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CcODIGO DE NOMBRE DE LA META INDICADOR DE TIPO DE
META PRODUCTO INDICADOR
Reportes trimestrales consolidados de los .
P1S19MP30 agos realizados de la deuda previa Ndmero de NO
Pagos . A ceuda p reportes ACOMULADA
auditoria medica administrativa
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— *: De acuerdo a la unidad de medida del indicador de la meta.
Nota: En relacion a lo establecido en el sistema de evaluacion y seguimiento Ejecutor.
Dependencia responsable: SECRETARIA DE SALUD DEL TOLIMA
Fecha del reporte: 04-07-2025
Periodo de reporte: 01-01-2025 al 30-06-2025
Tipo de soporte: RESOLUCIONES Y CONTRATOS

FOTOGRAFICO
VIDEO
CONTRATO / CONVENIO
ACTA
OFICIO
OTRO ¢ CUAL? RESOLUCIONES X

Beneficiados: (Especifique por tipo de beneficiados y enumere cuantos son / solo si aplica)

BENEFICIADOS CUANTOS
PERSONAS
FAMILIAS
MUNICIPIOS
INSTITUCIONES EDUCATIVAS
HOSPITALES 29
ASOCIACIONES
OTRO ¢ CUAL? IPS - EAPB 3
Enfoque diferencial y territorial: (Especifique de acuerdo al enfoque diferencial y territorial para
los beneficiados y enumere cuantos son / solo si aplica)
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R TORIAL CATEGORIA CUANTOS
URBANO
TERRITORIAL RURAL
. INDIGENA
ETNICO AFRO
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RROM
HOMBRE
MUJER
(0 — 5 ANOS)
(6 — 11 ANOS)
(12-17 ANOS)
(18 A 28 ANOS)
(29 A 59 ANOS)

(MAYOR DE 60 ANOS)
PERSONAS CON DISCAPACIDAD
VICTIMAS DEL CONFLICTO
JEFATURA DE HOGAR

OTRAS SITUACIONES DIFERENCIALES EXTREMA POBREZA
DESMOVILIZADO
LGBTIQ+
OTRO ¢ CUAL?
Nota: Se debe aclarar que la suma del total de beneficiaros no equivale al total de la poblacién con
enfoque diferencial, ya que un beneficiado puede pertenecer a méas de un enfoque diferencial.

SEXO

CICLO VITAL

1. REPORTE DE ACTIVIDADES:

Describa y desglose las actividades adelantadas, para el cumplimiento de los bienes y servicios
establecidos en la meta, enumérelas y en dicha descripcién debera poder verificarse: las principales
actividades realizadas, los bienes y servicios generados y que contribuyen al cumplimiento de la
meta.

\[o ACTIVIDAD
1 Se generd el reconocimiento y pago de servicios de salud prestados a la poblacidn
PPNA, a cargo del departamento del Tolima mediante contrato o por urgencias, con
previa auditoria medico administrativa
2 Se realizo auditoria del 90% de la facturacion radicada durante la vigencia
3 Se reconocid y pago los servicios de salud prestados a la poblaciéon Migrante de
conformidad al marco normativo vigente para tal fin y los recursos disponibles ;
previa auditoria medico administrativa
4 Se realizo el reconocimiento y pago de la prestacion de servicios de salud a la
poblacién declarada inimputable por trastornos mentales e inmadurez psicoldgica.

Servicio de atencion en salud a la poblacién PPNA 461,584,893.00
Servicio de atencion en salud a la poblacién NO PBS 4,636,813.00
Servicio de atencion en salud a la poblacién MIGRANTES 3,316,999,999.77
Servicio de atencion en salud a la poblacién INIMPUTABLES 1,945,132,000.00
Prestacidn de servicios area AUDITORIA 1,012,116,665.00
Prestacidn de servicios area de cartera 102,200,000.00
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— *: solo si aplica.
— RP*: registro presupuestal.

2. Evidencias

Anexar los respectivos soportes que permiten verificar las acciones realizadas por lo tanto debe ser
conducentes, pertinentes, claras y Utiles como actas de entrega, fotos (formato JPG o PNG ), actas
parciales (formato PDF), certificaciones entre otros soportes a la gestién, que no superen las 10

paginas, incluyendo evidencias.
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“Por medio de la cual se reconoce un pago por servicio de salud"
LA SECRETARIA DE SALUD DEL TOLIMA

En uso de sus atribuciones legales, en especial las conferidas por Ia ley 100 de 1993, Ley 715 del 2001, Ley
1122 del 2007, Decreto Departamental No. 0080 del 29 de enero del 2016 y demés normas complementarias

Yo
CONSIDERANDO

Que la Constitucidn Nacional en sus articulos 48 y 49 determina que la Seguridad Social y la atencion de la
salud son servicios piblicos de carécter obligatorio a cargo del Estado, que se prestaran bajo la direccién,
coordinacién y control del mismo, en sujecion a los principios de eficiencia, universalidad y solidaridad, en los
términos que establezca la ley; garantizandose a todas las personas el acceso a los servicios de promocion,
proteccion y recuperacion de la salud

Que la Ley 715 del 2001 en su amculo 43. Compe!enc!ﬂs de los departamentos en salud. Sin peV/MICIO de las

en otra e alos i, coordinar
¥ vigiar o sector salky o Sistom Goneral g8 Segundad Sochl on Salud en o tertoro do s jursdiocion,
atondiando las disposiciones nacionsles sobre la materia, Para el efecto, so lo esignan les siguiontes
funciones: Numeral 43.2. De prestacion de servicios de salud: *43.2.1. Gestionar la prestacién de los servicios
de salud, de manera oportuna, eficiente y con calidad a la poblacién pobre en lo no cubierto con subsidios a
la demanda, que resida en su jurisdiccién, mediante instituciones prestadoras de servicios de salud pablicas o
privadas.

Que en la atencién de urgencias permite el ingreso de un gran nimero de usuarios que requiere un servicio
de salud que prestan las IPS tanto del sector publico como privado, partiendo del concepto que una urgencia
es todo tipo de afeccién que ponga en peligro Ia vida o integridadde la persona y que requiera atencion
inmediata de acuerdo con el dictamen médico, también es evidente que en este primer actuar no se da por
terminada la atencién que requiere un paciente ya que su proceso de morbilidad que lo hizo recurrir a una
atencion en salud finiquita cuando se normaliza su estado de salud

De igual forma, se precisa que la atencion inicial se urgencias son todas las acciones brindadas a una
persona que presenta alguna patologia de urgencia, con el &nimo de estabilizarlo en sus signos vitales, hacer
una impresién diagnostica y definir el destino o la conducta inmediata por seguir, tomando como base el nivel
de atencion y el grado de complejidad de la entidad que realiza la atencidn inicial de urgencia de donde se
derivan un sin namero més de atenciones que van desde ia toma de ayudas diagnosticas, intervenciones
quirirgicas y un manejo hospitalario en pro de dar respuesta a una necesidad sentida del usuario; que de no
ser asi y conservar un principio de continuidad e integralidad no permitiria la recuperacion de los procesos
que colocaron en un inicio en peligro la vida del usuario que podria conllevar a complicaciones que se
derivarfan en procesos que ocasionen graves alteraciones a la salud y vida del usuario

La Secretaria de Salud del Toiima, en aras de salvaguardar el principio de continuidad e integralidad
necesarios en el manejo de Ia atencion de salud a la poblacion, que él no acceder de forma oportuna a la
prestacién de servicios lo coloca en un riesgo que generaria deterioro a su salud y posibles complicaciones
que se deriva de las urgencias vitales que no solo aumentan el costo de la atencién sino que vulneran el
derecho a la vida en conexidad a la salu

Que la Corte Constitucional, mediante sentencia C-834 de 2007, indicé que todos los extranjeros que se
encuentren en Colombia tienen derecho a recibir un minimo de atencién por parte del Estado en casos de
necesidad y urgencia con el fin de atender sus necesidades mas elementales y primarias y reitera las reglas
jurisprudenciales en las que se establece que los extranjeros: (i) deben ser tratados en condiciones de
igualdad respecto de los nacionales colombianos; (i) tienen la obligacién de cumplir la Constitucién Politica y
1as leyes ostablecidas para todos los residentes an Colombis: Y, () tlenen deracho a recibir un minino
de atencion tado en casos de urgencia con el fin de atender sus necesidades basicas,
especialmants las relacionadas con asuntos do salug.
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“Por medio de la cual e reconoce un pago por servicio do salud
LA SECRETARIA DE SALUD DEL TOLIMA

uso de sus atribuciones legales, en especial las conferidas por la ley 100 de 1993, Ley 715 del 2001, Ley
122 de 2007, Docveto Depasamental N, 0080 de 33 o ences 6o 2010 y demas normas complementarias

v
CCONSIDERANDO

Que la Constitucion Nacional en sus articulos 48 y 49 determina que la Seguridad Social y la atencién de a
salud son sevicios pibiicos de cardcter abligatori a cargo dol Estado, quo se prostardn bajo la direccion,
coordinacién y control del mismo, en sujecién a los principios de eficiencia, universalidad y solicaridad, en los
eminos qus establezce Ia ey garanizindose a 1odas Ias personas o acceso a 03 senicos de promocdn
proteccidn y recuperacion de ia salud

Que la Ley 715 del 2001 en su articulo 43. Compo!oncvas de los departamentos en salud. Sin perjuicio de las
ncias establecidas en otras comesponde a fngr, coordinar
Jvgar o soctor saiudy o) Sistema Goneral o Seguriad Socil on Salud on el temtoro do s finsdiccin,
atendiendo las disposiciones nacionales sot ‘materia, Pum Ia/ efecto, se le Asrgﬂun las siguientes
funciones: Numeu/ 43.2. De prostacién de servicios de salud: *43.2.1. Gestionar la pr
de salud, de manera oportuna, eficiente y con calidad a la poblacrdn pobre en lo nc cub«mo con subsidios a
la demanda, quo !ﬂxvda on su junsdiccion, mediante de servicios de
adas.

Que en a stencién do urgencias perite ol ingraso do un gan numero de usuarios que reqlere un serviio
G salud que prestan las IPS tanto del secior pibi o, partiendo del concepto. que una urgencia
o5 "lodo ilpo de afeccion que ponga en pelgr Ia vida o InleGrdadde 1 persona y quo feauiara alncon
inmediata de acuerdo con el dictamen médico, también es evidents que en este primer actuar o se da por
terminada Ia atencidn que requiers un paciente ya que su proceso de morbiidad que o hizo recurtic a una
atencion en salud finiquita cuando se normaliza su estado de salud

De igual forma, se precisa que la atencién inicial se urgencias son todas las acciones brindadas a una
persona que presenta alguna patologia e urgencia. con el 4nimo de estabilizario en sus signos vitales, hacer
una impresion diagnostica y defini el destino o la conducta inmediata por seguir, tomando como base el nivel
de alencidn y al grado e complejidad e Ia entidad que realiza la atencion iniial de urgencia de donde se
derivan un sin namoro mas de atenciones que van desde la toma de ayudas diagnosticas, intervenciones
quirdrgicas y un manejo hospitalario en pra de dar respuesta a una necesidad sentda del usuario; que de no
ser asi y conservar un principio de continuidad  integralidad no permitiria la recuperacién de los procesos
que colocaron en un inicio en peligro 1a vida del usuario que podria conllevar a complicaciones que so
Gerivarian en procesos que ocasionen graves alteracionas a la salud y vida del usuaro.

La Secretaria de Salud del Tolima, en aras de salvaguardar el principlo de coninuldad e Integralidad
necesarios en el manejo de [a atencion de salud a la podlacion, que él no acoeder de forma oportun
prestacion de senvicios ko coloca en un riesgo que generaria deterioro a su salud y posibles complicaciones
quo se doriva o las urgencias vitalos que no solo aumentan el costo de la atencion sino que vuineran of
derecho a la vida en conexidad a la salud.

Que el Articulo 67 Ibidem, establece que para el pago de servicios de urgencias no s raquiere contrato ni
crden previa  of recanccimiento del coso de estos Sanicos se efectuard mediants fesolucidn motvaca en
caso da ser un ente pibico el pagador, definiendo que la atencién de urgencias, en estas condiciones, no
onciiuye hecho curpido pars electos prasupuestales y debers cancelarss maxim en 108 1es (3) mes6s
siguientes aa racicacion de la facturacion.

Que i articulo 238 de la ley 1955 de 2019 establecié las reglas y procedimientos que deberdn atender las
entidades lemitoriales para llevar a cabo el saneamiento financiero del sector salud por concepto de servicios
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Reportado por: (Mdénica Gonzalez).
Cargado por: Secretaria de planeacion





