RESOLUCION No. 001853 DE 2018
(10 de Diciembre de 2018)

“Por medio de la cual se define y se adopta la politica y el modelo de prestacion de
servicios de salud en la E.S.E Hospital Universitario Erasmo Meoz de Cucuta”.

EL GERENTE DE LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL
UNIVERSITARIO ERASMO MEOZ.

En uso de sus facultades Legales, Estatutarias, especialmente las conferidas en el
Acuerdo 028 del 29 de julio de 2016 y,

CONSIDERANDO:

Que, en las funciones de la Gerencia de que trata el Acuerdo No 28 de Julio 29 de
2016, se establece que esta debe velar por el cumplimiento de las leyes y
reglamentos, que rigen la Empresa y ademas de ello, lo faculta para expedir actos
administrativos, 6rdenes y directrices necesarios para el funcionamiento de la
Empresa Social del Estado.

Que, el Acuerdo No 28 de julio 29 de 2016, sefiala que la Gerencia de la Empresa,
debe velar por la utilizacién eficiente de los recursos humanos, tecnicos y
financieros de la Entidad y por el cumplimiento de las metas y programas
aprobados por la Junta Directiva.

Que, la Constitucion Politica de Colombia, prevé en articulo 366 que: “el bienestar
general y el mejoramiento de la calidad de vida, de la poblacion son finalidades
sociales del Estado” y que “serd objetivo fundamental de su actividad la solucion
de las necesidades insatisfechas de salud, de educacién, de saneamiento
ambiental y de agua potable”.

Que, el articulo ibidem 49 determina que “/a atencion de la salud y el saneamiento
ambiental, son servicios publicos a cargo del Estado”, y que se debe “garantizar a
todas las personas el acceso a los servicios de promocion, proteccion y
recuperacion de la salud”, sin dejar de lado que “foda persona tiene el deber de
procurar el cuidado integral de su salud y la de su comunidad’.

Que, la misma Carta Magna, en su articulo 79, hace referencia al derecho de
todas las personas a gozar de un ambiente sano, para lo cual la ley garantizara la
participacién de la comunidad en las decisiones que puedan afectarla.

Que, en desarrollo de la Ley 100 de 1993, “Por la cual se crea el Sistema de
Seguridad Social Integral y se dictan otras disposiciones”, se expide el Manual de
Actividades, Intervenciones y Procedimientos del Plan Obligatorio de Salud en el
SGSSS (Resolucion 5261 de 1994), donde se establecen los criterios de
accesibilidad a los contenidos de ese plan de beneficios, calidad de los servicios y
uso racional de los mismos; aspectos fortalecidos por las modificaciones que la
Ley 1122 de 2007, introdujo al Sistema General de Seguridad Social en Salud,
que ademas se ocupd del equilibrio entre los actores del sistema, la financiacion,
la inspeccion, vigilancia y control y la organizacion de redes para la prestacion de
servicios de salud.
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Que, el Decreto 4747 de 2007, por el cual se regulan algunos aspectos de las
relaciones entre los prestadores de servicios de salud y las entidades
responsables de pago, define en su articulo 3° el Modelo de Atencion, asi:
“comprende el enfoque aplicado en la organizacién de la prestacion del servicio, la
integralidad de las acciones, y la consiguiente orientacién actividades de salud. De
él se deriva la forma como se organizan los establecimientos y recursos para la
atencién de la salud desde la perspectiva del servicio a las personas, e incluye las
funciones asistenciales y logisticas, como la puerta de entrada al sistema, su
capacidad resolutiva, la responsabilidad sobre las personas que demandan
servicios, asi como el proceso de referencia y contrarreferencia’.

Que, el mismo Decreto, en su articulo 5°, al ocuparse de los requisitos minimos
que deberan cumplir los prestadores de servicios de salud para la negociacion y la
suscripcion de acuerdos de voluntades, incluye en el numeral 3°, el “modelo de
prestacién de servicios”.

Que, por su parte, la Ley 1438 de 2011, “Por medio de la cual se reforma el
Sistema General de Seguridad Social en Salud y se dictan otras disposiciones”
tiene como objeto, el fortalecimiento del Sistema General de Seguridad Social en
Salud, a través de un modelo de prestacion del servicio publico en salud, que
brinde servicios de mayor calidad, incluyente y equitativo.

Que, de igual forma, el Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la Atencién
de Salud, establecido a partir del Decreto 1011 de 2006 y sus disposiciones mas
recientes en relacion con el Sistema Unico de Acreditacion en Salud, dictadas
mediante el Decreto 903 de 2014 y la Resolucién No. 2082 de 2014, consagran la
necesidad de incorporar el “Modelo de Prestacion de Servicios” como instrumento
clave para los grupos de estandares de Direccionamiento y Gerencia del Talento
Humano, asi como para la implementacion del esquema de atencién asistencial.

Que, la Ley 1751 de 2015 o Ley Estatutaria de la Salud, tienen por objeto
“garantizar el derecho a la salud, regularlo y establecer sus mecanismos de
proteccién” y fue promulgada como un nuevo contrato social entre el Estado y la
sociedad, con el fin de compaginar tanto la naturaleza como el contenido del
derecho fundamental a la salud y constituye una oportunidad para reorientar las
prioridades del Sistema; asi como, su operacion hacia el beneficio del ciudadano.

Que, por su parte la Ley 1753 de 2015 - Plan de Desarrollo 2014 — 2018, retoma el
marco de la Ley Estatutaria de Salud y en el articulo 65 faculta al Ministerio de
Salud y Proteccién Social, para definir la Politica de Atencién Integral en Salud,
con el enfoque de atencién primaria, salud familiar y comunitaria, articulacion de
actividades colectivas e individuales, con enfoque poblacional y diferencial. Dicha
Ley especifica que se contara con rutas de atencion, se fortalecera el prestador
primario y la operacion en redes integrales de servicios. La politica de atencion
integral en salud se convierte en el puente entre Seguridad Social y Sistema de
Salud.

Que en consonancia con lo anterior, desde los inicios del afio 2016, mediante la
Resolucién No. 429 de 2016, el Ministerio de Salud y Proteccién Social, definio la
Politica de Atencién Integral en Salud (PAIS), cuyo objetivo general es orientar el
sistema hacia la generacién de las mejores condiciones de salud de la poblacion
mediante la regulacién de las condiciones de intervencién de los agentes hacia el
“acceso a los servicios de salud de manera oportuna, eficaz y con calidad para la
preservacién, el mejoramiento y la promocién de la salud” y materializar asi la
intencién de la Ley Estatutaria 1751 de 2015. Dicha politica propone implantar
_l] r;}ogeyos de atencion y de prestacion de servicios diferenciados y que exista un
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modelo de atencién donde hubiese una confluencia de “aseguradores y
prestadores bajo el objetivo comun de mejorar el acceso, reducir costos,
incrementar el nivel de satisfaccién de los usuarios y obtener logros en salud
publica. Se implementaran mecanismos que privilegien e integren la atencion
primaria, la ambulatoria y la entrega de los servicios de salud ptblica, teniendo en
cuenta las necesidades de las diferentes regiones del pals y las condiciones de
salud de la poblacién”.

Que, el Manual de Acreditacion en Salud Ambulatorio y Hospitalario en Colombia,
contempla en el Grupo de Estandares de Direccionamiento, el estandar 80 (DIR.6)
que sefiala “La organizacién tiene disefiada, implementada y evaluada una politica
de prestacién de servicios de salud para promover, proteger y mejorar la salud de
la poblacion a la que sirve, sin discriminacién. La politica es parte del
direccionamiento estratégico y se articula con la politica de calidad de la
institucion.”

En mérito de lo expuesto,

RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO: Definir y Adoptar la POLITICA Y EL MODELO DE
PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD de la E.S.E Hospital Universitario
Erasmo Meoz, de conformidad con la normatividad vigente.

ARTICULO SEGUNDO: DEFINICION DE LA POLITICA: La E.S.E. Hospital
Universitario Erasmo Meoz, se compromete a garantizar la prestacion de
servicios de salud, enmarcados bajo los ejes fundamentales de acreditacion:
gestion centrada en el cliente y de mejoramiento continuo, la seguridad del
paciente, la humanizacion de la atencion, la gestion de la tecnologia, el enfoque
de riesgos orientados a la transformaciéon cultural de largo plazo y la
responsabilidad social, operativizados con las politicas institucionales; con el fin de
analizar el tipo, suficiencia, cobertura, complejidad y amplitud de los servicios que
se han de proveer para satisfacer las necesidades de salud de mediana y alta
complejidad de la comunidad del area de influencia, teniendo en cuenta factores
fisicos, psiquicos, sociales, psicosociales, culturales (creencias y valores),
econdmicos, geograficos y ambientales, brindando al usuario y a la comunidad en
general un servicio de atencioén en salud, que cumpla con las caracteristicas de
oportunidad, integralidad, suficiencia, racionalidad técnico-cientifica, seguridad, y
trato humanizado, inherentes a la calidad del mismo y acorde con el mandato
constitucional legal vigente.

ARTICULO TERCERO: DEFINICION DEL MODELO DE PRESTACION DE
SERVICIOS DE SALUD: Para la instituciéon se define como: “El conjunto de
lineamientos conceptuales y de principios rectores, orientados fundamentalmente
en definir la atencién integral de los usuarios y/o pacientes, con enfoque
sistematico basado en la interaccion de procesos y las rutas de atencion de la
E.S.E, a fin de garantizar el bienestar, la optimizacion de recursos y mejorar la
calidad de la prestacion de los servicios de salud”.

ARTICULO CUARTO: OBJETIVO GENERAL DEL MODELO: El objetivo del

modelo de prestacion de servicios de salud de la E.S.E HUEM, es definir la forma

en la cual se presta la atencién integral al usuario y/o paciente, mediante un
~enfoque sistematico orientado a la accesibilidad, calidad y eficiencia en los
‘\\ servicios acorde con el mandato constitucional legal vigente.
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ARTICULO QUINTO: OBJETIVOS ESPECIFICOS:

1. Establecer un Modelo de prestacion de servicios que defina la atencion
integral del paciente y/o usuario que solicita los servicios de salud a la
institucion.

2. ldentificar los procesos operativos necesarios y los recursos relacionados a
fin de garantizar la accesibilidad, eficacia y eficiencia en los servicios.

3. Describir la integralidad de los procesos misionales con las rutas de
atencion establecidas en la E.S.E, para garantizar una prestacion de
servicios de salud humana y con calidad, centrada en la atencion del
paciente a nivel ambulatorio y hospitalario.

4. Definir la forma de la atencién en salud de manera oportuna, eficiente y con
calidad acorde a las necesidades cambiantes de la poblacion de usuarios,
sus familias y la comunidad, mejorando sus condiciones de salud y
propiciando una mayor satisfaccion en clientes institucionales, usuarios y
prestadores de servicio.

5. Definir el ciclo de atencion en cada una de las rutas establecidas por la
ESE.

6. Establecer los puntos claves de cuidado y tratamiento para cada una de las
rutas de atencién definidas por la ESE HUEM.

7. Detectar variaciones no esperadas o no deseables en el desempefio de los
procesos, para realizar andlisis de causas y generar acciones de
mejoramiento continuo.

ARTICULO SEXTO: ALCANCE Y AMBITO DE APLICACION: El Modelo de
Prestacion de Servicios de Salud de la E.S.E Hospital Universitario Erasmo Meoz,
Norte de Santander, esta dirigido a todas las personas que tienen relacion directa
con el paciente y/o usuario que solicita la atencién en la institucion. Las
disposiciones del presente modelo son de estricto cumplimiento.

ARTICULO SEPTIMO: DIFUSION: La politca y el modelo de prestacion de

servicios de salud, debe ser conocida por todo el personal que labora en la
institucién, mediante su implementacion en la pagina web y su aplicacion en los
medios oficiales de comunicacion interna.

ARTICULO OCTAVO: La presente resolucion rige a partir de la fecha de
expedicion.

COMUNIQUESE Y CUMPLASE:

Dada en San José de Culcuta, a los 10 dias del mes de Diciembre de 2018.

M»—a‘
JUAN AGU MONTOYA

“Ll, Gerente

royect6: Diego Castillo Sayago - Profesional Apoyo Subsalud.“}‘ 147

Revisé: Ivan A. Figueredo Bautista — Asesor Juridico Subsalud. J'é /
Aprobé: Andrés Eloy Galvis Jaimes — Subgerente de Servicios de Salud (E).




