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Aspectos generales de la FHSC.
Propiedad industrial y derechos de autor.
Ley HABEAS DATA.

Seguridad social y parafiscalidad.

Procesos litigiosos.

Direccionamiento estratégico.

Nuestra gestion asistencial.

Gestion de Talento Humano.

Gestion Financiera y Administrativa.

Gestion de Mercadeo.
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Gestion de Comunicaciones.
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~ GENERALES
<Quiénes somos?
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Somos una institucion prestadora de
servicios en salud, privada y sin animo de
lucro. Patrimonio arquitecténico desde el afio
1996. Contamos con mas de 70 anos de
trayectoria, y con mas de 25.000 metros
cuadrados destinados a la atencidon
hospitalaria, urgencias y a Unidades de
Cuidado Intensivo e intermedio.

Gracias a nuestros profesionales de la salud, la
Fundacion Hospital San Carlos es catalogada
como una Institucion de alto nivel referente
en el suroriente de Bogota.




PROPIEDAD! INDUSERIAL

Y. DERECHOS DE'AUTOR HENLA
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La Fundacion Hospital San Carlos esta exento de
las norma de propiedad industrial y derechos de
autor en razdén a que segun lo establecido por la
ley 23 de 1982 no comprende el reconocimiento
de patentes de invencion, y no recae sobre obras
cientificas, literarias y artisticas las cuales se
comprenden todas las creaciones del espiritu en
el campo cientifico, literario y artistico, cualquie-
ra que sea el modo o forma de expresion y cual-
quiera que sea su destinacion, tales como: los
libros, folletos y otros escritos; las conferencias,
alocuciones, sermones y otras obras de la misma
naturaleza; las obras dramaticas o dramatico
musicales; las obras coreograficas y las pantomi-
mas; las composiciones musicales con letra o sin
ella; las obras cinematograficas, a las cuales se
asimilan las obras expresadas por procedimiento
andlogo a la cinematografia, inclusive los
videogramas; las obras de dibujo, pintura,
arquitectura, escultura, grabado, litografia; las
obras fotograficas a las cuales se asimilan las
expresadas por procedimiento analogo a la

\

fotografia; las obras de arte aplicadas; las
ilustraciones, mapas, planos, croquis y obras
plasticas relativas a la geografia, a la topografia,
a la arquitectura o a las ciencias, y, en fin, toda
produccion del dominio cientifico, literario o
artistico que pueda reproducirse, o definirse por
cualquier forma de impresion o de reproduccion,
por fonografia, radiotelefonia o cualquier otro
medio conocido o por conocer. Por el contrario
tiene como objeto social la prestacion de
servicios integrales de salud, en sus areas de
promocion, prevencion, tratamiento y
rehabilitacion de manera prioritaria a los
ciudadanos que lo requieran.




Ley HABEAS DATA

Se dio cumplimiento a lo dispuesto en la Ley
Estatutaria 1581 de 2012 y a su Decreto
Reglamentario 1377 de 2013 respecto al
tratamiento de datos personales.

Seguridad Social y parafiscal

Durante el ano 2020 los pagos a la seguridad
social integral fueron realizados en debida
forma, y dentro del término legal, sin presentarse
irregularidad alguna en esta materia.

Procesos Litigiosos

Los procesos legales a favor y en contra de la
Compafia fueron atendidos oportunamente
desde la Direccidn juridica, con el apoyo, en
algunos casos, de profesionales especialistas
externos, Ccuyos procesos se revisan y se
monitorean permanentemente. En el ambito
laboral se mantiene el control y seguimiento a
los procesos instaurados por personal retirado.
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PROCESOS A FAVOR CANFE\?S:: [;E;"Eg:::?s A RESPRESENTACION
Semestre 1-2020 ECONOM|CA PROCESOSA
- FAVOR SEMESTREI ANO 2020
CANTIDAD DE PORCENTAIE
PROCESOS Cop Millones ECONOMICO 9
ADMINISTRATIVOS 1 8481 89,8 i LAES'F:A'EE
EJECUTIVOS 20 733 7.8 5 ABOGADOSEXT PENALES
PENALES 2 175 19 ¢ i [ — SNSFUNES JURIS |
SNS FUNES JURIS 1 53 0,6 o . . . . . PENALES 1
ABOGADOS EXT PENALES 1 0 0 JS\O @0 ‘\?{5’ o3 $ %‘gf’ éx\\& ADD 1|N|555:§¥::8: -
LABORALES o o o é}QY 0@5 & & \53,0 % T
CIVILES 0 0 0 9‘!\@ 5‘{9“ 0 2000 4000  GOOO 8000 10000
TOTAL 25 9442 000%| ©
PROCESOS A FAVOR CANTIDAD DE PROCESOSA RESPRESENTACION
Semestre 11-2020 FAVOR SEMESTRE“ ECONOMICA PROCESOSA

CANTIDAD DE PORCENTAJE

Cop Millones PROCESOS

ECONOMICO

ADMINISTRATIVOS 8481 1 90,3
EJECUTIVOS 732 19 7,8
PENALES 174 2 1,9
SNS FUNES JURIS 0 0
ABOGADOS EXT PENALES 0 0
LABORALES 0 0
CIVILES 0 0
TOTAL 22 9387 0,00%

FAVOR SEMESTREIl ANO 2020

CIVILES

ABOGADOSEXT PENALES

PENALES B
-
ADMINISTRATIVOS

0 1000 2000 3000 4000 5000 &000 7000 8000 9000
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PROCESOS EN CONTRA

RESPRESENTACION ECONOMICA PROCESOS EN CONTRA
SEMESTRE 1 2020 CANTIDAD DE PROCESOS EN CONTRA SEMESTRE | SEMESTRE | ARG 2020
12
PORCENTAIJE 10 A DO A
Cop Millones CANTIDAD DE PROCESOS ECONOMICO 3 APOPULAR
] I PEMALES
47,20% 3 EIECUTIVOS I
5110 11 42,40% 2 I
1152,8 5 9,60%| o . L _— LsoRales I
1076 3 0,90% & &\\\0" & & & o ADMINISTRATIVOS
0 2 0% & & & N & o CVILES
& K & N
0 1 0% ?_Q‘&\ 0 1.000 2.000 3.000 4.000 5.000 6.000
12.039 31,0 100,00%
PROCESOS EN CONTRA
S — CANTIDAD DE PROCESOS EN RESPRESENTACION ECONOMICA PROCESOS
CANTIDAD CONTRA SEMESTRE I EN CONTRA SEMESTRE Il ANO 2020
Cop DE PORCENTAJE [ POPULAR
Millones | PROCESOS | ECONOMICO 12 A
il
" PENALES
CIVILES 5668 9 49,50% 6
a pecuTivos
ADMINISTRATIVOS 5165,3 12 45,10% 2 .
0 -— — ABORALES
LABORALES 457,2 3 3,80% LABORALES  HEI
Cj
EJECUTIVOS 142,1 1 1,60% Qh\\(fi’ ,\\~.‘.0 q?\?? /S\O" \3‘3‘{9 \3\5& ApmINIsTRATIVOS N
PENALES 1 0% © A S o © & -
& Na S v avites I
A POPULAR 0,00 0% SN
TOTAL 11.433 26,0 100,00% v 0 1000 2000 3000 4000 5000 G000

Entotal son 51 casos en donde el 40% se

concentra en uno a favor relacionado con
el predial
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ESTRATEGICO



Mision

Brindar una experiencia humanizada e
integral en los servicios de salud, a nuestros
pacientes y sus familias, con altos
estandares de calidad mediante el mejor

talento humano generando impacto social
y ambiental.

Visiéon
Ser un referente a nivel nacional en
servicios en salud de alta complejidad

reconocido por su atencién, calidad vy
seguridad.

FUNDACION
HOSPITAL SAN CARLOS

Trabajamos por el bienestar y por la vida.

Promesa de valor

Nuestro compromiso es garantizar servicios de
salud basados en la confianza, excelencia y
acompafamiento permanente, contribuyendo
con la calidad del paciente y su familia.

Valores

* Humildad
* Integridad
* Respeto
* Honestidad
* Lealtad
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’OBJETIVOS
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ser un referente a nivel nacional en servicios de salud de alta

SER
RECONOCIDOS

INCREMENTAR
Los
EXCEDENTES DE
CAPITAL DE LA

ARTICULAR E
IMPLEMENTAR
EL MODELO DE

GESTION DEL

ESTANDARIZAR Y
GESTIONAR UN
MODELO DE
GESTION DEL

CUMPLIR CON

LA
NORMATIVIDAD
APLICABLE

ATRAER Y
FORTALECER RETENER CAPITAL
EL HUMANO CON
LIDERAZGO Y POTENCIAL EN LA
LA FHSC

DESARROLLAR
PROGRAMAS DE
SALUD ALA
POBLACION DEL

GARANTIZAR
EL FLUJO DE

EFICIENCIA ORGANIZACIONAL

CONSOLIDAR EL
MODELO DE
ATENCION INTEGRAL
CON ENFOQUE EN

LOGRAR LA IMPLElI‘IINENTAR

ACREDITACION SISTEMA DE
EN SALUD GESTION

TRANSFORMACION
ORGANIZACIONAL

REINVERTIR
EXCEDENTES
OPTIMOS EN
PROGRAMAS

GENERAR
INGRESOS DE
NUEVOS

REDUCIR LOS
COSTOS Y
CONTROLAR

IMPLEMENTAR
NUEVAS
TECNOLOGIAS

IMPLEMENTAR FOMENTAR LA
NUEVAS INVESTIGACION ,

NEGOCIO Y/O

ASEGURAR LA IMPLEMENTAR EL
DISPONIBILIDAD ERREGE
DE LOS GESTION DE
RECURSOS TECNOLOGIA

Durante el 2020, la planeacion estratégica
se enfocd en la sostenibilidad de la
operacion, priorizandola conforme a la
criticidad evidenciada por la coyuntura
COVID-19 generd la disposicion desde la
junta directiva y demas capas de la

organizacion, en enfocar todos sus
esfuerzos en la sostenibilidad que
demandaba la operacion ante la

contingencia. Lo anterior dio lugar para
realizar una revision del Direccionamiento
para la

estratégico y replantearlo
ejecucion 2021-2025.
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APA DE
PROCESOS
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Durante el 2020 la FHSC se gestiono bajo
el anterior mapa de procesos; existieron
varias transiciones de ajuste llegando a la
version final reflejada anteriormente.




RENDICION DE

CUENTAS

En el desarrollo del ejercicio operacional y
administrativo de la organizacion, se destinan
cuatro sesiones de reporte grupal a las cuales
se les denomina RENDICIONES DE CUENTAS;
el objetivo de estas es socializar los resultados
de cada lider y coordinador de las diferentes
areas, en el mes siguiente al cierre de cada
trimestre; lo anterior se desarrollé en Abril, Julio
y Octubre, cerrando con la sesion de Enero del
siguiente afo
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En 2020 por la crisis Covid-19 fue necesario
sintetizar el resultado de enero a agosto en una
sesion llevada a cabo en octubre; los resultados
de octubre a diciembre se llevaran a cabo en
una sesion que se confirmara una vez el
segundo pico de contagio libere algun tiempo
de la operacion.
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NUESTRA
GESTION
ASISTENCIAL
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Urgencias
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TRIAGE 1

B El comportamiento del indicador ha sido

= estable a través del aflo con un aumento en el

is tiempo de digitacion en el mes de julio donde

- se presentd el pico de atencion de paciente

con patologia respiratoria (pandemia por

5 SARS COV2), teniendo comportamiento

xR o | WARZO | AW | Ao | Ko | i |weara] E1TE oeToR ovem [oea similar a lo del afio anterior.

—8—2019 14 24,7 10 144 8.1 1.8 119 174 7.5 13,3 9% 134
== BRI Ak NE ik iR wE iE A e

—a— 2019 —8—2020




NUESTRA GESTION

ASISTENCGIAL

Urgencias
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TRIAGE 2

La promesa de valor de la atencion en la

20 institucion esta a menos de 30 min, la cual se

= ha mantenido durante el afo 2020

f exceptuando el mes de julio que se presentd

1 un aumento en la atencion de paciente

s respiratorios con esta clasificacion, mas sin

o N o | amei | avo | sio o acosro EETIEM 0T owi bicavs embargo el tiempo de atencion del resto de
e = et e [l el o [l o) o e i los meses ha sido menor comparado con los
—e—2020 1707 1233 1501 1593 1438 1s55 | M5 1520 W1 ST | 137 166 del afio 2019.

—8— 1015 —a—2020




NUESTRA GESTION

ASISTENCGIAL

Urgencias
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TRIAGE 3

El comportamiento del indicador ha estado

50 dentro de la promesa de valor, de la institucion
que es la atencién del menor a 45 min, al
v comparar contra el aino 2019 se evidencia una
v clara reduccidon en los tiempos de atencién,
" dado que la media hasta el mes de noviembre
gl RO U O S PO S, (U O SEPTE oCTURR WOV iy fue de 36.64 en el 2019 contra 18.02 en el afo

| | | ® | | we | an |5 | aE | 2 | BE | w2 | 5 2020.

——2020 14z 5.3 131 143 149 137 225 232 206 202 206 182

—&— 1019 —e— 2020
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Urgencias

Durante el transcurso del ano 2020 se tuvo un
comportamiento atipico donde se presentd
un pico de mortalidad antes de las 24 horas
dado la pandemia por SARS Cov 2 con
aumento en el numero de casos en el mes de
julio.
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MORTALIDAD 24 HORAS

Realizando comparacion con el aino 2019, se
evidencia que a pesar de la pandemia durante
el afo 2020 se presentd un promedio
‘ acumulado de 13.3 defunciones menores a 24

EMERD FB\:!ER MARIO | ABRIL | MAYD | JUNID JULIO  AGOSTO :f]:,l: OGEUBR Ni\::m DI;FI_EE[\'HI .
o ' horas al mes, comparado con promedio
2019 | @57 675 | 671 058 | 0,65 0,9 046 0,54 | 059 055 | 055 | 05§5 -
——2020 159 196 | 2,63 196 1,76 171 | 419 248 | 1,25 074 0,56 185 acumU|adO de 134 en el ano 2019; |O CIUG se
T i e podria explicar con reduccion de mortalidad

en los ultimos 3 meses del presente afo en
comparacion con los del mismo periodo del
ano anterior
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Urgencias

MORTALIDAD 48 HORAS

14

04

0.2

——2015

—— 2020

L1s

0,39
. 0,28 o
.19
T
\\ = 09
006 pos o005 o008
EMER |FEBRE MARZ s lesalionis | eia AGOS |SEPTIE OCTU NOVIE  DICIE
&l RO sl ] s - 70 | MBRE| BRE |MBRE | MBERE
0,39 | 019 | 0,06 | D05 | 0,05 0DO5 | 013 008 0 0 028 009
039 013 0 0 0 0 1,1 | 1,18 | 0,25 | 009 | © 0,26

—— 2015 —8— 2020
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La mortalidad a tiempo mayor de 48 horas de
estancia hospitalaria, en el mes de noviembre
fue de O en numero promedio acumulado del
afo 2020 a la fecha es de 2.1 casos por mes
pero teniendo en cuenta que entre los meses
de julio y agosto que fue donde se presentd el
pico de casos de infeccion por SARS COV 2
fueron de 17 casos. Al comparar con el aflo
2019 el promedio acumulado fue de 1.73 casos
mensuales, lo que nos muestra un aumento en
el nimero de casos en el anos 2020 pero
teniendo en cuenta la el curso actual de la
pandemia.
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Urgencias

EVALUACION DE FRECUENCIAS
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Con respecto al numero de reingresos prome-
dio acumulado de lo que va corrido del afo
1 2020 es de 2.18 casos por mes, lo cual nos
indica un numero de ingresos bajo para el
volumen del servicio.

Al comparalo con el ano 2019 en el cual se
presentd un promedio acumulado mes de
2.58 se presentd una reduccion en el nimero
de reingresos al servicio de urgencias.

0.2 Ademas esta indicador esta basado en el
numero de reingresos, sobre el de egresos
datos en el ano 2019 se encuentran mal

01

EMER FEERE MARZ AGOS | SEFTIE OCTU NOVIE | DICIE

0 RO o ABRIL/MAYOUNIO JULIO T e ee MiBRE | MBRE parametrizados lo que realizd que el numero
—8—2019 057 0,75 0,71 | 0,58 | 0,65 0,9 066 | 0,54 004 | 0,07 1] 0,13 de egresos por mes fuera supe”or al numero
—8— 2020 9,13 | 0,13 | 0,72 | 049 | 049 | 047 | 0,39 [i] 0,25 0,37 '0,11 | ‘026

de ingresos, lo que no permite comprar el
comportamiento de los 2 anos.

—— 2019 —a— 2020
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Sevrvicio de Apoyo Diagnéstico

HEMODINAMIA:

Fundacion hospital San Carlos cuenta con una
sala de procedimientos para las
especialidades de Hemodinamia, Cardiologia
y electrofisiologia, Cirugia Vascular, Neuro
intervencionismo y Radiologia
intervencionista, donde se llevan a cabo
estudios de tipo diagndstico y minimamente
invasivo.

El servicio de Hemodinamia presta sus
servicios de 7am a 5 pm de lunes a viernes, se
tiene disponibilidad del personal para los
procedimientos que se generan CoOmMO
urgencia vital o que por su post operatorio
requieran atencion en el servicio después de
finalizada lajornada.

Contamos con un grupo de hemodinamistas,
quienes realizan estudios como Angiografia
coronaria, Angioplastia, colocacion de stent
coronarios.

CIRUGIA VASCULAR:

Presta sus servicios en la Fundacion de lunes a
sabado en horario de 8 a 5 de la tarde, realiza
procedimientos en salas de cirugia,
hemodinamia y estudios especializados tanto
en consultorio como en los distintos pisos del
hospital.

En la sala de hemodinamia los procedimientos
mas frecuentes son Angiografias,
Angioplastias de  miembros inferiores,
cavografias, aortogramas, colocacion de
catéteres para hemodialisis, aterectomias de
miembros inferiores, colocacion de filtros de
vena cava, entre otros. En el consultorio y
pisos son los Doppler arteriales y venosos.
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CARDIOLOGIA:

Esta especialidad se brinda de lunes a sabado
a partir de las 8 am vy hasta finalizar
procedimientos o estudios solicitados por los
diferentes servicios.

Dentro de los estudios mas frecuentes
realizados en la sala de hemodinamia estan la
Implantacion y reprogramacion de

dispositivos tales como cardio
resincronizadores, marcapasos Yy cardio
desfibriladores unicameral y bicameral,

estudio electrofisidlogo cardiaco derecho e
izquierdo, entre otros. En cuanto a los
procedimientos que se realizan mas
frecuentemente en el consultorio o en pisos se
encuentran ecocardiograma transtoracico,
monitoreo electrocardiografico (holter), eco
stress farmacoldgicos, eco transesofagico.

GASTROENTEROLOGIA:

Los procedimientos mas frecuentes son:
colonoscopias, endoscopias, ligadura de
vasos esofagicos y polipectomias.
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RADIOLOGIA INTERVENCIONISTA:

Dicha especialidad realiza procedimientos
guiados por tomografia, ecografia vy
fluoroscopia en salas de hemodinamia.
Dentro de los procedimientos de mayor
volumen para esta especialidad se encuentran
Nefrectomia, Paracentesis, Biopsia, drenajes
abdominales y/o toracicos e insercidon de
catéteres.

IMAGENES DIAGNOSTICAS:

El servicio de imagenes diagnosticas esta
conformado por las modalidades de
radiologia convencional, ecografia,
tomografia, resonancia magnética.

La lectura de estudios se realiza de manera
remota, excepto ecografia, con una promesa
de valor de entrega de reporte en 48 horas a
los diferentes servicios de la institucion.

Trabajamos por el bienestar y por la vida.

Sevrvicio de Apoyo Diagnéstico
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Sevrvicio de Apoyo Diagnéstico

HEMODINAMIA:

PRCEDIMIENTO hemodinamia " |

TOTA |

TOTAL PROCEDIMIENTOS

1617

CATETER CENTRAL

2

FLEBOGRAFIA DE MIEMBROS
INFERIORES

3

ARTERIOGRAFIA CORONARIA CON
CATETERISMO IZQUIERDO

416

ANGIOPLASTIA CORONARIA
PERCUTANEA (ENDOVASCULAR) UNO
0D0S

140

INSERICION O IMPLANTE DE
PROTESIS PERCUTANEO
CORONARIO/CARDIODESFRIBILADOR

INSERCION DE IMPLANTE O FILTRO
EN VENA CAVA (SUPERIOR O
INFERIOR) SOD

18

INCESRCION DE CATETER PARA
DIALISIS

21

INSERCION O IMPLANTE DE
PROTESIS INTRACORONARIA (STENT)
SOD

21

ANGIOPLASTIA O ATERECTOMIA DE
VASOS DE MEMBROS INFERIORES.
CON BALON. PROTESIS (STENT) O
INJERTO () PROTESICO (S)

88

AORTOGRAMA ABDOMINAL Y
ESTUDIO DE MIEMBROS INFERIORES

66

TOTAL

1617

PRODUCCION ANUAL
RADIOLOGIA
INTERVENCIONISTA:
‘ PRCEDIMIENTO TOTAL
TOTALPROCEDIMIETNOS INTERVENSINII| 310
BIOPSIA 25
DRENAJE DE ABDOMEN 9
DRENAJE DE TORAX 6
NEFROSTOMIA )]
INSERCION DE CATETER BILIAR Y/O
RETRO B
310
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RADIOLOGIA
CONVENCIONAL:
| PRCEDIMIENTO RADIOLOGIA [TOTAL
RESONANCATOTALPC || 205
RXABDOMEN M0
RX COLUMNA 178
RXCRANEO 13
RXREJA COSTAL It}
RXTORAX 2631
TOTAL| 20524

23
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HOSPITAL SAN CARLOS

Trabajamos por el bienestar y por la vida.

Sevrvicio de Apoyo Diagnéstico

PRODUCCION ANUAL
TOMOGRAFIA AXIAL RESONANCIA: ECOGRAFIA:
COMPUTARIZADA:
PRCEDIMIENTO tomografia |TOTAL PRCEDIMIENTO RESONANCIA [ TOTAL PRCEDIMIENTOECOGRAFIA  |TOTAL
TOMOGRAFIS ENTOTALPOR ES | 6155 RESONANCA TOTAL PO 10 TOTALDEPROCEDMMETNOS COGRAFH 511
;C\Egg;iN !233 RESOMANCIA DE ABDOMEN 3 ECOGRAFIDE FBIOVEN ]
ANGIORESONANCIA 18
ANNGIOTAC 81 RESONANCIA DE CEREBRO 57 FLOGHFALE TROE b
ANGITEP it RESONANCIA DE COLUMNA 15 EOOGRAFR DE TORKY 1
COLUMNA 4 COLANGIORESONANCIA 81 FCOGRAFIA VIAS URNARIA o
THOAR % RESOANCH DE PELVS 0 R TEIE0S | 16
TORAX 0 TOTAL| 1700
UROGRAFIA 03 st
TOTAL| 61%
De acuerdo con lo evidenciado se aumenté el Se realizara acercamiento con las EPS
nuimero de procedimientos en el afo 2020, en las contratadas para ofertar los servicios de manera

areas de hemodinamia, ya que la sala se presta para NO solo  hospitalaria si no ambulatoria con
realizar procedimientos de radiologia traslado redondo y servicios integrales a los

intervencionista, hemodinamia, electrofisiologia, cx  Pacientes que asi lo requieran en las distintas
vascular y algunas veces por parte de especialidades, y asi de tal forma incrementar 24
neurointervencionismo. ingresos a la institucion
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Unidades de
Cuidado Intensivo

La disponibilidad de camas fue de un total de
40 , para el servicio de Cuidados Intensivos,
distribuidas 20 para atencion de pacientes
con COVID y 20 para NO COVID.

Vale mencionar que previo al inicio de la
pandemia la distribucion era distinta toda vez
que las 20 camas del tercer piso
correspondian para el manejo de pacientes
intermedios y coronarios y la UCI del segundo
piso tenia las 20 camas para la atenciéon del
paciente de mayor complejidad, siendo esta
una unidad plena de cuidado intensivo.
Frente a esa capacidad instalada, hubo dos
momentos en los cuales se presentd un cierre
de 10 camas en el servicio. El primero fue con
relacion a una baja ocupacion en el mes de
abril cuando iniciaba la pandemia y se envid
personal a vacaciones vy licencias no
remuneradas para disminuir el pasivo
vacacional.
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El segundo momento fue a finales de julio
cuando las renuncias, incapacidades,
aislamientos y en términos generales la falta
de personal completo en todas las
profesiones (médicos especialistas, médicos
generales, enfermeras, fisioterapeutas vy
auxiliares) no permitia dar cubrimiento
adecuado al servicio. Para ambos casos,
fueron 30 dias los que se presentd esta
situacion.

Para el mes de diciembre, la cantidad de
camas de la capacidad instalada de cuidado
critico continda siendo la misma, con la
diferencia que la complejidad de los pacientes
viene en franco aumento en relacion con el
segundo pico de la pandemia registrado en
las ultimas semanas del mes.

En cuanto al andlisis de la poblacion se refiere,
en el transcurso de la vigencia actual, no hubo
cambios relevantes en el perfil demografico
qgue se atendid en las unidades de cuidado
intensivo, ya que fue acorde al de los grupos
manejados institucionalmente y que en lo
corrido del 2020 tuvieron el mismo
comportamiento, siendo los pacientes que
estan en la década de los 70 a los 79 anos los
gue mayor presencia tuvieron en el servicio.
Seguido a este grupo etario estdan los
pacientes de 80 a 89 y luego los de 60 a 69
anos.

Por otro lado, se mantuvo un rendimiento
ocupacional éptimo durante todos los meses
del aho como se vera en la siguiente grafica,
incluyendo la comparacion con la vigencia
anterior de enero a diciembre.
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Porcentaje ocupacional UCI 2do piso

%% OCUPACIONAL UCIINTENSIVA

100%

80%
G0%
40%
20%

0%

Ene Feb Folar Abr Fl zy lun Jul Ago Sep Oct Mo Dvic

mz2020| 932% 26% 73% 7% 7% 83% 94% 90% 95% 91% BE% B6%

WZ019 | 90% 35% 38% 34% 32% B6% 32% 87% 20% 7% 91% B9%
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Porcentaje ocupacional UCI 3er piso

% OCUPACIONAL UCIINTERMEDIA

100%
80%
a0%
409
209
0%

Ene Feb ET Abr EM Jun Jul Ago Sep Ot Maowv Dic

WI020 | 9d4% 89% T2% G4% Ta9% Qi aT% Qi S8% S0 85% 83%

W2019 | 39% 23% 24% 25% QD% Q0% 26% 91% 9a% 28% 93% 28%
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De las diferentes dependencias de |la
institucidén, como se vera en la siguiente tabla
comparativa del segundo semestre,
demuestra el comportamiento principalmente
con tendencia a aumentar del servicio de
urgencias. Asi mismo, en las remisiones que se
recibieron durante los meses en mencion, asi
como la importante dindmica de crecimiento
frente a los pacientes que llegaron desde
hospitalizacion y salas de cirugia a las
unidades de cuidado critico tanto de COVID
como no COVID.

Adicionalmente, la cantidad de pacientes que
se han atendido a través de la vigencia actual
tienen una distribucién que no se homogenizd
con el paso del tiempo debido a la dindmica
propia ocasionada por la pandemia.

En ese sentido, igual vale la pena mencionar
que los meses antecesores por ser los
relacionados con el pico de COVID-19 fueron
los de menos pacientes atendidos por la
disminucion del giro cama y el aumento del
promedio dia estancia como se vera mas
adelante y no por la ocupacion que fue
practicamente completa.

Con lo expuesto anteriormente, para el mes
de diciembre se observa un repunte en la
cantidad de pacientes atendidos en las
diferentes unidades de cuidado intensivo,
principalmente viendo las graficas, en lo que
concierne a las remisiones y a los pacientes
provenientes del servicio de urgencias; como
se analiza en las siguientes graficas
discriminadas y totalizadas que ademas
muestran el comportamiento durante todo el
afo 2020.
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Cantidad total de pacientes atendidos en UCI en 2020.

Total egresos UCI 2020
400
350
300
250
200
150
100

50

Ene  Feb  Mar  Abr May Jun | Jul  Ago  Sep | Oct MNov Dic

— 2020 | 368 | 282 | 257 263 370 | 279 | 218 | 193 318 | 303 | 313 340
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Vale mencionar también dentro del analisis
que, en el momento del primer pico de la
pandemia, es esto en el mes de julio y agosto,
la cantidad de egresos no es la mas alta, pero
si contraponemos la ocupacion del servicio
vemos que es del 97% (ver graficas
preliminares). Esto se explica por la baja rota-
cion de esos pacientes como se observara
mas adelante dada la complejidad de sus
cuadros clinicos.

Ese mismo comportamiento se comienza a
observar a finales del mes de diciembre con
un nuevo aplanamiento en la curva de la
cantidad de egresos en el servicio dado el
aumento de los casos complejos dentro de la
UCI destinada a pacientes COVID.

Del andlisis anterior, es concluyente que el
diagndstico mas frecuente para el mes de
diciembre en la UCI de manera global
concierne a COVID-19 y similares en relacion
con la pandemia, tal y como fue siendo
costumbre en los diferentes meses del afo
2020.

Los siguientes diagnodsticos en orden de
frecuencia y prevalencia como es costumbre
corresponden a patologias cardiovasculares y
metabdlicas propias del grupo poblacional
gue manejamos, como se relacionan en la
siguiente tabla.

Asi mismo, no tuvo una variacion significativa
con base en los resultados obtenidos en los
meses anteriores y practicamente desde que
inicio el crecimiento exponencial de pacientes
con SARS CoV2.
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1 COVID 19
; ; De estos diagndsticos se desprenden otros

2 Infarto agudo de miocardio como son las condiciones de disfuncion tipo

3 | Angina inestable choque séptico, choque cardiogénico, choque
neurogénico, chogue hemorragico y chogue

4 Diabetes Mellitus obstructivo que finalmente son los que
terminan clasificando las mortalidades del

5 | Enfermedad cerebrovascular servicio de cuidados intensivos.

6 | Hipertension arterial Como ya se menciond, estos resultados son

7 | Enfermedad pulmonar obstructiva crénica transversales para toda la vigencia 2020 y no
ha presentado grandes variaciones entre los

8 | Hemorragia de vias digestivas diferentes meses del afo analizado.

9 | Infeccién de vias urinarias

10 | Tromboembolismo pulmonar
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Cumplimiento de Metas

Las unidades de cuidado intensivo cuentan con
indicadores de calidad y eficiencia técnica que
dan cuenta del comportamiento y gestion
dentro del servicio. Estos indicadores tienen
una relevancia importante frente al
direccionamiento que se tiene para gerenciar
las unidades de cuidado intensivo e
intermedio ya que su adecuado cumplimiento
frente a las metas fijadas tendra un impacto en
todos los procesos de rentabilidad de la UCI.

A continuacion, se describen los indicadores,
con todo el comportamiento durante enero a
diciembre del 2020 y su comparacion con la
vigencia anterior, aclarando que se encuentran
distribuidos con cuidados intensivos y cuidados
intermedios pero que a partir del inicio de la

pandemia sobre el mes de abril se considero
qgque el espacio para los pacientes con
diagndstico de COVID quedarian en lo que las
graficas esta denominado UCI intermedios (3er

pISO).

Con lo anterior, los indicadores del servicio con
sus respectivas graficas muestran la
comparacion del ano 2020, asi como la
vigencia anterior mes por mes y la meta que se
establecio para cada uno de ellos. Las graficas
siguientes corresponden al giro cama,
promedio dia estancia, mortalidad y reingreso
de las dos unidades:
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Giro Cama Unidad de cuidados intensivos

GIRO CAMA UCI INTENSIVA

| s ARD 2019 678 | 480 5,65 683 | 745 7,26 6,25 721 768 | 642 | 653 | 680
= —Meta Objetiv| 5,00 6,00 6,00 600 | 600 600 6,00 6,00 60 | &% | 60 | 6
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Giro Cama Unidad Intermedia

GIRO CAMA UCI INTERMEDIOS

HAbe Jun

9.2 24 | 63 57 65 | 14 54 58
9,2 861 | 98 8,10 837 7,78 9,78 9,44
i L bl 5.0 il ol S

m— A 2020 11,1 87
s ARO 2019 8,83 7,20
= = hteta Objetivo 8,00 8,00

HHEE

HHHE
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Promedio dia estancia Unidad de cuidados intensivos
PROMEDIO DIA DE ESTANCIA UCI INTENSIVA
6,0
5,0
. - = St i et O i ittt i N S il Y] i
3_0 ! J | ! .
2.0
10 - - - . - .
Wi | e Mst | Abr My | Jun | Jul Ago | Sep Ot | Mo Dic
| o ARIO 2020 39 | i1 3.6 l 23 3.8 | 32 36 35 1.5 3.0 37 2.5
| s ARIO 2019 482 | 53 | 3B | 375 | 3@ | 36 | 406 | 407 | 3% | am3 | 48 | 0w
|= =MetaObjetiva| 450 | 450 450 | 450 450 | 450 | 450 | 450 | 450 | 450 | 45 | 450
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Promedio dia estancia unidad de cuidados intermedios

PROMEDIO DIA DE ESTANCIAINTERMEDIA

70 |

60 |

50 |

40 |

30 |

20 |

10 |

M:

R0 | 26 | 35 | 3a | 23 | 23 | a3 | 51 | sa | 3, 5 A |
| ARO 2009 | 3,60 385 | 285 3,76 3,57 || 3 368 | 3,5 3,15 3,3
= —MetaObjetiva| 350 | 350 | 350 3,50 35 | 350 | 350 35 | 350 | 3,50 3,50

37




NUESTRA GESTION

~ ASISTENCIAL

FUNDACION
HOSPITAL SAN CARLOS

Trabajamos por el bienestar y por la vida.

Unidades de Cuidado Intensivo

Mortalidad unidad de cuidados intensivos

MORTALIDAD DE UCI ANTES DE 48 HORAS

180% . ————— - — e
16,0%
14,0%
12,0% |
10,0%
B,

6,0%

a,0%

2,0%

0,0%

| — ARIO 2020 8,7% Caee | 122% , ;
s AND 2019 15% | 104% 13,3% 4,1% 10,7% | 6% 9,6% 10,9% 123% B2% 129% 0,0%
— —MetaObjetiva| 1% | 1™% 1% ™% ™ | 1% ™% 1™% 1™ 1% 1% ™%
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Mortalidad unidad de cuidados intermedios

MORTALIDAD DE UCI INTERMEDIA ANTES DE 48 HORAS

ox

a0,0%

35,0%

30,0%

25,0%

20,0%

150% | —

[ L

o | s — W = M W

Ene Feb | Mar Abr | May | Jun Jul

T T e N Y S S T
| s af10 2019 a4,4% 0% | 50% 1L1% | 3 | 8% | 15%
E=rWmchivo) 3w | B | O ™ | W | W |
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Reingreso UCI
REINGRESO A UCI ANTES DE 48 HORAS
0,6%
0,5%
0,4%
0,3%
0.2% : —
0,1% —
O Tene | Fe | mar | A | Way Jun | Age | sSep | oa Now Dic
w—H02020 | 03% 0,0% 0,4% 00% | 00% 0.4% 0,0% 0,0% oo% | 00% 0,0% 0,3%
=== ARO01S | 000% | 000% | 034% | 000% | 000% | 031% | 000N | 000% | 033% | 000% | 0% | 000%
= = Meta Objetive] 0,5% | 0,5% 0,5% 0,5% 0,5% 0,5% 0,5% 0s% | 05% 1,5% 0,5% 0,5%
De manera global, se observa que los Vale aclarar que la distribucion documentada
indicadores propuestos permanecen dentro debe entenderse de la siguiente manera: UCI
de las metas propuestas. intensiva en la UClI no COVID y la Unidad
Intermedia es la UCI COVID. 40
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Esto es importante para entender los
aumentos relacionados con el promedio dia
estancia y el giro cama de esa unidad
intermedia, ya que los pacientes COVID que
se encuentran en este servicio, por su alta
complejidad impactaron negativamente este
indicador durante todo el 2020,
especialmente desde el mes de abril como se
observa hasta el mes de diciembre.

Pese al seguimiento estricto, y la intervencion
oportuna, muchas veces no se pudo realizar el
traslado efectivo del paciente por no disponer
de una cama de aislamiento en cuidado
basico, debido al aumento de pacientes que la

requerian como consecuencia de la pandemia.

Para el mes de diciembre estas condiciones se
lograron optimizar, motivo por el cual como se
observa en la grafica hubo una discreta
mejoria en el giro cama, en el promedio dia
estancia y en la misma mortalidad.

Asi mismo, es claro que la mortalidad en esa
area tuvo un aumento significativo en los
ultimos meses, en relacion con los datos que
habitualmente manejaba esa unidad por todo
el contexto que implica el perfil de pacientes
con diagnodstico de coronavirus. Como se
observa en las graficas anteriores, a partir del
inicio y progresion de la pandemia estos datos
guedaron fuera de la meta establecida en
todo el afo en curso.
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En la grafica que corresponde a cuidados
intermedios, evidentemente se ve el aumento
en los casos de mortalidad, situacion
relacionada con la estancia de los pacientes
COVID en este servicio. Es claro que el
aumento significativo por la mortalidad que se
incrementod por los pacientes diagnosticados
con coronavirus y todas las comorbilidades y
factores de riesgo de estos pacientes, mas alla
gue en diciembre disminuyo un poco respecto
a los datos del ultimo trimestre.

Por si sola, la unidad COVID tiene mas
fallecidos que la sumatoria total de todas las
unidades hacia el primer trimestre del afo. La
vigencia actual por todo lo relacionado conla
pandemia ha mostrado un particular niumero
de aumento en la estancia de los pacientes,
disminucion del giro cama y el gran numero
de decesos relacionados con COVID 19.

Del analisis de todos los casos de mortalidad
para el mes de diciembre, se evidencia que en
ninguna situaciéon hubo alguna mortalidad
relacionada con algun evento de seguridad
del paciente o fallos en atributos de calidad
gue no se llevara a cabo. Fueron todos, casos

de gran impacto por las multiples
comorbilidades de los pacientes que
fallecieron.

Esa circunstancia es muy explicita en la
grafica ya que si se compara la tendencia de la
vigencia anterior o los meses predecesores en
cuanto a la mortalidad se refiere claramente
hay una situacion puntual que generd el
cambio de la dinamica. No es otra cosa que
los resultados de la pandemia.
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Frente al indicador de reingreso, mas alla de
los temas y circunstancias relacionadas con la
pandemia, solo se presentd un reingreso que
igualmente no sobrepasa la meta propuesta.
Como se observa en la grafica es una
tendencia que siempre se mantuvo de manera
favorable durante todo el afno 2020.

Es de este modo mas alla de los reingresos
documentados, no se sobrepasa la meta en
ninguno de los meses del ano, dato que nos
sugiere una atencion de calidad dentro del
servicio de cuidados intensivos e intermedios.

Para el mes de diciembre se presentd un
reingreso por requerimiento de ciclos de
ventilacidon mecanica no invasiva, sin embargo
en correspondencia a lo mencionado
previamente, la grafica deja ver que no se
sobrepaso la meta propuesta para la vigencia
actual.

Efecto Pandemia:

Toda la pandemia ha sido un ejercicio de
crecimiento constante, de maduracion, de
reinventar situaciones, de toma de decisiones
que para fortuna han logrado impactar
favorablemente el servicio. Pese a todas las
dificultades, se ha dado alcance a Ia
prestacion del servicio y a garantizar una
atencion de calidad al momento de atender al
paciente criticamente enfermo.

Una de las dificultades presentadas durante el
2020 fue la del desabastecimiento de medi-
camentos tales como sedantes, relajantes y
analgésicos, situacion que se presentd a nivel
del sector salud en las esferas nacionales,
internacionales y locales. Estas dificultades
generaron inconvenientes para la prestacion
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del servicio y nos llevaron a hacer uso de Esas situaciones obligaron en su momento
alternativas terapéuticas con el fin de menciond al cierre de 10 camas para poder
garantizar un adecuado acople a los optimizar el recurso humano y con ello evitar
parametros  ventilatorios de  nuestros la materializacion de riesgos dentro del
pacientes. servicio, situacion que posteriormente pudo

ser reestablecida.
Esa condicion impacto directamente el

escenario de la rotacion de camas pues
aumentd el promedio dia estancia vy
disminuyd el giro cama en la unidad COVID
por todo el contexto de estos pacientes.

La falta de talento humano en el curso de este
ano también generd un impacto desfavorable,
como consecuencia del aumento de las
incapacidades y los aislamientos ocasionados
por el virus , sin embargo, nunca se dejo de
brindar la atencidon correspondiente y la
disposicion del grupo, mas alld de las

dificultades siempre fue a la altura de las
condiciones del servicio.
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MEDICION

OPORTUNIDAD EN REALIZACION DE CIRUGIA PROGRAMADA

4,3 43 43 | 44 | 43

1,7 17 23 a7 | 15 | |
4,35 4,35 4,35 435 | 4755 43 | 4,35 4,35 4,35 4,35 435

— —Meta Objetivo
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Analisis de Resultados 2020:

Durante el ano 2020 estuvimos expuestos a
diferentes variabilidades debidas a la
situacion emitidas por la nueva emergencia
funcional dadas por el Sars Cov2 ,ademas de
subregistros de pacientes realizados y no
incluidos en la base de datos en que los
usuarios deciden posponer procedimientos,
las variabilidad encontradas segun el origen
de la programacion 5810 con un total de dias
transcurridos  entre la autorizacion y la
realizacion de la cirugia de 15090 con un
promedio de 2.4 de oportunidad.

Pacientes programados hospitalarios vy
ambulatorios 4126 con total de dias
transcurridos desde la autorizacion hasta la
realizacion de 70703 con un promedio de 1.9
de oportunidad causas de demora de
programacion Variabilidad Artificial
extrainstitucionales como son Autorizaciones,

| \

Salas de Cirugia
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disponibilidad de consulta especializada,
toma de examenes prequirdrgicos,
disponibilidad del usuario frente a |la
pandemia, Causas de Variabilidad natural
como condiciones propias del paciente, pese
a todos lo establecido durante el afo a nivel
mundial hubo una disminucion del promedio
de dias de oportunidad mejorando nuestra
cifra anual.

Trabajamos por el bienestar y por la vida.
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| ANO 2019
| — ANO 2020
- == Meta Objetivo

Durante el ano 2020 no se presentaron
complicaciones anestésicas estableciéndonos
en zona de seguridad 0%.
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Durante el ano 2020 no se presentaron

complicaciones anestésicas estableciéndonos
en zona de seguridad 0%.
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En el ano 2020 se programaron 5810 con 219
cancelaciones encontrandonos en zona de
riesgo, en 4.3% situaciones ya mencionadas
frente al estado pandémico por el que nos
encontramos motivo principal para
cancelacion de cirugias por parte del paciente
ademas de variables artificiales como son,
ausencia de insumos ( Anestésicos Propofol

y Thiopental) Retraso de insumos MAOS,

causales de disentimiento quirurgico vy
variables naturales secuelas por Sars Cov2,
causales distribuidas de la siguiente manera
atribuibles a la institucion 39.5%, atribuibles al
paciente 45.6 %, atribuibles por causas
extrainstitucional de 12.8%. del total de
cancelaciones.
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1205
100%
B0%
603
0%
0%
%

| s ARO 2019

; A0 2020
= =Meta Objetivo

Durante el ano 2020 el comportamiento de la  pacientes es la no aceptacion de
ocupacion de salas de cirugia disminuyo procedimientos quirdrgicos ante el temor de
frente al periodo anterior proceso que inicioa exposicion del virus ademas de la baja
la baja en marzo de 2020 debido a la demanda de pacientes.

pandemia en la cual nos encontramos nos

encontramos en zona de peligro menor al 85%

con un 59 % de total de ocupacion anual, las 50
principales causas de cancelacion de los




NUESTRA GESTION

" ASISTENCIAL

Consulta Externa

Oportunidad de asignacion de citas:

Citas atendidas 2020
1200
.~ 1080
1000
‘{3’0 35(5\
800
c00 \ —675, 686
\ / \,ﬁ;ﬂl-s-uﬁ.w 480
400 \ — Series
200 ._,ﬂ/ 201
0
€ O & & L € © ¢ &
& K&“ &'S"" P &Y @9'6@‘0 (}50'%@9‘&0
07T QY &
{,Q,Q (\o b

FUNDACION
HOSPITAL SAN CARLOS

Trabajamos por el bienestar y por la vida.

Se presenta la trazabilidad de lo transcurrido
del afo en cuanto a nUmero de citas atendidas
y se puede evidenciar que marzo fue el mes
de mayor numero con un total de 1080 citas y

los meses de abril y mayo con 182 y 201 citas
atendidas respectivamente, son los meses con
menor volumen de citas atendidas, o que
corresponde a la situacion de salud publica
presente en el pais.
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Oportunidad de asignacion de citas:
OPORTUNIDAD EN ASIGNACION DE CITAS

12,00

10,00

8,00

6,00

4,00

2,00

0,00
Ene | Feb |Mar | Abr (May| Jun | Jul | Ago | Sep | Oct | Nov | Dic
mmm ANO 2020 7,73 7,54 4,40 3,45 4,88 | 6,23 6,16 | 7,78 |7,12 | 7,13 | 4,58 | 7,88
s ANO 2019 306|712 |6,92 6,45 (9,01 |10,9 /10,5 |7,60 7,37 |9,66 7,53 |7,06
— = Meta Objetivo | 8,00 | 8,00 | 8,00 | 8,00 |8,00 | 8,00 8,00 8,00 800 800 800|800

Este indicador nos permite evidenciar la de la misma. El indicador presenta seguridad

oportunidad de acceso a citas que tienen los con menos de 8 dias, riesgo entre 8 y 10 dias y

pacientes, midiendo el nimero de dias que peligro con mas de 10 dias. En el afio 2020 se

transcurren desde el momento en que el pacien- presentaron los siguientes datos, que eviden-

te solicita la cita y la fecha de asignacion cian el cumplimiento institucional frente a la 52
meta establecida.
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Cancelacién de citas:
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Este indicador nos permite evidenciar el
porcentaje de cancelacion de citas asignadas. El
indicador presenta seguridad con menos del 9%,
riesgo entre 9% vy 13% y peligro con mas de 13%.
En el ano 2020 se han presentado los siguientes
datos:

CANCELACION DE CITAS FHSC

14,0%

12,0%

10,0%

-—— = —-—-—-- - - Se verifica por sistema hosvitalReportfuente de

::Z: informacion donde se identifica que el mayor
n0% numero de cancelaciones obedece al paciente
2,0% (30) situacion que se vio afectada por orden
0.0% publico de Bogota, 4 fueron de tipo

Ene | Feb |Mar | Abr [May | Jun | Jul |Ago |Sep | Oct | Nov | Dic
mmm 2RO 2020 |5,9%9,8% 12,7 |5,6% | 13,3 |3,8% |8,6% |7,0%|4,2% | 4,6% 4,4%  5,0%
s ANO2019  |9,7% 9,5% | 10,2 |7,3% |8,5% |3,6% 6,5% | 7,4% |8,3% 9,2% 12,6  8,1%
~ — Meta Objetive |9,0% |9,0% 9,0% |9,0% 9,0% | 9,0% |9,0% |9,0% |9,0% |9,0% 9,0% 9,0% parte de la EPS etc.

administrativo lo cual obedece a varios factores:
ordenes vencidas, mal direccionamiento por

Por parte del factor medico no se presentd
ninguna.

El indicador a la actualidad esta en seguridad.
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Comportamiento de productividad por servicio RHB

Comportamiento de productividad de RHB 2020

20000

EME FEE MAR ABR MAY JUN JuL AGO SEP ocT NOY DI

TERAPIA RESPIRATORIA
——— GASES ARTERIALES
———INTERCONSULTAS
———TERAPIA OCUPACIONAL
——— MEBULIZACION
——EDUCACION T.0.
——EDUCACION FONO

OXIM

———TERAPIA FISICA

———TERAPIA DE LENGUAJE
———FREHABILITACION CARDIACA
——TOCMADE MUESTRA TRACTO RESPIRATORIO
———EDUCACION FISIOTERAPIA

GASES VENOSOS

Servicio de Rehabilitacién
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Hacia mitad de afo la disminucion de
productividad se asociaba a vacantes y tiempos
prolongados de actividades respiratorias, al
finalizar ano se aprecia disminucion de terapia
fisica y educaciones reflejada en las demas
actividades. Se agrega tabla de datos para
complemento de la grafica:

54




NUESTRA GESTION
ASISTENCIAL

FUNDACION
HOSPITAL SAN CARLOS

Trabajamos por el bienestar y por la vida.

Servicio de Rehabilitacion

ENE FEB  MAR ABR MAY JUN JUL AGO SEP |OCT NOV DIC

OXIM. 11366 | 10537 7568 5172| 5581| 5855 4677| 6530| 8434 | 8839| 9324 9512
TERAPIA RESPIRATORIA | 7399 6660| 6272 4160| 4294 5262| 3966 6001| 7306| 7996 8416| 8531
TERAPIA FISICA 450 817 844 765 4441 628 379( 1077| 1904 2662| 2233| 1397
GASES ARTERIALES 1152 1122 884 788 1091 1360| 1743| 1846| 1705| 1921 1786| 1913
TERAPIA DE LENGUAJE 938 | 1070 871 707 768 1008| 1036| 778| 975| 1005( 1022| 1023
INTERCONSULTAS 403 457 445 354 408 262 241 245 3441 315 228 262
REHABILITACION 286 230 223 268 294 386 395 388 398| 401| 402 354
TERAPIA 322 336 380 382 295 363 363 272 3441 339 129 296
EAELSJE.STRA TRACTO 58 40 100 123 106 283 423 314| 217 304 275 408
NEBULIZACION 715 654 584 5 0 4 0 1 0 0 0 2
EDUCACION

FISIOTERAP. 170 190 104 46 34 54 54 54 68| 435 502 155
EDUCACION T.O. 114 108 88 87 64 68 64 64 113 117 42 87
GASES VENOSOS 59 92 52 47 56 75 46 109 105 143 99 81
EDUCACION FONO 96 90 40 58 33 55 53 27 148 94 89 124
ESPIROMETRIA 13 32 24 0 0 0 0 0 0 0 0 0
PRODUCCION 23541 | 22435 | 18479 | 12962 | 13468 | 15663 | 13440 ( 17706 | 22061 | 24571 | 24547 | 24145
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Servicio de Rehabilitacién

Distribucion de productividad por servicio asistencial

Distribucion de productividad por servicio En general para el servicio de urgencias durante

2020 el ano se presentd un comportamiento estable
en la productividad, las estancias fueron mas
cortas, con rapida resolutividad. Para el caso de
la UCI se aprecia una variacion de la
productividad por alta ocupacion en los picos
de pandemia hacia segundo y tercer trimestre,
lo que generd secundariamente la variacion de

o Wh o e g % g m W0% productividad en el servicio de hospitalizacion,
Ene  Feb  Mar  Abr May Jun  Jul  Age Sept Oct  Mov  Dic dada la desviacidon y prioridad de talento
—ua HOSP ——URG humano a cuidado intensivo.




NUESTRA GESTION

- ASISTENCIAL

FUNDACION
HOSPITAL SAN CARLOS

Trabajamos por el bienestar y por la vida.

Servicio de Rehabilitacién

Distribucion de pacientes por servicio

El mayor numero de pacientes con rotacion para
atencion por el servicio de rehabilitacion, se
encuentran en el servicio de hospitalizacion
f00 asociado a la capacidad instalada en camas, en

a0o ___-___--__-__—
500 \/ e . . s
200 \f’ el servicio de wurgencias la rotacidon es

W T— significativa teniendo de cuenta resolutividad y

100
0

Distribucion de pacientes atendidos por servicio
2020

Ene  Feb  Mar Abr May Jun  Jul | Ago Sept | Oct  Mov | Dic traslados a otros servicios de manera precoz y
HOSP | &63 | 652 562 402 482 492 508 503 | 566 610 541 564 las estancias en UCI son relativamente mas
——URG | 573 459 | 353 256 278 330 427 446 431 479 450 499 prolongadas por la complejidad clinica con lo

——ucl 264 212 181 149 222 188 165 129 134 217 217 226 gue el numero de pacientes es menor.

HOSP  ——URG

udl
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Laboratorio Clinico

Para el periodo comprendido entre enero a
diciembre fueron atendidos en FHSC 18.919
pacientes en los servicios de laboratorio clinico,
gestion pre transfusional y patologia.

Las actividades realizadas fueron 465.062.
Dentro de estas se contemplan patologia y
servicio de gestidon pre transfusional.Las areas
de mayor demanda siguen siendo las de
QUIMICA  CLINICA, HEMATOLOGIA vy
MICROBIOLOGIA.

Numero de pruebas COVID-19 realizadas
en la vigencia por servicio y resultado

Se realizaron 2.591 pruebas moleculares para
COVID 19 de enero a diciembre. Estas pruebas
en su mayoria correspondieron a demanda por
URGENCIAS.

FUNDACION

HOSPITAL SAN CARLOS

Numero de pruebas de AG.

Se realizaron 332 pruebas de AG entre enero y
diciembre de 2020.

Evaluaciéon de Frecuencias:
El comportamiento de la demanda se mantiene,

los dos ultimos meses fueron los de mayor
demanda.

58
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Cumplimiento de metas

Para Laboratorio Clinico y Patologia
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Laboratorio Clinico

120,00%
100,00%
80,00%
60,00%
40,00%
20,00%
0,00%

CLINICO Y PATOLOGIA MES A MES EN FHSC

RESPUESTA INMEDIATA FRENTE AL REPORTE CRITICO DE LABORATORIO

Ene

Feb

far

Abr

M ay

Jun

Tul

Ago

Sep

Oct

W ow

Dic

AN O 2020

98,52%

100,00

99,67%

99,73%

99,58%

99,81%

100,00

98,37%

100,00

100,00

100,00

100,00

mm ANO 2019

95,3%

99,1%

98,7%

98,8%

98,5%

100,0%

99,2%

99,3%

98,6%

98,8%

98,3%

0,0%

= = = NetaObjetive

98,5%

98,5%

98,5%

98,5%

98,5%

98,5%

98,5%

98,5%

98,5%

98,5%

98,5%

98,5%

A lo largo de estos 12 meses se evidencia que
se mantiene la oportunidad frente a la
conducta medica inmediata al reporte de
valor critico, dada su relevancia estamos en
zona de seguridad con 100% importante por

seguridad del
decisiones con oportunidad.

paciente que se tomen

Trabajamos por el bienestar y por la vida.
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Laboratorio Clinico

Cumplimiento de metas
Para Laboratorio Clinico y Patologia
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Nimero de Examenes de Laboratorio Realizados
60.000
50.000
40.000
30.000
20.000
10.000
0
Ene | Feb | Mar | Abr | May | Jun | Jul | Ago | Sep | Qct | Nov | Dic
A O 2020 41,98 | 37.834 | 34.16 | 26.04 | 38.10 | 41.87 | 37.94 | 40.05 | 35.08 | 45.47 | 42.37 | 40.50
AN 2019 30.54 | 33.77 | 38.77 | 38.24 | 38.42 | 41.02 | 40.93 | 47.35 [ 45.20 | 45.79 | 44.78 | 41.65
= = = MetaObjetive | 39.00 | 39.00 | 39.00 | 39.00 [ 39.00 | 39.00 | 39.00 | 39.00 | 39.00 | 39.00 | 39.00 | 39.00

Se evidencia un incremento importante en los evidenciando mayor porcentaje de ocupacion

meses, octubre y noviembre. El mes de mayor  dando como resultado un incremento en la
productividad fue octubre con 45472 demanda.

examenes. En diciembre alcanzamos 40.508 60
examenes realizados, el hospital también esta
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Laboratorio Clinico

Cumplimiento de metas
Para Laboratorio Clinico y Patologia
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OPORTUNIDAD EN LA ENTREGA DE MAGNITUDES DE VALOR CRITICO

10,0
9,0
5,0
7,0
&,0
5,0
4,0
3,0

2,0
1,0
0,0

Ene | Feb | Mar | Abr | May | Jun Jul Ago | Sep Ot MNow Dic

AR 02020 2,7 2.8 2,7 2.6 2.6 2.5 2,5 2.5 2,4 2.6 2.5 2,6

s ARG 2019 2,45 | 255 | 2,49 | 255 | 257 | 251 | 248 | 2,51 | 2,57 | 255 | 0,00 | 0,00

= = = MetaObjetive | 867 | 8,67 | 8,67 | 867 | 867 | 8,67 | 8,67 | 8,67 | 8,67 | 8,67 | 8,67 | 8,67

Se cumple con los tiempos de entrega desde
laboratorio clinico, gestion pre transfusional y
patologia. En tiempo promedio son 2,6
minutos segundos post validacion en sistema 61
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Laboratorio Clinico
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Cumplimiento de metas
Para Laboratorio Clinico y Patologia
MUESTRAS DE PACIENTES CORRECTAMENTE IDENTIFICADAS
100,0%
80,0%
Ene | Feb | Mar | Abr | May | Jun Jul Ago | Sep Oct | Mov Dic
A0 2020 99,9% [100,0% [100,0% | 99,9% | 99,9% | 100% | 100% | 100% |99,96% | 100% (99,98%(99,99%
s ANO 2019 0,9997 |0,9996 | 0,9993 |0,9999 | 0,9997 |0,9936 | 0,9979 |0,9999 | 0,9995 |0,9998 [0,9999 |0,9999
- — — MetaObjetive | 1,00 | 1,00 | 1,00 | oo | 1,00 | L,o0 | L00 | 1,00 | L00 | 1,00 | 1,00 | 1,00

A pesar de la rotacidon de personal se ingreso, en nuestras capacitaciones al ingreso

mantiene la cultura de la identificacion de los colaboradores se recalca la importancia

correcta, para este mes fue del 99,9 % Aquise del cumplimiento y cuidado al respecto.

realiza trazabilidad permanente de como nos 62
llegan las muestras y el control esta desde el
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Laboratorio Clinico

Cumplimiento de metas
Para Laboratorio Clinico y Patologia
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OPORTUNIDAD REPORTE DE PATOLOGIA MES A MES EN FHSC
14,0
12,0
10,0
3.0
6,0
4.0
2,0
0,0
Ene Feb Mar Al May Jun Jul Ago Sep Oct M o Dic
AN O 2020 7.0 8.0 3,0 8.0 8,0 9.0 3,0 3.0 5.0 3,0 3,0 8,0
s AN O 2019 12,0 | 12,0 | 9,0 9,0 9,0 9,0 9,0 90 | 11,0 | 00 [ 90 | 11,0
- = = MetaObjetive| 12,0 | 12,0 | 12,0 | 12,0 | 12,0 | 120 | 120 | 12,0 | 12,0 | 12,0 | 12,0 | 12,0

Se cumplid la meta de oportunidad durante
todo el periodo, terminando en 8 dias.

En zona de seguridad. 63
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Se implementd en el marco de la pandemia el
apoyo continuo de la Oficina de Atencion al
Usuario, desde el servicio de psicologia y
Trabajo Social, frente al apoyo emocional vy
contacto cerca de la familia y su paciente,
mediante apoyo telematico a pacientes que, por
su diagnostico médico, son aptos para recibir la
video llamada de sus familiares, permitiendo asi
dar continuidad a la estrategia Estamos juntos.

La Oficina de Atencion al usuario desarrolla los
modulos de politica de humanizacion, atencion
en duelo. Esto con el objetivo de generar e
spacios humanizados de interaccidn con las
familias y pacientes.

Indicador de oportunidad de respuesta
a PQRS:

Durante el ano 2020 se cumplié con la meta
establecida de oportunidad en la respuesta a
PQR, presentando de forma consistente valores
por debajo de este tope maximo de dias.

FUNDACION
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Atencioén al Usuario

Proporcion Satisfaccion Global:

Durante el periodo 2020, se mantuvo la
satisfaccion mayor al 95%, identificando como
factor claves de éxito, cumplimiento a los
protocoles y procesos tanto administrativos
como asistenciales, igual que la aplicacion y
ejecucion de la politica de humanizacion.

Proporcion de Usuarios que recomendaria

a FHSC:

La recomendabilidad a lo largo de 2020 fue
superior al 95%, que es la meta establecida
institucionalmente, terminando en diciembre
con un valor de 98.2%

64




FUNDACION
HOSPITAL SAN CARLOS

Trabajamos por el bienestar y por la vida.

TALENTO
HUMANO




Indicadores de compensacion y salarios:

Mix Planta FHSC / ADECCO

ST wwx | mex

“d

Planta $17,050,082,166

Temporal $11,475,727,595

" Valor Némina Pensionados Ene-Dic 2019

ﬁ@}r% $847,156,562

@  CostoN6mina Ene-Dic 2019
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i’

LG LT 491

ADECCO 264
TOTAL 155

“J

; e Costo Némina Ene-Dic 2020

Planta $19,975,069,819

Temporal $9,162,258,759

. | Valor Némina Pensionados Ene-Dic 2020.

i. V8 sa6s,656671
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Indicadores de compensacion y salarios:

U Rotacion Ene-Dic 2019 F-.J Rotacion Ene-Dic 2020
5.85% . 5.55%

%nﬂu de Ausentismos Ene-Dic 2019 E Costo de Ausentismos Ene-Dic 2020
=6 %)

$59,912,298 . $96,252,146
@ Costo Horas Extras Ene-Dic 2019 % Costo Horas Extras Ene-Dic 2020
$48,005,132 $106.474.495

F
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Indicadores de selecciéon y contratacion:

::_ﬁ-l Contrataciones Enero — Diciembre TOTAL 766
A
FHSC indefinide Fijo Aprendizaje ADECCO ACCION PLUS YO CONTRIBUYO - FHSC
7 10 a1 BOE 73 139
Aprendices FHSC Promociones Internas
’ﬁ‘f S e 1',(4 (j Enero- Diciemre .ﬂt,ﬂ CARNETIZACION
il !
il use “ 2 FHSC 562
Adecco S06 TOTAL
Poligrafias Enero - Diciembre  TOTAL 950 Accidn 115 1300
FREEMPLEQ CONTROL ESPECIFICAS Contratistas 7
602 338 10 Varios 40 /
“En el mes de abril no se adelantaron poligrafias por ls contingencia.
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Indicadores de relaciones laborales y SST:

% Costos de Mo Calidad (2] Temas de capacitacion: 55
HH
sanciones disciplinarias $10.383.874
Participaciones: 3713
Escala de procesos disciplinarios
Tar:fanz_as fe!ter_atiuas 3I2% Termltaciomes: ds conkiito
Ausencias injustificadas 25% - 257
Incumplimiento de Funciones 11%
Incumplimiento de politicas 12% w0
Hurto 11%
Cambio de turno sin autorizacion 9% ™ 172 118
= 7
Mo. Accidentes Trabajo Mo. Procesos disciplinarios
3 bor 13 :g ]'E
84 46 7 = 5
; —mEliloe oo .n'uan
FLAMTA ADELTO ALCHIN
Inspecciones de bioseguridad ® luska Causa W Sin justa causs M Renuncias
’Ea-nt'dad 143 ; B Mutuo acuerdo Wencimiento Cto, B Yo Contribuys
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Estado de resultados a 371 de diciembre:

Estado de resultados
Al 31 de diciembre

Ingresos ordinaros
Costo de ventas
Gastos de administracion

Deficit Operacional

Ctros Ingresos no operacionales
Gastos financieros

Otros gastos

Excedente No Operacional

Utilidad antes de la provisién para
impuesto sobre la renta

Provisidn para impuesto sobre la
renta

Excedente neto del afio

2020

2019

(Expresado en pesos colombianos)

$ 77,595 139,374
$ 64,982 703,748
$ 14,930 608,264
$ (2,318,172,638)
$ 8833512267
$ 1574661468
$ 4117683390
$ 3,141,167.409

$ 81,730,064 786
$ 63 491,307 685
$ 15,295 779,529
$ (2,057,022,428)
$ 7323985223
$ 2348226 694
$ 1085012821
$ 3,890,745,708

$ B229947T11

$ 1833723280

$ 26894695
796,100,076

$ 1,966,688
$ 1,831,756,592

VARIACION
MONTO

$ (4,134,925 412)
$ {3.508,603,936)
$ (365,171,265)
$  (261,150,210)
$ 1500527 043
$ (773 565225)
$ 3032670568
$ (749,578,299)

$ (1,010,728 509)

$ 24,928,007

$ (1,035,656,516)

VARICION
%

-123%

03%
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La Fundacion Hospital San Carlos presenta
disminucion de ingresos operacionales, la cual
estd dada principalmente por el cierre del
contrato con Cruz Blanca, el cual a corte de
2019 representaba 63% sobre los ingresos del
grupo 3, dando asi una disminucion
representativa. No obstante, cabe aclarar que
este tipo de contratacion estuvo ligada a la
liguidacion de dicha entidad.

Por otro lado, existieron factores generados
por la crisis Sanitaria que dio paso una
coyuntura econdmica nacional, permitiendo
gue se tomaran medidas como la cancelacion
de procedimientos quirurgicos, lo cual
conllevd a reprogramar y/o cancelar dichos
procedimientos impactando en la baja de la
facturacion y a que se mantenga el gasto para
el personal por implementacion de EPP
(Elementos de proteccion personal), minimos
para mitigar el riesgo de contagio vy
propagacion del COVID-19.

Como consecuencia de lo anterior proporcio-
nalmente se observa una disminucion del 5%
en el costo de ventas, que estuvo supeditado
a la facturacién generada.

FUNDACION
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La Fundacion Hospital San Carlos en ejercicio
y cumplimiento de su objeto misional y en
ocasion a la pandemia generada por el
COVID-19, recibio en el ultimo semestre recur-
sos otorgados por el ADRES (Administradora
de Recursos del Sistema) por disponibilidad
de camas UCI, generando asi un incremento
significativo con respecto a los ingresos del
afo inmediatamente anterior.

Por otra parte, la Fundacion Hospital San
Carlos presentd disminucion de sus gastos
Financieros generado por la reduccion del
apalancamiento financiero con entidades del
sector bancario y por el contrario se genera
aumento en los otros gastos dado principal-
mente por el aumento en el reconocimiento
de las provisiones ocasionadas por procesos
juridicos que presenta la fundacidn y se
encuentran en curso. Lo anterior con el fin de
dar mayor razonabilidad en las cifras a nivel
financiero.
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MERCADEO



Con el propdsito de fortalecer
nuestraFundacion Hospital San Carlos, se
retomod en el ultimo trimestre del afo
2020 el area de mercadeo, la cual
direcciono sus actividades en estudios de
mercadeo cualitativo y cuantitativo con
pacientes y aseguradoras que nos
permitieron conocer nuestra situacion
actual frente a ellas e implementar una
serie de estrategias para fortalecer
nuestro DOFA institucional.

Para el ano 2021, se creard el area
comercial la cualinclinara todos sus
esfuerzos al mejoramiento de las
relaciones comerciales.Esto es una gran
oportunidadpara nuestra fundacion, pues
nos permitira trabajar en la
potencializacion de nuestros servicios
existentes y la ampliacion de nuestro
portafolio, con el fin de posicionarnos en
el mercado como referente de servicios
de salud de alta complejidad en el
suroriente de Bogota.

FUNDACION
HOSPITAL SAN CARLOS

Trabajamos por el bienestar y por la vida.

Adicional se implementaron estudios de
mercadeo por cada una de nuestras
especialidades los cuales nos han
permitido conocer el comportamiento del
mercado y nuestra posicion frente a estos
en cada una de nuestras especialidades.
Lo anterior con el fin de realizar distintas
estrategiasque nos permitan
diferenciarnos de nuestros competidores
y ser punto de referencia frente a las

distintas EAPB. (Entidades
Administradoras de Planes de
Beneficios).

Esta gestion buscara generar una

experiencia unica en salud a nuestras
aseguradoras, y contribuir a que la
atencidnde nuestros pacientes sea cada
vezmejor, siendo gestores de servicios
integrales de atencion en todas las
especialidades que nuestros clientes
requieran.
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COMUNICACIONES



Como proceso estratégico de |Ia
organizacion dentro del marco de la
pandemia por COVID-19, durante el afo
2020, se desarrolld todo un plan de
comunicaciones externas en las que se
beneficid al publico externo con
informacion de prevencion sobre el virus
mediante el contenido constante en
nuestras redes sociales; el area de
Comunicaciones de FHSC resolvio ejercer
con mas intensidad los roles de
Community Manager y Web Master con el
fin de dar respuesta oportuna a los
requerimientos de los usuarios vy
familiares por canales digitales.

A cierre de 2020, contamos con una
parrilla de temas para el interés mediatico
en el que, con las diferentes derivaciones
por temas de pandemia, hacian que la
Fundacion Hospital San Carlos fuese un
referente en temas clinicos y de
experiencia satisfactorias de nuestros
usuarios.

CEIMUNICACGIONES

Ademas, se consoliddo contenido con
frecuencias puntuales al publico objetivo
qgue apoyaron el proceso informativo
tanto a nuestro cliente interno como
externo; apoyamos de manera interna a
todos los procesos al ejecutar los
protocolos de bioseguridad para nuestros
pacientes, usuarios y familias.

Para el ano 2021, el
comunicaciones

proceso de
establecera un plan
operativo en el que se establecen
actividades para fortalecer la
comunicacion interna de la organizacion
mediante nuevos canales y mejora en los
ya existentes, adicionalmente se
mantendra la participacion en medios de
comunicacion en los que el
reconocimiento sea para FHSC vy asi
mismo continuar la potencializacion de
nuestra marca por medio de la cercania
con la comunidad.
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