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1. DATOS GENERALES

Fecha de elaboraclan: 18 DE AGOSTO DE 2026
PROCESO ! PROGRAMA Dependencia: AREA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD Y
ASEGURAMIENTO
Objeto por contratar FINANCIACION DE LA OPERACION PARA LA
PRESTACION DE SERVICIOS Y TECNOLOGIAS
EFECTUADAS POR INSTITUCIONES PUBLICAS
IDENTIFICADAS COMO MONOPOLIO EN SERVICIOS
TRAZADORES Y NO SOSTENIBLES POR VENTAS
DE SERVICIOS EN EL MUNICIPIO DE SARAVENA ,
EN EL DEPARTAMENTO DE ARAUCA.
Tipo de contrato Prest Otro
Marque con una (X} acién (Espe
de Pg?‘sazci rﬁll; Interad | cificar
servi Em—y ministr | enel
clos - o ativo | nume
de ral
salud 31
A

Compr
aventa

Presupuesto estimado: QUINIENTOS TREINTA Y OCHO MILLONES
CUATROCIENTOS NOVENTA Y DOS |MIL
CUATROCIENTOS SESENTA Y SIETE
MICTE.($538.492.467)

Tipo de gasto Inversidn subsidio ala oferta

Imputacion Presupuestal {(nombre rubro y ¢odigo) CODIGC DE RUBRO: 2.3.2.02.02009 SGP OFERTA
Fuente: 1.2.4.2.04 SGP OFERTA -SISTEMA GENERAL
DE PARTICIPACIONES SUBSIDIO A LA OFERTA

Nombre del Proyecto Subsidio a la oferta Resolucion 484 de 2024

Cédlgo BPIN del proyecto NA

2. DESCRIPCION DE LA NECESIDAD QUE SE PRETENDE SATISFACER CON LA CONTRATACION (Justificacion).
Que la UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL DE SALUD DE ARAUCA, es la entidad encargada de 1a celebracion y
ordenacion del gasto de tedo lo concemlente con los proyectos a ejecutarse con recursos del presupuesto de salud.

Qus el arltculo 232 de |la Ley 1955 de 2019, adiciono competencias a los Departamentos en la prestacién de los servicios
de Salud, indicando que deberan garantizar la contratacion y el **ecnologlas efectuadas en zonas alejadas o de dificil
acceso, a través de las Instituciones Plblicas o infraestructura Publica administrada por terceros, ubicadas en eslas
Zonas, que sean monopolio en servicios trazadores y no sostenibles por ventas da servicios.

Que el articulo 233 ibldem, modifico el arliculo 47 de la Ley 715 de 2001, en cuanto a los componentes de distribucién de
los recursos del Sistema General de Participaciones — SGP, estableciendo que se distribuirian asi: el 87% para el

aseguramiento en salud de los afiliados el Régimen Subsidiado, &l 10% para salud plblica y el 3% para el-subsidio a la
oferta.

Que fos articulos 48 y 52 de la Ley 715 de 2001, modificados por los articulos 234 y 235 de la Ley 1955 de 2019,
medificaron los criterios de distribucion del compenente de aseguramiento en salud de los afiliados al régimen subsidiado
y del componente de salud pablica y de subsidio a 1a oferta respectivamente.

Que e Decreto 780 de 2016, Unico Reglamentario del sector Salud y proteccidn social en la parte 4 del libro 2
reglamenta los criterios, procedimientos, variables de distribucién y asignacién y el uso de los recursos de la

participacion de salud del sistema General de Parlicipaciones ~ SGP, en cada unc de los componentes y
subcomponente. .

CQue el articule 2427 ibidem, dispuso que los recursos del subsidio a la oferla deberdn ser usados por los
Departamentos, Municipios certificados y Distritos referidos en el articulo 2.4.1.3 de la misma noima, para la financiacion
de los gastos de operacion de la prestacién de servicios de salud de las Empresas Scciales del estado E.S.E. o los
Administradores de infragstruclura piblica destinados a la presiacibn de servicios de salud, de acuerdo con lo

establacido en el numeral 52.2 del arficulo 52 de la ley 715 de 2001, modificado por el arficulo 235 de 1a ley 1955 de
2019.

El Decreto reglamentario 268 de 2020 y la Resolucion 857 de 2020 expedida por el Ministerio de Salud, fijo los
lineamientos para el uso y ejecucion de los recursos del subcomponente del subsidio a la oferta del Sistema General de
Parlicipacion en Salud, igualmenta determino que la asignacion de los recursos del subsidio a la oferta a las E.S.E. o
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administradores de infraestructura plblica para la prestacion de servicios de Salud, y su ejecucion debera realizarse
mediante suscripcion de contrato o convenios que garanticen la trasferencia del subsidio a dichas entidades, los cuales
deberan incluir entre otros: indicadores y las metas de calidad en la prestacion de servicios de Salud a la poblacion y los
indicadores de gestion financiera y produccion, los cuales deberan ser cumplidos durante la vigencia del convenio, asi
mismo la E.S.E debera garantizar la operacion de las sede o sedes.

La UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL DE SALUD DE ARAUCA de acuerdo a lo preceptuado en la reglamentacion
indicada en el parrafo anterior, ha asignado para transferir a LA E.S.E HOSPITAL DEL SARARE, la cual se encuentra
identificada dentro del listado de las E.S.E monopolio en servicios trazadores, los Recursos destinados para subsidiar Ia
oferta de servicios de baja complejidad de atencion de salud, que presta en sus sedes ubicadas en el municipio de
Saravena, en el Departamento de Arauca.

Que la UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL DE SALUD DE ARAUCA evaluara los soportes con la informacion
pertinente presentados por la E.S.E HOSPITAL DEL SARARE: que contengan - Indicadores y metas (calidad en la
prestacion de los servicios - gestion financiera y de produccion).

Requisitos Giros: Que para el giro de los recursos de subsidio a la oferta por las Empresas Sociales del
Estado se deberan suscribir convenios entre las ESE y el Departamento de Arauca; convenios los cuales
deberan tener todas las formalidades requeridas segun la Resolucion 484 de 2024 del Ministerio de Salud y
Proteccion Social.

3. DESCRIPCION DEL OBJETO A CONTRATAR CON SUS ESPECIFICACIONES (autorizaciones, permisos y
licencias. Cuando se trate de disefio y construccion, especificar los documentos técnicos que se requieran para
el desarrollo de proyecto)

El objeto del presente convenio es la FINANCIACION DE LA OPERACION PARA LA PRESTACION DE SERVICIOS Y
TECNOLOGIAS EFECTUADAS POR INSTITUCIONES PUBLICAS IDENTIFICADAS COMO MONOPOLIO EN
SERVICIOS TRAZADORES Y NO SOSTENIBLES POR VENTAS DE SERVICIOS EN LOS MUNICIPIOS DE ESE
HOSPITAL DEL SARARE , Que los recursos de subsidio a la oferta deben ser destinados para financiar los gastos de
operacion corriente de la prestacion de servicios de salud de las Empresas Sociales del Estado beneficiarias de dichos
recursos. Por lo anterior, las ESE (nicamente deben ejecutar dichos recursos para financiar los gastos de
Funcionamiento y los Gastos de Operacion Comercial y Prestacion de Servicios de la vigencia 2022 de acuerdo a la
estructura de Gastos de las Empresas Sociales del Estado; entendiendo que “los gastos de operacion son aquellos que
se originan en desarrollo de la operacién basica o principal de cada Entidad.”

PAGOS MESES VALOR

PAGO 1 AGOSTOS 50% ANTICIPADO 269.246.234

PAGO 2 SEPTIEMBRE 15% 80.773.870

PAGO3 OCTUBRE 15% 80.773.870

PAGO 4 NOMBIEMBRE 15% 80.773.870

PAGO 5 DICIEMBRE LIQUIDACION 5% 26.924.623
TOTAL 538.492.467

La Ese Hospital Del Sarare es una empresa de la orden departamental prestadora de servicios de salud de baja Y
mediana complejidad con algunas actividades de mediana complejidad, que busca brindar servicios de forma efectiva,
eficiente y oportuna a la comunidad en general, en los municipios de Saravena.

Con personal idoneo y comprometido, alta tecnologia e infraestructura adecuada, que permitan satisfacer las
necesidades en salud y contribuir a mejorar la calidad de vida, prestando especial importancia a la percepcion de
nuestros usuarios y comprometidos con la mejora continua de nuestros procesos.

4. IDENTIFICACION DEL CONVENIO A CELEBRAR (Tipo de convenio)

CONVENIO INTERADMINISTRATIVO

5. MODALIDAD DE SELECCION DEL CONTRATISTA - FUNDAMENTOS JURIDICOS

Constitucion Politica de Colombia, Art. 8, 15, 23, 62, 63 y 64
Ley 80 de 1993 y sus decretos reglamentarios

Ley 1150 de 2007

Ley 1438 de 2011

Decreto 1082 de 2015

El proceso contractual se llevara a cabo bajo la modalidad de Contratacion Directa, conforme al Literal C del Numeral 4
del Articulo 2 de la Ley 1150 de 2007 y articulos 2.2.1.2.1.4.1y 2.2.1.2.1.4.4. Del decreto 1082 de 2015.
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De lo anterior, se concluye como pertinente e indispensable adelantar el proceso contractual para la prestacion de los
servicios.
6. VALOR ESTIMADO DEL CONVENIO Y SU JUSTIFICACION
El Decreto reglamentario 268 de 2020 y la Resolucion 484 de 2024 expedida por el el Ministerio de Salud, fijo los
lineamientos para el uso y ejecucion de los recursos del subcomponente del subsidio a la oferta del Sistema General de
Participacion en Salud, igualmente determino que la asignacion de los recursos del subsidio a la oferta a las E.SE.
7. PROCEDIMIENTO PARA EL PROCESO DE SELECCION:
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9. LAS GARANTIAS EXIGIBLES EN EL PROCESO DE CONTRATACION
El decreto 1082 de 2015 define el Riesgo como un evento que puede generar efectos adversos y de distinta magnitud en
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el logro de los objetivos del Proceso de Contratacion o en la ejecucion de un convenio. También, establece que la
Entidad Estatal debe evaluar el Riesgo que el Proceso de Contratacion representa para el cumplimiento de sus metas y
objetivos, de acuerdo con los manuales y guias que para el efecto expida Colombia Compra Eficiente.

De acuerdo con lo descrito en el articulo 2.2.1.2.1.4.5 del decreto 1082 de 2015, en |a contratacion directa la exigencia
de garantias del citado decreto no es obligatorio y la justificacion para exigirflas o no debe estar en los estudios y
documentos previos.

Se requiere garantia: SI __NO _X_

» Justificacion: El presente proceso corresponde a un Convenio Interadministrativo por la naturaleza de los entes
contratantes (publicas). Es de anotar que se han suscrito convenios en afios anteriores con el mismo objeto,
los cuales se han ejecutado normaimente, por lo que se considera no exigir garantias.

10. CONDICIONES ESENCIALES DEL POSIBLE CONVENIO

CUATRO (04) MESES y/o hasta agotar el
PLAZO recurso, contados a partir de la suscripcion
del acta de inicio

» [Teniendo en cuenta lo preceptuado

en el articulo 9 de la Resolucion 484

ﬂ de 2024 una vez la Nacion realice el
giro de los Recursos del SGP del
Subsidio a la Oferta a las entidades
territoriales y estas suscriba el
convenio Interadministrativo
correspondiente, indicando en ellos
las obligaciones, indices y metas a
cumplir por parte de la E.S.E.
HOSPITAL DEL SARARE, el Ente
territorial procedera con el giro de
los recursos, los cuales se realizaran
de la siguiente de manera;

e 1Con la firma del convenio LA
UNIDAD ADMINISTRATIVA
ESPECIAL DE SALUD DE
ARAUCA, transferiria el 50% de los
recursos asignados a la E.S.E.

1. Primer giro: Con la firma del
0 convenio/convenio, LA UNIDAD
FORMA DE PAGO ADMINISTRATIVA ESPECIAL DE SALUD DE

ARAUCA transferira el cincuenta por ciento
(50%) de los recursos asignados a la E.S.E., a
titulo de primer desembolso para financiar los
gastos de operacion de los primeros meses
de ejecucion, conforme al articulo 7 de la
Resolucion 484 de 2024.

Paragrafo primero. El giro de estos recursos
esta supeditado al cumplimiento previo de: a)
Acta de inicio. b) Certificacién de viabilidad
del giro, suscrita por el supervisor, c) Cargue
del plan de pagos en la plataforma SECOP II.

2. Giros periddicos: El cuarenta y cinco por
ciento (45%) restante se transferira en tres (3)
giros, con periodicidad de treinta (30) dias
calendario cada wuno, sin que dicho
desembolso esté sujeto a reconocimiento
contra facturacion de prestacion de servicios,
ni sea objeto de cruce de cuentas por ningtin
concepto, de conformidad con el articulo 9,
paragrafo 1, de la Resolucién 484 de 2024.
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Cada giro estard condicionado a Ia
presentacion de: a) Informe de ejecucién del
recurso girado en el periodo anterior (incluido,
para el primer giro periédico, el informe de
ejecucion del 50% girado como primer
desembolso). b) Informe de cumplimiento de
los indicadores y metas de calidad,
produccién y gestion financiera del mes
correspondiente (art. 5 de la Resolucién 484
de 2024). c) Certificacion de cumplimiento
expedida por el supervisor del convenio. d)
Certificacion suscrita por el Revisor Fiscal de
la ES.E. o, en su defecto, por el
Representante Legal, sobre el pago de los
aportes al Sistema General de Seguridad
Social Integral (salud, pensién y riesgos
laborales) y parafiscales, correspondientes al
personal vinculado a la entidad durante el
periodo objeto de pago, en cumplimiento del
articulo 50 de la Ley 789 de 2002 y el articulo
23 de la Ley 1150 de 2007".e) Reporte de la
informacién en el formulario "Monitoreo
Subsidio Oferta” del Sistema de Informacién
Hospitalaria — SIHO, cuando corresponda al
cierre del trimestre (art. 10 de la Resolucién
484 de 2024).

3. Ultimo giro: El cinco por ciento (5%)
restante del valor del convenio o convenio se
pagara con la presentacion de: a) informe final
de supervisién. b) informe final de ejecucién
del contratista. c¢) Certificacion de
cumplimiento expedida por el supervisor del
convenio. d) Certificacién suscrita por el
Revisor Fiscal de la E.S.E. o, en su defecto,
por el Representante Legal, sobre el pago de
los aportes al Sistema General de Seguridad
Social Integral (salud, pensién y riesgos
laborales) y parafiscales, correspondientes al
personal vinculado a la entidad durante el
periodo objeto de pago, en cumplimiento del
articulo 50 de la Ley 789 de 2002 y el articulo
23 de la Ley 1150 de 2007". e) Acta recibo final
f) acta de liquidacion, previa verificacion del
balance financiero y del cumplimiento de las
obligaciones pactadas, conforme al numeral
8.7 de la Resolucion 484 de 2024,

e Paragrafo segundo. Reintegro de
recursos y rendimientos. Las
Empresas Sociales del Estado que, a
31 de diciembre del afio en curso, no
hayan ejecutado ni comprometido el
total de los recursos asignados,
deberan reintegrar los saldos sin
ejecutar a LA UNIDAD
ADMINISTRATIVA  ESPECIAL DE
SALUD DE ARAUCA. Asi mismo, los
rendimientos financieros generados
por estos recursos deberan ser
incorporados al presupuesto de la
vigencia siguiente y destinados
exclusivamente a la financiacién de la
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operacion de la prestacion de
servicios de salud de la sede
monopolio, de conformidad con el
articulo 91 de la Ley 715 de 2001 y el
articulo 9, paragrafo 2, de |la
Resolucion 484 de 2024.

VALOR EN' VALOR EN NUMEROS
LETRAS \

Quinientos treinta y| $538.492.467
TOTAL PRESUPUESTO ocho _ _ilionss)
cuatrocientos ‘

noventa y dos mil
cuatrocientos
sesenta y siete
M/Cte)

LUGAR DE EJECUCION Departamento de Arauca

MARQUE | DESCRIBA

CON UNA (X)| La supervision sera ejercida por la Profesional
Especializada del Area de Prestacion de
Servicios de Salud y Aseguramiento, o quien
este delegue, quien se encargara del
seguimiento, monitoreo y evaluacion del
cumplimiento de las metas incorporadas
dentro de los convenios con las Empresas
Sociales del Estado.

10. SUPERVISION:

MARQUE | DESCRIBA
CON UNA (X)| x

11. INTERVENTORIA:

12. OBLIGACIONES TECNICAS DEL CONTRATISTA

1. Realizar el reporte de la ejecucion de los recursos de subsidio a la oferta de manera coincidente y
oportuna a los diferentes Entes de Control

2. Destinar los recursos de subsidio a la oferta segun la destinacién especifica de acuerdo a la
Resolucion 857 de 2020; para lo cual el/la Representante Legal de cada institucion es el unico
responsable de la destinacion de los mismos.

3. Brindar de manera correcta y oportuna los informes a los respectivos supervisores de los convenios
de subsidio a la oferta que permitan verificar la correcta ejecucion del convenio.

4. Cumplir las metas pactadas dentro del convenio a suscribir, segun los lineamientos de la Resolucion
857 de 2020 del Ministerio de Salud y Proteccion Social.

5. INDICADORES DE CALIDAD.
GESTION DE CALIDAD:

INDICADORES DE OPORTUNIDAD, Y CALIDAD DE LA ATENCION EN SALUD, Y LOS SERVICIOS
PRESTADOS.

INDICADOR: TIEMPO PROMEDIO DE ESPERA PARA LA ASIGNACION DE CITA DE MEDICINA
GENERAL. Resolucion 0256/2016_Resolucién 408/2018.

El Tiempo promedio de espera para la asignacion de cita de Medicina General por primera vez, se expresa
como la sumatoria de la diferencia de dias calendario entre la fecha en la que se asigno la cita de Medicina
General de primera vez y la fecha en la cual el usuario la solicito, en la vigencia objeto de evaluacion / Numero
total de citas de Medicina General de primera vez asignadas, en la vigencia objeto de evaluacion.

Gréfico 1. Tiempo promedio de espera para la asignacion de cita de Medicina General por primera vez.

Calle 20 No. 20-31/43. Arauca-Arauca
Teléfono:097- 8858888- Linea gratuita: 125 @
contacto@unisaludarauca.gov.co
www.unisaludarauca.gov.co




GOBERNACION DE ARAUCA
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL DE SALUD DE ARAUCA

NIT 900.034.608-9
CODIGO: FR-CTN-023

CONTRATACION
VERSION: 02

ESTUDIO PREVIO FECHA: 04-07-2024

PAGINA: 7 DE 27

Tiempo promedio de espera para la asignacion de cita de
Medicina General por primera vez
4,145

Oportunidad en Dias

2022 2023 2024 2025

—o— Opotunidad -~ Meta

Fuente de Informacion (Anexo 2 Res 408/2018): Ficha técnica de la pagina del SIHO del Ministerio de Salud y
Proteccion Social.

El Tiempo promedio de espera para la asignacion de cita de Pediatria por primera vez, se expresa como la
sumatoria de la diferencia de dias calendario entre la fecha en la que se asignd la cita de pediatria de primera
vez y la fecha en la cual el usuario la solicito, en la vigencia objeto de evaluacion / Nimero total de citas de
pediatria de primera vez asignadas, en la vigencia objeto de evaluacion.

Grafico 2. Tiempo promedio de espera para la asignacién de cita de Pediatria por primera vez.

Hostiar Tiempo promedio de espera para la asignacion de cita de
Pediatria por primera vez

5
5]

4,99

T e a———l g &

318

Oportunidad en Dias

0
2022 2023 2024 2025

—8-=0potunidad -~ Meta

Fuente de Informacion (Anexo 2 Res 408/2018): Ficha técnica de la pagina del SIHO del Ministerio de Salud y
Proteccion Social.

En términos generales, se evidencia un comportamiento favorable del indicador, dado que, durante todo el
periodo analizado, el tiempo promedio de espera, se mantuvo igual o por debajo de la meta establecida de 5
dias. En 2022 se obtuvo un resultado de 4,99 dias, practicamente en el limite de la meta; posteriormente, se
observa una tendencia de mejora durante 2023 y 2024, alcanzando en este Ultimo afio el mejor resultado del
periodo, con 4,063 dias.

Para 2025 se presenta un incremento del tiempo promedio de espera, alcanzando 4,556 dias. Aunque este
comportamiento representa un deterioro frente al resultado alcanzado en 2024, el indicador contintia
cumpliendo con la meta, manteniéndose 0,444 dias por debajo del limite establecido. Esto demuestra que,
pese al aumento registrado, la institucion conserva un nivel adecuado de oportunidad en la asignacion de las
citas de primera vez en Pediatria.

INDICADOR: TIEMPO PROMEDIO DE ESPERA PARA LA ASIGNACION DE CITA DE MEDICINA INTERNA
Resolucion 0256/2016_Resolucion 408/2018.

El Tiempo promedio de espera para la asignacion de cita de Medicina Interna de primera vez se expresa
como la sumatoria de la diferencia de dias calendario entre la fecha en la que se asigno |a cita de medicina
interna de primera vez y la fecha en la cual el usuario la solicito, en la vigencia objeto de evaluacién / Numero
total de citas de medicina interna de primera vez asignadas, en la vigencia objeto de evaluacion.

Gréfico 3. Tiempo promedio de espera para la asignacion de cita de Medicina Interna por primera vez.
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Fuente de Informacion (Anexo 2 Res 408/2018): Ficha técnica de la pagina del SIHO del Ministerio de Salud y
Proteccion Social.

Se observa una disminucion del tiempo de espera entre 2022 (4,763 dias) y 2024 (4,193 dias), alcanzando el
mejor resultado del periodo. En 2025 se presenta un ligero incremento a 4,443 dias; sin embargo, el resultado
continta siendo favorable y se mantiene significativamente por debajo de la meta.

En conclusion, el indicador presenta un desempefo satisfactorio, con tiempos de espera controlados y
cumplimiento sostenido de la meta durante los cuatro afios analizados.

Por lo tanto, en 2025 el tiempo promedio de espera es de 4,443 dias, es decir, aproximadamente 4 dias y
medio. Esto se encuentra muy por debajo de la meta de 15 dias.

INDICADOR: TIEMPO PROMEDIO DE ESPERA PARA LA ASIGNACION DE CITA DE OBSTETRICIA
Resolucion 0256/2016_Resolucion 408/2018.

El Tiempo promedio de espera para la asignacion de cita de Obstetricia por primera vez se expresa como la
sumatoria de la diferencia de dias calendario entre la fecha en que se asigno la cita de obstetricia de primera
vez y la fecha en la cual el usuario la solicito, en la vigencia objeto de la evaluacién / Numero total de citas de
obstetricia de primera vez asignadas, en la vigencia objeto de evaluacion.

Gréfico 4. Tiempo promedio de espera para la asignacién de cita de Obstetricia por primera vez.
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Fuente de Informacion (Anexo 2 Res 408/2018): Ficha técnica de la pagina del SIHO del Ministerio de Salud y
Proteccion Social.

El indicador muestra un comportamiento favorable en el tiempo promedio de espera para la asignacién de
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citas de primera vez en Obstetricia, ya que durante todo el periodo 2022-2025 el indicador se mantuvo por
debajo de la meta de 8 dias.

Se observa un incremento entre 2022 (3,46 dias) y 2024 (4,353 dias), seguido de una mejora en 2025,
cuando el tiempo disminuyo a 3,595 dias.

De acuerdo con la grafica, en 2025 las citas de Obstetricia por primera vez se estan asignando en un
promedio de 3,595 dias, es decir, aproximadamente 3 dias y medio.

INDICADOR: TIEMPO PROMEDIO DE ESPERA PARA LA ASIGNACION DE CITA DE GINECOLOGIA
Resolucion 0256/2016_Resolucion 408/2018

El Tiempo promedio de espera para la asignacién de cita de Ginecologia por primera vez se expresa como la
sumatoria de la diferencia de dias calendario entre la fecha en que se asigno la cita de ginecologia de primera
vez y la fecha en la cual el usuario la solicito, en la vigencia objeto de la evaluacion / Namero total de citas de

ginecologia de primera vez asignadas, en la vigencia objeto de evaluacion.
Grafico 5. Tiempo promedio de espera para la asignacion de cita de Ginecologia por primera vez.
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Fuente de Informacion (Anexo 2 Res 408/2018): Ficha técnica de la pagina del SIHO del Ministerio de Salud y
ZProteccion Social.

E| indicador muestra un comportamiento favorable, manteniéndose por debajo de la meta establecida de 8
dias durante todo el periodo analizado. En 2024 se presento el mayor tiempo de espera (4,336 dias), mientras
que en 2025 disminuy6 a 3,7 dias, evidenciando una mejora en la oportunidad de asignacion de las citas y un
adecuado cumplimiento de la meta.

En conclusion, el indicador presenta un desempefio satisfactorio, con tiempos de espera controlados y
cumplimiento sostenido de la meta durante los cuatro afios analizados.

1. GESTION DE PRODUCCION:

Las variables de Producciéon determinan la efectividad que ha tenido la entidad en la prestacion de los
servicios, a continuacion, se muestra el comportamiento que tuvieron los diferentes servicios en el Hospital en
el afio 2025, con respecto a la vigencia inmediatamente anterior. Asimismo, se detalla la variacion (- / +)
porcentual que ha tenido los ultimos 4 afos anteriores.

Comportamiento de la Produccién 2021 — 2025

PRODUCCION HOSPITAL DEL SARARE E.S. E

Fuente: Sistema de Informacion Hospitalaria SIHO
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Dosis de bioloégico

0,
aplicadas 0%

32,336 | 32,841 | 34192 | -5%

Controles de enfermeria
2 | (Atencion prenatal / 6390 | 5233 | 6396 | 6686 | 9472 | -18% | 22% | 5% | 29%
crecimiento y desarrollo)

Otros controles de
enfermeria de PyP
3 | (Diferentes a atencion 4396 | 9051 7657 | 9546 | 10515 | 106% | -15% | 25% | 9%
prenatal - Crecimiento y
desarrollo)

Citologias
4 | cervicovaginales 5504 | 5804 | 5801 5656 | 5648 5% 0% | 2% | 0%
tomadas

ﬂ Consultas de medicina
5 | general electivas 61598 | 61518 | 74573 | 83942 | 77836 | 0% | 21% | 13% | -8%
realizadas

Consultas de medicina
6 | general urgentes 25867 | 26305 | 28897 | 29527 | 27103 | 2% 10% | 2% | -9%
realizadas

Consultas de medicina
7 | especializada electivas 52776 | 56554 | 60494 | 67877 | 75113 7% 7% | 12% | 10%
realizadas

Consultas de medicina
8 | especializada urgentes 31335 | 17244 | 11583 | 15629 | 15580 | -45% | -33% | 35% | 0%
realizadas

Otras consultas electivas
realizadas por
profesionales diferentes
ﬂ 9 | a médico, enfermero u 9248 | 14211 | 15158 | 20147 | 27487 | 54% 7% | 33% | 27%
' odontélogo (Incluye
Psicologia, Nutricionista,
Optometria y otras)

Total, de consultas de
10 | odontologia realizadas 5885 | 8797 | 7445 | 6322 | 5387 | 49% | -15% | -15% | -17%
(valoracion)

Numero de sesiones de

11 e e e oy | 20014 | 42397 | 53062 | 55465 | 55518 | 63% | 27% | 3% | 0%
Total, de tratamientos

12 | terminados (Paciente 1444 | 2127 | 2130 | 3034 | 3207 | 47% | 1% | 42% | 5%
terminado)

13 | Sellantes aplicados 14877 | 17972 | 11004 | 3148 | 10388 | 21% | -38% | -72% | 70%

14 afjg?;['l‘i’;“;‘sm"aﬁg‘gzgas 14111 | 19368 | 24562 | 29230 | 28155 | 37% | 27% | 19% | -4%

15 tEigg)d"”C"as (cualquier | 5533 | 2936 | 3354 | 3595 | 3337 | 31% | 14% | 7% | 8%

16 | Partos vaginales 1565 | 1296 | 1191 911 903 7% | -8% | -24% | -1%

17 | Partos por cesarea 1025 888 811 774 846 -13% | 9% | 5% | 9%

18 | Total, de egresos 12868 | 13112 | 12935 | 14135 | 13638 | 2% | -1% | 9% | -4%
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...Egresos obstétricos
19 | (partos, cesareas y otros | 3051 2725 | 2576 | 2283 | 2212 | -11% | 5% |-11% | -3%
egresos obstétricos)

...Egresos quirdrgicos

(Sin incluir partos, 119 o o 9
Cesareas y Otros egresos 2848 | 2535 | 3049 | 3203 | 3308 1% | 20% | 5% | 3%

obstétricos)

20

...Egresos no quirargicos

(No incluye salud mental, 0 =0 0 70,
partos, cesAreas y otros 6931 7852 | 7310 | 8649 | 8118 13% 7% | 18% | -7%

egresos obstétricos)

21

22 | ...Egresos salud mental 38 0 0 0 0

Pacientes en D 3 )
23 | opservacién 7578 | 4974 | 4633 | 10769 | 9861 | -34% | -7% |132% | -9%

Pacientes en Cuidados
Intermedios

24 1011 1111 930 1583 | 1224 10% | -16% | 70% | -29%

” Pacientes Unidad

-599, 0,
25 Cuidados Intensivos 391 159 0 0 555 59% 100%

Total, de dias estancia

46593 | 44388 | 42707 | 47639 | 49437 | -5% 4% | 12% | 4%
de los egresos

26

...Dias estancia de los

egresos obstétricos _190 0 79 90,
(Partos, ceséreas y otros 5857 | 5154 | 5192 | 4819 | 4744 12% | 1% 7% 2%

obstétricos)

27

...Dias estancia de los

og | €9resos quirirgicos (Sin | 4oo0g | 10623 | 10176 | 12862 | 12957 | -13% | 4% | 26% | 1%
Incluir partos, cesareas y

otros obstétricos)

...Dias estancia de los

egresos No quirlrgicos
29 | (No incluye salud mental, | 28445 | 28611 | 27339 | 29958 31736 1% 4% | 10% | 6%
partos, cesareas y otros

obstétricos)
...Dias estancia de los
6 30 egresos salud mental 83 0 o 9 0

51 | Dias estancia Cuidados | 643 | 2939 | 1894 | 3690 | 2728 | -19% | -36% | 95% | -35%
Intermedios.
Dias estancia Cuidados o =

32 BRGNS 1944 501 0 0 2122 -74% 100%

53 | Tetal.de dias'cama 46737 | 44388 | 42707 | 47639 | 49437 | 5% | -4% | 12% | 4%
ocupados

34 | Total, de dias cama 53470 | 45408 | 45625 | 45625 | 49750 | -15% | 0% | 0% | 8%
disponibles
Total, de cirugias

35 | realizadas (Sin incluir 8952 | 10207 | 11842 | 14834 | 15477 | 14% | 16% | 25% | 4%
partos y cesareas)

36 | ...Cirugias grupos 2-6 4150 4501 4665 6373 6829 8% 4% 37% 7%

37| ...Cirugias grupos 7-10 3428 4494 5241 6357 | 5795 3% | 17% | 21% | -10%
38 | ...Cirugias grupos 11-13 1313 | 1132 | 1828 | 1972 | 2259 | -14% | 61% | 8% | 13%
39 | ...Cirugias grupos 20-23 61 80 108 132 594 31% | 35% | 22% | 78%
40 | Examenes de laboratorio | 348023 | 391208 | 377937 | 381583 (436293 | 12% | -3% | 1% | 13%

Numero de imagenes

41 diagnosticas tomadas

57818 | 61893 | 58690 | 64015 | 67644 | 7% 5% | 9% 5%
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Numero de sesiones de
42 | terapias respiratorias 11890 | 13229 | 11652 | 10113 | 14883 | 1% | -12% | -13% | 32%
realizadas
Numero de sesiones de
43 | terapias fisicas 21601 | 27115 | 30457 | 39330 | 41991 | 26% | 12% | 29% | 6%
realizadas

Numero de sesiones de
44 | otras terapias (sin incluir | 5025 | 5978 | 13540 | 23086 | 26967 | 19% |[126% | 71% | 14%
respiratorias y fisicas)

Numero de visitas
domiciliarias,

45 iari: 506 | 50 0 2 5 | -90% 60%
comunitarias e
institucionales -PIC-

4g | Numero de sesiones de | 144 | 24 16 | 195 |1209% | -83% | -33% | 92%

talleres colectivos -PIC-

Fuente: Dinamica Gerencial_ SIHO (Sistema de Informacién Hospitalaria)

En el cuadro comparativo de produccién, se observa que el Hospital del Sarare presento variaciones (-) en
varios grupos de servicios en comparacion con la vigencia inmediatamente anterior (2024); es importante
mencionar que dependiendo del servicio se debe interpretar el termino de productividad no solamente como el
numero de casos si no la pertinencia médica o uso racional de las tecnologias en salud.

1.1 INDICADORES DE HOSPITALIZACION.

NUMERO DE EGRESOS HOSPITALARIOS.

El indicador de egreso hospitalario mide el numero de pacientes que finalizan su estancia hospitalaria y salen
de la institucién, ya sea vivos o fallecidos, permitiendo conocer el volumen de atencion y la dinamica de los
servicios de hospitalizacion durante un periodo determinado

Grafica 6. Comparativo de egresos Hospitalarios. Vigencia 2022 - 2025.
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Fuente: Dinamica Gerencial_ SIHO (Sistema de Informacion Hospitalaria)

Corresponde al numero de pacientes que, después de haber permanecido hospitalizados, egresan vivos o
fallecidos de la institucién, incluyendo los egresos obstétricos, quirtrgicos, no quirirgicos y de salud mental.
Para la vigencia 2025 se registraron 13.638 egresos hospitalarios, presentando una disminucion del 3,52 %
con respecto a la vigencia 2024, en la cual se registraron 14,135 egresos. Este comportamiento evidencia una
reduccion moderada en el numero de egresos frente al afio anterior, manteniéndose un volumen importante
de atencion hospitalaria durante la vigencia evaluada

PROMEDIO DE ESTANCIA HOSPITALARIA.

La estancia hospitalaria prolongada constituye una preocupacion mundial, ya que genera efectos negativos en
el sistema de salud como, por ejemplo: aumento en los costos, deficiente accesibilidad a los servicios de
hospitalizacion, saturacién de las urgencias y riesgos de eventos adversos.

Grafica 7. Comparativo de tiempo promedio de estancia hospitalaria. Vigencia 2022 - 2025.
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Fuente: Dinamica Gerencial_ SIHO (Sistema de Informacién Hospitalaria).

La grafica evidencia un comportamiento variable del promedio de dias de estancia hospitalaria durante el
a periodo 2022-2025. En 2023 se presento una disminucion, pasando de 3,39 a 3,30 dias; posteriormente, el
- indicador mostré un incremento progresivo, alcanzando 3,37 dias en 2024 y 3,62 dias en 2025.

Para la vigencia 2025, se observa un incremento del 7.42 % respecto a 2024, lo que indica una mayor
duracion promedio de las estancias hospitalarias. Este comportamiento debe ser objeto de seguimiento, dado
que una estancia prolongada puede afectar la disponibilidad de camas, incrementar los costos institucionales
y generar mayor exposicién de los pacientes a riesgos asociados a la hospitalizacion.

En conclusioén, aunque el indicador se mantiene en un promedio inferior a 4 dias, el incremento presentado en
2025 representa una oportunidad de mejora para fortalecer el seguimiento a las causas de estancias
prolongadas y optimizar la gestién de camas y la oportunidad en el egreso hospitalario.

GIRO CAMA.

El giro cama es un indicador relacionado con la produccion de los servicios. El giro cama es una medida del
numero de egresos que en promedio comprometieron el uso de cada cama disponible. Es la rotacion media
de las camas y expresa cuantos pacientes pasan en un periodo dado, en promedio por cama disponible.

Grafica 8. Comparativo de Indicador de Giro Cama. Vigencia 2022 - 2025.
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Fuente: Dinamica Gerencial_ SIHO (Sistema de Informacion Hospitalaria)

El indicador de giro cama presento un comportamiento variable durante el periodo 2022-2025.

En 2024 alcanzé su mayor valor con 113,08 pacientes por cama; sin embargo, para 2025 disminuyé a 94,06
pacientes por cama, representando una reduccion del 16,82 % frente a la vigencia anterior. Este
comportamiento evidencia una menor rotacion de las camas hospitalarias durante 2025, por lo que se
recomienda realizar seguimiento a los factores asociados a la ocupacion, estancia y oportunidad en el egreso
hospitalario.

PORCENTAJE OCUPACIONAL.

contacto@unisaludarauca.gov.co
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Es el numero promedio de camas que estuvieron ocupadas diariamente durante un periodo, expresado en
porcentaje. Se obtiene dividiendo el total de pacientes-dia del periodo por el total, de dias-cama disponibles
en ese mismo periodo multiplicado el cociente por 100.

Grafica 9. Comparativo del indicador porcentaje de ocupacion. Vigencia 2022 - 2025.
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Fuente: Dinamica Gerencial_ SIHO (Sistema de Informacién Hospitalaria)

El porcentaje ocupacional presenté un comportamiento variable durante el periodo 2022-2025.

En 2024 alcanzd su valor maximo con 104,41 %; para 2025 disminuy6é a 99,37 %, representando una
reduccién del 4,83 % frente a la vigencia anterior. Aunque se evidencia una disminucién, el nivel de ocupacion
contintia siendo alto, lo que refleja una importante demanda de los servicios de hospitalizacion.

1. GESTION FINANCIERA:

3.1. FUENTES DE FINANCIACION INSTITUCIONAL

La financiacién del Hospital del Sarare E.S.E. proviene principalmente de los recursos generados por la
prestation de servicios de salud facturados a las Entidades Promotoras de Salud (EPS), los cuales constituyen
la fuente principal de ingresos institucionales. Estos recursos se complementan con transferencias
provenientes del Gobierno Nacional, aportes de entidades territoriales y recursos propios derivados de la
operacién hospitalaria, los cuales permiten financiar la prestacion de los servicios de salud, la ejecucion de
programas del sector y el funcionamiento de la entidad.

Para la vigencia fiscal 2025, mediante Acuerdo No. 016 del 9 de octubre de 2024, la Junta Directiva del
Hospital del Sarare E.S.E. aprobd el Presupuesto General de Ingresos y Gastos de la entidad, en
cumplimiento de las disposiciones establecidas en el régimen presupuestal aplicable a las Empresas Sociales
del Estado del orden departamental. Posteriormente, mediante Resolucion No. 3574 del 18 de octubre de
2024 y conforme a lo consignado en el Acta CODFIS No. 035 de 2024, el Consejo de Politica Fiscal del
Departamento de Arauca — CODFIS aprobd el presupuesto institucional por un valor inicial de CIENTO CINCO
MIL SEISCIENTOS VEINTINUEVE MILLONES CIENTO NOVENTA Y CINCO MIL QUINIENTOS TRES
PESOS M/CTE ($105.629.195.503), correspondiente a la vigencia comprendida entre el 1° de enero y el 31
de diciembre de 2025.

Durante el Desarrollo de la vigencia, el presupuesto de ingresos fue objeto de modificaciones mediante la
incorporacién de recursos adicionales que ascendieron a $28.555.553.000, provenientes principalmente de
transferencias del Ministerio de Salud y Proteccién Social con destinacion especifica, recursos propios
generados por el Hospital del Sarare E.S.E. derivados de la prestacién de servicios de salud y aportes del
Municipio de Saravena destinados al fortalecimiento de programas del sector salud. En consecuencia, el
presupuesto definitivo de ingresos para la vigencia 2025 ascendid a $134.184.748.000, lo que permitid
fortalecer la capacidad financiera de la entidad para garantizar la continuidad en la prestacion de los servicios
de salud y la ejecucion de programas estratégicos del sector.

A continuacion, se presenta el detalle de las adiciones presupuestales incorporadas durante la vigencia:

Detalle de los recursos incorporados al presupuesto de ingresos — Vigencia 2025
(Valores en miles de pesos)
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Detalle de los recursos Valor
Ministerio de Salud y Proteccion Social — Recursos con destinacién especifica 12.254.330
Hospital del Sarare E.S.E. — Recursos propios 15.609.691
Municipio de Saravena — Recursos con destinacién especifica 691.532
Valor total de las adiciones presupuestales 28.555.553

Adicionalmente, como resultado del comportamiento de la produccién de servicios de salud y del
reconocimiento contable de los ingresos durante la vigencia, los ingresos totales del hospital alcanzaron
$151.898 millones, registrando un incremento del 6,53% frente al afio 2024, lo cual evidencia el crecimiento
de la actividad asistencial y el fortalecimiento de la operacion institutional del Hospital del Sarare E.S.E.

Composicién de ingresos
(Valores en miles de pesos)

Concepto 2025 2024 Variacion

Ingresos totales $151.898 $142.588 6,53%

Ingresos operacionales $133.585 $122.528 9,02%

” Transferencias y subvenciones  $14.277 $16.241 -12,09%
Otros ingresos $4.035 $3.818 5,69%

El incremento en los ingresos operacionales se explica principalmente por:

e  Mayor produccién de servicios de salud.
e Fortalecimiento de la red de atencion.
e |mplementacién de programas financiados por el Ministerio de Salud.

3.2. EJECUCION PRESUPUESTAL DE INGRESQS (Enero — diciembre de 2025)
Tabla 01, Presupuesto de Ingresos Vigencia 2025

(Valores en millones de pesos)
DESCRIP PRESUPU ADICIO PRESUPU RECONOCIMI RECAUD  SAL % RECAUDO

CION ESTO NES ESTO ENTOS 0s DO VS
INICIAL DEFINITIV ACUMUL RECONOCIM
a 0 ADOS IENTO
INGRESO 105.629 28.556 134.185 188.742 126.859 (554 67%
S 35)
Disponibili - 10.055 10.055 10.055 10.055 - 100%
dad inicial
Bancos - 10.055 10.055 10.055 10.055 - 100%
Ingresos 105.474 18.500 123.975 178.499 116.616 (554 65%
corrientes 02)
Ingresos 105.474 18.500 123.975 178.499 116.616 (554 65%
no 02)
tributarios
Venta de 105.474 6.246 111.720 166.245 103.898 (554 62%
bienes y 02)
servicios
Transferencias - 12.254 12.254 12.254 12.718 =
corrientes
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Recursos de 155 - 155 188 188 (33) 100%
capital
Rendimientos 5 - 5 6 6 (1) 100%
financieros
Depositos 5 - 5 6 6 (1) 100%
Reintegros y 150 - 150 182 182 (32) 100%
otros recursos
no apropiados
Recursos no 150 - 150 182 182 (32) 100%

apropiados

Transferencias del Ministerio de Salud y Proteccién Social, destinadas a programas estratégicos del sector
salud.

No obstante, el andlisis financiero evidencia que el recaudo efectivo alcanzé $126.859 millones, lo que
representa el 67% de los ingresos reconocidos, generando una diferencia cercana a $55.435 millones entre lo
facturado y lo efectivamente recaudado.

Desde la perspectiva financiera, este comportamiento refleja una situacion estructural del sistema de salud
colombiano, en la cual existe un desfase entre el reconocimiento contable del ingreso y el recaudo efectivo de
los recursos, debido principalmente a:

e Procesos de auditoria y validacion de cuentas médicas por parte de las EPS.
e Tiempos prolongados en los ciclos de pago del aseguramiento.
e Procesos de glosas, conciliaciones y depuracion de cartera.

En este contexto, el principal riesgo financiero institucional continia concentrandose en la gestion de la
cartera, debido a su impacto directo sobre la liquidez y el flujo de caja del hospital. A pesar de esta situacion,
la entidad mantiene una alta capacidad operativa y de generacion de ingresos, lo cual evidencia la
consolidacién del Hospital del Sarare como principal prestador de servicios de salud en la subregion del
Sarare.

Presupuesto de Ingresos Reconocidos 2024-2025

Tabla 02, Comparativo del Reconocimiento de Ingresos Vigencias 2024 vs 2025
(Valores en millones de pesos)

CONCEPTO 2024 2025 VARIACION ($) VARIACION (%)
Disponibilidad inicial 10.376 10.055 -321 -3,09%
Venta de servicios de salud 156.936 166.245 9.309 5,93%
Aportes Nacion / Recursos de capital 13.223 12.254 -969 -7.33%
Total ingresos reconocidos 180.535 188.742 8.207 4 55%
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Analisis del comportamiento de los ingresos

El analisis comparativo del reconocimiento de ingresos del Hospital del Sarare E.S.E. entre |as vigencias 2024
y 2025 evidencia un crecimiento moderado en la generacién de ingresos institucionales, principalmente
asociado al incremento en la produccion de servicios de salud.

Durante la vigencia 2024, el hospital registré ingresos reconocidos por $180.535 millones, mientras que en
2025 los ingresos ascendieron a $188.742 millones, lo que representa una variacion positiva de $8.207
millones, equivalente a un incremento del 4,55%.

El rubro més representativo dentro del reconocimiento de ingresos continua siendo la venta de servicios de
salud, que pasé de $156.936 millones en 2024 a $166.245 millones en 2025, registrando un incremento de
$9.309 millones (5,93%).

Este comportamiento se explica principalmente por:

e Incremento en la produccion de servicios hospitalarios. especialmente en hospitalizacion, cirugia y
servicios de apoyo diagnéstico. :

e Actualizacion de tarifas de algunos convenios con las EPS, conforme a los ajustes autorizados por la
normatividad vigente.

e Mayor reconocimiento de servicios prestados en vigencias anteriores, producto de conciliaciones y
auditorias de cuentas médicas.

Por otra parte, el rubro correspondiente a aportes de la Nacion y recursos de capital presento una disminucion
del 7,33%, pasando de $13.223 millones en 2024 a $12.254 millones en 2025, lo cual se explica
principalmente por la finalizacion o menor ejecucion de algunos programas financiados por el Ministerio de
Salud, tales como proyectos de fortalecimiento institucional, dotacion y programas especiales del sector salud.

La disponibilidad inicial también presenta una ligera disminucion de $321 millones (-3,09%), debido a menores
saldos disponibles en bancos provenientes de la vigencia anterior.

Interpretacion financiera

El compertamiente de los ingresos permite evidenciar que la principal fuente de financiacion del Hospital del
Sarare continua siendo la venta de servicios de salud, representando aproximadamente el 88% del total de los
ingresos reconocidos en la vigencia 2025.

Esta estructura financiera demuestra que la institucion mantiene una alta capacidad de generacion de
ingresos propios, lo cual fortalece su sostenibilidad financiera y su rol como principal prestador de servicios de

salud de la subregion del Sarare.
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No obstante, el crecimiento moderado entre 2024 y 2025 refleja tambiéen las condiciones estructurales del
sistema de salud colombiano, donde la generacién de ingresos depende principalmente del volumen de
servicios prestados y de la capacidad de facturacion a las entidades aseguradoras.

- Presupuesto de Ingresos Recaudados 2024-2025

Tabla 03, Comparativo del Recaudo de Ingresos Vigencias 2024 vs 2025

(Valores en millones de pesos)

CONCEPTO 2024 2025 VARIACION ($) VARIACION (%)
Disponibilidad inicial 10.376 10.055 -0.321 -3,09%
Venta de servicios de salud 94.305 103.898 9.593 10,17%
Aportes Nacion / Recursos de 13.223 12.718 -0.505 -3,82%
capital
Total, ingresos recaudados 117.904 126.859 8.955 7,60%

Comparativo de Ingresos Recaudados 2024 vs 2025
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Analisis del comportamiento del recaudo

El analisis comparativo de los ingresos recaudados del Hospital del Sarare E.S.E. entre las vigencias 2024 y
2025 evidencia un crecimiento en la recuperacion efectiva de los recursos provenientes de la prestacion de
servicios de salud.

Durante la vigencia 2024, la entidad registré recaudos por $117.904 millones, mientras que en 2025 el
recaudo alcanzé $126.859 millones, lo que representa una variacion positiva de $8.955 millones, equivalente
a un incremento del 7,60% frente al afio anterior.

El rubro que presenta el mayor crecimiento corresponde a la venta de servicios de salud, que past de
$94.305 millones en 2024 a $103.898 millones en 2025, registrando un incremento de $9.593 millones
(10,17%). Este comportamiento se explica principalmente por:

Mayor volumen de facturacion de servicios hospitalarios.
Recuperacion de cartera de vigencias anteriores mediante procesos de conciliacién con las EPS.

Fortalecimiento de la gestién de recaudo y seguimiento a pagos de las entidades responsables del
aseguramiento.

Por otra parte, los aportes de la Nacién y recursos de capital presentan una leve disminucion de 3,82%, pasando de
$12.223 millones en 2024 a $12.718 millones en 2025, lo cual se relaciona con la menor ejecucion de algunos proyectos
financiados por el Ministerio de Salud.

La disponibilidad inicial también presenta una ligera reduccion de $321 millones (-3,09%), debido a menores saldos
disponibles en bancos provenientes del cierre de la vigencia anterior.

Interpretacion financiera
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El crecimiento del recaudo entre 2024 y 2025 evidencia una mejor dinamica en la recuperacion efectiva de los ingresos
institucionales, lo que contribuye positivamente al flujo de caja y a la liquidez del hospital.

Sin embargo, al comparar el recaudo con los ingresos reconocidos en 2025 ($188.742 millones), se evidencia que persiste
una brecha significative entre lo facturado y lo efectivamente recaudado, situacion estructural del sistema de salud
colombiano derivada de los tiempos de auditoria, glosas y pagos de las EPS.

En este contexto, el Hospital del Sarare continua fortaleciendo las estrategias de:

e  gestion de cartera,
e conciliacién de cuentas médicas, y
e  seguimiento a los pagos de las EPS,

con el objetivo de mejorar la oportunidad del recaudo y garantizar la sostenibilidad financiera institucional.

Tabla 04, Comportamiento Reconocimiento Vs Recaudo 2024-2025
(Valores en millones de pesos)

CONCEPTO 2024 2025 VARIACION ($) VARIACION (%)
Reconocimientos 180.535 188.742 8.207 4,55%
Recaudos 117.904 126.859 8.955 7,60%
% Recaudo vs Reconocimiento 65% 67% +2 p.p. —

Comportamiento Reconocimiento vs Recaudo 2024-2025
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Analisis del comportamiento financiero

El analisis del reconocimiento y recaudo de ingresos del Hospital del Sarare E.S.E. entre las vigencias 2024 y
2025 evidencia un crecimiento tanto en la generacion de ingresos como en la recuperacién efectiva de
recursos.

Durante la vigencia 2024, el hospital registré ingresos reconocidos por $180.535 millones, de los cuales se
lograron recaudar $117.904 millones, lo que representa un 65% de recaudo frente al reconocimiento.

Para la vigencia 2025, los ingresos reconocidos ascendieron a $188.742 millones, mientras que el recaudo
efectivo alcanzd $126.859 millones, equivalente al 67% del total reconocido.

Esto representa:

e Incremento del reconocimiento: $8.207 millones (4,55%)
e Incremento del recaudo: $8.955 millones (7,60%)
e Mejora en el indicador de recaudo: de 65% a 67%

Interpretacion financiera

El comportamiento observado permite evidenciar que el hospital mantiene una tendencia creciente en la
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generacion de ingresos derivados de |a prestacion de servicios de salud, lo cual refleja el fortalecimiento de la
actividad asistencial y la consolidacion de la institucion como principal prestador de servicios de salud en la
subregion del Sarare.

Adicionalmente, el incremento del porcentaje de recaudo del 65% al 67% indica una leve mejora en la
recuperacion de los recursos facturados, lo cual se asocia principalmente a:

e fortalecimiento de la gestion de cartera,
e procesos de conciliacion con las EPS,
e recuperacion de cuentas de vigencias anteriores.

No obstante, el analisis también evidencia que persiste una brecha significativa entre los ingresos reconocidos
y los efectivamente recaudados, lo cual refleja una situacién estructural del sistema de salud colombiano
asociada a los tiempos de auditoria, glosas y pago de las cuentas médicas por parte de las entidades
aseguradoras.

3.3. EJECUCION PRESUPUESTAL DE GASTOS - Vigencia 2025 — Corte diciembre

Tabla 05, Presupuesto de gastos vigencia 2025
(Valores en miles de pesos)

CONCEPTO APROPIA ADICIO PRESUPUE COMPROME % OBLIGACIO PAGA % SALDO SAL
CION NES STO TIDO COMPROME NES Do PAGA APROPIA DO
INICIAL DEFINITIV TIDO Do CION POR
(o] PAG
AR
GASTOS DE 29,391 2948 32.339 29.373 9N% 28.280 27.161 92% 2.966 2212
FUNCIONAMI
ENTO
Gastos de 13.767 - 13.767 12.250 89% 12.068 11.949 a7.5% 1.516 301
personal
Adquisicion de 15.169 2948 18,117 16.855 93% 15.945 14945 = 89% 1.261 1.911
bienes y
servicios
Transferencias 100 - 100 - 0% - - 0% 100
corrientes —
sentencias
Gastos por 356 - 356 267 75% 267 267 100% 89
tributos
GASTOS DE - 10.982 10.982 8239 75% 6439 6.331 7% 2743 1.908
INVERSION
Adaquisicion de - 10,982 10.982 8.239 75% 6.439 6.331 7% 2743 1,908
activos
GASTOS DE 76.238 14626 $0.863 91.605 101% a1.521 85 544 93% (742) 6.061
OPERACION
COMERCIAL
Gastos de 41,640 3.000 44 640 40855 91% 40639 40499  98.6% 3.985 155
personal
Gastos de 34 598 11626 46223 50.951 110% 50.882 45045 88% (4.727) 5908
comercializaci
ony
produccion
TOTAL 105.629 28.556 134.185 129.218 96% 126.240 119.03 92% 4.967 10.18
GASTOS 6 2

Andlisis de la ejecucion presupuestal de gastos

La ejecucién presupuestal de gastos del Hospital del Sarare E.S.E. durante la vigencia 2025 evidencia un alto
nivel de utilizacion de los recursos presupuestales destinados al funcionamiento, inversion y operacion
comercial de la entidad.

El presupuesto definitivo de gastos ascendié a $134.184.748 miles, producto de un presupuesto inicial de
$105.629.196 miles y adiciones presupuestales por $28.555.553 miles incorporadas durante la vigencia. De
este total, se comprometieron $129.217.743 miles, lo que representa un nivel de ejecucion del 96% del
presupuesto definitivo.

En términos de ejecucion financiera, se registraron obligaciones por $126.240.484 miles y pagos efectivos por
$119.036.043 miles, equivalente al 92% de los recursos comprometidos, lo gue evidencia un adecuado
avance en el cumplimiento de las obligaciones contractuales y operativas de la institucion.

interpretacion por tipo de gasto
Gastos de funcionamiento

Los gastos de funcionamiento alcanzaron una ejecucion del 91% del presupuesto asignado, con compromisos
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por $29.373.216 miles. Este rubro financia principalmente:

e el talento humano administrativo y de apoyo,
e la adquisicién de bienes y servicios necesarios para la operacion institucional,
e y el cumplimiento de obligaciones tributarias.
El alto nivel de ejecucion refleja el uso eficiente de los recursos destinados al funcionamiento del hospital.

Gastos de inversion

Durante la vigencia 2025 se incorporaron $10.982.335 miles destinados a inversion, principalmente para la
adquisicién de activos y fortalecimiento de la infraestructura tecnologica y biomédica de la entidad.

De estos recursos se comprometié el 75% del presupuesto, con pagos efectivos equivalentes al 77% de las
obligaciones, lo que evidencia avances en la ejecucion de proyectos de fortalecimiento institucional.

Gastos de operacion comercial

Este rubro representa el componente mas significativo del gasto institucional, asociado directamente con la
prestacion de servicios de salud.

Durante la vigencia se comprometieron $91.605.298 miles, equivalente al 101% del presupuesto asignado,
situacion que se explica por el incremento en la produccion de servicios hospitalarios y el aumento de los
costos asociados a |a prestacion de los servicios de salud.

Dentro de este componente se destacan:

e Gastos de personal asistencial, necesarios para la atencion de los usuarios.

e (Gastos de comercializacion y produccién, relacionados con insumos medicos, medicamentos,
servicios de apoyo diagnostico y demas costos asociados a la prestacion del servicio.

Interpretacién financiera

El comportamiento de la ejecucién presupuestal de gastos evidencia que el Hospital del Sarare mantiene una
alta dinamica operativa, reflejada en el elevado nivel de compromisos presupuestales y en el volumen de
pagos efectuados durante la vigencia.

El 96% de ejecucién del presupuesto definitivo demuestra una adecuada planificacién y utilizacion de los
recursos pliblicos, permitiendo garantizar la continuidad en la prestacién de los servicios de salud.

No obstante, el hecho de que los gastos de operacion comercial superen el presupuesto asignado refleja la
presion financiera derivada del aumento en la demanda de servicios de salud y del incremento de los costos
asociados a la atencion hospitalaria.

En este contexto, la gestion financiera del hospital contintia orientandose a:

e optimizar la eficiencia en el gasto,
e fortalecer la gestion de ingresos y recaudo,
ey garantizar la sostenibilidad financiera institucional,

con el fin de asegurar la prestacion oportuna y continua de los servicios de salud a la poblacion de la
subregion del Sarare.

- Situacién presupuestal a 31 de diciembre de 2025, Comparativo Gasto Comprometido

Tabla 07, Comparativo Gasto Comprometido 2024 - 2025
(Valores en millones de pesos)

Concepto 2024 2025 Variacion ($) Variacion (%)
Gastos de funcionamiento 24.824 29.373 4.549 18%
Gastos de inversion 19.198 8.239 (10.959) -57%
Gastos de operacion comercial 72.496 91.605 19.109 26%
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Total, gasto comprometido 116.519 129.218 12.699 11%

Comparativo Gasto Comprometido 2024 vs 2025
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Analisis del comportamiento del gasto comprometido

El andlisis comparativo del gasto comprometido del Hospital del Sarare E.S.E. entre las vigencias 2024 y 2025
evidencia cambios en la estructura del gasto institucional, derivados principalmente de ajustes en la ejecucion
de proyectos de inversién y en los costos asociados a la prestacion de servicios de salud.

Durante la vigencia 2024, el hospital comprometi6 $116.519 millones, mientras que en 2025 los compromisos
presupuestales ascendieron a $129.218 millones, lo que representa un incremento de $12.699 millones,
equivalente a una variacion positiva del 11%.

El rubro de gastos de funcionamiento presenté un incremento del 18%, pasando de $24.824 millones en 2024
a $29.373 millones en 2025. Este comportamiento refleja mayores requerimientos institucionales para atender
la operacion administrativa, el sostenimiento de la estructura organizacional, incluyendo talento humano,
adquisicion de bienes y servicios y el apoyo a la prestacion de servicios de salud.

Por otra parte, los gastos de inversion registraron una disminucion significativa del 57%, pasando de $19.198
millones en 2024 a $8.239 millones en 2025, debido principalmente a la finalizacién de proyectos de inversion
ejecutados durante la vigencia anterior, especialmente en adquisicién de equipos y fortalecimiento de
infraestructura.

El rubro de gastos de operacion comercial, directamente relacionado con la prestacion de servicios de salud,
pas6 de $72.496 millones en 2024 a $91.605 millones en 2025, registrando un incremento de $19.109
millones, equivalente al 26%.

Este comportamiento evidencia un aumento importante en los costos asociados a la operacién hospitalaria,
principalmente por:

mayor demanda y produccion de servicios de salud;

incremento en el gasto de personal asistencial;

aumento en insumos, medicamentos y materiales médico-quirdrgicos;

mayores requerimientos operativos para garantizar la continuidad de la atencion.

Interpretacion financiera

El comportamiento del gasto comprometido evidencia que, aunque el gasto total institucional presenta un
crecimiento del 11% entre 2024 y 2025, la estructura del gasto muestra cambios relevantes en su
composicion, especialmente en los rubros asociados a la operacion hospitalaria.
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En particular, se destacan los siguientes aspectos:

e Mayor presion en los gastos de funcionamiento, los cuales aumentan en un 18%, reflejando mayores
requerimientos para sostener la operacion administrativa, el talento humano y el soporte institucional
necesario para la prestacion de los servicios de salud.

e Disminucion significativa de los gastos de inversion (-57%), explicada por la finalizacion de proyectos
ejecutados en vigencias anteriores y una menor ejecucion de nuevas inversiones durante 2025.

e Incremento en los gastos de operacién comercial (+26%), directamente relacionados con la
prestacion de servicios de salud, lo que evidencia una mayor demanda y produccién asistencial, asi
como mayores costos en insumos, medicamentos, personal y procesos clinicos.

En términos generales, la ejecucion presupuestal de gastos refleja que el Hospital del Sarare mantiene una
alta dinamica operativa, con un crecimiento importante en los costos asociados a la prestacién de servicios, 1o
cual es coherente con el incremento en la actividad asistencial.

No obstante, este comportamiento también evidencia una mayor presion sobre la estructura de costos
institucional, lo que impacta los margenes de rentabilidad y exige fortalecer estrategias de control del gasto,
eficiencia operativa y optimizacion de recursos.

En consecuencia, aunque la entidad demuestra una adecuada capacidad de ejecucion de los recursos
publicos y cumplimiento de sus objetivos misionales, el principal reto financiero se orienta a equilibrar el
crecimiento del gasto operativo con la generacién efectiva de ingresos y el recaudo oportuno de la cartera,
garantizando asi |a sostenibilidad financiera en el mediano y largo plazo.

- Situacién presupuestal a 31 de diciembre de 2025, Comparativo Compromisos vs Pagos

Tabla 08, Comparativo Compromisos vs Pagos 2024- 2025.
(Valores en millones de pesos)

Concepto 2024 2025  Variacion () Variacion (%)
Compromisos 116.519 129.218 12.699 10,9%
Pagos 101.262 119.036 17.774 17,6%
% Pagos / Compromisos 87% 92% +5 p.p. -—

Comparativo Compromisos vs Pagos 2024-2025
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Analisis del comportamiento de compromisos y pagos

El analisis comparativo de la ejecucion presupuestal del gasto del Hospital del Sarare E.S.E. entre las
vigencias 2024 y 2025 evidencia un crecimiento en el nivel de compromisos presupuestales y una mejora en
el cumplimiento de las obligaciones financieras de la entidad.

Durante la vigencia 2024, el hospital registré compromisos por $116.519 millones, de los cuales se pagaron
$101.262 millones, equivalente al 87% de los compromisos adquiridos.

Para la vigencia 2025, los compromisos ascendieron a $129.218 millones, mientras que los pagos realizados
alcanzaron $119.036 millones, representando el 92% del total comprometido.
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Esto significa que:

e Los compromisos aumentaron en $12.699 millones (10,9%).
e Los pagos aumentaron en $17.774 millones (17,6%).
e Elindicador de pago de compromisos mejord de 87% a 92%.

Interpretacién financiera

El comportamiento observado refleja que el Hospital del Sarare presenta una mayor capacidad de ejecucion y
cumplimiento de sus obligaciones presupuestales, lo cual se traduce en una mejora en el flujo de pagos a
proveedores, contratistas y obligaciones operativas.

El incremento en el porcentaje de pago del 87% al 92% indica una mayor eficiencia en la gestion financiera y
en la disponibilidad de recursos para atender los compromisos adquiridos, fortaleciendo la confianza de los
proveedores y garantizando la continuidad de la operacion hospitalaria.

Asimismo, el crecimiento en los compromisos presupuestales se encuentra directamente relacionado con el
incremento en la produccién de servicios de salud y en los costos asociados a la operacion hospitalaria,
particularmente en los gastos de operacion comercial y adquisicion de bienes y servicios necesarios para la
prestacion de los servicios de salud.

En términos generales, la ejecucion presupuestal evidencia que el hospital mantiene una adecuada disciplina
fiscal y una alta capacidad de ejecucion del gasto publico, lo que permite asegurar el funcionamiento
institucional y la continuidad en la atencion de los usuarios del sistema de salud en la subregion del Sarare.

Tabla 09, Punto de Equilibrio con Reconocimiento 2024 Vs 2025

Comparativo 2024 vs 2025
(Valores en millones de pesos)

Afio Reconocimiento Compromisos Indicador
2024 156.936 116.519 1,35
2025 188.742 129.218 1,46

Punto de Equilibrio con Reconocimiento

200.000
100.000 - -
e

. ——
00" .
o‘\ O &
< K8 ©
R © S*
S

RECONOCIMIENTO COMPROMISOS INDICADOR

®m dic-24 156.936 116.519 1,35

= dic-25 188.742 129.218 1,46

Anélisis del Punto de Equilibrio

El analisis del punto de equilibrio con base en los ingresos reconocidos frente a los compromisos
presupuestales permite evaluar la capacidad del Hospital del Sarare para sostener su operacién a partir de los
ingresos generados por la prestacién de servicios de salud.

Durante la vigencia 2024, el hospital registro ingresos reconocidos por $156.936 millones, frente a
compromisos por $116.519 millones, generando un indicador de cobertura de 1,35. Esto significa que por
cada $1 comprometido en gasto, el hospital reconocié $1,35 en ingresos, reflejando una adecuada capacidad
de generacion de recursos frente a sus obligaciones.

Para la vigencia 2025, los ingresos reconocidos ascendieron a $188.742 millones, mientras que los
compromisos presupuestales alcanzaron $129.218 millones, obteniendo un indicador de 1,46. Esto indica que
por cada $1 comprometido en gasto, el hospital reconocio $1,46 en ingresos.
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Interpretacion financiera

El analisis del indicador de punto de equilibrio con base en el reconocimiento de ingresos evidencia que el
Hospital del Sarare E.S.E. mantiene una relacién favorable entre los ingresos reconocidos y los compromisos
presupuestales, lo que indica capacidad para respaldar financieramente su operacion institucional.

Entre las vigencias 2024 y 2025, el indicador pasa de 1,35 a 1,46, lo que representa una mejora en la
cobertura de los compromisos con ingresos reconocidos. Este comportamiento refleja que, aunque el gasto
institucional crecio, el reconocimiento de ingresos aumentd en mayor proporcién, fortaleciendo el equilibrio
financiero desde |la perspectiva contable.

Este resultado esta asociado principalmente a:

e Elincremento en la produccién y facturacion de servicios de salud.
La consolidacién de la oferta asistencial del hospital en el departamento.

e El reconocimiento de ingresos provenientes de vigencias anteriores y recursos adicionales del
sistema de salud.

No obstante, es importante precisar que este indicador se fundamenta en el reconocimiento contable de los
ingresos y no en su recaudo efectivo, por lo que su lectura debe complementarse con el andlisis de liquidez y
cartera.

En este sentido, aunque el indicador muestra una posicién favorable y un equilibrio financiero operativo, una
parte significativa de estos ingresos se encuentra representada en cuentas por cobrar a las EPS, lo que limita
la disponibilidad real de recursos liquidos.

Tabla 10, Punto de Equilibrio con Recaudo 2024 Vs 2025
(Valores en millones de pesos)

Ao Recaudo Compromisos Indicador % Recaudo /
Compromisos
2023 98.100 97.716 1,00 100,4%
2024 117.904 116.519 1,01 101,2%
2025 126.859 129.218 0,98 98,2%

Interpretacion del indicador

e Indicador > 1: el recaudo cubre los compromisos del gasto.
e Indicador = 1: punto de equilibrio.
e Indicador < 1: el recaudo no alcanza a cubrir completamente los compromisos.

Punto de Equilibrio con Recaudo 2024 Vs 2025

150,000.000.000 eE——
100.000.000.000 {
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ene-24
e-25
dic-23 dic-24 dic-25
| RECAUDO 48,100 117.904 126,859
® COMPROMISOS 97.116 116519 129.218
@ INDICADOR 1,00 1,01 0,98
wRECAUDO & COMPROMBOS & INDICADOR
Analisis del Punto de Equilibrio con Recaudo
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El analisis del punto de equilibrio basado en el recaudo efectivo frente a los compromisos presupuestales
permite evaluar la capacidad real de la entidad para financiar su operacién con los recursos efectivamente

recibidos.

Durante la vigencia 2023, el hospital registrd un recaudo de $98.100 millones frente a compromisos por
$97.716 millones, generando un indicador de 1,00, lo que refleja una situacion de equilibrio financiero, donde
el recaudo fue suficiente para cubrir los compromisos adquiridos.

En 2024, el recaudo ascendié a $117.904 millones, mientras que los compromisos alcanzaron $116.519
millones, generando un indicador de 1,01, lo cual evidencia que el hospital logré recaudar ligeramente mas
recursos que los comprometidos, manteniendo estabilidad financiera operativa.

Para la vigencia 2025, el recaudo efectivo fue de $126.859 millones, frente a compromisos por $129.218
millones, lo que genera un indicador de 0,98, indicando que por cada $1 comprometido el hospital recaudé
$0,98, evidenciando una brecha de liquidez cercana a $2.359 millones.

Interpretacion financiera
El comportamiento del indicador muestra tres tendencias claras:

1. 2023 y 2024 reflejan una situacion cercana al equilibrio financiero, donde los ingresos recaudados
permitieron cubrir practicamente la totalidad de los compromisos presupuestales.

2. En 2025 se evidencia una ligera presion sobre la liquidez, debido a que el crecimiento del gasto
comprometido fue superior al crecimiento del recaudo efectivo.

3. Esta situacion esta asociada principalmente al comportamiento de la cartera con las EPS, donde una
parte importante de los ingresos reconocidos no se convierte inmediatamente en flujo de caja debido
a procesos de auditoria, glosas, conciliaciones y tiempos de pago del sistema de salud.

En terminos generales, el Hospital del Sarare mantiene una situacién financiera operativa relativamente
estable, aunque el principal desafio institucional continta siendo la materializacion del recaudo de la cartera,
factor que incide directamente en la liquidez y en la capacidad de pago de la entidad.

4. RIESGO FISCAL Y FINANCIERO

Variable Calificacion

Afio 2025 Resolucién 1122 (con informacion cierre ario 2024) I sinriesgo
Ano 2024 Resolucion 980 (con informacion cierre ano 2023) - ] Sin riesgo
Afo 2023 Resolucién 851 (con informacidn cierre afio 2022) i \ Sin riesgo
Afo 2022 No se aplico porque la Resolucion 856 estuvo vigente hasta el 30 de Junio de N

2022 o aplica
Afio 2021 Suspendida por Articulo 6 Resolucién 856 “hasta el termino de emergencia N A
sanitaria.” o aplica
Afio 2020 Suspendida por Articulo 6 Resolucion 856 "hasta el termino de emergencia N ;
Saritasia " | o aplica
Afo 2019 Resolucién 1342 (con informacién cierre ano 2018) ' ; ~ Sin riesgo
/Afo 2018 Resolucion 2249 (con informacién cierreafo 2017) | Sinriesgo
Afo 2017 Resolucién 1755 (con informacion cierre afio 2016) B | Sin riesgo
Afo 2016 Resolucion 2184 (con informacién cierre afio 20 15) | Sin riesgo
Afo 2015 Resolucion 1893 (con informacion cierre afio 2014) | Riesgo alto
Afo 2014 Resolucion 2090 (con informacion cierre afio 2013) - | Riesgo alto
Afio 2013 Resolucion 1877 (con informacion cierre afio 2012) - Riesgo alto
Ano 2012 Resolucion 2509 (con informacion cierre afio 2011) o I Riesgo alto

Fuente: SIHO 2193 vigencia 2025

El Indicador de Riesgo Fiscal y Financiero, establecido en la Resolucidn 408 de 2018, tiene como finalidad
evaluar |a sostenibilidad fiscal y financiera de las Empresas Sociales del Estado (ESE), a partir del analisis
integral de variables como liquidez, equilibrio presupuestal, nivel de endeudamiento, resultado operacional y
capacidad para cumplir oportunamente con sus obligaciones. Este indicador permite clasificar a las ESE
segun su nivel de riesgo, constituyéndose en una herramienta clave para la toma de decisiones, seguimiento y
control por parte del Ministerio de Salud y Proteccién Social.

De conformidad con la Resolucion 851 del 30 de mayo de 2023 del Ministerio de Salud y Proteccion Social,
mediante la cual se efectu¢ la categorizacion del riesgo fiscal y financiero de las Empresas Sociales del
Estado del nivel territorial para la vigencia 2025, el Hospital del Sarare E.S.E. fue clasificado en la categoria
SIN RIESGO.

Esta categorizacion indica que la institucion cumple con los criterios técnicos definidos por el Ministerio,
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evidenciando una adecuada sostenibilidad fiscal y financiera, respaidada en una gestion eficiente del recurso
publico. Lo anterior se refleja en el control del gasto, la planeacion presupuestal, el seguimiento permanente a
la ejecucion de ingresos y gastos, asi como en la capacidad institucional para atender sus COMpromisos
operativos.

No obstante, desde una perspectiva técnica de gestién financiera, es importante precisar que, aunque la
entidad mantiene esta clasificacion favorable, persisten riesgos estructurales asociados al comportamiento de
la cartera con las EPS. En particular, se evidencia una alta concentracion de cartera en pocos aseguradores,
asi como tiempos prolongados en los procesos de auditoria, conciliacion y pago de cuentas médicas, lo que
genera desfases entre el reconocimiento del ingreso y su recaudo efectivo, impactando la liquidez
institucional.

Esta situacion implica que, aunque los indicadores financieros reflejan estabilidad, existe un riesgo latente en
la materializacion del flujo de caja, el cual puede afectar la oportunidad en el cumplimiento de obligaciones
con el talento humano, proveedores y contratistas.

En este contexto, la administracién ha venido fortaleciendo de manera continua las estrategias de:

Gestion y depuracion de cartera, con énfasis en los principales deudores.
Conciliacién y acuerdos de pago con EPS.

Seguimiento al recaudo frente a la facturacion.

Control y racionalizacién del gasto, acorde con la disponibilidad real de recursos.

El resultado del indicador refleja que el Hospital del Sarare E.S.E. mantiene una situacion fiscal y financiera
estable y clasificada sin riesgo, no obstante, &l analisis evidencia la necesidad de continuar con una gestion
activa del riesgo de cartera, con el fin de garantizar la sostenibilidad financiera en el corto y mediano plazo y
preservar la categorizacion de “Sin Riesgo” en futuras evaluaciones.
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