redes integrales de
servicios, el desarrollo del talento humano, la implementacion de la gestion de riesgo en salud y el
establecimiento de los esquemas de incentivos y conjuntos de informacion requeridos para su
seguimiento y evaluacion.

Pardgrafo. EI MSPS elaborard las metodologias y lineamientos para la adaptacion del Modelo en los
dmbitos de zonas con poblacion dispersa, rural y urbana. Para zonas con poblacion dispersa y rural,
podrd determinar la existencia de uno o varios aseguradores. Si se trata de un unico asegurador, el
MSPS establecerd las condiciones para su seleccion.

El Plan Estratégico de Desarrollo de la ESE Hospital Departamental Uribe Uribe tiene como fuente principal
para la formulacion de las iniciativas estratégicas el Plan de Desarrollo Nacional, Departamental y Municipal,
a su vez tiene como marco tedrico elementos de gestién Gerencial y el contexto real del diagndstico
situacional de la Empresa y su area de influencia.

6.2.4. LA IMPLEMENTACION DEL SISTEMA OBLIGATORIO DE GARANTIA DE LA CALIDAD EN
SALUD

Decreto 1011 de 2006. Mediante el cual se establece el Sistema Obligatorio de Calidad de la Atencién de Salud
del Sistema General de Seguridad Social en Salud.

6.2.4.1. Habilitacion

Es el conjunto de normas, requisitos y procedimientos mediante los cuales se establece, registra, verifica y
controla el cumplimiento de las condiciones basicas de capacidad tecnoldgica y cientifica, de suficiencia
patrimonial y financiera y de capacidad técnico administrativa, indispensables para la entrada y permanencia
en el Sistema, los cuales buscan dar seguridad a los usuarios frente a los potenciales riesgos asociados a la
prestacién de servicios y son de obligatorio cumplimiento por parte de los prestadores de servicios de salud y
las empresas administradoras de planes de beneficios (EAPB).

e Resolucién 4445 de 1996. Por la cual se dictan normas para el cumplimiento de condiciones
sanitarias que deben cumplir las instituciones prestadoras de servicios de salud y se dictan otras
disposiciones técnicas y administrativas.

e Circular 000047 de 2006. Procedimiento de elaboracidn del Plan de Gestion Integral de Residuos
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e Hospitalarios y similares por parte de los profesionales independientes de salud.

e Habilitacién de Entidades Administradoras de Planes de Beneficios: www.supersalud.gov.co

e Resoluciéon 1448 de 2006 Condiciones Habilitacidn para IPS que prestan servicios de Telemedicina

e Anexo Técnico 1. Instrucciones para Autoevaluacion y Verificacién de Instituciones Remisoras de
Telemedicina

e Anexo Técnico 2. Instrucciones para Autoevaluacidn y Verificacién de Centros de Referencia de
Telemedicina

e Resolucién 1315 de 2006. Condiciones de Habilitacidon para Centros de Atencidn en Drogadiccidn

e Anexo Técnico 1. Instrucciones para Autoevaluacidn y Verificacion de Condiciones para Centros
de Atencion en Drogadiccion.

e Resolucién 1441 de 2013, Por la cual se definen los procedimientos y condiciones que deben
cumplir los Prestadores de Servicios de Salud para habilitar los servicios y se dictan otras
disposiciones.

e Circular 036 de 2015. Inscripcion y habilitacion en el registro especial de prestadores de servicios
de salud de las instituciones publicas y privadas que prestan el servicio de bienestar familiar.

e Resolucidn 3678 de 2014. Por la cual se modifica la resoluciéon 2003 de 2014.

e Decreto 780 de 2016, Esta version incorpora las modificaciones introducidas al Decreto Unico
Reglamentario del Sector Salud y Proteccion Social a partir de la fecha de su expedicion

e Resolucién 3100 de 2019, Por la cual se definen los procedimientos y condiciones de inscripcion
de los prestadores de servicios de salud y de habilitacion de los servicios de salud y se adopta el
Manual de Inscripcion de Prestadores y Habilitacion de Servicios de Salud.

e  Resolucién 2003 de 2014, Por la cual se definen los procedimientos y condiciones de inscripcion
de los Prestadores de Servicios de Salud y de habilitacién de servicios de salud.

e Resolucién 2215 de 2020, Por la cual se modifican los articulos 19 y 26 de la Resolucion 3100 de
2019.

e Resolucién 1317 de 2021, por la cual se modifica el articulo 26 de la Resolucién 3100 de 2019 en
el sentido de ampliar el plazo a los prestadores de servicios de salud.

e Resolucién 1719 de 2022, Por la cual se modifica el paragrafo transitorio del articulo 17 de la
Resolucion 3100 de 2019 en el sentido de ampliar el plazo para registrar el Plan de Visitas de
Verificacion.

e Resolucién 1410 de 2022, Por la cual se corrige un yerro en el articulo 3 de la Resolucion 1138 de
2022 y se adiciona la modalidad extramural domiciliaria al numeral 11.3.7 en el anexo técnico de
la Resolucién 3100 de 2019.

e Resolucion 1138 de 2022, Por la cual se modifican los articulos 17, 21 Y 26 de la Resolucion 3100
de 2019, en relacién con el plan de visitas de verificacion, la responsabilidad en validacion de la
informacion y las reglas de transitoriedad ante la finalizacion de la emergencia sanitaria causada
por el coronavirus COVID 19.

e Resolucion 0544 de 2023, Por la cual se modifica la Resoluciéon 3100 de 2019 en el sentido de
adecuar algunos aspectos relacionados con la inscripcion de prestadores y la habilitacion de
servicios de salud.
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6.2.4.2. Acreditacion

La acreditacién en salud es el reconocimiento que una institucion prestadora de servicios de salud entrega de
servicios de salud seguros y de alta calidad. Un organismo no gubernamental autorizado para tal fin es el
responsable de evaluar y emitir la certificacién de acreditacion.

Dicha certificacion es el resultado de un proceso voluntario y continuo de autoevaluacién interna y revisidon
externa de los procesos y resultados que evidencian el cumplimiento de estandares superiores de calidad en

la atencidn en salud de salud y el mejoramiento continuo que propende por la excelencia.

La Resolucién 1445 del 2006 del 8 de mayo del 2006, establecié las funciones de la Entidad Acreditadora, que
en COLOMBIA es ICONTEC.

Estas funciones son:
a. Promover el Sistema Unico de Acreditacion.

b. Seleccionar y entrenar a los profesionales que cumplirdn las funciones de evaluacién en el Sistema Unico
de Acreditacion.

c. Estandarizar los procedimientos de evaluacion.

d. Definir el procedimiento operativo que deben efectuar las Empresas Promotoras de Salud del Régimen
Contributivo y/o Subsidiado e Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud para presentarse al proceso de
Acreditacion.

e. Conformar la Junta de Acreditacion y el Comité de Apelaciones.

f. Revocar o suspender la acreditacién otorgada, cuando durante el proceso de seguimiento por parte de la
entidad acreditadora se evidencie que la institucién ha dejado de cumplir las condiciones exigidas para
obtener la acreditacién en salud, de acuerdo con los procesos de otorgamiento de la acreditacion a que hace

referencia el articulo 52 de la presente resolucion.

g. Disefar, sistematizar y mantener actualizado un banco de datos con la informacidn relativa a las
instituciones que participen en el Sistema Unico de Acreditacion.

h. Realizar la divulgacidon sobre las organizaciones que han obtenido la acreditacion.

i. Presentar al Ministerio de la Proteccién Social sin afectar el principio de confidencialidad los informes que
requiera para efectos de definicion de politicas.
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j- Elaborar y enviar un informe ejecutivo semestral al Ministerio de la Proteccion Social y a la Superintendencia
Nacional de Salud.

k. Las demas que se establezcan en las bases del concurso de méritos o del proceso de escogencia previsto en
la Ley 80 de 1993, o en las normas que la modifiquen, sustituyan o el Estatuto General de Contratacion de la
Administracién. (Art. 1°, R. 1445 del 2006).

Es relevante sefalar que la legislacién aqui relacionada corresponde al marco general del SUA. Dado que el
Sistema Unico de Acreditacién en Salud forma parte del SOGC del SGSSS, le compete observar y cumplir toda
la legislacidon establecida para las organizaciones de salud, por el Ministerio de proteccion Social y aquella
relevante del Ministerio del Medio Ambiente.

e Resolucién 3960 de 2008. Por la cual se modifica parcialmente la Resolucién 1445 de 2006 y los
anexos técnicos.

e Resolucidn 0123 de 2012. Por la cual se modifica el articulo 2 de la resolucién 1445 del 2006.

e Resolucion 2082 de 2014. Por la cual se dictan disposiciones para la operatividad del Sistema
Unico de Acreditacién en Salud.

e Decreto 903 de 2014. Por el cual se dictan disposiciones en relacién con el Sistema Unico de
Acreditacion en Salud.

e Resolucién 1445 de 2006. Funciones de la entidad acreditadora. Instituciones Prestadoras de
Servicios de Salud Acreditadas.

e Manual de Estandares de Acreditacién. Anexo Técnico 1: Para las entidades administradoras de
planes de beneficios, Para las instituciones prestadoras de servicios de salud hospitalarias

e Paralasinstituciones prestadoras de servicios de salud ambulatorias: Para los laboratorios clinicos
Para las instituciones que ofrecen servicios de imagenologia.

e Para las instituciones que ofrecen servicios de salud de habilitacidn y rehabilitacidn. Lineamiento
para el desarrollo del proceso de otorgamiento de acreditacién Anexo Técnico 2 Guia practica de
preparacién para la acreditacion en Salud

6.2.4.3. Auditoria para el mejoramiento de la Calidad

Es el mecanismo sistematico y continuo de evaluacidon y mejoramiento de la calidad observada respecto de
la calidad esperada de la atencion de salud que reciben los usuarios.

e Resolucién 1441 de 2013. Por la cual se definen los procedimientos y condiciones que deben cumplir
los Prestadores de Servicios de Salud para habilitar los servicios y se dictan otras disposiciones.

e  Resolucién 2003 de 2014. Por la cual se definen los procedimientos y condiciones de inscripcién de
los prestadores de servicios de salud y de habilitacidn en servicios de salud.

e Manual de Estdndares de Verificacion. Anexo Técnico 1 Manual Unico de procedimientos de
habilitacién. Anexo Técnico 2 Pautas de auditoria para el mejoramiento de la atencién en salud.
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e  Pautas de auditoria para el mejoramiento de la Calidad de la atencién en Salud.
e Lista de chequeo del Programa de Auditoria para el Mejoramiento Continuo de la Calidad (PAMEC).

6.2.4.4. Sistema de Informacién para la Calidad

Pretende:

e Realizar el seguimiento y evaluacién de la gestién de la calidad de la atencion en salud en el
Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la Atencidn en Salud.

e Brindar informacién a los usuarios para elegir libremente con base a la calidad de los servicios, de
manera que puedan tomar dediciones informadas en el momento de ejercer los derechos que para
ellos contempla el Sistema General de Seguridad Social en Salud.

e Ofrecer insumos para la referenciacion por calidad que permita materializar los incentivos de
prestigio del Sistema.

Normatividad:

e Resolucion 1446 de 2006. Definicidon del sistema de informacion para la calidad e indicadores de
monitorizacién.

e Resoluciéon 0256 de 2016. Por la cual se dictan disposiciones en relaciéon con el Sistema de
Informacion para la Calidad y se establecen los indicadores para el monitoreo de la calidad en salud

e  Fichas técnicas de los indicadores.

e Anexo Técnico Circular 30 de 2006 de la Superintendencia Nacional de Salud. Instrucciones en
materia de indicadores de calidad.

e Informe Nacional de Calidad de la Atencién en Salud.

e Reunion Técnica Nacional sobre Vigilancia de Eventos Adversos.

e SISPRO.

6.2.5. PND “COLOMBIA, POTENCIA MUNDIAL DE LA VIDA” 2022 —- 2026

“Hacia un sistema de salud garantista, universal, basado en
un modelo de salud preventivo y predictivo”

Colombia como territorio saludable con APS a partir de un modelo preventivo y predictivo

Se buscara hacer efectiva la APS a través de la reorientacion de los servicios de salud y el cumplimiento
efectivo de las competencias de los integrantes del Sistema de Salud, para lo cual se propone: (i) Desarrollar
equipos interdisciplinarios territorializados permanentes y sistematicos, para garantizar la promocién de la
salud y prevencion de la enfermedad, a través de la coordinacién de acciones sectoriales e intersectoriales;
(ii) conformar redes integrales e integradas territoriales de salud, en las que participan prestadores publicos,
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privados y mixtos que garantizan servicios con calidad, oportunidad y pertinencia, cerca de donde viven las
poblaciones; (iii) se recuperard, fortalecerd y modernizara la red publica hospitalaria, en particular en las zonas
con baja oferta de servicios, apoyado en la ejecucion de un plan maestro de inversiones en infraestructura y
dotacidn; (iv) se formulard e implementara una nueva politica de talento humano en salud, con enfoque de
género, mejoramiento de la pertinencia, la cobertura y distribucion del talento humano en el territorio
nacional; y (v) se fortalecera el aseguramiento en salud para el cuidado integral de toda la poblacién, bajo el
control y regulacion del Estado.

Determinantes sociales en el marco del modelo preventivo y predictivo

Para promover la intervencién de determinantes sociales se requiere poner en marcha politicas
intersectoriales que incluyen: (i) Actualizacion de la politica de derechos sexuales y reproductivos que
promuevan relaciones sanas basadas en el respeto y que garantice el acceso universal a la consulta
preconcepcional y de la gestante, asi como la educacion para la sexualidad, la prevencion de situaciones de
violencias, matrimonios y uniones tempranas y del embarazo adolescente, la gestion menstrual y acceso a
métodos anticonceptivos, asi como la interrupcidon voluntaria del embarazo; (ii) promocién de habitos
saludables con enfoque diferencial y de curso de vida a través de la implementacién de un plan estratégico
intersectorial para promover habitos alimentarios saludables, actividad fisica, y prevenir el consumo de
sustancias psicoactivas. Este plan incluirad la creacion e implementacion de un programa de juego activo y
actividad fisica con enfoque diferencial, basado en la promocién de la salud y prevencion de la enfermedad;
y (iii) acciones de interés en salud publica segin necesidades demograficas y el perfil epidemioldgico,
considerando mecanismos para reducir enfermedades crénicas no transmisibles, enfermedades tropicales
desatendidas, emergentes y reemergentes. Para el caso de cancer se fortalecerd la deteccion temprana, la
prevencién, el acceso oportuno y el control, incluyendo el enfoque intercultural liderado por el Instituto
Nacional de Cancerologia, en conjunto con los territorios y en el marco de Atencidn Primaria en Salud.

Adicionalmente, se revisara y actualizara el Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAIl) y se fortalecerd la
capacidad de resiliencia del sistema de salud ampliando el alcance de la Ley 2064 de 2020.

Mas gobernanza y gobernabilidad, mejores sistemas de informacién en salud

Para lograr una mayor gobernanza del sistema de salud se propone un esquema multinivel de participacion
nacional y territorial, a través de consejos de salud, fortaleciendo la rectoria mediante: (i) La desconcentracion
del sistema de inspeccidn, vigilancia y control (IVC) liderado desde la Superintendencia Nacional de Salud (SNS)
al tiempo que el fortalecimiento de la transparencia de sus procesos liquidatarios; (ii) el mejoramiento del
sistema de vigilancia en salud publica y sanitario; (iii) la modernizacion institucional con el fortalecimiento de
la rectoria del MSPS, la capacidad de ADRES, el INVIMA, el INS, y el Instituto de Evaluacién Tecnolégica en
Salud (IETS), garantizando su independencia, asi como la creacion de un Instituto Nacional de Donacién y
Trasplante de Organos y Tejidos (INDOT); vy (iv) la promocién desde la academia de observatorios de equidad
y bienestar poblacional, para el andlisis, monitoreo y seguimiento nacional y subnacional, de los factores y
condiciones intersectoriales que inciden en los resultados en salud publica.
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En materia de herramientas digitales para mejorar la gestion se realizara: (i) El desarrollo de un sistema de
informacion Unico e interoperable que permita la articulacién de todos los actores del SGSS; y (ii) la ampliacion
en la salud digital a través de la apropiacion de tecnologias de informacidn en el ecosistema sanitario, desde
aplicaciones y servicios digitales, desarrollo y adopcidon de sistemas y componentes de TIC, con
interoperabilidad, estandares de salud y ciberseguridad.

Sostenibilidad de los recursos en salud

A partir de las capacidades adquiridas en la gestion del riesgo en salud y gestidn financiera, se contara con
instrumentos que faciliten la convergencia de incentivos dentro de los diferentes integrantes del sistema
basados en el mejoramiento de la prevencion y los resultados y cumplimiento de las obligaciones legales en
salud mediante: (i) La revisidon del gasto en salud, promoviendo una asignacién de recursos mas eficiente
acorde con los riesgos en salud de la poblacién, y en funciéon de resultados medidos como minimo, en términos
de mortalidad y morbilidad prematura potencialmente evitable; (ii) el fortalecimiento del sistema de pago, la
restitucion de recursos, la auditoria y la rendicién de cuentas de los recursos de salud, con transparencia e
integridad, garantizando el seguimiento en tiempo real, la continuidad y ampliacion de la capacidad de giro
directo de los recursos a los prestadores de servicios de salud, asi como el fortalecimiento de los sistemas de
administracion y seguimiento de los recursos por parte de la ADRES; (iii) promover la sostenibilidad del sistema
de salud especial propio de las universidades estatales u oficiales, mediante la apropiacién de las cotizaciones
por ingresos adicionales de sus afiliados con su nucleo familiar; (iv) el mejoramiento de la capacidad de
movilizacién de recursos internos, como los impuestos saludables en alcohol, tabaco, alimentos y bebidas
ultra procesadas y azucaradas, asi como los recursos provenientes de los juegos de suerte y azar, loterias y
apuestas permanentes o chance articulado con el plan estratégico intersectorial para promover habitos
saludables; (v) disposicidn de recursos de cofinanciacidn por parte de las entidades territoriales para atender
la poblacién migrante y redireccionamiento de excedentes de aportes patronales para ese fin; (vi) el
saneamiento definitivo de pasivos de la nacién con el sector salud por tecnologias no cubiertas financiadas
por la UPC, deudas derivadas de la emergencia sanitaria por COVID-19 y presupuestos maximos; y finalmente
(vii) la alineacién de necesidades de financiamiento, acorde con el ciclo presupuestal, con la planeacién y la
estimacion de las necesidades en salud, en todos los ambitos del Sistema.

Acceso equitativo a medicamentos dispositivos médicos y otras tecnologias

Se implementardn politicas para asegurar la disponibilidad, acceso, continuidad, calidad, y uso seguro y
adecuado de tecnologias en salud a través de las siguientes estrategias: (i) Implementar estrategias para el
abastecimiento, acceso y disponibilidad de las tecnologias en salud para lo cual se formulard entre otras una
nueva politica farmacéutica; (ii) formular una politica publica para el fortalecimiento de la investigacion,
produccion local y comercializacion de medicamentos y otras tecnologias en salud, la cual se articulara con la
politica farmacéutica nacional; (iii) generar iniciativas de produccion de tecnologias estratégicas de caracter
publico o mixto; promoviendo el trabajo articulado con el sector privado que fortalezca la cadena de
suministro; (iv) promover el uso de medicamentos genéricos, y del uso del estandar semantico en el caso de
dispositivos médicos; (v) generar estrategias de compras publicas centralizadas con mecanismos eficientes;
(vi) fortalecimiento para agilizar las autorizaciones de los procesos de fabricacion, venta e importacion de
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tecnologias en salud, a través de medidas como el incremento de las capacidades del INVIMA, entre otros;
(vii) uso de plataformas digitales reguladas para compra de tecnologias de salud; (viii) implementar
mecanismos de regulacion de precios, incluyendo la evaluacidon por valor terapéutico; (ix) formular
mecanismos de articulacién de las medicinas y terapias alternativas y complementarias (MTAC) con el Sistema
de Salud; (x) fortalecer los procesos de cualificacion y gestion del talento humano requerido para la atencién
en los servicios farmacéuticos; (xi) revisar la normatividad existente sobre flexibilidades en materia de
patentes y su proceso de implementacion; y (xii) implementar un sistema de informacion de consulta publica
que le permita conocer la disponibilidad a corto y mediano plazo de la oferta de medicamentos e insumos.

Fortalecimiento de la Politica de Ciencia, Tecnologia e Innovacién en Salud

Para incentivar el desarrollo tecnoldgico e investigacion en salud se requiere: (i) Implementar la mision de
investigacion e innovacién para la transferencia y apropiacion de conocimiento, que junto con el
fortalecimiento de la Comisidn Intersectorial para el Desarrollo y Produccidn de Tecnologias Estratégicas en
Salud (CIDTPES), fomentard la garantia de la disponibilidad de tecnologias y servicios innovadores para la
“autonomia sanitaria y el bienestar social”, (ii) desarrollo de acuerdos de transferencia de tecnologia, entre
otros, y (iii) potenciar centros de investigacion en salud como el Hospital San Juan de Dios y el Instituto
Materno Infantil a través de su recuperacion.

6.2.5.1. Indicadores de Salud del Plan de Desarrollo Nacional

Tabla 23. Indicadores de salud del PDN

Asociacidn con Objetivos

. Linea Meta .
Sector Indicador .. de Desarrollo Sostenible
base cuatrienio
(0DS)
. i 61,58 % , - )
Salud Entrega completa y oportuna de formulas médicas (20211 90 % Objetivo 3. Salud y bienestar
Porcentaje de mujeres con cancer de mama £526%
Salud detectado en estadios temprznas (desde el | hasta ( ﬁn m 50% (bjetivo 3. 5alud y bienestar
el 1A} al momento del diagndstico o
salud Porcentaje de sedes de prestadores plblicos | g g, 50% | Objetivo 3. Salud y bienestar
habilitados con servidos de talemedicing 2022)
Tasa de mortalidad prematura por enfermedades 38
Salud no transmisibles, en poblacidn entre 30 y hasta 201 M0 Objetivo 3. Salud y bienestar

70 afos

Fuente: Plan Nacional de Desarrollo
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6.2.5.2. Lineas de inversion Departamento del Valle del Cauca

V§lle del Caua)

Lineas de inversion departamentales

1

=

10.
11.

12.

13.

Conservacion de |a biodiversidad y restauracion de los ecosistemas para la resiliencia
climatica.

Prevencion y gestion de riesgo de desastres para la adaptacion.
Conectividad y transformacion digital como motor de oportunidades, rigueza e igualdad.

Transicion energética_justa, democratizacion de la generacion y el consumao energetico,
desarrollo de comunidades energéticas, impulso a las energlas limpias (hidrogeno
verde, edlica, solar, entre otras) y minerales estratégicos.

Ciencia, tecnologla e innovacion para la transformacion productiva y la resolucion de
desaflos sociales, economicos y ambientales del pals; y la construccion de una sociedad
del conocimiento.

Intervencion de la infraestructura regional, (vias secundarias, terciarias, muelles y
aerodromos) mediante circuitos estratégicos que permiten la conectividad, Convergencia
Regional y adaptabilidad climatica.

Fortalecimiente de la infraestructura y sistema de transporte férreo, aéreo, fluvial,
maritimo y terrestre.

Inclusion productiva y financiera de pequefios vy medianos productores rurales; vy
promeocion de la agroindustria sostenible, y de la agricultura y ganaderia regenerativa.

Compra, acceso, ordenamiento, regularizacion y uso productivo del suelo rural y
urbano.

Agua potable y saneamiento basico.

Fortalecimiento y construccion de infraestructura fisica y tecnologica de la educacion
superior, media, basica y preescolar, urbana y rural.

Fortalecimiento de la infraestructura, los sistemas de informacion y el talento humano
para la atencion primaria en salud integral y universal.

Garantia del disfrute y ejercicio de los derechos de todos los grupos poblaciones, con
énfasis en la atencion de los actores diferenciales (pueblos y comunidades étnicas;
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mujeres; LGTBIO+; ninos, ninas y adolescentes; jovenes; personas con discapacidad
poblacion migrante, campesinos y campesinas, habitantes de calle, familias y adultos
mayores).

14. Desarrollo integral con base en el acceso a la_jornada educativa ampliada en el acceso
a la cultura, artes, deporte y espacio publico.

15. Acceso fisico y economico para la disponibilidad y adecuacion de los alimentos.
16. Habitat y vivienda digna.

17. Paz Total y atencion integral a las victimas (incluidas victimas en el exterior).
18. Levantamiento y actualizacion del catastro multiproposito.

19 Turismo en armonla con la vida.

5]
=]

- Reindustrializacion, transformacion productiva sostenible, economia circular, interna-
cionalizacion, inclusién financiera & impulso a la economia popular, comunitaria, vy
solidaria; desescalar el modelo extractivista.

21 Administracion publica, fortalecimiento institucional y lucha contra la corrupcion.

22 Fortalecimiento de las capacidades para la defensa, la seguridad, el bienestar de la
Fuerza Publica, la Justicia Social, humanizacion del Sistema Penitenciario y Carcelario
y los centros de detencion transitoria.

23. Reconocimiento de la economia del cuidado.
24 Apoyo a la formacidn y creacion de empleo para el trabajo digno y decente.

25 Presencia, diversificacién y fortalecimiento de Colombia en el mundo y apoyo a conna-
cionales en el exterior.

26. Artes, cultura y saberes para la vida, la paz y el cuidado del planeta.

27 Fortalecimiento institucional para la inclusion, integracion socioeconomica y cultural de
la poblacion retornada, migrante y refugiada.

28. Ordenamiento territorial alrededor del agua y gobernanza para la resolucion de
conflictos territoriales, sociales, productivos, ambientales v la adaptacion climatica.

6.2.6. PLAN DEPARTAMENTAL DE DESARROLLO “Liderazgo que Transforma” — 2024 - 2027

6.2.6.1 Identificacion del Macro Problema del Valle del Cauca

El departamento cuenta con un modelo centro periferia donde la dotacidn de infraestructura, servicios y
oportunidades en la zona sur del departamento, lo cual hace que la periferia zona Pacifico y andina tengan
una realidad socio-territorial de pobreza, desigualdad, violencia afectando a la poblacidn histéricamente mas
vulnerable étnica, campesina, mujeres, LGTBIQ+, jovenes y adulto mayor; con bajo nivel de competitividad en
razén al inadecuado modelo de desarrollo centralista, alta debilidad institucional y deterioro de la
gobernabilidad el estancamiento estructural de la economia y la existencia de un sistema de CTel débil,
fragmentado y desequilibrado.

Desarrollo Econdmico: Estancamiento estructural en la economia del Valle del Cauca.
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Desarrollo Ambiental-Territorial: Desarticulacion del territorio y deterioro progresivo del equilibrio y la
sustentabilidad ambiental.

Desarrollo Institucional: Deterioro de la gobernabilidad y crisis del modelo departamental instaurado desde
1991.

Desarrollo Sociocultural: Brechas sociales histdricas, pobreza, desigualdad y violencia que impiden el
desarrollo humano los cuales impactan en los ciclos de vida poblacional, lo étnico racial, campesina, y de
género.

Dimension Ciencia Tecnologia E Innovaciéon: Es un departamento estancado como region global y del
conocimiento debido a la débil articulacidn institucional que no permite generar innovacién tecnoldgica, social
y sostenibilidad ambiental.

Desbalance Territorial de la Actual Ocupacion del Valle del Cauca: Los recursos ambientales en sitios
estratégicos que proveen los recursos ambientales que estan siendo explotados de manera excesiva y poco
productiva con baja ocupacion. Territorios con sobreocupacion, concentrados en infraestructura vy
productividad, que demandan esos recursos ambientales y la centralizaciéon en la Capacidad de servicios,
oportunidades bajas para los habitantes de la periferia y poca presencia institucional.

Ocupacion Territorial: Valle del Cauca cuenta con una ocupacidn actual del territorio igual a un desbalance
territorial.

Desbalance en Infraestructura: La zona plana concentra la dotacion de infraestructura vial de alta capacidad
y las laderas la presenta deterioro y es caso.

Centralizacion en el Capital: De servicios y oportunidades y baja presencia institucional del departamento en
las subregiones norte, centro y pacifico.

Concentracidn Zona Sur: Concentra los proyectos residenciales tanto urbanos como suburbanos frente a la
pérdida de importancia relativa de las ciudades intermedias y menores.

Problemas en la Periferia: La Zona Pacifico concentra los indicadores de pobreza y desigualdad mas altas
mientras la Zona Andina presenta indicadores socioecondmicos de mejores desempenios.

6.2.6.2 {Como estamos en el Valle del Cauca?
El Valle del Cauca se encuentra en la Regidn Pacifica de Colombia, la cual incluye los departamentos de Choco,
Valle del Cauca, Cauca y Narifio. Esta Regidn, limita al norte con Panama y el Mar Caribe, al sur con Ecuador,

al este con los departamentos de Antioquia, Risaralda, Quindio, Tolima, Huila, Caquetd y Putumayo, y al oeste
con el océano Pacifico.
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El Valle del Cauca tiene una extension de 22.140 kildémetros cuadrados, lo que equivale a 2.214.000 hectareas,
y esta dividido en 42 municipios distribuidos en cuatro subregiones: Norte, Centro, Sur y Pacifico, las cuales a
su vez se subdividen en ocho microrregiones. Esta organizacidn territorial funcional fue establecida mediante
la Ordenanza Departamental N.2 513 de 2019, la cual adopta el Plan de Ordenamiento Territorial
Departamental (POTD).

6.2.6.3 Division por subregiones y microrregiones

De acuerdo con lo establecido en el Articulo 77, de la Ordenanza 513 de 2019, se adopta en el Departamento
del Valle del Cauca la siguiente Subregionalizacién en coherencia con el caracter del Departamento del Valle
del Caucay la naturaleza misma del Ordenamiento del Territorio, que materializa las especificidades presentes
en el territorio; condiciones fisico-naturales, funcionales, productivas y culturales, se reconocen y tratan
acorde a las realidades y requerimientos existentes:

1. Subregion Norte: El Aguila, Ansermanuevo, El Cairo, Argelia, Cartago, Ulloa, Alcala, Versalles, Toro,
Obando, El Dovio, La Unidn, La Victoria, Roldanillo, Bolivar y Zarzal.

2. Subregion Centro: Trujillo, Bugalagrande, Caicedonia, Sevilla, Riofrio, Andalucia, Tulua, San Pedro, Calima
El Darién, Yotoco, Guadalajara de Buga, Restrepo y Guacari.

3. Subregion Pacifico: Buenaventura

4. Subregion Sur: Vijes, Ginebra, La Cumbre, El Cerrito, Dagua, Yumbo, Palmira, Santiago de Cali, Candelaria,
Pradera, Florida y Jamundi.
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Grafico 33. Subregiones del Departamento del Valle del Cauca
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6.2.6.4 Principales Indicadores de Vida: Demograficos del Valle del Cauca

Al analizar la poblacion del Valle del Cauca en términos de vida, se observa como lo demografico revela una
compleja composicion étnica que refleja la diversidad cultural y social de la regién. Con una poblacién total
de 4.647.367 habitantes, se destaca la presencia significativa de varios grupos étnicos, siendo la poblacién
negra, mulata o afrocolombiana el mas numeroso, representando el 17,52% del total. Este dato resalta la
importancia de reconocer la influencia histdrica y cultural de la poblacién afrodescendiente en la identidad
del Valle del Cauca; asi como, la necesidad de abordar las desigualdades y discriminaciones que enfrentan
estos grupos en diferentes dmbitos de la sociedad.

Ademas, se observa la presencia de otras minorias étnicas, como la poblacién indigena, raizal, palenquera y
ROM, aunque en menor proporcion. Aunque sus nimeros pueden ser pequefios en comparacion con la
poblacidn total, es crucial reconocer y respetar los derechos y la identidad cultural de estos grupos, asi como
trabajar en la proteccién y promocion de sus intereses dentro del contexto regional.

Tabla 24: Poblacién del Valle del Cauca, por grupo étnico, afio 2024

GRUPO ETNICO CANTIDADY PORCENTA.IE
Poblacién negra,.mulata o 814.143 (17,52%)
afrocolombiana
Poblacion Indigena 38.790 (0,83%)
Poblacién Raizal 597 (0,013%)
Poblacién Palenquera 370 (0,008%)
Poblacién ROM 170 (0,004%)
Ningun grupo étnico-racial 3.793.297 (81,62%)

Poblaci6n Total: | 4.647.367 (100%)

Fuente: Proyecciones demograficas del Censo Nacional de Poblacién y Vivienda (CNPV) 2018 y GEIH del
Departamento Administrativo Nacional de Estadisticas (DANE)

Por otro lado, la mayoria de la poblacién no se identifica con ningln grupo étnico en particular, lo que subraya
la necesidad de politicas inclusivas que abordan las realidades y necesidades de toda la poblacidn,
independientemente de su origen étnico.

De acuerdo con la piramide poblacional, el 31.2% de la poblacién es joven (menores de 15 afios), el 58.9%
estd en edad productiva (entre 15 y 64 afios), y el 9.9% se considera persona mayor (mayores de 64 afios).
Esto indica una alta dependencia econdmica de la poblacidn joven y mayor en relacidn con la poblacion en
edad productiva.

La proyeccion de poblacién por microrregiones para el Departamento del Valle del Cauca en el afio 2024
ofrece una vision detallada de la distribucién demografica en la regién. Con un total estimado de 4.656.374
habitantes, se evidencia una marcada concentracion poblacional en ciertas dareas, siendo la microrregion de
Cali la mas densamente poblada, con aproximadamente el 57.59% del total departamental, equivalente a
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2.681.478 habitantes. Esta cifra refleja el atractivo y la importancia de la capital departamental como centro

econdémico y de servicios.

No obstante, otras microrregiones también presentan una significativa presencia poblacional. Por ejemplo, la
microrregion de Palmira cuenta con 651.255 habitantes, representando el 13.99% del total departamental,
mientras que la microrregion de Tulua Centro alberga a 325.996 habitantes, equivalente al 7.00% del total.
Estos datos destacan la diversidad y la complejidad demografica del Valle del Cauca, evidenciando la
importancia de considerar las particularidades de cada area en la formulacién de politicas y programas de
desarrollo.

Ademas, es relevante mencionar la distribucion entre zonas urbanas y rurales. Aunque la mayoria de la
poblacidn se concentra en dreas urbanas, representando el 85.93% del total departamental, la presencia
significativa.

de mas de 655.000 habitantes en zonas rurales y centros poblados resalta la importancia de abordar las
necesidades especificas de estas comunidades en términos de infraestructura, servicios bdsicos y
oportunidades de desarrollo. En conjunto, estos datos proporcionan una base sdlida para la planificacion
estratégica y la implementacion de politicas que promuevan un crecimiento equitativo y sostenible en todo
el departamento del Valle del Cauca.

De otro lado, segun la informacion oficial del reporteador del Departamento Nacional de Planeacién (DNP), el
SISBEN muestra que, al afio 2023, hay 2.641.776 encuestados en el Valle del Cauca, de los cuales 1.441.381
son hombres (54,56%) y 1.200.395 son mujeres (45,44%). A su vez, de acuerdo con la piramide poblacional de
poblacidn sisbenizada, el 31.2% corresponde a poblacion joven (menores de 15 afios), el 58,9% (la mayoria)
corresponde a poblacidn en edad productiva (entre 15y 64 afios) y el restante 9,9% corresponde a poblacién
adulta mayor (mayores de 64 afios); revelando que la poblacidn joven y mayor tiene una alta dependencia
econdmica de poblacién de la poblacién productiva.

6.2.6.5. PROPUESTAS PLAN DESARROLLO DEPARTAMENTAL - SALUD

LINEA ESTRATEGICA No. 2 “Integrar esfuerzos para actuar de manera multidimensional
por el bienestar de la poblacion”.

Descripcion de la Linea

Esta linea estratégica se enfoca en el desarrollo humano como su principal objetivo. Su propdsito es cerrar las
brechas existentes que afectan las diversas dimensiones de la vida de los seres humanos de manera
multidimensional y transversal. Como "conductor" técnico, busca generar un impacto positivo en las variables
del indice de pobreza multidimensional en los territorios prioritarios para las politicas de Paz en el
departamento del Valle.
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Objetivo estratégico de la Linea
Promover el desarrollo social con un enfoque integral, que aborde las necesidades de diferentes grupos

poblacionales y brechas territoriales, promoviendo la equidad y el bienestar en el departamento.

Esta linea estd Constituida por cinco Programas que responden a factores criticos como son:

Atencidn Integral a poblacidn Vulnerable
Superacion de Pobreza monetaria y Extrema
Hambre y desnutricion - Hacinamiento critico
Inasistencia Escolar y bajo Logro educativo
Barreras de Acceso a la Salud

R

Los programas como solucién son:

SALUD TERRITORIAL CON ENFOQUE TERRITORIAL

Implementacidn de estrategias de salud adaptadas a las necesidades y caracteristicas especificas de cada
region, promoviendo la prevencion, acceso equitativo a servicios, participacién comunitaria, con el fin de
mejorar la calidad de vida y el bienestar en el territorio.

Estrategias para implementar en el Programa Salud con enfoque territorial

e Fortalecimiento de diferentes formas de cuidado y salud conforme a las necesidades propias de los
grupos poblacionales teniendo en cuenta la articulacion y transversalizacion de los enfoques
diferenciales con adecuaciones socioculturales y técnicas de los servicios de salud dispuestos.

e Fortalecimiento de capacidades del sector salud frente a posibles emergencias y desastres futuros, y
pandemias en todos los niveles, para la atencion integral en salud.

e Caracterizacién del talento humano en salud publica Implementacion de la estrategia de entornos
saludables en el marco de los determinantes sociales en salud.

e Incorporar en las acciones de salud mental la prevencién y atencién integral con énfasis en problemas
relaciones con el consumo de sustancias psicoactivas.

e Establecimiento de acuerdos sectoriales, intersectoriales y comunitarios para la concurrencia de
recursos orientados a garantizar el acceso de la poblacion, la longitudinalidad, la integralidad y

continuidad de la atencion en salud.

e Desarrollo de las capacidades estructurales y organizacionales para el ejercicio de la autoridad
sanitaria, la gobernanza, la conformacidn, integrales e integradas territoriales de salud — RIITS

———

www.hospitaltomasuribe.gov.co

calidad@hospitaltomasuribe.gov.co @ @

Calle 27, Carrera 39 Esquina, Cod. Postal 763021 _ o
PBX: 602 231 7333, Ext 109 - Tulud, Valle del Cauca, Colombia emn e e

E.S.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL TOMAS URIBE URIBE DE TULUA

Felioe e

TINOCO ZAPATA



Empresa Social del Estado
NIT. 891.901.158-4

Las acciones de programa de gobierno son:
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Trabajar como eje transversal en el sector la Gobernanza y Gobernabilidad en Salud.

Fortalecer la intervencion especializada del proyecto Valle Sano y Solidario de los agentes deportivos,
psicdlogas, nutricionistas, gerontologia, fisioterapeutas, odontdlogas y profesionales en medicina en
los municipios con mayor incidencia de enfermedades crénicas no transmisibles en articulacién con
la red de salud local y la estrategia de APS.

Implementar un modelo para el Cuidado Esencial de la salud basado en la atencién primaria en salud
en los diferentes niveles de atencidén con enfoque de Salud Familiar y curso de vida que integre la
accién transectorial sobre los determinantes sociales de la salud

Fortalecer los hospitales de mediana y alta complejidad, en complementacion a los hospitales locales
de los municipios en la consolidacidn de las rutas de diagndstico y atencion integral de las patologias
que afectan la vida de los vallecaucanos.

Invertir en la creacién de nuevos servicios de salud que permitan atenciones regionales,
disminuyendo tiempos de espera y desplazamientos de los habitantes con ahorros econémicos, de
tiempos y recursos y garantia de atencién oportuna e integral.

Fortalecer la capacidad resolutiva en la red de baja complejidad y consolidaremos la red publica con
complementariedad de la red privada para proporcionar servicios de salud con calidad a la totalidad
de los habitantes del Valle del Cauca.

Trabajar por la administracion eficiente de los recursos y que estos sean asignados equitativamente
en las instituciones hospitalarias.

Liderar el saneamiento fiscal de las entidades publicas de salud en el departamento.

Buscar fuentes adicionales de financiamiento y articularemos los recursos intersectoriales
disponibles en el departamento para actuar sobre los determinantes de la salud.

Desarrollar instrumentos financieros que permitan titularizar el valor de equipos de alta complejidad
en salud que el departamento necesita, pero tienen alto costo para nuestras instituciones.

Implementar las Salas Situacionales para el desarrollo de inteligencia sanitaria como soporte a la
gestion del sector.

Fortalecer los sistemas de informacién logrando la unidad de informacién en la secretaria
Departamental de Salud con datos abiertos y sincronizados.
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» Trabajar con la ERT para dar soporte y expansién a los avances de la historia Clinica unificada,
interoperable y la facturacién electrénica de los prestadores de servicios de salud.

» Desarrollar programas de formacién de talento humano con competencias que necesita el sector
salud pero que ya no estan en la oferta (promotores de salud, bio-estadisticos, facturadores etc.)

» Desarrollar un programa de Hospitales verdes y sostenibles que permita incorporar en su gestion la
economia circular.

» Desarrollo colaborativo de ciencia y tecnologia en salud abarcando investigacion en personas,
ambiente, animales, vectores, alimentos y medicamentos. Trabajando junta a CIAT, Invima, Ica,
Universidades y grupos de investigacion para generar conocimiento, métodos diagndsticos e
identificar tecnologias que superen discapacidades.

> Establecer un moderno laboratorio de salud publica Nivel 3 con capacidad de respuesta regional,
formard parte de un complejo multidisciplinario y se convertirda en punto focal para abordar las
necesidades regionales, proporcionando conocimiento mediante el manejo de grandes volumenes
de datos interoperables y abiertos que respalden la toma de decisiones en salud publica.

» Incorporar y fortalecer la Politica de Salud Mental dentro de los territorios y estableceremos
estrategias tecnoldgicas como el social listening en redes sociales para prevenir el suicidio, brindar
prevencidn y atencion de las situaciones de violencias.

» Conformar la red de voluntarios comunitarios para la participacidon social en salud y deteccidn
temprana de amenazas para la salud publica.

» Incorporar la red de Gestoras (red compuesta por personas que preparan los alimentos de manera
gratuita en los comedores comunitarios del departamento) con estudiantes de 9, 10y 11, las madres
comunitarias del ICBF y comunales, como agentes comunitarios de salud en el marco de la
implementacion de la estrategia de Atencidn Primaria en Salud con enfoque comunitario y
cofinanciar su formacion y dotacién para ofertar resolutividad comunitaria, por medio del Plan de
Intervenciones Colectivas.

» Crear la primera sala de lactancia materna al interior de la Gobernacion del Valle del Cauca
» Implementar la Estrategia Cuidado a Cuidadores, como estrategia que se centra en brindar apoyo y

atencidn integral a aquellos individuos que desempefian el rol de cuidadores, reconociendo su labor
y proporcionandoles herramientas para enfrentar los desafios asociados.
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6.2.7. PLAN MUNICIPAL DE DESARROLLO “PARA SER FELICES” 2024 — 2027

Con el objetivo de comprender y abordar el desarrollo del municipio de Tulud, se ha llevado a cabo un
detallado diagndstico que busca describir la situacion actual de Tulud. Este anadlisis integral implica la
identificacion de condiciones existentes, necesidades, fortalezas y los desafios que se avecinan. Este proceso
ha sido construido de manera participativa, involucrando a las secretarias y departamentos administrativos
del municipio, con la intencién de visibilizar la realidad del municipio.

El diagndstico se enfoca en recopilar y analizar informacién relevante sobre diversas dimensiones de la
entidad territorial, organizadas en lineas estratégicas. Esto abarca aspectos como las condiciones de vida de
la poblacion, los niveles actuales de desarrollo, la prestacidn de servicios y la satisfaccion de necesidades.
Ademas, se profundiza en el analisis de los principales problemas, sus causas y las consecuencias que impactan
el proceso de desarrollo.

Este ejercicio, realizado durante los meses de enero y febrero del 2024, se basa en las competencias
establecidas en la ley 715 de 2001 y se estructura alrededor de las cinco lineas estratégicas propuestas por el
actual mandatario en su plan de gobierno para el cuatrienio 2024-2027. La informacién estadistica utilizada
proviene del Anuario Estadistico de Tulua 2023 y de indicadores estructurales recopilados de diversas fuentes
como el DANE, Terridata, DNP, Inversién Publica DAPM de Tulud y el Anuario Estadistico del Valle del Cauca.

La recopilacion de datos, provenientes de diversas fuentes, ha sido esencial para complementar y contrastar
la informacion proporcionada por diferentes dependencias y entes descentralizados. La revision minuciosa de
estas fuentes ha permitido identificar acciones sugeridas para cerrar brechas y mejorar variables criticas. Este
diagnédstico no solo sirve como herramienta para orientar la planificacion y toma de decisiones, sino que
también destaca la importancia de implementar acciones basadas en la evidencia y contextualizadas, con el
fin de impulsar el desarrollo integral de Tulua.

Proceso Metodolégico para la elaboracion del Diagndstico

Con el propdsito de desarrollar el diagndstico, se llevd a cabo la recopilacion de informacidn sectorial en las
dependencias de la administracion municipal. Esta recopilacién directa de datos ofrecié una visién detallada
del estado actual de los temas pertinentes. La informacion proporcionada por las dependencias tanto del nivel
central como del descentralizado fue sometida a un proceso de contraste y complementacion, en el cual se
compard y enriquecio con la informacion sectorial proveniente de otros documentos e insumos generales,
detallados en el apartado subsiguiente.

Insumos Generales
Se emplearon diversos documentos fisicos y herramientas estadisticas en linea como fuentes generales de

informacion para obtener datos cuantitativos, cualitativos y estadisticos significativos. A continuacién, se
detallan los principales insumos utilizados:
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e  Programa de Gobierno - “HAGAMOS QUE TULUA ENAMORE UNA VEZ MAS”, Ingeniero Gustavo
Vélez Roman 2024-2027

e Plan Nacional de Desarrollo 2022-2026 “COLOMBIA POTENCIA DE LA VIDA”

e las metas trazadoras: https://colaboracion.dnp.gov.co/CDT/portalDNP/PND-2023/2023-

e 02-23-METAS.pdf

e Informe de gestion de la administracion saliente 2020-2023

e Minimos exigibles de la Ley 951 de 2005

e Los resultados de la rendicién de cuentas 2023

e  Actas del proceso de empalme

e Plan de ordenamiento territorial (POT) en su versidn aprobada vigente

e Sistema de Estadisticas Territoriales — TerriData

e Objetivos de Desarrollo Sostenible

e Anuario estadistico Tulua 2023

e Indicadores estructurales municipio de Tulua 2019-2022

e Informacidn sistematizada de las diferentes dependencias de la administracion central y
descentralizada.

La revisidn de los insumos fue un proceso extenso y exigente que permitié obtener informacién detallada y
completa. Esta informacion fue posteriormente seleccionada y organizada cuidadosamente para evitar que la
construccion final resultara demasiado extensa.

Comunas Municipio de Tulua

Comuna 1: La integran 12 Victoria, Panamericano, El Jazmin, El Retiro, Fatima, Villa del Rio, La Rivera, San
Benito, Miraflores, Ciudad Campestre, Villa Campestre, Urbanizacion Lomitas.

Comuna 2: La Integran 7 barrios: San Vicente, Franciscanos, Alvernia, Céspedes, Nuevo Alvernia, Entrerios,
Urbanizacién Santa Lucia.

Comuna 3: La integran 21 barrios: Villa Nueva, Popular, Nuevo Morales, Estambul, la Inmaculada, San Antonio,
El bosque, Asogrin la Santa Cruz, El Dorado, Urbanizacion EI Condor, Santa Rita del Rio, La Villa, Las Brisas,
Morales, Los Pinos, Ferias, Urbanizacidén Pefiaranda, Moralito, Brisas del Morales, El Condor 2, Urbanizacion
San Antonio.

Comuna 4: La integran 5 barrios: Centro, Escobar, Las Olas, Palobonito, Tomas Uribe Uribe.
Comuna 5: La integran 17 barrios: Sajonia, Salesiano, La Merced, Las Acacias, Lusitania, 12 de Octubre, El

Principe, Nuevo principe, Avenida Cali, San Carlos, La Bastilla, Urbanizacion El Lago, Urbanizacion El Laguito,
Conjunto Residencial Lusitania, Quintas de San Felipe, Olimpico, Urbanizacién El Principito.
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POR LA EXCELENCIA EN SALUD..

@ T()mas Unbe Uribe

Comuna 6: La integran 17 barrios: Pueblo Nuevo, La Esperanza, Las delicias, Bolivar, Playas, San Pedro Claver,
Asoagrin, Progresar, La Ceiba, Marandua, El Pinar, 350 Aios, Comuneros Corazon del Valle, Primero de Mayo,
Urbanizacién las Palmas, La Herradura, Buenos Aires.

Comuna 7: La integran 32 barrios: Rojas, Rubén Cruz Vélez, El Porvenir, Departamental, La Quinta, Nuevo
Farfan, La Campifia, Laureles I, Laureles Il, EL Descanso, Villa del Sur, Guayacanes, Prados del Norte, Las
Veraneras, José Antonio Galdn, Los Olmos, Juan Lemus Aguirre, Los Tolues, Las Nieves, El Limonar, Villa Liliana,
Villa del Lago, Las Américas, Farfan, Diablos Rojos I, San Marino, Urb. Senderos de Villa Liliana |, Senderos de
Villa Liliana IlI, Urb. Villa Margarita, Urb. Terranova, Urb. Portales de San Felipe, Urb. Portales de Juan de Dios.
Comuna 8: La integran 18 barrios: Municipal, Chiminangos, Horizonte, Urbanizacién Santa lsabel, La
independencia, Bosques de Maracaibo, Jorge Eliecer Gaitadn, San Luis, EL Refugio, Los Diablos Rojos Il, Flor de
la Campana, Tercer Milenio, Comfamiliar, Santa Inés de Comfamiliar, Sintra San Carlos, Santa Inés, Urb. Ciudad
Jardin, Urb. Monaco.

Comuna 9: La integran 15 barrios: El Jardin, Maracaibo, La Graciela, Villa Colombia, El Palmar, Portales del Rio,
Juan XXIIl, Alameda |, Alameda I, El Bosquecito, Saman del Norte, Internacional, 7 de Agosto, Urb. Riopaila,

La Trinidad.

Comuna 10: La integran 6 barrios: Aguaclara, Casa Huertas, Urb. Acuaviva, Urb. La paz, Urb. Paraiso, Urb. San
francisco

Corregimientos
Altaflor: Conformado por 2 veredas: La Unién, Cascajeros.

Barragan: Conformado por 10 veredas: La Bolsa, El Crucero, Bengala, Alto de la Italia, La Chorrera, La Union,
San Isidro, El Verdal, La Pedrera, Pefias Blancas.

Bocas de Tulua: Conformado por 2 veredas: La Mortoria, San Emilio.
Campoalegre: Conformado por 2 veredas: Guabito, Guatavitas.

El Picacho: Conformado por 8 veredas: La Colonia, La Cruz, La Rivera, Potrerillo, San Benito, San José, Santa
Elena, Santa Lucia.

El Retiro: Conformado por 4 veredas: Altomira, Calamar, Las Partidas, EL Topacio.
La Diadema: Conformado por 4 veredas: El Paraiso, La Punta, El Escobal, La Garza.

La Iberia: Conformado por 3 veredas: La Loma, Pan de Azucar, Pardo Alto.

——

www.hospitaltomasuribe.gov.co
calidad@hospitaltomasuribe.gov.co

Calle 27, Carrera 39 Esquina, Cod. Postal 763021

PBX: 602 231 7333, Ext 109 - Tulud, Valle del Cauca, Colombia

Felioe e

TINOCO ZAPATA

AAAAAAAAA




E.S.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL TOMAS URIBE URIBE DE TULUA
Empresa Social del Estado
NIT. 891.901.158-4
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La Marina: Conformado por 6 veredas: El Brasil, El Chuzo, El Diamante, El Brillante, Colina Grande, Colonia
Pequefa.

La Moralia: Conformado por 8 veredas: Alejandria, Alto del Oso, Balsamar, La Coca, La Floresta, La palomera,
Naranjal, Santa Martha.

La Palmera: Conformado por 4 veredas: Coloradas, El Limar, La Edelmira, Pekin.
Los Caimos: Conformado por 3 veredas: Papayal, Rosedal, San Emilio.
Mateguadua: Conformado por 4 veredas: El Callején, Cienegueta, Loma Redonda, Puente Zinc.

Monteloro: Conformado por 10 veredas: San Marcos, La Mansion,Floresta, Santa Elena, Guayabal, Jicaramata,
Topacio, La Playa, Tesorito, las Mirlas.

Narifo: Conformado por 5 veredas: Palomestizo, Las Palmas, El Limonero, Coralia, San Carlos.

Piedritas: Conformado por 1 vereda: Cocora.

Puerto Frazada: Conformado por 15 veredas: Alto de Frazadas, Piedritas, Alto del Rosario, La Veranera, Santa
Isabel, Las Vegas, Colonia san Isidro, La Cristalina, El Porvenir, Mesitas, Yarumal, Carbonera, Los Trépicos, La
Secreta, Colonia el retiro.

Quebradagrande: Conformado por 2 veredas: EL Bosque, Santa Martha.

San Lorenzo: Conformado por 10 veredas: Guaquitas, La Estrella, Maravelez, La Coca, El Vergel, El Jardin, La
Cachoa, Tolda Seca, El Aguacate, Ventiaderos.

San Rafael: Conformado por 11 veredas: La Mina, Alto de San Rafael, Remolino, Tiboli, Las Olas, El Retiro, La
Primavera, Pedrero, Naranjal, Bellavista, El Totumo.

Santa Lucia: Conformado por 4 veredas: La Grecia, Guayabito, La Cascada, El Crucero.
Tochecito: Conformado por 4 veredas: El Rocid, El Recreo, La Norcasia, Reserva indigena.

Tres Esquinas: Conformado por 6 veredas: Callejon la Viuda, Gato Negro, Cuncipa, Papayal, Tinajas, La
Caballera.

Aguaclara: Conformado por 1 vereda: Sabaleta.

Venus: Conformado por 8 veredas: La Selva, El Jardin, Chambuseado, Campo Hermoso, Los Alpes, Quebrada
Grande, San Agustin, San Isidro.
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1. Convivencia y Seguridad al Ciudadano: Este pilar estratégico estd orientado a promover una sociedad

inclusiva y segura mediante el fortalecimiento institucional integral con énfasis en la seguridad ciudadana, la

prevencién del delito, la prevencidn de todo tipo de violencia por género y edad promoviendo el acceso a la

justicia; de la mano con la ciudadania y con un marcado enfoque hacia la implementacién de programas

educativos se impulsaran valores como la responsabilidad, el respeto y la solidaridad.

e Seguridad

e Justicia

e (Casa de Justicia

e Orden Publico

e Convivencia Ciudadana

e Proteccién del Ciudadano

e Proteccion y atencidn a la violencia de género, nifios y familia

e Atenciodn a poblacién victimas del conflicto armado

2. Empleo y Desarrollo Econdmico: Esta linea estratégica estd orientada hacia el desarrollo de una apuesta

publica interinstitucional que permita el fortalecimiento del tejido empresarial impulsando la

capacitacion y formacion técnica con pertinencia y el fortalecimiento de empresas locales. Impactando

positivamente el factor de empleabilidad y los ingresos, sobre todo de jévenes y grupos vulnerables

generando un crecimiento econdmico sostenible e inclusivo.

e Empleo

e Dindmica Empresarial en el Municipio de Tulua

e Emprendimiento
e  Gestion Agropecuaria

e  Turismo

3. Infraestructura para el Habitat y el Buen Vivir: Este pilar estratégico propone la construccién de un

habitat municipal donde los ciudadanos puedan disfrutar de una mejor calidad de vida, a través de la

transformacién urbana y rural con énfasis en los espacios publicos comunitarios, la construccién de

viviendas dignas, accesibles y para todos los estratos sociales por parte de los actores inmobiliarios, una

movilidad eficiente y segura con transporte publico de calidad y con una total coherencia con las

necesidades en saneamiento basico, agua potable y disposicidn de residuos.

e Equipamiento Municipal
e Vivienda Urbana y Rural
e Transito, movilidad y transporte
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4. Medio Ambiente y Calidad de Vida: Este pilar estratégico busca desarrollar un municipio que preserve y
proteja la estructura ecoldgica principal municipal en relacién con los ciudadanos y su participacién en la
implementacion de medidas concretas para enfrentar el cambio climatico mediante el fomento de la
educacién ambiental, el uso de energias limpias y la proteccién de nuestros recursos hidricos y sus areas
forestales protectoras concebidas como espacio publico efectivo para todos.

e Agua Potable y Saneamiento bdsico urbano vy rural

e Otros servicios publicos domiciliarios urbanos y rurales

e  Gestion ambiental

e Ordenamiento territorial

e Gestion de la amenaza, el riesgo y los desastres naturales
e Salud.

6. Desarrollo Social y Comunitario: Este pilar estratégico esta orientado a consolidar a nuestra sociedad
como un espacio incluyente y solidario, promoviendo oportunidades para los ciudadanos y el acceso a
programas de atencién y proteccion social especialmente a grupos vulnerables como nifios, adolescentes,
personas mayores y personas en condicion de discapacidad. Serdn de especial importancia las estrategias
de inclusién educativa, acceso a la salud y apoyo psicosocial y de necesidades educativas especiales.

e Educacién

e Bienestar

e Artey Cultura

e Recreacién a aprovechamiento del tiempo libre

6.2.7.2. Reto de Gobierno Salud — Medio Ambiente y Calidad de Vida

El Objetivo de Desarrollo Sostenible (ODS) nimero 3 se centra en "Salud y bienestar" y tiene como objetivo
"garantizar una vida sana y promover el bienestar para todos en todas las edades".

La influencia del ODS 3 en el desarrollo de los municipios es significativa. Un acceso mejorado a servicios de
salud basicos, la reduccidon de enfermedades y la promocién de estilos de vida saludables contribuyen al
bienestar de la poblacion y pueden tener impactos positivos en diversos aspectos del desarrollo municipal.
Destacando la importancia de los indicadores en el sector salud que hemos examinado hasta el momento, se
propone adoptar las siguientes acciones:

1. Garantizar el acceso equitativo a servicios de salud de calidad para los ciudadanos, con énfasis en los
grupos vulnerables:
e Desarrollar politicas que eliminen barreras econdmicas y geograficas para el acceso a servicios de
salud.
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e Implementar programas especificos para atender las necesidades de grupos vulnerables, como
adultos mayores, nifios y nifias, mujeres embarazadas, personas en condicidon de discapacidad y
comunidades indigenas o afrodescendientes.

2. Fortalecer y ampliar la infraestructura de centros de salud y unidades moéviles en las zonas mas
necesitadas:
e  Evaluar y mejorar la capacidad de atencidn de los centros de salud existentes

e Identificar areas geograficas con necesidades criticas y expandir la presencia de unidades moviles
para brindar atencion médica bdsica y especializada.

3. Desarrollar campaiias de concientizacion sobre la importancia de la prevencién y el autocuidado de la
salud:
e Implementar programas educativos en escuelas, colegios, centros de salud y comunidades para
fomentar habitos de vida saludables.
e  Utilizar diversos medios de comunicacion para difundir informacion sobre la prevencion de
enfermedades y la importancia del autocuidado.

Estas acciones estan orientadas a mejorar la equidad en el acceso a servicios de salud, fortalecer Ila
infraestructura para una atencion mas efectiva y fomentar la concientizacién sobre la importancia de la
prevencién y el autocuidado de la salud. Al implementar estas medidas, se trabajara hacia un sistema de salud
mas inclusivo y orientado al bienestar integral de la comunidad.

Con el objetivo de promover una mejora continua en los aspectos relacionados con la salud mental en el
municipio de Tulug, se sugiere las siguientes acciones:

e Apoyo psicosocial: Establecer programas especificos de apoyo psicosocial destinados a grupos
vulnerables, ofreciendo servicios terapéuticos, asesoramiento y acompafiamiento emocional.

e Crear centros comunitarios de apoyo psicosocial que proporcionen servicios profesionales de forma
gratuita o a bajo costo, facilitando el acceso a la atencién emocional.

e Fomentar la participacién de la comunidad en actividades de apoyo mutuo y fortalecimiento
emocional, promoviendo un ambiente de solidaridad y comprension.

Estas actividades buscan no solo abordar las necesidades individuales de los ciudadanos, especialmente
aquellos en situacion de vulnerabilidad, sino también promover la construccién de una red comunitaria sélida
que contribuya al bienestar emocional de toda la poblacidn.
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INDICADORES PLAN DE DESARROLLO MUNICIPIO DE TULUA - SALUD

Linea Estratégica

Indicador del Product

Salud y Proteccion
Social

3. Infraestructura para el
Habitat y el Buen Vivir

Aseguramiento y prestacion
integral de sevicios de salud

Hospitales de primer nivel de
atencion modificados

Hospitales de primer nivel de atencidn
modificados

4. Medio Ambiente y
Calidad de Vida

Salud y Proteccion
Social

Inspeccidn, vigilancia y control

Servicio deinspeccidn, vigilancia
y control

Visitas realizadas

Salud Publica

Servicio de gestion del riesgo en
temas en salud sexual y
reproductiva

Campaiias de gestion del riesgo en
temas de salud sexual y reproductiva
implementadas

Servicio de gestidn del riesgo en
tema de trastornos mentales

Campaiias de gestion del riesgo en
temas de trastornos mentales
implementadas

Servicio de gestion del riesgo para
abordar situaciones de salud
relacionadas con condiciones

ambientales

Campafias de gestion del riesgo para
abordar situaciones de salud
relacionadas con condiciones

ambientales implementadas

Servicio de gestion del riesgo para
abordar situaciones prevalentes
de origen laboral

Campafias de gestidn del riesgo para
abordar situaciones prevalentes de
origen laboral implementadas

Servicio de gestion del riesgo para
enfermedades emergentes,
reemergentes y desatendidas

Campafias de gestion del riesgo para
enfermedades emergentes, reemergentes
y desatendidas implementadas

Servicio de gestion del riesgo para
temas de consumo,
aprovechamiento biolégico,
calidad einocuidad de los
alimentados implementadas

Campafias de gestidn del riesgo para

temas de consumo, aprovechamiento

biolégico, calidad e inocuidad de los
alimentados implementadas

Servicio de atencién en salud
publica en situaciones de
emergencia y desastres

Personas en capacidad en ser atendidas

Servicio de promocidn de la salud
y prevencion de riesgos asociados
a condiciones no transmisibles

Campafias de promocion de la saludy
prevencién implementadas

Servicio de gestion del riesgo para
abordar situaciones endemo-
epidémicas

Campafias de gestidn del riesgo
implementadas

Servicio de promocién de la
participacion social en salud

Estrategias de promocidn de la
participacion social en salud
implementadas

Servicio de asistencia técnica

Asistencias técnicas realizadas

Servicio de promocién de la salud

Estrategias de promocidn de salud
implementadas

Servicio deatencion ensalud a la
Poblacion

Personas atendidas con servicio de
salud

Servicio de afiliaciones al régimen
subsidiado del Sistema General de
Seguridad Social

Personas Afiliadas el régimen
subsidiado

Fuente: Plan de Desarrollo Municipio de Tulua 2024 -2027
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6.2.8. POLITICA NACIONAL DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD

El Ministerio de la Proteccidn Social, conforme a la responsabilidad asignada en la normatividad vigente, a la
problematica detectada y a las recomendaciones de los actores del SGSS, considerd de vital importancia
formular la Politica Nacional de Prestacion de Servicios de Salud, que determina los lineamientos estratégicos
sobre los cuales se debe regir la prestacién de los servicios de salud en Colombia. (Social, 2005)

6.2.8.1. Problematica de la Prestacidn de Servicios de Salud

Multiples han sido los diagndsticos sobre los prestadores de servicios de salud en Colombia. Estudios como el
realizado sobre la problematica hospitalaria en 1988 por la Previsora SA, el estudio sectorial de salud, los
trabajos del Ministerio de Salud, hoy de la Proteccidon Social y del Departamento Nacional de Planeacidn, asi
como los del Centro de Gestidn Hospitalaria y la Asociacidon Colombiana de Hospitales y Clinicas, entre otros,
han evidenciado la problematica de los prestadores de servicios de salud. Dicha problematica puede
clasificarse en dos grupos, de una parte, los problemas acumulados, que corresponden a situaciones que aun
antes del nuevo sistema de seguridad social se identificaron y contindan vigentes, y los problemas
emergentes, que se presentan como consecuencia de las nuevas condiciones del sistema de salud
colombiano, los cambios politico-administrativos de los ultimos afos o por las modificaciones en la situacién
de salud de la poblacion.

6.2.8.2. Propésito

El propdsito de la Politica Nacional de Prestacidn de Servicios de Salud es garantizar el acceso, optimizar el
uso de los recursos y mejorar la calidad de los servicios que se prestan a la poblacion.

6.2.8.3. Principios orientadores de la Politica

La Politica Nacional de Prestacion de Servicios de Salud:

o Parte de reconocer que el principal objetivo del Sistema es mejorar la salud de la poblacion.

o Se enmarca en el Sistema General de Seguridad Social en Salud.

o Reconoce la heterogeneidad del pais, esto constituye un desafio para la organizacion de la
prestacidén de servicios de salud, que obliga la busqueda de esquemas flexibles que den
cuenta de las diferencias y que responda a las realidades epidemioldgicas, sociales y
culturales de la poblacién.

o Promueve los enfoques de atencidn centrada en el usuario y mejoramiento continuo de la
calidad, como ideales de la prestacidn de servicios de salud.

o Admite que la prestacion de servicios de salud se desarrolla en un escenario descentralizado,
con definicion de competencias, recursos y acciones de control de la prestacion de servicios
en las entidades territoriales.

o Reconoce que la prestacion de servicios se desarrolla en condiciones de ajuste fiscal y en un
entorno de competencia.
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o Permite el disefio y aplicacién de diferentes modelos de prestacion de servicios, de manera
que su organizacidon de respuesta a las necesidades y condiciones particulares de la
poblacidn, en especial a la que se encuentra en situacion de vulnerabilidad.

o Reconoce la necesidad de explorar y fortalecer todas las posibilidades que tienen las
comunidades de organizarse para solucionar sus problemas de salud y de articular la
respuesta de los prestadores de servicios de salud a las necesidades de sus usuarios.

o Admite la necesidad de generar capacidades e incrementar habilidades en los individuos,
grupos, organizaciones, instituciones y comunidad, con el fin de lograr los objetivos y metas
del sistema de salud.

o Reconoce la rendicion de cuentas como un elemento fundamental para la dptima utilizacién
de los recursos, y para lograr que la poblacién reciba un trato semejante ante necesidades
semejantes.

o Reconoce como dmbito de aplicacidn a prestadores publicos y privados.

6.2.8.4. Objetivos

e Mejorar el acceso a los servicios de salud

e Mejorar la calidad de la atencién en salud

e Generar eficiencia en la prestacidn de servicios de salud y lograr la sostenibilidad financiera de las
IPS publicas.

6.2.8.5. Ejes de la Politica, Estrategias y Lineas de Accion

e Accesibilidad
e (alidad
e Eficiencia

6.2.9. POLITICA DE ATENCION INTEGRAL EN SALUD

El objetivo general de la Politica de Atencidn Integral en Salud es orientar el Sistema hacia la generacion de
las mejores condiciones de la salud de la poblacidn mediante la regulacion de las condiciones de intervencién
de los agentes hacia el “acceso a los servicios de salud de manera oportuna, eficaz y con calidad para la
preservacion, el mejoramiento y la promocion de la salud” (Ley 1751, Estatutaria de Salud), para asi garantizar
el derecho a la salud, de acuerdo a la Ley Estatutaria 1751 de 2015.

La integralidad definida en la politica comprende la igualdad de trato y oportunidades en el acceso (principio
de equidad) y el abordaje integral de la salud y la enfermedad, consolidando “las actividades de promocidn,
prevencién, diagndstico, tratamiento, rehabilitacion y paliacién para todas las personas” (Ley 1751 de 2015).
Esta politica también se inscribe en el numeral b del articulo 5 de la Ley Estatutaria de Salud, que dice que el
Estado se obliga a “formular y adoptar politicas de salud dirigidas a garantizar el goce efectivo del derecho
(...), asegurando la coordinacién armédnica de las acciones de todos los agentes del Sistema” lo cual expande
el dmbito regulatorio del Estado de la mera regulacion de las relaciones entre los agentes y la situa en el
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ciudadano, su derecho expresado en el acceso integral como justificacién sustancial para la implantacién de
un Modelo Integral de Atencidon regulado. Esto implica, en la formulacion de la Ley, subordinacion de los
agentes del Sistema de Seguridad Social a ese modelo regulado y la implantacién del Sistema de Salud como
mecanismo central del Estado para operar la garantia del Derecho.

El marco de referencia expuesto plantea la preeminencia del Sistema de Salud sobre el Sistema General de
Seguridad Social en Salud (SGSSS) en la formulacion y aplicacion de las politicas de salud. En un Sistema de
Salud, la articulacién y armonizacidn de principios, normas, politicas, procedimientos, financiamiento,
controles y demas acciones del Estado para garantizar el acceso integral, conforma el nucleo de su
intervencion. En el Sistema de Seguridad Social ese nucleo es definido desde la garantia de las prestaciones
para las contingencias financieras que puedan tener las familias frente al gasto en salud. En el desarrollo del
SGSSS planteado por la Ley 100, la regulacidn se dirigié hacia asegurar la sostenibilidad del sistema, en un
ambito de Ley Estatutaria el acceso y equidad pasan adquieren un estatus preponderante.

En la Ley Estatutaria esa accion regulatoria se dirige hacia garantizar un acceso integral y equitativo, mediante
la conjuncidn de los objetivos, procesos de atencidén y mecanismos financieros en el bienestar del individuo y
la preservacion de su mejor estado de salud. La estructura institucional derivada de la Ley 100 de 1993 debe
adaptarse a los objetivos planteados por la Ley Estatutaria. En el ciudadano esa accion regulatoria debe tener
resultados concretos: acciones de salud publica integradas con prestaciones integrales que intervengan desde
los riesgos colectivos.

Lo anterior no supone desaparecer una seguridad social cuyos efectos en proteccion financiera son evidentes,
pero si implica necesariamente el cambio en las prioridades del Estado como regulador y la subordinacién de
las prioridades e intereses de los agentes a los objetivos de una regulacién que centra el sistema en el
ciudadano, su familia y su entorno. Si requiere la transicion en el concepto de competencia regulada como
Unico arreglo institucional en el aseguramiento y la prestacion hacia el fortalecimiento de la rectoria publica.
La aplicacion de los pilares de la Politica de Atencidn Integral en Salud (Ley 1753 de 2015), requiere el
desarrollo de nuevos sistemas de incentivos, de ajustes progresivos para apoyar el desarrollo de capacidades
institucionales, de desarrollar nuevas competencias en el talento humano responsable del cuidado de la salud
y de transformar los procesos de gestion territorial, coordinacidn y gerencia de las instituciones.

La politica exige la interacciéon coordinada de las entidades territoriales a cargo de la gestion de la salud
publica, los aseguradores y los prestadores de servicios. Esa coordinacion implica la implementacion vy
seguimiento de los planes territoriales de salud, los planes de desarrollo territoriales acorde con el Plan
Decenal de Salud Publica 2012-2021. (Salud, 2016)
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Grafico 34. Gestion Integral del Riesgo en Salud
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Considerados los determinantes, son cuatro las estrategias centrales de la Politica de Atencidn Integral en
Salud: 1. La atencidn primaria en salud con enfoque de salud familiar y comunitaria, 2. el cuidado, 3. La gestidn
integral del riesgo en salud y 4. El enfoque diferencial de territorios y poblaciones.

1. La atencidn primaria en salud (APS) es la estrategia basica y es la integradora entre las necesidades
de la poblacion, la respuesta del sistema y los recursos disponibles en la sociedad como elemento
esencial para la viabilidad en la progresividad del ejercicio del derecho. Una APS con enfoque de salud
familiar y comunitaria que sirve de interfaz entre la necesidad de desarrollo de nuevas competencias
del recurso humano y equipos interdisciplinarios empoderados en el desarrollo de sus capacidades
para dar una respuesta social dirigida hacia la persona, la familia y la comunidad.

2. El cuidado debe ser entendido como las capacidades, decisiones y acciones que el individuo y el
Estado adoptan para proteger la salud del individuo, la de su familia, la comunidad y el medio
ambiente que lo rodea, es decir las responsabilidades del ciudadano consigo mismo y con la
comunidad. No es posible esperar resultados en salud si el propio individuo y la comunidad no
adoptan conductas y practicas que los protejan frente a los riesgos de salud.

3. La gestion integral del riesgo en salud, como estrategia de articulacién entre la salud publica, el
aseguramiento y la prestacién de servicios de salud. Su finalidad es la minimizacion del riesgo vy el
manejo de enfermedad.

4. El enfoque diferencial en la atencidn, adaptando el modelo a las particularidades de los territorios,
las caracteristicas de la poblacién y las estructuras de servicios disponibles considerados como
factores criticos de éxito en el desempefio del Sistema de Salud.
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Estas estrategias permiten la articulacion y armonizacion del aseguramiento, la prestacidn de servicios de
salud y el desarrollo de las politicas y programas en salud publica de acuerdo con la situacion de salud de las
personas, familias y comunidades, soportada en procesos de gestidn social y politica de caracter intersectorial,
las cuales deben aplicarse con cada uno de los contextos poblacionales y territoriales especificos, asi como
contar con un enfoque diferencial. El instrumento que adopta las estrategias y las transforma en procesos se
consolida como un modelo de atencion integral en salud.

6.2.10. PLAN DECENAL DE SALUD PUBLICA PDSP 2022 - 2031

El Plan decenal de Salud Publica 2022-2031 es una politica de estado que busca orientar el que hacer en salud
Publica del pais en los préximos 10 afios.

Acoge las orientaciones de la ley estatutaria en salud en tanto propone avanzar en el derecho a la salud,
ademads de otros referentes normativos, el direccionamiento estratégico del Ministerio de Salud y Proteccidn
social y recoge la experiencia y evidencia proporcionada a partir de la formulacion e implementacion del PDSP.
En este contexto para su desarrollo se establecieron cuatro fases i) aprestamiento, ii) formulacién, iii)
implementacion y iv) seguimiento, monitoreo y evaluacion (Ministerio de Salud y Proteccion Social),
atendiendo a los principios de la planificacidn participativa, la cual busca garantizar la representacién de los
intereses de los ciudadanos/as y la coordinacién en doble via (desde abajo hacia arriba y desde arriba hacia
abajo) de los actores interesados en la gestion de la salud publica del pais.

Especificamente el documento que se presenta hoy a la consulta ciudadana resume los resultados de la
formulacién participativa en su etapa de definicidn técnica, relacionada con los elementos del marco
estratégico del Plan Decenal de Salud Publica. Proceso que contd con participacidon de organizaciones de la
sociedad civil, agentes del sistema de salud y representantes de otras instituciones de gobierno de los 1.122
municipios del pais, agrupados en 169 zonales, 32 encuentros departamentales y uno distrital, ocho regionales
y las mesas de acuerdos nacionales. Ademas de espacios de informacion, deliberacidn, consensos y disensos
liderados por el gestor del plan y el comité técnico compuesto por representantes de las diferentes
dependencias del Ministerio y por asesores del sector académico, sectorial y territorial; ademas de mesas de
trabajo intersectoriales.

El documento presenta un contexto general de la planeacidn estratégica, los elementos del marco estratégico
que incluyen: vision, fines, valores, ejes estratégicos con sus alcances definiciones y elementos constitutivos,
al igual que los elementos operativos del plan. Este documento es el insumo técnico que apalanca el proceso
de consulta que se desarrollara entre el 6 y el 20 de abril de 2022.

Paralelo a este proceso de consulta ciudadana, se definirdn de manera participativa las metas
correspondientes a los fines y lo ejes estratégicos del plan, las cuales estaran incluidas en la versién definitiva
que incorpore los resultados de esta consulta, la cual estara disponible para consulta ciudadana con el acto
administrativo previsto para la implementacion del plan, a través de la pagina web del ministerio de Salud y
proteccidn social a finales del mes de mayo y principios del mes de junio.

r

www.hospitaltomasuribe.gov.co

calidad@hospitaltomasuribe.gov.co

/f[em,awal’wlada/

z

TINOCO ZAPATA

Calle 27, Carrera 39 Esquina, Cod. Postal 763021
PBX: 602 231 7333, Ext 109 - Tulud, Valle del Cauca, Colombia emn e e




E.S.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL TOMAS URIBE URIBE DE TULUA
Empresa Social del Estado
NIT. 891.901.158-4

HD : .
;7!« J(;\n amental
'U' Tomas Uribe Ur|be

Ciemp'ie a tu lad

Grafico 35. Modelo conceptual de los determinantes y desigualdades sociales en salud. Observatorio
Nacional de Equidad en Salud de Colombia.
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Culturas y valores

6.2.10.1. Marco Estratégico del Plan Decenal de Salud Publica 2022 - 2031

El marco estratégico del Plan Decenal de Salud Publica (PDSP) 2022-2031 avanza sobre los legados y logros
del PDSP 2012-2021, y tiene como eje central la visién de la Salud Publica planteada para Colombia a 2031.
Esta vision se materializa a partir de cuatro grandes fines en salud publica y se alcanza mediante la articulacion
de cinco ejes estratégicos que determinan las bases fundamentales para la gestidn de la salud publica en los
proximos diez afios, en el marco de la salud como derecho, el enfoque diferencial de derechos y la diversidad,
el desarrollo humano sostenible, y los determinantes sociales de la salud.

Vision a 2031 del PDSP

A 2031, con la ejecucidon del Plan Decenal de Salud Publica, el pais habra avanzado en la garantia del derecho
fundamental a la salud y la mejora del bienestar y calidad de vida de los habitantes del territorio colombiano,
mediante la incidencia sobre los determinantes sociales de la salud a través de la accidon territorial,
institucional y social de forma articulada, diferencial y sostenible.
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Grandes Fines del PDSP

El PDSP 2022-2031 materializa su vision a 2031 a través del logro de cuatro grandes fines:

o Avanzar hacia la garantia del derecho fundamental a la salud mediante la accién intersectorial y de
la sociedad en su conjunto para la afectacion positiva de los determinantes sociales de la salud.

o Avanzar hacia la mejora de las condiciones de vida, bienestar y calidad de vida de los habitantes del
territorio colombiano mediante la reduccién de desigualdades sociales en salud entre grupos
socialmente constituidos.

o Reducir la mortalidad evitable y su impacto en los afios de vida perdidos, asi como la morbilidad y
discapacidad evitables y su impacto en los afios de vida saludables.

o Avanzar hacia la garantia del goce efectivo de un ambiente sano y a la mejora de la salud ambiental
mediante la accidn intersectorial para la proteccion de los ecosistemas y el fomento de territorios y
entornos saludables.

Ejes estratégicos del PDSP

Los ejes estratégicos del PDSP 2022-2031 son las grandes lineas o rutas de gestion de la Salud Publica, que
teniendo como marco la garantia del derecho a la salud, el enfoque diferencial de derechos y la diversidad, el
desarrollo humano sostenible, y los determinantes sociales de la salud, permiten alcanzar la visién y los
grandes fines definidos para los préximos diez afios. Estas grandes lineas de accidn son:

1. El Gobiernoy la Gobernanza de la Salud Publica,

2. La Gestion Intersectorial de los Determinantes Sociales de la Salud,
3. La Gestion Integral de la Atencion Primaria en Salud,

4. La Gestion Integral del Riesgo en Salud Publica, y

5. La Gestion del Conocimiento para la Salud Publica.
Alcance

La salud publica, en tanto bien comun relacionado con la calidad de vida, el bienestar, los derechos y la
equidad, cuenta con una estructura y funcionalidad de gobierno que debe fortalecerse a si misma y procurar
avances significativos hacia una gobernanza democratica y colaborativa que apalanque sus resultados, sus
respuestas sociales y consolide su gobernabilidad y legitimidad.

El eje se centra en el reconocimiento y organizacion estratégica del gobierno y la gobernanza de la salud
publica y su valor en la implementacién del PDSP 2022-2031 desde relaciones intergubernamentales
fortalecidas, interacciones colaborativas en los niveles subnacionales, nacional y supranacional, participacién
social y ciudadana empoderada y diversa, acciones conjuntas dirigidas a la equidad y garantia del derecho a
la salud, y ejercicios significativos de transparencia, confianza social y rendicion de cuentas.
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Objetivo

Fortalecer la gobernanza democratica y colaborativa y el gobierno multinivel de la salud publica, mediante el
desarrollo de capacidades institucionales y sociales y la construccién de configuraciones territoriales que
respondan a contextos diversos y apalanquen los procesos de toma de decisiones y de accidn colectiva
liderados por el Estado con amplia participacion e interaccion de actores estratégicos, sistemas

administrativos, organizaciones sociales y de la ciudadania.
6.2.11. ACTORES QUE INCIDEN EN LA FORMULACION DEL PLAN DE DESARROLLO DE LA
ESE HOSPITAL DEPARTAMENTAL TOMAS URIBE URIBE DE TULUA VIGENCIA 2024 - 2027

Grafico 36. Actores que indicen en la Formulacién del Plan de Desarrollo
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Fuente: Calidad - Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua
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7. DIAGNOSTICO INSTITUCIONAL

El analisis técnico de los resultados obtenidos por la ESE Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua,
constituyen una herramienta para establecer estrategias y los objetivos del Hospital. Este permite hacer una
lectura del entorno institucional, contextualizacion global de las condiciones de la operacion misional y de las
condiciones administrativas y financieras basados en los diferentes indicadores a diciembre de 2023 descritos.

Ademas, se logra identificar las circunstancias presentadas en las vigencias pasadas, que estan afectando o
han afectado la situacion propia del Hospital, se dio una mirada a las tendencias y se visualizé las condiciones
que pueden afectar la operacidon en el futuro; todo esto, con un propdsito en particular, que consiste en
realizar una lectura homogénea de las fortalezas, debilidades, amenazas y oportunidades que pueden afectar
los factores criticos de éxito organizacionales, de tipo politico, legal, econdmico, social, ambiental, humano,
tecnoldgico, financiero, entre otros.

7.1. PORTAFOLIO DE SERVICIOS

Grafico 37. Portafolio de Servicios

PROCEDIMIENTOS
QUIRURGICOS

CIRUGIA GENERAL

CIRUGIA PEDIATRICA
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CIRUGIA ARTROSCOPICA v

CIRUGIA OTORRINOLARINGOLOGIA )

CIRUGIA PLASTICA, RECONSTRUCTIVA Y ESTETICA

CIRUGIA UROLOGICA

CIRUGIA LAPAROSCOPICA

CIRUGIA GASTROINTESTINAL

NEUROCIRUGIA V

NEUROCIRUGIA A TRAVES DENEURONAVEGADOR .
NEFROURETEROLITOTOMIA ENDOSCOPICA FLEXIBLE CONLASER
GASTROENTEROLOGIA Y ENDOSCOPIA DIGESTIVA
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® CLINICADEHERIDAS

® SERVICIO DE VACUNACION

© NEUROREHABILITACION

© TERAPIA DE PISO PELVICO

© HIDROTERAPIA

Fuente: ESE Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

7.2. INDICADORES DE GESTION GERENCIAL

La E.S.E. Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua, mide mensualmente los indicadores de Gestion

gerencial establecidos bajo la Resolucion 408 de 2018.

Estos indicadores del Hospital han tenido el siguiente comportamiento en los afios 2022 y 2023, los cuales son
analizados para la formulacién del Plan de Desarrollo 2024 —2027.
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Tabla 26. Comportamientos indicadores de Gestidon 2022 — 2023 Direccionamiento y Gerencia

COMPORTAMIENTO INDIC RES DE GESTION
HOSPITAL DEPARTAMENTAL TOMAS URIBE URIBE DE TULUA - VIGENCIA 2022 - 2023

Mejoramiento continuo de calidad aplicablea
entidades no acreditadas con autoevaluacién en la >=1,2 3,00 3,00
vigencia anterior

Efectividad en la Auditoria para el Mejoramiento

>0,90 0,92 0,92
Continuo de la Calidad de la Atencién en Salud.

Gestidn de ejecucion del Plan de Desarrollo

L 20,90 0,94 0,94
Institucional

Fuente: Calidad - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

Gréfico 38. Comportamiento indicador Mejoramiento continuo de Calidad

1. Mejoramiento continuo de calidad aplicable a
entidades no acreditadas con autoevaluacion en la
vigencia anterior
3,50
3,00

2,50
2,00
150 Meta >=1,2
1,00

0,50

0,00
2022 2023

Fuente: Calidad - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua
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Grafico 39. Comportamiento indicador Efectividad auditoria

2. Efectividad en la Auditoria para el Mejoramiento
Continuo de la Calidad de la Atencién en Salud
0,925

0,92
0,915 0,92

0,91
0,905

Meta >= 0,90
0,9 —
0,895

0,89
2022 2023

Fuente: Calidad - Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

Gréfico 40. Comportamiento indicador ejecucién Plan de Desarrollo 2016-2019

3. Gestion de ejecucion del Plan de Desarrollo
Institucional

0,95
0,94
0,93
0,92
0,91
0,90
0,89
0,88

0,94

Meta >= 0,90

2022 2023

Fuente: Calidad - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua
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Tabla 27. Comportamiento de indicadores de Gestidn 2022 — 2023 Financiera y Administrativa

COMPORTAMIENTO INDICADORES DE GESTION
HOSPITAL DEPARTAMENTAL TOMAS URIBE URIBE DE TULUA - VIGENCIA 2022 - 2

Adopcidn del
Programa de
Saneamiento Fiscal y
Financiero.

4 Riesgo fiscal y financiero N/A N/A

Evolucidn del Gasto por Unidad de Valor Relativo

5 <0,90 1,11 0,89
producida (1)

Proporcion de medicamentos y material médico-
quirdrgico adquiridos mediante los siguientes
mecanismos:
6 a) Compras conjuntas. >0,70 0 0
b) Compras a través de cooperativas de Empresas
Sociales del Estado.
c) Compras a través de mecanismos electrénicos.

Monto de la deuda superior a 30 dias por concepto de
. salarios del personal de planta y por conceptode  Cero (0) o variacion
contratacion de servicios, y variacion del monto frente negativa
a la vigencia anterior.

Utilizacidn de informacion de Registro Individual de
Prestaciones - RIPS

9 Resultado Equilibrio Presupuestal con Recaudo >1,00 0,61 0,61

Oportunidad en la entrega del reporte de informacién

en cumplimiento de la Circular Unica expedida por la

Superintendencia Nacional de Salud o la norma que la
sustituya.

Cumplimiento dentro
de los términos Cumple Cumple
previstos

Oportunidad en el reporte de informacion en
cumplimiento del Decreto 2193 de 2004 compilado en
1 la Seccion 2, Capitulo 8, Titulo 3 Parte 5 del Libro 2 del
Decreto 780 de 2016 -Decreto Unico Reglamentario del
Sector Salud y Proteccion Social, o la norma quela
sustituya.

Cumplimiento dentro
de los términos Oportuna Oportuna
previstos

Fuente: Calidad - Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua
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Grafico 40. Comportamiento indicador Evolucién del Gasto

5. Evolucion del Gasto por Unidad de Valor
Relativo producida

1,2

Meta <= 0,9
08 ’ 0,39

0,6
0,4

0,2

2022 2023

Fuente: Calidad - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomdas Uribe Uribe de Tulua

Gréfico 41. Comportamiento indicador Proporcidon de medicamentos y MMQ por compras conjuntas

6. Proporcion de medicamentosy material
médico-quirurgico por: Compras conjuntas,
mecanismos electronicos, Cooperativas
0,8

0,7

06 Meta >= 70%

05
0,4
03
0,2

0,1
0 0

2022 2023

Fuente: Calidad - Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua
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Gréfico 42. Comportamiento indicador Utilizacién de informacion de los RIPS

7

r 8. Utilizacion de informacion de Registro
Individual de Prestaciones - RIPS

Fuente: Calidad - Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomds Uribe Uribe de Tulua

Gréfico 43. Comportamiento indicador Resultado Equilibrio Presupuestal con Recaudo

9. Resultado Equilibrio Presupuestal con
Recaudo
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Fuente: Calidad - Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomds Uribe Uribe de Tulua
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Tabla 28. Comportamientos indicadores de Gestién 2022 — 2023 Gestién clinica y asistencial
COMPORTAMIENTO INDICADORES DE GESTION
HOSPITAL DEPARTAMENTAL TOMAS URIBE URIBE DE TULUA - VIGENCIA 2022 - 2023
Evaluacion de aplicacion de guia de manejo especifica

12 para hemorragias Il trimestre o trastornos 20,80 1 1
hipertensivos en gestantes.

Evaluacion de aplicacion de guia de manejo de la

13 primera causa de egreso hospitalario o de morbilidad 20,80 0,99 0,99
atendida
14 Oportunidad en |a realizacion de Apendicectomia >0,90 0,9 0,9

Numero de pacientes pedidtricos con neumonias o
o . . . . Cero (0) o variacion
15 bronco-aspirativas de origen intrahospitalarioy . 0 0
S negativa
variacion interanual

Oportunidad en la atencién especifica de pacientes
16 con diagndstico al egreso de Infarto Agudo de 20,90 1 1
Miocardio (I1AM)

17 Analisis de Mortalidad Intrahospitalaria >0,90 100% 100%

Tiempo promedio de espera para la asignacidn de cita

18 i <5 0,38 0,338
de pediaria
19 Tiempo promedio de espera pa.ra. la asignacion decita < 2,88 2,88
de obstetricia
20 Tiempo promedio de espera para la asignacion decita <15 1031 1031

de medicina interna

Fuente: Calidad - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomdas Uribe Uribe de Tulua
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Gréfico 44. Comportamiento indicador Evaluacion de aplicacién de guia para hemorragias o trastornos
hipertensivos en gestantes

r 12. Evaluacion de aplicacion de guia de manejo 1
especifica para hemorragias o trastornos
hipertensivos en gestantes.

’ |

Fuente: Calidad - Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomds Uribe Uribe de Tulua

Grafico 45. Comportamiento indicador Oportunidad realizacidon de Apendicetomia

14. Oportunidad en la realizacion de

Apendicetomia
1,00 Meta>=0,9
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Fuente: Calidad - Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomds Uribe Uribe de Tulua
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Grafico 46. Comportamiento indicador Oportunidad atencion Infarto agudo de Miocardio

16. Oportunidad en la atencién especifica de
pacientes con diagndstico al egreso de Infarto Agudo
de Miocardio

1,00
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Meta >=0,9
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Fuente: Calidad - Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

Grafico 47. Comportamiento indicador Andlisis de mortalidad intrahospitalaria

17. Analisis de Mortalidad Intrahospitalaria
1,02
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- 1,00
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Fuente: Calidad - Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua
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Gréfico 47. Comportamiento indicador Tiempo de espera asignacion citas pediatria

18. Tiempo promedio de espera para la asighacion
de cita de pediatria

6,00
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Meta<=5
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Fuente: Calidad - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

Gréfico 48. Comportamiento indicador Tiempo de espera asignacion citas obstetricia

19. Tiempo promedio de espera para la asignacion de
cita de obstetricia
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Fuente: Calidad - Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua
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Grafico 49. Comportamiento indicador Tiempo de espera asignacion citas medicina interna

20. Tiempo promedio de espera para la asignacion
de cita de medicina interna

16

" Meta <= 15

12
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10,31

Dias
0

2022 2023

Fuente: Calidad - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomdas Uribe Uribe de Tulua

7.3. DIAGNOSTICO TALENTO HUMANO

El Area de Talento Humano constituye un factor clave en los procesos gerencial de la organizacion y tiene a
su cargo la formacion de capital humano altamente calificado, alineado con el planeamiento estratégico de
las mismas.

También el area de Talento Humano coordina y controla las situaciones administrativas de los servidores
publicos, propendiendo hacia el desarrollo integral de los mismos.

La planta actual, y hasta el 31 de diciembre del 2023 |a ESE, esta soportada en el Acuerdo No. 014 de diciembre
13 de 2023, con un numero de cargos en planta de doscientos cincuenta y un (251) empleos, distribuidos de
la siguiente forma, doscientos cuarenta y cinco (243) pertenecientes a la planta global del Hospital y ocho (8)
empleos de la planta transitoria que son renovadas a través de acto administrativo por la Junta Directiva, estos

empleos se encuentran clasificadas por tipo de vinculacion y nivel jerarquico.
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Tabla 29. Analisis planta de cargos funcionarios publicos

ANALISIS PLANTA DE CARGOS

i CARGOS CARGOS CARGOS
APROBADOS PROVISTOS VACANTES

Directivos 4 2 2
Asesor 3 1 2
Profesionales 59 29 30
Técnicos 8 5 3
Asistenciales 125 65 60
Trabajador Oficial 52 32 20

TOTAL i 251 134 117

Fuente: Talento Humano - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulud

Grafico 50. Analisis Planta de Cargos

ANALISIS PLANTA DE CARGOS - ESE HOSPITAL
DEPARTAMENTAL TOMAS URIBE URIBE DE TULUA

Directivos psesor

Trabajador Oficial 2% 1%
21%

Profesionales
23%

Asistenciales
50%

Fuente: Talento Humano - Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomds Uribe Uribe de Tulua
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Tabla 30. Analisis planta de cargos de todo el personal vinculado

ANALISIS PLANTA DE CARGOS

Directivos 4
Asesor 3
Profesionales 59 Persona de
Técnicos 8 Planta
Asistenciales 125
Trabajador Oficial 52
Personal Asistencial 531
e : Personal de

Personal Administrativo 219 .

el Asociacién
Especialistas 122
Personal Asistencial 9 Personal
Personal Administrativo 20 Alianzas en
Especialistas 6 Salud

Fuente: Calidad y Planeacidn - Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulud

7.3.1. Personal retirado en la E.S.E. vigencia 2023

Tabla 31. Personal retirado 2023

~ PERSONAL RETIRADO

MOTIVO
Pensionado 13 6 5 16
Retirado
(Renuncia 2 1 3 4
Voluntaria)
Fallecido 1 0 1 0

Fuente: Talento Humano - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulud
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Grafico 51. Analisis Personal retirado de la E.S.E.
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Fuente: Talento Humano - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulud

7.3.2. PREPENSIONADOS EN 2024

Tabla 32. Personal prepensionado en 2024

Colpensiones 48
Porvenir 15
TOTAL 63

Fuente: Talento Humano - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulud
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Grafico 52. Personal prepensionado en 2024

PREPENSIONADOS EN 2024

Fuente: Talento Humano - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulud

7.3.3. PROGRAMA DE BIENESTAR SOCIAL E INCENTIVOS

El objetivo del Programa de Bienestar Social e Incentivos de La E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe
Uribe de Tulud, es propiciar condiciones para el mejoramiento de la calidad de vida laboral de los
colaboradores, crear, mantener y elevar su sentido de pertenencia, su motivacion y satisfaccion,
propendiendo por su desarrollo integral y por lo tanto generar un clima organizacional que manifieste en sus
colaboradores motivacién y calidez humana en la prestacion de los servicios al usuario y a la vez el
fortalecimiento institucional.

El Programa de Bienestar Social esta enmarcado en Articulo 20 del Decreto 1567 de 1998, y en Articulo 34 del
Decreto 1567 de 1998, en armonia con el articulo 125 del Decreto 1572 del mismo afo, corresponde al jefe
de cada institucion adoptar y desarrollar Internamente los planes de anuales de incentivos y de bienestar
social para cada Institucion.

El programa de Bienestar Social e incentivos se han establecido las siguientes areas de accién o de
intervencion, cada una con planes o actividades disefiados para el logro de los objetivos especificos que
pretende:

Area Organizacional:
v" Conmemoracion del cumpleafios de todos los colaboradores.
v' Conmemoracidn de las fechas especiales (dia de la mujer, dia de la madre, dia de la mujer, dia del
trabajo, dia del servidor publico, dia del amor y la amistad.
v Divulgacién de los valores institucionales (Cédigo de integridad, cédigo de conductay buen gobierno)
v/ Otorgamiento una jornada laboral denominada (Salario Emocional)

POR LA EXCELENCIA EN SALUD...

———

www.hospitaltomasuribe.gov.co

calidad@hospitaltomasuribe.gov.co oo e
Calle 27, Carrera 39 Esquina, Cod. Postal 763021 (0w | [1soween| (10301
PBX: 602 231 7333, Ext 109 - Tulud, Valle del Cauca, Colombia e e

o o

TINOCO ZAPATA




E.S.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL TOMAS URIBE URIBE DE TULUA
Empresa Social del Estado
NIT. 891.901.158-4

lUﬂ ' Tomas Uribe Uribe

POR LA EXCELENCIA EN SALUD...

v' Cumplimiento de la Ley 1857 de 2017 “POR MEDIO DE LA CUAL SE MODIFICA LA LEY 1361 DE 2009
PARA ADICIONAR Y COMPLEMENTAR LAS MEDIDAS DE PROTECCION DE LA FAMILIA Y SE DICTAN
OTRAS DISPOSICIONES.
Area de Capacitacién:

v" Auxilio educativo a los hijos de los empleados y a los empleados que estén estudiando.
Area Deportiva:
v' Realizar la jornada Deportiva, donde todos los empleados participaron en torneos, juegos de mesa,
como el sapo. domind, parques, aerdbicos.
v" Acceso a los colaboradores y sus familias en escenarios deportivos en diferentes disciplinas
deportivas.
Area cultural, Recreativa y Social:
Conmemoracién dia del nifio

Conmemoracion de las festividades navidefias (alborada, noche de velas, integracion de fin de afio).
Taller navidefio, para los colaboradores

AN NI NN

Feria del emprendimiento
Area Proteccién:
Actividades para los pre pensionados

Reconocimiento a los colaboradores que cumplan quinquenios del desempefio de sus labores.
Incentivo para el uso de la Bicicleta

ANE NN

Fomento de auxilio de vivienda

Promocion de la Salud y Prevencién de la Enfermedad:

v' Fortalecimiento del programa PEVSI
v" Desarrollo de pausas activas

Teniendo en cuenta lo anterior la Oficina de Talento Humano considera importante llevar ejecutar al 100% el
PLAN DE BIENESTAR SOCIAL, el cual incluye recreacién, actividad fisica e integracion de los empleados. Desde
el ambito profesional y personal, la motivacidn, los incentivos y el reconocimiento permite fortalecer el
potencial que sus colaboradores, lo cual se vera reflejado en la gestion y en las labores que cada uno de ellos
desempenia.
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7.3.4. PLAN INSTITUCIONAL DE CAPACITACION

Las capacitaciones es un proceso de gran importancia en las instituciones, porque implica potencializar las
capacidades y habilidades: técnicas, operativas y el conocimiento de los empleados, los cuales se constituyen
en el recurso mas valioso, de alli la necesidad de invertir en tales planes al proporcionarlos de manera continua
y sistemadtica, con el objeto de mejorar el conocimiento y las habilidades del personal.

El mantenimiento del Sistema Unico de Acreditacién obliga a que el conocimiento se adquiera de una manera
sistematica, El caracter sistematico del desarrollo de planes de capacitacién implica que las areas conozcan
los procesos de solicitar las capacitaciones y que el drea de talento humano proceda a su consecucion,
ejecucidn, seguimiento y evaluacion que permita el mejoramiento continuo.

La capacitacion hara que el trabajador sea mas competente y habil, es por este motivo que, al generar
herramientas, técnicas para la masificacion del conocimiento, se desarrollen las actitudes y aptitudes del
personal esto permitird tener una organizacion mas fuerte, productiva y rentable.

Establecer la metodologia para la elaboracién del Plan de Capacitacion Anual, ejecucion y evaluacién de
Impacto del aprendizaje en el personal de la E.S.E. Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulu3,
contribuyendo al cumplimiento de la Politica de Calidad Institucional.

Incrementar el indicador de participacidn a las capacitaciones internas, en especial aquellas que involucre al
personal asistencial, planteando estrategias de capacitacién como: educacién virtual entre otras que permitan
no tener fisicamente a la persona pero que puedan adquirir la informacién y conocimiento.

7.3.5. PROGRAMA DE INDUCCION Y REINDUCCION

Proporcionar informacién amplia y suficiente a los nuevos Empleados y trabajadores sobre el funcionamiento
de la E.S.E. Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulu3, las responsabilidades y tareas del cargo para
asegurar un adecuado desempefio laboral y sentido de pertenencia.

La reinduccion esta dirigida a fortalecer la integracion del colaborador a la cultura organizacional en virtud de
los cambios producidos en cualquiera de los asuntos a los cuales se refieren sus objetivos. Este procedimiento
aplica para los Empleados y Trabajadores (personal de planta y colaboradores vinculados por diferentes
modalidades de contratacidn) que ingresen a prestar sus servicios a la E.S.E. Hospital Departamental Tomas
Uribe Uribe de Tulua. De igual forma se aplica al personal en formacion que realiza tareas de conformidad con
los convenios de docencia-servicios e investigacion.

Los programas de reinduccion se imparten a todos los Empleados y Trabajadores para el fortalecimiento del
conocimiento Institucional en el momento en que se producen los cambios ocurridos en la organizacién, e
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incluyen obligatoriamente un proceso de actualizacion acerca de las normas sobre inhabilidades e
incompatibilidades y de las que regulan la moral administrativa.

Es importante identificar las fuentes donde se genera la informacién y la necesidad de aplicar reinduccion, las
cuales podrian ser:

e Resultado de la verificacion y validacién de los Empleados y Trabajadores de la Institucién, en lo
referente a la adherencia a los procedimientos, guias y protocolos o por tematicas no incluidas en la
induccion.

e Resultados obtenidos en los procesos de induccion general.

e Cuando se identifiquen necesidades en las diferentes dreas o servicios respecto de procesos o
procedimientos como: Seguridad del Paciente, Prevencidon de infecciones, programa de
Humanizacién y Servicio de informacidn y atencién al usuario.

e En los casos donde el Coordinador o jefe de area, identifica fallas en el desempefio (Evaluacion de
desempefio y de competencias), evidenciado el no cumplimiento de las tareas o actividades
encomendadas.

e Otras fuentes son los indicadores, los no conformes y el no cumplimiento de planes de mejora.
Identificados los temas y/o asuntos que requieren reinduccién y a quiénes se aplica, se define el
objetivo, cronograma de trabajo, el tiempo y el responsable.

Una vez finalizada la reinduccion el Coordinador o jefe del drea y sus procesos, hace el reporte respectivo a la
Oficina de Talento Humano, del cronograma de trabajo y las evaluaciones aplicadas con sus respectivos planes
de mejora si es el caso.

Estos documentos se incluiran en la historia laboral del Empleado o Trabajador.

7.4. PROCESO DE CALIDAD Y PLANEACION

7.4.1. MANTENIMIENTO DEL CERTIFICADO EN SISTEMAS INTEGRADO DE GESTION

De manera sistematica el hospital ha recibido la auditoria de seguimiento y/o renovacién de Certificado de
Gestion de Calidad ISO 9001, con resultados favorables gracias a la cultura de mejoramiento, apropiada por
los colaboradores del Hospital.

CERTIFICACION EN SISTEMAS INTEGRADOS DE GESTION BAJO LA NORMA ISO 14001:2015,45001:2018, ISO
9001:2015
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Avanzando en la implementacién de requisitos que nos permitan mejorar nuestros procesos, cumplimento
necesidades y expectativas de nuestros partes interesados, en la vigencia 2022 el Hospital emprendié en
actividades para implementar y articular los requisitos de las normas I1SO del Sistema de Gestion de Seguridad
y Salud en el Trabajo y Sistema de gestion Ambiental a nuestro ya fortalecido Sistema de Gestidn Calidad.

Bajo la filosofia de la importancia de elevar las competencias a nuestro personal, que le permita tener
herramientas para la adecuada gestidon y generacidén de cultura, en el mes de marzo de 2022 se realizd
formacion a un grupo de 30 colaboradores en Sistemas de Gestion Integrados HSEQ, incluyendo auditoria
interna.

El Hospital recibid del 30 de enero al 03 de febrero de 2023, |a auditoria para la renovacioén anticipada en I1SO:
9001:2015 y otorgamiento en ISO 14001:2015,45001:2018, obteniendo la certificacion en Sistemas
Integrados de Gestidn y en el mes de marzo del afio 2024 recibe su primera visita de seguimiento con
reconocimiento de importantes avances en gestion ambiental, seguridad y salud en el trabajo y en
gestion de calidad.

7.4.2. PROGRAMA DE SEGURIDAD DEL PACIENTE

Teniendo en cuenta que la seguridad de los pacientes es una prioridad de salud mundial y un elemento
fundamental del fortalecimiento de los sistemas de salud, necesario para alcanzar la cobertura sanitaria
universal y la Calidad Asistencial, la ESE Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe desde el 2014 implemento
el programa de seguridad del paciente a fin de reducir cualquier posibilidad de dafio no intensional durante
la estancia hospitalaria. Cuyo objetivo es prevenir la ocurrencia de eventos adversos e incentivar practicas
seguras a usuarios y colaboradores, por medio de estrategias que permitan brindar una atencién segura y con
calidad.

Basicamente estas soluciones tienen por objeto ayudar a reformular la asistencia a los pacientes y evitar
errores humanos perjudiciales, para lograrlo la Organizacion Mundial de la Salud (O.M.S) establece los
siguientes conceptos:

Las soluciones Medicamentos de aspecto o nombre parecidos.

Identificacidn de pacientes.

Comunicacién durante el traspaso de pacientes.

Realizacidn del procedimiento correcto en el lugar del cuerpo correcto.

Control de las soluciones concentradas de electrélitos.

Asegurar la precision de la medicacidn en las transiciones asistenciales.

Evitar los errores de conexion de catéteres y tubos.

Usar una sola vez los dispositivos de inyeccion.

Mejorar la higiene de las manos para prevenir las infecciones asociadas a la atencion de salud.

WO NO A WNR

Adicionalmente en Colombia, el Ministerio de Salud en el 2008 impulsé una Politica de Seguridad del Paciente
y una Guia técnica de buenas practicas en seguridad, a estas les desarrollé unos paquetes instruccionales para
que las instituciones tuvieran directrices técnicas para su implementacién practica. En el 2015, dichos
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paquetes son actualizados con el propésito de ajustarlos a la mejor evidencia disponible en la actualidad; los
cuales la institucidn a adoptado e implementado, ampliando asi las estrategias de buenas practica en salud.

Para lograr una adecuada implementacién y despliegue de estas estrategias se depende directamente de una
cultura institucional no punitiva, mas no irresponsable, que permita al colaborador identificar de manera
oportuna actos inseguros y gestionar acciones de mejoramiento para prevenir su materializacion.

Hoy dia la institucion cuenta con resultados fuertes en el despliegue de la cultura en seguridad del paciente,
logrando un consolidar el reporte de fallas en la atencion, pasando de 19 reportes en promedio en 2019 a 684
reportes /mes en 2024.

Grafico 53. Comportamiento indicadores nimero de reportes 2019 - 2024

COMPORTAMIENTO INDICADORES PROMEDIO 2020: 104/ mae
NCOMPARATIVO NUMERO DE REPORTES 2019-2024 HDTUU PROMEDID 2021 157/ mcs
PROMEDIO 2023: 457/ mes
PROMEDIO 2024: 684 mes

800
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Fuente: Seguridad del Paciente - Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

Logrando reducir de manera importante la proporcién de eventos adversos, pasando de 20% al 10% en los
ultimos 4 afos, esto gracias a la identificacién y reporte de incidentes (Es un evento o circunstancia que sucede
en la atencion clinica de un paciente que no le genera dafio, pero que en su ocurrencia se incorporan fallas en
los procesos de atencion) e implementacidn de acciones correctivas y planes de mejora de manera oportuna
que reducen la posibilidad de dafo.

POR LA EXCELENCIA EN SALUD..
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Gréfico 54. Comportamiento indicadores tendencia reportes 2021 - 2024

COMPORTAMIENTO INDICADORES
TENDENCIA DE REPORTE HDTUU 2021 - 2024 PONE IEROUIT S

TOTAL INCIDENTES 2024: 1591
TOTAL EVENTOS ADVESOS 2024: 275

-
o

832

2 R =
- 8
=
8 . a
° )
2 3 L]
- 3 "
w - -~
- w w -
" 2 © b4
- 3 ~ w
3 % e
s o ~ g «
33 R
-
s 3
3
- b i =
- = =
B B SB g & S
T2 . § ) |~ =
2 = 8=
t 2 3 ¥ §J L% p 3 R OROSOROROG}OR G $ 2 % § ¢ 22 32 OFOLOLORF R YRGS Y R
= Nurmero de eventos reportados B ncidentes " Eventos Adversos weTendencia de reporte w®=Tasa de Eventos Adversos

Fuente: Seguridad del Paciente - Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

La consolidacion de las estrategias y el grado de permeabilidad de la cultura de seguridad del paciente se ve
reflejado en la adherencia a buenas practicas en salud, la cultura del reporte y el grado de seguridad del

paciente, que percibe el personal asistencial, el cual se evalia de manera bienal, con resultados superiores al
80%.

Gréfico 54. Comportamiento indicadores tendencia reportes 2021 - 2024
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Fuente: Seguridad del Paciente - Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomds Uribe Uribe de Tulud
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7.4.3. PROYECTOS INSTITUCIONALES VIGENCIA 2024

Tabla 33. Listado proyectos formulados en la vigencia 2024

~ HOSPITAL DEPARTAMENTALTOMAS URIBEURIBEDETULUA |

LISTADO DE PROYECTOS A FORMULAR - VIGENCIA 2024

PROYECTO ~ TIPO DE OBRA VALOR

. Construccion de infraestructura para el funcionamiento de los servicios
asistenciales en la ese hospital departamental tomas uribe uribe de tulua 1.0bra nueva 2Ly

) Adecuacion y reforzamiento estructrural de los servicios de 4.Refuerzo 18.450.000
hospitalizacion, administrativos desde primer piso a tercer piso estructural ’ ’
Ampliacion primer piso servicios de apoyo alimentacion, unidad tecnica

3 |Ampllacion primer plso servicios de apoyo all g EEETHEEG 2. Ampliacion 890.000
de basuras y residuos solidos hospitalarios

n Amplacion para la adecuacion funcional de la infraestructura del servicio o
de cirugia en la ese hospital departamental tomas uribe uribe de tulua LI Seratly
Ampliacion del area de consulta extern la hospital tom ri

g [mpliac Uit ex e L L 2. Ampliacion 1.100.000
uribe de tulua
Ampliacion de la capacidad instalada en morgue hospilataria de la ese

g |AMPllad paccacinstaadgsl) SN TR h T | 5.Equipamiento fijo 92.000
hospital departamental tomas uribe uribe de tulua

7 Dotacion sala maternoinfantil ese hospital departamental tomas uribe 5 Equipamiento fijo 2.528.632
Dotacion salas de unidades de cuidados intesivos y de cuidados

8 J 5.Equipamiento fijo  6.986.300

intermedios ese hospital departamental tomas uribe uribe de tulua
Adquisicion de equipos biomédicos para los servicios de obstetricia, uci
9 yotros servicios de control especial para la ese hospital departamental | 5.Equipamiento fijo 5.946.605
tomas uribe uribe de tulua

Dotacion de equipos biomedicos para el funcionamiento de las salas de
cirugia en la ese hospital tomas uribe uribe de tulua

Normalizacion equipos biomedico y mobiliario hospital departamental
tomas uribe uribe de tulua valle del cauca

Adquisicion de los ascensores de la ese hospital departamental tomas
uribe uribe de tulua empresa social del estado

Adquisicion de calderas y equipos de lavanderia para la ese hospital
departamental tomas uribe uribe empresa social del estado

Reposicion de equipos de aire acondicionado para las salas de cirugia del
la ese hospital departamental tomas uribe uribe de tulua

Adquisicion, montaje y puesta en funcionamiento una planta

15 generadora de oxigeno medicinal psa en la ese hospital departamental | 5.Equipamiento fijo 1.600.000
tomas uribe uribe de tulua

Remodelacion y dotacion area de hematoncologia en la ese hospital
departamental tomas uribe uribe de tulua

10 5.Equipamiento fijo 9.017.221

11 5.Equipamiento fijo 8.643.739

12 5.Equipamiento fijo 473.000

13 5.Equipamiento fijo 1.430.000

14 5.Equipamiento fijo 824.883

16 3.Remodelacion 769.726

Fuente: Calidad - Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua
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7.4.4. HUMANIZACION

La ESE Hospital Departamental Tomas Uribe de Tulua, promueve y privilegia la atencién en salud humanizada
centrada en el paciente, familia y colaboradores (AHCP), asegurando e incentivando el respeto, la privacidad
y dignidad, integrando las Estrategias definidas en el Programa de humanizacién para asi dar cumplimiento
alos Derechos y Deberes del paciente, generando experiencias positivas que mejoren las condiciones de salud
durante su ciclo estancia hospitalaria, basados en los atributos de calidad que establece el sistema obligatorio
de garantia de la calidad en salud.

Las Estrategias descritas en el Programa de Humanizacién implementan la Politica de Humanizacion en el
diario que hacer de nuestros colaboradores y fomentan la Cultura Organizacional, dichas estrategias son:

1. “Buen trato, te mereces”: en la cual se hace énfasis en la atencién de cada usuario de acuerdo a sus
necesidades individuales, fomentando la atencién con enfoque diferencial y dando especial
importancia a la Politica de No discriminacion.

2. Comunicacién asertiva, “conversemos”: en la cual promovemos la importancia de la comunicacion
con el fin de educar a nuestros pacientes en temas como el autocuidado, deberes y derechos y como
formular las PRSFD, al igual que capacitando a nuestros colaboradores en temas relacionados con la
Humanizacion de los servicios de Salud en coordinacién con convenios Inter Institucionales con
entidades como SENA y Universidad Central del valle del cauca UCEVA.

3. Ambientes Cémodos y Seguros, “tu casa” en la cual buscamos lograr un ambiente de confort y
seguridad tanto para el paciente en su estancia hospitalaria como para nuestros colaboradores en su
puesto de trabajo.

4. Servicios con enfoque espiritual, “acompanandote de corazén” en el cual buscamos brindar cuidados
en la salud no solo fisica sino también psicoldgica y espiritual mediante actividades como valoracion
por profesional de psicologia al paciente en caso de duelo o alteracién emocional por larga estancia,
acompafamiento a la familia en casos de pacientes en fase terminal a través de la aplicacion del
Protocolo de Cuidados Paliativos, Codigo Lila y Muerte digna; también celebramos los cumpleafios a
nuestros pacientes hospitalizados y promovemos actividades para la ocupaciones tiempo libre en
caso de estancias prolongadas como juegos de mesa, lectura de libros, pintura entre otros. Dentro
de esta estrategia tenemos el Programa de Aula Escolar “educando con amor” en el cual
promovemos la continuidad del proceso educativo de nuestros nifios que se encuentran
hospitalizados en la sala de pediatria, contando con docente de tiempo completo.

Como parte de la medicidn de la cultura de Humanizacidn se realiza anualmente la encuesta de PERCEPCION
DEL TRATO HUMANIZADO (Formato: codigo MD-GC-RE-082) la cual mide el grado de percepcion del paciente
del trato humanizado brindado por los colaboradores en el Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe
teniendo en cuenta los siguientes criterios como: Comunicacion, Privacidad y dignidad, Seguridad en la
atencién, Respeto, Humanizacion durante el uso de las tecnologias, Humanizacion en el ambiente fisico, con
resultados que muestran una tendencia positiva a través de cada periodo de la percepcion que tiente nuestros
pacientes del trato humanizado que reciben durante su atencidn.
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7.4.5. GESTION DEL RIESGO

La gestion del riesgo para la ESE Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe ha adquirido mayor importancia
debido a la naturaleza de la institucion, los cambios que se presentan en el contexto interno como externo y
a la pretensién de cumplimiento de metas y objetivos institucionales; en este sentido, uno de los propdsitos
fundamentales de la ESE es lograr que la gestion de riesgos opere como una herramienta preventiva, lo cual
se expresa en un pensamiento basado en riesgo.

La formulacion del Plan de desarrollo de la vigencia alinea la operacidn de la ESE con los criterios estratégicos,
de manera que se tienen propdsitos claros para alcanzar los objetivos definidos para este plan. Como
resultado final la gestidn del riesgo se definid como eje estratégico dando origen a la politica de gestion del
riesgo divulgada a los funcionarios en el proceso de induccién y reinduccidn institucional, se identificaron 400
riesgos en los 63 procesos y subprocesos del hospital, dando origen a la implementacién de acciones y
controles para el adecuado tratamiento a los riesgos identificados, de las cuales se han gestionado el 82%
(328 riesgos) con corte diciembre de 2023.

El eje de gestidn del Riesgo genera un modelo dindmico de supervision enfocado en la comprension y la
anticipacion de los riesgos que la ESE enfrenta, garantizando el cumplimiento de los ejes estratégicos del Plan
de Desarrollo 2020 — 2023, por medio de la construccidn de una matriz de riesgos MD-GC-RE-110, segun la
metodologia planteada del Departamento Administrativo de la Funcién Publica (DAFP) con algunos ajustes
propios de la entidad, los cuales se ajustan a las necesidades de una empresa prestadora de servicios de salud,
donde cada uno de los procesos institucionales cuenta con su matriz de riesgos, definiendo la herramienta en
la Guia para la Administracion de Riesgos MD-GC-GI-043, en donde se establecen, los parametros para la
administracion de los riesgos relacionados a los procesos del Hospital, su trazabilidad, registro y monitoreo, a
través de la presentacion de los criterios para la identificacién, andlisis, valoracidn, definicidn de acciones de
mitigacion y seguimiento a los riesgos que pueden afectar el cumplimiento de la Misién y Objetivos
Institucionales, enmarcados en la precitada politica.

La implementacién del Sistema de Gestidon del Riesgo en la ESE ha permitido:

e Fortalecer la confianza en los grupos de interés, con el aumento clientes, la satisfaccion a aumentado,
vinculaciones de recurso humano.

e Capacidad de adaptacién, comprension de los factores en salud publica de la poblaciéon, con el
aumento de la capacidad instalada de las unidades de cuidado intensivo y hospitalizacién, con los
equipos biomédicos requeridos y el talento humano competente, igualmente se incrementé
considerablemente la capacidad de respuesta en el area de urgencias, laboratorio clinico, imagenes
diagndsticas, entre otros servicios.

e Competitividad, apertura de servicios de salud requeridos, personal calificado, capacidad instalada
segun la demanda.

e Toma de decisiones asertivas, acciones derivadas de los riesgos que hayan tefiido orientacién para
priorizar intervenciones.
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e Alcance de los objetivos estratégicos, evidenciado en el cumplimiento del Plan de accién al Plan de

Desarrollo en la vigencia 2023.

Para garantizar un adecuado monitoreo y seguimiento, se cuenta con una linea estratégica y 3 lineas de

defensa a mencionar:

e ler linea de defensa: Lideres de proceso, los cuales junto a su equipo de trabajo: identificacion,
valoracién, monitoreo y acciones de mejora.

e 2da linea de defensa: Lider de Gestion del riesgo del proceso de Calidad y Planeacién, Comité de
Gestion del Riesgo, el cual apoya el proceso de la primera linea de defensa.

e 3ralinea de defensa: Control interno, encargado de revisar de manera independiente y objetiva el

cumplimiento.

Para la identificacion, valoracion, evaluacidon de controles, tratamiento y seguimiento a los riesgos de los
procesos de Misionales, Estratégicos, Apoyo y Anticorrupcion, contamos con la Matriz de Riesgos Institucional,
en donde de forma dinamica y permanente, se registra la gestion los riesgos institucionales y se define la
efectividad de los controles, ejecutando los pasos definidos en la Metodologia Para Administrar el Riesgo que

contiene:

Grafico 55. Infografia Gestion del Riesgo Institucional
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Fuente: Calidad - Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua
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Las actividades descritas en la metodologia de administracion de riesgos se fortalecen en las auditorias
periddicas realizadas, propendiendo por mayor asertividad en el desarrollo y diligenciamiento de los lideres
de procesos y de su equipo de trabajo. Asimismo, genera el compromiso para laimplementacion de controles
y seguimiento periddico (dos veces por vigencia), en primera instancia por el equipo de trabajo y en segunda
instancia, por el grupo de calidad y planeacion de la entidad a través de auditorias internas, herramienta de
seguimiento del proceso, implementacion de acciones para la administracion del riesgo.

7.4.5.1. SEGUIMIENTO GESTION DEL RIESGO 2023

La ESE Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulud, en el segundo semestre de la vigencia 2023,
realizé una auditoria a los procesos de la institucidn, logrando un alcance a 63 procesos y subprocesos y
algunos programas, teniendo en cuenta a los procesos externos y/o alianzas estratégicas.

Obteniendo al final una identificacién de 400 riesgos en los diferentes procesos institucionales, los cuales se
les realizd un seguimiento por parte de los coordinadores del proceso y el lider del sistema de gestidn del
riesgo, donde se plantearon una serie de controles para lograr una adecuada mitigacién de los mismos;
observando que en 82% (equivalente a 328 Riesgos) de los controles planteados lograron el objetivo de
disminuir el riesgo, tanto en su probabilidad como en el impacto, controles que en su evaluacién mostraron
un alto grado de compromiso por parte del equipo de trabajo del proceso directo y procesos que
indirectamente se veian relacionados con el mismo.

Grafico 56. Valoracidn de los riesgos residuales del HDTUU a diciembre 2023

CONTROLY REVISION RIESGOS - DICIEMBRE 2023

M Riesgos Aceptables y/o
Moderados

M Riesgos Importantes

M Riesgos Inaceptables

Fuente: Calidad - Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

Un total de 11 riesgos, equivalente al 3% de los riesgos identificados, quedaron después de la implementacién
de los controles propuestas en zona de riesgo inaceptable segun la Politica de Riesgo Institucional, riesgos que
requieren unos controles y acciones adicionales para lograr el tratamiento adecuado a esos riesgos, los cuales
serdn analizados por el Comité de Gestion del Riesgo, a mencionar:
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Como resultado del Ultimo seguimiento en el segundo semestre de la vigencia 2023 a la gestion del riesgo, se
muestra los riesgos segun su clase dentro de cada una de las matrices de riesgos de los procesos:

Grafico 57. Numero de Riesgos por Tipo - diciembre 2023
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Fuente: Calidad - Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomds Uribe Uribe de Tulua

En la vigencia 2023, la institucion logré un mayor alcance en el Sistema de Gestion de Riesgos frente las otras
vigencias, donde se ha logrado una cultura de autogestién, autocontrol y autorregulacion del personal de la
ESE. A continuacion, de la relacion de la gestion de los riesgos institucionales y la efectividad de los controles
implementados para su tratamiento:

Grafico 58. Gestion del Riesgo 2022 - 2023
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Fuente: Calidad - Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

La tabla anterior evidencia la mejora en el logro de la gestidn del riesgo, pasando de 300 a 328 riesgos en
estado aceptable, donde los controles implementados han sido efectivos y han logrado el adecuado
tratamiento del riesgo, donde en la vigencia 2022 se obtenia un 73.3% de los riesgos tratados como aceptables
y/o moderados y en la vigencia 2023 pasa a un 82% logrando la meta del indicador, la cual estar igual o
superior al 80%, evidenciando un alto compromiso de la institucidn y sus colaboradores en el Gestion del
Riesgo y la importancia de formular y ejecutar acciones que logren mitigar el impacto y la probabilidad de los
mismos.

Tabla 34. Efectividad de los controles del Riesgo 2023

Efectividad de los controles para el Tratamiento del Riesgo -
Diciembre 2023

Riesgos
controlados | |
400 328 | 82,0% | 80%

Total Riesgo.

Resultado | Meta Nominal

Efectividad de los controles para el
Tratamiento del Riesgo - Junio 2023

85,0%
82,0%

80,0% > - 80%

75,0%
70,0%
65,0%

60,0%
Resultado Meta Nominal

Fuente: Calidad - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomdas Uribe Uribe de Tulua

En el segundo semestre de la vigencia 2023, se evidencia una materializacion de 87 de los 400 riesgos
identificados en los diferentes procesos institucionales, los cuales son equivalentes al 21,8%, no logrando la
meta propuesta la cual es estar por debajo del 20% del total de los riesgos identificados. Comparandolo con
la vigencia anterior muestra una disminucién en la materializacidn, a continuacion se muestra en la siguiente

tabla el comportamiento:
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Tabla 35. Riesgos Materializados en la vigencia 2023

Riesgos Materializados en la vigencia 2023

Riesgos

| Total Riesgos Resultado | Meta Nominal |

Materializados |

Riesgos Materializados en la
vigencia 2023

25,0%
21,8%

<=

20,0%
15,0%
10,0%

5,0%

0,0%
Resultado Meta Nominal

Fuente: Calidad - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

Se ha logrado disminuir la materializacidn de los riesgos en 4,9% entre la vigencia 2022 y el segundo semestre
de 2023, pasando de 109 a 87 riesgos materializados por vigencia. Es de anotar, que los controles
implementados logran disminuir el impacto en caso de la materializaciéon del riesgo, aunque no esté
disminuyendo la probabilidad, se esta trabajando en que su impacto no sea catastrdéfico, se evidencia en la
relacion mencionada anteriormente, donde 26 (Equivalente al 29,8%) de los riesgos materializados se
encuentran al final de la implementacién de los controles en una calificacion aceptable segun la politica de
Gestion del Riesgo Institucional.
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7.4.5.2. Logros Gestion del Riesgo
Los logros obtenidos a la fecha con todas las estrategias implementadas en la ESE son:

Grafico 59. Logros del Sistema de Gestidn del Riesgo en la Vigencia 2023
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Fuente: Calidad - Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

7.4.6. PROGRAMA DE PREVENCION, VIGILANCIA Y CONTROL DE INFECCIONES

Las Infecciones Asociadas a la Atencidn en Salud (IAAS) son uno de los mayores problemas para la seguridad
del paciente, afectando directamente la calidad en la prestacion de servicios. Ya que generan una gran carga
econdmica a las instituciones prestadoras de servicios de salud, debido al aumento de la estancia hospitalaria,
reintervenciones quirdrgicas, consumo de antimicrobianos, discapacidad a largo plazo y mortalidad evitable;
ademds de costos de calidad no cuantificados como el impacto en el contexto familiar y pérdida de
productividad y afectacidon directa a la economia familiar.

Para lograr reducir el impacto de las IAAS, la institucidon por medio del programa de Prevencion y Control de
Infecciones Asociadas al Cuidado en Salud, implementa estrategias como higiene de manos, desinfeccion de
areas hospitalarias y equipos biomédicos, medida de aislamientos, ademas de establecer lineamientos para
la optimizacion en el uso de antimicrobianos.

Las cuales han permitido obtener resultados positivos al mantener la tasa global de infecciones por debajo
del referente establecido de 5 casos por 1000 dias estancia, asi como por debajo de promedio histdrico

institucional en los ultimos 2 afios.

POR LA EXCELENCIA EN SALUD..
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Grafico 60. Tasa Global de Infecciones asociados al cuidado en Salud 2021 - 2023
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Fuente: Programa Infecciones - Elaboraciéon Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

Resultados que van de la mano con las buenas practicas en salud que ha adoptado la institucion, de resaltar
la implementaciéon de PROA, lo cual ha permitido reducir al resistencia bacteriana global en un 30% al
disminuir la prevalencia en Gérmenes con resistencia ampliada en un 16% vy la prevalencia a oxacilina en un
36%; esto gracias a la articulacién de procesos como farmacovigilancia y comité de infecciones quienes de
manera articulada realizan seguimiento a la formulacién de antibidticos clase B-C; por medio de la adherencia
a la guia empirica de manejo de patologias infeccionas por dreas asistenciales, con un promedio de adherencia

del 90%.
Grafico 61. Adherencia a la Guia de manejo de patologias infecciones 2023 - 2024
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Fuente: Programa Infecciones - Elaboraciéon Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

Otra de las estrategias que cuenta con mayor relevancia es higiene de manos, definida por la Organizacion
Mundial de la Salud, (0.M.S), como la mas relevante ya que por si sola puede recudir un 70% la probabilidad
de infeccidn asociada a los cuidados en salud; se ha demostrado ser costo efectivo y de gran impacto.

POR LA EXCELENCIA EN SALUD..
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La institucion ha logrado permeabilizar la estrategia a todos los niveles, al tener como fortaleza la autogestion
y autocontrol por parte de los lideres de proceso quienes de manera mensual realizan en paralelo la
adherencia a tan importe practica, generan intervenciones antes desviaciones e incentivan su practica.

Grafico 62. Adherencia Higiene de Manos 2022 - 2024
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Fuente: Programa Infecciones - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

7.4.7. PAMEC

Con la filosofia de un Sistema de Gestion basado en el mejoramiento continuo de la calidad en la prestacion
de los servicios de salud y en cumplimiento de la Normatividad legal vigente, la ESE Hospital Departamental
Tomas Uribe Uribe de Tulud Empresa Social del Estado, desarrolla el Programa de Auditoria para el
Mejoramiento de la Calidad de la Atencidn en Salud (PAMEC), el cual se fundamenta en las disposiciones del
Decreto 1011 de 2006 y se constituye como la herramienta fundamental de mejoramiento continuo de la
calidad en el Hospital.

El PAMEC es, sin lugar a duda, la base de los planes de mejoramiento continuo de los servicios de salud que
se brindan en la ESE Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulud, Empresa Social del Estado, razon
por la cual, comprender los conceptos que lo determinan, los principios que lo regulan, disponer los recursos
necesarios para su operacion, ejecutar adecuadamente sus procesos, lograr su maximo grado de desarrollo y
evaluar en forma permanente su alcance, constituye una prioridad determinante.

El Programa de Auditoria para el Mejoramiento de la Calidad de la Atencion en Salud definira con precisién
las acciones a realizar, a fin de autoevaluar cada uno de los procesos de la Entidad y orientar la deteccion de
desviaciones de la calidad observada frente a la calidad esperada, para promover la construccion de planes
de mejoramiento costo-efectivos que permitan superar y lograr procesos en la prestacién del servicio
efectivos y eficientes para los usuarios, sus familias y grupos de interés.

———
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Asi mismo, Identificar oportunidades para mejorar la prestaciéon de los servicios de salud que se brindan a los
usuarios y sus familias, constituye la funcién fundamental de los procedimientos de auditoria y nutre el
proceso de toma de decisiones basada en hechos y datos que aporte al mejoramiento continuo de la calidad
de los servicios de salud, con informacidn necesaria que para una atencion pertinente, segura y humanizada.
El gran objetivo del hospital es Integrar de manera sistémica los diferentes procesos de la institucién en su
operacion, a través de la gestion del mejoramiento de calidad, generando aprendizaje organizacional
sostenible y mejorado, para alcanzar resultados que beneficien al paciente, su familia y colaboradores, con el
fortalecimiento de la gestion del riesgo, seguridad del paciente, gestion de la tecnologia y humanizacion de
los servicios de salud, enmarcados en una cultura organizacional basada en nuestros valores institucionales.

El programa de Auditoria para el Mejoramiento de la Calidad en la ESE Hospital Departamental Tomas Uribe
Uribe de Tuluad Empresa Social del Estado se realiza con enfoque en el Sistema Unico de Acreditacién en Salud
Ambulatorio y Hospitalario. Copilando, ademas, todas las fuentes de mejoramiento como Sistemas Integrados
de Gestion, Sistema de informacidn para la calidad, seguridad del paciente, resultado de auditorias y Gestion
del Riesgo y Modelo Integrado de Planeacion y Gestion.

Resultados histéricos implementacion de acciones priorizadas para el Mejoramiento 2017 a 2023:

Grafico 63. Resultado Implementacion de Acciones de Mejora Priorizados PAMEC 2017 - 2023

% CUMPLIMIENTO PAMEC

100% 90% | 91% | 91% @ 92%  92%
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Fuente: Calidad - Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomdas Uribe Uribe de Tulua

7.4.8. SISTEMA UNICO DE ACREDITACION

El articulo 41 del Decreto 1011 de 2006 establece que el sistema Unico de acreditacién: “Es el conjunto de
entidades, estdndares, actividades de apoyo y procedimientos de autoevaluacion, mejoramiento y evaluacion
externa, destinados a demostrar, evaluar y comprobar el cumplimiento de niveles superiores de calidad por
parte de las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud, las EAPB y las Direcciones Departamentales,
Distritales y Municipales que voluntariamente decidan acogerse a este proceso”.
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Dado que el Sistema Unico de Acreditacién en Salud y la Auditoria para el Mejoramiento Continuo de la
Calidad de la Atencién en Salud comparten los mismos estandares establecidos por la resolucion 5095 de
2018, en el afio 2016 se utilizé la metodologia de grupos de autoevaluacion e instrumentos comunes para
realizar la autoevaluacion y priorizacidn de los procesos que se intervendrian.

En consecuencia; en el mismo afo, 2016, se da inicio al fortalecimiento del SOGC a través de la
implementacion de sistemas de gestidon de calidad basados en la ISO 9001, reestructuracién del PAMEC y su
enfoque en sistema Unico de acreditacion en salud y el fortalecimiento de los sistemas de informacién para la
calidad, teniendo logros progresivos que denotan en mejoramiento continuo y la construccidn de una filosofia
de calidad integral para colaboradores, pacientes, ambiente. Producto de lo anterior el hospital cuenta con
certificaciones en Sistemas de Gestidn Integrados ISO 9001, ISO 14001 e ISO 45001, certificado en sello de no
discriminacion y el primer inventario de huella de carbono.

A la fecha el Hospital ha realizado siete (7) ejercicios de autoevaluacion cualitativa y cuantitativa de los
estandares del Sistema Unico de Acreditacion, aplicando la metodologia definida por el Ministerios de Salud
y Proteccion Social, organizados por los ocho (8) grupos de estandares: Proceso de Atencién al Cliente
Asistencial, Direccionamiento, Gerencia, Gerencia del Talento Humano, Gerencia de Ambiente Fisico, Gestion
de Tecnologia, Gerencia de la Informacién y Mejoramiento Continuo. La Autoevaluacién se realiza aplicando
la hoja Radar que define los criterios de evaluacion y es emitida por el Ministerio de Salud y Proteccion Social.
Calificacion Histdrica de Autoevaluacion Cuantitativa por Grupo de Estandares:

Tabla 36. Resultados Ciclo de Autoevaluaciéon Acreditacion 2017 - 2023

. HISTORICO DE AUTOEVALUACIONES
GRUPO DE ESTANDAR - - —_—

ESTANDARES ASISTENCIALES -PACAS 1.04 | 1.06 1.9 3.2 3.38 3.38 |3,53
DIRECCIONAMIENTO 124 | 1.24 2 3.4 3.51 3.51 3,72
GERENCIA 1 1 2 3.4 3.45 3.45 |3,76
GERENCIA DEL TALENTO HUMANO 1 1.09 19 3.1 3.12 3.12 3,36
GERENCIA DEL AMBIENTE FISICO 1 1 1.9 3.1 3.17 3.17 | 3,27
GESTION DE LA TECNOLOGIA 1 1 1.9 3.1 3.14 3.14 |3,81
GERENCIA DE LA INFORMACION 1 1 2.1 3.2 3.24 3.24 3,83
MEJORAMIENTO CONTINUO DE LA

CALIDAD 1 2.13 2.3 33 3.39 3.39 |3,51
RESULTADO AUTOEVALUACION 1.04 | 1.19 1.9 3.2 33 33 3,59

Como resultado del trabajo de implementacidn de los estandares del sistema Unico de acreditacidn, el hospital
se postulé y dio cumplimiento a los requisitos de entrada para recibir la visita de Evaluacién por el ente
Acreditador la cual se efectud en la semana del 14 al 17 de diciembre del afio 2021, Como resultado de la
evaluacion, el Hospital recibe una Acreditacion Condicionada (Informe de Abril de 2022), lo que establece dar

alcance a las oportunidades de mejoramiento establecidas por el ente acreditador y cumplir con una ruta
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definida por el Ministerio de Salud y Proteccion Social.

Con el compromiso que caracteriza la cultura organizacional del Hospital, en al afio 2023 en la semana del 12
al 15 de septiembre se llevé a cabo la visita de evaluaciéon complementaria de acreditacién, donde el ente
acreditador resalto el trabajo sistematico del equipo del hospital al abarcar y trabajar todas oportunidades de
mejora definidas por el ente acreditador. Finalmente, como resultado de la evaluacion, el hospital es
Acreditado en Salud bajo los estandares del SUA, con una calificacion promedio de 3.1.

7.4.8.1. Analisis de Indicadores de Acreditacion

Proporcion de partos por cesareas: durante los 5 afios este indicador supera la meta establecida por el
Ministerios en la Resolucién 0256 de 2016, dicho comportamiento se debe a el nivel de complejidad del
hospital, sin embargo, cada mes es evaluado la pertinencia de las cesdreas realizadas a fin de asegurar el
cumplimiento de los protocolos institucionales y lo establecido en la normatividad vigente.

Frente a los indicadores de seguridad, el hospital ha desarrollado, desde el afio 2016 diferentes estrategias e
torno a fortalecer los procesos de calidad para minimizar el riesgo de los pacientes durante la atencidn, de ahi
que los indicadores de Tasa de caidas de pacientes en el servicio de hospitalizacidn, Proporcién de eventos
adversos relacionados con la administracion de medicamentos en hospitalizacién, Proporcion de reingreso de
pacientes al servicio de urgencias en menos de 72 horas, Tasa de reingreso de pacientes hospitalizados en
menos de 15 dias, Proporcién de cancelacion de cirugias, presentan tendencias a la disminucion, situacion
que es positivas para estos eventos o situaciones que reflejan el cumplimiento de los atributos de calidad.
Frente a los indicadores de oportunidad se observa cumplimiento dentro de los tiempos establecidos por la
norma, los resultados son favorables teniendo en cuenta la ampliacién de la oferta de estas especialidades,
optimizacién de los sistemas de informacion con la adquisicion y puesta en marcha del software Hosvital y la
gestion de la demanda insatisfecha ampliando horarios y dias de atencidn.

Se encuentra por fuera de los tiempos el indicadores de triage Il, debido a un incremento en la demanda del
servicio de urgencias en las Ultimas vigencias, a partir del cierre una clinica privada del sector, también el uso
ineficiente del servicio por parte de los usuarios y la baja resolutividad de las entidades de baja complejidad;
lo anterior se ve reflejado en el informe de morbilidad del servicios de urgencias, donde dentro de las 10
primeras causas de atencion se encuentra diagndsticos que deben ser atendido en el nivel primario de
atencion.

Para enfrentar este cambio del entorno que afecta los servicios del hospital, se ha ampliado de forma
paulatina el servicio de urgencias en su estructura fisica, personal de salud, dotacién etc.
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Satisfaccion global

Los resultados de satisfaccion de los pacientes son satisfactorios, siendo superiores al 95% en todas las
vigencias, esto como consecuencia de las diferentes estrategias en torno a lograr cumplir con las necesidades
y expectativas de nuestros usuarios alineados con los atributos de calidad.

Algunas de las estrategias estan sustentadas en la politica de humanizacion de la atencion centrada en
Respeto, Dignidad y Privacidad; la politica cuenta con un programa para la gestién de las estrategias: Buen
trato te mereces, Comunicacién Asertiva, Ambientes comodos y seguros, servicios con enfoque espiritual.
Unido a lo anterior, se realiza educacidn continua a los colaboradores fortaleciendo los escenarios para que
el personal pueda educarse frente a politicas y condiciones que rigen la institucidon en términos de atencion
centrada en el paciente y su familia.

Seguimiento a las manifestaciones

El Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulud, cuenta con un proceso estandarizado que monitoriza
sistematica de las PQRSFyD peticiones, quejas, reclamos, sugerencias, felicitaciones y denuncias de los
pacientes y sus familias o acompafiantes, en relacidn con la atencidn en salud. La gestion establecida bajo el
procedimiento cédigo: MD-GC-PR-008, el cual es conocido por todos los funcionarios del hospital; se han
realizado actividades de sensibilizacidn y capacitacién. Contamos con un formato MD-GC-RE-052 Registro De
Peticiones, Quejas, Reclamos, Sugerencias, Felicitaciones, Denuncias el cual esta disponible en cada uno de
los servicios asistenciales. Ademas, se encuentra disponible en las estaciones de enfermeria de cada servicio
y en el aplicativo DARUMA, Modulo de Satisfaccion. El hospital cuenta con (15) buzones de sugerencia
disponibles en los servicios asistenciales. La apertura de buzones se realiza los viernes en compaiiia de
personal de la asociacion de usuarios y/o pacientes o acompafiantes los cuales firman su participacién en este
proceso.

La institucidn cuenta con diferentes canales disponibles para las manifestaciones de los usuarios: portal de la
pagina web www.hospitaltomasuribe.gov.co, atencionusuario@hospitaltomasuribe.gov.co, oficina del SIAU,
buzones. Se da respuesta a las manifestaciones dentro de los tiempos legalmente establecidos.
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Tabla 37. Analisis Indicadores de Calidad 2021 - 202

ANALISIS INDICAD:!

CALIDAD EN ATENCION META 2021 2022 2023
Numero de pacientes remitidos desde el servicio de urgencias a niveles 484 532 765
superiores
Numero de pacientes remitidos para atencion de parto a niveles superiores 55 201 212

Proporcion de reingreso de pacientes al servicio de urgencias en menos de 72

) 2,17% 0,97% 0,09%
horas (Resolucién 256 de 2016)

Proporcién de reingreso de pacientes al servicio de urgencias en menos de 72 |

. L 2,17% 0,97% 0,09%
horas (Indicador 25, anexo 2 Resolucién 408 de 2018

Tiempo promedio de espera para la asignacién de cita de medicina general

. L, 0,97 2,18 1,31
(Indicador 26, anexo 2 Resolucion 408 de 2018)
Tiempo promedio de espera para la asignacion de cita de Odontologia N/A N/A N/A
general
Tiempo promedio de espera para la asignacion de cita de medicina interna 10.47 1055 473
(Indicador 20, anexo 2 Resolucién 408 de 2018) ! ’ !
Tiempo promedio de espera para la asignacién de cita de pediatria | <=5 dias BEYTS 3,53 2,59
(Indicador 18, anexo 2 Resolucién 408 de 2018) ] |
Tiempo promedio de espera para la asignacioén de cita de Ginecologia 4,38 4,45 5,44
Tiempo promedio de espera para la asignacion de cita de Obstetricia 10.79 385 783
(Indicador 19, anexo 2 Resolucion 408 de 2018) ! ’ ’
Tiempo promedio de espera para la asignacidn de cita de Cirugia general 0 9,68 13,11
Tiempo promedio de espera para la atencion del paciente clasificado como 3882 507 19 69

Triage 2 en el servicio de Urgencias

Proporcion de satisfaccion global de los usuarios en la IPS 99,17% 89,69% 98,86%

Fuente: Calidad - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

Uno de los grandes retos de las instituciones de salud es mantener y/o superar la percepcion positiva de los
usuarios frente a su experiencia durante la atencion y como se observa durante los ultimos 4 afios el Hospital
ha logrado mantener y mejorar estos resultados que obedecen a la gestidn centrada en el paciente y su familia

para responder a sus necesidades y expectativas.
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Gréfico 64. Indicador Proporcidn reingreso a urgencias en menos de 72 horas 2021 - 2023

Proporcion de reingreso de pacientes al servicio de
urgencias en menos de 72 horas (Resolucién 256 de 2016)
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Fuente: Calidad - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

Gréfico 65. Indicador Tiempo promedio asignacion cita Ginecologia 2021 - 2023

Tiempo promedio de espera para la asignacion de cita
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Fuente: Calidad - Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua
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Grifico 66. Indicador Tiempo promedio asignacion cita Medicina General 2021 - 2023

Tiempo promedio de espera para la asignacion
de cita de medicina general (Indicador 26, anexo
2 Resolucion 408 de 2018)
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Fuente: Calidad - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

Gréfico 67. Indicador Tiempo promedio asignacion cita Medicina Interna 2021 - 2023

Tiempo promedio de espera para la asignacion de cita de
medicina interna (Indicador 20, anexo 2 Resolucion 408 de
2018)
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Fuente: Calidad - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua
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Grifico 68. Indicador Tiempo promedio asignacion cita de Pediatria 2021 - 2023

Tiempo promedio de espera para la asignacion de cita de
pediatria (Indicador 18, anexo 2 Resolucion 408 de 2018)
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Fuente: Calidad - Elaboracidn Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

Gréfico 69. Indicador Satisfaccion global de los usuarios en la IPS 2021 - 2023

Proporcidn de satisfaccion global de los usuarios en la IPS
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Fuente: Calidad - Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomds Uribe Uribe de Tulua
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Grafico 70. Indicador tiempo promedio de espera para la atencién del paciente clasificado
como triage 2 en urgencias 2021 - 2023

Tiempo promedio de espera para la atencién del paciente
clasificado como Triage 2 en el servicio de Urgencias
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Fuente: Calidad - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomdas Uribe Uribe de Tulua

7.4.9. INFORMACION Y ATENCION AL USUARIO

El servicio de Informacion y Atencién al Usuario: Es una herramienta disefiada por el Estado para fortalecer la
relacion con el usuario, la cual tiene como punto de partida la informacion que proporcionan los usuarios
a través de las Peticiones, Quejas, Reclamos o Sugerencias, sobre los servicios recibidos en el Hospital y la
informacion y orientacion solicitada, para mejorar la calidad de los servicios.

La ESE Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua, cuenta con una oficina de atencién al usuario,
ubicada en el primer piso de la Institucion, lugar de facil acceso para todos los usuarios y grupos de interés.
Esta conformada por personal idoneo con competencias blandas y habilidades de comunicacién asertiva y
efectiva, orientacion al servicio, proactividad y trabajo en equipo.

La existencia del SIAU como proceso, estda encaminada a garantizar la eliminacion de las barreras
administrativas y/o asistenciales, que vulneran el derecho de los usuarios a recibir los servicios de salud que
oferta la ESE. De la misma manera brindar informacién completa de una forma clara, eficaz, y oportuna, con
la activa participacién de la institucidn, los usuarios y la comunidad y asi contribuir al mejoramiento de la
calidad de los servicios de la ESE Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua, Empresa Social del
Estado.

Funciones del SIAU:

e Orientar e informar a los usuarios sobre los diferentes servicios que presta la institucion.

e Tramitar de manera oportuna las peticiones, quejas, reclamos, sugerencias, felicitaciones y denuncias de
los usuarios que reciben nuestros servicios, lo cual permite tomar los correctivos para continuar
ofreciendo un servicio de calidad.

e Realizar encuestas para medir el grado de satisfaccién de nuestros usuarios.
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e Informar y comunicar a los usuarios sobre temas de interés en el proceso de rehabilitacién integral,
teniendo como eje transversal los derechos y deberes de los usuarios y las personas con discapacidad.
e Realizar acompafiamiento a la Asociacién de Usuarios.

El proceso SIAU estd conformado por tres procedimientos:

1. Procedimiento de Informacién al usuario
Este proceso estd destinado a la atencion del usuario, como medio que permite orientar y suministra la
informacion necesaria para satisfacer las necesidades de los usuarios acerca de los diferentes servicios que
presta la institucion, condiciones administrativas, legales, técnico cientificas, horarios, socializaciéon de los
deberes y derechos de los usuarios, manifestaciones y canales de radicacidn de las PQRFSD, entre otros temas
de interés.

2. Procedimiento de manifestaciones PQRSFD
Este proceso aplica para todas las actividades relacionadas con el tratamiento de las manifestaciones
recepcionadas a través de los diferentes canales institucionales PQRSFD peticiones, quejas, reclamos,
sugerencias, felicitaciones y su respectivo analisis, medidas preventivas o correctivas, remision de la respuesta
al usuario y seguimiento de cada una de estas.

3. Procedimiento de encuestas de satisfaccidn al usuario
Este procedimiento aplica para la ejecucion de las encuestas de satisfaccion realizadas a una muestra
representativa de usuarios, su respectivo analisis, medidas preventivas o correctivas y seguimiento a los
avances de los planes de mejoramiento. Medir el porcentaje de satisfaccion de los usuarios, identificando sus
necesidades, expectativas y prioridades, con relacion a los servicios que la ESE le oferta y generar planes de
mejoramiento con base a los resultados.

Grafico 71. Indicador de Satisfaccion Global 2020 - 2023

Satisfaccion global por vigencia 2020 al 2023
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Fuente: SIAU - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua
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A través de las encuestas de satisfaccion aplicadas a nuestros usuarios, histéricamente en las vigencias del
2020 al 2023, nuestros usuarios se sienten satisfechos con los servicios recibidos en la institucién acorde a la
meta del 95% establecida en la ESE.

7.5. PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD

7.5.1. MORBILIDAD GENERAL POR CONSULTA EXTERNA EN LA E.S.E. EN 2023

Tabla 38. Morbilidad General por consulta externa en 2023

///////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////

CIE1I0 CAUSA ' N°CASOS = %
110X HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA) 4.940 31,1%
7713 CONSULTA PARA INSTRUCCION Y VIGILANCIA DE LA DIETA 1.989 12,5%
N390 HIPERPLASIA DE LA PROSTATA 1.614 10,2%
7134 E);IZI\CIZII\IN%E PESQUISA ESPECIAL PARA CIERTOS TRASTORNOS DEL DESARROLLO 1.463 9,2%
E039 HIPOTIROIDISMO, NO ESPECIFICADO 1.279 8,1%
E669 OBESIDAD, NO ESPECIFICADA 1.177 74%
1255 CARDIOMIOPATIA ISQUEMICA 1.043 6,6%
E119 E(I)A;I'E)IIIE(S::(/I::E(I;I;\IITUS NO INSULINODEPENDIENTE SIN MENCION DE 922 5.8%
7358 SUPERVISION DE OTROS EMBARAZOS DE ALTO RIESGO 731 4,6%
J352 HIPERTROFIA DE LAS ADENOIDES 713 4,5%

TOTAL 15871 100%

i

www.hospitaltomasuribe.gov.co

calidad@hospitaltomasuribe.gov.co oo e
Calle 27, Carrera 39 Esquina, Cod. Postal 763021 (0w | [ s0uem] [0
PBX: 602 231 7333, Ext 109 - Tulud, Valle del Cauca, Colombia e e e

o o

TINOCO ZAPATA




:HD

Hospital Departamental

()] Tomas Uribe Urlbe

7 Giempie a tu laa

E.S.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL TOMAS URIBE URIBE DE TULUA
Empresa Social del Estado
NIT. 891.901.158-4

Grafico 72. Distribucion de Servicios Prestados en 2023

MORBILIDAD GENERAL POR CONSULTA EXTERNA - ANO 2023
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Fuente: Estadistica - Elaboracidn Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

7.5.2. MORBILIDAD GENERAL POR HOSPITALIZACION EN LA E.S.E. EN 2023

Tabla 39. Diez (10) primeras causas de Hospitalizaciéon en 2023

MORBILIDAD GENERAL HOSPITALARIA - ANO 2023 \
CAUSA ~ N°CASOS

CIE 10
0800 PARTO UNICO ESPONTANEO PRESENTACION CEFALICA DE e
VERTICE
N390 INFECCION DE VIAS URINARIAS SITIO NO ESPECIFICADO 344
1219 | INFARTO AGUDO DEL MIOCARDIO SIN OTRA ESPECIFICACION 282
A90X  |FIEBRE DEL DENGUE [DENGUE CLASICO] 238
K359 APENDICITIS AGUDA NO ESPECIFICADA 209
7988  OTROS ESTADOS POSTQUIRURGICOS ESPECIFICADOS 208
K808  OTRAS COLELITIASIS 196
1219  BRONQUIOLITIS AGUDA NO ESPECIFICADA 182
0821  PARTO POR CESAREA DE EMERGENCIA 150
0479  |FALSO TRABAIO DE PARTO SIN OTRA ESPECIFICACION 145
TOTAL 2528

Fuente: Estadistica - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua
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Grafico 73. Distribucion de Servicios Prestados Hospitalizacion en 2023

MORBILIDAD GENERAL HOSPITALARIA - ANO
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Fuente: Estadistica - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

7.5.3. MORBILIDAD GENERAL POR URGENCIAS EN LA E.S.E. EN 2023

Tabla 40. Diez (10) primeras causas de Urgencias en 2023

MORBILIDAD GENERAL POR URGENCIAS - ANO 2023

. N°CASOS

CIE10 CAUSA
JOOX RINOFARINGITIS AGUDA (RESFRIADO COMUN) 5.799
A09X DIARREA Y GASTROENTERITIS DE PRESUNTO ORIGEN INFECCIOSO 3.726
N390 INFECCION DE VIAS URINARIAS SITIO NO ESPECIFICADO 2.895
R51X CEFALEA 2.155
K529 COLITIS Y GASTROENTERITIS NO INFECCIOSAS NO ESPECIFICADAS 1.897
M545 LUMBAGO NO ESPECIFICADO 1.427
K528 OTRAS COLITIS Y GASTROENTERITIS NO INFECCIOSAS 1376
ESPECIFICADAS
B348 OTRAS INFECCIONES VIRALES DE SITIO NO ESPECIFICADO 1.163
RO72 DOLOR PRECORDIAL 1.154
N23X COLICO RENAL NO ESPECIFICADO 1.145
TOTAL 22.737

Fuente: Estadistica - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

———

www.hospitaltomasuribe.gov.co
calidad@hospitaltomasuribe.gov.co

(@) (@)
Calle 27, Carrera 39 Esquina, Cod. Postal 763021

PBX: 602 231 7333, Ext 109 - Tulud, Valle del Cauca, Colombia e

E.S.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL TOMAS URIBE URIBE DE TULUA
Empresa Social del Estado
NIT. 891.901.158-4

Felioe e

TINOCO ZAPATA



t-1 Den
tal Depx

sUrlbe Uribe

POR LA EXCELENCIA EN SALUD..
Glemp'ie a lu lado !

I

Toma

G

E.S.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL TOMAS URIBE URIBE DE TULUA

Empresa Social del Estado
NIT. 891.901.158-4

Grafico 74. Distribucion de Servicios Prestados urgencias en 2023

MORBILIDAD GENERAL POR URGENCIAS - ANO 2023
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Fuente: Estadistica - Elaboracidn Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

7.5.4. MORTALIDAD GENERAL EN EL ANO 2023

Se presenta un menor numero de mortalidad en el afio 2023 con 1087 casos reportados en comparacion a los
1203 del afio 2022. Como primera causa se presentan sintomas, signos y hallazgos anormales clinicos o de
laboratorio anormales no clasificados en otras partes que son motivos para culminar la mortalidad en
pacientes que presenta una muerte por deterioro mismo de la edad o patologias base como Diabetes e
Hipertensidn, choque séptico, paro respiratorio. Seguido de embarazo, parto y puerperio se considera
importante en el sentido que el Hospital es una IPS referente en el centro y norte del Valle del cauca. Como
tercera casusa se presenta enfermedades del sistema circulatorio en pacientes que presenta una muerte por
infarto, enfermedades cerebrovasculares, paro cardiaco entre otros. Siguen las enfermedades del sistema
respiratorio con insuficiencia respiratoria, enfermedades pulmonares y neumonia, seguido del sistema
digestivo con hemorragias gastrointestinales y obstrucciones intestinales severas. Le siguen las enfermedades
del sistema genitourinario con infecciones de vias urinarias e insuficiencia renal. Se considera importante las
neoplasias en el sentido que hay subregistro ya que no se realizan biopsias en la totalidad de las muertes y se
pierde la posibilidad de especificar la casusa de la muerte. Le siguen las enfermedades infecciosas y
parasitarias con Septicemia, Tuberculosis y Dengue.
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7.6. DIAGNOSTICO PROCESOS JUDICIALES

Empresa Social del Estado
NIT. 891.901.158-4

E.S.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL TOMAS URIBE URIBE DE TULUA

En el siguiente cuadro se relacionan los procesos judiciales activos con corte a 31 de diciembre de 2023 que
cursan en la entidad hospitalaria, discriminados por medio de control, totalizando al final el valor de las

pretensiones reconocidas por los diferentes despachos para cada medio de control.

Tabla 41. Procesos Judiciales Activos al 2023

e DELEE " hcTvos | pReTENSIONEs
NULIDAD Y RESTABLECIMIENTO DE DERECHOS 44 $4.126.700.739
REPARACION DIRECTA 44 $39.202.368.653
EJECUTIVOS 10 $7.821.480.939
CONTROVERSIAS CONTRACTUALES 3 $775.998.839
ORDINARIO LABORAL 17 $1.537.015.573
TOTAL 118 $53.463.564.743

Fuente: Juridica - Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

PROCESOS JUDICIALES RELACIONADOS EN CUENTAS POR PAGAR Y VALORACION DE LAS CONTINGENCIAS.

Es pertinente manifestar, que de acuerdo con la categorizacién del riesgo y segun lo confrontado entre el area
contable y area juridica se encuentran los siguientes valores actualizados:

Tabla 42. Tabla Categorizacion del riesgo en los procesos Judiciales

RIESGO ALTO

$3.394.429.285

RIESGO MEDIO

$13.735.994.371

RIESGO BAJO

$36.333.141.087

Fuente: Juridica - Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

Asimismo, de acuerdo con el corte del mes de septiembre correspondiente al 4to Trimestre de la Vigencia
2023, se reporta por Revisoria Fiscal, Area Juridica y Area Contable, que en los estados financieros de cuentas
por pagar se refleja el siguiente valor, el cual hace referencia a 35 procesos judiciales con sentencia en firme

y en contra de la Institucion:
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$4.103.151.991

7.7. DIAGNOSTICO FINANCIERO

7.7.1. SUPERAVIT / DEFICIT FISCAL POR VENTA DE SERVICIOS- VIGENCIAS 2014 — 2023

Tabla 43. Tabla Superavit / Déficit por venta de servicios 2014 - 2023
SUPERAVIT / DEFICIT
FISCAL POR VENTA DE

_SERVICIOS

i GASTO EJECUTADO

. DELAVIGENCIA

| VIGENCIA  VENTA DE SERVICIOS

2014 16.075.604.355 19.432.056.168

2015 13.422.896.554 17.773.798.417

2016 28.203.162.790 27.626.570.859

2017 32.257.053.538 30.678.231.085

2018 52.318.183.956 43.522.054.95

2019 60.296.654.864 55.468.024.628

2020 55.717.055.785 76.428.416.315

2021 108.804.978.922 104.662.911.926

2022 130.335.977.077 | 123.344.606.104  6.991.370.973
2023 163.494.316.684 | 148.618.867.503

Fuente: Financiera - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomds Uribe Uribe de Tulua

POR LA EXCELENCIA EN SALUD...

———

www.hospitaltomasuribe.gov.co
calidad@hospitaltomasuribe.gov.co

Calle 27, Carrera 39 Esquina, Cod. Postal 763021

PBX: 602 231 7333, Ext 109 - Tulud, Valle del Cauca, Colombia

Ao

TINOCO ZAPATA




E.S.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL TOMAS URIBE URIBE DE TULUA
Empresa Social del Estado
NIT. 891.901.158-4

-
Hospital Dcpm'tamc.nml )
ﬁ Tomas Uribe Uribe

“ESE_ POR LA EXCELENCIA EN SALUD...
/ Giempte a lu lado

E

Grafico 75. Superavit/Déficit Fiscal por venta de servicios 2014 - 2023
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Fuente: Financiera - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomds Uribe Uribe de Tulua

A través del presente indicador, se puede evidenciar el comportamiento financiero en especial el
comportamiento presupuestal durante las ultimas vigencias de la siguiente manera:

SUPERAVIT FISCAL del hospital, evidencia el excelente equilibrio financiero, ya que este indicador muestra
que del total de reconocimientos por venta de servicios durante la vigencia fiscal 2023, menos los gastos
ejecutados en este mismo periodo dan como resultado un margen positivo de la vigencia 2023 por valor de $
14.875.449.181 demostrando asi la autosostenibilidad del hospital en el tiempo.

7.7.2. SUPERAVIT / DEFICIT OPERACIONAL - VIGENCIAS 2014 — 2023

Tabla 44. Tabla Superavit / Déficit operacional 2014 - 2023

2014 28.486.881.652 20.468.144.356 24.453,739.168 (3.985.594.812)
2015 21.523.014.564 18.106.926.016 23.359.059.676 (5.252.133.660)
2016 38.809.179.057 25.820.372.698 31.014.118.934 (5.193.746.236)
2017 42.441.666.116 26.933.832.4%94 34.386.490.647 (7.952.658.153)
2018 61.283.119.965 33.007.380.996 47.609.444.808 {14.602.063.812)
20159 83.291.621.603 57.146.758.142 62.420.960.546 (5.274.202.404)
2020 83.770.745.424 56.051.941.073 81.746.241.757 {25.694.300.634)
2021 151.296.095.047 90.872.259.756 121.172.677.928 {30.300.418.172)
2022 168.055.542.588 81.284.485.700 134.062.375.195 (52.777.889.495)
2023 224.160.339.727 122.549.084.211 176.320.819.638 (33.771.735.427)

Fuente: Financiera - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomds Uribe Uribe de Tulua

POR LA EXCELENCIA EN SALUD...
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Grafico 76. Superavit/Déficit Fiscal operacional 2014 - 2023

SUPERAVIT /DEFICIT OPERACIONAL 2014 - 2023
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Fuente: Financiera Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

El Déficit Operacional del hospital evidencia una afectaciéon negativa en el flujo de cada de la institucidn, ya
que este indicador muestra que del total recaudado en la vigencia 2023 menos los gastos ejecutados, dan
como resultado un margen negativo de $ -53.771.735.427 producto de las politicas de No pago por parte de
las EPS en especial las del régimen contributivo, subsidiado y Régimen especial a pesar de todas las gestione
administrativas de cobro implementadas por parte del hospital.

7.7.3. EJECUCION PRESUPUESTAL INGRESOS COMPARATIVA VIGENCIA 2023 - 2021

Las ventas de servicio el 100% son por modalidad de contratacién EVENTO y tuvieron un incremento del
25.44% en relacion con el 2022 y 50.26% frente al 2021.

Los ingresos se generan principalmente por venta de servicios de salud de mediana complejidad, a los
usuarios de las diferentes EPS, siendo en 2023 la facturacién por $163.494.316.684.

TOTAL FACTURACION = $163.494
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Grafico 77. Porcentaje de facturacion por EPS vigencia 2023
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Fuente: Financiera Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomds Uribe Uribe de Tulua

Tabla 45. Ingresos de resultado integral a corte 31 de diciembre de 2023

R PERIODO VARIACIONES
DIC 31 2023 DIC 31 2022 DIC 31 2021 2023-2022| 2023-2021)

URGENCIA-CONSULTA ¥ PROCEDIMIENTD s 234362481 5 5.606.118.183 | & 301.189914 ) -595,82% -22,19%
URGENCIAS - OBSERVACION s 7041569951 | 5 4.424.259.862 | 5 2065199502 59,16% 240,30%
COMSULTA EXTERNA ¥ PROCEDIMIENTOS % 1.390954.407 | 5 £59.631.961 | 5 237502178 110,87% 485,66%
CONSULTA ESPECIALIZADA 5 80991258215 5 5537.640.148 | 5 3.133.534.567 62,37% 186,04%
PROMOCION Y PREVENCION s 377.036.546 | S 4344138874 | 5 257.534.085 ) -91,32% 46,40%
HOSFITALIZACION - ESTANCIA GENERAL 3 18.017.374.334 | 5 13.704.778.478 | 5 5455585655 31,47% B9, 74%
HOSPITALIZACION - CUIDADOS INTENSIVOS s 14803687415 | 5 18.146.180.674 | S 25745327642 | -1842% -42,50%
HOSPITALIZACION - CUIDADOS INTERMEDIOS 1 32668373 5 115.247.686 | 5 2485040807 | -71,65% -98,69%
QUIROFANDS ¥ SALAS DE PARTO - QUIRDFANOS 3 32416747871 5 19.307.802.134 | 5 14.366.579.538 67,89% 125,65%
QUIROFAND SALA DE PARTO-SALA DE PARTO 5 951.486.443 | & 2200961764 | 5 1720.067.140 | -56,77% -44 68%
LABORATORIO CLINICO 3 20.261.786.939 | 5 13.952.289.119 | S 58320158026 45,22% 106,08%
IMAGENOLOGIA 3 20.277.238561 | § 9.8305.826.931 | 5 4203860284 | 106,75% 382,35%
ANATOMIA PATOLOGICA B 33.873.417| s 23.590.608 ] 5 703.250 43,59% 4716,42%
OTRAS UNIDADES DE APOYO DIAGNGSTICO 5 254.335.348 | 5 190.444558 | 5 103772979 33,55% 145,05%
REHABILITACION ¥ TERARIAS 5 1822480487 | 5 1454480416 | 5 2.150.249.345 25,30% -16,79%
FARMACIA E INSUMOS HOSPITALARIOS 3 34832235413 | 5 30.159.935.472 | 5 32.487.780.316 15,49% 7.22%
OTRAS UNIDADES DE APOYO TERAPEUTICO 5 922829505 | 5 44.952.783] 5 15.628.045]| 1952,89% | 48533,98%
SERVICIOS COMEXOS A LA SALUD - DOCENTE S 118.073.840| 5 100.100.000| $ 81.568.180 18,95% 45,58%
SERVICIOS CONEXOS A LA SALUD - AMBULANCIA 5 580.970.668 | & 381.132.629| 5 2359647557 52,43% 142,43%
OTROS SERVICIOS CONEXOS S 132.335.469 | 5 176.455.797 | & 334.818.372 ] -25,00% -60,48%
DEVOLUCIONES, REBAIAS ¥ DESCUENTOS 5 - 5 -1 504.038.905 0,00% -100,00%

TOTAL, INGRESOS OPERACIONALES S 163.494.316.684 | §  130.335.977.078 | S  108.804.978.922 25,44% 50,26%
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DETALLE PERIODO VARIACIOMES
DIC 31 2023 DIC 312022 DIC 312021 2023-2022 2023-2021
DOMACIONES 3 5 - H 2,550,274,364 0.00% -100.00%
SUEVENCIONES ¥ TRANSFERENCIAS H 4,000,000,000 H 400,000,000 H 7,814,069,784 S00.00% -45.46%
B/ RECIZIDOS 51N CONTRAPRESTACION
H 1,500,000,000 H 1,002,810,023 H 40.58% 100.00%
OTRAS SUBVENCIONES 3 1,265,806,145 5 - 5 100.00% 100.00%
FINAMCIERDS 5 14,058,525 5 7,768,530,333 - 1,875,859,181 -09.82% -99.25%
RECUPERACIONES s 318,225,316 s 1,512,229,455 s -35.21% 100.00%
APROWECHAMIENTOS 5 100,000 | 5 234,564,850 5 -05.95% 100.00%
OTROS INGRESOS H 25,450,368 H 503,628,628 H 2,488,080,038 -04.98% -05.98%
EXTRAORDINARICS 3 5 -1 s 1,636,700 0.00% -100.00%
TOTAL, OTROS INGRESOS B 7,724,649,153| 5 11,472,963,350 | 3 14,630,060,067 -32.67% -47.20%

Fuente: Financiera - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomds Uribe Uribe de Tulua

En otros ingresos se registran subvenciones en efectivo recibidas por el Departamento del Valle del Cauca,
una por $1.500.000.000 el 13 de junio 2023 como oferta por convenio interadministrativo de desempefio y
la otra en diciembre 15 de 2023 por $4.000.000.000 destinados a fortalecer financieramente la institucion,
mediante pago de pasivos, adicionalmente donaciones en especie: sector publico $39.110.605 y privado
$1.226.695.540. También se registra rendimientos financieros: $13.725.532 en la cuenta global de cesantias
retroactivas PORVENIR y PROTECCION, por cuentas de ahorro $110.341, las recuperaciones corresponden a
$919.225.316 las cuales son, conciliacion en auditoria de alianzas estratégicas y de cuentas por pagar de
vigencias anteriores.

7.7.4. GASTOS COMPARATIVA VIGENCIA 2023 - 2021

La desagregacion de los Gastos de Administracion y Operacion presentados en el Estado de Resultado Integral
a corte 31 de diciembre de 2023 es el siguiente:

Tabla 46. Gastos Administrativos y operacion 2023 — 2021

FERIODO VARIACIOMES
DETALLE
DIC 31 2023 DIC 31 2022 DIC 31 2021 2023-2022 2023-2021

DE ADMINISTRACION ¥ OPERACION 5 32.132.B62.932 25.381.107 469 5 19.5300.3B8.722 26,79% 651,77%
CETERIORO, CEPRECIACIONES, .
5 5.400.812.9%0 9.422.160.123 5 2.270.411 842 -42,68% 137 EB8%

AMORTIZACIONES ¥ PROVISIONES
OTROS GASTOS 5 E.075.159.073 10.BE7.802.288 5 5.026.665.108 -25,85% 50,61%
TOTAL 3 45.666.834.995 H 45.701.076.880 § 27.197.466.273 -0,07% 67,91%

Fuente: Presupuestal - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomds Uribe Uribe de Tulua
GASTOS DE ADMINISTRACION, DE OPERACION Y DE VENTAS
La Entidad reconoce en esta denominacion, erogaciones que representan los gastos asociados con

actividades de planificacion, organizacidn, direccion, control y apoyo logistico; asi como los gastos originados
en el desarrollo de la operacidn basica o principal de la empresa siempre que no deban ser registrados como

B e————

www.hospitaltomasuribe.gov.co
calidad@hospitaltomasuribe.gov.co

Calle 27, Carrera 39 Esquina, Cod. Postal 763021

PBX: 602 231 7333, Ext 109 - Tulud, Valle del Cauca, Colombia

sccersrzres

Felioe e

TINOCO ZAPATA



“H" Tomas Uribe Uribe
LA EXCELENCIA EN SALUD..

NIT. 891.901.158-4

costos y se registran en la medida en que ocurran los hechos econdmicos (causacién), entre los gastos

operacionales de administracion se destacan:

Tabla 47. Gastos Administrativos y operacion y ventas 2023

Nomina administrativa

$4.289.637.975

Honorarios y servicios

$20.957.233.945

Elementos de aseo y lavanderia

$ 95.049.962

Mantenimiento

$ 1.408.350.080

Papeleria, impresos y publicaciones

$525.414.102

Materiales y suministros

$473.015.383

Arrendamientos

$313.388.442

Pélizas de Seguro

$123.402.561

Seguridad Privada

$414.746.828

Impuestos, contribuciones y tasas

$291.881.750

Servicio de aseo, restaurante y lavanderia

$2.497.140.899

Fuente: Financiera - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

Los anteriores rubros ascienden a $31.389.261.927 lo que equivale al 98% del total de gastos de

administracion para la vigencia 2023.

La desagregacion de los gastos de administracion en el estado de Resultado Integral a corte 31 de diciembre

de 2023 es el siguiente:

Tabla 48. Gastos Administrativos desagregados 2023

PERIODD VARIACIONES

DETALLE DIC 31 2023 DIC 31 2022 DIC 31 2021 2023-2022 2023-2021
SUELDOS ¥ SALARIOS 3 1.825.925.951 s 2.056.321.169 3 1.B18.994.587 -5,45% 5,77%
CONTRIEUCIOMNES IMPUTADAS 5 21 454554 3 14.214 547 5 120.382.057 51,14% -B2,15%
CONTRIBUCIOMES EFECTIVAS 3 554.325.848 3 431.148.620 ] 458.313.744 17,20% 2z,81%
APORTES SOBRE LA NOMINA 5 96.212.400 5 E7.175.300 ] §1.543.000 10,37% 17,98%
PRESTACIOMES 3OCIALES 3 83B8.978.760 3 B27.042.357 ] 836.741.81%8 13,53% 1z2,22%
GASTOS DE PERSOMAL DIVERSOS 3 744708 482 5 383.050.297 5 156.339.880 B9, 46% 376,34%
GEMERALES 3 27.611.343.207 5 21.320.2E4.808 5 16.255.305.535 29,51% 60,44%
IMPUESTOS, CONTRIEBUC. ¥ TASAS 3 291.881.750 3 211.561.391 ] 131.5357.E50 37,00% 121,87%

TOTAL GASTOS ADMON 3 32.192.862.932 H 25.391.107.469 % 19.900.388.722 26,79% 61,77%

Fuente: Financiera - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomds Uribe Uribe de Tulua

GASTOS DE DETERIORO, DEPRECIACIONES, AMORTIZACIONES Y PROVISIONES

La desagregacidn de los gastos de deterioro, provisiones, depreciacion, y amortizaciones en el estado de

Resultado Integral a corte 31 de diciembre de 2023 es el siguiente:

——
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Tabla 49. Gastos de deterioro, depreciaciones, amortizaciones y provisiones 2023

DETALLE PERIODO VARIACIONES
DIC 31 2023 DIC 31 2022 DIC 31 2021 2023-2022 | 2023-2021

EZBEFE)CIACION 2SR e tel S (AN $ 1.763.190.596| $ 1.540.290.582 | $ 942.761.776 14,47% 87,02%
AMORTIZACION DE ACTIVOS INTANGIBLES $ 18.051.252| $ 22.680.000 | $ 3.780.000| -20,41% 377,55%
DETERIORO DE INVERSIONES $ o - s 65.443.127| 0,00% -100,00%:
DETERIORO DE CUENTAS POR COBRAR $ 1.419.284.886| $ 7.042.068.182 $ 1.115.757.423 -79,85% 27,20%
DETERIORO DE PROPIEDAD, PLANTA Y EQUIPO $ 147.242.413| $ 44.090.000 $ - 233,96% 100,00%
PROVISION LITIGIOS Y DEMANDAS $ 2.050.000.000| $ 759.840.953 | $ 142.669.116 169,79% 1336,89%
PROVISION PARA CONTINGENCIAS $ 3.043.843| $ 13.190.406 $ o -76,92% 100,00%

TOTAL CONSOLIDADO GASTOS $ 5.400.812.990 | $ 9.422.160.123 | $ 2.270.411.442 -42,68% 137,88%

Fuente: Financiera - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomds Uribe Uribe de Tulua

7.7.5. COSTO DE VENTA

La desagregacion de los costos de ventas en el estado de Resultado Integral a corte 31 de diciembre de 2023

es el siguiente:

Tabla 50. Costos de ventas - 2023

PERIODO VARIACIONES
DETALLE
DIC 312023 DIC 312022 DIC 312021 2023-2022| 2023-2021
URGENCIAS - CONSULTA Y PROCEDIMIENTOS S 9.983.316.146 S 10.713.305.424 S 4.555.770.404 -6,81% 119,14%
URGENCIAS -OBSERVACION S 221.104.822 S 138.281.848 S 1.900.231.099 59,89% -88,36%
SERVICIOS AMBULATORIOS - CONSULTA EXTERNA Y PROCEDIMIENTOS S 2.564.678.806 S 4.059.794.440 S 2.151.458.573 -36,83% 19,21%
SERVICIOS AMBULATORIOS - CONSULTA ESPECIALIZADA S 1.971.258.237 S 5.776.671.403 S 1.555.643.520 -65,88% 26,72%
SERVICIOS AMBULATORIOS-ACTIVIDADES DE PROMOCION Y PREVENCION S 172.128.066 S 302.682.979 S 235.558.325 -43,13% -26,93%
HOSPITALIZACION - ESTANCIA GENERAL S 13.927.518.534 S 8.761.497.383 S 27.161.919.967 58,96% -48,72%
HOSPITALIZACION-CUIDADOS  INTENSIVOS S 11.923.951.547 $ 19.061.592.686 S 6.994.745.788 -37,45% 70,47%
HOSPITALIZACION CUIDADOS INTERMEDIOS S 390.031.190 S 9.476.122 S 40.482.117 4015,94% 863,47%
HOSPITALIZACION RECIEN NACIDO S 7.045.771.646 S 1.116.166.674 S 23.842.012 531,25% | 29451,92%
HOSPITALIZACION QUEMADOQS S g S S S 16.309.196 0,00% -100,00%
HOSPITALIZACION- SALUD MENTAL S b S 5 S 1.917.547 0,00% -100,00%
QUIROFANOS Y SALAS DE PARTO - QUIROFANOS S 35.425.693.173 S 18.759.767.340 S 16.632.483.823 88,84% 112,99%
QUIROFANOS Y SALAS DE PARTO S 2.599.605.921 S 2.856.951.587 $ 3.798.296.399 -9,01% -31,56%
APQOYO DIAGNOSTICO - LABORATORIO CLINICO S 15.337.197.673 S 10.612.894.927 S 9.997.575.352 44,51% 53,41%
APQOYO DIAGNOSTICO - IMAGENOLOGIA S 9.496.476.874 S 6.609.999.916 S 1.914.240.824 43,67% 396,10%
APOYO DIAGNOSTICO - ANATOMIA PATOLOGICA S 151.384.779 S 183.962.228 S 60.936.568 -17,71% 148,43%
APQYO DIAGNOSTICO - OYRA UNIDADES DE APOYO S 1.901.616.004 S 149.182.540 S 126.246 1174,69% | 1506183,59%
APOYQ TERAPEUTICO - REHABILITACION Y TERAPIAS S 560.776.060 S 856.025.589 $ 1.040.087.550 -34,49% -46,08%
APOYO TERAPEUTICO-UNIDAD RENAL S 2.457.611 S 869.002.433 S = -99,72% 100,00%
APOYO TERAPEUTICO - FARMACIA E INSUMOS HOSPITALARIOS S 38.736.471 S 147.721.276 S 458.569.124 -73,78% -91,55%
SERVICIO CONEXO A LA SALUD.SERVICIO DE DOCENCIA S 216.703.210 S 150.608.234 $ 2.840.763 43,89% 7528,35%
SERVICIOS CONEXOS A LA SALUD-INVESTIGACION CIENTIFICA S 290.758.710 S 202.070.944 S 71.669.215 43,89% 305,70%
SERVICIOS CONEXOS A LA SALUD - SERVICIOS DE AMBULANCIAS S 2.351.057.870 S 1.620.421.914 S 639.958.300 45,09% 267,38%
SERVICIOS CONEXOS A A SALUD - OTROS SERVICIOS $ 20.400.996 $ 74.177.574 S 247.373.113 -72,50% -91,75%
$  116.592.624.346 $ 93.032.255.462 $ 79.502.035.826 25,32% 46,65%

Fuente: Financiera - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua
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El costo de venta para el periodo 2023 ascendid a $116.592.624.346 de los cuales, los de mayor participacion
son: cuidados intensivos e intermedios con 10.56%, quiréfanos y salas de parto 32.61%, laboratorio e
imagenologia 21.30%, urgencias 8.75%, servicios ambulatorios 4.04%.

El hospital registra los costos directos en que se deben incurrir los hechos econémicos de tal forma que
queden registrados para la venta de prestacion de los servicios de salud a los usuarios, también se incluyen
aquellos que, aunque no estén directamente relacionados con la prestacion de los servicios son un elemento

esencial en ellos, como el servicio de aseo, mantenimiento, vigilancia, servicios publicos, entre otros.

Previo a la determinacion del costo de venta, los hechos econdmicos relacionados con este concepto surten

previamente tramite en los costos de produccién con los componentes mano de obra directa e indirecta,

materiales directos e indirectos y carga fabril.

7.7.6. GESTION DEL RIESGO FINANCIERO

Respecto de la evaluacion del Riesgo Financiero de la vigencia fiscal 2023, una vez rendida y validada la
informacion a través del informe Decreto 2193 ante el Ministerio de Salud y Proteccion Social en la plataforma

SIHO, se procedio a realizar la proyeccién de la Calificacién del Riesgo Financiero la cual arrojé un resultado
de RIESGO ALTO como se evidencia a continuacion:

COLOMBIA

POTENCIA DE LA

Departamento

Municipio / Distrito
IPS

Grafico 78. Categorizacion del Riesgo de la ESE HDTUU - 2023

Categorizacion del riesgo de las Empresas Sociales del Estado del Nivel Territorial para la

vigencia 2023

A partir de los datos reportados con corte a Diciembre de 2023

Valle del Cauca

Tulua

Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe

Nivel 11 NIVEL
Orden Concepto CodSC Observaciones Valores en $ Formula
. . K Superdvit o Déficit Operacional Total -63.159.457.549
M indice de Riesgo = K/L -0,3831
L Ingresos Operacionales Totales 164.873.104.401
N Superavit o Déficit N1 Total Ingresos Reconocidos 224.160.339.727 N1(IN2 47.839.520.089)
Presupuestal N2 Total Gastos Comprometidos 176.320.819.638
u Sin riesgo (>:2A00) #N/A
ESE del nivel territorial que a 30 de abril de 2024 ’
contaba con informacién anual consolidada, X X M
v validada y presentada por las direcciones Riesgo bajo Numeral 3.5 del (Entre -0,01 y -0,10) #N/A
P CATEGORIZACION DEL territoriales de salud a este Ministerio, con corte Articulo 3 de la o
- RIESGO -2023 w a 31 de diciembre de 2023, una vez aplicada la Riesgo medio Resolucion 851 de 2023 (Entre 0,11y 0,20) #N/A
metodologia definida en la Resolucién 2509 de Anexo Técnico 5 11y 0,
X 2012, modificada por la Resolucién 2249 de Riesgo Alto
2018, se categoriza para la vigencia 2023, en:
v Riesgo Alto (Déficit

Presupuestal)

Fuente: Datos reportados por las ESE, consolidados, validados y presentados por las direcciones teritoriales de salud al Ministerio de Salud y Proteccion Social en virtud del Decreto 2193 de 2004, compilado en la Seccion 2, Capitulo 8, Titulo 3, Parte § del Libro 2 del Decreto 780 de

2016 -Decreto Unico Reglamentario del Sector Salud y Proteccion Social. Direccion de Prestacion de Servicios y Atencion Primaria

Fuente: Ministerio de Salud y Proteccion Social

El resultado obtenido de Riesgo Alto, es como consecuencia de las irregularidades presentadas con las

Entidades Responsables de Pago (ERP) en especial del régimen subsidiado, contributivo y régimen especial en
cuanto a los pagos que las mismas notifican girar a nuestra IPS por medio del GIRO DIRECTO NACIONAL, ya

———
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Hospital Departamental

@ omés Uribe Uribe

UA-ESE_ POR LA EXCELENCIA EN SALUD-.
/ Giempte a lu lado

que al momento de revisar los valores radicados no es consistente con lo que especifica la Normatividad
Vigente, evidenciandose que no cancelan como minimo el 50% de lo estipulado por este medio, ni siquiera
cancelan el 50% a las vigencias anteriores, siendo este comportamiento un comuin denominador desde otrora
afios y el taldn de Aquiles financiero de la institucidén, mas alla de las infatigables gestiones internas, siempre
encaminadas a una administracién eficiente de la cartera, que como minimo evite deficiencias en el
procedimiento de cobro por los servicios prestados; otra cosa es que los procesos tengan o no éxito, situacion
que se da en virtud de factores externos incontrolables para la entidad y que limitan no la contundencia del
cobro, sino del recaudo, esto ante el no pago oportuno de los obligados, generando por consiguiente un déficit
de tesoreria amenazante que escapa a nuestras manos y ante todo por variables en su gran mayoria
atribuibles a las ERP.

7.7.7. ESTADO DE RESULTADOS INTEGRAL ANO 2023

Grafico 79. Estado de resultados Integral 2023 - 2021
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Fuente: Financiera - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua
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Grafico 80. Historico de ventas comparativo 2015 - 2023
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Fuente: Financiera - Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

Gréfico 81. Histdrico Patrimonial comparativo 2015 — 2023
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Fuente: Financiera - Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua
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7.7.8. ESTADOS FINANCIEROS ACTIVOS 2023 VS 2021

Grafico 82. Estados Financieros Activos 2023 vs 2021
A DICIEMBRE 2023 = $207.981 A DICIEMBRE 2022 = $170.963 A DICIEMBRE 2021 = $127.301
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Fuente: Financiero - Elaboracidn Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

Grafico 83. Ingresos vs Cartera 2023 vs 2021
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Fuente: Financiero - Elaboracidn Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua
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7.8. INVESTIGACION

La salud es considerada una dimension esencial del desarrollo humano sustentable, por tanto, debemos
necesariamente analizar el tema de la investigacion en el contexto de los drasticos cambios en la salud global
y en el desarrollo socioecondmico.

Un asunto pendiente de la mayor importancia, que todavia no ha sido abordado a fondo, es definir la forma
como la investigacion en salud contribuye a mejorar las condiciones salud de la poblacién. El término
“investigacion relacionada con la salud” se refiere a las actividades dirigidas a desarrollar o contribuir al
conocimiento generalizable sobre la salud en la esfera mas clasica de la investigacidn con seres humanos,
como los ensayos clinicos, los biobancos y los estudios epidemioldgicos.

La investigacion cientifica nos permite, mediante un estimulo intelectual creativo, comprender mejor la
dindmica de los mecanismos intimos que regulan la relacion salud, enfermedad y muerte que afectan el nivel
de salud de las personas, familias; lo cual facilita desarrollar una curiosidad innovadora en la busqueda de
soluciones costo/efectivas de problemas de salud priorizados.

La investigacion cientifica desempefia un papel valioso en la mejora continua de la salud humana, mediante
la implementacién de proyectos de investigaciones con rigurosidad cientifica que garanticen la calidad de las
nuevas terapias, farmacoldgicas o no, que contribuyen al crecimiento del conocimiento médico y salud publica
acumulado, mediante el aporte de nuevas evidencias cientificas.

La investigacion en salud es objeto de preocupacion no solo en nuestro dmbito, sino también a nivel
internacional. Las instituciones de salud deben adecuarse al contexto y buscar la soluciéon a problemas de
salud colectivos, en este sentido, una linea de accion del Hospital Tomas Uribe Uribe es promover la
realizacidn de proyectos de investigacion en red con otros grupos de investigacion, con la finalidad de crear
una plataforma de conocimientos cientificos para apoyar las decisiones que sustentan la practica de la
medicina y por ende la mejora en la calidad de los procesos de atencién a la enfermedad.

El progreso hacia un mundo donde todos podamos gozar de buena salud y una atencién medica dptima
depende en grado sumo de proyectos de investigaciones ejecutados, incluida la investigacion relacionada con
la salud en seres humanos. El conocimiento generalizable sobre la salud consta de teorias, principios o
relaciones, o la acumulacion de informacién sobre la cual estos se basan en relacién con la salud, lo que puede
corroborarse mediante la aplicacién de métodos cientificos rigurosos.

La justificacion ética para realizar investigaciones relacionadas con la salud en que participen seres humanos
radica en su valor social y cientifico: la perspectiva de generar nuevos conocimientos y los medios necesarios
para proteger y promover la salud de las personas, familias y comunidades.

Los pacientes, profesionales de la salud, investigadores, formuladores de politicas, funcionarios de salud
publica, empresas farmacéuticas y otros cientificos confian en los resultados de las investigaciones para tomar
decisiones que repercutan sobre la salud individual y colectiva, con el uso de recursos cada vez mas limitados.
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Por consiguiente, es un imperativo ético asegurarnos de que los estudios propuestos tengan validez cientifica,
una base de conocimientos previos adecuados y puedan generar informacidn valiosa que pueda ser difundida,
a través de medios cientificos comprobados, para posterior uso masivo.

Para que una investigacion relacionada con la salud tenga valor social, es esencial que su disefio sea
cientificamente sélido y que disponga de una metodologia idénea para generar informacion que de otra
manera no podria obtenerse. El valor social se refiere al impacto que los resultados de una publicacidn
cientifica se esperan modifiquen favorablemente los procedimientos aplicados para la conservacién de la
salud y atencidn a la enfermedad.

Por ello, publicar los resultados de las investigaciones es una tarea fundamental para el desarrollo cientifico
que contribuye a fortalecer la identidad académica y asistencial de una institucion como la nuestra, a partir
de la difusién de los resultados en medios cientificos reconocidos, a nivel nacional e internacional,
posibilitando la oportuna socializacién de los resultados entre la comunidad cientifica.

El acceso y uso de la informacidn cientifica en salud no se restringe al sector salud ya que la salud es un
componente basico del bienestar social y del desarrollo econdmico de un pais, por tanto, es necesario que la
informacion esté disponible también intersectorialmente. En un reciente informe de la Organizacidn
Panamericana de la Salud (OPS/OMS), sobre la situacidn de la mayoria de los paises de América Latina y del
Caribe, se concluyé que contintan las mismas limitaciones para producir, analizar, resumir, comunicar y muy
especialmente utilizar datos e informacion sobre salud para una mejor gestidon de los programas y servicios
de salud y nuestra instituciéon no escapa a esa realizada.

El HDTUU, ocho afios atras, no tenia un area de investigacion y desde entonces inicid un esfuerzo sistematico
para desarrollar la investigacion institucional en salud a través de la creacién de un subproceso que facilitara
la realizacion de proyectos de investigaciéon, mismas que han contribuido con la produccién de nuevos
conocimientos cada vez mas Utiles para el analisis y resolucion de los problemas de salud de la poblacién
usuaria de los servicios del hospital y de su drbita de influencia geografica.

Como resultado del trabajo realizado por el subproceso de investigacion, durante ese periodo, como
consecuencia del desarrollo de alianzas estratégicas con grupos investigadores, institucionales e
independientes, nacionales e internacionales, se han publicado 36 articulos cientificos, 16 de ellos en la revista
institucional Hablemos de Salud y 20 en revistas externas, 7 en revistas nacionales y 13 en internacionales. En
el mes de octubre de 2021, Colciencias, en esa época el ente rector encargado del reconocimiento de nuevos
grupos de investigacion reconocid oficialmente la existencia del grupo de investigacion del HDTUU,
denominado grupo de investigacion en Salud, Medicina y Sociedad (SAMESO).

7.9. DOCENCIA - SERVICIO

La relacidn docencia-servicio es el vinculo funcional para la formacién del talento humano en salud a nivel
local, regional, nacional e internacional; establecido entre una institucion prestadora de servicios de salud y
otra académica, en el marco de las politicas y planes establecidos.
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La Ley 100 de 1993 establecié los lineamientos para los escenarios de practica, segun los cuales las
Instituciones de Educacién Superior (IES) deberan contar con un Centro de Salud propio o formalizar convenios
docente-asistenciales con instituciones prestadoras de servicios de salud.

Se han producido normas en los sectores educativo y salud como la reglamentacion de la relacidon docente-
asistencial en el Sistema General de Seguridad Social en Salud, la adopcién de criterios de evaluaciéon y
verificacién de los convenios docente-asistenciales, necesarios para pregrados y posgrados en salud, la
regulacion de la relacién docencia-servicio para la formacion de talento humano y especificamente sobre
talento humano fue promulgada la Ley 1164 de 2007. Con este marco legal se origind una nueva
institucionalidad con procesos de transformacion que abarcan desde la formacidn y el ejercicio hasta el
desempefio profesional en salud.

Estas normas demandan que la relacion curricular tedrica-practica debe ser permanente y debe incorporar
una dimension investigativa que demuestre los logros en comprensién de conceptos y capacidad de
relacionarlos con la practica cotidiana y con la realidad micro y macro del medio donde se realiza la practica.
La consolidaciéon de la relacidn teoria-practica constituye una estrategia de desarrollo permanente para las
comunidades donde se practica.

La formacidn del talento humano en salud requiere de manera imprescindible la interaccidn entre las IES y las
Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS). Sin embargo; las exigencias de los programas académicos
y los requerimientos del proceso de atencion no siempre ha sido posible conciliarlos y, por tanto, han sido
invocados como causa de desencuentros y posiciones de eventual confrontacidn, usualmente sustentadas en
propdsitos e intereses unilaterales.

Con la expedicidon del Decreto 2376 de 2010 se generaron diferentes alternativas de solucién a estos
desencuentros, las cuales van desde la capacitacidn, dotacidén de recursos tecnolégicos y mobiliario, hasta el
pago proporcional a las horas de practica por estudiante matriculado por actividad académica, factores que
han facilitado el acceso a los escenarios de practicas formativas.

Las IPS con sus programas asistenciales habilitados y las IES con sus programas de pregrado y posgrado del
area de la salud certificados, suscriben convenios docencia-servicio acorde con la normatividad vigente, en
donde se destacan las responsabilidades compartidas de concertar planes de trabajo a largo plazo por un
término no inferior a 10 afios.

Desde hace 8 afios, el HDTUU creo el subproceso de Docencia-Servicio en donde se centralizo el manejo de la
relacion docencia-asistencia de la institucidn; decisidn que llevo a que, actualmente se cuente con 4 convenios
suscritos con IES y 3 con instituciones formadoras del talento humano para el trabajo, lo cual representa un
volumen, promedio, de 686 estudiantes rotantes cada afio en el HDTUU. Este con el objetivo de realizar las
alianzas y planes a largo plazo con el fin de garantizar los espacios y recursos para una formacién con calidad.
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POR LA EXCELENCM EN SALUIL.

El HDTUU mide, al final de cada rotacion, el grado de satisfaccion experimentado por los estudiantes en
practicas formativas, la Ultima medicién registro un nivel del 93%.
Grafico 84. Indicador Satisfaccion de Estudiantes

Grafico por afio - Porcentaje de satisfaccién de 1o...
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Fuente: Grupo GECOI - Elaboracidon Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

En educacion continua se han realizado 7 conversatorios con el objetivo de profundizar tematicas en el
personal asistencial y administrativo de la E.S.E:

1. Uso de indicadores para la gestion

2. Inteligencia emocional como clave en el desarrollo profesional
3. La evolucidn y la investigacion

4. Tromboembolismo pulmonar

5. Insuficiencia renal aguda y crénica

6. Atencidn psicoldgica en procesos de IVE

7. Taquicardia supraventricular

Debido a los cambios ocurridos en la educacidn superior en salud en América Latina, entre los estudiantes del
area de la salud, la investigacidn cientifica esta cobrando cada dia mayor importancia como instrumento de
formacion de profesionales del sector salud y otros sectores afines.

Como consecuencia, el Grupo de Gestion del Conocimiento e innovacién (GECOI), donde estan los subproceso
de investigacion y docencia-servicio, y considerando la relevancia de la investigacion en salud publica y su
incentivo desde pregrado, decidié reorientar dicha actividad para mejorar la calidad de la formacién de los
profesionales sanitarios, implementando un mecanismo de articulacién entre los dos subprocesos, de suerte
que los estudiantes en practicas formativas , pueden simultdneamente desarrollar proyectos de formacion en
investigacion.

Las investigaciones realizadas y los resultados publicados por estudiantes de los diferentes pregrados en salud
van ganando importancia tanto para la clinica como para la salud publica, pues ello permite evaluar con
informacion real el impacto de los actuales programas de formacion académica en salud. En consecuencia, se
puede determinar su efectividad, realizar cambios acordes con el desempefio de la poblacién estudiantil.
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De paso, se esta generando conocimiento cientifico que puede ser comunicado y compartido, lo que deriva
en un enriquecimiento académico tanto para los estudiantes como para los dmbitos asistenciales.

7.10. PLATAFORMA ESTRATEGICA E.S.E. HDTUU
Componentes estratégicos

7.10.1. MISION

Brindar atencion en salud integral y sostenible, apoyada en procesos de docencia, investigacién e innovacion,
con criterios de excelencia.

7.10.2. VISION
En el afio 2027, ser un Centro de Excelencia con vocacién Docente e Investigacion para la innovacion en salud

y el Desarrollo Sostenible, afianzados en nuestra cultura de Atencion Centrada en la Persona, con atributos
de la Calidad.

7.10.3. POLITICA INTEGRADA DE GESTION DE LA CALIDAD

POLITICA INTEGRADA DE GESTION DE LA CALIDAD, MEDIO
AMBIENTE Y SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

La E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua, se compromete
desde el Direccionamiento Estratégico a orientar su gestion en la prestacion de
servicios de salud, centrada en sus usuarios y grupos de interés, a través de un
equipo humano competente y la gestion del conocimiento e innovacién,
asegurando la mejora continua, el cumplimiento de los atributos de la calidad, la
proteccion del medio ambiente, las condiciones de seguridad y salud del personal,

los requisitos legales aplicables y otros requisitos, involucrando las partes
interesadas y generando resultados de impacto en salud.

POR LA EXCELENCIA EN SALUD...
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7.10.4. VALORES INSTITUCIONALES

Grafico 85. Valores Institucionales
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Fuente: Calidad - Elaboracién Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua
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7.10.5. MAPA DE PROCESO

Grafico 86. Mapa de Procesos institucional
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Fuente: Calidad - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomdas Uribe Uribe de Tulua
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7.11. CAPACIDAD INSTALADA INSTITUCIONAL

Tabla 51 — Capacidad Instalada por Servicio - 2023
ESE HOSPITAL DEPARTAMENTAL TOMAS URIBE URIBE

UNIDAD FUNCIONAL 2L LT OFERTA | EMANDA ANO
(N° DEINSTALACIONES |  DISPONIBLE —
O UNIDADES) ARO
CENTRO INSTALACION FISICA
No. Consultorios de Triage 2 103.680 | 94.170
No. Consultorios de Urgencias 4 51.840 69.211
(ADULTO)
No. Consultorios de
- especialidades en urgencias 4 45.965 24.959
“ Consulta y procedimientos
® (PEDIATRIA - GO)
- = No. Salas de Yeso 1 4320 1.617
& No. Salas de Reanimacién 2 5.702 4.488
S . .
No.
=) 0. Salas de Procedimientos 1 8.640 15.250
Menores
No. S.alas (.ie enfermedades 1 12.960 6.914
. respiratorias agudas - ERA
Observacion = 3
No. Salas de Rehidratacion Oral 1 6.048 3.887
No. Camillas de Observacion 150 216.000 63.844
3 g Consul?a ?xterna y No. Consultorios Médicos 3 18.144 13.836
S = " procedimientos PRIORITARIA
o~ 'S S o Actividades de promociény  iNo. Consultorios Enfermeria 2 6.048 6.659
] 8 IR
[ .
(7 g Consulta especializada NegeaiRtltcpiosEsReciglicadon 12 58.968 56.220
No(.j.U’nlf:Iades cuidado intensivo 3 2.880 1587
Cuidados Intensivos EZ IS;::jcaodes cuidado intensivo
’ 45 16.200 12.388
adultos
c i B
:g No. Unu;lﬁdes Z%l!da!do 4 1.440 679
<] Cuidados Intermedios E‘Se[]nr:?d;(;:sec;?sgzz
L 5 O 1 8 2.880 4.499
= intermedio adultos
o No. Camas General Adultos 31 11.160 29.289
g No. Camas Pediatria 22 7.920 5.452
Estancia General No. Camas Ginecobstetricia 31 11.160 5.712
No. Camas Medicina interna 35 12.600
No. Camas Quirurgica 19 6.840
Recién Nacidos No. Unidades Recién Nacidos 5 1.800 405
3 g Salas de Parto No. Salas de Parto 1 2.160 1.035
E @ 3 No. Quirofanos obstetricos 1 720 429
< e o L
g g g Quirdfanos No. Quirofanos Cirugia 2 5.988
S - "
g > No. Quirofanos Urgencias 2 5.702 5.887
e Laboratorio de patologia 1 6.048 4.039
g : : :
2 ] 'No.lUnldad('es de Ra'dlologla e ) 43.200 36.804
8 Imagenologia imagenes diagnostico
u:o No. Unidades de Ultrasonido 1 12.096 17.422
0 .g Laboratorio clinico 1 302.400 456.449
Laboratorio Clinico i
° No. Unidades de toma .de - 4 16.128 24.467
g‘ muestras de laboratorio clinico
a : :
£ O.tras ’Un!dades de Apoyo No. Otras Unidades 1 2016 2.444
Diagnéstico
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UNIDAD FUNCIONAL DISERNIEIEDED OFERTA | hEmANDA ARO
(N° DE INSTALACIONE! DISPONIBLE 2023

O UNIDADES)

Banco de sangre Banco de sangre 1 2.160 2.264
o e
8 No. Sa‘Ias derehabilitaciény 1 22.680 16.708
‘5 Terapias
‘g Rehabilitacion y Terapias No. Unidades para
o W Rehabilitacién (equipos o 10 45.360 51.133
& equipamiento)
g No. Salas de diagndstico
g_ Unidad Hemodinamia cardiovascular, hemodinamia y 1 6.048 8.710
< Ecocardiografia
Unidad Renal No. Unidades de didlisis renal 1 2.160 806
8 8 - Transporte asistencial bésico 1 1.037 1.114
~ = x Servicios conexos a la salud -
& § Servicios de ambulancias 7 " ——
@ ran.spo.r e asistencia 1 691 772
medicalizado

Fuente: Calidad - Elaboracidn Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua

La ESE Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe cuenta con una Unica sede; la oferta de los servicios de la
ESE corresponde a un portafolio de mediana complejidad, y segun lo establecido en el portafolio de servicios
fijado para la ESE en el Documento de Red, el Hospital Tomas Uribe Uribe que debe servir como nodo para 11
municipios con oferta de 3500 tecnologias. Los servicios se relacionan a continuacion:

Servicios Ambulatorios de Medicina Especializada con oferta de 42 especialidades:
e Anestesia
e Cardiologia
e (Cirugia general
e  (Cirugia pediatrica
e Dermatologia
e Gastroenterologia
e Ginecobstetricia
e Infectologia
e Medicina fisica y rehabilitacion
e Medicina interna
e Nefrologia
e Neumologia
e Ortopedia y/o traumatologia
e Otorrinolaringologia
e Patologia
e  Pediatria
e Psiquiatria
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e Urologia

e Consulta prioritaria

e Cardiologia pediatrica

e (Cirugia dermatoldgica

e  (Cirugia gastrointestinal

e (Cirugia ginecoldgica laparoscépica
e (Cirugia plastica y estética

e  Cirugia vascular

e Neurocirugia

e Cuidado intermedio pediatrico
e Cuidado intermedio adultos
e General adultos

e General pediatrica

e  Obstetricia

e  Partos vaginales

e Partos cesarea

e (Cirugia general

e  Cirugia maxilofacial

e  Cirugia otorrinolaringologia

e  (Cirugia oral

e Cirugia pediatrica

e (Cirugia plastica y estética

e  Cirugia vascular y angioldgica
e Cirugia dermatoldgica

e  (Cirugia gastrointestinal

Asi mismo, se ofertan servicios de mediana y alta complejidad a nivel hospitalario, apoyo diagndstico
y de urgencias durante las 24 horas de mediana y alta complejidad.

Urgencias: Actualmente con una capacidad instalada total de 119 unidades, distribuidas en 8 salas
asi:

e Observacion pediatrica: 10 unidades

e Observacién adulta: 51 unidades

e Sillas de transicion: 99 unidades

e Consultorios: 11 (6 adultos, 3 obstétricos y 2 pediatricos)
e Sala de reanimacion: 3 unidades

e Sala de yesos

e Sala de procedimiento

———
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POR LA EXCELENCM EN SALUIL.

Hospitalarios:

e Cuidado intermedio pediatrico: 4 camas

e Cuidado intensivo pediatrico: 8 camas

e Cuidado intermedio adultos: 8 camas

e Cuidado intermedio adultos: 45 camas

e General adulto: 115 camas

e General pediatrico: 21 camas

e Obstetricia: 31 camas, entre las que se encuentran 5 unidades de trabajo de partoy 1 sala de
partos

Quirurgicos: 5 quiréfanos, 12 unidades de recuperacion, con oferta de las siguientes especialidades
quirurgicas:

e (Cirugia general

e  Cirugia maxilofacial

e  Cirugia otorrinolaringologia
e  (Cirugia oral

e  (Cirugia pediatrica

e (Cirugia plastica y estética

e  (Cirugia vascular y angioldgica
e (Cirugia dermatoldgica

e  (Cirugia gastrointestinal

e (Cirugia ginecoldgica

e Cirugia ortopédica

e  Cirugia uroldgica

Apoyo Diagndstico y Terapéutico:

e Toma de muestras citologias cérvico-uterinas
e Laboratorio de patologia

e Llaboratorio clinico

e Radiologia e imagenes diagnostico

e Ultrasonido

e Urologia - litotripsia uroldgica

e Neumologia laboratorio funcién pulmonar

e Dialisis

e Rehabilitacién

———
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POR LA EXCELENCIA EN SALUD...

La propuesta para oferta de servicios por parte de la ESE y en el marco del documento de red se plantean
Servicios de Alta Complejidad que permiten mejorar la resolutividad especialmente dirigido a ruta materno
perinatal, teniendo como base el resultado de los porcentajes de ocupacion el recurso humano profesional y
especialista puede ser distribuido para esta oferta de servicios, con el animo de no afectar gastos y costos de
la operacion.

e UCI Neonatal
e Unidad de Alto Riesgo Obstétrico

De igual forma fortalecer la oferta actual con ampliacién de tecnologias en especialidades y servicios,
principalmente con adquisicion y renovacion de tecnologia, sin incrementar mano de obra para los servicios
quirargicos y ambulatorios.

Cuidado intensivo cardiovascular y neuroquirurgico
Cirugia Neuroldgica

Diagnostico Cardiovascular

Cirugia de Ortopedia y traumatologia

Cirugia de Oftalmologia

Cirugia de Otorrinolaringologia

VVVYVY VYVYVY

Subespecialidades medicas como neumologia, reumatologia y endocrinologia.

De acuerdo a la capacidad instalada y la demanda de los servicios de salud en la vigencia 2023, se debe pensar
en estrategias para mejorar y/o ampliar la capacidad en consulta externa, mayor cobertura en apoyo
diagndstico como el servicio de ultrasonido y toma de muestras del laboratorio clinico, ampliar el horario de
atencién en terapia y rehabilitacion y en las salas de diagndstico cardiovascular, hemodinamia vy
ecocardiografia, ampliacion en el transporte asistencial basico y medicalizado, y obviamente realizar analisis
para ofertar nuevos servicios y especialidades en salud a la red de influencia directa e indirecta de la region
centro norte del Departamento del Valle del Cauca.
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PROPUESTA DE VALOR INSTITUCIONAL

Grafica 87 — Modelo de Propuesta de Valor - 2024

PROPUESTA DE VALOR - ESE HOSPITAL DEPARTAMENTAL TOMAS URIBE URIBE
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Brindar soluciones a problemas de salud a pacientes de la zona centro norte del Departamento del Valle del Cauca,
por medio de: conocimiento actualizado, trabajo en equipo e interdisciplinario, continuidad de la atenciony conuna
oferta institucional acorde a la demanda en servicios de salud. |

Fuente: Calidad - Elaboraciéon Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulud
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8. DESARROLLO MODELO MATRICIAL

ETAPA DE INVESTIGACION

8.1. MATRIZ DE EVALUACION DE FACTORES EXTERNOS (MEFE)

Tabla 52. Matriz de Evaluacion de Factores Externos (MEFE) - 2024

MATRIZ DE EVALUACION DE FACTORES EXTERNOS (MEFE)

FACTORES CRITICOS PESO RELATIVO  CALIFICACION RESULTADO

Diversificacion de la Prestacidn de Servicios 0,12 4 0,48
Desarrollo de Proyectos y Programas en los dmbitos
- 0,13 4 0,52
de salud publica
Cambios en el perfil demografico y de morbilidad ol 2 02
que incrementen la demanda de servicios ’ ’

Acceso a nuevos Tecnologias 0,1 4 0,4

Interés de entidades docente educativas para
. 0,1 4 0,4

celebrar convenios

Nuevas modalidades de contratacién en Salud 0,05 3 0,15
Crisis financiera del aseguramiento en Salud 0,2 1 0,2
Inestabilidad normativa 0,02 2 0,04
Incremento en la competencia 0,05 2 0,1
Cambios en modelos de contratacion 0,04 2 0,08
Deterioro del perfil de morbilidad en los usuarios 0,06 2 0,12

Tendencia en la disminucion de recursos de
o, 0,03 2 0,06

contratacion con las EPS

L TOTAL

Fuente: Planeacion - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomdas Uribe Uribe de Tulua

POR LA EXCELENCIA EN SALUD..
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Grafico 88. Matriz de Evaluacion de Factores Externos (MEFE)

MATRIZ DE EVALUACION DE FACTORES EXTERNOS (MEFE)
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Fuente: Planeacidn - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomds Uribe Uribe de Tulua
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8.2. MATRIZ DE EVALUACION DE FACTORES INTERNOS (MEFI)

Tabla 53. Matriz de Evaluacién de Factores Internos (MEFI) - 2024
MATRIZ DE EVALUACION DE FACTORES INTERNOS (MEFI) ‘

FACTORES CRITICOS PESO RELATIVO . CALIFICACION : RESULTADO

Proyecto para la construccién de nueva
Y . P . 0,15 4 0,6
infraestrutura - Hospital
Recurso humano caIlflcad?)/ con experiencia en la 0,05 4 02
atencion
Portafolio de servicios que |.r.1cluyan servicios de 01 4 04
alta.compleiidad
. i . A . .7 I I. I
Sistema Unico de Acreditacion alta calidad en salud 0,15 4 0.6
- lcontec
Disponibilidad de un centro de investigacion clinica 0,1 4 0,4
£ T o
xperlen'CIas en g.es.tlon c?e contratos 0,05 4 02
interadministrativos
Procesos de facturacion y recaudo de cartera 0,05 1 0,05
Desarrollo del Sistema de Costos 0,02 4 0,08
Buena implementacidn y despliegue del Modelo de
P Oy desplice 0,05 4 0.2
mejora continua
Sistemas de informacion (automatizacion del
. ( . 0,05 4 0,2
sistema para |a toma de decisiones)
Proceso de gestion humana. Cultura organizacional:
perfiles y competencias, carga laboral, evaluacion 005 4 02
de desempefio, comunicacidn, sentido de ¢ !
pertenencia, induccion, entrenamiento,
Plan de mercadeo y comunicaciones acorde a los
i e 0,03 3 0,09
reguerimientos
Modelo de atencién con énfasis en la prevencion 0,05 4 0,2
Proceso de Educacion superior e investigacion 0,1 4 0,4

382

Fuente: Planeacion - Elaboraciéon Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomdas Uribe Uribe de Tulua
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Fuente: Planeacidn - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomds Uribe Uribe de Tulua

8.3. ETAPA DE CONTRASTACION

Consiste, en el contraste de diferentes puntos de vista, con el fin de consolidar, una Unica posicion acerca de
la situacidn actual de la E.S.E. Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua en su entorno. Estas etapas,
consta de la aplicacion de la Matriz Interna — Matriz Externa (MIME), donde se traspone la informacion de la
MEFI y la MEFE, con el fin de identificar una posicion estratégica, que, tras una correcta interpretacion,
marcara la pauta del tipo de estrategias que deben ser implementadas en el Plan de Desarrollo 2024 — 2027.

POR LA EXCELENCIA EN SALUD...

/ Siempre a tu lade !
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Grafico 90. Matriz Interna y Externa (MIME) - 2024
i Resultado Final

RESISTA
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MEFE = 2,75

Fuente: Planeacion - Elaboraciéon Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomdas Uribe Uribe de Tulua

El cruce de las matrices de factores internos y externos da como resultado la ubicacién de la E.S.E. Hospital
Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulug, en el enfoque de “ATAQUE”, el cual sefiala una posicion que
permite atacar el mercado, es decir se deben desarrollar estrategias que ayuden al crecimiento y desarrollo
del Hospital para el proximo cuatrienio en el Plan de Desarrollo 2024 — 2027.

8.4. ETAPA DE TOMA DE DECISIONES

En esta etapa se desarrollan las siguientes Matrices:

8.4.1. DOFA

La toma de decisiones se caracteriza por un cruce permanente de informacién. Trasponer las debilidades, las
oportunidades, las amenazas y las fortalezas es un ejercicio inevitable de cara a la obtencidn de informacion
nueva, sintetizada en estrategias genéricas y provenientes de la etapa de investigacion. El procedimiento que
se debe sufrir se comprende mejor observando la matriz DOFA.

Debe enfocarse especialmente hacia los factores claves para el éxito de la E.S.E. Hospital Departamental
Tomds Uribe Uribe de Tulua.

Debe resaltar las fortalezas y las debilidades diferenciales internas al comparar la institucién de manera

objetiva y realista con la competencia y con las oportunidades y amenazas claves del entorno.
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8.4.1.1. Anadlisis interno (Fortalezas — Debilidades)

Disponer de un Sistema Integrado de Gestién HSEQ certificado y maduro en las normas ISO 9001 versién 2015, ISO
14001 wversion 2015 e ISO 45001 version 2018, que permiten el trabajo ordenado, articulado y sistematico, a través de
procesos en toda la organizacion.

Contar con el otorgamiento del Sistema Unico de Acreditacion en Salud, reconocimiento que emite el Instituto
Colombiano de Normas Técnicas y Certificacion - ICONTEC, que avala el Ministerio de salud y Proteccién Social.

Consolidacion del proceso de Gestion del Conocimiento e Innovacién - GECOI, que ha permitido fortalecer la relacion
docencia — senicio, con las instituciones de educacion técnica, tecnoldgica y de formacion profesional, promoviendo la
sinergia necesaria para que los procesos de investigacion e innovacion se constituyan en propdsitos comunes que
permitan dar alcance a la plataforma estratégica; en el que se destaca: Tener el reconocimiento de Hospital Universitario.

Funcionamiento de la ESE en condiciones de equilibrio financiero operacional. A pesar del endeudamiento que va
creciendo mes a mes con los proveedores y aliados estrategicos que respaldan la misién del hospital en terminos del
despacho oportuno de insumos, material medicoquirutgico, prestacion de senicios, entre otros. Ante la asuencia del flujo
oportuno de recursos como lo establece la ley.

Ser una Institucion referente en salud, para los 10 municipios del departamento del Valle del Cauca que componen el
Nodo de la Red centro Tulud de prestadores de senicios de salud. Ademas, de los municipios del norte, oriente y
occidente del valle del cauca que, de manera directa o indirecta encuentran respaldo en terminos de la referencia y
contrarreferencia.

Contar con un centro de datos que contiene senidores, canales de internet dedicados en fibra dptica que soportan toda
la operacion institucional y un corta fuego (Firewall), que permite tener una seguridad extra frente a posibles ataques
cibernéticos.

Se cuenta con un proceso de cobro coactivo, que sine como estrategia efectiva de recaudo ante las entidades
responsables de pago.

Presupuesto aprobado para toda la vigencia fiscal, el cual permite dar alcance a los planes operativos por porcesos que
estan alineados con los planes de accién por vigencia.

Aumento de la produccion, reflejado a través de la venta de senicios, los cuales han estado por encima de las
obligaciones adquiridas en cada vigencia fiscal.

10

Contar con médicos especialistas y subespecialistas, que amplian la posibilidad de ofertar senicios desde la alta
complejidad, con un enfoque integral desde la interdisciplinariedad.

11

La ESE cuenta con una planta eléctrica moderna, que da alcance al requerimiento energético de toda la institucion para
momentos de contingencia por posibles cortes del fluido eléctrico externo.

12

La Institucion construy6 una Planta de Tratamiento de Aguas Residuales (PTAR), con el objetivo de dewolver el agua
usada en los diferentes senicios hospitalarios de manera segura a nuestro medio ambiente.

13

Pago oportuno al talento humano de la institucion, a pesar de las dificultades del sistema de salud, en términos del no
pago de las EPS’S, por los senicios prestados y reconocidos por las aseguradoras mediante el proceso de facturacion.

14

El Hospital fabrica su propio oxigeno medicinal, gracias a la adquisicién de una moderna planta generadora de oxigeno;
ademas, puede dar apoyo a otras instituciones hospitalarias en el momento en que se requiera.

15

Disponer de equipos biomédicos suficientes y necesarios para dar alcance a los requerimientos de los senicios
ofertados, de acuerdo con la demanda en la prestacion de senicios de salud.

16

Contar en la actualidad con el ebitda positivo, es decir, que al 2023 se encuentre la ESE dando ganancias,
incrementando el super abit fiscal y el creciendo en terminos de dotacién e infraestructura.

———
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DEBILIDADES (D)

Infraestructura que no cumple con Ias exngenuas de sismo re5|stenC|a y que por su antlguedad dlﬁculta eI alcance de
algunos estandares del Sistema Unico de Habilitacion, y condiciona la posibilidad de lograr méas expansiones, de cara a
NUEVDS Senicios.

Manual tarifario SOAT no competitivo, frente a otras IPS (privadas) pares de la region.

Alta rotacion del personal en la institucion. Lo que dificulta la adherencia a procesos y la consolidacién de una cultura
institucional.

Falta de adherencia a procedimientos establecidos por la institucion en el area financiera.

Carencia de una herramienta tecnolégica que facilite el control y la seguridad de la informacion, en relacién a los
derechos de peticion, tutelas y demandas que llegan al hospital, y que requieren del correcto seguimiento y de una
respuesta oportuna. (manejo de la correspondencia).

Falta de adherencia de los lideres de procesos para hacer seguimiento a los palanes de mejora, relacionados con los
resultados de las auditorias internas, externas y los no conformes.

En imagenes diagnoésticas la oportunidad es baja para pacientes ambulatorios y hospitalizados, dado que los senicios
de gastroenterologia, cardiologia y ecografias, no ofrecen el senicio todos dias de la semana.

Se presentan dificultades con la asignaciéon de citas desde el Call Center, los usuarios no logran contactarse con
facilidad para agendar citas.

La capacidad instalada del hospital se ve superada por la demanda tan elevada en los senicios de urgencias,
hospitalizacion, cirugia, UCI'S, Consulta Externa, Ayudas Diagnosticas y Referencia y Contrarreferencia. Situacion que
wilnera la oportunidad en la prestacion de senicios en algunos momentos.

10

La percepcion sobre seguridad del paciente es buena, pero pudiera llegar a una escala mayor y destacable si la
institucion contribuye aiin mas en aspectos relacionados con la dotacién del personal, mas apoyo y compromiso de los
lideres de procesos para afianzar los controles, mas compromiso frente a la percepcion de seguridad en los
colaboradores cuando se efectlia el cambios de turno y transicién entre senvicios.

11

Las estrategias y actividades del eje de humanizacion deberian impactar mucho mas al cliente interno de la institucion,
articulando procesos y proyectos afines tales como: Seguridad y Salud en el Trabajo, equipo encargado de velar por la
adecuada experiencia del paciente, instituciones educativas que ofertan el programa de psicologia y gozan de convenios
interinstitucionales, y equipo desarrollador del programa PEVSI (Programa Estilos de Vida Saludable Institucional).

12

La gestion de los riesgos asistenciales en cada servicio prestado por el hospital, deben ser transversales con los
atributos de la calidad; de esta manera se podra lograr mayor objetividad en la fase de identificacién de causas y
calificacion, con el objeto de afinar los posibles controles, acciones y/o barreras, buscando resultados de impacto.

13

Dificultad para percibir otros recursos diferentes a los pactados contractualmente con las EAPB'S; aun cumpliendo con
los requisitos para que desde el orden departamental y nacional se puedan formalizar otros rubros, como el de la
estampilla pro-hospital universitario.

———

www.hospitaltomasuribe.gov.co
calidad@hospitaltomasuribe.gov.co

Calle 27, Carrera 39 Esquina, Cod. Postal 763021
PBX: 602 231 7333, Ext 109 - Tulud, Valle del Cauca, Colombia e

E.S.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL TOMAS URIBE URIBE DE TULUA

Felioe e

TINOCO ZAPATA



HD
@ Tomas Uribe Uribe

Empresa Social del Estado
NIT. 891.901.158-4

ACHEDITACION
ENSALUD

POR LA EXCELENCIA EN SALUD..

lempte a U

8.4.1.2. Analisis externo (Oportunidades — Amenazas)

E.S.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL TOMAS URIBE URIBE DE TULUA

OPORTUNIDADES (O)

Ampliaciéon de la infraestructura y modernizacién, desde el proyecto “Nuevo Hospital”. Para dar alcance con altos
estandares de calidad a los requerimientos de la poblacion en términos de la relacion salud/enfermedad.

Ampliacién de la capacidad instalada, con lo cual se lograria que sea mas atractiva para las EPS, buscando proyectar
los senicios que no estan en la region; lo que permitiria un incremento en la facturacién mes a mes.

Interés de instituciones educativas, para celebrar mas convenios docencia asistencial; lo anterior bajo la perspectiva de
formacion, investigacion e innovacion.

Cambios en perfil demogréfico y de morbilidad que exigen la oferta de nuevos y més especializados senicios de salud.

Nuevas perspectivas de atencion en salud, derivadas del escenario “post — pandemia por COVID - 19”.

La Politica de Atencion Integral en Salud - PAIS, que promuewe la configuracion de redes integrales de atencion en salud
desde la estrategia de APS.

Normatividad vigente, que considera la salud como un componente obligatorio de los Planes de Intervenciones Colectivas
— PIC. Estableciendo que las ESE'S deben ser aliados estratégicos para alcanzar los propésitos en términos de la salud
publica que lideran las secretarias de salud municipales y departamentales.

Normatividad en salud que ofrece a los ciudadanos un Plan Obligatorio en Salud, de caracter universal y obligatorio.

Apoyo externo por los entes gubernamentales, que permiten ampliar el espectro de gestion de recursos para ser
utilizados en el mejoramiento de la atencién a los usuarios.

10

Apoyo de la Gobernacion del Valle del Cauca, en relacion con la gestion del flujo de recursos econémicos, en pro del
sostenimiento de la operacion institucional, para garantizar la prestacion de senvicios de salud con calidad a la poblacion
del érea de influencia de la ESE.

11

Acceder a los recuros de la estampilla prohospitales del departamento del Valle del Cauca, por lograr el reconocimiento
de la ESE como Hospital Universitario.

12

Lograr que el Plan de Desarrollo del Departamento del Valle del Cauca, contemple la gestién de recursos para construir
el nuevo Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua.

13

El Hospital cuenta con profesionales y expertos de distintas disciplinas que incursionan en la docencia, la investigacion
y la innovacion, y que ademas, cuentan con un reporte cientifico destacado en sus respectivos CWLAC en Colciencias.
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Amenazas

Crisis financiera del sector salud, lo cual afecta el flujo de recursos en la ESE por mora en el pago de los senicios
prestados y facturados correctamente a las diferentes EAPB’S.

Dias de rotacién de cartera no acordes a los plazos emitidos por el hospital y ajustados al marco legal.

Inestabilidad normativa; ante las dificultades estructurales del SGSSS, el estado introduce cambios constantes en la
regulacion, que limitan la autonomia de las empresas del sector salud.

Fragmentacién de la atencién por el esquema de aseguramiento que dificulta la integralidad y la continuidad de la
atencion en salud.

Giro directo incompleto e inoportuno segun el porcentaje pactado en la norma vigente.

Cierre de unidades de negocio del sector salud, por el no pago de las EAPB'S.

Dificultad para lograr la ampliaciéon de los senicios de salud proyectados en el plan de desarrollo institucional. Esta
condicion de da por el aumento de la deuda por parte de las EPS'S.

Capacidad instalada de las IPS’S y ESE’S de la regién para dar respuesta apropiada, a eventos de interés en salud
publica (Epidemias, Endemias y Pandemias). Lo anterior en términos de oportunidad, seguridad, accesibilidad,
continuidad y humanizacion.

Nuewos virus o enfermedades que pueden desencadenar brotes, epidemias o pandemias, que wineran la capacidad
instalada de las IPS'S y ESE'S, y/o la capacidad de respuesta del sistema sanitario del pais.

10

Inoportunidad en los pagos a los proveedores y aliados estratégicos de la institucion, por el no pago de las EPS'S por
concepto de senvicios salud prestados a sus afiliados.

11

Dificultad en la capacidad de respuesta oportuna e integral a los usuarios que habitan en los municipios donde existen
redes de prestacion de senicios de salud conformadas por la secretaria de salud departamental, y que circundan la red
centro Tulué en la que el Hospital Tomas Uribe Uribe asume el liderazgo como nodo; situacién que lleva a brindar apoyo
inmediato desde la referencia y contrarreferencia de esta ESE ubicada en Tulua, trayendo consigo el posible colapso de
los senicios que aqui se ofertan

12

Entrar en ley 550 por direccionamiento de la gobernacion del Valle del Cauca, como medida de control a la auteridad del
gasto y comportamiento de los senicios en terminos de ventas vs gastos y vs costos.

13

Grandes competidores con tarifas muy bajas en la region.

Una vez terminado el ciclo de andlisis, la matriz conjunta de analisis estratégico MPCE, permitié conocer las
principales fortalezas, debilidades, amenazas y oportunidades, las cuales se cruzaron de manera que se

8.4.2. MATRIZ CONJUNTA DE PLANEACION ESTRATEGICA (MCPE)

pudieran encontrar las estrategias a desarrollar:

———

www.hospitaltomasuribe.gov.co
calidad@hospitaltomasuribe.gov.co

Calle 27, Carrera 39 Esquina, Cod. Postal 763021
PBX: 602 231 7333, Ext 109 - Tulud, Valle del Cauca, Colombia e

E.S.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL TOMAS URIBE URIBE DE TULUA

Felioe e

TINOCO ZAPATA



-
Hospital Dcpm'tamc.nml )
ﬁ Tomas Uribe Uribe

DETULUA-ESE  POR LA EXCELENCIA EN SALUD...
/ Giempte a lu lado

E

E.S.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL TOMAS URIBE URIBE DE TULUA

Empresa Social del Estado
NIT. 891.901.158-4

Grafica 91. Estrategias Fortalezas vs Oportunidades

1. Lograr que la ESE
Hospital Departamental
Tomas Uribe Uribe de Tulua
mantenga la Acreditacion
en Salud

4. Crecer en el nivel de
Complejidad, afianzando
su infraestructura

de

® Posicion Estratégica
Se basan en el uso de
T talezas i

apr

2. Lograr que la ESE
alcance el reconocimiento
como Hospital
Universitario

3. Consolidar el Eje de Seguridad del
Paciente, para alcanzar el
reconocimiento del Galardén Hospital
Seguro

r

Fuente: Planeacion - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomdas Uribe Uribe de Tulua

Grafica 92. Estrategias Debilidades vs Oportunidades

Posicion Estratégica @

1. Consolidar una propuesta de expansién
extramural de algunos servicios de salud en |a
Red Centro Tulug, en la que se asume la
responsabilidad de Nodo; con el objeto de
ampliar la cobertura en atencion por eventos de
interés en Salud Publica o por aumentode la
demanda, mejorando con ello, la oportunidad en
especialidades que ameriten este desplazamiento
en el radio de influencia de la ESE.

2. La ESE debe mantener la ventaja
competitiva frente a las IPS pares de la
region, afianzando como principal
atributo, el Modelo de Atencion en Salud,
con enfoque de mejoramiento continuoy
perspectiva hacia la Excelencia

3. Consolidar una cultura de
Gestidn del Riesgo con enfoque
en el desarrollo, los factores
individuales y los riesgos en los
servicios sanitarios; en

congruencia con la reduccion
posible de los dafios evitables
debidos a una atencion de salud
poco segura

Fuente: Planeacion - Elaboraciéon Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomds Uribe Uribe de Tulua
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Grafica 93. Estrategias Fortalezas vs Amenazas

1. Coordinar la preparacién
a posibles eventos en Salud
Publica y/o Emergenciasy
Desastres

® Posicién Estratégica

)ara evitar amenaz

2. Prestar servicios de salud con calidad, dando
alcance a la demanda en cada uno de los
servicios, afianzando la perspectiva de
crecimiento en el nivel de complejidad, brindando
mayor respaldo a la Red de Salud del
Departamento

Fuente: Planeacion - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomdas Uribe Uribe de Tulua

9.

Grafica 94. Estrategias Debilidades vs Amenazas

&s

Tomas Uribe Uribe
[ ros LA excibca e sao_

Posicion Estratégica

tar de 1dé erna

1. Lograr el Equilibrio Fiscal y
Financiero, enmarcado en la
austeridad del gasto y la gestion
adecuada de los recursos

Fuente: Planeacion - Elaboraciéon Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomds Uribe Uribe de Tulua
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10. OBJETIVOS ESTRATEGICOS

Para la definicion de los objetivos estratégicos del Plan de Desarrollo 2024 — 2027 Por la Excelencia en Salud...
iSiempre a tu Lado! de la E.S.E. Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulud, en los que se pretende
dar alcance a los propdsitos institucionales en relaciéon con el cumplimiento de su plataforma estratégica,
reconociendo la importancia de incluir acciones que permitan abordar integralmente los escenarios de
respuesta a emergencias, desastres y eventos de interés en salud publica (incluyendo los eventos
reemergentes y los eventos nuevos). A continuacidn, se ilustran las siguientes Lineas estratégicas desde donde

se desagregaran los respectivos objetivos:

Grafico 95 — Lineas Estratégicas Plan de Desarrollo 2024 — 2027

fl\ EQUIPO HUMANO
« ) SIEMPREATULADO -

HOSPITAL RESOLUTIVO
Y SEGURO

LINEAS

ESTRATEGICOS CULTURA DE
DEL PLAN DE = EXCELENCIA
DESARROLLO -

2024 - 2027

CONSTRUYENDO
REGION

GESTION DEL
CONOCIMIENTOE
INNOVACION

Fuente: Planeacion - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomdas Uribe Uribe de Tulua
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A continuacién, se mencionan los objetivos meta deseados con el cumplimiento de la implementacién de las

estrategias mencionadas:

Grafico 96 — Objetivos de las Lineas Estratégicas Plan de Desarrollo 2024 — 2027

LINEA ESTRATEGICA 1: EQUIPO HUMANO, SIEMPRE A TU LADO

Fidelizar al usuario brindando un modelo de atencién que garantice
los atributos de la calidad, la humanizacion en la prestacion de los
servicios de salud, el abordaje intramural o extramural utilizando la
OBJETIVO: mejor evidencia cientifica disponible para obtener los resultados
deseados, proporcionando mayor seguridad y minimizando la
variabilidad clinica; logrando consigo una mejor experiencia del
pacientey su red de apoyo.

Mejorar la satisfaccion del paciente, familia y red de apoyo durante
todo el ciclo de atencidn: >=95% Satisfaccion

META DE IMPACTO:

LINEA ESTRATEGICA 2: HOSPITAL RESOLUTIVO Y SEGURO

Consolidar la infraestructura y dotacidn necesaria para respaldar la
misién institucional, contribuyendo con la cultura de seguridad del
pacientey gestion del riesgo, brindando la posibilidad de crecer en el
nivel de complejidad.

OBIJETIVO:

Crecer en la complejidad para garantizar mayor integralidad de forma
META DE IMPACTO: mas segura para el pacientey su familia: Ampliacidn del Portafolio de
Servicios

LINEA ESTRATEGICA 3: CULTURA DE EXCELENCIA

Contar con un equipo de colaboradores idéneo, comprometido con la
OBIJETIVO: plataforma estratégica de la institucion, y dispuesto a apropiar la
cultura “Tomasina” como estilo de vida.

Alcanzar los resultados en salud desde el mejoramiento continuo

META DE IMPACTO: . . . . A
institucional: Avanzar en los resultados de Acreditacién en Salud.

LINEA ESTRATEGICA 4: CONSTRUYENDO REGION

Liderar la construccidn de una region saludable, con una amplia
vision de la salud publica, motivando al trabajo interinstitucional y
transectorial, para impactar positivamente las comunidades
haciendo uso de estrategias conjuntas desde el eje de
responsabilidad social, conservando un comportamiento de
austeridad en el gasto para controlar el riesgo fiscal y financiero.

OBJETIVO:

Aportar a las metas de los Objetivos de Desarrollo Sostenible:

META DEIMPACTO: resultados en los indicadores de los ODS
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LINEA ESTRATEGICA 5: GESTION DEL CONOCIMIENTO E INNOVACION

Lograr que la institucion sea reconocida como Hospital Universitario por los organismos
competentes seglin la normatividad vigente; y mantener la produccion cientifica desde
estudios aplicados y el intercambio de conocimientos, saberes y experiencias, a partir del
proceso de investigacion clinica y las alianzas docencia servicio.

META DE IMPACTO: Ser reconocido como Hospital Universitario: Reconocimiento

Fuente: Planeacion - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomdas Uribe Uribe de Tulua

OBIJETIVO:

1.1. LINEAS ESTRATEGICAS

Cada Linea Estratégica, cuenta con una serie de Programas y subprogramas, a mencionar:

Grafico 97 — Programas de las Lineas Estratégicas del Plan de Desarrollo 2024 — 2027

Programas:

Programa 1: Sistemas Integrados de Gestion

LINEA ESTRATEGICA 1:

EQUIPO HUMANO, - .
SIEMPRE A TU LADO :;;i:ajr;‘la 3: Servicios de Salud Humanizados y

Programa 2: Hospital en Expansidn

Programa 4: Hospital Saludable, mas cerca de ti

Programas:
Programa 1: Hospital Sistematizado

LINEA ESTRATEGICA 2:

HOSPITAL RESOLUTIVO Y ) )
SEGURO Programa 3: Transparencia y Buen Gobierno

Programa 2: Controly Planificacion Hospitalaria

Programa 4: Medio Ambiente

Programa 5: Auditoria Clinica

Programa 6: Equipamiento e Infraestructura
Programa 7: Equipos Biomédicos

Programa 8: Infraestructura Tecnoldgica

Programas:

LINEA ESTRATEGICA 3:
CULTURA DE
EXCELENCIA Programa 2: Sin Riesgo Laboral

Programa 1: Talento Humano Idéneo
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Programas:

Programa 1: Gestidn Integral del Riesgo
LINEA ESTRATEGICA 4: Programa 2: Hospital con Suministros,

CONSTRUYENDO fiedicamentos
- y Dizpositivos Médicos para la Operacion
REGION

Programa 3: Mercadeo y Comunicaciones
Programa 4: Procesos Juridicos
Programa 5: Facturacidn

Programa 6: Responsabilidad Social

Programas:

Programa 1: Cultura Institucional de la Gestidén de la
LINEA ESTRATEGICA 5: Informacion

GESTION DEL Programa 2: Educacion Superior
CONOCIMIENTO E

Programa 3: Promocidn de la Investigacion

INNOVACION

Programa 4: Epidemiologia

Fuente: Planeacidn - Elaboracion Propia de la E.S.E Hospital Departamental Tomds Uribe Uribe de Tulua
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10.2. METAS E INDICADORES DEL PLAN DE DESARROLLO
10.2.1. LINEA ESTRATEGICA 1: EQUIPO HUMANO SIEMPRE A TU LADO

10.2.1.1. PROGRAMA 1: SISTEMAS INTEGRADOS DE GESTION

Objetivo: Mantener la mejora continua en los servicios asistenciales desde los sistemas integrados
de gestidn, para lograr la satisfaccién del cliente interno y externo.

LINEA ESTRATEGICA 1: EQUIPO HUMANO, SIEMPRE A TU LADO

META DE IMPACTO: Mejorar la satisfaccion del paciente, familia y red de apoyo durante todo el ciclo de atencidn: »>=95% Satisfaccion

Subprograma Actividades Tipo de meta m Proceso Responsable

A 1.1. Apertura de nuevos servicios en salud, de
1. Mantenimiento de p . T Incremento 1 ==1.1 Calidad
los requisitos del acuerdo con el nivel de atencion institucional

Sistema Unico de 1.2 Reportar al REPS los resultados de la L )
Mantenimiento 1 1 Calidad

Habilitacion autoevaluacian del SUH
2.1. Ejecutar de manera Sistematica y efectiva
2. Auditoria para el &l programa d suditoria para | Mantenimiento 91.5% >=90% Calidad
mejoramiento dela -Mejoramiento de la calidad PAMEC en cada ’
Calidad en Salud - vigencia
c PAMEC 2.2. Reporte oportuno de la Circular 012 de
FrEgEm T ik P P Mantenimiento 1 1 Calidad
Sistemas 2016 de la Supersalud
Integrados de 3.1. Realizar autoevaluacién anual de los
Gestion estdndares del Sistema Unico de Acreditacion Incremento 3,59 >=1.02 Calidad
en Salud, Resolucidn 5095 de 2018
3. Asegurar el 3.2. Ejecutar el plan de mejoramiento de las
mantenimiento del oportunidades de mejora definidas por el Mantenimiento >90% >90% Calidad
certificaclo del Sistema . ente acreditador
Unico de Acreditacién . . "
3.3. Ejecutar las oportunidades de mejora
) P ! Mantenimiento #90% =90% Calidad

en Salud definidas en cada ciclo de autoevaluacion

3.4. Mantener el otorgamiento del Sistema . Todos los procesos y
Mantenimiento 1 1

Unico de Acreditacion Partes Interesadas

4.1. Reportar oportunamente en el FURAG el
Control Interno y

cumplimiento de las Politicas y Dimensiones Incremento 76.3 »=1.02 .
de MIPG Planeacidn
4. Modelo grado £
de Planeacion y 4.2. Formular planes de mejora institucional Control Interno
e . . ) Incremento o 1 )
Gestidn - MIPG para el mejoramiento de las Politicas Calidad
4.3. Divulgar los resultados del FURAG a nivel .
Incremento o 1 Calidad

externo e interno

5.1. Medir periddicamente los indicadores
formulados para el Hospital (Indicadores de Mantenimiento 100% 100% Calidad

Programa 1: 5. Sistema de !
ST informacion para la impacto y/o Resultados)
ados Calidad 5.2, Medir y reportar los indicadores de la
Integrados de ciry rep: Mantenimiento 100% 100% calidad
Gestidn resolucidn 0256 de 2016 ante el SIHO
6.1. Realizar auditorias internas de Sistemas Mantenimiento 1 1 calidad
integrados HSEQ
6.2. Realizar Revisidn por la Alta Direccidn al Mantenimiento 1 1 calidad
) Sistema HSEQ,
& SIS Ian!gmdos 6.3. Auditoria de Seguimiento por el ente
de gestidn certificador a los Sistemas Integrados de Mantenimiento 1 1 Calidad, Icontec
Gestion SG - HSEQ
6.4. Mantenimiento de la certificacion de los o .
Mantenimiento 1 1 Calidad

Sistemas Integrados de Gestidn HSEQ

POR LA EXCELENCIA EN SALUD...
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7.1. Monitoreo del cumplimiento de las metas Calidad y Seguridad
) - P Mantenimiento 67% B80% v ) g
de seguridad del Paciente del Paciente
7.2. Monitoreo de los resultados del . .
. . o Calidad y Seguridad
cumplimiento de los Paguetes Instruccionales;  Mantenimiento 0% B80% )
) o del Paciente
que aplican a la institucion
7.3. Monitorear Programa Racional de Calidad y Seguridad
timizacidn d gd tibigti Mantenimiento 0% B80% d I: _g .
7. Seguridad del optimizacidn de uso de antibidticos el Paciente
Paciente e infecciones . 7-3- Mejorar la percepcidn de la cultura de Incremento 70 a0 Calidad y Seguridad
Seguridad del Paciente del Paciente
Programa 1:
c - 7.5. Postulacion para el otorgamiento del Calidad y Seguridad
Sistemas lardé 3 pl g Incremento 0 1 del ¥ ) £
Integrados de Galardon Hospital Seguro el Paciente
Gestion 7.6. Articular la vigilancia activa Eventos
{Tecnavigilancia, Farmacovigilancia y o " adversos < Eventos Calidad y Seguridad
ecremento
Hemovigilancia) con el Eje de Seguridad del asociados Adversos del Paciente
Paciente vigilancia
8.1. Acompafiamiento a laimplementacién
del sistema obligatorio de garantia de la Incremento Plan de Trabajo >=70% Calidad y Planeacidn
& EETS I T calidad a los Hospitales
cultura de la Calidad 5o [ |
.2. Apoyar a los Hospitales ene
en laRed P V ) P! ) Gerencia, Calidad y
fortalecimiento de sus competencias en la Incremento 1 3 olansacion
implementacion en los elementos del SOGC

10.2.1.2.  PROGRAMA 2: HOSPITAL EN EXPANSION

Objetivo: Establecer acuerdos con entidades publicas y privadas que permitan ampliar la oferta de servicios
institucional, mejorando consigo la oportunidad e integralidad.

Aeae HRSSEIES FIRESORESRORRE

1.1. Ofertar servicios de salud .
Gerencia,

complementarios a través de alianzas Mantenimiento 3 3 o
Subgerencia cientifica

estratégicas

1.2.Contar con la viabilidad técnica del Gerencia,
o . . B Incremento o 1 o e
Ministerio de Salud y Proteccidn Social Subgerencia cientifica
1.3.Realizar Programa médico arquitectonico Gerencia,
Programa 2: I & ) 4 Incremento 1] 1 o
Hospital en 1. Complejo del proyecto Nuevo Hospital Subgerencia cientifica
e Hospitalario
Expansian 1.4.Disefiar los estudios de ingenieria y planos. Gerencia,

i . Incremento o 1 e
arquitectonicos del proyecto Subgerencia cientifica
1.5.Alianzas estratégicas para la construccion )

) Incremento o 1 Gerencia
del nuevo Hospital
1.6.Afianzar la cultura de mejora continua a Talento Humano

) L Incremento % % .

los aliados estratégicos Calidad

POR LA EXCELENCIA EN SALUD...
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10.2.1.3. PROGRAMA 3: SERVICIOS DE SALUD HUMANIZADOS Y SEGUROS

Objetivo: Mejoramiento de la experiencia del usuario, desde la prestacion de servicios de salud de
mediana y alta complejidad.

Subprograma Actividades Tipo de meta m Proceso Responsable

1.1. Garantizar la atencion oportuna de
acuerdo con la clasificacion del Triage en el Mantenimiento 100% 100% Urgencias
Servicio de Urgencias
1.2. Realizar Auditoria en salud, desde la . Calidad y Subgerencia
) . L Mantenimiento 1 1 N e
concurrencia, calidad y facturacidn Cientifica
Decremento
1.3. Ampliar la capacidad de respuesta en el Coordinacion de
wciod ) Demanda 1 <= U )
Programa 3: servicio de urgencias insatisfacha rgencias
Se os de Salud 1. Servicio de Subgerencia
Humanizados y Urgencias 1.4. Contar con el servicio de traumatologia Mantenimiento 1 1 Cientifica
seguros . - -
1.5. Mejoramiento de las competencias del
. N . Talento Humano,
personal misional, mediante formacién .
) o, Incremento 0% 90% Subgerencia
complementaria, educacidn formal y no L
Cientifica
formal
Coordinacion de
1.6. Actualizacion permanente de protocolos Enfermeria
N L P L p , Mantenimiento 100% 100% ,v
¥ guias de practica clinica en el servicio Subgerencia
Cientifica
2.1. Mejoramiento de las competencias del
. . . Talento Humanao,
personal misional, mediante formacign R
. . Incremento 0% 90% Subgerencia
complementaria, educacion formal y no o
Cientifica
formal
Coordinacidn de
2.2. Actualizacidn permanente de protocolos Enfermerfa
Programa 3: N L P o p ) Mantenimiento 100% 100% ,v
e y guias de practica clinica en el servicio Subgerencia
Servicios de Salud o »
. 2. Hospitalizacion Cientifica
Humanizados y
seguros 2.3. Contar con los Equipos biomédicos )
i la prestacidn del servicio de Gerencia, Compras,
necesarios para
P P o Incremento 70% 90% Coordinacion del
acuerdo con el Plan de adguisicién y .
R, Servicio
obsolescencia institucional
2.4, Ejecucidn del Plan de adecuacion para el
! P Mantenimiento 100% 100% Mantenimiento
servicio
3.1. Contar con los Equipos biomédicos i
N - - Gerencia, Compras,
necesarios para la prestacian del servicio de .
. Incremento 70% 90% Coordinacion del
acuerdo con el Plan de adquisicion y .
o Servicio
obsolescencia institucional
3.2. Mejoramiento de las competencias del
o . . Talento Humano,
personal misional, mediante formacian B
Programa ) . Incremento 0% 90% Subgerencia
complementaria, educacion formal y no Cientifi
Servicios de Salud lentitica
. 3. Laboratorio Clinico  formal
Humanizados y
S s 3.3. Ampliar la oferta de las pruebas Coordinador del
SEEUros . . p_ P Incremento 1 ==1.1
diagndsticas Proceso
3.4, Mejorar capacidad de respuesta . Coordinador del
X L Decrementa tiempo
{oportunidad) de las pruebas diagnosticas Proceso
3.5. Realizar los controles de calidad externos Coordinador del
R L Mantenimiento 100% 100%
al total de las pruebas diagndsticas ofertadas Proceso

POR LA EXCELENCIA EN SALUD...
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Coordinador
4.1. Actualizacicn permanente de protocolos enfermeria
) cion parn pre Mantenimiento 100% 100% v
y guias de practica clinica en el servicio Subgerencia
Cientifica
4.2. Contar con los Equipos biomédicos )
. . . Gerencia, Compras,
necesarios para la prestacion del servicio de .
. Incremento 70% 90% Coordinacion del
acuerdo con el Plan de adquisicion y o
o Servicio
obsolescencia institucional
4, Servicios Especial
irugias 4.3. Mejoramiento de las competencias del
de Ciru ! L ) P . Talento Humano,
personal misional, mediante formacién R
R . Incremento 0% 90% Subgerencia
Programa 3: complementaria, educacién formal y no e
o Cientifica
Servicios de Salud formal
Humanizados y Mantenimientay
. - 4.4, Adecuacion oportuna de las condiciones
Seguros ) _p_ Mantenimiento 100% 100% Coordinacian del
locativas del servicio .
Servicio
4.5. Mejorar capacidad de respuesta Coordinacion del
! ) P o P Decremento 90% 100% .
(oportunidad) de las cirugias Servicio
B R Talento Humanao,
5.1. Mejorar capacidad de respuesta . . )
B Decremento Tiempo <Tiempao Subgerencia
(oportunidad) o
5. Eficiencia de Cientifica y Compras
Servicios Imagenes  5.2. Contar con los Equipos biomédicos .
Diagnésticos i 1 tacion del iciod Gerencia, Compras,
necesarios para la prestacion del servicio de
P P o Incremento 70% 90% Coordinacién del
acuerdo con el Plan de adguisicién y .
R, Servicio
obsolescencia institucional
6.1. Certificar la Planta oxigeno y gases Mantenimiento
o o Incremento o 1 . L
medicinales institucional Quimica Farmacéutica
6.2. Realizar control de la calidad del aire y de e Lo
. . o Incremento o 1 Quimica Farmacéutica
6. Eficiencia de los gases medicinales
Servicios Terapéuticos ) )
6.3. Conformar el Equipo de soporte Coordinador de
o o Incremento o 1 o,
nutricional institucional Rehabilitacion
6.4, Evaluar el impacto de la implementacidn Coordinador de
del ibod rte nutricional Incremento o 1 Rehabilitacia
Programa 3: el equipo de soporte nutriciona ehabilitacion
Servicios de Salud 7.1. Mejorar capacidad de respuesta . o
. . . L. ) Calidad, Coordinacion
Humanizados y (oportunidad) de asignacién de citas para las Demanda <Demanda .
) o Decremento ) ) del Servicio,
seguros diferentes especialidades en Consulta Insatisfecha Insatisfecha o
subgerencia cientifica
externa
7.2. Fortalecer los programas de promocion y Calidad, Coordinador
7. Consulta Externa  mantenimiento de la Salud de acuerdo con Incremento 5 10 drea, subgerencia
los ciclos de vida cientifica
7.3. Contar con los Equipos biomédicos )
. L. L Gerencia, Compras,
necesarios para la prestacion del servicio de .
. Incrementao 70% 90% Coordinacian del
acuerdo con el Plan de adquisicion y o
o Servicio
obsolescencia institucional
8.1. Mejoramiento de las competencias del
L . . Talento Humanao,
personal misional, mediante formacicn )
. . Incremento 70% 90% Subgerencia
complementaria, educacidn formal y no L
Cientifica
formal
. 8.2. Contar con los Equipos biomédicos Gerencia, Compras
8. Rehabilitacion necesarios para la prestacion del servicio de e pras,
. Incremento 70% 90% Coordinacion del
acuerdo con el Plan de adguisicidn y L
Programa o Servicio
obsolescencia institucional
Servicios de Salud
i : 8.3. Ampliar la oferta institucional en
Humanizados y P i ' ) coordinador de
seguros Rehabilitacidn de acuerdo con las exigencias Incremento 1 >=11 I
) . Rehabilitacidn
del nivel de complejidad
9.1. Cumplimiento de estrategias para Experiencia del
fortalecer la atencidn centrada en la persona Paciente,
R B} P Incremento 0% 50% ;
9. Atencién centrada  (Paciente y colaboradores) mejorando los Subgerencia
en la Persona resultados en salud Cientifica
9.2, Avanzar en la implementacicn de la
N P Incremento 0% B80% Calidad y Planeacidn
metodologia de Planetree

POR LA EXCELENCIA EN SALUD...
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10.2.1.4. PROGRAMA 4: HOSPITAL SALUDABLE, MAS CERCA DE TI

Objetivo: Facilitar el acceso a la comunidad de servicios especializados que oferta la institucion, a través del
desplazamiento de profesionales de la salud a hospitales de la red centro Tulua.

Subprograma Actividades Tipo de meta Proceso Responsable

1.1. Formulacidn del programa “Hospital Subgerencia
Incremento :
Saludable, mas cerca de ti” Cientificay Calidad

Programa 4:

Hospital
L 1. Oferta Extramural

Saludable, mas

1.2. Implementacion del Programa “Hospital Subgerencia
Incremento 0 1

cerca de ti ; ; :
Saludable, mas cerca de ti” Cientifica y Calidad :

10.2.2. LINEA ESTRATEGICA 2: HOSPITAL RESOLUTIVO Y SEGURO

10.2.2.1.  PROGRAMA 1: HOSPITAL SISTEMATIZADO

Objetivo: Mejorar la calidad de la informacidn, su acceso y su integracion en la Institucion a través
de los procesos y su modelo de gestidn

Subprograma Actividades Tipo de meta m Proceso Responsable

1.1, Valoracion del fondo acumulado para
depurar el archivo de Historias clinicas del
Hospital, segln tiempos establecidos por la Incremento 10% 50%
normatividad vigente en retencién

1. Depuracion de Coordinacidn de

Programa 1: .
rl-tl’flspital Historias Clinicas, Archivo Central
Sistemnatizado informacion, documental
conservacion.

1.2. Actualizacion de las tablas de retencidn .
Incremento Viejas Nuevas
Documental

———
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10.2.2.2. Programa 2: Control y Planificacién Hospitalaria

Objetivo: Fortalecer los equipos de trabajo con técnicas y herramientas propias de la planeacién
estratégica y la administracion publica.

Subprogr: Actividades Tipo de meta Proceso Responsable

2.1, Realizar seguimiento, control y

. L . . Mantenimiento 100% 100% Calidad y Planeacidn
evaluacidn al plan de accidn de la vigencia
2.2, Estructuracicn de los planes para el
mantenimiento y mejoramiento de los Mantenimiento 100% 100% Calidad y Planeacian
sistemas de gestion de la institucion
2.3, Formulacidn y seguimiento de los planes Comités
) o ¥ R £ ) p: Mantenimiento 100% 100% L
1. Planeacion operativos institucionales de los comités Institucionales
Institucional 2.4, Definicidn y evaluacidn de los objetivos Mantenimiento 100% 100% Calidad y Plansacin
de la Politica de la Calidad
5 2.5, Andlisis de la capacidad instalada de los .
Programa 2: P Mantenimiento 100% 100% Calidad y Planeacidn
Controly procesos
Ein i 2.6, Andlisis del perfil epidemiologico
Planificacion Hsts celp pidemialogicoy Mantenimiento 100% 100% Epidemiologia
Hospitalaria caracterizacion de la poblacion
2.7. Realizar seguimiento a la plataforma
estratégica por medio del Plan Indicativo en Mantenimiento 100% 100% Calidad y Planeacion

cada vigencia

3.1. Disefiar e implementar una metodologia - L.
Lider Gestion del

de evaluacion de los riesgos asistenciales de Incrementar o 1 fi
iesgo
la institucion €
2. Gestidn del Riesgo 3 5 romantar la cultura de autocontrol
institucional mediante el seguimiento Lider Gestidn del
. . g_ Decremento %23% <=20% A
periodico de las matrices de riesgo de los Riesgo

procesos

Subprograma Actividades Tipo de meta Linea Base Meta Proceso Responsable

4.1. Formular un Proyecto para la construccién

y adecuacion de infraestructura de un Nuevo Incremento o 1 Planeacidn
Hospital
4.2. Formular un Proyecto para la adquisicion
IR e tecmlogga indusral, biomedioay
e £ Ees cl Frmesies e tecnologia indus na', iomédica y de '
Ry o sistemas de informacidn, que complemente Incremento o 1 Planeacion
Planificacion Institucional ' cto d N d wond
el proyecto de construccion y adecuacion de
Hospitalaria aroy: ¥

infraestructura de un Nuevo Hospital

4.3. Formulacion de Proyectos institucionales
para inscribir en el Plan Bienal de inversiones Incremento 10 15 Gerencia, Planeacion
publicas en Salud

POR LA EXCELENCIA EN SALUD...
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10.2.2.3. PROGRAMA 3: TRANSPARENCIA Y BUEN GOBIERNO

Objetivo: Conservar el principio de legalidad y transparencia en cada de las actuaciones administrativas,
manejo de recursos y prestacion de servicios de salud de la E. S. E Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe

de Tulua.
Subprograma Actividades Tipo de meta m Proceso Responsable
1.1. Seguimiento al programa anticorrupcian Mantenimiento Contral Interno
1.2. Reporte oportuno de las actividades de o Subgerencia
Mantenimiento 12 12 . e
SARLAFT/FPDM {Mensual) Cientifica
1.3. Asegurar la apropiacion del Programa de
. (e Transparencia y Etica Empresarial PTEE Incremento 0% 90% Talento Humano
Anticorrupcion Institucional
1.4. Revi ibl d FTy FPDM
evisar posibles casos de LA/FTy o Subgerencia
en las listas vinculantes por medio del Mantenimiento 100% 100% e
Cientifica
Software
Programa 3: 1.5. Implementacion del Subsistema de N i
Transparencia y R . ) Lider Gestian del
i Riesgos de Corrupcidn, Opacidad y fraude Incremento 70% 90% Riesgo
CuenEsbrzne SICOF en la institucién g
2.1. Mantener el sistema de comunicacidn
informativeo y organizacional de la entidad, e Planeaciony
. . . I Mantenimiento 1 1 )
que facilita la interlocucidn y visibilidad en la Gerencia
2.Rendicionde  gestion
cuentas a la 2.2. Mantener la satisfaccion del cliente en la .
) L . Mantenimiento 95% 95% Slau
comunidad prestacion de los servicios de Salud
2.3. Realizar anualmente la Audiencia de .
- . o Planeaciony
Rendicidn de cuentas a los diferentes grupos Mantenimiento 1 1 G )
erencia
de interés de la institucion

10.2.2.4.  PROGRAMA 4: MEDIO AMBIENTE

Objetivo: Consolidar una cultura de preservacion y cuidado del medio ambiental en la instituciéon, en torno
del reciclaje, la conservacion de los recursos naturales y politicas de cambio climatico.

Subprograma Actividades Tipo de meta Proceso Responsable

1.1. Disminucidn de los impactos ambientales
generados por las actividades productivas de Mantenimiento 100% 100% Mantenimiento
la Institucion

1.2. Realizar de manera sistematica el
inventario de huella de carbono del Hospital Mantenimiento 100% 100% Mantenimiento
que permita mitigar, reducir y/o compensar

Programa 4: 1. Gestion Medio  1.3. Mantener y desarrollar estrategias que o o
¥ ) _ ) o 1 Mantenimiento 3 3 Mantenimiento
Medio Ambiente Ambiental permitan disminuir el impacto ambiental
1.4. Mantener la membresia de hospitales . ..
Mantenimiento 1 1 Recursos fisicos
verdes
1.5. Asegurar el correcto funcionamiento para
el control de los niveles adecuados de la
Incremento 0% 100% Recursos fisicos

demanda quimica y bioldgica de oxigeno por
medio de la PTAR
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Subprograma Actividades Tipo de meta Linea Base Meta Proceso Responsable

Coordinador d
2.1. Realizar actividades de simulacro dos . oordinacor de
n Mantenimiento 2 2 Emergenciasy
veces por ano
Desastres
2.2. Cumplir con los planes de mejora Coordinador de
derivados de las evaluaciones de los Mantenimiento 100% 100% Emergenciasy
resultados de los simulacros Desastres
2. Prevencion, Coordinador de
Programa 4: i 2.3. Funcionamiento del Plan de Ayuda Mutua )
) ) Emergenciasy o ) Incremento 0% =60% Emergenciasy
Medio Ambiente con las instituciones firmantes del acuerdo
Desastres Desastres
Coordinador de
2.4. Planes Operativos Normalizados Mantenimiento 100% 100% Emergenciasy
Desastres
2.5. Fortalecer la formacion a los integrantes Coordinador de
de la Brigada de Emergencias y desastres y el Incremento 60% 100% Emergenciasy
comité de la Institucion Desastres

10.2.2.5.  PROGRAMA 5: AUDITORIA CLINICA

Objetivo: Llevar a cabo la verificacion de actividades previamente definidas y estandarizadas mediante la
utilizacion de técnicas especializadas ajustadas a la norma, requisitos o estandares.

Subprograma Actividades Tipo de meta m Proceso Responsable

1. Auditoria 1.1. Evaluacidn sistematica, continua e

Incremento B85% Auditoria y Calidad
Concurrente integral de la asistencia en los servicios

2.1. Revision y evaluacidn sistémica de la

calidad de |a prestacion de los servicios de
. P R ) L Mantenimiento 90% >=90% Auditor médico
salud, verificando la pertinencia médicade la

primera causa de morbilidad atendida

2.2. Revisidon y evaluacidn sistémica de la

calidad de |a prestacion de los servicios de
) P . L Mantenimiento 90% >=90% Auditor médico
salud calidad en el diligenciamiento de la

Historia Clinica

Programa 5:

Auditoria Clinica 2.3. Evaluacion de la adherencia a guias de
2. Auditoria de Calidad

Auditoria, Calidady

Coordinadores de
practica clinica por servicio, de las 10 primeras Incrementao 83% >=90%

causas de atencidn

Servicios
Asistenciales

2.4, Ampliar la cobertura de la evaluacion de
historias clinicas a consulta externa, Incremento 1 »=3 Auditor médico
rehabilitacion y enfermeria

2.5. Cumplimiento de las acciones para

fortalecer la adherencia al diligenciamiento Subgerencia

B . _g . Incremento 50% »=B0% _g .
de historia clinica de manera individual y Cientifica
colectiva

EN SALUD..
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ACHEDITACION

10.2.2.6.  PROGRAMA 6: EQUIPAMIENTO E INFRAESTRUCTURA

Objetivo: Mejorar la infraestructura de los servicios de salud, priorizando los recursos para la
inversién y operacion.

Subprograma Actividades Tipo de meta m Proceso Responsable

1.1. Cumplimiento en la ejecucion de
Mantenimiento Recursos Fisicos
proyectos de infraestructura fisica
L Infraest:l::tura i 1.2. Realizar las adecuaciones de
v LA CER infraestructura requeridas para la adecuada
» q . P . Mantenimiento 100% 100% Recursos Fisicos
prestacion de servicios dando cumplimiento a
Programa 6: los requisitos de habilitacian
uipamiento e
Equipal B 2.1 Contar con planos arquitectdnicos del o L
Infraestructura 2. Planos Hospitalarios Hospital Mantenimiento 100% 100% Recursos Fisicos
3. Equipos Fijosy de  3.1. Ejecucion del Plan de mantenimiento
quip: Josy B . R ) . Mantenimiento 100% 100% Mantenimiento
Infraestructura Institucional en cada vigencia
4, Gestion Documental 4.1. Adecuacién del archivo central de la ESE L
L Incremento 50% 100% Recursos Fisicos
e Infraestructura con los requerimientos de ley

10.2.2.7.  PROGRAMA 7: EQUIPOS BIOMEDICOS

Objetivo: Garantizar el funcionamiento adecuado y la dotacidn de los equipos biomédicos y eléctricos
en el Hospital

Subprograma Actividades Tipo de meta m Proceso Responsable

1.1. Ejecucion del Plan de mantenimiento de

Mantenimiento Mantenimiento
los equipos Biomédicos

1.2. Cumplimiento del mantenimiento
predictivo de los equipos priorizados de Mantenimiento 100% 100% Recursos Fisicos
acuerdo con el nivel de riesgo

1. Mantenimiento de

Equipos Biomé
1.3. Evaluacion y gestion de obsolescencia de

Programa 7: . o .
los equipos biomédicos como insumo para el

i Incremento 0% ==10% Lider de Tecnologia
LSS Plan de compras y formulacidn de proyectos €

Biomédicos . L.
de inversién
2.1. Conocimientos de las necesidades de los Recursos Fisicos,
servicios asistenciales en relacion con la Mantenimiento 100% 100% Coordinacion
2. Modernizacién de la tecnologia Biomédica Biomédica
Tecnologia Biomédica
2.2. Priorizacion de necesidades para la L Recursos Fisicos,
) - P _p Mantenimiento 100% 100% T
inversion en tecnologia Biomédica biomédica

EXCELENCIA

LA EN SALUD..
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10.2.2.8. PROGRAMA 8: INFRAESTRUCTURA TECNOLOGICA

Objetivo: Mejorar los procesos de generacién, mantenimiento y conservacién de la informacion
producida por el Hospital en la atencion de los usuarios.

Subprograma Actividades Tipo de meta Linea Base Meta Proceso Responsable

Coordinacion de
1.1. Ejecucidn del Plan de Mantenimiento de Sistemas
. ! . . Mantenimiento 100% 100% o Y
equipos informéticos Coordinacidn de
Ambiente Fisico
1. Infraestructura o o o
Grr 1.2. Actualizacion del Plan de Adquisiciones, Coordinacion de
Tecnoldgica L . . o
renovacion y reposicion de equipos - Mantenimiento 2 2 todos los Proceso,
Semestralmente Coordinador Sistemas
1.3. Mantenimiento y Renovacion de lared Coordinacion de
. . . V . Incremento 50% 90% )
informatica en la institucion Sistemas
2.1. Soporte al software integrado de Coordinacion de
. _p e L € Mantenimiento 100% 100% )
2. Software Historias Clinicas digital Sistemas
Administrativo 2.2. Soporte técnico a los Softwares de la Mantenimiento N 1 Coordinacion de
Programa &: institucion Sistemas
Infraestructura
< i 3.1. Capacitacion y Asistencia técnica al 100% Coordinacion de
Tecnologica P VA Mantenimiento 100% 100% )
3. Infraestructura  al personal del Hospital Sistemas
Informatica izacid i inacia
3.2. Actualizacion de herramientas Coordinacion de
. . R Mantenimiento 100% 100% )
informaticas a equipos de computo Sistemas
4.1. Implementacion de estratégicas de Coordinacion de
. P L L g Mantenimiento 100% 100% )
seguridad digital en la institucién Sistemas
4. Seguridad 4.2. Disefio de arquitectura e implementacion Coordinacién de
Informati . B _q ) P Incremento 0% 100% X
e del Firewall institucional Sistemas
4.3, Evaluar el cumplimiento de las Politicas Coordinacion de
. o Incremento 0% 70% )
de seguridad digital Sistemas
5.1. Implementar mecanismo para el Coordinacion de
5. Mineria de Datos  desarrollo y optimizacion de la mineria de Incremento 50% 20% Sistemas
datos institucional Estadistica

EXCELENCIA EN SALUD..
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10.2.3. LINEA ESTRATEGICA 3: CULTURA DE EXCELENCIA

10.2.3.1. PROGRAMA 1: TALENTO HUMANO IDONEO

Objetivo: Lograr que talento humano este cualificado para lograr un desempefio en sus funciones
con calidad, de acuerdo con las exigencias de cada proceso y/o servicios.

Subpr ma Actividades Tipo de meta m Proceso Responsable

1.1. Implementar el plan de bienestar social e

N Mantenimiento Talento Humano
incentivos
1.2. Implementar el Plan institucional de

1. Bienestar Social e Capacitacion de acuerdo con las necesidades Mantenimiento 1 1 Talento Humano
Incentivos de los servicios
1.3, Capacitar el 100% de colaboradores )
I . Gerencia y Talento

confarme al plan institucional de formacion y Incremento ] 100%

. Humanao
capacitacion

Subpr ma Actividades Tipo de meta Linea Base Meta Proceso Responsable

2.1. Implementar el Plan de mejora para
intervenir los resultados desfavorables de Incremento 20% 0% Talento Humano
clima y cultura organizacional

Programa

———
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2.2. Implementar el Plan de mejora

articulando los resultados de cultura
organizacional, clima laboral en las Decremento 40 <=50% Talento Humano
dimensiones de estrés y fatiga laboral con la

2. Cultura Tomasina en

la organizacion ; i ) )
baterfa de riesgos psicosocial

2.3. Contribuir al mejoramiento de las

Incremento 40% 70% Talento Humano
condiciones de salud de los trabajadores

2.4. Generar estrategias para evaluar la
adherencia a los colaboradores frente a los Incremento 40% 70% Talento Humano
valores del cédigo de Integridad institucional

Equipo de
3.1. Ejecutar talleres de sensibilizacion en quip!
. Incremento 0% 70% experiencia del
atencidn centrada en la persona ]
Paciente
3.2. Socializacidn a través de campafias, .
. . . . Equipo de
pildoras, induccién y reinduccion de los L
Incremento 0% 70% experiencia del
3. Atencion centrada  elementos de la atencidn centrada en la i
Paciente
en la personacomo  persona
cultura Tomasina 3.3, Imol tar la estrateaia "Cl Equipo de
. Implementar la estrategia "Clown
B P . R g Incremento 0% 100% experiencia del
Hospitalario” en la Institucion .
Paciente
» . Equipo de
3.4, Evaluacion de la eficacia de los elementos o
. Incremento 0% 50% experiencia del
de la atencidn centrada en la persona .
Paciente
4.1. Realizar la evaluacion de desempefio con
la periodicidad exigida en el marco legal a los | Mantenimiento 100% 100% Talento Humano
colaboradores
P e — 4.2, Fortalecimiento del proceso de gestion
del Talento Humano de acuerdo con su Mantenimiento 100% 100% Talento Humano
caracterizacion
4.3. Avanzar en la formalizacion laboral de Gerencia, Talento
R ) ) Incremento 30% 50%
acuerdo con las exigencias normativas Humano

POR LA EXCELENCIA EN SALUD...
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10.2.3.2.  PROGRAMA 2: SIN RIESGO LABORAL

Objetivo: Reducir en la intensidad y severidad de lesiones y enfermedades profesionales o
relacionadas con el trabajo.

Subprograma Actividades Tipo de meta Proceso Responsable

1.1. Seguimiento a recomendaciones médicas

Seguridad y Salud en

en el Sistema de Vigilancia Epidemioldgico de: Mantenimiento 1 1 ol Trabaio
riesgo biomecdnico, bioldgico y psicosocial .
1.2. Realizar rendicidn de estandares minimos Seguridad y Salud en
) . ) ) Mantenimiento 98.7% ==90% 8 M )
1. Sistema de Gestign de seguridad y salud en el trabajo el Trabajo
Seguridady Saluden ;i alecer a través de la sensibilizacion el Seguridad y Salud
: .3. Fortalecer a través de la sensibilizacion e egurida alud en
el trabajo } o Incremento 50% B80% 8 M ,
autocuidado al personal de la institucidn el Trabajo

1.4, Mantener por debajo de 3 latasa de
accidentes calificados como laborales por Decremento 4 <=3
cada 100 trabajadores, durante el cuatrienio.

Seguridad y Salud en
el Trabajo

2.1, Capacitar al personal en el manual de Seguridad y Salud en
2. Hospital Bioseguro | p . P Incremento F0% 90% g ¥ R
Bioseguridad el Trabajo

10.2.4. EJE 4: CONSTRUYENDO REGION

10.2.4.1. PROGRAMA 1: GESTION INTEGRAL DEL RIESGO

Objetivo: Mantener la operacidn interna del Hospital, garantizando la provision oportuna de insumos
y medicamentos y el cumplimiento de las obligaciones contractuales.

Actividades Tipo de meta Linea Base Meta Proceso Responsable

L.1. Implementar las estrategias para la

Coordinacion
recuperacidn de Cartera con las diferentes Mantenimiento 100% 100%

Financiera
entidades responsables de pago
1. peracién de
cartera 1.2. Conciliacion y depurar cartera de
vigencias anteriores con las entidades Coordinacion
. Incremento 51% 70% ) )
responsables de pago para confrontar cifrasy Financiera
definicion de saldos
2.1. Fortalecer la parametrizacian del L
. ) Coordinacion
software financiero de acuerdo con las . . )
B . Mantenimiento 1 1 Financiera y de
necesidades de la institucidn y la )
- N sistemas
normatividad vigente
Programa 1: 2.2. Capacitacion a los usuarios de los Coordinacién
SR NEEEIN 5 Aytomatizacion de  diferentes madulos del Software para su Mantenimiento 100% 100% Financiera y de
del Riesgo la Informacicn 6ptimo funcionamiento Sistemas

FinancierayFiscal 5 4 cronograma de actividades de Ia gestion

financiera que permita el cierre oportuno de Mantenimiento 100% 100%
los estados financieros

Coordinacion
Financiera

2.5. Avanzar en la implementacion de la
parametrizacion del costeo de todos los Incremento 50% 100%
servicios de la institucion

Coordinacion
Financiera

Coordinacion

3.1. Adopcidn del Programa Fiscal y Financiero Incremento ] 100% ) i
Financiera
3. Saneamiento Fiscal e -
; . 3.2. Alcanzar el Equilibrio Financiero de la o
y Financiero T K ) . Coordinacién
institucion a través de la implementacion de Incremento 1] 100% . )
inanciera

las estrategias en el PSFF
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10.2.4.2.  PROGRAMA 2: HOSPITAL CON SUMINISTROS, MEDICAMENTOS Y DISPOSITVOS
MEDICOS PARA LA OPERACION

Objetivo: Lograr la optimizacidn, disponibilidad y control de suministros, medicamentos y material
médico quirurgico en la Institucion.

Subprograma Actividades Tipo de meta Linea Base Meta Proceso Responsable

1.1. Ejecucidn del Plan de compras definido Mant " Coordinacion de
antenimiento
Programa 2: para cada vigencia Compras
Hospital con e
o . . Coordinacion
Suministros, . L 1.2. Garantizar el suministro oportuno de los . .
’ 1. Politica Institucional . . L Financiera y
Medicamentos y requerimientos para la operacion (Insumos, Mantenimiento 1 1 o
) o de Compras ) L Coordinacidn de
Dispositivos MMQ, Medicamentos, servicios, etc)
S Compras
Meédicos para la
e 1.3. Realizar Comité de compras tres veces
Operacion P Mantenimiento 3 3 Miembros del Comité

por afio

10.2.4.3.  PROGRAMA 3: MERCADEO Y COMUNICACIONES

Objetivo: Lograr la optimizacidn, disponibilidad y control de suministros, medicamentos y material
médico quirurgico en la Institucion.

Subprograma Actividades Tipo de meta Linea Base Meta Proceso Responsable

1.1. Ajustar el Plan institucional de Mercadeo I
Coordinacidn de

de acuerdo con los cambios del nuevo Incremento 50% 100% .
1. Plan Institucional de: . . . P Comunicacidn
direccionamiento estratégico y del entorno
Mercadeo
1.2. Implementacion y Seguimiento al Plan o Coordinacién de
o Mantenimiento 0 70% .
Programa 3: Institucional de Mercadeo Comunicacion
Mercadeo y 2.1. Ejecutar el Plan de Comunicacidn e \ncrementa S0% 0% Coordinacidn de
Comunicaciones imagen institucional Comunicacion
2. Comunicacién e 2.2, Optimizar la pagina Web institucional con .
. . . Incrementar 50% 85% Sistemas
Imagen la informacidn requerida
2.3. Implementar los Tramites en Linea .
Incrementar 1 3 Sistemas

institucionales en la paginab Web

———
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10.2.4.4. PROGRAMA 4: PROCESOS JURIDICOS

Objetivo: Gestionar y asesorar los procesos juridicos que atentan contra la estabilidad financiera del
Hospital.

- Actividades [ — R —

1.1. Realizacidn de la publicacidn de los
Mantenimiento Coordinacion Juridica
contratos en el SECOP
1. Contratacion y :
1.2. Proyectar los contratos cuyos estudios
convenios ) v - v - Mantenimiento 100% 100% Coordinacion Juridica
previos hayan sido aprobados por gerencia
1.3. Proyectar la liquidacion bilateral o . -
) v d i Mantenimiento 100% 100% Coordinacion Juridica
unilateral de los contratos terminados
2.1. Realizar el control de la legalidad de los
. & Mantenimiento 100% 100% Coordinacidn Juridica
Programa 4: documentos que los requieran
PO & Coneepios ¥ 2.2, Asesor ala Gerendia y demds Mantenimiento 100% 100% Coordinacion Juridica
AsesoriaJuridica  gependencias del Hospital en asuntas legales
2.3, la Def Judicial del Hospital . L
jercer’a ‘E ehsa udictal gl Hospita Mantenimiento 100% 100% Coordinacion Juridica
dentro de los términos legales
3.1. Responder de manera oportuna los
P o P Mantenimiento 100% 100% Coordinacion Juridica
derechos de peticidn
3. Defensa Judicial
3.2. Dar respuesta oportuna a las acciones de
tutel P P Mantenimiento 100% 100% Coordinacidon Juridica
utela

10.2.4.5. PROGRAMA 5: FACTURACION

Objetivo: Disminuir el porcentaje de glosas levantadas al Hospital, optimizando le proceso de
facturacion.

Actividades Tipo de meta Proceso fesponsable

. 1.1. Auditar de manera oportuna las cuentas o
1. Auditoria de o - L o Coordinacidn
médicas dentro de los periodos de prestacion | Mantenimiento 100% 100% ) )
Cuentas . Financiera
del servicio
2.1. Garantizar la radicacion efectiva de las .
L . Coordinacidn
cuentas médicas a las entidades responsables Decremento 3% <=3% ) )
Programa 5: . Financiera
" de pago trimestral
Facturacion
2. Facturaciony . i ) i Coordinacién
S 2.2. Realizar el cierre oportuno de las facturas Decremento 7 dias <7 dias ) )
radicacion de facturas Financiera
2.3, Disminuir el porcentaje de glosas o
o Coordinacion
Justificadas en las facturas por parte de los Decremento 15% <=10% Financiera
responsables de pago
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10.2.4.6. PROGRAMA 6: RESPONSABILIDAD SOCIAL

Objetivo: Garantizar la Responsabilidad Social a través de la gestion de la E.S.E. Hospital
Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulud, en fortalecimiento de sus acciones enmarcando la
relacion entre la institucion y sus colaboradores, protegiendo los recursos naturales en que se
sustentan los procesos y asegurando los derechos de la comunidad y las futuras generaciones a un
ambiente sano.

Subprograma Actividades Tipo de meta Linea Base Meta Proceso Responsable

3.1. Fortalecer la participacion de las Lider
estrategias de Responsabilidad Social Incrementar 5 7 Responsabilidad

dirigidas a la comunidad Social

3.2. Fortalecer la participacion de las Lider
estrategias de Responsabilidad Social Incrementar 3 5 Responsabilidad

Programa 6: . . N
3. Responsabilidad  dirigidas a los colaboradores Social
Responsabilidad )

social Social 3.3. Continuar con la participacion de las Lider
estrategias de Responsabilidad al medio Mantenimiento 3 8 Responsabilidad

ambiente la comunidad Social

3.4, Articular los Objetivos de Desarrollo Lider
Sostenibles ODS con las estrategias de Incrementar 3 8 Responsabilidad

Responsabilidad Social Institucional Social

10.2.5. EJE 5: GESTION DEL CONOCIMIENTO E INNOVACION

10.2.5.1. PROGRAMA 1: CULTURA INSTITUCIONAL DE GESTION DE LA INFORMACION

Objetivo: Promover la creacion de una cultura institucional basada en la gestion de la informacidn,
basada en las mejores evidencias disponibles.

Subprograma Actividades Tipo de meta Linea Base Proceso Responsable

1.1. Promover la produccién, apropiacién y uso del Coordinador del

o ! Mantenimiento | 100% i 100%
conocimiento { | Proceso
e 1 i 8
1.2. Apoyar la formulacion de propuestas { 1 Coordinador del
y POY: B ! Mantenimiento | 100% I 100%
Programa 1: Cultura 1. Desarrollo dela innovadoras i ! Proceso
Institucional de la Cultura de Gestién 1.3. Apoyar la Documentacién de Proyectos de i Increfmento | o i 2 Coordinador del
Gestion dela basada en la Innovacién ] | Proceso
Informacion Informacion 1.4. Presentar informes de |a Resolucién 0256 de | it s iacndiys A Coordinador del
I
2016 en cada wgencla i Proceso
15. Presentar informes del Decreto 2193 de 2014 f VELT . A Coordmador del
antenimiento
en cada vigencia i | Proceso

/ Siempire a tu lade !
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10.2.5.2. PROGRAMA 2: EDUCACION SUPERIOR

Objetivo: Fortalecer la responsabilidad social institucional, mediante la ejecucién de programas de

formacién del talento humano en salud, humanizada y con calidad, en la region.

Subprograma Actividades

2.1.Inducir a los estudiantes en practicas

o 2 e Ej-e'cuclon de formativas en el HDTUU cubiertos por los
rograma 2: formacion del Talento EOTVEn o

|

Tipo de meta

Mantenimiento

100%

Linea Base

Coordinador del
Proceso

100%

Educacion Superior Humano en Salud R e
. L 2.2. Lograr satisfaccidn de los estudiantes que
(Docencia - Servicio)

realicen sus practicas formativas en le HDTUU

i

Mantenimiento

95%

Coordinador del
Proceso

95%

10.2.5.3. PROGRAMA 3: PROMOCION DE LA INVESTIGACION

Objetivo: Crear las condiciones cientificas necesarias para el desarrollo de la capacidad tecnolégica,

la competitividad, el emprendimiento institucional para el desarrollo de la innovacidn que promueva

el mejoramiento continuo de la salud y calidad de vida, de los habitantes de la region.

3.1. Divulgar el subproceso de investigacion para
el clienteexterno einterno

Subprograma Actividades Tipo de meta m Proceso Responsable

Coordinador del

Programa 3: 1. Promocion de la
L, L, 3.2. Publicar articulos dennvestlgamon enla
Promocién de la Investigacion en salud,
revista indexada en cada vigencia

Investigacion medicing y s0ciedad e e

de Salud en la vigencia

10.2.5.4.  PROGRAMA 5: EPIDEMIOLOGIA

3.3.Realizar la publicacién de la Revista Hablemos)r

§ Incremento

} | Proceso

P 1 ;

1 i r
: Incremento 0 | 1 Coordinador del
MErocesolm—
Coordinador del
Incremento 0 4

Proceso

Objetivo: Producir el conocimiento epidemiolégico necesario para la planeacién, ejecucién y evaluacién
de las acciones de prevencion y control, orientadas hacia la mitigacion o control de los riesgos asociados
con la ocurrencia de eventos de interés en salud publica (E.I.S.P.).

Subprograma Actividades

4.1. Gestion de la informacion epidemiol dgica de

los Eventos deinteres en Salud Publica: desdela

Tipo de meta

i

Linea Base m Proceso Responsable

Coordinador del

i g ) Mantenimiento 100% | 100%
notificacion hasta la interpretacion del | Proceso
comportamiento de los eventos i
Programa 4: imi abli i
. -dE S 1. Epidemiologia 4.2. Fortalecer los conocimientos en salud publica ! i :
pidemiologia del talento humano médico de la institucion para Q T 50% | 80% Coordinador del
{ 6
la identificacidn y notificacidn oportuna de los | Proceso
Eventos de Interes de Salud Publica
N etlnesEpldemloIoglcos SR S 0 § 4 . T

Institucionales

———
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11. IMPLEMENTACION DE ESTRATEGIAS

El plan de accidon es una herramienta de planificacion empleada para la gestion y control de tareas o proyectos
en la E.S.E. Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulud. Funciona como una hoja de ruta que
establece la manera en que se organizard, orientara e implementara el conjunto de tareas necesarias para la
consecucidn de objetivos y metas.

La finalidad del plan de accién, a partir de un marco de correcta planificacidn, es optimizar la gestion de
proyectos, economizando tiempo y esfuerzo, y mejorando el rendimiento, para la consecucion de los objetivos
planteados.

Los planes de accién son muy utiles a la hora de coordinar y comprometer a un conjunto de personas,
organizaciones o, incluso, naciones, a involucrarse y trabajar juntas con la finalidad de conseguir determinadas
metas.

Caracteristicas de un plan de accién

Todo plan de accién debe contener descritos y especificados los siguientes aspectos:

e Andlisis: incluye un andlisis de la situacion y de las necesidades sobre las que se va a intervenir.

e Objetivos: define cuales son las metas especificas que pretende alcanzar.

e Actividades: describe las acciones, tareas y estrategias que deben ser ejecutadas.

e Responsabilidades: asigna y distribuye tareas y responsabilidades.

e Recursos: determina los recursos que seran necesarios para su implementacidn, asi como su distribucion.

e Plazos: tiene una duracion definida, es decir, un comienzo y un término.

e Indicadores: determina los indicadores de gestidon que se usardn para el seguimiento y evaluacién del proceso,
asi como para la toma de decisiones.

e Ajustes: debido a que es un trabajo que esta en constante desarrollo y evolucidn, sobre la marcha del proceso
se introduciran los cambios o correcciones que fuesen necesarios.

12. EVALUACION DE RESULTADOS

El seguimiento y evaluacion del Plan de Desarrollo 2024 — 2027 “Por la Excelencia en Salud... {Siempre a Tu
Lado!” de la E.S.E. Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulud, permite a la alta direccidn, verificar
el progreso y alcance de los Objetivos estratégicos, Programas, Subprogramas y actividades a través de la
consecucion de sus objetivos.

———
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El seguimiento y la evaluacion del Plan de Desarrollo desde el plan indicativo, estara orientado a
retroalimentar y fortalecer la implementacidn de acciones de mejora de forma sistematica. Los programas,
subprogramas y actividades se mediran mediante indicadores desde el plan de accidn correspondiente a cada
vigencia, y tendran controles trimestrales para lograr un consolidado al finalizar el periodo.

En este seguimiento y evaluacién la oficina de Calidad y Planeacion articulara a la cadena de valor de la
institucion mediante los indicadores, la metodologia, la periodicidad y procedimientos necesarios para el
monitoreo, seguimiento y evaluacién del Plan de Desarrollo.

Dicha metodologia debera incluir la ponderacion de los diferentes niveles de la estructura del plan, la
aplicacién de los indicadores establecidos para cada meta, asi como indicadores de impacto y la utilizacién de
tableros de control, con el objeto de medir de manera objetiva el desempefio del proceso.

El seguimiento al Plan de Desarrollo es un proceso periddico de recoleccidn y analisis de informacion que
permite determinar el grado de avance de las metas propuestas para el cuatrienio 2024 — 2027; para ello se
realizard un seguimiento anual basado en el monitoreo a la ejecucidn y los resultados de su ejecucion
mediante la matriz indicativa, que serd presentada a la Junta Directiva, colaboradores y la comunidad en los
respectivos escenarios de rendicion de cuentas.

El proceso de Calidad y Planeacién cuenta con el modulo “Estrategia” de la plataforma Daruma para la captura

de informacidén que contiene:

e Un Mddulo de identificacidn y seleccidn de indicadores de resultado y producto

e Un Mddulo de aprobacién de metas, con las fichas técnicas de los indicadores de resultado y
producto.

e un Mddulo de plan de accidn que se carga con la data generada del sistema.

e Seguimiento de las diferentes actividades de cada programa del Plan de Desarrollo, mediante
indicadores.

Felipe José Tino
Gerente
ESE Hospital Departamental Tomas Uribe Uribe de Tulua
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