F-CP-GCM-031 FORMATO IN3TITUCIONAL

Centro de Rehabilitacion Integral de Boyaca E.S.E.
Mit: 891.800.982-3

INFORME ANUAL DE GESTION EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO CENTRO DE REHABILITACION
INTEGRAL DE BOYACA DE LA VIGENCIA 2021

Por medio del presente informe de Gestion la Gerencia de la ESE da cumplimiento al articulo 74 de la Ley 1438
de 2011 “Por medio de la cual se Reforma El Sistema General de Seguridad Social en Salud y se Dictan Otras
Disposiciones” sobre la Evaluacion del Plan de Gestién del Director o Gerente de Empresas Sociales del Estado
del Orden Territorial, regulado por la Resolucién 710 de 2012 *Por medio de la cual se adoptan las condiciones
y metodologia para [a elaboracion y presentacion del plan de gestién por parte de los Gerentes o Directores de
las Empresas Sociales del Estado del orden territorial, su evaluacion por parte de la Junta Directiva, y se dictan
otras disposiciones, modificada por la Resolucion 743 de 2013 y por tltimo por la Resolucion 408 de 2018 ,
siendo esta Ultima la que reglamenta la forma de presentar los indicadores de gestion relacionados en Ios
Anexos 2,3, y 4 de la Resolucion 710 de 2012.

El Plan de Gestion vigente para la Empresa Social del Estado Centro de Rehabilitacidn Integral de Boyac fue
presentado por la Gerente dentro de [os terminos establecidos por la Ley para tal fin y fue aprobado por fa Junta
Directiva de la ESE mediante Acuerdo N° GER 100.03.01.02 del 17 de julio de 2020 para los perfodos 2020-
2023.

Como anexo al presente informe se presenta el libro en formato Excel (F-DE-PL-14-Matriz de Calificacién de
Informe de Gestidon) como herramienta practica para el referido ejercicio de calificacion, esta matriz fue
construida en conformidad con la metodologia establecida en la Resolucion 408 de 2018, el anexo 2 presenta
los indicadores de gestion por area (Direccién y Gerencia; Financiera y Administrativa; Gestion Clinica y
Asistencial) en la cual se detalla formula, estandar y fuente de informacion. El anexo 3 presenta el Instructivo
para la calificacion, en la cual indica la manera de calificar cuantitativamente cada indicador seglin el estandar.
E! anexo 4 presenta la matriz de calificacion, la cual contiene la Linea base (Del periodo anterior a la aprobacién
al presente Plan de Gestidn), El resultado del periodo evaluado segun la férmula del indicador, la calificacion
segin anexo 3, la ponderacion de cada indicador y el resultado ponderado, cuya sumatoria indicara la
calificacion total.

El precitado libro F-DE-PL-14-Matriz de Calificacion de Informe de Gestién contiene dos hojas ast:

¢ Hoja “Matriz de calificacion” que contiene los elementos de los anexos 2, 3 y 4 de la Resolucion 408
de 2018,

+ Hoja “Indice de Anexos “que contiene la relacion de anexos que hacen parte integral del presente
informe y su respectiva relacion como soporte de los resuitados de los indicadores a evaluar.

La siguiente tabla presenta cada uno de los indicadores objeto de evaluacion detallando |a proyeccion segin el
. Plan de Gestion aprobado en el periodo objeto de calificacion (2021), el resultado obtenido y el anlisis del
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F-CP-GCMI-001 FORMATO INSTITUCIONAL

A\

Area de

No. | Indicador Estandar | Linea Proyectado | Ejecucién | Andlisis Comparativo
Gestion de 2021 2021
base
2019
1 | Mejoramiento 21.20 1 1.2 1.1 El resultado presenta
confinuo de la | Acreditacié una brecha que se
calidad aplicable | nenla explica en la dificultad
a entidades no | vigencia institucional para
acreditadas con | evaluada cumplir actualmente
autoevaluacion con los estandares de
en la vigencia | Postulacié Infraestructura
anterior n para la definidos en la
acreditacio Resolucién 3100 de
n 2019, que a su vez son
formalizad contemplados en los
acon registros de la
contrato autoevaluacion de
estandares. A este
respecto, la entidad
continlia la gestién
= para obtener el
=< certificado de viabilidad
(&) del proyecto de
= iy
L construccién de la
i nueva sede.
> 2 | Efectividad en la 209 0.8 0.9 0.9 Se cumpli6 la meta
= Auditoria para el proyectada
o Mejoramiento
i Continuo de [a
= Calidad de Ia
atencién en
salud
3 | Gestibn de Ila 2049 0.83 0.9 0.85 Se presenta brecha en

gjecucion  del
Plan de
Desarrollo
Institucional

la proporeién de
cumplimiento
proyectado para la
gjecucidn del plan de
desarrollo institucional
de cinco puntos
porcentuales, los
cuales se sustentan en
las limitaciones de flujo
de recursos durante la
vigencia que
imposibilitaron el
despliegue de las
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Centro de Rehabilitacion Integral de Boyaca E.S.E.
Mit: 591.800,982-3

acciones de

adquisicion de los
servicios requeridos.
5 | Evolucion  del <09 0.99 0.89 0.0000018 Se cumplié a
gasto por UVR 9 satisfaccion la meta
producida proyectada.

6 Proporcion de =07 0 0.7 0.86 Se cumplid a
medicamentos y satisfaccion la meta
material médico- proyectada
quirtrgico
adquiridos
mediante los
siguientes
mecanismos:

Compras
conjuntas
Compras a
o traves de
= .
2 cooperativas de
< ESE
E Compras a
po través de
= mecanismos
= electrénicos
= 7 |[Monto de la| Cero{0)o 0 0 0 Se cumplio a
§ deuda superiora | variacion satisfaccion la meta
< 30 dias por| negativa proyectada
1 concepto  de
o salarios del
Z personal de
E planta y por
concepto de
contratacién de
servicios, y
variacion  del
monto frente a la
vigencia anterior
8 | Utilizacion de 4 4 4 4 Se cumplié a
informacion de satisfaccion la meta
Registro proyectada
Individual  de
Prestaciones-
RIPS
9 | Resultado =1 1.34 =1 1.004 Se cumplié a
Equilibrio satisfaccion la meta
proyectada
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F-CP-GLUM-001 FORMATO INSTITUCIONAL

Presupuestal
con Recaudo

10

Oportunidad en
la entrega del
reporte de
informacion  en
cumplimiento de
la Circular Unica
expedida por la
Superintendenci
a Nacional de
Salud ola norma
que la sustituya

Cumplimie
nto dentro
de los
términos
previstos

No
cumple

Cumplimiento
oportuno

No Cumple

El incumplimiento se
present6 a la
presentacion

extemporanea de un
{inico informe

denominado GT004
relacionado con

Alianza de Usuarios.

1"

Oporiunidad en
el reporfe de
informacién  en
cumplimiento del
Decreto 2193 de
2004 compilado
en la Seccion 2,
Capitulo 8, Titulo
3, Parte 5 del
ibro 2 del
Decreto 780 de
2016  -Decreto
Unico
Reglamentario
del Sector Salud
y  Proteccion
Social, o Ila
norma que fa
sustifuya

Cumpiimie
nto dentro
de los
terminos
previstos

Cumpli

miento

oportun
o}

Cumplimiento
oportuno

Cumplimie
nto
opartuno

Se cumplid a
satisfaccion la meta
proyectada

. GESTION CLINICA O ASISTENCIAL

40%

13

Evaluacién de
aplicacion  de
guia de manejo
de [a primera
causa de egreso
hospitalario o de
morbilidad
atendida

0.8

Se cumplié a
satisfaccion la meta
proyectada

17

Analisis de
Mortalidad
Intrahospitalaria

No hay
informacio
n

0.9

Se cumplio a
satisfaccion fa meta
proyectada

27

Fvaluacion  de
aplicacion  de
Guias de

08

0.8

Se cumplio a
satisfaccion la meta
proyectada

.

Km tvia Soraca — Celular 3046006123 — 3046006075 Tunja — Boyaca. Barrio San Francisco
e-mail.info@cribsaludmental.gov.co pagina. www.cribsaludmental.gov.co




F-CP-GUVI-001 FORMATO INSTITUCTIONAL

Centro de Rehabilitacion Integral de Boyaca E.S.E.
Mit: 891.800.982-3

manejo de las
tres (3) primeras
causas de
morbilidad de la
ESE

28 | Evaluacion de 208 0.8 0.8 1 Secumplid a
aplicacién  de satisfaccion la mefa
guia para proyectada
prevencién de
fugas en
pacientes
hospitalizados
enla ESE

29 | Evaluacién  de 208 0.8 0.8 1 Se cumplio a
aplicacion  de satisfaccion la meta
Guia para proyectada
prevencion  de
suicidio en
pacientes
fratados en la
ESE
(ambulatorios y
hospitalarios)

30 | Oportunidad en <10 10 10 10 Se cumplio a
la Consulta satisfaccion la meta
Psiquiatrica proyectada

De o anterior, podemos concluir que la proyeccion de desarrollo y gestidn institucional, adoptada por la Junta
Directiva al inicio del presente periodo administrativo expone un cumplimiento significativo y satisfactorio que
favorece el fortalecimiento de la entidad en el marco de los objetivos y el direccionamiento estratégico
institucionales, y a la vez exige la implementacién de planes de ajuste y mejoramiento que propendan por el
cumplimiento de todos los indicadores.

ZULMA CRISTINA MONTARIA MARTINEZ
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