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Objetivos:

Apoyar el proceso iniciado por la Secretaria Myrdtide Salud Publica (SMSP) dirigido al
fortalecimiento de la utilizacion de la informaci@m salud producida por el sistema Registro
Individual de Prestacion de Servicios de Salud §kh la toma de decisiones.

Caracterizar los aspectos mas relevantes en loiopido con cuatro atenciones basicas prestadas a
los afiliados al Sistema General de Seguridad $SamaSalud (SGSSS) en la ciudad de Cali:
consultas, procedimientos, urgencias, hospitalires.

Recuento histérico

A través de la resolucion 3374 de 2000 el Ministee la Proteccidén Social definié el funcionamiento
del Registro Individual de Prestacion de Servidessalud RIPS.

En el aflo 2009 se crea en Cali una base de datdsnele se consigna la informacién reportada por
las aseguradoras de los regimenes subsidiado gledivio, aunque con antelacion se venia haciendo
con la informacion generada por las ESE Municipalega informacion se tiene disponible en la

Secretaria de Salud luego de un proceso de cociéerteealizada por el grupo conformado con este
fin, con las diferentes EPSs y ESEs. Este prodesmncertacion ha sido necesario, pues de acuerd
con la resolucion 3374, la informacion debe seiagla directamente al Ministerio de Salud por las

EPS. Como producto de este proceso de concertaeidra logrado disponer de la informacion que
permitié la realizacion del presente documento.

METODOLOGIA
El punto de partida fue describir las caracterstide las principales atenciones reportadas: d¢ansul
procedimientos, urgencias, hospitalizacion durahtg#io 2011.

A través de las sentencias correspondientes salltmria base de datos creada por el Area de

Sistemas de la SMSP para almacenar y procesafolmiacion de RIPS suministrada por EPS-ESEs

Municipales la cual opera bajo el programa SQiv&e Las tablas generadas se exportaron a los
programas Epilnfo version 3.5, Stata 10, Excel 2@dgun las caracteristicas de cada andlisis, se
construyeron las rutinas de consulta correspoteien



RESULTADOS

Tabla 1 Poblacion en la demanda de servicios

Afiliados
CONTRIBUTIVO | 1.566.012 61.24 %
SUBSIDIADO 644.317 25.19%
VINCULADO 346.896 13.57 %
Total 2.557.225 100,00%

La poblacién cubierta por el SGSSS es de 2557225 personas de las cuales 1566012 (61.24%) corresponden al
régimen contributivo, 644317 (25.19%) corresponden al régimen subsidiado, 346.896 (1357%) pertenecen a
la Poblacidn Pobre no Asegurada, PPNA (Vinculados)

Fuente: BDUA Fosyga diciembre 2011
DANE: Poblacién Cali 2011 - 2.269.630

Tabla 2 POBLACION AFILIADA - REGIMEN CONTRIBUTIVO POR EPS

5.0.5 316.000 | 20,2
COOMEVA 251.723| 16,1
COMFENALCO 228.967 | 14,6
NUEVA EPS 168.794| 10,8
COSMITET 161.014| 10,3
SALUDCOOP 137.733| 8,38
EPS SURA 83.661| 53
SALUD TOTAL 66.181| 4,2
SANITAS 53.233| 3,4
CRUZ BLANCA 53.227| 3,4
ALIANSALUD 20.020( 1,3
CAFESALUD 16.200| 1,0
SALUD COLOMBIA 4912 0,3
COLPATRIA 4.347| 0,3
1.566.012| 100,0

Fuente: BDUA Fosyga diciembre 2011.

El total de afiliados al régimen contributivo fue 1.566.012. La mayor proporcién de afiliados
correspondi6 a la EPS SOS (20.2%) del total, la menor proporcion de afiliados correspondié a

Colpatria (0.3%)



Tabla3 POBLACION AFILIADA - REGIMEN SUBSIDIADO P OR EPS

EPS Afiliados %
EMSSANAR 314.675 48,8
COOSALUD 130.024 20,2
CAPRECOM 116.484 18,1
CONDOR 58.461 9,1
SELVASALUD 14.249 2,2
CAFESALUD 9.971 1,5
MALLAMAS 453 0,1

644.317| 100,0

Fuente: BDUA Fosyga diciembre 2011.
El total de afiliados al régimen subsidiado fue 644.317. La EPS EMSSANAR tuvo el mayor nimero
de afiliados der régimen contributivo (48.8%), la EPS con la menor proporcién de afiliados fue
MALLAMAS (0.1%)

Tabla4 POBLACION ASIGNADA POR ESE

EPS Afiliados %
ORIENTE 128.352 37,0
LADERA 76.317 22,0
NORTE 65.910 19,0
CENTRO 55.503 16,0
SUR ORIENTE 20.814 6,0

346.896 | 100,0

Fuente: BDUA Fosyga diciembre 2011.
El total de afiliados por ESE fue 346.896. La ESE con la mayor proporcién de afiliados fue ORIENTE con 37.0%.
La ESE con la menor proporcidn de afiliados fue SURORIENTE con 6%.

Tabla 5 FRECUENCIA DE ATENCIONES TOTAL

Atencion CONTRIBUTISUBSIDIADO ESEs Gran total %
Consulta 2259064 442609 656063] 3357736] 36,5%
Procedimientos| 3132091 712778 1842694 5687563 61,7%
Urgencias 58046 14947 16529 89522 1,0%
Hospitalizacion 46258 9223 20418 75899 0,8%
Total 5495459 1179557 2535704 9210720] 100,0%

Las principales actividades realizadas registradas fueron 9210720, por consulta (AC): 3357736
(36.5.%), procedimientos (AP): 5687563 (61.7%), atencidn de urgencias: 89522 (1.0%), hospitalizaciones:
75899 (0.8%).
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Tabla 6 ACTIVIDADES REGISTRADAS POR TIPO DE AFILIAC ION

REGIMEN |ACTIVIDADES PORCEN
CONTRIBUTIVQ

SUBSIDIADO }7896236 75,69%

VINCULADOS 2535704 24,31%
Total 10431940

Durante el periodo analizado se reportaron 10431940 actividades realizadas de las cuales 7896236
(75.69%) se realizaron por los regimenes contributivo, subsidiado, y 2535704 (24.31%) por las
entidades que atienden a los vinculados

No se puede hacer la separacion exacta en cuanto al régimen de origen: contributivo o subsidiado
pues en el 14% de los casos, no se consignd dato sobre EPS y régimen al que pertenecian.

Tabla 7 DEMANDA ATENDIDA POR TIPO DE REGIMEN*

Grupo Afiliados Usuarios | Extensionde
uso
Contributivo 1567539 918469 0,6
Subsidiado 644317 238459 0,4
ESE Mpales 346896 444287 1,3
Total 2558752 1601215 0,6

Durante el periodo analizado se reporté contacto con el 60 % de los afiliados en el régimen
contributivo, con el 40 % en el régimen subsidiado y con el 1.3 % de la PPNA.

Tabla 8 ACTIVIDADES POR TIPO DE REGIMEN

Regimen Actividades %

Contributivo 5495459| 59,66%
Subsidiado 1179557 12,81%
Vinculados 2535704 27,53%
Total 9210720| 100,00%

Se registraron de manera adecuada 9210720 actividades. El 59.66 % de las actividades
correspondieron al régimen contributivo, el 12.81% al subsidiado y 27.5 % se realizaron en el grupo
Vinculado o Poblacion Pobre no Asegurada (PPNA)



Se presento por parte de las EPSs del régimen contributivo y subsidiado subregistro del 14 % en el
campo EPS . Explica la diferencia con el numero de actividades de la tabla 6 y no permite una
discriminacién adecuada de las actividades por régimen.

Tabla 9 ACTIVIDADES REALIZADAS REGIMEN CONTRIBUTIV O POR EPS

EPS Total
SALUDCOO 1506147
COOMEVA 1400337,
COSMITET 687725
S.0.S 572298
CRUZ BLAN 515018
SALUD TOTAL 361127,
CAFESALUD 158305
SANITAS 151123
NUEVA EPS 68470
SALUD COL 46513
COMFENALCO 18511
ALIANSALUD 9884
Total 5495458

Se registraron de manera adecuada 5495458 actividades por EPS del régimen contributivo. La EPS
gue registré el mayor nimero de actividades fue SALUDCOOP con 1506147. La EPS que registré el
menor numero de actividades fue ALIANSALUD con 9884.

Tabla 10 POBLACION ATENDIDA EN EL REGIMEN CONTRIB UTIVO POR EPS SEGUN
CONDICION DE AFILIACION

COE[;IS © EPS COTIZANTES | BENEFICIARIOS | ADICIONALES | TOTAL
EPSO13 SALUDCOO 760989 723865 5011485355
EPSO16 COOMEVA 708916 638591 6688 | 1354195
EPSO18 S.0.S 271155 238044 7314 | 516513
EPS023 CRUZ BLAN 243108 266053 57| 509218
EPS002 SALUD TO 184234 171211 0| 355445
EPS003 CAFESALUD 80179 74534 29| 154742
EPSO05 SANITAS 114757 36307 18| 151082
EPSO37 NUEVA EPS 42405 16556 0 58961
EPS034 SALUD COL 29830 14752 16 44598
EPS012 COMFENALCO 8857 9921 0 18778
EPS001 ALIANSALUD 7485 1556 9 9050
Total 2451715 2191313 14635 | 4657663
Porcentaje 52,6 47,0 0,3 100

Las actividades registradas por EPS del régimen contributivo se realizaron el 52.6% en afiliados
cotizantes, el 47% en beneficiarios, y el 0.3% en afiliados adicionales.
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No se incluye a la EPS Cosmitet pues este campo no fue diligenciado en las atenciones prestadas.
La EPS que atendié la mayor proporcion de Cotizainke Aliansalud: 82.7%. La mayor proporcion

de beneficiarios la atendié Comfenalco; 52.8%. @ieianales, SOS: 1.42%. Hubo subregistro
adicional del 3% que explica la diferencia coralald 9

Tabla 12 ACTIVIDADES REGISTRADAS REGIMEN SUBSIDIADO

EPS Total
COOSALUD 466971
EMSSANAR 333359
CONDOR 233064
CAPRECOM 119356
SELVASAL 25305
MALLAMAS 1502

1179557

Se registraron de manera adecuada 1179557 actgageat EPS del régimen contributivo. La EPS
del régimen subsidiado que registré el mayor ndrderactividades fue COOSALUD con 466971
actividades. La EPS que registro el menor nimeactieidades fue MALLAMAS con 1502.

Tabla 13 ACTIVIDADES REALIZADAS EN PPNA
INSTITUCION-ESE Total
HUV 477934
HSJD 90962
HMCR 11060
ORIENTE 677348
CENTRO 637480
LADERA 305285
NORTE 251784
SURORIENTE 55008
ISAIAS DUARTE 28095

SAN MIGUEL 748
Total 2535704

Se registraron adecuadamente 2535704 actividades por ESE e Instituciones que atendieron a la
PPNA. La ESE que registro el mayor nimero de actividades fue la ESE ORIENTE con 677348. SAN
MIGUEL con 748 reporté el menor numero de actividades.

Tabla 14 DISTRIBUCION DE LAS ATENCIONES



Atencién Gran total %
Consulta 3357736 36,5%
Procedimientos 5687563  61,7%
Urgencias 89522 1,0%
Hospitalizacién 75899 0,8%
Total 9210720 100,0%

Las atenciones prestadas correspondieron en el 36.5 % a consultas, 61.7% a Urgencias, 1.0%,
hospitalizaciones el 0.8 %.

Tabla 15 DISTRIBUCION DE LAS ATENCIONES POR REGIME N

Atencion CONTRIBUTI|SUBSIDIADO ESEs Gran total
Consulta 2259064 442609 656063 3357736
Procedimientos 3132091 712778 1842694 5687563
Urgencias 58046 14947 16529 89522
Hospitalizacion 46258 9223 20418 75899
Total 5495459 1179557 2535704 9210720

Se registraron adecuadamente 3357736 actividades de consulta, 5687563 procedimientos, 89522
atenciones de urgencias, 75899 atenciones en hospitalizacion. Hubo subregistro del 14 % en
cuanto a la EPS que realiza las actividades en la base de datos RIPS. Por este motivo (subregistro

en el campo EPS) no coincide con la tabla 6.

Las actividades de consulta (AC), tuvieron Intensidad de Uso de 0.25 de los afiliados, las de
procedimientos (AP) de .12 de los afiliados, las de urgencias (AU) de 0.63 y las de hospitalizacion

(AH) de 0.52.

Tabla 16 INTENSIDAD DE USO GENERAL

Atencién Actividades| Usuarios Intenzisd:d de
Consulta 3357736 849148 0,25
Procedimientos 5687563 661166 0,12
Urgencias 89522 56101 0,63
Hospitalizacion 75899 39158 0,52
Total 9210720 1605573 0,17

Tabla 17 INTENSIDAD DE USO EN EL REGIMEN CONTRIBUT IVO



Atencidn Actividades| Usuarios Intenzisd:d de
Consulta 2259064 849148 0,38
Procedimientos 3132091 661166 0,21
Urgencias 58046 56101 0,97
Hospitalizacion 46258 39158 0,85
Total 5495459 1605573 0,29

La intensidad de uso de atenciones de consult@®&ndeél régimen contributivo fue de 0.3,
procedimientos: 0.21 atencion de urgencias 0.9¢ §.85.

Tabla 18 INTENSIDAD DE USO EN EL REGIMEN SUBSIDIA DO

Atencion Actividades | USUARIOS 'n:znsi::d
Consulta 442609 148877 0.33
Procedimientos | 712778 71481 0.10
Urgencias 14947 10711 0.71
Hospitalizacién 9223 7390 0.80

1179557 238459 0.20

La intensidad de uso de atenciones de consultarégimen subsidiado fue de 0.33, procedimientos:
0.10, atencién de urgencias del 0.71 y de hostzibhnes, 0.8.

Tabla 19 INTENSIDAD DE USO EN ESE.

Atencion Actividades| Usuarios Inte"f::;d de
Consulta 544488 178541 0.34
Procedimientos| 1399139 240098 0.17
Urgencias 5709 3908 0.68
Hospitalizacién 2227 1740 0.78
Total 1951563 424287 0.22

La intensidad de uso en el grupo de Vinculados fue 0. 34 en consulta, 0.17 en procedimientos, 0.68 en AU y 0.78 en
hospitalizacion.

Tabla 20 ATENCIONES EN EL REGIMEN CONTRIBUTIVO POR EPS



EPS Consulta Procedimiento| Urgencias llospitalizacié Total
SALUDCOO 670406 816601 3532 15608 1506147
COOMEVA 668724 715678 6189 9746 1400337
COSMITET 235165 447690, 0 4870 687725
S.0.S 140091 426271 1549 4387 572298
CRUZ BLAN 239074 269367 1225 5352 515018
SALUD TOTAL 134470 185271 39753 1633 361127
CAFESALUD 72581 83674 429 1621 158305
SANITAS 66721 83122 0 1279 151123
NUEVA EPS 8853 58394 795 428 68470
SALUD COL 11671 34541 1 300 46513
COMFENALCO 10282 3644 4573 12 18511
ALIANSALUD 1024 7838 0 1022 9884
Total 2259064 3132091 58046 46258 5495458

Se registraron 5495458 actividades por EPS del régimen contributivo. La EPS que reporté el mayor
namero de actividades de consulta fue SALUDCOOP: 670406 consultas al igual que el mayor
namero de Procedimientos: 816601 y de Hospitalizaciones: 15608. EI mayor nimero de atenciones
de urgencias lo reportd SALUDTOTAL: 39753.

Tabla 21 ACTIVIDADES EN EL REGIMEN SUBSIDIADO POR EPS

EPS Consulta focedimientdospitalizaci¢ Urgencias| Total
COOSALUD 175171 285333 1910 4557 466971
EMSSANAR 63425| 255588 5592 8754] 333359
CONDOR 77624 152861 1383 1196] 233064
CAPRECOM 119356 0 0 0] 119356
SELVASAL 6611 17964 317 413 25305
MALLAMAS 422 1032 21 27 1502

442609 712778 9223 14947] 1179557

Tabla 22 ACTIVIDADES POR ESEs
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Se reportaron 1179557 actividades por EPS del régimen subsidiado. La EPS que reportd el mayor
namero de consultas fue COOSALUD: 175171, al igual que el mayor niumero de Procedimientos:
285333. El mayor nimero de Hospitalizaciones lo hizo EMSSANAR: 5592, lo mismo que el mayor
namero de actividades de Urgencias: 8754.




ATENCION
INSTITUCION-ESE | Consulta Hospljtallza Prf)cedl Urgencias Total
ciéon miento

HUV 85649 13545 377856 884 477934
HSJD 18326 4538 58315 9783 90962
HMCR 3415 108 7384 153 11060
ORIENTE 178051 13 499247 37 677348
CENTRO 175487 839 457672 3482 637480
LADERA 94335 542 209266 1142 305285
NORTE 69984 257 181029 514 251784
SURORIENTE 17241 206 37027 534 55008
ISAIAS DUARTE 13449 363 14283 0 28095
SAN MIGUEL 126 7 615 0 748
Total 656063 20418 1842694 16529 2535704

Se registraron 253704 actividades en PPNA. Latutsfin que reportd el mayor niamero de consultas
fue la ESE Oriente: 178051, al igual que el mayonero de Procedimientos: 499247. El mayor
namero de Hospitalizaciones fueron reportados pidiJ&/ 13545. El mayor nUmero de actividades
de Urgencias lo report6 el Hospital San Juan de:[@@83.

Tabla 23 EXTENSION DE USO DE LA ATENCION DE CONSULT A EN EPS DEL REGIMENCONTRIBUTIVO

EPS AFILIADOS | USUARIOS E)l(J.;()DE
SALUDCOOP 137.733 116290 84,4%
CRUZ BLANCA 53.227 41272 77,5%
CAFESALUD 16.200 12030 74,3%
SALUD TOTAL 66.181 40954 61,9%
SALUD COLOMBIA 4912 2915 59,3%
COOMEVA 251.723 132573 52,7%
SANITAS 53.233 26588 49,9%
COSMITET 161.014 45487 28,3%
S.0.5 316.000 63881 20,2%
ALIANSALUD 20.020 793 4,0%
NUEVA EPS 168.794 6439 3,8%
COMFENALCO 228.967 8148 3,6%
SUSALUD 83.661 0 0,0%
COLPATRIA 4.347 0 0,0%

1.566.012 497.372 31,8%

La Extension de Uso de la atencion de consultd Beégimen Contributivo fue 31.8%. El valor
mayor lo presentd Saludcoop: 84.4% .
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Tabla 24 EXTENSION DE USO DE LA ATENCION DE CONSULT A EN EPS DEL REGIMEN SUBSIDIADO

EPS AFILIADOS | USUARIOS EXT DE USO
COOSALUD 130.024 54313 41,77%
CONDOR 58.461 22839 39,07%
MALLAMAS 453 157 34,66%
CAPRECOM 116.484 34583 29,69%
SELVASALUD 14.249 3068 21,53%
EMSSANAR 314.675 33917 10,78%
644.317 148877 23,11%

La Extensiéon de Uso de la atencion de consultd Bégimen Subsidiado fue 23.1%. Los rangos
tuvieron una variacion 41.77% (Coosalud) a 10.7B#%gsanar).

Tabla 25 EXTENSION DE USO DE LA ATENCION DE CONSULT A EN ESEs

ESE AFILIADOS | USUARIOS E)S;SE
CENTRO 55.503 39514 71,19%
ORIENTE 128.352 70596 55,00%
LADERA 76.317 34173 44,78%
NORTE 65.910 26120 39,63%
SUR ORIENTE 20.814 8048 38,67%
Total 346.896 178451 51,44%

La Extensidon de Uso de la atencion de consultaSihfde 51.44%. Los rangos tuvieron una
variacion de 71.19% (Centro) a 38.67% (SurOriente)

Tabla 26 ATENCIONES SEGUN FINALIDAD-REGIMEN CONTRIB UTIVO
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CONSULTA -.Iosp.i’t

lizacios
EPS PyP Resolutivo TOTAL |nf Gnal Otra | TOTAL
actividad % actividad % activid jactivid % |activid activid
COLMENA 7 0,7 1017 99,3 1024 97 74 34 131
SALUD TO 28359 21,1] 106049 78,91 134408| 1524] 93,4 108] 1632
CAFESALUD 10481 14,5 62033 85,5 72514] 1536] 94,9 83| 1619
SANITAS 1595 2,4 65120 97,6 66715] 1254 98 25| 1279
SUSALUD 0 0 0 0 0 0 0 0 0
COSMITET 2352 1] 232813 99] 235165 49 1] 4821] 4870
COMFENALCO 189 1,8 10089 98,2 10278 12| 100 0 12
SALUDCOO 106700 15,9] 563354 84,1] 670054]14918] 95,6] 679] 15597
COOMEVA 91289 13,7 577125 86,3] 668414] 9576] 98,3] 165| 9741
5,0,5 19533 13,9] 120558 86,11 140091] 4126] 94,1 261} 4387
CRUZBLAN 43413 18,2] 195512 81,8] 238925| 5049] 94,5 295 5344
SALUD COL 678 5,8 10937 94,2 11615] 280| 95,2 14 294
NUEVA EPS 1763 19,9 7086 80,1 8849] 402| 93,9 26| 428
306359 13,6] 1951695 86,4] 2258054|38822| 85,6] 6511] 45334

En el régimen contributivo se reportd la realizacion de 2258054 actividades de consulta con la
informacidn pertinente para la elaboracion de esta tabla, de las cuales 306359 (13,6%) tuvieron como
finalidad la Promocién de la Salud y 1951695 (86,4 %) correspondieron a atencién de enfermedad.

Con iguales caracteristicas se report6 la realizacion de 45334 actividades de hospitalizacion, de las
cuales 38822 (85,6% ) correspondieron a atencion de la enfermedad general y 6511 (14.4%) a otra actividad

de atencién.

Tabla 26A ATENCIONES SEGUN FINALIDAD-REGIMEN CONTR IBUTIVO

PROCEDI URGEN
MIENTOS CIAS
EPS Resolutivo PyP Det EnfProf TOTAL Alta Remision| Hospit TOTAL
activid | % | activid % activid % | activid | activid | % | activid | % | activid | % |activid
ALIANSALUD 7838| 100 0 0 0 0 7838 0 0 0 0 0 0 0
SALUD TOTAL 184175| 99,5 891 0,5 6 0] 185072| 39033 98,3 16 0] 655 1,6] 39704
CAFESALUD 70623| 84,5 12740 15,2 2341 0,3 83597 429 100 0 0 0 0 429
SANITAS 82596| 99,4 510 0,6 1 0 83107, 0 0 0 0 0 0 0
SUSALUD 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
COSMITET 402921 90 44769 10 0 0] 447690 0 0 0 0 0 0
COMFENALCO 3600] 98,8 44 1,2 0 0 3644] 4536 99,2 22 0,5 15 0,3| 4573
SALUDCOO 649613] 79,6] 164571 20,2 2051} 0,3] 816235 3532 100 0 0 0 0] 3532
COOMEVA 7128441 99,7 2400 0,3 1 0] 715245 5620 90,8 54 0,9 515 8,3] 6189
s,0,S 399443] 93,6 27501 6,4 9 0] 426953] 1301 84 22 1,4 226 14,6 1549
CRUZBLAN 228789 85 39792, 14,8 560 0,2] 269141 1346 110 0 0 0 0] 1225
SALUD COL 34298| 99,8 70 0,2 2 0 34370 1 100 0 0 1
NUEVA EPS 58374] 100 8 0 0 0 58382 655 82,5 9 1,1 130 16,4 794
2835114] 90,5| 293296 9,4 2864 0,1] 3131274 62289] 97,6 127 0,2] 1541 2,4] 57996




En el régimen contributivo se reportd la realizacion de 3131274 procedimientos con informacion pertinente
para la elaboracion de esta tabla, de las cuales 306359procedimientos de los cuales 2835114 (90.6%) fueron
de tipo resolutivo, 293296 (9.4%) de PyP y 2864 (0.1%) Deteccion de Enf. Profesional.

Con iguales caracteristicas se reporté la realizacion de 57996 Hospitalizaciones de las cuales 62289 (97.6%)
tuvieron como destino el alta, 127 (0.2%) fueron remitidas a otro nivel, 1541 (2.4%) fueron hospitalizados.

Tabla 27 ATENCIONES SEGUN FINALIDAD REGIMEN SUBSIDI ADO

HOSPITA-
CONSULTA LIZACION
EPS Enf

PyP Resolutivo TOTAL | Gnal Otra TOTAL
actividad| % actividad % | activid | activid % activid % | activid
CAPRECOM | 48595 (41,2 69281 (58,8 (117876 ol o ol 0,0 0
CONDOR 14889(19,3 62217|80,7| 77106 1035|75,2 342|248 1377
SELVASAL 8121125 5673187 5| 6485 225|72,3 86(27,7| 311
MALLAMAS 781185 344|815 422 7133,3 14 (66,7 21
COOSALUD 29338(17,2 141599 | 82,8 170937 1233167,2 603|32,8| 1836
EMSSANAR | 2031835 3 42666 |67 7| 62984| 3570|64,4 1977|35,6| 5547
114030 | 26,2 321780 73,8 | 435810 6070 | 66,8 3022(33,2| 9092

En el régimen subsidiado se informo la realizacion de 435810 actividades de consulta informacion pertinente
para la elaboracién de esta tabla, de las cuales 114030 (26.2%) tuvieron como finalidad PYP, 321780 (73.8%)
correspondieron a atencién de enfermedad.

Se informaron 9092 actividades de Hospitalizacion con la informacion pertinente para este analisis de las

cuales 6070 (66.8%) tuvieron como causa externa (resolucion 3374/2000) la atencion de enfermedad general,
3022 (33.2%) tuvieron como causa otro motivo.

Tabla 27A ATENCIONES SEGUN FINALIDAD REGIMEN SUBSID IADO

PROCED) URGEN
VIIENTO CIAS
EPS Resolutivo PyP Det EnfProf| TOTAL| Alta Remision | Hospit TOTAL
activid % |activid| % | activid |99 activid| activid| % |activid|%d activid] % |activid
CAPRECOM o O 0 0 0|0 o O 0 |of O o o
CONDOR 99152| 65,4] 52403| 34,6 5/0]151560] 842 | s48] 21 2] 130 13,1] 993
SELVASAL 13768| 79,5] 3561 20,5 0o 17329 315 | 782 11 |3] 77 19,1 403
MALLAMAS 734| 71,1 293| 28,4 5/1] 1032 24 189 2 |71 1 37 27
COOSALUD 174071| 62,8]102992| 37,2 4]0]277067| 4117 | 93,3] 110 |3| 184 4,2] 4411
EMSSANAR 165952| 65,3| 88230| 34,7 3|0]254185| 7546 | 86,6] 235 |3| 932 10,7 8713
453677| 64,7|247479| 35,2 17]0]701173] 12844] 883 37913] 1324 9,1| 14547

Se inform¢ la realizacién con informacion pertinente para la elaboracién de esta tabla de 701173
procedimientos,. 453677 (64.7%) tuvieron como finalidad la atencién de la enfermedad. 247479 (35.2%)
tuvieron como finalidad la Promocién y la Prevencién. 17 (0.1%) tuvieron como finalidad la deteccién de
enfermedad profesional.

14



Se informaron 14547 actividades de Urgencias, de las cuales 12844 (88.3%) tuvieron como destino final el --
egreso del servicio, 397 (2.6%) la remisién a otro nivel y 1324 (9.1%) la hospitalizacion.

Tabla 28 ATENCIONES SEGUN FINALIDAD: RESOLUTIVO Y
PROMOCION Y PREVENCION, EN ESEs

Consulta Hospitalizacion

PyP Resolut TOTAL |nf Gnal Otra TOTAL

actividad| % |actividad| % |actividadleiviad % |actividad| % | activid
SURORIENTE 4601] 26,7 12640} 73,3 17241] 162| 78,6 44y 21,4 206
NORTE 18490| 26,4) 51494| 73,6] 69984| 257 100 o O 257
ORIENTE 72034 41] 103693| 59| 175727 13| 100 O O 13
CENTRO 24451] 14,1] 149175| 85,9] 173626| 839 100 O O 839
LADERA 20580] 21,8 73755| 78,2]  94335|] 293| 54,1 249 45,9 542
SAN MIGUEL 126] 100 o o 126 7| 100 o O 7
ISAIAS DUAR] o O 13449| 100 13449| 339 93,4 24] 6,6 363
Total 140282| 25,8] 404206| 74,2 544488|1910] 85,8 317] 14,2 2227

Se inform¢ la realizacion con informacién pertinente para la elaboracién de esta tabla de 544488 consulta, el
25.76% tuvieron como finalidad PyP el 74.24% tuvieron como finalidad atencion de la enfermedad
(Resolutivo)

Se reportaron 2227 actividades de hospitalizacion, el (83.5%) correspondieron a enfermedad
general, el 16.5% a otra actividad.

15



ESE Procedimientos Urgencias

Resolutivo PyP Det Enf Prof TOTAL Alta Remision Hospit TOTAL

actividad % |actividad actividad actividadactividad % |actividad % [actividad % |actividas|
SURORIENTE 12751) 34,4 24275| 65,6 1 0] 37027 509 95,3 25 0,3 0 0 534
NORTE 32762| 18,1| 148267| 81,9 0 O] 181029y 467 90,9 38 0,4 9 1,8 514
ORIENTE 136367| 27,3] 362880 72,7 0 o] 499247] 37 100 0 0 0 0 37,
CENTRO 252557] 55,2] 205113| 44,8 2] 0] 457672] 3278 94,11 167 1,9 37 1,1 3482
LADERA 88612 42,3] 120160| 57,4 494] 0,2] 209266] 955 83,6] 122 1,4 65 5,7 1142
SAN MIGUEL 615] 100 0 0 0 0 615 0 0 0
ISAIAS DUARTE 14277] 100 6 0 0 o] 14283 0 0 0
Total 537941] 38,4| 860701] 61,5 497 0]1399139 5246] 91,9 352 4] 111 1,9 5709

Se reportaron 1399139 procedimientos. El 38.4% fueron resolutivos, el 61.52% de PyP, el
0.04% de Deteccion de Enf Profesional
Se reportaron 5709 urgencias de las cuales el 91.9 tuvo como motivo de salida el alta, el
6.17 de los casos fueron remitidos y el 1.94% fueron hospitalizados
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Tabla 29 ATENCION SEGUN DISCIPLINA POR EPS REGIMEN CONTRIBUTIVO

MD MD Odont | Odont |otros_nu
EPS Gran total

Espec | General| espec gnal e
COLMENA 191 687 2 0 880
SALUDTO 43350 77708 1 12 2046 123117
CAFESALUD 9991 36090 312 10275 1843 58511
SANITAS 17527 39172 207 218 1067 58191
SUSALUD 0 0 0
COMFENALCC 1353 8685 3 8 12 10061
SALUDCOO 91723] 340085 3043 92777 16526 544154
COOMEVA 83425 323925 43065 34749 10230 495394
5,0, 46796 69149 351 4686 2914 123896
CRUZ BLAN 32763| 118344 1062 33925 6186 192280
SALUD COL 1955 7014 72 173 40 9254
NUEVA EPS 3406 4817 2 2 47 8274

332482| 1025676 48120] 176825 40911 1624014

20,47%| 63,16%| 2,96%| 10,89%| 2,52% 100%

Con la informacion pertinente para este andlisis se informé la realizacion de 1624014 consultas de las cuales
332482 (20.5%) fueron realizadas por MD Especialista, 1025676 (63.2% ) por MD General, 48120 (2.9%) por
Odontdlogo Especialista, 176825 (10.9%) por Odontdlogo General, 40911 (2.5%) por Fisioterapeutas,
Nutricionistas, Sicdlogos, Optometras, Fonoaudidlogos, Trabajadores Sociales, etc.

Tabla 30 ATENCION SEGUN DISCIPLINA POR EPS REGIMEN SUBSIDIADO

EPS Ezla:c Ge“r/::ral 2:::: ogdn(:\Tt Otro | Gran total
CAPRECOM 11049 75791 46 3412 1831 92129
CONDOR 4477 53380 214 4080 467 62618
SELVASAL 379 4419 25 401 23 5247
MALLAMAS 26 315 0 37 7 385
COOSALUD 5406 129832 88 9838 238 145402
EMSSANAR 23471 22057 110 448 2082 48168

44808 | 285794 483 18216 4648 353949
12,66%| 80,74% 0,14% 5,15% 1,31% 100%

Con la informacion pertinente para este analisis se informd la realizacién de 353949 consultas de las cuales 44808
(12.7%) fueron realizadas por MD Especialista, 285794 (80.7% ) por MD General, 483 (0.1%) por Odontdlogo
Especialista 18216 (5.2%) por Odontdlogo General. 4648 (1.3%) por Fisioterapeutas, Nutricionistas, Sicdlogos,
Optdmetras, Fonoaudiélogos, Trabajadores Sociales, etc.
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Tabla 31 ATENCION SEGUN DISCIPLINA POR ESE

MD Odont Odont Gran
ESE MD Espec General | espec gnal Otro total
1SURORIEN 548 11967 0 713 764 14872
2NORTE 865 48700 0 5575 2965 62452
30RIENTE 441| 103442 18 40726 627 146199
ACENTRO 2194| 104608 0 7418 2633 121181
5LADERA 1584 73642 44 5559 1867 85178
6SAN
MIGUEL 0 116 116
71S
DUARTE 10710 ! 21321 14083
TOTAL 16342 342475 62 59991 8856 | 427726
3,82% | 80,07% 0,01%| 14,03% 2,07% 100%

Con la informacion pertinente para este andlisis fueron registradas 427726 consultas de las cuales 16342 (3.8%)
fueron realizadas por MD Especialista, 342475 (80.1% ) por MD General, 62 (0.01%) por Odontdlogo Especialista,
59991 (14.0%) por Odontdlogo General,8856 (2.1%) por Fisioterapeutas, Nutricionistas, Sicélogos, Optémetras,
Fonoaudidlogos, Trabajadores Sociales, etc.
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Tabla 32 DIAGNOSTICO PRINCIPAL EN CONSULTA-20 PRI MERAS CAUSAS

DIAGNOSTICO FEMENINO MASCULINO TOTAL PROPORCION DE
CASOS % CASOS % PREVALENCIA*100

110X HIPERTENSION ESENCIAL (P| 163009 62,8% 96474 37,2% 259483 10,1

SIN DIAGNOSTICO 104749 62,4% 63143 37,6% 167892 6,6
Z000 EXAMEN MEDICO GENERAL| 115889 69,1% 51922 30,9% 167812 6,6
K021 CARIES DE LA DENTINA 56475 57,6% 41523 42,4% 97998 3,8
Z001 CONTROL DE SALUD DERUT| 40678 49,6% 41251 50,3% 81934 3,2
K051 GINGIVITIS CRONICA 38647 59,0% 28980 42,9% 65549 2,6
JOOX RINOFARINGITIS AGUDA (Rf 21500 56,1% 16791 43,8% 38292 1,5
A09X DIARREA Y GASTROENTERIT 19148 52,4% 17361 47,5% 36512 1,4
72762 CONSULTA PARA ATENCION 18130 53,0% 16065 47,0% 34195 1,3
R104 OTROS DOLORES ABDOMIN 22310 66,5% 11243 33,5% 33561 1,3
N390 INFECCION DE VIAS URINAK 26270 79,1% 6949 20,9% 33219 1,3
Z300 CONSEJO Y ASESORAMIENT{ 30520 93,0% 2301 7,0% 32821 1,3
M545 LUMBAGO NO ESPECIFICAD 18495 56,7% 14099 43,3% 32594 1,3
E119 DIABETES MELLITUS NO INS 15361 55,8% 12176 44,2% 27537 1,1
2012 EXAMEN ODONTOLOGICO 17172 63,3% 9973 36,7% 27145 1,1
R51X CEFALEA 17829 70,4% 7480 29,6% 25309 1,0
KOO0 ANODONCIA 13756 57,2% 10280 42,8% 24036 0,9
Z003 EXAMEN DEL ESTADO DE DE| 13730 60,2% 9061 39,8% 22791 0,9
E039 HIPOTIROIDISMO NO ESPECQ 18714 85,7% 3110 14,3% 21824 0,9
R509 FIEBRE NO ESPECIFICADA 10379 48,7% 10951 51,3% 21331 0,8
E660 OBESIDAD DEBIDA A EXCESq 14476 73,2% 5292 26,8% 19768 0,8

El principal diagnéstico reportado en consulta fue la HTA con 259483 casos, seguido por “sin
diagnéstico” con 167892 casos, el examen médico general 167812 casos, luego caries de la dentina
97998 casos, luego control de rutina de la salud del nifio 81934 casos.

Tabla 33 Distribucion por edad y genero de las aten

ciones de consulta

GRUPO EDAD| FEMENINO % MASCULINO % TOTAL %
0-9 258600 12,3% 266819] 21,3% 525420 15,6%
10-19 220311 10,5% 130620 10,4% 350932 10,5%
20-29 345589 16,4% 137745 11,0% 483335 14,4%
30- 39 295899 14,1% 143634 11,4% 439533 13,1%
40 - 49 298913 14,2% 158103 12,6% 457017 13,6%
50-59 279784 13,3% 155132 12,4% 434916 13,0%
60 - 69 191553 9,1% 131359 10,5% 322913 9,6%
>70 211652 10,1% 132020] 10,5% 343672 10,2%
TOTAL 2102303 100,0% 1255433 100,00% 3357736 100,00%
62,6% 37,4% 3357736

El grupo de edad donde se present6 la mayor proporcién de consulta fue el de 0-9 afios con el 15.6%.
La mayor proporcion de consultas ocurrio en el género femenino: 62.6%.

19



Tabla 34 DIAGNOSTICO PRINCIPAL EN CONSULTA-20 PRIM ERAS CAUSAS REGIMEN
CONTRIBUTIVO

PROPORCION
DIAGNOSTICO FEMENINO MASCULINO TOTAL  |PREVALENCIA*100
CASOS % CASOS %

110X HIPERTENSION ESENCIAL (P 116542| 61,2 73795 38,8 190337 12,2

SIN DIAGNOSTICO 70232 62,3 42560| 37,7 112792 7,2
K021 CARIES DE LA DENTINA 45329 56,7 34585 43,3 79914 5,1
K051 GINGIVITIS CRONICA 37307| 56,9 28242| 43,1 65549 4,2
Z001 CONTROL DE SALUD DE RUT 22677| 49,7 22954/ 50,3 45634 2,9
A09X DIARREA Y GASTROENTERIT] 14871 51,6 13965 48,4 28836 1,8
JOOX RINOFARINGITIS AGUDA (R 15746| 55,0 12874 45,0 28621 1,8
R104 OTROS DOLORES ABDOMIN 17232 66,4 8708 33,6 25940 1,7
Z000 EXAMEN MEDICO GENERAL 14722 59,0 10229 41,0 24951 1,6
M545 LUMBAGO NO ESPECIFICAL 13461 54,0 11480 46,0 24941 1,6
N390 INFECCION DE VIAS URINAF 18242| 79,6 4689 20,4 22931 1,5
K000 ANODONCIA 12785 56,5 9840| 43,5 22625 1,4
E119 DIABETES MELLITUS NO INS 10986 52,6 9893| 47,4 20879 1,3
R51X CEFALEA 13727 69,5 6037| 30,5 19764 1,3
7012 EXAMEN ODONTOLOGICO 10541 62,1 6438 37,9 16979 1,1
E039 HIPOTIROIDISMO NO ESPEC 14548| 85,9 2384 14,1 16932 1,1
E660 OBESIDAD DEBIDA A EXCES( 11805 72,1 4579 27,9 16384 1,0
R509 FIEBRE NO ESPEC| 1 7592 48,4 8107| 516 15700 1,0
B349 INFECCION VIRAL NO ESPE( 7065 52,3 6445 47,7 13510 0,9
M255 DOLOR EN ARTICULACION 8745 65,0 4708| 35,0 13453 0,9
E669 OBESIDAD NO ESPECIFICAD 9422| 70,2 3995| 29,8 13417 0,9

El principal diagnéstico de consulta reportado en el régimen contributivo fue HIPERTENSION ESENCIAL
(PRIMARIA) 190337 casos, SIN DIAGNOSTICO 112792, CARIES DE LA DENTINA 79914 casos, GINGIVITIS CRONICA
65549, CONTROL DE SALUD DE RUTINA DEL NIPO 45634

Tabla 35 Distribucion por edad y genero de las aten  ciones de consulta

GRUPO EDAD| FEMENINO % MASCULINO % TOTAL %
0-9 157547 11,3% 173377)  20,0% 330924 14,6%
10-19 130217 9,4% 82935 9,6% 213152 9,4%
20-29 239967 17,3% 100837| 11,6% 340804 15,1%
30-39 212271 15,3% 111187 12,8% 323458 14,3%
40- 49 199402 14,3% 114374 13,2% 313776 13,9%
50- 59 184997 13,3% 104982 12,1% 289979 12,8%
60-69 125201 9,0% 90647 10,4% 215847 9,6%
>70 141346 10,2% 89778 10,3% 231124 10,2%
TOTAL 1390948| 100,0% 868116 100,0% 2259064

61,6% 100,0% 38,4% 100,0% 2259064 100,00%

El grupo de edad donde se presentd la mayor proporcion de consulta en el régimen contributivo fue el
de 20-29 afios con el 15.1%. La mayor proporcion de consultas ocurrié en el género femenino: 61.6%.
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Tabla 36 DIAGNOSTICO PRINCIPAL EN CONSULTA-20 PRIME RAS CAUSAS
REGIMEN SUBSIDIADO

Diagnéstico FEMENINO MASCULINO TOTAL PROPORCION DE
CASOS % CASOS 9% PREVALENCIA*100
Z000 EXAMEN MEDICO GENERAL 53483 72,8 19986 27,2 73469 11,40
110X HIPERTENSION ESENCIAL (P 22916 70,9 9398 29,1 32314 5,02
Z762 CONSULTA PARA ATENCION 13078 54,4 10965 45,6 24043 3,73
7300 CONSEJO Y ASESORAMIENT 16955 91,3 1609 8,7 18564 2,88
Z003 EXAMEN DEL ESTADO DE DE 9540 61,3 6014 38,7 15554 2,41
Z001 CONTROL DE SALUD DE RUT 5085 48,9 5304 51,1 10389 1,61
7349 SUPERVISION DE EMBARAZ( 8401 100,0 8401 1,30
Z012 EXAMEN ODONTOLOGICO 4839 67,3 2351 32,7 7190 1,12
K021 CARIES DE LA DENTINA 4364 61,6 2725 38,4 7089 1,10
0800 PARTO UNICO ESPONTANE 6547 100,0 6547 1,02
JOOX RINOFARINGITIS AGUDA (RH 3407 57,0 2573 43,0 5980 0,93
N390 INFECCION DE VIAS URINAK 4378 77,0 1308 23,0 5686 0,88
A09X DIARREA'Y GASTROENTERIT 2435 53,9 2084 46,1 4519 0,70
R688 OTROS SINTOMAS Y SIGNOS] 2551 58,0 1844 42,0 4395 0,68
B829 PARASITOSIS INTESTINAL SI 2343 56,4 1814 43,6 4157 0,65
E119 DIABETES MELLITUS NO INS 2835 70,5 1189 29,5 4024 0,62
R104 OTROS DOLORES ABDOMIN 2616 67,8 1245 32,2 3861 0,60
M545 LUMBAGO NO ESPECIFICAL 2350 68,5 1080 31,5 3430 0,53
Z340 SUPERVISION DE PRIMER EN 3423 100,0 3423 0,53
R509 FIEBRE NO ESPECIFICADA 1661 50,1 1652 49,9 3313 0,51
R51X CEFALEA 2279 74,2 792 25,8 3071 0,48

El principal diagnéstico de consulta reportado en el régimen subsidiado fue EXAMEN MEDICO GENERAL 73469
casos, luego HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA) 32314, CONSULTA PARA ATENCION Y SUPERVISION DE LA
SALUD DE OTROS NIPOS O LACTANTES SANOS 24043, CONSEJO Y ASESORAMIENTO GENERAL SOBRE LA
ANTICONCEPCION 18564, EXAMEN DEL ESTADO DE DESARROLLO DEL ADOLESCENTE 15554 reportes.

Tabla 37 Distribucion por edad y genero de las aten
Régimen Subsidiado

ciones de consulta

GRUPO DE EDA FEMENINO % MASCULING % TOTAL %
0-9 58383| 19,6% 50613| 34,8% 108996| 24,63%
10-19 49172 16,5% 21450 14,8% 70622| 15,96%
20-29 51089| 17,2% 11314 7,8% 62403| 14,10%
30-39 30251 10,2% 8661 6,0% 38912 8,79%
40- 49 31149| 10,5% 11590 8,0% 42739 9,66%
50- 59 27495 9,3% 13474 9,3% 40969| 9,26%
60 - 69 23009 7,7% 12871 8,9% 35880| 8,11%
>70 26662 9,0% 15426| 10,6% 42087 9,51%
TOTAL 297211 145398 442609 100,00%
67,1% 32,9%

El grupo de edad donde se presentd la mayor proporcién de consulta en el régimen subsidiado fue el de
0-9 afios con el 24.63 %. La mayor proporcion de consultas ocurrié en el género femenino: 67.1 %.
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Tabla 38 DIAGNOSTICO PRINCIPAL EN CONSULTA-20 PRIME RAS CAUSAS POR ESE

FEMENINO MASCULINO TOTAL | PROPORCION DE
DIAGNOSTICO PREVALENCIA*100
CASOS % CASOS %
7000 EXAMEN MEDICO GENERAL 41776 64,5 23007| 35,5 64783 18,7
7012 EXAMEN ODONTOLOGICO 30389| 69,5 13354 30,5 43743 12,6
110X HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA) 27770 74,0 9760 26,0 37530 10,8
7762 CONSULTA PARA ATENCION Y SUPERVI 17685 60,2 11716 39,8 29401 8,5
7001 CONTROL DE SALUD DE RUTINA DEL NIR 12910 49,8 13001| 50,2 25911 7,5
7300 CONSEJO Y ASESORAMIENTO GENERAL 19500 91,4 1841 8,6 21341 6,2
7003 EXAMEN DEL ESTADO DE DESARROLLO | 8120 63,5 4670 36,5 12790 3,7
K021 CARIES DE LA DENTINA 6834 62,2 4161 37,8 10995 3,2
JOOX RINOFARINGITIS AGUDA (RESFRIADO C 5520 54,3 4646| 45,7 10166 2,9
7349 SUPERVISION DE EMBARAZO NORMAL 7705|  100,0 7705 2,2
A09X DIARREA Y GASTROENTERITIS DE PRES 3912| 535 3399| 46,5 7311 2,1
7519 ATENCION MEDICA NO ESPECIFICADA 4121 60,9 2643 391 6764 1,9
7340 SUPERVISION DE PRIMER EMBARAZO N 6518  100,0 6518 1,9
B829 PARASITOSIS INTESTINAL SIN OTRA ESH 3411 52,7 3058] 47,3 6469 1,9
7136 EXAMEN DE PESQUISA ESPECIAL PARA ] 3467 55,9 2733 441 6200 1,8
N390 INFECCION DE VIAS URINARIAS SITIO N 4363 79,7 1110 20,3 5473 1,6
R509 FIEBRE NO ESPECIFICADA 2615 50,5 2568| 49,5 5183 1,5
E119 DIABETES MELLITUS NO INSULINODEPE 3418| 68,4 1577 31,6 4995 1,4
J069 INFECCION AGUDA DE LAS VIAS RESPIR/ 2791 58,9 1947 41,1 4738 1,4
R104 OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS 2973 671 1456] 32,9 4429 1,3
7348 SUPERVISION DE OTROS EMBARAZOS N 4197|  100,0 4197 1,2

El principal diagndstico de consulta reportado en el régimen subsidiado fue EXAMEN MEDICO GENERAL 64783
casos, luego examen odontolégico 43743 casos, HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA) 37530 casos, CONSULTA
PARA ATENCION Y SUPERVISION DE LA SALUD DE OTROS NINOS O LACTANTES SANOS 29401., CONTRO DE SALUD
DE RUTINA DEL NINO con 25911 casos.

Tabla 39 Distribucion por edad y genero de las aten  ciones de consulta

ESE Municipal
EDAD FEMENINO % MASCULINO % TOTAL %
0-9 92395 25,9% 85429 45,5% 177824 32,6%
10-19 68394 19,1% 25220 13,4% 93614 17,2%
20-29 65785 18,4% 16664 8,9% 82449 15,1%
30-39 30095 8,4% 10181 5,4% 40276 7,4%
40- 49 31212 8,7% 14770 7,9% 45982 8,4%
50-59 26126 7,3% 14444 7,7% 40570 7,4%
60- 69 19712 5,5% 10041 5,4% 29753 5,5%
>70 23608 6,6% 10892 5,8% 34500 6,3%
TOTAL 357327 100,00%| 187641 100,00%| 544968 100,0%
65,6% 34,4%

El grupo de edad donde se presenté la mayor proporcién de consulta en las ESE Municipales fue el de
0-9 afios con el 32.6 %. La mayor proporcion de consultas ocurrié en el género femenino: 65.6 %.
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Tabla 40 DIAGNOSTICO PRINCIPAL EN CONSULTA-20 PRIME RAS CAUSAS Poblacion Pobre
No Asegurada — NIVEL de atencién Il y Il

DIAGNOSTICO CASOFEMENINO% CASI\(;ISASCULINO% TOTAL Pgs\(/):gi‘cclﬁrifso
Z000 EXAMEN MEDICO GENERAL 3064 66,5 1544 33,5 4609 1,3
H579 TRASTORNO DEL OJO Y SUS 2758 60,2 1826 39,8 4584 1,3
1679 ENFERMEDAD CEREBROVAS 1086 46,7 1237 53,3 2323 0,7
110X HIPERTENSION ESENCIAL (P 1507 65,5 795 34,5 2302 0,7
R688 OTROS SINTOMAS Y SIGNO{ 1266 56,6 970 43,4 2237 0,6
L998 OTROS TRASTORNOS DE LA 1177 66,8 584 33,2 1761 0,5
7358 SUPERVISION DE OTROS EM 1660 100,0 1660 0,5
B24X ENFERMEDAD POR VIRUS D 534 32,6 1104 67,4 1638 0,5
S069 TRAUMATISMO INTRACRAN 333 23,7 1072 76,3 1405 0,4
R104 OTROS DOLORES ABDOMIN 775 56,5 588 42,9 1371 0,4
1678 OTRAS ENFERMEDADES CER 648 50,2 643 49,8 1291 0,4
J189 NEUMONIA NO ESPECIFICAL 390 38,3 629 61,7 1019 0,3
M545 LUMBAGO NO ESPECIFICAL 597 59,1 413 40,9 1010 0,3
N40X HIPERPLASIA DE LA PROSTATA 998 100,0 998 0,3
7321 EMBARAZO CONFIRMADO 958 100,0 958 0,3
N390 INFECCION DE VIAS URINAF 601 64,5 331 35,5 932 0,3
K922 HEMORRAGIA GASTROINTE 384 47,5 425 52,5 809 0,2
R568 OTRAS CONVULSIONESY LA 400 52,2 367 47,8 767 0,2
164X ACCIDENTE VASCULAR ENCH 457 61,0 292 39,0 749 0,2
7478 OTROS CUIDADOS ESPECIFI 193 30,8 434 69,2 627 0,2
0809 PARTO UNICO ESPONTANE 613 100,0 613 0,2

El principal diagnéstico de consulta reportado en el grupo PPNA nivel de atencion Il y Il fue Examen Médico
General con 4609 casos, luego Trastorno del Ojo y sus Anexos con 4584 casos, Enfermedad Cerebrovascular NE
2323 casos, Hipertensidn Esencial 2302, Otros Signos y Sintomas Generales no Especificados 2237 casos,
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Tabla 41 EDAD Y GENERO PPNA CONSULTA

EDAD FEMENINO % MASCULINO % TOTAL %
0-9 4784 7,3% 4762 9,1% 9545 8,1%
10-19 6057 9,3% 4998 9,6% 11055 9,4%
20-29 10625 16,3% 9223 17,7% 19849 16,9%
30-39 8808 13,5% 6362 12,2% 15170 12,9%
40- 49 11376 17,4% 7257 13,9% 18633 15,9%
50- 59 10092 15,4% 8113 15,6% 18205 15,5%
60- 69 5622 8,6% 4632 8,9% 10254 8,7%
>70 8010 12,3% 6823 13,1% 14833 12,6%
TOTAL 65374 100,0% 52170 100,0% 117544 100,0%
55,6% 44,4%

El grupo de edad donde se presentd la mayor proporcion de consulta en PPNA 1l y Il fue el de 20-29

anos con el 16.9 %.

Tabla 42 Sitio de Atencién de las consultas PPNA-

NIVEL de atencién Il 'y 1l

INSTITUCION Frecuencia|Porcent:
HUV 85649 70,7%
HSJD 18326 15,1%
H MARIO CORREA 3415 2,8%
ESE LADERA 2465 2,0%
ESE ORIENTE 2324 1,9%
ESE CENTRO 1861 1,5%
ESE NORTE 1725 1,4%
ESE SURORIENTE 1171 1,0%
ESE | DUARTE 348 0,3%
CLINICA SALUDCOOP 260 0,2%

En el HUV se atendid el 70.71 % de las consultas reportadas en PPNA— NIVEL de atencidn Il y I, en el Hospital
San Juan de Dios el 15.13 %, en el Hospital Mario Correa el 2.82%, en la ESE Ladera el 2.03%, en la ESE Oriente el

1.92%
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Tabla 43 DIAGNOSTICO DE EGRESO EN HOSPITALIZACION-2 0 PRIMERAS CAUSAS

DIAGNOSTICO FEMENINO MASCULINO TOTAL [Proporcién
CASOS % CASOS %
7988 OTROS ESTADOS POSTQUIRURGICQ 2684 79,4 696 20,6 3380 13,22
0809 PARTO UNICO ESPONTANEO SIN O 1960 100,0 1960 7,66
N390 INFECCION DE VIAS URINARIAS SIT, 1149 63,8 651 36,2 1800 7,04
0800 PARTO UNICO ESPONTANEO PRES 1628 100,0 1628 6,37
T818 OTRAS COMPLICACIONES DE PROC 1054 78,3 292 21,7 1346 5,26
0820 PARTO POR CESAREA ELECTIVA 1256 100,0 1256 4,91
0821 PARTO POR CESAREA DE EMERGEN 1150 100,0 1150 4,50
0829 PARTO POR CESAREA SIN OTRA ES 1134 100,0 1134 4,43
K359 APEN d ICITIS AGUDA 540 48,0 583 51,9 1124 4,40
J189 NEUMONIA NO ESPECIFICADA 495 49,1 513 50,9 1008 3,94
1679 ENFERMEDAD CEREBROVASCULAR | 418 51,2 399 48,8 817 3,19
Z321 EMBARAZO CONFIRMADO 810 100,0 810 3,17
C509 TUMOR MALIGNO DE LA MAMA PA 771 100,0 771 3,01
D259 LEIOMIOMA DEL UTERO SIN OTRA § 753 100,0 753 2,94
R104 OTROS DOLORES ABDOMINALES Y 437 58,5 310 41,5 747 2,92
1219 INFARTO AGUDO DEL MIOCARDIO § 252 36,5 438 63,5 690 2,70
P0O73 OTROS RECIEN NACIDOS PRETERMI 439 63,7 250 36,3 689 2,69
110X HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARI 376 56,2 293 43,8 669 2,62
A09X DIARREA Y GASTROENTERITIS DE P 337 54,3 284 45,7 621 2,43
J159 NEUMONIA BACTERIANA NO ESPE(Q 298 48,1 322 51,9 620 2,42
K922 HEMORRAGIA GASTROINTESTINAL 275 44,4 344 55,6 619 2,42
DIAGNOSTICO

La principal causa de egreso hospitalario fue OTROS ESTADOS POSTQUIRURGICOS ESPECIFICADOS con 3380
casos, PARTO UNICO ESPONTANEO 1960 CASQOS, infeccion de vias urinarias 1800 casos, PARTO UNICO
PRESENTACION DE VERTICE 1628 casos, OTRAS COMPLICACIONES DE PROCEDIMIENTOS 1346.

Tabla 44 Distribucién por edad y género de las aten  ciones de hospitalizacion

GRUPO EDAIFEMENINO % MASCULINO % TOTAL %

>0- 10 5161  11,0% 5348|  18,4% 10509 13,8%
>10- 20 5587|  11,9% 2711 9,3% 8298 10,9%
>20 - 30 10596|  22,6% 3384 11,7% 13980 18,4%
>30- 40 7543|  16,1% 2809 9,7% 10352 13,6%
>40 - 50 4657  9,9% 3071 10,6% 7728 10,2%
>50 - 60 4032  8,6% 3603|  12,4% 7635 10,1%
>60 - 70 3262  7,0% 3501 12,1% 6764 8,9%
>70 6028|  12,9% 4604|  15,9% 10633 14,0%
TOTAL 46868| 100,00% 29031| 100,00% 75899 100,0%

61,8% 38,2%

El grupo de edad en el que se presentd la mayor proporcion de hospitalizaciones fue en el grupo de 20-
30 afios con el 18.4 %. La proporcién de egresos hospitalarios en mujeres fue del 61.8 %
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Tabla 45 DIAGNOSTICO DE EGRESO EN HOSPITALIZA CION-20 PRIMERAS CAUSAS
REGIMEN CONTRIBUTIVO

PROPORCION DE
DIAGNOSTICO FEMENINO MASCULINO TOTAL | PREVALENCIA*10000
CASOS % CASOS %
7988 OTROS ESTADOS POSTQUIRURGI 2393 81,0 560 19,0 2953 18,9
0800 PARTO UNICO ESPONTANEO PR 1362 100,0 0 0,0 1362 8,7
0809 PARTO UNICO ESPONTANEO SIN 1283 100,0 1 0,1 1283 8,2
T818 OTRAS COMPLICACIONES DE PR 1016 80,3 249 19,7 1265 8,1
N390 INFECCION DE VIAS URINARIAS 738 66,1 378 33,9 1116 7,1
0820 PARTO POR CESAREA ELECTIVA 1014 100,0 0,0 1014 6,5
0821 PARTO POR CESAREA DE EMERG 900 100,0 0,0 900 5,7
0829 PARTO POR CESAREA SIN OTRA 861 100,0 0,0 861 5,5
C509 TUMOR MALIGNO DE LA MAMA 704 100,0 0,0 704 4,5
K359 APENDICITIS AGUDA NO ESPECIH 300 50,3 296 49,7 596 3,8
0839 PARTO UNICO ASISTIDO SIN OTH 493 100,0 0,0 493 3,1
J189 NEUMONIA NO ESPECIFICADA 239 52,6 215 47,4 454 2,9
J159 NEUMONIA BACTERIANA NO ESH 211 46,9 239 53,1 450 2,9
D259 LEIOMIOMA DEL UTERO SIN OTR| 434 100,0 0,0 434 2,8
K429 HERNIA UMBILICAL SIN OBSTRU 182 44,1 231 55,9 413 2,6
0034 ABORTO ESPONTANEO: INCOM 345 100,0 0,0 345 2,2
J180 BRONCONEUMONIA NO ESPECIF 157 45,6 187 54,4 344 2,2
A09X DIARREA 'Y GASTROENTERITIS D§ 183 55,0 150 45,0 333 2,1
1219 INFARTO AGUDO DEL MIOCARDI( 108 32,5 224 67,5 332 2,1
110X HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMA 183 56,3 142 43,7 325 2,1
7489 CUIDADO POSTERIOR A LA CIRU( 157 49,2 162 50,8 319 2,0

La principal causa de egreso en el régimen contributivo fue OTROS ESTADOS POSTQUIRURGICOS ESPECIFICADOS
con 2953 casos, PARTO UNICO ESPONTANEO PRESENTACION CEFALICA DE VERTICE 1362 casos, PARTO UNICO
ESPONTANEO SIN OTRA ESPECIFICACION 1283, OTRAS COMPLICACIONES DE PROCEDIMIENTOS NO
CLASIFICADAS EN OTRA PARTE 1265, , INFECCION DE VIAS URINARIAS SITIO NO ESPECIFICADO 1116 casos

Tabla 46 Distribucion por edad y genero de las ate  nciones de hospitalizacién

GRUPO EDALFEMENINO % MASCULINO % TOTAL %
0-9 2679|  8,8% 3247|  20,5% 5926|  12,8%
10-19 2831  9,3% 1211  7,6% 4043  8,7%
20-29 7657|  25,2% 1369|  8,6% 9026|  19,5%
30-39 5826|  19,2% 1621|  10,2% 7447|  16,1%
40 - 49 3283|  10,8% 1706|  10,8% 4990 10,8%
50- 59 2646|  8,7% 1884  11,9% 4530  9,8%
60 - 69 1964|  6,5% 2153|  13,6% 4117  8,9%
>70 3534|  11,6% 2645|  16,7% 6179|  13,4%
TOTAL 30420 15837 46257| 100,0%
65,8% 34,2% 1| 0,0%

El grupo de edad donde se present6 la mayor proporcién de egresos hospitalarios en el grupo
contributivo fue de 20-29 afios con el 19.5%. En el género femenino de present6 el 65.8% de los
egresos.
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Tabla 47 DIAGNOSTICO DE EGRESO EN HOSPITALIZA CION-20 PRIMERAS CAUSAS
REGIMEN SUBSIDIADO

PROPORCION DE
DIAGNOSTICO FEMENINO MASCULINO TOTAL PREVALENCIA*10000
CASOS % CASOS %
7321 EMBARAZO CONFIRMADO 350 1 350 5,4
N390 INFECCION DE VIAS URINARIAS SITIO NO ESPECIFICAD( 168 60,2% 111 39,8% 279 4,3
R69X CAUSAS DE MORBILIDAD DESCONOCIDAS Y NO ESPECIF| 180 71,4% 72 28,6% 252 3,9
7358 SUPERVISION DE OTROS EMBARAZQOS DE ALTO RIESGO 232 97,1% 7 2,9% 239 3,7
0809 PARTO UNICO ESPONTANEO SIN OTRA ESPECIFICACION 236 100,0% 0,0% 236 3,7
013X HIPERTENSION GESTACIONAL (INDUCIDA POR EL EMBA 222 100,0% 0,0% 222 3,4
0800 PARTO UNICO ESPONTANEO PRESENTACION CEFALICA 205 100,0% 0,0% 205 3,2
1679 ENFERMEDAD CEREBROVASCULAR NO ESPECIFICADA 101 54,6% 84 45,4% 185 2,9
R104 OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICAD| 123 67,6% 59 32,4% 182 2,8
060X PARTO PREMATURO 182 100,0% 182 2,8
J189 NEUMONIA NO ESPECIFICADA 93 51,4% 88 48,6% 181 2,8
K359 APENDICITIS AGUDA NO ESPECIFICADA 94 56,0% 74 44,0% 168 2,6
K922 HEMORRAGIA GASTROINTESTINAL NO ESPECIFICADA 77 48,1% 83 51,9% 160 2,5
0621 INERCIA UTERINA SECUNDARIA 157 100,0% 157 2,4
P073 OTROS RECIEN NACIDOS PRETERMINO 108 75,5% 35 24,5% 143 2,2
K808 OTRAS COLELITIASIS 95 72,0% 37 28,0% 132 2,0
1500 INSUFICIENCIA CARDIACA CONGESTIVA 47 35,6% 85 64,4% 132 2,0
R688 OTROS SINTOMAS Y SIGNOS GENERALES ESPECIFICADO 47 38,5% 75 61,5% 122 1,9
1219 INFARTO AGUDO DEL MIOCARDIO SIN OTRA ESPECIFICA 50 41,7% 70 58,3% 120 1,9
0034 ABORTO ESPONTANEO: INCOMPLETO SIN COMPLICACI 119 100,0% 0,0% 119 1,8
A09X DIARREA Y GASTROENTERITIS DE PRESUNTO ORIGEN IN 59 50,0% 59 50,0% 118 1,8

La principal causa de egreso hospitalario en el régimen subsidiado fue EMBARAZO CONFIRMADO 350 casos,
INFECCION DE VIAS URINARIAS 279, CAUSAS DE MORBILIDAD DESCONOCIDAS Y NO ESPECIFICADAS 252,
SUPERVISION DE OTROS EMBARAZOS DE ALTO RIESGO 239 casos, PARTO UNICO ESPONTANEO SIN OTRA
ESPECIFICACION 236 casos.

Tabla 48 Distribucion por edad y genero de las ate  nciones de hospitalizacién
Régimen Subsidiado

GRUPO EDA[ FEMENINO % MASCULINO % TOTAL %
0-9 843|  14,4% 730|  21,6% 1573|  17,1%
10-19 1126|  19,3% 396|  11,7% 1522  16,5%
20-29 1331  22,8% 387|  11,4% 1718|  18,6%
30-39 671 11,5% 270  8,0% 941|  10,2%
40 - 49 464  7,9% 3200 9,5% 784|  85%
50- 59 349  6,0% 363|  10,7% 712 7,7%
60 - 69 331  57% 370  10,9% 701|  7,6%
>70 725 12,4% 548|  16,2% 1273|  13,8%
TOTAL 5839 3384,4352 9223|  100,0%
63,3% 36,7% 9223|  100,0%

El grupo de edad donde se present6 la mayor proporcién de egresos hospitalarios en el régimen
subsidiado fue de 20-29 afios con el 18.6 %. En el género femenino de presentd el 63.3% de los
egresos.
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Tabla 49 DIAGNOSTICO DE EGRESO EN HOSPITALIZA CION-20 PRIMERAS CAUSAS ESE

DIAGNOSTICO FEMENINO MASCULINO TOTAL Pstgf&RCC'ﬁTODOEOO
CASOS % CASOS %
0800 PARTO UNICO ESPONTANEO PR 250{ 100,0% 250 7,2
7390 ATENCION Y EXAMEN INMEDIAT] 219 100,0% 219 6,3
N390 INFECCION DE VIAS URINARIAS 109 69,0% 49]  31,0% 158 4,6
J189 NEUMONIA NO ESPECIFICADA 65 50,0% 65| 50,0% 130 3,7
L031 CELULITIS DE OTRAS PARTES DE | 46 39,0% 72  61,0% 118 3,4
0809 PARTO UNICO ESPONTANEO SIN 90| 100,0% 90 2,6
J180 BRONCONEUMONIA NO ESPECIF 37 47,4% 41  52,6% 78 2,2
A09X DIARREA Y GASTROENTERITIS Df 27[ 50,0% 27[ 50,0% 54 1,6
060X PARTO PREMATURO 54| 100,0% 54 1,6
R509 FIEBRE NO ESPECIFICADA 23 50,0% 23[  50,0% 46 13
D259 LEIOMIOMA DEL UTERO SIN OTR 46| 100,0% 46 13
0234 INFECCION NO ESPECIFICADA D 45| 100,0% 45 13
L039 CELULITIS DE SITIO NO ESPECIFIQ 12 30,8% 27  69,2% 39 1,1
K819 COLECISTITIS NO ESPECIFICADA 25 80,6% 6 19,4% 31 0,9
L029 ABSCESO CUTANEO FURUNCULQ 10 32,3% 21  67,7% 31 0,9
T889 COMPLICACIONES NO ESPECIFIQ 16 53,3% 141  46,7% 30 0,9
P599 ICTERICIA NEONATAL NO ESPEC 10|  45,5% 12)  54,5% 22 0,6
N12X NEFRITIS TUBULOINTERSTICIAL 11  55,0% 9 45,0% 20 0,6
L030 CELULITIS DE LOS DEDOS DE LA M 3 15,8% 16]  84,2% 19 0,5
J459 ASMA NO ESPECIFICADA 8| 44,4% 10]  55,6% 18 0,5
L024 ABSCESO CUTANEO FURUNCULQ 9 52,9% 8 47,1% 17 0,5

La principal causa de egreso hospitalario en el grupo de ESE fue el PARTO UNICO ESPONTANEO PRESENTACION
CEFALICA DE VERTICE con 250 casos, luego ATENCION Y EXAMEN INMEDIATAMENTE DESPUES DEL PARTO 219,
INFECCION DE VIAS URINARIAS SITIO NO ESPECIFICADO 158, NEUMONIA NO ESPECIFICADA 130, CELULITIS DE
OTRAS PARTES DE LOS MIEMBROS 118

Tabla 50 Distribucién por edad y genero de las ate  nciones de hospitalizacién
ESEs Municipales

MASCULIN
GRUPO EDAL FEMENINO o o % TOTAL %
0-9 214| 14,04% 240| 33,61% 454  20,29%
10-19 435|  28,54% 81 11,34% 516| 23,06%
20-29 433|  28,41% 92| 12,89% 525 23,46%
30-39 112|  7,35% 63| 8,82% 175|  7,82%
40 - 49 93| 6,10% 60|  8,40% 153|  6,84%
50- 59 86| 5,64% 64| 8,96% 150  6,70%
60 - 69 53| 3,48% 47| 6,58% 100  4,47%
>70 98|  6,43% 67 9,38% 165  7,37%
TOTAL 1524 1 714 1 2238  100,00%

68,1% 31,9%

El grupo de edad donde se presenté la mayor proporcién de egresos hospitalarios en ESE fue de 20-29
afos con el 23.46%. En el género femenino de present6 el 68.1 % de los egresos.
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Tabla 51 DIAGNOSTICO DE EGRESO HOSPITALARIO PPNA Ni vel Iy 11l

PROPORCION DE
DIAGNOSTICO FEMENINO MASCULINO [ TOTAL| PREVALENCIA*1000
CASOS| % |CASOS| %
1679 ENFERMEDAD CEREBROVASCULAR NO ESPE(C 213( 49,7 216 50,3 429 1,2
P073 OTROS RECIEN NACIDOS PRETERMINO 240 62,3 145| 37,7 385 1,1
0809 PARTO UNICO ESPONTANEO SIN OTRA ESPH 385( 100,0 385 1,1
060X PARTO PREMATURO 338( 100,0 338 1,0
7321 EMBARAZO CONFIRMADO 327( 100,0 327 0,9
S069 TRAUMATISMO INTRACRANEAL NO ESPECIF 72| 23,0 241 77,0 313 0,9
7358 SUPERVISION DE OTROS EMBARAZOS DE AL] 273| 100,0 273 0,8
J189 NEUMONIA NO ESPECIFICADA 101| 37,5 168| 62,5 269 0,8
K359 APENDICITIS AGUDA NO ESPECIFICADA 92| 36,9 156| 62,7 249 0,7
1678 OTRAS ENFERMEDADES CEREBROVASCULAR 132| 53,0 117| 47,0 249 0,7
K922 HEMORRAGIA GASTROINTESTINAL NO ESPE 107| 46,3 124| 53,7 231 0,7
R104 OTROS DOLORES ABDOMINALESYLOSNOE 104| 47,5 115| 52,5 219 0,6
013X HIPERTENSION GESTACIONAL (INDUCIDA P 212( 100,0 212 0,6
P551 INCOMPATIBILIDAD ABO DEL FETO Y DEL RE 117| 58,8 82| 41,2 199 0,6
P369 SEPSIS BACTERIANA DEL RECIEN NACIDO N( 87| 53,7 75| 46,3 162 0,5
N40X HIPERPLASIA DE LA PROSTATA 0,0 150] 100,0 | 150 0,4
PO11 FETO Y RECIEN NACIDO AFECTADOS PORRU 92| 62,2 56| 37,8 148 0,4
N390 INFECCION DE VIAS URINARIAS SITIO NO ES 77| 52,7 69| 47,3 146 0,4
S211 HERIDA DE LA PARED ANTERIOR DEL TORAX 10 6,8 136| 93,2 146 0,4
1500 INSUFICIENCIA CARDIACA CONGESTIVA 48| 33,8 94| 66,2 142 0,4
0141 PREECLAMPSIA SEVERA 139| 100,0 ol 0,0 139 0,4
El primer diagnéstico de egreso hospitalario en Instituciones que atienden PPNA nivel II-lll fue

ENFERMEDAD CEREBROVASCULAR NO ESPECIFICADA con 429 casos, OTROS RECIEN
NACIDOS PRETERMINO 385 casos, PARTO UNICO ESPONTANEO SIN OTRA ESPECIFICACION
385 casos, PARTO PREMATURO 338 casos, EMBARAZO CONFIRMADO 327 casos
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Tabla 52 EDAD Y GENERO EGRESO HOSPITALARIO PPNA

GRUPO EDAL FEMENINO % MASCULINO % TOTAL %
0-9 1495 15,7% 1253 14,0% 2748 14,9%
10-19 1598 16,8% 1033 11,6% 2631 14,3%
20-29 2066 21,7% 1765 19,8% 3831 20,8%
30-39 1009 10,6% 998 11,2% 2007 10,9%
40-49 790 8,3% 986 11,0% 1776 9,6%
50-59 699 7,3% 1101 12,3% 1800 9,8%
60- 69 606 6,4% 691 7,7% 1297 7,0%
>70 1257 13,2% 1104 12,4% 2361 12,8%
TOTAL 9520 8931 18451

51,6% 48,4% 18451

El grupo de edad donde se presento la mayor proporcién de egresos hospitalarios en instituciones que
atienden PPNA nivel lI-lll fue de 20-29 afios con el 20.8%. En el género femenino de presenté el 51.6
% de los egresos.

Tabla 53 INSTITUCION DE EGRESO HOSPITALARIO PPNA NIVEL II-llI

INSTITUCION FRECUENCIA %
HUV 13545 73,41
HSJD 4538 24,59
HOSPITAL MARIO CORREA RENGIFO 108 0,59
IPS SALUDCOOP 36 0,20
COMFENALCO CAMBULOS 36 0,20
CENTRO MEDICO IMBANACO 26 0,14
CLINICA NUESTRA SENORA DEL ROSARIO 25 0,14
CLINICA SALUDCOOP 19 0,10
CLINICA SALUDCOOP 18 0,10
CLINICA SEBASTIAN DE BELALCAZAR 11 0,06
COSMITEC 9 0,05
El principal sitio de egreso hospitalario de PPNA Nivel Il — IlI fue el HUV con 1345 egresos, seguido del

HSJD con 4538 egresos
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Tabla 54 DIGANOSTICO PRINCIPAL DE EGRESO DE URGENC IAS-
20 PRIMERAS CAUSAS

PROPORCION DE

DIAGNOSTICO FEMENINO MASCULINO | TOTAL |VIORBILIDAD*1000
cAsos| % |casos| %
AO09X DIARREA Y GASTROENTERITIS DE PRESUNTO ORIGEN I|  2578| 48,8% | 2700 51,2% | 5278 2,1
R104 OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICA|  2066| 63,0% | 1213| 37,0% | 3279 1,3
R509 FIEBRE NO ESPECIFICADA 1414| 46,8% | 1609| 53,2% | 3023 1,2
JOOX RINOFARINGITIS AGUDA (RESFRIADO COMUN) 1591| 53,0% | 1413| 47,0% | 3004 1,2
N390 INFECCION DE VIAS URINARIAS SITIO NO ESPECIFICAL  1886| 76,0% 597| 24,0% | 2483 1,0
J039 AMIGDALITIS AGUDA NO ESPECIFICADA 881| 50,0% 880| 50,0% | 1761 0,7
B349 INFECCION VIRAL NO ESPECIFICADA 818| 50,3% 808| 49,7% | 1626 0,6
7321 EMBARAZO CONFIRMADO 1412 100,0% 1412 0,6
R688 OTROS SINTOMAS Y SIGNOS GENERALES ESPECIFICAD{  550| 44,0% 699| 56,0% | 1249 0,5
1459 ASMA NO ESPECIFICADA 614 49,2% 633| 50,8% | 1247 0,5
M545 LUMBAGO NO ESPECIFICADO 580| 48,3% 620| 51,7% | 1200 0,5
R51X CEFALEA 690| 65,1% 370| 34,9% | 1060 0,4
110X HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA) 591| 57,8% 431] 42,2% | 1022 0,4
1029 FARINGITIS AGUDA NO ESPECIFICADA 523| 54,5% 436 45,5% 959 0,4
R101 DOLOR ABDOMINAL LOCALIZADO EN PARTE SUPERIOR  497| 57,9% 361| 42,1% 858 03
R11X NAUSEA Y VOMITO 420| 52,2% 384 47,8% 804 0,3
K297 GASTRITIS NO ESPECIFICADA 485| 63,5% 279| 36,5% 764 03
R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO 385| 51,2% 367| 48,8% 752 0,3
J069 INFECCION AGUDA DE LAS VIAS RESPIRATORIAS SUPE  375| 56,4% 290| 43,6% 665 03
0200 AMENAZA DE ABORTO 622| 100,0% 622 0,2
R103 DOLOR LOCALIZADO EN OTRAS PARTES INFERIORESD{ 439 71,2% 178| 28,8% 617 0,2

La principal causa de egreso de urgencias fue DIARREA Y GASTROENTERITIS DE PRESUNTO ORIGEN INFECCIOSO
con 5278 casos, OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS 3279, FIEBRE NO ESPECIFICADA 3023
INFECCION DE VIAS URINARIAS SITIO NO

luego RINOFARINGITIS AGUDA (RESFRIADO COMUN 3004,

ESPECIFICADO 2483

Tabla 55 Distribucion por edad y genero de los egre

sos de urgencias

GRUPO EDAD| FEMENINO % MASCULINO % TOTAL %
0-9 8203| 16,8% 9413|  23,2% 17617|  19,7%
10-19 6233|  12,7% 3927 9,7% 10159|  11,3%
20- 29 11192|  22,9% 7398|  18,2% 18590|  20,8%
30- 39 6814  13,9% 5619|  13,8% 12433|  13,9%
40 - 49 5070|  10,4% 4677  11,5% 9747|  10,9%
50- 59 4128|  8,4% 3628 8,9% 7756  8,7%
60 - 69 2804  5,7% 2781  6,8% 5585  6,2%
>70 4452  9,1% 3183|  7,8% 7636  8,5%
TOTAL 48897 40625 1 89522 100,0%
54,6% 45,4% 89522

El grupo de edad donde se presentd la mayor proporcion de egresos de urgencias fue de 20-29 afios
con el 20.8%. En el género femenino de present6 el 54.6 % de los egresos.
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Tabla 56 DIGANOSTICO PRINCIPAL DE EGRESO DE URGENC IAS-20 PRIMERAS CAUSAS
REGIMEN CONTRIBUTIVO

DIAGNOSTICO FEMENINO | MASCULINO | TOTAL | ororon-ionDe
cAsos| % |casos| %
A09X DIARREA Y GASTROENTERITIS DE PRESUNTO ORIGEN || 2001| 49,0% | 2084 51,0% | 4085 26,1
JOOX RINOFARINGITIS AGUDA (RESFRIADO COMUN) 1408 53,2% | 1237 46,8% | 2645 16,9
N390 INFECCION DE VIAS URINARIAS SITIO NO ESPECIFICAL 1528 77,2% | 452] 22,8% | 1980 12,6
R509 FIEBRE NO ESPECIFICADA 895| 46,2% | 1043| 53,8% | 1938 12,4
R104 OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICA]  1194] 66,0% 615 34,0% | 1809 11,6
1039 AMIGDALITIS AGUDA NO ESPECIFICADA 772] 49,2% 796] 50,8% | 1568 10,0
B349 INFECCION VIRAL NO ESPECIFICADA 672| 49,9% 674] 50,1% | 1346 8,6
M545 LUMBAGO NO ESPECIFICADO 470| 46,1% 550] 53,9% | 1020 6,5
R51X CEFALEA 562] 65,1% 301] 34,9% 863 5,5
J029 FARINGITIS AGUDA NO ESPECIFICADA 444] 52,9% 396| 47,1% 840 5,4
1459 ASMA NO ESPECIFICADA 424 507% | 412] 49,3% 836 53
110X HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA) 361] 58,0% 261] 42,0% 622 4,0
K297 GASTRITIS NO ESPECIFICADA 381] 65,2% 203] 34,8% 584 3,7
R074 DOLOR EN EL PECHO NO ESPECIFICADO 289] 49,9% 290] 50,1% 579 3,7
A060 DISENTERIA AMEBIANA AGUDA 276 47,7% 303| 52,3% 579 3,7
J069 INFECCION AGUDA DE LAS VIAS RESPIRATORIAS SUPER 321 56,3% 249] 43,7% 570 3,6
K529 COLITIS Y GASTROENTERITIS NO INFECCIOSAS NO ESP|  310| 55,0% 254] 45,0% 564 3,6
R11X NAUSEA Y VOMITO 280| 52,8% 250| 47,2% 530 3,4
R101 DOLOR ABDOMINAL LOCALIZADO EN PARTE SUPERIOR  289| 56,6% 222] 43,4% 511 33
R103 DOLOR LOCALIZADO EN OTRAS PARTES INFERIORES D] 340] 73,1% 125] 269% | 465 3,0
1209 BRONQUITIS AGUDA NO ESPECIFICADA 269| 58,2% 193] 41,8% | 462 3,0

La principal causa de egreso de urgencias en el régimen contributivo fue DIARREA Y GASTROENTERITIS DE
PRESUNTO ORIGEN INFECCIOSO con 4085 casos, luego RINOFARINGITIS AGUDA (RESFRIADO COMUN) con 2645
casos, INFECCION DE VIAS URINARIAS SITIO NO ESPECIFICADO con 1980 casos, FIEBRE NO ESPECIFICADA 1938,
OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS 18089.

Tabla 57 Distribucién por edad y genero de las aten  ciones de urgencias
Régimen Contributivo

GRUPO EDAD |FEMENINO |% MASCULINO| % TOTAL %

0-9 5672 18,10% 6509 24,30% 12181 21,00%
10-19 3246 10,40% 2286 8,50% 5531 9,50%
20-29 7193 23,00% 5106 19,10% 12299 21,20%
30-39 4805 15,40% 4200 15,70% 9005 15,50%
40 - 49 3373 10,80% 3074 11,50% 6448 11,10%
50- 59 2654 8,50% 2136 8,00% 4790 8,30%
60 - 69 1704 5,40% 1654 6,20% 3359 5,80%
>70 2626 8,40% 1807 6,70% 4433 7,60%
TOTAL 31274 26772 58046 100,00%

53,9% 46,1%

El grupo de edad donde se present6 la mayor proporcion de egresos de urgencias en el régimen
contributivo fue de 20-29 afios con el 21.2%. En el género femenino de present6 el 53.9 % de los
egresos.
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Tabla 58 DIGANOSTICO PRINCIPAL DE EGRESO DE URGENC IAS-20 PRIMERAS CAUSAS
REGIMEN SUBSIDIADO

PROPORCION DE
DIAGNOSTICO FEMENINO | MASCULINO | TOTAL |} 2e11pAD* 1000
CASOS | % |cAsos | %
AO9X DIARREA Y GASTROENTERITIS DE PRESUNTO ORIGEN I| 428 | 47,3% | 476 | 52,7% | 904 14
R104 OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICA] 419 | 63,4% | 242 | 36,6% | 661 1,0
7321 EMBARAZO CONFIRMADO 646 | 100,0% 646 1,0
R509 FIEBRE NO ESPECIFICADA 287 | 48,1% | 310 | 51,9% | 597 0,9
R688 OTROS SINTOMAS Y SIGNOS GENERALES ESPECIFICAD| 248 | 49,7% | 251 | 50,3% | 499 0,8
1459 ASMA NO ESPECIFICADA 133 | 442% | 168 | 55,8% | 301 0,5
N390 INFECCION DE VIAS URINARIAS SITIO NO ESPECIFICA] 194 | 71,1% | 79 | 28,9% | 273 0,4
2000 EXAMEN MEDICO GENERAL 188 | 70,4% | 79 | 29.6% | 267 0,4
JOOX RINOFARINGITIS AGUDA (RESFRIADO COMUN) 123 | 46,8% | 140 | 53,2% | 263 0,4
7349 SUPERVISION DE EMBARAZO NORMAL NO ESPECIFICA] 238 | 100,0% 238 0,4
7358 SUPERVISION DE OTROS EMBARAZOS DE ALTO RIESGO| 226 | 100,0% 226 0,4
0034 ABORTO ESPONTANEO: INCOMPLETO SIN COMPLICA{ 225 | 100,0% 225 0,3
110X HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA) 121 | 57,6% | 89 | 42,4% | 210 03
0064 ABORTO NO ESPECIFICADO: INCOMPLETO SIN COMPL 201 | 100,0% 201 0,3
B349 INFECCION VIRAL NO ESPECIFICADA 102 | 52,8% | 91 | 47,0% | 193 03
R11X NAUSEA Y VOMITO 103 | 542% | 87 | 458% | 190 0,3
R101 DOLOR ABDOMINAL LOCALIZADO EN PARTE SUPERIOR 122 | 67,8% | 58 | 32,2% | 180 03
0269 COMPLICACION RELACIONADA CON EL EMBARAZON{ 161 | 100,0% 161 0,2
7988 OTROS ESTADOS POSTQUIRURGICOS ESPECIFICADOS | 70 | 47,9% | 76 | 521% | 146 0,2
0200 AMENAZA DE ABORTO 146 | 100,0% 146 0,2
K808 OTRAS COLELITIASIS 103 | 7,0% | 42 | 29,0% | 145 0,2

El diagndstico principales de egreso de urgencias en el régimen subsidiado fue DIARREA Y GASTROENTERITIS DE
PRESUNTO ORIGEN INFECCIOSO 904 casos, OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS 661,
EMBARAZO CONFIRMADO 646, FIEBRE NO ESPECIFICADA 597, OTROS SINTOMAS Y SIGNOS GENERALES
ESPECIFICADOS 499

Tabla 59 Distribucion por edad y genero de las ate  nciones de urgencias
Régimen Subsidiado

GEIELLITDO FEMENINO % MASCULINO % TOTAL %
0-9 1764 19,70% 2021| 33,80% 3785 25,30%
10-19 1506| 16,80% 681 11,40% 2187 14,60%
20-29 1764 19,70% 649| 10,80% 2413 16,10%
30-39 968 10,80% 465 7,80% 1433 9,60%
40-49 843 9,40% 546 9,10% 1389 9,30%
50-59 760 8,50% 584 9,80% 1343 9,00%
60 - 69 534 6,00% 480 8,00% 1014 6,80%
>70 829 9,20% 555 9,30% 1384 9,30%
TOTAL 10895 1 7264 1 14947
60,00% 40,00%

El grupo de edad donde se presenté la mayor proporcién de egresos de urgencias en el régimen
subsidiado fue de 0-9 afios con el 25.3%. En el género femenino de present6 el 60 % de los egresos.
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Tabla 60 DIAGNOSTICO PRINCIPAL DE EGRESO DE URGENC IAS-20 PRIMERAS CAUSAS

ESEs
PROPORCION
DIAGNOSTICO FEMENINO MASCULINO pREVA&i,GA*l
CASOS % CASOS % |TOTAL
A09X DIARREA 'Y GASTROENTERITIS DE PRESUNTO ORIGEN | 282 57,1% 212} 42,9% 494 1,42
R104 OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICA 254 66,7% 127] 33,3% 381 1,10
R509 FIEBRE NO ESPECIFICADA 141 53,4% 123] 46,6% 264 0,76
110X HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA) 115 66,5% 58] 33,5% 173 0,50
J459 ASMA NO ESPECIFICADA 80 54,1% 68| 45,9% 148 0,43
N390 INFECCION DE VIAS URINARIAS SITIO NO ESPECIFICAI 96 71,1% 39| 28,9% 135 0,39
K297 GASTRITIS NO ESPECIFICADA 80 63,0% 47) 37,0% 127 0,37
R11X NAUSEAY VOMITO 74 61,7% 46] 38,3% 120 0,35
S099 TRAUMATISMO DE LA CABEZA NO ESPECIFICADO 45 44,1% 57| 55,9% 102 0,29
R51X CEFALEA 72 72,7% 27\ 27,3% 99 0,29
0471 FALSO TRABAJO DE PARTO ANTES DE LA 37 Y MAS SEN 89 100,0% 89 0,26
J22X INFECCION AGUDA NO ESPECIFICADA DE LAS VIAS RES 39 54,9% 32| 45,1% 71 0,20
R568 OTRAS CONVULSIONES Y LAS NO ESPECIFICADAS 29 42,0% 40} 58,0% 69 0,20
B349 INFECCION VIRAL NO ESPECIFICADA 38 59,4% 26| 40,6% 64 0,18
R42X MAREO Y DESVANECIMIENTO 51 82,3% 11} 17,7% 62 0,18
E119 DIABETES MELLITUS NO INSULINODEPENDIENTE SIN M 39 63,9% 22| 36,1% 61 0,18
E149 DIABETES MELLITUS NO ESPECIFICADA SIN MENCION I 33 55,0% 27| 45,0% 60 0,17
K291 OTRAS GASTRITIS AGUDAS 39 65,0% 21 35,0% 60 0,17
R739 HIPERGLICEMIA NO ESPECIFICADA 29 52,7% 26| 47,3% 55 0,16
0200 AMENAZA DE ABORTO 50 100,0% 50 0,14
J219 BRONQUIOLITIS AGUDA NO ESPECIFICADA 20 42,6% 27| 57,4% 47 0,14

El diagndstico principal de egreso de urgencias en ESE fue DIARREA Y GASTROENTERITIS DE PRESUNTO ORIGEN
INFECCIOSO 494 casos, OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS 381, FIEBRE NO ESPECIFICADA
264, HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA) 173, ASMA NO ESPECIFICADA 148.

Tabla 61 Distribucién por edad y genero de las aten  ciones de urgencias
ESEs Municipales

GRUPO EDAD| FEMENINO % MASCULINO % TOTAL %
0-9 647] 19,10% 711  30,50% 1358] 23,80%
10-18 645 19,10% 290 12,40% 935 16,40%
20- 29 676 20,009 338 14,50% 1014] 17,70%
30- 35 327  9,70% 214  9,20% 541  9,50%
40- 48 281  8,30% 247  10,60% 528 9,20%
50- 58 278  8,20% 218  9,30% 496 8,70%
60 - 65 2.5  6,40% 156] 65,70% 371  6,50%
>70 323 9,30% 159] 6,80% 4721  8,30%
TOTAL 3382 2333] 10C,00% 5715
59,20% 40,80%

El grupo de edad donde se presento la mayor proporcion de egresos de urgencias en ESE Municipales
fue de 0-9 afios con el 23.8%. En el género femenino de present6 el 59.2 % de los egresos.
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Tabla 62 DIAGNOSTICO EGRESO DE URGENCIAS PPNA NIVEL 11y i

PROPORCION DE
DIAGNOSTICO FEMENINO MASCULINO | TOTAL PREVALENCIA*1000
CASOS % CASOS %
R104 OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICA] 318 54,5 265| 45,5 583 1,7
R688 OTROS SINTOMAS Y SIGNOS GENERALES ESPECIFICAD 213 38,0 347| 62,0 560 1,6
7321 EMBARAZO CONFIRMADO 483] 100,0 483 14
5211 HERIDA DE LA PARED ANTERIOR DEL TORAX 22 9,0 223| 91,0 245 0,7
0034 ABORTO ESPONTANEO: INCOMPLETO SIN COMPLICA 236| 100,0 236 0,7
Z358 SUPERVISION DE OTROS EMBARAZOS DE ALTO RIESGQ 216| 100,0 216 0,6
Z349 SUPERVISION DE EMBARAZO NORMAL NO ESPECIFICA| 208| 100,0 208 0,6
0064 ABORTO NO ESPECIFICADO: INCOMPLETO SIN COMPL 192 100,0 192 0,6
5212 HERIDA DE LA PARED POSTERIOR DEL TORAX 11 7,0 147( 93,0 158 0,5
K359 APENDICITIS AGUDA NO ESPECIFICADA 62 39,5 95| 60,5 157 0,5
0269 COMPLICACION RELACIONADA CON EL EMBARAZO N 150]  100,0 0| 00 150 0,4
R101 DOLOR ABDOMINAL LOCALIZADO EN PARTE SUPERIOR 70 49,6 71| 50,4 141 0,4
A09X DIARREA Y GASTROENTERITIS DE PRESUNTO ORIGEN | 58 49,6 57| 48,7 117 0,3
R0O72 DOLOR PRECORDIAL 49 43,4 64| 56,6 113 0,3
7988 OTROS ESTADOS POSTQUIRURGICOS ESPECIFICADOS 34 30,6 77| 69,4 111 0,3
K808 OTRAS COLELITIASIS 68 62,4 41| 37,6 109 0,3
0200 AMENAZA DE ABORTO 106/ 100,0 106 0,3
J189 NEUMONIA NO ESPECIFICADA 34 32,7 70[ 67,3 104 0,3
P369 SEPSIS BACTERIANA DEL RECIEN NACIDO NO ESPECIFI 41 39,8 62 60,2 103 0,3
K922 HEMORRAGIA GASTROINTESTINAL NO ESPECIFICADA 45 43,7 58| 56,3 103 0,3
N390 INFECCION DE VIAS URINARIAS SITIO NO ESPECIFICAL 67 67,7 32 323 99 0,3

El diagnéstico principal de egreso de urgen en Instituciones que atienden PPNA Nivel Il y Il fue OTROS
DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS 583 casos, OTROS SINTOMAS Y SIGNOS
GENERALES ESPECIFICADOS 560 casos, EMBARAZO CONFIRMADO 483, HERIDA DE LA PARED ANTERIOR DEL

TORAX 245, ABORTO ESPONTANEO INCOMPLETO 236 casos

Tabla 63 EDAD Y GENERO EGRESOS DE URGENCIAS PPNA NI VEL Il y I

GRUPO EDAD| FEMENINO % MASCULINO % TOTAL %
0-9 208] 3,70% 266 4,70% 474  4,20%
10-19 1247} 22,30% 788] 14,10% 2035 18,20%
20-29 1819] 32,60% 1494] 26,70% 3313] 29,60%
30-39 748  13,40% 788 14,10% 1536] 13,70%
40- 49 520 9,30% 826] 14,70% 1346] 12,00%
50-59 368] 6,60% 686 12,20% 1054 9,40%
60 - 69 246 4,40% 366] 6,50% 612] 5,50%
>70 4241  7,60% 392) 7,00% 816 7,30%
TOTAL 5580 100,00% 5606 100,00% 11186
49,90% 50,10%

El grupo de edad donde se presentd la mayor proporcién de egresos de urgencias fue de 20-29 afios

con el 29.6 %. En el género masculino de present6 el 50.1 % de los egresos
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Tabla 64 PROCEDIMIENTOS EN LA ATENCION

PROPORCION DE
PROCEDIMIENTO FEMENINO MASCULINO TOTAL  |PREVALENCIA
PRUEBAS  [% PRUEBAS  [% PRUEBAS
903825 CREATININA EN SUERO ORINA U OTR(Q 100352 50,5 98320 49,5 198672 77,7
903841 GLUCOSA EN SUERO LCR U OTRO FLUII 90672 45,7 107892 54,3 198564 77,6
907106 RECUENTO HAMBURGUER+ 88661 45,6 105828 54,4 194489 76,1
902210 HEMOGRAMA [HEMOGLOBINA HEMAT 74476 45,5 89318 54,5 163794 64,1
997310 CONTROL DE PLACA DENTALNCOC 86551 48,2 92978 51,8 179529 70,2
903859 POTASIO+ 60482 43,8 77562 56,2 138044 54,0
931000 TERAPIA FISICA INTEGRALSOD + 40790 36,1 72321 63,9 113111 44,2
903815 COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD [HDL] 75670 53,2 66682 46,8 142352 55,7
902207 HEMOGRAMA [HEMOGLOBINA HEMAT 59138 40,3 87448 59,7 146586 57,3
903864 SODIO+ 46672 41,4 66166 58,6 112838 44,1
997300 DETARTRAJE SUPRAGINGIVAL 65516 52,4 59612 47,6 125128 48,9
903868 TRIGLICERIDOS+ 56041 54,8 46264 45,2 102305 40,0
232102 OBTURACION DENTAL CON RESINA D 59790 56,3 46392 43,7 106182 41,5
903818 COLESTEROL TOTAL 35585 46,5 40972 53,5 76557 29,9
871121 RADIOGRAFIA DETORAX (P.A. O A.P. 37052 46,6 42436 53,4 79488 31,1
232101 OBTURACION DENTAL CON AMALGA 54904 53,6 47539 46,4 102443 40,1
903856 NITROGENO UREICO [BUN *+ 53379 62,7 31764 37,3 85143 33,3
997102 APLICACION DE SELLANTES DE FOTOC 123307 62,7 73445 37,3 196752 76,9
903813 CLORO [CLORURO] 41343 45,1 50268 54,9 91611 35,8
892901 TOMA NO QUIRURGICA DE MUESTRA ( 54972 62,0 33754 38,0 88726 34,7
906913 PROTEINA C REACTIVA CUANTITATIVQ 43730 62,0 26778 38,0 70508 27,6

El procedimiento mas frecuente fue CREATININA EN SUERO con frecuencia de 198672. GLUCOSA
EN SUERO 198564 pruebas, RECUENTO HAMBURGUER 194489, HEMOGRAMA 163794, CONTROL
DE PLACA DENTAL 179529.

Tabla 65 Distribucion por edad y género de los pro  cedimientos

EDAD FEMENINO % MASCULINO % TOTAL %
0-9 323870 9,4% 325416 14,6% 649286 11,42%
10-19 328166 9,5% 204138 9,1% 532305 9,36%
20-29 505951 14,6% 209455 9,4% 715406 12,58%
30-39 458752 13,3% 218020 9,8% 676772 11,90%
40-49 487090 14,1% 290323 13,0% 777413 13,67%
50-59 494608 14,3% 325721 14,6% 820329 14,42%
60 - 69 370094 10,7% 302934 13,6% 673029| 11,83%
>70 486005 14,1% 357019 16,0% 843024 14,82%
TOTAL 3454537 100,0% 2233026 100,0% 5687563 100,00%
60,74% 39,26%

El grupo de edad 60-69 present6 la mayor proporcion de procedimientos con el 14.82 %. El género
femenino presentd la mayor proporcion con 60.74 %.
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Tabla 66 FINALIDAD DE LOS PROCEDIMIENTOS — REGIMEN CONTRIBUTIVO

PROCEDIMIENTO

PROPORCION DE

FEMENINO | MASCULINO | TOTAL | PREVALENCIA*100
CASOS| % |CASOS| %
903825 CREATININA EN SUERO ORINA U OTROS 66773| 55,1 | 54504| 44,9 121277 7,7
903841 GLUCOSA EN SUERO LCR U OTRO FLUIDO DIFERENTH 59660| 60,3 | 39321| 39,7 98981 6,3
907106 RECUENTO HAMBURGUER+ 62698| 65,4 | 33223| 34,6 95921 6,1
902210 HEMOGRAMA [HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECY 53489 59,0 | 37212 41,0 90701 5,8
902207 HEMOGRAMA [HEMOGLOBINA HEMATOCRITO Y LE| 46341| 65,2 | 24711| 34,8 71052 4,5
997310 CONTROL DE PLACA DENTALNCOC 39587| 57,1 | 29720 42,9 69307 4,4
903815 COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD [HDL] 40196 58,9 | 28007| 41,1 68203 4,4
931000 TERAPIA FISICA INTEGRALSOD + 40284| 59,5 | 27461| 40,5 67745 4,3
903859 POTASIO+ 31698 52,6 | 28589| 47,4 60287 3,8
232102 OBTURACION DENTAL CON RESINA DE FOTOCURAI 31031| 55,9 | 24440| 44,1 55471 3,5
997300 DETARTRAJE SUPRAGINGIVAL 31073| 58,2 | 22299| 41,8 53372 3,4
892901 TOMA NO QUIRURGICA DE MUESTRA O TEJIDO VAG| 44778 99,9 37| 0,11 44815 2,9
871121 RADIOGRAFIA DE TORAX (P.A. O A.P. LATERALDEC| 22331| 50,6 | 21765| 49,4 44096 2,8
232101 OBTURACION DENTAL CON AMALGAMA + 24138| 55,4 | 19439| 44,6 43577 2,8
902209 HEMOGRAMA [HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECY 23905| 57,0 | 18044| 43,0 41949 2,7
903864 SODIO+ 21307| 51,1 | 20354| 48,9 41661 2,7
903868 TRIGLICERIDOS+ 24430| 59,1 | 16905| 40,9 41335 2,6
903818 COLESTEROL TOTAL 23834| 59,7 | 16116| 40,3 39950 2,6
902045 TIEMPO DE PROTROMBINA [PT] 21200| 56,8 | 16113| 43,2 37313 2,4
904902 HORMONA ESTIMULANTE DEL TIROIDES [TSH] 27930 75,7 8987| 24,3 36917 2,4
906913 PROTEINA C REACTIVA CUANTITATIVO DE ALTA PRH 20415| 57,7 | 14948| 42,3 35363 2,3

El principal procedimiento en el régimen contributivo fue CREATININA EN SUERO ORINA U OTROS con 121277
casos, GLUCOSA EN SUERO 98981 pruebas, RECUENTO HAMBURGUER+ 95921, HEMOGRAMA [HEMOGLOBINA
HEMATOCRITO RECUENTO DE ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS 90701, HEMOGRAMA [HEMOGLOBINA

HEMATOCRITO Y LEUCOGRAMA] METODO MANUA 71052,

El grupo de edad 70y + presenté la mayor proporcion de procedimientos con el 15.83 %. El género

Tabla 67 Distribucién por edad y genero de los proc  edimientos
EDAD FEMENINO % MASCULINO % TOTAL %
0-9 143136 7,49% 157725| 12,91% 300861 9,61%
10-19 150693 7,89% 96535 7,90% 247229 7,89%
20-29 299647| 15,68% 108112 8,85% 407759 13,02%
30-39 276616| 14,48% 129999 10,64% 406615 12,98%
40-49 271511 14,21% 164442 13,46% 435952 13,92%
50-59 279791| 14,65% 174760| 14,31% 454551 14,51%
60 - 69 205955| 10,78% 177241 14,51% 383196 12,23%
>70 283101| 14,82% 212826| 17,42% 495927| 15,83%
TOTAL 1910450| 100,00% 1221641| 100,00% 3132091 1
61,0% 39,0% 1

femenino presentd la mayor proporcion con 61.0 %.
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Tabla 68 FINALIDAD DE LOS PROCEDIMIENTO — REGIMEN SUBSIDIADO

FEMENINO MASCULINO
PROCEDIMIENTO TOTAL [ o OReOR D
FCIA % FCA | %
997310 CONTROL DE PLACA DENTALNCOC 35370 67,8% | 16808|32,2%| 52178 73
997102 APLICACION DE SELLANTES DE FOTOCURADO 15048| 52,9% | 14216/47,1%| 30164 4,2
907106 RECUENTO HAMBURGUER+ 21042] 72,3% 8047]27,7% | 29089 41
903825 CREATININA EN SUERO ORINA U OTROS 17822] 62,6% | 10649|37,4% | 28471 4.0
903841 GLUCOSA EN SUERO LCR U OTRO FLUIDO DIFERENT] _ 18703| 70,3% 7883[29,7% | 26586 3,7
997103 TOPICACION DE FLUOR EN GEL 13610] 59,3% 9339[40,7% | 22949 32
232101 OBTURACION DENTAL CON AMALGAMA + 14632] 64,3% 812735,7% | 22759 3,2
902207 HEMOGRAMA [HEMOGLOBINA HEMATOCRITO Y LE| _ 15012| 67,8% 7118[32,2% | 22130 31
997300 DETARTRAJE SUPRAGINGIVAL 14445| 65,8% 749334,2% | 21938 31
903818 COLESTEROLTOTAL 14129 72,2% 5453(27,8% | 19582 2.7
903815 COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD [HDL] 13736] 72,0% 5333[28,0% | 19069 27
903868 TRIGLICERIDOS+ 13505 71,9% 5265 28,1% | 18770 26
903816 COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD [LDL] ENZIMATICO] 12010 72,2% 4614]27,8% | 16624 23
892901 TOMA NO QUIRURGICA DE MUESTRA O TEJIDO VAG _ 14917| 99,7% 44] 03% | 14961 21
902208 HEMOGRAMA [HEMOGLOBINA HEMATOCRITO REC] 9045 61,2% 5736/38,8% | 14781 21
903859 POTASIO+ [ 1 7407 52,6% 6682[47,4% | 14089 2.0
903864 SODIO+ 7123| 52,5% 6443[47,5% | 13566 19
931000 TERAPIA FISICA INTEGRAL SOD + 7763 58,9% 5415[41,1% | 13178 18
903813 CLORO [CLORURO] 6892 52,5% 6232[47,5% | 13124 18
903856 NITROGENO UREICO [BUN *+ 5808 53,0% 5160| 47,0% | 10968 15
871121 RADIOGRAFIA DE TORAX (P.A. O A.P. LATERALDEC| 5470 50,9% 5269(49,1% | 10739 15

La principal procedimiento en el régimen subsidiado fue CONTROL DE PLACA DENTAL NCOC con 52179 casos,
seguido por APLICACIEN DE SELLANTES DE FOTOCURADO 30164, RECUENTO HAMBURGUER+ 29089, CREATININA

EN SUERO ORINA U OTROS 28471 GLUCOSA EN SUERO LCR U OTRO FLUIDO DIFERENTE A ORINA 26586,

Tabla 69 Distribucién por edad y genero de los proc  edimientos
Régimen Subsidiado
EDAD FEMENINO % MASCULINO % TOTAL %
0-9 83383| 0,15982144 73905| 0,26364982 157288 19,6%
10-19 81379 0,15598034 39996 0,14268234 121375 15,1%
20-29 77196| 0,14796272 20489( 0,07309277 97685 12,2%
30-39 54784 0,10500531 19351 0,06903305 74135 9,2%
40- 49 65943( 0,12639393 28106| 0,10026577 94049 11,7%
50-59 54712( 0,10486731 32029| 0,11426074 86741 10,8%
60-69 45672| 0,0875402 28911| 0,10313754 74583 9,3%
>70 58647| 0,11240958 37528| 0,13387796 96175 12,0%
TOTAL 521726 100,00% 280315 1,00 712778 100,00%
65,05% 100,00% 34,95% 100,00%

El grupo de edad con la mayor proporcién de procedimientos en el grupo subsidiado fue el 0-9 afios. El

género femenino tuvo un porcentaje del 65.05 %.
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Tabla 70 FINALIDAD DE LOS PROCEDIMIENTO — ESE

PROCEDIMIENTO c AE;'\:ENIN; C'XISSEUUN; TOTAL | 100
997102 APLICACION DE SELLANTES DE FOTOCURADO 63904| 50,4 62868| 49,6 | 126772| 36,5
993520 VACUNACION COMBINADA CONTRA SARAMPION Y 31566 51,5 29733] 485 | 61299 17,7
907106 RECUENTO HAMBURGUER+ 32558] 70,7 13500] 29,3 | 46058] 133
997310 CONTROL DE PLACA DENTAL NCOC 27377] 59,9 18358] 40,1 | 45735 132
997300 DETARTRAJE SUPRAGINGIVAL 24167] 58,3 17305| 41,7 | 41472] 12,0
902207 HEMOGRAMA [HEMOGLOBINA HEMATOCRITO Y LE{ 28308 69,2 12577] 30,8 | 40885| 118
903815 COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD [HDL] 29003 71,7 11445] 283 | 40448] 11,7
993510 VACUNACION CONTRA INFLUENZA + 21841 56,4 16865| 43,6 | 38706] 11,2
993501 VACUNACION CONTRA POLIOMIELITIS (VOP O IVP|  19345| 50,6 18915] 49,4 | 38260 11,0
903841 GLUCOSA EN SUERO LCR U OTRO FLUIDO DIFERENT] 24796 71,4 9943 28,6 | 34739 10,0
903818 COLESTEROL TOTAL 20919 68,7 9515] 31,3 | 30434 88
993122 VACUNACION COMBINADA CONTRA DIFTERIADED  15363| 50,5 15069) 49,5 | 30432] 88
232101 OBTURACION DENTAL CON AMALGAMA + 19157 64,9 10374) 351 | 29531 85
990204 EDUCACION INDIVIDUALEN SALUD POR ENFERMER 19243 65,7 10062] 343 | 29305 84
906916 SEROLOGIA [PRUEBA NO TREPOMENICA] VDRLEN § 20907 81,4 4776| 186 | 25683] 7.4
903825 CREATININA EN SUERO ORINA U OTROS 16624] 65,9 8608| 34,1 | 25232] 7.3
903868 TRIGLICERIDOS+ 17253 68,5 7922[ 31,5 | 25175] 7.3
997103 TOPICACION DE FLUOR EN GEL 12898] 53,9 11014] 461 | 23912] 69
892901 TOMA NO QUIRURGICA DE MUESTRA O TEJIDO VAG 23608 99,8 47] 02 | 23655 68
M02009 EXAMEN DE MAMA 23171 998 se| 02 | 23227 67
993120 VACUNACION COMBINADA CONTRA TETANOSYD| 21574 98,2 303 18 | 219%7] 63

La principal finalidad de los procedimientos en ESE fue APLICACIEN DE SELLANTES DE FOTOCURADO con 126772
actividades, seguido pro VACUNACION COMBINADA CONTRA SARAMPION Y RUBEOLA (SR) (DOBLE VIRAL) +
61299, RECUENTO HAMBURGUER+46058, CONTROL DE PLACA DENTAL NCOC 45735, DETARTRAJE
SUPRAGINGIVAL 41470

Tabla 71 Distribucién por edad y genero de los proc  edimientos
ESEs Municipales

GRUPO
EDAD | FEMENINO % MASCULINO % TOTAL %
0-9 227202|  25,7% 222458 |  45,9% 449660 | 32,9%
10-19 201502 |  22,8% 96602 | 19,9% 298104| 21,8%
20-29 154700| 17,5% 31490|  6,5% 186190| 13,6%
30-39 68790| 7,8% 19873|  4,1% 88664 |  6,5%
40 - 49 79311| 9,0% 33968| 7,0% 113279|  8,3%
50 - 59 63864 | 7,2% 35133|  7,2% 98997 |  7,2%
60 - 69 43573|  4,9% 21769 |  4,5% 65341| 4,8%
>70 44055|  5,0% 23383|  4,8% 67438| 4,9%
TOTAL 882996 484677 1367673
64,6% 35,4%

El grupo de edad con la mayor proporcién de procedimientos fue de 0-9 afios con el 32.9 %. El género
femenino presentd un porcentaje del 64. 6 %
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Tabla 72 Principales procedimientos realizados al  a poblacion pobre no asegurada, en los
niveles Il y llI

PROPORCION DE
PROCEDIMIENTO FEMENINO MASCULINO TOTAL | prevaLENCIA*100
CASOS % CASOS %
902208 HEMOGRAMA [HEMOGLOBINA HEMATOCRITO REC 14224| 50,5 13936| 49,5 28160 8,1
903859 POTASIO+ 11158 45,7 13277 54,3 24435 7,0
903864 SODIO+ 10815| 45,6 12909| 54,4 23724 6,8
903813 CLORO [CLORURO] 10719| 45,5 12855 54,5 23574 6,8
903825 CREATININA EN SUERO ORINA U OTROS 10840 48,2 11645 51,8 22485 6,5
903856 NITROGENO UREICO [BUN *+ 6498| 43,8 8333] 56,2 14831 4,3
939400 TERAPIA RESPIRATORIA INTEGRAL SOD 4344| 36,1 7702] 63,9 12046 3,5
906913 PROTEINA C REACTIVA CUANTITATIVO DE ALTA PRE 6289| 53,2 5542| 46,8 11831 34
871121 RADIOGRAFIA DE TORAX (P.A. O A.P. LATERAL DEC 4771 40,3 7055| 59,7 11826 3,4
931000 TERAPIA FISICA INTEGRAL SOD + 4518] 414 6405| 58,6 10923 3,1
903841 GLUCOSA EN SUERO LCR U OTRO FLUIDO DIFERENTE 4539 52,4 4130| 47,6 8669 2,5
903809 BILIRRUBINAS TOTALY DIRECTA 4494| 54,8 3710] 45,2 8204 2,4
907106 RECUENTO HAMBURGUER+ 3896| 56,3 3023] 43,7 6919 2,0
902049 TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL [PTT] 2821| 46,5 3248| 53,5 6069 1,7
902045 TIEMPO DE PROTROMBINA [PT] 2718| 46,6 3113] 53,4 5831 1,7
902207 HEMOGRAMA [HEMOGLOBINA HEMATOCRITO Y LE 2930] 53,6 2537| 46,4 5467 1,6
903867 TRANSAMINASA GLUTAMICO OXALACETICA O ASPA 3166| 62,7 1884 37,3 5050 15
903866 TRANSAMINASA GLUTAMICOPIRUVICA O ALANINO 3153| 62,7 1878| 37,3 5031 15
870001 RADIOGRAFIA DE CRANEO SIMPLE 2219 45,1 2698| 54,9 4917 1,4
911018 HEMOCLASIFICACION GRUPO ABO DIRECTA O GLO 2964| 62,0 1820{ 38,0 4784 1,4
911016 HEMOCLASIFICACION FACTOR Rh [FACTOR D] EN L 2964| 62,0 1815 38,0 4779 1,4

Los principales procedimientos a PPNA fueron HEMOGRAMA [HEMOGLOBINA HEMATOCRITO
RECUENTO DE ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS con 28160 pruebas, POTASIO 24435,
SODIO 23724, CLORO 23574, CREATININA 22485.

Tabla 73 Sitio de Atencién de los principales proce  dimientos realizados a PPNA, en los niveles Il
VALl

INSTITUCION FRECUENCIA %
HOSPITALUNIVERSITAR 352823 79,55
HOSPITALSAN JUAN DE 58315 12,28
HOSPITAL MARIO CORR 7384 1,55
ESE ORIENTE 5126 1,08
ESE CENTRO 3839 0,81
ESE LADERA 3816 0,8
ESE NORTE 2604 0,55
ESE SURORIENTE 2186 0,46
EMSSANAR 2031 0,43
CRUZ ROJA COLOMBIAN 1244 0,26
CORPORACION COMFE 961 0,2
CLINICA NUESTRA SENC 927 0,2

En el HUV de realiz6 el 79.55% de los procedimientos (352823) a la PPNA nivel Il-Ill, seguido por el

HSJS con 58315 (12.28%).
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Tabla 74 EDAD Y GENERO de los principales procedimi  entos realizados a la poblacion pobre no
asegurada, en los niveles Il y IlI

GRUPO EDAD| FEMENINO % MASCULINO % TOTAL %
0-9 28023 11,8% 27989 11,8% 56012 11,8%
10-19 26873 11,3% 21487 9,0% 48360 10,2%
20-29 37893 16,0% 41607 17,5% 79500 16,7%
30-39 29844  12,6% 26590 11,2% 56434 11,9%
40-49 30652 12,9% 32449 13,7% 63101 13,3%
50-59 28907 12,2% 35244 14,8% 64151 13,5%
60 - 69 20188 8,5% 19926 8,4% 40114 8,4%
>70 35089 14,8% 32260 13,6% 67349 14,2%
TOTAL 237469 100,00% 237552 100,00% 475021

49,99% 50,01%

El grupo de edad con la mayor de proporcion de procedimientos fue el de 20-29 afios con 16.7%. La
proporcion de procedimientos en hombres fue del 50.01 %
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Tabla 75 Integridad de la informacion — Consulta—  Régimen Contributivo-Subsidiado

[EPS_AC  [Frecuencia/Porcent/Porcent acum|’
Sindato | 348755 12,2%| 12,2%|
/ALIANZALUD | 1024/ 0,0% 12,2%
SALUDTOTAL | 134107  4,7% 16,9%|
CAFESALUD | 76551 2,7% 19,6%|
COSMITET | 235175 8.1% 20.1%|
SANITAS | 66721 23%) 21,9%
SURA | 2| 0,0%| 21,9%|
COMFENALCO| 10275  0,4%| 22,3%
SALUDCOOP |  70611% 24,7% 47,0%|
COOMEVA | 668432 23,4%) 70,3% |
5.0.5 | 14003¢ 4,9%| 75,2%
ICAPRECOM | 117877 4,1%, 79,4%
CRUZBLANCA | 252284  8,8%) 88,2%
CONDOR | 77014 2,7% 90,9%|
SELVASALUD | 6493  0,2%)| 91,1%|
SALUDCOL | 11615 0,4% 91,5%|
INUEVAEPS | 8849  0,3%)| 91,8%
IMALLAMAS | 422 0,0%)| 91,8%
COOSALUD | 170927  6,0%| 97,8%
EMSSANAR | 62976  2,2% 100,0%]
Total | 286047z 100,0%| 100,0%

En la atencion Procedimiento el porcentaje de “sin dato” en el campo EPS_AC fue del 12.2 %
En lo referente a los regimenes Contributivo y Subsidiado
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Tabla 77 Integridad de la informacion — Consulta—  ESE

IPS_AC-ESE |Frecuencis/Porcent|Porcent acum\_
'SURORIENTE | 17241] 3,2% 3,2%)
INORTE | 69984 12,9%) 16,0%
ORIENTE | 175727 32,3% 48,3%
ICENTRO | 173626 31,9% 80,2%|
LADERA | 94335 17,3%) 97,5%|
'SAN MIGUEL | 126/ 0,0%| 97,5%
ISAIAS DUARTE | 13449 2,5% 100,0%

En la atencién Procedimiento el porcentaje de “sin dato” en el campo IPS_AC fue del 0% en lo
referente a las ESE

Tabla 78 Informes por mes Atencion Consulta — Regim  enes subsidiado y contributivo Afio 2011
MES

EPS_AC 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12

Sindato] 31337| 31649] 33147] 22340| 41983| 33663| 25764] 29032| 28880| 26282| 19552] 24992

ALIANZALUD 676 338 10 0 0 0 0 0 0 0 0 0

SALUD TOTAL 11698| 11083] 12029| 9013} 12436| 10091 11460] 12154 10162] 12007| 11967] 10308

CAFESALUD 5835] 6474| 6884] 5860| 7562] 6574] 6156] 6570 6308] 4565] 4329] 5397
SANITAS 6713] 1490 512 0 0 438| 10458] 12598] 8931] 8096] 7525| 9954
SURA 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0 0
COMFENALCO 18 305 524 373] 2185] 1510fF 1301] 2406| 1559 97 0 0
SALUDCOOP 55820] 58487| 64072] 54167]| 66429]| 59153] 58887| 60730] 59225] 41713] 41157| 50214
COSMITET 19514] 19576] 7068| 17999] 27701| 27734 19181] 23039| 22174} 19835| 14602] 20306
COOMEVA 79409] 79510| 87464) 67801] 71387| 62062] 73282| 83127] 64372 0 0 0
S.0.S 11923] 12820] 13862| 13352] 14040| 7549] 8067] 14184 15266] 12527| 10003] 6581
CAPRECOM 8017] 9924| 12024] 16609]| 17967] 10128] 17099| 10385| 4697 3327] 5230| 2469

CRUZBLANCA 20593 21489| 23003] 18807] 23688 21111] 20845| 21261] 21202] 15251 14275| 17400

CONDOR 9729] 12240| 13697] 4229 758] 7746] 6027] 13393] 9214 72 1 0
SELVASALUD 845] 1019 266 709 523 425 108 791 629 700 466 4
SALUD COL 1248] 1727 682] 1707| 1663] 1499 1437 347 919 382 3 1
NUEVAEPS 1911] 3420 3518 0 0 0 0 0 0 0 0 0
MALLAMAS 39 52 72 51 48 45 34 20 28 8 15 10
COOSALUD 12036] 20258] 7622] 17674 21790 36 240] 14317 51| 27865] 23564| 25484
EMSSANAR 325 258 540 985| 11179] 18408] 6605| 8315] 6132 7032] 3205 0

Se observa que las EPS 001 (Alianzalud) y EPS08@&EPS) solo reportaron informacion sobre la
Atencién Consulta en los meses de enero, febreazan
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Tabla 79 Reporte de Procedimientos en EPS Regimene s Contributivo-Subsidiado -

Afio 2011
EPS AP | 1899 1900 2040 2001 20p3 2006 2b07 4008 2009 24010 401012 2018
ALIANZALUD 0 0 0 0 a ( 19 211 290 68009 43607 0 0
SALUD TOTAL 0 1 0 0 il ( ( D) 3L 52863 1934p2 48852 0
CAFESALUD 0 0 0 0 q ( ( ) D D 87001 0 0
SANITAS 0 0 0 0 q ( ( ) D D 82006 0 0
SURA 0 0 0 Qg d ( ( ) D 6B 61729 0 0
COMFENALCO 0 0 0 0 a ( ( ) D 588 3898 0 0
SALUDCOOP 0 0 0 0 a ( ( ) D D 848906 0 0
COOMEVA 0 0 O 1 232 ? D 2b 65 33193 779258 0 0
5.0.5 0 0 3 2 q ( ( 34 4p 10979 421338 92555 1
CAPRECOM 0 0 0 0 q ( ( ) D D 162829 0 0
CRUZ BLANCA 0 0 0 0 a ( ( ) D D 271501 0 0
CONDOR 33913 ( ( ) D D D D 33 6025 169745 0 0
SELVASALUD 0 0 0 0 a ( ( ) D D 23048 0 0
SALUD COL 0 0 0 0 q ( ( ) P 4905 34882 0 0
NUEVA EPS 0 0 O 0 q ( ( D 51 72511 586pR7 0 0
MALLAMAS 0 0 0 0 q ( ( ) D b 1122 0 0
COOSALUD 0 0 0 0 q ( ( ) D ) 282522 0 0
EMSSANAR 1 0 0 Qg d ( ( D) 111 76598 3399146 0 0

En la Atencién Procedimientos se reportaron actividades de los regimenes Contributivo y Subsidiado en un rango
de afios que va desde 1899 hasta 2012. El mayor nimero de reportes correspondio al afio 2011 con 5072637
reportes.

Pueden estar incluidos datos de IPS de fuera de Cali
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EPS_AP 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12

Sin dato|148273[134110{131904| 92241] 94170] 92536] 93968| 91925| 93690| 86935 70136 77382
ALIANZALUD 32101| 10264| 1242 0 0 0 0 0 0 0 0 0
SALUD TOTAL 27989| 12220] 21276| 20995| 10022] 10573] 18530 20764 6729| 11427| 18352| 14525
CAFESALUD 7946] 9157| 9037| 7584 9378 8786] 8744 8770] 8491 174] 3056| 5878
SANITAS 9453| 7466| 8253 0 0] 5083| 11968| 11334| 9333] 5773| 6679 6664
SURA 1718] 5072] 15480| 9949| 8375| 4255| 1869| 4440 5385| 1278| 3252 656
COMFENALCO 15 110 210 271 770 363 497 981 612 69 0 0
SALUDCOOP 82495| 83523 91265| 75726| 91557] 83168] 83352| 86360| 83366 454| 32820| 54820
COSMITET 41904| 36067| 38293| 35343| 41034| 42470] 42654 35090| 44554| 42934 29325 35884
COOMEVA 69609] 64885| 69271| 60377| 59229| 40343|101422|101114]213008 0 0 0
5.0.5 17029| 21471| 37063| 64902| 61036 15776] 28884| 42866| 46851| 34369| 31896| 19195
CAPRECOM 893 668 811 945] 5070] 9195| 49925| 33536| 27177| 19610 14713 286
CRUZBLANCA | 25593| 25817| 28062| 23823| 30292| 28002| 27439| 27708| 27784 105 10088| 16788
CONDOR 8355] 30222| 29006 11431] 3389] 20878| 15010] 29060| 22210 184 0 0
SELVASALUD 4505| 2886] 1799 1930f 1880 1730 721] 3371 2150 1390 673 13
SALUD COL 4269 4816| 5951 4941 4547 3379| 2815] 1287| 1143| 1709 24 1
NUEVA EPS 23998| 26457 8172 0 0 0 0 0 0 0 0 0
MALLAMAS 235 101 121 90 101 144 169 29 72 16 34 10
COOSALUD 20126] 29787 8872| 30267| 33649 1| 1736| 24909 303| 48684| 45110 39078
EMSSANAR 25523| 16540] 4065| 39931|100043] 80093] 29713| 31185 12630 219 2 2

Las EPS ALIANSALUD, COMFANDI, COOMEVA, CONDOR, SALD COLOMBIA, NUEVA,
COOSALUD, EMSANNAR no reportaron los 12 meses catgd del afio 2011 en lo referente a
procedimientos.
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Tabla 81 Reporte de Consulta en EPS por afio

EPS AC | 1900 1969 1974 1984 20p1 2406 2007 2008 2009 2010 201@12 p2013 212
Sin datq 4 D D D 0 9 1 25 97B6 453%88 69307 0
ALIANZALUD 0 0 0 g q ( 5 141 147 21307 17262 0 0
SALUD TOTAL 0 0 0 g q K 1 2 4 4349 148054 51039 1
CAFESALUD 0 0 0 0 q ( ( ) D D 74798 0 0
SANITAS 0 0 0 0 a ( ( )] D D 65999 0 0
SURA 0 0 0 0 q ( ( D L 36 13891 0 0
COMFENALCO 0 0 0 g a ( ( )] D 420 116%3 0 0
SALUDCOOP 0 0 0 g a ( ( )] D D 695256 0 0
COOMEVA 0 0 0 0 Y, ( ( 2 28 17500 7008p4 0 0
5.05 0 0 1 1 Y, ( ( D D 1683 139344 25410 0
CAPRECOM 0 0 0 0 a ( ( )] D D 93704 0 0
CRUZ BLANCA 0 0 0 g a ( ( )] D D 240328 0 0
CONDOR 103 q 0 ( ( ) D D 18 127%5 826009 0 0
SELVASALUD 0 0 0 g a ( ( )] D D 7792 0 0
SALUD COL 0 0 0 0 a ( ( )] D 2418 11738 0 0
NUEVA EPS 0 0 0 0 a ( ( )] B 6380 8934 0 0
MALLAMAS 0 0 0 0 a ( q )] D b 448 0 0
COOSALUD 0 0 0 0 a ( q )] D D 172941 0 0
EMSSANAR 0 0 0 0 a ( ( D 16 8748 83370 0 0

o o
0c0P00@,00,000000 , 4

En la Atencién Consulta se reportaron actividades de los regimenes Contributivo y Subsidiado en un rango de

afos que va desde 1900 hasta 2121. El mayor nimero de reportes correspondié al afio 2011 con 3022573

reportes.

Pueden estar incluidos datos de IPS de fuera de Cali

No encontraron reportes de otro afio en la Atencion Consulta por ESE durante 2011

Tabla 82 Reporte de Consulta en ESE por afio

ANO

IPS_AC 2011 TOTAL
SURORIENTE 17241 17241
NORTE 69984 | 69984
ORIENTE 175727 | 175727
CENTRO 173614 | 173626
LADERA 94335| 94335
SAN MIGUEL 126 126
ISAIAS DUARTE 13449 | 13449
TOTAL 544515 | 544515
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Tabla 83 Reporte de Hospitalizacion en EPS por afio

EPS_AH 1900 2007 2008 2009 2010 2011 2017
Sin datd (0] ) | B 275 32466 7379

ALIANZALUD 0 19 4( 130 12807 18671 0
SALUD TOTAL 0 0 0 0 37( 171y 444
CAFESALUD 0 0 0 0 G 1678 D
SANITAS 0 0 0 0 1270 D
SURA 0 0 0 Q 1 ( (
COMFENALCO 0 0 0 0 36 50 D
SALUDCOOP 0 0 0 0 0 16138 D
COOMEVA 0 0 0 1 491 12437 0
5.0S 0 0 0 1 14 4304 1564
CRUZ BLANCA 0 0 0 0 G 5391 D
CONDOR 851 0 @ { 118 1054 0
SELVASALUD 0 0 0 0 G 429 D
SALUD COL 0 0 0 0 13 301 D
NUEVA EPS 0 0 0 4 49( 43) D
MALLAMAS 0 0 0 0 2 23 0
COOSALUD 0 0 0 0 G 1908 2D
EMSSANAR 2136 a ( B 106b 6035 0

En la Atencién Hospitalizacién se reportaron actividades de los regimenes Contributivo y Subsidiado en un rango
de afios que va desde 1900 hasta 2012. El mayor nimero de reportes correspondio6 al afio 2011 con 105013
reportes
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Tabla 84 Hospitalizacién en EPS 2011 por mes

MES

EPS_AH 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12

Sin dato| 2737] 2687 3137| 2716| 2853] 2902| 2958| 2967| 2806 2566] 2088] 2049
ALIANZALUD 9714) 7551| 1406 0 0 0 0 0 0 0 0 0
SALUD TOTAL 218 140 195 138 117 108 193] 160 67 162| 118] 101
CAFESALUD 78] 123| 157 132 136 156 131 158 141 178] 133] 155
SANITAS 159 161} 197 0 O] 1e0f 163] 108] 112 3] 102 105
COMFENALCO 9 32 1 5 0 0 1 2 0 0 0 0
SALUDCOOP 949] 1564| 1406] 1251 1290] 1266 1382 1475| 1284 1479] 1412) 1380
COOMEVA 1292] 1227| 1405| 1344] 1363| 1258 1496| 1596| 1456 0 0 0
COSMITET 444) 279| 421] 338| 367| 4201 418] 415 374 415] 217] 362
5.0.5 21 49| 127| 327 363| 108 573] 387 679 623] 626] 421
CAPRECOM
CRUZ BLANCA 291] 454| 454 352 463| 4171 472 502 518 530] 493] 445
CONDOR 143 3 0 3 24] 241] 162| 274] 184 20 0 0
SELVASALUD 56 49 38 23 29 23 23 27 35 30 34 62
SALUD COL 15 36 44 36 46 23 29 27 26 19 0 0
NUEVA EPS 170 237 30 0 0 0 0 0 0 0 0 0
MALLAMAS 3 0 1 3 0 6 3 0 3 1 3 0
COOSALUD 39 791 101] 211] 159 0 72| 158 47 328] 386] 323
EMSSANAR 421] 348 8 38| 287| 1012 992| 348| 1071 1002] 498 0

Las EPS ALIANSALUD, SURA, COMFENALCO, SANITAS, CONDR, NUEVA, MALLAMAS, no
reportaron los 12 meses completos del afio 2014 egidrente a hospitalizaciones. La EPS CAPRECOM
no reportoé ningln mes
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Tabla 85 Reporte de Urgencias en EPS por afio

ANO

EPS_AU 1899 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 9999 | TOTAL
SIN DATO 2 0 4 10| 237|18346| 5680 1| 24280
ALIANSALUD 0 1 89 33| 1889 | 182 0 0| 2194
SALUD TOTAL 0 0 414|40701|15158 1| 56277
CAFESALUD 0 0 0 0 0| 463 0 0 463
SANITAS

SURA 0 0 0 0 3| 432 0 0 435
COMFENALCO 0 0 0 0 41| 5824 0 0| 5865
SALUDCOOP 0 0 0 0 0| 4886 0 0| 4886
COOMEVA 0 0 0 2| 1225| 4542 0 0| 5769
5.0.5 0 0 0 1| 185| 6149| 1616 46| 7997
CAPRECOM

CRUZ BLANCA 0 0 0 0 0| 1574 0 0| 1574
CONDOR 0 0 0 1| 291| 1401 0 0| 1693
SELVASALUD 0 0 0 0 0| 541 0 0 541
SALUD coL 0 0 0 0 42| 423 0 0 465
NUEVA EPS 0 0 0 0| 598| 793 0 15| 1406
MALLAMAS 0 0 0 0 2 30 0 32
COOSALUD 0 0 0 0 0| 4666 7 4673
EMSSANAR 3397 0 0 1| 1266| 9040 0 0| 13704

Se encontrd en la base de datos 99994 reportdfedumndesde el afio 1899 hasta 9999. El afio conrmayo
namero de reportes fue 2011 con 99994
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Tabla 86 Reporte de Urgencias en EPS 2011 por mes

MES

EPS_AU 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
ALIANSALUD 172 10 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
SALUD TOTAL | 4342 3902] 4376| 3422| 3235| 2923| 3180] 3250| 2776 2799| 3039] 3457
CAFESALUD 34 56 40 40 51 42 33 32 30 36 36 33
SANITAS
SURA
COMFENALCO 3| 134] 336] 264 1471 768| 805| 1427| 590 26 0 0
SALUDCOOP 434] 521 471 393 410 428] 438 413] 310 329 334] 405
COOMEVA 7241 559 607| 564] 505] 396] 579 454 154 0 0 0
5.0 93] 116 429 541] 541] 314] 1091 701] 544 630] 660] 489
CAPRECOM
CRUZ BLANCA 127] 154] 140] 115 133] 148] 156] 113] 133 126] 109] 120
CONDOR 268] 310 387| 147 65 0 0] 106| 117 1 0 0
SELVASALUD 66| 54 57 44 5 6 35 40 41 53 72 68
SALUD cOL 71 55 50 44| 43 43 37 55 25 0 0 0
NUEVA EPS 190] 439] 164 0 0 0 0 0 0 0 0 0
MALLAMAS 6 1 1 6 1 9 0 1 1 1 1 2
COOSALUD 163] 301] 122] 403] 544 49| 123] 144] 24 1084] 967 742
EMSSANAR 604] 464 5] 49] 84| 1573] 1689| 1661| 1467 1375 68 1

Las EPS Sanitas, Sura, Aliansalud, Coomeva, Caprecom, Nueva, Condor, no reportaron los 12 meses
completos del afio 2011 en lo referente a Urgencias
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
RESULTADOS

En el afio 2011 se encontré que funcionaban 15ung&ines del régimen contributivo, 7 del régimen
subsidiado, 5 ESE municipales (tablas 2-4). Ted#ss organizaciones reportaron informacion derant
el periodo analizado (tablas 9, 12, 13).

Caracteristicas de los servicios prestados

La principal atencion prestada en los 3 gruposnddisas fueron los procedimientos, los cuales sirde
apoyo a las actividades de consulta, hospitaliacidgencias. En la tabla 15 observamos que pota!
de atenciones se realizaron 1.2 procedimientad gggimen contributivo, 1.5 en el régimen subsidja
2.5 en ESEs. En los regimenes contributivos vy idisnkos el 60% de las atenciones fueron
procedimientos, en ESEs fueron el 70 %.

Calidad de la informacion regimenes contributivo ysubsidiado
Atencion consulta

Coherencia
Se encontro en la base de datos 3254240 repornidsdata desde el afio 1900 hasta 2121. El afio con
mayor nimero de reportes fue 2011 con 302257 (&)

Integridad
Las EPS SURA, ALIANSALUD, SANITAS, COOMEVA, NUEVAamreportaron los 12 meses
completos del afio 2011 en lo referente a consuliedEPS SURA no reportd en ninglin mes informacion
sobre esta atencion (tabla 78)
Las ESEs Municipales hicieron reporte adecuadaianto a coherencia e integridad.
Calidad de la informacion regimenes contributivo ysubsidiado
Atencion Procedimientos

Coherencia
Se encontrd en la base de datos 5923273 reporideaita desde el afio 1899 hasta 2018. El afio con
mayor numero de reportes fue 2011 con 507263 7a(f&d)l

Integridad
Las EPS ALIANSALUD, COMFANDI, COOMEVA, CONDOR, SALD COLOMBIA, NUEVA,
COOSALUD, EMSANNAR no reportaron los 12 meses catgd del afio 2011 en lo referente a

procedimientos (tabla 80).

Las ESEs Municipales hicieron reporte adecuadaianto a coherencia e integridad.
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Calidad de la informacion regimenes contributivo ysubsidiado

Atencién Hospitalizacion

Coherencia
Se encuentra en la base de datos 133257 repontésatas que van desde el afio 1900 hasta 2012. El
afio con mayor numero de reportes fue el 2011 660113 (tabla 83)

Integridad
Las EPS ALIANSALUD, SURA, COMFENALCO, SANITAS, CONDR, NUEVA, MALLAMAS, no
reportaron los 12 meses completos del afio 2014 exidrente a hospitalizaciones. La EPS CAPRECOM
no reportd ningin mes (tabla84) .

Las ESEs Municipales hicieron reporte adecuadauanto a coherencia e integridad

Calidad de la informacion regimenes contributivo ysubsidiado
Atencidn Urgencias

Coherencia
Se encontro en la base de datos 99994 reportdedundesde el afio 1899 hasta 9999. El afio conrmayo
namero de reportes fue 2011 con 99994 (tabla 85).

Integridad
Las EPS ALIANSALUD, SURA, COMFENALCO, COOMEVA, CONDR, SALUD COLOMBIA,
NUEVA, MALLAMAS no reportaron los 12 meses completdel afio 2011 en lo referente a urgencias.
Las EPS SANITAS y CAPRECOM no reportaron ningun ifteisla86).
Las ESEs Municipales hicieron reporte adecuadaianto a coherencia e integridad
Andlisis del diagndstico de las causas de consulta

Coherencia
En las tabla 32 aparece como segunda causa ddteasia atencion de consulta “sin diagnostiami ¢
167892 casos de los cuales 112792 correspondégiaden contributivo (tabla 34)

No se pueden formular politicas disponiendo de eattegoria en el nombre del diagnostico puesaalter
la composicion de las causas de consulta.

Andlisis del diagndéstico de egreso en urgencias
Coherencia

En la tabla 54 se encuentra como primer diagn0stizlARREA Y GASTROENTERITIS DE
PRESUNTO ORIGEN INFECCIOSO” con 5278 casos.
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Diagnésticos de este tipo ameritan disponer dermmdoion muy oportuna para establecer las politicas
correspondientes para el control de la patologiacioeada de acuerdo a lo establecido en la leyafLs,
44, literal 1

Extension de uso

La extension de uso nos indica el grado de cantpe tuvieron los afiliados con los serviciosdkid.
Vemos la tablas 23-25 que la extension de uso genére 19.1%, desglosada 31.8 en el régimen
contributivo, 23.11% en el régimen subsidiado ¥i%h ESE Municipales de Cali.

No existe claridad al respecto ni normatividad [g@en el Sistema General de Seguridad Social led Sa
(SGSSS) que nos permita establecer un juicio d& walbre el tema. Cuando el enfoque es preventivo,
con situacion ideal en cuanto a los determinangela dalud lo recomendable serian extensionesale us
en procesos preventivos cercana a 0. Si el enfegjuarativo lo ideal seria extensiones de us@oas:

al 100%.

Intensidad de uso

La intensidad de uso o concentracion nos indicatgo® se repiten las atenciones en la poblacion
atendida. Vemos en las tabla 16 a 19 que la idadsie uso general fue 0.17 desglosada 0.29 en el
régimen contributivo, 0.20 en el régimen subsidip@o22 en ESE.

No existe norma en el sistema que indique el paramdeal en extension de uso sin embargo se
recomienda debe combinarse con la intensidad de Eisproblema es que cuando se aumenta la
intensidad de uso tiende a disminuir la extensiénudo. Una situacion ideal es que haya altas
intensidades de uso y cercanas al 100% en cossldtRyP y bajas en procesos resolutivos de cansult
Igual criterio aplacaria con los procedimientos.

Sin embargo en el sistema no hay normatividad emeferente a situaciones ideales para estos
indicadores. Es posible que las instituciones campdon la norma asi tengan bajas extensiones e
intensidades de uso.

ANALISIS

El objetivo del presente informe fue complementadocumentar andlisis sobre las principales
caracteristicas de la informacion del Registraviddal de Prestacion de Servicios que se encuentra
la base de datos de la Secretaria de Salud decGaspondiente al afio 2011, en lo relacionaddaon
atenciones; consulta, procedimientos, urgenciagitadizaciones.

La informacién del RIPS es de gran importancia je@ecretaria de Salud Municipal dentro de sulpape
como autoridad sanitaria territorial de acuerdo ddfinido en el marco legal establecido en lalle§ de
1993 y laley 715 de 2001.

Al respecto la ley 715 establece en el articuld@drresponde a los municipios dirigir y coordinar e
sector salud y el Sistema General de SeguridadSartiSalud en el ambito de su jurisdiccion”.

En el articulo 44, literal 1.1 de la misma ley s@gaan las siguientes funciones de direccion debse
salud en el ambito municipal: “Formular, ejecutaawaluar planes, programas y proyectos en salad, e
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armonia con las politicas y disposiciones del ortasional y departamental “. La informacion opogu
y de calidad es fundamental para dar cumplimiergsta normatividad.

En cuanta a funciones de salud publica la misma/ &y establece funciones de salud publica para el
municipio en el articulo 44 literal 3.2. “Estat@e la situacion de salud en el municipio.....”

Por otro lado podriamos decir que en la base des dRPS hay problemas de calidad en lo referetde a
integridad, coherencia, oportunidad del analisisladénformacion tal como se puede deducir de las
descripciones previas

La informacién sobre morbilidad y mortalidad somdamentales para conocer la situacion de salud y
enfermedad de una comunidad.

Cali dispone de un buen sistema para identificarpiancipales causas de mortalidad, el cual se ha
consolidado y fortalecido con el tiempo, situacgire no ocurre con lo relacionado a la morbilidad y
primeras causas de consulta.

La informacién que se reporta por las instituciodessalud en la ciudad de Cali de acuerdo a lo
establecido en la resolucion 3374 de 2000 puedgaapda Secretaria de Salud en el cumplimientsude
objetivo social establecido en la normatividad wige

Sin embargo debe realizarse algunos ajustes al RIPS

Mejorar la coherencia, integridad, de la inforndaci

La informacion debe ser oportuna en su reporte guaemalisis

Difundir oportunamente los resultados de los aisalis

Utilizar la informacion para tomar decisiones

Fortalecer la coordinacion con las institucioreggortantes

La informacion ofrecida por las ESE Municipales@i no presentan los problemas de calidad en la
informacién descritos. Sus mecanismos y procesos@ate en el RIPS pudieran ser el camino a seguir
para mejorar el sistema de informacién en lo refezo con morbilidad.

Recomendaciones:

Para mejorar la oportunidad en la disponibilidagfiassrecomendable disponer de ella maximo con un
mes de retraso.

Para mejorar la coherencia es recomendable amiplgarcriterios de validacion contenidos en la
resolucion 3374 de 2000.

Para mejorar la integridad de la informacion seriportante realizar validacion mensual con critgrio
amplios mas alla de los planteados en la resoll83G4/2000.

Es recomendable el anélisis mensual de la infoldnamlectada.

Luego de cada andlisis deben tomarse las decisicoresspondientes.
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La informacion debe difundirse oportunamente aésale boletin al menos cada 2 meses.

Estas correcciones implican los ajustes correspotes dentro de los proceso del sistema Registro
Individual de Prestaciones de Servicios.

La primera gran dificultad es el flujograma estaldle por la resolucién 3374 de 2000 que estabkece |
ruta directa EPS-Ministerio de Salud sin tenec@nta aspectos importantes en las caracteriskicks
informacién que debe ser reportada. Tampoco se éercuenta el sentido del flujo de la informacidn,
la necesidad y posibilidad de utilizacion de lainfacion por parte de la autoridad sanitariaitteial
municipal (Secretaria de Salud de Cali)

Una alternativa para lograr las mejorias necesaigsnas de las cuales se establecen en este egicum
gue serviria como linea de base, seria persistielgproceso de concertacion entre el Grupo REPRd
SSPM de Cali con las EPS del régimen subsidiadanyributivo, luego de compartir los resultados de
este informe. Se enfatizaria en un refuerzo pasiten aquellas EPS que han realizado reportes
adecuados y acuerdos particulares con aquellasemaen dificultades.

Otra posibilidad seria discutir, aprobar y expedirAcuerdo por el Consejo Territorial de Seguridad
Social en Salud segun lo establecido en el artitdl® de la ley 100 de 1993 y reglamentado por el
Acuerdo 26 de 1996 del CNSSS

La otra opcién seria la expedicion de un Decretmiblpal y su principal motivaciéon dentro del marco

legal estaria en relacion con el cumplimiento deflenciones asignadas por normatividad vigente a la
autoridad sanitaria territorial, en este caso x&aria Municipal de Salud de Cali.
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