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Tipo de Reunion: Comisién de Empalme Gobierno 2016-2019

Proteccion Social de Antioquia

Organismo, Dependencia o Proceso: Secretaria Seccional de Salud y|Fecha

Elaboracién:

hora: 1:00 pm

de

17 de
noviembre de 2015,

Luz Maria Agudelo S, Secretaria de Salud

Raul Rojo O, Director Factores de riesgo

Zulma del Campo Tabares M, Gerenta de Salud Puablica

Gloria Emilse Vasquez C, Directora Gestion integral de recursos
Blanca Bohérquez R, Directora de Atencién a las Personas
Héctor Mario Restrepo R, Director Calidad y Red de Servicios
Isabel Cristina Vallejo Z, Subsecretaria de salud

- Diana Patricia Bernal O. Directora asunto legales

Jorge Humberto Blanco R, invitado, ex subsecretario de salud
Jorge Cafias Giraldo, asesor de la Gerencia de Control Interno

Comisién de empalme:
Carlos Mario Montoya
Misael Cadavid

Carlos Enrique Cardenas
Antonio Yepes Parra
Juan David Arteaga

Ausentes:

Héctor Jaime Garro,
comisién empalme

Orden del Dia:

Resumen de la reunién anterior
Presentacion de Gestion Integral de Recursos
Conclusiones

POp =

Desarrollo de la reunion:

1. Presentacion. Se presentan los asistentes a la reunion.

Presentacion de los asistentes para las personas que no pudieron asistir a la reunién anterior.

2. La Dra. Luz Maria Agudelo hace un resumen de la primera reunién de empalme.
Se hizo llegar a través del correo electronico el acta de la reunién anterior, el formato diligenciado del

DNP vy la presentacion.

La propuesta es que hoy después de levantada el acta se haga lectura de la misma y se pueda firmar

de una vez.

Los informes de gestion se entregaran el 1 de enero para que queden actualizados a 31 de diciembre

de 2015.
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Sigue en pie la propuesta de trabajar esta semana de 3 p.m. a 5 p.m., con las presentaciones en el
siguiente orden: primero Financiera, segundo Asuntos legales y Subsecretaria, tercero: Direccién de
Atencion a las Personas y Calidad y Red de Servicios y cuarto: Salud Publica y Factores de Riesgo.

3. PRESENTACION DE GESTION INTEGRAL DE RECURSOS:
Inicia Gloria Emilse Vasquez, directora de Gestion Integral de Recursos. Se adjunta la presentacion.

Apoyo financiero, administrativo y logistico, es decir recursos humanos, fisicos y financieros de la
Secretaria de Salud.

Se presentan las funciones de la direccion. Se hace énfasis en que la Secretaria tiene un fondo local
de salud, es decir maneja recursos especificos y los recursos son manejados de manera
independiente.

El patrimonio auténomo de los pasivos pensionales se maneja a través de un consocio escogido por
licitaciéon publica, el contrato actual termina en diciembre de 2016. Esta es una de las alertas porque a
mediados del 2016 debe salir la nueva licitacién publica.

Los principales recursos que manejamos: Nacion, Sistema General de Participaciones — SGP (oferta
y salud publica), rentas propias del departamento de libre destinacién (fondos comunes) y de
destinacion especial (fondos especiales).

Carlos Mario Montoya pregunta por Benedan: Los recursos que vienen de Benedan hacen parte de
las rentas cedidas y deben ser destinados para el régimen subsidiado.

Rentas cedidas: IVA licores y cerveza, IVA cedido de vinos, loterias y apuestas permanentes,
impoconsumo licores, premios no reclamados, juegos novedosos, impoconsumo de cigarrillo.

Se explican las fuentes y usos de los recursos de salud.

Juan David Arteaga pregunta por el déficit en los recursos de salud y la gestién que el gobierno
departamental ha hecho con el gobierno nacional. La Secretaria de salud explica que este afio el
gobierno nacional disminuyd los recursos SGP en $90.000 millones y de complementariedad en
$30.000 millones, por lo tanto hay un déficit de alrededor de 120.000 millones. A esto se suma que
hay unas politicas de déficit fiscal, no hay oferta de recursos pero los servicios No POS siguen
aumentando.

Los recursos de concurrencia deben destinarse cada afo por parte del Departamento.

El fondo departamental de salud se maneja como una cuenta especial y de manera independiente.
Son manejados a través de cuatro subcuentas: 1) otros gastos en salud - funcionamiento; 2) otros
gastos en salud- inversion; 3) Subcuenta de salud publica y 4) subcuenta atencion a la Poblacion
Pobre No Afiliada — PPNA.

Regalias en el cuatrienio: 2012 para prestacion de servicios y régimen subsidiado. En todo el
cuatrienio 8.000 millones.

-Plan financiero territorial del sector salud: Se presenté un primer plan al Ministerio. Se debe
presentar cada cuatro afios, en mayo se debe presentar el nuevo.
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- Concurrencia del sector salud: Deben concurrir nacién, departamento y municipio. El Departamento
tiene 29 convenios de concurrencia firmados, en procesos de la actuaria 11 y pendientes 86
instituciones. El calculo actuarial lo hace el Ministerio de Hacienda.

El Departamento apoya a los hospitales haciendo una pre-concurrencia para el pago de bonos
pensionales.

-Saneamiento de aportes patronales: Se hace la gestion desde la secretaria para conciliar los pagos
entre los fondos de pensiones y cesantias, y las instituciones, pero no ha sido una tarea facil. Se han
recuperado $10.300 millones.

-Depuracion de carteras: Se adelanta la labor de cobro y se han recuperado $96.00 millones. El reto
es tener un grupo de trabajo conformado solo para el cobro de cartera.

-Recursos de compensacién de IVA de apuestas permanentes. Faltan tres afios por recuperar. Hay
$30.000 millones que son del departamento y el Ministerio de Hacienda aun no ha sacado la
resolucion. Hay $10.000 millones que ella estan en proceso de cobro.

-Patrimonio auténomo de pensiones: El saldo final a agosto de 2015 son $192.727 millones.
- Se presenta el comparativo de recaudos y pagos entre 2012 y 2015.

-El déficit afio a afio ha sido: 2010; $164.801, 2011: $201.501; 2012: $115.531; 2013: $82.000; 2014:
$145.747 y 2015: $197.764. El presupuesto inicial para 20186, recursos no pos es de $82.000 millones

-Presentacion de los recursos fisicos con los que cuenta la Secretaria de Salud: piso 8 del Centro
Administrativo la Alpujarra, el Hangar arrendado donde se encuentra ubicado el Programa Aéreo de
Salud, Laboratorio Departamental de Salud Publica arrendado y Almacén propio ubicada en el Barrio
Antioquia.

Se cuenta que se hizo el traslado del Laboratorio Departamental para la CIB, el contrato esta hasta el
31 de diciembre de este afio y debe prorrogarse.

-Capital humano: se presentan los cargos que son de libre nombramiento y remacion (10), de carrera
administrativa (158), provisionalidad (321) y temporales (193). El total de cargos: 682. Se aclara que
durante esta administracion no se crearon cargos en provisionalidad, se crearon los temporales para
el cumplimiento del plan de desarrollo.

-Bienestar social: programas de bienestar para los servidores y sus familias. Esta definido un
proyecto para ello.

-Apoyo a procesos institucionales: asesoria y asistencia técnica a Empresas Sociales del Estado y
Direcciones Locales de Salud.

-Se presentan las recomendaciones que se adjuntan en la presentacion.
-Carlos Mario Montoya pregunta por todos los bienes inmuebles. Adicional a las ya mencionadas se

explica que se tiene un bien en San Benito que esta en litigio. Se cuenta gque se cuenta con un carro
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para el despacho, dos carros para trabajo administrativo y las aeronaves del programa aéreo de salud
(helicoptero y nuevo avién Cessna).

-Se presenta la ejecucion presupuestal de la Secretaria entre 2012 y 2015. Se ajunta la presentacion.

-La Secretaria de Salud informa que del departamento invierte alrededor de $900.000 millones en
Poblacién Pobre no cubierta con subsidio a la demanda y No POS.

-Se presenta el presupuesto inicial para el 2016: $ 395.256 millones.

-Se explica el uso que tiene el nuevo avidén: mayor capacidad para hacer brigadas médicas, apoyo a
emergencias y desastres, evacuacion de pacientes y apoyo humanitario.

-Se presentan las funciones de la tesoreria. Se tienen 23 cuentas bancarias y se manejan de acuerdo
con la ordenanza 14.

- A partir del afio 2012 el fondo de vivienda es manejado de manera central por la Secretaria de
Gestion Humana de la Gobernacién. La Secretaria de Salud traslada los recursos para que sea
distribuido por ellos.

4. Conclusiones:
La Secretaria de Salud tiene un reto grande para el préoximo cuatrienio. Es muy dificil para un
Departamento tener que asumir el golpe de la disminucién de recursos por parte del gobierno
nacional, el afo entrante la Secretaria de Salud debe asumir funciones de EPS.

Se solicita incluir un cuadro de cuentas por pagar.

La préxima reunion: mafnana 17 de noviembre de 3 a 5 p.m. en el despacho de la Secretaria de
Salud. :
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Elaboradh por: Astrid Giraldo Gémez  Revisada y Aprobada por: Luz Maria Agudelo Suarez,
Secretaria Seccional de Salud y
Proteccién Social de Antioquia

Revisada y Aprobada Carlos Magjo Montoya Serna,
Coordinagqr Grupo de Empalme



