I DIMENSION EXTERNA 
1. IDENTIFICACION DE LA ESE
1.1 GENERALIDADES DEL MUNICIPIO DEN LANDÁZURI

[image: image9.png]



 Desde antes de la llegada del Español en lo que hoy conocemos como Subregión o Provincia, se  poseen dos zonas biofísicas muy distintas de acuerdo a limitaciones del medio.

Es así como desde entonces se distinguen estas 2 grandes zonas no sólo diversos desde lo biofísico sino también desde lo cultural por parte de los grupos humanos que se asentaron sobre ellas y fueron contagiados de esta misma diversidad.

Creación del Corregimiento de Landázuri:

En 1887, cuando Bolívar fue convertido en Municipio del Departamento de Santander, la Aldea de Landázuri fue adscrita, a dicha jurisdicción municipal.  
Creación del Municipio de Landázuri:

La creación de la Entidad Municipal sólo se hizo mediante la Ordenanza 10 del 13 de Diciembre de 1974, la cual estableció su territorio y su delimitación con los Municipios de Vélez, Cimitarra y Bolívar, dándole como cabecera la misma del corregimiento que existía.
El Municipio de Landázuri, es un municipio netamente de vocación agrícola, con tan solo un 25% de su población habita en la parte urbana, y el 75% en la Zona rural, su economía está basada principalmente en el cultivo del cacao, cítricos, aguacate, yuca y en la parte baja la ganadería y la piscicultura, la parte urbana se dedican al comercio, existen microempresas que se dedican a la transformación del cacao y la leche, la falta de empleo es un factor limitante en las condiciones y estilos de Vida saludables.
1.1 Localización y Extensión

1.1.1.1 Nuestra Ubicación
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                Mapa No 1.  Localización Municipio Landázuri.

El Municipio de Landázuri – Santander, se encuentra localizado en la parte sur del Departamento, con una Latitud de 6º 14’ a 73º 48” de Longitud, correspondiente a la Provincia de Vélez.  El Municipio se encuentra distante de la Capital de la republica a 286 Kilómetros, de la ciudad de Bucaramanga su capital a 232 kilómetros, el municipio más cercano es Cimitarra a 30 Kilómetros, trayectos viales que actualmente se encuentran en mal estado, el segundo nivel de Complejidad se encuentra en el municipio de Vélez, a 47 kilómetros por vía pavimentada en un 80%.
El Municipio de Landázuri, está compuesto por 8 corregimientos La India, Rio Blanco, San Ignacio, Miralindo, Plan de armas, Bajo Jordán, Charoló y Km 15, con vías de difícil acceso y más en tiempos de lluvia, en cuatro de ocho corregimientos La ESE Hospital Integrado Landázuri, Tiene puestos de salud (San Ignacio, Plan de Armas, Miralindo y La India) donde presta servicios de promoción y prevención con una auxiliar de enfermería y donde periódicamente se realizan jornadas de salud. 
1.1.1.2 Límites:

Por el Sur: 



Con el Municipio de Bolívar

Por el Norte y Oriente: 

Con el Municipio de Vélez

Por el Occidente: 


Con el Municipio de Cimitarra
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Mapa No 2. Localización Landázuri-Santander
1.1.1.3 Ubicación de la ESE Hospital Integrado Landázuri en el Casco Urbano del municipio de Landázuri
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Mapa No 3.Localizacion casco urbano.

1.2 Indicadores Generales del Municipio de Landázuri.

	INDICADORES GENERALES DEL MUNICIPIO DE LANDÁZURI

	INDICADOR
	Municipio

	A.1. Extensión territorial Km2
	626

	A.2. Categoría municipal 2011
	6

	Población
	

	A.3. Población total (1993)
	14.091

	A.4. Población total (2005)
	15.192

	A.5. Población total (2013)
	15.390

	A.6. Participación de la población en el total departamental (2011)
	0,8%

	A.7. Población cabecera (2011)
	3.497

	A.8. Población resto (2011)
	11.803

	A.9. % de hombres
	53,1%

	A.10. % de mujeres
	46,9%

	A.11. Densidad de la población (hab/km2)
	24


Tabla No 1.Indicadores Generales.

	EDAD EN AÑOS
	TOTAL
	% GRUPO DE EDAD
	MUJERES
	HOMBRES

	
	
	
	Nº
	%
	Nº
	%

	<1
	72
	0,69%
	36
	0,72%
	36
	0,66%

	1 a 4
	671
	6,43%
	319
	6,38%
	352
	6,48%

	5 a 9
	1.128
	10,81%
	571
	11,41%
	557
	10,26%

	10 a 14
	1.210
	11,60%
	561
	11,21%
	649
	11,95%

	15 a 19
	1.109
	10,63%
	530
	10,59%
	579
	10,66%

	20 a 24
	780
	7,48%
	357
	7,14%
	423
	7,79%

	25 a 29
	743
	7,12%
	357
	7,14%
	386
	7,11%

	30 a 34
	701
	6,72%
	363
	7,26%
	338
	6,23%

	35 a 39
	660
	6,33%
	315
	6,30%
	345
	6,35%

	40 a 44
	642
	6,15%
	294
	5,88%
	348
	6,41%

	45 a 49
	548
	5,25%
	259
	5,18%
	289
	5,32%

	50 a 54
	495
	4,75%
	236
	4,72%
	259
	4,77%

	55 a 59
	408
	3,91%
	205
	4,10%
	203
	3,74%

	60 a 64
	372
	3,57%
	168
	3,36%
	204
	3,76%

	65 a 69
	285
	2,73%
	134
	2,68%
	151
	2,78%

	70 a 74
	244
	2,34%
	117
	2,34%
	127
	2,34%

	75 y  mas
	364
	3,49%
	181
	3,62%
	183
	3,37%

	TOTAL
	10.432
	100,00%
	5.003
	100,00%
	5.429
	100,00%
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LA ESE Hospital Integrado Landázuri es una institución de salud de carácter oficial, reconocida legalmente por la Gobernación de Santander, avalada por la Secretaria de Salud de Santander  para prestación integral del servicio en  un primer nivel de atención  Categoría 1C e inscrita en el Registro Especial de Instituciones en 1948, tiempo durante el cual ha venido prestando sus servicios de asistencia social en salud a los habitantes  del municipio de Landázuri y municipios aledaños en la provincia de Vélez, mediante el Acuerdo No 02 de Febrero 10 de 2001, adquirió el Carácter de Empresa Social Estado.

La ESE Hospital Integrado Landázuri es la única institución de salud del municipio de Landázuri, que hace presencia en los ocho corregimientos del municipio donde las vías de acceso entre el Hospital y los centros poblados, son carreteras destapadas en  difíciles condiciones y más cuando se presentan la temporada invernal en el municipio.
La ESE Hospital Integrado Landázuri cuenta con la Gerente LAURA CRISTINA RODRIGUIEZ CASTRO, psicóloga de profesión, reelegida para el periodo 2012-2016.
A. ASPECTOS INSTITUCIONALES
1. Identificación de la Empresa
	IDENTIFICACION DE LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO - ESE

	NOMBRE DE LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
	ESE HOSPITAL INTEGRADO LANDÀZURI

	NIT
	890205516-9

	NIVEL DE ATENCIÓN  
	  I

	CARÁCTER TERRITORIAL
	MUNICIPAL

	DEPARTAMENTO/DISTRITO
	SANTANDER

	MUNICIPIO SEDE PRINCIPAL
	LANDÀZURI

	DIRECCION  Y TIPO  DE LA SEDE PRINCIPAL  
	BARRIO PUEBLO NUEVO

	CODIGO PRESTADOR – REPS
	683850072301

	ACTO DE CREACION DE LA ESE
	ACUERDO 02 DE 2002, Emanado del Honorable Concejo Municipal de Landázuri. 

	ACTO ADMINISTRATIVO DE ADOPCION DE ESTATUTOS
	ACUERDO 05 de Agosto de 2008, emanado del Junta de la E.S.E. Hospital Integrado Landázuri

	ACTO ADMINISTRATIVO ADOPCIÓN PROGRAMA
	ACUERDO 08 DE 2013 , EMANADO DE LA JUNTA DE LA ESE HOSPITAL INTEGRADO LANDAZURI

	INFORMACIÓN GERENTE ACTUAL
	LAURA CRISTINA RODRIGUEZ CASTRO, con cedula de ciudadanía No. 37.697.241, expedida en Landázuri, nombrada con la resolución 031 de Febrero 13 de 2012, emitida por Alcalde municipal de Landázuri Sder


La Junta directiva está Integrada por las siguientes personas:

	INTEGRANTES JUNTA DIRECTIVA

	CALIDAD MIEMBRO EN JUNTA DIRECTIVA
	NOMBRES Y APELLIDOS
	TIPO Y NÚMERO DOCUMENTO IDENTIDAD
	PERIODO NOMBRAMIENTO

	ALCALDE O REPRESENTANTE
	RICARDO BERNAL TORREZ
	CC 79755157
	2012/01/01 - 2015/12/31

	REPRESENTANTE DE LOS TRABAJADORES (ADMINISTRATIVO)
	CARLOS ALBERTO MURILLO ARIZA
	CC 79844548
	2012/02/25 -2015/02/25

	REPRESENTANTE DE LOS TRABAJADORES (ASISTENCIAL)
	MARLENY RIZA RUIZ
	CC 63433329
	2011/08/23 -2013/08/23

	REPRESENTANTE DE LOS USUARIOS
	MAICOL ALFONSO VELASQUEZ VANEGAS
	CC 80733607
	23/03/2011 - 23/03/2014

	SECRETARIO DE SALUD O REPRESENTANTE
	LUZDARY TORRES TORRES 
	CC 37550002
	2012/01/01 - 2015/12/31


	DIRECTIVOS Y RESPONSABLES ELABORACIÓN Y EJECUCIÓN DEL PSFF

	CARGO
	NOMBRES Y APELLIDOS
	E-MAIL
	TELEFONOS

	PRESIDENTE JUNTA
	RICARDO BERNAL TORREZ
	rbt9@msn.com
	311561372

	GERENTE
	LAURA CRISTINA RODRIGUEZ CASTRO
	lauracriss17@yahoo.es
	3133867134

	ENFERMERA JEFE
	MARLENY ARIZA RUIZ
	 marlyarizaruiz@gmail.com
	 

	ENCARGADA DE CONTROL INTERNO
	MIRIAM AMADO TRASLAVIÑA
	miriam.compucel@hotmail.com
	3007014789

	CONTADOR EXTERNO
	WILBER ARIZA VILLAMIL
	wilbercontador@yahoo.es
	3144432031


2.  CULTURA CORPORATIVA Y LINEAMIENTOS ESTRATEGICOS DE  LA ESE
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MISION

LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL INTEGRADO LANDAZURI, tiene como misión liderar el proceso de promoción, prevención, Diagnostico Tratamiento  Rehabilitación  de la salud de los habitantes del municipio de Landázuri y zonas de influencia contribuyendo al desarrollo integral de los usuarios, ofreciendo servicios eficientes, humanos, oportunos, profesionales, accesibles y con alta calidad de servicio para contribuir al mejoramiento de las condiciones de salud de los usuarios. 

VISION
LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL INTEGRADO LANDAZURI, contribuirá al bienestar de la comunidad a través de los servicios prestados, mediante el aprovechamiento y la capacitación del recurso humano existente, junto con la amplia implementación de la estructura física y de los equipos científicos, que nos permitan acrecentar nuestros usuarios, para mantener solvencia, autoestima y capacidad financiera a través de una alta calidad en los servicios ofrecido a la comunidad
OBJETIVOS ESTRATEGICOS
· Calidad
· Servicios
· Rentabilidad
PRINCIPIOS CORPORATIVOS
· Transparencia 
· Equidad
· Participación Social 
· Trabajo en Equipo 
· Honestidad
· Compromiso con la calidad 
· Vocación de Servicio
· Pertencia
PRINCIPIOS RECTORES
· Humanización 

· Corresponsabilidad
VALORES

· Colaboración 
· Respeto
· Compromiso
· Confianza
· Honestidad
· Solidaridad
· Eficacia
· Eficiencia
· Servicio
· Lealtad
· Identidad
· Tolerancia
3. OFERTA DE SERVCIOS POR LA ESE

La ESE Hospital Integrado Landázuri es un institución de salud del primer nivel de atención, con nueva red de servicios aprobada por el ministerio de Salud y Protección Social, categorizada como de Primer Nivel 1C, presta los servicios que se relacionan a continuación,  servicios que se encuentran debidamente habilitados y que se están realizando las primeros pasos para obtener la acreditación de los mismos.
	SERVICIOS OFRECIDOS POR LA ESE SEGÚN HABILITACION, RED DE SERVICIOS ACTUAL Y PROPUESTA

	SERVICIOS OFRECIDOS EN LA IPS 

	SERVICIO
	 
	 
	 
	Cumple SOGC

	
	Complejidad
	Complejidad
	Complejidad
	

	
	Baja
	Baja
	Baja
	

	Hospitalario
	101.GENERAL ADULTOS
	x
	x
	x
	si

	
	102.GENERAL PEDIÁTRICA
	x
	x
	x
	si

	
	112.OBSTETRICIA
	x
	x
	x
	si

	
	115.HOSPITALIZACIÓN DIA
	
	
	
	

	 
	312.ENFERMERÍA
	x
	x
	x
	si

	
	334.ODONTOLOGÍA GENERAL
	x
	x
	x
	si

	Prom. yPrev.
	901.VACUNACIÓN
	x
	x
	x
	si

	
	902.ATENCIÓN PREVENTIVA SALUD ORAL HIGIENE ORAL
	x
	x
	x
	si

	
	904.PLANIFICACIÓN FAMILIAR
	x
	x
	x
	si

	
	905.PROMOCIÓN EN SALUD
	x
	x
	x
	si

	
	906.OTRA CUAL?
	 
	 
	 
	 

	Urgencias
	501.SERVICIO DE URGENCIAS
	x
	x
	x
	si

	Transp.
	601.TRANSPORTE ASISTENCIAL BÁSICO
	x
	x
	x
	si

	 
	706.LABORATORIO CLÍNICO
	x
	x
	x
	si

	
	710.RADIOLOGÍA E IMÁGENES DIAGNOSTICO
	 
	x
	x
	si 

	
	712.TOMA DE MUESTRAS DE LAB. CLÍNICO
	x
	x
	x
	si

	
	714.SERVICIO FARMACÉUTICO
	x
	x
	x
	si

	
	716.TOMA DE MUESTRAS CITOLOGÍAS CÉRVICO-UTERINAS
	x
	x
	x
	si

	
	724.TOMA E INTERPRETACIÓN RADIOLOGÍAS ODONTOLÓGICAS
	x
	x
	x
	si

	 
	809. SALA DE ENF. RESPIRATORIAS AGUDAS – ERA
	x
	x
	x
	si

	
	813.SALA GENERAL DE PROCEDIMIENTOS MENORES
	x
	x
	x
	si


Cuenta con personal profesional y auxiliar con experiencia, para prestación de los servicios de Salud. 
Personal de planta:
· 3 Médicos

· 1 Odontólogo

· 1 Enfermera jefe

· 12 Auxiliares de enfermería

· 1 Auxiliar de laboratorio

· 1 Auxiliar de odontología

· 1 Conductor de ambulancia

· 1 Auxiliar de servicios generales

· 1 Regente de farmacia

· 1 Auxiliar de estadística

· 2 Auxiliares de Administración

· 1 Gerente

También cuenta con personal asistencial, profesional y auxiliar contratado mediante órdenes de prestación de servicios así:

· 1 Medico

· 1 Bacteriólogo

· 1 Enfermera jefe

· 5 auxiliares de enfermería

· 1 Auditor medico

Cuenta con una infraestructura que se encuentra en excelentes condiciones ya que en los últimos años se ha realizado remodelaciones y mantenimientos de acuerdo a la normatividad vigente. Cuenta con lo siguiente:
· 3 Consultorios de consulta general

· 2 consultorios de urgencias

· 1 Consultorio de observación con cuatro camillas

· 1 consultorio de odontología

· 1 Laboratorio

· 2 consultorios de enfermería, 

· 15 camas: 3 Obstetricia, 1 sala de control, 5 de pediatría y 7 Adultos. 
· 1 Sala de partos.
· 1 Sala de trabajo de Parto o control
· 1 sala de RX

· 1 Sala Toma Electrocardiogramas

· 1 ambulancia de traslado básico de pacientes
COMPORTAMIENTO DE LA PRODUCCIÓN DE SERVICIOS Y USO DE LA CAPACIDAD INSTALADA.
	PRODUCCIÓN DE SERVICIOS

	Variable
	2008
	2009
	2010
	2011
	2012
	2013

	Camas de hospitalización
	15
	15
	15
	8
	8
	0

	Total de egresos
	431
	395
	384
	365
	178
	307

	Porcentaje Ocupacional
	8,06
	3,06
	8,68
	2,56
	5,06
	4,9

	Promedio Días Estancia
	1,93
	2,41
	1,27
	1,72
	1,94
	1,73

	Giro Cama
	28,73
	26,33
	25,6
	45,63
	22,25
	0

	Consultas Electivas
	9.635
	9.911
	8.009
	7.844
	16.382
	14.384

	Consultas de medicina general urgentes realizadas
	2.176
	1.328
	1.290
	2.725
	2.852
	2.809

	Consultas de medicina especializada urgentes realizadas
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Total de cirugías realizadas (Sin incluir partos y cesáreas)
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Numero de partos
	197
	96
	78
	74
	34
	58

	% Partos por cesárea
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Exámenes de laboratorio
	7.916
	8.620
	11.001
	15.921
	12.770
	12.327

	Número de imágenes diagnósticas tomadas
	453
	14
	663
	608
	739
	546

	Dosis de biológico aplicadas
	7.502
	7.137
	7.904
	3.523
	7.322
	5.673

	Citologías cervicovaginales tomadas
	1.460
	1.872
	1.722
	1.731
	1.544
	1.413

	Controles de enfermería (Atención prenatal / crecimiento y desarrollo)
	2.044
	3.291
	3.306
	2.791
	2.724
	2.290

	Producción Equivalente UVR
	83.221,17
	83.453,58
	82.217,10
	98.357,49
	99.672,60
	91.766,77 

Final del formulario


En lo que implica a la producción de servicios en la E.S.E. Hospital Integrado Landázuri, la producción ha venido teniendo fluctuaciones año a año en los diferentes servicios.

CONSULTA EXTERNA
El servicio de consulta externa es uno de los servicios más concurridos en la  ESE Hospital Integrado Landázuri, al realizar un análisis desde la vigencia 2008 al 2013, podemos observar 
que durante las vigencia 2008 la 2010 la ESE tenía un comportamiento normal con unas fluctuaciones a la baja en las vigencia 2010 y 2011, al analizar la vigencias siguientes, 2012 y 2013 es fácil concluir que la ESE no venía registrando la totalidad de las consultas realizadas, al analizar las vigencias 2012 y 2013, se puede observar que las medidas adoptadas por la ESE en cuanto a fortalecer los servicios de promoción y prevención para los usuarios acudan el menor numero de veces al año al médico.

Es de anotar que la ESE Hospital Integrado Landázuri presta este servicio durante 9 horas diarias, con tres médicos cinco días a la semana, con una oportunidad inferior a un día, ya que la mayoría de personas que requieren el servicio son atendidas  en el mismo día, la consulta externa es la mayor fuente de ingreso de la ESE, por la menor costo demanda, se espera un crecimiento de la demanda por este servicio alrededor de 4% año a año hasta llegar a la capacidad máxima instalada en el 2017 de 17.000.consultas año
CONSULTA DE URGENCIAS

Al analizar el servicio de urgencias de la ESE Hospital Integrado Landázuri, es claro que durante las vigencias 2009 y 2010, la ESE no registro la totalidad de las consultas de urgencias realizadas ya que las variaciones son abismales inclusive al comprarlos con el número de consultas realizadas durante la vigencia 2008, durante las vigencias 2011, 2012 y 2013 se tiene un comportamiento normal con un leve crecimiento, este servicio se encuentra subutilizado ya que por la normatividad vigente se debe tener personal profesional y auxiliar las 24 horas al día, cuando en promedio se presenta 8 consultas diarias, cuando se tiene una capacidad instalada de 24 consultas por día. 
VACUNACION

Con respecto al servicio de vacunación, no es fácil realizar un análisis del comportamiento de este servicio ya dicho servicio está atado a las políticas estatales en lo concerniente a vacunación, las diferencias entre una vigencia y otra podrían explicarse que en un año se realizan mas campañas de vacunación contra una enfermedad que puede estar presentando brotes a nivel regional o nacional y se intensifican las campañas, no podríamos decir que en este servicio se han presentado errores de reporte de información ya que en estos programas los registros son diarios, rigurosos y deben ser reportados periódicamente y en periodos muy cortos  que no permiten errores de este tipo.
En cuanto a este servicio se ha realizados mejoras en la red de frio, en las instalaciones y en la capacitación al personal de este servicio.

Este servicio se encuentra subutilizado ya que la ese cuanta con excelentes instalaciones, y personal calificado para atender un mayor número de usuarios.

En este servicio se presenta debilidades como   ESE no sea considerada como centro de acopio de biológico y que se tenga que acudir al municipio de cimitarra periódicamente los biológicos incrementando los gastos de transporte y personal.
ATENCIÓN PREVENTIVA SALUD ORAL HIGIENE ORAL
La salud oral ha sido una de las preocupación de las administraciones en este municipio, dentro del plan de Intervenciones colectivas antes PIC, se destina recursos para fortalecer esta estrategia de promover la salud oral en los niños y niñas especialmente en los escolares de todo el municipio, realizando campañas en todos lo centro educativos de ahí el gran numero de actividades realizadas en cada año, no sin antes mencionar que la ultima vigencia hubo una disminución considerable con respecto a las dos vigencias anteriores.
En este servicio se cuenta con una odontóloga y una auxiliar de odontología, lo que indica que se tienen unos costos fijos relativamente altos y la demanda del servicio no es la mejor, se cuenta con unas excelentes instalaciones y equipos nuevos, se tiene proyectado el incremento de ingresos por venta servicios odontológicos ya que se está trabajando en la sensibilización de los usuarios que son están zonificados en el municipio para que se zonifiquen y haga uno de un excelente servicio que le está prestando la ESE Hospital Integrado Landázuri. 

PLANIFICACION FAMILIAR

Este servicio es prestado en la ESE por una Jefe de enfermería con vasta experiencia, el comportamiento de la producción de este servicio durante las vigencias 2008 al 2010 tiene un comportamiento similar con tendencia al alza, en la vigencia 2011 hay un comportamiento atípico con respecto  las demás vigencias, que podríamos considerar que se pudo haber cometido en errores en el registro y reporte de esta información ya que durante las vigencia 2012 y 2013 presenta unos valores similares al los de comportamiento normal.

Este servicio tiene una tendencia a aumentar ya que cada día los usuarios hacen más uso de este servicio, sin embargo la capacidad instalada daría para atender un amento hasta del 100%
PROMOCIÓN DE LA SALUD

La promoción de la salud ha sido uno de los servicios a los que las directivas de la ESE le han apuntado como alternativa para mejorar no solo la salud de los Landazureños, sino también las finanzas de la institución, en la ESE se venía presentando los pacientes crónicas, repetitivos que hacen un uso inadecuado del servicio y en muchas ocasiones negando el servicio a otras personas, y la ESE asumiendo costos por medicamentos para estos pacientes, se han realizado campañas puerta a puerta, realizando charlas sobre alimentación saludable, toma de tensión arterial,  es por eso el crecimiento especialmente en la vigencia 2012 y la vigencia 2013.
Se tiene proyectado seguir trabajando en este sentido con el objeto de disminuir el uso de los servicios médicos y costos por medicamentos 

OTRAS ACTIVIDADES EXTRAMURALES 

Las actividades extramurales que la ESE H avenido registrando en las ultimas vigencias, se trata de actividades de seguimiento contactos paciente TBC, Seguimiento contactos de paciente de Lepra, Seguimiento  pacientes de Leishmaniasis, Búsqueda activa a nivel comunitario casos sospechosos de Leishmaniasis, Promoción de la salud, identificación factores de riesgo, vigilancia Eventos de Interés en Salud Publica, Vigilancia de inmunoprevenibles; aunque estas actividades muchas veces demandan unos mayores gastos por el desplazamiento a zonas apartadas del municipio y más cuando se trata de seguimiento a pacientes de leismaniasis, ya que estos casos se presentan en zonas selváticas y aisladas del caso urbano del  municipio
ACTIVIDADES DE SALUD ORAL
 El número de consultas odontológicas ha tenido cambios considerables de una vigencia otros, los cambios radican principalmente por algunas EPS en ocasiones no contratan estos servicios con la ESE Hospital Integrado Landázuri debido a esto este servicio se encuentra subutilizado.
ESTANCIA GENERAL
Las hospitalización es uno de los servicios que mas fluctuaciones, la vigencias 2012, presento su mayor baja, durante la vigencia 2013, repunta volviendo al comportamiento normal, es de anotar que la ESE ha venido trabajando en la conquista de los usuarios de régimen contributivo que no se encontraban zonificados en el municipio, ya que a finales de 2012, la Ese realizo remodelación de  parte física todo el servicio de hospitalización y en la vigencia 2013 realizo inversiones en la compra de equipo de hospitalización y equipo médico para mejorar este servicio, se espera que a partir de la vigencia 2014, se empiece a ver los resultados de las inversiones y el trabajo realizado; la ESE cuenta con 15 camas, 4 en pediatría y 11 adultos, presentado rotaciones muy bajas 
SALAS DE PARTO

El servicio de sala de parto ha tenido un comportamiento con tendencia a la baja sobre todo entre la vigencia 2008 y 2009 de 197, cae a 96, durante la las vigencias siguientes sigue cayendo hasta llegar a 34 en la vigencia 2012 y 58 en la vigencia 2013,  esto puede tener muchas y variadas explicaciones, por ejemplo las mujeres cada día tienden a tener menor número de hijos, o sencillamente a tenerlos en otras instituciones principalmente las ubicadas en las ciudades intermedias, por la calidad del servicio, son atendidas por especialistas (ginecólogos), este servicio es uno de los servicios que se encuentra mayor subutilizado, cuando podríamos atender por lo menos un parto cada 24 horas es decir 365 partos año, solo estamos atendiendo un promedio 50 partos año 
LABORATORIO CLINICO

La tendencia de este servicio es a subir especialmente en la vigencia 2011, cuando presento su mayor número con 15.921, exámenes, esto que durante este año se presentaron brotes de dengue en la región, esta enfermedad requiere ser monitoreado mediante exámenes periódicos, durante las demás vigencias a conservado una tendencia a subir, esto ya que los médicos utilizan cada día mas el apoyo diagnostico que se les ofrece a través de los exámenes de laboratorio.
Este servicio al igual que muchos de los servicios se encuentra subutilizados, se están realizando alrededor de 14.000 exámenes por año, cuando tenemos una capacidad instalada para prestar alrededor de 60.000 por año

IMAGENOLOGÍA
El servicio de imagenologia, para la ESE hospital Integrado Landázuri, esta principalmente en la toma de Rx, y ecografías a gestantes, es de anotar que la ESE no Venía prestando el servicio de Rx, directamente si que lo tenia subcontratado con la ESE regional de Vélez, durante la vigencia 2013. Se realizaron mejoras a la sala de Rx y se compro el equipo faltante para prestar este servicio, su comportamiento es regular, con variaciones considerables especialmente entre las vigencias 2008 y 2009, conserva la tendencia durante las vigencias siguientes, con una baja el la ultima vigencia objeto de análisis.
Este servicio no tiene mayor demanda en el municipio, lo que aumenta los costos de prestación de este servicio, ya que se debe tener un radiólogo con disponibilidad de 24 horas.   

FARMACIA E INSUMOS HOSPITALARIOS
La Ese presta el servicio de farmacia durante 9 horas diarias cinco días a la semana, con un stop de medicamentos considerable que le permite cubrir a todos los usuarios, cuenta con una regente en farmacia con un gran experiencia, con un servicio que ha mostrado una tendencia hacia arriba y que se tiene proyectado que al finalizar la vigencia 2017, se llegue a la capacidad máxima instalada.
SERVICIOS CONEXOS A LA SALUD

SERVICIOS DE AMBULANCIAS
El servicio de ambulancia ha tenido muchas debilidades ya que por muchos año la ESE contaba con un ambulancia vieja y en mal estado, hoy cuenta con una ambulancia nueva, pero por las distancias entre el municipio de Landázuri y el segundo, tercer y cuarto nivel, resulta insuficiente, por lo que la ESE en muchos casos debe contratar vehículos que no cumplen con las condiciones mínimas para el traslado de pacientes.

Otra situaciones que acrecientan la situaciones de este servicio es que en la mayoría de los casos los pacientes no son recibidos de manera inmediata provocando demoras en la ambulancia
CALIDAD EN LA PRESTACION DE LOS SERVCIOS
La ESE Hospital Integrado Landázuri  siguiendo los lineamientos, principios y políticas del Ministerio de Salud y Protección Social  en la Prestación de Servicios de Salud ha tenido en cuenta los tres ejes como son:

· Accesibilidad

· Calidad

· Eficiencia

Buscando así mismo el propósito de la política nacional de prestación de servicios de salud, como es garantizar el acceso, optimizar el uso de los recursos y mejorar la calidad de los servicios que se prestan a la población. Igualmente ha determinado la cantidad necesaria de talento humano requerido para cada uno de los servicios ofertados por la ESE y de acuerdo a la capacidad instalada.
Habilitación 
La E.S.E. cuenta con  servicios habilitados y certificados por la Secretaria Departamental de salud donde la institución ofertara estos servicios a entidades como son las EPS-S Y EPS. La ESE busca permanentemente el fortalecimiento y la adopción del sistema de habilitación, ya que por medio de la habilitación incentivamos  la calidad de la atención en salud, ya que la habilitación es un componente obligatorio y estatal del Sistema de Garantía de Calidad y  propósito fundamental es proteger a los usuarios de los potenciales riesgos propios de la prestación de servicios de salud.
Es así como la ESE ha gestionado ante la Secretaria de Salud de Santander los distintivos de Habilitación los cuales se encuentran en cada uno de los servicios que presta la ESE Hospital Integrado Landázuri. Teniendo en cuenta la Resolución 1441 de 2013, la institución está realizando la aplicación del instrumento de autoevaluación de habilitación con el fin de dar cumplimiento a la normatividad vigente Así mismo, interrelaciona los indicadores de reporte con resultados de la atención para que sean utilizados en la gestión de mejoramiento de la institución.
Acreditación
Una vez la institución cuenta con todos los requisitos de habilitación y buscando permanentemente la calidad de los servicios y Teniendo en cuenta que la Acreditación en salud es un proceso voluntario y periódico de autoevaluación interna y revisión externa de los procesos y resultados que garantizan y mejoran la calidad de la atención de Salud, que permite asegurar la entrega de servicios de salud seguros y de alta calidad; la ESE ha desarrollado el instrumento de Autoevaluación como inicios para tener en cuenta en lo mayor posible los estándares de acreditación en la institución. 

AVANCES EN LA SEGURIDAD DEL PACIENTE
La ESE Hospital integrado Landázuri dando cumplimiento al sistema de Habilitación promueve la implementación de estrategias de atención segura a los usuarios con el fin de disminuir factores de riesgos y prevenir complicaciones, es así como se está fortaleciendo la capacitación en el personal asistencial y administrativo en la Politica de Seguridad del Paciente, así mismo incentivando a los funcionarios líderes  a formarse y realizar auditorías internas diarias con el fin de tener una atención segura.
Existencia y aplicación de protocolos de acuerdo con el perfil epidemiológico
A nivel institucional se actualiza cada año el diagnostico de la Salud del Municipio, teniendo en cuenta el perfil epidemiológico donde encontramos las principales causas de morbilidad y mortalidad de la población; en  la ESE se cuenta con los protocolos y Guías de Manejo Establecidos por el Ministerio de Salud y Protección Social, se está trabajando actualmente en la Elaboración de las Guías y Protocolos Institucionales de acuerdo a la atención de casos con mayor incidencia atendidos en la ESE.
Con el apoyo de personal de salud de la Secretaria de Salud Departamental  y el equipo provincial se hace análisis de las Historias Clínicas para verificar la aplicación de protocolos; se han identificado pequeñas falencias  para lo cual se han elaborado Planes de Mejoramiento. Se han realizado capacitación y actualización al personal asistencial de la ESE. 
Los protocolos se encuentran en físico y en los equipos de cómputo de todos los servicios de la ESE como material de consulta disponible.  
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	2012
	2011
	2010
	2009

	Principio del formulario

ACCESIBILIDAD Y OPORTUNIDAD

Final del formulario
	 
	 
	 
	 

	Variable
	Cantidad
	Cantidad
	Cantidad
	Cantidad
	Cantidad

	I.1.1 Total de días entre las solicitudes y asignaciones de las citas médicas generales asignadas (sumatoria días de espera)
	350
	423
	180
	62
	52

	I.1.1. No. de consultas médicas generales asignadas
	8.486
	11.896
	3.545
	3.848
	4.809

	I.1.4 Total de minutos entre las solicitudes de atención en la consulta de urgencias y la atencion por el médico general (sumatoria minutos de espera)
	15.850
	16.720
	13.140
	6.440
	5.010

	I.1.4 No. de usuarios atendidos en consulta de urgencias
	1.597
	1.672
	1.314
	644
	501

	I.1.5 Total de días entre las solicitudes y atenciones en imagenología (sumatoria días de espera)
	784
	1.027
	546
	1.028
	0

	I.1.5 No. de atenciones en servicios de imagenología
	261
	411
	182
	257
	0

	I.1.6 Total de días entre las solicitudes y atenciones de citas para odontología (sumatoria días de espera)
	1.286
	2.086
	4.926
	6.264
	3.206

	I.1.6 No. de consultas odontológicas generales asignadas
	857
	1.391
	3.484
	4.176
	2.904

	 
	 
	 
	 
	 

	CALIDAD TÉCNICA
	 
	 
	 
	 

	Variable
	Cantidad
	Cantidad
	Cantidad
	Cantidad
	Cantidad

	I.2.1 No. de pacientes que reingresan al servicio de hospitalización antes de 20 días por la misma causa (pacientes reingresos)
	0
	0
	0
	0
	0

	I.2.1 No. de egresos vivos en el período
	117
	72
	137
	233
	230

	I.2.2 No. de pacientes que seis meses después de diag. su hipertensión arterial presentan niveles de tensión arterial esperados
	267
	57
	154
	105
	153

	I.2.2 No. de pacientes hipertensos diagnosticados (Pacientes hipertensos)
	291
	50
	159
	121
	90

	 
	 
	 
	 
	 

	GERENCIA DEL RIESGO
	 
	 
	 
	 

	Variable
	Cantidad
	Cantidad
	Cantidad
	Cantidad
	Cantidad

	I.3.1 No. de pacientes hospitalizados que fallecen después de 48 horas del ingreso
	0
	0
	0
	0
	0

	I.3.1 No. de pacientes hospitalizados
	117
	72
	137
	233
	230

	I.3.2 No. de pacientes con infección nosocomial
	0
	0
	0
	0
	0

	I.3.2 No. de pacientes hospitalizados
	117
	72
	137
	233
	230

	I.3.3 No. de eventos adversos detectados y gestionados
	0
	0
	1
	1
	0

	I.3.3 No. de eventos adversos detectados
	0
	0
	1
	1
	0

	 
	 
	 
	 
	 

	LEALTAD
	 
	 
	 
	 

	Variable
	Cantidad
	Cantidad
	Cantidad
	Cantidad
	Cantidad

	I.4.1 No. de pacientes satisfechos con los servicios prestados por la IPS
	247
	116
	110
	185
	322

	I.4.1 No. de pacientes encuestados por la IPS
	250
	120
	115
	190
	323

	 
	 
	 
	 
	 

	OTROS
	 
	 
	 
	 

	Variable
	Cantidad
	Cantidad
	Cantidad
	Cantidad
	Cantidad

	No. de muertes intrahospitalarias antes de 48 horas
	0
	0
	0
	0
	0

	No. de pacientes remitidos a niveles superiores desde servicio ambulatorio y hospitalario
	345
	588
	325
	251
	542

	No. de pacientes remitidos desde el servicio de urgencias a niveles superiores
	89
	195
	136
	174
	183

	No. de pacientes remitidos para la atención del parto a niveles superiores
	14 

Final del formulario
	33 

Final del formulario
	16
	20 

Final del formulario
	38 

Final del formulario


Al realizar un análisis del comportamiento de los indicadores de calidad, la ESE ha mejorado notablemente, especialmente los indicadores de oportunidad.

La consulta externa en la ESE se realiza con tres médicos rurales, en turnos de 9 horas, desde la 7 AM a 12 M y De 2PM a  6 PM, donde se atienden un promedio de 80 consultas diarias. Es decir un capacidad instalada de alrededor de 19.000 consultas año. Es importante mencionar que la ESE atiende el 100% de las personas que acuden a los servicios de consulta externa diaria, teniendo en cuenta que la mayoría de usuarios son del área rural y viven a varias horas del casco urbano.  Es así como la institución cuenta con buenos indicadores de oportunidad en la atención de Consulta Externa evidenciándose notablemente que han bajado, estando muy por debajo de los indicadores aceptados por la organización mundial de la salud.
En cuanto a la calidad y oportunidad en la prestación del servicio de consulta de urgencias el indicador se encuentra situado por debajo de los 10 minutos, ya que la ESE cuenta con un medico y una auxiliar de enfermería para prestar el servicio exclusivo de consulta de urgencias las 24 horas del día los siete días a la semana y 365 días del año.

En cuanto a los servicios de consulta de odontología contamos con servicios de 9 horas diarias desde la 7 AM a 12 M y De 2PM a  6 PM, con un promedio de 1 día en la atención de este servicio.

Este promedio se debe a que no se tiene contratados todos los usuarios del régimen subsidiado, tan solo se tiene un 50% de la población subsidiada.

Como se puede apreciar en el cuadro anterior la ESE Hospital Integrado Landázuri, ha venido mejorando los indicadores de calidad y oportunidad en la prestación de los servicios de salud. 

Desde la oficina del SIAU de la ESE se realizan capacitaciones y  encuestas a los usuarios en los diferentes servicios de la institución en el cual se obtiene como resultado La satisfacción global de los usuarios se encuentra por encima del 97% con pocos casos de inconformidad en la prestación del servicio, los pocos casos de inconformidad radican principalmente por el desconocimiento por parte de los usuarios de lo que significa el servicio de urgencias.

No se han presentado casos adversos en los últimos años, ni pacientes con infección nosocomial.
4. ANALISIS INTEGRAL 
Analizados los aspectos instituciones de la ESE Hospital Integrado Landázuri, surgen a la vista como principales problemas los sistemas de información de la ESE,  no son lo suficiente mente confiables y presentan variaciones entre los servicios prestados y los reportados a los diferentes entes de control, como el ministerio de la Protección Social, en el informe de del decreto 2193. La ESE cuenta con excelentes instalaciones, con personal médico y auxiliar capacitado y con experiencia
DEBILIDADES 
· Rotación de camas muy baja
· Servicios subutilizados 
· Una sola ambulancia en el municipio

FORTALEZAS

· Única institución de salud en el municipio 

· Excelentes instalaciones amplias y remodeladas

· Prestación de Servicios humanizado y con calidez

· Talento Humano experiencia y dispuestos a prestar servicios con calidad.
· Excelentes indicadores en la prestación del Servicio

· Servicios Habilitados
AMENAZAS
· Ubicación Geográfica del municipio

· Extensión del Municipio de Landázuri concentrada en la parte rural 

· Clima del municipio 

· Falta de agua potable en el casco urbano del municipio y centros poblados
OPORTUNIDADES

· Ampliación de los porcentajes de cubrimiento en seguridad social en el municipio
· Crecimiento de la población con régimen contributivo por presencia de empresas.
· Crecimiento de número de usuarios régimen subsidiado 
B. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS
Se realiza un análisis de cada uno de los procesos prioritarios de la ESE Hospital Integrado Landázuri, identificando las fortalezas y debilidades, donde nos centraremos de manera muy especial en los procesos de facturación y personal ya que son los aspectos donde la ESE presenta algunas debilidades. 
1. PROCESOS PRIORITARIOS

1.1  ADQUISICION DE BIENES Y SERVCIOS 

La ESE actualmente y durante las tres últimas vigencias está realizando las compras de medicamentos, insumos para prestación de servicios y papelería y útiles de oficina ante la cooperativa de Hospitales de Santander COHOSAN, lo que ha permitido tener unos excelentes precios, y teniendo como resultado la institución el ahorro de recursos por los bajos precios que allí ofrecen y la calidad de los medicamentos.

La ESE en su afán de seguir buscando las disminución de gastos de funcionamiento en los gastos para prestación de servicios seguirá con esta política de compra de materiales, insumos y papelería ante la cooperativa de Hospitales, además por que recibe incentivos económicos para invertirlos en bienestar social de los empleados o para equipos o elementos para el servicio de hospital.

1.2 RECURSOS HUMANOS
El recurso humano de la ESE es tal vez uno de las fortalezas de la institución, se cuenta con personal calificado, con experiencia y sobre todo con vocación de servicio, aunque se cuenta con un personal que por su edad ha tenido que ser reubicado en otros servicios. 
1.2.1 PERSONAL DE PLANTA
La ESE cuenta con 27 empleados de planta, siete en la parte administrativa y 20 en la parte misional, en la parte misional hay tres médicos, un odontólogo, una enfermera jefe, un auxiliar de laboratorio, un auxiliar de odontología, un conductor de ambulancia, un auxiliar de servicios generales y  once auxiliares de enfermería, la ESE cuenta con un personal con experiencia especialmente el personal auxiliar,  por su antigüedad gozan de algunas prebendas laborales que hace que los gastos de personal se vean incrementados, hay cuatro funcionarias que por enfermedad perdieron parte de capacidad laboral y se encuentran cumplimento funciones administrativas, lo que implica que la ESE Hospital Integrado tiene que contratar personal auxiliar (Auxiliares de Enfermería) para prestar servicios con calidad y oportunidad.
Se encuentra debilidad en algunos funcionarios que debido a la edad y antigüedad no se adaptan a los cambios y uso de la tecnología, disminuyendo esto en el avance de los procesos administrativos, especialmente en la facturación y registro de la totalidad de los servicios en aplicativo de facturación y estadística
Así mismo en la institución se presentan debilidades por la rotación de personal médico ya son Profesionales del servicio social obligatorio y terminado su periodo se van, esto significa que se pierde tiempo en la inducción, el manejo de los aplicativos especialmente en el de facturación que muchas veces representa perdidas que por desconocimiento, no registran la totalidad de las consultas o en algunas ocasiones no se registran en debida formas las  consultas y en ocasiones son glosadas por no cumplir con la totalidad de los requerimientos exigidos por parte de las EPS, representado perdías a la institución, igualmente las fechas de los cursos de Rurales no se realizan antes de ingresar a la institución sino cuando están prestando los servicios ocasionando esto más gasto en el pago de reemplazos de turnos de personal médico. 
La ESE Hospital Integrado tiene también dos pensionados por convención representando a la institución gastos por cerca de 50 millones de pesos año, las personas tienen apenas la edad de 50 años lo indica que la ESE tendrá que asumir estas erogaciones por casi 10 años mas.
1.2.2 CONTRATACION DE SERVCIOS PERSONALES INDIRECTOS

En la actualidad la ESE tiene contratados 5 auxiliares de enfermería por turnos de 12, horas, con un promedio de 15 turnos  mes a un valor de $54.000 cada uno,  una Bacterióloga que presta sus servicios por muestras procesadas, con un promedio de honorarios mensuales de $2.200.000 una enfermera jefe para apoyar las actividades de promoción y prevención ya que existen metas elevadas para cumplir y por el numero de población del Municipio, Así mismo la ESE contrata tres Auxiliares de Enfermería para realizar actividades de promoción y prevención en los Puestos de Salud del área Rural que pertenecen al Municipio de Landázuri como son: La India, san Ignacio y Plan de Armas, esto con el objeto de fortalecer actividades de promoción y prevención de estas zonas y así cumplir con las metas para que se vean reflejados en los ingresos para la institución, realizar actividades de salud publica en cumplimiento de las metas de Plan de Intervenciones Colectivas PIC. 
Buscando el beneficio para la institución la ESE y las disminución de los gatos en la prestación de los servicios, se ha contratado los Servicios por la modalidad de turnos o por actividades tratando de hacer un racional uso de los recursos, y así llevar a la institución a generar equilibrio entre sus ingresos y sus gastos en las próximas vigencias.

FINANCIEROS

Los aspectos financieros en la ESE  Hospital Integrado Landázuri, han ido evolucionado de la mejor manera, la ESE tiene un software que integra la contabilidad el presupuesto y tesorería, con buenos resultados.
CONTABILIDAD 

En la parte contable la ESE ha cumplido con los reportes de información a la Contaduría General de la Nación de manera oportuna, hay algunas limitaciones principalmente en la depuración de los inventarios de activos como muebles y enseres y  equipos de cómputo  aunque por sus  valores no afecta la razonabilidad de los estados financieros, en próximos meses se continuara con la actualización de la base de datos de los bienes para proceder a dar de baja los que se encuentren en mal estado y la incorporación a los libros de contabilidad los que no se encuentren registrados, las ESE cuentas con dos ambulancias que se encuentran inservibles, se debe realizar la venta de estas dos vehículos antes que su deterioro aumente.
TESORERIA

En la parte de tesorería existe limitación especialmente en la identificación de los ingresos “Consignaciones” que tarde muchos días, por las limitaciones que tiene el banco agrario en mostrar en sus extractos la identificación de las personas que consignan.
Por el poco volumen de las transacciones y al tener un aplicativo que integra tanto la contabilidad presupuesto y tesorería este proceso se torna en una fortaleza en esta institución.

PRESUPUESTO

El presupuesto de la ESE, es probado por la junta directiva, las modificaciones ya sea por adiciones, créditos, contra créditos o reducciones son aprobadas por la junta directiva, el proceso de ejecución de presupuesto se encuentra sistematizado en un aplicativo que nos permite de manera eficiente generar información con destino todos los entes de control en tiempo real y de manera inmediata.
El presupuesto en su mayoría esta destinado a los gastos de personal con 75.7% del total de los gastos, los gastos de funcionamiento el 13.71%n las transferencias el 2.49% y los gastos para prestación de servicios el 7.78% del total de los gastos de funcionamiento, para el año 2013, se cuenta con $251.730.000, para la compra de equipo médico y biomédico, producto de la gestión ante la Empresa Colombiana de Petróleos ECOPETROL y el Ministerio de la Protección Social, recursos con los que se cambiara en 90% del mobiliario de Hospitalización, sala de partos y la compra de equipo para la atención de urgencias y consulta externa.
COSTOS

Es una de las debilidades que tiene la ESE en la actualidad ya que no cuenta con un sistema de costos que le permita costear los servicios que presta, los costos se realizan manera general y no existe costo por servicios, lo que implica que dentro del proceso de saneamiento fiscal y financiero la ESE deberá trabajar en la implantación de un sistema de costos que le permita evaluar el costo de los servicios que presta y que esta información sirva para la toma de decisiones al momento de contratar.
CARTERA

La Aunque la cartera está en un 90% porciento conciliada con las EPS,  también en su mayoría está concentrada en mayor a 360 días, principalmente con la EPS Solsalud, Saludvida, y Caprecom EPS-S con las que se encuentran la mayoría de los usuarios en el municipio. Debido a la situación financiera que ha afrontado la EPS Solsalud, dentro de los procesos de saneamiento fiscal y financiero se tiene trazado la conciliación total de la cartera de la ESE, ante la liquidación de Solsalud la ESE Hospital Integrado ya constituyo de manera legal como acreedor de EPS Solsalud, para recuperar los recursos que esta EPS adeuda a la institución.
PROCESOS ADMINISTRATIVOS LIGADOS A LA PRESTACION DE SERVCIOS 

CONTRATACION

Las dificultades en el tema de contratación que la ESE presenta es el inconveniente con las EPS-S que hacen ofertas para la contratación pensando el beneficio y la disminución de costos para la ESPS-S y no la prestación de servicio de Salud con calidad que le puede ofrecer la ESE. Es importante que exista un acompañamiento por parte de la Secretaria de Salud departamental, Ministerio de Salud y Protección Social y de la Superintendencia Nacional de Salud y de los demás entes de control para establecer las tarifas de contratación justas para las Empresas Sociales del Estado, Así mismo no existe un filtro o control en el reporte que la EPS-S hace al Ministerio de Salud y Protección Social para el Giro de los recursos a las ESES y por tal razón están llegando incompletos, afectando flujo de recursos y la prestación de servicios de Salud, afectando de gran manera a la IPS, ya que sus recaudos resultan por debajo de los compromisos llevando a las ESE a ser calificada en alto riesgo.
SOLICITUD DE AUTORIZACIONES

Las EPS-S incumplen en las Autorizaciones oportunas, es así como la ESE se apoya en el centro Regulador CRU para agilizar resultados en referencias en el caso del Servicio de Urgencias.

Igualmente existen inconsistencias en nuestra institución, aun hay limitaciones tecnológicas ya que muchas de estas autorizaciones se realizan por internet y la conectividad este municipio a un precaria.
En algunas ocasiones también son las EPS las que no autorizan oportunamente perjudicando principalmente a los pacientes sobre todo cuando tienen que ser remitidos a otro nivel de complejidad.
FACTURACION

Este proceso tiene algunas limitaciones en nuestra institución, se cuenta con software un poco obsoleto, por las limitaciones económicas y por lo costosos de estos aplicativos no se ha podido adquirir  otro, en cuando los procesos de facturación en la ESE Hospital Integrado Landázuri se encuentra en red entre los diferentes servicios y la oficina de facturación que es la encargada de presentar las cuentas ante las diferentes EPS y demás contratistas, en la gran mayoría de las ocasiones la facturación es presentada en los términos, pero muchas veces son las EPS las que no cumplen con el pago oportuno de los servicios que le son prestados.
GESTION DE RECAUDO

El Recaudo es una de las limitaciones con las que cuenta el Hospital en la actualidad y es tal vez unos de los factores que influyen la categorización en riesgo alto de la ESE, la ESE no está recaudando si no solo el 75% de los valores facturados dentro de la vigencia y más cuando esta situación se acrecienta por la difícil situación financiera de la EPS Solsalud, EPS con la se tenia casi el 70% de los usuarios y la EPS CAPRECOM que también ha demostrado estar en una difícil situación financiera.
PROCESOS PRIORITARIOS ASISTENCIALES

PROCESOS ASISTENCIALES

ADMISIONES

Los pacientes ingresan a cada uno de los servicios de la ESE, donde son verificados sus datos personales, su afiliación a seguridad social, dentro de las bases de datos o en la plataforma del ministerio, allí le son actualizados los datos para realizar el monitoreo respectivos cuando el diagnostico del paciente lo acredite, estos procesos extremadamente cautelosos especialmente en gestantes, pacientes crónicos o pacientes que representen algún cuidado especial.
CITAS MÉDICAS

Es de anotar que la ESE tiene una fortaleza en este aspecto ya que la totalidad de las personas que se acercan a requerir el servicio de consulta externa están siendo atendidos dentro del mismo día, lo que nos ha permitido mejorar los indicadores de calidad  y ofrecer unos servicios de manera eficiente sobre todo a la comunidad rural que se acerca desde lugares muy distantes de la geografía municipal a requerir los servicios de salud.
ATENCION DE URGENCIAS 

En cuanto la atención de urgencias la ESE Hospital Integrado Landázuri tiene un indicador por debajo de 10 minutos en la atención de consulta de urgencias, ya que la ESE cuenta con un medico y dos auxiliares de enfermería  las 24 horas para  atender de manera oportuna dicho servicio.
GESTION DE CALIDAD

La E.S.E hospital Integrado fortalecerá el sistema obligatorio de garantía de la calidad de la atención en salud y modelo estándar de control interno, a través de un modelo de operación por procesos que va desde el direccionamiento estratégico, evaluación y control institucional y mejoramiento institucional.

AUDITORIAS PARA MEJORAMIENTO DE LA CALIDAD 

La E.S.E. en un mecanismo sistemático y continuo de evaluación y mejoramiento de la calidad observada respecto de la calidad esperada de la atención en salud que reciben los usuarios, se realizara autoevaluaciones, seleccionar procesos a mejorar , priorizar procesos de obligatorio monitoreo, procesos con fallas de calidad en factores críticos de éxito, definir la calidad esperada de los procesos priorizados (guías, normas, manuales ), determinar las técnicas de auditoría que se deben aplicar para obtener la información necesaria , identificar el líder auditor y como aplicar las técnicas de auditoría seleccionadas.

La E.S.E. Diseñara plan de auditoría con sus objetivos, alcances, ¿Quien, que, donde, cuando, como y porque? realizara cronograma del plan de auditoría, acompañamiento al equipo en la aplicación de métodos de análisis y solución de problemas , soportar al equipo en la formulación del plan de mejoramiento, realizar seguimiento al plan de mejora, monitorear el aprendizaje organizacional y la estandarización de procesos prioritarios y seguimiento a las auditorias, realización de informes a los diferentes entes de control y informe personalizado representante de la E.S.E.

HABILITACION

La E.S.E. cuenta con  servicios habilitados y certificados por la Secretaria Departamental de salud donde la institución ofertara estos servicios a entidades como son las EPS-S Y EPS. La ESE busca permanentemente el fortalecimiento y la adopción del sistema de habilitación, ya que por medio de la habilitación incentivamos  la calidad de la atención en salud, ya que la habilitación es un componente obligatorio y estatal del Sistema de Garantía de Calidad y  propósito fundamental es proteger a los usuarios de los potenciales riesgos propios de la prestación de servicios de salud.

Es así como la ESE ha gestionado ante la Secretaria de Salud de Santander los distintivos de Habilitación los cuales se encuentran en cada uno de los servicios que presta la ESE Hospital Integrado Landázuri. Teniendo en cuenta la Resolución 1441 de 2013, la institución está realizando la aplicación del instrumento de autoevaluación de habilitación con el fin de dar cumplimiento a la normatividad vigente Así mismo, interrelaciona los indicadores de reporte con resultados de la atención para que sean utilizados en la gestión de mejoramiento de la institución.
AVANCES EN LA SEGURIDAD DEL PACIENTE

La ESE Hospital integrado Landázuri dando cumplimiento al sistema de Habilitación promueve la implementación de estrategias de atención segura a los usuarios con el fin de disminuir factores de riesgos y prevenir complicaciones, es así como se está fortaleciendo la capacitación en el personal asistencial y administrativo en la Politica de Seguridad del Paciente, así mismo incentivando a los funcionarios líderes  a formarse y realizar auditorías internas diarias con el fin de tener una atención segura.
ACREDITACION

Una vez la institución cuenta con todos los requisitos de habilitación y buscando permanentemente la calidad de los servicios y Teniendo en cuenta que la Acreditación en salud es un proceso voluntario y periódico de autoevaluación interna y revisión externa de los procesos y resultados que garantizan y mejoran la calidad de la atención de Salud, que permite asegurar la entrega de servicios de salud seguros y de alta calidad; la ESE ha desarrollado el instrumento de Autoevaluación como inicios para tener en cuenta en lo mayor posible los estándares de acreditación en la institución. 
SISTEMAS DE INFORMACION PARA LA CALIDAD

La falta a nivel nacional del sistema integral de información en salud, se ve reflejado en la institución ya que se han presentado inconvenientes en algunas estadísticas reportadas La ESE Hospital Integrado Landázuri  esta trabajando en el fortalecimiento en el sistema de información a través de una herramienta en la administración y gestión del conocimiento en las oportunidades de reporte y solución inconvenientes tecnológicos en la optimización de tiempo en los macro procesos de sistema de información y de macro procesos que interactúen con este y  la generación de la cultura documental y herramientas de seguimiento para la utilización de indicadores de gestión.
REFERENCIA Y CONTRAREFERENCIA

En cuanto al servicio de referencia y contra referencia se tiene limitaciones importantes como es la falta de otra ambulancia,  la ESE cuenta con solo una ambulancia, Los pacientes son remitidos al hospital Regional de Vélez como segundo Nivel de complejidad, a Socorro como Tercer Nivel de Complejidad y a Bucaramanga como cuarto Nivel de Complejidad y en muchas ocasiones los pacientes no son recibidos de manera oportuna causando demoras a la ambulancia., situación que se repite en el hospital regional Manuela Beltrán de Socorro, en cuanto el servicio de contra referencia después que el paciente es remitido a la siguiente nivel de complejidad en muy pocas veces tienen noticias por parte del hospital regional, dentro de la nueva red de servicios quedo catalogada como 1C, lo que indica que podrá recibir pacientes de otros IPS, pero a analizar la ubicación geográfica los municipios más cercanos son Vélez  y Cimitarra
1. SISTEMAS DE INFORMACION

La ESE cuenta con un aplicativo de facturación donde todos los procesos de prestación de servicios se encuentran integrados,  se cuenta con su respectiva licencia pero esta desactualizado.

También se cuenta con un aplicativo de contabilidad, tesorería  y presupuesto, cuenta con su licencia se está actualizando periódicamente,  la ESE también cuenta con el servicio de banca virtual de banco agrario que le permite hacer consulta de saldos y realizar transacción a cero costo,  generando una ahorro en valor de los cheques, pagos que se realizaban mediante cheques que tenían un costo bastante alto para institución.

En cuanto a la información interna los ha generado traumatismos es la identificación de ingresos que muchas veces no se identifican rápidamente generando inconvenientes en la presentación de la información, existe limitaciones en la parte de conectividad, la ESE cuentas con unos modem que algunas ocasiones no funcionan de la mejor manera generando retrasos principalmente en el reporte  y consulta de información.
A lo largo de la historia la ESE hospital Integrado Landázuri a presentado serias limitación en cuanto al registro de la totalidad de los servicios que presta, generando imitaciones en la presentación de informes especialmente en los informes de producción. 
ANALISIS INTEGRAL ASPECTOS ADMINISTRATIVOS
DEBILIDADES

· Ingresos, Recaudados Inferiores a los compromisos

· Recaudos efectivos por debajo del 80% de los reconocimientos

· Gastos de personal altos debido a  carga laboral teniendo personal con reubicación por discapacidad laboral sin cumplir el tiempo para pensión.

· Altos gastos de Funcionamiento 

· Sistema de costos precario

· Sistema de Facturación obsoleto y con limitaciones
FORTALEZAS

· Única institución de salud en el municipio 

· Excelentes instalaciones amplias y remodeladas

· Prestación de Servicios humanizado y con calidez

· Talento Humano capacitado y con experiencia 
AMENAZAS
· Rotación del personal medico 

· El servicio de energía eléctrica presenta constantes fallas y averia los equipos
· Conectividad a internet precaria 

· Vías de acceso a los centros poblados en malas condiciones

OPORTUNIDADES

· Gestión de recursos para dotación de equipos e infraestructura

C. ASPECTOS JURIDICOS

La ESE Hospital integrado de Landázuri cuenta con los actos administrativo de creación acuerdos emanados del Honorable Concejo Municipal de Landázuri,  estatutos aprobado por la junta directiva, manual de contratación, manual de presupuesto, estatuto anticorrupción, código de buen gobierno, se tiene la escritura que acredita la propiedad de la ESE,  debidamente registrada ante la oficina de instrumentos públicos del municipio de Vélez, se está requiriendo hacer el avaluó de lote y para determinar su valor y realizar los ajustes correspondientes en la contabilidad, se cuenta con los documentos que soportan la propiedad de las ambulancias tanto las dos que no están en uso por su deterioro como la que se encuentra prestando los servicios, dentro del proceso de saneamiento se tiene contemplado la venta de dos vehículos obsoletos y en estado de deterioro, para realizar la baja de los libros contables.
Se cuenta con la asesoría de una abogada que asesora a la gerente en la elaboración de las minutas tanto de los contratos que se firman para venta de servicios, como los que se suscriben para la adquisición de bienes y servicios.

También se cuenta con el manual de funciones, manual de inducción y re inducción,  se tiene plan de capacitación, el plan de cargos es aprobado anualmente para cada vigencia, por la junta directiva.
Con respecto a procesos judiciales a la fecha Diciembre 31 de 2013, la ESE no tiene ningún tipo de proceso en contra, hasta el año 2011 existió un proceso en contra del Hospital el cual fue fallado a favor del hospital en primera y segunda instancia.
DEBILIDADES

· Vehículos obsoletos para dar de baja.
FORTALEZAS

· Bienes debidamente legalizados
· Actos administrativos de creación y constitución legales

· La ESE tiene sus manuales y protocolos actualizados

· La ESE posee estatutos debidamente aprobados por la Junta Directiva 

· La ESE No tiene Procesos jurídicos en contra

· Asesor con experiencia en la parte publica.

AMENAZAS
· Cambio de normatividad con respecto a contratación de servicios
OPORTUNIDADES

· Gestión de recursos para dotación de equipos e infraestructura

D. ASPECTOS FIANCIEROS

1. COSTO DE SERVICIOS
	COD
	 
	 
	 
	ANALISIS 2013

	
	CENTRO DE COSTOS
	COD
	SERVICIO
	 TOTAL GASTOS 
	ACTIVIDADES PRODUCCIÓN EN UVR
	% PRODUCCION DEL CENTRO
	COSTO PROMEDIO UNITARIO

	2.1
	Consulta y procedimientos
	501 
	 Consultas de medicina general urgentes
	 
	12.927,31
	1,00
	85.702,44

	
	
	502 
	 Urgencias en salud mental o psiquiatría
	 
	 
	0,00
	 

	
	
	811 
	 Sala de yeso
	         250.593.938 
	 
	0,00
	 

	
	
	812 
	 Sala de reanimación
	 
	 
	0,00
	 

	
	
	813 
	 Sala general de procedimientos menores
	 
	 
	0,00
	 

	2.2
	Observación
	814
	Pacientes en observación
	            46.557.043 
	474,30
	1,00
	123.821,92

	
	
	809 
	 Sala de enfermedades respiratorias agudas - ERA
	
	 
	0,00
	 

	
	
	810 
	 Sala de rehidratación oral
	
	 
	0,00
	 

	1.2
	Actividades de promoción y prevención
	901 
	 Vacunación
	         413.082.224 
	318,15
	0,60
	53.402,53

	
	
	902 
	 Atención preventiva salud oral higiene oral
	
	3,30
	0,01
	260,60

	
	
	904 
	 Planificación familiar
	
	113,70
	0,21
	44.759,14

	
	
	905 
	 Promoción en salud
	
	93,75
	0,18
	66.685,57

	1.4
	Actividades de salud oral
	334
	Total consultas odontológicas realizadas (valoración)
	           148.785.719 
	869,96
	0,51
	26.618,31

	
	
	909
	Sellantes aplicados
	
	212,00
	0,12
	14.743,21

	
	
	910
	Superficies obturadas
	
	506,68
	0,30
	27.307,03

	
	
	911
	Exodoncias
	
	113,40
	0,07
	76.253,75

	1.1
	Consulta externa y procedimientos
	328
	Consultas de medicina general electivas
	         346.287.021 
	3,30
	1,00
	26.223,93

	3.1
	Estancia general
	101 
	 General adultos
	         232.374.265 
	805,50
	0,29
	948.466,39

	
	
	102 
	 General pediátrica
	
	1.020,30
	0,37
	898.547,10

	
	
	112 
	 Obstetricia
	
	966,60
	0,35
	843.081,23

	4.1
	Salas de parto
	238
	Partos vaginales
	            29.918.687 
	3.445,00
	1,00
	564.503,53

	5.2
	Laboratorio clínico
	706 
	 Laboratorio clínico
	           96.278.359 
	10.612,80
	1,00
	8.793,35

	
	
	712 
	 Toma de muestras de lab Clínico
	
	 
	0,00
	 

	5.1
	Imagenología
	710 
	 Radiología e imágenes diagnostico
	               7.005.057 
	1.991,33
	1,00
	5.604,05

	
	
	719 
	 Ultrasonido
	
	 
	0,00
	 

	
	
	724 
	 Toma e interpretación radiologías odontológicas
	
	 
	0,00
	 

	6.2
	Rehabilitación y terapias
	314 
	 Fisioterapia
	           19.428.664 
	 
	0,00
	 

	
	
	315 
	 Fonoaudiología y/o terapia de lenguaje
	
	 
	0,00
	 

	
	
	352 
	 Terapia ocupacional
	
	 
	0,00
	 

	
	
	353 
	 Terapia respiratoria
	
	3.530,34
	1,00
	10.896,61

	
	
	711 
	 Radioterapia
	
	 
	0,00
	 

	6.7
	Farmacia e insumos hospitalarios
	714 
	 Servicio farmacéutico
	             49.107.271 
	9.875,32
	1,00
	3.718,84

	7.2
	Medio ambiente
	907
	Número de visitas domiciliarias e institucionales -PIC-
	           20.053.873 
	477,93
	0,96
	71.284,95

	
	
	908
	Número de sesiones de talleres colectivos -PIC-
	
	18,20
	0,04
	27.246,37

	7.1
	Servicios de ambulancias
	601 
	 Transporte asistencial básico
	            71.042.278 
	107,38
	1,00
	278.597,17

	
	
	602 
	 Transporte asistencial medicalizado
	
	 
	0,00
	 

	7.3
	Otros Servicios
	999
	Otros Servicios
	              16.581.713 
	 
	 
	 


Al Analizar los costos por servicios podemos anotar que la ESE Hospital Integrado de Landázuri, presentas unos costos unitarios por servicios demasiado altos, gracias a que sus sistemas de información son precarios y no se tiene el registro de todos los servicios que se prestan en la institución, es por ello que los costos resultan altos, al igual que la necesidad de mantener el servicio las 24 horas para el caso del servicios de urgencias y la baja productividad.
Para el caso de los servicios de odontología es de aclarar que la ESE cuenta con un odontólogo y un auxiliar de odontología, lo implica que tiene unos costos fijos y  la contratación es muy baja ya que el servicio de odontología no está contratado para todos los usuarios.

	GASTO DE PERSONAL COMPROMETIDO 

	Variable
	2008
	2009
	2010
	2011
	2012
	2013

	Gastos Total Comprometido 
	1.604.329.446
	1.593.595.315
	1.650.578.228
	1.975.962.477
	2.043.943.555
	2.148.125.048

	   Gasto de Personal de Planta
	853.312.908
	941.131.247
	853.849.335
	894.889.390
	931.905.763
	957.929.739

	   Servicios Personales Indirectos
	298.111.500
	275.679.185
	313.774.607
	376.666.097
	418.195.220
	444.000.000

	    % Gasto de Personal de Planta
	53,2
	59,1
	51,7
	45,3
	45,6
	44,6

	  %  Servicios Personales Indirectos
	18,6
	17,3
	19,0
	19,1
	20,5
	20,7


Al realizar el análisis a los gastos de de personal de planta y los servicios personales indirectos de las vigencias 2008 y el proyectado de la vigencia 2013, encontramos, ocupan el 53.2% del total de los gastos y los gastos indirectos 18.6%  en la vigencia 2008, durante 2009 hay un leve repunte de los gastos de personal de planta con el 59,1% en el 2010 el 51, 7 y durante la vigencias siguientes conservan unos porcentajes alrededor de 45%; los gasto de personal indirecto durante las vigencias en estudio tiene un porcentaje cercano al 20% , los implica que los gastos del personal han tenido un excelente comportamiento con respecto al total de los gastos.
	VARIACION DE LOS GASTO COMPROMETIDOS

	Variable
	2009/2008
	2010/2009
	2011/2010
	2012/2011
	2013/2012

	Gastos Total Comprometido 
	-0,67
	3,58
	19,71
	3,44
	5,10

	   Gasto de Personal de Planta
	10,29
	-9,27
	4,81
	4,14
	2,79

	   Servicios Personales Indirectos
	-7,52
	13,82
	20,04
	11,03
	6,17


Al analizar la variación del total de gastos en la vigencia 2008 a 2009 hay una disminución del 0.67% del 2009 a 210 hay un aumento de 3,58%, de 2010 a 2011 un aumento del 19,71%, de 2011 a 2012 el 3,44% y de 2012 a 2013 el 5,1% lo que indica que el crecimiento de los gastos ha tenido un comportamiento moderado a exención de la vigencia 2010 – 2011 donde tuvo un aumento de 19,71% 
Los Gastos de personal de planta durante los tres últimos vigencias han tenido un cremento mínimo muy parecido al crecimiento de la inflación, en las vigencias 2008 – 2009 hubo un aumento de 10,29% pero en la vigencia 2009 – 2010 hubo una disminución de -9,27%

2. VENTA DE SERVCIOS 
La ESE Hospital Integrado Landázuri, presta los Servicios de primer Nivel de Atención y categorizado en la nueva Red como 1C.

 Buscando el fortalecimiento financiero la ESE ha gestionado la contratación con las diferentes EPS-S Subsidiadas y contributivas ofreciéndoles un Portafolio de Servicios adecuado al Diagnostico Epidemiológico del Municipio- Departamento, así mismo innovación en el portafolio en el desarrollo Tecnológico, en el desarrollo personal y en la infraestructura física. Por lo anterior se gestionó para la adquisición de equipos Biomédicos para prestar, fortalecer y habilitar servicios tal como Rayos x, Laboratorio clínico para algunos  procedimientos de II Nivel. 

Se han realizado Contratación con las siguientes EPS-S:
	Vigencia 2008-2013

	NOMBRE EPS-S
	TIPO DE CONTRATO
	USUARIOS
	RÉGIMEN
	PORCENTAJE CONTRATACIÓN

	SOLSALUD
	Capitado
	5.355
	Subsidiado
	41% de UPC

	SALUDVIDA
	Capitado
	3.082
	Subsidiado
	40% de UPC

	CAPRECOM
	Evento
	910
	Subsidiado
	Tarifa a SOAT -5%

	PPNA
	Evento
	2.504
	Vinculados
	Tarifa SOAT -15%

	COOMEVA
	 Evento 
	170
	Contributivo
	Tarifa SOAT -10%

	SOLSALUD EPS
	Capitado
	456
	Contributivo
	41%

	AVANZAR
	Evento
	120
	Contributivo
	SOAT Pleno

	SANIDAD
	Evento
	20
	Especial
	SOAT Pleno

	PIC
	Metas
	ND
	Todos
	 

	BATALLON
	Evento
	ND
	Especial
	SOAT Pleno

	SOAT
	Evento
	ND
	---
	SOAT Pleno.

	OTROS PAGADORES
	Eventos
	ND
	 
	SOAT


La ESE Hospital Integrado Landázuri ha Gestionado el Aumento de las tarifas anuales asignadas por el Ministerio en la contratación, esfuerzos que ha sido en vano ya que las EPS hacen caso omiso a pesar que se ha tratado de hacer esta gestión con el acompañamiento de la secretaria de salud departamental y la cooperativa de hospitales de Santander COHOSAN.
La contracción con la EPS  Solsalud, es por capitación y se realizaba con un porcentaje de UPC de 41%, para 5.355 usuarios, con un crecimiento moderado de los usuarios.

Con la EPS Saludvida se ha realizado contratación por capitación por 3.082 usuarios a una tarifa de 40% de UPC, con la EPS CAPRECOM, se ha tenido 910 usuarios desde la vigencia 2011, contratados a tarifa SOAT menos 5%.
La atención de la población pobre no asegurada se ha contratado por evento a tarifa SOAT menos 15%, con una disminución paulatina de usuarios por la universalización de la salud, con 2.504, según bases de datos suministradas por el secretaria de Salud municipal.

La contratación con la EPS para la atención de los usuarios del régimen contributivo, se está realizando por evento a excesion de Solsalud EPS que se realizaba por capitación al 41% de UPC, con la EPS Coomeva, la contratación se realiza por evento a tarifa SOAT menos 10%, con las demás EPS se realiza la contratación por evento a tarifa SOAT, al igual que con las aseguradoras para la atención de accidentes de transito.
La ESE permanentemente está solicitando y realizando la Liquidación de Contratos con las diferentes EPS-S, teniendo en cuenta el reconocimiento del Reajuste de la UPC y el pago de las Novedades. 
 La ESE da cumplimiento oportunamente a la radicación de la facturación con las diferentes EPS-S y regímenes especiales, igualmente se realiza una pre auditoria a las cuentas de servicios de Salud arrojando menos de un 5% en Glosas. 

La ESE Hospital Integrado Landázuri realiza COBROS DE CARTERA, CONCILIACIONES, ACUERDOS DE PAGO del régimen Subsidiado y Contributivo pero existe debilidad o Incumplimiento por parte de las EPS-S en el pago oportuno a la ESE.

Buscando la ESE dar un valor agregado a los servicios ha gestionado la prestación de servicios de consulta de diferentes Especialistas como Ginecólogo, Oncólogo, Cardiólogo, Urólogo, Dermatólogo, Pediatra; contribuyendo a la comunidad a que sean diagnosticados oportunamente para evitar enfermedades de alto costo esto debido a la falta de oportunidad en las citas de las EPS-S en  II-III Y IV nivel de Atención, permitiéndonos aumentar los ingresos por alquiler de consultorios para consulta externa por especialistas.

La E.S.E. trabajara fuertemente en ofertar los servicios a toda la comunidad del Municipio de Landázuri ya que es la única institución de la zona con un gran potencial en población que suman alrededor de 15.300 habitantes, además ampliar nuestro portafolio de servicios ya que cuenta con nuevos equipos tecnológicos que llegaron a nuestra institución, y prestar servicios con calidad y aumentar nuestra productiva donde sea reflejado en la facturación a las diferentes entidades prestadores de servicios de salud.

	INGRESOS RECONOCIDOS (pesos corrientes)

	Variable
	2008
	2009
	2010
	2011
	2012

	Ingreso Total Reconocido Excluye CxC
	1.642.036.281
	1.643.193.295
	1.680.142.241
	1.874.897.202
	2.322.514.880

	Total Venta de Servicios
	1.640.426.470
	1.636.789.234
	1.630.731.223
	1.760.821.460
	1.800.864.255

	......Atención a población pobre en lo no cubierto con subsidios a la demanda (incluye con o sin situación de fondos)
	355.251.818
	222.651.191
	227.066.438
	228.075.377
	215.870.833

	......Régimen Subsidiado
	1.014.325.391
	1.074.912.227
	1.132.321.679
	1.224.800.343
	1.239.626.080

	......Régimen Contributivo
	85.074.874
	79.025.660
	102.398.277
	124.406.014
	112.794.380

	Otras ventas de servicios
	185.774.387
	260.200.156
	168.944.829
	183.539.726
	232.572.962

	Aportes
	0
	0
	0
	33.586.745
	520.179.609

	Otros Ingresos
	1.609.811
	6.404.061
	49.411.018
	80.488.997
	1.471.016

	Cuentas por cobrar Otras vigencias
	164.725.355
	330.538.851
	449.469.829
	131.292.500
	644.244.735


Análisis Histórico De Ingresos.

Es de vital importancia el análisis y la comprensión del componente de  ingresos de la E.S.E Hospital Integrado Landázuri, como condición fundamental para la financiación del gasto, éste último, dependiente directo de la capacidad de generación de ingresos por venta de servicios, las  transferencias  del  Sistema  General  de  Participaciones  (Aporte Patronal), entre las  de menor cuantía. Durante  la  vigencia  2008,  los  ingresos reconocidos de la E.S.E Hospital Integrado Landázuri   alcanzaron  los  $1.642.036.281 pesos, durante la vigencia 2009 y 2010 tuvo un compartimiento creciente con 1.643.193.295 y 1.680.142.241 lo que significó un  crecimiento del 2,44% y 11.59% en términos reales, frente a los resultados alcanzados en la vigencia 2.012 en donde los ingresos totales alcanzaron $1.800.864.255 pesos. Con la participación de otros ingresos de $185.774.387 con un 11.32% con respecto al total Los ingresos.
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Al analizar de manera separada los ingresos es claro el comportamiento creciente que ha tenido el recaudo de los recursos del régimen subsidiado y que ha contribuido a mantener los niveles de recaudo con respecto a los reconocimientos y que constituyen la principal fuente de recursos de la E.S.E Hospital Integrado del Municipio de Landázuri.
Resulta preocupante el decrecimiento del recaudo de los recursos por concepto de venta de servicios de régimen contributivo,  y se hace necesario hacer un análisis de manera separada ya que los contratos para la prestación de servicios al régimen contributivo , son contratos en sus mayoría por no decir que en su totalidad  son contratos por evento, que dichos servicios son prestados y posteriormente presentada la facturación y en 30 o 60 días se realiza el pago en el mejor de los casos y en ocasiones sobrepasa los 90 días, en términos de fijar un recaudo del 100% o del 95% de los valores reconocidos se tornaría imposible, caso tal que la facturación de los últimos tres meses del año no se recaudaría sino en la vigencia siguiente.

La contratación del régimen subsidiado es su mayoría por capitación a junio 30 de 2013, Solsalud tiene la mayor cantidad de usuarios con 5.355, salud vida, salud vida con 3.082 y CAPRECOM 910, es de mencionar que dos de as EPS, que hacen presencia en el municipio, afrontan dificultades financieras como es el caso de Solsalud y CAPRECOM, afectando de manera directa el flujo de recursos de la ESE Hospital Integrado Landázuri.
Por población pobre no cubierta en el municipio de Landázuri a junio 30 hay 2.504 personas, convirtiendo esto en la oportunidad de aumentar los ingresos al establecer una estrategia de incluir a esta cantidad de personal al régimen subsidiado, involucrando de manera directa a la alcaldía municipal de Landázuri, atreves de la secretaria de salud Municipal y así cumplir con la universalización del servicio de salud en el municipio de Landázuri.
Del régimen contributivo hay 672 personas en el municipio de Landázuri, con la oportunidad de que esta población va en aumento ya se están estableciendo algunas empresas en el municipio, principalmente en la construcción de vías y en la industria de la minería, también se ha implementado la estrategia de capturar a las personas que poseen régimen contributivo pero que no se encuentran zonificadas en el municipio a que lo hagan ya que el hospital ha realizado mejoras considerables en la parte de la infraestructura, especialmente en la parte de hospitalización, además está realizando inversiones en la parte de equipo médico y biomédico para mejorar la prestación de los servicios.
3. INGRESOS NO RELACIONADOS CON LA VENTA DE SERVICIOS
	CONCEPTOS DE INGRESO
	HISTORICO- INGRESO EFECTIVO EN LA VIGENCIA

	
	2007
	2008
	2009
	2010
	2011
	2012

	1. TRANSFERENCIAS O APORTES PERMANENTES
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	     De la Nación
	0
	0
	0
	0
	0
	 

	     Del Departamento o Distrito
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	     Del Municipio
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	2. TRANSFERENCIAS O APORTES NO PERMANENTES
	0
	0
	0
	0
	219.498.004
	248.262.649

	     De la Nación - Minproteccion Social
	0
	 
	 
	 
	 
	50.000.000

	     Aporte patronal
	 
	 
	 
	 
	 
	198.262.649

	     Del Departamento o Distrito
	0
	 
	 
	 
	219.498.004
	 

	     Del Municipio
	0
	 
	 
	 
	 
	 

	3.  PRODUCTOS DE INFRAESTRUCTURA
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	     Arrendamientos (una fila por cada propiedad arrendada)
	0
	 
	 
	 
	 
	 

	4. PRODUCTOS DE EQUIPAMENTO
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	     Arrendamientos (una fila por cada equipo arrendado)
	0
	 
	 
	 
	 
	 

	5.  RENDIMIENTOS Y PARTICIPACIONES
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	     Rendimientos financieros (especificar cuenta de ahorros, bonos, etc)
	0
	 
	 
	 
	 
	 

	     Dividendos (especificar inversiones, acciones)
	0
	 
	 
	 
	 
	 

	     Participaciones (especificar)
	0
	 
	 
	 
	 
	 

	6.  RECURSOS DE CRÉDITO
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	     Especificar entidad financiera y condiciones del crédito
	0
	 
	 
	 
	 
	 

	7.  VENTA DE ACTIVOS FIJOS
	0
	0
	0
	6.185.419
	0
	0

	venta de lote
	0
	 
	 
	6.185.419
	 
	 

	8.  OTROS INGRESOS
	0
	0
	0
	0
	33.586.745
	201.730.000

	 convenio con ECOPETROL
	0
	 
	 
	 
	33.586.745
	201.730.000


Al analizar en el comportamiento de los ingresos no relacionados con la venta de servicios, podríamos decir que la ESE no Tiene ingresos diferentes a la venta de servicios a exención de los aportes patronales, y recursos para  de convenio para inversión en la remodelación por parte de la Gobernación de Santander, en la vigencia 2011 por valor de $219.498.004.oo, $33.586.745.oo por parte de ECOPETROL y en la vigencia 2012, la suma de $201.730.000.oo para compra de equipo hospitalarios por parte de ECOPETROL y $50.000.000.oo para cofinanciar por parte del Ministerio de la Protección Social.
En las proyecciones no se contemplan recursos que no estén ligados a la prestación de servicios 
4. GASTOS Y COSTOS
En éste aparte se presenta un análisis tanto de la composición de gastos dentro del presupuesto de la E.S.E. Hospital Integrado Landázuri, sino también de los usos o gastos que se generan  dentro del Hospital y que conlleven a la prestación de servicios de salud de mansera eficiente con calidad  y bajo el sustento   de   los   Ingresos   examinados anteriormente a valores reales del gasto en cada vigencia.

	GASTO COMPROMETIDO (pesos corrientes)

	Variable
	2008
	2009
	2010
	2011
	2012

	Gastos Total Comprometido Excluye CxP
	1.604.329.446
	1.593.595.315
	1.650.578.228
	1.975.962.477
	2.043.943.555

	Gasto de Funcionamiento
	1.453.499.928
	1.459.295.609
	1.502.986.412
	1.594.953.110
	1.628.704.767

	Gastos de Personal
	1.151.424.408
	1.216.810.432
	1.167.623.942
	1.271.555.487
	1.350.100.983

	   Gasto de Personal de Planta
	853.312.908
	941.131.247
	853.849.335
	894.889.390
	931.905.763

	   Servicios Personales Indirectos
	298.111.500
	275.679.185
	313.774.607
	376.666.097
	418.195.220

	Gasto de Sueldos
	460.201.707
	512.099.806
	470.904.262
	481.338.826
	503.882.885

	Gastos Generales
	290.149.947
	236.359.917
	291.464.295
	279.729.456
	231.296.839

	Gastos de Operación y Prestación de Servicios
	150.829.518
	134.299.706
	147.591.816
	146.511.363
	162.154.039

	Otros Gastos
	11.925.573
	6.125.260
	43.898.175
	278.166.171
	300.391.694

	Cuentas por Pagar Vigencias Anteriores
	184.493.175
	344.296.378
	439.827.870
	258.234.122
	633.244.576

	Gastos Totales con Cuentas por Pagar
	1.788.822.621
	1.937.891.693
	2.090.406.098
	2.234.196.599
	2.677.188.131
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Los gastos totales entre la vigencia 2008 y 2009 decrecieron en un 0.66%; crecieron en un 3,57% entre el 2009 y 2010 y en el 2011, crecieron en un 19,71% debido a unas inversiones que realizaron. La E.S.E. Hospital Integrado Landázuri arrojó un gasto total en términos reales de $1.975.962.477 pesos, los cuales fueron un poco mayor a los ejecutados en 2010  $1.650.578.228.y el 2012  $2.043.943.555

Al igual que con el caso específico de los Ingresos, los Egresos mantienen una discriminación de acuerdo a su uso, a saber: gastos de funcionamiento, gasto Generales, Gastos de operación y prestación de servicios e Inversión.
Es  importante  aclarar  que  tanto  los  gastos de personal, los gastos generales y los gastos de prestación de servicios han conservado un comportamiento similar dentro de los cinco años en estudio, tanto en su crecimiento como en la conformación con respecto a los gastos totales.

Composición de los Gastos
	AÑO/ GASTO
	2008
	2009
	2010
	2011
	2012

	G. DE PERSONAL
	71,77
	76,36
	70,74
	64,35
	66,05

	G. GENERALES
	18,09
	14,83
	17,66
	14,16
	11,32

	G. DE OPERACIÓN
	9,40
	8,43
	8,94
	7,41
	7,93

	OTROS GASTOS
	0,74
	0,38
	2,66
	14,08
	14,70


Se realiza un comparativo año a año de la composición de cada uno de los gastos desde la vigencia 2008 al 2012, donde los gastos de personal conservan su porcentaje en cada año, alrededor del 70%, a excepción de las vigencias 2011 y 2012 donde muestran un disminución ya que los otros gastos aumentaron en un 14%, es de onotar que estos otros gastos representan inversiones realizadas en la parte de infraestructura de la ESE.
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5. PASIVOS
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Los pasivos de la E.S.E. Integrado Landázuri, se puede observar un crecimiento de los pasivos entre las vigencias 2008 al 2010, pero en la vigencia 2011, presento su valor más alto con $633.244.576,  y $518.760.757, al finalizar la vigencia 2012,  Diciembre 31 de la vigencia 2013 tiene pasivos por $350.674.829 que se encuentran concentrados en los  proveedores y contratistas y prestaciones sociales, hay que anotar que existen pasivos por concepto de consignaciones sin identificar por valor de $43.770.785, rendimientos financieros por valor de $3.661.829, recursos que se encuentran disponibles en bancos para ser devueltos.
COMPOSICION DE PASIVO
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Al analizar la composición del pasivo, se puede determinar que la adquisición de bienes y servicios ocupan el primer lugar seguido de los acreedores, cuenta 2425  y las obligaciones laborales, esta misma composición se mantiene en la vigencia 2013 con fecha de corte diciembre 31 de 2013.
COMPOSCION DEL PASIVO A DICIEMBRE 31 DE 2013
	CONCEPTO
	TOTAL

	Nómina
	286.129

	Prestaciones sociales
	42.217.535

	Pensiones y prestaciones económicas por pagar
	88.588

	Servicios personales indirectos
	69.111.947

	Proveedores
	76.930.127

	Aportes patronales y parafiscales
	35.497.606

	Servicios públicos
	31.000.000

	Otras cuentas por pagar
	48.110.283

	RECAUDOS POR CLASIFICAR (Consignaciones Sin Identificar)
	43.770.785

	OTROS RECAUDOS A FAVOR DE TERCEROS
	3.661.829

	TOTAL PASIVO
	350.674.829


Los pasivos a Diciembre 31 de 2013, como se menciono anteriormente son $350.674.829.oo de los cuales $43.770.785.oo corresponden a consignaciones sin identificar  y $3.661.829 son pasivos por concepto de rendimientos financieros, recursos que se encuentran disponibles en bancos para ser devueltos a su acreedor, lo que indica que la ESE Hospital Integrado Landázuri, tendrían unos pasivos reales o sin fuente de financiación por valor de $303.242.215.oo, de estos pasivos de corresponde a las vigencias anteriores $187.718.494  y a la vigencia actual la suma de $162.956.335.oo
Hay que resaltar que la ESE hospital integrado Landázuri en la vigencia anterior (2012) realizo una depuración de pasivos, revisando uno a uno sus pasivos y verificando su exigibilidad, donde se realizaron los ajustes correspondientes al finalizar la vigencia 2012, para tener como base uno pasivos reales para la vigencia 2013.
6. CARTERA
Análisis de las cuentas por cobrar 
	CARTERA DEUDORES (pesos corrientes)

	Variable

2008

2009

2010

2011

2012

2013

Total Cartera

330.538.851

449.469.829

387.677.525

644.244.735

632.549.620

450.745.266

< 60 dias

233.808.715

166.135.288

68.583.290

165.679.560

228.911.806

22.933.407

61 a 360 dias

56.217.223

220.061.411

245.714.244

317.729.355

213.367.033

140.098.180

> 360 dias

40.512.913

63.273.130

73.379.991

160.835.820

190.270.781

287.713.679

Régimen Subsidiado

135.131.836

262.887.444

199.034.353

326.942.274

263.993.748

227.137.966

< 60 dias

111.716.644

59.957.074

4.831.089

8.154.547

23.904.589

4.343.357

61 a 360 dias

20.284.458

177.060.906

157.783.208

224.690.023

105.619.833

60.389.211

> 360 dias

3.130.734

25.869.464

36.420.056

94.097.704

134.469.326

162.405.398

Población Pobre No Asegurada

97.108.189

52.011.512

64.757.964

25.566.670

22.441.352

25.587.373

< 60 dias

70.927.357

25.830.680

19.825.320

1.540.794

3.671.368

4.421.431

61 a 360 dias

0

0

34.932.644

0

13.936.816

11.674.761

> 360 dias

26.180.832

26.180.832

10.000.000

24.025.876

4.833.168

9.491.181

Régimen Contributivo

48.900.387

44.276.242

66.781.962

103.707.064

122.375.079

117.522.494

< 60 dias

15.026.845

8.866.852

18.766.385

15.328.796

15.446.326

5.211.492

61 a 360 dias

25.292.024

28.470.409

43.025.589

72.110.901

71.668.088

42.330.072

> 360 dias

8.581.518

6.938.981

4.989.988

16.267.367

35.260.665

69.980.930

SOAT ECAT

3.104.222

4.558.878

4.476.620

16.491.866

16.096.499

24.898.633

< 60 dias

1.857.526

453.610

1.415.356

7.163.183

3.467.957

1.279.303

61 a 360 dias

1.141.756

3.297.564

2.917.137

7.894.661

6.139.200

11.995.831

> 360 dias

104.940

807.704

144.127

1.434.022

6.489.342

11.623.499

Otros Deudores

46.294.217

85.735.753

52.626.626

171.536.861

207.642.942

55.598.800

< 60 dias

34.280.343

71.027.072

23.745.140

133.492.240

182.421.566

7.677.824

61 a 360 dias

9.498.985

11.232.532

7.055.666

13.033.770

16.003.096

13.708.305

> 360 dias

2.514.889

3.476.149

21.825.820

25.010.851

9.218.280

34.212.671




La cartera de la ESE Hospital Integrado Landázuri merece especial atención en relación con los valores mostrados en las vigencias 2011 y 2012, donde alcanza su mayor valor durante los cinco años que son objeto de análisis, en términos de careta total se ha presentado un aumento del 66% entre la vigencia 2011 Y 2012, al terminar la vigencia 2013 retoma su comportamiento normal situándose en $450.745.266.OO, de los cuales $85.913.271.oo con cuentas por cobrar menor a 90 días, cabe resaltar que la ESE tiene cuentas por cobrar mayor a 360 días, con la caja de Compensación familiar  CAFABA, que se encuentra en liquidación por valor de $48.383.065.oo y la EPS solsalud la suma de $104.412.927.oo
CONFORMACION DE LAS CUENTAS POR COBRAR
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Al realizar un análisis mediano de la conformación de las cuentas por cobrar se puede observar que el mayor porcentaje se encuentra en las cuentas por cobrar al régimen subsidiado, seguido de los otros deudores y posteriormente los deudores del régimen contributivo, esta tendencia se conserva a lo largo de los 5 años en estudio.
VALOR POR EDAD DE LAS CUENTAS POR COBRAR
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Al analizar las cuentas por cobrar por su edad es fácil ver que las cuentas por cobrar entre 61 a 360 días está concentrado el mayor valor lo que hace que se le preste un atención especial, se incremente la gestión de cobro especialmente en el régimen subsidiado.
CARTERA REGIMEN SUBSIDIADO A  DICIEMBRE 31 DE 2013
	SUBCONCEPTO
	HASTA 60
	DE 61 A 90
	DE 91 A 180
	DE 181 A 360
	MAYOR 360
	TOTAL POR COBRAR

	ASMET SALUD ESS 
	0
	0
	0
	1.586.353
	0
	1.586.353

	CAFABA 
	0
	0
	0
	0
	48.383.065
	48.383.065

	CAFESALUD EPS
	0
	0
	0
	0
	37.200
	37.200

	CAJACOPI 
	153042
	0
	0
	0
	0
	153.042

	CAPRECOM EPS
	5.106.866
	0
	0
	0
	0
	5.106.866

	COMFAMILIAR 
	38711
	0
	0
	0
	0
	38.711

	COMPARTA 
	273.753
	0
	0
	0
	0
	273.753

	CONVIDA - EPS
	281787
	0
	0
	0
	1.177.597
	1.459.384

	COOSALUD ESS 
	575675
	0
	0
	0
	11.448.556
	12.024.231

	ECOOPSOS 
	0
	0
	0
	0
	332.736
	332.736

	PIJAOSALUD EPSI
	0
	0
	0
	0
	450.244
	450.244

	SALUDVIDA SA EPS
	15495221
	5.137.179
	1.130.382
	42.499.011
	60.241.420
	124.503.213

	SOLSALUD EPS SA
	0
	0
	0
	9.228.041
	39.855.117
	49.083.158

	CAPITAL SALUD EPSS SAS
	1.550.630
	0
	808.245
	0
	479.463
	2.838.338

	SAVIA SALUD EPSS 
	50.857
	0
	0
	0
	0
	50.857

	SUBTOTAL SUBSIDIADO
	23.526.542
	5.137.179
	1.938.627
	53.313.405
	162.405.398
	246.321.151


Es de resaltar que la cartera sigue estando concentrada en el régimen subsidiado y en especial en la EPS, Solsalud y salud vida, con el agravante de que la EPS Solsalud empezó el proceso de liquidación y la EPS CAPRECOM, afronta serios problemas financieros, como podemos apreciar la EPS Solsalud adeuda al hospital la suma de $49.083158.oo que a la fecha de entrega de esta información la ESE Hospital integrado Landázuri ya se constituyo como acrededor de Solsalud, con la EPS saludvida se están realizando conciliación de saldos para la posterior firma de acuerdo de pago, La Caja de compensación de Barrancabermeja en liquidación adeuda la suma de $48.383.065, de los cuales se esta haciendo la gestión para que sean incluidos dentro de las acreencias de la caja de compensación.
8. ANALISIS DE LA SITUACION FINANCIERA
	EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO  HOSPITAL INTEGRADO LANDAZURI

	BALANCE GENERAL

	AL 31 DE DICIEMBRE DE 2008 a 2012

	(Cifras en pesos)

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	DIC 31
	DIC-31
	DIC-31
	DIC-31
	DIC-31

	 
	
	2012
	2011
	2010
	2009
	2008

	Código
	ACTIVO
	
	
	
	
	 

	 
	 CORRIENTE
	    897.132.629 
	    746.427.207 
	    536.018.734 
	    502.335.429 
	     383.147.661 

	11
	Efectivo
	             218.550.047 
	                55.125.596 
	                 90.006.118 
	                  4.012.706 
	                   1.670.144 

	12
	Inversiones
	                  11.906.051 
	                  9.639.251 
	                  7.496.851 
	                  5.436.851 
	                  5.436.851 

	14
	Deudores
	            632.549.622 
	            644.244.735 
	            387.677.525 
	            450.269.829 
	             330.538.851 

	15
	Inventarios
	                34.126.909 
	                37.417.625 
	               50.838.240 
	                42.616.043 
	                 45.501.815 

	19
	Otros activos
	                                 -   
	                                 -   
	                                 -   
	                                 -   
	                                 -   

	 
	 NO CORRIENTE
	  1.275.129.073 
	 1.020.856.059 
	    879.842.859 
	    670.667.836 
	    644.275.683 

	12
	Inversiones
	                                 -   
	
	
	
	 

	14
	Deudores
	                                 -   
	
	
	
	 

	16
	Propiedades, planta y equipo
	            966.463.473 
	              712.190.459 
	            572.642.259 
	            363.467.236 
	            337.075.083 

	19
	Otros activos
	            308.665.600 
	            308.665.600 
	            307.200.600 
	            307.200.600 
	            307.200.600 

	 
	TOTAL ACTIVO
	  2.172.261.702 
	 1.767.283.266 
	   1.415.861.593 
	  1.173.003.265 
	 1.027.423.344 

	Código
	PASIVO
	
	
	
	
	 

	 
	 CORRIENTE
	    518.760.757 
	    633.244.575 
	    471.500.854 
	    439.827.870 
	    344.296.378 

	22
	Operaciones de crédito público
	
	
	
	 

	23
	Obligaciones financieras
	
	
	
	
	 

	24
	Cuentas por pagar
	            430.536.624 
	             424.619.262 
	              310.772.516 
	             328.249.821 
	            289.895.325 

	25
	Obligaciones laborales
	                87.124.083 
	              157.997.601 
	               76.965.460 
	               111.578.049 
	                54.401.053 

	27
	Pasivos estimados
	                                 -   
	
	
	
	 

	29
	Otros pasivos
	                   1.100.050 
	                50.627.712 
	               83.762.878 
	0
	 

	 
	
	
	
	
	
	 

	 
	 NO CORRIENTE
	                    -   
	                    -   
	                    -   
	                    -   
	                    -   

	24
	Cuentas por pagar
	                                 -   
	                                 -   
	0
	0
	0

	25
	Obligaciones laborales
	                                 -   
	                                 -   
	0
	0
	0

	 
	TOTAL PASIVO
	    518.760.757 
	    633.244.575 
	    471.500.854 
	    439.827.870 
	    344.296.378 

	 
	
	
	
	
	
	 

	3
	PATRIMONIO
	 1.653.500.945 
	   1.134.038.691 
	    944.360.739 
	    733.175.395 
	    683.126.966 

	32
	Patrimonio institucional
	          1.653.500.945 
	            1.134.038.691 
	            944.360.739 
	             733.175.395 
	             683.126.966 

	 
	TOTAL PASIVO Y PATRIMONIO
	  2.172.261.702 
	 1.767.283.266 
	   1.415.861.593 
	  1.173.003.265 
	 1.027.423.344 


Al realizar un análisis de las principales partidas del balance de la ESE hospital Integrado Landázuri, podemos observar que el efectivo en la as vigencias 2010, 2011 y 2012, presenta sumas considerables especialmente en la vigencia 2012, con un valor de $218.550.047.oo, situación que obedece al la consignación de $201.000.000 por parte de Empresa Colombiana de Petróleos ECOPETROL, para financiación de la compra de unos equipos médicos y biomédicos para mejorar la atención en la prestación de los servicios.
Los deudores como ya se había mencionado anteriormente presenta su valor más alto en la vigencia 2011, con $644.244.735.oo, y con un valor muy cercano en la vigencia 2012, de $632.549.622.oo  y a junio 30 de 2013  presenta un valor de $484.811.498.
Los inventarios presenta un valor muy parecido a lo largo de las cinco vigencias en estudio, en la vigencia 2012, un valor de  $34.126.909.oo, este valor representa el stop de medicamentos de farmacia, de insumos para prestación de servicios, materiales de odontología, y reactivos de laboratorio.

Los activos fijos han tenido en crecimiento considerable durante las tres últimas vigencias. Esto se debe principalmente por la incorporación de dos ambulancias donadas por la gobernación de Santander, en la vigencia 2011 y 202.

Las cuentas por pagar en los últimas vigencias se han situado en los valores más altos en toda la historia de la ESE, $430.536.624 en la vigencia 2012 y a 30 de junio de 2013, la suma de $442.158.991.oo, tal y como se había comentado anteriormente.
El patrimonio ha aumentado en las tres últimas vigencias por la incorporación de equipo de transporte – (ambulancias) por donaciones recibidas del departamento de Santander.
	 

	EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO  HOSPITAL INTEGRADO LANDAZURI

	ESTADO DE ACTIVIDAD FINANCIERA, ECONÓMICA Y SOCIAL

	AL 31 DE DICIEMBRE DE 2008 a 2012

	(Cifras en pesos)

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Código
	Cuentas
	DIC 31
	DIC-31
	DIC-31
	DIC-31
	DIC-31

	 
	
	2012
	2011
	2010
	2009
	2008

	 
	
	
	
	
	
	 

	 
	
	$ 
	$ 
	$ 
	$ 
	$ 

	 
	INGRESOS OPERACIONALES
	  2.321.043.864 
	  1.767.245.211 
	  1.630.731.223 
	  1.641.523.150 
	  1.649.930.113 

	 
	
	
	
	
	
	 

	43
	Venta de servicios
	          2.321.043.864 
	           1.767.245.211 
	          1.630.731.223 
	           1.641.523.150 
	           1.649.930.113 

	44
	Transferencias
	                                  -   
	                                 -   
	                                 -   
	                                 -   
	                                 -   

	47
	Operaciones Interinstitucionales (Recibidas)
	                                  -   
	                                 -   
	                                 -   
	                                 -   
	                                 -   

	57
	Operaciones Interinstitucionales (Giradas)
	                                  -   
	                                 -   
	                                 -   
	                                 -   
	                                 -   

	 
	COSTO DE VENTAS
	-   648.776.561 
	-  589.227.709 
	-  562.573.959 
	-   154.238.000 
	-   388.719.020 

	63
	Costo de ventas de bienes y servicios
	              648.776.561 
	            589.227.709 
	            562.573.959 
	             154.238.000 
	             388.719.020 

	 
	
	
	
	
	
	 

	 
	GASTOS  OPERACIONALES
	-  1.130.195.372 
	-  1.171.140.159 
	-1.042.189.236 
	-1.435.600.512 
	-1.440.597.188 

	51
	De administración
	            1.121.384.372 
	           1.144.756.159 
	          1.042.189.236 
	           1.423.150.129 
	          1.440.597.188 

	53
	Provisiones, depreciaciones y amortizaciónes
	                    8.811.000 
	              26.384.000 
	                                 -   
	               12.450.383 
	 

	 
	EXCEDENTE (DÉFICIT) OPERACIONAL
	     542.071.931 
	       6.877.343 
	     25.968.028 
	      51.684.638 
	-   179.386.095 

	 
	
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	OTROS INGRESOS
	                     -   
	     101.413.360 
	     46.407.962 
	      24.608.129 
	         1.144.789 

	48
	Otros ingresos
	                                  -   
	               101.413.360 
	              46.407.962 
	               24.608.129 
	                   1.144.789 

	 
	
	
	
	
	
	 

	 
	GASTO PUBLICO SOCIAL
	                     -   
	                    -   
	                    -   
	                    -   
	                    -   

	55
	Salud
	                                  -   
	                                 -   
	                                 -   
	                                 -   
	                                 -   

	 
	OTROS GASTOS
	-     22.609.677 
	-    76.569.952 
	-    45.549.446 
	-     34.103.570 
	-      7.652.622 

	58
	Otros gastos
	               22.609.677 
	              76.569.952 
	              45.549.446 
	               34.103.570 
	                 7.652.622 

	 
	EXCEDENTE (DÉFICIT) DEL EJERCICIO
	     519.462.254 
	       31.720.751 
	     26.826.544 
	       42.189.197 
	-   185.893.928 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 


Con relación los ingresos resulta fácil hacer un análisis del comportamiento de los ingresos ya que la ESE venia presentando un comportamiento normal durante las anteriores al 2008 y hasta la vigencia 2011, en la vigencia 2012, se reciben recursos por parte ECOPETROL, mostrando un valor significativo en los ingresos, los costos presentan un comportamiento típico a lo largo de las tres últimas vigencias en estudio con crecimientos normales sin que haya variaciones considerables que analizar, durante las vigencia 2008 y 2009 se presentan valores muy por debajo de los costos normales dejando entre ver que la ESE para esas vigencia no registro de manera correcta sus costos haciendo aun mas difícil sus¿ análisis y su comportamiento. Tal y como se puede observar ala analizar los gastos de administración durante las vigencias mostrando de manera más clara que muchos de los costos fueron registrados como gastos de administración. 
La ESE Hospital Integrado Landázuri ha venido presentando los informes contables, presupuestales y demás  a los diferentes entes de control de manera oportuna, de tal manera que no ha recibido requerimiento alguno porte de estos entes, la ESE presenta los siguientes informes, Informes de la Categoría presupuestal a la Contraloría General de la Nación, Información Contable publica, saldos y movimientos, operaciones reciprocas y notas a los estados financieros a la Contaduría General de la Nación, información contable, presupuestal y de contratación a la Contraloría General de Santander, información del decreto 2193 al ministerio de la protección social e información exógena a la Dirección de Impuestos y adunas Nacionales – DIAN ,entre otros
ACTIVOS FIJOS

La ESE Hospital Integrado Landázuri, cuanta con unos activos fijos a diciembre 31 de 2012 de $966.463.473, representado fundamentalmente en dos ambulancias de transporte básico, un edificio, equipo médico y científico, de los activos fijos de la ESE se Puede destacar principalmente que posee un terreno avaluado en $62,000, muy por debajo del valor comercial, lo que implica que se deberán contratar los avaluó para determinar su valor real, dentro del parque automotor se encuentran dos ambulancias en avanzado estado de deterioro, por su uso durante más de 20 años, lo que significa que se deben adelantar las gestiones pertinentes para realizar la venta de estos activos inservibles.

La ESE cuenta con un gran número de equipo médico y biomédico en buen estado gracias a sus mantenimiento preventivo y correctivo que se realiza periódicamente, por un ingeniero biomédico contratado para esta labor, mediante orden de prestación de servicios, también se tiene un numero de equipo de computación  e impresoras que se encuentran en buen estado, muchos de estos equipos son nuevos ya que se adquirieron en la vigencia anterior y durante la vigencia actual.

Es de resaltar que actualmente la ESE Cuenta con recursos por mas $251.000.000 para compra de equipo hospitalario, medico y biomédico, especialmente el servicio de hospitalización, observación consulta externa y urgencias. 

Con respecto a  los sistemas que posee la ESE Como se me menciono anteriormente tiene limitación grandes en el sistema de costos, el sistema es precario por lo que se requiere hacer inversiones para su implementación de manera eficiente, La ESE posee un aplicativo de facturación que no ha podido ser actualizado y se encuentra obsoleto lo que implica se debe hacer una inversión ya sea en la compra de uno nuevo, en la actualización del que tiene en contratar en alquiler otro.

La única deficiencia en el proceso contable radica principalmente en la identificación de ingresos (Consignaciones) que se ha tornado en un proceso lento ya el banco no suministra la información necesaria para su identificación.
INDICES FINANCIEROS

	INDICES FINANCIEROS
	dic-08 
	dic-09 
	dic-10 
	dic-11 
	dic-12 

	    LIQUIDEZ

	RAZON CORRIENTE
	1,10 
	1,13 
	1,36 
	1,74 
	1,64 

	SOLIDEZ
	2,98 
	2,67 
	3,00 
	2,79 
	4,12 

	LIQUIDEZ INMEDIATA
	0,96 
	1,03 
	1,23 
	1,65 
	1,64 

	ACTIVO CORRIENTE/ACTIVO TOTAL(%)     
	36,76 
	42,36 
	37,33 
	41,69 
	39,81 

	PASIVO CORRIENTE/PASIVO TOTAL(%)
	100,00 
	100,00 
	82,23 
	67,05 
	99,79 

	CAPITAL DE TRABAJO ($)
	33.414.432 
	57.070.709 
	140.783.907 
	312.168.694 
	333.438.959 

	    EFICIENCIA OPERACIONAL

	DIAS DE CARTERA
	72 
	99 
	86 
	131 
	98 

	DIAS DE INVENTARIOS
	42 
	99 
	33 
	23 
	0 

	DIAS DE PROVEEDORES
	168 
	431 
	103 
	128 
	141 

	    RENTABILIDAD

	SOBRE ACTIVOS TOTALES(%)
	-18,09 
	3,60 
	1,89 
	1,79 
	24,30 

	SOBRE PATRIMONIO(%)
	-27,21 
	5,75 
	2,84 
	2,80 
	31,42 

	SOBRE CAPITAL(%)
	-21,39 
	6,18 
	3,66 
	4,17 
	115,03 

	    ESTRUCTURA

	ENDEUDAMIENTO CON VALORIZACION(%)
	33,51 
	37,50 
	33,30 
	35,83 
	24,26 

	ENDEUDAMIENTO SIN VALORIZACION(%)
	47,80 
	50,80 
	42,53 
	43,37 
	28,33 

	APALANCAMIENTO TOTAL (%)
	50,40 
	59,99 
	49,93 
	55,84 
	31,37 


LIQUIDEZ

La liquidez de una organización es juzgada por la capacidad para saldar las obligaciones a corto plazo que se han adquirido a medida que éstas se vencen, PARA EL CASO DE LA ESE Hospital Integrado Landázuri, si analizamos la Razón Corriente arrojada a lo largo de las 5 vigencias objeto de estudio, podríamos decir que la  ESE tiene los recursos suficientes para cumplir sus obligaciones inmediatas, es de resaltar que las razón corriente es calculada por el activo corriente sobre el pasivo corriente, en activo corriente está integrado por los ele efectivo y los deudores, el efectivo presenta un aumento en la última vigencia, por la consignación de 201 millones por parte de la empresa ECOPETROL, para cofinanciarla compra de equipos médicos,  los cuales se están adquiriendo en la vigencia 2013, el otro factor que incide en el cálculo de este indicador es que toma la totalidad de los deudores, sin tener en cuenta que casi el 30% de las cuentas por cobrar están cerca o superior a los 360 días, lo que en conclusión este indicador no se debe tomar como referente alguno.
El Capital de Trabajo muestra el valor que le quedaría a la institución, después de haber pagado sus pasivos de corto plazo, si bien es cierto que en teoría la ESE arroja un indicador  aceptable por qué cuenta con capital de trabajo, es de resaltar que al igual que el indicador anterior se dijo en el grupo de efectivo exactamente en los bancos hay una valor de 201 millones de destinación especifica los cuales no pueden ser utilizados para el pago de pasivos.

EFICIENCIA OPERACIONAL

Los indicadores de eficiencia determinan la productividad con la cual se administran los recursos, para la obtención de los resultados del proceso y el cumplimiento de los objetivos. Los indicadores de eficiencia miden el nivel de ejecución del proceso, se concentran en el Cómo se hicieron las cosas y miden el rendimiento de los recursos utilizados por un proceso al abalizar el indicado re rotación de cartera encontramos tal vez sin duda alguna la causa que dio origen a que la ESE Hospital Integrado Landázuri fuera calificada en riego alto, la cartera no se esta moviendo como debería y presenta 131 y 98 idas en las dos últimas vigencias y un promedio de 97 días en las cinco vigencias objeto de estudio, lo que implica que ha ido aumentando y merece especial atención para implementación del Programa de Saneamiento fiscal y financiero.
Al revisar el indicador de días de proveedores resulta aun más alarmante, con 128, 141 días en las ultimas vigencias y un promedio de 194. Días en los cinco últimos años, lo que indica que ESE podría estar incurriendo en el pago de intereses por mora o sencillamente estaría dejando de obtener descuentos por pronto pago.
INDICADORES DE RENTABILIDAD
Estos indicadores miden el logro de los resultados propuestos. Nos indica si se hicieron las cosas que se debían hacer, los aspectos correctos del proceso, al analiza en conjunto los tres indicadores, rentabilidad sobre los activos, sobre el patrimonio y sobre el capital, la ESE arrojo valores negativos en la vigencia 2008, con un rentabilidad baja en las vigencias siguientes al llegar a la vigencia 2012, el indicar repunta de manera considerable por los ingresos de 201 millones para la compra de equipo médico que esta siendo comprado en la vigencia 2013
SUFICIENCIA PATRIMONIAL Y FINANCIERA A DICIEMBRE 31 DE 2012
	PATRIMONIO TOTAL
	1.653.500.945
	3,66
	X
	100
	366,16
	CUMPLE

	CUENTAS QUE REGISTRA EL CAPITAL
	451.581.691
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	OBLIGACIONES LABORALES Y DE SEG. SOCIAL MAYORES 360 DIAS
	0
	0,00
	X
	100
	0,00
	CUMPLE

	PASIVO CORRIENTE
	518.760.757
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	OBLIGACIONES MERCANTILES MAYORES A 360 DIAS
	41.577.142
	0,08
	X
	100
	8,01
	CUMPLE

	PASIVO CORRIENTE
	518.760.757
	
	
	
	
	


Al terminar la vigencia 2012 la ESE, cumplió con los indicadores de suficiencia patrimonial a pesar de que los pasivos alcanzaban la suma de los $518.760.757,  algo superior a la obtenida a junio 30 de 2013, fecha en la cual se toman los pasivos para iniciar el programa  de saneamiento fiscal y financiero

9. ANALISIS INTEGRAL
Al terminar el análisis de la dimensión interna de la ESE Hospital Integrado Landázuri se han evidenciado un sin número de  de debilidades al igual que las fortalezas de la institución al igual que sus causas.
DEBILIDADES

· Baja recuperación de cartera 
· Gastos de personal altos, por prebendas laborales de los empleados
· Cartera está concentrada en las EPS Solsalud y CAPRECOM
· Sistemas de costos precario, con limitaciones 
· Indicadores de Liquidez bajos

· Inventario de bienes desactualizado
FORTALEZAS
· Razonabilidad en los estados financieros
· Equipos medico y biomédico nuevo

· Infraestructura física en excelentes condiciones

· Se tiene los documentos que acreditan la propiedad de los bienes

· Entrega oportuna de información a los entes de control

· Pasivos identificados 
AMENAZAS

· Situación financiera de los deudores (Solsalud y CAPRECOM)

OPORTUNIDADES

· Ampliación del número de usuarios 
· Venta de otros servicios
II DIMENSION EXTERTA
En esta dimensión se analizan factores importantes como la población, su conformación, al igual que las demás instituciones de salud en el área de influencia, tarifas, calidad de la infraestructura entre otras.
1. ANALISIS DE LA POBLACION

	POBLACION 2013 MUNICIPIO DE LANDAZURI

	POBLACION DANE
	 
	15.335

	POBLACION SISBEN
	 
	11.851

	NIVEL 1
	10.041
	 

	NIVEL 2
	1.487
	 

	OTROS
	323
	 

	REGIMEN SUBSIDIADO
	 
	9.347

	SOLSALUD : 
	5.355
	 

	SALUDVIDA :
	3.082
	 

	CAPRECOM : 
	910
	 

	REGIMEN CONTRIBUTIVO
	 
	678

	POBLACION  SIN SEGURIDAD SOCIAL
	
	1.826

	POBLACION SIN SIBEN
	
	3.484


El Municipio de Landázuri cuenta con una población DANE de 15.335, pobladores tanto en el área urbana como rural, una población SISBEN de 11.851, de los cuales 9.347, cuentan con los servicios de salud del régimen subsidiado y 678 tienen los servicios de salud del régimen contributivo, lo que implica que el municipio de Landázuri,  existe un potencial de usuarios que podría ingresar al sistema de seguridad social en salud del régimen subsidiado así: la población que cuenta con seguridad social es de 11.851 personas y tenemos una población SISBEN de 11.851 lo significa que hay 1.826 usuarios potenciales y los 3.484 que no se encuentran en las bases de datos del SISBEN, usuarios que al ser incluidos del plan de salud del régimen subsidiado podrían incrementar considerablemente los ingresos de la ESE Hospital Integrado Landázuri, es así como se plantea dentro de las estrategias a seguir en el Programa de saneamiento fiscal y financiero de trabajar en equipo con la administración municipal de incluir las personas en la base de datos del SISBEN y así estas personas tenga la oportunidad de tener acceso a la seguridad social y aumentar los ingreso del hospital por mayor número de usuarios contratados
1.1 POBLACIÓN POR ASEGURADOR O PAGADOR
	ASEGURADOR
	CLASIFICACIÓN SISBEN
	LANDAZURI

	
	
	

	Regimen excepción
	Magisterio
	 
	60

	
	Ecopetrol
	 
	10

	
	FFMM
	 
	15

	
	Otros
	 
	0

	
	Subtotal
	 
	85

	Régimen Subsidiado
	SOLSALUD
	Nivel 1
	4.944

	
	
	Nivel 2
	404

	
	
	Nivel 3
	6

	
	
	Especial
	0

	
	
	No clasificada
	1

	
	SALUDVIDA
	Nivel 1
	2.885

	
	
	Nivel 2
	185

	
	
	Nivel 3
	5

	
	
	Especial
	7

	
	CAPRECOM
	Nivel 1
	702

	
	
	Nivel 2
	31

	
	
	Nivel 3
	0

	
	
	Especial
	177

	
	Subtotal
	 
	9.347

	Régimen Contributivo
	COOMEVA
	 
	170

	
	NUEVA EPS
	 
	52

	
	SOLSALUD EPS
	 
	456

	PPNA
	Entidad Territorial
	Nivel 1
	1.510

	
	
	Nivel 2
	867

	
	
	Nivel 3
	127

	
	
	Especial
	0

	
	
	No clasificada
	0

	TOTAL
	12.614


Como se relación anteriormente la población que cuenta con seguridad social régimen subsidiado son 9.347, de los cuales a junio 30 de 2013 5.355, están en la EPS Solsalud, 3.082 en Salud vida y 910 en  CAPRECOM, dentro de los regímenes especiales hay 170, entre profesores policías y fuerzas militares, 678 tiene régimen contributivo principalmente en la Nueva EPS y Coomeva, saludcoop y  población pobre no asegurada 2.504, que es donde se debe prestar la mayor atención ya que son los clientes potenciales que podrían entrar a hacer parte del régimen subsidiado y así incrementar los ingresos de la ESE. Por lo anterior la ESE HIL ha adoptado la Estrategia de identificar los usuarios que solo presentan sisben para posteriormente de la atención de Salud sean afiliados a las EPS-S del régimen subsidiado. 
Así mismo se está trabajando en la sensibilización de los usuarios de régimen contributivo a que se zonifique en el municipio de Landázuri, ya que la ESE presenta servicios de Salud con calidad, calidez y oportunidad; apoyados en las  condiciones que se han mejorado, como es la remodelación del área de Hospitalización, Pediatría, Consulta Externa, Sala de partos, Sala ERA, Sala de Electrocardiogramas, Sala de Rayos X, Urgencias, Sala de Observación.  La ESE también gestiono el fortalecimiento de todos los servicios con la compra de equipos Biomédicos, buscando siempre la calidad en la prestación de servicios de Salud. Talento humano la ESE también lo fortalece con actividades de capacitación en la normatividad vigente, programas de Bienestar y formación personal para el buen trato a nuestros usuarios.
1.2 MORBILIDAD GENERAL POR CONSULTA EXTERNA
	MORBILIDAD GENERAL POR CONSULTA EXTERNA –AÑ 2012

	No.
	CAUSA
	CASOS
	%
	Tasa x

	
	
	
	
	100.000 Hb.

	1
	HTA
	2394
	35,2
	19.280,0

	2
	ERA
	1158
	17,0
	9.325,9

	3
	IVA
	662
	9,7
	5.331,4

	4
	CEFALEA
	571
	8,4
	4.598,5

	5
	PARASITO INTESTINAL
	503
	7,4
	4.050,9

	6
	SINDRME FEBRIL
	411
	6,1
	3.310,0

	7
	DOLOR ABDOMINAL
	293
	4,3
	2.359,7

	8
	GASTRITIS
	273
	4,0
	2.198,6

	9
	VAGINITIS AGUDA
	266
	3,9
	2.142,2

	10
	LUMGO NO ESPECIFICADO
	262
	3,9
	2.110,0

	 
	Total
	6793
	100,0
	 


En la ESE Hospital Integrado Landázuri se realizó un Total de consultas atendidas durante el año 2012 de 16.838, de las cuales las 10 primeras causas de Morbilidad por servicio representaron el 40.3% del total de las atenciones con 6.793 atendidas.
Dentro de las 10 primeras causas de Morbilidad, el 32% de las consultas se orientaron única y exclusivamente a la atención de pacientes hipertensos, lo anterior se ajusta al gran número de usuarios hipertensos inscritos en el programa (308).

Es preocupante que el 35.2% de la consulta esté relacionada con una patología crónica que en la mayoría de los casos se presenta por factores de riesgo modificables. Lo que implica un mayor compromiso en la prevención de patología crónica con actividades que favorezcan el cambio en los estilos de vida en la población.

La ESE teniendo en cuenta este gran porcentaje de pacientes con Hipertensión fortaleció los programas de Promoción y Prevención casa a casa para realizar seguimiento y control a estos pacientes, con el fin de verificar la adherencia al tratamiento y estilos de vida saludable, es así como también se implementó un carne exclusivo para el paciente Hipertenso teniendo en cuenta la Resolución 412 y permitiendo la asistencia oportuna de los pacientes y así mismo identificar cada paciente y permitir a la institución bajar costos en medicamentos ya que se tiene un control por cada paciente consignado en este carne y bases de datos.
La ERA, el Poli – parasitismo y la EDA continúan estando presentes en las primeras causas de mortalidad, en los servicios de Hospitalización y Consulta Externa se evidencia similar comportamiento en los años anteriores. La ESE ha fortalecido actividades de Promoción y Prevención  llegando a los lugares del área Rural mas apartados.
1.3 MORBILIDAD HOSPITALARIA
	MORBILIDAD HOSPITALARIA - AÑO  2012

	No. ORDEN
	CAUSA
	CASOS
	Tasa  X 10.000 Hab.

	1
	INFESION VIAS URINARIAS
	43
	34,6

	2
	ERA
	28
	22,5

	3
	ATENCION DE PARTO
	24
	19,3

	4
	ABSESO - CELULITIS
	22
	17,7

	5
	EDA
	5
	4,0

	6
	EPOC
	4
	3,2

	7
	MASTITIS
	3
	2,4

	8
	ORQUITIS
	3
	2,4

	9
	IAM
	1
	0,8

	10
	OTRAS
	2
	1,6

	 
	TOTAL
	135
	108,7


1.4 MORTALIDAD GENERAL
	MORTALIDAD GENERAL  - AÑO 2012

	No. ORDEN
	CAUSA
	CASOS
	TASA POR 10.000 HAB.

	1
	FALLA MULTI-SISTEMICA
	25
	20,13

	2
	CA de mama (1), Hepático (1), Gástrico (1)
	3
	2,42

	3
	PCR
	3
	2,42

	4
	HPAF
	2
	1,61

	5
	SICIDIO
	2
	1,61

	6
	ACCIDENTES
	2
	1,61

	7
	SHOK HIPOVOLEMICO
	1
	0,81

	8
	TCE X ACCIDENTE
	1
	0,81

	9
	AIM
	1
	0,81

	 
	TOTAL
	40
	32,21


La falla Multi – sistémica, segundaria a diferentes patologías de base fue la primera causa de mortalidad en la población mayor de 69 años 
El cáncer, originario en diferentes órganos fue la segunda causa de mortalidad en la población mayor de 67 años. La ESE buscando la prevención de las enfermedades fortalece actividades de PYP y la oportunidad en consulta externa, así mismo dando un valor agregado a nuestros servicios se ha gestionado la visita de los diferentes especialistas para prestar la consulta de Ginecólogo Oncólogo, Dermatólogo, Cardiólogo, Urología a precios muy cómodos en el Municipio de Landázuri, teniendo en cuenta que la oportunidad para las consultas Externa de II, III Y IV nivel de atención son defientes por parte de las EPS-S y la población es de bajos recursos. 
Las muertes violenta continua estando en las primeras causas de muerte en el municipio, con años de vida saludable perdidos, con la población masculina afectada (edades 33- 35 años respectivamente).
El suicidio: con dos casos, deja ver la necesidad de la atención en salud mental permanente en el municipio.

Para un total de 40 casos de Mortalidad, dos Suicidios representan un número alarmante, teniendo en cuenta la población tan pequeña en el municipio, para lo que la ESE dentro de los proyectos del Plan Intervenciones Colectivas PIC, se deberá trabajar articuladamente con las diferentes instituciones especialmente la secretaria de salud municipal para priorizar actividades que fortalezcan  la salud mental de los Landazureños.
El 75% de las muertes se presentaron en la población mayor de 70 años
2. IINSTITUSIONES DE SALUD EN EL AREA DE INFLUENCIA

La ESE Hospital Integrado Landázuri cuenta con una fortaleza que es ser la única institución de salud en el Municipio.
3. ANALISIS DE MERCADO Y DE COMPETITIVIDAD 

No hay más instituciones de salud en el municipio.

4. ANALISIS INTEGRAL

Al terminar la dimensión externa, se pueden evidenciar lo siguiente:
DEBILIDADES

FORTALEZAS
· Única Institución de salud 
· Personal capacitado para atención en enfermedades propias de la región (lehismaniasis) 

· Equipo hospitalario y medico en excelente estado

· Instalaciones remodeladas

· Imagen corporativa posesionada en la región

· No hay competencia en tarifas

· Venta de otros servicios (consultas con especialistas)
AMENAZAS
· Población no Sisbenisada en sus totalidad
· Población sin seguridad social
· Hábitos alimenticos de la Población

· Falta de agua potable en el casco urbano del municipio y centros poblados
· Clima húmedo y zona selvática
· Uso no apropiado de los servicios de salud por parte de los usuarios
OPORTUNIDADES
· Ampliación de los porcentajes de cubrimiento en seguridad social en el municipio
· Aumento de los ingresos por aumento de la población con seguridad social
SECCION III
PARAMETROS GENERALES Y ANALISIS DE PROBLEMAS Y CAUSAS PARA LA FORMULACION DE PROGRAMAS DE SANEAMIENTO FISCAL Y FINANCIERO DE LAS EMPRESAS SOCIALES DEL ESTADO

MATRIZ DOFA
FORTALEZAS
1. Somos únicos prestadores en el municipio.
2. Tenemos buena reputación entre los proveedores.

3. Conocimiento de las necesidades de salud de la población.

4. Los servicios se encuentran habilitados y se cuenta con algunos de segundo nivel.

5. Espacio definido para la Oficina SIAU e implementación de acciones para la participación de la comunidad.

6. Tenemos el personal idóneo en cada puesto.

7. Contamos con portafolio de servicios según las necesidades de los usuarios y el nivel de complejidad.

8. Personal comprometido en el desarrollo de los procesos institucionales
DEBILIDADES

1. No se cuenta con la liquidez esperada.

2. No se cuenta con un cableado estructurado y adecuado a la institución.

3. El personal no está motivado

4. Tecnología para el área administrativa y asistencial que requiere mejorarse de acuerdo a los procesos que se desarrollan.

5. Necesidad de capacitación y actualización para el personal.

6. Necesidad de mayor planeación para labores administrativas desde el nivel asistencial.

7. Inadecuado sistema de información.

8. Necesidad de restaurar la infraestructura, distribución y ergonomía en puestos de trabajo.

OPORTUNIDADES

1. Proveedores de buena calidad con adecuados plazos para el pago.

2. Podemos adquirir nuevas tecnologías.

3. Gestión y posibilidades de co-financiación para la adquisición de recursos.

4. Se cuenta con una imagen institucional sólida.

5. Posibilidad de convenios de capacitación por parte de entidades ex ternas en competencias laborales.

6. Posibilidad de contratación con otras Empresas Administradoras de Planes de Beneficios que ingresen al municipio.

7. El mercado del Régimen Subsidiado está creciendo y se definen políticas desde el nivel nacional que obligan la contratación con las ESE.

8. Buenas relaciones con la Administración Municipal
AMENAZAS

1. El mercado no está creciendo de acuerdo a lo esperado.
2. Los clientes están cambiando sus costumbres en forma negativa al uso de nuestros servicios (pacientes)

3. La situación política del país a nivel nacional, departamental y municipal es inestable.

4. La fuente económica del municipio es baja el cual genera disminución en los ingresos de la población y por ende en la utilización de los servicios.

5. Ausencia de poder de negociación con las Entidades Administradoras de Planes de Beneficios.

6. El mercado del Régimen Contributivo está disminuyendo y emigrando a otras IPS.

7. Morosidad en cartera y políticas de glosas de las aseguradoras.

8. Cambios climáticos constantes y sus efectos en las vías, salud y economía.

9. La normatividad a nivel nacional, departamental y municipal es cambiante.

ESTRATEGIAS (F.O.)
1. Fortalecer la implementación del Sistema de Gestión de Calidad y Control Interno.
2. Gestión de Costos permitiendo eficiencia en el manejo de los recursos.

3. Mejoramiento de dotación para los servicios de acuerdo a las necesidades identificadas y exigencia de la normatividad.

4. Gestión de convenios y alianzas para la prestación de servicios.

5. Implementación de programas para fortalecer servicios existentes
ESTRATEGIAS (F.A)
1. Participación en organizaciones o agremiaciones del sector y convenios para el fortalecimiento institucional).
2. Mercadeo de imagen y servicios (imagen y el conocimiento de la institución por parte de los usuarios internos y externos).
ESTRATEGIAS (D.O)
1. Gestión del ambiente físico (mantenimiento a la infraestructura y equipos de acuerdo a las necesidades).
2. Gestión de procesos de recuperación de cartera, facturación y contratación.
3. Fortalecimiento del sistema de información.

4. Fortalecimiento de la gestión humana.
5. Fortalecimiento de la Oficina de Información y Atención al Usuario.

ESTRATEGIAS (D.A)

1. Fortalecimiento de la gestión del riesgo institucional.
2. Atención primaria en salud.
3. Fortalecimiento jurídico y del control interno.

PLAN FIANCIERO  2013-2017
	 
	Año N (2012)
	Año 1 (2013)
	Año 2 (2014)
	Año 3 (2015)
	Año 4 (2016)
	Año 5 (2017)

	A. Total Ingresos Corrientes (1+2)
	   1.483.147.403 
	   1.740.391.593 
	  1.887.988.790 
	   1.700.856.557 
	    1.747.314.216 
	  1.826.867.403 

	1. Venta de Servicios de Salud
	  1.284.884.754 
	  1.536.348.053 
	   1.678.837.719 
	   1.700.856.557 
	    1.747.314.216 
	  1.826.867.403 

	Regimen Subsidiado
	               1.110.101.658 
	            1.233.710.476 
	             1.437.231.545 
	           1.447.720.633 
	           1.480.747.886 
	             1.546.211.826 

	Régimen Contributivo
	                25.679.966 
	                  43.256.101 
	                 53.996.196 
	                 58.065.612 
	                 61.877.349 
	                  66.615.150 

	Departamento/Distrito - PPNA y NO POS
	                     7.130.555 
	                     908.383 
	                  14.848.017 
	                   11.227.126 
	                  9.979.668 
	                  8.732.209 

	Municipios - PPNA y NO POS
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Departamento/Distrito - PIC
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Municipios - PIC
	                90.813.284 
	              192.294.789 
	                 97.896.147 
	                  99.384.115 
	              100.872.083 
	              103.848.020 

	Nación - Programas Especiales
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	SOAT - Accidentes de Tránsito Cías de Seguros
	                     7.130.555 
	                     9.050.151 
	                   16.657.731 
	                 18.468.354 
	                  19.591.230 
	                 20.751.633 

	FOSYGA- ECAT Accidentes de Tránsito
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	FOSYGA - ECAT Otros Eventos
	 
	                                  -   
	 
	 
	 
	 

	Otros Eventos (ARL, Prepagada, Pólizas, Particulares)
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Otras Entidades (Magisterio, Fuerzas Militares)
	                 26.170.898 
	                 31.478.452 
	                29.254.532 
	                 32.542.521 
	                 35.722.055 
	                 39.896.791 

	Otras ventas de servicios de salud
	                  17.857.838 
	                 25.649.701 
	                  28.953.551 
	                33.448.196 
	                38.523.944 
	                  40.811.774 

	2. Otros ingresos corrientes
	     198.262.649 
	    204.043.540 
	       209.151.071 
	                     -   
	                     -   
	                     -   

	Aportes Permanentes de la Nación
	              198.262.649 
	               201.153.849 
	                 209.151.071 
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   

	Aportes Permanentes del Departamento/Distrito
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Aportes Permanentes del Municipio
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Arrendamientos bienes muebles e inmuebles
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Otro - Servicios
	 
	                   2.889.691 
	 
	 
	 
	 

	Otro - Especificar
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	B. Ingresos No Corrientes
	                     -   
	                     -   
	                     -   
	                     -   
	                     -   
	                     -   

	Ocasional - Especificar
	 
	                                  -   
	 
	 
	 
	 

	Ocasional - Especificar
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Ocasional - Especificar
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	C. Recaudo cartera - Rezago Vigencia Anterior
	     373.605.983 
	     274.124.435 
	       42.274.615 
	      39.583.096 
	        41.741.683 
	       44.144.500 

	D. TOTAL INGRESOS (A+B+C)
	   1.856.753.386 
	   2.014.516.028 
	  1.930.263.406 
	  1.740.439.653 
	   1.789.055.899 
	    1.871.011.904 

	E. Gastos Fijos Administrativos
	      552.397.061 
	     276.875.035 
	    284.498.496 
	    294.709.820 
	    304.996.734 
	      316.801.970 

	Servicios Personales
	              248.505.367 
	              226.281.203 
	             232.386.849 
	             240.520.389 
	             248.938.602 
	                257.651.453 

	Otros Gastos Asociados a Personal
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   

	Gastos Generales
	                  3.500.000 
	                    2.381.770 
	                  2.453.223 
	                  2.792.963 
	                   2.862.787 
	                  4.093.334 

	Transferencias Corrientes
	                47.306.945 
	                48.212.062 
	                49.658.424 
	                 51.396.469 
	                  53.195.345 
	                  55.057.182 

	Compra de Bienes y Servicios
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   

	Servicio de la Deuda
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   

	Inversión
	              253.084.749 
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   

	F. Gastos Variables Administrativos
	    248.863.998 
	     227.799.802 
	     207.568.458 
	     212.000.356 
	     213.800.932 
	     216.205.895 

	Servicios Personales
	               132.993.160 
	               112.627.906 
	                94.700.000 
	                 98.014.500 
	               100.954.935 
	              104.488.358 

	Otros Gastos Asociados a Personal
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   

	Gastos Generales
	                115.870.838 
	                  115.171.896 
	               112.868.458 
	                113.985.856 
	                112.845.997 
	                   111.717.537 

	Transferencias Corrientes
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   

	Compra de Bienes y Servicios
	                                  -   
	                     -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   

	Servicio de la Deuda
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   

	Inversión
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   

	G. Gastos Fijos Operacionales
	      697.156.318 
	     706.328.523 
	      727.026.581 
	      752.472.512 
	     778.809.050 
	    806.067.366 

	Servicios Personales
	             683.400.396 
	               692.091.144 
	                712.026.581 
	               736.947.512 
	               762.740.675 
	              789.436.598 

	Otros Gastos Asociados a Personal
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   

	Gastos Generales
	                  3.500.000 
	                 14.237.379 
	                 15.000.000 
	                  15.525.000 
	                 16.068.375 
	                 16.630.768 

	Transferencias Corrientes
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   

	Compra de Bienes y Servicios
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   

	Servicio de la Deuda
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   

	Inversión
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   

	Sueldos personal de nómina
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Horas extras, dominicales y festivos
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Otros conceptos de servicios personales asociados a la nómina
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Contribuciones inherentes a la nómina
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	H. Gastos Variables Operacionales
	     563.226.937 
	      597.127.387 
	     454.016.330 
	     475.973.442 
	     491.084.645 
	     509.372.692 

	Servicios Personales
	             285.202.060 
	               317.645.349 
	             235.400.000 
	             243.639.000 
	               250.948.170 
	              260.992.188 

	Otros Gastos Asociados a Personal
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   

	Gastos Generales
	                115.870.838 
	               137.529.462 
	                  95.314.281 
	                 105.150.281 
	              108.830.540 
	               112.639.609 

	Transferencias Corrientes
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   

	Compra de Bienes y Servicios
	               162.154.039 
	                141.952.576 
	              123.302.049 
	                127.184.162 
	                131.305.935 
	               135.740.895 

	Servicio de la Deuda
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   

	Inversión
	                                  -   
	0
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   
	                                  -   

	I. Cuentas por Pagar - Rezago Vigencia Anterior
	      393.977.158 
	     368.872.412 
	 
	 
	 
	 

	J. TOTAL GASTOS (E+F+G+H+I)
	  2.043.943.555 
	   1.808.130.747 
	   1.673.109.865 
	    1.735.156.130 
	   1.788.691.361 
	  1.848.447.924 

	K. EXCEDENTE (DEFICIT) OPERACIÓN CORRIENTE (INGRESOS MENOS GASTOS) (D-J)
	     (187.190.169)
	     206.385.281 
	      257.153.540 
	         5.283.523 
	           364.538 
	      22.563.980 


PROYECCIONES PLAN FINANCIERO 2012 – 2017
En la estimación y las proyecciones de los recursos se parte de la información histórica de ejecución presupuestal que  la ESE Hospital Integrado Landázuri ha reportado al Ministerio de la Protección Social en cumplimiento del Decreto 2193 de 2004 y a los demás entes de control como la Contraloría General de la Nación, Contaduría General de la Nación, Contraloría General de Santander y se realizan unos supuestos encaminados a elaborar pronósticos de riego bajo o en el mejor de los casos sin riesgo, que admitan dar cumplimiento al cronograma de recaudo de los ingresos con el objeto de determinar un monto real que permita tener un nivel de gasto sostenible y financiable. Las   metas financieras están encaminadas a mantener la solvencia y viabilidad financiera de la ESE Hospital Integrado Landázuri, teniendo en cuenta la realidad, el comportamiento de la economía, el porcentaje de inflación esperada y el cumplimiento normativo especialmente lo referido a la viabilidad y sostenibilidad fiscal de los entes de salud públicos señalada por la Ley  de 1438  de 2011

Criterios Para La Programación De Ingresos

Para la vigencia fiscal 2014 se presentarán las proyecciones de las principales variables de la ESE Hospital Integrado Landázuri con cada uno de los ingresos por venta de Servicios.

En la proyección del escenario financiero se tuvo en cuenta los valores históricos con proyección de captar nuevos usuarios ya que en el municipio hay una cantidad de población como población pobre no asegurada y un número de personas que no se encuentran aun registrados en las bases de datos del SISBEN, se ha planteado trabajar mancomunadamente junto con la alcaldía municipal de Landázuri en buscar una estrategia que conduzca a incluir en las bases de datos del SISBEN y posteriormente ser incluidos en plan de salud régimen subsidiado en cumplimiento de la búsqueda de la universalización de los servicios de salud.
Régimen Subsidiado.

La proyección de los ingresos por concepto de régimen subsidiado, se realizo de acuerdo al análisis particular del, la frecuencia de esperada de y los costos actuales que tiene la ESE, por régimen subsidiado, el 2013, se alcanzo un recaudo por valor $1.233.710.476, las medidas mas ambiciosas están trazadas en este ingreso ya que se pretende mejorar el ingreso por mayor número de usuarios atendidos, aumentar en 1.000 usuarios además de aumentar el porcentaje de capitación en un punto y mantener el aumento de por lo menos el índice de inflación en los años el aumento mas considerable planteado para aumentar alrededor de 710 usuario entre el 2013 y  el 2014  y alrededor de 150 usuarios año a año hasta el 2017, logrando este aumento la ESE lograría un equilibrio financiero.
Régimen Contributivo.

Los recaudos por concepto de régimen contributivo, se plante un repunte de este recaudo con respecto al histórico, ya que la EPS Solsalud salió del mercado, y con el ingreso de la  EPS Nueva, se tiene grandes expectativas en la mejora de recaudo; se tiene proyectado al igual que el régimen subsidiado captar nuevos usuarios que se encuentran zonificados en otros municipio, gracias al buen estado de las instalaciones y cambio de equipo médico y hospitalario con el que cuenta la ESE actualmente.

Población Pobre No Asegurada.

Con este ingreso se tiene total escepticismo ya que al pretender el aumento de usuarios en la población subsidiada el recaudo por Población pobre no asegurada se vería mermado en un gran porcentaje, sin embargo se proyectan unas cifras con tendencia a la baja, esto también se debe a la política de estado de universalización de la salud, lo que indica que pocos años no tendríamos Población Pobre no asegurada.
Municipios – Plan de Intervenciones Colectivas – PIC
Los recaudos por concepto de PIC, tienen un comportamiento normal, casi que atado al criamiento del IPC, ya estos recursos provienen del Sistema General de Participaciones – Salud Pública, es de resaltar durante la vigencia 2013, se recaudaron un valor sobresale de la constante, debido a que el ente territorial adiciono recursos no ejecutados durante las vigencias anteriores.

SOAT - Accidentes de Tránsito Compañías de Seguros
La proyección de los recaudos está trazada en el histórico pero teniendo como base el recaudo de la vigencia 2013, que alcanzo la suma de $24.217.906, siendo un poco escépticos se programas valores por debajo de esta suma pero con tendencia al alza. 
Otras Entidades (Magisterio, Fuerzas Militares)

Se proyectas cifras con tendencia creciente, es de anotar que la ESE le presta servicios a la Magisterio, policía, Ejercito, las  proyectadas se realizan de acuerdo al recaudo de la vigencia 2013.

Otras ventas de servicios de salud.

Se proyectas recaudos por la venta de servicios a otras entidades como salud social, IPS públicas, de acuerdo al comportamiento histórico.

Aportes Permanentes de la Nación.

Los aportes de la Nación (Aporte Patronal) se proyectas sola para la vigencia 2014, ya no se tiene certeza de su financiación en las vigencias siguientes.
PROYECCION DE GASTOS
Dentro de la proyección gastos en especial los gatos de persona ya que son casi el 75% del presupuesto total de la ESE, se tuvo en cuanta los aumentos de ley, en los gatos de funcionamiento las proyecciones son mesuradas ya una de las mediadas adoptadas en la disminución del gasto, se plantea las disminución de los gastos generales en un 2% en las vigencia 2014, mantenerlos durante las vigencias siguientes.

Gastos Fijos Administrativos
En el escenario financiero los gastos fijos administrativos, especialmente los gastos de personal son proyectados con incrementos cercanos al 3%, lo que se cree que será el aumento de IPC durante las vigencias siguientes.

Gastos Variables Administrativos
Los gastos variables administrativos dentro del escenario financiero están proyectados con un porcentaje entre el 3 y el 4%  con van disminución considerable de las vigencias 2012 y 2013 con respecto a las siguientes, esta disminución se da ya que durante la vigencia 2013, los ingresos por la Ejecución del plan de Intervenciones Colectivas PIC, se requirió contratar más profesionales, como se tiene las certeza que n las vigencias siguientes no ejecutaran  esos valores, se plantea un disminución a partir de la vigencia 2014. 

Gastos Fijos Operacionales.

Los gastos fijos operacionales están representados especialmente en los gastos de personal, con un incremento porcentual del 4%, los gastos generales de este grupo tiene un atendencia creciente del 3% respectivamente.
Gastos Variables Operacionales.

Los gastos variable operacionales, está proyectado con crecimientos del 3y 4%, durante las vigencias siguientes al 2014, durante las vigencias 2012 y en especial la vigencia 2013, se muestra la ejecución de un valor muy superior producto de la aumento en la contratación de personal profesional para la ejecución del los proyectos del Plan de Intervenciones Colectivas,  que tuvo un realce durante la vigencia 2013, los gastos generales de esta sección presentan sus mayores valores, con tendencia a disminuir entre la vigencia 2013 y 2014 y a partir de de esta vigencia una disminución del 1% , ya que unas las medias de disminución del gastos se centran en la disminución de los gastos de funcionamiento en un 2%  
Saneamiento de pasivos
La ESE hospital integrado Landázuri tiene pasivos a Diciembre 31 de la vigencia 2013 por valor de  $350.674.829, pasivos que se encuentran totalmente depurados, ya que la ESE al finalizar la vigencia 2012, realizo un estudio de la exigibilidad de los pasivos, y se sanearon los saldos que no eran exigibles o que no se adeudaban.

Los pasivos, se encuentran concentrados en los  proveedores y contratistas y prestaciones sociales, hay que anotar que existen pasivos por concepto de consignaciones sin identificar por valor de $43.770.785, rendimientos financieros por valor de $3.661.829, recursos que se encuentran disponibles en bancos para ser devueltos al Gobernación de Santander, al Ministerio de la Protección Social y a la Empresa Colombiana de Petróleos ECOPETROL, los demás pasivos es decir la suma de $303.242.215.oo, está proyectado financiarlos con recursos de cuenta maestra ya que el municipio de Landázuri apropio una suma alrededor de $360.000.000, con que se pretende cubrir la totalidad de los pasivos de la ESE registrados a Diciembre 31 de 2013; en adelanta y siendo optimistas con plan financiero trazado a partir de la vigencia 2014 no se generarían pasivos.
Responsables 

Se designan como responsables de la adopción, seguimiento y evaluación periódica (trimestral) de las medidas, objeto de este programa de saneamiento fiscal y financiero de la E.S.E. Hospital Integrado Landázuri que deberán ser consignadas en un documento para el monitoreo, evaluación y posterior ajuste del programa.
LAUARA CRISTINA RODRIGUEZ CASTRO

GERENTE

E.S.E HOSPITAL INTEGRADO LANDAZURI

Nuestra Ubicación





Localización: Latitud de 6º 14’ ---- Longitud de 73º 48”





Altitud: 2.200 msnm 


Temperatura Promedio: 25°C


Distancia a Bogotá: 286 Km


Extensión Total:603,84 Kms2








