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sesion ordinaria '
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Conceprmunicipaldes s Ant
Cédigo: FO-MI-01 ‘ Version:05 Fecha de Aprobacion: 01/09/2016
CONCEJO DE CALDAS.
SESION (ordinaria)
FECHA (15-mayo-2018)
CORPORACION B Concejo Municipal de Caldas
FECHAY HORA S_I_E_SI()N 15 de mayo de 2018 — 06:05am
"TIPO SESION B Ordinaria
| No. SESION 023
INVITADO (S) ) Dr. Robinson Bustamante
TEMA PRINCIPAL ' E.S.E Hospital San Vicente de Paul
FECHA PROXIMA SESION 16 Mayo de 2018

ORDEN DEL DiA

1. Verificacion del Quorum.

2. Aprobacion del orden del dia.

3. Himno a Caldas.

4. Informe rendicion de cuentas E.S.E Hospital San Vicente de Paul a cargo del Dr.
Robinson Bustamante, gerente.

5. Comunicaciones.

6. varios.

PUNTO PRIMERO: VERIFICACION DEL QUORUM.

El Secretario, JUAN GABRIEL VELEZ, hace el correspondiente llamado a lista a los
Honorables Concejales:

T T T U NOMBRE CONCEJAL e o] ASISTENCIA
ACOSTA HURTADO HERNAN ANTONIO Presente
ATEHORTUA ACEVEDQ ELKIN HUMBERTO Presente
CALLE RAMIREZ GLORIA AMPARO Presente
CANO CARMONA MAURICIO Presente
GOMEZ BENJUMEA JUAN DAVID Presente
HERRERA SALAZAR JUAN DAVID Presente
LEON QUINTERO BEATRIZ ELENA Presente
LOPERA ZAPATA UVERNEY Presente
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R NOMBRE CONCEJAL .. Coanenn e - ASISTENCIA
MARULANDA MONTOYA LUIS ALBERTO Presente
QUIROS COLORADO ASTRID JANNETH Presente
TAMAYO CANO SERGIO ANDRES Presente
TEJADA FLOREZ SORANY YISETH Presente
VELASQUEZ ORTIZ JHON JAIRO Presente
VELEZ HOYOS DANIEL FRANCISCO Presente
VELEZ ZULUAGA FRANCISCO JAVIER Presente

Hay suficiente Quérum para deliberar y decidir.

PUNTO SEGUNDO: APROBACION DEL ORDEN DEL DIA.

El orden del dia ha sido aprobado por 9 votos de 10 concejales presentes.

PUNTO TERCERO: HIMNO A CALDAS.

PUNTO CUARTO: INFORME RENDICION DE CUENTAS E.S.E HOSPITAL SAN
VICENTE DE PAUL A CARGO DEL DR. ROBINSON BUSTAMANTE, GERENTE.

*» interviene el Dr. Robinson Bustamante:

Buenos dias para todos, vamos a iniciar nuestra exposicion recordarles que vamos hablar
de la vigencia 2017 que hace parte de mi segundo plan de desarrolio.
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1.PRESTACION DE

SERVICIOS

- SALUD

‘4. MEJORAMIENTO

NRAESTRUCTURA

TOTAL

DE

N R T ENE S R TR

ComunidadMarzo07 de2018
Concejo Municipal Mayo 15de 2018

Direccionamiento estratégico 2016-2020

ST TS A S Tiinkanes
1. Prestacionde Servicios  de Salud  para "
Pooet mantentiiento v recuperaciénintegral dela %
Salud, R .

2. Practicas de atencion seqguras bajo estindates de catidad y 10
‘humanizacion det servicio, v

e $I I e R

Gestiondel bienestar de los trabajadores,

257 2. Fortalecimiento del sistema de gestion de seguridad y salud én éi "%
trabajoenla ESE. y
ZR N ST E TR R R R R S R A 2SN
1. Manejo gerencial que permita la sostenibaidadd de la institucion con 20
2 éntasis enda rentabilicdd social. : v
2. Costos: parte esencinien la bhisquedade la competitividad. : &%
1, Plan de reordenamiento fisico del Hospital. -7
2. Programa de renovacion tecnologicaque permitamantener ana ¢ T
20, mejor prestacion de sendcios de salud, 5%
5. Sistemade Tworiacion [comunicaciones, Rexciones empresa 7 1 O“/ o
‘conuniiad n'nevcac_l'_zp_. archivo y tics), R ?
100% 9 Co00%
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Plan de gestion 2016 -2019
Actualizacion bajo Resolucion 408 de 2018
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Plan de gestion 2016 -2019
Evaluacion Vigencia 2017
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P By Brese? i am B B G b P ar T Ve sl o a3 Caldas Artogu o eo
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PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD SEGUROS.

Comportamiento de la demanda

Demandadet61.11%. grupo femenino

concentracion de atenciones sobre el grupo

e Masculino2.10vs 1.77.

«wa * EN promedio atender una mujer durante todo el
. afio en fos diferentes senvicios de las entidad tiene

"""""""" g un valor de $444.053 y un hombre $556.511.
. : : * Indice masculinktad 1.04 hasta el aio, luego se
1743 587, 972 515 2715 559 " 1,63 208 Inviente.
190t 641 1072, 568 2073 612 164 246 * Lapoblacion > de 45 afdos determina el 42.37% de
22547 7600 11910 631 3445 7.09 wi “. 185 236 lasatencionesrealizadasen el afo.
2107, 710, 1146 607 3253 670, . 7718228 ¢ La con concentracion de demanda de 23
1895; 639 10770 570 2972 6.12 212233 atencionespersona afio.
1572) 530 968 513 25400 523 wat  ws
T3276; 11047 21137 11197 5389 110100 ) S 220" 246 )
= H ; i . s B . B foeers o
206721 6111 | 18884° 3869 | 48 556! | 1777246 a5

Fuente Ststenmas do Informacién- 2017

Pagina 5 de 36



ACTA N° 023
(sesién ordinaria)

Codigo: FO-MI-01

l Version:05

Fecha de Aprobacién: 30/06/2016

Georreferenciade la demanda 2017

Suroeste Personas  Y%Especlalista %Hos

Vol Abusy Peoonas uBspeciieta SiHos sy A
Cavkim 21371 19.73 3883 75.04 . . Sata bkvbara
G - * Aniss
Lasslielky 2189 280 483 6.94 . . g
Medibm 1275 175 342 3% ..,, " Frodionia
Ragit o0 301 276 144 3‘?‘}"‘""“
Eireigwio ey 287 048 055 . B:}'::;]
Satxwesta A% 120 073 06 Vetook
Beso 314 0498 [Phe] 054 Monte
end Mabeti
Copxvalsana 126 0.1 069 0.11 R Taonss
Baartxora % a7 082 004 N &;1 sttt
81 037 0.03 Tomi
Ji SO ity bl
Jovihn
Area Metropolitana, ¢/65,17%. Sepw
Servicos >demanda: Urgencias con un peso del 89 05%, Hospitalizacion 54.94%y Consulta Aol
Especiakzada 33.04%, frente al grantotal Caraarsanta
Municipio de Cakdas detiva lainayor paiticipacion, del érea fue del51.22%, Vagxwirisey
Suroeste el 30.9%. Paia elos atencion espaciaizadarepresento el 61.06%. Tiwsds
Puetis rico
Ovos municipios y depaitamentos ol 3.92%. procaden algunos del caribe y pacifico colombiano, Batania
de Cundnamarca, Boyaca, Llanos orientales entre otros. Bokrar
Misponia
Sy
Trgal
Demanda por servicios

6.09%

Consuka Externa
Genesal Programas-
Especrakzada

64 563

2017-2016

2087

2018 fCreclmieh‘
s e MO
" Consultabledicina General y Especializaca
 GRANTOTALOONSLLTA  103.060 . 102.162  088%
Consult  exterma misclico! : : :
o 19.657 : 20.255 C205% |
qeoesat : H o3
Corruika Merdica Ext 1690 W9 7998%
Comailta POt UIEencrEs : .
Gerwri T BB 24928 1 gy,
Rekwcan C Urgeate’C. Exina - :
ot o "
Comudo deprograms ¢ 7199 : 10407 - -0083%
Jaad  consuta  especial R
urgende a 17.212 : 12675 3581%
Tl consula especinlist
ekt L RO ke
Tatal  copsula : : N
) especialista 49296 45.637 . B0R% !
exlamay urgente
Redagion
. consuft.
a © 106 099 -
enpecinlizadaiconsulta -
medic |
a : i
: genetal : ;
Incluye  estenrs  inka !

- Extranuraly
iy
LR s

VNG

2067
1.376
1243
082
785
768
748
566
491
RS
a1
364
23
A
276
267
263
2062
23
167
124
135
120
12,837

Ra Rt

Eravet

0.0

U XX

S

ke

2
i

()

405
7.01
7
452
465
458
434
2.84
298
250
188
159
209
£.70
0.45
1.50
1.20
1.58
1.42
0.90
063
0.77
0.40
61,08

763
327
342
303
1.1
1.61
193
158
Q.73
1.65
149
1.03
(eX]
112
1.23
0.58
070
0.51
0.4
0,49
043
027
063
36.08

R AN

VAV {]
473
0.95
021
077
047
011
013
0.31
0.7
017
031
0.32

0.08
0.13
063
on
0.19
0.08
0.04
0.05
0.09
0.06
0.1
93

12.85%
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Consulta electiva especializada
2017-2016

Especiaiidad 2017 T2016 Creckmiento

Obst-Giree 7368 7.080 425

Med Interna 6.743 6.048 1E49%

Oitopedia 6.338 5.037 496% ve a

Cirugia 3762 3261 15365 ‘ RN

Anestesia 2367 2,466 9.28% RS o Y

Otorrino 1921 1442 33.13% s

Pediatria 1.494 1951 . A :
Dermatologia 984 2,786 ‘ :
Oftaimoiogia 874 1.602 1§ - RN .
o B *' 1N IR
TOTAL 32086 32962 266% I -

- La EEcento da refaencia paa Obsteticia-Ginecologia, Medicng Intema, Q;,\‘“
Crugn Genetal y Oitopecka, B crecinients en conjunte Rie de 36.177%
Otortinocrece ¢l 33,13%,

+ thuy retacionacla con ks espacialithackes quueurgicas esta ka de anestesia por fa
CONSURA Pra-aNestesica- ré QuISo pata e chugia eleck a.

Daciscareenta en Dennatolxpa ¥ Oltabnologia. depsnden da contratacion
con pagadures. algunds BFC al 2017 detvaron sus  afiiados hacia otros
puntos dered con cuienes formakzaon ests tipo de atencion,

« ParaPadialria y Uraloga, ceepondilicdad de profesional en el mercado.

Consulta Urgente Especializada

2017 2016 Crecimiento

Obst-Ginec 9681 6433 | 504%% taen

Ciruggia 5161 4419 167%% -

Ontopedia 1372 1081 30.54% -

ted interna 655 553 18.44% AT

‘Pectiatria 28 217 55.76%

“Otowrine 4 0 0.00% o

‘Urologia LI B 0.00% .

TTOTAL C17.212 0 12674 3581% o
i

Clirgente Espedalmds

R

a U gveka o Bebad

ey i)
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Consultas parala continuidad y complementariedad de [a Atencion.

2017
Totat 6113
Consalta Mutricion 1.486
Coresulas de fisioterapla 4.627
Terapiarespitatoria 136
Terapias Fsica 443

2016

3.013
1271
1.742

104
6789

102,9%
16.,9%
165,6%
30.8%
18,7%

Desde la consulta nutricional, llama la atencion el perfil de
morbilidad que se encuentra, donde la obesidad y la
desnutricion proteico caldiica son los motivos de mayor
consulta. lo que invita a reflexionar ante dos situaciones

extremas

R Tige2

;, " 012 ” ........
i Participacion seguon

: nivel - 081%

| 2016 . 365

I paicipacion segin :

: el 7 085% 1

i Crecimiento 4 4%
Loerw206 T

»  Pamel aio 2017 seclasificaron 57 459 pacientes, un 3%masque en el2016.

Triage

6883 15 13_0"

12,0%  43.7%
7968 21922

4.29%: 39.32%
A6 1485

1,3%:

23.52%

-94,5%

Se responde a la atencién integral para los usuatios que desde la
consulta extema o de la hospitalizacion requieren interconsulta con
este grupo de profesionales.

Efectividad en para la recuperacion, rehabilitacion ytratamiento,

Senprincipalmente objelo de estas pacientes obstétricas, pacientes
de la especialidad de oitopedia, medicina interna ypediatria.

CoRpOCEN Pertil Consulta Externa Nutricion Frecues:
: COhivatind dabidia aescamo di cabonasy Olros tipas de
ES60-£668  cbwealwd a8
334)1( E46X£140-. D««mmi:i:m Poteno- cakatks sovati, heeopectnada 186
E1i9-€§109 k]l%:ll)j& weeitus no nsulinoe dependienie o lpsabng 247
vom‘ .

42.4%

2222%

Ay it

P LR et g % SompivIS s
SR, Yt 5 Y DOIANN o DA o} mm”mmg,
T W, 5 1 o bRt o M‘»Nsmwmnm

96.7°%

«  Entosniveles L 1 y il estuvo el 56.32%, ce acuerdo a ko establecido en la nonma son piiciizados para ser atendidos en un
tienpo definidlo: Nivel | de inmediato. Nivel Il antes de 30 minutos una vez fue clasificade y Nivel il hasta 3 horas liego de

clasificado.

+  Nivebs ¥ y Nivel V. para el ano represento el 43.78%, Se reorientan hacia la red que la E7S a la cual estan adsciitos,
dispone. generaimente fuaa del municipio y que exigehacer uso de diferentes medios detranspoite.

+ Hoasladados a la red de la ERSgenera en la mayoria de los casos inconfoimidad del usualio que desea ser atencidlo en el

hosptal.
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Oportunidad en la atencion de la Urgencia — Triage i

Ox

Estandarpor lanoma en 30 minutos.
Sesuperapor encima, este fue mayor en 39 segundos.

Al cruzar con el reporte del tnage se tiene que para los
meses de enero a junio en los niveles | y Il del triage se
’ tuvieron 3.924 pacientesfrente alperiodo Julio diciembre
: ) que fuero 3.308, es decir 18.62% maspara atender.
H- Interrelacion  con  servicio de  Referencia vy
B : : Contrareferencia:
B : Se deinando mayor patticipacion del equipo de salud en
{ N traslados primarios.
B Un tiempo promedio de ida y regreso de 3 a 4 horas, lo

£om - que incide en tiempo de atencion para pacientes tiiage )
3yl

Referencia—Contrareferencia— Regulacion Pacientes
2017-2016

Regutadoshacia Caklasatravés de la central 6.711 pacientes.

Aceptados 4.495. Esel 66.65% del total de comentados
Trasladosprimarios fueron 223, esdecir 75mas que en el 2016,
Referencias desdela ESEhacia otras instituciones 1.606 frente a1.292

del afio anterior.

Causasdelano aceptacion de paciente: solicitud que sedireccionadaa
otro punto delared deservicios.

Diagnosticos cuyo manejo es competencia de niveles supesiores de
atencion, o dicha especialidadno hace parte del portafelio de servicios.

- Infarto agudo demiocardio.

Enfetmedades cerebrovasculares.

+ Neuropatias complicadas.
+ Litiasisrenal.

- Traumatismos en especial encéfalo craneanos,

- Trastornos psiquiatricos.
intentos de suicidio.

No Remitidos
Aceptados  aotrasPS Prio
2017 4495 2.249 1.606 23
2016 4767 2713 1.292 148

3
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Referenciay contra - referencia-regulacionde pacientes

Arvia Maotropolitastus o Medelin

Remto -Reguio - Alta complejicad 1 .
- Uniddad de cuidados '
Cardiokogyia - COMNANOS
Unsicladt de cuiados
. tensivos adUos— siikices fesentonis
Neumologia {Obstétrica) ‘Hoq,ammmsx *
. Unidad de cuidacios B lipbbiidiobidhedte
 ntectologia intensivos pediatiicos . Hospa_ai ge.ner_a!
) Unidixdes te Clkiados PS universtaria
Hepatologia Especides Aduos . Clnica soma
Unidaxd de cuithxios ' “Terapia intensiva
Cxvascular . Especiies pedidtticos 'Smm
"Ntﬁw:&): Newo gl Fundacion clinica det
Urokogia norte
Cxplastica Cinica Samer )
Psiquiatria SanVicente Fundacion
Chrugra Maxiiotacial .
Hemodinania - Remtktosa . Traslad
electrclisiologia oasPs o
Primart
: : °
LT 1.606 223
| 2016 1.292° 148
Procedimientos quirirgicos
Especiaikdad - PARTICIPACI PARTICIPACI  GrShie®
ON- 17 ON- 16 i
Ciugia Genesal 31750 348275 .6.50% o i
Obsstitnicia 1583 170657 25,637 it p i
Grucokoggia 19,16 16437 18515 0 1
% § i
Onopadia 26764 2095% 2081% ¥ ‘T e -
Qlentino 338% 377 -9.81% Obstels Ginec . Ontepy Olobi Oaln Urodoga
Oftaknologia 188% 350% 51.16% - vewoool Lt
X et iad
Urologlta 1477 3770 -60.34% 2017 1983 S 1497 1672 o 1035 o
ol el TOE 78 § 3ad 1810 1258 232 215 P4

v e e
> 0

oy IO AL G TR N $718%

O g e v R - o
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Oportunidad en la Apendicetomia
20172016

Para el ad0 2017, el estandar definido por ka noima: resolver bajo piocedaniento
quiirgico en nmenos de 6 horas al90%de los casos, en la BSEselego al 87.33%.

Acciones de mejora:

intervencion consensuada con el proveedor del proceso del giupo de

Ciujanos.

Reforzando el criterio clinico en la confamacion diagnostica.

Seguimiento a las demoras para cada caso e ntervencion con et grupo de

especialistas con quienes se contrata &l proceso de Ciugia, o que motivo 8l

carmbio para elario 2018,

+ Desde adnysion del paciente reakzar la trazabilidad de la autosizacion de la
EPS como lo establece la noima y evitar espeias innecesarias afectando la

4 oportunidad de la intervencion y la seguridad en la atencion.

S ek Aas S Ot Téwe Dw Ade + Evalsacion de simulaneidad de ciugias  urgentes que agotan el tiempo

. quirirgico maximo del estandar ante la priotidad del evento. como son ks

cirugias obstéicas o porheridas.

+ Seguimiento mensual desde comité de mfecciones a la susceptbiidad

bacteriana. Como accion complementaria al manejo del paciente quinirgco se

actualizo el protocolopara el suministro dela profiaxis antimicrobiana

Servicioobstétrico

En esta variacidn se han de tener presente resukados de las investigaciones y

.

B

Servicio Obstétrico 2.017 2018 estudio reakzados en el entomo nacional y local entie elos planteamientos que
! | : 2 la Encuesta de De fia y Salud deladio 2
Partos D o seconsignan en la Encu mografia y el atio 2015
! : P " Fecunddad con disminucion sistematica:
 Totaldepartos L s . o 1 1967=hjjos o hjas por mujer6.7,
! P : : 2010==hjos o hjas pormujer 2.1,
y % ; 50 608
i‘rota e cesves " e ¢ . : . Fenomenorecuirente: ZUibana = 1.8 hjos. ZRural=2.8.
| Totalche apxntos D T ¥ I i}
i i e Espadoentreunoy otrohijo:
;RelaONPUTOS pOr cesated &y o e ' . 2015de 50.7 meses.
 poblacion generat : . ... i 2010de475.meses
: . L]
| Relacion panos por cesarea 2005 de 41.6meses.

[ 3318% 42827, 22
| Gestante residette enCaklas . . .
! . : Feaundidad en la adolescencia, primer hijo 15 a 19 aitos, madres o enbarazadas =
Problema de salud publica cuando a partir de 1990 se detecta su tendencia

sistematicamente creciente. con valor maximo en 2005, lego a 20.5%.

Inkcia descensoa partir de 2010, pasaa 19,5%.
En2015bajaa174%.

Fuente: Resumen Ejecitivo.. Encuesta de Demografiay Salid.2015, Pag.37 a 40
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L.

Servicio de Hospitalizacion

Bmayor pesofrente al total de egresos semantiene para Gineco-
obstétrica, por encima del 40%, seguido de cirugia y medicina Intema.

Egpraos 20172016 Convariacion negativa en 2017:

Pediatria 1a de mayor cambio, como se expone para el tercer trimestre
se dio dificuitad con la consecucion de profesionales para brindar los
senvicios enla ESE

La disminucion, ademas puede estar relacionada con criterios
contractuales con BPS de alta representacion en el numero de afliados
dentro del municipio que no incluyen la ESEen sured deprestadores.
Racionalizar la oferta paa BRP con cartera representativa para las
cuales se concentranlas atenciones haciala urgencia,

Cax Crtiga Bt Petigria Citope
abst jatein di &
(Y 3

sty 2E58 1.30% 1AnE 555 247
2300 14l 1AL 1050 381

Bl Promedio dia estancia paso a 4,37 de un 3.6, encontrando que para
ortopedia llego al 12,6, pico extremo en razén al manejo de pacientes
conterapia antibiotica.

Blgiro camaigualmente sehizo menor pasoa65 de 72,3 del afio 2016.

indicadores relacionados con la complejidad del manejo de las
patologias, la falta de autorizacion de la BPSrespectiva hada otro nivel,
desde referencia, se han tenido pacientes en espera por mas de una
semana.

Ayudas diagnosticas
Laboratorio 2017-2016

La demanda de senvicio de Laboratorio incrementa en un 4.%% ayuda
necesaria ala determinacion de un diagndstico oportuno y pertinente.
Se realizd 1.1 prueba por examen, leve incremento frente al afio
anterior.

Las citologias, dentro del programa de promocién y prevencion se han
ajustado a los esquemas estandanizados en la norma estrechando &
margen de edad para sutoma. sulrasfu

AN b AW S

Tranfusionas Songuiness por LePAco
400

E% B &
- i

Houpioallnon

ERAEI SUERN
N

(U P TR BT o Cairjia Lhgeiias \ Copay
E s H
* 0517 A6 35 60 40 ¥ : m 207 347 pract 158
2005 e, S IAEN B LR 06 0t 3 5

FuerteInforme geLaoradono Cirka ECnaama207-2016
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Ayudas diagnosticas -Imaginologia

Senvicio dispone tecnologia de mediana y alta complejidad, da resolucion en el

i Inaginologia municipio a la poblacion residente o de municipio cercanos, minimizando la
. 2017 0 2016 Crecimieno necesidadde desplazamiento hacia otros del AreaMetropolitana.

fotatestudios CTheors T agmer T aE o

Total ecogiafias | pot: :Para el conglomerado de espediaiistas la disponibilidad de ayudas diagnosticas

Tipo de Tac realizados 2017 — pacientes hospitalizados BSE

w ANGIOTAC CEABOTGENTOTAL
¢ AHGIDTOLIICRANN L€ TORAX
- RHOTCAAOGRARA DEAEDO B3
a TACCEABD S EHIPERL R
a TACOEREDCGENTOTAL
. TACLEARTIULACHM TR PCRCEA CEIAAR
w TACCE CCLLLTS
« TACCECRNED
TACCE CUELO
a TAC LE MELEROS LFERKEES
- TAC CE LR EROS SUPERIFES
. YACDEOIDO
TACDE CRENAS
| TACDEPELYS
TACCESPI
| TACOE TRAX

calidad.

Indicadores de cportunidad:
Tiempopromedio de esperaparalatoma de Ecografia—Obsteétrica: B promedio
parael afiollego a 5.6 dias
Tiempopromedio de esperaparalatoma de Ecografia—Ambulatoria, Llegoaun
promedio de 28.29 dias, con picos en el afio de mas de 42 dias. seintervino y
paradiciembre setenia en 7.8 dias, aun sin llegar ala meta de 3.

Ayudas diagnosticas —2017
Referentes de taresolucion

‘bajo imagenes se ha facilitado el abordaje integral del paciente. la oportunidad y

‘La mamografia es una de las de mayor crecimiento concordante con politicas de
manejo para el iesgo de CAde mama y el tener alas mujeres como el grupo de
mayor pesoparala atencion.

Para endoscopias se presento cambio en la contratacion de este senvicio por la

EPS SAVIA SALUD, 1a que establecio con otro proveedor de senvicios fuera del
municipio de Caldas. generando esta disminucion en casiun 44%.

Tipo de Ecografias realizados 2017 ~ pacientes hospitalizados

8 LBDOLEN SUPERICR

* LBDOLENTAYAL

« CALERA

 CEREERAL

¥ RAHOULAS SALKSLES
* HGADG YMIAS BLKRES
 HONBRO

© ROCEAA
TEAOUS BLAHDCS EXTREVOADES METFROORES
< TELXS BANDOS EXTREADDES SUFERIDRES
TE006 BLANDOS PARED ABOGIRNAL

Pagina 13 de 36



ACTA N° 023 E /
(sesion ordinaria)

Cotcersriaicipol

iansparcacia y Re

Cadigo: FO-MI-01 ‘ Versién:05 Fecha de Aprobacién: 30/06/2016

Servicio Salud Oral

. Saludoral ‘ B ‘
Actvidades 2017 2016 :
Consultas Odontologo G915 11617 L
Paclertes Iniciados-  Sesiones 1388 4321 o
de odontologia realizadas = i s
Pacientestenminados : 3338 3327 t
Seflantes o 1639 K '
Exadoncias ) 550 . 1880 B Foir 00 G flay e G Aes Sed Gl By D Ao
MNumeto de superlicies ' -
obturadas 12.503 14020 OCOFY O3S 4949 303 567 30w 307 ] R I A I
Tratamientos terminados 3402 3128 CHte QDG A0% 56 101 B4 385 47 88 4

Fosie Gorwrules do Estadsica 20172016 910 D17-2016
Tiempo de la asignacion dela cita para estar en 3.3 dias, cercano al estandar 3 delameta.

las urgencias crecieion reakzandie 1.126 en 2017 frente al 775 del 2016.

crecimiento en pacientes iniciados y teminados. seterminan 1.3 de los iniciados, mejorando la relacion del2016.
Lasckas repetidas para tratamiento disminuyeron en 866 indicando que hay mejor resohstividad desde laintervencioninicial [o que permite egresar alpaciente
an menos tiempo, siendouna ventaja para elusuaro,

B176%de la poblacion inicia. asiste alas citas de tratamientoy esegresadohasta el afio siguiente.
Motivos de nasistencia o abandono del tratamiento odontologico estan asaciados al copago, carrbio de EPSo traslado a otre municipio.

Promocion de la salud y prevenciénde la enfermedad

Vacunacion

Para ef afio 2017, la aplicacién de biolégicos en el Hospital fue de 13.928, esdecir 463
vacunasmasque en el afio 2016 cuando se aplicaron 13.465.

FROMOOICRINGS

- YAGHACKN

Bl analisis de coherencia del Esquema de vacunacion fue del 96.2%.

Radiode accion sehaceintramural y Extramural.

s Vacunaciénala poblacién de Primera Infancia, Completa esquemasde nifios
menoresde 6 afios.

+ Hogaresdenifias adolescentes en cobertura vacuna contra el tétano yel virus del
papiloma humano (VPH).

« Adultos mayores paravacunacion contra [a Influenza.

*  Promocion dela Vacunacion, por 15 encuentros educativos desde el Plan de
Intervenciones Colectivas- Conveniosde Salud Pablica con Municipio de Caldas.

e Lalogisticaypatticipacion en & JomadasNacionalesde Vacunacion.{Contrato
Interadministrativo para Salud Publica, ESE Secretaria Salud Municipio Caldas).
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Promocion de la salud y prevenciénde la enfermedad

Planificacion Familiar
Corrol Prenatal

. Retiro
Plan.  Inserclé Retirode  [nsercid
................. . e e A poiti 0 de Py n JAff Totat
nscrit epesos < Gestantes ar o
Ancs Nuevas g OpoTtunid p } . B
pody semanai2 - Ty gy, . <Maes 07 95 38 i2 337 18 3
2017 141 19 12 : 74 4 Mg én ngrd s Jegan 130personas Bfas. Voloraa&@Tpor M@Bio~ 313

Crecimiento 19,49% para actividades Enfamera.
12016 596, =0 14 L 79 1
Me[ota en opoiflinidadingiésos- en Pacentes Inscitas-—

Articukacon del Hospital con las demas PS de Caldas, en la sersibibzacion
para fomentar y proteger la lactancia matema y en el desarrollo del curso
pacoprofitictico para la Famiba Gestante. Trabajo Intennstitucional que
conlleva a mejor efectividad y eficiencia de resultados y recursos.

-BFOsep opeyobsany

R ERIRVER
Actividades del programa riesgo cardio vascular
valoraciones mecicas creciniento del 17.17%.
Valoraciones por auxiiar de enfermeria crecimiento del 32.21%.
Controlados 82%

Convenios Interadministrativos E.S.E— Secretaria Salud del Municipio de Caldas

Convenio . Valrcontratade © N° Vigencia-2017
Brigadas de Sakud - $19, 756000 000188 10 de febrrero @ 10 de diciembre.
Sakxifubica 1 $3380894.000 274 19 cle abrit a 30 de diciembre.
Fortalechmiento de a e apnt a, Toed
APS : $87.000000 621 ~ 10.de octubre a7 de diciembire
Vinaudados © $150,000.000 27 1 de mayo &3] de octubre,

Biigadas de salux

Equipomulti disciplinario, conformado por Médico, Auxiliar de Enfermeria, Higienista Oral, Vacunadora, visita las veredas, banios y sectores
elegidospor la Secretariade salud. Brigadas24, Actividades:
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ConveniosInteradministrativos E.S.E- Secretaria Salud del Municipio de Cakias

Salud Publica:

Ejecutado bajo la estrategia de Atencidn Primaria en Sakid (APS)las acdiones de Promocion de la Saud y Gestion del nesgo incluidas en el
Plan de Intervenciones Colectivas (PIC). Conformado por 8 dimensiones. ejecutadas por personal profesional y auxiliar elegido por la

administracion municipal y contrata

Ditnension

TRANSVERSAL: GESTION DIFERENCIAL.
D& FOBLACIONES VUNERABLES:

ConveniosInteradministrativos E.S.E— Secretaria Salud del Municipio de Caldas

Canpanas de SaudPublica

da através dela modalidad de prestacion de seivicios con laESE.

Talerto fumano Camplimiento wi. Dimensidn
o Friotecapuata
Tecenrauaizur cn saiud cral

Ecfonmera
Tecnbg vn salud (_xi«]pi:k‘bn_;xl
Praokoges
Aancfiares, di enfurietiz

A thatirs ce anfermeria

Dentro del convenio de Salud Publica se evaluan las principales problematicas en salud que tiene el municipio, y a partir de ellas se proyectan,

acorde a cada dimension campafia

sdeinformacion, comunicacidn y educacion,

Hay celebiraciones que puoden
destruir hogares en segundes.

----- EEEN ES HORA DF CAMBIAR

Hoy s s proeden
opuper hu vida
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Conveniosinteradiministrativos ES.E— Secretaria Salud del Municipio de Caldas

LR Spearesidenaia
37
Figal
241 19 42 b
13 s,
Ir’ lG 00 5y By 5. 45 25 10 1 11 to 10 11
8] 0 { 2 < 2¢ 0 0o o 20 ¢! ]
(R R S S - < B - -
Nt ;
Visitas deViglanda Epiderriologica o

Loseventos con mayor incidencia fueron la tuberculosis {especiaimente la Pulmonar), el bajo peso alnacer (por tener un Hospital de referencia obstética para
la tegion especiaimente del Suroeste antioquerio). las viclencias (por la intensificacion que seha hecho este affo en suviglancia).

Consttamédicadomiciliaria (Poblacion vinculada).
La oferta de Consuka doimiciliana para el aio 2017 fue de 1.112
atenciones. es decr 723 mas vakoraciones médcas cue en aio
2016.
La asignacidn de la cita es realizada directamente por el
medicoresponsable del convenio. quien estd contratado en
tamodalidad de Evento.

Servicio Fammacéutico

H servicio farmacéutico, a través de los programas de fam€aco y tecno vigilancia,
lleva indicadores relacionados con [a seguridad de medicamentos y dispositivos
médicos que adquiere y distribuye, asi como de ia gestion de aquellos que se
consideran evitables

Porporcion de eeccntos advesos e o0 atoy L
wevaidos di b amantos :
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Medicamentos involucrados en el programa de farmacovigilancia

Evento

T Evento

Vigilarycontrolar el consumode antibiéticos.

Coiresporviencia

L CESTENFRMANA

GESTONDE AVEENTE Y

: advers Politica Nacional- Mundial.
Medicamento " advers advers
os : no
. :v;labi avitable
‘Dipona 7 1 6
- Ciprofioxacino 5 1 4
‘Metoclopramida 3 0 3
| AmpicilinarSuibact s 0 ~
-am : © -
Oxaciina 2 o2
Ciindamicina 2 0 2
Amikacina 1 0 1
Dextrosa 1 1 0
Meropenem ) l
- Charitromicina 1 0 1
. Sildenafil 1 H 0
Toxokie 1 ! 0 ovtale 1
Diclofenaco 1 Q 1 lz‘vu(:onr-nx 1i
Acetato de " TR
Medroxiprogeste 4 1 o 4
1o na+Cipionato fmh\l i *:‘.f:;
e
estradiol
“Total 29 6 23
Calidad — Seguridad -Humanizacién.
Sisterna Unkco de Acreditacion Losresukados obtenidos en la autoevakiacion cuantitativa de los
. ; . estandases del IApara of afo 2017, cumpleron conla meta
g:‘-ﬁxfuﬁ;m ::;mcial : E(g? 3‘)(;17 ;Var‘m:f‘,ion establecida en el documento W.I;J)“hshmcnonal do un
Diltecctotumier?t: s :Aga Vo1 incremento del 20% con tespacto al ano anterior. Sa establecen
Geenclr 207 31 104 ademaslos piiorizados para el afio 2018
 Talentohurmano 249 2.68 108 s
| Getencladel amblerte fisico 225 285 127 7 Oportunidades Priofizocion -
Gestionde fatecnologia 6 262 1 " mejorg | Bloquedeestindxies gy
- Gerencky de fa informacion 23 274 117 Rz X PEATE LA
Extaxdar de mejoramiente - 270 200 tr . 9 roccionatienky
- Calicacion tinal L230 278 1.20 15
ATHUXN P e
CUBHTE PP P =
ASTSTEHICIAL,
Ag0 » e
ESTRLARCE ; LRECOOHAEN T o ;
e - ?Gi‘t(!ﬂf;i'l et L "
CERANCALELA . 1 L nfetracion L 3
IHFORMAQEN s FAGOHINIENO
216 s
GESTCHCELA THBITO 017
TECHOLS I HUMAHO
GEFRNCACE.
AMEEIE KO
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Calidad — Seguridad -Humanizacioén.

Oportunies de

megora

programad

Anitxente fsco
CEMrat e esTeedZicnn
Cirghay
Consutts Extoma
Gesaonde
AT
Imagnoiogil
LAbOARS
Qdortoiogii o
Promocxiny Prevencién
Reforencia
Pedrattia
Sala?2
S
Sokad
Seraci Farmacéunce
Tk Asetenced
B

Urgencus
Toms

Efwiencia

Ti;nu\(l.jl)f‘(misdxl dvr esgera
pana asignacikon de cta enka
MG

pana asignacion de ot de
sedici inlerna

Thamgr e i e ¢agmdn
para asignacion de cla e
Gawilogyia o
Thennpo prostexiin de espitiy
pan asnacon dy ol de
Chwteticie

Tranpo pranaxiio de ospesa
para asignackss de cka de
Podhatria

Tiernpo protmedio de e
Spara asignacion e cra de

- Cruger General,

8%
1S
13

14
10
136

Estandar

3

15

OQportunkixdes. oo
MBI ECUEKES

14
1¢
136

W Panwe 2017 85
Porised 20010 G B, el

Franes de Megova 20175019

L

b

3

3
y

Hpromecdio

Saba sdir b Skt
102 03 4

PIoceso.
Calidad — Seguridad -Humanizacion.

Sistema informacionparala Calkiad - SIC

w17 206
Resutixdo [ Resubadky
189 197
323 34
576 396
45 4.5
3% 32
568 6,78

Segumdad

Propoickin de cancelacionde
s ciugiaprograniada

Tasadevingreso do pacentes
hospaizados antes dn s dios :
Tnchon de seingrosoa ugencks

por fa amisroa cousa antes de 72

horas
Taesade cabin de Jos paciantos
en el sapvic de bospalzacon,

(Tasin 1000 s e esstancia) -
Tasa ife cakla de los pacientes

on af servicio de
Urgencias (Tasa
x 1000 pacientes
awendidosy
STira de ntecoin

nteahosplataria

U é« Cx B

Foka

3 O, GG B0 85T,
2 Q3 B 980, O 00 B TR0 O Gl XL 100

gRx Cany Coit ®

) 2017
| B Resudo
«46 Buen,
#4 6%0n Fo .

Aceplable, 114
=B Defickente

ey 124

Xy G4,

NB 028

NB 057

Pt Q75%

LTI EE RN IS

. Am

& X
Y tab RE,‘ Py Exte I by

W Tios Rex
£

37 DO 48

demejorachtenidaenambos aios es de 93.5% por

2016
: Reswibcio

233

162

19
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Calidad — Seguridad -Humanizacion.

Sisterna informaclénparala Calidad - SC

Adherenne aGuas Estandar - R;‘?;Z;b Resubado
Progxorsion de auherencina
guia  de consulia
goneral peamer phed
(Hipotwomlisin} _
Apdezacin e guias de Jeangjo

de ki pramera cnesavde ogreso

Rs VRN 48 06

hesptatano o da mobididad et - * P

atendidia - {Pwto)
Aphcackin  da
raanejo

s de’
aspacHi
a0 Demomagha del (etcet
frrnestie ¥ trastomaos
hipentanstos en b gestacion
Oportunikat en ta atencion
wapecira g pacientas oo
dignostico ol egese  de:
nfado agubo do necandio
Propaotexka  de adberencia
GRS PEATBOCKIN ¢ e encion

30.97%

G0k WO,

pEC VAN &9 5% 43

Atencion al Usuario — Comunicacion ES.E. Comunidad

Interaccion ESEConwnidad desciela Atencion alUsuaio.

Do presiciis - PO

B Fet Mo A Moy Jun o Age Sen Ot Ty (ke
EEE R R PO SR ¢ I SR I S Y A ) 43
SRR AR Y T Y R A £ I A T L 2 <5

:yéw'ﬂm

Manifestaciones recibidas atravésde:

.
.
.
.
.

| Stk B Rocutady Restada
. - >88% Soufwasabenhe
‘e ene o B » @y <« 89 s v
Tasada satslaccongiohal : Aceptabks 87014 BT
P &J‘ tlefoiente
TPropotion dw ustinios  quer 2857 Sobeesalintes
reconendaria suFS a tanifres 6V, o,

Buzones de sugerencia son 12 buzones.
Oficina da atencion alusuario.

Oficina detrabajo sodal.
Viatelefonica.

Comao electionico.

Paginaweby facebook.

Loshuzones se abien cadaviemes a las 10:00 a.m. en presencia de un
representante de ka asociacion de usuarios dela ESEHospial SanVicente de Paul

En 2017 las expresicnesrecibidas fueron 817, frente a 850 del 2016:
Fueron 432 por accesoy faka deinformacion.

.

Infomacion requerida:

Sobreservicios de la ESE,

Polticas del sisterma.

Cikerios de contratacion delasEPS

CalCenter enlo querefiere ala dificultad de comunicacion y asignaciin de
citas.

Trato descortés desde algunos servicios.

Lasfoicikaciones, Buensenvicio.

Pagina 20 de 36




ACTA N° 023
(sesién ordinaria)

e

4

CorceprunicipaldoC i sas Ant.

Plrauspaienciy v Henvvad un:

Codigo: FO-MI-01 | Versién:05

Fecha de Aprobacién: 30/06/2016

|

Atencion al Usuario — Comunicacion ES.E. Comunidad

Acompaniamlento psicosoclal al usuario y st familia.

Consokdadodeatencion psicosocy 2017 |

Mes : mﬁi Adm"” 'Es Intervenir al usuario. familia y/o allegados que se encuentran en un grado de
: (remision ‘winerabilidad emocional a partir de una atencion psicosocial desde un enfoque
es ‘integral e interdisciplinario de Trabajo Socialy Psicologia.
S S L dectivas)
. Enero : 15 7 Eneste acompafiamiento serealiza:
Febnero e R
Marzo et . f-,f L 10 ‘s Verificacion y activacion de redes familiares y de apoyo
,.’:{;'.". JO— ;;“» e ' '30 e IQentiﬁcadfm. de posibles manifestaciones de vulneracion de derechos:;
i‘fg - : N 5 : nifiosfas, mujeres, aduttos mayores.
F o ‘ ST ‘s Activacion de rutas de atencion (Comisania de Fanmilia. ICEF, Secretaria Local de
PAgosto T Tar 28 | Saludentre otras)
 Septlembye W
Octutve 18 :
; Novierte 24
 Diciembre e
Totakes 166 ]

Atencional Usuario—~ Comunicacion E.S.E. Comunidad
Atencidn enla Violencia Sexual

Edadda Jas vicBmas

N

£ ]

kil

- 29

D

% 7 13 .

10 10 9 7

: I
! 2 3 5 6 ? 8 £

4 19

Enel afio 2017 seintervino a 10victimas de violencia sexual.

Sedio acompafiamiento se activaron las rutas especificasde proteccion
yjusticia para dicha problematica de saludpublica.

Seconcentran en el rangode 5 a9 aflos (3 casos) yen efrango de 10 a
14 aflos (3 casos).

E180% FueronMujeres y el 20%hombres
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Atencional Usuario— Comunicacion E.S.E. Comunidad

Participacion comunitaria en salud

Vistas Gukxkas, Sa reconen las mstalaciones de la ESEE Hospal San
Vicente e Paul fomentar sentido  de petenencia, v tenas
acewamignte a danandas y necesklades en la prestacion del
Sevicio rle salucd

Vistas quiadas con los estuckantes de b Instucion Educatta
Mana Ausiadota, giupas del gracio 3 de basica al grado 11, pata
un total o 193 estuckantes <he esta conwmnidad educatia
Bomberos vokntaios de Caklfas el 12 de sepdemive con une
asistenciade 7.

- Brigadistas de ta Defensa Civil de Calkas

Asoctacion e usuaos: Se aconpaio a lx asadacién, aientando su labor v
1eforzando la relacion e intsaccion Hospda) - Chuchicknin. S hicieron
capacaciones. Sz apojyo en la eleccion de representantes paia la Junta Diectva
Seaconpano sn la Asaimblearealizada el 10 de sepbenmbre.

s de Accion Conuaa de 1os diterertes banrios y veredas del Municiplo de
Cokdas: Tiabap con fos comimtes de Salud < fas JNO 7 articular de premototes de
salud. que fueron foimades por el hosptal selre conunidades sakiclables, cano
paecipantes dentra delas activiclades relacicnadas a sucapackacion.

tesa de nfaxiy v xlolescencia del nunicipio de Caldas, Lo BXE Hogpital San
YVicenle de Paud hace paits de esta meca quw fue coaformadda én nxayo del 2017
shencdo un espacin e disena arbculacion. concedacion, asesoria en
fenmlacion y apste de polticas y estategias, progama i proyectos para apoyar
alaproteccon integral delos nides. ninas y adolescentes detmunicipio.

Debreres y derechos: Ge ha ltuscado inplementar  diferentes
estategias para la promocion y diulgacion de los Deechos y
Ceberss de los pacientes.

Redd Metropolitana de sakkl en paiticipacion socki. Sepatticiya también en este
Soacio que busca dinamizar. apoya. cooperar y facitar el abordaje integrat o la

Comparerxic pecagogico: Paa los insistentes 3 bs ctas, los

mieicoles a las 1000 am en &l auditorio, se les ivita a chardas

educatas, Para ol 2017 los asistentes fueton 1.717 y pma o 20145
- fueron 1 589,

stuacion de sakd del Vabe oy Aburra con el iderazgo de las Secretmias e Sobad!

o sares. las Enypresas Sociales del Estad. la participacion de la ciudadania

los grupos de interes

£ hospital le canta a Cakdas: Con fa Meeduna mumicipal de
Discapackiad de Cakdas y con fa Admdiistacion Bunicipal, la ETE
Haspral Zan Vicente e Paul de Caldas organizo el evento artistico
y culturat ‘ElHospal te Canta a Cakhg”

GESTIONDAE_.TALENTOHUMANO

Gestidn del Talento Humano.

Gestion del bienestar de lostrabajaciores para el aio 2017.

Proveerlas vacantes existentes en la plantatemporal

INVITAGION PARA LA #ROVISION DE EMPLEOS DE CARACTER TEMPORAL

wrdaer
T et

L se

Lasfases fueron 3.

Inscripcion y recepcion de hojas de vida, serealizaba
verificacion de requisitos.

Pruebas de conocimiento, valor det 80%. Prueba
psicotécnica, valor del 40%.

Resultados de las pruebas, que se publicarian en la WEB
del hospital.

Cumplenel puntaje para ser seleccionados el grupo de los
4 medicos inscittos, 3 de las enfermeras profesionales
inscritas y 4 de las 7 Auxiliares inscritas.

Seproveen 9 carges en primera instancia.

Originada otra vacante del equipo de Enfermeras

profesionales se cubre conla profesional que tuvo el
segundo puntaje.
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Gestiondel TalentoHumano.

Fase personal, ccatrus (3) ohadades .

- Dasarollo de Caurera: Tdlaes para el fortalecunionio gy codaund de 15 Covpaancas

indviciaes, Desarddla ds progectis devida

+  PersonayFamia:Revonoaendodactasco ¢y su pratasion, Ceabeanén del da del

NSNS

Cdidrandn del dainlemasica d dAnif 6. Reconcimentosy ACCOIEMEntis: los

AN [rasindesy lanliges

. Desvincuackntaboral asistida: Cedetaanin da gel jJubilado Tl Jo asescaay

s atdzacon detnsliro

Fase socloafectiva condos (2) actividadas

+  Seguridad Soclaintegral: Bazar du la sadudapoyo de la EPS3ura ARL Sura. Cormfamay
Camaraion Bahoa Talees o3 regmen peascnd Taless 02 neésgos profesiondes

. Recreaciony CuRura: Passoin sl ca al vige a son Andrds Eventos Depeavos,
ccoveniocen ol cchisz municigal Camndatcaddcadashno MUniCIpo 93 AngA s
inteyaniin hin 06 S0 (Hedrad) «0 un edtdileaments 32 cadasilama’ ianulea

Fase ocupacional acvdades

* Ientivos:Binod ciagromeso (Capaataacaos), Redizar Reccnonmento slos
Suraduees G la EiEretirados Reconoamees o pa biC o a1s Semedioes e (9 EEpor los

05 G SRS SOl

+  Estlos devidade direccion: Talores en Halulidads Cerencdds, ldes com ldnazgo,

CUTUNICACINN, M &X10N &5 INSMRCSaNAeS, [0Ma GIGXI190Ns

Sadud Ocupadonal:Coatomadion del Conté Patana & Segundaly Sauden 21 Tretgn

Farsas alvas 0z manégn dian

. Soluckn de confiictos, Frogamas feeventvos 6N Manep e NgsOxs PILOSANLES y
Comte do convvenaa bIpaimits Qe 3Ana un Procestmenio Ntemo a8 wgnr 60

by dacnes g2 conthcto

BlPtan de bienestar laboral e incentivos, considerd:

Gestiondel TalentoHumano.

Gestion de seguridad y Sakuid en el Trabajo
Reposicionamiento del procedimiento y sus actividades por el profesional en salud

/\

> B>

ocupacional, p erfil de kderazgo definido para el cargo dentro de lanoma.

En el segndo semestre al mes de agosto se recbe visita del Ministetio de Trabajo para
evakiar los avances del sistema en la ESE quedando un plan de mejora a cumplrse
escalonadamente hasta el mes de octubre, lo que efectivaments sedio.

Resakando entre ofras actividades realizadas:

Divulgacion y publicacion dela poliica institucional que fundamenta el SGSST

Poliica sobre consumo de alcohol, drogasy psicoactivos.

Divuigacion de reglamento intetno de trabajo, previamente actuakzado. y su
petmanencia visble enlas sedesdela ESE.

Larealzacion del perfil biopsicosocial.

Refuerzo sobre uso de elementos de proteccion personal, riesgo biologico, liesgo
rackolégico.

Diagnostico grado de avance de la Resolucion 1111 de 2017.

Reporte e Investigacion delos accidentes laborales, intervencion con acciones de
mejora. Registio de lainvestigacion segin laresolucion 1401 de cada accidente laboral
enlas hojas de vida de las personas accidentas

Actualkzacion del perfil sociodemografico delpersonaldeplanta.

Registro del ausentisimo laboral por ncapacidady por pennisos

GESTION FINANCIERA Y CONTRACTUAL
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Gestion Financieray Contractual.

Manejo gerencial que permita la sostenibilidad de la institucion con énfasis en la rentabilidad social.

constantesde2ie)

L T Vas VS { TyresosRecaxdados. hchuyendo Vigendas Anteriores ORECE en
16 476.766. 18.688 980 2.976.970 113% Uy 20%. para un mayor valor recaudado de $5.092.3 Millones
parala vigencia de 2017 .

i Ingresos Totales Recaxdados confentes oon camo a la Venta de

1078691 720484 358,207 §7%:  Servickos de Salxi, CRECE en 8y 13% en el periodo de andlisls,
) o para un mayor valor recaxdacdo de $2.212.2 Milones,

7.889.763 10724 611 22834748 136%:  ofiginado especialnente por mayor recaixdo al Régimen

2.688.272 2903531 215259 108% Subskfado.

JSostaoz 2 537‘923; 486.801 "'GT“ La ESE pasa de un recaudo por todo concepto de $2.129.9
746,094 288.029° -458.065: 39%. millones en fa vigencia de 2016 a tn recaio de $2.554.2
268082 514522) 2864347 199%  Millones para fa vigenci de 2017, para tn crecimiento del

8.480 1.662.412° 1653932 19604%  20%.

9073.719 10.299.878 1.226.159 114%,; LaBsEpasode recaxiaren promedio MESunvalor de
e o - ’ ( $1.981.7 Millones en el 2016 a $2.348.8 Millones par el 2017
por concepto de Venta de Senvicios,

Fuab SHO- 2103 MIB-017

GestidonFinancieray Contractual.

H Total de Gastos Comprometidos, hcluyendo cuertas

por pagar de Vigencias Anterlores CRECE en un 8.0%,

: para un mayor valor comprometido de $2.336.2

B L!76.bi>‘3‘35‘ Milones parael 2017,

5081956 628578 1045” S0 par oo mayor vaor de $030.1 Vilones perm o

G455 GOIM 1BTZS H0TL oy oo VAR de $630:1 Milones para el

8626457 9.064217 437 760

4.866.372: 4984880 318517 e Aspedo posiivo para la ESE ya que el crecimiento en
465.332 697.375 232043 o 3838 sgmo se encuentra por debajo del PC para la

Pt BN A genda.

3820355 3431484 397871

465.119" 316975 138149
. 0 o
7392723 41706 111
32,830,977,

Gastos de OperadonyPrestadtnde Serviclos, estos
DECRECEen un 10.0%. para utnmenor valor oblgado de
$397.8 Millones, aspedto positivo paalaESE
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Gestidn Financieray Contractual.

Bl Pasi o pata f 2037 DBIRECE en un 25004 can respecto al 2018, para un menor valor
de S2.760.5 mitonas, 1eptesentacto este aspecialments én el Pasio Contiente, en ks
cuentas por pagar a: Provesduess de Bisaes y Servicios g Acresclarespor unvaky de
$3.028 2 Millones, pataun 34 21

B Fash oMo Coniente CRETE en un valor de $39 876 Milines, sepresentacio &n cuentas
por pagm a DEIDIRES  de Adqueicionss y ventas de Jeriio y Acrsedres.
sepeciakments

ElAct o Total para el 2017 GRECE en un LI con regpecto al 201, pars un mayor vale
e 32795 milones, repesentado este en un cacaiento del Actroo Codente en un
valor de $14%0.7 Kllones (6 3% agpectd contianio we pasenta <o o subgrupo del
Activo Mo Coniente, 2cte LECREVE en un vala de $1.111.1 Killenas. o seaun 78% con
tapectd a la vigencia de 2016 compotamento representady especialmnty e &
subgrupo de Cacs Actios

B Crecimienty en ¢ Acto Conients, esta repesentaco especibnents en recnsos
disponrke en Bancosy Cappot walor $1 262 3t ones,

E] Pattmome para el 2017 CRELCE en un 12004 con. tespecto al 2016, para un mayo

valot de $2.1400 HMillnes, reprasentade este espaciaimants por resuladn  de
Ejercicion Anteriores ¢ Resuladd del Ejpicicn, en un valer de $6748 4 S24996

thillenes, esped-aments

L

H

L] a6

4o

GestidnFinancieray Contractual.

Se obhtuvo UNAUTLIDAD OPERACIONAL en et perfodo objeto de andlisis, para la
vigencia de 2017 de $724.5 Millones ypara e} 2016 de $ 544.1 Millones.

Seobtuve UNAUTLIDAD DELEERCQCOparalos afos 2017 y2016 en $3.142.2 y
$642.5 Miflones, respectivamernte.

Pastvo A vo yPamimoio

Fatiay ARy Paltaodt
{32323 28323412 30006 004

EERATENE T AR S ] s Bui 18
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Gestion Financieray Contractual.
Contratacion
PRESTACION DESERVICIOS DE SALUD
T Linea i 7 £ 7000000000

4 6000000000

1. Prestacion de senicios de salud [ 11100209260 % So0u000000
2. Gestion del talento humano $117.700.000 @ 40000000
| 3. Gestion Financieray Contractual $3.544.923.0 B 3000000000
4. Mejoramiento de a Infraestructura $454.0 2 200/000000
’ P metoary i} 100000000
| Total | 15:216.802.730 z 0
Servicks Laboraton Surnnistio de Iragenes
Asistencial o Ouigeno Diagndstic
es Clirndeo as
s 2016 7228067490 $1065000000 $116000000 $1.457.000000
2017 $7524244250 $1208825000 $287.900000 $2079.240.000
23%
g mmee )
3% EI73%de la contratacion de nuestra institucién coresponde a la prestacion de Serviciosde Sakud el
cualesnuestro principal objeto.
B23%ala Gestion Financiera y Contractual donde como i teri te seinchuye los
contratos de caracter administrativo,

El3%cormesponde a contratos para el mejoramiento de lain fraestructura,
El1%alas inversiones realkizadas en fomentar la Gestion del TalentoHumano.

GESTICNFNANCERAY CONTRACTUAL

u MELRAVENTO NFRAESTRUCTLRA

Mejoramiento de la Infraestructura.

Mejoramiento de la Infraestructura.

Renovacion tecnologica que permita mantener una mejor prestacion de senicios de salud.

+ Bareade la Gestion de las Tics (Tecnologiasde la informacion y comunicacion), realizo actividades para:

+  Disminuir los riesgos en seguridad informacion.

+ Estabilizarla plataforma tecnolégica.

* Aumentar la disponibilidad del servicio de telecomunicaciones Optimizar los procesos de captura,
almacenamiento, distribucion y entrega de informacion oportuna y confiable para las diferentes dependenciasy
areas segunlosrequerimientos presentadospor estos.

Plataformatecnologia:
Seadquirieron switches con el objeto de mejorar la disponibiidad delas
diferentes areas, y aumentar el ancho debanda,

Cambio de impresoras para los seivicios de urgencia y admisiones hospital,
cuentan con impresoras empresariales de alto desenperio.
Adecuacicn de puntos de red de datos.

Organizadén bleado esty do del rack principal.
Reparadén y mantenimiento de lasUPS.

Pagina 26 de 36




ACTA N° 023 ?
(sesién ordinaria)

nicipolded ol b Ant.

atencia y Henovacioal

Codigo: FO-MI-01 | Version:05 Fecha de Aprobacién: 30/06/2016

Mejoramiento de la infraestructura.
Gestion delas Tics (Tecnologias de lainformaciony comuicacion

LA

vomoay

+ Sofware

«  Ajuste al sistema de actuslizacion de ka plataforma tecnolégica mplementando &l seivicia : :
WEUS (Windows Server Update Seivice). Optimiza uso del consumo de banda ancha de
internet

+  Majora en segurkiad del sistema, minimzacion de riesgos informaticos por vulnerabiidad del 1
sistema. Pl
+  Aumento e las resticciones a través de poliicas del directorio activo y resticciones en el :
gestor unificado de amenazas.
Mayotr conttol en la administacion del software instalado disminuyendo los penmisos de
ejecitcion de programasy limitando este procesoalpersonal del area de sistemas.

3

Telecomunicaciones

«  Adquisicion de banda ancha para la sede, conun canal de 20 MB. levo a mayor estabidad en la sefialy eliminar la dependendia detenlace punto a punto con
linea de vista, intel ferido por volumen de constuccionesnuevas.

- Instalacion de un firewall permetral (proteccion dela red de loque entra y sale) para la sede con conexion VPNpara los seivicios dethospital.

Mejoramiento de la Infraestructura.

Relaclonesempresacomunidad,
Mejoramierto de los Sistemas de [nformacion: Gestlon
documertal.
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Mejoramiento de la Infraestructura.
' Gestidn documental

Relaciones enyxesa comunidad, Mejoramiento delos Sistemas cle Informacion

Archivo Pasivo ReconstuccénHistéricade Antes
Aspecto Descripcion deptracion
Liks TVO fueron enlisgiadas ot Consego Depanamentalde
TVD({Tablasde Arehivos y aun ne han sxdo sprabados: paa esto se ek
Valoracion con by cotteenin o ks TV, reglzando nn proceso de

Documental) ndaggacionde B listoria y de busquesta do dovunentos
e diean cuentieded hospital desde wicreacion.
Dwante ol ato 2017, e realzaron actividades  da
clasilicacion depuracion  docimsnos de

Re.’::::ghhmp\’! "det fialiajo. perdsdnos, cantibs | catakoges .

coprys di docunentos

Sehizalimpieza y adecuacion de cajas y estanterias por
dependencia

e ockeon awevanente ks capacteciones  y
sensibifizacion archesiia @ personal b ESE, logranda b
sealzacion de tansleencias dooumentades pam ks deas
de audtori medica. cateta y centeal der fcluracion, ern
el i der quo iy dependencis faed tener sak, archives
e geshon  detndatmente aganeados, con hase enb
nornaticelad archmetiea

S ha logrado kv adecoacien de un st frico
orgmizads por dependencaa, anticando y bguado e
contiol da -k documentacion teal que s ene y sue por PR & e
NOEHA ez dhebe coasenvar

Transterenci
as
documental
es

APRTTRTTS T 4 £ AT TR

Logros

Mejoramiento de la Infraestructura.

Gestiones segiincompetencias para la Nueva Sede de la BSEHospital San Vicente dePaul

sy

. sax
. N e erad

Sow

L]
Descle la competencia delegada a la Gereiia de la ESE para el By PR
desarrollo de la nueva sede se participd, intervino y cumplié a o A e s s

fin de disponer del plan médico arquitectanico, base para el
desarrollo de disefios y estudios técnicos.

Bl proyecto viene liderado por la Gobernacion de Antioquia y
el Municipio de Caldas, se entregé el terreno para su
ubicacion, y se tiene la empresa contratada para los diseffos,
conplazo de entrega al primer cuatrimestre clel 2018.

GRACIAS
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» Interviene la concejala Astrid Janneth Quiros Colorado:

Buenos dias para todos, en el informe de estado financiero del Hospital en el 2017 en el
concepto patrimonio en el codigo 3268 aparecen 13.084.266.00 millones, me podria
explicar un poquito sobre ese rubro, usted en el informe hablaba de 30 minutos de espera
en los pacientes para ser atendidos en urgencias, que estrategia piensa implementar o ha
implementado para mejorar este tiempo ya que se escuchan mucho los pacientes que
dicen que no visitan el Hospital porque los dejan morir o porque entre 4, 5 0 6 horas Yy no
son atendidos, que podemos implementar para mejorar este tiempo, gracias.

* Interviene el concejal Juan David Gomez Benjumea:

Buenos dias, Mis felicitaciones es grato poder encontrar dentro de las diferentes entidades
del estado que si se puede, es Claro que se evidencia el tema de gerenciamiento asociado
unas metodologias a unos seguimientos de instructivos Procedimientos y demas un plan
de desarrollo muy consistente, ademas unos planes de acciones para dar cumplimiento a
ese plan de desarrollo y a su vez dentro de las lineas estratégicas la manera en que se
resalta porque incluso esta establecido entre los objetivos estratégicos el tema del talento
humanao.

definitivamente son los funcionarios, son esos seres humanos ya que hemos hablado
mucho el tema de la sensibilidad que son quienes de una u otra manera permiten calidad
en el servicio Pero ademas calidez en el servicio y que cuando se conjugan esos dos
elementos Hay posibilidades de llegar a esas acciones de mejora que de una u otra
manera son clientes y es muy importante como lo resaltantes intermos y externos porque
de una u otra manera y una relevancia 3 personas que hacen parte de su equipo de
trabajo Se pueden lograr resultados como los que se estan dando no sélo en lo econémico
porque vemos Ya unas utilidades no sélo operacionales sino utilidades netas que nos
muestran ese resultado y algo bien interesante que al revisar la resolucion creo que la
1755 emanada del Ministerio de salud y de proteccion social el hospital de caldas aparece
sin riesgo y creo que es una combinacion de su equipo de trabajo pero es su capacidad de
gerenciamiento.

Creo que también vale la pena que sea considerado como ejemplo para muchos de fos
funcionarios y personas que tienen a cargo En esta administracion procesos de Liderazgo,
las buenas acciones definitivamente se tienen que resaltar y en este caso doctor con su
equipo de trabajo. Con su junta directiva y ademas han hecho en excelente trabajo
felicitaciones y gracias.

+ interviene la presidente Gloria Amparo Calle Ramirez:

Pagina 29 de 36



¢ R
ACTA N° 023 é‘/j
(SeSién ordinaria) Cayok :m:r-‘m|po}<‘!e(‘;;’:1: s AN
' Codigo: FO-MI-01 | Version:05 Fecha de Aprobacién: 30/06/2016 |

referente al informe que usted nos presenta el dia de hoy usted hace Claridad a las cosas
buenas y en las no tan buenas que €s normal pero nos sigue preocupando Nosotros
somos conocedores de las dificultades que tiene el hospital con el tema de infraestructura
de las dificultades en urgencias definitivamente el ruido ha bajado gracias a Dios las
dificultades con la EPS que es bien complicado también pero también veo que
la la cartera ha disminuido Entonces eso muestra pues como un buen futuro de todas
maneras les desed muchisimos éxitos Dios les pague Y muchisimas gracias por todo.

e interviene el Dr. Robinson Bustamante:

una de las tareas se la puedo resolver ya concejal Astrid, frente a los 30 minutos del
tiempo de espera es importante recordarles que esta medicion de los 30 minutos es
solamente para lo que llamamos el triage 2, el triage 1 no debiera tener medicion porque
es un paciente que debe ingresar inmediatamente, el triage 2 es el que se mide y lo que
usted manifiesta es la realidad la mayoria de los pacientes dicen que tienen que ir al
Hospital a esperar mucho rato pero revisemos también como el 85% de los pacientes son
triage 3,4, 5 recordemos que en el triage 3 tenemos hasta 2 horas para atenderlos segun
la normatividad, el 4 tenemos hasta 6 horas y el 5 ni siquiera debemos de atenderlos
porque debiera de ser devuelto a consulta externa.

Ahi es donde reitero que es muy distinto el pensamiento de un usuario del servicio de
urgencias frente a lo que la norma manifiesta, una persona va a urgencias y quiere que lo
atiendan en 5 minutos y le resuelvan en 5 minutos pero nuestra norma es muy clara en
que el servicio de urgencias esta orientada a los triage 1 que es el paciente que se esta
muriendo v el triage 2 que es el paciente que se puede morir, ese ruido siempre lo habra y
no solo en el hospital de Caldas.

Tenemos varios mecanismos de trabajo pero también tenemos algunos comportamientos
de algunas clinicas que a pesar de que el paciente no requiere irse con medico exige que
el paciente vaya con medico, otro tema que tenemos con la medicidn de este tiempo y es
algo que me discuten mucho los médicos es que esa medicidn no es real, que estamos
hablando de 30 minutos pero que no es real y que lo que ocurre es que el médico primero
atiende el paciente y después va y hace la historia clinica, ahi tenemos una situacion de
verificar si es asi, para mi no estamos cumpliendo para ellos si.

Frente a la cifra yo te lo contesté por escrito porque tengo que hablar con el subdirector, el
contador y yo le envio respuesta al concejo frente a este dato tan puntual porque acé no
tengo la respuesta.

« interviene la presidente Gloria Amparo Calle Ramirez:
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Tengo dos preguntas del publico, la primera senora Marta Morales, segun las cifras que
nos da el gerente sobre el tema de la nueva construccion que van hacer para la
adecuacion en el tema de inmobiliaria y de donde sacaran los recursos para el
presupuesto de la obra y la segunda pregunta en qué va la investigacion de procuraduria
sobre los hurtos de tesoreria de la Administracion del Hospital.

« Interviene el concejal Juan David Herrera Salazar:

Buenos dias, yo voy hacer una pregunta porque me dejo muy inquieto el tema en la
exposicion cuando usted menciona el tema de psiquiatria. Resulta que para nadie es un
secreto el gran problema que tiene este tema a nivel local, Departamental inclusive a nivel
Nacional, hace 8 dias estuvo por aca la comisaria y dijimos que necesitabamos conocer
las rutas de atencion y fue una solicitud que inclusive yo eleve pero me quedo muy
preocupado porgue inclusive yo hace 2 meses también lo mencionaba acéa o es que el
Municipio tiene psiquiatras propios porque la verdad no los conozco.

Yo me imagino que eso es articulado que obviamente la secretaria coge la ruta y van
directamente al Hospital pero usted nos dice o por lo menos fue lo que yo le entendi que
en el tema de psiquiatria se manejan pocos €asos 0 Cero, me explica por favor eso porque
quede confundido, existe tal ruta, no existe porque segun entendi alla no hay atencion para
eso o no es la especialidad haber si me da claridad frente al tema, gracias.

« interviene la presidente Gloria Amparo Calle Ramirez:

A finales de este periodo de sesiones vamos a tener la presencia del secretario de Salud
en el concejo y el viene para un tema en especifico, que bueno que nos diera una pequena
introduccion sobre el software CIGA porque €l nos comentaba gue con esto se podria
suplir las falencias que se presentaban en el tema de citas, no de triage sino de citas que
se dan después del triage que dan mucha dificultad, que bueno que nos comentara algo
de! CIGA.

« Interviene el concejal Francisco Javier Vélez Zuluaga:

Buenos dias para todos, primero que todo resaltar financieramente como se viene
manejando el Hospital todos saben que en este momento las EPS estan en que es muy
poco los recursos que envian a los Hospitales para que estos puedan funcionar y resaltar
que el Hospital de Caldas en su personal siempre se mantiene al dia en su nomina.

El tema doctor que hace mucho ruido es el tema de las remisiones, yo quisiera que usted
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nos contara un paciente cuando es remitido para Medellin para un hospital de tercer nivel
porque el hospital no cuenta con cuidados intensivos, no cuenta con especialidades de alta
complejidad, estos pacientes se quedan en nuestro hospital 8, 15 es mas a veces hay
pacientes que se quedan en nuestro hospital hasta 2 meses esperando ser remitidos para
un hospital de alta complejidad, quisiera que nos explicara para que la comunidad también
sepa porque es un problema que a diario se ve en nuestro hospital.

e interviene el Dr. Robinson Bustamante:

Vamos a empezar con las dos preguntas del pablico, hablar un poco sobre las platas que
faltarian para la infraestructura nueva, se dé buena mano que la secretaria local de Salud
junto con la Alcaldia viene patinando unos recursos para la dotacién del hospital
directamente en el nivel central por eso no fue para mi tan dificil apoyar la decision de
quitar el costo de la dotacién dentro de esta estructura para poder hacer un proyecto mas
viable porque el tema de la dotacion lo podemos patinar por otro lado ademas de que
llegado el caso y no lleguen los recursos del hospital para dotacion, el hospital hoy tiene
buena dotacion, recordemos que hace afio y medio el mismo Municipio aporto al
hospital1.400 millones de pesos en recursos en camas, ecografos y una cantidad de cosas
que estan relativamente nuevos.

Los procesos que se han iniciado fueron frente a la tesorera y frente a 2 facturadoras, se
iniciaron procesos penales en ambos casos y frente a la tesorera también se inicio un
proceso ante procuraduria un proceso disciplinario, frente a los procesos penales todas 3
personas ya han tenido sentencia, las 2 ninas facturadoras que eran contratistas del
hospital ya fueron sentenciadas y recibieron tengo entendido casa por carcel, la tesorera
en cambio se acogio hacer una devolucién del dinero al hospital la cual hizo el afio pasado
una cifra que superaba los 100 millones de pesos, le devolvio la plata al hospital y con eso
consiguié unos beneficios frente a fiscalia y no sé si la sentencia final ya se dicto o no.

Frente a la pregunta del sefior concejal Juan David Herrera yo quiero dar claridad en lo
siguiente, hay una propuesta de trabajo de salud mental que es parte del Municipio y que
es operada por el equipo del hospital que tiene contratada con el Municipio esta area de
salud mental, en este equipo tenemos psicdlogos que atienden y orientan ciertas
actividades de psicologia pero si es verdad que el hospital no cuenta con psiquiatria, no sé
como lo abre dicho pero para mi la enfermedad mental es una patologia muy importante
en Caldas y especialmente en el servicio de urgencias, entre 1 y 10 pacientes todos los
dias en el hospital que requieren remision a psiquiatria para mi es abismal.

Concejal Francisco es muy cierto lo que usted plantea, hemos tenido pacientes de hasta
dos meses en el hospital esperando una remision pero depende de la red que tenga
implementada la EPS, hay EPS muy juiciosas y hay otras no tan juiciosas que todos las
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conocemos que estan todos los dias en los medios de comunicacién y tienen problemas
con los hospitales de tercer nivel, a veces es mas facil para el paciente pedir un acta
voluntaria e irse a un hospital de tercer nivel y que tristeza pero terminan haciendo eso
porque la remision no les sale. Hay pacientes con cancer que la remision no les sale o
especialidades raras eso sé vuelve muy complejo, el tema si es de redes.

CIGA es una estrategia que ha implementado el Municipio de Medellin para mejorar ese
problema que tienen frente a los pacientes por los servicios de urgencias, en Medellin
pasa lo mismo que aca, como las EPS no tiene capacidad de consulta o se le demora la
consulta por el call center entonces el paciente prefiere irse a la unidad intermedia cercana
de metro salud para que lo atiendan por urgencias asi los devuelvan.

Inteligentemente la secretaria de salud del Municipio de Medellin planteo una propuesta a
través de un software en el cual el software compila los pacientes que van llegando al
servicio de urgencias y que requieren atencion ya sea por urgencias o servicio de consulta,
ella fue y hablo con todas las EPS del Municipio de Medellin y las obligo a que tenian que
montar consulta priorizada inclusive sabados y domingos en la noche porque sin eso no
tendria sentido la propuesta, todas las EPS le copiaron segun lo que ella dice y esto lleva
implementado en Medellin mas de 1 afio y les ha ido muy bien, frente a esto la experiencia
se lleva al Area Metropolitana y el Area nos ha pedido a las instituciones que participemos
de esto.

Nos pusimos a mirar que es lo que le toca al Hospital hacer frente a la participacion en el
CIGA, estar cargando la informacion en el software para que el software le defina a esa
persona a donde debe ir y para que esa persona vea si No es ese mismo dia los dos o tres
dias después, es una cosa maravillosa para el usuario pero para mi como hospital a pesar
de que habia dicho que si los ingenieros y el equipo de centro de referencia me hicieron
caer en la cuenta de algo, que vamos a tener que invertir personal para darle trabajo a
instituciones que ni siquiera nos contratan.

Lo otro que yo le decia al Area Metropolitana en casi dos afnos que ustedes llevan ustedes
han mandado de Medellin a caldas apenas 6 pacientes es decir el tema mio a ustedes
como Area y como CIGA no les afecta el problema mio de Caldas es interno de Caldas
con Caldas, son 4 mil usuarios que no los debe de atender el hospital y que me llegan al
hospital, pero que responsabilidad de EPS contributivas con las cuales el hospital no tiene
contrato con esa mirada si yo fuera a participar de CIGA me toca contratar 4 personas
porque es un funcionario 24 horas, para que no les resuelva nada, les van a dar cita
prioritaria al otro dia a los primeros 100 porque ya después a los siguientes 100 no tienen
medico para atender, frente a una estrategia que no tiene un fondo comun que venga de
solucion no me parece.

Pagina 33 de 36

(



F e
ACTA N° 023 . j
(sesion ordinaria) SRR AR
Cadigo: FO-MI-01 ‘ Version:05 | Fecha de Aprobacion: 30/06/2016 |

Con ese argumento de mi quipo a pesar de lo bonito que suena CIGA yo cambie mi
posicion y en una reunién alla dije no porque el hospital invierte y no gana nada y el
usuario finalmente en Caldas no va ganar nada, entonces le voy hacer el trabajo a las EPS
que no me pagan nada, no me niego rotundamente porque si quiero ver el beneficio para
la poblacion y para el hospital, no sé si estaré haciendo mal 0 no pero uno a veces también
tiene que plantearse.

PUNTO QUINTO: COMUNICACIONES.

» Interviene el secretario Juan Gabriel Vélez:

E! viernes radicaron una comunicacion para el comité de seguimiento electoral, el dia de
hoy 10 de la manana en el salon Ana Guerrero de Hoyos.

LECTURA COMUNICACION.

PUNTO SEXTO: VARIOS.

+ Interviene el concejal Hernan Antonio Acosta Hurtado:

Es muy lamentable que un Municipio como Caldas sufra estos cortes del servicio tan
repentino donde coge a toda la comunidad sin ningun tipo de respuesta a la falta de este
servicio, a mi lo que me crea cierto sin sabor es que Caldas en el periodo 2008.2012 en la
Administracion del Dr. Guillermo Escobar sufrimos una emergencia con el tema del
acueducto nos quedamos 3 o 4 dias sin el servicio que fue subsanado por la efectividad de
esa Administracion, en aquella época EPM en el concejo Municipal se comprometié a la
construccion de una nueva bocatoma que quedaba mas arriba y eso se quedo palabras en
el aire y una construccion de una nueva bocatoma a Caldas le ahorraria muchos de los
inconvenientes que hoy estamos viviendo.

La pregunta seria, todos los cortes que estamos viviendo hoy por el servicio del agua se
debe al invierto o que ha ocasionado el invierno para que se dé esto porque Caldas al
igual que la estrella son los tUnicos Municipios que no estan conectados al sistema general
de Medellin con el tema del acueducto, la pregunta mia es cuanto le factura EPM al
Municipio de Caldas y segun eso no tendriamos porque estar pasando las dificultades que
hoy estamos pasando es que estamos a 20 minutos de la ciudad de Medellin y las
promesas de EPM se quedan en promesas, no sé si por medio de la mesa directiva
pudieramos elevar algun tipo de peticion a EPM para que nos digan en que quedo lo de
esta promesa porqgue no es bueno para los habitantes de nuestro Municipio que se den los
cortes que se estan dando y nadie le avisa a la comunidad.
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« interviene la presidente Gloria Amparo Calle Ramirez:

Queremos que este concejo sea de la mano con la gente, el evento del sabado estuvo
muy bonito, gracias a los concejales que nos acompafaron y pudieron aportar a quienes
no fueron también el evento fue de parte de ellos, a los comerciantes muchas gracias, a
todos muchas gracias.

Con el concejal Hernan efectivamente también me queria referir porque me parece una
falta de prevision lo que esta sucediendo con el tema del suministro de agua para la
comunidad de Caldas, sabemos que hay una contingencia por la ola invernal aunque yo lo
habia pronunciado en este concejo la semana pasada que a un lado de la bocatoma
construyeron una caballeriza y que habia mucho residual que por favor verificaran que €so
no estuviera afectando el tema de consumo de agua potable y miren lo que se nos vino.

La Administracion ha enviado mensajes muy claros y aqui les decia que fueramos
solidarios con estas comunidades que ia situacion esta dificil y desde la mesa directiva
enviaremos una carta al gerente de EPM porque efectivamente en esa Administracion
hubo un compromiso con la procuraduria que EPM construiria una bocatoma nueva en ese
entonces costaba como 700 millones pero después dijeron que el acueducto 0 el agua que
abastece el acueducto de Ayura lo iban a traer hasta Caldas y que eso nos iba mejorar la
situacion pero aqui ni lo uno ni lo otro.

Enviaremos la carta al gerente de EPM, invitarlo seria maravilloso que nos pudiera
acompanar se que ellos ni siquiera visitan el concejo de Medellin es un problema inmenso
y hay que entender también lo que ellos estan viviendo con Hidroituango, también
queremos ser solidarios, pero por favor sefior secretario enviarle no solo la invitacion sino
la solicitud haciéndole alusion a el acuerdo que se hizo en la Administracion de Guillermo
Escobar.

« Interviene el concejal Sergio Andrés Tamayo Cano:
Quisiera extender una campaia que esta haciendo la iglesia y es que estan recogiendo
medicina en buen estado para los venezolanos para llevar a Venezuela, el fin de semana
va venir un doctor a recoger los medicamentos que va recoger la iglesia, las personas que
se quieran vincular va ser recogido desde las parroquias.

« Interviene el concejal Juan David Gomez Benjumea:

Revisando algunas de las cifras que nos mencionaba ahorita el Dr. Robinson me deja con
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grave preocupacion frente al tema del Hospital, mire como el tema de los disenos medico
arquitectonicos estaba alrededor de 98 mil millones de pesos, luego se hacen unos ajustes
de baja a 48 mil millones de pesos pero de esa cifra segUn lo decia el mismo Dr. Se habla
de unos 25 mil millones que podrian venir via del Departamento es decir que esa
construccion o ese costo del proyecto sol se podria tener el 52% asegurado y asociado a
eso una disminucion del costo de construccién porque le retiran una dotacion en un 36%,
creo que sabiendo que es un proyecto bandera de esta Administracién creo que esta en
riesgo la construccion como tal de ese proyecto para que lo tengamos muy en cuenta.

« interviene la presidente Gloria Amparo Calle Ramirez:

Los espero mafiana 6 de la mafana con el capitan de la Policia, gracias.

M e

GLORIA AMPARO RAMIREZ CALLE JUAN GABRIEL VELEZ
Presidente Sedretario General
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