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ASUNTQ: CONCEPTO TECNICO DE VIABILIDAD DEL PLAN FINANCIERO DE SALUD DE GUAINIA
Respetado doctor Zapata:

La Ley 1383 de 2010 dispuso que los depardamentos y destritos, de manem conjunta con el Gobserno Nacional, definirdn
planes de transformacién de los recursos del Sstema General de Paticipaciones para Salud y de las rentas cedidas,
y qua éstos deberan enmarcarse en un plan nancioro integral del nigimen subsidiado que incluya todas las fuenios
que financian y cofinancian su operacion y las demas que definan Lxs Entidades Territoriales, con miras a alcanzar los
propdsios alll sefatados,

Por ofra pane, ol articulo 11 del Decreto 196 de 2013 compdado en el Decreto 780 de 2016, establece que los
departamentos y distritos claborprdn y prosentarin bos planes financionos do que tratan [as Leyes 1353 de 2010y 1428
do 2011, en los Wrmings ¥ con la metodologia que definan los Minssterios da Hacsenda y Crédito Pablico y de Salud y
Proteccidn Social, y que dchos planes deberdn involucrar 1a fotabdad de los recursos sectonales, la progresiva
ampliacidn de la cobenura de asequramiento y el componente de subsidio a ta oferta, incluyendo los aportes patronales
y los recursos propios o de rentas cedidas destinadaos a: subsidiar 1a oferta, la demanda a travis dol asequramionto,
¢l reconocimiento de Jos senacios de salud no incluidos en el Plan Obligatorio de Salud requeridos por la poblacidn
afliadn al régimen subsidiado y la salud pubica.

En este contexto, se expadid la Resolucion 4015 de 2013, modificada por 1a Resolucion 4834 de 2015, en [a cual so
establecen los términos y melodologia pasa la elaboracidn de los Planes Financieros Temtoralkes de Salud por pane
de los departamentos y destntos y se dictan ofras disposiones.

Por su pane, of articuio 4 de la Resolucidn £015 de 2013, modificada por el articulo 1 de la Resolucadn 4834 de 2015,
ostablecsh que los departamentos y distritos debertin presentar el Plan Feanciero Terrtorial de Salud a la Direccida
de Financiamionto Sectoral del Minsieno de Salud y Proteccidn Social o a la depandencia que haga sus veces, cada
cuatro (4) afios, de manera coincidante con ios peniodos institucionales de los gobemadores y alcaldes.

Asi mismo, ¢l pardgrafo 1 del articulo 1 de la Resolucin 4834 de 2015, establece que los departamentos y destritos
deberdn evaluar anualmente los valores proyectados y registrados en fos Planes Fmancleros Temtoriaes de Salud y
entregar las modificaciones a que haya lugar a mas tardar el 28 de febrero de cada afo.
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En este sentdo, el Or, Javier Ebecer Zopata Parrado - Gobemador del Departamento de Guainia, presantd el Plan

Financigro Territoral de Saled del Dopartamento, a la Dieccidn de Financzamiento Sectorial del Minkstero de Salud y

Protoccion Social, of cual fue recibido of 31 de marzo de 2016, mediante radicado 201642300572922. Con base al

Flan presentado por la entidad temionial, los Ministeno de Hacienda y Cridito Pubico y de Salud y Proteccidn Social
emitigron concepto ecnco de no viabisdad, o cual fue reméido con oficio 201632001247121.

MINHACIENDA

Posteriormente, se recibe el Plan Financiero Temional de Salud mediante rodicados 201642302397532 vy
20174230068957 2 del 2016, por pare de la Ora. Elzabeth Barbudo Dominguez - Gobemadora del Guainia (E), on of
cudl se efectuaron ausies en las fdemulas presentadas en los Anexos Técnicos def Plan Financiem Temtorial do Salued,
&si coma al documento tecnico de preseniacion. Asi msmo, medianio radicado 201742302215002 del & de octubre
de 2017, se remitieron ajustes y aclaracidn af plan presentado,

Finalmenie, se adjunta a la presente comunicacidn el conceplo técnico en el cual se emie viabdidad al Plan Financiero
Temitorial de Salud del Deparlamento de Guainia. lyualmenie, se sokcita al departamenio seguir las recomendaciones
olipctuadas en ol conceplo por parte de los Minislenos de Hacsenda y Crédito Publzo y el Minsteno de Salud y

Proteccidn Social,
Cordialmenie,

ANA LUCIA VILLA ARCILA SANDRA LORENA GIRON VARGAS

Dwrectora Generad de Apoyo Fiscal ] Diroctora do Epidemiologia y Demografia
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CONCEPTO TECNICO - PLAN FINANCIERQ TERRITORIAL DE SALUD
DEPARTAMENTO DEL GUAINIA

INTRODUCCION

LaLey 1333 de 2010 dsspuso que los departamentas y distnitos, de manera conjunta con ¢l Goblemo Nacional, definerin
planes de transformacida de los recursos del Sistema General do Participaciones para Salud y de las rentas cedidas
¥ quo stos deberdn enmarcarse en un plan financier integral dol Régimen Subsidiado que incluya todas las fuentes
que financian y cofinancian su operacidn y las demas que definan las Entidades Temtordales, con miras a alcanzar ks
propasitos alli senalados.

Por olta parte, el articulo 11 del Decrelo 195 do 2013 compelado en Decreto 780 de 2016, establece que ks
departamentos y distritos elaboraran y presentarin los planes financieros de que ratan las Leyes 1393 de 2010 y 1433
de 2011, en los términos y con la metodologia que defnan los Ministeros de Haclenda y Crédio Pabbco y de Salud y
Proteccion Social y que dichos planes deberdn involucrar la totabdad de los recursos sectoriales, la progresiva
ampiiacion de la cobertura de aseguramiento y el componente de subsidio a la oferta, incluyendo los aportes patronales
¥ los recursos proplos o de rentas cedsdas destinados a: subsidiar la oferta, la demanda a travis del aseguramiento,
el reconocmicnto de los servicios de safud no incluidos en o Plan Obligatono de Salud requendos por la pablacida
afikada al Régimen Subsidiado v la Salud Pubtica,

En osto contoxto, se expidid la Resolucidn 4015 de 2013 modificado por la Resolucién 4834 de 2015, en la cual se
establecen los términes y melodologia para 13 elaboracsbn da los Planes Financieros Temitoriales de Salud por pare
de los departamentos y distrites y se dictan olras disposiciones.

For su parto, of articulo 4 de la Resolucidn 4015 de 2013 moddicado por el articulo 1 da la Rosolucidn 4834 de 2015
establecid que los departamentas y distritos deberdn presentar a la Direccidn de Financiamianto Sectorial ded Ministerio
de Salud y Proteccidn Sociad o a la dependencia que haga sus veces, cada cuatro (4) afos, de manera coincidentoe
con los periodos institucionaes de los gobemadores v alcaldes.

Asl mismo, ef pardgrafo 1 del articulo 1 de la Resolucion 4834 de 2015, establece que los Departamentos y Drstritos
deberan evaluar anuaimente los valores proyectados y registrados en los Planes Financieros Temitoriales de Satud y
enfregar las modificaciones a que haya lugar a mas tardar el 28 do febrero de cada afio.

En este sanbdo, el Dr, Javier Ebecer Zapata Parrado - Gobernador del Deparamento de Guainia, presentd el Plan
Financaero Terrlonal de Salud del Departamento, a la Direccidn de Financtamiento Sectodial del Ministono de Safud y
Proteccidn Social, el cual fue recibido el 31 de marzo de 2016, mediante radcado 201642300572922. Con baso al
Plan presentado por la entidad temtodal, los Ministerio de Hacienda y Cridito Publco y de Salud y Proteccidn Social
mitieron conceplo tecnico de no viabddad, ol cual fue remitido con oficio 201632001247121,

Posieriommente, se rocbe ef Plan Financiero Temitorial de Salud mediante radcados 201642302397532 y
201742300689572 ded 2016, por parte de la Cra, Elizabeth Barbudo Dominguez - Gobernadora del Guainia (E), en el
cual se efectuaron ajustes en las lormulas presantadas en kos Anoxos Téenicos def Plan Financiero Territorial de Salud,
asi como al documento técnico do presentacidn, Asi mismo, mediante radicado 201742302215002 del 4 de octubre
de 2017, se remitieron ajustes y aclaracidn al plan presentado.
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Por consiquienie, este documento presenta el conceplo lecnaco del Ministeno de Hacienda y Crédito Pablco y el
Minstero de Salud y Proteccidn Social al Plan Financiero Temtorial de Safed presentado por ¢l Departamento del
Guainia, con sus respectivos anexos

1. ANTECEDENTES

El deparfamento del Guania presentd en el afdo 2013 la propeesta de red dentro del marco del Programa de
Reorganaacion, Redsedo y Modemzzacion de las redes de Empresas Soclales del Estado, la cual se aprueba el 7 de
noviembre de la misma vigencia, Posterormenta, en virtud del Decrodo 2561 de 2014 compitado en ef Decrelo 780 do
2016, que dice: "(...) el Depardamenio y la mstfuconabdad indigena debordn presentar ante of Ministerio de Salud
Profoccidn Social, tma propuesta de organizacon de fa red de presladores en la que se incluya elffas) haspitales)
universifanods), o de alfta complepdad, para (@ respectva viabiidad, que asequren 1o resofulraded y complatiud de fa
atoncidn, fo anlenor, para o operacdn dof modelo de afencidn en salud y presfecidn do senicios en solud que so
establece on la mencionada nomma...”, e departamento del Guainla y la institucionalidad indigena entregaron dicha
propuesta ¢l 11 de febrero de 2015 a considerncion del Ministeno de Salud y Protoecidn Socaal, Ia cual fee viabdizada
en ¢l mos de noviemboe de 2015,

Adicionalmenie, a traves de la Resolucsbn 4827 de 2015, se definienon los requisitos y condsciones para [a convocatonia
plblca y autorizacion de la Entidad promotora de Salud que operard el asequrmmiento en el marco del modedo de
alencidn en salud y prestacion de senvicios del departamento del Guainia, y de acuerdo al cronograma establacido, o
inicao de operacabn del modelo e5 ef primero de mayo de 2016 condicionado a la entrega formal de la infraestructura
de prostacidn de servicios de safud a la IPS presentada por la EPS, previa liquadacion de la ESE.S

Par lo antesior, a partir del 1 de mayo de 2016, la Empresa Social del Estado Hospital Departamental Manuwe! Elkin
Patarroyo, enlro en lqusdacion y en su reemplazo enlro én cperacion a traveés de [a IPS Promotora Bocagrande SA
Proboca SA

1.1 Evaluacién Financiera del Fondo Departamental de Salud

De acuerdo con la informacion reportada por i Entidad en el Formutano Unico Temitarial -FUT-, al cierre de la vigencia
2016, se encuentra que el valor presupuesiado a nived del ingreso fue 335,147 milignes, pero fueron recaudados
530.615 mdlones, |0 que mostrd un porcentaje de epscucidn do ingrosos de 87%. Rospecto al total recaudado, 73%
($22 457 milones) comespondid a Ingresos Comientes y 27% (58.158 millones) a Ingrescs de Capital.

Del total de ingresos comentes recasdados (522 457 milonas), los ingresos tnbulanos tuvieron una participacion de
10% ($2.267 milones) y kos No Tnbutarios una parbcipacion do 90% (520190 mdlones), de estos Olimes las
transferencias Wuvieron una participacion de 98 2% (519,826 millones), los recursos de Tasas y Derechos 0.3% (565
millones), los recursos de Venta de Bienes y Senvicios 0.004% (51 makon) y Otros Ingresos No Tnbutaros 1.5% (5269
midiones); en cuanto a las Transferencias, 60.7% (513821 milones) comespondid a Sistema General de
Participaciones, 27 4% (55.425 mdlones) a Transferencias del FOSYGA, 0.2% ($33 miiones) a Coljueqos y 2.8% (5547
millones) a Ctras Transferencias del Nivel Nacional para Inversidn, Ahora blen, del total de Translerencias del SGP,
34.1% (34717 milones) comespondsd a Régimen Subsidiado, 41.6% ($5.754 mdlones) a Salud Piblica, 17.8% (52 462
millones) a Prestacidn do Servicios y §.4% (58838 millones) a Aportes Patronales sin situacion de Fondos, Los ingresos
de capital (58,158 mallones) estuvieron conformadas por recursos del balance en 71% (55,769 milones), Rendimientos

! Dscretn 2361 de 2014 Aoyl 17, CrpaniFacion de b red de prestacdiones
7 Ao T de b Riesolucdn L7 de 2015
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de eperacaones fnancieras en 4% (5295 milones), Otros Ingresos de Cagelal 18% (51,508 mflones) y Reintegros 7%
(3563 miliones)

En cuanto al gasto, de un presupuesto defindivo de $35.147 mdlones se comprometid 69% (524,118 millones), se
obligh 56.5% (519,842 milones) y se pagd 55.8% (519.600 millones), Respecto al gasto comprometido, 268% (36,850
miiones) correspondio al componente de Salud Pubfca, 16% (53,908 milones) al componente de Prestacidn de
Senicios, 44% (310,720 mflones) a Rég:men Subsidiado v 11% (52,641 milanes) a Olres Gastos en Safud.

Cuadro M, 1

CONCEPTO VALOR
1, Irgross (Rocasdadon) 530815
2 Gantors (Comprometoos | SMND
3. Gators (Dbbgacion) § 10 EL
4. Paya | 19600
Dhésaca @ St vl { 1.7 LT
Heserva {2-3) 54277
Clrila por Pagsr (34] 5242
Sk Mirirmd en Capa - Bancs [14) RN
Sl Fsdl on Caxa - Banoos 1668

Futnle FUT ceme 2HE Waiore on milones. Reporie gerenada of & oo aocsto oe 2007

En resumen, [a entidad para el sector salud durante la vigencia 2016 recoudd ingresos por $30.615 millones,
comprometid $24.119 milones, generd obigaciones por $19.842 millones y efectud pagos por $19.600 miflones,
genesd asi un superingl de $5.406 milones, debid enfonces constitulr roservas prosupeestales por $4.277 millones y
cuentas por pagar por 5242 millones,

El balance de lesoreria mostrd un tolal de disponibddades en bancos para o secior salud por $16.608 milones
consoldando los saldos de las cuentas maestras def Fondo Local de Salud reportadas a travéts del Formutara FUT_
Tesoreria_ Fondo _ Salud. Al clome se disponian en Las cuentas maestras: 52.319 milones de Salud Piblica, §7.589
miflones de Prestacian de Servicios, 52 873 milones en Régimen Subsidiado, 51.298 miliones de Otros Gastos en
Salud - Inversion y $2.430 milones en Otros Gasios en Salud - Funcionamsento,

Finalmenie, debe sefalarse que la Entidad Termtonial no reafiza entrega de la Epecucidn Presupeestal para la vigencia
2018, por lo cual no se compara dicha ejecucion con los rosultados descritos prmdamente segin FUT.

1.2 Estrategin en el marco del Decreto 023 de 2008

El Departamento de Guainia no fue reportado en riesgo segun el Informe de Monitoreo de la wigencia 2015 del
Ministero de Safud y Proleccion Social, motivo por ef que no se encontrd priofizado para 2016 y 2017 pam
reconocimiento institucional en ol marco de la Estratogia de Monitoreo, Sequimiento y Control al uso de los recursos
del Swsiema Genernl de Participaciones definada por ef Decroto 028 del 2008, en of Ministerio do Hacienda y Cridito
Pibbco,

1.3 Red Pablica de Prestadores
Conlorme lo establecido en laResolucidn 4827 da 2015, se dofinsgron los requisilos y condiciones para la convocaloria

plbica y aulorizaciin de la Entidad promotora do Salud que operard of aseguramsento en el marco del models de
atencidn en salud y prestacidn de senacios del Departamento del Guamnia, y de acverdo al cronograma establecido, el
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im0 de operacon del modelo es el pemero do mayo de 2016 condicionado a la entrega formal de [a infraestruciurn
de prestacion de servicios de salud a la IPS presentada por la EPS, previa bquidacion de la ESE 2

Por lo anterior, se enbende que a partr del 1 de mayo de 2016, la Empresa Social del Estado Hospital Departamental
Manuel Elxin Patamoyo, enlrd en Lqusdacion.

2. REPORTE DE INFORMACION
Una vez recibida [a informacidn, se revish si el Departamento remitsd [a totalidad de fos formatos que hacen parte

integral de |a Metodologia definida en la Resolucion 4015 de 2013 modificada por la Resolucion 4834 de 2015 y ¢l
documento tecnico que sustenta las acciones y metas adelantar para componente en safud, con el ssgulente resultado:;

_______ Cusdrolio.2
FORMATOS A PRESENTAR PRESENTADD
Formatn "Prayeccién de Poblacen” e 5l
| Formato "Proyeccién de Rentas Departamentaies” Sl
Formato "Prayeccsin Rigimen Subtdads en Salud” 5
Fommato "Olera Pobbca y Presiastn do Senssos” —— _E‘,J_
Feemato “Matriz Programa Termional de Reorpaniracion, Red=edo y Modamizacion de Redes 5
de ESE, Programa de Saneamienta Fiecal y Finandeto, y ESE en CondiGones de Efcencia” |
Fﬂmu‘u‘ﬂwmmduhhrmduduﬂwmdnﬁaEnmﬁmmuﬂEmdﬂmn M
| Servicios de Salud Trazadores”
memeEfmmmﬂmmmmEmnmﬁmmmEm HA
Formals "Proyoocon Financiera de los Recursos de Salud Pibica para ef Cuatrienio” =% |
Formato "Proyeccon Gasto de Fundonamiento” S |
Cocumenta Técrco aF:
{ l:nmpu:nrm:-u ot Deudas dal Seclor ol

3. CRITERIOS DE EVALUACION

Los Minstanos de Hacienda y Créddo Poblco y de Salud y Proteccidn Social deben establecer [ viabikdad del Plan
Financero Termonal en Salud -PFTS-, de los departamentos y distntos, con base en los andlisis do cada uno de los
componentes definidas en la metodologia y cada uno de los formatos.

3.1 Proyeccidn de Poblacion

En ol marco del Plan Financiero Terntorial de Salud 2016-2019 presentado por el departamento de Guainia, se sefala
que a entidad terntorial efectud la apbcacidn de la metodologia defrwda Resolucion 4834 do 2015,

Para el afo base 2015, la Peblacion Pobre No Asequrada -PPHA. comesponde a 307 personas, lo cual colncide con
la estimada por ¢l Minsleno de Salud y Proteccidn Social -MSPS- en la Matriz de Cofinanciacién Ejecutada de 2016,
de iqual manera la poblacidn de Régimen Subsidiado y PPNA para 2017 se encueniran acordes con las Estadisticas
de Aflacion del MSPS al cierre de 2016 y la Matniz de Cofinanciacion de 2017, En ¢l marco de la universalizacidn del
asequramienta, el PFTS de Guainla establece una deminucidn progresiva de la PPNA, la cual equivade al 56% en el
petiodo, restando por afiar 136 personas cn ¢l afo 2019, frente a lo cual of departamento manifiesta que por su

T Artcuis T de b Resobocain L5T7 de 7015
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dispersién geogrifica no ha podido establecer cudntas personas, por su condicion de mingros, pescadores y
recolectones ded bosque, bes faltn por affar,

lgualmente, se ewdencia que el departamento aplcd la tasa de crecimiento poblacional establecida por el
Cepartamento Nacional de Estadisticas ~DANE-, que para el caso parbeular corresponde a 1.52%. Esta tasa fue
aphcada para la determinacion def crecimiento de ta PPNA conforma ko establocido en la Resclucidn 4834 de 2015,

A continuacabn, se muestra los resultades de las proyecciones de L poblacian de los atos 2015 a 2019:

s Cusdro N3
v Tasa varla
Astguramiento Aho 2015 | Ao 2016 | ARo 2017 | Ado 2018 | Ao 2019 m?umm': citsn 2019 va
. 015
Atids Rbgimen Submidads | 3008 4028|4037 #0430 40475 1.321 iX%
| PPHA Departareno X7 3 Fac) T 1% ) AT 5%

Fuende: Forman “Proyecodn oe U Poblsatn, Pan Francenm Temiongl o (ana, 20160080

D lo anterior, se precisa que la entidad temtonal estima como meta de affiacidn, en cada vigencia, 25% respectoala
PPHA da la vigencia anterioe, lo cual conlieva a una aflacidn total en el cuatrenda de 171 personas que no haclan
parte del sistema. Para el cumplimiania de las metas definidas, el departamento registra en ef documento técnico la
implementacion de las siquienips acciones:

= Drganizar comisiones del personal de la Secrelaria Departamental de Salud, con acompariamienio de la Re-
gistraduria, que permitan recomer todos los rios de la Jurisdiecién Departamental entrando en cada comuni-
dad, para hacer el lovantamiento de los Istados Censales de acuerdo a la estructura de los mismas, que
indiqué el Nenisteno de la Proteccidn Social,

+ Capacitar a los Capitanos indigenas para que de acuerdo con la Comunidad y kos Representantes Legales
de los resguardos, apoyen of lavaniamiento de ks lslados Censales.

+ Una vez se bande alencidn en salud por urgencias a una persona dentificada comd PPNA, se remitind inme-
diatamenie a la dnica EPS para régimen subsidiado de acuerdo al MIAS de Guainia, de modo que se proceda
a su afilacion.

=  Brindar la asistencia thenica al muncipo de Ininda con el objelo de realzar la promocion de la afiacion en
dicho municipio,

= Implementar ol Plan de Affiacibn del Depanamenta, el cual conssste en definir los procesas y procedimientos
de [a afiliacidn al 5G555 en el marco de la normatiadad vigente; asi como la definicion de la ruta de afiliacion
conforme ko definido en el Decreto 2353 de 2015 compdado en el Decrelo 780 da 2016.

+ Implementar los mecanismos de afiliacion por oficio conforme lo establecido en el Decreto 2353 de 2015
compilado en el Decreto 780 de 2016; asi como los lineamientos definidos en la Resolucidn 1268 de 2017,

Para dar cumplimientio a kas metas fizadas en el departlamento, el msmo sefiala en el documento tecnico que realizard
¢l sequimiento constante a las metas de afisacidn definidas en el Plan Financiero Ternforial de Salud 2016-2019, asi
comd Las acciones que conlieven a realizar el cruce de 1as bases de datos que permitan La identificactn de la PPNA y
la dopuracidn de lp BDUA en el periodo de 2016 a 2019, y consenvanda |as proyecciones de afiliacion anuales en el
escenario de Régimen Subsadiado.
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Da lo antenor, se resalta que las estralegias planteadas para asegurar ol caracter obligatorio de la Segunidad Social
en Salud para todos ks habitanies de Colomixa, deben estar en consonancia con ko dispuesio en ol anliculo 2.1.1.7
ded Decreto 780 de 2016,

En virtud de lo anterior, se ovidencia que of componenia de Régimen Subsidiado del Flan Financiero Temtorial en
Salud acoge los Eneamienios nomatives vigenles para esiablecer la base poblacional do afisades al megimen
subsidiado y realizar las proyecciones requeridas, de acuerdo a la informacién registrada por ol Ministerio de Salud y
Proteccidn Social,

3.2 Prayeccién de Rentas Departamentalos

Para el anaisis del comportamiento de las rentas Depanamentales y su proyecoidn en of marco del PFTS, resultn
pertinente resaltar algunes aspecios de la situacion financiera temitorial que son extrakdos del Informe de Viabddad
Fiscal del departamento de Guainia reafzado parn la vigencia 2016 por la Dereccsbn da Apoyo Fiscal del Menisterio de
Hacsenda y Criddo Piblico:

El Departamento no cuenta con planes de susie fscal suscntos con la nacion en la actuabded.

Para el afio 2016 e Departamento de Guanla recaudd un total de $133.927* millones cormpspondientes a ingresos
diferentes al SGR. Este monto representa el 97% del Presupuesto Definitivo, refiejando una disminucidn de 16% en
términos reales respecto al afio 2015. De estos ingresos en el ano 2016 ¢f 77% proving de recaudos de La vigencia y
el 23% cormespondsd a recursos acemulados en ka vigencia anterior (Tabla 2). Por olra parte, e Departamento registrd
$15.777 milones de recursos que amparan resenvas presupuestales de la vigencla 2016,

El 60% de los ingresos fueron de transferencias, of 31% de recursos de capital (73% de recursos del batance y 24%
de recursos diferontes al balanca) y ol 9% de recaudo propao (Tabla 4),
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La disminucion de eslos ingresos (por supuesto una caida mas importante en comparacdn con la vigencia 2015
cuando s presentd una dsminucion de 4%), se produce principaiments, en consecuencia, de menores ingresas por
conceplo de una reduccion de los recursos del balance de 33% y por menores ingresos de capidal por conceplo de

Colinanciacion Naconal-nivel central (3425 milones) y un menar desahorro FONPET en la vigencia 2016 (56,619
millones).

Los recursos acumulados en la vigencia antanor (recurscs del balance) por $30 427 milones, equivalentes al 23% de
fos recaudos del afo, contindan reflefando debiidades y kmitacones en la capacidad de programpcion y ejecucion
presupuestal en el Depatamento, situacidn que se ha venido presentando durante tas Gtimas vigoncias,

A posar del buen comportamiento da los ingreses inbutarios, con incrementos en términos reales por concepto de
Impuestos al consuma (37%) y Estampilas (3%) (se resalta que estas representan el 59% del total do esios ingresas),
s¢ evidoncia una caida en el lotal def recaudo en 5%. Esto se puede explicar a partir de la disminucidn de olros
impuesios por conceplo de Contnbucian Sobre Contratos de Obros Piblicas ($1.256 millones),

Estas vanaciones refle;aron cambios en la composicidn, destacandose en 2016 ¢l aumento de la participacidn de las

estampilas, del 55% on 2015 al 5%% y de la parbcipacion de los Impuesios al Consumo del 20% en 2015 al 28%
(Tabla 5),
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Respeclo a los Ingresos No Tnbutarios (5399 milones), eslos se inceementaron 259% en iWmings ceales en
consecuencia del mayor recaudo por concoplo de Premios de juegos de suerte y azar no reclamados. Por ofra pante,
a5 Ingresos de Capdal se redujeron 40% debido en gran parte a los menares ingresos de Recursos del Balance.

En cuanto a las Transferencias ($79.780 milones), el 69% corrospondsb al Sistema General de Participaciones (63%
para el sector educacidn, 25% para el seclor salud, 11% pama o seclor agua potable y sancamienio basico y 1%
corresponde al conceplo por crecimiento de la economia), el 22% a transferencias de kbre destinacion y ef 9% rostanto
a otras del nived nacional, En su conjunto, frente al afo 2015 las transferencias presentamen un incrementio de 3% en

térmings reales, y continban como el rengidn mas importante dentro de los ingresos, mientras que los ingresos de
capital representaron el 31%.

Durante el ano 2016 el comporamsento de ks ingrosos diferentes al SGR relletd la calda en la constitucion de recursos
ded balance y evidencid una disminucibn en cuanto al recaudo propio de la enbidad.
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Como complemento a lo anterior y para fortalecer el anafsis, so muesira a conlinuacion [a trazabibdad del
comportamiento de los ingresas inbutanas que ha demastrado La Entdad Tomitorial desde Ll vigencia 2010:

Cusdro N, &
IHGRESOS TRIBUTARIOS 2010 - 2014
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Con refacidn a bo anterioe, s evidencia que la vigencia 2016 presentd resultados de aumento en kos conteplos de
impuesto al consumo, estampdias y sobelasa de la gasolina; no obstants, es importante considerar que los resultados
na reflejan tendencias claras quo permitan inferir un comportamienio apbcable en las proyecciones, asi mismo, lener
en cuenta que |a acumulacidn de recursos {recursos del balanca), contindan refiejando debildades y Emitaciones en
la capacidad de programacion y epecucidn presupuestal on of Dopartamanto, stuacion que se ha venido prosentando
durante las Gltimas vigencias,

Ahora bien, una vez efectuado ol andtsis fiscal de fa enbdad terntorial, a continuacson se presenta lo proyectado por
ol PFTS con rofacidn o los rentas de destinacdn especifica para o sechor sated:

Cusdro Na. T
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TOTAL ST | 1355 1.410 | 1486 | 1575 1% A% 4% 4%

Foente: PFTS 2006-2010 - Depurtamento cd Guinily = [Cdras e Mo de Petos |

De lo anterior, s& sefiala que el departamento registro para las vigencias 2015 y 2016 el recaudo real de las renas con
destinacsbn especifica al sector salud, Respecto a las vigencias 2017 a 2019, la entidad territonal aplca un incremento
del 4% en of recaudo do las rontas, respecto a la vigencia anterior; lo antonor en concordancia con las ostimaciones
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efectuadas en el Marco Fiscal de Mediano Plazo. Asi msmo, la participacion de la proyeccidn de las rentas con
destinacin especifica destinadas al Sector Salud:

GRAFICA 1 - PARTICIPACION RECAUDO RENTAS DEPARTAMENTALES
CON DESTINACION ESPECIFICA A LA SALUD - VIGENCIA 2016-2019
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Fuente:  PFTS 20162019 - Departament del Guanda

e evidencia que 1as rentas de mayor recaudo proyectadas entre las vigenclas 2016-2019, que tienen destinacin
especifica al sector, comesponden a: *IVA Coedide do Licoves, Vinas y Apenfvos” y "Premios no cobrados™, los cuales
tienen una participacion promedio del 29% y 22% respectivamente.

#hora bien, la distnbucidn de s rentas por cada componente del Fondo Local de Salud propuesta por 1a entidad
temtorial en el PFTS, mupstra ef siguiente resuftado de Enanciacion:

Cuadra Ho. § L
e [ 208 [ 2016 | 2007 | 8 | 010
REGIMEN SUBSIDIADO J
| Ingrecn Colmentes oe Litde destracion HS $ (s . |5 wals 154 [ 161
Fecurses del Balancs Destnades al RS $ 3% wr|s - Is - | .
| Otros Recurses Depanamentaies yio Dairdales HS $ - |s702 [s3450 1§ . |5 .|
|___Rertas Departamentales Destnadas al RS 5 o009 | $314) | s4bEm | 31233 | $137F
SALUD PUBLICA B
| Ingresod Comentes de Libve destnacisn SF $ 150 1% 480 |8 - | %
| Recursos de Balance Destnados al 59 . 3 1ew |5 . - 15 .
| Cirea Recursos Deparlamentaies y'o Daireaies 5P i 135 = | 5
| Fientas Departamantales Desbnadas & 5P S 437 |3 460 |8 3 5
PRESTACION DE SERVICIOS .
___Ingtesos Comentes de Lre destnacan PS5 5 $ -1% -]% - |3 -
Recutson de Balance Destinadcs al PS5 5 5 -13% -[5 - T%
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En este contexdo, se evidencia quo lo entidad temtonal apbcd corectamente la destnbucion de las ronlas
departtamentales en los companenios do regimen subsdiado y prestacidn de servicios dentro de Las proyecciones dol
PFTS, de acuerdo a lo sefalado por la normathidad vigente.

Asi mismo, ¢ departamento sefala en el documento técnico que en los recursos destinados a la inanciaciin del
régimen subsdiado para la vigencia 2016 *(...) of departamento desting $142.744.793, para la fnanciacion del
Régimen Subsidiado, flos cuales provionen de recursos del badance. Al respeclo, se sefiala que dichos recursos no son
proyectades para los afos 2017 a 2019, loda voz qua fos MSMOs No COMBSPONdanN & rECUTS0Ss recumenies que s

puadan proyectar para dichas vigencias.”

Por olro [ado, [a financiacidn del componento do prestacion de senacios, so evidoncia que af dopartamento destina
Unicamente recursos de rentixs cedidas comespondaentes al 25%.

Con relacidn al componento do Salud Publica, of documento tbcnico planioa lo siguiente: “Otros recursos 5P La
entidad temitonial proyocid para la cofinanciacion dol Compongnlo do Salud Pubica en of aflo uno [2016) por Ingrosos
Comiontes do Libre Destinacidn 1o suma do § 460.000.000,00; para los afias 2017 a 2019 no so proyecta esta fuenlo
toda vez que la dostinacion de esfe recursos no o5 fro para esle componeno.”

Respecto al cieme de la vigencia 2015, se precisa que la entidad temitorial efectud el reporte del recawdo conforme la
epecucion presupuestal del Fondo Local de Salud. No obstante, revisada la informacion reportada en el Formulario
Unico Termtonal —FUT-, se evidencia dferencias entre lo reponado en el Flan Financioro Termtonial de Salud, en lo gue
correspondiente a los “Recursas Trasfendos por Coluegas”, tal coma se detalla a continuacidn:
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Sobre el particular, so recomienda a la Entidad Temitorial efectuar los ajustes presupuestales tendientes a megorar ef
reporte de informacain en el Formato Unico Temtonales, asl como implementar Las acciones tendientes para eleciuar

of seguimiento del recaudo de las rentas departamentales destinadas al sector salud e identificacion de las respectivas
partdas presupuestales.

De lo anterior, se recomienda al departamento del Guainia efectuar el sequimeento y analsis perkddica del recaudo de
las rentas departamentales con destinacidn especifica al Sstema General de Sequndad Social en Salud, respecio a
los. recursos provectados en of Plan Financaoro Termional de Safud.

Por olro lade, tenlendo en cuenta la tendencia de bapo crocimiento que presentaron los ingresos de la entidad, de
acuerdo al analsis de Viabibidad Fiscal presentado por la Direccidn General de Apoyo Frscal, ¥ con el objetvo de dar
cumpimaento a las metas establecadas, ol Dopartaments ha sefialado en su anexo Mecnico ko siguiente:

“of depadamaento an codrdinacion con las Secretanas de Salud de Hackenda y Salud efectuaran of sequimianto del
rocoude de las rontas dol soctor, par o cual se realizard of sequimenio a fa informacion reportada en o FUT, asi
como osfablocert wun informe periddico quo muostre of recaudo de las rentas, respecio alas melas definidas en ef Plan
Financiaro Ternfonal de Salud, osto como un indicadar de sequmenito af cumplimiento de las melas definidas.”

Finalmenio, so procisa que of deparamento do aphcacidn a la metodologia definida en [a Resolucidn 4834 de 2015,
en lo que comesponde a las proyecciones de los recursos departamentales destinados a la financiacidn del Sislema
General de Sequridad Social en Salud, incorporanda un indicador de sequmiento para el recaudo de las rentas de
acuerdo a las motas propuestas y acorde con e Marco Fiscal de Media Plazo.

3.3 Proyeccion Régimen Subsidiado
El departamento de Guainla, mediante radicados 201742300685572 del 3 de abal de 2017 v 01742302215002 del 4

de octubre de 2017, dxo alcance al FFTS, toda vez que en el formato de “Proyeccidn de Costo del Régimen Subsidiado™
quedaron mal formulado kos totalos,
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En e marco del Flan Financiero Termtorial de Salud presentado por of depatamento dol Guainia, so procisa que a
entidad territorial efectud la aplicacion de Ly metodologia definida on la Resolucidn 4834 de 2015. Asi mismo, la
infermacidn regstrada en el formato “Proyeccdn dol Rdgimen Subsidiado”, guarda cencordancia con [a informacion
de bos formatos de *Proyecodn de Pobiacidn y Renfas Departamentafos”,

En esle contexto, La proyeccidn de bos recursos destinados al Régimen Subsidiado, es la siguiante!

_ __CuadroNo. 10

CONCEPTO w016 007 08 [ x|
Alluwion Al AG ] 004 g 004
Tetad UPC” ] f67 a7 0,74
Costo Total Régimen Subsidiada Zn16 2 o 28 305 XY 3R 46
5GP Dermarcda 10 347 32 12 334 50 1319838 1410273
b A = 000 0.0 0,00 0,00
(EsvermPropoMoscpal | 99  amem2|  wide] 186,50 |
lEi"-.u-r-nF‘mp-nDepau-r-erul 216913 H-:JH{I 1.??.]133 !??19?1
Hrmt.:nrmcnﬁ-ﬁﬂ 000 000 I:HII 000 |
| FOSYGA = PGN - ADRES 100r3 T8 LT 448 13048 148738 |
| DéficitiBuperin [i]1] 000 0,00 0o |

Fuerie; PFTS 50162019 - Depariamento del Guaania = {oiees en milones de pesos)
“Compaponds o Prormedo da W UPC ded Depariamenin y o Mursopao

De lo anterior, se precisa que |a informacidn presentada por la Entidad Temtonal respecto a la ejecucién de recursos
para la financiaciin del régimen subsidiado de las wigencias 2015 y 2016, corresponde a los ojecutades conforme la
Liquidacion Mensual de Afiiadas -LMA- para dichos afos.

Con retazsbn al recaudo de las rentas deparamentales destinadas a la financiacstn del Régimen Subsidiado de la
wgencia 2015, se evidencia un superiat de 3434 mdlones. De acuerdo con lo sedalado en o documents teenico del
Plan Financiero Tertonal de Salud, estos recursos se vtizan pasa apalancar la operacion comiente de 1a vigencia
2016, cormespondiente a los pimeros mesas del afo.

Para la wigencia 2016, se presenta un superdvit de 35974 m¥lones, de los cuales el departamenio sefala on ol
documento técnico que 5361 millones son recursos de Cofuegos y FONPET y $222 millonas de recursos con sstuacidn
de fondos; ostos comespanden a recursas no efecutadas en dicha vigencia, kos cuales fueron incorporndos en la matriz
de financiacidn del Régimen Subsidiado de la vigencia 2017. Asi mismo, la entidad temionial sefiala que la diferoncia
corresponde a los recursos que se utlzan para apalancar la operacion cormiente de la vigencia 2017, comespondiants
a los primaros meses del afo.

lgualmente, para los atos vigencias 2017-2019, se evidencza las siguienies proyecciones:

SGP - Régimen Subsidiado: Crecimiento del 7% respecio la vigencia anteror,

Esfuerzo Propio Municipal: Crecimiento del 3% respecto la vigencia anlarior,

Esfuerzo Progio Departamental: Crecimiento del 5% respecto la vigencia antanor.

FOSYGA - PGN- ADRES: Revisada la proyeccion del recurso, los mismos son determinados de la diferencia
entre el costo del Rigimen Subsidiado y Las fuentes desponibles.

LN
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En este contexto, se encuentra que ¢l Depanamento apbcd comectamente la metodologia para las proyecsiones en el
compenente de Régimen Subsidiade, de acverdo a la nomatividad vigente y acorde con la informacién publicada y
las ineamienios dados por parle ded Minsterio de Salud y Proteccion Social,

3.4 Oferta Poblica y Prestacion de Servicios

341 CosloBo POSy PPNA

El Cepanamento sefala en el documento thenico del PFTS 2016-2019, que para la daterminacion del costo total de la
atencidn a la FPNA y No POS de la vigencia 2015, se “incluyen las aloncionos do conswlta extema, urgencias vitalas,
¥ fos tmslados adroos @ instiuciones da mayor complopdad a la oxisfente en ef deparfamento, ademas dal refomo
tanto dio pacentes come de acompafanles {...J7; una voz detorminado el costo, ¢l misma se dividid en las poblaciones
respectivas, dands como resultado el costo per capita de la alencida a la PPNA y de las alencién No POS de los
afiliados al régimen subsidiado.

Para Ia; wigencias 2016 a 2019, el Departamento sefiala en of documento teenico un incremento del 2% respecto al
per capila de la FPNA y [a atencidn No POS de los afisados al régimen subsidado, una vez determinado dicho costo,
sa muitipbca por [a PPNA y afilados al regimen subsidio respectivamente, para determinar el cosio total de las
atenciones,

Con relacidn a las fuentes de financiacion del componente de prestacion de servicios, la Entidad Temitorial regisind

para la vigencia 2015 los valores asignados en los CONPES 177 de 2014 y 179 do 2015; en el 2016 los recursos

asignados en los Documentos de Distibucion de Recursos del SGP SGP-04-15y SGP-06-15; y en el 2017 los recursas

asignados en kos Documentos de Distribucidn de Recursos del SGP SGP-13-16 y SGP-17-17. Asi mismo, precisa que

gﬂmpgts f;;uésnﬁ s proyeclamn con un incremento del 75 respecto a b asignacsin de la vigencla 2017, para los afos
¥ U014,

En esie contexto, el Departamento presenta la proyeccidn de los costos y recursos destinados a prostacion de senvicios
&n lo no cubkerto con subsidios a la demanda, asi:

CusdoMo__
CONCEPTO 2015 1016 T 108 2019

Cg!-_.-:-_F'ti{':.E.a PRIA 45451 | 49915 &40 | 520MA | 54540
C-D'.‘DPNCJPHP‘P?AHD“H il IELY DOOAT | 000X | O00Es | DO00ED
Cealo Alencidn PPHA 1483 1517 1986 943 T4}
Ceoats Mo POS 13% ALl 152 R 162
| 5GP = Con Sy ShwcindoFordos | 2200 JMI| S5M| 5002|547
5GP - Apores Paironsles 1616] s8] ez - :
Fantas Decariameriiies 1% 162 168 175 182
Eiﬂﬂn PPHAY NOPOS I'.JH- : .'.I'Eil' 4505 | SO0 | 62

Fusente: PFTS 20560017 - Depariamoran el GUoni — (a7 o posod]

De lo anterior, se evidencia que ¢l Departamento del Guainia, calcula un superdvit para 1a vigencia 2015, 2016, 2017,
2018 y 2019 para el cubrimiento de kos costos de la aloncidn a ta PPNA y No POS, correspendiente a $2.324 milanes,
52,627 milones, $4.986 mafones, $5.008 mdiones y §5,625 millones,
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En esle contexto, el Departamento cuenta con recursas suficientes para garantzar el cubrimiento de la atencién en
salud a la FPNA y las tecnologias y procedimiento médicos no cubsero en el plan de beneficios de los afilados al
Régimen Subsidso; asi como para dar aplicacsin al Decreto 2773 de 2014 compdado en el Decreto 780 de 2016.

Respecto a las condiciones establecidas para la proyeccion de recursos en el compenenie de Prestacion de Servicios,
la Entidad sefala en el documeantd lacnico;

‘Costo do la Alencion PPNA afo baso, So delorming hallando of fol! do los coslos de o prosiocion do
sonacios @ 1o FPNA duranto of ado 2015, of cud! adcanza un folal do $1.487. 755204, {...)

{...) Finalmante, so procisa que of costo de fo @lencidn a la PPNA, so fomd de los confratos de la vigencia
2015, toda voz que lo sdminstracian anfenor no efectud unag dscriminacidn en las &oencionas de la PPNAT

Con relacion a los recursos assgnados en el mamo Resoluciones 4874 de 2013 y 5321 de 2015, se precisa que kos
mssmas no se registran en el formato de rentas departamentales, loda vez que estos son recursos asignados por la
nacion, siuacin que o5 precisada por [ entdad temional en el documento tecnico,

S0 precsa, aun cuando ¢l Departamento no fo expresa en ¢l FFTS, la importancia que teno atender ko despuesto en
ol pardgrafo 3 del articulo 4 dol Decroto 1276 de 2014 ol cual sedala: *Los dopartamentos y destrilos que hayan avalado
la creacion de plantos de empleos de caracter temporal en Empresas Sociales del Estado dol oden termilonal, debarin
considerarios en la constneccidn de los planes financieros temioaales, Para o efecto, on la financiacidn de prestacion
de senicios de dichos planes contemplardn los ingrosos proplos de la Emprosa Social Estado y la posble
cofinanciacion con fuentes temtoriales; y en el gasto en prestacidn de sendcios, o costo de creacidn de dichas plantas”,
dado el impacio Enanciono que fondna on o oscenano de paesiacion senas,

Finalmenta, el Plan Financlero Temtoral de Saled 2016-2019 evidencia un compodamarnto superanitano para el
cuatnenio respecto al compenente. Dadas las caracieristicas especiales de la entidad temitonal respocto a la prostacion
de servicios de salud y en el marco del Decreto 2273 de 2014 compiado en el Decreto 780 de 2016, aplicabe alugares
donde solo &l Estado esta en capacidad de prestar el senvicio de salud, el departamento debera cerificar ante el
Minsteno de Salud y Proteccion Social que se cumplen las condiciones deferminadas y cuantificar los recursos
disponibles del Sistema Genernl da Participaciones y olros recursos propios pasa financiar la prostacidn del senvicio
teniendo en cuenta gue se evidencia en el Plan Financiero la existencia de superndt en ¢l componente especifico,

342  Programas Prestacon de Senicos de Salud

Para el afo 1 en el item "Costo Programa Redes ESE y Programa de Saneamiento Fiscal, el departamento reporta
un valor de $8.151 milones, valor que corresponde a lo anotado en el formato "FPrograma Termlona do Reorganizacién,
Redisodo y Modarnizacion de Rodes do Empresas Sociales del Estado, Programa de Saneamiento Fiscal y Financioro
y ESE en Condeiones de Eficencid”, y en el item “Rentas Destinadas a la Reorganizacion de (o Red”.

El departamento informa que las feentes de financiacdn son recursas de la Nacdn destinadas para la bguidacion de
la E.5.E Manuel Elkin Pataroyo, transfendos a través de [as Resolucones:

 CusdroNo. 12
RESOLUCION | VALOR

4B74 de 2010 | 635 507000
5321 de 2015 | 7.715.309.324
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RESOLUCION | VALOR
TOTAL | 8.351.616.324

Adiconaimente, mencionan que (...} una vez se dotarming of valor fofal de 1s lquidacidn ef Departamento dafinind fos
valores, asi como las fuanies de franciacidn cormespondionios para completar ef saldo pendiente. (...)"

Con relacion a jos afos 2, 3 y 4, no se conlemplan recursos para el item *Costo Programa Redes ESE y Programa de
Saneamiento Frscal”, al igual que en el formato de PTRRM, por Jo tanto, existe coherencia,

343  Sancamiento Fiscal y Financier

0 s proyectan recursos ya que fa ESE Manuel Elkin Patarmoyo entrd en bquidacidn a partir del 1 de mayo de 2016.
344 Infraestoctura, Dotacion y Equipos Biomédicos, Telesalud y Mejoramiento de la Gestion

El depanamento del Guamla comenta en el documento thenico del PFT bo siquente:

{..) Sf bien no se prayedtan recwzos én o farmado, en el Programa Temfonal de Reorganizactn, Redgedo y
Modemizactn de redes de ESE del departameanto, viabdizada en ef 2015 por ¢ Mristerio do Salud y Profeccidn Social,
$¢ projyecian las Soueenies Sconnes & desaTols;

En miaciin a la nfraestruciura i equipamsnio S8 propone l nfervencon de la infraestructura de i red de prosfacdn
da sonicas do salud:

1. Sede principal en Ininda (Ajutfada a los requisiios de habitacidn),

2 Tres ceniros de saudl los cusies 5o mmodalarin (Barancominas, San Felpe, San Jasd).

Un cendro de salud para conginer en Choro Bocda parn cubnr of alfo B Ininda [no hay ung eoinicivg eoslents, as
fecazana ung consruconn complala)

3 23 pustios de talud adscriias parp reconstnsr

Adeionaiments to realizardn indervencionas en infreediruciura en los punfas de alencidn en rona de reserva forostal
cumpbanda con kb cordemplade on [ Resolusdn 1527 de 2012

El Depariamants propone Ln plan de mwrsonas para el meomaments da la mfaedncturs y equipamsento con un cosio
de 535,828 mdonas & procos de 3 voencis 20715, of cual 20 delala & contnuacdn:

FROYECTD COSTO FUIENTE

Adecusciin infrbLinuchuar 09 L3 Sross do Lot onpa | ¢ e c3R
Fapucas daondaticar de i cock o Ininda

A Ll i SOl Bersielos paed Ly Seela e 5 400 SGR
Eocundo navidl e indncle

| Irfrainichr o FRRRDE PUSTEST | DORfree o LAk £ ol ) sGR
_[!:!mu&m Praveins rl:a'ﬁ"n.'.d&.'&l'ud 5 1.I8 HGE
TOTAL LT F

"Erprp sk pn mlons s g posc)

Fuerde Documenty Propussta de confammacion o g /mdes de panoog de salud o0 of ceparivmenio de Guanis-2015
{.)
En cuanio a |a dotasion de equipos blomédicos, el Departamento realzard la inversidn para la adquisicidn de los
despasitves médcos minimas que garanbeen la prestacion de los servicios de salud en 1ps puestos ¥ centros que se
construyeron en la vigencia 2015,
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Se anold en el PTRRM que el invenlario de dspasitivas médicos y equipamiento de la ESE Hospial Manuel Elkin
Patorroyo estara dsponible para el prestador aulonzado en ef momento de la implementacidn del modelo de atencion
n salud del Departamento.

345 ESE encondiciones de eficsencia

Adicionalmenie, dadas las caracteristicas especiales de la Entidad Termtonal respecto a la prestacin de senicios de
salud y en el marco del Decreto 2273 de 2014 compdado en el Decrolo 780 de 2016, apbcable a lugaros donde soko el
Estado esta en capacidad de prestar el servicsd do salud; ol Departamento debera certificar ante of Ministenio de Salud
y Proteccidn Social que se cumplen las condicones determinadas y cuantificar los recursos disponibies del Ststema
Geneml de Partcipaciones y olros recursos propias para financiar la prestacion del servicia,

35 ESEde Mercado
El departamania no repora informacon en el formato 6, toda ver que el misma no apica para el depatamento del
Guainia, dodo que la prestacion de senicios de salud se desamolla a tmavés de una concesson con un operador privado
conforme a ko establecsdo en la Resolucson 4627 del 2015,

36 ESE en Condicidn de Eficlencia
El departamento no reporta informacién en ef formato 7, toda vez que el msmo no aphca para el departamento del
Guainia, dado que la prestacidn de senvicios de salud se desamolla a trands de una concesidn con un operadar privadao
conforme a lo establocido en la Resolucidn 1827 del 2015,

3.7 Salud Publlea

El departamento de Guainia, presentd la pricrzaciin de s dimensones y componentes de Salud Publbca, en el marco
del Plan Decenal de Salud Pubica y el Plan Temionial de Salud, evdenciando la ejecucion y planeacion de los recursos
destinados al componanta,

Sobite el particular, se precisa que para la vigencza 2015, se registraron los valores asignados del Sistoma General do
Participacsones. En este contexio, se presenta ef sijulanie escenario financiero:

Cusdro No. 13
Fuenle de lnanciacion Ao Baie Afo 1 Aho 2 Ahos ) Al 4

Seatermu Gt al e Parteipianeds « Salud Pubica 515 570 AT 6 524 TG
Trarmferercin nosionalesy BTV, Lesva, TRC a3 T LA ran 58
Irepresherd werila e Servicicn Liber st dhe Sl Pobiica . . - -

Sesterma Geraral de Regalix . -
il Cofalz G -

Recueson Propass 150 450

Recursos de funconamento 2 . %
Crros recLrsos 2244 108- - 4

TOTAL DE RECURSOS BXS i Be 6T T.168 7647

Foerte; PF15 30163015 - Depariarmonio ged Guoirda - [Ciaa on milorss]
De ko anterior, se precisa lo sSquienta:
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»  Elincremento y proyoccidn de los recursos del SGP Salud Pubica para los afos 2016 — 2019 se realizé con
el 7%, de acuerdo a las recomendaciones de la Direcoidn de Financiamiento Seclorial del Ministeno de Saled
y Proteccion Social.

= Elescenano para el 2016 y los afos subsxguientes se realizd lomando como referencia lo asignado en ef afo
2015 a la entidad territorial en SGP Salud Pubca,

» Enlacolumna 18 "olros recursos” se programaron recursos por $107.698.767 milones, comespondiente al
saldo de la cuenta maestra de salud publica 2015, saldo resultado después de cancelar cuentas por pagar y
resSenvas.

= El dopartamento de Guainia financla la dimensidn Salud Publica en Emergencias y Desastres con recursos
del SGP Salud Pubica, en cada uno de los afos del cuatrienio (2016 - 2019), no se precisa qui acciones se
estén fnanciando con estos recursos on ol documents lecnico anexo, ya que si son financiados con recursos
del SGP Satud Publca ianen una destinacidn especifica Gestidn de la Salud Plbéca o Pian de Intervenciones
Colectivas - PIC.

= Elincremento y peayectidn de los recurses de ETV, LEPRA y TUBERCULOSIS para los afios 2016 - 2019
50 realizd con el 3%, de acverdo a las recomendaciones de la Direccion de Financiamienio Sectorial del
Ministerio de Salud y Proteccidn Social,

»  Los recursos fueron includos en la dimensidn Vida Saludable y Enfermedades Transmisibies Victor Quiroga
(Cir. P&P).

Se precisa que ef depanamento de Guainia assgna recursos del Sistema Genetal de Participaciones, ransfercncias,
FOCUMEDS POPHOS ¥ Olros recursos.

A continuacidn, se muestra la destinacidn de recurses tolal efectuada por dimensidn y componente proyectada por ol
departamento para las wigencias 2016 a 2019:

Cusdro No, 14
| COMPONENTES RECLREOS RECURSOS | RECURSOS RICUHEOS RECUREDS
| DIMENSIONES ASOCIADOS DESTMADGS | DESTMADOS | DESTMADOS | DESTINADCS | DESTNADOS | DWMENSIONES
I PSP A LAS COMPETERCIAS WIGENCIAS WIGENCIAS VIGENCIAS VIDENCIAS VIGLNCIAS POSP
i SECTORUMES 015 ML =t bl 1
s Promooon de ko Devecho
.g Senusiet y Fiproductves ¥ 13 "y 14 1A " T
Iﬂ Equidnd da Gereen
- Prpwpncon y 2Enodn
el e Al senad y =
E e Ly 2] L2 A A7 T
i i e et
| S
| Hastutat Saabaitabelay 217 £ L3 e 55 2503
1 £3E
, b
| ge8 —————
| ig % g wels nalation 18s " t 1 0 L]
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Da lo antorior, se precisa que el alcance electuado mediante radicado 201742300680572, el departamento sedala en
el documento tecnico que la dimensidn de Emergencias y Desastres es financiada con cargo a recurso ded SGP de
Salud Publica y recursos propios lermitorales,

Con relacion a las metas de atencidn y'o coberturas fadas en ¢l PFTS, en cada una de las dimensiones del Plan
Decenal de Salud Pubkca, se recomsenda al Departamento efectuar el seguimento al cumplimiento de las mismas en
arteulacihn con el Plan Teritorial de Salud, o cual fue avalado por el Minstero de Salud Proteccion Social,

A continuacion, se presenta la comparacidn entre los formatos de Rentas Departamentales Destinadas a SP y de
Salud Piblica (Recursos Propios + Rentas Cedidas):

Cusdro Na, 15
Formate | Concepto i ARel  ARel  ARe3  Afod
Fonmarn Renfas Denarfamendaks
Rentars Departarmentaies Destiracdas a SP w7 L 30 e 0
Foamato St FUfiear
Riecursers Propics + Renb Coddas 3274 e b 0 50

Fueate: Plan Frances Teronad o0 Salud erdnegsss por b Extcsd. Valores on mifiores.

De lo anterior, se evidencia que de Jos recurses programados para la vigencia 2015, quedaron sin ejecutar $163
miliones, para un lotal de $437 mdlones, Con refacidn a las vigencias proyectadas en el PFTS, se evidencia la
consslencia entre los formatos de Rentas Depanamentales y Salud Poblica.

Se recomienda a la Entidad Territorial efectuar el sequimiento a las metas v efecucion de los recursos en el marco de
la Flan Decenal de Salud Publica y el Plan Terntorial de Salud, precisando que es responsabididad de la Entidad
Temitonal implomentar y ejecutar las acciones tendientes al cumpkmicnto del componente de Salud Publica.

Iguaimente, se recomienda al Departamento implementar Las acclones tendientos a establecer la planeacidn estrategia
en la epecucidn de los recursos destinados a Salud Pablica, guardando el principio de la anuatidad,

Por otro lado, en el marco del pardgrafo 2 del articulo 20 de la Resolucsén 518 de 2013, se procisa que, con cargo a
los recursos del Sistoma Genaral de Partcipaciones para Salud del componente de Salud Publica, asi como los
recursos do la Subcuenta de Salud Pubiica, las Entidades Temitoriales no podrin destinar dachos recursos para el page
de |a planta de personal (nomina) de los funcionarios de Las secretanias de salud o qustn haga sus vecos.

Ce esta manera, s¢ encuenlfa que el componente de Salud Publica cumple con los ineamientos y la metodologla
establecida en la normatividad vigente pasa la formulacidn de las proyecciones del Plan Financiero Ternitorial de Salud
en las wigencias 2016 a 2015,

3.8 Gastos de Funclonamiento

Lo previsio pos el PFTS en relacidn con los gastos de funcionameento se identifica en la siguiento tabla;

Cuadro No. 16
Aho Afo Base Ala 1 Aflg 2 Aita 3 Afo 4

Engreso Rentas Codidas $ - % - % R P 4 "

[rgresce Cornienites de Libre destinacdn 1 D3 % 1088 § 1,111 $ 1.7 t 1.2

Rrcursos oel Balsnoe Gastp Oe Fundionamiento § . |k e | . 1 - % -
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Ao Afp Basa | Ao 1 Afio 2 Ao 3 Afio 4
Ofrer Feturice 5 - % - % =T O] -
Costo Total Funoonaméento $ 9% 1088 § LN " §F LA 12M
Superdvit [ Défleit % S = % e - - % -

Fugnbe: Pan Finanoesy Temioral en Sl erdregacdd o b Endcsd Vaiores en millones

Se encontro que existe consistencia en La informacion registrada en el FFTS frente al commespondiente reporie FUT de
Gasios de Funcionamiento al cieme de la vigencia 2015, teniondo en cuenta que los compromisos reportados en el
FUT ascenderon a $932 milones, acorde a lo reqgistrado en of FFTS para of aho base. Asi mismo, s¢ evidencia quo
esto escenano guarda el equiktbrdo requendo en la proyeccion entre ingresos y gasios, y que la financiacién del
compenenie on todas las vigencias se hara pos parte del Departamento con ingresos cormentes de Bbre destinacion.

En virtud de lo antenor, cabe sefialar que la proyecodn realzada en e escenano de Gastos de Funcionameento para
las vigencias 2017 a 2019 se realzarh con un incremento del 4% de acuerdo al Marco Fiscal de Mediana Plazo para
el Departamenio, de acuerdo a lo sefialado por la Entdad en su angao cnico.

Adicionalmente, pese a que el documento no o plantea, s prociso reiteras que bajo ningin motivo ta Enbdad Termitonal
podrd utilizar recurses provenientes del 5GP - Salud Pubfca pas financiar gastos do funclonamionto,

4. INFORMACION DE DEUDAS DEL SECTOR

En cuanto a la situacidn financiera de Prestacion do Senacios de salud en el Departamento de Guainia, con base en
el reporte anual efectuade al MHCP en 2017, durante el afo 2016 of Departamento recibid facturas de prestacion de
servicios de salud por 51.607 millones que despuds de glosas consoldd un valor a pagar de $1.477T miliones, de los
cuales se pagaron 51,103 milones, quedando un saldo de 5375 midlones. Por olra pare, se recibiaron recobros de las
EPS_S por 59 millones, el proceso de audiodia no presenta glosas por 1o que se consobida asi un valor a por 59
madiones, al respecto no se regisird pagos, por tanto, se quedd adeudando del afo 2016 el mismo valor de 59 mifones;
ko antenor indica un costo de Alencidn en Prestacidn de Servicios de $1.486 milones.

Al compararse los valores facturados y por recobros, se tene que el valor facturado aumentd en la medida que durante
&l 2015 sa registraron facturas y recobeos por $1.942 miflones, de este resultado, 1.4% (527 m¥ones) comespondid a
Recobros,

Frente a las fuentes disponibles para respaldar la deuda, la Entidad reportd recursos de superiat de prestacion de
senvicios de salud que sumaron 54.095 milones, Reservas presupeesiales constitwdas que ascendieron a $2.283
millones y Cuentas por Pagar por 5131 millones, que en 1ofal suman $6.509 millones.

En este sentido, la informacion de deuda reportada al MHCP supone que al ciere de la vigencia 2016 la Entidad
contaba con fuenies de financiacdn disponiblos (86 509 mifones) para apalancar una douda estimada de 5592
millones, resultado postrvo para el pago de [ deuda en el componenie, oungua no reflefa nocosanamonte equlibag
en el mismo. La informacion reportada al MHCP se resume en la siguente tabla:

Cuadro Na. 17 s nzig
T — CONCEFTO SRS S __ DESCRECKN | TOTAL
DEUDAS POA ViGENCIAS POR CONCEPTO DE FACTLRACIOH |—— ot AT il e Lt
Y RECORROS DEFRESTACICHEE SERVCKSDESNID. T oE POR pucal - CRRRE 016 EU
RESEAVAS PRESUPLESTALES - CERRE J076 2283
SUPTRANT CUENTA MAESTRA SGP 4 O
20
Carrera B No. 6C 38 Bogota D.C. Colombla Carrera. 13 No, 32-76 Bogola D.C
Ciédigo Postal 111711 PR (57-1) 3305000
Conmudador (67 1) 281 1700 Linea gratuta: 018000-910057

atenconcienieTmnhascerda gov oo

www minhacierda gov co Fax [57-1) 2305050 wearw miritahed g oo



TODOS PORUN

(%) MINSALUD () MINHACIENDA
¥ NUEVO PAIS
FAZ [OUIDAD TDUCADICH
COMCEPTO DESCRFCION TOTAL
FUENTES DE F MANCIACION PRESTACION DE SERVICOS DE | SUPERAYTT CLENTAS OE RECALIDO. RENTAS . T & |
SALLD, PRESUPUESTO DEFRITHD AJUSTADD 'VOEMCES O TROG AE CURGLS DESTMADCS AL PAGO DE LA CELDHA 0
| 16 | (ESPECIFICAR)
; 10TAL FUEKTES DF FINANCUACION 00 |
| mw.immhl:rr S

Fuente! FLepore o b ENGand THTa0nal i U Drecron Cerersl e Apopd FAcal - WHCP Cone letrem o8 2016 v AKres on Mo

For otro lado, conforme a la informacidn reportada en el marco de La Circular Conjunta 020 do 2013, una vez revisadas
las coincdencias oblonidas de comparar 7 campos en los registios reportados en Circular Nimero y Upo de
identibcacsin de la Entdad Responsable de Pago, Numaro y Upo de dentifeacidn do la IP3, profijo de la factura,
némero de factura y fecha de emision de la factura, se observa lo siquiente;

o Cusdre Na. 18
ENTIDADES TERRITORIALES
DEPARTAMENTALES ¥ DISTRITALES REPORTE ET REPORTE IPS
DEPARTAMENTO DE GUAINIA $1.431.218.279,00 | § 4.967.450.886,50

Fuoande: ERP & 75 - Comuly Connts 000 9 2013 - Ciroular Conyuet 000 ae 2013

Por lo anterior, se recoméenda al Departaments realizar una revisidn detallada de la informacidn reportada en el marco
da la Circular Conjunta 020 de 2013. Lo anterior, toda vez que se evidencia diferencias en el reporie de la informacion
dao las doudas.

Igualmente, ef Anoxo Técnico del PFTS registra que al 30 de septiembre de 2017 la Entidad Termional bene un sakdo
de cuenias por pagar en Circular Conjunta 030 de 51.483 milones, indicando las actvidades que se han Bevado a
cabao frente a la depuracidn y conciacidn de la cartera

Ahora bien, el Departamento cuenta al cerre de las vigencias 2015 y 2016, con un superdvit de 54.951 millones,
teniendo en cuenia que el articulo 75 de la Lay 1769 de 2015 y los articulos 4 y 21 de la Ley 1797 de 2016 habditan al
uso de los excedentes de rentas cedidas y del SGP de Oferla para ef pago de las deudas No POS, y que adicionalmenta
el departamento bene asignaciones de recursas en ¢ marco de las Resoluciones 3243 de 2013 y 2360 de 2016. En
ese sentido, se precisa que la entidad termtonial cuenta con los recursas suficientes para o cubrmienio de las
obligaciones; y que los mismos seran utlizados para el pago de ladeuda reportada, la cual serd cublerta en sutlolabdad
al clerme da la vgencia 2017.

Por oira parle, s¢ sugwro que sea revisado el proceso de awditoria de facturas con el fin de asegurar el adecuado
resultado del mismo, sedalando espocificamente o evidenciado en cuanio al resultado del reconocimanto de
tecnologias y procedimientos No POS def 2015 en el que no se registrd ninguna glosa, y se resalta la importancia de
vakidar y garantizar la informacién roal acerca del saido actual de la deuda en este componente. En todo caso, una vez
depurada la deuda y venficada su consistencia, deberd informar acerca de su comportamienta yio vanacion durante la
vigencia 2016 y 2017, teniendo en cuenta ¢ escenano que se preved.

En este contexio, se encuentra que [a Entidad ha repaniada en el documento técnico del PFTS los valores de la douda
por concepio de Prestacion de Servicios y ha sefalado las fuentes de recursos para el pago de la misma y el periodo
de bempo en el que procederd con dicho pago, alendiendo lo dispuesio en la metodologia establecida para este
compononte,
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5. FUENTE Y U505 DE LOS RECURS0S DEL SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD

En e marco de la informacidn registrada y proyeciada por el departamento del Guaenla, en la formulacibn del Plan
Financero Territorial de Safud 2016-2019, se concluye que las fuentes de financiacion del Seclor Salud, en los
componenies de Riégamen Subsidiado, Prestacion de Senacios y Salud Pubbca; estan financiados prncipaimente por
los recursos del FOSYGA y/o Presupuesto General de la Nacion -PGN- y el SGP de Demanda y Oferta.

Con base al recaudo proyectado por ¢l Departamento para la financiacén de los componentes, para la wigencia 2016
sp evidencia que la Bnanciackin y uso de los recursos del sistema, es el siquiente:

Cuadro Mo, 19
Participacidn de las Fuenies de Financian por Companenie del Sistema General de Segquridad Social en Salud
Vigencia 2016
{Ciena e il e peacr )
RECAUDD REGIMEN PRESTACION DE SALUD
FUENTES PROYECTADO | SUBSIDIADO | |  SERVICIOS |_"" | puBuca | %
RENTAS MUNICIPALES o [ i s - s
RENTAS DEPAHTAMEN- L4 2169 h 164 4% {re ]
TALES
| SGP = DEMANDA 10357 10357 [ &% . [ . [
5GP - DFERTA 1075 . % 41791 %% 1 o%
5GP SALUDPUBLICA | 57| I 0] 0% T
FOSYGA Y PGH_ 10074 0074 &3% | % | %
TRANSFERENCIAS w7 -1 %l % Mr| &%
LABORATORIO SR R -] % (% -] 0%
OTROSRECURSOSPS | -] -] % (M o SRR 2.
| OTROS RECURE0S 5P R - % . % ] %
TOTAL RECURSOS METS RO 4791 0% 6859 | 100%
GASTO | ZA519 1 E65 ]
EQUELIBAIO FINANCIERD I . 2427 | e

Fusnse: Fan Financen Tomional on Salud onfregeds poe ) Entcad. Valones on miliones.

De lo anterior, se evidencia:

~ El costo del Régimen Subsidiado parn la wigencia 2016 es de $23.519 millones, de los cuales of 43%
comesponde a los recursos aportados por el FOSYGA, PGN, seguidos ded 44% de los recursos dol SGP de
demanda asignadaos a las Entdades Temtonales.

=~ Se evidencia un superinvt de 52627 mdlones en el componente de prestacion de serviclos. Para la
financiactn del componente, of Departamento tent $4.129 mdlones por concepto de los recursas del SGP
de Oferln.

~ Elcosto de los programas y estrategas en Salud Publbca asclonde a 56869 miones, do los cuales 84% del
SGP de Salud Piblica.

Para la vigencia 2017, la financiacdn y uso de los recursos del sistema, es o sigwente:
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Cuadro Mo, 20
Panticipacion de las Fuentes de Financian por Companente del Sistema General de Seguridad Social en Salud
Vigencia 2017
(s ey miloned, de s
FUENTES RECAUDD REGIMEN w | PRESTACION DE " SALUD "

i PROYECTADO | SURSIOWADD SERVICIOS PUBLICA
RENTAS MUNCIFALES 457 487 ™ - % (i)
RENTAS DEFARTA: 465 LD | TR 168 Ty % |
 MENTALES
557 — DEMANDA 1238 FE T . 0% . %
SGP - OFERTA f IES 0% 665  GT% S
SGP - SALUD PUBLICA 6157 o] = ey BAST G |
FOSTGA Y PG 9721 9TH X% 1% 2 0%
JRANSFERENCIAS 55 % 0% =3 %
| LABCRATORD 5P . % - 1% - 1%
OTROS RECURSOS PS U] - 0% | 0%
QTEQS RECUREDS 5P -1 - 0% - (1] . 1%
| TOTAL RECURSOS 40057 27003 100% B33 | 100% 6730 | 100%
GASTO a7 o 1.8 6T
EQUILIBRIO FINANCIERD . 14 | ]

Foerte: Pun Fnancem Tertona en Salud erégado por i Entciad Valores on mlionss )
= Coresponce a b informacsdn regisrada on el Morio Extmadio de Aeoumaos del BS - MEFS

Ce ko antorior, so evidoncia:;

» El costo del Régimen Subsidiado para la vigencia 2017 es de $27.003 millones, de los cuales el 36%
comespande a los recurses aponados por el FOSYGA y PGN, sequidos del 46% de los recursos del SGP de
demanda asignados a las Entidades Temlonales.

Se ewdoncia un superdvit de $4.986 millones en el componente de prestacdn de senicios, Para la

fmanciacidn del componente, el Departamento tene 56,165 milones por conceplo de bos recursos del SGP

do Oora,

corresponde a recursas del SGP de Salud Publca,

Para la vigencia 2018, [a financiacidn y uso de los recursos del sstema, es el siquiente:

El costo de los programas y estralegias en Salud Pobica ascende a 56.720 miliones, de los cuales 2%

Cuadro No. 21
Participacidn de las Fuenies de Financian por Componente del Sistema General de Seguridad Social en Salud
Yigencia 2018
{Cray n e da peece
FUENTES RECAUDD REGIMEN o, |PRESTACIOMDE | SALUD "
PROYECTADO | SUBSIDIADO SERVICIOS PUBLICA
RENTAS MUNICIPALES 181 141 e n] 0%
RENTAS DEFARTA- 134 1283 4% 175 I% s
MENTALES |
5GP - DEMANDA 13158 T - % %
| SGP - DFERTA 5932 5] Rl Gt . %
S0P - SALUD PUBLICA fi 58 . i . i GEATHE|  97%
FOSTGA Y PG 1179 12792 | 4% % - iy
TRANSFERENCIAS 520 % o L
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RECAUDO REGIMEN PRESTACION DE SALUD
FUENTES PROYECTADD | suBsIDWaDo | ™ SERVICIOS b pupLicA | ™
LABORATORID 5P : TE=—% .} T &
(OTROS RECURSOS PS % it %
OTROS RECURSOS 5P I Y . %
TOTAL RECURSOS 41670 78355 100% 607] f00% | T.A6804]  100%]
GASTO A TA 1050 TIEA04
| EQUILIZRIO FINANCIERD : 5008 ;

Fustribe: Pan Franoees Timional on Sl endpoain por i Enbdad Yalors pn milones
De lo antenor, se evidenca:
= El costo del Régimen Subsidiado pam [a wgencia 2018 es de 578,355 madiones, de los cuples ol 49%

corresponde a los recursos aportades por ¢l FOSYGA y PGN, seguidos del £6% de los recursos del SGP de
demanda asignados a las Entidades Termitoriakes.

» Se evidencia un superinil de 55,008 milones on o componente de prostacion de senacios. Pama la
financiacidn del componente, ¢l Dapartaments tene $3932 mdlones por concaplo de los recursos ded SGP de
Olerta,

~ El coslo de los programas y estralegias en Salud Pubbca asciende a 57.168 milones, de kos cuales 92%
coresponde a recursos del SGP do Salud Pablca,

Para la vigencia 2018, la financiacion y uso de los recursos del sistema, es el siguiente;

Cuades Mo, 22
Farticipacion de las Fuentes de Financian par Componenta del Sistema Ganeral de Seguridad Social en Salud
Vigencia 2019
o I [Cilras o malloress da s
FUENTES RECALDD RiCEN . PRESTACION DE i a0 N
FROYECTADD | SUEDADG SERVILIOS | PUBLICA -
| REMTAS WLPOCPALES 1k} [IE, 1% : [ : [
RENTAS DECARTALVEHNTAZES i FIF; 1% 5 ™ _ e
| 5GP - DEMANDA A [TRF] i ETT B T
| ELP - CFEATA " [ ; e X i
EGP . SALUD PUBLICA [ET) - tre e & L, (el
FOST0M Y PON F TEH L% e i i}
| TRANSFERENCIAS LIS [ e [ T |
[ LABORATORIO SR P e h e |
GRS RECUREOS PS [ [ T
OIROSRECURSOSSP . [ : e 4 o |
TOTAL RECURSOS FRETTS oMA| 0 () (i T 10
GRETO Fe LT | Te
| EQURIBRIO FINANCERD 5 o, B

f“ Phﬁnmhvmmgudmwum Valdres e miliones.
De lo anterior, se evdencia:

~ El costo del Régimen Subsidado para la vigencia 2019 es de $20.848 millones, de los cuales ol 46%

cofrespande 3 kos recursos aportados por el FOSYGA y PGN, seguidos del 47% de los recursos del SGP de
demanda asignados a las Entdades Temtonales.
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~ Se ovidencia un superdvit de $5.625 millones en el componente de prestacitn de sendcias. Pam la
financiacion del componente. el Departamento bene $6.347 mflones por concepto de los recursos del SGP
de Ofena,

~ El coslo de los programas y estrategias en Salud Pubica ascende a 57.168 milones, de bos cuales 92%
comesponde a recursos del SGP do Salud Pdbbca,

6. CONCLUSIONES

El Flan Financiero Ternitorial en Salud acoge los lineamientos normatives vigentes para establecer la base poblacional
dir afliados al régimen subsidiado, de acuerdo con la informacin registrada por el Ministerio de Salud y Proteccisn
Social, En este contexto, se evidencid que las proyecciones del PFTS de Guainia establecen una disminucion
progresiva de la PPNA del 56%% en el periodo, restando por afiar 136 personas en el afie 2019.

Respecto a las rentas departamentales, se evidencia que o entidad fomtonial aplicd comectamente la distribucion de
las rentas deparamentales en los componentes de Régimen Subsidindo y Prestacion de Servicios dentro de las
proyecciones del PFTS, de acuerdo con lo sefialado por la normathadad vigente; asi como registrd el recaudo efectivo
comespondiente a las wgencias 2015 y 2016, ! iqual que apbcd ol crocimiento de las mismas conforme el MFMP,

En ol marco del Flan Financiere Termitorial de Salud presentado por ol departamento del Guainia, se procisa que la
entidad territorial efectud la aplicacidn de la metodologia definida en la Resolucidn 4834 de 2015, Asi mismo, la
informacion registrada en el formato *Proyoccidn dol Régimen Subsidiade”, quarda consistencia con la informacion de
los formatos de *FProyecsion de Poblacién”y "Rentas Dopartamentales”.

Se ovidencid que los componentes de Régimen Subsidiado, Prestacion de Servicos y Gastos de funcionamiento
consenan el equiibng financiero para las proyecciones realzadas, con relacion al componente do Salud Publica, cabe
sefialar que este formato no relaciona fa informacion de costos por cuanta no se ha calculado of mismo equilibo.

Ef Departamento del Guanla, caicula un superavit para la vigencia 2015, 2016, 2017, 2018 y 2019 para el cubrimianto
de los costos dela atencin ala PPNA y No POS, comespondiente a $2 324 miflones, 52,627 milones, $4.986 malones,
53.008 milanes y $5.625 millones. Ahora blen, dadas las caracteristicas especiales da la Entidad Temitorial respecto
a la prestacidn de senicsos de salud y en of marco del Decreto 2273 de 2014 compdado en el Decrelo 780 do 2016,
aplicable a lugares donde solo ol Estado es1d en capacidad de prestor el servicio de salud; ol departamento deberd
certificar ante ef Ministerio de Salud y Proteccidn Social que se cumplen [as condiciones determinadas y cuantificar los
recursos dsponibles del Sistema General de Participaciones y olros recursos propios parn financiar la prestacian del
senvicia tensendo en cuenta que se evidencia en el Plan Financiero la exstencia de superinvit en ol componente
especifico.

El Departamento ded Guainla presentd La priorizacidn de las dimensiones y componentes de Salud Publica, asi como
las proyecciones para ¢l penodo 2016 - 2019, en el masco del Plan Decena! de Saled Pibbca y el Plan Temitonal de
Salud. evidenciando la ejecucidn y planeacidn de los recursos destinados al componente de acuerdo con los
lineamienios establecidos para el PFTS.

El departamento deberd remitir el Plan Financiero Termtonal de Salud 2016-2019, en los térmings del pardgrafo 1 del
articuo 1 de la Resclucidn 4834 de 2015, con los ajustes comespondientes al cierre da la vigencia 2017.
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Finalmenie, el Departamento presenta los recursas suficentes para ¢l pago de las deudas informadas en el plan, asi
como defing el escenano da pago de dchas deudas,

7. RECOMENDACIONES

a) LaEntidad Temtorial deberd dar cumplimiento a las medidas propeesias on esie plan, qua buscan asequrar
ol cardctor obligatono de la Sequndad Social en Salud para todos los habitanies de Colombia, en consonancia
con ko dispuesto en el articulo 2.1.1.7 del Decrelo 780 de 2016.

bl Sorecomienda al Departaments realzar el sequimiento periddico ded cumplmaento de las metas de afliacion
dofinidas en el PFTS 2016-2019, asi como efectuar [a evaluacidn continua de la efectradad de las acoones
definidas por la Entidad Temtonal para el cumplimienio de las mismas, en ¢l marco del aseguramiento y la
universalzacion.

¢} Serecomienda a la Entidad Terntorial efectuar los austes prosupuestales tendsenies a mejorar ¢l reporte de
informacion en el Formato Unico Temitonales, asl como implementar las acciones tendentes para efectuar el
seguimiento del recaudo de las rentas departamentales destnadas al seclor salud e donbficacon de las
respectivas parbdas presupuestales,

d) El depanamento del Guasnia deberd efectuar el sequimienio y analsis periddico del recaudo de las rentas
departamentales con destinacibn especifiica al astema General de Sequridad Social on Salud, respecto alos
recursas proyectadas en el Plan Fmnanciero Territorial de Salud, en vinud del indicador de sequimients al
recaudo propuesio en este plan,

e) Se recomienda tener en cuenta los Ineamientos defindos para la formutacidn del Plan Fmanciero Terntorial
de Salud, asi como los cnlenos para la proyeccion financiesa y presupuestal de las rentas deparamentales
destnadas al Sstema General de Segundad Social en Salud, respelando La fuente ¥ uso de las mesmas, Lo
antenar, toda vez que dichas proyecciones comesponden al insumo para fa planeacion financera del sector.

fi Sedebe efectuar un segumiento continuo a la facturacdn mdicada por las EFS-5 e IPS. Lo antenor, con e
fin de que se eslablercan mecansmos de seguimiento y alerta respecto a la radicacidn recibida y la
disponsbilidad de recursos de la entidad territorial,

g] Con relacion al sequimiento a la ejecucion de los recursas por conceplo de oS senvicios prestados a la
poblacion pobre no asequrada, se recomienda al Depanamento efecluar un registro de las alenciones a esta
poblacihn entre las vigencias 2016 a 2017, con el preposio de generar la informacion institucional pertinente.

h] Sorecomiendn ala Entidad Temntonal efectuar un seguimienio continuo a la facturncidn radicada por las EFS-
S ¢ IP5. Lo antenor, con of fin do que s¢ establezcan mecamsmos de segusmaento y alerta respoecto a la
radicacién recibada y la dspomsbiidad do recursos de la enbdad termdonal. Asl mismo, se recomésenda
imphementar las acciones lendientes a la formulacion de kbs acuerdos de voluntades con el operador,
tendsentes a la efecucidn de bos recursos del SGP de Subsidio a ko Certa, conforme lo sefalado en of Decreto
762 de 2017,

il  Eldepartamento deberd tener en cuenta los kncamienios definidos para en la formulacidn del Plan Financiorno
Terrijonal de Salud, asi como los crilonos para la pooyeccion financoera y prosupuestal de las mentas
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cepartamentales destinadas al Sistema General de Seguridad Social en Salud, respetando la fuente y uso de
las mismas; s cuales son fundamentales en la implementacidn del Plan, asi on las actualzaciones a
presantar an cada vigencia,

) Se recomienda implementar ks acciones tendwentes a la fomulacidn de los acuerdos de woluntades con ol
operador, tendientes a la ejecucsbn de los recursos del SGP de Subsidia a la Oferda, conforme a lo sefatado
en ¢l Decreto 762 de 2017,

k) El departamento debe tener en cuenta los incamienios definidos para La formulacion del Plan Financiaro
Temitorial de Salud, asi como los cntenos para la poyection financiern y presupuestal de ks rentas
depanamentales destinadas al S:stema General de Seguridad Social en Salud, respetando la fuente y uso de
lns mismas.

I} El Plan Financero Temtorial de Salud 2016-2019 muestra un superavit en el cuatienio. Dadas las
caraclerisbcas especiales de la entidad temitorial respecto a la prestacion de servicios de salud y en el marco
del Decrelo 2273 de 2014 compdado en of Decrelo 780 de 2016, apicable a lugares donde solo el Estada
esta en capacdad de prestar el serviclo de salud, ¢l depariamento deberd certificar ante el Ministerio de Salud
y Proteccidn Social que se cumplen Las condiciones determinadas y cuantificar los recursos disponibles del
Sistoma General de Participaciones y olros recursos peoplos para financiar la prostacion del senvicio leniendo
en cuenta que se evidencia en ¢ Plan Financero la existencia de superivat en el componente especifico,

m} Se recomienda a la Entdad Termtorial efectuar ¢l soguimiento a las metas y ejecucidn da los recursos on ol
marco del Flan Deconal de Salud Pibbca y el Plan Temitorial de Salud, precisando que es responsablidad

de la entidad lemitodal implementar y ejecutar las acciones fendientes af cumplimients del componente de
Salud Pubbca.

n} El Depardamento debe implementar [as acciones tendientes a establiocor la planeacion estratégica en la
efecucibn de los recursos destinados a salud pablica, quardando ef principio de la anuatidad,

o) En el marco def paragrafo 2 del articulo 20 de la Resolucon 518 de 2013, se procisa que, con cargo a los
recurses del Sistoma General de Participaciones para Salud del componente de salud piblica, asi come ks
recursos o ka Subtuenta de Salud Pibica, las Entdades Temtorales no podran destinar dichas recursos
pasa ol pago de la planta de personal (némina) de bos funcionanos de las secrelanias de salud o quitn haga
SUS VOCES,

B. CONCEPTO

En vinud de las Leyes 1393 de 2010 y 1438 de 2011, de lo dispuesto en ¢l articulo 11 del Decrelo 196 de 2013
compiado en el Decrato 780 de 2016, y la Resolucion 4015 del 26 de noviembre de 2013 modificado por la Resclucion
4834 de 2015, y por lo anteriommente anotado se considera que e Plan Financiero Terrtodal de Salud del
Departamento del Guainia cumple con los Eneamienios motodoldgicos definidos.

Por lo antenor, los Menislenos de Hacienda y Crédito Pubfco y Salud y Proloccidn Soctal consideran emitir conceplo
de viabddad al PFTS presentado por el Departamento def Guainta, e informar al Gobemador y al Secretanio de Salud
Cepartamental la decsidn tomada, resaltando que se debe dar continuidad al sequimiento del PFTS y efectuar los
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ajustes cada vez que se consideren necesanas alendiendo lo despuesto por las Resoluciones 4015 do 2013 moddicada

por la Resolucidn 4834 de 2015,

Bogota D.C. 25 de octubre 2017,

ANDRES MAURICIO PALACIO LUGOD

Contratista

Direccidn General de Apoyo Fiscal y
MINISTERIO DE HACIENDA Y CREDITQ PUBLICO

slqéﬁf&f:ﬂig@

Coordinador Grupo de Anaksis y Seguimiento de
Recursos de SG555
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MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL
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SANDRA LILIANA FUENTES RUEDA
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JOHANNA SEGURA CAMELO
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VICTOR HERNANDO QUIROGA DAZA
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