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1 de mayo 2008

1. Area asistencial
Descripcion estado a la entrega
Asistencial
Académico - cientifica

2. Area administrativa
Descripcion estado a la entrega
Recurso humano
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1 de mayo 2008

1. Area Asistencial

Datos recibidos de indicadores de produccion

* Porcentaje de ocupacion
 NUmero de cirugias

e Dias estancia

 NUmero consultas

 NUmero de urgencias atendidas
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Informe de recepcion ESE Luis Carlos Galan
1 de mayo 2008

1. Area Asistencial
Porcentaje ocupacional
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Fuente: Anestecoop- Caprecom
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Informe de recepcion ESE Luis Carlos Galan
1 de mayo 2008

1. Area Asistencial

Fuente: Anestecoop- Caprecom



Informe de recepcion ESE Luis Carlos Galan
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1. Area Asistencial

Fuente: Anestecoop- Caprecom
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Informe de recepcion ESE Luis Carlos Galan
1 de mayo 2008

1. Area Asistencial

Fuente: Anestecoop- Caprecom



Informe de recepcion ESE Luis Carlos Galan
1 de mayo 2008

@ mederi

. 1. Area Asistencial

Fuente: Anestecoop- Caprecom
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N7 meder Informe de recepcién ESE Luis Carlos Galan
T 1 de mayo 2008

1. Area Asistencial

Datos recibidos de indicadores de calidad

e Oportunidad quirargica
e Oportunidad consulta
e Cancelacion quirargica
» Estancia en pisos
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Informe de recepcion ESE Luis Carlos Galan
1 de mayo 2008

1. Area Asistencial

Oportunidad quirdrgica
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Fuente: Anestecoop- Caprecom
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Informe de recepcion ESE Luis Carlos Galan
1 de mayo 2008

1. Area Asistencial

Fuente: Anestecoop- Caprecom
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Informe de recepcion ESE Luis Carlos Galan
1 de mayo 2008

1. Area Asistencial

ene feb mar abr

Fuente: Anestecoop- Caprecom
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. R 1 de mayo 2008

Situacion académico — cientifica

1.1 CONVENIOS. ..o aans

e Javeriana

* Nacional

« San Martin — Barranquilla, Bogota
e Libre

e Rosario

e Bosque

................. 11

» Metropolitana
e Corpas

e Sena

« FU.C.S

* Andina

Fuente: Anestecoop- Caprecom
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1 de mayo 2008

Situacion académico — cientifica

1.2 Facultades -
» Medicina

e Enfermeria
 Terapia fisica

* Instrumentacion

e Fonoaudiologia

» Terapia respiratoria

Fuente: Anestecoop- Caprecom
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Informe de recepcion ESE Luis Carlos Galan
1 de mayo 2008

Situacion académico — cientifica

1.3

1.4

1.5

1.6

1.7

Medicina

0 Y [ =T [0 13 38
Medicina

1= 1o L= 109
Medicina

1Y UL [F= Y g == 26
Enfermeria

1Y 0T [F= 3 == 582
Otros
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Fuente: Anestecoop- Caprecom



Informe de recepcion ESE Luis Carlos Galan
1 de mayo 2008

2. Recurso humano

Clinica San Pedro Claver

2500

2000

1500
Numero de
personas ]
1000 O Seriel
500
© CA PRECOM
ESE ANESTECOOP HUM
O Seriel 1757 1838 2464

Fuente: Anestecoop- Caprecom
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Informe de recepcion ESE Luis Carlos Galan
1 de mayo 2008

2. Recurso humano

@ Planta

B Prestacion de servicios
0O Cooperados

PLANTA 3,43%
PRESTACION DE SERVICIOS 153 8,32%
COOPERADOS 1622 88,25%
TOTAL 1838 100,00%

Fuente: Anestecoop- Caprecom



G\ ...
" méderi /

Gestion

Hospital Universitario Mayor
1 de mayo — 31 de diciembre 2008
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Hospital Universitario Mayor
e e 1 de mayo — 31 de diciembre 2008

Area asistencial

02,100 R 39:40% Sl

81,30% 81,80%

81,60%

Fuente: Subdireccion administrativa



Gestion
Hospital Universitario Mayor
1 de mayo — 31 de diciembre 2008

@ mederi

Area asistencial

Fuente: Subdirecciéon administrativa
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Hospital Universitario Mayor
e e 1 de mayo — 31 de diciembre 2008
ESPECIALIDAD PORCENTAJE DE PARTICIPACION

MANO 6,5%
NEURO 4,4%
OTORRINO 3,9%
MAXILO 3,8%
CIRUGIA PLASTICA 3,0%
CARDIO 2,7%
OFTALMO 2,5%
TRASPLANTE 1,0%
SENO 0,8%
BYPASS 0,5%
COLOPROCTOLOGIA 0,6%
TOTAL 100,0%

Fuente: Subdireccion administrativa
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i Hospital Universitario Mayor
. e 1 de mayo — 31 de diciembre 2008

Area asistencial

Fuente: Subdireccion administrativa



NuUmero de consultas

Miederi B2 Gestion

A~ Hospital Universitario Mayor
1 de mayo — 31 de diciembre 2008

Area asistencial

Consulta de urgencias

10.000 -

9.000 -

8.000 -
7.612

7.000 -
6.000 -

5.000 -
4.000 -
3.000 -

2.000 -

1.000 -

MAY JUN JUL AGO SEP OCT NOV DIC

Fuente: Subdireccion administrativa
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Area asistencial

18%

Gestion

Hospital Universitario Mayor
1 de mayo — 31 de diciembre 2008

semaforizaciéon urgencias

1%

= MENOR DE 24 HORAS

O DE 37 A 72 HORAS

@ DE 25 A 36 HORAS

m MAYOR DE 73 HORAS

Fuente: Subdireccion administrativa
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Hospital Universitario Mayor
1 de mayo — 31 de diciembre 2008

Area asistencial

tiempos de atencion en urgencias

Minutos

Fuente: Subdireccidon administrativa



Gestion
Hospital Universitario Mayor
1 de mayo — 31 de diciembre 2008

Area asistencial

Fuente: Subdireccion administrativa

* No hay dato de mayo



Gestion
Hospital Universitario Mayor
1 de mayo — 31 de diciembre 2008

@ mederi

Area asistencial

Fuente: Subdireccion administrativa



Gestion
Hospital Universitario Mayor
1 de mayo — 31 de diciembre 2008

Area asistencial

Fuente: Subdireccion administrativa
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1 de mayo — 31 de diciembre 2008

Area asistencial

Fuente: Subdireccion administrativa
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Hospital Universitario Mayor
1 de mayo — 31 de diciembre 2008
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Oportunidad de consulta

MAYO JUNIO JULIO AGOSTO SEPTIEMBRE OCTUBRE NOV IEMBRE DICIEMBRE

Fuente: Subdireccion administrativa
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Hospital Universitario Mayor
1 de mayo — 31 de diciembre 2008

@ mederi

Area asistencial

Fuente: Subdireccion administrativa
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— 1 de mayo — 31 de diciembre 2008

—

Area asistencial
Cancelacion quirudrgica
6,00% -
5,00% -
4,00% -

3,00% -

Porcentaje

2,00% +

1,00% -

o y oo% T T T T T T T
MAY JUN JUL AGO SEP OoCT NOV DIC

Fuente: Subdireccion administrativa



Gestion
Hospital Universitario Mayor
1 de mayo — 31 de diciembre 2008

@ mederi

Area asistencial

El promedio de estancia nacional para hospitales de 3 nivel de complejidad es de 5.57

Fuente: Subdireccion administrativa
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Hospital Universitario Mayor

Comparativo
asistencial

OCUPACION

CIRUGIAS

ESTANCIA

CONSULTAS

OPORTUNIDAD
QIRURGICA

CANCELACION
QUIRURGICA

Fuente: Subdireccion administrativa
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Gestion

Hospital Universitario Barrios Unidos
Mayo 1 — diciembre 31 2008



- Gestion
Hospital Universitario Barrios Unidos
1 de mayo — 31 de diciembre 2008

AN\
) méderi

Area asistencial

FUENTE: Direccion



. Hospital Universitario Barrios Unidos
1 de mayo — 31 de diciembre 2008

Area asistencial

Nomero de cirugias

800 -
700 -
600 - 08
500 -

400 - 468 473
300 | 391 428 433

200 -
100 | 295

481 e Scricl

NUumero de cirugias

FUENTE: Direccion
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A Hospital Universitario Barrios Unidos
1 de mayo — 31 de diciembre 2008

Area asistencial

Estancia

Dias

FUENTE: Direccion
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Hospital Universitario Barrios Unidos
1 de mayo — 31 de diciembre 2008

@ mederi

Area asistencial

FUENTE: Direccion



- Geston
Hospital Universitario Barrios Unidos
1 de mayo — 31 de diciembre 2008

Area asistencial

FUENTE: Direccion



- Gestion
Hospital Universitario Barrios Unidos
1 de mayo — 31 de diciembre 2008

Area asistencial

27.687
31.762

23.412 24.968

FUENTE: Direccion
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Hospital Universitario Barrios Unidos
1 de mayo — 31 de diciembre 2008

@ mederi

Area asistencial

FUENTE: Direccion
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Hospital Universitario Barrios Unidos
1 de mayo — 31 de diciembre 2008

Area asistencial

FUENTE: Direccion



- Geston
Hospital Universitario Barrios Unidos
1 de mayo — 31 de diciembre 2008

@ mederi

Area asistencial

FUENTE: Direccion



% mederi Gestion

Hospital Universitario Barrios Unidos

o~ 1 de mayo — 31 de diciembre 2008

Area asistencial

Infeccion intrahospitalaria

NUmero

FUENTE: Direccion
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Hospital Universitario Barrios Unidos
1 de mayo — 31 de diciembre 2008

Area asistencial

FUENTE: Direccion



P9 néder . Gestion
Hospital Universitario Barrios Unidos
1 de mayo — 31 de diciembre 2008

Area asistencial

Estancia en pisos

FUENTE: Direccion
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Gestion
Unidades de Atencion Ambulatoria
mayo 1 — diciembre 31 2008
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Unidades de Atencion Ambulatoria
e 1 de mayo — 31 de diciembre 2008

Poblacion capitada

180.000
170.000
160.000
150.000
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Poblacion
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(@]

0
4
20.000 - i —

Poblacion
Proyectada

—e— ALQUERIA 38.000 58.892 54.998 50.152 31.874 31.113
—i— BARRIOS UNIDOS 55.000 45.504 38.344 33.899 48.033 47.020
Ao FONTIBON 40.000 23.209 25.092 24.580 24.399 24.375
SAN RAFAEL 27.000 24.152 30.460 29.298 26.094 26.046

AGOSTO SEPTIEMBRE OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMBRE

TOTAL POBLACION COMPENSADA:
697.534

MENOR POBLACION COMPENSADA:
69.494

Fuente: Gestor de Atencién Ambulatoria.



——

Millones en pesos

3

A
y
,.-' e
F =

F‘%:%JN i . ’ >
7 mederi /

Gestion
Unidades de Atencion Ambulatoria
1 de mayo — 31 de diciembre 2008

Ingresos por capitacion

22 ey
1eR0 e %
1.400 -
1.200
19
ey -
400 | ‘ o
200
0
PROYECTADO| AGOSTO |SEPTIEMBRE | OCTUBRE | NOVIEMBRE | DICIEMBRE
—e— ALQUERIA 486.400.000 | 749.106.240 | 680.875.240 | 602.124.912 | 396.066.324 | 386.610.138
—®m— BARRIOS UNIDOS | 704.000.000 | 578.810.880 | 474.698.720 | 406.991.394 | 596.858.058 | 584.270.520
FONTIBON 512.000.000 | 295.218.480 | 310.638.960 | 295.107.480 | 303.181.974 & 302.883.750
SAN RAFAEL 345.600.000 | 307.213.440 | 377.094.800 | 351.751.788 | 324.244.044 | 323.647.596
=== TOTALES 2.048.000.000 | 1.930.349.040 | 1.843.307.720 | 1.655.975.574 | 1.620.350.400 | 1.597.412.004

TOTAL INGRESO:
$8.647.394.738

MENOR VALOR PERCIBIDO:
$860.016.428

Fuente: Gestor de Atencién Ambulatoria
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_, el Unidades de Atencion Ambulatoria
e 1 de mayo — 31 de diciembre 2008

Piramide poblacional

EDADES

80Y MAS AROS | ;
I 90'Y MAS
T0-74AROS | ssas s |
N 80-84 AN057
. 7579 AN057
60-64 ANOS A
E TO-T4AROS | ‘l
o 6569 ANOS ‘ J
50-54AROS | 6064 AROS | : )
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1044405 I MUJERES o saniios | —
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30-34AR0S | 1 B HOMBRES (O 40-44 Afl0S |
i L I
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1]-14AN057 ‘ 7 20-24 AN057
7 ‘ J 519 AN057 ‘ J
. I -1 AOS | ]
0-4 ANOS ) o
f f f f f f f f ! 59 AN057
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f f f f f f f f f 1
-5.000 -4.000 -3.000 -2.000 -1.000 - 1.000 2000 3000 4000 5.000 6.000

- Fuente: CENSO DANE 2005 « Fuente: BASE DE DATOS NEPS
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Talento Humano
o — 1 de mayo — 31 de diciembre 2008

Actividades

. Migracion del esquema cooperativo como proveedor de recurso humano
a un modelo empresarial correponsable en la gestion de Méderi.

. Levantamiento de panorama inicial de riesgo en salud ocupacional y
acciones preventivo correctivas para corporados y cooperativas.

. Adopcion del uniforme institucional a partir de una metodologia
participativa.

. A partir de la asuncion del concepto de hospitalidad y ciencia se ha

proyectado un trabajo de integracion a los colaboradores en todos los
niveles.

Fuente: Gestor Talento Humano
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S 1 de mayo — 31 de diciembre 2008

1. Establecimiento de procesos de auditoria del Sistema de Gestion de la
Calidad.

2. Acompainamiento en el proceso de habilitacion de los servicios.

3. Presentacion de la estructura para la elaboracion de guias y
protocolos.

4. Asesoramiento a la documentacion de los procesos institucionales.
5. Establecimiento de la metodologia de control de documentos.

6. Documentacion, puesta en marcha y fortalecimiento de los comités
Institucionales de obligatorio cumplimiento.

7. Elaboracion y concertacion de las metas e indicadores de calidad
para cada uno de los procesos asistenciales.
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1 de mayo — 31 de diciembre 2008

Contratacion:

Seqguro social
— Proceso de contratacion, seguimiento y cobro de cartera.
— Dos contratos: cuarenta y dos mil millones totales.

Nueva eps
— Proceso de contratacion y seguimiento:
Gestion de mejoramiento de contrato, ajuste al anexo tarifario:

* Incluir nuevos servicios
* Revision de paquetes
» Seguimiento a los programas especiales
* Plan de venta continuo
» Seguimiento a las autorizaciones y manejo
constante del ciclo de referenciay  contrarreferencia
» Complementariedad de red: HUM - HUBU — IPS exclusivas.

Fuente: Gestora de Mercadeo
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o Mercadeo

P . 1 de mayo — 31 de diciembre 2008

Contratacion:
Clientes nuevos
 Red salud
e Colmédica
e Sanitas eps
* Asmetsalud
» Secretaria de salud de bogota
e Famimédica ips
* Fundasalud ips

Conformacion de la oferta de servicios de salud de Méderi
Portafolio de los hospitales:
» Hospital barrios unidos

» Hospital universitario mayor
 ldentificacion de cups para ofertar

Fuente: Gestora de Mercadeo
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Gestion

éderi & Atencion al Usuario

1 de mayo — 31 de diciembre 2008

Definicion de 5 procesos

1.

Informacion y orientacion a los usuarios. Solucion de sus necesidades
in situ.

Implementacion del proceso de quejas y sugerencias.

Implementacion de encuesta estandarizada para medicion de
satisfaccion al usuario.

Integracion del grupo de trabajo social al equipo de atencion al usuario,
para identificar y apoyar pacientes sin red de apoyo social.

Creacion de la linea telefénica de atencion al usuario (call center) para
asignacion de citas y seguimiento posventa a procedimientos
ambulatorios y servicios de apoyo.

Fuente: Gestor Atencion al Usuario



7 méderi

Gestion
Atencion al Usuario
1 de mayo — 31 de diciembre 2008

Transformacion de la atencion al usuario

Cualificacion
del recurso
humano

Generacion de
estadistica,
estadificacion y
retroalimentacion

),

mensual a los
Servicios

|dentificacion prioridades de
gestion desde la mirada del
usuario:

HUMANIZACION

INFORMACION

OPORTUNIDAD

Incorporacion de
estos aspectos en la
plataforma
estratégica

Fuente: Gestor Atencion al Usuario
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Gestion
Asesoria Juridica
1 de mayo — 31 de diciembre 2008

Juridica

. Legalizacion de todos los predios de la corporacion, mediante escrituras
publicas, logrando el saneamiento de los mismos ante autoridades
administrativas.

. Representacion judicial y extrajudicial:
Primer fallo de tutela favorable para una IPS, para lograr el traslado de un
paciente irrecuperable neurologicamente hacia un centro de atencion de

cronicos.

Fuente: Asesor Juridoco
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Pastoral
1 de mayo — 31 de diciembre 2008

1. Acompafnamiento espiritual y moral a los enfermos.

2. Celebracion de la fe, eucaristia diaria, bautismo de urgencia,
matrimonio articulis mortis.

3. Capacitacion en pastoral de salud y humanizacion a corporados.

4. Intervencion con el voluntariado

Fuente: Gestor de Pastoral
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Gestidon

Direccion Cientifica
Mayo 1 — diciembre 31 2008
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/ Direccion Cientifica
e 1 de mayo — 31 de diciembre 2008

1. Centro Académico Rosarista

2. Integracion de la Universidad del Rosario y las IPS de la
Corporacion

3. Redefinicion del Servicio de urgencias en sus areas de trabajo:
Unidad de cuidado coronario
Salas de emergencia
Salas de diagnaostico prioritario
Metas de productividad y de calidad

4. Intervencion en la evaluacion del recurso humano medico,
propiciando la incorporacion de profesionales de alto
reconocimiento en el sector

Fuente: Direccién Cientifica
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. 1 de mayo — 31 de diciembre 2008

Educaciéon médica

1. Implementacidn e integracion de la estructura y organizacion
docente académica en la actividad misional de Méderi

2.  Reactivacion de la reunion de correlacion clinico - patologica

3.  Visita del Ministerio de Educacion con resultados favorables
tendientes a la certificacion como hospital universitario

4.  Generacion del proyecto de programas acadéemicos de extension de
Mederi (conferencias, congresos, catedras)

5. Realizacion de conferencias de formacion humanistica

6.  Participacion en la elaboracion de guias y protocolos clinicos

Fuente: Direccién Cientifica
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— 1 de mayo — 31 de diciembre 2008

Investigaciones

1. Definicion de politicas de investigacion

2. Formacion en investigacion: Actualmente se estan realizando los
cursos basicos de formacidon en investigacion clinica para
colaboradores Méderi

3. Asesorias en investigacion con las facultades de medicina,
rehabilitacion y desarrollo humano de la Universidad del Rosario.

4. Investigaciones en curso: Duratech
5. Integracion de la investigacion a las areas asistenciales de Méderi

Fuente: Direccién Cientifica
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Gestidon

Direccion Administrativa
Mayo 1 — Diciembre 31 2008

1 mayo — 31 diciembre 2008



~ Gestion
Direccion Administrativa
1 de mayo — 31 de diciembre 2008

@ mederi

Fuente: Direcciéon Administrativa
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__ Direccion Administrativa
R ™ 1 de mayo — 31 de diciembre 2008
Distribucién recurso humano
3000
2455
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E 1500 m Seriel

500 386

w
=
=

46

PLANTA HUM HUBU UAA

Fuente: Direcciéon Administrativa
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| ; Direccion Administrativa
e S— T 1 de mayo — 31 de diciembre 2008

Consolidacion del esquema de contratacion de recurs o humano para

los procesos organizacionales de Méderi

OUTSOURCING SERV. ESPEC.

PLANTA C.TA. DE SERV. ASIST. DE APOYO

Fuente: Direcciéon Administrativa



Gestion
Direccidon Administrativa
1 de mayo — 31 de diciembre 2008

Servicios médicos y coordinaciones de servicios

Enfermeria
E w00 |——oior Aseo, alimentacion, lavanderia, vigilancia y
g seguridad, sistemas de informacién, mantenimiento,
E s apoyo administrativo, facturacion, farmacia, logistica

MAY JUN JuL AGO SEP ocCT NOV DIC

Colaboradores némina

60

50 - o
46
a1

40
7
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N /
14

MAY  JUN JuL AGO SEP OCT NOV DIC

Direccién corporativa y gestorias de apoyo

Taa adaboractres

Fuente: Direccién Administrativa
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Direccidon Administrativa
1 de mayo — 31 de diciembre 2008

@ mederi

Organizacion en la gestion de insumos y medicamentos
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- Gestion
Direccidon Administrativa
1 de mayo — 31 de diciembre 2008

@ mederi

Disminucion en la de rotacion de inventarios

80

70

May Jun Jul Ago Sep Oct Nov Dic

Fuente: Direccién Administrativa
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Direccidon Administrativa
1 de mayo — 31 de diciembre 2008

@ mederi

Bonificaciones y descuentos por negociaciones conjunta
Compensar, Orden, Méderi

450
400
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250

—e— Seriel

200

Milaes enpescs
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(0]

Jun Jul Ago Sep Oct Nov Dic

No hay datos de mayo Fuente: Direccién Administrativa
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v Direccion Administrativa

\ZZ mederi
1 de mayo — 31 de diciembre 2008

Comodatos a titulo precario

Autoclaves

Instrumental gx de apoyo
Torres de laparoscopia
Bombas de infusion
Inyector de hemodinamia

Equipo de ablacion para electrofisiologia

Equipos de endoscopia

$2.251,7

Fuente: Direccién Administrativa
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Direccion Administrativa
1 de mayo — 31 de diciembre 2008

P
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Gas propano
Disminucion en pagos por control de fugas

Fuente: Direccién Administrativa
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@ mederi

Agua: disminucién del gasto por control de fugas

MAY JUN JUL AGO SEP OCT NOV DIC

Fuente: Direccién Administrativa
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@ mederi

Energia: compra en bolsa 'y pago fijo por kw.

Fuente: Direccién Administrativa
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1 de mayo — 31 de diciembre 2008

Mantenimiento

1. Modernizacion y puesta en marcha de sistema de ascensores
compuesto por 4 ascensores centrales, 1 de urgencias, y 2 ascensores
para instrumentacion y cirugia.

2. Puesta en marcha de sistema de agua caliente para hospitalizacion
Mantenimiento de red de vapor.

3. Mantenimiento de red de vacio y aire medicinal disminuyendo costos por
consumo de oxigeno.

4. Recuperacion de equipo biomédico que ha disminuido costos de
arrendamiento.

5. Recuperacion del parque automotor (ambulancias).

6. Recibo de inventario de bienes a la ESE en un 100%.

Fuente: Gestor Mantenimiento
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Sistema de ascensores Sistema de ascensores
1958 2008
Clinica San Pedro Claver \@
méderi

Fuente: Gestor Mantenimiento
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1 de mayo — 31 de diciembre 2008

Sistemas de informacion y comunicaciones

1. Optimizacion y manejo de las dificultades con el software krystalos en:

Admision de pacientes

Citas médicas

Facturacion

Farmacia

Suministros

Contabilidad

Programacion y liquidacion de cirugias

2. Implantacion y puesta en funcionamiento software nueva eps (break — point)

Citas médicas

Historia clinica ambulatoria

Historia clinica odontoldgica

Recaudo cuotas moderadoras y copagos

Fuente: Gestor Sistemas
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Sistemas de informacion y comunicaciones

3. Implantacién software laboratorio clinico
Exalis / Abbott /[HUM
Datalab / Roche / HUBU y Alqueria

4. Instalacion de redes / plataforma e infraestructura en centros ambulatorios

5. Seleccion del sistema de informacion definitivo y unificado para
Méderi

6. Compra e instalacion de servidores y computadores propios 641 en
sedes hospitalarias y 150 sedes ambulatorias

7. Centralizacion de impresion / hp / Lexmark
Hospitales 115
Centros ambulatorios 73

Fuente: Gestor Sistemas
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\

Sistemas de informacion y comunicaciones

8. Desarrollo cableado estructurado
Urgencias
Quinto piso
9. Adecuacion y compra de equipos corriente regulada / ups UAA

10. Adecuacion y mejora a plantas telefonicas hospitales y UAA

11. Adecuacion call center 22 puestos

Fuente: Gestor Sistemas
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Sistemas de informacion y comunicaciones

12. Central de monitoreo y seguridad

HUM. ... 121 camaras
HUBU...... oo 48 camaras
Alqueri.............ooonl 15 camaras
Fontibon .........cvvvviviinn., 6 camaras
20dejulio.......c.coooeiiinenl. 4 camaras

13. Sistema de perifoneo
. 20 de julio
. Fontibon
 Alqueria

14 . Llamados de enfermeria quinto piso 54 ptos

Fuente: Gestor Mantenimiento
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AREA

REQUERIMIENTO

COSTO TOTAL

TIEMPO DE
EJECUCION

PISO NOVENO

REMODELACION Y
ADECUACION

$ 2,173,986,135

35 DIAS (FASE 1)
60 DiAS (FASE 2)
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. TIEMPO DE
AREA REQUERIMIENTO COSTO TOTAL TIEMPO on
HALL PRIMER REMODELACION Y .
brea Py $ 101,711,556 35 DiAs
CAPILLA Sl $ 84,690,815 45 DiAs

ADECUACION

que un ret
g




/\ A TIEMPO DE
U é de r| AREA REQUERIMIENTO COSTO TOTAL o EeOOn
UNIDAD -
- g— AMBULATORIA | REMODELECIONY | 4 283,802,442 150 DiAS
N ALQUERIA
UNIDAD .
AMBULATORIA CONSTRUCON $ 470,594,065 120 DiAS
FONTIBON
UNIDAD -
AMBULATORIA | REMODELECIONY | 4 303,871,083 120 DiAS
BARRIOS UNIDOS
ALQUERiA FONTIBON BARRIOS UNIDOS
—'1,-4.../; . , ‘
i | ““"I’W’.

& | P o e TN
Nmederi | Mhavor e  FoNTIBON o1




TIEMPO DE

AREA REQUERIMIENTO COSTO TOTAL e
y . SUMINISTRO E
SENALIZACION INSTALACION $ 176,522,000 25 piAs
AVISOS
) . SUMINISTRO E
SENALIZACION INSTALACION $ 176,304,000 45 DiAs

AVISOS
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AREA REQUERIMIENTO COSTO TOTAL TIEMPO DE EJECUCION

ADECUACION DE AREAS PARA

URGENCIAS HUM M IIMOS b HABT A o $ 328,735,189 5 MESES
SENALIZACION PRESIDENCIA SIL LT 2 L e $ 850,000 30 DiAS
AVISOS

P ADECUACION AREAS .

JARDINERIA v $ 30,989,168 30 DiAS
ADECUACION CASETA DE .

PARQUEADERO HUM o $ 13,586,490 15 DiAS
REPARACION COLECTERES Y ]

COLECTORES SOLARES HUM SUMINISTRO E INSTALACION $ 82,885,486 60 DiAS

TAPA TANQUE

ADECUACIONES GENERALES:
INFRAESTRUCTURA PINTURA, DRYWALL, $ 7,728,860
TRASLADOS, OMA

SUMINISTRO E INS’TALACI(’)N ;
DE CUBIERTA EN LAMINAS DE $ 40,483,186 90 DIAS
POLICARBONATO

ADMISIONES
GINECOBSTETRICIA
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Proyectos en ejecucion



AREA

REQUERIMIENTO

COSTO TOTAL

TIEMPO DE
EJECUCION

HOSPITALIZACION
QUINTO PISO

REMODELACION Y
ADECUACION

$1,721,730,697

75 DiAs
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. e DIAG?_I?,?‘TICAS ADECUACION $ 777,963,621 90 DiAs
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TIEMPO DE

AREA REQUERIMIENTO COSTO TOTAL EJECUCION
UNIDAD APECUACI()N ;
AMBULATORIA DE AREA PARA $ 477,464,398 60 DIAS
ESPECIALISTAS CONSULTORIOS




AREA REQUERIMIENTO COSTO TOTAL TIEMPO DE EJECUCION
MORGUE ADECUACION Y REMODELACION $ 103,615,843 90 DIAS
GINECOBSTETRICIA SEGUNDO Anecg:ﬂ?;; CONSULTORIOS ¥ G 60 DIAS
HOSPITf,'I';f)AﬁngJ UEHEE .ﬁ?ﬁﬁ‘.’;ﬁ?ﬁ'ﬁ#ﬁéﬁ“ﬁ $ 55,705,127 45 piAs
CORTINAS EN HABITACIONES
URGENCIAS HUM A'%ﬁ‘ié%?ﬁl&'&?'i&%‘.?" $ 100,000,000 60 DiAS
INVENTARIO FiSICO T R R E B $ 22,865,920 90 DiAS

PLANIMETRICO HUM
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ISS 2004 / FACTURACION AGRUPADA

Gestion
Facturacion
1 de mayo — 31 de diciembre 2008

ISS 2001 + 15%
FACTURACION POR EVENTO INDIVIDUAL
E INICIO DE
CAPITACION / IPS EXCLUSIVAS

MAYO JUNIO JULIO

SEPTIEMBRE/| | OCTUBRE NOVIEMBRE

AGOSTO

Se inicia el proyecto con la
utilizacion del sistema de
informacion Kristalos, lo que
genera retrasos en el proceso.

El cierre de ingresos es manual.

3000 ingresos abiertos al
terminar este periodo

A partir de agosto se empieza a cerrar
facturacion al cierre del mes, y desde
noviembre hay facturacion diaria.

Revision de procesos de facturacion e
implementacion del FACAR, que permite
una dinamica integradora entre facturacion,
admisiones, cartera, auditoria, sistema de
informacion y registros clinicos.

Fuente: Gestor Facturacion
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4.FACTURACION

3.EGRESO (Salida Mesa de Control
(Salida asistencial) Administrativa) g
2.AUTORIZACION S
5.SOPORTES
Y AUDITORIA EXTERNA

1. INGRESO 6.RADICACION EN CONVENIO
(Admisiones)

El 11.DETALLES
DE PAG%}

Cartera

Ejecutivo de

f - 10.PAGOS Cuenta
(Tesoreria)

7.GLOSAS
DEVUELTAS

CONCILIACION

Fuente: Gestor Facturacion

9.COBROS Y e
ANTICIPOS 8.RESPUESTA Y m



Z) meéderi & Gestion

Auditoria 1 de mayo — 31 de diciembre 2008

Diagnostico

1. Auditoria externa insuficiente, llevando a la falta de control por parte del
HUM sobre manejo de facturas, conciliaciones vy cifras.

2. Represamiento de cuentas medicas entre auditoria externa y auditoria
interna.

3. Centros de gestion y apoyo desarticulados.

Fuente: Gestor Auditoria
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Creacion del area de auditoria propia con enfoque en los procesos criticos
prioritarios

Auditoria —

concurrente

autocontrol

Dlsmlnu0|on
(o[ obJeC|ones

Fuente: Gestor Auditoria
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Creacion del area de auditoria propia con enfoque en los procesos criticos
prioritarios

Auditoria
cuentas
medicas

Mesa de
control

Disminucion
de glosas

Fuente: Gestor Auditoria
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meder|

Comportamiento del proceso

Mayo
Junio
Julio

Entre 150 y 90 dias

Agosto
Septiembre
Octubre

Entre 150 y 90 dias

Noviembre
Diciembre
Enero

Entre 90 y 30 dias

l

Fuente: Gestor Auditoria
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CONSOLIDADO
MANUAL - Krystalos

Mayo diciembre

v’ Actualizacién de la contabilidad a diciembre 2008 (MEDERI).

v'Informacién en proceso de andlisis y depuracién. Estado
actual en un 90 %

v'Emision de estados financieros mensuales .

v'Desarrollo el concepto de cuenta corriente (causacion de
ingresos).

v'Generacion de reportes por terceros y sedes.

v'Creacioén de una nueva version que garantice el cierre de
periodos.

v'Unificacion de bases de datos para el HUBU — UAA.
Implementacién del manejo de sucursales . Disminucién de
operatividad.

v'Reparametrizacion del sistema

v Implementacioén del proceso de conciliacion de contabilidad
con los diferentes modulos.

Contabilidad Mederi

CORP CORP
HUBU HUM
ZH HUBU
ALQ ZH
FONT ALQ
HUM ' FONT
20 dej 20 de J

CONSOLIDADO
AUTOMATICO -
Servinte

2009

v'Garantia en la oportunidad de la informacion
contable

v'Calidad en la informacion

v'Entrega de una nueva version con reportes.
v/(balance por tercero, centro de costos y unidad
funcional y sede).

v'Unificacion de las dos bases de datos actuales en
una sola.

v Implementacion y parametrizacion del modulo de
activos fijos y ndmina (Kactus)

v'Conciliacién mensual de los médulos

v Implementacion y configuracion del Software
Servinte

v/ Revisién de causaciones de Ingreso-Costo en sedes
ambulatorias
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Centralizacion de Pagos

Medios de Pago

Informes y Reportes

Parametrizacion Krystalos
Control Documental

Levantamiento y revision de
procesos .

Control del recaudo
Moderadoras y Copagos
Urgencias

Programacion de pagos con

bases de datos Manuales

Pago electronico a traves de
terceros

Ejecucion flujo de caja, y
conciliacion bancaria manual

Implementacion Servinte
Software radicacion documental

Documentacion y socializacion de
Procesos

Implementacion Break Ponit con
Interfaz recibo de caja -factura

Programacion con bases del sistema

Pago electrénico desde cuentas
propias

Confirmacion electronica de pagos

Acceso a CxP y CxC en una base
de datos unificada

Reportes con archivos fuente del
sistema

Capacitacion Servinte
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Crédito Banco Santander

Valor $129.004 MM

e Crédito 1 - DesembolsoAbril21 ........................ $95.000 MM
e Crédito 2 — Desembolso Julio 21 .................. $34.004 M
Plazo ................... 20 afios

Tasa = Fija por 10 afios = 15.51% E.A.
* Crédito 1 = 16% E.A.
*Crédito 2=14.13 % E.A
* Renegociacion de Tasas para compensacion de ausencia de 1% CDT

Periodo de gracia

Fuente liquida de pago Santander Investment ................. 50% contratos salud
Garantia = SBLC = Gasto causado ............$ 602 MM

Homologacién de Modelos Financieros  CHJC-Banco

Renegociacion de Covenants

Intereses causados .......................... $12.023 MM

Intereses pagados ...........................3 8.354 MM
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Patrimonio Autbnomo Santander Investment

Fuente Liguida de Pago y Administracion de Pagos

Recursos Administrados — .............cooee el $ 23.816 MM
» K de W proveniente del Crédito ............. $5.632 MM
» K de W proveniente de la Operacion ....... 50 % Recaudo NEPS = $18.184 M
Pagos a Proveedores ............cccviiiiiennnn. $15.051 MM
Cuentas por Pagar ..........ccoovvivviiiiiiininnennnns $1.620 MM
Pagos a Crédito Bansantander  .................... $ 8.354 MM
Rendimientos INVersiones ........ccccvvvvviiiiinnnnnns $163 MM
Comisiones Fiduciarias ...........ccocviiiiiiiiiiinenn. $ 99 MM

Saldo caja diciembre 31 de 2008 ................... $ 2.036 MM
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Encargo Fiduciario Santander Investment

Administracion de inversion y administracion de pag os de plan de inversion

Modificaciones al reglamento inicial de inversion
» Operaciones en moneda extranjera
* Constitucion de colaterales para LC
* Prepago de facturas-cupo $7.000 MM

Recursos administrados  ........... $ 33.000 MM de crédito 2 en julio 21
Pagos a Proveedores ................ $11.112 MM

* ANtiCIPOS ..vvvvi v, $ 3.687 MM

*Pagos ..o $3.073 MM

2 Restituciones de aportes ... $ 4.352 MM

Cuentas por pagar ......................$ 643 MM
Rendimientos Inversiones ............ $1.292 MM
Comisiones Fiduciarias ............... $32 MM

Valor Inversiones a diciembre 31 .............. $ 23.734 MM

* Aplazo = $ 8.650 MM ( CDT y Time Deposits)
v En moneda extranjera=$ 3.394 MM = USD 1.610 478
v En moneda local = $ 5.256 MM
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1. Interrelacién de Areas en el Proceso.

Areas de servicios

Parametrizacion del sistema

Procesos de Facturacion

Consecucion de soportes

Facturacion Méderi

Al 100% procesos de
Laboratorio, Auditoria Medica,
RX, Patologia, Logistica
enfermeria, banco de Sangre

Parametrizaciion al 100%
Krystalos

Levantamiento y revision de
Procesos

Avance del 60% de soportes
asistenciales (HC, Insumos y
Medicamentos no POS) y
administrativos (facturas compra
INSumos, soportes examenes
radiologia, laboratorio y
patologia)

Fortalecer proceso en farmacia

Estabilizar Krystalos y
parametrizacion e implantacion
Servinte

Documentacion y socializacion de
Procesos.

Consecucion de soportes al 100%
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2. Seguimiento a Facturacion IPS —
Exclusivas (Capitacion)

Control del recaudo Cuotas
Moderadoras y Copagos

Cierre prestaciones ligadas a
facturas.

3. Ajustes a Estructura Funcional

4. Capacitacion y Entrenamiento

5. Implementacién Generacion
Facturacion diaria

Verificacion cargues de
informacion

Parametrizacion Krystalos y
Break Point.

Levantamiento y revision de
procesos

Cargos y funciones definidas al
100%
Implementacién Mesa de Control

Capacitacion al 80%

Implementacién al 80%.

Facturacion Méderi

Implementacién Servinte-Break Ponit
garantizando interrelacion Recaudo-
Factura

Recibos de Caja de cuotas
moderadoras y copagos ligados a la
factura

Interfaz de cubos de datos Break
Point- Servinte

Capacitacion del 20% restante y
capacitacion Servinte

Ajustes al proceso logistico de
insumos alto costo
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Actualizacién de los radicados en Conciliaciones con los madulos de facturacion y
Krystalos contabilidad mensualmente.

Oportunidad en la radicacion de los servicios

y _ prestados tanto en el asegurador como en el sistema.
Generacion manual de informe de

cartera. Parametrizacion del sistema para generacion de
informes de cartera.
Control manual de glosas y

devoluciones. Parametrizar en el sistema el ingreso de glosas y

devoluciones segun reglamentacion vigente.

Control de tiempos de respuesta de glosas.

Gestion telefénica de recaudo. Fortalecimiento del equipo de trabajo

Predominio de identificacién de Identificacion de pagos semiautomatica.

pagos manual.
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Visitas de personalidades

-

MBEL sz Agosto 22 de 2008

Ministro de la Proteccion social Dr. Diego Palacio
Inauguracion actividades del Centro Acadéemico Rosarista.
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Sefior Presidente de la Republica Alvaro Uribe Vélez

Objetivo: Hacer seguimiento a
la politica publica de entrega
de la infraestructura para la
prestacion de los servicios de
salud del ISS, al sector privado
sin animo de lucro.




"7 méderi Visitas de personalidades

Diciembre 19 de 2008
- ﬂ - T

La visita se realizé en compafia del Ministro de la Proteccién Social, Dr. Diego Palacio Betancourt, actor
fundamental en esta transformacion.



"7 méderi Visitas de personalidades

Diciembre 19 de 2008

Después de su recorrido, el Sefior Presidente, enaltecio la labor de Méderi
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Reunidén cientifica

1. Procurador General de la Nacién Dr, Edgardo Moya
El ministerio publico en Colombia. Estado de arte en la vigilancia.
(Septiembre 3)

2. Dr. Maria Emma Mejia.
El balance de la vida privada y publica de la mujer en Colombia.
(Octubre 1)

3. Dr. Héctor Gonzalez.

Una combinacion entre el arte y la cultura. El cambio de vida de las personas
victimas de trauma facial y de extremidades

(Noviembre 10)

4. Harry Sasson
Cocine y converse con Harry
(Noviembre 26)
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Visitas de personalidades

e gz Reunién Cientifica




