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Asunto: Concepto Técnico de Viabilidad Plan Financiero Territorial de Salud 2024-2027 Departamento del Quindio.

Respetado Sefior Gobernador:

La Ley 1393 de 2010 dispuso que los departamentos y distritos, de manera conjunta con el Gobierno Nacional, definiran
planes de transformacion de los recursos del Sistema General de Participaciones para Salud y de las rentas cedidas, y que
estos deberan enmarcarse en un plan financiero integral del Régimen Subsidiado que incluya todas las fuentes que financian
y cofinancian su operacion y las demas que definan las entidades territoriales, con miras a alcanzar los propoésitos alli
establecidos. De igual manera, el articulo 2.4.2.9. del Decreto 780 de 2016, establece que los departamentos y distritos
elaboraran y presentaran los planes financieros de que tratan las Leyes 1393 de 2010 y 1438 de 2011, en los términos y con
la metodologia que definan los Ministerio de Hacienda y Crédito Publico y de Salud y Proteccién Social.

En este contexto, la Resolucion 2448 de 2023, expedida por los Ministerios de Salud y Proteccion Social y de Hacienda y
Crédito Publico, establece los términos y metodologia para la elaboracion de los Planes Financieros Territoriales en Salud —
PFTS por parte de los departamentos y distritos, definiendo que estas entidades territoriales deberan presentar a la Direccién
de Financiamiento Sectorial del Ministerio de Salud y Proteccién Social o a la dependencia que haga sus veces, cada cuatro
(4) afios y de manera coincidente con los periodos institucionales de los gobernadores y alcaldes, el Plan Financiero Territorial
de Salud, de acuerdo con la metodologia definida en la mencionada resolucion y sefiala que los citados Ministerios emitiran
un concepto técnico frente a dicho Plan Financiero. De igual manera, el articulo 5 de la resolucion establece la informacion
que cada entidad territorial debe presentar.

En virtud de lo anterior, el Departamento del Quindio presenté el Plan Financiero Territorial de Salud 2024-2027 el dia 31 de
mayo de 2024, a través del aplicativo dispuesto para tal fin por el Ministerio de Salud y Proteccidn Social, mediante el siguiente
enlace: https:/pfts.sispro.gov.co/, el cual quedé registrado con el Id Plan 73 y estado presentado con Id 193. Una vez revisados
los documentos presentados, se observd que, faltaba el Plan Territorial de Salud 2024-2027 y el Plan Plurianual de Inversiones
2024-2027; asi como, se encontraban algunas situaciones inconsistentes en la informacion contenida en los formularios
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dispuestos en el citado portal transaccional, por lo cual se realizé devolucién con el radicado 2024320100229211, para que
la entidad territorial presentara el “Plan Ajustado”; en consecuencia, el Departamento del Quindio presento el “Plan Ajustado”,
el dia 8 de agosto de 2024, registrado con el Id Plan 110 y estado presentado con Id 238.

Por lo anterior, una vez revisados los documentos y analizada la informacion registrada en los formularios presentados en el
“Plan Ajustado”, los Ministerios de Salud y Proteccidn Social y de Hacienda y Crédito Publico elaboraron el concepto técnico
de viabilidad del Plan Financiero Territorial de Salud del Departamento del Quindio del cuatrienio 2024-2027, el cual se anexa,
donde se concluye que 7...) e/ Departamento del Quindio, en términos generales, cumplio con la entrega del PFTS 2024-
2027 de acuerdo con los términos de la Resolucion 2448 de 2023, en lo que corresponde a la entrega de los documentos
requeridos y el diligenciamiento de /a informacion requerida a través del aplicativo dispuesto por e/ MSPS para tal fin. En este
contexto, en aplicacion a lo establecido en el articulo 7 de la Resolucion 2448 de 2023, los Ministerios de Salud y Proteccion
Social y de Hacienda y Crédito Publico emiten Concepto de Viabilidad y se entrega al Departamento del Quindio una serie
de recomendaciones, las cuales deben ser incorporadas en la actualizacion del PFTS en las siguientes vigencias.

En este contexto, de conformidad con el articulo 8 de la Resolucion 2448 de 2023, el Departamento del Quindio debera
evaluar los valores proyectados para la vigencia 2024 y registrados en su Plan Financiero Territorial de Salud viabilizado, y
presentar a la Direccion de Financiamiento Sectorial de este Ministerio las actualizaciones a que haya lugar a mas tardar
dentro de los veinticinco (25) dias habiles siguientes, contados a partir de la recepcion de la presente comunicacion,
remitiendo la version actualizada en los formularios definidos en el Anexo Técnico No. 1, asi como el documento técnico
respectivo, atendiendo las recomendaciones mencionadas en el concepto de viabilidad que se anexa.

Finalmente, se indica que en el aplicativo (https://pfts.sispro.gov.co/) de reporte del plan financiero encontrara creada la
opcion para el reporte de la actualizacion del PTFS, denominado “Actualizacidn Plan”. En este sentido se convoca a la entidad
territorial a reunién de asistencia técnica la cual se realizara el dia 4 de junio de 2025, de 10:00 AM a 11:30 AM, a través de
la plataforma Teams, para lo cual, se requiere que la entidad territorial realice el alistamiento de la informacion requerida que
permita efectuar la respectiva jornada de capacitacion.

Cordialmente,

Firmado digitalmente
'f:'/,(,7\ por Otoniel Cabrera
— (/“ ~——  Romero
Otoniel Cabrera Romero
Director, D. Financiamiento Sectorial

Anexo: Concepto PFTS 2024-2027 Quindio .pdf con cuarenta y ocho (48) folios.
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1. INTRODUCCION

La Ley 1393 de 2010 dispuso que los departamentos y distritos, de manera conjunta con el Gobierno Nacional,
definiran planes de transformacion de los recursos del Sistema General de Participaciones para Salud y de las rentas
cedidas, los cuales deberan enmarcarse en un plan financiero integral del Régimen Subsidiado que incluya todas las
fuentes que financian y cofinancian su operacién y las demas que definan las Entidades Territoriales, con miras a
alcanzar los propositos alli establecidos.

Por otra parte, el articulo 2.4.2.9. del Decreto 780 de 2016, establece que los departamentos y distritos elaboraran y
presentaran los planes financieros de que tratan las Leyes 1393 de 2010 y 1438 de 2011, en los términos y con la
metodologia que definan los Ministerio de Hacienda y Crédito Publico y de Salud y Proteccion Social.

En este contexto, se expidio la Resolucion 2448 de 2023 la cual establece los términos y metodologia para la
elaboracién de los Planes Financieros Territoriales en Salud (PFTS) por parte de los departamentos y distritos,
definiendo que estas Entidades Territoriales deberan presentar a la Direccion de Financiamiento Sectorial del
Ministerio de Salud y Proteccion Social o a la dependencia que haga sus veces, cada cuatro (4) afios y de manera
coincidente con los periodos institucionales de los gobernadores y alcaldes, el Plan Financiero Territorial de Salud, de
acuerdo con la metodologia definida en la mencionada resolucion y sefiala que los Ministerios de Salud y Proteccién
Social y Hacienda y Crédito Publico emitirdn un concepto técnico frente a dicho Plan Financiero.

Ahora bien, de acuerdo con el articulo 7 de la Resolucion 2448 de 2023, frente al Plan Financiero Territorial de Salud
del periodo de gobierno 2024-2027, se emitira conjuntamente entre los Ministerios enunciados, concepto técnico de
viabilidad o no, seguin corresponda, del plan presentado por la entidad territorial.

En virtud de lo anterior, el Departamento de Quindio present6 el PFTS 2024-2027 el dia 31 de mayo de 2024, el cual
quedd registrado en el Portal Transaccional dispuesto por el Ministerio de Salud y Proteccién Social en el enlace:
https://pfts.sispro.gov.co/, con el Id Plan 73 y estado presentado con Id 193. Una vez revisados los requisitos para la
presentacion del PFTS, se evidencio falta de documentos en cumplimiento de los requisitos de la Resolucion 2448 de
2023.

De acuerdo con lo anterior y de conformidad con el articulo 7 de la Resolucidn 2448 de 2023, que establece que, de
presentarse observaciones al PFTS, el Gobernador o Alcalde Distrital debera presentar nuevamente y por Unica vez
el PFTS con los ajustes correspondientes, la Direccion de Financiamiento Sectorial del Ministerio de Salud y
Proteccién Social, mediante oficio 2024320100229211 del 17 de julio de 2024, requiri6 a la entidad territorial para
que presentara el plan ajustado, por lo cual, el Departamento del Quindio present6 el Plan ajustado el dia 8 de
agosto de 2024, registrado en el Portal Transaccional con el Id Plan 110.

A partir de este contexto, este documento constituye el concepto técnico de viabilidad o no emitido por las Direcciones
de Epidemiologia y Demografia, Prestacion de Servicios y Atencidn Primaria, Promocion y Prevencion, Regulacion de
la Operacion del Aseguramiento en Salud, Riesgos Laborales y Pensiones y Financiamiento Sectorial del Ministerio
de Salud y Proteccién Social y la Direccion General de Apoyo Fiscal del Ministerio de Hacienda y Crédito Publico
acerca del Plan Financiero Territorial en Salud entregado por el Departamento del Quindio respecto al periodo 2024-
2027, en el cual se realizara una descripcion de la situacién fiscal y financiera de la Entidad Territorial y del
correspondiente Fondo Local de Salud, luego se presentara un analisis detallado por cada uno de los componentes
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de Régimen Subsidiado, Prestacién de Servicios y Subsidio a la Oferta, Salud Publica y Otros Gastos en Salud
(Inversion y Funcionamiento), incluyendo un andlisis del comportamiento poblacional, de las rentas territoriales y del
estado de la deuda del departamento y finalmente, se presentara el concepto técnico de viabilidad o no del PFTS
2024-2027.

Ahora bien, frente al andlisis realizado en el presente documento es importante tener en cuenta las siguientes
precisiones:

- Las vigencias objeto del presente concepto se analizaran de la siguiente manera: Afio Base — 2023, Afio 1 — 2024,
Afio 2 - 2025, Afio 3 — 2026, Afio 4 — 2027.

- Las cifras monetarias son presentadas en valores corrientes y en millones de pesos.

- Las variaciones de valores de un afio a otro son calculadas de la siguiente manera:

Afio 2 — Afo 1

X 1009
Afio 1 ) %

Variacién Afio 1 a Afio 2 = <



£
Salud Hacienda

2. GENERALIDADES DE LA ENTIDAD TERRITORIAL
A continuacion, se presenta una breve descripcion acerca de las caracteristicas del Departamento del Quindio.

2.1 Infografia

ks 566.048 12

Habitantes Municipios
. : (DANE)?
276.501 2
Cajamarc Afiliados Rég. Municipios
Subsidiado Certificados
Caicedoni|
Sevilla 289-927 1 0
Pavas Afiliados Rég. Contributivo Municipios No Certificados

ElI N

14 Sin
medidas
! ESE? Decreto 028/08+

Cifras de poblacién del departamento del Quindio. Elaboracién MSPS -DFS.
2.2 Organizacion de la Red de Prestacion de Servicios®

La Red de Prestacién de Servicios de salud del Departamento del Quindio, se conformaron cuatro (4) subredes con
cinco (5) instituciones del orden municipal y cuatro (4) instituciones de orden departamental, de la siguiente manera:

1 Mapa tomado de Geoportal DANE: https://geoportal.dane.gov.colgeovisores/sociedad/cnpv-2018/
2 Tomado de Ministerio de Salud y Proteccion Social — Cifras Aseguramiento — junio de 2024:
https://www.minsalud.gov.co/proteccionsocial/Paginas/cifras-aseguramiento-salud.aspx

8 Concepto remitido por la Direccion de Prestacion de Servicios y Atencion Primaria.

4 Considera medidas durante el periodo evaluado impuestas al Departamento.

5 Concepto remitido por la Direccion de Prestacion de Servicios y Atencion Primaria — MSPS.
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Mapa Red Departamental de Salud
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Fuente: Programa de reorganizacion, redisefio y modernizacion de las redes de prestacion de servicios de salud del Departamento del Quindio. 2014

Todos los municipios que conforman el Departamento del Quindio cuentan con prestadores de atencion de baja
complejidad de naturaleza publica. En los municipios cordilleranos tales como: Pijao, Buenavista, Génova y Cérdoba,
las Empresas Sociales del Estado -ESE de caracter municipal son el Unico prestador de servicios de salud de
referencia para dichos municipios.

e Subred Norte: La Sub Red Norte esta compuesta por los siguientes municipios actualmente: Circasia, Sa-
lento y Filandia.

MUNICIPIO NOMBRE DEL PRESTADOR GRADO DE COMPLEJIDAD
Circasia ESE Hospital San Vicente de Paul Circasia Baja tipo B
Filandia ESE San Vicente de Paul de Filandia Baja tipo B
Filandia ESE Hospital Mental Mediana complejidad - Mental
Salento ESE Hospital San Vicente de Paul de Salento Baja tipo B

o Subred Centro: Est4 conformada por dos ESE, ubicadas en el municipio de Armenia, una para la prestacion

de servicios de baja complejidad tipo A, B y C y mediana tipo A, y la ofra para la prestacion de servicios de
mediana complejidad tipo B y alta tipo B.

MUNICIPIO PRESTADOR
Armenia REDSALUD ESE
Armenia HOSPITAL UNIVERSITARIO DEPARTAMENTAL SAN JUAN DE DIOS

e Subred Cordillera. La Sub red esta compuesta los siguientes municipios:

MUNICIPIO NOMBRE DEL PRESTADOR GRADO DE COMPLEJIDAD
Buenavista ESE Departamental Baja tipo B
Calarca ESE Hospital la Misericordia Mediana tipo A-B




MUNICIPIO NOMBRE DEL PRESTADOR GRADO DE COMPLEJIDAD
Cordoba ESE Departamental Baja tipo B
Génova ESE Departamental Baja tipo B
Pijao ESE Departamental Baja tipo B

o Sub Red Occidente. La Sub red esta compuesta los siguientes municipios:

MUNICIPIO NOMBRE DEL PRESTADOR GRADO DE COMPLEJIDAD
Tebaida ESE Hospital PIO X Baja tipo C
Montenegro Hospital Roberto Quintero Villa Baja tipo C
Quimbaya Hospital Sagrado Corazén de JesUs Baja tipo C

2.3 Estrategia de Monitoreo, Seguimiento y Control - Decreto 028 de 2008

El Ministerio de Salud y Proteccion Social en el informe de monitorio indica para el Departamento de Quindio, Riesgo
alto en el componente de Prestacion de Servicios y Riesgo medio en el componente de Ejecucion y Auditoria del
Sector Salud. No obstante, en aplicacion de la Estrategia de Monitoreo, Seguimiento y Control integral al gasto que
se realiza con cargo a los recursos del Sistema General de Participaciones definida por el Decreto 028 de 2008,
aplicada la metodologia definida por la direccién de apoyo Fiscal del Ministerio de Hacienda y Crédito Publico, la
Entidad Territorial no ha sido priorizada para iniciar la etapa de seguimiento.

2.4 Perfil Epidemiolégico y Salud Publica de la Entidad Territorial®

En el Departamento del Quindio, para el 2023 se proyectd un total de 563.076 habitantes, distribuidos en 12
municipios, el 88% de la poblacién reside en el area urbana y el 12% en el &rea rural. Las principales amenazas se
configuran en riesgos sismicos, erupciones volcanicas, vendavales, deslizamientos, incendios y quemas de cobertura
vegetal (incendios forestales), e inundaciones. La piramide poblacional muestra la transicion demografica entre una
piramide estable y una regresiva entre el 2018 y el 2028, evidenciandose un comportamiento desacelerado en relacion
alos menores entre 0 a4 y 5 a9 afios de edad, teniendo en cuenta que lo esperado en una transicién decreciente es
el evidente estrechamiento de la base.

En el afio 2022 se observa que, en la morbilidad las condiciones no transmisibles concentran la mayor atencién en
todas las etapas del curso de vida asi: primera infancia (42,04%), infancia (62,71%), adolescencia (68,94%), juventud
(62,79%), adultez (77,0%) y en mayores de 60 afios (85,39%). De las enfermedades de alto costo la tasa de incidencia
de VIH notificada (67,34) y la tasa de incidencia de leucemia aguda pediatrica linfoide (16,18) se encuentran
significativamente por encima de las del pais. Con respecto a los eventos de notificacion obligatoria agresiones por
animales potencialmente transmisores de rabia y rabia (469,00), Conducta suicida (intento de suicidio) (97,20),
Violencia intrafamiliar, sexual y de la mujer (409,80), Cancer (mama, cérvix) tasa de incidencia (83,30), Defectos
congeénitos (233,00), Enfermedades raras (40,00), Varicela (92,90), Tuberculosis (49,80), Hepatitis C (7,50), VIH/SIDA
(67,30), Enfermedad Diarreica Aguda (510,00) son mayores al dato nacional.

Las mayores tasas de mortalidad se observan en las demas causas ocupando el primer lugar con una tasa de (136,11),
que concentra importantes enfermedades como la diabetes y deficiencias nutricionales, el segundo lugar las
enfermedades del sistema circulatorio (131,90), seguido por las neoplasias con (92,52). En el 2021 por muerte
prematura por causas externas con (3.268,1) AVPP por 100.000 habitantes. Desde la mortalidad materno infantil el
indicador que se encuentra ligeramente por encima de la tasa nacional es la mortalidad neonatal con 7,53.

6 Concepto remitido por la Direccion de Epidemiologia y Demografia — MSPS.



Como parte de los temas prioritarios del departamento se encuentran, calidad en la prestacién de servicios de Salud,
consumo de sustancias psicoactivas, suicidio, manejo de tenencia de mascotas, cambio climatico, enfermedades
cardiovasculares, enfermedades  musculoesqueléticas, condiciones  neuropsiquiatricas,  enfermedades
genitourinarias, condiciones orales, enfermedades cronicas de las vias respiratorias inferiores, infecciones
respiratorias agudas, diabetes mellitus, neoplasias, VIH, Violencia intrafamiliar, sexual y de la muijer, tuberculosis,
hepatitis C, enfermedad diarreica aguda, varicela, Defectos congénitos, Enfermedades huérfanas.

3. SITUACION FISCAL Y FINANCIERA
3.1 Situacion Fiscal’

El Departamento de Quindio en la vigencia 2023, segun el informe de viabilidad fiscal elaborado por la Direccion
General de Apoyo Fiscal, mostré lo siguiente:

“Al finalizar 2023, los ingresos recaudados por el Departamento del Quindio diferentes al Sistema General de
Regalias — SGR sumaron $587.930 millones, con una variacion real positiva de 4% respecto a 2022 explicada
por el aumento de los ingresos tributarios y los recursos del balance. El total de ingresos fue equivalente al
99% del valor final presupuestado. Ademas, el 84% de los ingresos provino de recaudos del afio y 16%
correspondi6 a recursos acumulados de vigencias anteriores. La composicion presentd cambios,
principalmente en los ingresos de capital, tributarios y no tributarios que aumentaron su participacion 3 puntos
porcentuales (pp) mientras las transferencias redujeron la suyaen 7 pp...[...]

Los ingresos tributarios, que representaron el 31% de los ingresos recibidos en 2023, reflejaron un crecimiento
de 19% en relacion con lo recaudado en 2022, siendo las principales fuentes impulsoras: el impuesto al
consumo de cervezas, que aumento 13% en términos reales; y las estampillas (105%), que crecieron debido
al aumento de la estampilla pro-adulto mayor (35%) y un recaudo por $18.453 millones de la estampilla pro-
hospital departamental del Quindio San Juan de Dios. Los impoconsumos se configuraron como el rubro mas
representativo (37%), sin embargo, se mantuvieron invariables debido a que el desemperio del impuesto de
cerveza fue contrarrestado con la dinamica del impuesto de licores que cay6 27% y de cigarrillos que disminuyd
3%...[...]

...[...] Los ingresos no tributarios cayeron 2% real debido al menor recaudo por concepto de participacion y
derechos por monopolio, los cuales disminuyeron 5% real respecto a 2022 dado un decrecimiento de 7% en
los derechos por la explotacion de juegos de suerte y azar y un 4% en los derechos de explotacion del
monopolio de licores destilados y alcoholes potables...[...]

...[...] En sintesis, el comportamiento de los ingresos diferentes del SGR durante 2023 fue influenciado
principalmente por el aumento de los ingresos tributarios (impuesto al consumo de cervezas y las estampillas),
y los recursos del balance; acompafiadas por la reduccion de las transferencias corrientes. Por otro lado,
teniendo en cuenta los resultados del cuatrienio, es necesario que la entidad territorial contintie fortaleciendo
su gestion tributaria y supere las deficiencias en su capacidad de programar y ejecutar el presupuesto de
inversion con el fin de contrarrestar la tendencia creciente de los recursos del balance...[...]

...[...] Los compromisos de gasto del Departamento del Quindio con recursos diferentes al SGR al finalizar la
vigencia 2023 ascendieron a $526.211 millones, reflejando un aumento real de 41% respecto a 2022. La
dinamica se reflejo en los componentes gruesos del gasto, pero principalmente en la inversion, la cual

7 Concepto remitido por la Direccion General de Apoyo Fiscal, Ministerio de Hacienda y Crédito Publico.



representa el 76% del total de gastos y tuvo un aumento real de 51%. Ademas de ello, la entidad presenté una
gjecucion del 88,61% del presupuesto definitivo y un rezago presupuestal® de $32.535 millones...[...]

...[...] los compromisos de funcionamiento fueron ejecutados principalmente por el Sector Central ($100.437
millones) y Salud ($10.344 millones)?...[...]

...[...] los gastos de inversion ascendieron a $401.104 millones, alcanzando una ejecucion del 89,77% y un
crecimiento real de 51% ... el sector Educacion fue el que mas participacion tuvo (54%), seguido del sector
Salud y Proteccion Social (19%). Los compromisos de inversion fueron financiados principalmente con recursos
del SGP (48%) e Ingresos Corrientes de Libre Destinacion (9%)...[...]

Se destaca la siguiente conclusion y recomendacion:

Los recaudos efectivos ($476.193 millones) a 31 diciembre de 2023 resultaron inferiores a los compromisos
de gasto ($523.513 millones) en $47.320 millones. Si se incorporan los recursos del balance y el
endeudamiento neto, el departamento presenta un resultado presupuestal superavitario de $61.719 millones.

Con base a lo anterior, se recomienda al departamento continuar fortaleciendo las fuentes de ingresos para
reducir la dependencia de las transferencias corrientes y los recursos del balance. Implementar estrategias
para aumentar el recaudo de impuestos, especialmente aquellos que mostraron una disminucion, como el
impuesto al consumo de licores y el impuesto de registro y anotacion.

Ademas de ello, los recursos del balance contintan siendo determinantes para financiar la reactivacion del
gasto de inversion y para el resultado presupuestal superavitario, lo que amerita reiterar la recomendacion
respecto al mejoramiento de la planeacion financiera, en aras de procurar la ejecucion de la totalidad de los
recursos dentro de la vigencia fiscal y asi cumplir con el principio de anualidad presupuestal.

Como consecuencia de la reduccion de los pasivos en mayor proporcién que los activos en términos reales,
se generé un crecimiento del patrimonio 1% real, el cual pasé de $544.724 millones en 2022 a $602.331
millones en 2023. Sin perjuicio que el indicador de razén corriente se redujo, no se evidencian riesgo de
liquidez a corto plazo para la entidad territorial puesto que sus obligaciones con vencimiento inferior a un afio
($112.830 millones) contaron con el respaldo suficiente en activos corrientes ($326.115 millones).

La entidad territorial informé a la DRESS que en aplicacion del Articulo 42 de la Ley 2276 de 2022 reorientd
rentas por $16.985 millones para proyectos de inversién que en principio se encontraban destinadas al
FONPET.
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o Las Entidades Descentralizadas Subnacionales (EDS) del departamento registraron ingresos distintos al
SGR en el periodo 2023 por $492.903 millones. En efecto, se demuestra la relevancia que tiene el rol del
sector descentralizado para el departamento en cuanto a sus finanzas y a la prestacion de servicios a cargo
de la entidad. Por tipo de entidad, los ingresos obtenidos por las empresas representaron 54% del total, y
por los establecimientos publicos 46%. Por otra parte, los gastos fueron de $532.271 millones, lo que conllevé
a un déficit presupuestal de $39.367 millones.

o De esta manera, para optimizar la gestion financiera y presupuestal, es crucial mejorar la planificacién para
aumentar la eficiencia en la utilizacién de recursos administrados. Esto incluye revisar y ajustar los
mecanismos de financiamiento, especialmente del Sistema General de Regalias (SGR), asegurando que los
proyectos aprobados se ejecuten de manera efectiva y transparente.

o finalmente, los procesos legales son un riesgo financiero para las finanzas de la administracion
departamental, siendo necesario aprovisionar recursos para el pago de aquellas que puedan configurarse
como pasivos exigibles y fortalecer la defensa juridica de la entidad territorial; por ello es necesario que la
Gobernacion contintie con el sequimiento pormenorizado de las demandas con el objetivo que se mantenga
actualizada la cuantificacion de las pretensiones y su probabilidad de fallo, de esta forma, se precisa avanzar
en el fortalecimiento de los mecanismos de defensa judicial, en la valoracion y aprovisionamiento de los
recursos necesarios para su eventual atencion.

3.2 Analisis Financiero del Fondo de Salud"?

Vigencia 2023
Ingresos y Gastos
Tabla Nro. 1.
Cifras en Millones de pesos
2023
CONCEPTO Presupuesto Recaudol Obligaciones | pagos %
Definitivo Compromisos Ejecucioén
Ingresos Corrientes Salud 62.039 66.076 107%
Tributario 27.531 30.244 110%
No Tributario 34.508 35.831 104%
Recursos de Capital 8.976 10.992 122%
Total Ingresos FLS 71.014 77.068 - - 109%
Funcionamiento 10.716 10.348 10.338 10.338 97%
Inversion 64.708 60.255 59.721 59.721 93%
Total Gastos FLS 75.424 70.603 70.059 70.059 94%

Fuente: Informacion presupuestal presentada por la entidad territorial - DAF-MHCP
e Sedestaca que, al cierre de la vigencia, con base en la informacién presupuestal aportada por la entidad, se
identifica recaudo del 109% de los ingresos para el sector salud. En cuanto a los gastos, se comprometié el
91,61% de lo recaudado en los ingresos.

10 Concepto remitido por la Direccidn General de Apoyo Fiscal, Ministerio de Hacienda y Crédito Publico.



El mayor recaudo presentado en salud se concentra en los ingresos no tributarios 54,23% ($ 35.831 millones)
de los cuales la mayor participacion la tiene el rubro Participacion y Derechos por Monopolio con el 66,37%
($23.780 millones). En cuanto a los recursos de capital, la mayor contribucion fue por parte de los Recursos
de Balance con el 74,1% ($ 8.145 millones).

Respecto a los recursos de funcionamiento, el mayor compromiso se destaca por la subcuenta Otros Gastos
en Salud con el 79,77% ($8.254 millones); y para los Gastos de Inversion, el mayor compromiso se presento
en la subcuenta Régimen Subsidiado por una participacion del 68,61% ($ 41.342 millones).

Cierre Fiscal y de Tesoreria

De acuerdo con lo expuesto, el cierre presupuestal y de tesoreria del Fondo Local de Salud para la vigencia 2023
mostré lo siguiente:

Tabla Nro. 2. Cierre fiscal y de Tesoreria
Cifras en Millones de $

CONCEPTO 2023
1. Ingresos (Recaudados) $77.068
2. Gastos (Comprometidos) $70.603
3. Gastos (Obligados) $70.059
4. Pagos $70.059
Déficit o superavit (1) - (2) $6.465
Reservas (2) - (3) $544
Cuentas por pagar (3) - (4) $ -
Saldo Minimo en Caja y Bancos (1) - (4) $7.009

Fuente: Informacion presupuestal presentada por la entidad territorial.

En resumen, la entidad para el sector salud durante la vigencia 2023 recaudo ingresos por $77.068 millones,
comprometio $70.603 millones, generd obligaciones por $70.059 millones y efectud pagos por $70.059
millones, evidenciando un superavit de $6.465 millones, y debiendo entonces constituir reservas
presupuestales por $544 millones. Segun CUIPO, al cierre de la vigencia 2023 se constituyeron reservas de
$167 millones, lo cual se ejecutd al 100%.

En relacion con la constitucion de reservas presupuestales, cabe precisar que las mismas deben constituirse
sobre aquellos compromisos contenidos en el presupuesto que se programaron y contrataron para ser
ejecutados en su totalidad; es decir, para recibir los bienes a satisfaccion durante la vigencia en que fueron
contratados y que por alguna circunstancia excepcional no se cumplié con ese plazo.

El balance de tesoreria mostré un total de disponibilidades en bancos para el sector salud por $5.343 millones
consolidando los saldos de las cuentas maestras del Fondo Local de Salud reportados a través del formato
FUT_ Tesoreria_ Fondo _ Salud. Al cierre se disponian en las cuentas maestras: $1.108 millones de Salud
Publica, $2.299 millones de Prestacion de Servicios, $139 millones en Régimen subsidiado, $1.027 millones
de Otros Gastos en Salud — Inversion, $770 millones de Otros Gastos en Salud — Funcionamiento y no se
reportan saldos en otras cuentas pendientes por transferir.



¢ Adicionalmente, al revisar el formato de Cierre de Tesoreria emitido por la Entidad del cierre de vigencia 2023
y compararlos con el saldo reportado en el cierre de tesoreria del FUT se encontrd inconsistencia en los
saldos de las cuentas maestras asi:

Tabla Nro. 3.
Cifras en Millones de $
ENTIDAD FUT - Diferencia
CUENTA TERRITORIAL TESORERIA (1-2)
Régimen Subsidiado 147 139 7
Prestacion de Servicios 2.284 2.299 -15
Salud Publica 1.108 1.108 0
Otros Gastos en Salud - Inversién 1.027 1.027
Otros Gastos en Salud - Funcionamiento 767 770 -
Total 5.333 5.343 -10

Fuente: Informacion presupuestal presentada por la entidad territorial y CUIPO.

e Por lo anterior, el saldo total para el cierre de tesoreria de la vigencia 2023 es de $5.343 millones. No
obstante, este valor no corresponde a la totalidad de los recursos reportados, ya que en el formato de
tesoreria se contemplan otras cuentas que no son posible identificar.

3.3 Analisis Comparativo Ejecucion Presupuestal Fondo de Salud

A continuacién, se presenta un analisis comparativo de los ingresos recaudados y los gastos ejecutados en el Fondo
Departamental de Salud del Quindio durante la vigencia 2023, asi como las estimaciones de los ingresos que el
departamento proyecta recibir y los gastos que espera cubrir en las vigencias 2024 a 2027, a partir de la informacién
reportada por la Entidad Territorial en la plataforma CHIP en la Categoria CUIPO, las ejecuciones presupuestales
entregadas por la entidad territorial y la informacién registrada en el aplicativo del PFTS 2024-2027.

En primer lugar, en la tabla 4, para la vigencia 2023 se realiza un anélisis comparativo entre los ingresos reportados
por la entidad territorial en la Categoria CUIPO, en relacién con la Ejecucion Presupuestal de Ingresos y con los datos
reportados en el aplicativo de PFTS en los Formularios Rentas Territoriales y Otras Fuentes por Componente del
PFTS.

Segun informacién reportada en el PFTS los ingresos recaudos en el Fondo Local de Salud del Departamento del
Quindio al cierre de la vigencia 2023 ascendieron a $82.802 millones, incluye los recursos destinados al pago de
deudas, mientras que en la categoria CUIPO se identifican ingresos por valor de $44.589 millones, reflejando
diferencias en todos los componentes, siendo el Régimen Subsidiado en el que mayor diferencia se observa; la cual
se identifica corresponde a las rentas, por concepto del Componente especifico del impuesto al consumo de cigarrillos
y tabaco elaborado, rentas por Ad Valorem del impuesto al cigarrillos extranjero y Premios no reclamados caducos o
prescritos (operados directamente o por terceros) y los Premios no reclamados caducos o prescritos (transferidos por
Coljuegos), reportadas en el PFTS y registrados en CUIPO pero sin el detalle sectorial; otra diferencia corresponde a
los recursos Sin Situacion de Fondos -SSF del IVA sobre licores, vinos, aperitivos y similares (cedido a los
departamentos), no registrado en CUIPO y tampoco incorporados en el presupuesto de la entidad territorial, lo cual,
se ratifica en el documento técnico, donde se aclara que esta renta si se incluyd en el PFTS y se realizaron las
respectivas proyecciones.



Tabla 4 Comparacion Ingresos CUIPO - Ejecucion Presupuestal y Fuentes PFTS

Cifras en Millones de pesos

Ingresos Vigencia 2023 Diferencias

Eebpetenies CUIPO EJECUCION ET PFTS CUIPO - PFTS E‘epcgg'g“ -
Régimen Subsidiado 18.519 46.622 47.941 -29.422 -1.319
Prestacion Servicios - Subsidio Oferta 6.985 9.040 6.519 466 2.521
Salud Publica 9.705 10.036 8.942 763 1.094
Otros Gastos en Salud 9.304 11.370 13.367 -4.063 -1.997
Otros G- Funcionamiento 9.304 11.370 11.483 -2.179 -113
Otros G - Inversién 0 1.884 -1.884 -1.884
Deuda 6.033 6.033 -6.033
Total 44.513 77.068 82.802 -26.223 -5.734

Fuente: Elaboracién MSPS-DFS a partir de Formulario— CUIPO; Ejecucion Presupuestal ET y Formularios Rentas Territoriales y Otras Fuentes -

PFTS 2024-2027

En segundo lugar, para la vigencia 2023 se realiza una comparacioén por componente, de las cifras comprometidas y
reportadas en la Categoria CUIPO, en la ejecucion presupuestal y el costo por componente segun lo reportado en el
Formulario de “Usos por Componente” del PFTS 2024-2027, como se muestra en la tabla 5:

En cuanto a los Gastos del Fondo Departamental de Salud, segun la informacion reportada en la Categoria CUIPO al
cierre de la vigencia 2023, se comprometieron recursos por valor de $70.598 millones, mientras que en el PFTS 2024-
2027, se reporta un costo total en dicha vigencia por valor de $76.175, incluye el costo de la deuda.

Tabla5 Comparacion Compromisos CUIPO - Ejecucion Presupuestal y Usos PTFS
Cifras en Millones de pesos

Gastos Vigencia 2023 Diferencias

Componentes EJECUCION CUIPO - Ejecucion P -

ey ET e Ejecucion Fuentes PFTS
Régimen Subsidiado 41.342 41.342 46.914 0 -5.572
Prestacion Servicios - Subsidio Oferta 6.747 9.478 2.958 -2.731 6.520
Salud Publica 7.717 5.897 10.620 1.820 -4.723
Otros Gastos en Salud - Inversién 4.448 3.442 876 1.006 2.566
Otros Gastos de Salud - Funcionamiento 10.344 10.444 10.348 -100 96
Total (Sin Pago Deuda) 70.598,0 70.603 71.716 -5 -1.113
Pago Deuda 0 0 4.459 0 -4.459
Total 70.598 70.603 76.175 -5 -5.572

Fuente: Elaboracion MSPS-DFS a partir Gastos CUIPO, Ejecucion Presupuestal Gastos y Formulario Usos PFTS 2024-2027
Independiente de estas diferencias, a partir de la Ejecucién Presupuestal de Gastos, es posible evidenciar que el
porcentaje de ejecucion al cierre de la vigencia 2023 fue del 94% del total de la apropiacion, donde la menor ejecuciéon
se observa en el componente de Salud Publica con un 77% en relacién a la apropiacion definitiva.

4. ANALISIS POR COMPONENTE

41 Comportamiento Poblacional!

Al validar las cifras que el Departamento del Quindio tom6 para la proyeccidn poblacional se puede concluir, que se
realiz6 un ejercicio conservador teniendo en cuenta las dindmicas del departamento en los Ultimos afios y que dicha
proyeccién cubre o contempla la poblacién de 3.526 personas no afiliadas que, con corte a diciembre de 2023 la

1 Concepto remitido por la Subdireccion de Operacion del Aseguramiento en Salud — MSPS.
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Subdireccion de Operacion del Aseguramiento informé mediante la certificacion de cobertura 2023 publicada en
nuestra pagina del Ministerio de Salud y Proteccidn Social.

Tabla Nro. 6 Comparacion Poblacion

) . Nuevos Afili MIEUEED il Total Poblacién
gie FLECECPRL u;q:if/alenta:sos 803 oL Ll Régmn Subsidiado
cion Solidaria
2023 Ejecucion 271.950 - 271.950
2024 Proyeccion 2.719 30 274.699
2025 Proyeccion 3.020 34 277.753
2026 Proyeccion 3.061 38 280.852
2027 Proyeccion 3.098 45 283.995

Fuente: Formulario Reporte Proyeccién Poblacional - PFTS 2024-2027 - D Aseguramiento en Salud -MSPS

Por su parte, en lo que respecta a la proyeccién de la afiliacidn a través del mecanismo de la contribucién solidaria, el
Departamento del Quindio utilizé la misma metodologia para la proyeccion de los nuevos afiliados bajo esta
modalidad. En este sentido el departamento debera hacer un seguimiento al cumplimiento y sugerimos que se apoye
en el archivo suministrado por la Administradoras de los Recursos del Sistema de Seguridad Social en Salud —
ADRES- mediante el cual le informa a cada territorio sobre las personas con encuesta Sisbén actualizada
(metodologia 1V) pero que todavia no se encuentra afiliada al Sistema de Salud, realizando los ajustes periddicos a
que haya lugar.

4.2 Comportamiento Rentas Departamentales
421 Rentas Territoriales

A continuacién, se describe la trazabilidad del comportamiento de recaudo proyectado de los ingresos tributarios
de la entidad territorial:

Tabla Nro. 7 Proyeccion Ingresos Tributarios 2024-2027 — Afio Base 2023

Cifras en Millones de pesos

DEPARTAMENTO DE QUINDIO

Variacion
CONCEPTO 2023 2024 2025 2026 2027 Afo . Aio | Afo
Ano 1
Base 2 3
Vehiculos Automotores 26.620 | 32.803| 34.444 36.166 | 37974 23% 5% 5% | 5%
Registro 24141 | 28.775| 31.078 33563 | 36.247 19% 8% | 8%| 8%

Impuestos al Consumo de Licores, Vi-

” - 5243 | 7.769| 8.158 8.566 8.994 5%| 5%| 5%
nos, Aperitivos y Similares

Impuesto al Consumo de Cervezas,

. : 26.748 | 25.766| 27.054| 28.407| 29.827| -4% 5% | 5%| 5%
Sifones, Refajos y Mezclas

Impuesto al Consumo de Cigarrillosy | 55 655 | 34735 | 36472| 38206| 40210| 3% | 5%| 5%| 5%

Tabaco

Sobretasa a la Gasolina 10.186 | 11.868 | 12.461 13.084 | 13.738| 17% 5%| 5%| 5%
Estampillas 44314 | 38.209| 45.469 54108 | 64.389 [ -14% 19% | 19% | 19%
Otros Ingresos Tributarios 9.005| 8.153| 8.851 9.640 | 10.535 -9% 9% | 9% | 9%

Total 180.112 | 188.078 | 203.987 | 221.830 | 241.914 4% 8% | 9%| 9%

Fuente: Elaboracion Ministerio de Hacienda y Crédito Publico. Variacion nominal. Reporte en CUIPO. Marco Fiscal de Mediano Plazo.



e EnlaTabla 7 se muestran las proyecciones establecidas en el Marco Fiscal de Mediano Plazo (MFMP) para
el periodo 2024-2027. Para las proyecciones de la vigencia 2024 “se aplicé un analisis legal y técnico que
tiene como base herramientas estadisticas” para determinar tendencias que puedan estimar su
comportamiento futuro. Se tuvieron en cuenta los Ultimos 5 afios, soportados “en los recursos efectivamente
recaudados por la Direccion Tributaria y el posterior ingreso por parte de la Tesoreria General del
Departamento y reflejados en las gjecuciones presupuestales de ingresos, cuya fuente de informacion es la
plataforma PCT, sistema donde se registran las finanzas del Departamento”.

o Para las demas vigencias, “la proyeccion del ingreso se realizd con criterios de discrecion; es decir,
asumiendo que las rentas mantendran el comportamiento de la dltima vigencia 0 como minimo se
incrementara al ritmo de la inflacion esperada ... Las estimaciones resultan de la aplicacion de analisis
técnicos y métodos estadisticos confiables, incluidas estrategias para mejorar el recaudo tributario a través
de fiscalizacion y cobranza”.

4.2.2 Rentas con destino a salud.

Para el andlisis del comportamiento de las rentas departamentales del Fondo Local de Salud del Quindio recaudadas
en la vigencia 2023, asi como la proyeccidn para las vigencias 2024 a 2027 en el marco del PFTS, es preciso sefialar
que, las cifras se toman de la informacién reportada por la entidad territorial a través del portal transaccional de PFTS
(2024-2027), en el Formulario Rentas Territoriales.

En la vigencia 2023, se identifica que, el recaudo real de las rentas con destinacién especifica para el sector salud
represento el 70% del total de los Ingresos del Fondo Departamental de Salud.

Con relacion a la proyeccién de las rentas para las vigencias 2025 a 2027 la entidad territorial estima un incremento
del 5%, para las 3 vigencias, estimaciones que se identifica fueron efectuadas en coherencia con el Marco Fiscal de
Mediano Plazo.

A continuacion, en la tabla No. 8, se muestra el comportamiento de estas rentas durante el periodo (2023 -2027).

En la vigencia 2023, el Departamento del Quindio recaudo ingresos con destinacion especifica para el sector salud,
por valor de $57.701 millones, donde las rentas mas representativas fueron el Componente especifico del impuesto
al consumo de cigarrillos y tabaco elaborado con una participaciéon del 26%, seguido del Monopolio de licores
destilados (nacional y extranjero) con una participacion del 22% y Derechos de explotacion de juego de apuestas
permanentes o chance con el 19% de participacion.

En cuanto a las estimaciones para la vigencia 2024, se muestra una proyeccion por valor de $59.216 millones, donde
las rentas con mayor participacién también seran el Componente especifico del impuesto al consumo de cigarrillos y
tabaco elaborado con una participacion del 35% y el Monopolio de licores destilados (nacional y extranjero) con una
participacién del 23%; se evidencia que no se realiza ninguna proyeccién del impuesto a cigarrillos (nacional y
extranjero). De igual manera, en la renta por concepto de Derechos de explotacion de juego de apuestas permanentes
0 chance, se registra una proyeccion negativa del -31%, sin aclaracién alguna en el documento técnico.

Para la vigencia 2025, se muestra una estimacion de las rentas a recaudar por valor de $62.177 millones, equivalente
a un incremento del 5%. Para la vigencia 2026, se estima un recaudo por valor de $65.285, equivalente a un
incremento del 5% en todas las rentas y para el 2027, se estiman rentas por valor de $68.520 millones, equivalente
también a un incremento del 5% en todos los conceptos.
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Tabla Nro. 8 Rentas Territoriales con destino a Salud

Cifras en Millones de pesos

% Variacion

Concepto Agrupado Renta Territorial 2023 2024 2025 2026 2027
23-24 24-25 | 25-26 | 26-27

Ad valorem del impuesto a cigarrillos (nacio-

: 6.116 0 0 0 0| -100%
nal y extranjero)

Componente especifico del impuesto al con-
sumo de cigarrillos y tabaco elaborado - Ley 15.250 | 20.562 | 21.590 | 22.669 | 23.803| 35% 5% 5% 5%
1819 de 2016

Derechos de explotacion de juego de apues-

11.068 7.595 7.974 8.373 8.792| -31% 5% 5% 5%
tas permanentes o chance

Eventos y apuestas hipicas 0 0 0 0 0 -

Impuesto al consumo de cervezas (nacional

0, 0, 0, 0,
y extranjero) 4276 | 4294 | 4509 4735| 4971 0% 5% 5% 5%

Impuesto al consumo de licores, vinos, aperi-

. - . ; 1949 | 2875| 3.018| 3.169| 3.298| 47% 5% 5% 4%
tivos y similares (nacional y extranjero)

Impuestos de loterias foraneas 947 936 982 1.032 1.083 | -1% 5% 5% 5%

Impuestos sobre premios de loteria 1.224 1.496 1.571 1.650 1732 | 22% 5% 5% 5%

IVA sobre licores, vinos, aperitivos y simila-

: 1935 2875| 3.018| 3.169| 3.328| 49% 5% 5% 5%
res (cedido a los departamentos)

Loterias tradicionales 0 2.710 2.846 2.988 3.138 - 5% 5% 5%
Monopolio alcohol potable (nacional y ex- 5 0 0 0 ol -100%

tranjero) ’

Monopollo de licores destilados (nacional y 12674 13675| 14359| 15.077| 15831 8% 5% 5% 5%
extranjero)

Operacion de juegos promocionales locales 0 0 0 0 0 -

Operacion de las rifas 33 32 34 35 37| -3% 5% 5% 5%

Premios no reclamados caducos o prescritos

10, 0 0 0
(Coliuegos y Operados directamente) 2.225 2.166 2.274 2.388 2.508 3% 5% 5% 5%

Recursos transferidos por Coljuegos (nove-

dosos y localizados) 0 0 0 0 0 .

Total 57.701 | 59.216 | 62.177 | 65.285| 68.520 | 5% 5% 5% 5%

Fuente: Elaboracién MSPS-DFS a partir del PFTS Formulario Rentas Territoriales — Recaudo 2023 y estimaciones 2024-2027 PFTS

A continuacion, se observa la distribucion de las rentas territoriales recaudas en el 2023 y las estimadas para las
vigencias 2024-2027, que financiaron y financiaran los componentes del Fondo de Salud, incluido el pago de deudas;
donde se evidencia, que el mayor valor de las rentas territoriales esta destinado al Régimen Subsidiado, seguido del
componente Gastos de Funcionamiento, conforme se observa en el gréfico 1y en la tabla 9.
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Grafico 1. Recaudo y proyeccion rentas territoriales con destino a Salud
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Fuente: Elaboracién MSPS-DFS a partir del PFTS reportado por la ET - Cifras millones, valores corrientes

Tabla Nro. 9 Distribucién de Rentas Territoriales con destino a Salud por Componente
Cifras en Millones de pesos

Componente 223 | 2024 | 25 | 026 | 027 o oa ot e o5
Gastos de Funcionamiento 9.390| 10.734| 11.271| 11.835] 12427 14%| 5% 5% 5%
Pago de Deudas 4.726 5211| 5472| 5.745| 6.032 10%| 5% 5% 5%
Régimen Subsidiado 43.585| 43.270| 45.434| 47.706 | 50.091 1% 5% 5%| 5%
Total 57.701| 59.216| 62.177| 65.285| 68.550 3% 5% 5% 5%

Fuente: Formulario Rentas Territoriales PFTS2024-2027 - Analisis DFS-MSPS - Recaudo 2023 y estimaciones 2024-2027 PFTS

Ahora, de manera especifica, en la tabla 10, se muestra la distribucién de cada una de las rentas en los componentes
del Fondo Local de Salud.

Respecto a las rentas estimadas por concepto del Impuesto al consumo de Licores Vinos y Aperitivos, para el
periodo 2024-2027, se observa que el comportamiento es constante en los porcentajes a destinar en la cofinanciacion

del Régimen Subsidiado, con un 50% en cada vigencia, el 25% para Funcionamiento y el 25% restante para el pago
de deudas.

En cuanto a las rentas por Impuesto al Consumo de Cigarrillos y Tabaco y componente especifico del impuesto

al consumo de cigarrillos, se observa que en las cuatro vigencias 2024-2027 se proyecté el 100% destinado para
la cofinanciacion del Régimen Subsidiado.



En las rentas estimadas por concepto del Impuesto al Consumo de Cervezas Nacional y Extranjera, se evidencia
que el porcentaje a destinar en el financiamiento del Régimen Subsidiado en las cuatro vigencias es del 50%, para
Funcionamiento se estima el 25% y el 25% restante para el pago de deudas.

Respecto al IVA sobre licores, vinos, aperitivos y similares (cedido a los departamentos), se observa que para
las vigencias 2024 a 2027, el porcentaje a destinar en el régimen subsidiado es del 50%, porcentaje que no
corresponde segun lo establecido en el articulo 1.3.1.8.7 del Decreto 1625 de 2016, adicionado por el articulo 1 del
Decreto 719 de 2018, donde se sefiala que la participacion se distribuye el 75% para el aseguramiento del régimen
subsidiado con giro ala ADRES y el 25% restante para el funcionamiento de las secretarias de salud departamentales.

Tabla Nro. 10 Distribucién Porcentaje recaudo rentas territoriales con destino a Salud por componente

Concepto Renta Componente 2023 2024 | 2025 | 2026 | 2027
Impuesto al consumo de cervezas nacio- Gastos de Funcionamiento 25% | 25% | 25% | 25% | 25%
nal y extranjera (8 puntos porcentuales de Pago de Deudas 25% | 25% | 25% | 25% | 25%
la tarifa aplicable) Régimen Subsidiado 50% | 50% | 50% | 50% | 50%
ﬁ\g1‘éag°gezr81%e"e')$g‘;f:rtg alcgarrilos -ley | pssimen Subsidiado 100% | 1% | T | 100
Componente especifico del impuesto al 100 100 100
consumo de cigarrillos y tabaco elaborado - Régimen Subsidiado 100% % o/ o/ 100%
Ley 1819 de 2016 ° ° °
Impuesto al consumo de licores, vinos, Gastos de Funcionamiento 25% | 25% | 25% | 25% | 25%
aperitivos y similares (extranjero y nacio- Pago de Deudas 25% | 25% | 25% | 25% | 25%
nal) Régimen Subsidiado 49% | 50% | 50% | 50% | 50%
IVA sobre licores, vinos, aperitivos y simila- Gastos de Funcionamiento 25% | 50% | 50% | 50% | 50%
res (cedido a los departamentos) Régimen Subsidiado 75% | 50% | 50% | 50% | 50%
Gastos de Funcionamiento 25% | 25% | 25% | 25% | 25%
Monopolio alcohol potable nacional Pago de Deudas 25% | 25% | 25% | 25% | 25%
Régimen Subsidiado 50% | 50% | 50% | 50% | 50%
Monopolio de licores destilados (nacional y Gastos de Funcionamiento 25% | 25% | 25% | 25% | 25%
extranjero) Pago de Deudas 25% | 25% | 25% | 25% | 25%
Régimen Subsidiado 50% | 50% | 50% | 50% | 50%
Impuestos de loterfas fordneas Gz’as.tos de Funpipnamiento 32% | 32% | 32% | 32% | 32%
Régimen Subsidiado 68% | 68% | 68% | 68% | 68%
Loterias tradicionales - operadas directa- Gastos de Funcionamiento 32% | 32% | 32% | 32% | 32%
mente (Derechos de explotacion) Régimen Subsidiado 68% | 68% | 68% | 68% | 68%
Premios no reclamados caducos o prescri- - . 100 100 100
tos (transferidos por Coljuegos) i Régimen Subsidiado 100% % % % 100%
Impuestos sobre premios de loterfa Gas.tos de Fun.cignamiento 32% | 32% | 32% | 32% | 32%
Régimen Subsidiado 68% | 68% | 68% | 68% | 68%
Loterias tradicionales - operadas por terce- Gastos de Funcionamiento 32% | 32% | 32% | 32% | 32%
ros (Derechos de explotacion) Régimen Subsidiado 68% | 68% | 68% | 68% | 68%
Operacién de las rifas Ggs.tos de Funpignamiento 32% | 32% | 32% | 32% | 32%
Régimen Subsidiado 68% | 68% | 68% | 68% | 68%
- . . Gastos de Funcionamiento 25% | 32% | 32% | 32% | 32%
Operacion de juegos promocionales locales Régimen Subsidiado 75% | 68% | 68% | 68% | 68%
Derechos de explotacidn de juego de Gastos de Funcionamiento 32% | 32% | 32% | 32% | 32%
apuestas permanentes o chance Régimen Subsidiado 68% | 68% | 68% | 68% | 68%
Premios no reclamados caducos o prescri- - - 100 100 100
tos (operados directamente o por tefceros) Régimen Subsidiado 100% % % % 100%

Fuente: Formulario Rentas Territoriales PFTS 2024-2027 - Anélisis DFS-MSPS




A continuacion, en la tabla 11, se muestra para la vigencia 2023 una comparacion de las cifras reportadas en el PFTS
por cada concepto de rentas cedidas y la relacién de estos mismos conceptos y cifras reportadas en la categoria
CUIPO.

Como se observa, algunos conceptos de rentas territoriales reportadas en el PFTS, presentan diferencias en relacién
alos ingresos por los mismos conceptos registrados en la categoria CUIPO, diferencias que se identifican corresponde
a los recursos SSF por concepto del IVA sobre licores, vinos, aperitivos y similares del 75% por valor de ($1.451
millones), no incorporados en el presupuesto de la entidad, ni en CUIPO vy los recursos por concepto de Ad Valorem
del impuesto al cigarrillos extranjero, el Componente especifico del impuesto al consumo de cigarrillos y tabaco
elaborado, los Premios no reclamados caducos o prescritos (operados directamente o por terceros) y los Premios no
reclamados caducos o prescritos (transferidos por Coljuegos), los cuales se evidencian en CUIPO, pero sin la
categoria del Detalle Sectorial.

Tabla Nro. 11 Comparacion Rentas Territoriales con destino a Salud Vigencia 2023
Cifras en Millones de pesos

o Recaudo Ingresos Vigencia 2023

Concepto Agrupado Renta Territorial PFTS CUIPO Diferencias
3.1 Impuesto al consumo de cervezas nacional y extranjera (8 476 476 0
puntos porcentuales de la tarifa aplicable)
41 Ad. valorem del impuesto al cigarrillos - ley 1819 de 2016 6116 6116
extranjero
4.3 Componente especifico del impuesto al consumo de ciga-
rrillos y tabaco elaborado - Ley 1819 de 2016 15250 15250
51 Impyesto al consumo de licores, vinos, aperitivos y simila- 1949 1949 0
res nacional y extranjero
5.3 IVA sobre licores, vinos, aperitivos y similares (cedido a los 1935 484 1451
departamentos)
5.5 Monopolio alcohol potable nacional 5 0 5
5.6 Monopolio de licores destilados nacional y extranjero 12.674 12.674 0
6.1 2 Impuestos de loterias forneas 947 947 0
6.1 Lotenag ’trad|C|onaIes - operadas directamente (Derechos 2383 2383 0
de explotacion)
6.10 Premios no reclamados caducos o prescritos (transferi-

! 960 960
dos por Coljuegos)
6.11 Impuestos sobre premios de loteria 1.224 1.147 77
6.3 Lotenag ’tradlmonales - operadas por terceros (Derechos 462 462 0
de explotacion)
6.4 Operacion de las rifas 33 33
6.5 Operacion de juegos promocionales locales 949 949 0
6.6 Derechos de explotacion de juego de apuestas permanen- 7974 7974 0
tes o chance
6.9 Premios no reclamados caducos o prescritos (operados di-

1.265 1.265

rectamente o por terceros)
Total 57.702 32.545 25157

Fuente: Elaboracién MSPS-DFS a partir de Formulario Rentas Territoriales PFTS 2024-2027 e Ingresos CUIPO

Segun lo reportado por la entidad territorial en el PFTS, en el formulario “Ofras Fuentes” en las tablas 12 y 13, se
observa la relacion de las fuentes de financiacion diferentes a las Rentas Cedidas, con el fin de identificar la
participacion de estos ingresos en el Fondo Local de Salud, durante la vigencia 2023, asi como la proyeccion para las
vigencias 2024-2027.

Al cierre de la vigencia 2023, se muestra un recaudo por concepto de Otras fuentes diferentes a las rentas cedidas,
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por valor de $383.590 millones, incluye los recursos de esfuerzo propio del régimen subsidiado de los municipios de
la jurisdiccion; donde los recursos del Presupuesto General de la Naciéon y ADRES representan el 61%, de
participacion, los recursos del SGP- Régimen Subsidiado equivalen al 31% de participacion y los Ingresos corrientes

de libre destinacion el 1%.

Con relacion a la proyeccion de los recursos de Otras fuentes diferentes a las rentas cedidas, para las vigencias 2025
a 2027, se estiman incrementos entre el 3% y el 5% en los diferentes conceptos.

Tabla Nro. 12 Otras Fuentes de Financiacion

Cifras en Millones de pesos

Concepto

2023

2024

2025

2026

2027

% Variacion

23-24 | 24-25 | 25-26 | 26-27
4.3. Otros Recursos 4.356 - - - -100% - - -
5.1. Sistema General de Participacion -
SGP Régimen Subsidiado 118.421 149.872 | 155.118 | 160.547 | 166.166 27% 4% 3% 3%
5.3. Recursos transferidos por Coljuegos 7.747 8.472 8.768 9.075 9.393 9% 3% 4% 4%
5.4. Otros Recursos - Distritos y Municipios - 2.944 - - - - | -100% - -
5.5.PGN Y ADRES 232.320 | 265469 | 274.761 | 284.377 | 294.331 14% 3% 3% 3%
9. SGP - Subsidio a la oferta Departamen-
tal o Distrital (Articulo 233 de la Ley 1955
de 2019) 1.919 2.183 2.257 2.369 2.488 14% 3% 5% 5%
10. Recursos asignados por la Nacién para
la Atencién de Urgencias de la poblacion
migrante no afiliada 883 - - - -100% - -
15. Excedentes de Rentas Cedidas 15 - - - -1 -100% - - -
17. Otros Recursos 3.702 3.540 850 891 933 4% | -76% 5% 5%
19. Sistema General de Participacion -
SGP Salud Publica 4.833 5.413 5.683 5.967 6.266 12% 5% 5% 5%
20. Rendimientos Financieros del SGP Sa-
lud Publica 165 3 - - - -98% | -100% -
21. Transferencias Nacionales ETV 249 333 350 - 385 34% 5% | -100%
22. Transferencias Nacionales TBC 245 221 232 - 256 -10% 5% | -100%
23. Transferencias Nacionales de enferme-
dad de Hansen 25 37 38 - 42 45% 5% | -100%
26. Sistema General de Regalias - 15.502 - - - -| -100% -
27. Recursos Propios 1.215 190 199 - 219 -84% 5% | -100%
30. Recursos del Balance del SGP de Sa-
lud Publica 1.061 857 - - -19% | -100% -
31. Recursos del Balance diferentes al
SGP de Salud Publica 697 1.348 - - 93% | -100% -
32. Otros Recursos Destinados a Salud
Publica 452 3.645 5.528 - 5.878 705% 52% | -100%
35. Ingresos Corrientes de Libre destina-
cion 2.093 2.024 2.125 - 2.343 -3% 5% | -100%
38. Ingresos Corrientes de Libre destina-
cion 376 192 197 - 93 -49% 3% | -100%
39. Recursos del Balance para Inversion 816 253 - - - 69% | -100% -
43. Sistema General de Regalias - 24.362 - - 4.000 -| -100% - -
46. Otros recursos 693 - -| 15.500 3.000 | -100% - -1 -81%
54. Excedentes de Rentas Cedidas 1.307 - - - - -100% - -
56. Otros recursos - 5.483 810 - 893 -85% | -100% -
Total 383.590 | 492.340 | 456.915 | 478.727 | 496.687 28% 1% 5% 4%

Fuente: Elaboracién MSPS-DFS a partir de Formulario Otras Fuentes- PFTS 2024-2027 - Proyecciones de la Entidad Territorial para la vigencia 2024-2027
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A continuacion, en la tabla 13, se muestra la participacion de estas fuentes, en las cuales, se observa un
comportamiento similar en las vigencias 2024-2027.

Tabla Nro. 13 Participacion por vigencia de Otras Fuentes

Concepto 2023 2024 2025 2026 2027

4.3. Otros Recursos 1,1% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
5.1. Sistema General de Participacion - SGP Régimen Subsi-

diado 30,9% 30,4% 33,9% 33,5% 33,5%
5.3. Recursos transferidos por Coljuegos 2,0% 1,7% 1,9% 1,9% 1,9%
5.4. Otros Recursos - Distritos y Municipios 0,0% 0,6% 0,0% 0,0% 0,0%
5.5. PGN Y ADRES 60,6% 53,9% 60,1% 59,4% 59,3%
9. SGP - Subsidio a la oferta Departamental o Distrital (Ar-

ticulo 233 de la Ley 1955 de 2019) 0,5% 0,4% 0,5% 0,5% 0,5%
10. Recursos asignados por la Nacién para la Atencion de

Urgencias de la poblacidn migrante no afiliada 0,2% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
15. Excedentes de Rentas Cedidas 0,004% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
17. Otros Recursos 1,0% 0,7% 0,2% 0,2% 0,2%
19. Sistema General de Participacién - SGP Salud Publica 1,3% 1,1% 1,2% 1,2% 1,3%
20. Rendimientos Financieros del SGP Salud Publica 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
21. Transferencias Nacionales ETV 0,1% 0,1% 0,1% 0,0% 0,1%
22. Transferencias Nacionales TBC 0,1% 0,0% 0,1% 0,0% 0,1%
23. Transferencias Nacionales de enfermedad de Hansen 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
26. Sistema General de Regalias 0,0% 3,1% 0,0% 0,0% 0,0%
27. Recursos Propios 0,3% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
30. Recursos del Balance del SGP de Salud Publica 0,3% 0,2% 0,0% 0,0% 0,0%
31. Recursos del Balance diferentes al SGP de Salud Pu-

blica 0,2% 0,3% 0,0% 0,0% 0,0%
32. Otros Recursos Destinados a Salud Publica 0,1% 0,7% 1,2% 0,0% 1,2%
35. Ingresos Corrientes de Libre destinacion 0,5% 0,4% 0,5% 0,0% 0,5%
38. Ingresos Corrientes de Libre destinacion 0,1% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
39. Recursos del Balance para Inversion 0,2% 0,1% 0,0% 0,0% 0,0%
43. Sistema General de Regalias 0,0% 4,9% 0,0% 0,0% 0,8%
486. Otros recursos 0,2% 0,0% 0,0% 3,2% 0,6%
54. Excedentes de Rentas Cedidas 0,3% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
56. Otros recursos 0,0% 1,1% 0,2% 0,0% 0,2%
Total 100% 100% 100% 100% 100%

Fuente: Analisis MSPS-DFS a partir de Formulario Otras Fuentes PFTS Incluye Recursos SGP-Régimen Subsidiado Municipios
4.3 Régimen Subsidiado

De acuerdo con la informacion reportada por la entidad territorial en el PFTS, el comportamiento de los recursos que
financiaron y cofinanciaron el aseguramiento del régimen subsidiado en el Departamento del Quindio, durante la
vigencia 2023, incluida la informacién de los municipios de la jurisdiccion, asi como los recursos proyectados para las
vigencias 2024-2027, es el siguiente.

Con respecto a las proyecciones para las vigencias 2024-2027, como se observa en la tabla 14, la entidad territorial
estima que las rentas del departamento que cofinanciaran el aseguramiento del Régimen Subsidiado en la vigencia



2024 van a decrecer en -1% en relacion con el 2023 y para las vigencias 2025 a 2027 se proyecta un incremento del
5% para cada vigencia.

En cuanto a las fuentes de financiacion municipal, para la vigencia 2024, la entidad territorial proyecta un incremento
del 27% en los recursos del Sistema General de Participaciones SGP -Régimen Subsidiado, del 14% en los recursos
del Presupuesto General de Nacion-ADRES y del 9% en los recursos transferidos por Coljuegos, mientras que para
las vigencias 2025 a 2027 se estiman incrementos del 3%.

Tabla Nro. 14 Fuentes de Financiacién Régimen Subsidiado PFTS
Cifras en Millones de pesos

Variacion porcentual

Componente 2023 2024 2025 2026 2027 2324 | 2425 | 25-26 | 26-27
SUBTOTAL REGIMEN SUBSIDIADO 406.429 | 470.028 | 484.081 | 501.705 | 519.981 | 16% | 3% 4% 4%
4. FUENTES DE FINANCIACION DEPARTAMENTAL 47.941| 43.270| 45434 | 47.706 | 50.091| -10% | 5% 5% 5%
4.1. Rentas Cedidas (departamentos y Bogota) 43.585| 43.270| 45434 | 47.706 | 50.091| -1% 5% 5% 5%
4.4. Otros Recursos 4.356 0 0 0 01]-100% - - -

5 FUENTES DE FINANCIACION DISTRITAL Y MUNI- 358.488 | 426.757 | 438.647 | 454.000 | 469.890 | 19% | 3% 3% 3%

CIPAL

31- Sisterma General de Partcpacion - SGRREGMEN | 11841 | 149,872 | 155.118 | 160.547 | 166.166 | 27% | 4% | 3% | 3%
5.2. Caja de Compensacion Familiar CCF 0 0 0 0 0 - - - -
5.3. Recursos transferidos por Coljuegos 7.747| 8472 8768| 9.075| 9393 9% 3% 4% 4%
5.4. Otros Recursos - Distritos y Municipios 0] 2944 0 0 0 - -100% - -
5.5.PGN Y ADRES 232.320 | 265.469 | 274.761 | 284.377 | 294.331 | 14% 3% 3% 4%

Fuente: Formulario Rentas Territoriales y Otras Fuentes por componente -Analisis DFS-MSPS

De igual manera, para la vigencia 2023, se muestra un comparativo entre los recursos destinados al Componente
Régimen Subsidiado, segun la Liquidacién Mensual de Afiliados -LMA - ADRES (incluye las fuentes de financiacion
de los municipios de la jurisdiccion), la informacion reportada en el aplicativo en los Formularios “Rentas Territoriales
y “Otras Fuentes”, asi como el valor del Costo Total de Régimen Subsidiado, registrado en el formulario “Usos por
Componente”, como se muestra en la tabla 15.

En la vigencia 2023, al comparar la informacién de la Liquidacion Mensual de Afiliados — LMA con relacién a las
fuentes de financiacion reportadas en el PFTS, se evidencia que hay consistencia en la informacién, excepto una
diferencia neta de $1.030 millones, la cual segun lo informado en el documento técnico, corresponde a los recursos
de Esfuerzo Propio Territorial CSF a girar por el Departamento por valor de $2.944 millones, los cuales no fueron
incorporados presupuestalmente en la vigencia 2023, por lo que su incorporacién y ejecucién se dio en la vigencia
2024 y los recursos Sin Situaciéon de Fondos -SSF por concepto del IVA sobre licores, vinos y similares no
incorporados en el presupuesto de ingresos por valor de $1.451 millones. No obstante, se observa que en el PFTS
se reportan duplicados los recursos de esfuerzo propio Con Situacién de Fondos -CSF, ya que se registran en la
vigencia 2023 y también en la vigencia 2024, es de precisar, que sobre este monto no se realizan proyecciones que
sobreestimen los ingresos de las vigencias 2024 a 2027.

En cuanto al Costo Total del Aseguramiento del Régimen Subsidiado en el Departamento del Quindio en la vigencia
2023, se evidencia que la entidad territorial no reporté en el PFTS “Usos por Componente” el valor de $358.485
millones, cifra que corresponde a los recursos del SGP asignados a los municipios de la jurisdiccién para la
financiacion del régimen subsidiado y los recursos del PGN para el cierre del aseguramiento en el departamento.

En cuanto al Costo Total del Aseguramiento del Régimen Subsidiado en el Departamento del Quindio en la vigencia

12 Tomado de LMA-ADRES: https://www.adres.gov.co/eps/regimen-subsidiado/resumen-ima




2023, segun la informacion del PFTS “Usos por Componente” la entidad territorial no reporta el valor de $358.485
millones, cifra que corresponde a los recursos del Sistema General de Participaciones -SGP asignados a los
municipios de la jurisdiccion para la financiacion del régimen subsidiado, ni los recursos del PGN y ADRES para el
cierre del aseguramiento en el departamento; tampoco se realizan las estimaciones de estos recursos para las
vigencias 2024 a 2027. Lo que evidencia inconsistencia y diferencias en este componente, por consiguiente, en la
actualizacion del PFTS que realice la entidad territorial en la vigencia 2025, se deben incluir estas proyecciones.

Tabla No. 15 Comparacion Liquidacion Mensual de Afiliados - Fuentes de Financiaciéon PFTS y Costo Total
Régimen Subsidiado PFTS - Vigencia 2023
Cifras en Millones de pesos

. s o . clegis Diferencia Diferencia
Fuentes de F|nar_1c.|ac|on Régimen LMA -ADRES Formulario Total RS.- LMA- Fuentes | LMA Costo
Subsidiado Plan Fuentes Formulario
PFTS PFTS
Usos-PFTS
Sistema General de Participaciones 118.421 118.421 0
Presupuesto General de la Nacion y/o ADRES 232.317 232.320 -3
Esfuerzo Propio Departamental 2.944 4.356 -1.412
Esfuerzo Propio Municipal 0
COLJUEGOS — Municipal 7.747 7.747 46.914 0 -358.485
COLJUEGOS - Departamental 0
Total Departamental - Girado por ADRES 43.970 43.585 385
Total Municipal - Girado por ADRES 0
Total Fuentes Régimen Subsidiado 405.399 406.429 46.914 -1.030 -358.485

Fuente: Elaboracién MSPS-DFS a partir la LMA publicada por ADRES y Formularios Plan Fuentes y Usos por Componente PFTS- Vigencia 2023.

Ahora, segun la Liquidacién Mensual de Afiliados - LMA, se tienen que el costo total del aseguramiento del régimen
subsidiado en el Departamento del Quindio en la vigencia 2023, fue de $405.399 millones, donde el 12% correspondié
a la cofinanciacion a cargo del departamento con las rentas cedidas y los recursos de esfuerzo propio, el 57% fue la
participacion de los recursos del PGN y ADRES, el 29% la participacion de los recursos del SGP y el 2% restante fue
la financiacion con los recursos de Coljuegos de los Municipios.

Los recursos de esfuerzo propio que cofinanciaron el régimen subsidiado a cargo del departamento, ascendieron a
$46.914 millones, siendo las rentas por concepto del Componente especifico del impuesto al consumo de cigarrillos
y tabaco elaborado y el Monopolio de licores destilados (nacional y extranjero), las que mayor aportaron, con un 50%
del total de la cofinanciaciéon, seguido de los Derechos de explotacién de juego de apuestas permanentes o chance
con él 20%.

4.4 Prestacion de Servicios y Subsidio a la Oferta

Segun el reporte de la entidad territorial en los formularios de “Rentas Territoriales” y “Otras Fuentes por componente”,
el comportamiento de los recursos que financiaron el componente de Prestacion de Servicios y Subsidio a la Oferta
en la vigencia 2023, asi como las proyecciones estimadas para las vigencias 2024-2027, se resumen a continuacion
en la tabla 16.

En la vigencia 2023, de las fuentes destinadas al Componente Prestacidn de Servicios y Subsidio a la Oferta, el 29%
corresponde a los recursos del SGP — Subsidio a la Oferta, el 14% los recursos asignados por la Nacion para la
Atencion de Urgencias de la poblacidon migrante no afiliada y el 57% corresponde a Otros recursos.

Respecto a la proyeccion de los recursos del SGP-Subsidio a la Oferta para la vigencia 2025 la entidad territorial
estima un incremento del 3% y para las vigencias 2026 y 2027 un incremento del 5% respectivamente.



Tabla No. 16 Fuentes de Financiacion Prestacion de Servicios y Subsidio a la Oferta
Cifras en Millones de pesos

Variacion Porcentual
23-24 | 24-25 | 25-26 | 26-27

6.519 | 5722 | 3.106 | 3.260 | 3.421| -12% | -46% 5% 5%

Componente 2023 2024 | 2025 | 2026 | 2027

6.SUBTOTAL PRESTACION DE SERVICIOS Y
SUBSIDIO A LA OFERTA

11. SGP - Subsidio a la Oferta Departamental o Distri-
tal (Articulo 233 de la Ley 1955 de 2019)

12. Recursos asignados por la Nacién para la Aten-

1919 | 2183 | 2257|2369 | 2488 | 14% 3% 5% 5%

- 0 - -
cién de Urgencias de la poblacion migrante no afiliada 883 100%
17. Excedentes de Rentas Cedidas 15 -100% | - R .
19. Otros Recursos 3.702 ] 3.540 850 | 891 933 4% | -76% 5% 5%

Fuente: Elaboracion DFS- MSPS a partir de Formulario Rentas Territoriales y Otras Fuentes PFTS 2024-2027

A continuacién, en la tabla 17 se muestran los valores registrados por la entidad territorial en el formulario “Usos por
Componente” respecto al costo del componente de Prestacion de Servicios y Subsidio a la Oferta.

Tabla No. 17 - Costo del Componente Prestacion de Servicios y Subsidio a la Oferta
Cifras en Millones de pesos
Variacion Porcentual
23-24 | 24-25| 25-26 | 26-27

2.958 3.183 2297 | 2409| 2.528 8% | -28% 5% 5%

Componente 2023 2024 2025 2026 | 2027

5. SUBTOTAL PRESTACION DE
SERVICIOS Y SUBSIDIO A LA OFERTA
6. Costo de la Atencion de la Poblacion
Pobre No Afiliada j j i i i i i i i
7. Valor Convenios "Subsidio a la Oferta"

suscritos por el Departamento o Distrito 2075 2183 2257| 2369 | 2488 5% 3% 5% 5%
8. Costo de los servicios que se presten por
concepto de urgencias a la poblacion mi- 883 1.000 40 40 40 13% | -96% 0% 0%
grante no afiliada
Fuente: Formulario Usos por Componente PFTS 2024-2027 -Anélisis DFS-MSPS

Ahora, el analisis realizado por la Direccion de Prestacion de Servicios y Atencion Primaria del MSPS, en relacién al
Subsidio a la Oferta, asi como, la participacion de las distintas fuentes de recursos con las cuales se realizaron los
pagos y las estimaciones para dichas atenciones.

441 Subsidio a la Oferta.

Frente al uso por componente, en lo que tiene que ver con el costo del Subsidio a la Oferta, se identifico que, en la
pagina No. 22 del “Documento Técnico del PFTS 2024-2027”, la entidad territorial, presenta la siguiente informacién:

“.)

La nacion, mediante el Documento de Distribucion SGP-83-2023 publicado el 28 de diciembre de 2023 realizd
la distribucion de la dltima doceava del Sistema General de Participaciones (SGP) de participacion para salud
de dicha vigencia, asignando al Departamento del Quindio la suma de $274.447.727 para Subsidio a la oferta.

Posteriormente, el 07 de mayo de 2024 publicé el Documento de Distribucion SGP- 91-2024, actualizando el
valor correspondiente a las once doceavas de la vigencia 2024, en dicho documento el valor asignado al
departamento fue de $2.159.922.529 para un total de $2.434.370.256, para ser distribuidos entre las Empresas
Sociales del Estado que sean monopolio en servicios trazadores de salud, teniendo en cuenta el listado definido
por el Ministerio de Salud y Proteccion Social.



Cabe destacar que en el formulario No. 4 - Usos por componente del Anexo Técnico 1 del Plan Financiero
Territorial de Salud en el campo T para el afio 2024 se registré un valor de $2.182.563.835 como valor total de
los convenios suscritos "subsidio a la oferta por el departamento”; esto obedece a que en la ejecucion
presupuestal con corte a 30 de junio de 2024 se habia incorporado un valor de superavit de vigencias anteriores
por valor de $33.471.835 y no se habia realizado el ajuste de las once doceavas de la vigencia, dicho ajuste se
realizara por valor de $285.278.256 para un gran total de ejecucion proyectada en el 2024 de $2.467 .842.091 .

De igual manera, en la vigencia 2023 se ejecutaron los recursos del SGP asignados por los Documentos de
Distribucion de recursos del Departamento Nacional de Planeacién por valor de $1.918.938.890 y a este valor
se adicionaron recursos del balance por $156.125.011 para un total comprometido de $2.075.063.901

Tabla 12. Datos Presupuestales Recursos de Subsidio a la Oferta Vigencias

2023 y 2024

VIGENCIA FISCAL 2023

NOMBRE DE
LA FUENTE

RUBRO PRESUPUESTAL

DENOMINACION

VALOR

SUBSIDIO A LA
OFERTA

1802 -2.3.2.02.02.009.00.00.00.1906025.137.91122 - 171

Servicios de la
administraciéon pablica
relacionados con la
salud

$1.918.938.890

SUPERAVIT
SGP SUBSIDIO
A LA OFERTA

1802 - 2.2.2.02.02.009.00.00.00.1906025.137.91122 - 192

Servicios de la
administracion publica
relacionados con la
salud

$156.125.011

TOTAL

$2.075.063.901

VIGENCIA FISCAL 2024

NOMBRE DE
LA FUENTE

RUBRO PRESUPUESTAL

DENOMINACION

VALOR

SUBSIDIO A LA
OFERTA

1802 - 2.3.2.02.02.005.00.00.00.1906025.137.91122 - 171

Servicios de la

administracién pdblica
relacionados con la
salud

$2.149.092.000

SUPERAWVIT
5GP SUBSIDIOD
A LA OFERTA

1802 -2.3.2.02.02.009.00.00.00.1906025.137.91122 - 192

Servicios de la
administracion publica
relacionados con la
salud

$33.471.835

‘TOTAL

52.182.563.835

(.)

Lo anterior, es consistente con el Informe de Monitoreo de Recursos SGP vigencia 2023, verificado por el Ministerio
de Salud y Proteccién Social, en el cual se consolida la asignacion y ejecucion de recursos del SGP. Evidenciando
que el Departamento del Quindio, reporta valores que coinciden con lo presentado por la entidad territorial en el
documento técnico y en los formularios del Plan Financiero Territorial de Salud. Igualmente, se presentan valoraciones

“aceptable” en los indicadores de ejecucion y pago de recursos del SGP, como se resume a continuacién:

Tabla Nro. 18 Monitoreo de Recursos SGP-Subsidio a la Oferta - Vigencia 2023

Cifras en Millones de pesos

Valor asignado | Valor Comprome-
] mediante Docu- tido por fuente Monto obli-
Departamento Once doceavas, vi- | Ultima Doceava, | mentos de Distri- | segun datos de | % Ejecucion gado a pagar
gencia 2023 Vigencia 2022 | bucion de Recur- | CUIPO Vigencia | de Recursos fuente
sos del SGP Sa- 2023, poriuen
lud
QUINDIO 1.746 173 1.919 1.919 100% 1.919

Fuente: Informe de Monitoreo de Recursos SGP vigencia 2023, Analisis DPSyAP -MSPS.

Respecto a la vigencia 2024, la informacidn es coherente frente a los datos incluidos en el balance de distribucion de
recursos de subsidio a la oferta documento SGP-83 de 2023 (Ultima doceava 2023) y SGP- 87 y 91 de 2024 (once
doceavas de 2024) para el Departamento del Quindio, donde se muestra la siguiente distribucion:




SGP- 87 Y 91 de 2024 (once doceavas de 2024)

Tabla Nro. 19 Distribucion Recursos Subsidio a la Oferta Documento SGP-83 de 2023 (ultima doceava 2023)

Cifras en Millones de pesos

Vr. Documento R . R
. .y DSGP-83de | Remanentes | Total dis- | pen-
Municipio Nombre Institucion 2023 SGP-87 y y rendimien- | tribuido dle_nte_
91 de 2024 tos porlas ET | de t;il:Isrtrl
BUENAVISTA ESE HOSPITAL SAN CAMILO 178
CIRCASIA ESE HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL 212
CORDOBA ElgESPITAL SAN ROQUE DE CORDOBA QUINDIO 165
FILANDIA E.S.E HOSPITAL MENTAL - FILANDIA QUINDIO 101
FILANDIA ESE HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL DE FILAN- 55
DIA
GENOVA ESE HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL 255
LA TEBAIDA ESE HOSPITAL PIO X 259
MONTENEGRO | HOSPITAL ROBERTO QUINTERO VILLA ESE MON- 284
TENEGRO
PIJAO HOSPITAL SANTA ANA DE PIJAO QUINDIO E.S.E. 233
QUIMBAYA ESE HOSPITAL SAGRADO CORAZON DE JESUS 298
DE QUIMBAYA
SALENTO ESE HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL DE SA-
LENTO 159
SALENTO ESE HOSPITAL MENTAL SEDE SAN JUAN BOSCO 53
QUINDIO 2434 33 2.183 285

Fuente: Balance de distribucion recursos de Subsidio a la Oferta - Documento SGP-83 de 2023 (ultima doceava 2023)- Analisis DPSyAP -MSPS.

Con relacién a las proyecciones que reporta la entidad territorial de los recursos del subcomponente de Subsidio a la
Oferta, para las vigencias 2024 a 2027, él Departamento del Quindio presenta la siguiente informacion:

1..)

Para determinar los recursos que destinara el Departamento para financiar la prestacion de servicios con
cargo a Subsidio a la Oferta, se tuvieron en cuenta los siguientes criterios:

v" Vigencia 2024 a 2025 la proyeccion de la tasa de inflacion: La Junta Directiva del Banco de la Republica
en comunicado del 30 de noviembre de 2023, indico que espera que en 2024 la tasa de inflacion continte
firmemente una trayectoria descendente por cuenta de los efectos acumulados de las acciones de politica
monetaria. Se prevé que la inflacién se ubique alrededor del 3%, en un rango de mas o menos 1 punto
porcentual, en un horizonte entre 12y 18 meses. (ver: https://www.banrep.gov.co/es/noticias/idbr-
reiterameta-inflaciontres-porciento).

V" Vigencia 2026 a 2027 el Marco Fiscal de Mediano Plazo: De acuerdo con lo definido en el Marco
Fiscal de Mediano Plazo 2024 2033, el Departamento del Quindio tomé como base el cambio normativo
contemplado en los articulos 356 y 357 de la Constitucion Politica y se establecio que los recursos a
recibir por concepto del Sistema General de participaciones -SGP- Participacion para Salud se proyectan
aumentando a una constante del 5%. (...)”.

Finalmente, la informacion del componente de Subsidio a la Oferta reportada por el Departamento del Quindio, en los
Formularios “Otras Fuentes por componente”y “Usos por Componente” y el Documento Técnico del PFTS 2024-2027,

guarda consistencia entre los ingresos y el costo reportado para este concepto.



442 Servicios prestados por concepto atencién de urgencias a la poblacion migrante:

En cuanto a la informacién reportada por la entidad territorial para la vigencia 2023 en el formulario “Otras Fuentes
por Componente”, destinadas al pago de la atencién de servicios por concepto de urgencias a la poblacién migrante
no afiliada, se evidencian recursos de Aportes de la Nacion por valor de $883 millones, que corresponde a los recursos
del Presupuesto General de Nacién - PGN- Inversién SSF, asignados mediante las Resolucion 1654 del 10 de octubre
de 2023 por valor de $825 millones y la Resolucion 2025 del 1 de diciembre de 2023 por valor de $58 millones, para
el pago de paquetes de servicios de urgencia por atencion de partos a mujeres migrantes venezolanas no aseguradas,
los cuales fueron girados directamente a las ESE.

Es de anotar que, en el documento técnico, la entidad territorial menciona que en la vigencia 2023, el Departamento
destiné recursos para el pago de la atencion de servicios por concepto de urgencias a la poblacion migrante no afiliada,
por valor de $58.625 millones, lo anterior evidencia una imprecision, dado que este ingreso corresponde a los recursos
Nacion asignados mediante la Resolucion 2025 de 2023.

En cuanto al costo de los servicios prestados por concepto de atencién de urgencias a la poblacién migrante no
afiliada, en el Formulario “Usos por Componente”, para la vigencia 2023 el costo registrado como ejecutado es el
mismo valor registrado en las fuentes que respaldaron este gasto, es decir hay un equilibrio, entre los ingresos y el
gasto. Igualmente, para las vigencias 2024 a 2027, se reporta un costo estimado en cada vigencia, por la atencién de
urgencias a la poblacion migrante no afiliada, a cubrir con ingresos propios de la entidad territorial, segin se menciona
en el documento técnico, recursos reportados en el Formulario “Otras Fuentes” en el item Otros recursos, lo cual
evidencia un equilibrio financiero en este concepto.

4.5 Salud Publica

Conforme el concepto emitido por la Direccién de Promocion y Prevencion del MSPS, se indica que el Plan Decenal
de Salud Publica 2022-2031, como la politica de estado que busca orientar el que hacer en salud Publica del pais en
los proximos 10 afios y acoge las orientaciones de la ley estatutaria en salud; en tanto propone avanzar en el derecho
alasalud, el direccionamiento estratégico del Ministerio de Salud y Protecciéon social; asi como recoge la experiencia
y evidencia proporcionada a partir de la formulacion e implementacién del Plan Territorial de Salud como instrumento
estratégico y operativo de la politica publica en salud en el territorio, resultante de la Planeacion Integral para la Salud.

La Resolucion 1035 de 2022 por medio de la cual se adopta el Plan Decenal de Salud Publica - PDSP 2022-2031,
modificada por la Resolucién 2367 de 2023; establece en el articulo 4° el deber del Ministerio de Salud y Proteccién
Social de ajustar los lineamientos metodoldgicos de la Planeacion Integral para la Salud, incluyendo el Analisis de
Situacién de Salud -ASIS, que integra el andlisis de las condiciones de salud poblacién asegurada en el territorio y
demas instrumentos y herramientas que se consideren pertinentes para la adecuada implementacion del PDSP 2022-
2031.

Que en desarrollo de lo previsto en el articulo 45 de la Ley 152 de 1994, los gobernadores y alcaldes deberan adelantar
las acciones correspondientes para armonizar el respectivo Plan de Desarrollo Territorial con el Plan Decenal de Salud
Publica 2022 — 2031 y asi mismo, para la elaboracion del Plan Territorial de Salud y el Plan Operativo Anual de
Inversiones; las entidades territoriales deben aplicar los principios generales que rigen las actuaciones de las
autoridades nacionales y territoriales en materia de planeacién descritos en el articulo 3 de la Ley 152 de 1994, los
establecidos en el Estatuto Orgénico de Presupuesto y aplicar armoénicamente, los demés instrumentos normativos
que por su materia estén asociadas al tema objeto de regulacién.

La Resolucion 100 del 17 de enero de 2024 en su articulo 4° establece los propésitos de la Planeacion Integral para
la salud: “[...]Son propésitos de la Planeacion Integral para la salud: 4.1. Fortalecer la gobernabilidad y gobernanza



democraética de la salud; 4.2. Establecer como elementos centrales de la respuesta en salud la aceptabilidad, el dialogo
intercultural, el reconocimiento de la diversidad cultural-social y los derechos humanos; 4.3. Identificar e intervenir las
inequidades en salud; 4.4. Afectar positivamente los determinantes sociales de la salud; 4.5. Aportar en la garantia de
la implementacién del Modelo de Salud Preventivo y Predictivo fundamentado en la Atencién Primaria en Salud en los
departamentos, distritos y municipios teniendo en cuenta la conformacion de Redes Integradas de Servicios de Salud
/Redes Integrales e Integradas Territoriales de Salud — RIITSS y la operacion de Equipos Basicos de salud/Equipos
Territoriales de Salud; 4.6. Definir acciones para la adaptacion, mitigacion y reduccion de los efectos del cambio
climatico y la prevencion y atencion de las emergencias y desastres en el territorio; 4.7. Integrar la generacion y gestion
del conocimiento y la soberania sanitaria para el disefio, implementacion, seguimiento y evaluacion de politicas,
planes, programas y estrategias en salud publica, de tal forma que describa las realidades poblacionales y territoriales.
4.8. Favorecer el desarrollo de estrategias que propendan por el mejoramiento, la distribucion, disponibilidad,
formacion, educacion continua, asi como, las condiciones de empleo y trabajo digno y decente del personal de salud.

[.].

Asi las cosas, los ejes estratégicos a evaluar como componente de Planeacion Integral para la Salud son los siguientes
son Gobernabilidad y gobernanza de la salud publica, Pueblos y comunidades étnicas, poblacién campesina, genero-
diversidades, condiciones y situaciones, Determinantes sociales de la salud, Atencion primaria en salud, Cambio
climatico, emergencias, desastres y pandemias Conocimiento en salud publica y soberania sanitaria, Personal de
salud.

Una vez verificada la informacién contenida en los archivos cargados en el sistema por parte de la entidad territorial,
se procede con el siguiente andlisis que sera insumo para la viabilidad o no de la evaluacién del plan financiero
territorial de salud, en el componente correspondiente a Salud Publica.

Las cifras analizadas corresponden a los ejes estratégicos y lineas operativas definidas en el Plan Decenal de Salud
Publica-PDSP- 2022-2031 para su proyeccién en el periodo 2024-2027 de la siguiente manera:

451 Reporte Fuentes de Financiacion Componente de Salud Publica

Segun la informacién reportada por la entidad territorial en los formularios de “Rentas Territoriales”, “Otras Fuentes
por componente”, el comportamiento de los recursos que financiaron el componente de Salud Publica durante la
vigencia 2023, asi como las estimaciones realizadas para las vigencias 2024-2027, se resumen a continuacion en la
tabla 20.

Se observa que el Departamento del Quindio para la vigencia 2023 report6 un recaudo de ingresos por valor de $8.942
millones, donde se destaca como fuentes de financiacion de la subcuenta, los correspondientes al SGP con el 54%
de participacion y los recursos propios de la entidad con el 14%.

Al comparar el afio base (2023) con la programacion de la vigencia en curso (2024) se observa que la entidad territorial
incrementd la asignacién de recursos para el componente de salud publica en el 208%, valor que se sustenta en la
incorporacion de recursos por concepto de regalias para la vigencia 2024 por valor de $15.502 millones.

También se evidencia que la entidad territorial realizé la programacion de ingresos para las vigencias 2024 a 2027 con
estimaciones del 5% en la mayoria de sus fuentes, sin embargo, proyecto regalias Unicamente en la vigencia 2024,
lo que justifica las disminuciones observadas en el resto del periodo. De igual manera se observa crecimiento en el
rubro Otros Recursos; se reporta un escenario con un total de recursos programados para las cuatro vigencias, por
un valor total de $69.107 millones.



Frente a las estimaciones realizadas por el Departamento del Quindio, se considera que las variaciones anuales
reflejadas en cada una de las rentas son coherentes con las proyecciones macroeconomicas del Marco Fiscal de
Mediano Plazo del Ministerio de Hacienda y Crédito Publico™ y sus posibilidades de obtener recursos en el periodo
analizado, por lo que se considera que las mismas estan ajustadas, con un escenario conservador en la programacién
de los ingresos del Componente de Salud Publica.

Tabla Nro. 20 Fuentes de Financiacion Salud Publica
Cifras en Millones de pesos

Componente 2023 | 2024 | 2025 | 2026 | 2027 Variacion Porcentual

. 23-24 24-25 25-26 26-27
20. SUBTOTAL SALUD PUBLICA 8.942 | 27.547 | 12.030 | 16.483 | 13.047 | 208% | -56% 37% -21%
22. Sistema General de Participacion - SGP Sa-
lud Publica 4.833 5413 | 5683 | 5.967 | 6.266 12% 5% 5% 5%
23. Rendimientos Financieros del SGP Salud Pu- -
blica 165 3 0 0 01 .98% | 100% ] ]
24, Transferencias Nacionales ETV 249 333 350 367 385 34% 5% 5% 5%
25. Transferencias Nacionales TBC 245 221 232 244 256 | -10% 5% 5% 5%
26. Transferencias Nacionales Enfermedad de
Hansen 25 37 38 40 42 45% 5% 5% 5%
29. Sistema General de Regalias 0| 15.502 0 0 0 21 000/; i i
30. Recursos Propios 1.215 190 199 209 219 | -84% 5% 5% 5%
33. Recursos del Balance del SGP de Salud Pu- -
blica 1061 857 0 0 01 199 | 100%
34. Recursos del Balance diferentes al SGP de -
Salud Pablica 697 | 1348 0 0 01 939 | 100%
35. Otros Recursos 452 3645 | 5528 | 9.655 | 5.878 | 7059 | 52% 75% | -39%

Fuente: Elaboracién D PyP - MSPS a partir Formularios Rentas Territoriales y Otras Fuentes PFTS- 2024-2027

En cuanto a la asignacidn de recursos del SGP-Salud Publica y su incorporacion en el PFTS se observa la consistencia
en la informacién de la vigencia 2023 y la vigencia 2024, difieren los valores incorporados por la entidad territorial en
PFTS y los asignados en el Documento de Distribucion SGP, no obstante, la situacién se explica porque la entidad
proyecto los recursos incorporados de las 11/12 de la vigencia 2024, sin tener en cuenta el total asignado.

Tabla Nro. 21 Plan Financiero Territorial de Salud-Fuentes — SGP 2023-2024

Cifras en Millones de pesos

Componente 2023 2024
SGP - Salud Publica Documento de Distribucién $4833 | §6.172
SGP - Salud Publica Incorporado en el PFTS $4.833 | $§5413
Diferencia $- $ 760

Fuente: SICODIS - Analisis D PyP - MSPS
452 Reporte Usos Componente de Salud Publica

De igual manera, en la tabla 22 se muestran los valores registrados por la entidad territorial en el formulario “Usos por
Componente”, respecto a los gastos del componente de Salud Publica, observando que en la vigencia 2023, la entidad
territorial report6 un total de gastos por valor de $10.620 millones, para financiar la acciones en salud en los diferentes
ejes estratégicos, asi:

Al comparar el afio base con la vigencia 2024 (afio 1), se observa un crecimiento del 159%, jalonada por el costo
estimado para el eje de Gobernabilidad y Gobernanza con un incremento del 163%.

3 Documento Estrategia fiscal para la reactivacion econémica sostenible, Ministerio de Hacienda y Crédito Publico MFMP.



Salud

En cuanto a las proyecciones del gasto realizada por el Departamento del Quindio para las vigencias 2024 a 2027 se
tiene, que para la vigencia 2024, en concordancia con la programacion del ingreso, la entidad territorial reporto
variaciones en la programacién de los gastos con una volatilidad en el crecimiento del total de gasto, justificado por el
efecto de los recursos de regalias, los cuales son consistentes con las estimaciones de crecimiento, lo que hace

consistente el PFTS.

Tabla Nro. 22 Costos Salud Publica

Cifras en Millones de pesos

Variacioén Porcentual

Componente 2023 2024 2025 2026 2027

23-24 24-25 25-26 | 26-27
9. SUBTOTAL SALUD PUBLICA 10.620 | 27.547 | 12.030 | 16.483 | 11.125 | 159% | -56% | 37% | -33%
10. Gobernabilidad y Gobernanza 9.868 | 25.973 | 8.859 | 13.180 | 9.618 | 163% | -66% | 49% | -27%
10.1. Desarrollo Institucional y Sectorial 6.897 | 22.342 | 5727 | 9.900 | 6.184 | 224% 14% | 73% | -38%
10.1.1. Desarrollo de capacidades para la Go-
bernanza en Salud Publica 3503 | 2425 | 1647 | 5833 | 1829 | -31% | -32% | 254% | -69%
:)St:hfa Gestion de insumos de interés en salud 266 190 235 237 238 | -29% 239% 1% 0%
10.1.3. Inspeccidn, vigilancia y control sanitarios 1.029 | 2046 | 1.396 | 1.431 1.466 99% -32% 2% 2%
10.1.5. Planeacion Integral en Salud 732 729 778 787 795 0% % 1% 1%
10.1.6. Transferencias ETV 208 333 350 367 385 60% 5% 5% 5%
10.1.7. Transferencias Lepra 13 37 38 40 42 | 182% 5% 5% 5%
10.1.8. Transferencias TB 77 221 232 244 256 | 187% 5% 5% 5%
10.1.9. Vigilancia en Salud Pbiica y fortaleci- 1070 | 16360 | 1.051 | 961 | 1173 | 1430% | -94% | 9% | 22%
miento de los laboratorios en salud publica
10.2. Acuerdos Sociales y Comunitarios 100 117 118 119 119 17% 1% 1% 0%
10.2.1. Coordinacioén intersectorial como pro-
ceso para la generacion de alianzas y acciones o o 0
conjuntas para la garantia del derecho funda- 0 29 30 31 31 4% 3% 0%
mental a la salud.
10.2.2. Participacion social con enfoque diferen- . . . .
cial para la gobernanza en salud publica 100 88 88 88 88 | -12% 0% 0% 0%
10.3. Cuidado de la Salud 2872 | 3514 | 3.015| 3.161 | 3.315 22% | -14% 5% 5%
10.3.1 Gestion de las politicas publicas en salud 2872 | 3514 | 3.015| 3.161 3.315 22% -14% 5% 5%
11. Pueblos y comunidades 0 20 29 31 33 47% 6% 6%
11.3 Cuidado de la Salud 0 20 29 31 33 47% 6% 6%
11.3.1 Garantia del derecho a la salud de pue-
blos y comunidades étnicas y campesinas, mu- o o 0
jeres, sectores LGBTIQ+ y otras poblaciones por 0 20 2 31 33 47% 6% 6%
condicidn y/o situacion.
12. Determinantes 10 319 | 1.757 | 1.843 10 | 2960% | 450% 5% | -99%
12.1. Desarrollo Institucional y Sectorial 10 17 10 10 10 67% -43% 0% 0%
12.1.1. Desarrollo de capacidades en salud pu-
blica para la afectacion positiva de los determi- 10 17 10 10 10 67% | -43% 0% 0%
nantes sociales de la salud.
12.3. Cuidado de la Salud 0 302 | 1747 | 1833 0 479% 59% 1000/;
12.3.1. Informacion en salud para la afectacion )
positiva de los determinantes sociales de la sa- 0 302 | 1.747 | 1.833 0 479% 5% 100
lud en el territorio. 0
13. Atencion Primaria Salud 268 309 291 299 286 15% -6% 3% 4%




.I,-
Salud
-——

Hacienda

Cifras en Millones de pesos

Variacién Porcentual

Componente 2023 2024 2025 2026 2027

23-24 24-25 25-26 | 26-27

13.1. Desarrollo Institucional y Sectorial -
0 0 20 20 0
100%

13.1.1. Desarrollo de capacidades en salud pu- )
blica para la implementacién de la estrategia de 0 0 20 20 0 100%
Atencion Primaria en Salud-APS. ’
13.3. Cuidado de la Salud 268 309 21 279 286 15% | -12% 3% 2%
13.3.1. Cuidado de la salud — Adolescencia 44 44 44 44 44 0% 0% 0% 0%
13.3.3. Cuidado de la Salud - familias, colectivos . . . .
y comunidades 32 68 30 36 40 | 113% | -56% | 20% | 11%
; (33.rf>n.;tgiluidado de la salud - Poblacion materna- 192 197 197 200 202 2% 0% 1% 1%
14. Cambio Climatico 376 433 129 129 129 15% | -70% 0% 0%
14.1. Desarrollo Institucional y Sectorial 330 267 20 20 20 -19% -93% 0% 0%
14.1.1. Desarrollo de capacidades en salud pu-
blica para la adaptacion y mitigacion de la varia-
bilidad, el cambio climatico y sus efectos en la 330 267 20 20 20 -19% -93% 0% 0%
salud y la gestion, prevencion y atencion de
emergencias, desastres y pandemias.
14.2. Acuerdos Sociales y Comunitarios 11 142 72 72 72 | 1153% -49% 0% 0%
14.2.1. Coordinacion intersectorial para el esta-
blecimiento de acciones de adaptacion y mitiga-
cion de la variabilidad, el cambio climatico y sus 1" 142 72 72 72 1 1153% | -49% 0% 0%
efectos en la salud y la gestion, prevencion y
atencién de emergencias, desastres y pande-
mias.
14.3 Cuidado de la Salud 35 24 37 37 37| 3% 54% 0% 0%
14.3.1 Respuesta en salud publica ante los efec-
tos en la salud generados por la variabilidad y el o 0 0 0
cambio climatico y la ocurrencia de emergen- 3 24 3 3 3 31% 54% 0% 0%
cias, desastres y pandemias.
15. Conocimiento Salud 0 391 849 885 933 117% 4% 5%
15.1. Desarrollo Institucional y Sectorial 0 192 105 107 107 -45% 2% 0%
15.1.1. Desarrollo de capacidades para el cono-
cimiento en salud publica y la Soberania Sanita- 0 192 105 107 107 -45% 2% 0%
ria.
15.2. Acuerdos Sociales y Comunitarios 0 179 70 70 82 -61% 0% | 17%
15.2.1. Coordinacion intersectorial para la ges-
tion del conocimiento en Salud Publica y la So- 0 150 20 20 20 -87% 0% 0%
berania Sanitaria
15.2.2. Participacion social para la incidencia en
la gestion del conocimiento en Salud Publica y 0 29 50 50 62 75% 0% | 24%
la Soberania Sanitaria
15.3 Cuidado de la Salud 0 21 674 708 744 3167% 5% 5%
; §|3d1 Acciones estratégicas de informacion en 0 21 674 708 744 3167% 5% 5%
16. Personal Salud 97 102 115 115 115 6% 13% 0% 0%
16.3. Cuidado de la Salud 97 102 115 115 115 6% 13% 0% 0%
16.3.1 Cuidado de la salud en el entorno laboral 97 102 115 115 115 6% 13% 0% 0%

Fuente: Formulario Usos Por Componente PFTS- 2024-2027- Analisis D PyP -MSPS




Ahora bien, se verificd la consistencia de la informacion, realizando un comparativo entre el reporte CUIPO categoria

ingresos frente a la informacion registrada en la plataforma PFTS en cuanto a las Fuentes y Usos, con el siguiente
resultado:

En el gréfico siguiente, se puede concluir que existen inconsistencias en el reporte de las fuentes, dado que como ya
menciono en el CUIPO no se reporté el detalle sectorial, por lo cual no permite comparar la informacién del PFTS.

Grafico No 2. Comparativo Informacién CUIPO frente a PFTS -2023

Recaudo y Compormisos CUIPO vs Reporte PFTS- Vigencia 2023

§ 0705 $10.620
' $8.942

$7.7117

Recaudo CUIPO Recaudo PFTS ~ Compromisos CUIPO Compromisos PFTS
Andlisis — D PyP - MSPS
En cuanto al equilibrio financiero del componente de salud publica a continuacién, se muestra de manera grafica la
proyeccién de acuerdo a la informacién reportada por la entidad territorial en el PFTS, donde se observa que en las
proyecciones del componente de Salud Publica para las vigencias 2024-2027, se muestra equilibrio entre las fuentes
y el costo estimado para cada una de las vigencias, lo que hace viable la propuesta.

Grafico3  Equilibrio Financiero Componente Salud Publica 2024-2027

$27.547 ¢ 27.547 Proyeccion Recaudo Vs Compromisos 2024 - 2027
$16.483 $16.483
§$12.030 $12.030 $13.047 §11.125
2024 2025 2026 2027
Proyeccion Recaudo Salud Publica ProyeccionCompromisos Salud Publica

Fuente: Elaboracién D PyP - con informacion del PFTS -Salud Publica



Como se observa en la tabla 23, frente a la programacion de los recursos, la entidad priorizé en la proyeccion para
cada eje estratégico. Al verificar el documento del Plan Territorial de Salud no se identifican las fuentes, no obstante,
en el Plan Plurianual de Inversiones, se observa que la entidad programaé recursos correspondientes a salud publica,
para el cuatrienio por valor de $29.560, conforme se menciona en dicho documento.

Tabla Nro. 23 Plan Plurianual Inversiones Departamento del Quindio
Cifras en Millones de pesos

Programas Sectores/ Programas 2024 2025 2026 2027 24-27
1709 ::;gzztructura productiva y comercial- 250 196 196 202 844
19 SALUD Y PROTECCION SOCIAL 109.501 66.239 88.793 79.684 344.217
1903 Inspeccidn, Vigilancia y control 18.683 2.709 2.656 2.905 26.953
1905 Salud Publica 5.489 6.389 10.749 6.933 29.560

Fuente: Plan Plurianual de Inversiones Dpto. del Quindio- Andlisis D PYP - MSPS

Por ultimo, la proyeccion de los gastos estimados en el PFTS por valor total de ($77.805 millones) son coherentes con
los programados en el Plan Territorial de Salud, cabe resaltar que, en el Plan Territorial de Salud -PTS, no se incluyen
los recursos de regalias ni los recursos propios para salud, que si se reportaron en las proyecciones del PFTS.

4.6 Otros Gastos en Salud

A continuacion, segun la informacién reportada por la entidad territorial en el Formulario “Rentas Territoriales”y “Otras
Fuentes por Componente”en la Tabla 24, se muestra el comportamiento de las fuentes que se utilizaron en la vigencia
2023 para la financiacion del Componente Otros Gastos de la Secretaria de Salud Departamental, asi como la
estimacién de los ingresos para las vigencias 2024 a 2027.

Tabla Nro. 24 Total Fuentes de Financiacion Otros Gastos en Salud
Cifras en Millones de pesos

Variacion Porcentual
Componente 2023 2024 2025 2026 2027 2324 | 2425 | 2526 | 26.27
ngJgTAL OTROS GASTOS EN 13367 |  37.565 | 13.503 | 29.666 | 21.862 | 181% | -64% | 118% | -26%

Fuente: Formulario Otras Fuentes por Componente PTFS -Andlisis DFS-MSPS

Tabla Nro. 25 Total Costo Otros Gastos en Salud

Cifras en Millones de pesos

Variacion Porcentual
Componente 2023 2024 2025 2026 2027 25-
2324 | 2425 | 26 | 2627
1LL-DSUBT°TAL OTROS GASTOSENSA- | 44903 | 37565 | 13.503 | 20.666 | 21.862 | 235% | -64% | 118% | -26%

Fuente: Formulario Usos por Componente PTFS -Andlisis DFS-MSPS

4.6.1 Gastos de Funcionamiento
Segun la informacion reportada por la entidad territorial en los Formularios “Rentas Territoriales”y “Otras Fuentes por
Componente”, en la Tabla 26, se muestra el comportamiento del componente Otros Gastos en Salud Funcionamiento:

En la vigencia 2023, segun el reporte de la entidad territorial en el PFTS, del total de los Ingresos con destinacion
especifica al sector Salud, el 15% equivalente a $11.483 millones corresponde a los recursos que la entidad territorial



destino para financiar los Gastos de Funcionamiento de la Secretaria de Salud Departamental, donde el 82% fue
financiado con las rentas cedidas y el 12% con recursos de esfuerzo propio del departamento.

Tabla Nro. 26 Fuentes de Financiacion Otros Gastos en Salud — Funcionamiento
Cifras en Millones de pesos

Variacion Porcentual

Componente 2023 2024 2025 2026 2027 232 24.25 2526 | 2627

37. SUBTOTAL FUNCIONAMIENTO 11.483 | 12.758 | 13.396 | 14.066 | 14.769 | 11% 5% 5% 5%

38. Rentas Territoriales destinadas al | g 490 | 10734 | 11271 | 11.835 | 12427 | 14% | 5% | 5% | 5%
Gasto de Funcionamiento

ggéilgr?resosComentesde Libre Desti- 2003 | 2024 | 2125 | 2231 | 2343 y 59, s | 5%

Fuente: Elaboracion MSPS-DFS a partir de Formularios Rentas Territoriales y Otras Fuentes PFTS reportado por la ET - Ejecucion vigencia 2023 y
proyecciones para las vigencias 2024-2027

La entidad territorial en el PFTS realiza la estimacion de las rentas cedidas que se van a destinar en los Gastos de
Funcionamiento de la Secretaria de Salud, proyectando para la vigencia 2024 un incremento del 14% en relacion al
2023 y en el 2025, 2026 y 2027 un incremento del 5% en cada vigencia.

A continuacién, en la tabla 26 se presenta los valores registrados por la entidad territorial en el formulario “Usos por
Componente”, respecto a los Gastos de Funcionamiento. Observando que para la vigencia 2023, la entidad territorial
reporté que el valor de los Gastos de Funcionamiento ascendi6 a $10.348 millones, mientras que los ingresos que se
destinaron segun el PFTS fueron de $11.483 millones, evidenciando una diferencia entre el ingreso y el gasto,
conforme a lo reportado en el PFTS.

Para las vigencias 2024-2027, las proyecciones reportadas del valor del costo, asi como las fuentes para respaldar
los gastos de funcionamiento, son coincidentes, es decir muestran un equilibrio financiero.

Tabla Nro. 27 Costos Otros Gastos en Salud — Funcionamiento
Cifras en Millones de pesos

Variacion Porcentual

Componente 2023 2024 2025 2026 2027 2320 | 2425 | 2526 | 2627
;ﬁ'E‘;l%gTOTAL GASTO DE FUNCIONA- | 14 348 | 12758 | 13.396 | 14.066 | 14.769 | 23% | 5% | 5% | 5%
19. Gastos de Funcionamiento 10.348 | 12.758 | 13.396 | 14.066 | 14.769 | 23% | 5% 5% 5%
20. Otros Gastos de Funcionamiento 0 0 0 0 0 - - - -

Fuente: Elaboracién MSPS-DFS a partir de Formulario Usos por Componente reportado por la ET- Ejecucion vigencia 2023 y proyecciones para las vigencias
2024-2027

o El documento técnico menciona que las proyecciones establecidas son las mencionadas en el MFMP, que
estipula un incremento del 5% entre cada vigencia. Esta estimacion esté realizada con base en la inflacién
esperada para estos afios.

¢ Adicionalmente, se menciona que estos gastos estan distribuidos durante el cuatrienio de la siguiente
manera: 72, 05% para los gastos de personal; 15,22% para la adquisicion de bienes y servicios; 4,12% para
el rubro Otras Transferencias Corrientes; 7,01% para transferencias de capital y 1,60% para la disminucion
de pasivos.
4.6.2 Gastos de Inversion

Segun la informacién reportada en el Formulario “Otras Fuentes por Componente”, en la Tabla 28, se muestra el



comportamiento de los ingresos que financiaron el componente Otros Gastos en Salud Inversion en la vigencia 2023,
asi como la estimacion de los ingresos con los cuales la entidad territorial espera financiar este componente durante
las vigencias 2024-2027.

En la vigencia 2023, el total de ingresos que destiné la entidad territorial en los Gastos de Inversion fue de $1.884
millones, de los cuales el 43% fue financiado con recursos del Balance y el 57% con recursos corrientes de libre
destinacién y Otros Recursos.

Para la vigencia 2024, se estiman ingresos a destinar en este componente por valor de $24.807 millones, donde el
98% corresponde a recursos del Sistema Nacional de Regalias.

Para la vigencia 2026, se estiman ingresos por valor de $15.600 millones, de los cuales el 99% sera generado de
Otros Recursos por un Crédito Interno y para el 2027 se proyectan ingresos por valor de $7.093 millones, donde el
56% seré generado de recursos del Sistema Nacional de Regalias.

Tabla Nro. 28 Fuentes de Financiacion Otros Gastos en Salud — Inversion

Cifras en Millones de pesos

Variacion Porcentual
Componen'te 2023 2024 2025 2026 2027 23.24 24-25 25.26 | 2627
41. SUBTOTAL INVERSION 1.884 | 24.807 197 | 15.600 | 7.093 | 1217% -99% | 7819% -55%
giZé.nIngresos Corrientes de Libre Destina- 376 192 197 100 93 -49% 39% -49% %
43. Recursos del Balance para Inversion 816 253 0 0 0 -69% -100%
47. Sistema General de Regalias 0| 24362 0 0 4.000 | - -100% -
50. Otros Recursos 693 0 0] 15500 | 3.000 | -100% | - -81%

Fuente: Elaboracion MSPS-DFS a partir de Formularios Rentas Territoriales y Otras Fuentes PFTS reportado por la ET- Ejecucion vigencia 2023 y proyecciones
para las vigencias 2024-2027

Ahora, segun la informacién del formulario “Usos por componente” en la vigencia 2023 la entidad territorial reporta
que el valor de los Gastos de Inversion fue de $876 millones, mientras que en los ingresos se reporté el valor de
$1.884 millones, evidenciando diferencia entre los ingresos y el costo registrado para este componente. Mientras, que
en las proyecciones para las vigencias 2024 a 2027 la estimacion de los ingresos guarda consistencia con el valor de
gasto, es decir hay un equilibrio entre las fuentes y el uso en este componente.

Tabla Nro. 29 Costo Otros Gastos en Salud — Inversion
Cifras en Millones de pesos

Variacion Porcentual

Componente 2023 | 2024 | 2025 | 2026 2027 2324 | 2425 25.26 2627
21. SUBTOTAL INVERSION 876 | 24.807 | 197 | 15.600 | 7.093 | 2733% -99% | - -55%
22. Programas de saneamiento fiscal y finan-
ciero de las IPS publicas viabilizados por Minis- 0 0 0 0 0 - - -

terio de Hacienda y Crédito Publico.

23. Recursos para la inversion en el mejora-

miento de la infraestructura de la red publica de 0| 24362 | 140 | 15.540 | 4.050 -99% - -74%
Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud -
28. Otros Gastos de Inversion 876 445 57 60 3.043 -49% -87% 5% | 4971%

Fuente: Elaboracién MSPS-DFS a partir de Formulario Usos por Componente reportado por la ET- Ejecucion vigencia 2023 y proyecciones para las vigencias
2024-2027

e Segun el documento técnico, las proyecciones del cuatrienio estan conforme a lo establecido en la Matriz
Plurianual de Inversiones. Adicionalmente, establece que los recursos proyectados corresponden a los
componentes: “23. Recursos para la inversion en el mejoramiento de la infraestructura de la red publica de
Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud”y “28. Otros gastos de inversion”.



e Segun el documento técnico, para el componente 23 se proyectaron § 44.092 millones que se implementaran
asi:

- Para adecuar infraestructura fisica de red hospitalaria de la ESE Hospital Sagrado Corazon de Jesus de
Quimbaya y la ESE Hospital San Vicente de Paul de Salento.

- Para adecuar infraestructura fisica del CAB de Barcelona y el CAB La India, para objetivo de atencién de
urgencias, de la ESE Hospital la Misericordia de Calarca y la ESE Hospital San Vicente de Paul de Finlandia.

e En cuanto al componente 28, para la vigencia 2027 las proyecciones aumentarian en 98%. Ya que, el
departamento espera recibir $3.000 millones del Sistema General de Regalias, ‘para adecuar los hospitales
de la red publica con el objetivo de fortalecer las capacidades en la atencion y prestacion de los servicios de
salud a la comunidad”.

La Direccion de Prestacion de Servicios y Atencion Primaria, informa que los gastos de inversion se analizan con la
informacién reportada por la entidad territorial en el formulario 3 “Otras Fuentes” y el formulario 5 “Programa Red” y el
documento técnico adjunto en el PFTS 2024 — 2027, donde se observa lo siguiente.

4.6.2.1 Programa de Saneamiento Fiscal y Financiero de las ESE"*

Respecto al Programa de Saneamiento Fiscal y Financiero de las ESE, la entidad territorial no relaciona inversion de
recursos, ni ninguin costo asociado a este programa; en el documento técnico, la entidad sustenta que debido a que
el Gobierno del Departamento del Quindio aun no ha definido las entidades que se beneficiaran de estos recursos, no
se incluy6 en el campo 24 del Formulario No.4 — “Usos por Componente” ni en el Formulario No. 5 — “Programa
Territorial de Reorganizacion, Redisefio y Modernizacion de Redes de ESE y Programa de Saneamiento Fiscal y
Financiero”.

En todo caso, al cierre de la vigencia de la vigencia 2024, se encuentran en tramite de viabilidad los Programas de
Saneamiento Fiscal y Financiero del HOSPITAL SANTA ANA DE PIJAO QUINDIO E.S.E categorizada en virtud de la
Resolucion 851 de 2023 y la ESE HOSPITAL SAN CAMILO categorizada en virtud de la Resolucion 980 de 2024 por
parte de la Direccion General de Apoyo Fiscal, por lo cual es importante considerar, programar y registrar los recursos
que sean previstos para los mismos.

4.6.2.2 Programa Territorial de Reorganizacion, Redisefio y Modernizacion de las Redes de ESE -
PTRRMR'

Frente a los recursos en el marco del fortalecimiento de la prestacion de los servicios de salud, Programa Territorial
de Reorganizacion Redisefio y Modernizacion de las Redes de Empresas Sociales— PTRRMR, la Direccion de
Prestacion de Servicios y Atencion Primaria informa que, segun el formulario, No. 4 “Reporte Usos componente”, la
entidad territorial no reporta ningun costo de inversién para este programa. Lo anterior sustentado en el documento
técnico, donde se informa que, no se incluyen recursos para este programa, debido a que el Departamento del
Quindio, no ha definido las entidades que se beneficiaran de estos recursos.

4.6.2.3 Recursos Inversion en el Mejoramiento de la Infraestructura Hospitalaria de la Red Piblica®

1 Concepto remitido por la Direccion de Prestacion de Servicios y Atencion Primaria — MSPS.
15 Concepto remitido por la Direccion de Prestacion de Servicios y Atencion Primaria — MSPS.
16 Concepto remitido por la Direccion de Prestacion de Servicios y Atencion Primaria — MSPS.



Salud Hacienda

En el Formulario “Otras fuentes”, la entidad territorial muestra la proyeccidn para las vigencias 2024 a 2027 de los
ingresos que estima destinar en inversion del Mejoramiento de la infraestructura de la red publica del departamento:

Tabla 30 Ingresos Inversion Mejoramiento de la Infraestructura Hospitalaria de Red Publica
Cifras en Millones de pesos

Ingresos Concepto 2.024 2.025 2026 | 2027 g°‘a' 2
oncepto
42. Ingresos Corrientes de Libre Destinacion 192 197 100 93 582
Otras Fuentes 47. Sistema General de Regalias 24.362 - - 4.000 28.362
50. Otros Recursos 0 0 15.500 15.500
Total Vigencia 24.554 197 15.600 4.093 44.444

Fuente: Formulario Reporte plan fuentes - PFTS 2024-2027- DPSyAP - MSPS

En el documento técnico del PFTS 2024-2027, el Departamento del Quindio presenta relacién de las fuentes de
recursos para iniciativas inversion de recursos, de la siguiente manera:

1.)
Los recursos para la inversién en el mejoramiento de la infraestructura de la Red Publica de las instituciones
Prestadoras de Servicios de Salud en el Quindio se proyectan en $44.091.940.436 para el cuatrienio 2024 -
2027, cuyas fuentes de financiacion se detallan en la siguiente tabla:

Tabla 22. Fuentes de Financiacion de los Recursos para Inversion

VIGENCIA FISCAL INGS:i?i(éC;::::g::: DE S‘STE“;::!ENEH RAE LDE CREDITO INTERNO
2024 5 24.361.940.436
2025 140.000.000 - :
2026 40.000.000 - 15.500.000.000|
| 2027 50.000.600 1.000.000.000 3.000.000.000|
TOTAL 230.000.000 .7775.361.940.436 18.500.000.000

(.07

En el Formulario 4 “Usos por Componente”, se reporta el valor de los gastos de inversion proyectados para el
Mejoramiento de la infraestructura de la red publica durante las vigencias 2024-2027, informacién que guarda
consistencia con lo informado en el documento técnico adjunto al PFTS 2024-2027.

Tabla 31 Costo de Financiacién Otros Gastos en Salud - Inversion- Mejoramiento de la Infraestructura
De lared publica
Cifras en Millones de pesos

Variacion Porcentual

2524 | 26-25 | 27-26
21. SUBTOTAL INVERSION 24.362 140 | 15.540| 4.050 | -99% | 11000% | -74%

Componente 2024 2025 2026 2027

23. Recursos para la inversion en el mejoramiento de la
infraestructura de la red publica de Instituciones Presta- 24.362 140 | 15.540 | 4.050 -99% | 11000% | -74%
doras de Servicios de Salud

Fuente: Elaboracién MSPS-DFS a partir de Formulario Usos por Componente reportado por la ET

Segun la informacion reportada en el formulario 5 “ProgramaRed”, la entidad territorial muestra la proyeccion de los
gastos de inversién para las vigencias 2024-2027, donde se evidencia el detalle de las ESE a beneficiar con los



recursos de inversion en el programa Mejoramiento en la infraestructura hospitalaria, como se observa en las tablas

31y 32y la explicacion que muestra la entidad territorial al respecto.

Tabla 32 Informacion formulario Programa Territorial de Reorganizacion, Redisefio y Modernizacion

de Redes y Programa de Saneamiento Fiscal y Financiero- PTRRM
Cifras en Millones de pesos

Variacion Porcentual
Programa Red 2024 2025 2026 2027 2425 25-26 26-27
CODPROGRED: INFRAESTRUCTURA FISICA 24,362 140 15.540 4.050 99% | 11000% | -74%

Fuente: Formulario PTRRMR-PFTS 2024-2027 - Anélisis DPSyAP- MSPS

Tabla 33 ESE Beneficiarias recursos de Inversion en el Mejoramiento de la Infraestructura Hospitalaria
Cifras en Millones de pesos

Nombre ESE 2024 2025 2026 2027
ESE HOSPITAL LA MISERICORDIA DE CALARCA CAB Barcelona 1.566 9 999 260
ESE HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL CAB La India 1.443 8 920 240
ESE HOSPITAL SAGRADO CORAZON DE JESUS DE QUIMBAYA 13.108 75 8.362 2179
ESE HOSPITALSAN VICENTE DE PAUL SALENTO 8.244 47 5.259 1.371
Total general 24.362 140 15.540 4.050

Fuente: Formulario PTRRMR-PFTS 2024-2027 - Analisis DPSyAP- MSPS

“(..)

Cabe destacar que en el formulario No. 4 - Usos por Componente del Anexo Técnico 1 del Plan Financiero
Territorial de Salud, en el campo 28 correspondiente a Ofros Gastos de inversion, para la vigencia 2027 se
registra un incremento notorio sobre la curva de los afios anteriores por valor de $3.042.800.000; esto obedece
a que segun lo proyectado en la [Matriz Plurianual de inversiones, en dicha vigencia se espera que el
Departamento perciba recursos por valor de $3.000.000.000 correspondientes al Sistema General de Regalias,
los cuales se pretenden destinar para adecuar los Hospitales de la red publica con el objetivo de fortalecer las
capacidades en la atencion y prestacion delos servicios de salud a la comunidad.

()"

Lo anterior, es consistente con lo registrado en el Formulario No. 4 “Reporte Uso por Componente”, igualmente
presenta coincidencia frente a la informacion registrada en el formulario No. 5 “Reporte Programa Red”, en relacion

con la inversién por cada ESE.

No obstante, no se identifica registro de informacion para el tema especifico correspondiente a recursos para la
inversion en el mejoramiento de la dotacion de la red publica de Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud.

4.6.2.4 Recursos para Inversion en Telesalud

En relacion con Telesalud, la entidad territorial no reporta recursos para esta inversién en los formularios del PFTS
2024-2027, ni tampoco en el documento técnico.

4.6.2.5 Recursos para Inversion en el Mejoramiento en la Gestion

En relacidén con Mejoramiento en la Gestion, la entidad territorial no relaciona inversién de recursos, para este fin.

4.7 Deuda Entidad Territorial

471 Comportamiento general de deudas



En las tablas 34 y 35, se muestra el comportamiento de las deudas del Departamento del Quindio, segun la
informacién reportada en el Formulario “Reporte Deudas” para el periodo evaluado.

Como se observa en la tabla 31, al cierre de la vigencia 2023, la entidad territorial reporta una deuda total por valor
de $20.405 millones, la cual estima sanear durante el periodo evaluado, donde el mayor saneamiento se dara al cierre
de la vigencia 2024. El comportamiento de las deudas por cada uno de los conceptos de atenciones de salud
prestados, el siguiente.

Deuda de Esfuerzo propio de Régimen Subsidiado, el departamento cerro la vigencia 2023, con una deuda
por valor de $2.944 millones, la cual corresponde a los recursos de esfuerzo propio CSF a cargo del
departamento liquidados segun la Liquidacion Mensual de Afiliados — LMA vigencia 2023, sobre los cuales se
menciona en el documento técnico, que no fueron incorporarlos presupuestalmente en la vigencia 2023,
quedando incorporados y ejecutados en la vigencia 2024.

Deuda por concepto de Atenciones de servicios de salud a la poblacion pobre no afiliada - PPNA, se cierra
la vigencia 2023 con una deuda por valor de $7.143 millones, la cual se estima sanear el 10% equivalente a
$708 millones en la vigencia 2024 y el 30% equivalente a $2.145 millones, es el valor que se estima sanear en
cada una de las vigencias 2025 a 2027.

Deuda por concepto de los Servicios y tecnologias no financiados con cargo a la UPC del Régimen
Subsidiado, al cierre de la vigencia 2023 se reporta una deuda por valor de $1.644, la cual, se estima sanear
en la vigencia 2024, deuda que coincide con el valor informado en el documento técnico.

Deuda por Atenciones de servicios de urgencia a la poblaciéon migrante no afiliada, al cierre de la vigencia
2023, se muestra una deuda acumulada por valor de $8.675 millones, pasivo que se estima sanear, el 12%
equivalente a $1.000 millones en el 2024 y en las vigencias 2025, 2026 y 2026, se proyecta sanear el 29%
equivalente a $2.558 millones, en cada una de las vigencias.

Tabla 34 Comportamiento Deudas
Cifras Millones de pesos

Vigencia Concepto Saldo Inicia! Deudaen | Saneamiento Saldo

el periodo Deuda Deuda
2023 30. Esfuerzo propio Régimen Subsi- 2.944 0 2.944
2024 diado 2.944 2.944 0
2023 7.143 0 7.143
2024 . - 7.143 708 6.435
2026 4.290 2145 2.145
2027 2.145 2145 0
2023 8.675 8.675
2024 32. Atenciones de servicios de urgencia 8675 1.000 7.675
2025 a I.a poblacién migrante no afiliada 7.675 2558 5117
2026 5117 2.558 2.559
2027 2.558 2.558 0
2023 33. Servicios y tecnologias no financia- 1.644 0 1.644
2024 dos con cargo a la UPC del Régimen 0

Subsidiado 1.644 1.644

Fuente: Formulario Reporte de Deudas PTFS -Analisis DFS-MSPS



Tabla 35 Resumen Comportamiento Deudas

Cifras en Millones de pesos

Vigencia sl In|0|a! Lt Deuda Saneada Saldo Deuda Variacion %
en el periodo
2023 20.405 0 20.405 0%
2024 20.405 6.296 14.109 -31%
2025 14.109 4.703 9.406 -33%
2026 9.406 4.703 4.703 -50%
2027 4.703 4.703 0 -100%

Fuente: Elaboracion MSPS-DFS a partir del PFTS reportado por la entidad territorial

Ahora, en la tabla 36, se muestra de manera detallada las fuentes que va a destinar la entidad territorial para el pago
de la deuda durante el periodo evaluado, donde se reporta ingresos por un valor total de $36.530 millones,
evidenciando que se registran ingresos superiores por valor de $16.125 millones con relacion al valor del saneamiento
de la deuda que se muestra en el Formulario “Reporte Deuda”y detallado en las tablas 30y 31, por valor de $20.405
millones.

Diferencia que se identifica corresponde a la deuda por | concepto de Servicios y tecnologias no financiados con
cargo a la UPC del Régimen Subsidiado, ya que segun el “Reporte deudas” se muestra que el valor de la deuda es
de $1.644 millones, mientras que el valor total registrado por el mismo concepto en el Formulario “Usos por
Componente” es de $16.193 millones.

En la vigencia 2023, se reportan ingresos que se destinaron al saneamiento de la deuda por valor de $6.033 millones,
incluye unos Excedentes de Rentas Cedidas por valor de $1.307 millones; al verificar la informacion reportada por la
entidad territorial segun la Resolucion 6348 de 2016, al cierre de la vigencia 2023 se reportd una ejecucion de
excedentes de rentas cedidas por valor de $769 millones utilizados en el pago de deudas por prestacion de servicios
en lo no cubierto con subsidio a la demanda, mientras que en el “Reporte deuda”, no se muestra ninguna deuda
saneada en dicha vigencia, evidenciando inconsistencias en la informacion.

En la vigencia 2024, segun la Resolucion 6348 de 2016, se reportan excedentes de rentas cedidas por valor de $2.169
millones para aplicar en el pago de deudas por prestacion de servicios en lo no cubierto con subsidio a la demanda,
ingresos que no se reportaron el PFTS.

Tabla 36 Fuentes destinadas al pago de deuda
Cifras en Millones de pesos

Componente 2023 024 | 2025 | 2026 | 2027 [ yariacionForcentual
81. SUBTOTAL DEUDAS 6.033 10.694 | 6.281 | 6.596 6.926 7% -41% 5% 5%
gi'raR:l”;zZ;Z:iféﬂzs destinadas | 4706 | 5211 | 5472 | 5745| 6032| 10% | 5% | 5% | 5%
89. Excedentes de Rentas Cedidas 1.307 0 0 0 0 1000/; -
91. Otros Recursos 0 5.483 810 851 893 | - -85% 5% 5%

Fuente: Formulario Rentas Territoriales y Otras Fuentes PTFS -Andlisis DFS-MSPS

Asi mismo, en la tabla 37 se detalla el concepto que gener6 la deuda en las vigencias del periodo evaluado, donde se
observa que segun el Formulario “Usos por Componente”; el costo de la deuda reportado para las vigencias 2024 a
2027, es consistente con el valor de los ingresos reportados en dichas vigencias destinados al saneamiento de la
deuda.



Tabla 37 Conceptos deudas generadas en el periodo evaluado
Cifras en Millones de pesos
Variacion Porcentual

Componente 2023 2024 | 2025 | 2026 2027 2324 | 2425 | 2526 | 26:27
29. SUBTOTAL DEUDAS 4.459 | 10.694 | 6.281| 6.596 6.926 | 140% | -41% 5% | 5%
30. Esfuerzo propio Régimen Subsidiado 0] 2944 0 0 0 - |-100% |- -
31. Atgr)Clones de servicios desaludala 0 708 | 2145 2145 2145| - 203% 0% | 0%
poblacién pobre no afiliada
32. Atenciones de servicios de urgencia a ol 1000] 2558| 2558 2558 | - 156% 0% | 0%

la poblacién migrante no afiliada

33. Servicios y tecnologias no financiados
con cargo a la UPC del Régimen Subsi- 4459 | 6.042| 1.578| 1.892 2.222 | 36% | -74% 20% | 17%
diado
Fuente: Formulario Usos por Componente PFTS 2024-2027 -Analisis DFS-MSPS

472 Comportamiento deudas poblaciéon migrante

Como ya se menciono, la deuda acumulada al cierre de la vigencia 2023, por concepto de Atenciones de servicios
de urgencia a la poblacion migrante no afiliada, segln el “Reporte Deudas”, es de $8.675 millones, deuda que se
estima sanear, el 12% equivalente a $1.000 millones en el 2024 y en las vigencias 2025, 2026 y 2026, el 29%
equivalente a $2.558 millones, en cada una de dichas vigencias.

Al respecto importante mencionar que mediante la Resolucion 1769 del 18 de septiembre de 2024, la nacion asignd
recursos a los departamentos y distritos certificados en salud que realizaron el reporte de informacién de que trata la
Resolucion 220 de 2024 modificada por la Resolucién 1058 de 2024, con corte a junio de 2024, con el prop6sito de
cofinanciar el pago de las facturas radicadas durante las vigencias 2020 a 2023 y el primer semestre de 2024, con
estado auditada, reconocida y pendiente de pago, por concepto de atenciones de urgencias prestadas a la poblacion
migrante no afiliada o en condicion irregular, para contribuir en el saneamiento de las deudas que las entidades
territoriales tienen en especial con la red publica de sus territorios, donde al Departamento del Quindio se asigna el
valor de $4.673 millones, recursos girados por la ADRES a las IPS en nombre de la entidad territorial.

Ahora, conforme al marco del articulo 3 de la Resolucién 220 de 2024 modificado por el articulo 1 de la Resolucién
1058 de 2024, el Departamento del Quindio, reportd el Anexo Técnico No. 1 denominado “Reporte de informacién de
facturacion por servicios de salud prestados a poblacion migrante no afiliada radicada, auditada, conciliada, pagada y
pendiente de pago” con corte a 30 de junio de 2024, donde se observa que él valor de la deuda a 31 de diciembre de
2023 es de $4.563 millones.

5. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

e El Departamento del Quindio presenta una proyeccién poblacional conservadora con el promedio de las
afiliaciones de los ultimos afios, la cual se considera adecuada para el calculo de la poblacion afiliada al
régimen subsidiado para el periodo 2024 — 2027.

Teniendo en cuenta lo anterior, en el calculo de la proyeccion de la poblacion afiliada al régimen subsidiado
bajo el mecanismo de la contribucién solidaria, esta cifra también puede ser objeto de modificaciones, pero
se considera que el ajuste no representaria una variacion o alteracion de los datos proyectados.

e Realizar un seguimiento continuo frente a las variaciones y efectuar los ajustes a que haya lugar, dado que
para el 2024, el departamento estimé cerrar la vigencia con un total de 274.699 personas afiliadas en el



régimen subsidiado, cifra que fue superada desde el mes de julio de 2024, con un total de 276.913 personas
afiliada.

Para el componente Subsidio a la Oferta, la informaciéon presentada en el documento técnico, por el
Departamento del Quindio guarda coherencia y es consistente con la informacién registrada en los diferentes
formularios del PFTS 2024-2027 y en las herramientas normativas empleadas para su validacion.

La entidad territorial no presenta informacién sobre ejecucion ni proyeccion de recursos para el Programa
Territorial de Reorganizacion, Redisefio y Modernizacién de las Redes de Empresas Sociales del Estado
(ESE), tampoco para el Plan de Saneamiento Fiscal y Financiero de las ESE; al respecto la Entidad Territorial
presenta texto justificativo en el documento técnico, mencionando que el Gobierno departamental no ha
definido las entidades beneficiarias de los recursos; sin embargo, no se relacionan alli valores especificos de
inversion para estos programas.

La informacion sobre recursos para Infraestructura Hospitalaria, presenta coherencia, entre lo registrado en
los formularios y la informacion presentada en el documento técnico del PFTS 2024-2027. Sin embargo, no
se identifica registro de recursos para la inversion en el mejoramiento de la dotacién de la red publica de
Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud.

La Entidad Territorial no presenta informacién sobre ejecucién ni proyeccion de recursos para inversién en
Telesalud y Mejoramiento en la Gestion; en este sentido, se recomienda al Departamento del Quindio,
realizar las acciones pertinentes de planeacion y programacion de inversidn para estos temas, que son
fundamentales para el fortalecimiento y mejora en la prestacion de los servicios de salud.

El Plan Financiero Territorial en Salud del Departamento del Quindio en lo correspondiente al componente
de Salud Publica se acogié a los lineamientos normativos vigentes para establecer las metas presupuestales,
teniendo en cuenta la relacion entre las fuentes y usos estimados para para las vigencias 2024-2027.

En el marco del PFTS presentado por el Departamento de Quindio, se precisa que la Entidad Territorial
efectud la aplicacion de la metodologia definida en la Resolucion 100 de 2024, que deroga la resolucion 1536
de 2015, a través de la cual se establecen las disposiciones sobre la Planeacion Integral para la Salud a
cargo de las entidades territoriales del orden Departamental, Distrital y Municipal, asi como las
responsabilidades de los actores del SGSSS- propendiendo por la garantia del derecho fundamental a la
Salud en los territorios, en el marco del Plan Decenal de Salud Publica 2022-2031 armonizado con el modelo
de salud preventivo y predictivo fundamentado en la Atencién Primaria en Salud.

Se recomienda a la Entidad Territorial el cumplimiento de las acciones y medidas propuestas en el Plan
Financiero Territorial de Salud 2024-2027 que buscan garantizar el acceso a la salud de todos los Quindianos.

Se recomienda la definicion, organizacion y participacion de los actores sectoriales, intersectoriales y
comunitarios que hacen parte de los ejes estratégicos y lineas operativas del PTS. Asi como articular el Plan
Territorial de Salud con el Plan Nacional de Desarrollo, el plan de desarrollo territorial, el PDSP, el modelo
SPP-APS y demas instrumentos de orden Nacional, Departamental, Distrital y Municipal.

Con respecto a la proyeccion de las rentas que financian los componentes de salud, se concluye que, el
Departamento del Quindio cumple con los porcentajes obligatorios de destinaciéon que debe darse a cada
una de las rentas en el Fondo Local de Salud excepto en los recursos del VA sobre licores, Vinos y Aperitivos,
donde el porcentaje estimado para el régimen subsidiado es inferior al 75% establecido en el articulo



1.3.1.8.7 del Decreto 1625 de 2016, adicionado por el articulo 1 del Decreto 719 de 2018; informacion que
debera ajustarse en la actualizacion del PFTS a presentar en la vigencia 2025.

La estimacion de las rentas cedidas para las vigencias 2024 a 2027, reportadas en el PFTS, estan articuladas
con lo indicado en el Marco Fiscal de Mediano Plazo.

Se evidencid que la informacion reportada en el PFTS para la vigencia 2023, presenta diferencias en algunos
conceptos de ingresos en relacién con el reporte CUIPO, diferencias que se identifica corresponde a
conceptos de ingresos registrados en CUIPO, pero sin la etiqueta Detalle Sectorial.

En cuanto a los recursos de Rentas Territoriales y Otras Fuentes reportados en el PFTS, que financiaron el
aseguramiento del régimen subsidiado en la vigencia 2023, se identifica una renta duplicada, aclarando que
sobre esta cifra no se realizan proyecciones que sobrestimen los ingresos de las vigencias 2024-2027.

Frente al costo total del Aseguramiento del Régimen Subsidiado, la entidad territorial no reporté el valor
correspondiente a la cofinanciacion del aseguramiento de los municipios de su jurisdiccion (SGP y PGN),
evidenciando diferencia entre las fuentes y el costo registrado para este componente, informacion que debera
ajustarse en la actualizacion del PFTS a presentar en la vigencia 2025.

Respecto a las fuentes de financiacién del componente Otros Gastos de Salud Funcionamiento e Inversion,
para la vigencia 2023, se reporta un ingreso superior al valor del gasto, aclarando que en las estimaciones
para las vigencias 2024 a 2027, la informacién es consistente, es decir, muestra una estructura financiera
equilibrada entre el ingreso y el gasto programado para este componente.

Con relacién al componente de la deuda, la entidad territorial proyecta destinar recursos propios para la
financiacion del total de la deuda durante el periodo evaluado, sin embargo en la deuda por concepto de
Servicios y tecnologias no financiados con cargo a la UPC del Régimen Subsidiado no incluidas en el Acuerdo
de Punto Final, para la vigencia 2023 se reporta un valor del costo de la deuda superior al valor de la deuda
saneada segun el “Reporte deuda”, evidenciando inconsistencias en la informacion, por lo que se requiere
que en la actualizacion del PFTS a presentar en la vigencia 2025 se realicen los ajustes correspondientes.

6. CONCEPTO GENERAL

Se concluye que el Departamento de Quindio, en términos generales, cumplié con la entrega del PFTS 2024 — 2027
de acuerdo con los términos de la Resolucion 2448 de 2023, en lo que corresponde a la entrega de los documentos
requeridos y el diligenciamiento de la informacion requerida a través del aplicativo dispuesto por el MSPS para tal fin.

Se emite Concepto de Viabilidad y se entrega a la Entidad Territorial una serie de recomendaciones, las cuales
deben ser incorporadas en la actualizacion del PFTS en las siguientes vigencias:

Atender cada una de las recomendaciones de las Direcciones del MSPS en cuanto al seguimiento a los procesos
de afiliacion, el seguimiento y evaluacion del PTRRM de la red y el seguimiento a la destinacién y ejecucion de
las rentas distritales, en cumplimiento de los porcentajes minimos por componente del Fondo Local de Salud,
segun aplique.

Registrar en el Anexo Documento Técnico del PFTS todos los supuestos definidos en el proceso de planeacién
para la proyeccién de afiliacién de la poblacion, las fuentes y los usos del Fondo Local de Salud y el saneamiento
de deudas, considerando el total agregado y los valores especificos por cada componente del fondo. Estos



supuestos deben ser consistentes con el resultado de planeacion integral por parte del Departamento en el Marco
Fiscal de Mediano Plano, el Plan Territorial de Salud y la implementacién del Plan Decenal de Salud Publica
2023-2031 y deben brindar completa claridad acerca de los ejercicios de planeacion y ejecucion realizados por la
Entidad Territorial y los desequilibrios entre Fuentes y Usos que se puedan presentar.

Validar que exista consistencia entre los valores de la Ejecucién Presupuestal, los reportes de la Categoria
CUIPO, las Ejecuciones Presupuestales propias, los Documentos de Distribucién SGP y la informacién registrada
en el PFTS. Esto es, asegurar que la informacién de recaudo de rentas, ejecucion de compromisos y saneamiento
de deudas sea consistente en todos los reportes suministrados para la presentacion del PFTS, en el agregado
total y por cada componente del Fondo de Salud, entregando en el Documento Técnico las aclaraciones que se
requieran respecto a esta consistencia en la informacion. En este mismo sentido, asegurar que las proyecciones
en cada aspecto del PFTS sean consistentes de una vigencia a otra.

Asegurar que cada componente del Fondo Local de Salud, y en general el resultado agregado, presente equilibrio
entre las fuentes de financiacion y los gastos proyectados en las actualizaciones de las siguientes vigencias. En
este sentido, también se recomienda realizar seguimiento periodico al cumplimiento de las metas de recaudo y
ejecucion de recursos y detallar, segun corresponda, los motivos que originan los desequilibrios en cada
componente.

Garantizar el correcto diligenciamiento del reporte de la categoria CUIPO, en cuanto al uso de la variable Detalle
Sectorial en cada uno de los formularios que componen este reporte. Asi mismo, se sugiere tener en cuenta que
a partir de la vigencia 2024 inicio la implementacién del nuevo Plan Decenal de Salud Publica 2023-2031 y en tal
sentido es aconsejable alinear la estructura de la ejecucion presupuestal del Fondo Local de Salud a los ejes
estratégicos y las lineas operativas definidas en la Resolucion 2367 de 2023. En este sentido, se recomienda,
adicionalmente, que la Entidad Territorial valide la estructura de su Ejecucion Presupuestal de manera que en
este se pueda evidenciar los resultados por componentes del Fondo de Salud.

Fortalecer la programacién y registro de los recursos de inversion en el marco del Programa Territorial de
Reorganizacion Redisefio y Modernizacién de la Red de ESE - PTRRMR, entre otros; fortalecimiento capacidad
instalada (Dotacién Hospitalaria); Mejoramiento Gestion y Telesalud.

Bogota D.C., 7 de mayo de 2025
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Anexo 2. Agrupacion conceptos Rentas Cedidas

Renta Nombre Concepto Agrupado Concepto FUT
3.1 Impuesto al consumo de. cervezas nacional (8 puntos Impuesto al consumo de cervezas (nacional y extranjero) | FSI.A.1.17.1
porcentuales de la tarifa aplicable)
3.2 Impuesto al consumo dg cervezas extranjera (8 puntos Impuesto al consumo de cervezas (nacional y extranjero) | FSI.A.1.17.2
porcentuales de la tarifa aplicable)
4.1 Ad‘ valorem del impuesto al cigarrillos - ley 1819 de 2016 Ad valprem del impuesto a cigarrillos (nacional y FSIA 11822
extranjero extranjero)
4.2 Ad valorem del impuesto al cigarrillos - ley 1819 de 2016 Ad valprem del impuesto a cigarrillos (nacional y FSIA1182.1
nacional extranjero) A1 102,
4..3 Cgmponente especifico del impuesto al consumo de Qomppnente especifico del impuesto al consumo de FSIA1184
cigarrillos y tabaco elaborado - Ley 1819 de 2016 cigarrillos y tabaco elaborado - Ley 1819 de 2016
51 Impuesto al consumo de licores, vinos, aperitivos y similares Irlnp.uesto al consumo de Iic_ores, vinos, aperitivos y FSIA114229
extranjero similares (nacional y extranjero)
52 .Impuesto al consumo de licores, vinos, aperitivos y similares Irlnp.uesto al consumo de Iicpres, vinos, aperitivos y FSIA1.1422 1
nacional similares (nacional y extranjero)
5.3 IVA sobre licores, vinos, aperitivos y similares (cedido alos | IVA sobre licores, vinos, aperitivos y similares (cedido a FSIA1153
departamentos) los departamentos)
5.5 Monopolio alcohol potable nacional Monopolio alcohol potable nacional FSILA2.7.2.15

5.6 Monopolio de licores destilados extranjero

Monopolio de licores destilados (nacional y extranjero)

FSLA2.7.213.2.1.2

5.7 Monopolio de licores destilados nacional

Monopolio de licores destilados (nacional y extranjero)

FSI.A2.7.21.3.2.11

6.1 2 Impuestos de loterias foraneas Impuestos de loterias foraneas FSI.A.1.12
6.10 Premios no reclamados caducos o prescritos (transferidos | Premios no reclamados caducos o prescritos FSIA274
por Coljuegos) (transferidos por Coljuegos) e
6.11 Impuestos sobre premios de loteria Impuestos sobre premios de loteria FSILA.1.11
6.3 Loterias tradicionales - operadas por terceros (Derechos de | Loterias tradicionales - operadas por terceros (Derechos FSIA21.11.2
explotacion) de explotacion) e
6.5 Operacion de juegos promocionales locales Operacion de juegos promocionales locales FSILA2.1.114
6.6 Derechos de explotacion de juego de apuestas permanentes | Derechos de explotacion de juego de apuestas FSIA21113
o0 chance permanentes o chance T
6.7 Recursos transferidos por Coljuegos - Juegos novedosos Recgrsos transferidos por Coljuegos (novedosos y FSI.A2.1.11.8
localizados)
6.8 Recursos transferidos por Coljuegos - Juegos localizados Reaursos transferidos por Coljuegos (novedosos y FSILA26.214

localizados)
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Anexo 3. Agrupacion conceptos Otras Fuentes

Concepto Original

Concepto Agrupado

5.2. Caja de Compensacion Familiar CCF

Caja de Compensacion Familiar CCF

35. Ingresos Corrientes de Libre destinacion

Ingresos corrientes de libre destinacion

48. Ingresos Corrientes de libre destinacion

Ingresos corrientes de libre destinacion

4.2. Ingresos corrientes de libre destinacion

Ingresos corrientes de libre destinacion

46. Otros recursos

Otros Recursos

5.4. Otros Recursos - Distritos y Municipios

Otros Recursos

36. Otros Recursos

Otros Recursos

56. Otros recursos

Otros Recursos

32. Otros Recursos Destinados a Salud Publica

Otros Recursos

17. Otros Recursos

Otros Recursos

4.3. Otros Recursos

Otros Recursos

5.5. PGN Y ADRES

PGN Y ADRES

4.4. PGN Y ADRES

PGN Y ADRES

49. Recursos Nacion

Recursos Nacion

44. Recursos Nacion

Recursos Nacion

50. Recursos de cooperacion nacional o internacional

Recursos de cooperacidn nacional o internacional

27. Recursos Propios

Recursos Propios

5.3. Recursos transferidos por Coljuegos

Recursos transferidos por Coljuegos

26. Sistema General de Regalias

Sistema General de Regalias

43. Sistema General de Regalias

Sistema General de Regalias

7. SGP Prestacion de Servicios en lo no cubierto con subsidios a la demanda

SGP Prestacién de Servicios no cubierto con subsidios a la demanda

5.1. Sistema General de Participacion - SGP Régimen Subsidiado

SGP Régimen Subsidiado

4.1. Sistema General de Participacion - SGP Régimen Subsidiado

SGP Régimen Subsidiado

19. Sistema General de Participacion - SGP Salud Publica

SGP Salud Publica

9. SGP - Subsidio oferta Departamental o Distrital (Art. 233 Ley 1955/2019)

Subsidio a la Oferta

8. SGP - Subsidio a la Oferta — Dptos. Especiales (Decreto 762 de 2017)

Subsidio a la Oferta

24. Otras Transferencias Nacionales Transferencias
21. Transferencias Nacionales ETV Transferencias
22. Transferencias Nacionales TBC Transferencias
23. Transferencias Nacionales de enfermedad de Hansen Transferencias

39. Recursos del Balance para Inversién

Recursos del Balance para Inversién

54. Excedentes de Rentas Cedidas

Excedentes de Rentas Cedidas

30. Recursos del Balance del SGP de Salud Publica

Recursos del Balance del SGP de Salud Publica

31. Recursos del Balance diferentes al SGP de Salud Publica

Recursos del Balance diferentes al SGP de Salud Publica

52. Excedentes del SGP de Prestacion de Servicios

Excedentes del SGP de Prestacion de Servicios

25. Ingresos Venta de Servicios Laboratorio de Salud Publica

Ingresos Venta de Servicios Laboratorio de Salud Publica

15. Excedentes de Rentas Cedidas

Excedentes de Rentas Cedidas

10. Recursos asignados por la Nacion para la Atencion de Urgencias de la
poblacién migrante no afiliada

Recursos asignados por la Nacion para la Atencién de Urgencias de la
poblacién migrante no afiliada

20. Rendimientos Financieros del SGP Salud Publica

Rendimientos Financieros del SGP Salud Publica

13. Excedentes del SGP de Prestacion de Servicios

Excedentes del SGP de Prestacion de Servicios

11. Recursos destinados por la ET para el pago de los servicios que se
presten por concepto de urgencias a la poblacién migrante no afiliada.

Recursos destinados por la ET para el pago de los servicios que se
presten por concepto de urgencias a la poblacién migrante no afiliada.

40. Excedentes de la Cuenta Maestra del Régimen Subsidiado

Excedentes de la Cuenta Maestra del Régimen Subsidiado

51. Excedentes de la Cuenta Maestra del Régimen Subsidiado

Excedentes de la Cuenta Maestra del Régimen Subsidiado

41.Recursos de los Excedentes y Saldos no Comprometidos del SGP de
Prestacion de Servicios

Recursos de los Excedentes y Saldos no Comprometidos del SGP de
Prestacion de Servicios

45. Recursos Lotto en Linea (Decreto 728 de 2013)

Recursos Lotto en Linea (Decreto 728 de 2013)

12. Excedentes de la Cuenta Maestra del Régimen Subsidiado

Excedentes de la Cuenta Maestra del Régimen Subsidiado

55. Excedentes de Transferencias del Fosyga

Excedentes de Transferencias del Fosyga

14. Excedentes del SGP de Salud Publica

Excedentes del SGP de Salud Publica

29. Excedentes de la Cuenta Maestra de Salud Publica

Excedentes de la Cuenta Maestra de Salud PUblica

28. Excedentes de la Cuenta Maestra del Régimen Subsidiado

Excedentes de la Cuenta Maestra del Régimen Subsidiado

53. Excedentes del SGP de Salud Publica

Excedentes del SGP de Salud Publica

16. Excedentes de Transferencias del Fosyga

Excedentes de Transferencias del Fosyga

42. Excedentes de Rentas Cedidas

Excedentes de Rentas Cedidas




