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NORMATIVIDAD

Constitucién Politica de Colombia de 1991.

Articulo 49. La atencién de la salud y el saneamiento ambiental son servicios
publicos a cargo del Estado. Se garantiza a todas las personas el acceso a los
servicios de promocion, proteccion y recuperacion de la salud. Corresponde al
Estado organizar, dirigir y reglamentar la prestacion de servicios de salud a los
habitantes y de saneamiento ambiental conforme a los principios de eficiencia,
universalidad y solidaridad. También, establecer las politicas para la prestacion de
servicios de salud por entidades privadas, y ejercer su vigilancia y control. Asi
mismo, establecer las competencias de la Nacion, las entidades territoriales y los
particulares, y determinar los aportes a su cargo en los términos y condiciones
sefalados en la ley. Los servicios de salud se organizaran en forma descentralizada,
por niveles de atencidén y con participacién de la comunidad. La ley sefalara los
términos en los cuales la atencion basica para todos los habitantes sera gratuita y
obligatoria. Toda persona tiene el deber de procurar el cuidado integral de su salud
y la de su comunidad.

Articulo 342: La correspondiente Ley Orgénica reglamentara todo lo relacionado
con los procedimientos de elaboracion, aprobacion, y ejecucion de los planes de
desarrollo y dispondra los mecanismos apropiados para su armonizacion y para la
sujecion a ellos de los presupuestos oficiales.

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

Articulo 194. La prestacion de servicios de salud en forma directa por la Nacion o
por las entidades territoriales, se hara a través de las Empresas Sociales del Estado,
que constituyen una categoria especial de entidad publica descentralizada, con
personeria juridica, patrimonio propio y autonomia administrativa, creadas por la
Ley o por las asambleas o concejos, segun el caso, sometidas al régimen juridico
previsto en este capitulo.

Resolucion 1097 de 2018. “Por medio de la cual se corrige la Resolucion 408 de
2018”

Resolucion 408 de 2018 “Por la cual se modifica la Resoluciéon 710 de 2012,
modificada por la Resolucién 743 de 2013 y se dictan otras disposiciones”

Resolucion 743 de 2013, “Por la cual se modifica la Resolucién nimero 710 de
2012 y se dictan otras disposiciones”



Resolucion 710 de 2012 ““Por medio de la cual se adoptan las condiciones y
metodologia para la elaboracién y presentacion del plan de gestion por parte de los
gerentes o directores de las empresas sociales del Estado del orden territorial, su
evaluacion por parte de la junta directiva, y se dictan otras disposiciones”.

Decreto 780 de 2016. Por medio del cual se expide el Decreto Unico Reglamentario
del Sector Salud y Proteccién Social:

Articulo 2.5.3.8.4.2.7 Funciones de la Junta Directiva Sin perjuicio de las funciones
asignadas a las Juntas Directivas por ley, Decreto, Ordenanza o Acuerdo u otras
disposiciones legales, ésta tendra las siguientes:

2. Discutir y aprobar los Planes de Desarrollo de la Empresa Social.
4. Analizar y aprobar el proyecto de presupuesto anual, de acuerdo con el Plan de
Desarrollo y el Plan Operativo para la vigencia.”

Articulo 2.5.3.8.4.5.2 Plan de desarrollo. Las Empresas Sociales del Estado
deberan elaborar anualmente un Plan de Desarrollo, de conformidad con la ley y los
reglamentos. (Art 24 del Decreto 1876 de 1994)

Resolucion 3100 de 2019. Por la cual se definen los procedimientos y condiciones
de inscripcidn de los prestadores de servicios de salud y de habilitacion de los
servicios de salud y se adopta el Manual de Inscripciones de Prestadores y
Habilitacion de Servicios de Salud.

Ley 1955 de 2019. Plan Nacional de Desarrollo 2018-2022 “Pacto por Colombia,
pacto por la equidad”, el cual tiene como objetivo sentar las bases de legalidad,
emprendimiento y equidad que permitan lograr la igualdad de oportunidades para
todos los colombianos, en concordancia con un proyecto de largo plazo con el que
Colombia alcance los Objetivos de Desarrollo Sostenible al 2030.

Gaceta N0.052. Ordenanza 002 del 02 de junio de 2020. Por medio de la cual se
adopta el Plan de Desarrollo Departamental 2020 — 2023: “Tu 'y Yo Somos Quindio”.



INTRODUCCION

La planeacion estratégica se puede definir como el proceso de formular y evaluar
las mejores decisiones que permitan a las organizaciones llevar a cabo sus
objetivos. El profesor Alfred Chandler! definié la estrategia como la determinacion
de los objetivos a largo plazo y la eleccion de las acciones y la asignacion de los
recursos necesarios para conseguirlos”.

Por otra parte, segun el Business Dictionary?, la planeacion estratégica es un
proceso sistematico de imaginar un futuro deseado y traducir esta vision en metas
u objetivos concretos que se deben alcanzar a través de una secuencia de pasos y
de la priorizacion en el uso de los recursos disponibles.

Para el &mbito normativo Colombiano, y en particular las Entidades Publicas como
lo son las Empresas Sociales del Estado?, es necesario que definan un Plan de
Desarrollo que incluya los objetivos institucionales, sus estrategias, planes,
proyectos y programas, de la misma manera que plantee las metas de alto nivel a
lograr en determinado periodo de tiempo.

El presente documento propone el Plan de Desarrollo 2023 como carta de
navegacion estratégica para Red Salud Armenia ESE y ha sido a partir de una
metodologia abierta y participativa, contemplando la articulacion con los
requerimientos normativos del Estado colombiano y con las Politicas de alto nivel
gue buscan garantizar el derecho fundamental de la salud. A lo largo del documento
podemos apreciar la relacion existente entre el Plan de Desarrollo propuesto con
los lineamientos del orden Nacional, Departamental y Municipal.

1 Su obra “Strategy and Structure” represento un profundo cambio en el analisis y el estudio de la historia de la empresa y de
la organizacion de las empresas. El profesor Chandler es uno de los autores mas conocidos y citados en el campo
organizacional y de estrategia.

2 http://www.businessdictionary.com

3 Decreto 1876 de 1994. El cual reglamenta los Articulos 194, 195y 197 de la Ley 100 de 1993, relacionados con el Régimen
de las Empresas Sociales del Estado


http://www.businessdictionary.com/

FUNDAMENTOS DEL PLAN DE DESARROLLO

El presente Plan de Desarrollo se concibe como la herramienta que permite
proyectar la ESE en un periodo de tiempo determinado y ser un instrumento medible
y adaptable al contexto institucional.

Es asi como la concepcion de este Plan de Desarrollo consta de una fase de
planeacion, formulacion, aprobacion y una segunda fase de evaluacion. Las
evaluaciones seran periodicas y anuales, para facilitar con oportunidad la toma de
medidas correctivas que permitan continuar con los lineamientos establecidos
desde la Alta Gerencia en el logro de sus objetivos institucionales, en el dmbito
misional y administrativo, dando cumplimiento a la normatividad vigente y
satisfaciendo las necesidades de los usuarios, razon de ser de la ESE.

Por ello, se realizard seguimiento trimestralmente al plan operativo anual para
articular las necesidades asistenciales y administrativas que permitan fortalecer las
estrategias expuestas para cada uno de los procesos. Asi mismo, es elaborado a
partir de las necesidades que, desde la normatividad vigente y los lineamientos
dados por la alta direccién, deben ser tenidos en cuenta para el logro de las metas
y la misionalidad de la institucion, contando con la participacién de cada uno de los
lideres en la formulacion de los POA (Planes Operativos Anuales), como
herramienta de ejecucion del mismo.

ESTRUCTURACION DEL PLAN DE DESARROLLO

Con el fin de realizar un proceso participativo para la elaboracién del plan de
desarrollo institucional, se definié una metodologia que nos permitiera realizar un
ejercicio critico y objetivo abarcando los diferentes grupos de interés, también se
tuvieron en cuenta los aspectos tanto externos como internos que pueden influir en
el desempefio y los resultados de la institucion.



CAPITULO 1

ANALISIS Y DIAGNOSTICO ESTRATEGICO

Con el proposito de enmarcar los procesos de planeacion estratégica de Red Salud
Armenia ESE, se realiz0 un analisis de la institucion teniendo en cuenta sus
Politicas, planes, proyectos y programas que regulan y determinan su
direccionamiento en el sector, partiendo del orden Nacional y estableciendo una
relacion directa con el plan de desarrollo Departamental “Pa™ Todos” TU y yo somos
Quindio” y el Plan de Desarrollo del Municipio de Armenia 2020 — 2023 “Armenia
Pa Todos 2020 — 2023”

RESENA HISTORICA

Con cerca de mas de 32 afos de historia y una amplia trayectoria basada en el
servicio a la poblacion del municipio de Armenia Red Salud Armenia E.S.E. evoca
su historia.

A través de Acuerdo No 006 del 05 de septiembre de 1988 de orden municipal fue
creado la Unidad Intermedia del Sur, adscrita al sistema nacional de salud y al
servicio seccional del Quindio, para servir de centro de apoyo para los centros y
puestos de salud localizados en el sector sur de la ciudad de Armenia y con el
funcionamiento de centros y puestos de salud.

Por medio de Decreto Numero 095 de 1989 del 30 de marzo, se expiden los
estatutos para el establecimiento publico del orden municipal denominado “UNIDAD
INTERMEDIA DEL SUR” del municipio de Armenia Quindio; con el objetivo
contribuir al mejoramiento del sistema médico basico de los habitantes del sector
sur de la ciudad y de servir de punto de apoyo para los centros y puestos de salud
que prestan su servicio en su area de influencia de acuerdo a los planes y
programas que para el efecto sean disefiados por el ministerio de salud con el fin
de elevar y mantener el estado de salud de la comunidad.

En el afio 1998, con las reformas del sistema de Salud a nivel nacional, la Unidad
Intermedia del Sur y sus sedes, fueron descentralizadas creandose a traves del
Acuerdo 016 de Agosto 06 de 1.998 del Concejo Municipal a Red Salud Armenia
E.S.E, conformada por la Unidad Intermedia del sury 10 centros de salud (Correa
Grillo, La Patria, La Clarita, Miraflores, Nueva Libertad, el Paraiso, Los Quindos,
Santa Rita, Milagrosa, Piloto Uribe y 1 puesto de salud Caimo, constituida como una
empresa social del estado como entidad publica del orden municipal, con el objetivo



de prestar los servicios de salud como un servicio publico a cargo del estado y como
parte integral del sistema de seguridad social del estado.

Conforme al aumento de la poblacién que solicita la atencidon de baja complejidad,
desde la gerencia de la ESE, en el afio 2008 se realiz0 la adquisicion de una nueva
sede habilitada como CAA del Sur, ademas se recibié en comodato la sede de
Fundadores, creandose un centro de salud adicional ubicado al norte del municipio
de Armenia, asi mismo se habilitd el punto de vacunacion CAM.

Como aporte a la region a parte de la prestacion de servicios de salud, Red Salud
Armenia ESE obtuvo la certificacion de Buenas practicas en Investigacién del
INVIMA en el afio 2012, y su recertificacion en el afio 2017, permitiéndose participar
en investigaciones como la denominada CYD 15 vacuna contra el Dengue, entre
otros proyectos.

En el afio 2018, por estrategias financieras, para mejorar el equilibrio presupuestal
y en cumplimiento a los requisitos minimos de habilitacion, se realizé el cierre de las
sedes: Quindos y el Punto de vacunacién CAM.

La crisis ocasionada por el COVID-19 afect6 a diferentes sectores, el primero de
ellos es el sector de prestacion de servicios de salud, principal doliente del virus.
Las Instituciones Prestadores de Salud - IPS, son las llamadas a atender toda la
poblacion, haciendo preciso la necesidad de reorganizarse en la prestacion de
servicios, conduciendo al cierre de varias sedes, las cuales se han ido aperturando
gradualmente, fue asi como en la vigencia 2022 se le dié apertura al Centro de
Salud Santa Rita. Continuando cerrado el Centro de Salud La Milagrosa, con
respecto a la Nueva Libertad se celebr6 comodato con Medicina Legal para una
sede administrativa., los Centros de Salud Miraflores y la Patria fueron devueltos al
municipio esto con el fin de desarrollar diferentes programas sociales para la
poblacién cuyabra.

RED PRESTADORA DE SERVICIOS

Para la prestacion de los servicios de salud, Red Salud Armenia E.S.E. cuenta con
infraestructura fisica, distribuida geograficamente en toda la ciudad, con una red de
servicios en su area de influencia en el area urbana y rural con servicios habilitados
para la intervenciéon extra e Intramural con actividades individuales y colectivas en
el marco del Modelo de Atencion Primaria en Salud y la estructuracion de redes
integradas de servicios de salud.



C.5 Piloto Uribe QS

Centro de Atencién y su area de influencia

Zona Sur: Cubre las comunas 1, 2 y 3 con los siguientes centros de salud:

e CAA del Sur
e Unidad Intermedia del Sur
e Caimo

e Correa Grillo
e Santa Rita

Zona Occidente: Cubre las comunas 5, 6 y 8 con los siguientes centros de salud:

e La Clarita
e El Paraiso

Zona Oriente: Cubre las comunas 7 y 4 con los siguientes centros de salud:

e Piloto Uribe



Red Salud Armenia ESE es una entidad de salud de baja complejidad, cuenta con
los siguientes centros de atencion y servicios habilitados segun Resolucién 3100 de

20109:
SEDE: 01 UNIDAD INTERMEDIA DEL SUR
SERVICIOS HABILITADOS
Codigo Nombre
749  |TOMA DE MUESTRAS DE CUELLO UTERINO Y GINECOLOGICAS
748  |RADIOLOGIA ODONTOLOGICA
714 |SERVICIO FARMACEUTICO
712 |TOMA DE MUESTRAS DE LABORATORIO CLINICO
706 |LABORATORIO CLINICO
1105  |ATENCION PREHOSPITALARIA
1103 |TRANSPORTE ASISTENCIAL BASICO
1102 |URGENCIAS
1101 |ATENCION DEL PARTO
344 |PSICOLOGIA
420 |VACUNACION
334  |ODONTOLOGIA GENERAL
333 |NUTRICION Y DIETETICA
328 |MEDICINA GENERAL
312 |ENFERMERIA
129 |HOSPITALIZACION ADULTOS
130 |HOSPITALIZACION PEDIATRICA
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SEDE: 02 CENTRO DE SALUD LA CLARITA

SERVICIOS HABILITADOS

Codigo Nombre
712 |TOMA DE MUESTRAS DE LABORATORIO CLINICO
749  |[TOMA DE MUESTRAS DE CUELLO UTERINO Y GINECOLOGICAS
420 |VACUNACION
334 |ODONTOLOGIA GENERAL
328 |MEDICINA GENERAL
312 |ENFERMERIA
SEDE: 05 CENTRO DE SALUD PARAISO
SERVICIOS HABILITADOS
Codigo Nombre
749  |TOMA DE MUESTRAS DE CUELLO UTERINO Y GINECOLOGICAS
420 |VACUNACION
334 |ODONTOLOGIA GENERAL
328 |MEDICINA GENERAL
312 |ENFERMERIA
SEDE: 07 CENTRO DE SALUD EL CAIMO
SERVICIOS HABILITADOS
Codigo Nombre
749  |TOMA DE MUESTRAS DE CUELLO UTERINO Y GINECOLOGICAS
334 |ODONTOLOGIA GENERAL
328 |MEDICINA GENERAL
312 |ENFERMERIA
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SEDE: 08 CENTRO DE SALUD SANTA RITA

SERVICIOS HABILITADOS

Codigo Nombre
749  [TOMA DE MUESTRAS DE CUELLO UTERINO Y GINECOLOGICAS
334 |ODONTOLOGIA GENERAL
420 |VACUNACION
328 |MEDICINA GENERAL
312 |ENFERMERIA
SEDE: 09 CENTRO DE SALUD PILOTO URIBE
SERVICIOS HABILITADOS
Codigo Nombre
712 |[TOMA DE MUESTRAS DE LABORATORIO CLINICO
714 [SERVICIO FARMACEUTICO
749 |TOMA DE MUESTRAS DE CUELLO UTERINO Y GINECOLOGICAS
420 |VACUNACION
334 |ODONTOLOGIA GENERAL
328 |MEDICINA GENERAL
312 |ENFERMERIA
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SEDE: 10 CENTRO DE SALUD CORREA GRILLO

SERVICIOS HABILITADOS

Codigo Nombre
712 |[TOMA DE MUESTRAS DE LABORATORIO CLINICO
749  |TOMA DE MUESTRAS DE CUELLO UTERINO Y GINECOLOGICAS
420 |VACUNACION
334 |ODONTOLOGIA GENERAL
328 |MEDICINA GENERAL
312 |ENFERMERIA
SEDE: 14 CENTRO DE ATENCION AMBULATORIA
SERVICIOS HABILITADOS
Codigo Nombre
745 [IMAGENES DIAGNOSTICAS - NO IONIZANTES
749 |TOMA DE MUESTRAS DE CUELLO UTERINO Y GINECOLOGICAS
748 |RADIOLOGIA ODONTOLOGICA
712 |TOMA DE MUESTRAS DE LABORATORIO CLINICO
311 |ENDODONCIA
420 |VACUNACION
344  [PSICOLOGIA
334 |ODONTOLOGIA GENERAL
333 |NUTRICION Y DIETETICA
328 |MEDICINA GENERAL
320 |GINECOBSTETRICIA
312 |ENFERMERIA
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Servicio Farmacéutico:

Red Salud Armenia ESE tiene dispuestos puntos de dispensacion de medicamentos
en diferentes sedes de su Red prestadora de servicios:

v Unidad Intermedia del Sur
- Servicio de urgencias

RUTAS DE ATENCION INTEGRAL EN SALUD - RIAS

La ESE comprometida con su comunidad da continuidad a la implementacion de las
Rutas de Atencién Integral en salud, las cuales fueron formuladas por el Ministerio
de Salud y Proteccion Social, y que definen las condiciones bajo las cuales se busca
atender a las personas, familia y comunidad en forma integral e integra, mediante
la participacion de los diferentes sectores y actores del sector salud, para lo cual
vienen fortaleciendo procesos de coordinacion y concertacidén con el apoyo decidido
y comprometido de los diferentes directivo de municipio.

El objetivo principal de estas RIAS es brindar una atencion integral en salud a las
personas, familias y comunidad a partir de intervenciones de valoracion integral de
la salud, proteccién especifica y deteccion temprana de los principales riesgos que
pueden afectar su salud, diagndstico, tratamiento, rehabilitacion y paliacion en
forma oportuna y contindia, buscando disminuir el impacto negativo de estos riesgos
o de la misma enfermedad cuando se presenta. No se desconoce que estos
procesos se deben acompafar de una adecuada educacion para la salud como
factor indispensable para lograr la participacién y compromiso real y verdadero de
la persona, familia y comunidad.

En la presente vigencia es importante dar continuidad en la implementacion de las
principales Rutas de Atencion Integral y que dan respuesta a la necesidad de
atender a nuestra poblacion en forma integral e integrada, a saber:

1. Ruta de Atencién Integral para la Promocion y Mantenimiento de la Salud:
contempla una serie de actividades o intervenciones de salud dirigidas a la
persona, familia y comunidad; en los diferentes cursos de vida. Su principal
objetivo es identificar los diferentes riesgos que pueden afectar la salud y
brindar las atenciones de salud en forma oportuna y continua, con la
participacion de todos los actores de la salud y en mediano plazo con la
participacion de los otros sectores.



2. Ruta de atencion para la poblacion Materno Perinatal: Las actividades
definidas en esta ruta estan dirigidas a las mujeres desde la manifestacion
de su deseo de un embarazo; en forma integral, oportuna y continua,
mediante un acompafiamiento, seguimiento y valoracion de su gestacion,
parto y puerperio, procurando las mejores condiciones de salud; sin olvidar
la valoracion del recién nacido.

Por lo tanto, se continuard con procesos de capacitacion al talento humano,
fortalecimiento y mejoramiento de:

e Negociaciones y contratos con las diferentes entidades administradoras de
planes de beneficios (EAPB)

e Estructura y desarrollo del sistema de informacién

e Proceso de facturacion, entre otros.

Red Salud Armenia ESE es servicio a la comunidad brindando atencion integral a
través de la humanizacion en la atencion y el mejoramiento continuo en todos los
procesos.

ORGANIGRAMA

. Junta Directiva
s =3
Red Salud Armenia
Gerente
Oficina asesora Oficina asesora
Control Interno juridica

Subgerencia A Subgerencia de
Cientifica Planificacion
Direccion Técnica Direccién Técnica
Ambulatoria Hospitalaria

C.E.LS
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ANALISIS DEL ORDEN NACIONAL, DEPARTAMENTAL Y
MUNICIPAL

PLAN NACIONAL DE DESARROLLO 2022 — 2026 “COLOMBIA POTENCIA
MUNDIAL DE LA VIDA”

El Plan Nacional de Desarrollo 2022 -2026 "Colombia Potencia Mundial de la Vida",
tiene como objetivo sentar las bases para que el pais se convierta en un lider de la
proteccion de la vida a partir de la construccién de un nuevo contrato social que
propicie la superacion de injusticias y exclusiones histéricas, la no repeticion del
conflicto, el cambio de nuestro relacionamiento con el ambiente y una
transformacién productiva sustentada en el conocimiento y en armonia con la
naturaleza. Este proceso debe desembocar en la paz total, entendida como la
busqueda de una oportunidad para que todos podamos vivir una vida digna, basada
en la justicia; es decir, en una cultura de la paz que reconoce el valor excelso de la
vida en todas sus formas y que garantiza el cuidado de la casa comun.

Ejes de Transformacién del Plan Nacional de Desarrollo

El Plan Nacional de Desarrollo se materializa en las siguientes cinco (5)
transformaciones:

1. Ordenamiento del Territorio alrededor del agua.

2. Seguridad humana vy justicia social.

3. Derecho humano a la alimentacion.

4. Transformacion productiva, internacionalizacion y accion climética.
5. Convergencia regional.

PLAN DECENAL DE SALUD PUBLICA 2022-2031

El Plan Decenal de Salud Publica 2022-2031 propone una vision que orienta una
hoja de ruta hacia el avance de la garantia del derecho fundamental de la salud, el
logro de la equidad a través de la incidencia positiva sobre los determinantes
sociales de la salud para mejorar el bienestar, la calidad de vida y el desarrollo
humano y sostenible en los habitantes del territorio colombiano. La hoja de ruta se
enmarca en seis ejes estratégicos, que buscan fortalecer la autoridad sanitaria de
la salud publicay con ello mejorar la gestion en de la misma en los diferentes niveles
del Estado, la gestion territorial integral de la salud publica a través una orientacion
estratégica para fortalecer la rectoria sanitaria y el desarrollo de un modelo de
gestion territorial multinivel que coordine, oriente, articule y permita reconocer y
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armonizar los intereses de los diferentes actores que participan del desarrollo
sectorial e intersectorial para el logro de objetivos trazados para la salud publica del
pais. Estos 6 ejes estratégicos son: i) Gobierno y Gobernanza de la Salud Publica,
i) Gestion Intersectorial de los Determinantes Sociales de la Salud, fi) Gestion
Integral de la Atencién Primaria en Salud, iv) Gestion Integral del Riesgo en Salud
Publica, y) Gestion del Conocimiento para la Salud Publica y vi) Gestion y Desarrollo
del Talento Humano en Salud Publica®.

Red Salud Armenia ESE, incorpora dentro de sus programas, acciones tendientes
a aportar en la implementacion de diferentes dimensiones, desde sus politicas, nivel
de atencion y portafolio de servicios. En particular, aporta desde el enfoque de la
linea estratégica prestacion de servicios de salud basado en el modelo de atencién
institucional.

PLAN DE DESARROLLO DEPARTAMENTAL “TU Y YO SOMOS
QUINDIO “

El Plan de Desarrollo Departamental “Tu y Yo Somos Quindio” 2020-2023, fue
adoptado mediante la Ordenanza No. 002 de junio 02 de 2020 y cuenta con cuatro
(4) lineas estratégicas, cada una con sus respectivos programas, productos e
indicadores:

No. | LINEA ESTRATEGICA | PROGRAMAS | PRODUCTOS | INDICADORES
1 INCLUSION SOCIAL Y 19 153 163
EQUIDAD
2 PRODUCTIVIDAD Y 14 42 47
COMPETITIVIDAD
3 TERRITORIO, 10 42 42
AMBIENTE Y
DESARROLLO
SOSTENIBLE

4 LIDERAZGO, 3 34 35
GOBERNABILIDAD Y
TRANSPARENCIA
PLAN DE | 46 271 287
DESARROLLO
DEPARTAMENTAL

4 https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/VS/ED/PSP/documento-plan-decenal-salud-publica-

2022-2031.pdf
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La linea estratégica Inclusion Social y Equidad incluye los sectores de: educacion,
inclusion social, tecnologias de la informacion y las comunicaciones, deporte y
recreacion, salud y proteccion social, cultura, justicia y derecho y gestion territorial.

Programa No. 1903: Inspeccién, vigilancia y control. “Tu y yo con salud
certificada”

Orientado a la inspeccion, vigilancia y control de las politicas del sector Salud y
Proteccion Social, asi como la coordinacion de procesos participativos con otras
entidades que ejercen inspeccion, vigilancia y control en salud.

Programa No. 1905: Salud Publica. “Tu y yo con salud de calidad”

Orientado a generar condiciones que favorezcan el control de los factores de riesgo
a la salud de la poblacién, mediante acciones a nivel de individuos, comunidades y
organizaciones.

Programa No. 1906: Prestacion de servicios de salud “Tu y yo con servicios
de salud” Orientado al cumplimiento de la politica de universalizacion del
aseguramiento y prestacion de los servicios médicos en condiciones de equidad y
proteccion financiera de la poblacion afiliada.

No. PROGRAMA PRODUCTOS| INDICADORES
Calidad, cobeturay fortalecimiento de la educacién inicial, preescolar, basicay
1 media "Tuy Yo con educacién y de calidad" 32 34
Fortalecimiento de la educacion media para la articulacion con la educacién
2 superior o terciaria "Tu y Yo preparados para la educacién superior. 1 1
Atencidn, asistencia y reparacion integral a las victimas. "Tu y Yo con reparacion
3 integral" 5 5
:\‘ Desarrollo integral de Nifios, Nifias, Adolescentes y sus familias. "Tu y Yo nifios,
c 4 nifias y adolescentes con desarrollo integral. 9 9
L Inclusién social y productiva para la poblaciéon en situacion de vulnerabilidad "Tu
lsj 5 y Yo, poblacion vulnerable incluida. 8 8
1 Atencidn integral de poblacion en situacién permanente de desproteccion social
o 6 y/o familiar. 9 10
N Facilitar el acceso y uso de las Tecnologias de la Informacidn y las
s 7 Comunicaciones en todo el departamento del Quindio "Tuy YO TIC" 8 9
g Fomento del desarrollo de aplicaciones, software y contenidos para impulsar la
| apropiacién de las Tecnologias de la Informacién y las Comunicaciones (TIC)
A 8 "Quindio paraiso empresarial TIC- Quindio TIC" 4 4
L Fomento a la recreacidn, la actividad fisica y el deporte. "Tuy Yo en la recreacion
v 9 y el deporte" 4 5
10 Formacidn y preparacién de deportistas "Tu y yo campeones" 2 3
; 11 Inspeccidn, vigilanciay control "Tu y Yo con salud certificada" 19 20
U 12 Salud Pudblica "Tay Yo con salud de calidad" 22 22
1 13 Prestacién de Servicios de Salud "Tu y Yo con servicios de salud" 11 12
2 14 Promocion y acceso efectivo a procesos culturales y artisticos 10 10
b Gestion, proteccién y salvaguardia del patrimonio cultural colombiano "Tuy Yo
15 protectores del patrimonio cultural. 2 2
16 Promocion al acceso a la justicia "Tu y Yo con justicia" 2 2
Promocion de los métodos de resolucion de conflictos "Tu y Yo resolvemos los
17 conflictos" 1 1
Sistema penitenciario y carcelario en el marco de los derechos humanos.
18 "Quindio respeta derechos penitenciarios" 1 1
19 Fortalecimiento de la convivenciay la seguridad ciudadana. 3 5
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PLAN DE DESARROLLO DEL MUNICIPIO DE ARMENIA 2020 — 2023 “Armenia

Pa'Todos”

El Plan de Desarrollo del Municipio de Armenia 2020 - 2023 “Armenia Pa ' Todos”
cuenta con cinco (5) lineas estratégicas, cada uno con sus respectivos programas
presupuestales, productos e indicadores de producto. El plan de desarrollo fue
adoptado mediante Acuerdo No0.165 de 2020 del Honorable Concejo Municipal de
Armenia y cuenta con cinco (5) lineas estratégicas, cada una con sus respectivos
programas, productos e indicadores de producto:

LINEA ESTRATEGICA PROGRANA 1 ppopurg | "VDICDORDE
PRESUPUESTAL PRODUCTO

SOCIAL Y COMUNITARIO: Un compromiso cuyabro 41 149 149
ECONGMICO Y COMPETITIVIDAD: "Por Armenia Podemos” 6 14 14
INFRAESTRUCTURA CONSTRUIDA: "Acciones Concretas" 17 63 63
INFRAESTRUCTURA NATURAL: "Armenia Capital Verde" 15 5 5
INSTTUCIONAL Y GOBIERNO: Seviry hacer las cosas hien 30 8 85

109 363 363

La linea estratégica Social y Comunitario: Un Compromiso Cuyabro incluye los
sectores de: cultura, deporte y recreacion, educacion, gobierno territorial, inclusion
social, justicia y del derecho, salud y proteccion social, tecnologias de la informacion

y las comunicaciones.
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CAPITULO 2
DIRECCIONAMIENTO ESTRATEGICO

MISION

Prestar servicios de salud humanizados como prestador primario, aportando al
desarrollo de la region a través de las practicas formativas y las buenas practicas
clinicas de investigacion en salud.

VISION

En el aflo 2024 sera reconocida por la calidad y calidez en la prestacién de los
servicios de salud en el Municipio, contando con un capital humano competente y
comprometido con la ética, la eficiencia y la mejora continua.

VALORES

e Honestidad: Actlio siempre con fundamento en la verdad, cumpliendo mis
deberes con transparencia y rectitud, y siempre favoreciendo el interés general.

e Respeto: Reconozco, valoro y trato de manera digna a todas las personas, con
sus virtudes y defectos, sin importar su labor, su procedencia, titulos o cualquier
otra condicion.

e Justicia: Actuo con imparcialidad garantizando los derechos de las personas,
con equidad, igualdad y sin discriminacion.

e Diligencia: Cumplo con los deberes, funciones y responsabilidades asignadas
a mi cargo de la mejor manera posible, con atencion, prontitud, destreza y
eficiencia, para asi optimizar el uso de los recursos del Estado.

e Compromiso: Soy consciente de la importancia de mi rol como servidor publico
y estoy en disposicion permanente para comprender y resolver las necesidades
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de las personas con las que me relaciono en mis labores cotidianas, buscando
siempre mejorar su bienestar.

e Empatia: Me pongo en el lugar del otro, en su situacion emocional, en sus
circunstancias; de comprender las causas que explican sus actitudes y
comportamientos. 22

e Fraternidad: Manifiesto comprension ante el otro, acojo y acompario, acepto al
otro y lo integro.

OBJETIVO GENERAL

Prestar servicios de salud con calidad y humanizacién, centrados en el usuario y su
familia orientados a la satisfaccion de sus necesidades, que contribuya a la
sostenibilidad econdémica y administrativa de la organizacion.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Brindar servicios de salud, cumpliendo con los atributos de la calidad y
orientados a la satisfaccion de las necesidades de salud de las personas.

e Mantener el equilibrio financiero a través del uso eficiente de los recursos.

¢ Mejorar el sistema de informacion y tecnologia de la organizacion.

e Promover la gestion del capital humano en cada una de las etapas de la vida
laboral, reflejado en la mejora continua de la cultura y el clima organizacional.

e Fortalecer la gestion Organizacional con el propdsito de satisfacer las
necesidades de los grupos de interés.

e Fortalecer la gestiébn de la organizacion para alcanzar el reconocimiento
como escenario de practica formativa con altos estandares de calidad.



e Propender por la sostenibilidad de la certificacion de buenas practicas
clinicas de investigacion en salud.

PRINCIPIOS
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e Mejoramiento continuo.
e Universalidad.

e Confidencialidad.

e Comunicacion.

e Orientacion al objetivo.
e Flexibilidad.

POLITICA DE CALIDAD Y PRESTACION DE SERVICIOS

Prestar servicios humanizados de salud, con oportunidad, accesibilidad, seguridad,
continuidad y pertinencia, logrando la satisfaccion de clientes internos y externos,
promoviendo el mejoramiento continuo y la responsabilidad social.

PROPUESTA DE VALOR

Salud a su alcance, con calidad y humanizacion.

MAPA DE PROCESOS

La Resolucion No. 039 del 26 de enero de 2023 modifica el mapa de procesos
institucional, el cual se constituye como un marco de referencia fundamental del
enfoque de procesos agrupados en procesos estratégicos, misionales, de apoyo y
de control.



Mapa de Procesos

Gestion de
la prestacion de
servicios de salud

estibonde e ®  Gestibn

atencion .o docencia
al usuario servicio

investigacion
en salud

DERECHOS Y DEBERES DE LOS USUARIOS

DERECHOS:

Derecho a recibir:

e Comunicacion e informacion, para mantener una comunicacion plena,
permanente, expresa y clara con del profesional de la salud al usuario.

¢ Un trato digno, respetando sus creencias y costumbres.

e Atencion segura y de calidad, para acceder a los servicios de salud que le
garanticen una atencion integral, oportuna y de alta calidad.

¢ Una segunda opinién en el diagnéstico y tratamiento médico que requiera.

e Servicios de salud en condiciones de higiene y seguridad.

e Visitas y asistencia espiritual, segun sus costumbres, permitiendo el contacto
con la familia durante su estancia hospitalaria, asi como fomentando el apoyo
espiritual.

Derecho a ser priorizado si:

e El estado de salud lo amerita y trato priorizado, segun TRIAGE.
e Segun grupo etareo priorizado, menor de 18 afios. Mayor de 60 afos,
embarazo y movilidad reducida.



Paciente que presenta compromisos de la salud mental.
Requiere facilitadores y sefializacion de lengua ordinaria.

Derecho a ser informado sobre:

Costos de servicios y facturacion, antes, durante y la presentacion de los
servicios de salud

Los canales formales para presentar peticiones, reclamaciones, quejas,
sugerencias Y felicitaciones, asi como a recibir una respuesta por escrito.

La informacion que genere su atencidn sea tratada de manera confidencial y
reservada.

Derecho a patrticipar en:

Investigaciones en salud, si cumple con los requisitos para poder participar
de ellos

La toma de decisiones de la institucion, a través de la aplicacion de la politica
de participacion social en salud.

DEBERES:

Deber a cumplir:

Con las normas del sistema de salud.
Acatar las recomendaciones formuladas por los profesionales de la salud.

Deber a cuidar:

Su salud y la de su familia, a través de la participacion de las actividades de
promocion y prevencion

Las instalaciones y los equipos de la institucion que le presta el servicio de
salud.

Deber a informarse sobre:

Los horarios de atencién para acceder a los diferentes servicios ofertados por la
ESE.

Forma de pago, indagando si los servicios a los cuales requiere acceder deben
contribuir solidariamente a su financiamiento.

Donde y como presentar las PQRS cuando lo requiera en la ESE.

Deber brindar:

Respeto al personal que presta y administra los servicios salud.
Informacion completa y oportuna de su estado de salud, asi como otros datos que
se requiere para la prestacion de los servicios.
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CARACTERIZACION DEL ENTORNO DE MERCADO DE

SERVICIOS DE SALUD

DANE »...

N

PROYECCIONES DE POBLACION A NIVEL MUNICIPAL PERIODO 2019 - 2024

a GOBIERNO DE COLOMBIA

DP DPNO MPIO DPMP ARO AREA GEOGRAFICA Hombres Mujeres
63 | Cwindio 63001 Armenia ‘Cabecera Municipal 137.008 155175
2019 | Centros Poblades y Rural Disperse 4,459 3462
Total 141.557 158.637
Cabecera Municipal 138,383 156,552
2020 |Centros Foblados y Rural Disperso 4.337 333
Total 142.730 159.883
‘Cabecera Municipal 138,265 157,843
2021 Centros Poblados y Rural Disperso 4.323 3.269
Total 143.588 161.112
Cabecera Municipal 139.843 158,688
2022 |Centros Pobladoes y Rural Disperso 4,347 3.269
Total 144.190 161.957
Cabecera Municipal 140.584 159.623
2023 | Centros Poblados y Rural Dispersa 4,406 3,273
Total 144,990 162.896
‘Cabecera Municipal 141,242 160.465
2024 | Centros Poblados y Rural Disperso 4.487 3.300
Total 145.709 163.765

5-ActPostCOVID- 18

POBLACION ARMENIA 2023-2024

DANE ...

HTRLD e, 2 T

$ GOBIERNO DE COLOMBIA

PROYECCIONES DE POBLACION A NIVELMUNICIPAL PERIODO 2023 - 2024

2023 2024
DP DPNOM MPIO DPMP Grupo_Edad
Hombres Mujeres Total Hombres Mujeres Total
B3 Quindio 63001 Armenia 0- 4 8.342 T.a9z 16,334 8.146 7801 15,847
5-9 8.993 8.622 17.615 8,061 8.604 17.755
10 - 14 2.074 8.701 17775 2.115 8.740 17.855
15-18 8.964 2.668 18.632 8,786 2.467 19.253
20 - 24 11.541 11.683 23224 11.263 11,342 22.585
20 - 28 12,327 12717 25.044 12.283 12,6189 24.90Z
30 - 34 11.568 12176 23. 744 11.841 12.413
35 -39 10.383 11.356 21.749 10.534 11.470
40 - 44 10.067 11.236 21.303 10.187
45 - 49 8.758 10.133 18.881 8.998
50 - 54 8.508 10,586 18,184 8.559
55 - 59 g81z 11.308 2012 8.797
60 - 64 v.arT 10.666 18.643 8,083
65 - 69 &.706 2.158 15.864 6.852
FO- T4 5.028 6.850 11.878 5.194
F75-79 3328 4.706 8.034 3454
80 - 84 1.888 Pt 4.731 1.955
85y mas 1.616 z.494 4.110 1.601 4131
Total 144.990 162.896 ‘307.886 145.709 309.474

Fuente: DANE - DCD-area-sexo-edad-proypoeblacion-Mun-2020-2035-ActPestCOVID-19
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CUADRO PACIENTES ATENDIDOS EN RED SALUD POR GRUPOS DE EDAD

2023

27

Usuarios Atendidos

s Enero - Diciembre 2023
Grupo_Edad Femenino Masculino
Menor 1 Ao 1.313 1.294
1 - 4 afios 2.757 2.987
5 - 14 anos 5.196 4.924
15 - 44 afos 19.001 10.769
45 - 59 afos 7.766 4.079
Mayor 60 afios 10.562 7.857
Total general 46.595 31.910

Total general

2.607

5.744
10.120
29.770
11.845
18.419
78.505

Fuente: Registro Individual Prestacion de Servicios (Departamento de Informacion y

Registro) - Actualizado enero 05 de 2024

PERFIL EPIDEMIOLOGICO

Con la informacion generada por el Departamento de Informacion y Registro se
obtuvieron las primeras causas de morbilidad para la vigencia 2023 incluyendo por

egreso hospitalario y consulta externa:



Red Salud Armenia

PRIMERAS CAUSAS DE CONSULTA MEDICA
RED SALUD ARMENIA 2023

Ambulatoria

Orden codigo Dx Agrupado Frecuencia| %
298
1 145 |Hipertension esencial (primaria) 17454| 19,0
2 104 |Diabetes mellitus 6716 7.3
3 111 |Otras trastornos endocrinos, nutricionales y metabdlicos 3220 3,5
4 137 |Trastornos de la acomodacidn y de la refraccian 2897 3,2
5 103 |Otros trastornos de la tiroides 2429 2,6
6 206 |Otras dorsopatias 2299 2,5
7 207 |Trastornos de los tejidos blandos 1963 2,1
8 199 |Otras enfermedades de la piel y del tejido subcutdneo 1819 2,0
9 109 |Obesidad 17400 1,9
10 217 |Otras enfermedades del sistema urinario 1610| 1,8
11 192 |Otras enfermedades del intestino y del peritoneo 1463| 1,6
12 184 |Gastritis y duodenitis 1401| 1,5
13 167 |Otras infecciones agudas de las vias respiratorias superiores 1287 1,4
14 125 |Migrafia y otros sindromes de cefalea 1271 1,4
15 242 |Otras complicaciones del embarazo y del parto 1178 1,3
16 203 |Otros trastornos de las articulaciones 1167 1,3
17 226 |Otras enfermedades inflamatorias de los organos pélvicos femeninos 1083 1,2
18 201 |Artrosis 1073 1,2]
19 142 |Otras enfermedades del oido y de |a apofisis mastoides 1042 1,1
20 117 |Trastornos neurdticos, trastornos relacionados con el estrés y transtornos somatoformos 1011| 1,1
r 270 ‘Otrus sintomas, signos y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio, no clasificados en otra parte | 3280| 3,6
Resto de Causas [ 3a3m] 374
TOTAL CONSULTA MEDICA AMBULATORIA | 91750| 100,0|
Fuente: Registro Individual Prestacion de Servicios
PRIMERAS CAUSAS DE CONSULTA MEDICA
RED SALUD ARMENIA 2023
Red Salud Armenis
Prioritaria
Orden ct:lfo Dx Agrupado Frecuencia| %

1 167 |Otras infecciones agudas de las vias respiratorias superiores 425 6,2

2 206 |Otras dorsopatias 388| 5,7

3 005 |Diarreay Gastroenteritis de presunto origen infeccioso 330| 4,8

4 210 |Otras enfermedades del sistema osteomuscular y del tejido conjuntivo 245| 3,6

5 192 |Otras enfermedades del intestino y del peritoneo 239| 3,5

6 198 [Infecciones de la piel y del tejido subcutanea 231 3.4

7 140 |Otitis media y otros trastornos del oido medio y de la mastoides 219| 3,2

8 170 [Bronquitis aguda y bronguilitis aguda 219| 3,2

9 125 |Migrafia y otros sindromes de cefalea 200 2,9

10 217 |Otras enfermedades del sistema urinario 199| 2,9

11 184 [Gastritis y duodenitis 194| 2,9

12 281 |Otros traumatismos de regiones especificadas, de regiones no especificadas y de miiltiples regiones del cuerpo 194| 2,9

13 142 |Otras enfermedades del oido y de la apofisis mastoides 191 2,8

14 041 |Otras enfermedades virales 178| 2,

15 199 |Otras enfermedades de la piel y del tejido subcutdneo 161 2,4

16 179 [Otras enfermedades del sistema respiratorio 151 2,2

17 203 |Otros trastornos de las articulaciones 146| 2,1

18 207 [Trastornos de los tejidos blandos 137 2,0]

19 165 |Faringitis aguday amigdalitis aguda 134| 2,0]

20 145 [Hipertensidn esencial {primaria) 130 1,9

r 270 |Otros sintomas, signos y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio, no clasificados en otra parte 345| 5,1

Resto de Causas 2147] 31,5

TOTAL CONSULTA PRIORITARIA 6807| 100,0f

Fuente: Registro Individual Prestacion de Servicios
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PRIMERAS CAUSAS DE CONSULTA MEDICA
RED SALUD ARMENIA 2023

Red Salud Armenia

Urgencias
Orden co;_:o Dx Agrupado Frecuencia| %
1 281 |Otrostraumatismos de regiones especificadas, de regiones no especificadas y de multiples regiones del cuerpo 4374 17,4
2 217 |Otras enfermedades del sistema urinario 1261| 5,0
3 005 |Diarrea y Gastroenteritis de presunto origen infeccioso 1084) 4,3
4 167 |Otrasinfecciones agudas de las vias respiratorias superiores 1020| 4,1
5 184 |Gastritis y duodenitis 327 3.3
6 192 |Otras enfermedades del intestino y del peritoneo 788 3,1
7 165 |Faringitis aguda y amigdalitis aguda 653| 2,6
8 041 |Otras enfermedades virales 577 2,3
9 198 |Infecciones de la piel y del tejido subcutaneo 550| 2,2
10 145 |Hipertension esencial (primaria) 464| 1,8
11 125 |Migrafiay otros sindromes de cefalea 441 1,8
12 206 |Otras dorsopatias 408 1,6
13 175 |Bronquitis, enfisema y otras enfermedades pulmonares obstructivas cronicas 404| 1,6
14 215 |Litiasis urinaria 394 1,6
15 140 |Otitis media y otros trastornos del oido medio y de la mastoides 373] 1,5
16 006 |[Otras enfermedades infecciosas intestinales 341 14
17 142 |Otras enfermedades del oido y de la apofisis mastoides 333| 1.3
18 117 |Trastornos neurcticos, trastornos relacionados con el estrés y transtornos somatoformos 335 1,3
19 242 |Otras complicaciones del embarazo y del parto 332 1,3
20 170 |Bronguitis aguda y bronguilitis aguda 321 1,3
r 270 |Otr05 sintomas, signos y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio, no clasificados en otra parte | 1043| 4,2
Resto de Causas | 8757] 34,9
TOTAL CONSULTAS URGENCIAS | 25085| 100,0|
Fuente: Registro Individual Prestacidn de Servicios
PRIMERAS CAUSAS DE EGRESO HOSPITALARIO
RED SALUD ARMENIA 2023
Red Salud Armenia.
Drden codigo Dx Agrupado Frecuencia| %
208
1 217 |Otras enfermedades del sistema urinario 79| 18,3
2 198 |Infecciones de la piel y del tejido subcutaneo 75| 174
3 175 |Bronguitis, enfisema y otras enfermedades pulmonares obstructivas cronicas 34| 7.9
1 239 |Otras atencion materna relacionada con el feto y la vacidad amniotica, y con posibles problemas del parto 23| 5,3
5 104 |Diabetes mellitus 21| 4,9
6 145 |Hipertension esencial (primaria) 21| 4,9
7 281 |Otros traumatismos de regiones especificadas, de regiones no especificadas y de multiples regiones del cuerpo 20| 4,9
9 242 |Otras complicaciones del embarazo y del parto 12| 2,8
10 005 |Diarreay Gastroenteritis de presunto origen infeccioso 10| 2,3
11 116 |Trastorno del humor (afectivos) 10( 2,3
12 226 |Otras enfermedades inflamatorias de los organos pélvicos femeninos 10( 2,3
13 117 |Trastornos neurdticos, trastornos relacionados con el estrés y transtornos somatoformos 9] 2,1
14 179 |Otras enfermedades del sistema respiratorio 9| 2,1
15 041 |Otras enfermedades virales 3 1,9
16 192 |Otras enfermedades del intestino y del peritoneo L
17 018 |Otras Enfermedades bacterianas 6| 14
138 114 |Trastornos mentales y del comportamiento debido al uso de otras sustancias psicoaptivas 6] 14
19 151 |Insuficiencia cardiaca 6| 14
20 162 |Venas varicosas de los miembros inferiores 6 14
r 270 |Otros sintomas, signos y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio, no clasificados en otra parte | 21| 4,9
Resto de Causas | 3S| 3,3
TOTAL EGRESOS | 431]100,0)

“uente: Registro Individual Prestacion de Servicios
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CAPITULO 3

FORMULACION ESTRATEGICA

MAPA ESTRATEGICO

RED SALUD ARMENIA ESE
ff‘aa-\
,{ . “3
**%.,‘ QPI@aclén de serviclos de

sfud basado en el modelo de
atencion institucional.

Red Salud Sostenible y

a5

Sistema de Informacién,
potenciando

o eje fundamental de Ia
gestién organizacional
y la mejora continua

La Investigacion en
alud, como aporte al
blenestar de la
humanidad

MAPA ESTRATEGICO

Con el propésito de avanzar en el fortalecimiento de Red Salud Armenia ESE, se
plantean 7 lineas estratégicas, con sus planes operativos e indicadores para
ejecutar en la vigencia 2024, cada linea estratégica cuenta con un responsable que
tiene entre otras funciones, velar por el cumplimiento de las metas realizando
seguimiento periédico, estableciendo acciones de mejora y realizando los ajustes
necesarios que orienten el desarrollo estratégico de la linea hacia el logro de la
plataforma estratégica. Las lineas se integran y se complementan buscando mayor
coherencia en la gestion de los procesos.

La formulacién estratégica se estructura en cuatro perspectivas con siete lineas o
ejes fundamentales:



PERSPECTIVA DE APRENDIZAJE Y CONOCIMIENTO

v" Red Salud Armenia ESE, impulsando la academia.
v' El capital humano, nuestra prioridad.
v' Lainvestigacién en salud, como aporte al bienestar de la humanidad.

PERSPECTIVA DE PROCESOS
v Sistema de informacién potenciando, el desarrollo y el cambio institucional.
v' Estandarizacion de procesos, como eje fundamental de la gestion
organizacional y la mejora continua.
PERSPECTIVA FINANCIERA

v" Red Salud sostenible y eficiente.

PERSPECTIVA DE USUARIO

v" Prestacion de servicios de salud basado en el modelo de atencién
institucional.

LINEA ESTRATEGICA 1

Prestacion de servicios de salud basado en el modelo de atencién
institucional.

Objetivo: Brindar servicios de salud, cumpliendo con los atributos de la calidad y
orientados a la satisfaccion de las necesidades de salud de las personas.

Con el objetivo de Intervenir la situacidon de salud de la poblacién objeto a través de
la red de servicios de la ESE centrada en el usuario y su familia, se definieron tres
(3) componentes, los cuales se describen a continuacion:

1.Fortalecimiento de la prestacion del servicio.
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L'S;is diel Objetivo Comg)gl;eme Nltr)‘r;z?jsrel Férmula del Indicador Meta
Desarrollo
Proporcién de
gestantes con No. De gestantes con tamizaje para sifilis gestacional/ No. De gestantes 90%
tamizacion para reportadas activas en el periodo.*100
sifiis.
Cobertura de
vacunacion con
terceras dosis de | No. de nifias y nifios menores de un afio de edad del régimen subsidiado con
polioy terceras dosis de polio y pentavalente / No. de nifias y nifios menores de un afio 95%
pentavalente en de edad estimada del régimen subsidiado para la aplicacion de polio y ° 32
menor de un afio pentavalente *100
del régimen
subsidiado
Psrgssfr;?;éﬂe No. De usuarios que Respondieron "muy bien" o "buena” a la pregunta como
.| calificaria su experiencia global respecto a los servicios de salud que ha recibido 95%
lobal de usuarios P N P q
9 de IPS através de su IPS / No. de usuarios que respondieron la pregunta *100
Gestién de la
mejora continua No. de indicadores analizados y cargados en la plataforma / Total de indicadores
del proceso de N s 100%
referencia y del proceso de referencia y contraferencia *100
contrarreferencia
Fortalecimient| Porcentaje de S - . . o . .
odela adherenzlia ala No. de historias clinicas de primera infancia e infancia auditadas adherentes a
- la ruta de promocién y mantenimiento de la salud / Total de historias clinicas de
prestacion del Ruta de
1 Prestacion servicio. promocion y primera infancia e infancia auditadas de la ruta de promocién y mantenimiento de 90%
. . *
de servicios mantenimiento de (Seguin muestreo aj rotl):j:mgr ciggté de historias clinicas)
de salud Brindar servicios de salud, cumpliendo con los la salud 9 P! p
basado en el | atributos de la calidad y orientados a la satisfaccion b e
Modelo de de las necesidades de salud de las personas. adﬂgeer:\f\lfafa No. de historias clinicas auditadas adherentes a la Ruta Materno perinatal/ Total
Atencion Ruta Materno de historias clinicas auditadas de la Ruta Materno perinatal*100 90%
Institucional. perinatal (Segn muestreo aprobado por comité de historias clinicas)
Tiempo promedio
de espera para la
atencion del
paciente Sumatoria del numero de minutos transcurridos a partir de que el paciente es
clasificado como clasificado como Triage Il y el momento en el cual es atendido en consulta de <30
Triage Il en el urgencias por médico/ numero de consultas clasificadas como Triage Il
servicio de
urgencias
Porcentaje de
cumplimiento de
actividades "
Namero de actividades realizadas en todas las sedes / Total de actividades
programadas en N 90%
el plan operativo programadas en todas las sedes * 100
de las diferentes
sedes de atencion

2.Andlisis de la capacidad instalada que permita operar eficientemente el Modelo
de atencion propuesto.

LE;S ddeel Objetivo ComggnAente Nﬁﬂg;gﬁ' Formula del Indicador Meta
Desarrollo
Andlisis de fa

1.Prestacion capacidad

de servicios instalada que -

desalud | Brindar senvicios de salud, cumpliendo con los | permita operar Uso e“°'e.me te e )
basado en el i . ! etanisn | cficientemen la capacidad No. De horas de uso de la capacidad instalada ambulatoria/ total de horas .
asado en el | atributos de la calidad y orientados a la satisfaccion |eficientemente nstaada disponibls de a capacidad nstalad*100 90%
Modelode |  delas necesidades de salud de las personas. | el Modelo de anblaoria p P

Atencion atencin

Insfitucional. propuesto.




3.Atencion segura para el mejoramiento de la salud.

LEIZS d(iel Objetivo ComgoonAeme mg;grel Férmula del Indicador Meta
Desarrollo
1 Prestacion Porcentaje de
de senicios Aenien adherencia al
de salud Brindar servicios de salud, cumpliendo con los manual de  |No. de historias clinicas audtadas de victimas de violencia de género adherentes
basado en el | atributos de la calidad y orientados a la safisfaccion segurapgrael atenciénde | al manual de atencion de victimas de violencia de génerof Total de historias 90%
Modelode | delas necesidades de salud de las personas. mejramiento victimas de clinicas audtadas de los reportes de victimas de violencia de género*100

0 P Gelasahd | oo P y
Atencion violencia de
Institucional. género

LINEA ESTRATEGICA 2

Red Salud sostenible y eficiente

Objetivo: Mantener el equilibrio financiero a través del uso eficiente de los recursos.

Con el fin de optimizar los recursos de la operacion institucional para contribuir al
equilibrio financiero y la sostenibilidad en el tiempo, se definieron dos (2)

componentes:

1.Gestién del mercadeo.

Lingss de » Componente |~ Nomre el , .
o Obitvo o | Fomuladel nicador Veta
Desarolo
RS Ceston ce
~ | Mentener ol equiiiofinancieroaraves deluso | Gestondel | eecucion del | No. e actidade reazadasdel plande mevcaden insttuional No. e
sisenbley y y S 0
s efciete delos recurts, meicadeo | landemercadeo|  actidades programadasdel i de mercadeo nsttucionat 100

' nstucional
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2.Gestion financiera y administrativa.

Lineas del " Componente |  Nombre del ; '
Pl de Objetivo POA Inicador Formula del Indicador Meta
Desarrallo
Resutado | Valor dela ejecucion de ingresos totales recaudados en la vigencia objeto de la 34

equilibrio |evaluacion (incluye el valor recaudado de CxC de vigencias anteriores) / Valor de
presupuestal con | [a gjecuci6n de gastos comprometidos en la vigencia objeto de evaluacion
recaudo | incluyendo el valor comprometido de cuentas por pagar de vigencias anteriores).

™

2.Red Salud L , Gestion
) Mantener el equilibrio financiero a través del uso | ,. =" "
sostribley eficiente de los recursos. fanciray | - Gestn
eficiente. ' administrativa | recaudo de la
radicacion
generada durante
a vigencia con las
diferentes EAPB

Vr. Recaudado/Vr radicado ante las diferentes EAPB*100 90%

LINEA ESTRATEGICA 3

Estandarizacion de procesos, como eje fundamental de la gestion
organizacional y la mejora continua.

Objetivo: Fortalecer la gestion Organizacional con el propdsito de satisfacer las
necesidades de los grupos de interés.

La estandarizacion de los procesos orienta a una correcta toma de decisiones, asi
como a la transparencia en la gestion publica, para ello se definié un (1)
componente:

1. Gestién de la calidad y desarrollo organizacional.



Lineas del Plan de
Desarrollo

Objetivo

Componente POA

Nombre del Indicador

Férmula del Indicador

Meta

3.Estandarizacion
de procesos, como
eje fundamental de
la gestion
organizacional y la
mejora continua.

Fortalecer la gestion
Organizacional con el
propésito de satisfacer
las necesidades de los
grupos de interés.

Gestion de la calidad y
desarrollo organizacional.

Efectividad de la auditoria para el
mejoramiento de la calidad en la
atencion en salud

No. de acciones de mejora
ejecutadas derivadas de las
auditorias realizadas /total de
acciones de mejoramiento
programadas para la vigencia
derivadas de los planes de mejora
del componente de auditoria
registrados en el PAMEC.

Mejoramiento continuo de la calidad
aplicable a entidades no acreditadas
con autoevaluacion de la vigencia
anterior.

Promedio de calificacién de la
autoevaluacion en la vigencia
evaluada/promedio de la calificacion
de autoevaluacion de la vigencia
anterior.

111

Gestion de ejecucion del plan de
desarrollo institucional

No. de metas del POA cumplidas en
la vigencia objeto de evaluacion /
No. de metas del POA programadas

20.90

Seguimiento y evaluacion a las
dimensiones del Modelo Integrado
de Planeacién y Gestion (MIPG)

No. De seguimientos realizados

Porcentaje de PQRSD con respuesta
antes de 15 dias

No. De PQRSD con respuesta
dentro del término definido / total de
PQRSD radicadas en el

100%

Porcentaje de cumplimiento al Plan
de gestion Integral de residuos
generados en la atencion en la salud

Total de item adherentes al
PGIRASA / Total de item
evaluados*100

90%

Seguimiento a la ejecucion del Plan
Anual de Adquisiciones

No. De seguimientos realizados del
PAA / Total de seguimiento del PAA
programados *100
(Segun necesidad)

90%

Seguimiento a la de Ejecucién del
Plan de Mantenimiento Hospitalario

No. De seguimientos realizados del
Plan de Mantenimiento Hospitalario /
Total de seguimientos del Plan de
Mantenimiento Hospitalario*100

90%

Porcentaje de la ejecucion de la
gestion contractual en las diferentes
fases.

No. de contratos legalizados
oportunamente / No. de necesidades
documentadas, planificadas y
recibidas.*100
(Segun necesidad)

100%

Porcentaje de cumplimiento a las
auditorias internas de gestion.

No. De auditorias internas de
gestion realizadas/ No. De
auditorias internas de gestion
programadas*100

100%

Porcentaje de seguimiento al Plan
Anticorrupcién y de Atencién al
Ciudadano

No. De seguimientos realizados al
PAAC / No. De seguimientos
programados al PAAC*100

100%

Porcentaje de cumplimiento del Plan
Institucional de Archivos PINAR

No. de actividades ejecutadas del
PINAR/ Total de actividades
programadas del PINAR*100

100%
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LINEA ESTRATEGICA 4

Sistema de Informacioén, potenciando el desarrollo y el cambio institucional *
Objetivo: Mejorar el sistema de informacién y la tecnologia de la organizacion.

El uso de medios tecnoldgicos para la difusion de la informacion, la transparencia y
el acceso a la informacion permitiran el logro de los dos (2) componentes definidos:

1. Gestidn de la tecnologia y la informacion.

Componente | Nombre del

Lineas del Plan Objetivo POA Indicaor

de Desarrollo

Formula del Indicador Meta

Porcentaje de
avance en la
implementacion
del Plan
Estratégico de
Tecnologias de la
Informacion y
Comunicaciones
PETI

No de actividades realizadas del PETI/Total de actividades programadas en el

0,
PETI*100 92%

4. Sistema de Porcentaje de
Informacion, . avance en I_a} . . . .
potenciando el | Mejorar el sistema de informacién y la tecnologia de Gestion d,e la | implementacién | No. De copias de seguridad realizadas de la base de datos / total De copias de
desarrollo y el la organizacion. Te°”°|°9'§}’ del Pl_an de | seguridad programadas de la base de datos de acuerdo al Manual de Copias de 100%
cambio lainformacion|  Seguridad y Seguridad.*100
institucional. Privacidad de la
informacién

Porcentaje de
avance en la
implementacion

del Plande | No. De actividades realizadas del plan de tratamiento de riesgos de seguridad y
tratamiento de privacidad de la informacion / No. De actividades programadas del plan de 92%
riesgos de tratamiento de riesgos de seguridad y privacidad de la informacién.*100
seguridad y
privacidad de la
informacion

2. Comunicacion efectiva.



Componente | Nombre del

Lineas del Plan Objetivo : Férmula del Indicador Meta
POA Indicador
de Desarrollo
4, Sistema de
Informacidn, Cumplimiento al
potenciando el | Mejorar el sistema de informacion y Ia tecnologfa de | Comunicacion | Plan Estratégico | No. de actividades ejecutadas del plan estratégico de comunicaciones / Total de 0
desarrollo y el [a organizacion. Efectiva de actividades programadas del Plan estratégico de comunicaciones*100
cambio Comunicaciones
institucional.

LINEA ESTRATEGICA 5

La investigacion en salud, como aporte al bienestar de la humanidad

Objetivo: Propender por la sostenibilidad de la certificacion de buenas practicas

clinicas de investigacion en salud.

Permitira fortalecernos como una ESE que brinda un espacio para la investigacion

en salud cumpliendo el componente definido:

1. Gestidn de proyectos de investigacion clinica.

Componente | - Nomye ge

aporteal | buenas practias ciicas e investigacionen sald. | ivestigacon |Clinicas
bienestar dela cliica |obtenidas
humanidad.

Lineas cel Plan Otjetvo : FormuladelIndicador Meta
POA | Incicador
te Desarolo
5la
Investigacion en Gestande  (certficacion ge
salud, como ficaci i . —
Propender por fa Sosteniolda de a cetficacion de | proyectos de |Buenas Practicas ctfath oo s i |

LINEA ESTRATEGICA 6

Red Salud Armenia ESE, impulsando la academia.
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Objetivo: Fortalecer la gestion de la organizacion para alcanzar el reconocimiento

como escenario de practica formativa con altos estandares de calidad.

El reconocimiento a nivel tanto local como departamental y nacional se alcanzara

desarrollando efectivamente el componente definido para lograrlo:

1. Responsabilidad social, en la formacion del talento humano.

. y Nombre del , .
Lineas del Plan Objetivo Componente POA| . Formula del Indicador Meta
Incicador
(e Desarrollo
| avancedela
6.Red Salud y . Responsabiidad | .~ , - - . -
. Fortalecer la gestion de la organizacion para ; calficacion de los| - Promedio de a calficacion de los centros de préctica formativa de la vigencia
Armenia ESE, . ; social enla , - I .
. alcanzar ¢l reconocimiento como escenario de ) centrosde | actual /Promedio de fa calficacion de los centros de préctica formativa de la >
impulsandola | , , . - | formacion del I T ,
.| préctica formativa.con ltos esténdares de calidad. practicas vigencia inmediatamente anterior,
academia. {alento humano ol

LINEA ESTRATEGICA 7

El capital humano, nuestra prioridad.

Objetivo: Promover la gestion del capital humano en cada una de las etapas de la
vida laboral, reflejado en la mejora continua de la cultura y el clima organizacional.

Mantener un clima organizacional favorable que permita el cumplimiento de los
objetivos institucionales, asi como la capacitacion permanente de nuestro talento

humano, definiendo asi un (1) componente:

1. Gestion del Talento Humano.

0ty

Lineas del Plan Objetvo Compongnte POA Northedel Fémula del Indicador Meta

Indicador
(e Desarrollo

Porcentaje de

gjecucion de los

Planes
1ECail - oo s del‘capnal humanog 10t y lnst|1u0|qr!alesde No. de planes instucionales de fa gestin del talento humano ejecutados! No de
Humano, | deles etapas delavida abora, refijadoenla | Gestiondel | Ia geston de o . ,

T : planes institucionales de la gestion del talento humano programados. (Segln | 100%

nuestra mejora continua de la culturay el cima | Talento Humano | Talento Humano
o - Decrefo 612 de 2018100
prioridad. organizacional. (Deto 612 e
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CAPITULO 4

GESTION Y EJECUCION DEL PLAN DE DESARROLLO

Para el cabal cumplimiento del plan de desarrollo cada una de las areas o servicios
de la ESE, sera responsable por su cumplimiento, en el marco de sus competencias.

CAPITULO 5

SEGUIMIENTO Y EVALUACION

El seguimiento al Plan de Desarrollo es un proceso periddico de recoleccion y
andlisis de informacién que permite determinar el grado de avance en las metas
propuestas. El area de Planeacion, llevara a cabo los seguimientos para monitorear
su ejecucion y acompafard a los diferentes procesos en su implementacion.

Para el Seguimiento y Evaluacion del Plan de Desarrollo, se utilizard como
herramienta bésica el Plan de Accion elaborado y evaluado por las areas o servicios
y cada trimestre se hara seguimientos a la formulacién del Plan de Accion, que
permitan evaluar el cumplimiento de las acciones planteadas en el Plan de
Desarrollo.

A través de la oficina de Planeacién, se realiza el seguimiento trimestral a los
indicadores, sumado al Plan de accion y al Plan de Gestion de los Gerentes
(Resolucién 710 de 2012, 743 de 2013 y 408 de 2018), serviran de insumo bésico
para evaluar y controlar la ejecucion del Plan de Desarrollo en sus diferentes lineas,
componentes, programas, acciones y proyectos.

Cada una de las areas o servicios de la organizacion orientara estratégicamente sus
recursos, hacia el logro de las metas anuales, mediante la ejecucion de acciones y
actividades que contribuyan al cumplimiento de las lineas del Plan de Desarrollo.

(Wocodyetple—"

JOSE ANTONIO CORREA LOPEZ
Gerente
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