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PALABRAS DEL DIRECTOR

Reflexion tipo ensayo que contenga resumen de la gestion 2017

El afio 2017 fue un afio de grandes dificultades y retos como lo fue el cierre de la sede san Felipe a
finales de diciembre del 2016 por parte de la Secretaria de Salud de Bogotd que implico
implementarla consulta externa en la sede de la clinica, el cierre temporal de las Unidades de
cuidado agudos masculino y femenino y la unidad de cuidados intermedios masculino durante los
meses de Junio y Julio que nos obligd a adelantar acciones inmediatas para que estos hechos no
impactaran en la prestacion de los servicios a nuestros asistidos y secundariamente no afectara las
finanzas de la clinica y su relacién con las EPS y gracias al trabajo mancomunado de todos los
colaboradores, enfocados siempre en estabilizar la operacidn de la clinica y sus finanzas y en
busqueda de afianzar el carisma de la Hospitalidad se logrd sortear con éxito todas las dificultades
permitiendo a la clinica no solo recuperar los deficientes resultados del afio 2016 sino mejorar la
eficiencia operativa y financiera que permitié culminar el afio con buenos resultados.

El proyecto de reordenamiento médico arquitectdnico, que incluyd las estructuras nuevas,
remodelaciones e intervenciones a ejecutar con miras de la renovaciéon arquitecténica y
ampliaciones de servicio, se ha ejecutado parcialmente ya que desafortunadamente los disefios de
las obras tuvo falencias en su proyeccidon y en el cumplimiento de los requisitos minimos de
habilitacidn lo que implico que una vez identificadas estas debilidades se revisara los disefos del
nuevo edificio de la UCA incluso con intervencién de la Secretaria Distrital de salud y consultas por
escrito al ministerio que determinaron que esta fase del proyecto no era viable como estaba
contemplado por lo cual se suspendid y se esta analizando nuevamente. Igualmente, el tema de vias
redes y el encerramiento se vio afectado por el retraso en los permisos y licencias y en el desarrollo
de las obras de urbanismo por parte de MARVAL. Esto nos deja la ensefianza de ser mas rigurosos
en la definicidn de los proyectos y la necesidad de revisar y redefinir el PRMA.
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El 2017 fue para la clinica un afio de transicion y de recuperacién. A pesar de las multiples
dificultades operativas por los cierres de servicios y por la tensién en la relacién con algunas
aseguradoras se lograron cumplir la mayoria de las metas de productividad, se implementé un
ajuste a los costos operativos y la busqueda de ingresos por nuevos mercados como los servicios al
PPL nacional que contribuyeron a que se cumpliera las metas de ventas de servicios y ebitda.

Se continuo con la implementacién del nuevo sistema de informacién COMPUCONTA con grandes
dificultades y traumatismos para la entidad, Paralelo a esto la clinica estd ajustando sus procesos
para mejorar la eficiencia, la productividad y la calidad de sus servicios Frente al talento Humano
hay colaboradores poco motivados sin sentido de pertenencia y una alta rotacién en todos los
niveles lo cual conlleva a que se haya perdido el en gran medida el know how de la entidad.

‘ORDEN HOSPITALANIA DE SAN JUAN DE DIOS.

& Quienes somos?

VISION >
MISION

En el afio 2019 la Clinica
de Nuestra Sefora de la
Paz sera reconocida en su
area de influencia, como
una institucion que ofrece
servicios en salud Mental,
innovadora en atencion,
docencia e investigacion,
con estandares de calidad
fortalecidos en la
humanizacion al estilo de
San Juan de Dios

Somos una Institucion
Catodlica que presta
servicios de atencién en
salud mental, reconocida
en asistencia y docencia;
competente y
comprometida con la
Seguridad del paciente, el
carisma y la filosofia de la
Orden Hospitalaria de San
Juan de Dios




By

ORDEN HOSPITALARIA DE

San Juan de Dios

PROVINCIA COLOMBIANA

INFORME DE GESTION 2017

{Como estamos conformados?

Iy

_ o
e
= (e
- =
="
==

< —

Eerm
im—m —m—_
=
e — =
el — Il m
BEAa

—

= e

B =5

— =S

=B _E
=




By

ORDEN HOSPITALARIA DE

San Juan de Dios

PROVINCIA COLOMBIANA

INFORME DE GESTION 2017

Plan Estratégico 2015 - 2019

Establecer linea de
intervencién social con
impacto real en nuestros
beneficiados.

IMPACTO SOCIAL

Definir los lineamientos
para una adecuada
planeacion financiera

FINANCIERA

DESARROLLO
INTERNO

Definir el sistema de
Gestion de la calidad

Fortalecer la cultura de
la Bioética

APRENDIZAJE Y
CRECIMIENTO

Definir e implementar el
sistema de informacién

Reestructurar e implementar
el Plan Provincial de Pastoral
de la Salud

Consolidar financieramente
las instituciones

Explorar permanentemente
nuevos nichos de mercado

Implementar un plan de
Control de Gestion Integral

Desarrollar un Plan continuo
de Formacion integral

Construir el Proyecto de la
Escuela de Hospitalidad

Generar compromiso
ambiental

Cuentas por pagar: 120 Dias
Cuentas por cobrar: 90 Dias
Recaudo del 98%

Margen Ebitda 15%

Construir el Plan de
Comunicaicones

Reorganizar, estructural y
funcionalmente

Creacion de comités
de investigacion

Desarrollar un Modelo de
compensacion y beneficios

Establecer una estrategia
de desarrollo social para
los colaboradores

Estructuracion de una
politica docente
asistenclal
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PROPUESTA DE VALOR

N m— =

Humanizar el dolor y el sufrimiento. Respeto y trato digno. Reconocimiento y apoyo
a la condicién espiritual. Aporte al crecimiento social. Acogida con sentido
carismatico como familia hospitalaria. Haciendo historia en salud desde 1596.
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1. ENTORNO ECONOMICO DEL ANO 2017

La actividad econémica de Colombia se caracteriz6 en 2017 por una demanda
interna debilitada, por lo que el crecimiento alcanzara el 1,8 %, lo que implica una
leve desaceleracion frente al 2016, informo la Comision Econémica para América
Latina y el Caribe (CEPAL). La actividad econdmica mantuvo un ritmo lento durante
2017, que prolonga la desaceleracion iniciada en 2015. Ademas, a comienzos del
afo los hogares enfrentaron altas tasas de interés y aumentos en los impuestos
indirectos, que desaceleraron el consumo privado en el primer semestre.

Como resultado de la reforma tributaria, se fortalecieron los ingresos del gobierno,
0,6 puntos por encima de la registrada en 2016, principalmente por el aumento de
la tarifa del impuesto al valor agregado (IVA), que paso del 16 % al 19 %. Por otro
lado, se presenté un menor aumento en los gastos, avanzando en el propésito del
ajuste de las finanzas publicas.

El déficit del Gobierno fue del 3,6 % del PIB, correspondiente a un déficit estructural
del 2 % del PIB. La tasa de intervencién disminuyd 300 puntos basicos, del 7,75 %
en noviembre de 2016 al 4,75 % al finalizar noviembre de 2017. Esto represent6 un
estimulo a la actividad econdémica, aunque con rezagos.

El comportamiento del peso colombiano se vio afectado por los cambios en las
expectativas internacionales de la oferta y el precio del petréleo. Entre enero y
octubre de 2017, el indice de tasa de cambio real multilateral registr6 una
apreciacion promedio del 5 %; en contraste con el afio anterior, el repunte de los
precios internacionales de los minerales y el petréleo contribuy6 a la disminucion
del déficit en la balanza de bienes por el crecimiento en valor de las ventas externas
de combustibles. La tendencia negativa de las importaciones se revirtid, con un
crecimiento acumulado a septiembre del 4,4 %, principalmente por la entrada de
insumos, bienes de capital y equipo de transporte. El incremento en la salida de
renta fue compensado por el crecimiento en la entrada de remesas. La reduccién
del déficit de la cuenta corriente moderé la necesidad de flujos netos de capitales
hacia el pais. Para el 31 de diciembre del 2017 se tuvo una Tasa Representativa
del Mercado - TRM de $2.984,00 ($3.000,71 en 2016).

La inflacion anual se redujo del 5,75% en el 2016 al 4,09% en el 2017 y bordeo el
techo de la meta entre el 2% y el 4%. El salario minimo mensual legal se ajustd en
el 5,9% (6.9 % en el 2016), en promedio en el pais Los salarios se ajustaron a tasas
de entre el 4% y el 7%.

2. ENTORNO ECONOMICO QUE SE PREVEE PARA EL ANO 2018
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La expectativa es que en 2018 el aparato productivo muestre una senda de recuperacién pequefia
pero sostenida. Las preocupaciones estan por el lado de las finanzas publicas, pues se teme que en
medio de un afio electoral y con un lento crecimiento, en el 2018 el pais no pueda cumplir con las
metas de la regla fiscal, las cuales imponen un recorte del déficit presupuestario de un estimado del
3,6% del PIB en 2018 y 2,2% para 2019. Si bien el gasto publico se viene recortado, con una caida
del 3% real en el presupuesto general de la Nacién de 2018 frente al de 2017, no se sabe si sera
suficiente para cumplir la regla fiscal. Las calificadoras ya han manifestado sus temores ante
propuestas de algunos candidatos presidenciales con respecto a flexibilizar la regla fiscal.

El afio 2018 comienza con fuerte incertidumbre en lo interno y con un ambiente externo poco
favorable al crecimiento econdmico. En consecuencia, ni el PIB, ni el empleo debe mostrar
variaciones positivas relevantes. La ley de garantias electorales se suma al déficit fiscal como un
fendmeno que mantendra comprimido el gasto publico. La economia colombiana creceria alrededor
del 2% en 2018 segun BBVA. Los mejores precios del petrdleo y el crecimiento mundial mas robusto
contribuyen a que el ciclo de recuperacion continte en Colombia en 2018 y 2019. La inflacidn seguira
desacelerandose, lo cual permitira que el Emisor reduzca su tasa de referencia. Los periodos
electorales implican incertidumbre para los actores econémicos. En esta oportunidad hay una de
mayor importancia: el paquete de reformas que debe adelantar la nueva administracidon implica
enormes desafios politicos. De entrada, muchos consideran que se hace necesario otra reforma
tributaria y un ajuste al sistema pensional. A esto se le suma la necesidad de encarar reformas que
ayuden al pais en materia de competitividad.

La incertidumbre electoral mantendra bajos los niveles de inversidn, al menos durante el primer
semestre de 2018. Bancolombia afirma: “Esperamos una aceleracién en la actividad econédmica que
se evidenciaria con mayor intensidad en el segundo semestre”.

El Sistema de Identificacién de Potenciales Beneficiarios de Programas Sociales (Sisbén) es una
herramienta clave en la asignacion de recursos de proteccidon social a las personas mas desvalidas
de Colombia y para la afiliacién en el régimen subsidiado dentro del SGSSS. Y el Gobierno estd
disefiando Un nuevo Sisbén, el Sisbén 1V, mediante un barrido de informacién por todo el pais, de
la mano de las entidades territoriales. Para ello serdn invertidos cerca de $132.000 millones lo cual
podra traer modificaciones en los potenciales beneficiarios

Para el 2018 los analistas proyectan en promedio la inflaciéon termine en un 3,49%.

Un aspecto positivo para el sector Salud es el incremento de la UPC para el 2018 en un 7,83% mas
de 4 puntos por arriba de la inflacién; de este incremento, el 4,1% corresponde al valor para
mantener el poder adquisitivo de la UPC y el porcentaje restante para cubrir las inclusiones;
igualmente se incluydé una prima adicional del 9,86 a la UPC del régimen contributivo en Bogotd y
una prima adicional por concentracion del riesgo a la NUEVA EPS entidad que venia generando
grandes preocupaciones por el incremento en sus cuentas por pagar a su red de prestadores. El
sector esta a la expectativa de qué decisiones se tomen frente a la cartera de CAFESALUD, que esta
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en el limbo luego de la venta un factor que agravo el flujo de recursos hacia los prestadores; se
espera que con la venta de CAFESALUD se dé el pago de la cartera de Saludcoop, reconocida en el
proceso de liquidacion.

3. EVOLUCION DEL NEGOCIO DURANTE EL ANO 2017

En el afio 2017 entré en forma la Administradora de Recursos del Sistema General de Seguridad
Social en Salud (ADRES), es decir, que el Fondo de Seguridad y Garantia (FOSYGA) tal como lo
conociamos, dejd de existir, para dar paso a este nuevo administrador de recursos. ADRES serd la
encargada de efectuar el reconocimiento y pago de la UPC del aseguramiento, realizar pagos y giros
a prestadores y proveedores de tecnologias en salud, y administrard como parte de sus funciones,
la BDUA —base de datos Unica de afiliados

Segun el Observatorio de Calidad del Ministerio. las tres mejores EPS son las que cuentan con planes
de medicina prepagada. El primer puesto es de SURA, el segundo es de SANITAS y el tercero es de
ALIANSALUD. En términos financieros, al cierre de 2016 solo seis de las EPS del contributivo cumplen
permanencia financiera (incluyendo Nueva EPS), situacion compleja para el sistema, En el régimen
subsidiado no son mejores las noticias en términos financieros, la situacion es grave, solo cuatro EPS
cumplieron con permanencia financiera. En cuanto a las clinicas y hospitales (IPS), los balances
reportados por la Superintendencia de Salud las muestran con rentabilidad y solvencia moderadas.
Segun el informe al seguimiento de la cartera hospitalaria realizado por la ACHC la cartera subié de
dic de 2016 a junio de 2017 en un 12,7% deteriordndose su condicién.

Durante el 2017 la Clinica incremento su facturacion en 15% dado principalmente por el incremento
en la venta hacia los clientes tradicionales y la contratacion nueva de la atencidn en salud mental a
la poblacién privada de la libertad de las carceles a nivel nacional a partir del 1 de julio con una
facturacién promedio mes de $550 MM. Mejorando bastante la tendencia de crecimiento en ventas
que traia la Clinica

Continta siendo Nueva EPS y COMPENSAR los principales clientes para la Clinica representando el
26% de los ingresos Nueva EPS y el 22% COMPENSAR, pero los servicios prestados a la poblacion
PPL representaron el 11% de las ventas de la Clinica convirtiendo en un cliente importante que
oxigeno la operacidon de la entidad durante el 2017. La Clinica realizo un ejercicio de depuracion de
cartera y gestion de cobro con lo cual logro mejorar la recuperacion de la misma mejorando el flujo
de caja de manera importante terminando con recaudos en un 18% de lo presupuestado y un 42%
frente a los recaudos del afio anterior.

La capacidad instalada en hospitalizacion se mantuvo igual, pero a se ajustd la distribucién por
servicios reduciéndose la oferta de camas para farmacodependencia que tenia una ocupacidn baja
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y se incrementé la oferta de camas en pediatria. Los costos y gasto no se incrementaron por lo cual
los resultados de la Clinica mejoraron de manera importante frente a los afios anteriores. En
consulta externa se ajustaron las horas programadas en busqueda de mayor eficiencia y el
rendimiento por hora consulta.

Un aspecto que resaltar es que se organizé la operacion y prestacién de los servicios del PPL nacional
con las demas casas de la orden estando el contrato en cabeza de la Clinica de Nuestra Sefiora de la
Paz.

4. SITUACION ADMINISTRATIVA 2017

El 1 de abril del afio 2016 se puso en marcha el sistema de informacion COMPUCONTA del Proveedor
Sistemas Informativos de Colombia SIC S.A.S. En estos casi dos afios de haber iniciado la puesta en
produccién aun no se cierra la etapa de implantacién después de ampliar en dos oportunidades la
fecha inicialmente establecida (abril de 2017); el avance a 31 de diciembre de 2017 fue del 91,7%

El proyecto de implementacion de las normas NIFF se completd durante el afio y a diciembre 31 Ia
clinica cuenta con la informacién contable acorde a la adopciéon las normas y politicas
internacionales NIFF.

La ejecucion del PMA a 31 de diciembre era la siguiente:

El proyecto de Planeacion médica arquitectdnica de la clinica no tuvo un avance significativo durante
el 2017, a diciembre 31 el avance es del 44,59%. La ejecucion de la fase 4 quedd suspendida debido
a las falencias de los disefios originales que no cumplia los requisitos legales de habilitacidn; esto
obligo a que deba redisefiar el proyecto de acuerdo con los requisitos normativos y la actualizacién
de las necesidades y el mercado actuales.

El inmueble San Felipe no se ha logrado arrendar ni vender lo que implica un costo fijo para | entidad
y un bien improductivo.
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5. SITUACION JURIDICA 2017

La clinica a corte de 31 de diciembre enfrenta siete demandas por responsabilidad civil, que vienes
de afios anteriores, en el 2017 no se entablaron demandas nuevas en contra de la clinica, de estas
demandas de las cuales el area juridica recomiendo provisionar solo una por probabilidad de
condena que cursa en el juzgado 39 civil del circuito, las pretensiones de esta demanda son por
cuatrocientos trece millones de pesos (S 413.000.000). se provisiono en el 2017 y nuevamente esta
provisionada en el 2018.

La clinica continua con tres demandas entabladas en afios anteriores un ejecutivo por obligacién de
hacer contra CONCOTEC en el cual se dicta sentencia seguir adelante la ejecucién y niega
excepciones A favor de la clinica la paz. 27/01/2017 aprueba liquidacion de costas. 30/10/2017 se
decreta embargo y se aprobd la liquidacién, Otro ejecutivo por cobro de costas a favor de la clinica,
en mayo 19/17: Aprueba liquidacidon de costas por $360. 500 y un Ejecutivo Singular contra
CAFESALUD por $830632585 por cartera de prestacién de servicios y se libré mandamiento de pago
y se decretan medidas cautelares en los bancos y entidades de orden distrital de Bogotd, Igualmente
se llevan dos procesos ante la SUPER INTENDENCIA NACIONAL DE SALUD funcidn jurisdiccional uno
contra NUEVA EPS por valor mil quinientos ochenta y dos mil seiscientos ocho mil doscientos treinta
y nueve pesos (S 1.582.608.239) y una contra CAFESALUD EPS por treinta millones seiscientos
treinta y dos mil quinientos ochenta y cinco pesos ($30.632.585), Es importante resaltar que estos
procesos se llevan con los abogados de la direccién juridica OHSID.

Es importante resaltar que igualmente la oficina Juridica estd llevando la defensa de la clinica en xx
procesos administrativos que lleva la Secretaria de Salud en contra de la Clinica.
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