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Medisalud

Informe N° 08 /2
Mes: AGOSTO 2020
Segunda Parte

Region: 4

Operador: Medisalud UT

1. DESCRIPCION GENERAL Y ALCANCE
En cumplimiento del contrato N° 12076-002-2018 celebrado entre Fiduprevisora S.A y Unidn
Temporal Medisalud UT, para la prestacion de servicios de salud del plan de atencién integral y
la atencién médica derivada de los riesgos laborales para los afiliados al fondo nacional de
prestaciones sociales del magisterio para la Region 04, asi como sus anexos técnicos y en
cumplimiento del Paragrafo Primero de la Clausula Tercera del mencionado contrato, se presenta
el siguiente resumen de las actividades desarrolladas durante el mes de Julio 2020 y Agosto 2020.

2. GESTION TECNICA
2.1 EFICIENCIA

2.1.1 Atenciones en Salud
Tabla 1. Total, de atenciones en salud realizadas

Tipo de Atencion Total
Medicina General 9724
Odontologia General 1084
Pediatria 220
Ginecologia 338
Medicina Interna 733
Cirugia General 83
Ortopedia 133
Otorrinolaringologia 141
Psiquiatria 444
Dermatologia 52
Accidentes de Trabajo 7
Casos de Enfermedad Laboral 30

Fuente: Sistema de informacién SGA - Periodo: 1 a 31 de agosto 2020

2.1.1.1 Conclusiones

e En el mes de agosto se prestd atencion médica en salud a 37 casos por Riesgos laborales
en la Regional 4.

e De las atenciones en salud que se realizaron en el mes de agosto, en la regional 4 no se
presentaron casos de enfermedad laboral por primera vez, los casos relacionados son
atenciones a afiliados que asisten a controles o prorrogas debido a sus diagnésticos,
algunos casos asistentes mas de una vez en el mes.
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e De las atenciones por accidente de trabajo, se presenta 1 caso por p
Departamento de Boyaca, los restantes son atenciones por control médico de la patologi
diagnosticada.

2.1.2 Atenciones Administrativas
Tabla 2. Total, de atenciones administrativas realizadas

Tipo de Atencion Total
Remisiones segln Nivel de Complejidad
e | Nivel 3966
e I Nivel 3558
e |l Nivel 2867
Citas Médicas Asignadas 19012
Asignacién de Citas Médicas por Call Center 2024
Incapacidades Reportadas en Hosvital 178

Fuente: Sistema de informacién SGA - Periodo: agosto 1 a 31 de 2020

2.1.2.1 Conclusiones
v' Durante el mes de agosto se trascribieron 178 incapacidades en la Regional 4,
realizandose el cargue diario al aplicativo HOSVITAL.
v El nivel de complejidad que mayor refiere remisiones es primer nivel.
v' Teniendo en cuenta la emergencia sanitaria no todos los servicios se encuentran
habilitados para asignar cita por medio del call center por tal motivo el total de
consultas por este medio han disminuido.

2.1.3 Red de Prestadores de Servicios de Salud
Tabla 3. Total, de IPS por tipo de prestador y departamento

Tipo de IPS Total Estado (Activo/Inactivo)
IPS Red Exclusiva
Boyaca 9 Activo
Casanare 2 Activo
Meta 5 Activo
IPS Red No Propia
Boyaca 238 Activo
Casanare 87 Activo
Meta 83 Activo
Extrarregional 16 Activo
Total IPS Red
Boyaca 247 Activo
Casanare 89 Activo
Meta 88 Activo
Extrarregional 16 Activo
TOTAL IPS 440 Activo

Fuente: Formato de Fiduprevisora para reporte de red de servicios: Actualizado 31/07/2020
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.1.3.1 Conclusiones
o Para este mes se realizé reporte de novedades de red, con el cambio del operador d

medicamentos Discolmedica por Jersalud

2.1.4 Cuentas por Pagar a la Red de Prestadores de Servicios de Salud
Tabla 4. Gestién de Cuentas por Pagar

Vr Cuentas por Vr. Cuentas por Variacion mes
Integrantes ) )
.. pagar — Mes pagar — Mes anterior —mes Porcentaje
Union Temporal .
Anterior Actual actual
BOYACA 13.543.637.795 13.173.969.478 369.668.318 2,7%
CASANARE 4.464.463.427 4.054.533.376 409.930.051 9,2%
META 8.035.548.919 7.785.166.078 250.382.841 3,1%
TOTAL 26.043.650.141 25.013.668.932 1.029.981.209 4,0%

Fuente: Software indigo 01/08/2020-31/08/2020

v' Se reportan cuentas por pagar de acuerdo con el resultado de auditoria segun los
establecido contractualmente con cada entidad a corte mes de agosto del 2020,
presentando una disminucidn con relacion al mes inmediatamente anterior.

Tabla 5. Cumplimiento en la programacion de cuentas por pagar a la red de prestadores de
servicios de salud.

Pagos Pagos Efectuados
Red Prestadora | programados— | —Mes actual del Observacion (explicar causa del no pago)
mes anterior reporte

4.621.788.613 5.993.499.095

BOYACA Se reportan pagos efectuados a la red prestadora en el mes de
agosto con disminucion respecto a lo programado. El alto saldo
CASANARE 1.567.300.000 701.581.629 en las cuentas por pagar se debe a que Fiduprevisora adueda a
1.748.656.408 1.147.241.574 la UTlo dela represa y los recobros por alto costo.
META
TOTAL 7.937.745.021 7.842.322.298

Fuente: Software indigo Vie 01/08/2020 — 31/08/2020

v De acuerdo con el valor programado para pagos a la red Prestadora, se registra el valor
cancelado detallado por Departamento durante el mes de agosto del 2020, con una
disminucion con respecto a lo programado. El alto saldo en las cuentas por pagar se debe
a que Fiduprevisora adeuda a la UT lo de la represa y los recobros por alto costo.

2.2 EFICACIA

2.2.1 Promocidn y Prevencidn
Tabla 5. Actividades de Promocién y Prevencién

ACTIVIDADES P
POBLACION POBLACION % DE
OBIJETO INTERVENCION A RI'E\;\IIE';ZAR INTERVENIDA | CUMPLIMIENTO
PRIMERA
INFANCIA No. DOSIS PROGRAMADAS BCG 9,7 24,0 100
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MEDICO O ENFERMERA)

ACTIVIDADES .
POBLACION POBLACION % DE
INTERVENCION A REALIZAR
OBJETO MES INTERVENIDA | CUMPLIMIENTO
No. DOSIS DE VACUNACION
PRIMERA
INEANCIA ANTI PENTAVALENTE (lera 3,3 16,0 100
dosis)
PRIMERA .
INEANCIA No. DOSIS DPT MENORES 5ANOS 8,5 22,0 100
PRIMERA No. DOSIS DE ANTIPOLIO
INFANCIA MENORES DE 5 ANOS 79 34,0 100
PRIMERA No. DOSIS DE VACUNACION 33 90 100
INFANCIA ANTI PENTAVALENTE (2da dosis) ! !
PRIMERA No. DOSIS DE VACUNACION. 33 18,0 100
INFANCIA ANTI PENTAVALENTE (3da dosis)
PRIMERA No.~DOSIS VACU[\IA TRIPLE VI~RAL 81 25,0 100
INFANCIA NINOS DE UN ANO Y DE 5 ANOS
PRIMERA No. DOSIS VACUNA CONTRA
INFANCIA FIEBRE AMARILLA NINOS 4,4 10,0 100
GRUPO NUMERO DE ATENCIONES
MATERNO INSTITUCIONALES DEL PARTO 9,7 24,0 100
PERINATAL (PARTO Y CESAREA)
GRUPO
MATERNO No. SEROLOGIA PARTO 9,7 24,0 100
PERINATAL
GRUPO
No. CONSULTA MEDICA DE
MATERNO 9,7 24,0 100
PERINATAL CONTROL POSTPARTO
GRUPO No. EXAMENES DE TSH EN
MATERNO RECIEN NACIDOS (TOMAY 9,7 24,0 100
PERINATAL AN,’:\LISIS)
GRUPO
MATERNO No. APLICACIONIES DE VITAMINA 9,7 24,0 100
PERINATAL
GRUPO
MATERNO No. HEMOCLASIFICACION RN 9,7 24,0 100
PERINATAL
GRUPO | oS DE CONTROL DEL
ggﬁrﬁ;’#ﬁ RECIEN NACIDO (POR MEDICO O 2hd 19,0 100
ENFERMERA)
NUMERO DE CONSULTAS DE
MUJERES EN PLANIFICACION FAMILIAR DE
EDAD FERTIL | PRIMERA VEZ EN MUJERES (POR 1es 377,0 100
MEDICO O ENFERMERA)
NUMERO DE CONSULTAS DE
MUJERES EN PLANIFICACION FAMILIAR DE
EDAD FERTIL CONTROL A MUIJERES (POR 164,8 1588 916
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ACTIVIDADES "
POBLACION POBLACION % DE
INTERVENCION A REALIZAR -
OBIJETO P INTERVENIDA | CUMPLIMIENTO
MUJERES EN No. APLICACIONES DE
EDAD FERTIL DISPOSITIVO INTRAUTERINO 14,9 3,0 20,1
MUJERES EN | NUMERO DE ESTERILIZACIONES 28,0 2.0 71
EDAD FERTIL FEMENINAS
NUMERO DE ENTREGAS
EADUAJ;RFEES;{_EFE ANTICONCEPCION ORAL CICLO* 71,4 131,0 100
(MUJERES) MENSUALES MSPS
MUJERES CON
ANTICONCEPCION HORMONAL
MUJERES EN | METODOS MODERNOS EXCEPTO 173 2.0 116
EDAD FERTIL HORMONAL ORAL
TRIMESTRALES E IMPLANTE
SUBDERMICO
NUMERO DE CONSULTAS
PLﬁ'\gag’:{E'SON PRIMERA VEZ PLANIFICACION 1,9 3,0 100
HOMBRES
NUMERO DE CONSULTA
PLﬁ'\gag’:{E'SON CONTROL PLANIFICACION 1,9 3,0 100
HOMBRES
PLANIFICACION | NUMERO DE ESTERILIZACIONES > 6 278
HOMBRES MASCULINAS REALIZADAS ’ ’ ’
NUMERO DE CONSULTAS DE
ATENCION EN SALUD PARA LA
PRIMERA PRIMERA INFANCIA -PRIMERA
INFANCIA VEZ POR MEDICO (MEDICINA 1338 {20 >3,8
GENERAL, PEDIATRIAY
MEDICINA FAMILIAR)
NUMERO DE ATENCIONES EN
SALUD BUCAL PRIMERA VEZ POR
IF:\IRFIRAI\IECRI': PROFESIONAL DE 14,1 38,0 100
ODONTOLOGIA - 6 MESES A LOS
5 ANOS 11 MESES 29 DIAS.
NUMERO DE ATENCIONES PARA
LA PROMOCION Y APOYO DE LA
PRIMERA LACTANCIA MATERNA (POR
INFANCIA PROFESIONAL DE ENFERMERIA, A 19,0 2
NUTRICION, MEDICINA
GENERAL)
NUMERO DE
PRIMERA INTEET?E&?_R:NSI'II'T':EII_?/I,\I!EI'SFICA - 153,6 25,0 16,3
INFANCIA ’ ’ ’

DE 12 MESES A 5 ANOS 11
MESES 29 DIAS
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ACTIVIDADES )

POBLACION POBLACION % DE
OBJETO INTERVENCION ARi’nL\EL,'SZAR INTERVENIDA | CUMPLIMIENTO
PRIVERA |, oo CON MICRONUTRIENTES | 139 a0 287
INFANCIA ' ' '

EN POLVO- 6 MESES A 8 MESES
NUMERO DE FORTIFICACIONES
PRIMERA CASERA CON MICRONUTRIENTES

INFANCIA EN POLVO- 12 MESES A 23 28,6 6,0 21,0
MESES
PRIMERA SUPLEMENTACION CON
INFANCIA MICRONUTRIENTES- 24 MESES A 74,0 8,0 10,8
5 ANOS 11 MESES 29 DIAS
NUMERO DE APLICACIONES DE
PRIMERA BARNIZ DE FLUOR A LOS 12
INFANCIA MESES A LOS 5 ANOS 11 MESES 156,3 6,0 3,8
Y 29 DIAS
NUMERO DE PROFILAXIS Y
PRIMERA REMOCION DE PLACA
INFANCIA BACTERIANA (13 MESESA 5 125,7 4,0 3,2
ANOS)
PRIMERA APLICACION DE SELLANTES (3 A
INFANCIA 5 ANOS) 1 >0 3.8
NUMERO DE EDUCACIONES
IF;\IRFIRAI\IIES': INDIVIDUALES PRIMERA 133,8 25,0 18,7
INFANCIA
PRIMERA NUMERO DE EDUCACIONES 199,7 3.0 15

INFANCIA GRUPALES PRIMERA INFANCIA
NUMERO DE ATENCIONES EN
SALUD PARA INFANCIA -
INFANCIA PRIMERA VEZ POR MEDICO 140,7 125,0 88,9
(MEDICINA GENERAL, PEDIATRIA
Y MEDICINA FAMILIAR)
NUMERO DE ATENCIONES EN
SALUD BUCAL PRIMERA VEZ POR
INFANCIA PROFESIONAL DE 23,4 67,0 100
ODONTOLOGIA - 6 ANOS Y 11
ANOS 11 MESES Y 29 DIAS
NUMERO DE TAMIZAJES PARA
INFANCIA ANEMIA - HEMOGLOBINA Y 24,9 12,0 48,2
HEMATOCRITO (INFANCIA)
NUMERO DE APLICACIONES DE
BARNIZ DE FLUOR (INFANCIA)
NUMERO DE PROFILAXIS Y
INFANCIA REMOCION DE PLACA 278,4 4,0 1,4
BACTERIANA (INFANCIA)
APLICACION DE SELLANTES

INFANCIA INEANCIA 283,8 4,0 1,4

INFANCIA 281,5 6,0 2,1
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POBLACION
OBIJETO

INTERVENCION

ACTIVIDADES
A REALIZAR
MES

POBLACION
INTERVENIDA

% DE
CUMPLIMIENTO

INFANCIA

NUMERO DE DOSIS - VACUNA
CONTRA EL VPH - INFANCIA

92,3

2,0

2,2

ADOLESCENCIA

NUMERO DE DOSIS - VACUNA
CONTRA EL VPH -
ADOLESCENCIA

134,9

4,0

3,0

INFANCIA

NUMERO DE EDUCACIONES
INDIVIDUALES INFANCIA

140,7

32,0

22,7

ADOLESCENCIA

NUMERO DE ATENCIONES EN
SALUD PARA LA ADOLESCENCIA -
PRIMERA VEZ POR MEDICO
(MEDICINA GENERAL, PEDIATRIA
Y MEDICINA FAMILIAR)

214,8

122,0

56,8

ADOLESCENCIA

NUMERO DE ATENCIONES EN
SALUD BUCAL PRIMERA VEZ POR
PROFESIONAL DE
ODONTOLOGIA - 12 ANOS Y 17
ANOS 11 MESES Y 29 DiAS

36,6

39,0

100

ADOLESCENCIA

NUMERO DE TAMIZAJES PARA
ANEMIA - HEMOGLOBINA Y
HEMATOCRITO - ADOLESCENCIA

32,4

45,0

100

ADOLESCENCIA

NUMERO DE APLICACIONES DE
BARNIZ DE FLUOR
ADOLESCENCIA

412,4

2,0

0,5

ADOLESCENCIA

NUMERO DE PROFILAXIS Y
REMOCION DE PLACA
BACTERIANA ADOLESCENCIA

425,9

5,0

1,2

ADOLESCENCIA

APLICACION DE SELLANTES (12 A
15 ANOS) ADOLESCENCIA

425,4

6,0

1,4

ADOLESCENCIA

NUMERO DE EDUCACIONES
INDIVIDUALES ADOLESCENCIA

214,8

14,0

6,5

JUVENTUD

NUMERO DE CONSULTAS DE
PRIMERA VEZ POR ATENCION EN
SALUD POR MEDICINA GENERAL
O MEDICINA FAMILIAR 18 ANOS
A 28 ANOS 11 MESES Y 29 DIAS

53,6

177,0

100

JUVENTUD

NUMERO DE ATENCIONES EN
SALUD POR ODONTOLOGIA
PARA LA JUVENTUD

141,1

120,0

85,1

JUVENTUD

NUMERO DE TAMIZAJES PARA
CANCER DE CUELLO UTERINO
(CITOLOGIA) 25 A 28 ANOS

40,1

30,0

74,8

JUVENTUD

NUMERO DE TAMIZAJES DE
RIESGO CARDIOVASCULAR:
GLICEMIA BASAL, PERFIL
LIPIDICO, CREATININA,

36,8

123,0

100
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ACTIVIDADES -
POBLACION POBLACION % DE
OBIJETO INTERVENCION A Ri;lAIIE'ISZAR INTERVENIDA | CUMPLIMIENTO

UROANALISIS (10% DE LA
POBLACION) JUVENTUD

NUMERO DE EDUCACIONES
JUVENTUD INDIVIDUALES JUVENTUD 53,6 53,0 98,8
NUMERO DE ATENCIONES EN
SALUD POR MEDICINA GENERAL
ADULTEZ 0 MEDICINA FAMILIAR - 535,2 95,0 17,7
ADULTEZ
NUMERO DE ATENCIONES EN
SALUD BUCAL POR
ADULTEZ PROFESIONAL DE 456,4 196,0 42,9
ODONTOLOGIA-ADULTEZ
NUMERO DE TAMIZAJES PARA
ADULTEZ CANCER DE CUELLO UTERINO 20,3 58,0 100
(CITOLOGIA)-ADULTEZ
NUMERO DE TAMIZAJES PARA
ADULTEZ CANCER DE CUELLO UTERINO 108,1 41,0 37,9
(ADN VPH )-ADULTEZ
NUMERO DE COLPOSCOPIA S
VEIEZ CERVICO UTERINA- VEJEZ a2 2,0 08

NUMERO DE BIOPSIAS CERVICO

ADULTEZ UTERINA 5,9 11,0 100
NUMERO DE TAMIZAJES PARA
ADULTEZ CANCER DE MAMA 599,5 23,0 3,8

(MAMOGRAFIA)ADULTEZ
NUMERO DE TAMIZAJES PARA
CANCER DE MAMA
(VALORACION CLINICA DE LA
MAMA) ADULTEZ
NUMERO DE BIOPSIAS DE
ADULTEZ MAMA ADULTEZ 4,9 11,0 100
NUMERO DE TAMIZAJES PARA
ADULTEZ CANCER DE PROSTATA (PSA) 191,2 59,0 30,9
ADULTEZ
NUMERO DE TAMIZAJES PARA
ADULTEZ CANCER DE PROSTATA (TACTO 192,9 53,0 27,5
RECTAL) ADULTEZ
NUMERO DE BIOPSIAS DE
PROSTATA
TAMIZAJE PARA CANCER DE
COLON (SANGRE OCULTA EN
MATERIA FECAL POR
INMUNOQUIMICA)
TAMIZAJE PARA CANCER DE

ADULTEZ COLON (COLONOSCOPIA) 96,3 100 104

ADULTEZ 1395,4 14,0 1,0

ADULTEZ 1,0 36,0 100

ADULTEZ 480,8 79,0 16,4
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ACTIVIDADES "
POBLACION POBLACION % DE
INTERVENCION A REALIZAR -
OBIJETO P INTERVENIDA | CUMPLIMIENTO
ADULTEZ BIOPSIA DE COLON 9,2 10,0 100
NUMERO DE TAMIZAJES DE
ADULTEZ RIESGO CARDIOVASCULAR Y 947,1 205,0 21,6
METABOLICO: GLICEMIA BASAL
TAMIZAJE DE RIESGO
CARDIOVASCULAR Y
ADULTEZ METABOLICO: PERFIL LIPIDICO - 947,1 205,0 216
COLESTEROL DE ALTA
TAMIZAJE DE RIESGO
CARDIOVASCULAR Y
ADULTEZ METABOLICO: PERFIL LIPIDICO - 9471 205,0 216
COLESTEROL BAJA DENSIDAD
TAMIZAJE DE RIESGO
CARDIOVASCULAR Y
ADULTEZ METABOLICO: PERFIL LIPIDICO - 947,1 205,0 21,6
COLESTEROL TOTAL
TAMIZAJE DE RIESGO
CARDIOVASCULAR Y
ADULTEZ METABOLICO: PERFIL LIPIDICO — 9471 2050 216
TRIGLICERIDOS
TAMIZAJE DE RIESGO
ADULTEZ CARDIOVASCULAR Y 947,1 205,0 21,6
METABOLICO: CREATININA
TAMIZAJE DE RIESGO
ADULTEZ CARDIOVASCULAR Y 947,1 205,0 21,6
METABOLICO: UROANALISIS
ADULTEZ PRUEBA RAPIDA PARA VIH 9,5 43,0 100
ADULTEZ PRUEBA RAPIDACPARA HEPATITIS 926,5 5.0 05
PROFILAXIS Y REMOCION DE
ADULTEZ PLACA BACTERIANA 456,4 18,0 3,9
ADULTEZ DETARTRAJE SUPRAGINGIVAL 684,0 38,0 5,6
NUMERO DE EDUCACIONES
ADULTEZ INDIVIDUALES ADULTEZ S 3P AL
NUMERO DE EDUCACIONES
ADULTEZ GRUPALES STt 357,8 81,0 22,6
NUMERO DE ATENCIONES EN
VEJEZ SALUD POR MEDICINA GENERAL 178,1 134,0 75,3
O MEDICINA FAMILIAR. - VEJEZ
NUMERO DE ATENCIONES EN
SALUD BUCAL POR
VEJEZ PROFESIONAL DE 284,1 120,0 42,2
ODONTOLOGIA -VEJEZ
ADULTEZ NUMERO COLPOSCOPIA 0.7 10,0 -

CERVICO UTERINA - ADULTEZ
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ACTIVIDADES -
POBLACION POBLACION % DE
OBIJETO INTERVENCION A Ri;lAIIE'ISZAR INTERVENIDA | CUMPLIMIENTO

NUMERO DE TAMIZAJES PARA
VEJEZ CANCER DE MAMA 71,5 13,0 18,2
(MAMOGRAFIA)-VEJEZ
NUMERO DE TAMIZAJES PARA
CANCER DE MAMA
(VALORACION CLINICA DE LA
MAMA)- VEJEZ
NUMERO DE BIOPSIAS DE
VEJEZ MAMAVEIEZ 9,6 1,0 10,4
NUMERO DE TAMIZAJES PARA
VEJEZ CANCER DE PROSTATA (PSA)- 113,1 81,0 71,6
VEJEZ
NUMERO DE TAMIZAJES PARA
VEJEZ CANCER DE PROSTATA (TACTO 115,2 19,0 16,5
RECTAL) - VEJEZ
NUMERO DE TAMIZAJE S PARA
CANCER DE COLON (SANGRE
OCULTA EN MATERIA FECAL POR
INMUNOQUIMICA)- VEJEZ
NUMERO DE TAMIZAJES PARA
VEJEZ CANCER DE COLON 57,6 6,0 10,4
(COLONOSCOPIA)-VEJEZ
NUMERO DE BIOPSIAS DE
COLON -VEJEZ
NUMERO DE TAMIZAJES DE
RIESGO CARDIOVASCULAR Y
METABOLICO: GLICEMIA BASAL -
VEJEZ
NUMERO DE TAMIZAJES DE
RIESGO CARDIOVASCULAR Y
METABOLICO: PERFIL LIPIDICO -
COLESTEROL DE ALTA-VEJEZ
NUMERO DE TAMIZAJES DE
RIESGO CARDIOVASCULAR Y
VEJEZ METABOLICO: PERFIL LIPIDICO - 560,8 112,0 20,0
COLESTEROL BAJA DENSIDAD-
VEJEZ
NUMERO DE TAMIZAJES DE
RIESGO CARDIOVASCULAR Y
METABOLICO: PERFIL LIPIDICO -
COLESTEROL TOTAL- VEJEZ
NUMERO DE TAMIZAJES DE
RIESGO CARDIOVASCULAR Y
METABOLICO: PERFIL LIPIDICO —
TRIGLICERIDOS-VEJEZ

VEJEZ 146,4 3,0 2,0

VEJEZ 283,7 50,0 17,6

VEIJEZ 6,7 2,0 29,7

VEJEZ 560,8 112,0 20,0

VEJEZ 560,8 112,0 20,0

VEJEZ 560,8 112,0 20,0

VEJEZ 560,8 112,0 20,0
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ACTIVIDADES .
POBLACION POBLACION % DE
OBIJETO INTERVENCION A Ri'nt\é'_LZAR INTERVENIDA | CUMPLIMIENTO
NUMERO DE TAMIZAJE DE
RIESGO CARDIOVASCULAR Y
VEIEZ METABOLICO: CREATININA- >60,8 112,0 20,0
VEJEZ
NUMERO DE TAMIZAJES DE
RIESGO CARDIOVASCULAR Y
VEIEZ METABOLICO: UROANALISIS- >60,8 112,0 20,0
VEJEZ
NUMERO DE PRUEBAS RAPIDA
VEJEZ PARA VIH. VEJEZ 4,3 3,0 69,2
NUMERO DE PROFILAXIS Y
VEJEZ REMOCION DE PLACA 277,3 16,0 5,8
BACTERIANA- VEJEZ
NUMERO DE DETARTRAIES
VEIEZ SUPRAGINGIVAL-VEJEZ 178,1 4,0 2.2
NUMERO DE EDUCACIONES
VEIEZ INDIVIDUALES VEJEZ 178,1 175,0 98,3
GRUPO NUMERO DE CONSULTAS
MATERNO PRENATALES DE PRIMERA VEZ 14,8 44,0 100
PERINATAL POR MEDICO
GRUPO
MATERNO No. SEROLOGIA GESTANTE 14,8 69,0 100
PERINATAL
GRUPO NUMERO DE CONSULTAS DE
MATERNO CONTROL PRENATAL POR 14,5 109,0 100
PERINATAL MEDICO
GRUPO NUMERO DE CONSULTAS DE
MATERNO CONTROL PRENATAL 38,7 41,0 100
PERINATAL REALIZADAS POR ENFERMERA
GRUPO
MATERNO No. HEMC();(EE'?A'\?\GESO MPLEIO 9,7 102,0 100
PERINATAL
GRUPO
MATERNO No. HEMgESLTA:LIFT'EQC'ON EN 9,7 42,0 100
PERINATAL
GRUPO
MATERNO No. UROANALISIS GESTANTES 9,7 61,0 100
PERINATAL
GRUPO
MATERNO No. GLICEMIA EN GESTANTES 9,7 42,0 100
PERINATAL
GRUPO No. ULTRASONOGRAFIA PELVICA
MATERNO OBSSTETRICA Y/O 9,7 86,0 100
PERINATAL TRANSVAGINAL
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ACTIVIDADES .
POBLACION POBLACION % DE
INTERVENCION A REALIZAR
OBIJETO MES INTERVENIDA | CUMPLIMIENTO
GRUPO
No. SUMINISTRO DE
MATERNO 9,7 108,0 100
PERINATAL MULTIVITAMINICOS GESTANTES
GRUPO
No. CONSULTA ODONTOLOGICA
MATERNO 9,7 15,0 100
PERINATAL GENERAL DE LA GESTANTE
GRUPO
MATERNO No. APLIC?S?B;TSESE Dot 14,8 8,0 53,9
PERINATAL
GRUPO
viATERNO | NUMERODE CONSEIERIAPARA | , 790 100
PERINATAL
No. APLICACION VACUNA
PRIMERA NEUMOCOCO (se toma primera
INFANCIA dosis de penta, segunda dosis de 88 29,0 100
pentay triple viral del afio )
No. APLICACION VACUNA
PRIMERA HEPATITIS A (Se deja la fiebre 2,7 9,0 100
INFANCIA . o
amarillo de un afio)
No. APLICACION VACUNA
PRIMERA ROTAVIRUS ((se toma menor
INFANCIA igual a 2 meses *1 frecuencia + 3 S 15,0 100
y 4 meses *1.50)
No. APLICACION VACUNA
PRIMERA INFLUENZA (SE TOMA 6,7,8
INFANCIA MESES DE EDAD + VALOR FIEBRE 13 . 100
AMARILLO)
GESTANTES, TREPONEMA
PALLIDUM, ANTICUERPOS (FTA-
ABS O TPHA-PRUEBA
GRUPO
TREPONEMICA) (16%
ISI/IE':TI\TAR"I?Iﬁ PREVALENCIA DE SIFILIS 2/4 6h0 00
GESTACIONAL REF. ESTRATEGIA
DE OMS DE ELIMINACION DE
SIFILLIS CONGENITA 2007)
GESTANTES, EDUCACION
INDIVIDUAL EN SALUD, POR
AGENTE EDUCATIVO;
GRUPO ENFERMERIA; MEDICINA
MATERNO GENERAL; PSICOLOGIA; 14,5 32,0 100
PERINATAL NUTRICION (SE DEJA EL VALOR

DE LAS GESTANTES
PROGRAMADAS EN EL CONTROL
DE MEDICINA GENERAL)
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ACTIVIDADES .
POBLACION POBLACION % DE
OBIJETO INTERVENCION A Ri;lAIIE'ISZAR INTERVENIDA | CUMPLIMIENTO
GRUPO | e cantidat de
MATERNO 9,7 44,0 100
PERINATAL gestantes‘ programadas de
primera vez)
GESTANTES, TOXOPLASMA
GRUPO GONDII ANTICUERPOS IG G EIA
MATERNO (se deja la misma cantidad de 14,8 40,0 100
PERINATAL gestantes programadas de
primera vez)
GESTANTES, TOXOPLASMA
GONDII ANTICUERPOS IG M EIA
GRUPO
(PREVALECNIA DE
Il\ffﬁrl\f,z?s_ TOXOPLASMOSIS 47% REF 7,0 42,0 100
ESTUDIO NACIONAL 1998 Y
1982)
GRUPO GESTANTES,PRUEBA DE
MATERNO ANTIGENO DE SUPERFICIE PARA 14,8 44,0 100
PERINATAL HEPATITIS B
GRUPO
MATERNO ANTIHEPATSXESDS EN RECIEN 9,7 24,0 100
PERINATAL
ATENCION EN SALUD POR
PRIMERA PROFESIONAL DE
INFANCIA ENFERMERIA.2-3M, 6-8M, 9- 1118 17,0 152
11M, 18-23M Y 4A.
ATENCION EN SALUD POR
INFANCIA PROFESIONAL DE ENFERMERiA7, 182,0 4,0 2,2
911
ATENCION EN SALUD POR
ADOLESCENCIA PROFESIONAL DE 224,1 12,0 5,4
ENFERMERIA13, 15, 17
PRIMERA VEZ POR ATENCION
ATENCION EN SALUD POR
MEDICINA GENERAL O
JUVENTUD MEDICINA FAMILIAR 18 ANOS A 23,6 47,0 87,6
28 ANOS 11 MESES Y 29 DIAS24 -
28 ANOS
ATENCION PRECONCEPCIONAL 164,8 5,0 3,0
MATERNO NUMERO DE CONSEJERIA PARA
PERINATAL POST VIH GESTANTES L 79,0 100
MATERNO PRUEBA RAPIDA PARA VIH (VIH
PERINATAL 1-VIH 2) GESTANTES 79 79,0 100
MATERNO NUMERO DE DOSIS - VACUNA 14,8 50 33,7
PERINATAL CONTRA DPTa — GESTANTES

Fuente: RIPS radicados a Medisalud U.T periodo 01-07-2020 a 31-07-2020
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nclusiones: En todos los cursos de vida se encuentra una disminucidn significativa en |
cobertura de metas secundario a la falta de presencialidad de los usuarios en la red prestador
de servicios de acuerdo con los lineamientos nacionales para el control y la mitigacion de la
Pandemia por COVID-19, sin embargo, se da un cumplimiento total del 29.3% a través de las
actividades que pueden realizarse a través de la telemedicina y la Tele orientacion.

2.2.2 Induccién a la Demanda
Tabla 6. Total, de usuarios remitidos a programas

PAI (ESQUEMA EN MENOR DE 5 ANOS) 52
PAI (MUJERES EN EDAD FERTIL, GESTANTES, POBLAC~ION EN ZONA ENDEMICA Y ADULTOS 35
MAYORES DE 60 ANOS)
SALUD BUCAL 534
PLANIFICACION FAMILIAR 669
ATENCION AL CUIDADO PRENATAL 256
ATENCION DEL PUERPERIO Y RN 27
RIAS PROMOCION Y MANTENIMIENTO DE LA SALUD (PRIMERA INFANCIA) 76
RIAS PROMOCION Y MANTENIMIENTO DE LA SALUD (INFANCIA) 67
RIAS PROMOCION Y MANTENIMIENTO DE LA SALUD (ADOLESCENCIA) 26
RIAS PROMOCION Y MANTENIMIENTO DE LA SALUD (JUVENTUD) 82
RIAS PROMOCION Y MANTENIMIENTO DE LA SALUD (ADULTEZ) 164
RIAS PROMOCION Y MANTENIMIENTO DE LA SALUD (VEJEZ) 152
CITOLOGIA CERVICOUTERINA 124
MAMOGRAFIA (MUJERES MAYORES DE 50 ANOS) 34
TOTAL 2298

Fuente: Formato digital de demanda inducida Medisalud U.T periodo 01-07-20 a 31-07-20

2.2.2.1 Conclusiones:

v Los registros de la demanda inducida fueron significativamente bajos puesto que por la
contingencia y el aislamiento preventivo obligatorio por la Pandemia por COVID-19 no se
priorizé en la demanda inducida que indicara al usuario a la asistencia a servicios
presenciales en la red prestadora de servicios. Las atenciones fueron enfocadas en el
manejo y atencion integral de la poblacién vulnerable para COVID-19 y al programa de
planificacion familiar con el fin de evitar gestaciones no deseadas durante el aislamiento

preventivo obligatorio.

2.2.3 Informacién, Educaciéon y Comunicacion (IEC)
Tabla 7. Cumplimiento de actividades de IEC

Tipo de Actividad Total, Total, %
Programadas | Ejecutadas | Cumplimiento
SESIONES DEL CURSO DE PREPARACION PARA ) 0 0
LA MATERNIDAD Y LA PATERNIDAD
CELEBRACION DEL DIA SALUDABLE 2 0 0
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Tipo de Actividad Total, Total, %
Programadas | Ejecutadas | Cumplimiento

CELEBRACION DEL DIA ROSA 2 0 0
TALLERE}S EDUCATIVOS PARA SINDROME 1 0 0
METABOLICO
PIEZAS PUBLICITARIAS PARA DEMANDA
INDUCIDA MEDISALUI? UT A IPS .(mensajerla 10033 10033 100
de texto, piezas publicitarias, Mailyng, entre
otros)

FUENTE: Informes IEC Sedes primarias-Plataforma digital Medisalud U.T. Periodo 01-07-20 a 31-07-20

2.2.3.1 Conclusiones:

e Para el mes de junio del afio en curso no se programaron actividades IEC que requerian
presencialidad de los usuarios por la contingencia por COVID-19, sin embargo, se realizé
el envio de piezas publicitarias y mensajeria de texto con informacion para la prevencién,
mitigaciéon y control de contagio por Coronavirus, asi como de actividades como
vacunacion contra influenza y acciones para el fortalecimiento de la salud mental de los
usuarios.

2.2.4 Calificacion de la Pérdida de Capacidad Laboral (PCL)
Tabla 8. Total, de afiliados con calificacion de la PCL
Total, PCL < Total, PCL | Afiliados Pendientes por
75% >75% Calificacion de PCL
1 43 44
Fuente: Bases de datos (Formatos establecidos por Fiduprevisora). Periodo: Agosto 1 a 31 2020

2.2.4.1 Conclusiones

e En el mes de agosto se reportan 44 dictdmenes de Pérdida de Capacidad Laboral en la
Regional 4; de los cuales 10 afiliados reciben valoracion por primera vez, los restantes son
afiliados que reciben revaloracién anual o cada tres aios.

e En el mes de agosto se reporta 1 dictamen de pérdida de reintegro laboral en la regién 4.

e En el mes de agosto no se reportan dictamenes de pérdida de capacidad laboral de
beneficiarios con discapacidad permanente para el Departamento de Boyaca.

e Para los afiliados con valoracidn por primera vez, la periodicidad de revaloracién debe ser
cada 3 afios a partir de la fecha de calificacion.

e De los afiliados que recibieron calificacion de PCL en agosto el 42% fue valorado con
patologias de origen laboral.

Tabla 9. Gestidn de las Solicitudes de Usuarios

Total, Solicitudes
Recibidas

Total, Solicitudes
Cerradas

% Gestion de
Solicitudes

557

557

100%

Fuente: Sistema de informacion SGA.
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2.5.1 Conclusiones

v' Eninforme de quejas reportado se encuentran 625 registros, sin embargo, realizando la
depuracion de la pertinencia en la solicitud por parte del usuario el resultado final son
557 quejas efectivas

2.2.6 Comités Regionales
Tabla 10. Gestion en comités regionales

Total, Comités Total, Comités Total, Total, %
Regionales Regionales con Compromisos Compromisos Cumplimiento
Programados Asistencia Adquiridos Cumplidos
1 1 0 0 NA

Fuente: Coordinaciones de atencién al usuario. Periodo agosto 1 a 31 de 2020

2.2.6.1 Conclusiones

o Para el mes de agosto se realizo asistencia a comité regional en el departamento de Meta, via
virtual, del cual se establecid un compromiso para Medisalud UT, el cual ya se cumplié
socializando un solo directorio para comunicacién.

2.2.7 Cartera con la Red de Prestadores de Servicios de Salud
Tabla 11. Evolucién de la cartera con la red de prestadores de servicios de salud

Facturacion Porcentaje de participacion del acumulado de las cuentas por pagar por edades
VALOR 0-30 dias 31-60 dias 61-90 dias 91-120 dias 121-180 dias 181-360 dias | Mas de 361 dias
Mes anterior 245.460.490 2.143.087.276 1.614.210.999 1.833.014.325 20.207.877.051 0) 0)
Mes Actual 202.880.793 1.625.696.985 3.072.170.423 1.599.798.860 18.513.121.871 0) 0|

Fuente: Software indigo Vie 1/8/2020-31/8/2020

2.2.7.1 Conclusiones

v’ Se reportan cuentas por pagar libres para pago de acuerdo con lo establecido
contractualmente con la red de prestadores que garantiza atencién a la poblacién del
magisterio region 4 por edad de vencimiento, con una disminucion del 4,0% con respecto
al mes inmediatamente anterior como se evidencia en el recuadro

2.3 EFECTIVIDAD

2.3.1 Resultados de Indicadores de Gestion en Salud
Tabla 12. Resultados de Indicadores de Gestidon del Riesgo

Nombre del Indicador Meta Resultado
Mes
Proporcidn de Tamizaje para Virus de Inmunodeficiencia Mayor 95% NA
Humana (VIH) en gestantes
Proporcidn de gestantes a la fecha de corte positivas para Virus | Mayor 95% NA
de inmunodeficiencia Humano con Terapia Antirretroviral
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Nombre del Indicador Meta Resultado

Mes

(TAR)

Proporcidn de nifios con diagndstico de Hipotiroidismo 100% 0

Congénito que reciben tratamiento

Tiempo promedio de espera para el inicio del tratamiento en Menora 15 13

cancer de mama dias

Proporcidn de mujeres con citologia cervicouterina anormal Menor a 15 100%

que cumplen el estandar de 30 dias para la toma de dias

colposcopia

Tiempo promedio de espera para el inicio del tratamiento en Menor a 15 0

cancer de cuello uterino dias

Tiempo promedio de espera para el inicio del tratamiento en Menor a 15 4

cancer de prostata dias

Tiempo promedio de espera para el inicio de tratamiento de 0-4 dias 0

Leucemia Aguda Pediatrica (LAP)

Tiempo promedio de espera para la asignacién de cita de 2 dias habiles 0.79

Medicina General

Tiempo promedio de espera para la asignacién de cita de 2 dias habiles 0.47

Odontologia General

Tiempo promedio de espera para la asignaciéon de cita de 5 dias habiles 1.69

Medicina Interna

Tiempo promedio de espera para la asignacién de cita de 5 dias habiles 1.44

Pediatria

Tiempo promedio de espera para la asignacién de cita de 5 dias habiles 3.12

Ginecologia

Tiempo promedio de espera para la asignacion de cita de 5 dias habiles 0.60

Obstetricia

Tiempo promedio de espera para la asignacion de cita de 5 dias habiles 4.36

Cirugia General

Tiempo promedio de espera para la asignacion de cita de 5 dias habiles 4.01

Ortopedia

Tiempo promedio de espera para la asignacion de cita de 5 dias habiles 1.72

Psiquiatria

Tiempo promedio de espera para la asignacidon de cita de 5 dias habiles 4.00

Otorrinolaringologia

Tiempo promedio de espera para la asignacion de cita de 5 dias habiles 4.51

Oftalmologia

Tiempo promedio de espera para la asignacion de cita de 5 dias habiles 3.18

Dermatologia

Proporcidn de medicamentos pendientes 0% 4.6%

Proporcidn de medicamentos pendientes entregados en las 100% 23%

primeras 24 horas

Razdén de Mortalidad Materna 45 x 100,000 0

Nacidos vivos
Tasa de mortalidad en menores de 5 afos por Infeccion 16.1 x 100.000 0

Respiratoria Aguda (IRA)

Menores de 5
afnos
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Nombre del Indicador Meta Resultado
Mes
Tasa de mortalidad en menores de 5 afios por Enfermedad 3.54 x 100.000 0
Diarreica Aguda (EDA) Menores de 5
anos
Tasa de mortalidad en menores de 5 afios por Desnutricidn 0.08 x 100.000 0
Menores de 5
anos
Captacion de Hipertension Arterial (HTA) de personas de 18 a Mavyor al 50% 100%
69 aflos
Proporcion de pacientes hipertensos controlados Mayor al 60% 70%
Captacién de Diabetes de personas de 18 a 69 afios Mayor al 50% 100%
Proporcidn de pacientes diabéticos controlados Mayor al 60% 75%

FUENTE: RIPS de las sedes de Medisalud U.T periodo julio 2020 para indicadores de gestion del
riesgo y alto costo. Paraindicadores de oportunidad son los generados en el mes de julio 2020.

2.3.1.1 Conclusiones:

e Todos los indicadores referentes a gestion del riesgo en salud cuentan con un
cumplimiento superior al esperado para el mes de julio, lo que hace referencia a que
durante la Pandemia por COVID-19 se han fortalecido las acciones de deteccidn temprana,
proteccion especifica y salud publica.

2.3.2 Resultados de Indicadores de Salud y Seguridad en el Trabajo
Tabla 14. Resultados de indicadores de Salud y Seguridad en el Trabajo

RESULTADO

NOMBRE DEL INDICADOR META MES
Tiempo promedio de espera para la 5 dias habiles 4.16
asignacion de cita de Medicina Laboral
Proporcién de pérdida de capacidad En construccién 43
laboral mayor al 50% de linea de base
Incapacidades laborales reiteradas En construccion 39

de linea de base

Fuente: Formatos seguimiento programa Periodo: agosto 1 a 31 de 2020

2.3.2.1 Conclusiones

e En el mes de agosto se reportan 44 dictamenes de Pérdida de Capacidad Laboral en la
Regional 4; de los cuales 10 afiliados reciben valoracion por primera vez, los restantes son
afiliados que reciben revaloracidn anual y cada tres afios.

e Adicional se realiza una valoracidn para determinar reintegro laboral en el Departamento
de Boyaca.

e Durante el mes de agosto en la Regional 4 se presentaron 39 casos de afiliados con
incapacidades reiteradas en los dos ultimos meses, se excluyen afiliados que presentan
incapacidad por Licencia de maternidad y paternidad.
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resolucién pensional.

3. INDICADORES FINANCIEROS

e De las incapacidades reiteradas hay 27 casos de afiliados que prese
POSCALIFICACION, es decir, afiliados con dictamen de PCL que a la fecha no han recibid

Se reportan indicadores con corte de marzo 31 de 2020, junio 30 de 2020 con su respectiva
variacion de acuerdo con la matriz reportada por Fiduprevisora, informacién reportada por los
Unidos Temporalmente de acuerdo a lo establecido contractualmente y segln estados

financieros de los mismos.

Nombre del indicador Meta Resultados Var MARZO -
MARZO JUNIO JUNIO

indice de liquidez:
indice de liquidez- total proponente 1,3 1,3 1,4] - 0,0
plural
indice de liquidez ajustado:
indice ajustado de liquidez- total Mayor a 0,6 1,3 1,3] - 0,0
proponente plural
Nivel de endeudamiento:
indice de endeudamiento- total Menor o igual a 72,5% 65,0% 61,6% 3,4%
proponente plural
Rentabilidad sobre patrimonio:
indice de rentabilidad sobre patrimonio- Mayor oigual a0 0,05 0,11] - 0,1
total proponente plural
Rentabilidad sobre activos:
indice de rentabilidad sobre activos- total] Mayor oigual a0 0,02 0,04 -0,03
proponente plural

La presente se otorga en la ciudad de Tunja Boyaca a los diez y ocho (18) dias del mes de
septiembre (09) del afio dos mil veinte (2020).

<

MILLER AUGUSTO VARGAS ZAMORA

CC. 7.710.293 de Neiva
Representante Legal
Unién Temporal Medisalud UT



