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RESUMEN EJECUTIVO

|. DESCRIPCION

Objetivo

- Elaborar un instrumento que le permita al Ministerio de Salud y Proteccion Social (MSPS) realizar un
seguimiento y monitoreo periodico al comportamiento de las cuentas que las Instituciones Prestadoras
de Salud (IPS) publicas, privadas y mixtas le presentan a las entidades territoriales, considerando el
estado fiscal de cada una para cubrir los costos de la atencién en salud.

- Proponer recomendaciones para mejorar los procesos de auditoria de las entidades territoriales e
identificar nuevas fuentes de recursos para financiar el pago de las atenciones a poblacion migrante a
su cargo.

Descripcion del problema

Este andlisis es relevante dado que sera un instrumento Util para fortalecer las capacidades del MSPS y de
las propias entidades territoriales en su respuesta al fenémeno migratorio. Las entidades territoriales son
actores centrales en la atencién a la poblacidn migrante y en donde se han generado los principales
problemas de financiacion, por lo tanto es prioritario contar con herramientas para hacer seguimiento a
sus condiciones financieras que le permitan al MSPS orientar sus intervenciones y a las entidades
territoriales tener un panorama técnicamente sustentando sobre sus condiciones financieras y sobre las
posibilidades de generacion de fuentes de financiacion o utilizacion mas eficiente que las existentes.

A partir de lo anterior, resulta clave contar con informacion periodica de las entidades territoriales sobre
la facturacion que los prestadores de servicios de salud por naturaleza juridica (publica, privada y mixta)
generan por concepto de atencion de urgencias de la poblacion migrante regular no afiliada e irregular,
con el propdsito consolidar y monitorear desde el Gobierno Nacional el comportamiento de estas cuentas
y su estado de avance en el proceso de auditoria, reconocimiento y pago de las mismas. Lo anterior dado
que el MSPS envia solicitudes de informacion a las entidades territoriales solo cuando requiere una nueva
actualizacion de las cuentas y esta se hace a través de archivos en Excel'.

La metodologia buscara que el MSPS pueda contar con los insumos entre otras cosas para determinar el
indice de dependencia de transferencias de la Nacion para el pago de los servicios de salud a poblacion
migrante, determinar el porcentaje de cada fuente de financiacion del pago efectivo a la Institucion
Prestadora de Servicios (IPS) y determinar si la entidad territorial tiene real capacidad de pago. La
aplicacion de esta metodologia se aplico a las 5 entidades territoriales priorizadas en conjunto con el MSPS
(Bogota, La Guajira, Narino, Norte de Santander y Valle del Cauca).

I'A partir de las recomendaciones de este informe se busca que se pueda recopilar la informacion a través de la plataforma PISIS
del MSPS, una vez se validen los anexos técnicos propuestos en las 5 entidades territoriales priorizadas.
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El equipo de Comunidades Saludables de USAID profundizé en el anlisis de las fuentes de financiacion en
las entidades territoriales seleccionadas para detectar espacios para la generacion de eficiencias o la
identificacion de nuevas fuentes que permitan mitigar las condiciones financieras territoriales, con un
énfasis hacia los procesos de auditoria. Este ejercicio es relevante para que el MSPS pueda validar la
suficiencia financiera de las entidades territoriales para concurrir con el pago de atenciones por concepto
de urgencias prestadas a la poblaciéon migrante regular no afiliada o irregular, e identificar aquellos
territorios que requieren cofinanciacion por parte de la Nacion.

Metodologia

Para realizar este analisis se utilizaron diferentes fuentes de informacion que incluye: i) Revision de
documentos normativos relacionados con los recursos disponibles para el pago de atenciones a poblacion
migrante y auditoria, ii) Consultas, reuniones y entrevistas semiestructuradas con las entidades
territoriales priorizadas por Comunidades Saludables de USAID, iii) Entrevistas con expertos en el
financiamiento del Sistema General de Seguridad Social en Salud (SGSSS), iv) Revision de bases de datos
de hospitales publicos y facturacion por concepto de urgencias en las entidades territoriales, v) Revision
de los Informes de Viabilidad Fiscal emitidos por el Ministerio de Hacienda y Crédito Publico y vi)
Informacion recolectada a través de los anexos técnicos propuestos por Comunidades Saludables de
USAID para el anilisis de la deuda territorial y los pagos efectuados para el pago de urgencias.

Limitaciones
La dnica limitacion resultante de este estudio es la siguiente:

- La aplicacion de la metodologia propuesta para el analisis de las necesidades financieras de las
entidades territoriales sélo fue aplicada en tres (3) departamentos (Narifio, Norte de Santander
y Valle del Cauca) y el Distrito de Bogotd, considerando las entidades territoriales que tenian una
concentracion importante de migrantes a partir de la informacion recolectada en la Circular 029
de 2017 y segun priorizacion realizada por el MSPS. Se tenia contemplado incluir al departamento
de La Guajira en el andlisis, pero por razones de inconsistencias en el reporte de informacion no
se pudo realizar.

- Incluir a mas entidades territoriales dentro del analisis permitira tener un diagnostico mas
detallado del panorama de la deuda y los procesos de auditoria.

- Se recibio informacion errada e incompleta o viciada por parte de las entidades territoriales de
Norte de Santander y Valle del Cauca.

- Se us6 la informacion de los Informes de Viabilidad 2019 ya que para 2020 no se tenia esta
informacién por parte del Ministerio de Hacienda y Crédito Publico2.

Articulacion

Este entregable sera un insumo para el desarrollo de las actividades contempladas en el plan de trabajo
del ano 3 por parte de Comunidades Saludables de USAID, en particular dentro de la tarea 2.1.4 (ARPA
tarea 9.3.4), donde se apoyara al MSPS en la aplicacién y andlisis de la metodologia de suficiencia financiera

2 Una de las hipétesis de la no disposicion de esta informacion puede ser a causa de la pandemia por COVID-19.
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propuesta a todas las entidades territoriales y se consolidaran los resultados para contar con un
diagnostico completo de los 37 departamentos y distritos.

2. HALLAZGOS PRINCIPALES Y RECOMENDACIONES

Hallazgos

Existe un espacio de mejora en los procesos de auditoria de las entidades territoriales que ayudarian a
facilitar el proceso de reconocimiento y pago de la deuda generada por atenciones de urgencias a
poblacién migrante no afiliada. Algunos de los ejemplos son los siguientes:

- La Secretaria Distrital de Salud de Bogota no cuenta con una planeacion o un documento de
metodologia para llevar a cabo la auditoria de las cuentas presentadas por las IPS. Para realizar el
proceso se fundamenta en la normatividad vigente expedida para el reconocimiento de cuentas
como son la Resolucion 3047 de 2008, la Resolucién 76 y los demas lineamientos dados por el
MSPS.

- El Instituto Departamental de Salud de Norte de Santander (IDS) cuenta con un manual de
auditoria y un procedimiento para cuentas médicas, sin embargo, aclaran que no cuenta con
recursos para la contratacién del nimero adecuado de recurso humano auditor para dar tramite
a la cantidad de cuentas radicadas por la red publica, privada y las derivadas de las tutelas.

- ElInstituto Departamental de Salud de Narino (IDSN) informa que no existen fechas exactas para
las auditorias de las cuentas por servicios de salud prestados por las IPS a la poblacion migrante
venezolana.

- Se cuenta con un manual de guia para realizar el proceso de auditoria con base en la legislacion y
normatividad vigente como es el caso de la Circular 29; sin embargo, algunas entidades
territoriales no contrastan la informacion que entregan las IPS con dicha norma.

Desde el punto de vista de los indicadores de suficiencia financiera en las cuatro (4) entidades territoriales
priorizadas se encuentra que tres (3) estan categorizadas en riesgo alto (Bogota, Narino y Valle del Cauca).
Por su parte, el departamento de Norte de Santander presenta riesgo medio.

Finalmente, se evidencia que a pesar de que el Gobierno Nacional ha habilitado la posibilidad de
reorientacion de recursos de fuentes territoriales, éstas en su mayoria no son utilizadas para el pago de
atenciones de poblacion migrante, considerando que los recursos de rentas cedidas los destinan para la
cofinanciacion del territorio en el Acuerdo de Punto Final3 y otras necesidades del territorio, mas aln en
el marco de la pandemia por COVID-19.

3 El Acuerdo de Punto Final es una politica del Gobierno Nacional promulgada a través de la Ley 1955 de 2019 (articulo 238)
para el saneamiento de deudas por concepto de servicios y tecnologias no financiadas por la UPC del régimen subsidiado, que
habilité la posibilidad de que la Nacion pueda cofinanciar el pago de estas atenciones previo cumplimiento de estos requisitos.
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Recomendaciones

Las recomendaciones derivadas del estudio se resumen en dos componentes: procesos de auditoria y
generacion de nuevas fuentes de recursos. En las tablas que siguen se describen los puntos propuestos

por el Programa Comunidades Saludables de USAID.

Tabla I. Procesos de auditoria de las entidades territoriales

En la tabla que sigue se describen las principales recomendaciones para mejorar el proceso de auditoria

de las entidades territoriales:

Tematica Recomendacién

Fortalecer los controles internos

para el caso de las cuentas
Controles a los

Entidad

responsable

{Requiere ajuste o
modificacion del
marco normativo

/legal actual?

Justificacion

Garantizando la
deteccion de los
diferentes tipos de
riesgos y el buen

presentadas por las IPS por las Entidad manejo de estos es
procesos de . . . No . .
ditori atenciones de urgencias a la Territorial de suma importancia
auditoria - . i
poblacién venezolana irregular o para la buena gestion
no afiliada. y optima toma de
decisiones en las
auditorias.
Expedir una guia técnica con el
fin de que las entidades
o Conforme a los
territoriales cumplan con el
- . o resultados del
requisito de realizar auditorias o, .
. diagnostico realizado
internas y/o externas a las .
; en las 4 entidades
Secretarias de Salud y los cerritorial
. . erritoriales
Institutos Departamentales de MSPS Si L
priorizadas es
Salud encargados de hacer la
. fundamental para
revision de cuentas y los pagos a .
- mejorar los
las IPS por los servicios de
. . procesos de
atencion de urgencia a la ditort
. . P auditoria.
Lineamientos poblacién migrante venezolana
para mejorar el no afiliada o irregular.
proceso de Expedir un acto administrativo
auditoria donde se emitan
recomendaciones para las
entidades territoriales en dos .
) Algunas entidades
sentidos: cerritorial
_— erritoriales no
I. Explorar la posibilidad de .
. . . realizan estos cruces
hacer obligatorio como MSPS Si

requisito de pago el reporte
de la Circular 29 por parte
de las IPS. Esto podria
hacerse en un proyecto por
etapas, que busque optimizar
y mejorar los mecanismos de

6

para evitar un
posible riesgo de
pagos indebidos.
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Tematica

Fortalecimiento
de capacidades
del personal
encargado del
proceso de
auditoria y
reconocimiento
de cuentas

Recomendacién

la Circular 29, y ayuden a
mejorar el reporte de
prestacion de servicios de
salud como soporte de
factura.

2. Reiterar la necesidad de
realizar cruces de bases de
datos (BDUA, RUAF,
RNEC)#* que apoyen el
proceso de identificacion y
estado de afiliacion, para
evitar autorizacion de pagos
indebidos por personas ya
afiliadas al SGSSS o que estén
fallecidas, entre otros temas
que se consideren claves.

Entidad

responsable

{Requiere ajuste o
modificacion del
marco normativo

/legal actual?

Justificacion

Expedir una Circular donde se
reitere el alcance a la definicion
de la atencién de urgencias y sus
limites.

Crear una plataforma virtual de
formacion para los funcionarios
de las Secretarias de Salud
Departamentales e Institutos
Departamentales de Salud donde
puedan recibir capacitacion sobre
algunos temas relacionados con
la auditoria, reconocimiento y
pago de cuentas, flujo de
recursos y marco normativo
relacionado con las atenciones a
migrantes. Esta solucion
tecnoldgica se podria

MSPS

MSPS

Se requiere
optimizar los
manuales de
auditoria para que
reflejen el tipo de
prestacion de
servicio de salud que
puede llegar a ser
autorizado por los
migrantes (i.e un
parto requiere
servicios de salud
previos y consultas
de posparto).

Se requiere
fortalecer las
capacidades de
talento humano para
la revision del
proceso de auditoria
por lo que se
pueden disenar
cursos periddicos de
corta duracion.

4 BDUA — Base de Datos Unica de Afiliados, RUAF — Registro Unico de Afiliados, RNEC — Registraduria Nacional del Estado

Civil
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Tematica

internacional.

potencialmente financiar con
recursos de cooperacion

{Requiere ajuste o

Entidad

Recomendacién

responsable

marco normativo

modificacion del

Justificacion

/legal actual?

Sistemas de
informacion

Explorar la posibilidad de
financiar con recursos de
cooperacion internacional, una
herramienta tecnolégica o
software para el seguimiento al
proceso de auditoria,
reconocimiento y pago, asi como
estandarizar la informaciéon que
alimenta dichos procesos.

Tabla 2. Generacion de nuevas fuentes de recursos

Propuestas/Recomendaciones

Justificacion/Argumento

MSPS No

El diagnostico arrojo
que hay varias
entidades
territoriales que no
cuentan con una
sistematizacién
eficiente sobre el
proceso de
auditoria, aun
manejan hojas de
Excel. Se recomienda
crear espacios de
grupo de trabajo
entre las entidades
territoriales para
intercambios
técnicos que
fortalezcan el
proceso de auditoria
y se capitalicen las
experiencias
exitosas, incluyendo

softwares de apoyo.

Implementacion/Aspectos
para tener en cuenta

Flexibilizar el uso de los impuestos de
los licores nacionales y la cerveza

Una vez se termine el proceso de
implementacion del Acuerdo de Punto Final se
podrian flexibilizar estos recursos para el pago
de los servicios de salud de urgencias de la
poblacion migrante en condicién no afiliada,
irregular o pendular.

A través de acto de ley a cargo
del MSPS.

Otros usos de rentas cedidas

Flexibilizar la utilizacion de los recursos
destinados para el funcionamiento de las
Secretarias Salud para el pago de los servicios de
Salud de urgencias de la poblacion migrante en
condicion no afiliada, irregular o pendular.

A través de acto de Ley a cargo
del MSPS.
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Propuestas/Recomendaciones

Justificacion/Argumento

Implementacion/Aspectos
para tener en cuenta

Excedente cuentas maestras

Confirmar si alin quedan excedentes de las
cuentas maestras de las entidades territoriales
de vigencias anteriores que pudieran llegar a ser
utilizadas para el pago de los servicios de salud
de urgencias de la poblacién migrante en
condicién no afiliada, irregular o pendular.

A cargo del a Direccion de
Financiamiento Sectorial del
MSPS.

A través de una ley, volver permanente
el paragrafo adicionado al articulo 16 de
la Ley 1816 de 2016, por el articulo

5 del Decreto 800 de 2020, que hace
referencia a la destinacion de los
recursos del monopolio sobre alcoholes
potables con destino a la fabricacion de
licores.

Habilitar el uso de estos recursos de manera
permanente para el pago de los servicios de
salud de urgencias de la poblacion migrante en
condicién no afiliada, irregular o pendular.

Gestion a cargo del a Direccion
de Financiamiento, con la
Direccion de Epidemiologia y
Demografia del MSPS.

Incluir dentro del Plan Decenal de Salud
Publica (2022-2031) un apartado que
incluya la atencién a la poblacién
migrante no regularizada la atencién en
salud como una prioridad de salud
publica.

Incluir este tema en el Plan Decenal de Salud
Publica como un criterio que facilite que los
recursos de salud publica asignados a las
entidades territoriales a través del SGP, puedan
ser utilizados para el pago de los servicios de
salud de urgencias de la poblacion migrante en
condicién no afiliada, irregular o pendular.

Gestion para su inclusion en la
actual discusion del Plan Decenal
de Salud Pdblica a cargo del
MSPS.

Sistema General de Regalias

Habilitar proyectos de inversion con el objetivo
del restablecimiento de la salud de la poblacién
migrante, el cual permita pagar la deuda por
concepto de prestacion de los servicios de salud
de urgencias de la poblacién migrante en
condicion no afiliada, irregular o pendular.

A través de una ley tramitada a
cargo del MSPS.

Elaborar proyectos de inversion dentro
del presupuesto general del MSPS, cuyo
objeto sea establecer el pago y las
condiciones de este en la deuda por
concepto de prestacion de los servicios
de salud de urgencias de la poblacién
migrante en condicion no afiliada,
irregular o pendular.

A través de un proyecto de inversion se tiene
una alternativa de financiacion para el pago de la
deuda.

Disefar el proyecto e inscribirlo
en el DNP tal y como se hizo con
el Plan de Victimas.

Disenar una estrategia de Punto Final
para el pago de servicios de urgencia de
la poblacién migrante en condicién no
afiliada, irregular y pendular.

Teniendo en cuenta que con el Estatuto
Temporal para los Migrantes implicaran la
afiliacion al SGSSS se podria generar un pago
por la totalidad de la deuda generada por todos
los servicios prestados a dicha poblacién hasta
2021.

Se sugiere hacer algo similar al
Acuerdo de Punto Final incluida
en el Plan Nacional de Desarrollo
2018-2022.

Quedaria pendiente el pago de la
poblacion pendular a partir de
2021, por lo que se requiere una
solucién que trascienda ese
periodo.
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Propuestas/Recomendaciones

Justificacion/Argumento

Implementacion/Aspectos
para tener en cuenta

Retomar el ejercicio del Plan Financiero
para cada entidad territorial, el cual
consiste en que el MSPS a través de la
Direccion de Financiamiento Sectorial
de los lineamientos para la elaboracion

Contar con esta herramienta permitiria
proyectar e incluir los recursos presupuestales
para los gastos derivados de la atencién en salud
de la poblacion migrante no afiliada, irregular o
pendular.

Gestion para retomar este
proceso a cargo de la Direccion
de Financiamiento Sectorial.

de los planes financieros. Esta es una
herramienta util para la planeacion y
presupuestacion de las finanzas (fuentes
y usos) en salud tanto para las ET, como
para la nacion.

Créditos bilaterales o con la Banca
Multilateral.

Se requiere mayores recursos de Nacién como | Gestion a cargo del MSPS y del

fuente de financiacion, que pueden provenir de | MHCP.
créditos bilaterales o con la banca internacional
que permita que por cada afiliacion de un
migrante al SGSSS se otorgue una plata para

condonar la deuda.

3. SOSTENIBILIDAD / USO DEL ENTREGABLE

Producto del trabajo adelantado por el programa Comunidades Saludables de USAID en este periodo se
resaltan algunas acciones encaminadas a brindar sostenibilidad en las entidades territoriales producto del
desarrollo de este reporte. Algunas de ellas son las siguientes:

- Es primordial institucionalizar el instrumento de recoleccion de informacion elaborado en
conjunto con el MSPS (a través de un acto administrativo) para el reporte periodico de las cuentas
por pagar de las entidades territoriales por concepto de atenciones de urgencias a poblacion
migrante. Posteriormente, con la informacion del 100% de las entidades territoriales, se espera
contar con un panorama completo de la suficiencia financiera de las entidades territoriales y aplicar
los indicadores propuestos que permita al MSPS tomar decisiones frente al financiamiento de estas
atenciones considerando la realidad territorial.

- El andlisis preliminar producto de las recomendaciones sobre nuevas fuentes de recursos para
atender el fendbmeno migratorio. Este sera el inicio de las conversaciones con el Ministerio de
Hacienda y Crédito para evaluar la posibilidad de reorientacion de algunas de las fuentes de
recursos territoriales y Nacion segiin las recomendaciones propuestas.

Estos productos han sido socializados con la Direccion de Financiamiento Sectorial del MSPS, que son los
usuarios finales de este estudio.
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