
 

ACTA RENDICIÓN DE 
CUENTAS VIGENCIA 2018  

ACTA  No:                001 

Fecha de reunión:   23  de mayo  de  2018 

Próxima reunión:     Cuando se requiera 

Hora de inicio:          2:00 PM 

Hora Final:                4:30 PM 

PARTICIPANTES ASISTENTES CARGO FIRMA AGENDA 

SE  ANEXA  
LISTADO   DE 
ASISTENCIA 
  

 

 
 
 
 

 

 
1. Bienvenida y presentación  
 
2. Informe Rendición de Cuentas Vigencia  2018 
 
3. Cierre de la audiencia 
 

DESARROLLO 

Observaciones: 

TEMA N COMENTARIOS 

Bienvenida y 
presentación  
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El doctor Jean Carlo Vanegas Rodríguez, da la bienvenida a todos los asistentes e igualmente agradece la presencia a  este evento. 
Seguidamente indicó que este es un espacio  donde se da a conocer las actividades y procesos desarrollados  en la E.S.E  durante el  año  
2018, además, permitiendo así el ejercicio del control social por parte de los actores mas importantes del municipio, los asistentes tienen 
participación y  la oportunidad de debatir sobre los temas propuestos.  Es una invitación que se realizó por los medios de comunicación, 
redes sociales, página web y de forma escrita dirigida a miembros destacados de Juntas Acción Comunal, Asociación de Usuarios, Junta 
Directiva, Comité de Ética, Concejo Municipal, Sindicatos del hospital, EPS que hacen presencia en el municipio y comunidad en general; con 
una antelación superior a un mes de realizarse la Jornada de Rendición de Cuentas.  
 
Por tal razón, la ESE en cumplimiento de hacer visible y transparente la gestión de su administración, ha organizado con todas las 
condiciones requeridas para llevar a cabo Audiencia Pública para la Rendición de Cuentas correspondiente a la vigencia 2018. 
 
Los objetivos de la Audiencia Pública en Rendición de Cuentas son: 
 

  Presentar un informe sobre la gestión realizada por la E.S.E. durante el período comprendido entre el 1º de enero al 31 de 
diciembre de 2018 

 Facilitar el ejercicio del control social a la gestión de la E.S.E. Hospital San Juan de Dios de Santa Fe de Antioquia. 

 Contribuir al desarrollo de los principios constitucionales de transparencia, responsabilidad, eficacia, eficiencia, imparcialidad y 
participación ciudadana en el manejo de los recursos públicos.  

 Constituir un espacio de interlocución directa entre la Institución y la ciudadanía      

 Servir como insumo para ajustar los proyectos y planes de acción de la Institución, de manera que responda a las necesidades y 
demandas de los ciudadanos                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                      



 
 
 
 
 
 
 
 

Informe 
Rendición de 

Cuentas 
Vigencia 2018 
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Luego de la bienvenida a los asistentes,  el Gerente pasó a socializar el Informe “Rendición de Cuentas Vigencia 2018”: 
 
La Circular Externa 008 incluye el derrotero que se debe desarrollar  dentro de  la Rendición de Cuentas: 
 
Derrotero: 
 
Ajustados al literal 1.2.3 de la Circular Externa 008 de 2018 definimos el siguiente es el derrotero que se va a  seguir durante el desarrollo de 
la Rendición de Cuentas,  el último tema fue incluido por la E.S.E., quedando así: 
 

1. CALIDAD Y PRESTACIÓN DE SERVICIOS 
 
2. CONTRATACIÓN 

 
3. FINANCIEROS 

 
4. SATISFACCIÓN DEL USUARIO 

 
5. LOGROS Y RETOS 

 
Desarrollo: 
 
CALIDAD: 
 
SISTEMA OBLIGATORIO DE GARANTÍA DE LA CALIDAD:  

• SISTEMA ÚNICO DE HABILITACIÓN 
• PAMEC 

 
SEGURIDAD DEL PACIENTE 
 
HABILITACIÓN Y CALIDAD: 
 
Se realizó la autoevaluación de acuerdo a la Resolución 2003 del 2014 con la participación de los líderes de proceso. 
 
Se adjunta constancia de autoevaluación con vigencia hasta el 30/01/2019, esta autoevaluación se actualizó.  
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En el momento hay dos (2) Hospitales del Departamento incumplieron este requisito y se encuentra en riesgo de no continuar con la 
prestación del servicio de salud por una sanción administrativa. 
 
Contamos  con la presencia de  auditorías internas y externas: 
 
AUDITORIAS INTERNAS: certificación como auditores internos bajo NTC ISO 19011:2012, NTC ISO 9001:2015 a 13 colaboradores de la 
ESE. 
 
AUDITORIAS EXTERNAS: Se recibieron auditorías externas de Ecoopsos EPS-S., Coosalud EPS, Asociación Indígena del Cauca, DSSA, 
con resultados satisfactorios.  
 
La auditoría más importante es ICONTEC,  el cual el resultado de esta auditoria fue la Certificación ISO 9001:2015: Dicho certificado es 
aplicable al siguiente alcance: Prestación  de Servicios de Atención como Centro Regulador de Urgencias, Emergencias, Atención de 
Desastres y Autorizaciones Ambulatorias. 
  
GESTION DOCUMENTAL: documentación y codificación de procesos, procedimientos, formatos, instructivos, protocolos, entre otros. El 
control de documentos se encuentra sistematizado bajo dominio adquirido por la ESE para custodia de la información y 2019. 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

PROGRAMA DE AUDITORIAS PARA EL MEJORAMIENTO DE LA CALIDAD EN SALUD – PAMEC: 
AUTOEVALUACION 2018 DE ESTANDARES DE ACREDITACION. 
 

 
 
GRUPO ESTÁNDARES DEL PROCESO DE ATENCION AL CLIENTE ASISTENCIAL :   
Estándares 1 a 74.  

 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
GRUPO ESTÁNDARES DE APOYO: 
Estándares del 74 al 158 

  
 

GRUPO DE  ESTANDARES  DE  ACREDITACION  CALIFICACION 2017 CALIFICACION 2018 

Asistencial 1,6 2,99 

Direccionamiento 1,5 2,88 

Gerencia 1,7 3,02 

RRHH 1,8 3 

Ambiente Físico 1,6 2,81 

G. Tecnológica 1,4 2,28 

G. información 1,7 1,7 

Mejoramiento 1,7 3 

TOTAL CALIFICACION  ESTANDARES  1,6 3,0 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

GRUPO ESTÁNDARES ACREDITACIÓN  OPORTUNIDADES  PRIORIZADAS POR GRUPO  

ASISTENCIALES  1 al  74 17 
TALENTO  HUMANO  103 al 118  3  
GERENCIA  88 al 102 4 
DIRECCIONAMIENTO   75 a 87 3 
AMBIENTE  FISICO   119 al 129  2  
GESTION DE  TECNOLOGIA   130 al 139  2 
GERENCIA DE  INFORMACION   140 al 153  3  
CALIDAD    154 al 158 2 

TOTAL  O.M  PRIORIZADAS    36 
 
 
PORCENTAJE DE CUMPLIMIENTO DE ACTIVIDADES DESARROLLADAS DE OPORTUNIDADES DE MEJORA PRIORIZADAS AÑO 
2018. 

 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Se anexa evidencia del porcentaje 97% 
 
TRABAJAMOS EN CUMPLIMIIENTO DE LAS SEIS (6) METAS INTERNACIONALES DE SEGURIDAD DEL PACIENTE: 
 

 
Se anexa evidencia. 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

En el año 2018 nos postulamos al Galardón Nacional Hospital Seguro 2018: 
 
18 hospitales y clínicas  -16 de alta y 2 de mediana complejidad-, competimos en la categoría hospitalaria para recibir el V Galardón Nacional 
Hospital Seguro, ACHC. En la categoría ambulatoria no hubo ninguna postulación para esta edición. Así concluyó la primera fase del premio 
que incluía la inscripción de las entidades y la entrega del informe de autoevaluación. 

En la segunda fase, todos los informes recibidos  fueron  evaluados en forma independiente por expertos técnicos, a cada uno de los cuales 
se asignó una calificación de 1 a 300 puntos, con base en un instrumento de evaluación diseñado a partir de los lineamientos que se 
presentaron en las bases del premio. 

Todas las 18 instituciones postuladas recibimos entre el 2 de abril y el 31 de mayo de 2018 visitas de evaluación, realizadas por profesionales 
especialmente entrenados para este proceso.  

Nos fue muy bien, a pesar de ser la primera vez que teníamos esta experiencia, nos dio un porcentaje alto.  Este año vamos a volver a 
presentarnos en este Galardón, es un compromiso institucional si logramos mantener  o aumentar el porcentaje obtenido; sería algo muy 
importante para la E.S.E., ya que estamos muy comprometidos con el trabajo para  la comunidad. 

INDICADORES DE CALIDAD 2016  - 2018: 

 

 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Se anexa gráfica, con los índices por semestre del año 2016 - 2018. 
 
Resultados semestralmente, ya que así lo requiere la circular.  La idea es no tener este tipo de eventos, pero si se presentan debemos de 
afrontar con gallardías, es un indicador muy estable. 
 
Proporción de reingresos a urgencias antes de 72 horas por la misma causa: 
 

 
 
META < 3% 
Se anexa gráfica, con los índices por semestre del año 2016 - 2018. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Proporción de reingresos a hospitalización antes de  15  días por la misma causa: 

 
 
Meta <3% 
Se anexa gráfica, con los índices por semestre del año 2016 - 2018. 
 

 
META 3 días 
Se anexan gráficas, con los índices por semestre del año 2016 – 2018 por cada especialidad:  Medicina Interna, Pediatría, Ginecología, 
Obstetricia, Cirugía General,  Atención de urgencias triage 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
META < 15 días 
Medicina Interna, tenemos un indicador de 14.4, es una meta muy importante. 
 

 
META <  5 días 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
META < 8 días 
Ginecoobstetricia: Nos están midiendo que sea menor a 8 días.  Necesitamos que sea 5 días. 

 
META < 8 días 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
META < 15 días 
Cirugía general: La meta es 15 días.  La tenemos en oportunidad en la atención de urgencias triage 2.  Meta 30 minutos 
 

 
META < 30 minutos 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
META > 90%  
 
PRODUCCIÓN CONSULTA EXTERNA: 
 

Actividad 2016 2017 2018 Variació
n 

Consultas de medicina 
general electivas 

25063 29981 34497    + 4516 

Atención de urgencias por 
médico general  

27979 24504 26117 + 1613 

Consultas electivas por 
medicina especializada 

33840 42464 41694 - 770 

Atención en urgencias por 
especialista 

5961 4950 19818 +14868 

Consultas electivas por otros 
profesionales 

3744 3319 6756 + 3437 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Se anexa cuadro con actividad, años 2016 – 2017 – 2018 – variación. 
 
PRODUCCIÓN CIRUGÍA:   
 

Actividad 2016 2017 2018 VAR 

Partos atendidos y 
cesáreas realizadas 

1162 1138 1077 - 61 

Cirugías realizadas (Total) 9707 7681 8572 + 891 

Grupo 2-6 3580 3329 3542 + 213 

Grupo 7-10 5248 3560 4285 + 725 

Grupo 11-13 725 546 557 + 11 

Grupo 20-23 154 246 188 - 58 
Se anexa cuadro con actividad, años 2016 – 2017 – 2018 – variación. 
 
Encontramos diferentes resultados, tienen una leve variación; la aplicación que se está realizando va a impactar dos (2) servicios, para la 
atención de maternas y los dos (2) quirófanos, lo cual pasamos de 2 quirófanos a 4, igualmente la sala de partos--- 
 
El potencial que tiene Santa Fe de Antioquia es muy grande por todos los proyectos que se están desarrollando en el municipio en pro del 
bienestar de la comunidad. 
 
PRODUCCIÓN ODONTOLOGÍA:   
 

Realizadas 2016 2017 2018 VAR 

Consultas odontología 
(Valoración) 

4216 3779 4778 + 999 

Pacientes terminados 2166 1818 2609 + 791 

Sellantes aplicados 2543 2461 3682 + 1221 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Se anexa cuadro con procedimientos realizados, años 2016 – 2017 – 2018 – variación. 
 
Tenemos un incremento considerable comparado con la vigencia anterior. 
 
PRODUCCIÓN AYUDAS DIAGNÓSTICAS:  
 

Realizadas 2016 2017 2018 VAR 

Exámenes de 
laboratorio 

114855 121941 145151 +23210 

Imágenes 
diagnósticas 

39976 36430 41218 +4788 

Se anexa cuadro con ayudas realizadas, años 2016 – 2017 – 2018 – variación. 
 
Se cuenta en el laboratorio con un equipo de alta tecnología, en donde se están entregando más rápido los resultados de los exámenes de 
laboratorio. 
 
TOTAL EGRESOS: 
 

Tipo de Egreso 2016 2017 2018 VAR 

Obstétricos (partos, 
cesáreas y otros 
obstétricos) 

1264 1243 1365 + 122 

Quirúrgicos 1769 2136 2300 + 164 

No quirúrgicos 4150 3683 3281 - 402 

Pacientes en 
observación  

1907 2205 4429 +2224 

Total de egresos 9090 9267 11375 +2108 
Se anexa cuadro con el tipo de egreso,  años 2016 – 2017 – 2018 – variación. 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
CONTRATACION 2018 

MEDICINA ESPECIALIZADA  
PRESTACION DE SERVICIOS 
PERSONALES    $                          1.038.702.542  

MEDICNA ESPECIALIZDA     $                          4.574.400.000  

PROCESOS ASISTENCIALES     $                          4.698.485.368  

PROCESOS ADMINISTRATIVOS     $                          1.319.315.708  

PRESTACION DE SERVICIOS 
PERSONALES     $                             500.000.000  

SERVICIOS DE APOYO     $                             783.054.543  
 
Los dos (2) primeros meses del año fueron contratados para prestar sus servicios en la E.S.E. bajo la modalidad de independiente, los 10 
meses siguientes los tuvimos contratados por medio de Sindicato Sintracorp. 
 
En cuanto a la Fundación San Juan de Dios, el doctor Jean Carlo Vanegas, manifiesta que no entiende porqué en Santa Fe de Antioquia 
cuestionan la creación de esta fundación, ya que es una fundación que se generó para mejorar las condiciones laborales y se da 
cumplimiento a varias garantías, no es sino recordar las modalidades de contratación con la que han contratado en la ESE y la FSJD es 
mucho más garantista, en todos los sentidos, que todas las anteriores con que se han contado.  
 
Espera que en próximas administraciones se siga con esta fundación, debido a que si se reconoce que anteriormente con la contratación no 
se garantizaban algunos derechos laborales y se resalta que al momento de la terminación de dichos contratos, los asociados nunca fueron 
liquidados, ni saldadas sus prestaciones sociales. Este es un gran cambio y demuestra el talante garantista de la administración actual.  
 
INGRESOS RECONOCIDOS 

INGRESOS RECONOCIDOS (miles de pesos corrientes) 

Variable 2015 2016 2017 2018 

Ingreso Total Reconocido Excluye CxC 32.539.919 32.248.736,17 31.788.361,24 33.808.146,76 

Total Venta de Servicios 28.381.554 28.657.276,63 28.722.596,49 31.485.479,07 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

......Atención a población pobre en lo no 
cubierto con subsidios a la demanda 598.418 500.759,71 698.497,65 458.357,32 

......Régimen Subsidiado 13.701.982 16.268.293,69 15.477.220,82 16.856.991,72 

......Régimen Contributivo 6.887.570 6.445.669,91 6.713.265,63 6.878.479,60 

Otras ventas de servicios 7.193.583 5.442.553,32 5.833.612,39 7.291.650,43 

Aportes 376.883 1.014.783,92 615.683,97 448.794,41 

Otros Ingresos 3.781.482 2.576.675,63 2.450.080,78 1.873.873,29 

Cuentas por cobrar Otras vigencias 5.011.580 6.645.290,14 11.331.932,57 8.229.105,53 

Ingreso Total Reconocido 37.551.499 38.894.026,31 43.120.293,81 42.037.252,29 

 
El ingreso reconocido está asociado a la modalidad de contratación, se resalta el hecho que venimos de tres años de luchar por las tarifas 
para que estas no disminuyan tanto con respecto al período anterior. Aún con este panorama, se ha logrado incrementar el valor reconocido 
por ventas de servicios de salud hasta su mayor valor en toda la historia de la empresa (31.485 millones).  
 
INGRESOS RECAUDADOS: 

INGRESOS RECAUDADOS (miles de pesos corrientes) 
Variable 2015 2016 2017 2018 
Ingreso Total Recaudado (Excluye CxC) 21.957.147 20.264.601,43 19.517.692,16 21.849.477,07 
Total Venta de Servicios 17.803.207 16.724.931,37 16.545.021,44 19.573.909,81 
......Atención a población pobre en lo no 
cubierto con subsidios a la demanda 598.418 374.060,11 698.497,65 440.554,82 
......Régimen Subsidiado 9.609.322 9.904.851,41 10.480.573,77 10.538.262,58 
......Régimen Contributivo 2.350.345 3.093.943,40 2.555.496,39 4.263.849,07 
Otras ventas de servicios 5.245.122 3.352.076,46 2.810.453,63 4.331.243,35 
Aportes 376.883 978.962,11 615.683,97 403.577,97 
Otros Ingresos 3.777.056 2.560.707,95 2.356.986,75 1.871.989,29 
Cuentas por cobrar Otras vigencias 5.011.580 6.645.290,14 11.331.932,57 8.229.105,53 
Ingreso Total Recaudado 26.968.727 26.909.891,57 30.849.624,73 30.078.582,60 
 
El recaudo de la cartera es lo que  nos ha rescatado como empresa con respecto a la situación presentada a nivel nacional. 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

A pesar que hemos recuperado recursos por recaudos  en cartera de $30.078.582.60, hemos equilibrado a nuestros compañeros 
tercerizados, ya que trabajamos en un hospital garantista en todos nuestros derechos. 
 
Régimen subsidiado: Esta población es una prioridad, esta suma recaudada este año, $10.000 millones son para el régimen subsidiado.  
Denotando la gran dependencia de este regimen, ya que corresponde al 33% de nuestros ingresos y de estos principalmente a Savia Salud 
EPS, dependemos que Savia haga bien su tarea; por eso es que debemos de apoyar y brindar un buen servicio a los afiliados a Savia Salud. 
 
GASTOS COMPROMETIDOS: 

GASTO COMPROMETIDO (miles de pesos corrientes) 

Variable 2015 2016 2017 2018 

Gastos Total Comprometido Excluye CxP 28.576.879 27.313.952,75 28.733.163,36 33.174.625,64 

Gasto de Funcionamiento 20.974.016 21.344.369,30 23.596.646,19 25.154.772,27 

Gastos de Personal 15.339.084 17.507.429,73 19.938.880,45 20.568.974,88 

   Gasto de Personal de Planta 3.512.977 5.824.228,90 7.171.309,66 7.576.773,43 

   Servicios Personales Indirectos 11.826.107 11.683.200,83 12.767.570,79 12.992.201,44 

Gasto de Sueldos 2.173.776 3.617.980,11 3.950.474,68 4.253.872,25 

Gastos Generales 5.338.352 3.652.025,51 3.062.242,25 3.486.668,09 

Gastos de Operación y Prestación de Servicios 5.552.703 5.585.583,45 5.136.517,17 5.114.818,81 

Otros Gastos 2.346.740 568.914,06 595.523,49 4.004.163,87 

Cuentas por Pagar Vigencias Anteriores 1.119.294 3.668.286,12 6.955.090,61 5.618.022,23 

Gastos Totales con Cuentas por Pagar 29.696.173 30.982.238,88 35.688.253,97 38.792.647,87 
 
El doctor Jean Carlo Vanegas, advierte que se llegará el momento que se atrase el pago del salario, ya que los procesos van de la mano y 
alguna vez la facturación u otro proceso se dilata, esto generaría un atraso en los demás procesos y por ende la demora en la cancelación de 
salarios y cumplimiento de obligaciones. 
 
Advierte que se llegará el momento que se demore el pago de la nómina, aclarando que al momento si mucho se ha demorado el pago de 
nómina cinco (5) días,  debido al no pago en el cumplimiento en los pagos de las EPS, como es el caso de la Nueva EPS y Medimás que han 
incumplido con el pago de estas obligaciones.  Esta situación no es sostenible en el tiempo por las razones explicadas,  Savia Salud  es la 
EPS que nos ha sacado a flote  en esta situación, gracias a esta EPS nos tenemos a flote. 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

La grave situación con entidades como Caprecom, Saludcoop, Cafesalud y ahora Medimas tiene a los prestadores en un grave riesgo de 
liquidez, entre estas entidades, el hospital ha dejado de percibir cerca de 7.000 millones.  
 
Diariamente se recogen comentarios de solicitud de vinculaciones. El gerente explica que es necesario que una proporción del personal sea 
flexible, ya que requiere un margen de movimiento ante una eventualidad en el mercado de los aseguradores, por ejemplo si se abriera una 
nueva IPS en el municipio o se retira un contrato con algún asegurador, la entidad requiere tener un margen de acción. Igualmente, resalta 
que los salarios en la entidad son altos en comparación con otras entidades similares y esto generaría una presión mayor sobre los ingresos 
recaudados.  

CARTERA DEUDORES (miles de pesos corrientes) 

Variable 2015 2016 2017 2018 

Total Cartera 18.333.089 22.489.383,99 24.503.127,01 27.592.881,49 

< 60 días 6.088.120 4.378.854,47 4.334.971,71 4.974.475,13 

61 a 360 días 8.160.653 8.343.697,62 9.496.312,06 9.914.998,14 

> 360 días 4.084.316 9.766.831,90 10.671.843,24 12.703.408,22 
 
Manifiesta el doctor Jean Carlo Vanegas, que se presenta una situación compleja con Medimás EPS, ya se le envió una carta solicitando la 
cancelación del contrato suscrito con esta EPS.  Tenemos una estrategia muy importante para que después de la fecha de terminación nos 
cumplan con el pago de la deuda. 
 
Si esta EPS se retira, para esto estamos adelantando un proceso para la recuperación de la cartera por medio de una firma de abogados, 
para que así no nos pase lo que ya nos ha pasado con las cuatro (4) anteriores EPS que se han retirado. 
Desafortunadamente tenemos el mayor nivel de cartera mayor a 360 días en la historia de la empresa, esto se debe a la gran dificultad que 
dejó las liquidaciones de las entidades CAPRECOM, SALUDCOOP Y CAFESALUD.  
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
ESTADO RESULTADOS MARZO 2019 V 2018 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
PORCENTAJE DE SATISFACCION POR SERVICIO DEL AÑO 2018 

96% 96%

97%

99%

97%

96% 96% 96%

95%

97%

93%

96%

 
Todos los días se presentan insatisfacción; estamos trabajando para mejorar el porcentaje de satisfacción 

Número De Quejas Y Reclamos Recibidos Por Servicios Año 2018 

LOGROS 

• Proyectos Infraestructura 
– Llano de Bolívar 
– Capi 
– Ginecoobstetricia 
– Hospitalización 

 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Seguidamente mostró brevemente los avances de estos proyectos y los retos que se generan. 
 
 
HOSPITALIZACION 
 

 
 
 
GINECOOBSTETRICIA 
 

 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
GINECOOBSTETRICIA 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

AVANCE DE OBRA: 40% 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
LLANO DE BOLIVAR  
 
AVANCE OBRA 70% 
 

 
 
El doctor Jean Carlo Vanegas, enuncia los cuatro (4) proyectos de infraestructura (ampliación urgencias, cirugia, ginecoobstetricia, 
hospitalización) que se tienen para la ampliación de los servicios de la E.S.E. Indica que se siente orgulloso de ser Gerente de este hospital, 
siente que hemos crecido a comparación de cómo se recibió; con estas ampliaciones se van a tener unos espacios generales para la 
comodidad de los pacientes, como lo es en la sala de partos y quirófanos. 
 
CAPI: Es un proyecto muy lindo para nuestros niños, invita a conocer este espacio para que conozcan lo que tenemos para la atención de 
nuestros niños. 
 
Llano de Bolívar: Con esta obra vamos a devolver un hospital a los Santafereños, es el proyecto más importante para descongestionar los 
servicios en la E.S.E., ya que la población de Santa Fe pasaría a ser atendida la mayor parte en el Llano de Bolívar. 
 
Se entregarán terminados y dotados estos dos (2) proyectos, son cofinanciados por la Gobernación de Antioquia (Ginecoobtetricia y 
Hospitalización).  Y los dos restantes quedan con aprobación técnica en espera de gestionar los recursos financieros. Refiere que lo  llenan 
de satisfacción la entrega de estos proyectos al dejar esta administración. 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
RETOS 

• Proyectos Infraestructura 
– Urgencias 
– Cirugía 

• Alta complejidad 
• Actualización Equipos Biomédicos 
• Actualización Ambulancias 
• Nueva planeación estratégica 

INTERVENCIONES Y / O PREGUNTAS: 
 
Se anexan (4) Intervenciones y /o preguntas realizadas por los asistentes. 
 

1. Junta Acción Comunal  la Barranca: 
 
- Acompañamiento pacientes hospitalización en la misma habitación del familiar 
 
R/ En este momento tenemos una política estricta de acompañamiento de familiares limitada a pacientes menores de edad, adultos mayores, 
esto debido al poco espacio con el que contamos en las habitaciones y la insatisfacción que generaría el acompañar a familiares sin tener un 
espacio minimo para dicha compañía.  
 
- Sugiero más vigilancia para el hospital y ayudarle al usuario para el servicio. 
 
R/ En este momento se cuenta con Portería, realizado por trabajadores oficiales de la entidad, en turnos de 12 horas y 24 horas para el 
servicio de urgencias. Tenemos acceso por la puerta principal, urgencias y hospitalización. Todos con su respectivo portero, quienes tienen 
instrucciones estrictas de ayuda al usuario y revisión de morrales y bolsos con el fin de disminuir la tasa de perdida de equipos, lo cual se ha 
controlado satisfactoriamente.  
 

2. Veeduría Ciudadana 
      Junta Acción Comunal  la Barranca 

 
- Cuál fue el proceso de reintegro del empleado sr. Sebastián Zapata Ramírez? 
 
R/ El proceso con el señor Sebastian Zapata Ramirez ya fue surtido, desde el momento en que el juez dio la orden. Somos respetuosos de 
dichos fallos.  
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
- Presentación personal e identificación 
 
 

 Contratistas: Por la propia naturaleza de contratación, no se tienen en cuenta en el protocolo de presentación personal.  
 Empleados: Se cuenta con un protocolo de presentación personal en la ESE, el cual esta en revision ya que se cuentan 

documentados aspectos no ajustados a la realidad.  
 
 

3. Veeduría Ciudadana 
      Junta Acción Comunal  la Barranca 

 
 
- Estado de administración Hospital Abriaquí. 
 
 
R/ La sede de Abriaquí, es administrativamente dependiente de la ESE HSJD; este hecho, nos ha generado una red exclusiva de alrededor 
de 2.500 habitantes adicionales. Igualmente, como responsabilidad social, el gerente sostiene su intención de continuar con dicho proyecto, 
sin embargo, respetuoso de las administraciones venideras, dejara en ellos la decisión de si se continua durante el año 2020.  
 
 
- Recurso del CDT de los 1.500 millones qué resultados o inversión a la fecha? 
 
 
R/ Estos recursos se invirtieron así: 490 millones para el Capi, 800 millones para la sede de Llano de Bolívar, 200 millones para diseños de 
los proyectos antes relacionados. 
 
 

4. El 31 de marzo si renovaron la Fundación San Juan de Dios? 
R/ El gerente de la Fundacióin San Juan de Dios da respuesta a esta interrogante, manifestando que a la fecha cuenta con todos los 
reportes realizados oportunamnete.  

 

 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
Cierre de la 
Audiencia 
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El doctor Jean Carlo Vanegas, en calidad de Gerente, realiza el cierre de la audiencia pública como garante del 
cumplimiento de dicho control social.  Las audiencias públicas de rendición de cuentas se dan con fundamento en el 
marco de la Ley, informa además que es un deber que tienen las autoridades de la administración pública ante la 
ciudadanía por el manejo de los recursos públicos, las decisiones y la gestión realizada, facilitando el ejercicio del 
control social. 
 
Agradece a los asistentes sobre la asistencia  al evento, se encuentra complacido por haber tenido representantes 
Junta Directiva, Liga de Usuarios, representantes de la comunidad ante el  Comité de Ética de la entidad, Gestores 
de las diferentes EPS, clientes internos y externos y comunidad en general. 
 
El proceso cumple con todos los pasos requeridos desde su convocatoria hasta la posibilidad de participación de los 
asistentes. 
 
 
 
 
 
 
 
JEAN CARLO DAVID VANEGAS RODRIGUEZ 
GERENTE 
 

 

    

    

    

    

    

    



 
 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

    

    

    

    

    

    

    

    

   

   

   

 

 

 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 


