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Avances del SGSSS

Cobertura Universal Mayor acceso a servicios

S —_ Ampliacion y
) . unificacion del PBS
29% a 98% en menos de tres décadas El 81,2% de las personas que —_—
enferman consultan a través del
Fuente: BDUA SGSSS.

Fuente: Censo Nacional 2018

® 98% de los partos son atendidos

Proteccion Financiera o2 P
en una institucion de salud.
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Mejores resultados en salud
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BRAZL  27.5% N ® Coberturas Gtiles de vacunacion
. en vacunas trazadoras antes de
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PER)  202% Fuente: EEVV, DANE
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del gasto corriente en salud

VIR AT - Politica Farmacéutica

fortalecida

Gasto de bolsillo como porcentaje

ECUADOR  300% IEE—
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Reduccion promedio del 48% en
el precio de medicamentos,
entre 2014y 2020.

pamacwy 463% D

Fuente: indicadores WHO




SGSSS: Dificultades

No hay coordinacién entre las acciones de los
diferentes agentes (sectoriales e intersectoriales).

Persisten barreras de acceso

Heterogeneidad entre las capacidades territoriales
de las diferentes ET para asegurar intervenciones
colectivas oportunas y costo-efectivas

Inequidades regionales

No hay integralidad en la
gestion del riesgo

Baja reputacion, desconfianzay falta de
transparencia entre los agentes.

Bajo cumplimiento de las
intervenciones individuales definidas
en las RIAS.

ESE ineficientes y no viables
financieramente

_ Acuerdos de voluntades no estan en funcion de
Sistema enfocado a la enfermedad resultados en salud

Fragmentacion y desintegracion en la atencion.

o, Problemas en el flujo de recursos corrientes
No hay un modelo de atencion integral
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Respuesta sectorial a la Pandemia

Capacidad Di tica

205 a nov 23/21

Comité Asesor

Comité Asesor de inmunizacién
Comité Estratégico en SP
Instancia asesora

Instancias de andlisis,
recomendacion y decision

Laboratorios

alento Hum

Definicion Rutas de atencion y
protocolos de seguridad

Capacidad max. declarada 87.000

Tipo de pruebas PCR, seroldgicas, antigeno PMU

Asistencias Técnicas

Acompanamiento Territorial
Capacitacion continua y lineas de apoyo

Genomas

Total pruebas

Planes Accion territorial
UCI =5.363
UCI x 100.000 hab

Secuenciados, Linajes

27.744.614 (17.432.532 PCR+10.312.082 Ag)

37

11.066 (nov 22/21) Atencion Domiciliaria ﬁ
corte Ago/21 : Res. 521
De 11 a 26 en 15 meses

COVID=35.506.021

Visitas de campo

Bonificacion especial $380.642 millones

Relacionamiento ]

76 protocolos y 12 lineamientos de bioseguridad

46 lineamientos técnicos de atencion “‘
Informacion del Virus, educaciéon en
bioseguridad, educacion en autocuidado y
signos de alarma

[
J
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EPP : + de 221 millones unid $330 millones
COVID clasificada como Enfermedad Profesional

Pago obligaciones corrientes $474.050 millones

Reactivacién = Res. 777/21 .

Ventiladores 5.763

. NO COVID=132.996.341 indice de Resiliencia
SEEEs G 20y = - Epidemiolégica Municipal (IREM)
Otros equipos 180.286 Sedes habilitadas= 3.069 Vigilancia Epidemiolégica |%

Proyectos de Infraestructura y
dotacion

Prestacién de servicios

Servicios habilitados=11.706

! i

142 proyectos
$122.114 millones
248 entidades benef.

autorizacion

PRASS= Centro Nal Rastreo,
‘ | | 96% casos confirmados con
seguimiento, 2.015

rastreadores

I
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transitoria Estudios de Seroprevalencia
‘ ‘ ‘ Dosis distribuidas: 59.109.154
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Carga de enfermedad en pandemiay postpandemia

4 1°FASE X
7 Mortalidad inmediata e
/ incidencia del COVID-19

5o 43 FASE

Traumas

Trastornos mentales
Dano econdémico
Colapso

2* FASE
Impacto en [os casos graves no
relacionados con COVYiID-19 por la
. ' insuficiencia de recursos.

3* FASE
_— Repercusion
en los tratamientos
r-’l“ crénicos interrumpidos

Impacto de la pandemia
en la salud

FINAL DE LA 1* FASE
Recuperacion de los
/ ingresos en UCI

TIEMPO

Fuente: Dr. Victor Tseng. Revistas.unc.edu.ar



Aprendizajes COVID-19

@ Una rectoria integral del sistema

O Necesidad de mejorar |la capacidad resolutiva del prestador primario
privilegiando el componente ambulatorio (telemedicina, extramural, domiciliario).

Si es @ Implementar un modelo de planeacion nacional y territorial.
e
pOSI ble . @ Acciones articuladas entre las EPS, el territorio e IPS

Sistema de informacion: Calidad, oportunidad y veracidad.

@ Plan de comunicacion y sensibilizacion del riesgo

Generar capacidades de produccion local de principios activos,

medicamentos y tecnologias en salud



Planeacion Integral de Rutas Integrales Prestacion
Salud Publica de Atencidon en Salud de servicios de salud

A
2 ﬁ% Perspectivas

Abastecimiento y regulacion SQCtor saIUd
Talento humano

de precios de tecnologias Aseguramiento
en salud
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Financiamiento Seguridad Sanitaria Regionalizacion
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Integracion de los sistemas
de informacion
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Q Plan Decenal de Salud Publica 2022-2031

Formulacion
Establecera:

* Necesidades y problemas en salud.

* Metas en salud a corto, mediano y largo plazo por
municipio, departamento y region.

 Metas para cada sector que intervienen en los
determinantes sociales en salud.

Planeacion Integral

en Salud Publica

O Encuestas Nacionales de Salud (ENS y ENDS)

Lanzamiento operativo

Resultados
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Rutas Integrales de
Atencion en Salud

Consolidacion del Modelo preventivo de salud

Operativizar la Ruta de Promocién y Mantenimiento de la
salud y Ruta Materno-Perinatal. Lograr una cobertura global
del 78%

Enfoque de la Gestidn integral del riesgo en salud
Expedir los lineamientos de las rutas de:

» Alteraciones cardio - cerebro — vasculares

e Cancer

* Problemas o trastornos de salud mental

* Violencias (conflicto armado, género e interpersonal)
* Enfermedades infecciosas

» Alteraciones nutricionales
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Prestacion de
Serviclos

Politica de Hospital Publico
(Reglamentacion). Mesa de trabajo con
aseguradores y prestadores.

Definicion y fortalecimiento del Prestador
Primario (Reglamentaciony un piloto por
departamento).

Ajuste a la metodologia de conformacion de
redes integrales e integradas de prestacion
de servicios en salud. (Reglamentacion).

Actualizacion del Sistema Unico de
habilitacion de los servicios en salud
(Reglamentacion).



Fortalecimiento de la infraestructura hospitalariay dotacion

Obras a inaugurar e inversiones

PROYECTOS DE INFRAESTRUCTURA Y DOTACION 2021-2022

Numero de proyectos que se estima financiar
entre noviembre 2021 y julio 2022

Recursos gue se estiman asignar
entre noviembre 2021 y julio 2022

NUumero de proyectos a inaugurar/entregar
entre noviembre 2021 y julio 2022

Numero de proyectos financiados que se estima estaran en ejecucion
a julio 2022

Infraestructura Dotacion

25 210

$280.000.000.000 $100.000.000.000

27 77

17 29



Talento humano
en salud

Formacion del Talento Humano en Salud

Actualizacion de competencias de las profesiones basicas de la salud
(Documento técnico)

Redefinicion de denominaciones de especialidades médico quirdrgicas

Lineamientos de formacion continua del Talento Humano en Salud
(Reglamentacion)

Capacitacién por competencias en procesos misionales para profesionales y
auxiliares de municipios priorizados.

Modelo de incentivos para la formacion y permanencia del THS en las diferentes
regiones

Desempefio del Talento Humano en Salud
Lineamientos para la actualizacién de Codigos de Etica para el THS

Actualizacion del RETHUS



Abastecimiento
y regulacion de
precios de
tecnologias en salud

Sistema de monitoreo y alerta temprana del
problemas de abastecimiento de tecnologias
de salud (Documento técnico y Resolucidn)

Actualizacion de la metodologia de
regulacion de precios de medicamentos
(Circular de la CNPMDM)



Aseguramiento

Ajustes en la contratacion entre EPS e IPS
para la prestacion de PBS
Modificacion Decreto 780 de 2016

Contribucion Solidaria
Reglamentacion

Afiliacion Migrantes Regulares

Reglamentacion recobros EPS-ARL

Sistema de Afiliacion Transaccional (SAT)
Salud, Riesgos Laborales, Pensiones,
Subsidio Familiar completos

Reglamentacion Operadores Logisticos y
Gestores Farmacéuticos



Financiamiento

Saneamiento de deudas

Acuerdo de Punto Final Territorial. Se espera llegar como minimo a $1,4
billones de deudas reconocidas en el régimen subsidiado.

Acuerdo de Punto Final Nacion. Se estima que las EPS del régimen
contributivo radicaran cuentas por $1,8 billones. Por su parte, ADRES
auditara cuentas por $5,4 billones, incluidos los $3,6 billones que quedaron
pendientes de auditoria en 2020.

Reglamentacion del uso de reservas técnicas

Saneamiento de Aportes Patronales 2012-2016. Terminacién del proceso.

Nueva forma de célculo y reconocimiento de la UPC
Adopcion de la metodologia (Resolucion)
Implementacion progresiva (fases)

Evaluacién de Presupuestos Maximos, integracion con UPC
y definicién de contenido

Nuevo Esquema de Copagos y Cuotas Moderadoras
Reglamentacion

Implementacion



Regionalizacion

Definicion de areas de gestion sanitaria

Priorizacion de necesidades y problemas por region
con metas definidas para su intervencion

Modelo de Redes integrales e integradas de
prestacion de servicios por region con criterios de
capacidad de oferta resolutiva.

Modelo de regionalizacién del aseguramiento.
Incluird el nUmero minimo de EPS por region



Seguridad
Sanitaria

Estrategias para responder a emergencias
sanitarias, con énfasis en la produccion local
de insumos claves (CONPES).

Plan para la produccién de vacunas y
productos biologicos
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Integracion
de informacion
de Salud

Salud Digital

CONPES

Hoja de ruta Salud Digital para 10 afios

Modelo de Gobernanza y Analitica de Datos en salud

» Estructuracion del Modelo
* Pilotos de andlisis descriptivo y diagnéstico
* Analisis avanzados (prediccion de riesgos)

Interoperabilidad e historia clinica electronica

» Guias técnicas interoperabilidad Historia Clinica Electronica
* Plataforma interoperabilidad Historia Clinica Electronica (Piloto)
» Conectaton interoperabilidad Historia Clinica Electronica

App MinSalud Digital

Maodulo de cuidado

Modulo de tramites

Modulo de costos de servicios de salud
Modulo de PQR



Portal de Contratos

Reglamentacion Ley 1966/2019

Subsistema integrado de Prestaciones efectivas de
servicios y tecnologias en salud

Modificacion Resolucion 3374 de 2000 (RIPS)

Modificacion de las Resoluciones 1885 y 2438 de 2018 y
operatividad de la herramienta MIPRES

- Subsistema integrado de Informacion financiera

Manual de glosas. Modificacion de la Resolucion 3047 de 2001

Integracion

Reglamentacion giro directo en lo relacionado con nifios

d e N fO Fmac | on con cancer (Decreto) y con la operacién del mecanismo
(Resolucion). Una vez reglamentados estos mecanismos se
d e Sal u d derogara la Circular 030 de 2013.

Implementacion Factura Electronica - Adopcion obligatoria

Seguimiento Informacién




Planeacion Integral de Rutas Integrales Prestacion
Salud Publica de Atencidon en Salud de servicios de salud
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- Abastecimiento y regulacion SeCtO r Sal u d

de precios de tecnologias Aseguramiento
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Financiamiento Seguridad Sanitaria Regionalizacion
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Integracion de los sistemas
de informacion
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