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Glosario

AC: Archivo de consulta

AF: Archivo de transacciones

AH: Archivo de hospitalizacion

AP: Archivo de procedimientos

AM: Archivo de medicamentos

AN: Archivo de recién nacidos

AT: Archivo de otros servicios

AU: Archivo de urgencias con observacion

CT: Archivo de control

EPS: Empresas Responsables de Pago

IPS: Institucion Prestadora de Servicios de Salud.

PBS: Plan Obligatorio de Salud.

DLC: Direccion Local de Salud

RIPS: Registro Individual de Prestacién de Servicios de Salud
S.1.1.S: Sistema Integral de Informacion en Salud.

SIS: Subsistema de Informacién en Salud

SISPRO: Sistema Integral de Informacion de la Proteccidén Social.
SOGCS: Sistema Obligatorio de Garantia de la Calidad en Salud.
SGSSS: Sistema General de Seguridad Social en Salud.
SSSYPSA: Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioquia

US: Archivo de usuarios de los servicios de salud
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1. Resumen

Este trabajo de grado se centré en la calidad de los Registros Individuales de
Prestacion de Servicios de Salud (RIPS) en los municipios de Narifio, Argelia y Sonsén
durante el afio 2022 reportados a la Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social
de Antioquia. La recopilacion de datos mensuales no solo permitié evaluar y validar la
cantidad de registros, sino también la precision y consistencia de la informacion,

elementos cruciales para la toma de decisiones en el ambito de la salud publica.

La variabilidad observada en los registros mensuales puede reflejar tanto la
demanda de servicios como la calidad de la recoleccion de datos en cada municipio.
Identificar inconsistencias o faltantes en los registros es esencial para mejorar la

atencién médica y optimizar los recursos disponibles.

Este trabajo de grado proporcioné un desglose detallado de los RIPS por mes y
municipio, asi como un analisis de los tipos de archivo reportados, o que permitio
evaluar la efectividad de los sistemas de informacion y la calidad de los datos sanitarios.
La mejora en la calidad de los datos es fundamental para garantizar una atencién de
salud mas efectiva y adaptada a las necesidades de la poblacion.

Palabras clave: Registros Individuales de Prestacion de Servicios de Salud (RIPS),
Calidad de datos, Sistemas de informacion en salud, Consistencia de la informacion,
Precisién de datos, Atencién médica, Salud publica, Municipios de Narifio, Argelia,
Sonson, Evaluacion de datos sanitarios, Gestion de la informacion sanitaria, Andlisis de

registros sanitarios, Variabilidad de datos en salud
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2. Introduccién

El presente trabajo de grado abordd la gestion y la calidad del dato de los
Registros Individuales de Prestacion de Servicios de Salud (RIPS) en tres municipios:
Narifio, Argelia y Sonsén durante el afio 2022. A lo largo de ese afio, se recopilé y
clasificé los datos mensuales, lo que permitié observar no solo la cantidad de registros,
sino también la distribucion porcentual de cada municipio en el total general. Este
estudio proporciona una vision integral de la calidad del dato del uso de servicios de
salud en estas areas, destacando patrones de atencion y necesidades especificas de

la poblacion.

Durante el afio 2022, Narifio, Argelia y Sonsén presentaron variaciones en la
cantidad de RIPS, con picos en ciertos meses que reflejan la demanda de servicios
como consultas, hospitalizacién, medicamentos y procedimientos médicos. Estos datos
son cruciales para la planificaciébn y mejora de la atencién en salud, permitiendo a las
autoridades identificar areas de oportunidad y ajustar politicas publicas en funcion de

las necesidades detectadas.

A continuacion, se presenta un desglose detallado de los RIPS por mes y por
municipio, asi como un analisis de los tipos de archivo mas reportados a la SSSA, lo

gue facilité una comprension mas profunda de la situacion sanitaria en cada localidad.
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3. Planteamiento del problema

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) define Sistema de Informacion en
Salud- SIS como: “mecanismo de recoleccion, procesamiento, analisis y trasmision de
la informacion necesaria para organizar y operar los servicios de salud y también para

la investigacion y la docencia” (1).

La falta de calidad de los datos es uno de los principales problemas a los que se
enfrentan los responsables de los sistemas de informacion en el sector de la salud a
nivel mundial, pues representa claramente uno de los problemas "ocultos" méas graves

y persistentes para la toma de decisiones dentro de los sistemas de salud (2).

A nivel internacional, dieciocho paises de la Organizacion para la Cooperacién y
el Desarrollo Econdémicos- OCDE informaron haber experimentado desafios para
desarrollar uno o mas de sus principales conjuntos de datos nacionales de salud. Estos
incluian limitaciones en la calidad de los datos utilizados para construir los conjuntos de
datos, como limites en el contenido y la calidad de las reclamaciones de seguros;
brechas en la cobertura de la poblacién; falta de identificadores Unicos de pacientes;
exclusion de servicios no reembolsados; problemas de codificacion de datos; falta de
registros digitalizados; falta de oportunidad de los datos; disminucion de las tasas de
respuesta de la encuesta; y rupturas en series temporales. También hubo desafios
relacionados con las politicas y la gobernanza de datos, como restricciones en el
analisis; altos costos de acceso a los datos; falta de recursos para el desarrollo de
conjuntos de datos; y barreras a los enlaces de conjuntos de datos, y al intercambio de

datos dentro de un pais (3).

La puntualidad es un problema, al igual que la falta de mecanismos de control de
calidad y sanciones por datos de mala calidad (Bélgica). En los Paises Bajos, los datos
de atencidn médica de los especialistas médicos en hospitales y entornos ambulatorios
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no son oportunos debido a un gran retraso en los datos de facturacion y el sistema de
codificacion utilizado por estos proveedores es dificil de analizar. Hay sectores de
atencion de la salud (incluida la atencion general de la salud mental, la atencién a largo
plazo y la atencion de la salud para nifios y jévenes) donde los conjuntos de datos no
estan disponibles, estdn incompletos o carecen de diagnostico. La cobertura del
diagndstico en el registro de visitas de atencion primaria de salud y la cobertura del
diagndstico secundario en los datos hospitalarios son problemas de calidad de los datos
en Finlandia. Hay preocupaciones en Alemania sobre la calidad de la informacién sobre
la causa de muerte en los datos de mortalidad (3).

En Colombia persisten las desigualdades en diferentes ambitos y las brechas
entre regiones, entre areas rurales y urbanas y las de género, entre otras. Un examen
detallado de los resultados muestra que, en regiones como Choco, Cauca y La Guajira,
la tasa de pobreza sigue estando por encima del 50%, principalmente en la poblacién
rural. Las desigualdades entre las éareas rurales y las urbanas se perciben en
indicadores como la mortalidad materna (95 por 100.000 nacidos vivos en el campo
frente a 46 en las ciudades). En cuanto al género, la tasa de desempleo es el doble en

mujeres que en hombres 24 (4).

Después de dos décadas de implementacion del Sistema de Seguridad Social en
Salud (SGSSS), aun no se alcanza la meta de universalizacion de la cobertura. Aunque
en un primer momento se observo un incremento progresivo en el porcentaje de
poblacién afiliada al sistema (lo cual no implica acceso real a los servicios de salud), el
porcentaje de algo mas del 90% alcanzado no muestra incrementos relevantes desde

hace varios afos y ha sido mas significativo en el régimen subsidiado (8).

Estos y otros problemas estructurales de nuestro sistema de salud tienen como
origen el modelo implementado por el SGSSS, el cual se sustenta en un modelo de
mercado regulado para el aseguramiento en salud, lo que posibilitd la entrada de

proveedores privados de servicios individuales (bienes privados), separando, asi, la
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gestion sanitaria individual de la colectiva (bienes publicos), la cual recae en manos del
Estado (9).

La reciente formulacién de una Politica Nacional de Salud Publica proyectada a
un mediano plazo también implica un reto, dada la limitada capacidad técnica de los
territorios para la gestion de la salud publica y la ejecucion presupuestal de los recursos

destinados para tal fin (13).

Colombia presenta hoy un perfil epidemiol6gico producto de la transicién
demografica, dominado por las enfermedades crénicas no transmisibles, las cuales
pasaron de representar el 76 % de la carga total de enfermedad en el 2005, al 83 % en
el 2010.

En Colombia actualmente se realizan requerimientos de informacion a las
instituciones prestadoras de servicios de salud de manera indiscriminada sin tener en
cuenta otras fuentes de informacion disponibles (solicitando datos similares en multiples
reportes), generando relaciones redundantes entre datos, lo cual multiplica los
esfuerzos administrativos y financieros de las instituciones de salud para dar
cumplimiento a todos los requerimientos de entes de control o intereses superiores, por
tanto se hace necesario revisar, planear y verificar fuentes de informacién disponibles
antes de solicitar nuevos reportes, es decir, planear mecanismos regulatorios para la
solicitud de informacion a las instituciones de salud, dado el desgaste administrativo que
representan de manera permanente sin que eso refleje un mejoramiento de los servicios
de salud, se debe reevaluar la esencia de los servicios de salud y en funcion de ello
optimizar sus recursos para el mejoramiento en la prestacion de servicios. Se debe tener
claro, que ante cualquier requerimiento se sacrifica talento humano y recursos

financieros para poder cumplir y no ser castigados con sanciones (18).

Hablando acerca de la calidad de la informacion, hay que decir que la mayoria

de los datos obtenidos por los diferentes sistemas de informacion en salud en Colombia
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carecen de mecanismos para asegurar la calidad de estos, si recolectamos datos con
débiles procesos de control de calidad, podriamos estar incurriendo en el uso limitado
de los mismos y en la toma de decisiones en salud poco precisas. Se requieren con
urgencia procesos de estandarizacion de recoleccion y control de calidad (4).

Los Registros Individuales de Prestacion de Servicios de Salud - RIPS son una
de las herramientas de recoleccion de informacion que podria utilizarse ampliamente
para fortalecer la gestion de recursos y la vigilancia en salud publica en cada institucion
de salud y en las entidades territoriales; pero por lo general los profesionales de la salud
no conocen la utilidad de los RIPS y los datos recolectados son poco utilizados para
producir informacion que brinde soporte a las intervenciones en salud (7). Existe de igual
manera una subultilizacién a nivel municipal y la percepcion de una pobre calidad en el
diligenciamiento de estos registros (7), por parte de las entidades territoriales
encargadas de validar y reportar los RIPS al Ministerio de Salud y Proteccién que para
el caso de este trabajo de investigacion sera la Secretaria Seccional de Salud y

Proteccion Social de Antioquia- SSSA.

Una informacion confiable, es uno de los principales requisitos para la adecuada
formulacién de politicas en salud publica. En Colombia, el Ministerio de Salud y
Proteccién Social, dispone de la informacion de usuarios y servicios de salud de manera
periodica, de acuerdo con las estructuras y especificaciones definidas en la
normatividad a través de los RIPS (18). La confianza en estos datos electrénicos, asi
como en los profesionales clinicos para la codificacién, tiene un impacto positivo en la
puntualidad de los datos dentro de conjuntos de datos nacionales clave. Los datos que
estan disponibles en tiempo real o casi real abren la posibilidad de monitorear la calidad
y el desempefio de la atencion médica a tiempo para detectar y abordar los problemas
a medida que surgen, incluida una deteccién y respuesta rapidas a los eventos adversos
(29).
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Los problemas de calidad de datos en bases de datos relacionales como es el
caso de los RIPS se pueden tratar en cuatro niveles de granularidad: varias fuentes de
datos, varias relaciones (tablas), una simple relacion, y nivel de atributo/tupla. En esta
clasificacion de problemas, los autores no incluyen datos multimedia (20).

Este tipo de problemas se pueden dar en los siguientes elementos:

i) un atributo de una tupla:
Valores perdidos, por ejemplo, cuando falta un valor en un atributo en cuya
definicion se establecié como no nulo. Este tipo de problema tiene que ver con

la dimension de la completitud

La Violacién de sintaxis, cuando por ejemplo se establece una expresion
regular para el formato de un atributo de correo electrénico de la forma
usuario@subdominio.dominio y se almacena "ismael@uclm". Este tipo de

problema tiene que ver con la dimensién de la precision sintactica (21).

Valores incorrectos, por ejemplo, cuando en una base de datos se tiene el
atributo nombre autor, y se sabe que es <Mario Piattini>, aparece <Mariano
Piattini>. Este  tipo de problema tiene que ver con la dimension de la

precision semantica (21)

Violacién de dominio, por ejemplo, cuando para el atributo NumeroOrden
aparece el valor -5 (en una secuencia de orden, no deben aparecer valores

negativos).

Violacién de las restricciones, por ejemplo, cuando se establecen que para
poder registrarse en una web hace falta ser mayor de edad y no se verifica que
(EdadActual >=18).
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Subcadena con contenido invalido para el tipo de dato, se corresponderia con
un tipo de violaciéon de dominio, por ejemplo, cuando al almacenar el cédigo

postal, se almacenard también el nombre de la localidad (21).

Error de Deletreo, es un tipo de error especifico que se corresponderia con
una violacion de sintaxis cuando hay una variacion de una letra en el valor del

atributo. Por ejemplo, cuando se almacena <Ismeal> por <lsmael>.

Valores imprecisos, es un tipo de error especifico cuando no es posible
interpretar un valor sustitutivo que se da. Por ejemplo, cuando se
especifica <ISO>, y no se sabe si se corresponde con <lInternational

Organization for Standardization> o con <Inspection of Supplies>.

i) un atributo en muchas tuplas (a nivel de columna);

Violacion de valor Unico. Ocurre cuando por ejemplo dos personas diferentes

se almacenan teniendo el mismo Documento de identificacion.

Existencia de sin6nimos. Este problema aparece cuando aparecen como
valores del atributo palabras que son consideradas como sindénimas. Por
ejemplo, cuando para el atributo Profesion en una tupla aparece <Profesor>y
en otras aparece <Maestro> (21). Violacion de restricciones, que afecten a

varias tuplas

iii) varios atributos a nivel de una tupla (a nivel de Fila).

Tupla semivacia. Ocurre cuando no todos los atributos de una tupla tienen
valores. Para considerar que una tupla puede seguir siendo valida se puede
identificar un valor umbral del nimero de atributos que no deben ser nulos

(e.g. 60%), o incluso, en funcion de la importancia de los atributos, dar un
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peso especifico a cada uno de los atributos a la hora de computar la validez

de la tupla con respecto al valor umbral (21).

Violacion de dependencia funcional. Supéngase una Tabla No.que contenga
los atributos, CédigoPostal y Ciudad, de los que se sabe que CdédigoPostal
determina Ciudad. Se produce una violacion de dependencia funcional
cuando en la Tabla No. aparecen para una tupla CodigoPostal=13071
y Ciudad= <Ciudad Real>y CaddigoPostal> 13071 y Ciudad= <Madrid>.

Violacién de restricciones de dominio. Este tipo de violacién puede ocurrir
cuando se define el valor de un atributo en funcién de otro(s) dentro de la
misma tupla  segun las restricciones del dominio, pero luego el valor que
se inserta no est4 calculado segun esas reglas. Por ejemplo, cuando en una
relacion (NumeroUnidades, PrecioUnitario, TotalPrecio) existe una cantidad
gue se llama TotalPrecio que se calcula como NumeroUnidades *
PrecioUnitario y a la hora de insertar una tupla se inserta como (4, 30, 150)
(21).

También existen problemas a nivel de relacion, como tuplas
aproximadamente duplicadas, tuplas inconsistentemente duplicadas; no menos
importante existen los problemas a nivel de varias relaciones como violaciones
de integridad referencial, referencias incorrectas, heterogeneidad de sintaxis,
bucles entre duplas autoreferenciadas. Por ultimo, se evidencian los problemas
a nivel de multiples fuentes donde se identifican asuntos de heterogeneidad de
sintaxis, heterogeneidad de unidad de medida, heterogeneidad de presentacion,
existencia de sinbénimos, tuplas aproximadamente duplicadas, tuplas

inconsistentemente duplicadas y violaciones de restriccion de dominio (21).

En los municipios objeto de esta investigacion y segun fuentes

bibliograficas consultadas, no existe un antecedente sobre un estudio o
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investigacion de la calidad de datos en los RIPS de la manera como se plantea
en esta investigacion, existe un vacio de conocimiento sobre la calidad del dato
en general en los registros de servicios de salud que se prestan en estos
municipios, por tanto, esta seria la primera en darse respecto al tema a tratarse
y traeria beneficios muy importantes, uno de ellos es el fortalecimiento en sus
procesos de reporte de informacion teniendo un mayor control y manejo de los
datos de los servicios de salud prestados en sus municipios, también ayudaria a
mejorar los insumos con los que se manejan los datos desde el ambito
departamental y nacional y se tendria un mejor panorama de la situacién en salud
de estos municipios en los diferentes aspectos de la salud publica gestionandose

de mejor manera los recursos.

Segun la SSSYPSA, en su Subsecretaria de Planeacion para la Atencion
en Salud, area responsable de la validacién de los RIPS municipales, se ha visto
una dificultad con el municipio de Sonsén, respecto a la prontitud de sus reportes
RIPS durante los afios 2021 y 2022, han tenido demoras de meses en el reporte
de sus RIPS, situacion que podria perjudicar su certificacién en salud anual. En
el caso del municipio de Argelia, actualmente no se encuentra certificado en
salud, una causa a considerar son los reportes RIPS que podria estar
perjudicando su puntuacion para lograr la certificacion; en el caso del municipio
de Narifio, aunque se encuentra certificado en Salud, un analisis de la calidad del
dato de RIPS ayudaria a mejorar diferentes procesos en salud que ya de por si
este municipio tiene retos importantes en este ambito, especialmente porque el
unico Hospital de la localidad cuenta con deficiencias estructurales que
actualmente la SSSA se encuentra evaluando para realizar las mejoras
respectivas, esto podria estar afectando la atencién en salud de sus habitantes
ya que se podrian estar desplazando hacia el municipio de Sonson donde hay

una mayor capacidad instalada.
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Al seleccionar los municipios de Argelia y Narifio, es porque estos
comparten una idiosincrasia histérica con el municipio de Sonson, su poblacién
es similar y en el pasado pertenecieron al municipio de Sons6n como
corregimientos y actualmente los habitantes de estas 2 localidades estarian
acudiendo por la cercania geogréafica al municipio de Sonsén para recibir una
mejor atencion en salud lo que representa una problematica en la atencion en

salud.

Con todo lo anteriormente descrito, surge la siguiente pregunta problematizadora

para el desarrollo de este trabajo de investigacion:

¢,Cuales son las caracteristicas de calidad de datos de los Registros Individuales de
Prestacion de Servicios de Salud — RIPS reportados por municipios de Argelia, Narifio
y Sonson a la Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioquia durante
el afio 20227?
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4. Justificacion

La generacion de informacion util para la evaluacion del desempefio de los
servicios de salud es muy importante y que esta evaluacion contemple los intereses de
todas las partes involucradas. El desempefio de los servicios de salud se esta evaluando
a partir del principio de eficiencia como fin en si mismo, y no como medio para el
bienestar. De ahi la importancia de definir el uso del término “utilidad”, pues en la

actualidad parece responder exclusivamente a su acepcion financiera y no a la social.

La realizacion de este trabajo aporto al desarrollo de la tecnologia e intercambio
de experiencias y métodos para el manejo, interpretaciébn y comunicacion de la
informacion a los responsables de la salud publica (otros sectores, proveedores y
ciudadanos), Si bien existen avances en la informacién que se recolecta en el Sistema
Integral de Informacion de la Proteccién Social (SISPRO), este trabajo ayudo a que
reduzcan problemas en la documentacion sobre las variables de salud y otros &mbitos
necesarios para dar cuenta de los factores sociales determinantes a nivel territorial, asi
como en la oportunidad del suministro de la informacién, la concordancia entre las
diferentes fuentes oficiales y de estas con la realidad de los territorios, y en la

articulacion de los analisis de la situacion de salud departamentales y municipales (23).

Ahora bien, centrandonos en la informacion de los RIPS que, con su estructura
Unica y estandarizada todas sus clases de datos de identificacion, del servicio
propiamente dicho y del motivo que origind su prestacion, constituyen una fuente de
datos prioritaria para los procesos de direccion, regulacion y control del Sistema General
de Seguridad Social en Salud —SGSSS (24).

Evaluar la calidad de los RIPS va a beneficiar en la identificacién una a una las

actividades de salud que realizan las Instituciones Prestadoras de Salud -IPS y los
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demas prestadores a los usuarios, constituyendo asi una de las fuentes principales del
sistema integral de informacion del SGSSS para la construccion del perfil
epidemiologico del pais (25). Los RIPS en general sirven para formular politicas de
salud, asignar recursos financieros, humanos y técnicos, ajustar la Unidad de Pago por
Capitacion, ajustar los contenidos de los planes de beneficios en salud (25) entre otros.

Los vinculos de registro permiten que crezca el valor de la informacion de
conjuntos de datos individuales lo que permite conexiones entre la atencion médica
brindada y los resultados de esa atencion a lo largo del tiempo; y permitir que los datos

dentro de un conjunto de datos se pongan en contexto con datos de otras fuentes (26).

En efecto, una buena calidad de datos es uno de los activos mas preciados en
los sistemas de informacién publica en salud ya que permite administrar de mejor
manera la distribucion y control de los recursos destinado para la salud enfocandolos
donde se hace mas necesaria su intervencion e impacto favoreciendo la calidad de vida
de comunidades completas. Se necesitan datos de buena calidad para establecer
niveles de referencia, identificar medidas publicas eficaces, determinar objetivos y

metas, supervisar avances y evaluar efectos (27).

Este ejercicio académico beneficié el proceso de reporte de RIPS de los
municipios del suroriente antioquefio, permitié determinar cuales son las caracteristicas
de calidad del dato identificando posibles falencias e inconsistencias en cuanto a niveles

de atributo, a nivel de relacién, de varias relaciones y de multiples fuentes.

Estos datos son fundamentales para las decisiones que se toman dentro del
Sistema General de Seguridad Social en Salud (SGSSS). Si bien ya existen sistemas
para la recoleccion de estos datos, la justificacion enfatiza que la calidad de los mismos
aun puede mejorarse, lo que permitiria que las autoridades y las instituciones

responsables de la salud puedan contar con informacion mas precisa y relevante.
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Una mejor calidad en los datos de los RIPS también facilitara la evaluacion de los
servicios prestados, lo que es esencial para ajustar las politicas de salud, los planes de

beneficios y los mecanismos de pago por capitacion.

Hay municipios que enfrentan dificultades en la recoleccion y el envio de informacion
precisa y oportuna, lo que puede generar errores y retrasos en la toma de decisiones,
por ello la importancia de identificar y corregir las falencias en estos procesos a nivel
municipal, lo que permitird que los datos enviados a las autoridades departamentales y
nacionales sean mas completos y confiables. De esta forma, se mejora la gestion del

sistema de salud tanto a nivel local como nacional.

Con la realizacion de este trabajo de investigacion se ayudo tanto a los municipios
objeto de intervencion para que mejoren sus procesos de reporte y envio de informacion
a la SSSA en cuanto a las dimensiones de la calidad de los datos se refiere y a la SSSA

para que los datos que reciba sean de la mejor calidad posible.
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5. Objetivos.

5.1 General:

Determinar las caracteristicas de calidad de datos RIPS que reportaron los
municipios de Sonson, Argelia y Narifio a la Secretaria Seccional de Salud y

Proteccion Social de Antioquia en el afio 2022.

5.2. Especificos:

Describir los tipos de archivos RIPS reportados por los municipios de
Sonsoén, Argelia y Narifio a la SSSYPSA durante el 2022 de forma manual y en
SISMASTER.

Cuantificar el grado de cumplimiento de las caracteristicas de calidad del
dato en los tipos de archivos RIPS por medio de indicadores de completitud,

consistencia y exactitud.

Comparar el comportamiento de los RIPS entre los municipios de Sonsén,

Argelia y Nariiio del afio 2022.
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6. Marco tedrico

6.1 Problemas frecuentes en los sistemas de salud y en el disefio del sistema.

A nivel general es posible identificar los problemas més frecuentes que se
presentan en los sistemas de salud a nivel internacional, problemas frente a los cuales

el caso colombiano no constituye una excepcion.

La equidad: Sin duda el mas importante de ellos es la dificultad de los gobiernos
en alcanzar su ideal de equidad en la prestacion de servicios médicos tanto en el sentido
de buscar que la cobertura sea universal, como desde el punto de vista del mismo tipo
de atencion para la poblacion. Indudablemente en este aspecto, en no pocos paises, el
problema central lo constituye el planteamiento de objetivos muy ambiciosos en relacién
con los recursos disponibles. En estos casos, de los cuales el colombiano parece ser
uno muy particular, es preciso, en primer lugar, garantizar que los aseguradores estan
cumplimiento cabalmente con su propdésito de garantizar la eficiencia microeconémica
del sistema, pues no seria explicable que la cobertura o los planes de beneficios se
vieran disminuidos por virtud de un desvio de recursos hacia el sufragamiento de la
ineficiencia de los aseguradores.

Una vez asegurado el aspecto anterior, si la restriccion de recursos persiste, es
preciso realizar una escogencia entre los planes de beneficios que se quieren otorgar a
la poblacion y la cobertura del sistema. En otros términos, cuando las limitaciones de
recursos amenazan de manera seria la cobertura universal, es insoslayable plantearse
la necesidad de disminuir los planes de atencién para lograr obtener el propdsito de la
cobertura. Es claro que no pueden existir ambos propdsitos en ambientes de restriccion
presupuestal considerable. Un error mayor seria hacer recaer el peso de los déficits del
sistema sanitario sobre los posibles participantes del sector privado en calidad de

aseguradores, pues ello conduciria inexorablemente a la quiebra del sistema (6).
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En este sentido, el desafio radica en lograr un equilibrio entre los recursos
disponibles, la poblacion a cubrir y el plan de beneficios a otorgar, acompafado de la

garantia de la mayor eficiencia en el aseguramiento (eficiencia microeconémica).

El aumento del gasto: Otro problema, al cual se ha hecho referencia de manera
plural, es el relacionado con las presiones para que aumente el gasto en salud, cuando
no el aumento real de dicho gasto. Las causas que ocasionan esta circunstancia son
variadas y van desde la induccion de demanda por parte de los prestadores de los
servicios y la sobremedicacion a los pacientes, hasta la caida en el riesgo moral por
parte de los consumidores.

Dentro de ellos se ubican factores como el aumento de las expectativas sobre los
servicios médicos minimos que se deben prestar a partir de la financiacién de los
gobiernos o los altos costos de la tecnologia propia del sector. Adicionalmente pueden
ocasionarse presiones para aumentar el gasto por factores demograficos como el
envejecimiento de la poblacion, fenébmeno de comuln ocurrencia en los paises de mayor
desarrollo, pero del cual no estan exentos paises como Colombia, hasta el punto que
bien puede plantearse que ésta debe ser una de las preocupaciones que deben
avizorarse desde ya para prevenir problemas en el mediano y largo plazo; a estos
factores se aunan otros, resultantes éstos de las variaciones en las costumbres
culturales y sociales en los paises, como los provenientes del deterioro ambiental, de la
mayor libertad sexual que impera en la actualidad, el consumo masivo de sustancias
sicotropicas, la mayor utilizacion de vehiculos, para solo mencionar algunas de las mas
conocidas.

Frente a este aspecto debe mencionarse que el sector de la salud se caracteriza
por ser uno en donde las necesidades de la gente no parecen tener fin; esta observacion
guio a Wildavsky a formular lo que se conoce como la “ley de los gastos médicos”, segun
la cual estos gastos alcanzaran siempre los niveles de los recursos disponible; el
corolario obvio es que si se quieren contener los gastos hay que actuar sobre los
recursos disponibles. De hecho, esta ha sido la solucion adoptada en la mayoria de los

paises desarrollados con excepcion de los Estados Unidos de Norteamérica. Ahora
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bien, deben entenderse que la contencion de gastos no constituye un objetivo per se,
sino que se plantea a propésito de la definicién de la eficiencia y eficacia del sistema en
los términos atras sefalados de eficiencia micro y macroecondmica, lo cual constituye
el eje central sobre el cual las politicas de control a los costos adquieren su real
dimension en términos de la estructuracion del mercado y de los agentes que se deben

encargar de desarrollarlo (6).

La calidad del servicio: Un tercer problema frecuente tiene que ver con la
calidad misma del servicio, en términos de la atencién brindada a los usuarios, la
respuesta dada a sus necesidades y la oportunidad de la misma. Dentro de esta misma
categoria se ubica el tiempo de atencion a los pacientes visto desde dos dimensiones:
el que transcurre entre la solicitud de la atencion y la realizacion de la misma y el tiempo

de espera durante el dia de la atencion médica (6).

Dentro del mismo orden de ideas las desigualdades en los costos frente a
atenciones similares al interior de los paises constituyen un tercer problema frecuente
dentro del sector de la salud en distintos paises. Estos problemas deben conducir a
mejorar los elementos de disefio y de supervision del sistema. Los elementos
fundamentales para corregir estas deficiencias son, en primer lugar, las definiciones
precisas de cuales agentes deben encargarse y en qué medida de las acciones que
conduzcan a la obtencidon de los objetivos del sistema. De manera mas especifica y
dado que la equidad es una proclama de caracter general y la libre eleccién de los
consumidores se realiza a través de una regulacién esencialmente sencilla, el problema
esencial estriba en conocer como los agentes van a actuar de manera favorable para

lograr los objetivos de eficacia micro y macroeconomica (28).

En cuanto la eficacia macroecondmica, es decir, a mantener el gasto en salud
dentro de un porcentaje del PIB que se considera apropiado, es preciso que se instauren
politicas de contencion de costos para asegurar, al mismo tiempo, que la misma

cantidad de recursos va a permitir la mayor cobertura posible. Estas politicas de
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contencion de costos no se prescriben en abstracto, sino a través de la accion especifica
de los agentes, por lo que se encuentra indisolublemente ligada a la eficacia
microecondémica (29). En este nuevo nivel micro el disefio del sistema y su regulacion
deben definir la forma como los agentes que participan van a interactuar para lograr la
eficacia en la asignacion, de costos, dindmica y el propiciamiento de externalidades
favorables a la poblacion, todo dentro de un esquema de calidad, oportunidad e
idoneidad en la prestacion de los servicios. A su turno la supervision debe encargarse
de monitorear el cumplimiento de estos propdésitos mediante procedimientos de
inspeccion, vigilancia y control a los diversos agentes que apunten en la direccion

sefalada.

Asi, refiriéendose de manera particular al caso colombiano, si la eficacia de costos,
es decir, la minimizacién de los mismos es una labor que ha sido centrada en las
relaciones entre aseguradores y prestadores, las acciones de supervision deben vigilar
gue las relaciones que ellos establecen se adecuen a esa minimizacién de costos y que

los riesgos existentes al interior del sistema sean distribuidos adecuadamente.

En este sentido se deben implementar acciones tales como el monitoreo de los
contratos que se realizan entre los agentes; la capacidad para asumir los riesgos que
involucra su actuacion; la definicion de los procesos de integracion vertical, los
mecanismos de remision de pacientes; las formulaciones médicas y la disponibilidad de
los medicamentos. Todo ello a nivel de los procesos generales que acompafan estas
relaciones, teniendo especial cuidado en no interferir de manera inadecuada en la
competencia que se produce al interior de los subsistemas generados por la actuacion

de esas dos diversas clases de agentes de la manera como ha sido sefialada atras.

De igual manera, para maximizar la atencién con los recursos disponibles y
también para contener los costos, es preciso vigilar la adecuacion de las estructuras
administrativas y de gestion, velando porque esta no constituya una puerta de salida de

los recursos. En el mismo orden de ideas se debe vigilar que el costo en la atencién en
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salud no presente disparidades considerables cuando se refieran a tratamientos

similares.

Para ello, es preciso disponer de instrumentos de monitoreo tales que, mediante
la construccién de indicadores apropiados para cada caso, permitan conocer al ente
supervisor las anomalias que se presentan con la oportunidad requerida y asi plantear
los correctivos que sean necesarios. De igual manera es preciso contener los incentivos
financieros inapropiados para los agentes del sector. No puede permitirse, por ejemplo,
gue el pago a los prestadores sea retrasado injustificadamente, mientras las terceras
partes encargadas de realizar esos pagos obtienen rendimientos financieros sobre las
cuentas no pagadas (6).

El manejo Territorial de la salud: Principales probleméticas de salud en los

municipios de Argelia, Narifio y Sonson.

Municipio de Argelia: La principal causa de muerte en el municipio fueron
las enfermedades del sistema circulatorio en la poblacién general, la
principal causa de mortalidad infantil fueron las afecciones originadas en
el periodo perinatal.

Las causas de morbilidad en el municipio de Argelia son las enfermedades
no transmisibles y las condiciones transmisibles y nutricionales tanto en
hombres como en mujeres. Las lesiones ocupan un lugar importante en
los adolescentes y jovenes del municipio.

Dentro de los subgrupos, la principal causa son las enfermedades
cardiovasculares en adultos y adultos mayores, y en primera infancia las
infecciones respiratorias. (45)

A continuacion, se presentan los principales problemas de salud que aun
persisten, los cuales se requiere intervenir, para mejorar las condiciones

de vida y responder a las necesidades de los argelinos.
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Tabla 1 Principales Problemas de Salud Municipio de Argelia

Dimensioén

Problema

Salud Ambiental

El area rural del Municipio no cuenta con
cobertura de agua potable, no hay acueducto
ni alcantarillado, lo que genera un gran riesgo
de enfermedades vehiculizadas por el agua y
ademas contaminacion ambiental.

En el area rural el 81 % de la poblacion arroja
las excretas a campo abierto.

Hay débiles procesos de formacion en agua
limpia y saneamiento.

Las fuentes hidricas son contaminadas en
entornos como vivienda, residuos de cultivos y
guimicos, no hay una adecuada educacién
para obtener acceso al agua sin riesgo.

Vida saludable y condiciones no transmisibles

Alta de tasa de mortalidad en hombres por
enfermedades del sistema circulatorio
(107/100 mil hombres).

Falta de espacios y de personal capacitado
para la promocion de la actividad fisica, la
semaforizacién de este componente en el
municipio no ha sido buena, esta falencia se
refleja en malos habitos de vida como el
sedentarismo, el alto consumo de licor, y el
consumo inadecuado de alimentos.

Mala calidad en los programas detecciéon y
control del riesgo cardiovascular y grandes
barreras geogréficas para el acceso a la
prestacion de servicios de salud, no existen
centros de salud.

Altas tasas de morbilidad por enfermedades
no trasmisibles en adultos 81,04%.

Convivencia social y salud mental

Las muertes por agresiones (homicidios) en
hombres, siguen siendo altas, 104,1 por 100
mil hombres.

El consumo de sustancias psicoactivas en la
adolescencia y la juventud es cada vez mayor;
la falta de un proyecto de vida, la falencia en
las relaciones familiares, el alto consumo de
alcohol aceptado socialmente incrementa el
riesgo de caer en el consumo.

En el municipio se presenta con frecuencia los
casos de abuso y violencia intrafamiliar,
principalmente contra la mujer, 11.6%. al afio
2017.
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Falta dinamizacién de la politica publica de
salud mental, articulada con todos los
sectores para el fortalecimiento de la red
protectora y abordaje de los problemas en
salud mental.

Falta de fortalecimiento de talento humano
para el abordaje de los problemas
psicolégicos, los trastornos mentales y de
comportamiento.

Seguridad alimentaria y nutricional

En la primera infancia es frecuente la
morbilidad por condiciones trasmisibles y
nutricionales, a 2020 representan el 17% de
las consultas en este grupo.

En el sistema de vigilancia epidemioldgica se
incrementaron los casos de desnutricion en
niflos menores de 5 afios, con 11 casos
reportados para 2022.

Baja disponibilidad de alimentos saludables y
malos habitos de consumo de alimentos.

La poblacion que se encuentra en condicion
de miseria es el 9,85% y se encuentra
principalmente en el area rural del municipio.

Falta de promocion de lactancia materna
exclusiva hasta los 6 meses.

Insuficiencia de apoyo nutricional para la
poblacién escolar.

Salud Sexual y Reproductiva

Inicio temprano de relaciones sexuales
incrementa el riesgo de los embarazos en los
adolescentes. Tasa especifica de fecundidad
es 50 nacidos vivos por cada 1000 mujeres
entre 15 a 19 afios y 3 en mujeres de 10 a 14
anos.

Aumento de casos reportados de abuso
sexual en NNA.

Baja adherencia a los programas de
planificacion familiar, fracaso y desercion
escolar.

Desconocimiento de las rutas de atencion
para la atencion del abuso sexual, el maltrato
infantil y otras formas de violencia.

Vida saludable y condiciones trasmisibles

Bajas coberturas en todos biologicos, todos se
encuentran por debajo del 50%.

Alta prevalencia de infecciones respiratorias
en niflos menores de 5 afios.

Falta de recurso humano para el
fortalecimiento de procesos de vacunacion y
para la prevencion de enfermedades
zoonoticas.
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Salud publica en emergencias y desastres

Alto riesgo de remocion en masa en el area
rural equivale al 77%.

No hay plan de gestion del riesgo, ni
articulacion con el plan hospitalario de
emergencias.

Baja capacidad de respuesta frente a posibles
emergencias y desastres en el municipio.

Escasa informacion a la comunidad sobre las
zonas de alto riesgo y sus escasos recursos
para la construccion.

Salud ambito Laboral

En el Municipio existe ausencia de programas
de prevencion en el ambito laboral.

Incumplimiento por parte del empleador al
afiliar a sus trabajadores al SGSSS, por ende
alas ARL.

Gestion diferencial en poblaciones vulnerables

Falta fortalecimiento en la inclusion de la
poblacién vulnerable a todos los planes y
programas especificos, principalmente a la
poblacién en situacién de discapacidad.

Fortalecimiento de la autoridad sanitaria

Debilidades en vigilancia epidemiol6gica y
sanitaria respecto a alimentos, medicamentos,
prestacion servicios salud sin cumplimiento
requisitos.

Falta fortalecimiento recurso humano para dar
apoyo psicoldgico a poblacién victima que es
casi el 100% del municipio.

Falta recursos para garantizar fortalecimiento
institucional con relacion dinamizacion
politicas publicas.

Extraido de: Andlisis de la situacion en Salud Argelia Antioquia 2022.

Tabla 2 Matriz de priorizaciéon de problemas, Argelia Antioquia, 2022

Pertinencia Factibilidad | Viabilidad
Problema Magnitud Social e Severidad de la de la
Intercultural Intervencion |[Intervencion
D|f|c_|l acceso a los 3 Alto 3 Medio Bajo
servicios de salud
Gran deterioro en
salud mental,
emocional y fisica 2 Alto 4 Alto Alto
en todos los
grupos de edad
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Falta de cobertura
de agua potable
en zona rural

Medio

Bajo

Bajo

Bajas coberturas
en todos biologicos

Alto

Alto

Alto

Desconocimiento
de los derechos
sexualesy
reproductivos y la
normativa y leyes
sobre violencias de
género

Alto

Alto

Alto

Aumento de casos
de desnutricion en
menores de 5 afos

Alto

Alto

Alto

Debilidades en
vigilancia
epidemiolégica y
sanitaria

Medio

Alto

Alto

Poca adherencia
de las personas a
los programas de
deteccién y control
del riesgo
cardiovascular

Alto

Alto

Alto

Extraido de: Andlisis de la situacion en Salud Argelia Antioquia 2022.

Municipio de Narifio: La principal causa de muerte en el municipio fueron

las enfermedades causadas por las enfermedades del sistema circulatorio,

en hombres y en mujeres durante 2005 a 2020. Es de resaltar la baja

mortalidad neonatal, en la infancia y en la nifiez durante el ultimo afio

analizado siendo importante fortalecer las estrategias necesarias como la

eliminacién de barreras de acceso de la poblacién que vive en el area rural

a los servicios de salud.

Las causas de morbilidad en el municipio de Narifio son las enfermedades

no transmisibles y las lesiones para hombres y en mujeres las condiciones

maternas y transmisibles y nutricionales segun el ciclo vital. El principal
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evento de las enfermedades cerebrovasculares y precursoras como la
hipertension arterial.

La poblacién de Narifio en su mayoria son victimas del conflicto armado y
desplazamiento forzado, de acuerdo a la informacion reportada;
actualmente es un municipio que goza de una convivencia tranquila y una

poblacién dedicada a las labores del campo. (46)

El mayor problema presentado en el municipio son las deficientes
condiciones sanitarias y de vivienda en el area rural, las cuales se
relacionan con la morbilidad por enfermedades cronicas y de tipo
cancerigeno; la morbilidad asociada habitos de vida poco saludables;
embarazo en adolescentes; debilidades en la prestacion de servicios
sanitarios en el municipio los cuales requieren de una intervencion
intersectorial e interinstitucional planificada para lograr la superaciéon de
estas. (46)

Tabla 3 Matriz de priorizacion de problemas, Argelia Antioquia, 2022

Pertinencia Factibilidad | Viabilidad
Problema Magnitud| Social e |Severidad de la de la
Intercultural Intervencion | Intervencion
Dificil acceso a
los servicios de 3 Alto 3 Medio Bajo
salud
Gran deterioro
en salud mental,
emocional y 2 Alto 4 Alto Alto
fisica en todos
los grupos de
edad
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Falta de
cobertura de
agua potable en
zona rural

Medio

Bajo

Bajo

Bajas coberturas
en todos
biol6gicos

Alto

Alto

Alto

Desconocimiento
de los derechos
sexualesy
reproductivos y
la normativa y
leyes sobre
violencias de
género

Alto

Alto

Alto

Aumento de
casos de
desnutricién en
menores de 5
anos

Alto

Alto

Alto

Debilidades en
vigilancia
epidemiolégica y
sanitaria

Medio

Alto

Alto

Poca adherencia
de las personas
a los programas
de deteccion y
control del riesgo
cardiovascular

Alto

Alto

Alto

Extraido de: Analisis de la situacion en Salud Narifio Antioquia 2022.

Municipio de Sonsén: Se evidencia en gran medida ciertas debilidades

en las autoridades sanitarias y Estatales, en cuanto a su funcion publica

prescrita y su efectividad y eficacia en la localidad; lo que contribuye al

fortalecimiento de las problematicas de salud con sus determinantes y

factores de riesgo respectivamente. Los déficits de coberturas del SGSSS,
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las barreras de acceso a los servicios integrales de salud, la baja oferta de
servicios de salud para la alta demanda, los costos de traslado y estadia
generados en eventos proporcionados en otros niveles de atencién
carentes en la localidad, y demas situaciones que se presenten;
determinan situaciones desfavorables que fortalecen las probleméaticas de
salud en la poblacion. Describiendo una situacion ineficiente e ineficaz de
las estrategias, proyectos, politicas y demas responsabilidades Estatales
descentralizadas en el municipio. (47)

A manera de consolidacion, en la siguiente tabla se presentan las
las

prioridades identificadas donde se describen de acuerdo a

dimensiones determinadas por el Ministerio de Salud y Proteccién Social

(MSPS) en cuanto al PDSP para el municipio de Sonson.

Tabla 4 Priorizaciéon de los problemas de salud del municipio de Sonson, 2022

Problema

Magnitud

Pertinencia
Social e
Intercultural

Severidad

Factibilidad
dela
Intervencion

Viabilidad de la
Intervencion

Dificil acceso a
los servicios de
salud

Alto

Medio

Bajo

Gran deterioro
en salud mental,
emocional y
fisica en todos
los grupos de
edad

Alto

Alto

Alto

Falta de
cobertura de
agua potable en
zona rural

Medio

Bajo

Bajo
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Bajas coberturas
en todos
bioldgicos

Alto

Alto

Alto

Desconocimiento
de los derechos
sexuales y
reproductivos y
la normativa y
leyes sobre
violencias de
género

Alto

Alto

Alto

Aumento de
casos de
desnutricién en
menores de 5
anos

Alto

Alto

Alto

Debilidades en
vigilancia
epidemiolégica y
sanitaria

Medio

Alto

Alto

Poca adherencia
de las personas
a los programas
de deteccion y
control del riesgo
cardiovascular

Alto

Alto

Alto

Extraido de: Andlisis de la situacion en Salud Sonsén Antioquia 2022.

6.2 Antecedentes:

A partir de 1993 se crea el Sistema General de Seguridad Social, que, con

los preceptos sobre descentralizacion de la Constitucion de 1991, marca los

cambios mas significativos del sector salud en la historia de Colombia. Unido a

esta ley se encuentran otros cambios adyacentes, entre los cuales se encuentran

los realizados al interior del sistema de informacion en salud (30).
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Antes de la Ley 100 de 1993, el sistema de informacion en salud aplicaba
solo al sector oficial, donde el registro de datos se hacia a través de los SIS,
destacandose el SIS-1 (registro de consulta médica), SIS-116 (registro de
hospitalizacion), SIS-131 (registro de actividades de enfermeria). Estos registros
se caracterizaban por tratar individualmente cada area de la salud y no estaban
integrados con otros subsistemas hospitalarios (30). El dia 20 de marzo de 1975
se expide el Decreto 526 (31) por el cual se dictan normas sobre los Subsistemas
Nacionales de Inversion, Informacion, Planeacion, Suministros, Personal e
Investigaciones del Sistema Nacional de Salud, y dando la normatividad
respectiva la siguiente manera:

(...) Articulo 8° Las normas del Subsistema Nacional de

Informacién en salud regulan la obtencién y procesamiento de la

informacién sobre:

a) Necesidades y demandas de la poblacién en materia de salud,

b) Cantidad y caracteristicas de las actividades técnicas y administrativas

gue desarrollen las entidades en salud,

c¢) Volumen y caracteristicas de los recursos humanos en salud, y

d) Proyectos y decisiones en salud.

Articulo 9°. Las personas, entidades y organismos, cualquiera que

sea la forma de prestacion de servicios de salud, estan obligados a

registrar y a suministrar la informacion correspondiente a los organismos

de direccion del Sistema, en los términos de este Decreto y demas normas
complementarias.
Articulo 10°. El control del funcionamiento del Subsistema

Nacional de Informacion corresponde a los organismos de direccion del

Sistema Nacional de Salud, en los diferentes niveles.

Articulo 11°. El Ministerio de Salud Publica podra solicitar y obtener
de las personas naturales o juridicas los datos que requiera el Sistema

Nacional de Salud.
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El Ministerio de Salud Publica y el Departamento Administrativo
Nacional de Estadistica estableceran mecanismos de coordinacion y

complementacion para la produccion de Informacion en salud.

A partir de la Ley 100, el sistema de informacion abarca tanto el sector
oficial como al privado. Con esta legislacion se empieza a modificar el sistema de
informacion en salud, pero sélo es hasta el afio 1998 donde se gestan cambios
significativos en la normatividad, a través de las resoluciones emanadas del
Ministerio de Salud (5). Estas resoluciones han variado las estrategias sobre el
flujo de informacion, pasando de un esquema descentralizado, como era el caso
del Registro Individual de Atencion en Salud (RIAS), hasta llegar a un esquema
centralizado, como es el caso de los Registros Individuales de Prestacion de
Servicios —RIPS (30).

6.3 Marco contextual:

El sistema de informacion en salud publica se concibe como un sistema
organizado de recursos técnicos y humanos, mediante el cual se identifica,
recoge, procesa, analiza y difunde informacion relacionada con las prioridades
de salud publica, provenientes de diversas fuentes e instituciones. El cual
considera tres ejes fundamentales: i) Vigilancia: Proceso dinAmico y progresivo
gue permite la recoleccion sistematica de datos, consolidaciéon ordenada y
evaluacion de estos y la difusion oportuna de los resultados a quienes estan en
posicion de tomar decisiones relacionadas con la Salud Publica. ii) Monitoreo:
Ejercicio continio de recoleccion y analisis de informacion que tiene como
propdsito proponer reorientaciones técnicas durante su ejecucion. De forma
analoga, esta actividad debe evidenciar las areas de accidon mas urgentes. iii)
Investigacion: Proceso sistematico, organizado y progresivo, cuyo propoésito es

ofrecer respuestas a las diferentes necesidades de conocimiento (30).
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Figura No. 1 Mapa general del sistema de Informacién en Salud.
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SALUD PUBLICA
Y
upPGhD ENTE TERFRITORLAL
9 SOPORTE TECHICO
(Sistermas de Infarmacian)
BD1 -Recepcian da Datos
~Translormacidn (ETL)
-Produccidn de informacion
9 Proceso de -Dispasician de informacian
Transferencia y r I
BD 2 * Flujo de los Datos * ANALIEIS
{Salud PublicaPrioridscos)
-Feqisireanid 8 irfomacidn
=Anilisis » interpretacion de ka infomacion
BD 3 M -Pramocidn de irvestigeciin
Remmendaciones de polilicas para la aocidn
I
Bh4
T Datos requeridos y estructura de reporte
Fuente: tomado de: *UGD o UPGD: Es la entidad publica o privada del orden territorial que interactta con la poblacién y que

esté en capacidad de realizar el registro.

Figura No. 2 Flujo de los RIPS entre los Actores del SGSSS

RIPS Vinculado y

barticular RIPS de su area de influencia

= Departamenta/Municipio

+ RIPS Subsidiado

+ RIPS Subsidiado y
contributivo de su area
de influencia

Municipio/Departamento H
= 2 Datos Afiliados Subs Administradora Usuario

Afilia Contributivo/Subsidiado

ontrata afiliacion a
Subsidiadios

‘e ejenuoD

sgNS/AU0D
Contributivo/Subs

Contrata atencion a vinculados

Fuente: Alcaldia de Pereira. Instituto municipal de Salud de Pereira. Revista epidemioldgica. p 41. 2002.

El Sistema de Informacion en Salud Publica corresponde a un modelo

distribuido de sistemas o subsistemas organizados que permite el analisis de la
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situacion en salud de la Poblacion desde diferentes perspectivas con el fin de

orientar y soportar la toma de decisiones (32).

Caracteristicas Basicas: i) Todos los sistemas seran abiertos. ii) Todo
sistema estd formado por elementos que a su vez pueden ser propios y
auténomos. iii) Un sistema interactia con otros medios o sistemas que pueden
afectar al sistema objeto de estudio. iv) Para llegar a la solucion del problema se
debe ubicar muy bien el sistema objeto de estudio y sus interrelaciones con otro

sistema (33).

El Sistema de Informacion de Salud Publica, se concibe a través de la

integracion funcional de nueve componentes o procesos base:

. Identificacion de las fuentes primarias generadoras de dato.

. Procesos de transferencia y flujo de los datos.

. Procesos de extraccion, transformacién y cargue de datos (ETL).
. Procesos de almacenamiento.

. Procesos de control de la calidad de los datos.

. Procesos de produccién/explotacion.

. Procesos de andlisis.

. Procesos de disposicion/visualizacion.

© 00 N O o b~ WN P

. Procesos de seguimiento y control del Sistema de Informacion (30).

Figura No. 3 Arquitectura general de los sistemas de informacion en salud

Fuentes de .| Transferencial = = i .| Control de
Datos | Flujo de los Datos = ETL | Almacenamiento v Calidad _‘
L Produccion/ = - .| Disposicion/
Explotacidn | Andlisis | WVisualizacién

Tomado de: Alcaldia de Pereira. Instituto municipal de Salud de Pereira. Revista epidemiolégica. p 42. 2002
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6.4 Marco Conceptual:

Prestacion individual de servicios y tecnologias de salud: es el
conjunto de actividades, intervenciones, insumos, medicamentos, dispositivos
médicos, servicios y procedimientos usados en la prestacion de servicios de
salud, asi como los sistemas organizativos y de soporte con los que se presta la

atenciéon en salud.

Prestadores de servicios de salud: se consideran como tales las
instituciones prestadoras de servicios de salud, los profesionales independientes
de salud y el transporte especial de pacientes que se encuentren habilitados

conforme a la norma.

Proveedores de tecnologias de salud: Se considera toda persona
natural o juridica que realice la disposicion, almacenamiento, venta o entrega de
tecnologias en salud en el marco del Sistema General de Seguridad en Social en
Salud, incluyendo a los operadores logisticos de tecnologias en salud, gestores
farmacéuticos, organizaciones no gubernamentales, universidades y otras

entidades privadas que realicen estas actividades.

Registro Individual de Prestacion de Servicios de Salud (RIPS): es el
conjunto de datos que contiene la informacién relacionada con la prestacion o
provision de servicios y tecnologias de salud a los usuarios del Sistema de Salud,
gue se requiere para los procesos de direccion, regulacién y control, cuya
denominacion, estructura y caracteristicas se ha unificado y estandarizado para
todas las entidades a que hace referencia el articulo 2 de la presente resolucion

y son soporte de la factura de venta de los servicios y tecnologias de salud.

Los RIPS se presentan en diez (10) archivos que tienen estructuras y datos

especificos (aunque algunos de estos se repiten en varias estructuras por
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constituirse en las llaves que permiten las relaciones entre estos). Sélo se
aceptan los archivos de texto que cumplan el estandar TXT. De los 10 archivos
gue se presentan en los RIPS existen tres de ellos que son de obligatoriedad su
reporte (CT, AF, US). Cada archivo consiste en un conjunto de registros
separados por un salto de linea y cada uno de los registros esta formado por

campos separados por coma (,) (34).

Los tipos de archivos son los siguientes:

Archivo de control (CT): Es la estructura de datos que permite el control de
la recepcidn de los datos de prestaciones de salud. Todo envio debe contener
este archivo y su diligenciamiento es obligatorio. El archivo de control debe tener
todos los datos correctos para continuar con la validacion de los siguientes

archivos.

Archivo de transacciones (AF): El archivo de transacciones equivale al
conjunto de registros de informacion de todas las facturas, cada registro incluye
el encabezado de cada factura de compra/venta de servicios mas el valor total
con sus descuentos, comisiones y bonificaciones u otras pactadas entre el

prestador y el pagador.

Archivo de usuarios de los servicios de salud (US): En este archivo van los
datos de los usuarios atendidos en el periodo, correspondientes a su
identificacion, caracteristicas basicas, lugar de residencia y pertenencia al
Sistema de Seguridad Social. (34).

Archivo de consulta (AC): En el archivo de consulta se incluyen las
realizadas por los distintos profesionales de la salud, las de primera vez y de
control, las realizadas en la consulta ambulatoria, en el servicio de urgencias, las

interconsultas intrahospitalarias y en urgencias, las juntas médicas, las visitas
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domiciliarias y las realizadas como parte de control de pacientes especiales, de
acuerdo a las especificaciones realizadas por la Clasificacion Unica de

Procedimientos en Salud — CUPS vigente. (34).

Archivo de procedimientos (AP): En este archivo se registran los datos de
los procedimientos diagnosticos, terapéuticos quirdrgicos y no quirdrgicos, de
proteccion especifica y de deteccion temprana de enfermedad general o de
enfermedad profesional, la codificacion de procedimientos se realiza de acuerdo
ala CUPS.

Archivo de urgencias con observacion (AU): Los datos que conforman el
registro de urgencias corresponden a la estancia del paciente en la unidad de
observacion de urgencias, ocupando una camilla. Cuando sélo se gener6 la
atencion inicial de urgencias (consulta de urgencia, procedimientos diagndsticos
o terapéuticos) y debe permanecer varias horas en el servicio de urgencias, pero

no esta bajo observacion, no se debe generar este registro en este archivo.

Archivo de hospitalizacién (AH): Los datos que conforman el Registro de
Hospitalizacion corresponden a la estancia del paciente en cualquier servicio
hospitalario ocupando una cama. Si se genera una hospitalizacion se debe
realizar el registro individual de la hospitalizacion y ademas se deben generan
registros individuales de prestacion de servicios de procedimientos,
interconsultas, medicamentos y otros servicios que debe ser registrados en los
respectivos RIPS. (34).

Archivo de recién nacidos (AN): Los datos que conforman el archivo de
Recién Nacidos corresponden a los nacimientos generados en las instituciones
de salud, son de obligatoriedad reporte, se deben de tener registros de los partos

en el archivo de procedimientos.
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Archivo de medicamentos (AM): debe diligenciarse para todos los
medicamentos facturados. La codificacidon vigente para los medicamentos es el
Cédigo Unico de Medicamentos — CUM, definido por la Resolucion 255 de 2007
(35).

Validacion unica: proceso de revision de los datos contenidos en los
RIPS y su consistencia con las variables comunes de la factura electronica de
venta en salud, realizado por el facturador electrénico en salud con el propdsito
de obtener el certificado de aprobacion del contenido, la estructura y las
relaciones entre los datos de los RIPS como soporte de la factura, a través del
mecanismo que determine el Ministerio. Este proceso se realiza de manera
previa al envio de la factura electronica de venta en salud, los RIPS y demés

soportes a la entidad responsable de pago o demas pagadores.

Servicio web — SW: tecnologia que utiliza un conjunto de protocolos y

estandares que sirven para intercambiar datos entre aplicaciones.

Sistema Integrado de Informacion de la Proteccion Social — SISPRO:
esta conformado por bases de datos y sistemas de informacién del sector sobre
oferta y demanda de servicios de salud, calidad de los servicios, aseguramiento,
financiamiento, promocién social. Contiene informacion oportuna, suficiente y
estandarizada para la toma de decisiones del Sector Salud y Proteccion Social,

centrada en el usuario (35).

Calidad de los Datos: el término calidad de datos se refiere tanto a las
caracteristicas asociadas con datos de alta calidad como a los procesos
utilizados para medir o0 mejorar la calidad de éstos. Estos usos duales pueden
ser confusos, por lo que ayuda a separarlos si se aclara qué constituye datos de
alta calidad (36).
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Los datos son de alta calidad en la medida en que satisfacen las
expectativas y necesidades de los consumidores de datos. Es decir, si los datos
son adecuados para los fines a los que desean aplicarlos. Son de baja calidad si
no son aptos para esos fines. La calidad de los datos depende, por lo tanto, del
contexto y de las necesidades del consumidor de datos. Uno de los desafios en
la gestion de la calidad de los datos es que no siempre se conocen las
expectativas relacionadas con la calidad de los datos. Los clientes no pueden
articularlos. A menudo, las personas que administran los datos ni siquiera
preguntan sobre estos requisitos. Sin embargo, para que los datos sean fiables 'y
confiables, los profesionales de administracion de datos deben comprender mejor
los requisitos de calidad de sus clientes y cdmo medirlos. Esto debe ser una
discusion continua, ya que los requisitos cambian con el tiempo a medida que

evolucionan las necesidades del negocio y las fuerzas externas (36).

Dimensiones de la calidad de los Datos: una dimension de calidad de
datos es una caracteristica medible de los datos. El término dimension se utiliza
para hacer una analogia con la medicion de objetos fisicos (por ejemplo, longitud,
ancho, altura). Las dimensiones de calidad de datos proporcionan un vocabulario
para definir los requisitos de calidad de éstos. A partir de ahi, se pueden usar
para definir los resultados de la evaluacion inicial de la calidad de los datos, asi
como la medicion continua. Para medir la calidad de los datos, una organizacion
necesita establecer caracteristicas que sean importantes y medibles. Las
dimensiones proporcionan una base para reglas medibles, que deberian estar

directamente conectadas a riesgos potenciales en procesos criticos (36).

El marco Strong-Wang se centra en las percepciones de los consumidores
de datos. Describe 15 dimensiones en cuatro categorias generales de calidad de
datos: i) Calidad de Datos Intrinseca: Precision, Objetividad, Credibilidad,
Reputacion. i) Calidad de Datos Contextual: Valor agregado, Relevancia,

Oportunidad, Completitud, Cantidad apropiada de datos. iii) Calidad de Datos
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Representacional: Interoperabilidad, Facilidad de comprension, Consistencia
representacional, Representacion concisa. iv) Calidad de Datos de

Accesibilidad: Accesibilidad, Seguridad de acceso.

Si bien no existe un conjunto Unico y acordado de dimensiones de calidad
de datos, estas formulaciones contienen ideas comunes. Las dimensiones
incluyen algunas caracteristicas que pueden medirse objetivamente (completitud,
validez, conformidad del formato) y otras que dependen de un contexto
importante o de una interpretacion subjetiva (usabilidad, fiabilidad, reputacion).
Independientemente de los nombres que se utilicen, las dimensiones se centran
en si hay suficientes datos (completitud), si son correctos (precision, validez), qué
tan bien encajan (consistencia, integridad, unicidad), si estdn actualizados

(puntualidad), accesibles, utilizables y seguros (37).

La Tabla No.N°1 contiene definiciones de un conjunto de dimensiones de calidad de

datos, sobre las cuales existe un acuerdo general y describe los enfoques para medirlas.

Tabla No.5 Dimensiones de calidad

Dimensiones de calidad Descripcion

Completitud se refiere a si todos los datos estan presentes.
La completitud puede medirse al nivel de conjunto de datos,
registro o columna. ¢ Contienen los datos todos los registros
esperados? ¢ Estan los registros poblados correctamente?
(Registros con diferentes estados pueden tener diferentes
expectativas de completitud.) ¢ Estan las
columnas/atributos poblados al nivel esperado? (Algunas
Completitud columnas son mandatorias. Columnas opcionales son
pobladas solamente bajo condiciones especificas.) Asignar
reglas de completitud a un conjunto de datos con distintos

niveles de restriccion: Atributos mandatorios que requieren




Calidad de los datos RIPS reportados por los municipios del suroriente antioquefio a la SSSYPSA 2022.

53

un valor, elementos de datos con valores condicionales u
opcionales, y valores de atributos inaplicables. Las
mediciones a nivel de conjunto de datos pueden requerir la
comparacién a una fuente de registros o pueden estar

basadas en niveles historicos de poblacion.

Consistencia

Consistencia

La consistencia se puede referir a asegurar que los valores
de datos sean representados consistentemente dentro de
un conjunto de datos y entre conjuntos de datos, y
consistentemente asociados entre conjuntos de datos.
También se puede referir al tamafio y composicion de los
conjuntos de datos entre sistemas a lo largo del tiempo. La
consistencia puede estar definida entre los valores de un
conjunto de datos y otro conjunto de atributos en el mismo
registro (consistencia a nivel de registro), entre un conjunto
de valores de atributos y otro conjunto de atributos en
registros diferentes (consistencia entre registros), o entre un
conjunto de valores de atributos y el mismo conjunto de
atributos dentro del mismo registro en distintos momentos
(consistencia temporal). La consistencia puede también ser
utilizada para referirse a la consistencia de formato. Tome
en cuenta no confundir consistencia con precision o
correctitud. Caracteristicas que se espera sean
consistentes dentro y entre conjuntos de datos pueden ser
utilizadas como base para la estandarizacion de datos. La
estandarizacion de datos se refiere al acondicionamiento de
la entrada de datos para asegurar que los datos cumplan
las reglas de contenido y formato. Estandarizar datos
permite realizar comparaciones efectivas y facilita la
generacion de salidas consistentes. Encapsular las

restricciones de consistencia como un conjunto de reglas
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gue especifican relaciones consistentes entre valores de
atributos, ya sea entre registros o mensajes, o a lo largo de
todos los valores de un solo atributo (como un rango o lista
de valores validos). Por ejemplo, uno puede esperar que el
namero de transacciones diarias no exceda el 105% del

promedio de transacciones de los ultimos 30 dias.

Integridad

Integridad de datos (o coherencia) incluye ideas asociadas
con la completitud, exactitud y consistencia. En datos, la
integridad se refiere usualmente a la integridad referencial
(consistencia entre objetos de datos via una clave
referencial contenida en ambos objetos) o consistencia
interna dentro de un conjunto de datos, como que no existan
vacios o partes faltantes. Los conjuntos de datos sin
integridad son vistos como corruptos, o con pérdida de
datos. Los conjuntos de datos sin integridad referencial t
claves de registros idénticos que pueden afectar
negativamente las funciones de agregacion. El nivel de
registros huérfanos puede ser medido como un conteo de

registros o un porcentaje del conjunto de datos.

Razonabilidad

La razonabilidad pregunta si un patron de datos cumple las
expectativas. Por ejemplo, si una distribucién de ventas a lo
largo de un area geografica tiene sentido basado en lo que
es conocido acerca de los clientes de esa area. La medicion
de razonabilidad puede tomar diferentes formas. Por
ejemplo, la razonabilidad puede estar basada en la
comparacion para generar data referencial, o instancias
pasadas de conjuntos de datos similares (por ejemplo,
ventas desde el trimestre anterior). Algunas ideas acerca de

la razonabilidad pueden ser percibidas como subjetivas. Si
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éste es el caso, trabaje con los consumidores de datos para
articular la base de sus expectativas de datos para formular
comparaciones objetivas. Una vez que las medidas
referenciales de razonabilidad estan establecidas, éstas
pueden utilizarse para comparar objetivamente nuevas
instancias de los mismos datos en el mismo conjunto de

datos con la finalidad de identificar cambios.

Oportunidad

Oportunidad

El concepto de oportunidad de datos se refiere a varias
caracteristicas de los datos. Las mediciones de oportunidad
necesitan ser entendidas en términos de la volatilidad
esperada que tan frecuente los datos cambian y las
razones. La vigencia de los datos es la medida en la cual
los valores de datos son la version mas actualizada de la
informacion. Datos relativamente estéaticos, por ejemplo,
algunos valores de datos referenciales como cédigos de
paises, pueden mantenerse vigentes por largos periodos de
tiempo. Datos volatiles se mantienen vigentes por cortos
periodos de tiempo. Algunos datos, por ejemplo, valores de
acciones en paginas web financieras, muestran
generalmente mensajes que indican que los valores se
tomaron en un momento del tiempo, de tal manera que los
consumidores de datos entiendan que existe el riesgo de
que los datos hayan cambiado desde que fueron
registrados. Durante el dia, mientras los mercados estan
abiertos, esos datos seran actualizados frecuentemente.
Una vez que los mercados cierran, los datos no cambiaran,
pero seguiran siendo vigentes, ya que el mercado esta
inactivo. La latencia mide el tiempo entre la creacion del
dato y cuando fue disponibilizado para su uso. Por ejemplo,

cargas por lotes nocturnas pueden tener una latencia de 1
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dia a las 8am para los datos que ingresaron en el sistema
el dia anterior, pero solamente una hora para los datos

generados durante la carga por lotes.

Unicidad

Deduplicacion

Unicidad establece que ninguna entidad existe mas de una
vez en el conjunto de datos. Confirmar la unicidad de las
entidades dentro de un conjunto de datos implica que el
valor de la clave se relaciona con cada entidad Unica, y
solamente esta entidad especifica, dentro del conjunto de
datos. Mida la unicidad probando contra la estructura de

claves.

Validez

La validez se refiere a si los valores de datos son
consistentes dentro de un dominio de valores definido. Un
dominio de valores puede ser un conjunto de valores validos
(como en una Tabla No.de referencia), un rango de valores,
o un valor que puede ser determinado mediante reglas. El
tipo de dato, formato y precisién de los valores esperados
puede ser considerado en la definicion del dominio. Los
datos pueden también ser validos solamente por un periodo
especifico de tiempo, por ejemplo, datos que son generados
desde RFID (ID de radiofrecuencia) o algunos conjuntos de
datos cientificos. Valide los datos comparandolos con las
restricciones de dominio. No olvide que los datos pueden
ser validos (por ejemplo, pueden cumplir los requerimientos
de dominio) y de todas formas no estar asociados con

precision o correctamente con registros particulares

Tomado de: Medina J. DAMA-DMBOK?2 Marco de Referencia de Gestion de Datos. Pag. 430 -437

6.5 Modelo de calidad de datos:

Un modelo de calidad de datos es un conjunto de dimensiones o caracteristicas

de calidad de datos. Un modelo de calidad de datos permite juzgar la calidad de un
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determinado repositorio de datos. A lo largo de la historia de la calidad de los datos se
han propuesto numerosos modelos de calidad de datos, conteniendo diversas
clasificaciones y dimensiones de las dimensiones de calidad de datos desde distintos
puntos de vista. Uno de los modelos de calidad de datos mas importantes es el
proporcionado por la norma internacional ISO/IEC 25012, que recoge las principales
caracteristicas de calidad que cualquier conjunto de datos un sistema de informacion

debe poseer (39). Estas caracteristicas se agrupan en tres bloques diferentes:

a) Calidad de los datos inherente: incluye aquellas caracteristicas cuya medicion
depende de la propia naturaleza de los datos.

b) Calidad de datos dependiente del sistema: recoge aquellas cuya medicion
depende del sistema de informacion en el que los datos estan
almacenados.

c) Calidad de datos inherente y dependiente del sistema: incluye las
caracteristicas cuya medicion depende tanto de la naturaleza de los datos
como de la definicién del sistema de informacién en el que los datos se alojan.
(39).

La Tabla No.2: Muestra la clasificacién de las caracteristicas de calidad de datos de

ISO/IEC 25012, que se describen a continuacion:

Tabla No.6 Clasificacion de las caracteristicas de calidad de los datos

Caracteristicas Inherentes Dependientes del
Sistema

Exactitud X
Completitud X
Consistencia X
Credibilidad X
Actualidad X

X

Accesibilidad
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Conformidad

Confidencialidad

Eficiencia

Precision
Trazabilidad

X| X| X| X| X| X

Comprensibilidad

Disponibilidad
Portabilidad

X| X| X| X| X| X| X| X X

Recuperabilidad

Tomado de: Caballero I, Gdmez A, Gualo F, Garcia J, Garcia B, Piatinni M. Calidad del dato. Pag 169 a 175. Bogota 2019.

El conjunto de caracteristicas que conforman la Calidad de Datos Inherente esta
formado por: Exactitud (dividida en Semantica y Sintactica), que especifica el grado en
el que los datos representan correctamente el valor deseado en un contexto especifico;
Completitud, donde se espera que los datos obligatorios estén completos; Consistencia,
haciendo referencia a los datos libres de contradiccion y coherentes en un contexto
especifico; Credibilidad, la cual incluye el concepto de autenticidad, que define el grado
en el que los datos se consideran ciertos y creibles en un contexto especifico; y

Actualidad, la cual define el grado en el que los datos se encuentran actualizados (42).

Por otra parte, las caracteristicas que conforman la Calidad de Datos Inherente y
Dependiente del Sistema hacen referencia a la Accesibilidad, donde se especifica el
grado en que los datos pueden ser accedidos en un contexto especifico (por ejemplo,
personas que necesiten tecnologias de apoyo por algun tipo de discapacidad);
Conformidad, donde se verifica que los datos correspondientes cumplen con
estandares, convenciones o normativas vigentes; Confidencialidad (asociada a la
seguridad de la informacion), donde se asegura que los datos solo son accedidos e
interpretados por usuarios especificos autorizados; Eficiencia, donde se analiza el grado
en el que los datos pueden ser procesados y proporcionados con los niveles de
rendimiento esperados; Precision, donde los datos requieren de valores exactos o con
discernimiento en un contexto especifico; Trazabilidad, donde se analiza si los datos
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proporcionan un registro de los acontecimientos que los modifican; y Comprensibilidad,
en donde los datos son expresados utilizando lenguajes, simbolos y unidades

apropiados y pueden ser leidos e interpretados por cualquier tipo de usuario (42).

Por dltimo, las caracteristicas que conforman la Calidad de Datos Dependiente
del Sistema hacen hincapié en la Disponibilidad, que define el grado de los datos para
ser obtenidos por usuarios y/o aplicaciones autorizadas; Portabilidad, donde se analiza
si los datos pueden ser copiados, reemplazados o eliminados al realizar un cambio de
un sistema a otro, preservando el nivel de calidad; y Recuperabilidad, donde se
comprueba que los datos mantienen y preservan un nivel de operaciones en caso de
fallos (42).

A continuacion, se introducen las definiciones de las dimensiones de calidad de

datos (ordenadas por orden alfabético) de acuerdo a ISO 25012:

Accesibilidad: "grado en que los datos pueden ser accedidos, en un contexto
especifico de uso, particularmente por personas que necesitan una tecnologia de
soporte 0 una configuracibn especial debido a alguna incapacidad o

minusvalia"(13).

Actualidad: "grado en que los datos tienen atributos que son de la edad adecuada
en un contexto especifico de uso”, en definitiva, se puede interpretar como "la

medida en que los datos se actualizan correctamente y en el momento oportuno”.

Completitud: "grado en que los datos de sujetos asociados con una entidad tienen
valores para todos los atributos esperados e instancias de entidades
relacionadas en un contexto especifico de uso". Definida también como
"medida en que los datos asociados a una entidad tienen valores para todos los

atributos necesarios para representar a la entidad" (39).
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Comprensibilidad: "grado en el que los datos tienen atributos que permiten su
lectura e interpretacion por los usuarios, y estan expresados en lenguajes,

simbolos y unidades apropiados en un contexto especifico de uso".

Confidencialidad: "grado en el que los datos tienen atributos que aseguran que
s6lo pueden ser accedidos por usuarios autorizados en un contexto especifico de
uso" (39).

Conformidad: "grado en el que los datos cumplen estandares, convenciones o
legislaciones o reglas similares relativas a la calidad en un contexto especifico de
uso" (39).

Consistencia: "grado en que los datos tienen atributos que estan libres de

contradiccion y son coherentes con otros datos en un contexto especifico de uso".

Credibilidad: "grado en que los datos tienen atributos que son considerados como
verdaderos y creibles por los usuarios en un contexto especifico de uso".

Disponibilidad: "grado en el que los datos pueden ser recuperados por usuarios

y/o aplicaciones autorizadas en un contexto especifico de uso" (39).

Eficiencia: "grado en el que los datos pueden ser procesados y proporcionan los
niveles esperados de rendimiento utilizando cantidades vy tipos apropiados de

recursos en un contexto especifico de uso” (39).

6.5 Medidas de calidad de datos:

La norma ISO/IEC 25024 (ISO/IEC, 2015a) propone un conjunto de medidas con
el objetivo de cuantificar el grado en el que un conjunto de datos cumple las

caracteristicas del modelo de calidad. El valor de la calidad de esas caracteristicas se
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calcula a través de un conjunto de propiedades de calidad de datos. Cada caracteristica
o propiedad del Modelo de Calidad de Datos toma un valor dentro del intervalo [0, 100].
El valor de las propiedades de calidad de datos es una combinacion de los valores de
un conjunto de medidas de calidad de datos que estan basadas en los métodos de
medicion de ISO/IEC 25024.

La comunidad cientifica relacionada con el tema identifica los problemas de
calidad de datos como anomalias, errores o incluso suciedad (40). Son multiples las
investigaciones realizadas en torno a los problemas de calidad de datos, en las cuales

han sido definidos cada uno de los problemas identificados (40):

Oliveira plantea que los problemas de calidad de datos relacionados a los
atributos y las filas pueden ser agrupados en cinco niveles fundamentales (40):

-Unico Atributo en una Unica Fila, del inglés: Single Attribute of a Single Tuple
(SAST)

-Unico Atributo en Mdltiples Filas, del inglés: Single Attribute in Multiple Tuples

(SAMT, una columna)

-Mdltiples Atributos en una Unica Fila, del inglés: Multiple Attributes of a Single
Tuple (MAST, una fila)

-Una Unica Relacién, del inglés: Single Relation (SR), Multiples Relaciones, del
inglés: Multiple Relations (MR) y multiples fuentes de datos, del inglés: Multiple
Data Sources. (MDS)

Seguidamente, es ilustrado el dominio comun de problemas de calidad de datos

identificados en la bibliografia consultada. En la Tabla No.3 son mostrados los
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problemas siguiendo una clasificacion basada en los niveles de granularidad antes
mencionados (40).

Tabla No.7 Clasificacion basada en los niveles de granularidad

Problemas de calidad de datos SAST SMT MAST SR MR MSD

Valor ausente

Violacién de sintaxis

Valor incorrecto

Violacién de domino

Subcadenainvalida

Errores ortogréaficos

Valor impreciso

Violaciéon de restricciones de
dominio

Violaciéon de restriccion de
unicidad

Existencia de sinbnimos

Fila semivacia

Violacion de dependencias
funcionales

Filas aproximadamente duplicadas

Filas duplicadas inconsistentes

Violacion de integridad referencial

Referencia incorrecta

Inconsistencia en la sintaxis

Circularidad entre filas

Inconsistencia en las unidades de
medida

Heterogeneidad en la
representacion

Existencia de homénimos

Tomado de: Caballero |, Gémez A, Gualo F, Garcia J, Garcia B, Piatinni M. Calidad del dato. Pag 169 a 175. Bogota 2019.

Cada uno de los problemas identificados es agrupado en los distintos niveles de
granularidad en los cuales pueden surgir. La violacion de restriccion del dominio es un
problema que puede surgir tanto en los niveles mas bajos y especificos de los datos

como en los niveles mas generales de granularidad. De igual modo, cada uno de los
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niveles de granularidad antes identificados constituye una via desde la cual pueden ser

solucionados dichos problemas.

La mayoria de los autores en la tematica, analizan los problemas de calidad de
datos fundamentalmente desde tres contextos diferentes. Un primer contexto cuando
se corrigen anomalias existentes en una Unica fuente de datos. El segundo esta dado
cuando se realiza la migracion de datos no estructurados a una fuente de datos
estructurada. El tercero cuando se realizan procesos de integracion de informacion
proveniente de diversas fuentes en una unica fuente datos (40). Cada uno de los
contextos anteriormente enunciados constituyen amenazas que desencadenan los
problemas de calidad en los diferentes niveles mencionados anteriormente, los cuales

producen afectaciones en las dimensiones de calidad de datos.

A pesar de que existe un amplio estudio de la calidad de datos en cada uno de
estos tres contextos, lo que ha permitido el desarrollo de métodos de medicién de
calidad, existe un entorno no mencionado, hasta el momento, en la bibliografia
consultada. Este contexto esta relacionado con la amenaza real de que un atacante
realice modificaciones en los datos y en las evidencias que permitiran medir el nivel de

calidad del mismo accediendo a esta de forma impropia.

La informacion constituye el elemento fundamental en el proceso de toma de
decisiones de las entidades, por ello es de vital importancia conocer los niveles de
calidad con que cuenta. Para ello es imprescindible llevar a cabo un proceso de
evaluacion de la calidad sobre los datos de la organizacién. Un proceso de evaluacion
es la manera a través de la cual pueden ser identificados datos relacionados a un
elemento especifico que permiten establecer criterios para determinar en qué medida

estos elementos cumplen con los fines y objetivos establecidos (40).

6.6 Marco Normativo:

Se presentan las normas mas relevantes en cuanto a los RIPS en el pais:
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Tabla No.8 Marco normativo

Norma Especificacién de obligatoriedad

Articulo 173. De las funciones del Ministerio de Salud.
Numeral 7 “El Ministerio de Salud reglamentara la
recoleccion, transferencia y difusion de la informacién en
Ley 100 de 1993 el subsistema al que concurren obligatoriamente todos
los integrantes del sistema de seguridad social de salud
independientemente de su naturaleza juridica sin
perjuicio de las normas legales que regulan la reserva y
exhibicion de los libros de comercio. La inobservancia de
este reglamento sera sancionada hasta con la

revocatoria de las autorizaciones de funcionamiento”.

Articulo segundo. - Ambito de Aplicacion: Las
disposiciones contenidas en la presente Resoluciéon son
de obligatorio cumplimiento por parte de las instituciones
prestadoras de servicios de salud (IPS), de los
Resolucion 3374 de 2000 | profesionales independientes, o de los grupos de
practica profesional, las entidades administradoras de
planes de beneficios, definidas en el numeral 2 del
articulo primero de esta Resolucion y los organismos de

direccién, vigilancia y control del SGSSS

Articulo 11. Verificacion de derechos de los usuarios. La
verificacion de derechos de los usuarios es el
procedimiento por medio del cual se identifica la entidad
Decreto 4747 de 2007 responsable del pago de los servicios de salud que
demanda el usuario y el derecho del mismo a ser
cubierto por dicha entidad. Para el efecto, el prestador
de servicios de salud debera verificar la identificacion del

usuario en la base de datos provista por los

responsables del pago, la cual debera cumplir con lo
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previsto en el Paragrafo 1 del Articulo 44 de la Ley 1122
de 2007, a mas tardar el primer dia habil del mes de
marzo de 2008. Dicha verificacion, podra hacerse a
través del documento de identidad o cualquier otro
mecanismo tecnoldgico que permita demostrarla y soélo
podra exigirse adicionalmente el carné que demuestre la
afiliacion cuando la entidad responsable del pago esté
obligada a entregarlo y el usuario lo porte. No podran
exigirse al usuario copias, fotocopias o autenticaciones
de ningun documento. En el caso de afiliados al régimen
Decreto 4747 de 2007 | contributivo a los que se les haya realizado el descuento
de la cotizacion, y el empleador no haya efectuado el
pago a la entidad promotora de salud del régimen
contributivo, el afiliado acreditar4 su derecho mediante
la presentacion del comprobante del descuento por
parte del empleador, asi como la fotocopia de ser
necesaria. Paragrafo 1. El procedimiento de verificacion
de derechos ser& posterior a la seleccion y clasificacion
del paciente, "triage" y no podra ser causa bajo ninguna
circunstancia para posponer la atencién inicial de
urgencias. Paragrafo 2. El Ministerio de la Proteccion
Social estableceréa el procedimiento y formato para que
Decreto 4747 de 2007 los prestadores de servicios de salud informen las
posibles inconsistencias que detecten en las bases de
datos, al momento de verificar los derechos de los
usuarios que demandan sus servicios, sin que su
diligencia miento y tramite afecte la prestacion y el pago
de los servicios. Articulo 20. Registro Individual de
Prestaciones de Salud - RIPS. El Ministerio de la

Proteccién Social revisard y ajustara el formato,
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codificaciones, procedimientos y malla de validacion de
obligatoria adopcion por todas las entidades del Sistema
General de Seguridad Social en Salud, para el reporte
del Registro Individual de Prestaciones de Salud - RIPS

Ley 1122 de 2007

Paragrafo 2°. La rendicibn de informacion y la
elaboracion del Registro Individual de Prestacion de
Servicios, RIPS, seran obligatorias para todas las
entidades y organizaciones del sector que tengan parte

en su elaboracion y consolidacion.

Resolucion 1403 de 2007

Implementa el Sistema de Informacion de la Proteccion
Social (SISPRO) y establece los RIPS como una
herramienta fundamental para la recoleccibn de
informacion.

Detalla los procedimientos y requisitos para la
integracion de los RIPS en el SISPRO, asegurando la
interoperabilidad y el uso eficiente de los datos

recolectados.

Ley 1438 del de 2011

Articulo 114. Obligacion de reportar. Es una obligacion
de las Entidades Promotoras de Salud, los prestadores
de servicios de salud, de las direcciones territoriales de
salud, las empresas farmacéuticas, las cajas de
compensaciéon, las administradoras de riesgos
profesionales y los demas agentes del sistema, proveer
la informacion solicitada de forma confiable, oportuna y
clara dentro de los plazos que se establezcan en el
reglamento, con el objetivo de elaborar los indicadores.
Es deber de los ciudadanos proveer informacion veraz y
oportuna. Art. 116. Sanciones por la no provision de
informacion. Los obligados a reportar que no cumplan

con el reporte oportuno, confiable, suficiente y con la
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calidad minima aceptable de la informacion necesaria
Ley 1438 del de 2011 para la operacion del sistema de monitoreo, de los
sistemas de informacion del sector salud, o de las
prestaciones de salud (Registros Individuales de
Prestacion de Servicios), seran reportados ante las
autoridades competentes para que impongan las
sanciones a que hubiera lugar. En el caso de las
Entidades Promotoras de Salud y prestadores de
servicios de salud podra dar lugar a la suspension de
giros, la revocatoria de la certificacion de habilitacion. En
el caso de los entes territoriales se notificara a la
Superintendencia Nacional de Salud para que obre de

acuerdo a su competencia.

Establece el reporte relacionado con el registro de las
Resolucién 4505 de 2012 | actividades de Proteccion Especifica Deteccién
Temprana y la aplicacién de las Guias de Atencion
Integral para las enfermedades de interés en salud
publica de obligatorio cumplimiento. Define los criterios
para la recoleccién y consolidacion del registro por
persona de las actividades de Proteccion Especifica,
Deteccion temprana y la aplicaciébn de las Guias de
Atencion Integral para las enfermedades de interés en
salud publica de obligatorio cumplimiento, remitidas por
las Direcciones Municipales de Salud o Instituciones
Prestadoras de Servicios de salud, reglamenta su
reporte: y monitoreo en el pais. Hace parte de esta
resolucién el anexo técnico que consta de 118 variables.
Registro de Actividades Preventivas en Salud. El

Resolucion 4505 de 2012 | Registro de Actividades Preventivas en Salud es el

reporte de la gestion del riesgo individual realizada
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desde la Proteccion Especifica, la Deteccion Temprana
el control de las enfermedades de interés en salud
publica, se genera mediante la estructura de una base
de datos con unas especificaciones previamente
establecidas por Ley, y que basicamente incluye el
registro unico de control y los registros de detalle que se
crea con intervenciones especificas realizadas a cada

usuario del sistema de salud en Colombia.

Actualiza y unifica los lineamientos para la generacion y
transmision de los RIPS.

Resolucién 1552 de 2013 | Establece las caracteristicas técnicas y los requisitos
especificos para la codificacién y envio de los datos,
incluyendo las responsabilidades de los diferentes

actores del sistema de salud.

Modifica y complementa la Resolucién 3374 de 2000.
Resolucién 743 de 2013 | Introduce cambios en la estructura y contenido de los
archivos RIPS, ajustando los cédigos y ampliando los

tipos de informacion que deben ser registrados.

Establece un nuevo mecanismo para la transferencia de
datos de RIPS, a traves de la Plataforma de Integracion
Resolucion 1531 2014 | de Datos — PISIS del Sistema de informacion de la
Proteccion Social — SISPRO, asi como ampliar las

entidades obligadas a reportar.

Tiene por objeto reglamentar el Registro Individual de
Prestacion de Servicios de Salud -RIPS, incluyendo el
flujo de la informacion y los datos que se deben reportar
Resolucion 1036 de 2022 | en éste, y las reglas de validacién que deben aplicarse
como soporte para el tramite y envio de la factura

electronica (17).

Tomado de: Ministerio de Salud de Proteccion Social de Colombia. Lineamiento Técnico para el Registro y envio de los datos del Registro Individual de Prestaciones de Salud — RIPS, desde las Instituciones

Prestadoras de Servicios de Salud a las EAPB. Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud a las EAPB Oficina de Tecnologia de la Informacién y la Comunicacién — OTIC. P. 6. 2019. [Internet]. [Consultado
29 de octubre de 2022] Disponible en https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/DE/OT/Lineamientos-Tecnicos-para-1PS. pdf


https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/DE/OT/Lineamientos-Tecnicos-para-IPS.pdf
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7. Disefio metodoldgico

7.1 Enfoque metodoldgico de la investigacion:

El presente trabajo tuvo un abordaje empirico analitico, donde la Iégica numérica
fue la que rigid y se utilizo para dar respuesta a los objetivos planteados del trabajo con
respecto a las caracteristicas de calidad de datos RIPS que reportaron los municipios
de Sonsoén, Argelia y Narifio Antioquia en el afio 2022. Se tomaron en cuenta datos

reportados RIPS a la Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioquia.

7.2 Tipo de estudio:

Estudio descriptivo transversal, con intension analitica y fuente secundaria de
informacion, derivada del censo de los registros individuales de prestacion de servicios
de salud (RIPS) reportados a la SSSA durante el afio 2022. De ésta se obtuvieron
684.133 registros (RIPS) de los diferentes tipos de archivos que correspondian a los
otros tipos de servicios de salud de cada municipio y para el periodo de tiempo antes

mencionado.

7.3 Fuente de informacién, calidad del dato, criterios de inclusién y exclusion:

La fuente de informacion para la realizacion del presente trabajo fue secundaria,
derivada de los RIPS reportados a la SSSA. Este reporte lo realizan las instituciones
prestadoras de servicios de salud IPS de todos los servicios que demandan las
personas de cada municipio y que mensualmente se agrupan y verifican para ser
reportados a la SSSA, para llevar reporte de las demandas de salud que presentan las

personas del departamento.
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De los datos tomados en este reporte, se puede extraer informacion sobre
Consultas meédicas, Facturacion, Hospitalizacion, Medicamentos, Nacimientos,
Procedimientos, otros servicios, Urgencias y Usuarios. Ademas de otros datos
relacionados con la prestacién de los servicios de salud.

La depuracion se realizé mediante un proceso de validacion por SISMASTER y
de forma Manual, la Validacion Automaética: se utilizd el software SISMASTER de
validacion para detectar errores comunes (campos vacios, formatos incorrectos).
Correccion Manual: Revisar y corregir los errores identificados por el software de
validacion para ello se utilizé el Excel. Esto facilitd la verificacion de la completitud y
coherencia de los contenidos de los archivos analizados y las diferentes prestaciones

de salud que serian incluidas en el andlisis.

La recoleccién de la informacion se hizo de manera secuencial, solicitando
autorizacion para su uso a la secretaria seccional de salud de Antioquia SSSA como
entidad encargada del manejo de las bases de datos de los RIPS del departamento de
Antioquia, ademas es el organismo encargado de la autorizacién para acceder a las

diferentes encuestas y bases de datos.

Una vez obtenida la informacién, se realizé una verificacion de los contenidos, y
de los diferentes apartados de los RIPS de cada uno de los municipios participantes
de donde se retom6 cada archivo de prestacion de servicios y se realizé el
procedimiento de validacion mensual de cada mes y se analizé cada uno de forma
manual y con el SISMASTER.

Finalmente, fue incluida en una “Tabla No.” la informacién en la que se detallaron
todas las prestaciones de servicios mes a mesy su distribucion porcentual y por ultimo
se presento el detalle el tipo de error mas frecuente observados por tipo de prestacion

y municipio durante el afio 2022.
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Para el andlisis de la informacion se incluyeron aproximadamente 684.133 RIPS,
de los 3 municipios donde se analizaron registros de prestacion de servicios de los
siguientes tipos de archivos: AC2022: El archivo de Consultas AF2022: El archivo de
Facturacion AH2022: El archivo de Hospitalizacion AM2022: El archivo de
Medicamentos, AN2022: El archivo de Nacimientos AP2022: ElI archivo de
Procedimientos, AT2022: EIl archivo de Otros servicios, AU2022: El archivo de
Urgencias y US2022: El archivo de Usuarios, informacion que permitira manipular
informacion de manera tabular, lo que facilito actualizar, recodificar y crear campos

necesarios para el estudio.

7.4 Muestra:

Para los andlisis de los RIPS de los municipios de Argelia, Sonson y Narifio para
el aflo 2022, se tomaron por censo 684.133 registros (RIPS) los registros de las
diferentes actividades de prestacion de servicios de salud de los municipios

anteriormente mencionados.

7.5 Procesamiento y andlisis de datos:

Para registrar la informacién de los diferentes RIPS analizados en el proyecto se
utilizaron bases de datos, también se utilizé el Sofware SPSSv.28, SISMASTER con
licencia para la Universidad de Antioquia. La presentacién de textos en prosa fue
realizada en los programas Word y Excel. Fueron realizados analisis descriptivos

univariados.

Andlisis univariado: Distribuciones de frecuencias y porcentajes, presentados en
tablas de frecuencias en Graficas que dieran cuenta del fendmeno analizado, segun

mes, municipio y tipo de archivo RIPS.



Calidad de los datos RIPS reportados por los municipios del suroriente antioquefio a la SSSYPSA 2022.

72

7.6 Fundamentacion epistemoldgicay ontoldgica:

Paradigma epistémico: Este trabajo fue realizado bajo este paradigma lo cual
implica que todos los diferentes componentes del trabajo se desarrollaron con
este método analitico (41).

7.7 Enfoque:

Método: Cuantitativo: se desarrollé un estudio descriptivo de corte transversal,
para ello se utilizaron datos estadisticos preexistentes y utilizando técnicas
computacionales.

Para este estudio el analisis univariado va a verificar de forma especifica todos
los atributos (consistencia estructural, completitud, consistencia, oportunidad vy

concordancia) los cuales se consideran aptos para medir la calidad del dato (43).

La medicion y evaluacion de los problemas de calidad de datos se realiz6 a través
de una serie de métricas que se encuentran agrupadas o asociadas a las dimensiones
de calidad, estas se definen como la conceptualizacién de variaciones medibles de un

aspecto particular en calidad de datos.

Dado el gran numero de propuestas relacionadas con los aspectos de medicion
de calidad de los datos, se establecio la medicion basada en el porcentaje de unidades
de datos que satisfacen o no un criterio, tal y como esta representado a continuacion:

Funcién de medicion de calidad de datos.

Atributo Medida = Numero de unidades de datos que satisfacen un criterio x100
Numero total de unidades de datos

Con base en esta formula se suelen definir la mayoria de las funciones de

medicion de los atributos de calidad.
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En esta investigacion se adaptaron especificamente los atributos definidos en las
dimensiones de calidad definidas como intrinsecas y contextuales (9) las cuales se

definen a continuacion:

Dimensiones intrinsecas: estas incluyen categorias que pueden evaluarse
midiendo atributos internos o caracteristicas de la informacion en relacion con algun
estandar de referencia en un contexto determinado. A continuacién, se mencionan las

utilizadas en el estudio (42).

- Consistencia Estructural: mide la similitud entre los valores contenidos en la
base de datos y los establecidos en un estandar. En los RIPS se analiza por la estructura
definida en la Resolucion 3374 de 2000 (42) para cada variable seleccionada, por
ejemplo, el sexo de un paciente segun lo establecido en esta reglamentacion solo podra

contener valores de F: femenino y M: masculino.

%ConEstr = Numero de registros que cumples la estructura definida en la Res 3374 X100

Numero total de registros

Dimensiones contextuales o relacionales: miden las relaciones entre la
informacion cuya consistencia o validez del dato estan relacionadas con otros datos ya

sea del mismo registro o de otros registros, porque dependen del contexto.

Las dimensiones contextuales dependen de las reglas del negocio, las utilizadas
para el analisis de los RIPS son completitud, consistencia, oportunidad y concordancia,

las cuales se describen en detalle a continuacion:

Completitud: es la medida que define si los campos importantes u obligatorios
se registran en su totalidad para realizar una tarea especifica, en el analisis de los RIPS
la tarea definida consiste en brindar informacion lo mas completa posible para efectos

de vigilancia en salud publica.
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Completitud de atributo (columna):

%Compl= 1- (Namero de registros incompletos) x 100

NuUmero total de registros

Consistencia: En el nivel contextual se determina la consistencia como la relacion
l6gica entre variables del conjunto de datos analizados, esta relacion en los RIPS esta
determinada por una plausibilidad biolégica, por ejemplo, los diagndsticos se
contrastaron con el sexo y la edad del paciente en los registros provenientes de

consulta, hospitalizacion, procedimientos y urgencias.

%ConsDC= (Numero de registros cumplen ci x 100

Numero total de registros

7.8 Indicadores de calidad seleccionados:

Para la medicion de la calidad de los datos se hizo una seleccion de las
dimensiones y atributos de la calidad referenciados la Organizacion Internacional de
Estandares (1SO). Los criterios de seleccion de estos indicadores fueron la exactitud
sintactica, la completitud del registro, integridad referencial. A continuacion, se

documenta la informacion basica sobre cada indicador incluido (13).

La exactitud sintactica de los datos: mide la relacion de atributos que tienen
valores relacionados sintacticamente precisos. Por ejemplo, un correo electronico debe

cumplir una regla sintactica que especifique lo que se considera un correo electronico

valido, por ejemplo: user@organization.com (13). La medida asociada es:


mailto:user@organization.com
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Tabla No.9 Exactitud sintactica de los datos

Exactitud
Sintactica de

datos

Cercania de los
valores de datos
a un conjunto de
valores definido

en un dominio

X=A/B
A=nUmero de
elementos de

datos con valores

sintacticamente

exactos

B=nUmero de
elementos de
datos

considerados

Aplicable
durante  todas
las etapas del
ciclo de vida de
los datos
Elementos de
datos: Atributos
de un registro
Registros de un

fichero

Completitud de registro: La completitud de registro mide la ratio de

atributos con un valor asociado no nulo en un registro. Es importante resaltar que

los atributos necesarios para un registro no tienen por qué limitarse a los atributos

que lo identifican (estos serian un subconjunto de los necesarios), ya que los

atributos necesarios incluyen valores importantes para aplicaciones y procesos de

negocio. Por ejemplo, para identificar un cliente es necesario un numero de cliente,

un correo electrénico, el primer y segundo nombre y un nimero de cuenta bancaria

(21). La medida asociada:

Tabla No.10 Completitud de registro

Completitud del
registro

Completitud de
los elementos
de datos de un
registro en un

fichero

X=A/B
A=nUmero de
elementos de

datos con valores

no vacios

Aplicable
durante  todas
las etapas del
ciclo de vida de
los datos

Elementos de
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B=nUmero de
elementos de
datos

considerados

datos: Atributos
de un registro
Registros de un

fichero

Integridad referencia: Integridad referencial mide las conexiones a través

de los datos. Los datos deben conectarse correctamente, es decir, un mismo valor

debe existir para atributos conectados por una relacién entre ficheros (21). La

medida asociada:

Tabla No.11 Integridad referencial

Integridad

Referencial

Coherencia en
los valores de
atributos  que
enlazan

distintas

entidades. Por
ejemplo, para
cada valor de un
atributo en un
fichero, existe el
mismo valor del
mismo atributo
en el fichero

relacionado.

X=A/B
A=nUmero de
elementos de

datos consistentes

en la relacién

B=nUmero de
elementos de
datos

considerados

Aplicable
durante  todas
las etapas del
ciclo de vida de
los datos
Elementos de
datos: Atributos
de un registro
Registros de un

fichero
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7.9 Matriz andlisis de la calidad de datos:

Tabla No.12 Matriz analisis de la calidad de datos:

Nombre del
Indicador

Definicion

Medible

Métrica

Definicién indicador

Exactitud

Datos
diligenciados
correctamente

Si

Porcentaje de
cumplimiento de tipo de
dato, de acuerdo con el
tipo de dato definido
para la variable. Se
promedia el resultado
de la evaluacion hecha a
cada columna  del
conjunto de datos:
cantidad de tipo de
datos del tipo definido/
cantidad total de
registros

Porcentaje de datos
diligenciados
correctamente en el
conjunto de datos. Se
promedia el resultado
de la evaluacion hecha a
cada columna  del
conjunto de datos:
cantidad de  datos
correctos/ cantidad total
de registros. Validaciéon
versus valores estandar
de acuerdo con el
campo establecido.

Exactitud = (1 — (datos que no coinciden |/
registros totales)) * 10
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Completitud

Campos
completamente
diligenciados

Si

Porcentaje de datos
diligenciados

correctamente en el
conjunto de datos. Se
promedia el resultado
de la evaluacion hecha a
cada columna  del
conjunto de datos: 1-
(cantidad de datos
faltantes/ cantidad total

de registros)

1- (suma registros faltantes / suma registros
totales)) x 10

Consistencia

Datos
coherentes vy
libres de
contradiccion

Si

Porcentaje de columnas
consistentes en el
conjunto de datos. Se
evalla la consistencia
de cada  columna:
cantidad de columnas
consistentes/total de
columnas a las que les
aplica consistencia

calcular el porcentaje de registros repetidos en las
columnas de acuerdo a la siguiente formula:
Columnas = (1 — (total registros repetidos / total
registros)) x 10

calcular el porcentaje de registros repetidos en las
filas, de acuerdo a la siguiente formula: Filas = (1
— (total registros repetidos / namero registros
totales)) x 10

calculo del indicador de consistencia: a través
de la siguiente formula: Indicador Consistencia
= (Columnas + Filas) / 2
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Integridad
referencial y/
conformidad

Integridad
referencial y/
conformidad

Cumplimiento

de Archivo de
Usuarios US,
Archivos de
Consulta AC y
Archivos de
Procedimiento
AP RIPS

Cumplimiento

de Archivo de
Usuarios US,
Archivos de
Consulta AC y
Archivos de
Procedimiento
AP RIPS

SI

SI

Porcentaje de
completitud de los
Archivos de Usuario US,
Archivos de Consulta
AC 'y Archivos de
Procedimiento AP RIPS

Porcentaje de
completitud de los
Archivos de Usuario US,
Archivos de Consulta
AC 'y Archivos de
Procedimiento AP RIPS

1) Se obtienen los campos asociados de los
Archivos de Usuarios AC: Codigo de consulta,
Finalidad de la consulta, Causa externa que
consulta, principal,

origind la Diagnostico

Diagnostico relacionado No. 1, Diagnéstico
relacionado No. 2, Diagnostico relacionado No. 3,
Tipo de diagnadstico principal, Valor de la consulta,
Valor de la cuota moderadora, Valor neto a pagar
por la entidad administradora del plan de
beneficios, identificar si todos los campos estan
incluidos o no.

Para el calculo del indicador de acuerdo a la
completitud de los datos: total de datos completos,
dividido en total de campos (14), multiplicado por

10

2) Se obtienen los campos asociados de los
Archivos de Consulta AC:

Fecha de la consulta, Nimero de autorizacién, Codigo
de consulta, Finalidad de la consulta, Causa externa

que origin0 la consulta, Diagnostico principal,
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Diagnodstico  relacionado  No. 1, Diagndstico
relacionado No. 2, Diagnostico relacionado No. 3, Tipo
de diagnostico principal, Valor de la consulta, Valor de
la cuota moderadora, Valor neto a pagar por la entidad

administradora del plan de beneficios.

Identificar si todos los campos estan incluidos o
no. Para el célculo del indicador de acuerdo a la
completitud de los datos: total de datos completos,
dividido en total de campos (21), multiplicado por
10

3) Se obtienen los campos asociados de los

Archivos de Procedimientos AP:

Namero de autorizacién, Cddigo del procedimiento,
Ambito de realizacion del procedimiento, Finalidad del
procedimiento, Personal que atiende, Diagndstico
principal, Diagnostico relacionado, solo para
procedimientos quirargicos, Complicacién, Forma de
realizacion del acto quirargico, Valor del

procedimiento
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Identificar si todos los campos estan incluidos o
no. Para el calculo del indicador de acuerdo a la
completitud de los datos: total de datos completos,
dividido en total de campos (10), multiplicado por
10
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Para la evaluacion de la calidad de datos se adopt6 la norma internacional ISO/IEC
25012, que propone un modelo de evaluacion, que considera tanto las entradas al proceso
de evaluacién (requisitos para la evaluacion, especificacion de requisitos de calidad,
productos a evaluar, etc.), como las restricciones (necesidades, planificacion, etc.) y los
recursos disponibles (personal, herramientas, equipos informéaticos, etc.) para obtener las
correspondientes salidas (plan de evaluacién, medidas, criterios de decision, resultados e

informe de evaluacion, etc.) (38).

7.10 Establecer los requisitos de la evaluacion:

En primer lugar, se define el proposito de la evaluacion. El propésito de la
evaluacion es determinar si los datos considerados como obligatorios estan presentes,
analizar si los campos cumplen con los formatos esperados y considerar qué tan
actualizados se encuentran los datos. Basandose en el propdésito, se seleccionan las
caracteristicas de interés para la evaluacion, definidas en la norma ISO/IEC 25012. Para
el propdsito planteado, se seleccionan las caracteristicas: Exactitud (Semantica y

Sintactica), Completitud y Actualidad.

Especificar la evaluacion: como se mencioné anteriormente, la guia definida en la
como meétodo de medicion para las caracteristicas definidas en ISO/IEC 25012. Este
ultimo define una métrica de ejemplo por cada caracteristica, a excepcion de la Exactitud
gue define dos (correspondientes a la Semantica y a la Sintactica). La guia de medicién
mantiene este mismo lineamiento. En esta etapa de la evaluacion, es necesario definir
criterios de decision para cada una de las caracteristicas y para la evaluacion final. Para
ello, debe analizarse la escala de valores y la férmula brindada en la guia, definiendo los
rangos para los posibles resultados. A continuacién, se definen los criterios de decision

por cada caracteristica seleccionada para el proposito de la evaluacion (38).

7.11 Especificar la evaluacion:
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Como se menciond anteriormente, la guia definida se utiliza como método de
medicidn para las caracteristicas definidas en ISO/IEC 25012. Este ultimo define una
métrica de ejemplo por cada caracteristica, a excepcion de la Exactitud que define dos
(correspondientes a la Semantica y a la Sintactica). La guia de mediciébn mantiene este
mismo lineamiento.

En esta etapa de la evaluacion, es necesario definir criterios de decision para cada
una de las caracteristicas y para la evaluacion final. Para ello, debe analizarse la escala
de valores y la férmula brindada en la guia, definiendo los rangos para los posibles
resultados.

A continuacion, se definen los criterios de decisibn por cada caracteristica

seleccionada para el propdsito de la evaluacion.

Tabla No.13 Semantica (Exactitud)

Atributo: Cédigo

Atributo: Localidad

Atributo: Entidad

Semantica

Inaceptable

Minimamente aceptable
Rango Objetivo

Excede los Requerimientos
Inaceptable

Minimamente aceptable
Rango Objetivo

Excede los Requerimientos
Inaceptable

Minimamente aceptable
Rango Objetivo

Excede los Requerimientos

Inaceptable

Minimamente aceptable

Rango Objetivo

Excede los Requerimientos

SiValor >=0y Valor < 0,4
Si Valor >= 0,4 y Valor < 0,6
Si Valor >= 0,6 y Valor < 0,9
Si Valor >=0,9

Si Valor >= 0y Valor<0,3
Si Valor >= 0,3y Valor < 0,6
Si Valor >= 0,6 y Valor < 0,7
Si Valor >= 0,7

Si Valor >= 0y Valor< 0,3
Si Valor >= 0,3 y Valor < 0,6
Si Valor >= 0,6 y Valor < 0,7
SiValor >=0,7

Cdédigo: Minimamente
aceptable.

Localidad: Inaceptable.
Entidad: Inaceptable.

Cédigo: Rango Objetivo.

Localidad: Minimamente
aceptable.

Entidad: Minimamente
aceptable.

Cabdigo: Rango Obijetivo.
Localidad: Rango Obijetivo.
Entidad: Rango Objetivo.

Cadigo: Excede los
requerimientos.
Localidad: Excede los

requerimientos.
Entidad: Rango Objetivo.

Tabla No.N9 Criterios de decision para la semantica.
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Tabla No.14 Sintactica

(Exactitud)

Inaceptable

Si Valor >=0y Valor< 0,4

Minimamente aceptable

Si Valor >= 0,4 y Valor < 0,6

Atributo: Cédigo

Rango Objetivo

Si Valor >= 0,6 y Valor < 0,9

Excede los Requerimientos

Si Valor >=0,9

Inaceptable

Si Valor >= 0y Valor < 0,1

Atributo: CP

Minimamente aceptable

Si Valor >= 0,1y Valor < 0,3

Rango Objetivo

Si Valor >= 0,3y Valor < 0,6

Excede los Requerimientos

Si Valor >= 0,6

Inaceptable

Si Valor >= 0y Valor < 0,1

Minimamente aceptable

Si Valor >= 0,1y Valor< 0,3

Atributo: Entidad

Rango Objetivo

Si Valor >= 0,3y Valor < 0,6

Excede los Requerimientos

Si Valor >= 0,6

Inaceptable

Cabdigo: Minimamente
aceptable.

CP: Inaceptable.
Entidad: Inaceptable.

Minimamente aceptable

Cdédigo: Rango Objetivo. CP:
Minimamente aceptable.
Entidad: Rango objetivo.

Sintéactica

Rango Objetivo

Cédigo: Excede los
requerimientos.

CP: Rango objetivo. Entidad:
Rango obijetivo.

Excede los Requerimientos

Cédigo: Excede los
requerimientos.

CP: Rango obijetivo.
Entidad: Excede los

requerimientos.

Inaceptable

SiValor >= 0y Valor < 0,4

Atributo: Codigo

Minimamente aceptable

Si Valor >= 0,4 y Valor < 0,6

Tabla No.N10 Criterios de decision para la sintactica

Tabla No.15 Exactitud

Inaceptable

Semantica: Inaceptable.
Sintactica: Inaceptable.

Minimamente aceptable

Semantica: Minimamente
aceptable.
Sintactica: Minimamente
aceptable.

Exactitud

Rango Objetivo

Semantica: Rango Objetivo.
Sintactica: Minimamente
aceptable.

Excede los Requerimientos

Semantica: Excede los
requerimientos.
Sintactica: Excede los
requerimientos.

Tabla No.N11 Criterios de decision para la caracteristica “Exactitud”
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Tabla No.16 Completitud

Atributo: CP

Inaceptable SiValor>=0vy Valor< 0,3
Minimamente aceptable SiValor >= 0,3y Valor < 0,6
Rango Objetivo SiValor>=0,6 y Valor < 0,7

Excede los Requerimientos

Si Valor >=0,7

Atributo: Nombre

Inaceptable

SiValor >=0vy Valor < 0,4

Minimamente aceptable

SiValor >= 0,4y Valor < 0,7

Rango Objetivo

SiValor >= 0,7 y Valor< 0,9

Excede los Requerimientos

Si Valor>=0,9

Completitud

Inaceptable

CP: Minimamente aceptable.
Nombre: Minimamente
aceptable.

Minimamente aceptable

CP: Rango objetivo.
Nombre: Rango objetivo.

Rango Objetivo

CP: Excede los
requerimientos. Nombre:
Excede los
requerimientos.

Excede los Requerimientos

CP: Excede los requerim.
Nombre: Excede los requerim.

Tabla No. N12 Criterios de decision para la caracteristica “Completitud”.

Tabla No.17 Actualidad

Actualidad

Inaceptable Opcién 4
Minimamente aceptable Opcién 3
Rango Objetivo Opciodn 2
Excede los Requerimientos Opcion 1

Tabla No.13. Criterios de decision para la caracteristica “Actualidad”.

Por altimo, se definen los criterios de decision para la evaluacion final.
Cabe mencionar que cada caracteristica debe tomar COMO MINIMO el valor
definido (a modo de ejemplo, la evaluacién se considera en un “Rango
Objetivo” si la Exactitud posee como minimo un rango objetivo, si la como
minimo excede los requerimientos, y asi sucesivamente).
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Tabla No.18 Evaluacién final

Exactitud: Inaceptable.

Resultado
evaluacion

Inaceptable Completitud: Inaceptable.

Actualidad: Inaceptable.

Exactitud: Min aceptable.

Minimamente aceptable Completitud: Rango Obijetivo.

Actualidad: Min aceptable.

Exactitud: Rango Objetivo.

Completitud: Excede los

Rango Objetivo requerimientos.

Actualidad: Rango Objetivo.

Exactitud: Excede los

requerimientos.

Completitud: Excede los

Excede los Requerimientos requerimientos.

Actualidad: Excede los

requerimientos.

Tabla No.N 14 Criterios de decision para la evaluacion final.

Disefiar la evaluacion: Al momento de disefiar la evaluacion, se especifico la
documentacion previa requerida en la guia para cada una de las caracteristicas
seleccionadas. La Tabla No.15, ilustra esta situacion.

Tabla No.19 Documentacion previa requerida

Caracteristica

Documentacién previa requerida

Semantica (Exactitud)

Atributos sobre los cuales se analizara la semantica: Cédigo -> Se
lesperan nimeros que comiencen con 9. Localidad -> Se esperan
ciudades de Argentina.

Entidad -> Se esperan “FACAF, FEFARA, COFA, SINDICAL”.

Sintactica (Exactitud)

IAtributos sobre los cuales se analizara la sintactica: Cédigo -> Deben
tener 9 digitos.

CP -> 4 digitos.

Entidad -> Deben escribirse en mayuscula.

Completitud CP -> Dato obligatorio.
Nombre -> Dato obligatorio.
Actualidad Fecha de actualizacion de los datos: 19 de Julio de 2019.

Tabla No.N 15. Documentacion previa requerida.

Ejecutar la evaluacion: La evaluacion, se ejecuto por cada una de las caracteristicas, se
analizé la guia de medicion y llevo a cabo un conjunto de pasos:

1) Aplicar el método para la medicion.
2) Seleccionar un valor de la escala, definiendo el valor de X en el caso

que sea necesario.
3) Resolver la formula planteada.

4) Analizar los valores resultantes en conjunto con los criterios de decision
definidos, obteniendo un resultado final.

Se ejecutd la evaluacion segun lo planificado y se obtuvieron los siguientes

resultados:
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Exactitud:

Tabla No.20 Valores obtenidos en la medicion de la semantica y sintactica.

Atributo: Cédigo Opcién 3 (X = 85%) Vﬁg;gsfggj%ﬂ:vgfs
Atributo: Localidad Opcién 4 (X = 90%) (Ex\ég(ljog Izsg(r)é%qggri:n?iégr?tos)
. . . Valor = 80/100 = 0,80
Atributo: Entidad Opcion 3 (X = 80%) (Excede los requerimientos)
Semantica Rango Objetivo
Atributo: C6digo Opcion 3 (X = 80%) Va('g;flg?ggj%tfvgfo
Atributo: CP Opci6n 4 (X = 100%) s ?’8‘2'3; rii‘é?]’t(l)g;) = 1 (Excede
Atributo: Entidad Opcidn 3 (X = 55%) V?g;;ﬁg&%ﬂ:\/gfs
Sintactica Minimamente aceptable

Tabla No.21 Valores obtenidos en la mediciéon de la Exactitud.

Semantica - Rango Objetivo
Sint4ctica - Minimamente aceptable
Exactitud Rango Objetivo

Tabla No.22 Valores obtenidos en la medicién completitud

. ) . Valor = 80/100 = 0,80
Atributo: CP Opcion 3 (80%) (Excede los requerimientos)
. L Valor = 100/100 =1
Atributo: Nombre Opcidn 4 (100%) (Excede los requerimientos)
Completitud Excede los requerimientos

Tabla No.23 Valores obtenidos en la medicion de la Actualidad.

Los datos fueron actualizados en
- Opcion 1 el corriente mes
(Excede los requerimientos)

Actualidad Excede los requerimientos

Tabla No.24 Valores obtenidos para la evaluacion final.

Exactitud - Rango Objetivo
Completitud - Excede los requerimientos
Actualidad - Excede los requerimientos

Resultado Evaluacion Rango Objetivo
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8. Consideraciones éticas

Para el proyecto de investigacion que se llevé a cabo, estuvo orientadas
desde diferentes puntos: La informacién registrada de los RIPS en la Secretaria
Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioquia fue confidencial y de uso

exclusivo de la investigacion.

La confidencialidad fue la base de la investigacion; en cuanto a la
privacidad de los registros empleados e involucrados en el proyecto de
investigacion, al igual que la identidad de las instituciones que nos permitieron
acceder a los datos para la investigacion. Es por ello que la Ley estatutaria 1581
de 2012 dicta las disposiciones generales para la proteccion de los datos
personales, regulando en ella el derecho fundamental de hébeas data y para
facilitar su implementacién y cumplimiento el Decreto 1377 de 2013, establece
para quienes son responsables del tratamiento de datos tener mecanismos de
proteccion para los mismos, como el aviso de privacidad, total confidencialidad y
que estén sujetos a la actividad destinada, de lo contrario se incurrira en sanciones
de caracter econémicas o comercial (44). Las pautas para la investigacion diferidas
por el Consejo de Organizaciones Internacionales de las Ciencias Médicas
(CIOMS), centradas principalmente en normas y principios para proteger a los
seres humanos en una investigacion, salvaguardando sus derechos y bienestar,
en su pauta 12 “recoleccion, almacenamiento y uso de datos en una investigacion
relacionada con la salud”, establece que el tratamiento de los datos en todos sus
niveles debe contar con un proceso de uso especifico, siempre buscando el
minimo dafio a las persona. Es también importante mencionar que el riesgo en

esta investigacion es minimo respecto a lo anteriormente sefialado.

Otras disposiciones éticas:
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Autorizacion previa, expresa e informada, firmada por el funcionario
responsable del sistema de informacion RIPS de la SSSYPSA para llevar a

cabo el Tratamiento de datos en las fuentes de informacién brindadas por ellos.

La informacion recolectada, se manejo con las medidas técnicas y
humanas necesarias para otorgar seguridad a los registros evitando su

adulteracion, pérdida, consulta, uso o acceso no autorizado.

Las disposiciones establecidas en Colombia como son: La Ley 23 de 1981,
el Decreto 3380 de 1981; la Resolucion No 8430 de 1993, por lo se acoge en
primera instancia al Articulo 8 sobre Privacidad de los sujetos objeto de estudio y

en lo que respecta al Articulo 11, se declara:

“Que esta investigacion es sin riesgo, pues se emplearan métodos y técnicas
de investigacion documental, datos retrospectivos y los métodos seran los
propios de la Estadistica, y los Sistemas de Informacion, ademéas se
acoge los preceptos de los articulos correspondientes a la Ley 1266 de 2008
(Habeas Data); la ley 1581 de 2012 y sus Decretos Reglamentarios 1377 de

2013 y 886 de 2014 en lo concerniente a la Proteccion de Datos Personales”.

Esta esta investigacion no pretendio modificar conductas o estilos de vida
de las poblaciones, su alcance va solo hasta mostrar cuales son los indicadores
de cumplimiento de las caracteristicas de los datos RIPS en las poblaciones de

Argelia, Narifio y Sonson Antioquia durante el 2022.



Calidad de los datos RIPS reportados por los municipios del suroriente antioquefio a la SSSYPSA 2022.

90

9. Resultados

OBJETIVO 1: Para el desarrollo de este objetivo se inicié con la descripcion de los tipos
de archivos RIPS reportados por los municipios de Sonsén, Argelia y Narifio a la
SSSYPSA durante el 2022 de forma manual y en SISMASTER, para tener una idea de los
tipos de archivos que fueron objeto de andlisis es necesario reconocer los archivos RIPS
gue se describen a continuacion:

AC2022: El archivo de Consultas registrados durante el 2022 en los municipios de
Argelia, Narifio y Sonson.

AF2022: El archivo de Facturacion registrados durante el 2022 en los municipios
de Argelia, Narifio y Sonson.

AH2022: El archivo de Hospitalizacidn registrados durante el 2022 en los municipios
de Argelia, Narifio y Sonsoén.

AM2022: El archivo de Medicamentos registrados durante el 2022 en los municipios
de Argelia, Narifio y Sonson

AN2022: El archivo de Nacimientos registrados durante el 2022 en los municipios
de Argelia, Narifio y Sonson

AP2022: EI archivo de Procedimientos registrados durante el 2022 en los
municipios de Argelia, Narifio y Sonson

AT2022: El archivo de Otros servicios registrados durante el 2022 en los municipios
de Argelia, Narifio y Sonsoén

AU2022: El archivo de Urgencias registrados durante el 2022 en los municipios de
Argelia, Narifio y Sonson

US2022: El archivo de Usuarios registrados durante el 2022 en los municipios de
Argelia, Narifio y Sonson.

Esta informacion fue reportada por cada uno de los municipios a partir de la informacion
generada en la prestacién de servicios de salud y luego reportada para su verificacion y
posterior analisis y generacion de informacion de parte de la Secretaria Seccional de Salud
y Proteccion Social de Antioquia-SSSA durante el afio 2022. Esta informacion es
reportada de manera mensual a partir de un aplicativo en linea que tiene dispuesta la
SSSA para que cada municipio cargue los archivos planos en formato (.txt), mas un
archivo de control el cual contiene una informacién general de lo que se esta reportando.

Posterior a esto, se procede a hacer una validacion por medio del aplicativo SISMASTER,
el cual dispone la SSSA para detectar falencias en la informacion enviada, depurarla y
enviarla al Ministerio de Salud y Proteccion Social.
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En la validacion que hace el SISMASTER, se debe hacer el cargue del archivo de control
para que este analice cada uno de los archivos RIPS, luego se genera una carpeta de
manera automatica llamada “rechazos” con archivos planos .txt mismo que contiene un
informe completo de los errores detectados en el andlisis.

Validacion y Correccion de Errores

Procedimientos de Validacion:

Validacion Automatica: Utilizar software SISMASTER de validacion para
detectar errores comunes (campos vacios, formatos incorrectos).

Correccibn Manual: Revisar y corregir los errores identificados por el
software de validacion.
Antes de comenzar con la validacién automéatica con SISMASTER se verifica que los
archivos TXT o archivos planos que envian los municipios no tengan los siguientes
errores:

Figura No. 4 Dejar las variables en el archivo .TXT

US102022: Bloc de
2

Arc Editar Ver

Tipo Identificacién;Nro. Identificacion; corhga Ent1dad Admmstradora Tipo de usuario;Primer Apellido usuario;Segundo Apellido usuario;Primer Nombre usuario;s
CC;1012345678; 000000 4;RAMIREZ;RAMIREZ; JUAN;;23;1;M

Figura No. 5 Archivos planos con punto y coma (;)

B  +Us102022 Bloc de notas
Archivo Editar Ver

€C,1012345678,000000,4,RAMIREZ,RAMIREZ, JUAN, ,23,1,M,05,3605U

Figura No. 6 Variables de valor con signo pesos $.
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B AC102022 Bloc de notas

Archivo Editar Ver

1010,053601234567,CC,1012345678,10/10/2022, ,890201,10,13,A099, ,,,2,40000, ,$40000

Figura No. 7 Comas al final de cada linea.

*US102022: Bloc de notas

Archivo Editar Ver

C€C,1012345678,000000,4,RAMIREZ,RAMIREZ, JUAN, ,23,1,M,05,360,U}

Figura No. 8 Lineas en blanco al inicio o al final.

B *AC102022: Bioc de notas

Archivo Editar Ver

1010,053601234567,CC,1012345678,10/10/2022, ,890201,10,13,A099, ,,,2,40000, , 540000

8 *AC102022: Bloc de notas

Archivo Editar Ver

1010,053601234567,CC,1012345678,10/10/2022, ,890201,10,13,A099,,,,2,40000, , $40000

Otros errores que fueron revisados, fueron los siguientes:

Archivos con extension .CSV o .XLS

El nombre de los archivos no coincide con los del archivo de control
El cédigo del prestador no corresponde.

No se registra ningun diagnéstico.

No se registra ningun tipo de diagndstico.

Caodigo de Departamento y Municipio errado.

Tipo de identificacién no coherente con la edad.
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Usuario no se encuentra en base de datos (archivo US)
Factura no encontrada en el archivo AF.
Este proceso hace parte del andlisis de la calidad del dato, abordando aspectos como:

Tuplas y Duplas: Verificacion de combinaciones de datos para asegurar coherencia
y consistencia.

Valores Imprecisos: Identificacion y correccion de datos que no cumplen con los
estandares de precision requeridos.

Valores Perdidos: Deteccion y manejo de datos faltantes para evitar lagunas de
informacion.

Errores de Deletreo: Correccion de errores tipograficos que pueden afectar la
integridad de los datos.

Violacion de Sintaxis: Deteccion de errores en la estructura de los datos que no
cumplen con el formato esperado.

Violacién de Restricciones: Identificacién de datos que no cumplen con las reglas
establecidas, como rangos de valores permitidos.

Violacién de Valor Unico: Deteccion de duplicados en campos que deben contener
valores Unicos, como numeros de identificacion.

Tupla Semivacia: Identificacion de registros que estan incompletos, afectando la
integridad y utilidad de los datos.

9.2 Validacién automatica con SISMASTER:

Para acceder a esta opcion, hay que ubicarse en el Menu denominado Archivo y
se selecciona la Opcion Salida / Ingreso Operador, inmediatamente se cerrara el aplicativo
y aparecera la pantalla de ingreso de Usuario y Contrasefia, para poder acceder al sistema
se debe hacer ubicar el cursor en los campos Usuario y/o Contrasefia y digitar la
informacion correspondiente.

Seguidamente se procede a validar y cargar informacion de RIPS, a medida que se
va recibiendo los archivos, se carga y valida la informacién a través del SISMASTER RIPS
(programa establecido por la Seccional de Salud de Antioquia parala consolidacion
y procesamiento de lainformacion), seleccionando la siguiente ruta: archivo — importar
— RIPS general — cargue general masivo — seleccién de archivos y elige los archivos a
cargar, los cuales fueron enviados por cada prestador de servicios de salud.

Para el cargue de los archivos en el SISMASTER RIPS, se elige el archivo CT de
control, a través del cual se cargan los tipos de archivo asociados acorde con el tipo de
servicio de manera automatica, entre los que se pueden encontrar:
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(AF) Archivo de transacciones, (US) Archivo de usuarios, (AC) Archivo de
consultas, (AP) Archivo de procedimientos, (AH) Archivo de hospitalizacion, (AU)
Archivo de urgencias, (AN) Archivo de recién nacidos, (AM) Archivo de
medicamentos, (AT) Archivo de otros servicios; es de aclarar, que el cargue se
demora de acuerdo a la cantidad de archivos. Al terminar de procesar los reportes,
el sistema genera un informe donde se describe la informacion sobre el nimero de
registros por tipo de reporte y el porcentaje de error. El sistema permite el cargue
de los archivos con un margen de error de entre el 3y el 5%; sin embargo, lo ideal
es que los archivos contengan O errores.

El informe generado se guarda de manera automatica en una carpeta llamada
rechazos, en donde se establecen diferentes carpetas por prestador de servicios,
identificadas con el cédigo de habilitacion. Cabe resaltar que el técnico operativo debe
verificar errores relacionados con cédigos CUPS y CIE10 ya que el sistema no se actualiza
de manera automatica, sino que existe una consola de manejo del sistema (consola exe),
a través de la cual se deben realizar ajustes, con el fin de agregar informacion actualizada
sobre codigos CUPS, CIE10, entre otros. Esta informacion se verifica previamente a traves
de PISIS, en donde se encuentran las bases de datos de referencia nacional.

En total de obtuvieron datos de 684.133 RIPS para ser analizados de los cuales el
14,6 corresponde al municipio de Argelia, el 16,9% a Narifio y el 68,5% a Sonsén donde
se puede observar la distribucidén mensual de los RIPS reportados durante el afio 2022,
como puede verse en el siguiente cuadro:

Tabla No.25 Total de RIPS por meses y por municipio con porcentaje.

MES RIPS % RIPS RIPS % RIPS RIPS % RIPS
NARINO | NARINO | ARGELIA | ARGELIA | SONSON | SONSON
Enero 7243 7.2 5313 4.6 34065 7.3
Febrero 7298 7.3 11061 9.6 30537 6.5
Marzo 6114 6.1 5882 5.1 35553 7.6
Abril 7850 7.8 6161 5.3 36335 7.8
Mayo 10358 10.4 12475 10.8 43053 9.2
Junio 8043 8.0 9217 8.0 18511 4.0
Julio 8713 8.7 10453 9.1 32812 7.0
Agosto 8711 8.7 10453 9.1 37016 7.9
Septiembre | 7543 7.5 11076 9.6 37475 8.0
Octubre 6985 7.0 12643 10.9 57243 12.2
Noviembre 9778 9.8 11384 9.9 57042 12.2
Diciembre 11435 11.4 9374 8.1 48928 10.4
TOTAL 100071 100% 115492 100% 468570 100%
GENERAL

Fuente: Construccién propia
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A continuacion, se muestra de manera discriminada la cantidad de registros los
datos de cada uno de los archivos anteriormente descritos donde se observa los tipos de
archivo, el numero de registros que fueron reportados mes a mes y por cada municipio:

Tabla No.26 Total de RIPS en cada Archivo por mes y por municipio.

Municipio de NARINO

Municipio de ARGELIA

Municipio de SONSON

Tipo de archivo Rﬁgrsiggs Tipo de archivo R:?ésetlrigs Tipo de archivo Rseg;sstgc;s
CONSULTAS (AC) 1096 CONSULTAS (AC) 615 CONSULTAS (AC) 10435
FACTURAS (AF) 205 FACTURAS (AF) 117 FACTURAS (AF) 7881
HOSPITALIZACION (AH) 52 HOSPITALIZACION (AH) 16 HOSPITALIZACION (AH) 30
MEDICAMENTOS (AM) 1966 MEDICAMENTOS (AM) 2547 MEDICAMENTOS (AM) 0
NACIMIENTOS (AN) 10 NACIMIENTOS (AN) 2 NACIMIENTOS (AN) 9
PROCEDIMIENTOS (AP) 2022 PROCEDIMIENTOS (AP) 895 PROCEDIMIENTOS (AP) 10740
OTROS SERVICIOS 454 OTROS SERVICIOS 0 OTROS SERVICIOS 0
(AT) (AT) (AT)

URGENCIAS (AU) 38 URGENCIAS (AU) 8 URGENCIAS (AU) 31
USUARIOS (US) 1400 USUARIOS (US) 1113 USUARIOS (US) 4939
Enero 7243 Enero 5313 Enero 34065

Tipo de archivo Rﬁgaij%rgs Tipo de archivo Rpe\?;setlrigs Tipo de archivo Rseg:]sstcr)cr)]s
CONSULTAS (AC) 932 CONSULTAS (AC) 1872 CONSULTAS (AC) 5930
FACTURAS (AF) 269 FACTURAS (AF) 413 FACTURAS (AF) 9442
HOSPITALIZACION (AH) 29 HOSPITALIZACION (AH) 44 HOSPITALIZACION (AH) 16
MEDICAMENTOS (AM) 2053 MEDICAMENTOS (AM) 3011 MEDICAMENTOS (AM) 0
NACIMIENTOS (AN) 8 NACIMIENTOS (AN) 2 NACIMIENTOS (AN) 6
PROCEDIMIENTOS (AP) 2364 PROCEDIMIENTOS (AP) 3690 PROCEDIMIENTOS (AP) 9237
OTROS SERVICIOS 210 OTROS SERVICIOS 0 OTROS SERVICIOS 0
(AT) (AT) (AT)

URGENCIAS (AU) 22 URGENCIAS (AU) 27 URGENCIAS (AU) 28
USUARIOS (US) 1411 USUARIOS (US) 2002 USUARIOS (US) 5878
Febrero 7298 Febrero 11061 Febrero 30537
Tipo de archivo Regis_t~ros Tipo de archivo Registr_os Tipo de archivo RELlses
Narifio Argelia Sonson
CONSULTAS (AC) 817 CONSULTAS (AC) 626 CONSULTAS (AC) 6667
FACTURAS (AF) 317 FACTURAS (AF) 137 FACTURAS (AF) 10966
HOSPITALIZACION (AH) 12 HOSPITALIZACION (AH) 13 HOSPITALIZACION (AH) 25
MEDICAMENTOS (AM) 2717 MEDICAMENTOS (AM) 2375 MEDICAMENTOS (AM) 0
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NACIMIENTOS (AN) 2 NACIMIENTOS (AN) 0 NACIMIENTOS (AN) 3
PROCEDIMIENTOS (AP) 785 PROCEDIMIENTOS (AP) 1576 PROCEDIMIENTOS (AP) 11058
OTROS SERVICIOS 186 OTROS SERVICIOS 0 OTROS SERVICIOS 0
(AT) (AT) (AT)
URGENCIAS (AU) 10 URGENCIAS (AU) 6 URGENCIAS (AU) 15
USUARIOS (US) 1268 USUARIOS (US) 1149 USUARIOS (US) 6819
Marzo 6114 Marzo 5882 Marzo 35553

Tipo de archivo Rﬁgﬁggs Tipo de archivo Rigéseﬁrigs Tipo de archivo Rseg;sst;(;s
CONSULTAS (AC) 1004 CONSULTAS (AC) 1488 CONSULTAS (AC) 6027
FACTURAS (AF) 184 FACTURAS (AF) 355 FACTURAS (AF) 11035
HOSPITALIZACION (AH) 16 HOSPITALIZACION (AH) 26 HOSPITALIZACION (AH) 17
MEDICAMENTOS (AM) 2310 MEDICAMENTOS (AM) 81 MEDICAMENTOS (AM) 0
NACIMIENTOS (AN) 4 NACIMIENTOS (AN) 2 NACIMIENTOS (AN) 2
PROCEDIMIENTOS (AP) 2587 PROCEDIMIENTOS (AP) 2891 PROCEDIMIENTOS (AP) 12526
OTROS SERVICIOS 316 OTROS SERVICIOS 0 OTROS SERVICIOS 0
(AT) (AT) (AT)
URGENCIAS (AU) 12 URGENCIAS (AU) 17 URGENCIAS (AU) 15
USUARIOS (US) 1417 USUARIOS (US) 1301 USUARIOS (US) 6713
Abril 7850 Abril 6161 Abril 36335

Tipo de archivo R’e\zl%irsi%rgs Tipo de archivo R’igrjésetlrigs Tipo de archivo Rsegri]sstcr)zs
CONSULTAS (AC) 1368 CONSULTAS (AC) 2061 CONSULTAS (AC) 6351
FACTURAS (AF) 236 FACTURAS (AF) 645 FACTURAS (AF) 12884
HOSPITALIZACION (AH) 26 HOSPITALIZACION (AH) 40 HOSPITALIZACION (AH) 27
MEDICAMENTOS (AM) 2697 MEDICAMENTOS (AM) 3474 MEDICAMENTOS (AM) 0
NACIMIENTOS (AN) 2 NACIMIENTOS (AN) 0 NACIMIENTOS (AN) 7
PROCEDIMIENTOS (AP) 3764 PROCEDIMIENTOS (AP) 3998 PROCEDIMIENTOS (AP) 15926
OTROS SERVICIOS 377 OTROS SERVICIOS 0 OTROS SERVICIOS 0
(AT) (AT) (AT)
URGENCIAS (AU) 14 URGENCIAS (AU) 28 URGENCIAS (AU) 14
USUARIOS (US) 1874 USUARIOS (US) 2229 USUARIOS (US) 7844
Mayo 10358 Mayo 12475 Mayo 43053

Tipo de archivo Rﬁgrsiggs Tipo de archivo Rpe\?gi]setlrigs Tipo de archivo Rsegri]sstcr)cr)]s
CONSULTAS (AC) 1109 CONSULTAS (AC) 1417 CONSULTAS (AC) 0
FACTURAS (AF) 194 FACTURAS (AF) 538 FACTURAS (AF) 4839
HOSPITALIZACION (AH) 14 HOSPITALIZACION (AH) 45 HOSPITALIZACION (AH) 24
MEDICAMENTOS (AM) 1987 MEDICAMENTOS (AM) 2638 MEDICAMENTOS (AM) 1
NACIMIENTOS (AN) NACIMIENTOS (AN) 1 NACIMIENTOS (AN) 0
PROCEDIMIENTOS (AP) 2911 PROCEDIMIENTOS (AP) 0 PROCEDIMIENTOS (AP) 7
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SATI'?OS SERVICIOS 299 (OA'E_F)QOS SERVICIOS 2804 8‘2_?05 SERVICIOS 10307
URGENCIAS (AU) 11 URGENCIAS (AU) 30 URGENCIAS (AU) 19
USUARIOS (US) 1518 USUARIOS (US) 1744 USUARIOS (US) 3314
Junio 8043 Junio 9217 Junio 18511
Tipo de archivo Rzgrsiggs Tipo de archivo Rzgéﬁzgs Tipo de archivo Registros Sonsoén
CONSULTAS (AC) 1212 CONSULTAS (AC) 1787 CONSULTAS (AC) 5832
FACTURAS (AF) 182 FACTURAS (AF) 524 FACTURAS (AF) 10262
HOSPITALIZACION (AH) 18 HOSPITALIZACION (AH) 71 HOSPITALIZACION (AH) 27
MEDICAMENTOS (AM) 2812 MEDICAMENTOS (AM) 3148 MEDICAMENTOS (AM) 1
NACIMIENTOS (AN) 4 NACIMIENTOS (AN) 0 NACIMIENTOS (AN) 7
PROCEDIMIENTOS (AP) 2501 PROCEDIMIENTOS (AP) 2987 PROCEDIMIENTOS (AP) 10376
OTROS SERVICIOS 342 OTROS SERVICIOS (AT) 0 OTROS SERVICIOS 0
(AT) (AT)
URGENCIAS (AU) 6 URGENCIAS (AU) 47 URGENCIAS (AU) 12
USUARIOS (US) 1636 USUARIOS (US) 1889 USUARIOS (US) 6295
Julio 8713 Julio 10453 Julio 32812
Tipo de archivo Rﬁgirsitﬁrgs Tipo de archivo Rigésetlrigs Tipo de archivo Registros Sonsoén
CONSULTAS (AC) 1092 CONSULTAS (AC) 1787 CONSULTAS (AC) 6285
FACTURAS (AF) 206 FACTURAS (AF) 524 FACTURAS (AF) 11464
HOSPITALIZACION (AH) 7 HOSPITALIZACION (AH) 71 HOSPITALIZACION (AH) 21
MEDICAMENTOS (AM) 2590 MEDICAMENTOS (AM) 3148 MEDICAMENTOS (AM) 0
NACIMIENTOS (AN) 0 NACIMIENTOS (AN) 0 NACIMIENTOS (AN) 1
PROCEDIMIENTOS (AP) 2639 PROCEDIMIENTOS (AP) 2987 PROCEDIMIENTOS (AP) 12334
E)ATT?OS SERVICIOS 534 OTROS SERVICIOS (AT) 0 8}?08 SERVICIOS 0
URGENCIAS (AU) 5 URGENCIAS (AU) 47 URGENCIAS (AU) 28
USUARIOS (US) 1638 USUARIOS (US) 1889 USUARIOS (US) 6883
Agosto 8711 Agosto 10453 Agosto 37016
Tipo de archivo Rﬁgrsiggs Tipo de archivo R:?Qiasetlrigs Tipo de archivo Registros Sonso6n
CONSULTAS (AC) 687 CONSULTAS (AC) 1866 CONSULTAS (AC) 6367
FACTURAS (AF) 247 FACTURAS (AF) 471 FACTURAS (AF) 11622
HOSPITALIZACION (AH) 4 HOSPITALIZACION (AH) 71 HOSPITALIZACION (AH) 35
MEDICAMENTOS (AM) 2786 MEDICAMENTOS (AM) 2835 MEDICAMENTOS (AM) 1
NACIMIENTOS (AN) 2 NACIMIENTOS (AN) 1 NACIMIENTOS (AN) 3
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PROCEDIMIENTOS (AP) 2157 PROCEDIMIENTOS (AP) 3755 PROCEDIMIENTOS (AP) 12736
E))A'I:I_?OS SERVICIOS 0 OTROS SERVICIOS (AT) 0 8}?08 SERVICIOS 0
URGENCIAS (AU) 378 URGENCIAS (AU) 43 URGENCIAS (AU) 11
USUARIOS (US) 1282 USUARIOS (US) 2034 USUARIOS (US) 6700
Septiembre 7543 Septiembre 11076 Septiembre 37475

Tipo de archivo Rﬁl%irsi%rgs Tipo de archivo R:?ésetlrigs Tipo de archivo Registros Sonso6n
CONSULTAS (AC) 874 CONSULTAS (AC) 3202 CONSULTAS (AC) 12330
FACTURAS (AF) 154 FACTURAS (AF) 518 FACTURAS (AF) 11441
HOSPITALIZACION (AH) 12 HOSPITALIZACION (AH) 58 HOSPITALIZACION (AH) 22
MEDICAMENTOS (AM) 2026 MEDICAMENTOS (AM) 1762 MEDICAMENTOS (AM) 0
NACIMIENTOS (AN) 1 NACIMIENTOS (AN) 2 NACIMIENTOS (AN) 5
PROCEDIMIENTOS (AP) 2317 PROCEDIMIENTOS (AP) 5392 PROCEDIMIENTOS (AP) 26730
OTROS SERVICIOS 268 OTROS SERVICIOS (AT) 0 OTROS SERVICIOS 0
(AT) (AT)
URGENCIAS (AU) 11 URGENCIAS (AU) 36 URGENCIAS (AU) 14
USUARIOS (US) 1322 USUARIOS (US) 1673 USUARIOS (US) 6701
Octubre 6985 Octubre 12643 Octubre 57243

Tipo de archivo Rﬁlgairsi%rgs Tipo de archivo Rigésetlrigs Tipo de archivo Registros Sonsoén
CONSULTAS (AC) 1150 CONSULTAS (AC) 3212 CONSULTAS (AC) 12232
FACTURAS (AF) 213 FACTURAS (AF) 511 FACTURAS (AF) 11422
HOSPITALIZACION (AH) 3 HOSPITALIZACION (AH) 88 HOSPITALIZACION (AH) 26
MEDICAMENTOS (AM) 2663 MEDICAMENTOS (AM) 344 MEDICAMENTOS (AM) 0
NACIMIENTOS (AN) 0 NACIMIENTOS (AN) 1 NACIMIENTOS (AN) 0
PROCEDIMIENTOS (AP) 3647 PROCEDIMIENTOS (AP) 5542 PROCEDIMIENTOS (AP) 26592
OTROS SERVICIOS 376 OTROS SERVICIOS (AT) 0 OTROS SERVICIOS 0
(AT) (AT)
URGENCIAS (AU) 2 URGENCIAS (AU) 77 URGENCIAS (AU) 10
USUARIOS (US) 1724 USUARIOS (US) 1609 USUARIOS (US) 6760
Noviembre 9778 Noviembre 11384 Noviembre 57042

Tipo de archivo Rﬁlggrsi%r:s Tipo de archivo R}i?ésetlrigs Tipo de archivo Registros Sonso6n
CONSULTAS (AC) 1542 CONSULTAS (AC) 1536 CONSULTAS (AC) 10034
FACTURAS (AF) 297 FACTURAS (AF) 584 FACTURAS (AF) 6905
HOSPITALIZACION (AH) 21 HOSPITALIZACION (AH) 87 HOSPITALIZACION (AH) 8532
MEDICAMENTOS (AM) 3639 MEDICAMENTOS (AM) 2544 MEDICAMENTOS (AM) 40
NACIMIENTOS (AN) 0 NACIMIENTOS (AN) 1 NACIMIENTOS (AN) 2
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PROCEDIMIENTOS (AP) 3364 PROCEDIMIENTOS (AP) 2769 PROCEDIMIENTOS (AP) 5
OTROS SERVICIOS 802 OTROS SERVICIOS (AT) 0 OTROS SERVICIOS 18232
(AT) (AT)
URGENCIAS (AU) 8 URGENCIAS (AU) 63 URGENCIAS (AU) 11
USUARIOS (US) 1762 USUARIOS (US) 1790 USUARIOS (US) 5167
Diciembre 11435 Diciembre 9374 Diciembre 48928
TOTAL TOTAL TOTAL
GENERAL ot GENERAL ALl GENERAL e

Fuente: Elaboracién propia

Total tipo archivo Mpio Narifio

Total tipo archivo Mpio Argelia

Total tipo archivo Mpio Sonsén

CONSULTAS (AC) 12883 CONSULTAS (AC) 21469 CONSULTAS (AC) 88490
FACTURACION (AF) 2704 FACTURACION (AF) 5337 FACTURACION (AF) 120163
HOSPITALIZACION (AH) 214 HOSPITALIZACION (AH) 630 HOSPITALIZACION (AH) 8802
MEDICAMENTOS (AM) 30246 MEDICAMENTOS (AM) 27907 MEDICAMENTOS (AM) 43
NACIMIENTOS (AN) 33 NACIMIENTOS (AN) 12 NACIMIENTOS (AN) 45
PROCEDIMIENTOS (AP) | 31058 PROCEDIMIENTOS (AP) 36482 PROCEDIMIENTOS (AP) 148267
OTROS SERVICIOS (AT) | 4164 OTROS SERVICIOS (AT) 2804 OTROS SERVICIOS (AT) 28539
URGENCIAS (AU) 517 URGENCIAS (AU) 429 URGENCIAS (AU) 208
USUARIOS (US) 18252 USUARIOS (US) 20422 USUARIOS (US) 74013
Total 100.071 Total 115.492 Total 468.570

Fuente: Elaboracién propia

Por ultimo, a los RIPS anteriormente descritos, se validaron tanto por el aplicativo
SISMASTER, como de manera Manual para determinar los errores en la calidad del dato
de estos. A continuacion, se muestra los archivos analizados para cada una de las formas
validadas y la cantidad de errores detectados en cada una de estas:
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Tabla No.27 Validacion de errores RIPS por medio de SISMASTER y de forma manual.
SONSON ARGELIA NARINO
Mes COD ARCHIVO REGISTROS SISMASTER  MANUAL Mes COD ARCHIVO Registros SISMASTER MANUAL  Mes COD ARCHIVO REGISTROS SISMASTER
USUARIOS 4.939 4.939 1.645 USUARIOS 1.113 1.114 37 FACTURACION 205 205
CONSULTAS 10.435 24.966 0 CONSULTAS 615 2.236 USUARIOS 1.400 1.411
PROCEDIMIENTOS 10.740 21.892 222 PROCEDIMIENTOS 895 3.738 0 CONSULTAS 1.096 3.532
Enero  URGENCIAS 31 71 12 Enero  URGENCIAS 8 48 2 PROCEDIMIENTOS 2.022 9.745
HOSPITALIZACION 30 71 12 HOSPITALIZACION 16 112 15 Enero  OTROS 454 844
NACIMIENTOS 9 13 2 NACIMIENTOS 2 4 NACIMIENTOS 10 20
FACTURACION 7.881 7.881 2.494 MEDICAMENTOS 2.547 7.500 URGENCIAS 38 193
Total 34.065 59.833 4,387 FACTURACION 117 117 HOSPITALIZACION 52 318
Total 5313 14869 62 MEDICAMENTOS 1.966 5.735
Mes COD ARCHIVO REGISTROS SISMASTER  MANUAL TOTAL 7.243 22.003
USUARIOS 5.878 5.878 1.887 Mes COD ARCHIVO Registros  SISMASTER MANUAL
CONSULTAS 5.930 14.360 0 USUARIOS 2.002 1.905 147
PROCEDIMIENTOS 9.237 19.778 424 CONSULTAS 1.872 6.523 0 Mes COD ARCHIVO REGISTROS SISMASTER
Febrero  yRGENCIAS 28 51 15 PROCEDIMIENTOS 3.690 14.282 0 FACTURACION 269 276
HOSPITALIZACION 16 60 4 Febrero URGENCIAS 27 138 0 USUARIOS 1.411 1.416
NACIMIENTOS 6 9 3 HOSPITALIZACION 44 259 0 CONSULTAS 932 2.859
FACTURACION 9.442 9.442 2.879 NACIMIENTOS 2 4 0 PROCEDIMIENTOS 2.364 11.110
Total 30.537 49.578 5.212 MEDICAMENTOS 3.011 8.822 0 Febrero  OTROS 210 404
FACTURACION 413 237 0 NACIMIENTOS 8 16
Mes COD ARCHIVO REGISTROS SISMASTER  MANUAL Total 11061 32170 147 URGENCIAS 22 123
USUARIOS 6.819 6.819 2.071 HOSPITALIZACION 29 194
CONSULTAS 6.667 16.067 0 Mes COD ARCHIVO Registros  SISMASTER MANUAL MEDICAMENTOS 2.053 5.909
PROCEDIMIENTOS 11.058 24.709 183 USUARIOS 1.149 1.117 34 TOTAL 7.298 22.307
Marzo  yRGENCIAS 15 38 4 CONSULTAS 626 2.204 0
HOSPITALIZACION 25 38 4 Marzo  PROCEDIMIENTOS 1.576 6.355 42
NACIMIENTOS 3 4 1 URGENCIAS 6 24 Mes COD ARCHIVO REGISTROS SISMASTER
FACTURACION 10.966 10.966 3.278 HOSPITALIZACION 13 55 Marzo FACTURACION 317 0
Total 35.553 58.641 5.541 MEDICAMENTOS 2.375 6.979 USUARIOS 1.268 0

MANUAL

35

53

3.516

9.425

844

20

22

30

13.950

MANUAL
102
97
2.844
10.672
262
16
13
16
3.136
17.158

MANUAL
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FACTURACION 137 93 0 CONSULTAS 817 0 700
Total 5882 16827 76 PROCEDIMIENTOS 785 0 447
Mes COD ARCHIVO REGISTROS  SISMASTER MANUAL OTROS 186 0 108
USUARIOS 6.713 6.713 2.152 NACIMIENTOS 2 0 1
CONSULTAS 6.027 14.461 0 Mes COD ARCHIVO Registros  SISMASTER MANUAL URGENCIAS 10 0 5
PROCEDIMIENTOS 12.526 27.991 210 USUARIOS 1.301 1.140 8 HOSPITALIZACION 12 0 6
Abril URGENCIAS 15 30 8 CONSULTAS 1.488 4.680 0 MEDICAMENTOS 2.717 0 3.969
HOSPITALIZACION 17 30 8 PROCEDIMIENTOS 2.891 10.504 0 TOTAL 6.114 0 5.236
NACIMIENTOS 2 3 0 apil | URGENCIAS 17 72 0
FACTURACION 11.035 11.035 3.339 HOSPITALIZACION 26 147 3
Total 36.335 60.263 5.717 NACIMIENTOS 2 4 0 Mes COD ARCHIVO REGISTROS SISMASTER MANUAL
MEDICAMENTOS 81 261 0 FACTURACION 184 192 26
FACTURACION 355 40 0 USUARIOS 1.417 1.465 277
Mes COD ARCHIVO REGISTROS  SISMASTER MANUAL Total 6161 16848 11 CONSULTAS 1.004 3.133 1.658
USUARIOS 7.844 7.844 2.643 PROCEDIMIENTOS 2.587 12.014 4.898
CONSULTAS 6.351 15.392 0 Abril - oTROS 316 575 400
Mayo ~ PROCEDIMIENTOS 15.926 35.034 173 Mes COD ARCHIVO Registros  SISMASTER MANUAL NACIMIENTOS 4 8 2
URGENCIAS 14 33 5 USUARIOS 2229 2078 414 URGENCIAS 12 52 10
HOSPITALIZACION 27 33 0 CONSULTAS 2061 6815 0 HOSPITALIZACION 16 89 13
NACIMIENTOS 7 11 2 PROCEDIMIENTOS 3998 15635 0 MEDICAMENTOS 2.310 6.599 3.518
FACTURACION 12.884 12.884 4.052 Mayo  URGENCIAS 28 156 0 TOTAL 7.850 24.127 10.802
Total 43.053 71.231 6.875 HOSPITALIZACION 40 259 0
MEDICAMENTOS 3474 10021 0
FACTURACION 645 370 0 Mes COD ARCHIVO REGISTROS SISMASTER MANUAL
Mes COD ARCHIVO REGISTROS  SISMASTER MANUAL Total 12475 35334 414 FACTURACION 236 243 19
USUARIOS 3.314 3.314 997 USUARIOS 1.874 1.945 366
PROCEDIMIENTOS 10.307 23.361 145 CONSULTAS 1.368 4.169 1.302
Junio URGENCIAS 19 4 10 Mes COD ARCHIVO Registros  SISMASTER MANUAL Mayo  pROCEDIMIENTOS 3.764 17.583 6.721
HOSPITALIZACION 24 41 11 USUARIOS 1.744 1.594 139 OTROS 377 711 475
NACIMIENTOS 7 12 2 Junio  CONSULTAS 1.417 4.495 0 NACIMIENTOS 2 4 1

MEDICAMENTOS 1 0 1 PROCEDIMIENTOS 2.804 10.382 0 URGENCIAS 14 59 10
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FACTURACION 4.839 4.839 1.338 URGENCIAS 30 72 0 HOSPITALIZACION 26 141 18
Total 18.511 31.608 2.504 HOSPITALIZACION 45 178 0 MEDICAMENTOS 2.697 7.753 4.132
NACIMIENTOS 1 2 0 TOTAL 10.358 32.608 13.044
MEDICAMENTOS 2.638 7.467 0
Mes COD ARCHIVO REGISTROS SISMASTER  MANUAL FACTURACION 538 244 0
USUARIOS 6.295 6.295 2.051 Total 9217 24434 139  Mes COD ARCHIVO REGISTROS SISMASTER MANUAL
CONSULTAS 5.832 14.328 0 FACTURACION 194 200 23
PROCEDIMIENTOS 10.376 23.270 175 USUARIOS 1.518 1.573 296
Julio URGENCIAS 12 26 7 Mes COD ARCHIVO Registros  SISMASTER MANUAL CONSULTAS 1.109 3.360 1.041
HOSPITALIZACION 27 26 7 USUARIOS 1.889 1.801 139 Junic  PROCEDIMIENTOS 2.911 13.486 5.315
NACIMIENTOS 7 10 4 CONSULTAS 1.787 6.183 0 OTROS 299 536 410
MEDICAMENTOS 1 2 1 PROCEDIMIENTOS 2.987 11.608 0 URGENCIAS 11 56 17
FACTURACION 10.262 10.262 3.125 Julio URGENCIAS 47 252 0 HOSPITALIZACION 14 86 10
Total 32.812 54.219 5.370 HOSPITALIZACION 71 449 0 MEDICAMENTOS 1.987 5.649 2.421
MEDICAMENTOS 3.148 9.164 0 TOTAL 8.043 24.946 9.533
FACTURACION 524 338 0
Mes COD ARCHIVO REGISTROS SISMASTER  MANUAL Total 10453 29795 139
USUARIOS 6.883 6.883 2.295 Mes COD ARCHIVO REGISTROS SISMASTER MANUAL
CONSULTAS 6.285 15.130 0 FACTURACION 182 189 21
PROCEDIMIENTOS 12.334 27.515 49 Mes COD ARCHIVO Registros  SISMASTER MANUAL USUARIOS 1.636 1.697 310
AgoSto  URGENCIAS 28 59 14 USUARIOS 1.889 1.578 139 CONSULTAS 1.212 3.668 1.154
HOSPITALIZACION 21 59 14 CONSULTAS 1.787 5.660 0 PROCEDIMIENTOS 2.501 11.796 4.501
NACIMIENTOS 1 2 0 PROCEDIMIENTOS 2.987 13.064 0 Julio OTROS 342 625 441
FACTURACION 11.464 11.464 3.762 Agosto  URGENCIAS 47 330 0 NACIMIENTOS 4 6 2
Total 37.016 61.112 6.134 HOSPITALIZACION 71 567 0 URGENCIAS 6 36 2
MEDICAMENTOS 3.148 242 0 HOSPITALIZACION 18 108 8
FACTURACION 524 381 0 MEDICAMENTOS 2.812 7.994 2.699
Mes COD ARCHIVO REGISTROS SISMASTER  MANUAL Total 10453 21822 139 TOTAL 8.713 26.119 9.138
USUARIOS 6.700 6.700 2.195
Septiembre  CONSULTAS 6.367 15.467 1

PROCEDIMIENTOS 12.736 27.965 69 Mes COD ARCHIVO Registros SISMASTER MANUAL Mes COD ARCHIVO REGISTROS SISMASTER MANUAL
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Mes

Octubre

Mes

Noviembre

Mes
Diciembre

URGENCIAS 11
HOSPITALIZACION 35
NACIMIENTOS 3
MEDICAMENTOS 1
FACTURACION 11.622
Total 37.475
COD ARCHIVO REGISTROS

USUARIOS 6.701
CONSULTAS 12.330
PROCEDIMIENTOS 26.730
URGENCIAS 14
HOSPITALIZACION 22
NACIMIENTOS 5
FACTURACION 11.441
Total 57.243
COD ARCHIVO REGISTROS

USUARIOS 6.760
CONSULTAS 12.232
PROCEDIMIENTOS 26.592
URGENCIAS 10
HOSPITALIZACION 26
FACTURACION 11.422
Total 57.042
COD ARCHIVO REGISTROS

USUARIOS 5.167

35

35

4

0
11.622
61.828

SISMASTER
6.701
29.776
59.672
31
31
9
11.441
107.661

SISMASTER
6.760
30.514
59.294
21
21
11.422
108.032

SISMASTER
5.167

(SN

3.881
6.150

MANUAL
2.227

0

166

7

7

1

3.761
6.169

MANUAL
2.228

0

82

5

5

3.636
5.956

MANUAL
1.777

Septiembre

Mes

Octubre

Mes

Noviembre

USUARIOS 2.034
CONSULTAS 1.866
PROCEDIMIENTOS 3.755
URGENCIAS 43
HOSPITALIZACION 71
NACIMIENTOS 1
MEDICAMENTOS 2.835
FACTURACION 471
Total 11076
COD ARCHIVO Registros

USUARIOS 1.673
CONSULTAS 3.202
PROCEDIMIENTOS 5.392
URGENCIAS 36
HOSPITALIZACION 58
NACIMIENTOS 2
MEDICAMENTOS 1.762
FACTURACION 518
Total 12643
COD ARCHIVO Registros

USUARIOS 1.609
CONSULTAS 3.212
PROCEDIMIENTOS 5.542
URGENCIAS 7
HOSPITALIZACION 88
NACIMIENTOS 1
MEDICAMENTOS 344

1.984
6.185
15.376
237
476

8.182
389
32831

SISMASTER
1.533

9.478

19.184

186

357

4

4722

270

35734

SISMASTER
1.476

10.010
20.562

444

595

2

484

218

31

o O O o o

249

MANUAL
145

0

140

o O O o o

285

MANUAL
129

0

90

o O o o

Agosto

Mes

Septiembre

Mes

Octubre

FACTURACION
USUARIOS
CONSULTAS
PROCEDIMIENTOS
OTROS
URGENCIAS
HOSPITALIZACION
MEDICAMENTOS
TOTAL

COD ARCHIVO
FACTURACION
USUARIOS
CONSULTAS
PROCEDIMIENTOS
OTROS
NACIMIENTOS
HOSPITALIZACION
MEDICAMENTOS
TOTAL

COD ARCHIVO
FACTURACION
USUARIOS
CONSULTAS
PROCEDIMIENTOS
OTROS
NACIMIENTOS
URGENCIAS

206
1.638
1.092
2.639

534

2.590
8.711

REGISTROS

247
1.282
687
2.157
378

2

4
2.786
7.543

REGISTROS

154
1.322
874
2.317
268

1

11

103
214 14
1.675 287
3.292 1.029
12.255 2.636
1.023 741
30 0
43 1
7.413 2.479
25.945 7.187

SISMASTER MANUAL
255 28
1.306 195
2.172 642
10.508 2.169
722 444
4 1
28 2
8.131 2.722
23.126 6.203
SISMASTER MANUAL

154 10
1.364 188
2.686 841
11.168 4.194
502 367
2 1
41 9
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CONSULTAS 10.034 24.614 0 FACTURACION 511 289 0 HOSPITALIZACION 12 54 10
PROCEDIMIENTOS 18.232 38.854 106 Total 11384 33862 219 MEDICAMENTOS 2.026 5.963 1.963
URGENCIAS 11 19 7 TOTAL 6.985 21.934 7.583
HOSPITALIZACION 40 19 7
NACIMIENTOS 5 10 0 Mes COD ARCHIVO Registros SISMASTER MANUAL
MEDICAMENTOS 2 2 2 USUARIOS 1.790 1.625 126 Mes COD ARCHIVO REGISTROS SISMASTER MANUAL
FACTURACION 8.532 8.532 2.836 CONSULTAS 1.536 4.787 0 FACTURACION 213 218 21
Total 42.023 77.217 4.735 PROCEDIMIENTOS 2.769 9.890 145 USUARIOS 1.724 1.766 282
Gran Total 468.570 801.223 64.750 Diciembre URGENCIAS 63 306 0 CONSULTAS 1.150 3.431 1.081
HOSPITALIZACION 87 512 0 Noviembre PROCEDIMIENTOS 3.647 12.567 4.663
NACIMIENTOS 1 2 0 OTROS 376 709 515
MEDICAMENTOS 2.544 7.263 0 URGENCIAS 2 7 2
FACTURACION 584 301 0 HOSPITALIZACION 3 9 3
Total 9374 24686 271 MEDICAMENTOS 2.663 7.667 2,571
Gran Total 115.492 319.212 2.151 TOTAL 9.778 26.374 9.138
Mes COD ARCHIVO REGISTROS SISMASTER MANUAL
FACTURACION 297 311 26
USUARIOS 1.762 1.806 302
CONSULTAS 1.542 4.650 1.463
biciembre  PROCEDIMIENTOS 3.364 15.821 5.896
OTROS 802 1.523 1.146
URGENCIAS 8 48 5
HOSPITALIZACION 21 147 11
MEDICAMENTOS 3.639 10.453 3.527
TOTAL 11.435 34.759 12.376

Fuente: Propia
Gran Total 100.071 284.248 121.348
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OBJETIVO 2: Cuantificar el grado de cumplimiento de las caracteristicas de calidad
del dato en los tipos de archivos RIPS por medio de indicadores de completitud,
consistencia y exactitud.

Para el adecuado desarrollo de este objetivo primero de realiz6 una validacion de
manera manual:

Se tienen plantilla en Excel con la estructura y registro de la informacion
requerida, acorde con los lineamientos establecidos por los anexos técnicos
de la resolucion 3374 de 2000, asi:

USUARIOS (US) | CONSULTA (AC) TRANSACCIONES (AF) CONTROL (CT)

En la plantilla, los campos resaltados en verde, significa que son de obligatorio
diligenciamiento, por el contrario, los campos que estan en blanco no son de

obligatorio diligenciamiento.

Cod. prestador de serviciosw Fecha de remision W Codigo del archivo W Total registrosw

Ndamero del Plan de Ndmero de Valor Valor Valor
contrato beneficios poliza copago comisién descuento

Para el archivo de usuarios (US), se debe relacionar la informacién de acuerdo con

las siguientes indicaciones:

Figura No. 9 Tipo de identificacion:

Tipo de documento de
Tipo identificacion del usuario.
Identificacion

AS: Adulto sin documento de identificacion
CC CC: Cédula de ciudadania (>18 Afos)
CD: Carné diplomatico

CE: Cédula de extranjeria

CN: Certificado de nacido vivo

DE: Documento extranjero

MS: Menor sin documento de identificacion
PA: Pasaporte

PE: Permiso especial de permanencia
RC: Registro civil (< 7 Afios)

SC: Salvo conducto de permanencia

Tl: Tarjeta de identidad (7 a 17 Afios)

Longitud: 2
Figura No. 10 Numero de identificacion:

Corresponde al numero del
Nro. documento de identificacion
Identificacion del usuario.

10123456780 Longitud: 20
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Figura No. 11 Cédigo de EAPB (si se trata de un paciente particular dejar en blanco o
llenar en ceros o nueves):

Codigo de la EAPB, asignado por la

Codigo Entidad | | Superintendencia Nacional de Salud.

1 | Administradora Ej. EPS000

Dejar en blanco o llenar en ceros cuando sea

particular.
I Aannmitnd- R

'8/000000

Primer Apellido usuario en mayuscula, Segundo Apellido usuario en mayuscula,
Primer Nombre usuario en mayuscula, Segundo nombre usuario en mayuscula (en

caso de no tener segundo nombre, dejar en blanco).

Primer Apellido | Segundo Apellido| Primer Nombre Segundo nombre
usuario usuario usuario usuario

RAMIREZ RAMIREZ JUAN

Figura No. 12 Cdédigo de Diagndstico principal acordé con los CIE 10:

J ™ L wi

Cadigo del diagnéstico confirmado 6 presuntivo, segln la Clasificacion Internacional de
Codigo Diagnostico ppal| ¢ Enfermedades vigente.

3| A099 s 'Cadigo de diagndstico CIE. 10.

Longitud: 4

Estos son algunos ejemplos para validar correctamente el archivo de control

(CT), se debe registrar la informacién contenida en los archivos a reportar, asi:

Figura No. 13 Cddigo del prestador de servicios:

Cod. prestador de servicios | | Codigo de habilitacion de doce digitos, asignado por SSSA
053601234567 | EIM- 093603104545

053601234567 |~~~
053601234567 10/11/2022 AC102022

Figura No. 14 Fecha de remision:

Fecha de remision Fecha de remision o envio de los datos en formato: dd/mm/aaaa
10/11/2022 ]
10/11/2002 | Longitud 10
| 10112022 | ======

Por altimo, para la consolidacion de los resultados de comparacion, por medio
de tablas dinamicas de procedié a combinar la totalidad de registros por tipo de archivo,
el total de errores generados en SISMASTER vy el total de errores identificados
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manualmente, asi:

Figura No. 12 Consolidacion tablas dinamicas

H ©-
H5 - 5 AU012022

D E F G H | J K L M N {
1 | TOTAL DE REGISTR .'| Mes |~ Mes COD ARCHIV Registros  SISMATER  Manual
2 1113 Enero Us012022 1.113 1.114 37 37 Duplicados
3 615 Enero AC012022 615 2.236 6 6 Duplicados en el mismo tipo de cita, conigual fecha
4 895 Enero AP012022 8395 3.738 o
5 8 Enero Enero AU012022 | 3 43 2 2 afiliados reportados con toda la misma informacian
6 16 Enero AHO12022 16 112 15 9 pacientes con 6 errores de duplicidad
7 2 Enero AN012022 2 4 2 Solo es 1 paciente, tiene duplicidad en este
8 2547 Enero AMO012022 2.547 7.500 o
9 117 Enero AFD12022 117 117 o
10 2002 Febrero
n 1872 Febrero Total 5313 14869 62
12 3690 Febrero
13 27 Febrero Mes COD ARCHIV Registros  SISMATER  Manual
14 44 Febrero Us022022 2.002 1.905 147 147 diplicados
15 2 Febrero AC022022 1.872 6.523 o
16 3011 Febrero AP022022 3.690 14.282 0
17 413 Febrero AU022022 27 138 o

Febrero

18 1143 Marzo AH022022 44 259 o
19 626 Marzo AN022022 2 4 o
20 1576 Marzo AM022022 3.011 8.822 o
21 6 Marzo AF022022 413 237 o
22 13 Marzo
23 2375 Marzo Total 11061 32170 147
24 137 Marzo
25 1301 Abril Mes COD ARCHIV Registros  SISMATER  Manual
26 1488 Abril Us032022 1.149 1.117 34 34 duplicados
27 2891 Abril AC032022 626 2.204 0
28 17 Abril AP032022 1.576 6.355 42 42 CIE10 que estan errados
29 26 Abril Marzo  AU032022 6 24 0
30 2 Abril AH032022 13 55 o
3 81 Abril AM032022 2.375 6.979 o
32 355 Abril AF032022 137 93 o
33 2229 Mayo
34 2061 Mayo Total 5882 16827 76
35 3998 Mayo Reporte manual vs
36 28 Mayo RIPS Argelia 2
37 40 Mayo Mes COD ARCHIV Registros  SISMATER Manual 12000
38 3474 Mayo US042022 1.301 1.140 8| 10502
39 645 Mayo AC042022 1.488 4.680 o 1o.000

A continuacion, se hace la cuantificacion de los archivos RIPS en sus valores totales
y los errores detectados por cada forma de analisis, esto por medio de gréficos:

MUNICIPIO DE NARINO

Meses mas representativos

Grafica No. 1 Distribucion del reporte de RIPS analizados segin SISMASTER y manual Municipio de
Narifio enero 2022

12000
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B REGISTROS W SISMATER Manual

Fuente: Construccion propia
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Para el mes de enero la mayoria de los registros RIPS se dan en los archivos
de usuarios, consultas, procedimientos y medicamentos, pero al validarlos tanto por
SISMASTER como de manera Manual los errores se detectan principalmente en los
archivos de procedimentos y medicamentos.

En el primer trimestre hubo un total de 20,655 registros, siendo enero con 7,243
un punto de inicio moderado, el mes de febrero 7,298 (ligera mejora) y el mes de marzo
6,114 (caida notable).

Tendencia: Inicio fuerte con un declive en marzo donde no se presentaron
rechazos al momento de validar en SISMASTER, siendo este el Unico mes con esta
carecteristica de los 3 municipios. Predomina el registro de consultas y
procedimientos.

Grafica No. 2 Distribucién del reporte de RIPS analizados segin SISMASTER y manual Municipio de
Narifio abril 2022
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M REGISTROS SISMATER Manual

Fuente: Construccion propia

Para el mes de abril la mayoria de los registros RIPS se dan en los archivo de
consultas, procedimientos y medicamentos, pero al validarlos tanto por SISMASTER
como de manera Manual los errores se detectan principalmente en los archivos de
procedimentos y consultas. Para este mes la validacion por SISMASTER para la
deteccion de errores se profundiza principalemente en los archivos de procedimientos
y medicamentos.

Para el segundo trismestre hubo un total de 26,633 registros teniendo en el mes
de abril aumento significativo, en mayo 10,358 un maximo del trimestre y en Junio
8,043 con una caida moderada.

Tendencia: Aumento en la actividad, especialmente en mayo, pero leve declive
en junio.

Gréfica No. 3 Distribucion del reporte de RIPS analizados segin SISMASTER y manual Municipio de
Narifio mayo 2022
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Fuente: Construccion propia

Grafica No. 3 Distribucion del reporte de RIPS analizados segin SISMASTER y manual Municipio de
Narifio julio 2022
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Fuente: Construccion propia

Para el mes de julio la produccion de los registros RIPS se presentan en los archivos
de usuarios ,consultas procedimientos y medicamentos, pero al validarlos tanto por
SISMASTER como de manera Manual los errores se detectan principalmente en los
archivos de procedimentos y medicamentos y levemente en consultas.

Mayo es el mes con mas registros (10,358), mientras que junio tiene una caida notable
a 8,043.

Aunqgue julio y agosto muestran un ligero aumento en comparaciéon con junio, los
registros se mantienen significativamente por debajo de mayo.

Dominio del Sistema Digital: SISMASTER tiene un ndmero de registros
consistentemente mayor que el sistema manual.

Por ejemplo, en mayo, SISMASTER reporta 32,608 registros frente a 13,044 del
manual.

Este patron se mantiene en junio (24,946 vs. 9,533) y julio (26,119 vs. 9,138), aunque
hay una ligera disminucion en agosto (25,945 vs. 7,187).

En cuanto a Analisis de Categorias Clave
Facturacion:
Mayo: 236 (243 SISMASTER, 19 Manual).
Junio: 194 (200 SISMASTER, 23 Manual).
Julio: 182 (189 SISMASTER, 21 Manual).
Agosto: 206 (214 SISMASTER, 14 Manual).

La facturacion muestra un descenso en junio y julio, pero se recupera en agosto,
indicando posibles factores estacionales o cambios en la demanda.
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Usuarios:
Mayo: 1,874 (1,945 SISMASTER, 366 Manual).
Junio: 1,518 (1,573 SISMASTER, 296 Manual).
Julio: 1,636 (1,697 SISMASTER, 310 Manual).
Agosto: 1,638 (1,675 SISMASTER, 287 Manual).

El nimero de usuarios disminuye en junio, pero se recupera en julio y agosto, lo que
puede sugerir un aumento en la actividad de servicios.

Consultas:
Mayo: 1,368 (4,169 SISMASTER, 1,302 Manual).
Junio: 1,109 (3,360 SISMASTER, 1,041 Manual).
Julio: 1,212 (3,668 SISMASTER, 1,154 Manual).
Agosto: 1,092 (3,292 SISMASTER, 1,029 Manual).

Las consultas muestran una tendencia similar, con un descenso en junio, pero un ligero
aumento en julio, seguido de una leve disminucion en agosto.

Procedimientos:
Mayo: 3,764 (17,583 SISMASTER, 6,721 Manual).
Junio: 2,911 (13,486 SISMASTER, 5,315 Manual).
Julio: 2,501 (11,796 SISMASTER, 4,501 Manual).
Agosto: 2,639 (12,255 SISMASTER, 2,636 Manual).

Una tendencia de disminucién se observa en junio y julio, seguida de un ligero repunte
en agosto.

El mes de mayo destaca por ser el mas activo en términos de registros, lo que puede
estar relacionado con factores estacionales o iniciativas especificas de salud.

La caida en junio podria ser indicativa de una pausa en la demanda, posiblemente
después del pico de mayo y aunque hay una ligera recuperacion en julio y agosto, los
registros no alcanzan los niveles de mayo, sugiriendo que podria ser necesario
investigar las razones detras de esta fluctuacion.

Gréfica No. 4 Distribucion del reporte de RIPS analizados segin SISMASTER y manual Municipio de
Narifio diciembre 2022.
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Fuente: Construccion propia

Para el mes de diciembre la mayoria de los registros RIPS se dan en los
archivos de usuarios, consultas de manera leve pero en procedimientos y
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medicamentos estan en mayor proporcion, al validarlos tanto por SISMASTER como
de manera Manual los errores se detectan principalmente en los archivos de
procedimentos y medicamentos y levemente en consultas y usuarios.

En cuanto al ultimo trimestre del aio se observa un incremento constante en el
total de registros desde octubre hasta diciembre.

Octubre a Noviembre: Aumento de 2,793 registros.
Noviembre a Diciembre: Incremento de 1,657 registros.

La diferencia mas notable se presenta en Diciembre, donde los registros
manuales aumentan considerablemente, lo que podria sugerir una mayor carga de
trabajo que no pudo ser manejada.

En todos los meses analizados, SISMASTER mantiene un alto volumen de
registros en comparacion con los registros manuales. La diferencia mas amplia ocurre
en los procedimientos y medicamentos, lo que sugiere que el sistema es muy eficiente
en estas areas.

En octubre, SISMASTER registr6 21,934 comparado con 7,583 del sistema
manual.

En diciembre, los niumeros son 34,759 frente a 12,376, manteniendo una
proporcién similar.

Esto sugiere una creciente dependencia del sistema digital para la gestion de datos.
En el Analisis de Categorias Clave:
Facturacion:
Octubre: 154 registros (154 SISMASTER, 10 Manual).
Noviembre: Aumento a 213 (218 SISMASTER, 21 Manual).
Diciembre: Maximo de 297 (311 SISMASTER, 26 Manual).

La facturacidbn muestra un crecimiento significativo, reflejando una mayor actividad
econOmica hacia fin de afo.

Usuarios: Aumento en el nimero de usuarios, de 1,322 en octubre a 1,762 en
diciembre.

Esto sugiere un aumento en el uso de servicios durante el cuatrimestre.

Consultas: De 874 en octubre a 1,542 en diciembre, indicando un aumento en
la demanda de atencién médica.

Las consultas del sistema manual también aumentan, pero el SISMASTER tiene
un nimero mucho mayor, lo que resalta la efectividad del sistema.

Procedimientos: Los registros de procedimientos también muestran un
aumento significativo, de 2,317 en octubre a 3,364 en diciembre.

Esto podria correlacionarse con la mayor actividad hospitalaria durante el final del afio.

El aumento en registros a lo largo del ultimo cuatrimestre puede indicar un
crecimiento en la actividad y demanda de servicios de salud, posiblemente influenciado
por factores estacionales (incremento de enfermedades, por ejemplo) o campafias de
salud.
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La constante superioridad de los registros en SISMASTER frente al sistema
manual sugiere una adopcion exitosa del sistema digital, lo que probablemente mejora
la eficiencia y precision en la gestion de datos.

MUNICIPIO DE ARGELIA

Meses mas representativos

Gréfica No. 5 Distribucion del reporte de RIPS analizados segin SISMASTER y manual Municipio de
Argelia mayo 2022.
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Fuente: Construccion propia

Para el primer cuatrimestre se observa una fluctuacion significativa en los
registros de atencion médica. Enero y marzo tienen niveles bajos, mientras que febrero
presenta un pico notable. Esta volatilidad podria ser indicativa de factores econémicos
o de comportamiento de la poblacién respecto a la atencién médica.

Aungue febrero muestra un gran aumento en los registros, la mayoria de estos
se gestionan a través de SISMASTER, lo que sugiere una buena adopcion de la
tecnologia para la gestion de la atencion. Sin embargo, en enero y marzo, el uso de
SISMASTER es notablemente menor, lo que plantea preguntas sobre el acceso y la
utilizacién de servicios digitales.

Hay una baja actividad en enero y marzo. Implementar campafas de salud y
promocién durante meses de baja actividad puede ser una estrategia eficaz para
aumentar la demanda de servicios.

La gestion de recursos debe adaptarse a las fluctuaciones en la demanda,
asegurando que haya suficiente capacidad durante los picos y que se reduzcan los
costos en meses de baja actividad.

El primer cuatrimestre revela patrones significativos en el uso de servicios de
salud en Argelia, con fluctuaciones notables en la demanda. La comprension de estos
patrones y la implementacion de estrategias adecuadas pueden mejorar el acceso y la
calidad de la atencion médica

Hay que destacar el mes de mayo, donde la mayoria de los registros RIPS se
dan en los archivos de usuarios, procedimientos y consultas, también en
medicamentos, al validarlos tanto por SISMASTER como de manera Manual los
errores se detectan principalmente en los archivos de procedimentos, consultas y
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medicamentos. Los errores con la validacibn manual son escasamente detectados,
pero hay una proporcion importante en el archivo de usuarios.

Mayo es el mes con el mayor volumen de registros, lo que sugiere una alta
demanda de servicios de salud. Este aumento podria deberse a factores como
campafias de vacunacion, promocion de la salud o eventos estacionales que
aumentan la necesidad de atencion médica.

Altos Registros en Procedimientos y Consultas: Con 3,998 procedimientos y
2,061 consultas, se observa un uso intensivo de los servicios. Esto podria indicar un
foco en atencion preventiva o tratamiento de enfermedades que requieren
intervencion.

Usuarios: La cantidad de usuarios es alta (2,229), lo que indica un buen acceso
a los servicios de salud.

La gestion de recursos durante mayo debid ser 6ptima para que ayudo a evitar
cuellos de botella.

Grafica No. 6 Distribucion del reporte de RIPS analizados segiin SISMASTER y manual Municipio de
Argelia junio 2022.
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Fuente: Construccion propia

Para el mes de junio la mayoria de los registros RIPS se dan en los archivos de
usuarios, procedimientos y consultas, también en medicamentos, al validarlos tanto
por SISMASTER como de manera Manual los errores se detectan principalmente en
los archivos de procedimentos, consultas y medicamentos. Los errores con la
validacion manual son escasamente detectados, pero hay una proporcién importante
en el archivo de usuarios.

Junio muestra una disminucion significativa en comparacion con mayo, lo que
puede indicar una pausa estacional en la demanda de servicios. Esto puede ser tipico
en muchos sistemas de salud, donde ciertos meses son menos activos.

La reduccién en el nimero de usuarios a 1,744 y procedimientos a 2,804 puede
ser preocupante, ya que sugiere una disminucion en el acceso a la atencién médica.
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Gréfica No. 7 Distribucion del reporte de RIPS analizados segin SISMASTER y manual Municipio de
Argelia agosto 2022.
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Fuente: Construccion propia

Para el mes de agosto la mayoria de los registros RIPS se dan en los archivos
de procedimientos y consultas, también en medicamentos, al validarlos tanto por
SISMASTER como de manera Manual los errores se detectan principalmente en los
archivos de procedimentos, consultas y medicamentos. Los errores con la validacion
manual son escasamente detectados, pero hay una proporcién importante en el
archivo de usuarios.

Aungue el total de registros es el mismo que en julio, se observa una caida
notable en los registros de SISMASTER, lo que sugiere que, a pesar de la cantidad de
usuarios, hay un posible desinterés o una disminucion en la eficiencia del sistema
digital.

Consistencia en Usuarios: El nimero de usuarios se mantiene alto (1,889), lo
gue es positivo, pero el descenso en otros indicadores sugiere que algunos servicios
pueden no estar siendo utilizados al maximo.

La atencion al usuario y la educacion sobre el uso de servicios digitales puede
ayudar a mejorar el acceso y la satisfaccion del paciente.
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Gréfica No. 8 Distribucion del reporte de RIPS analizados segin SISMASTER y manual Municipio de
Argelia diciembre 2022.
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Fuente: Construccion propia

Para el mes de diciembre la mayoria de los registros RIPS se dan en los
archivos de procedimientos, usuarios y consultas, al validarlos tanto por SISMASTER
como de manera Manual los errores se detectan principalmente en los archivos de
procedimentos, consultas, usuarios y medicamentos. Los errores con la validacion
manual son escasamente detectados, pero hay una proporcion importante en el
archivo de usuarios.

La caida de aproximadamente 18% en el total de registros en diciembre en
comparacién con octubre indica un posible patrén estacional. Las festividades y
vacaciones pueden afectar la asistencia a consultas y procedimientos.

La disminucién de los registros en SISMASTER es notable. Esto podria deberse
a la falta de acceso a servicios digitales o a la desconfianza en el sistema.

Diciembre podria ser un mes para evaluar y ajustar la capacidad de atencion,
teniendo en cuenta la disminucién en la demanda. Los recursos podrian redistribuirse
o utilizarse para campafias preventivas para aumentar la atenciéon en los meses
siguientes.
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MUNICIPIO DE SONSON

Meses mas representativos

Gréfica No. 9 Distribucion del reporte de RIPS analizados segin SISMASTER y manual Municipio de
Sonsoén enero 2022,
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Fuente: Construccion propia

Para el mes de Enero la mayoria de los registros RIPS se dan en los archivos
de procedimientos, usuarios, facturacion y consultas, al validarlos tanto por
SISMASTER como de manera Manual los errores se detectan principalmente en los
archivos de procedimentos, consultas, usuarios y facturacion. No hay reporte de
medicamentos.

Gran volumen de consultas, lo que podria reflejar un aumento en la demanda
de atencién médica al inicio del afo.

Los procedimientos también son altos, indicando un uso significativo de servicios
especializados.

Gréfica No. 10 Distribucién del reporte de RIPS analizados segun SISMASTER y manual Municipio de
Sonson febrero 2022.
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Fuente: Construccion propia
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Para el mes de febrero la mayoria de los registros RIPS se dan en los archivos
de procedimientos, usuarios, facturacion y consultas, al validarlos tanto por
SISMASTER como de manera Manual los errores se detectan principalmente en los
archivos de procedimentos, consultas, usuarios y facturacion. No hay reporte de
medicamentos.

Hay una disminucion en los registros totales en comparacién con enero.

Aumento en la facturacion, lo que sugiere que aunque hay menos consultas, se
estan realizando mas procedimientos o0 servicios mas costosos.

Grafica No. 11 Distribucion del reporte de RIPS analizados segiin SISMASTER y manual Municipio de
Sonsén marzo 2022.
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Fuente: Construccion propia

Para el mes de Marzo la mayoria de los registros RIPS se dan en los archivos
de procedimientos, usuarios, facturacion y consultas, al validarlos tanto por
SISMASTER como de manera Manual los errores se detectan principalmente en los
archivos de procedimentos, consultas, usuarios y facturacion. No hay reporte de
medicamentos.

Marzo muestra un repunte en el total de registros y en la facturacion, lo que
indica un aumento en la actividad médica.

Aumento significativo en procedimientos, posiblemente reflejando una mayor
necesidad de atencion.
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Gréfica No. 12 Distribucién del reporte de RIPS analizados segun SISMASTER y manual Municipio de
Sonsoén abril 2022.
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Fuente: Construccion propia

Continua la tendencia ascendente en registros y procedimientos.

Facturacién muy alta, lo que podria indicar un incremento en la complejidad de
los casos atendidos.

Para el mes de abril la mayoria de los registros RIPS se dan en los archivos de
procedimientos, usuarios, facturacion y consultas, al validarlos tanto por SISMASTER
como de manera Manual los errores se detectan principalmente en los archivos de
procedimentos, consultas, usuarios y facturacién. No hay reporte de medicamentos. El
analisis de reporte manual arroja datos principalmente en usuarios y facturacion.

Gréfica No. 13 Distribucion del reporte de RIPS analizados segin SISMASTER y manual Municipio de
Sonsoén noviembre 2022.
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Fuente: Construccion propia

Para el mes de noviembre la mayoria de los registros RIPS se dan en los
archivos de procedimientos, usuarios, consultas y facturacién, al validarlos tanto por
SISMASTER como de manera Manual los errores se detectan principalmente en los
archivos de procedimentos, consultas y usuarios y facturacién. No hay reporte de
medicamentos. El analisis de reporte manual arroja datos principalmente en usuarios
y facturacion.
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Hay un notable aumento en el total de registros, especialmente en
procedimientos, sugiriendo una gran demanda de servicios.

La facturacion se mantiene alta, indicando que muchos de los procedimientos
realizados son costosos.

Desde enero a abril, hay un crecimiento constante en registros y facturacion,
con un pico notable en noviembre.

Aunque enero y diciembre tienen un alto nimero de consultas, el enfoque en
procedimientos se incrementa en marzo y abiril.

Facturacién Consistente: A lo largo del afio, la facturacién se mantiene alta, lo
gue sugiere que los servicios prestados son relevantes y bien valorados.

Para determinar el grado de cumplimiento en lo referente a la calidad del datos,
se tienen los siguientes resultados de manera trimestral en donde se muestran los
porcentajes de errores en la calidad del dato sobre el total de cada trimestre.

CALIDAD DE LOS DATOS INHERENTES

Para cuantificar este apartado se hizo a través de una revision de los datos a
partir de las tres caracteristicas pertenecientes a la calidad de datos inherentes del
modelo de calidad del dato segun la norma ISO/IEC 25012:

CONSISTENCIA:

La consistencia se refiere a la uniformidad de los datos a lo largo de
diferentes registros y sistemas. Los datos deben ser coherentes entre siy no
deben presentar contradicciones.

Evaluacion: Revisar registros de diferentes fuentes para detectar
inconsistencias. Esto incluye verificar que los mismos datos en distintos
sistemas o dentro del mismo sistema no se contradigan. Se pueden aplicar
reglas de validacion para detectar y corregir inconsistencias.

COMPLETITUD:

La completitud se refiere a la ausencia de datos faltantes y a que los datos
recopilados sean suficientes para satisfacer las necesidades de analisis.

Evaluacion: Realizar un andlisis de la cantidad de campos vacios en los
registros. Se debe establecer un umbral aceptable para la cantidad de datos
faltantes y determinar el impacto de estos datos en la calidad general.
Ademas, es util evaluar si los datos necesarios para un analisis especifico
estan completamente disponibles.

Las variables analizadas fueron CONSULTAS, FACTURACION,
HOSPITALIZACION, NACIMIENTOS, PROCEDIMIENTOS, URGENCIAS Y
USUARIOS. Se realiz6 de la siguiente manera:

a. CONSULTAS

Exactitud: Verificar que las consultas registradas coincidan con la
documentacion clinica.

Consistencia: Comparar cifras de diferentes meses para detectar
anomalias.

b. FACTURACION
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Exactitud: Validar que las cifras de facturacion reflejen correctamente los
servicios prestados.

c. HOSPITALIZACION

Exactitud: Asegurar que el numero de hospitalizaciones reportadas
coincide con los registros hospitalarios.

Consistencia: Comparar la tasa de hospitalizacion con los datos de
consultas y urgencias.

d. NACIMIENTOS

Complecion: Asegurarse de que todos los nacimientos sean registrados
en los sistemas correspondientes.

Relevancia: Evaluar si los datos de nacimientos son Utiles para la
planificacion de servicios de maternidad.

e. PROCEDIMIENTOS

Exactitud: Confirmar que los procedimientos realizados se registren
correctamente.

Consistencia: Comparar procedimientos realizados con las facturaciones
correspondientes.

f. URGENCIAS
Complecién: Analizar si se registran todas las urgencias atendidas.

Oportunidad: Evaluar el tiempo desde la atencién hasta el registro en el
sistema.

g. USUARIOS

Exactitud: Verificar que los datos de los usuarios sean correctos y
actualizados.

Complecién: Revisar si todos los usuarios han sido registrados
adecuadamente.

Los resultados en las caracteristicas de completitud y consistencia arrojaron un valor de
87% para Sonson, 88% para Argelia'y 89% para el municipio de Narifio.

Las variables analizadas fueron los archivos RIPS:
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Tabla No.28 Analisis grado de cumplimiento calidad del dato.
SONSON ARGELIA NARINO
TRIMESTRE 1 TRIMESTRE 1 TRIMESTRE 1
TIPODEARCHIVO ~ _2SMOres  puntale  2SMMOreS  punTAJE TIPO DE ARCHIVO serrores o nNraE 28OS LuNTAJE TIPODEARCHIVO  _ errores PUNTAJE %errores o \TAJE
SISMASTER Manual SISMASTER Manua SISMASTER Manual
CONSULTAS 33% 67% 0% 100% CONSULTAS 14% 86% 2% 98% CONSULTAS 14% 86% 19% 81%
FACTURACION 17% 83% 57% 43% FACTURACION 3% 97% 0% 100% FACTURACION 1% 99% 0% 100%
HOSPITALIZACION 0% 100% 0% 100% HOSPITALIZACION 0% 100% 5% 95% HOSPITALIZACION 1% 99% 0% 100%
NACIMIENTOS 0% 100% 0% 100% MEDICAMENTOS 36% 64% 0% 100% MEDICAMENTOS 26% 74% 20% 80%
PROCEDIMIENTOS 39% 61% 5% 95% NACIMIENTOS 0% 100% 1% 99% NACIMIENTOS 0% 100% 0% 100%
URGENCIAS 0% 100% 0% 100% PROCEDIMIENTOS 28% 72% 15% 85% OTROS SERVICIOS 3% 97% 3% 97%
USUARIOS 10% 90% 37% 63% URGENCIAS 0% 100% 1% 99% PROCEDIMIENTOS 47% 53% 57% 43%
Total general 100% 86% 100% 86% USUARIOS 19% 81% 76% 24% URGENCIAS 1% 99% 0% 100%
Total general 100% 88% 100% 88% USUARIOS 6% 94% 0% 100%
TRIMESTRE 2 Total general 100% 89% 100% 89%
% errores % errores
TIPO DE ARCHIVO sismaser  PUNTAIE Mamao| PUNTAIE
CONSULTAS 18% 82% 0% 100% TRIMESTRE 2 TRIMESTRE 2
. % errores % errores % errores % errores
0, 0, 0, 0, 1 1| 1, H
FACTURACION 18% 82% 58% 42% Etiquetas de fila SISMASTER PUNTAIJE Manual PUNTAIJE Etiquetas de fila SISMASTER PUNTAIJE Manual PUNTAIJE
HOSPITALIZACION 0% 100% 0% 100% CONSULTAS 21% 79% 0% 100% CONSULTAS 13% 87% 12% 88%
MEDICAMENTOS 0% 100% 0% 100% FACTURACION 1% 99% 0% 100% FACTURACION 1% 99% 0% 100%
NACIMIENTOS 0% 100% 0% 100% HOSPITALIZACION 1% 99% 1% 99% HOSPITALIZACION 0% 100% 0% 100%
PROCEDIMIENTOS 53% 47% 3% 97% MEDICAMENTOS 23% 77% 0% 100% MEDICAMENTOS 24% 76% 30% 70%
URGENCIAS 0% 100% 0% 100% NACIMIENTOS 0% 100% 0% 100% NACIMIENTOS 0% 100% 0% 100%
USUARIOS 11% 89% 38% 62% PROCEDIMIENTOS 48% 52% 0% 100% OTROS SERVICIOS 2% 98% 4% 96%
Total general 100% 88% 100% 88% URGENCIAS 0% 100% 0% 100% PROCEDIMIENTOS 53% 47% 51% 49%
USUARIOS 6% 94% 99% 1% URGENCIAS 0% 100% 0% 100%
TRIMESTRE 3 Total general 100% 88% 100% 88% USUARIOS 6% 94% 3% 97%
0, 0,
TIPODEARCHIVO ~ _2SMOres  puntale  ReMOreS  punTAK Total general 100% 89% 100% 89%

SISMASTER

Manual
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CONSULTAS 25% 75% 0% 100% TRIMESTRE 3
. % errores % errores
0, 0, 0, 0, 1 1|
FACTURACION 19% 81% 61% 39% Etiquetas de fila semacren | PUNTAJE “L OIS pUNTAIE TRIMESTRE 3
()
HOSPITALIZACION 0% 100% 0% 100% CONSULTAS 21% 79% 0% 100% Etiquetas de fila SI/;‘:;‘;T:R PUNTAIJE %“:;:l":s PUNTAJE
MEDICAMENTOS 0% 100% 0% 100% FACTURACION 1% 99% 0% 100% CONSULTAS 12% 88% 13% 87%
NACIMIENTOS 0% 100% 0% 100% HOSPITALIZACION 2% 98% 0% 100% FACTURACION 1% 99% 0% 100%
PROCEDIMIENTOS 44% 56% 2% 98% MEDICAMENTOS 21% 79% 0% 100% HOSPITALIZACION 0% 100% 0% 100%
URGENCIAS 0% 100% 0% 100% NACIMIENTOS 0% 100% 0% 100% MEDICAMENTOS 31% 69% 35% 65%
USUARIOS 11% 89% 37% 63% PROCEDIMIENTOS 47% 53% 6% 94% NACIMIENTOS 0% 100% 0% 100%
Total general 100% 88% 100% 88% URGENCIAS 1% 99% 0% 100% OTROS SERVICIOS 3% 97% 7% 93%
94% 6% 54% 59%
USUARIOS 6% 94% PROCEDIMIENTOS 46% 41%
TRIMESTRE 4 100% 100%
0, 0,

TIPO DE ARCHIVO SI/"s:A’;g'Te:R PUNTAJE A’“:a’;‘l’;s PUNTAJE Total general 100% 88% 100% 88% URGENCIAS 0% 100% 0% 100%
CONSULTAS 29% 71% 0% 100% USUARIOS 6% 94% 4% 96%
FACTURACION 11% 89% 70% 30% TRIMESTRE 4 Total General 100% 90% 100% 90%

() 0,
HOSPITALIZACION 0% 100% 0% 100% Etiquetas de fila Sé:;:;f; PUNTAIE A’“:;:l’]:s PUNTAIJE
MEDICAMENTOS 0% 100% 0% 100% CONSULTAS 26% 74% 0% 100% TRIMESTRE 4
[ ()
NACIMIENTOS 0% 100% 0% 100% FACTURACION 1% 99% 0% 100% Etiquetas de fila SI/;)I‘;I';‘;TSR PUNTAIJE A’Nf;;‘l’]:s PUNTAJE
PROCEDIMIENTOS 54% 46% 2% 98% HOSPITALIZACION 2% 98% 0% 100% CONSULTAS 13% 87% 12% 88%

RGEN 6 6 6 6 MEDICAMENT 6 7% 6 6 FACTURACION 6 6 6 6
URGENCIAS 0% 100% 0% 100% ICAMENTOS 13% 87% 0% 100% ACTURACIO 1% 99% 0% 100%
USUARIOS 6% 94% 43% 57% NACIMIENTOS 0% 100% 0% 100% HOSPITALIZACION 0% 100% 0% 100%
Total general 100% 88% 115% 86% PROCEDIMIENTOS 53% 47% 48% 52% MEDICAMENTOS 29% 71% 28% 72%

URGENCIAS 1% 99% 0% 100% NACIMIENTOS 0% 100% 0% 100%
USUARIOS 5% 95% 52% 48% OTROS SERVICIOS 3% 97% 7% 93%
Total general 100% 87% 100% 88% PROCEDIMIENTOS 48% 52% 51% 49%
URGENCIAS 0% 100% 0% 100%
USUARIOS 6% 94% 3% 97%
Total general 100% 89% 100% 89%

Fuente: Construccion propia



Calidad de los datos RIPS reportados por los municipios del suroriente antioquefio a la SSSYPSA

2022.

123

Otra de las caracteristicas de calidad del dato inherente es la CONSISTENCIA, por
lo que se hace un andlisis sobre la consistencia en el reporte de archivos RIPS por
parte de los municipios, estos reportes deben hacerse de manera mensual, de
manera consistente, pero se observa que en el municipio de Sonson no hubo

consistencia en el reporte de la informacion de manera oportuna:

Tabla No.29 Consistencia en el reporte de los RIPS.

ARGELIA NARINO SONSON
Suma de Suma de Suma de
PERIODO DE TOTAL DE PERIODO DE TOTAL DE PERIODO DE TOTAL DE
REPORTE REGISTROS REPORTE REGISTROS REPORTE REGISTROS
2022 2022 2022
feb 5313 feb 7243 Enero 34065
Enero 5313 Enero 7243 oct 34065
mar 11061 mar 7298 Febrero 30537
Febrero 11061 Febrero 7298 oct 30537
abr 5882 abr 6114 Marzo 35553
Marzo 5882 Marzo 6114 oct 35553
may 6161 may 7850 Abril 36335
Abril 6161 Abril 7850 oct 36335
jun 12475 jun 10358 Mayo 43053
Mayo 12475 Mayo 10358 oct 43053
jul 9217 jul 8043 Junio 18511
Junio 9217 Junio 8043 oct 18511
ago 20906 ago 8713 Julio 32812
Julio 10453 Julio 8713 oct 32812
Agosto 10453 sep 8711 Agosto 37016
oct 11076 Agosto 8711 oct 37016
Septiembre 11076 oct 7543 Septiembre 37475
nov 12643 Septiembre 7543 oct 37475
Octubre 12643 nov 6985 2023
dic 11384 Octubre 6985 Octubre 57243
Noviembre 11384 dic 9778 ene 57243
2023 Noviembre 9778 Noviembre 57042
ene 9374 2023 ene 57042
Diciembre 9374 ene 11435 Diciembre 48928
Total general 115.492 Diciembre 11435 ene 48928
Total general 100.071 Total general 468.570

Fuente: Elaboracion propia.
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Los municipios de Argelia y Narifio, mostraron un comportamiento
consistente en el reporte de la informacion mensual, pero el municipio de Sonsoén
tuvo inconsistencia, ya que reportd 9 meses en un solo mes (octubre) y los 3 meses
restantes en otro solo mes (enero de 2023).

En municipio de Argelia realiz6 de manera constante los reportes a la SSSA
durante los meses correspondientes, es decir, el mes de enero lo reporto en febrero,
el mes de febrero en marzo, el mes de marzo en abril y asi sucesivamente, lo mismo
para el municipio de Narifio; esto indica un alto grado de cumplimiento en la
resoluciéon 3374 del 2000 que dice que cada municipio debera reportar al ente
departamental sus RIPS mes vencido. El incumplimiento més grande lo tuvo el
municipio de Sonsén que reporto los primeros 9 meses del afio del 2022 en el mes
de octubre, los Ultimos meses del afio los reporté en enero de 2023; debido a esta
inconsistencia del municipio de Sonsén es que se quiso realizar este trabajo de
grado.

Gréafica No. 14 Consistencia en la Remisiéon RIPS a noviembre de 2022.
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Fuente: Elaboracion propia
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Grafica No. 15 Consistencia en la Remision RIPS a enero de 2023.
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ARCHIVOS RIPS: ANALISIS DE LA CALIDAD DEL DATO
Municipio de Sonsoén

USUARIOS:

En el registro de Archivos Usuario del municipio de Sonson, el error mas
frecuente del 64% es “No se reconoce Administradora 'EPSS40", por lo que este
error nos muestra que no se logra identificar al momento de diligenciar la
informacion del paciente su EPS y por tanto se podrian generar problemas de cobro
a las EPS respectivas ya que esta podria ser la EPS con mas pacientes en el
municipio.

Tabla No.30 Calidad del Dato Usuarios Sonson.

Origen Cantidad %

No se reconoce Administradora 'EPSS40' 47,763 64.53%
Registro Ya Reportado 23,596 31.88%
No se reconoce Administradora 'EPS040' 2,586  3.49%
No se reconoce Administradora 'AT1318' 36 0.05%
No se reconoce Administradora 'ESSCO7' 25  0.03%
No se reconoce Administradora 'CCF053' 4  0.01%
No se reconoce Administradora 'EPSS44' 1  0.00%
No se reconoce Administradora 'EPSIO3' 1 0.00%
No se reconoce Administradora 'EPSS45' 1 0.00%
Total general 74,013 100.00%

Fuente Propia

Grafica No. 16 Calidad del Dato Usuarios Sonson.

70,00%
60,00%

= 50,00%
£ 40,00%
S 30,00%
S 20,00%
10,00% y .

0,00%

No se reconoce Registro Ya No se reconoce

Administradora Reportado Administradora

'EPSS40' 'EPS040'

ORIGEN



Calidad de los datos RIPS reportados por los municipios del suroriente antioquefio a la SSSYPSA
2022.

127

Fuente Propia

FACTURAS:

En el registro de Archivos Facturas del municipio de Sonson, el error mas frecuente
del 64% es “No se reconoce Administradora 'EPSS40", por lo que este error nos
muestra que no se logra identificar al momento de diligenciar la informacién del
paciente su EPS y por tanto se podrian generar problemas de cobro a las EPS
respectivas ya que esta podria ser la EPS con mas pacientes en el municipio.

Tabla No.31 Calidad del Dato Facturas Sonsoén.

Cadigo Prestador Cantidad %

No se reconoce Administradora 'EPSS40' 79,063 64.92%
Registro Ya Reportado 38,355 31.49%
No se reconoce Administradora 'EPS040' 4,286 3.52%
No se reconoce Administradora 'AT1318' 44  0.04%
No se reconoce Administradora 'EPS044' 1 0.00%
No se reconoce Administradora 'EPSS45' 1  0.00%
Total general 121,790 100.00%

Fuente Propia

Grafica No. 17 Calidad del Dato Facturas Sonsoén.
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CONSULTAS:

En cuanto a consultas, en el municipio de Sonson, los principales errores de calidad
del dato son que el 27% de los pacientes no han sido registrados en la base de
datos de la E.S.E por lo que esto podria significar que no se han diligenciado
correctamente los datos de los mismos con los valores permitidos. En cuanto a
imposible validar sexo, edad en Dx, esto puede deberse principalmente a errores
en la digitacion al momento de identificar a los usuarios registrados en la base de
datos de la E.S.E. segun los valores permitidos.

Tabla No.32 Calidad del Dato Consultas Sonsoén.

Origen Cantidad %

Paciente No Registrado en Base de Datos 59,688 27.75%
Imposible Validar Sexo Edad en Dx. [Principal] Usuario No Registrado 59,688 27.75%
Factura No Encontrada en 'Servicios Facturados' 57,769 26.86%
Imposible Validar Sexo Edad en Dx. [Relacionado 1] Usuario No Registrado 23,538 10.94%
Imposible Validar Sexo Edad en Dx. [Relacionado 2] Usuario No Registrado 8,416 3.91%
Imposible Validar Sexo Edad en Dx. [Relacionado 3] Usuario No Registrado 2,595 1.21%
Cédigo Consulta '890266' No Reconocido 1,843 0.86%
Cddigo Consulta '890366' No Reconocido 642 0.30%
Cdédigo Consulta '890250' No Reconocido 503 0.23%
Cddigo Consulta '890283' No Reconocido 330 0.15%
Cdédigo Consulta '890383' No Reconocido 39 0.02%
Cddigo Consulta '890350' No Reconocido 23 0.01%
La edad es mayor a la permitida para el diagndstico R33X 1 0.00%
Total general 215,075 100.00%

Fuente Propia

Grafica No. 18 Calidad del Dato Consultas Sonson.

27,75% 27,75% 26,86%
w 30,00%
= 25,00%
E 20,00% - - - 10,94%
w 15,00%
& 10,00% -
Q 5,00%
0,00%
Paciente No  Imposible Factura No Imposible
Registrado en Validar Sexo Encontrada en Validar Sexo
Base de Datos Edad en Dx. 'Servicios Edad en Dx.
[Principal]  Facturados' [Relacionado
Usuario No 1] Usuario No
Registrado Registrado
ORIGEN

Fuente Propia



Calidad de los datos RIPS reportados por los municipios del suroriente antioquefio a la SSSYPSA
2022.

129

MEDICAMENTOS:

El no encontrar factura de servicios facturados, puede deberse principalmente a que
la digitacion de la informacion con los servicios facturados es incorrecta, esto podria
ser por ingresas valores no permitidos.

Tabla No.33 Calidad del Dato Medicamentos Sonson.

Nro Factura Cantidad %

Factura No Encontrada en 'Servicios Facturados' 2 50.00%
Paciente No Registrado en Base de Datos 2 50.00%
Total general 4 100.00%

Fuente Propia

Gréafica No. 19 Calidad del Dato Medicamentos Sonson.
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HOSPITALIZACION:

En cuanto a Hospitalizacion, en el municipio de Sonson, los principales errores de
calidad del dato son que el 23% de los pacientes no han sido registrados en la base
de datos de la E.S.E por lo que esto podria significar que no se han diligenciado
correctamente los datos de los mismos con los valores permitidos. En cuanto a
imposible validar sexo, edad en Dx, que equivale al 21% esto puede deberse
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principalmente a errores en la digitacion al momento de identificar a los usuarios
registrados en la base de datos de la E.S.E. segun los valores permitidos.

Tabla No.34 Calidad del Dato Hospitalizacion Sonsoén.

Nro. Factura Cantidad |%

Paciente No Registrado en Base de Datos 111 23.92%
Imposible Validar Sexo Edad en Dx. [de Salida] Usuario No Registrado 99| 21.34%
Factura No Encontrada en 'Servicios Facturados' 98| 21.12%
Registro Ya Reportado 84| 18.10%
Imposible Validar Sexo Edad en Dx. [Relacionado 1] Usuario No Registrado 32 6.90%
Imposible Validar Sexo Edad en Dx. [Relacionado 2] Usuario No Registrado 13 2.80%
Imposible Validar Sexo Edad en Dx. [Ppal Egreso] Usuario No Registrado 12 2.59%
Imposible Validar Sexo Edad en Dx. [Ppal Ingreso] Usuario No Registrado 12 2.59%
Imposible Validar Sexo Edad en Dx. [Relacionado 3] Usuario No Registrado 3 0.65%
Total general 464 | 100.00%

Fuente Propia

Grafica No. 20 Calidad del Dato Hospitalizacion Sonson.
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PROCEDIMIENTOS:

En el municipio de Sonsoén, los principales errores de calidad del dato son que el
31% de los pacientes no han sido registrados en la base de datos de la E.S.E por
lo que esto podria significar que no se han diligenciado correctamente los datos de
los mismos con los valores permitidos. Para el error “imposible validar sexo, edad
en Dx” correspondiente al 31% puede deberse principalmente a errores en la
digitacion al momento de identificar a los usuarios registrados en la base de datos

de la E.S.E. segun los valores permitidos.
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Tabla No.35 Calidad del Dato Procedimientos Sonsoén.
Origen Cantidad %
Paciente No Registrado en Base de Datos 122,593 31.49%
Imposible Validar Sexo Edad en Dx. [Principal] Usuario No Registrado 121,865 31.30%
Factura No Encontrada en 'Servicios Facturados' 118,591 30.46%
Cdédigo Procedimiento '903895' No Reconocido 8,609 2.21%
Cédigo Procedimiento '997106' No Reconocido 7,303 1.88%
Imposible Validar Sexo Edad en Dx. [Relacionado] Usuario No Registrado 4,933 1.27%
Cédigo Procedimiento '997301' No Reconocido 2,508 0.64%
Cdédigo Procedimiento '931001' No Reconocido 833 0.21%
Cdédigo Procedimiento '993512' No Reconocido 773 0.20%
Imposible Validar Sexo Edad en Dx. [de Complicacién] Usuario No Registrado 455 0.12%
Cdédigo Procedimiento '993513' No Reconocido 439 0.11%
Cdédigo Procedimiento '965201' No Reconocido 231 0.06%
Cdédigo Procedimiento '881132' No Reconocido 27 0.01%
Cédigo Procedimiento '735301' No Reconocido 25 0.01%
Cdédigo Procedimiento '901326' No Reconocido 22 0.01%
Cédigo Procedimiento '903876' No Reconocido 21 0.01%
Cdédigo Procedimiento '903877' No Reconocido 15 0.00%
Cédigo Procedimiento '903883' No Reconocido 14  0.00%
Cdédigo Procedimiento '698001' No Reconocido 13 0.00%
Cdédigo Procedimiento '697101' No Reconocido 13 0.00%
Cédigo Procedimiento '906466' No Reconocido 10 0.00%
Cdédigo Procedimiento '903062' No Reconocido 7  0.00%
La edad es mayor a la permitida para el diagndstico R33X 6 0.00%
Cddigo Procedimiento '210101' No Reconocido 6 0.00%
Cédigo Procedimiento '237102' No Reconocido 6  0.00%
Cédigo Procedimiento '881611' No Reconocido 5 0.00%
Cdédigo Procedimiento '881621' No Reconocido 4  0.00%
Cédigo Procedimiento '873423' No Reconocido 3 0.00%
Cddigo Procedimiento '180301' No Reconocido 2 0.00%
Cédigo Procedimiento '906134' No Reconocido 1 0.00%
Cdédigo Procedimiento '881613' No Reconocido 1 0.00%
Cdédigo Procedimiento '908856' No Reconocido 1 0.00%
Total general 389,335 100.00%

Fuente Propia
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Gréfica No. 21 Calidad del Dato Procedimientos Sonsdn.
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ARCHIVOS RIPS
Municipio de Argelia
USUARIOS:

En el registro de Archivos Usuario del municipio de Argelia, el error més frecuente
y mas importante del 88% es “No se reconoce Administradora 'EPSS40", por lo que
este error nos muestra que no se logra identificar al momento de diligenciar la
informacion del paciente su EPS y por tanto se podrian generar problemas de cobro
a las EPS respectivas ya que esta podria ser la EPS con méas pacientes en el
municipio.

Tabla No.36 Calidad del Dato Usuarios Argelia.

Origen Cantidad | %

No se reconoce Administradora 'EPSS40' 16845| 88.92%
No se reconoce Administradora 'EPS040' 1958 | 10.34%
No se reconoce Administradora 'EPSS41' 131| 0.69%
No se reconoce Administradora 'EPSS10' 8| 0.04%
Registro Ya Reportado 2| 0.01%
Valor invalido en el campo 'Tipo de Documento' 1| 0.01%
Total general 18945 | 100.00%

Fuente Propia

Gréfica No. 22 Calidad del Dato Usuarios Argelia.
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CONSULTAS:

Los principales errores de calidad del dato son que el 28% es “factura no
encontrada” puede deberse principalmente a que la digitacién de la informacion con
los servicios facturados es incorrecta, esto podria ser por ingresas valores no
permitidos. El segundo error es de los pacientes no han sido registrados en la base
de datos de la E.S.E, esto podria significar que no se han diligenciado
correctamente los datos de los mismos con los valores permitidos. En cuanto a
imposible validar sexo, edad en Dx, que equivale al 27% esto puede deberse
principalmente a errores en la digitacion al momento de identificar a los usuarios
registrados en la base de datos de la E.S.E. segun los valores permitidos.

Tabla No.37 Calidad del Dato Consultas Argelia.

Etiquetas de fila Cantidad %

Factura No Encontrada en 'Servicios Facturados' 19511 28.17%
Paciente No Registrado en Base de Datos 19511 28.17%
Imposible Validar Sexo Edad en Dx. [Principal] 19338 27.92%
Imposible Validar Sexo Edad en Dx. [Relacionado 1] 7214 10.42%
Imposible Validar Sexo Edad en Dx. [Relacionado 2] 2452 3.54%
Imposible Validar Sexo Edad en Dx. [Relacionado 3] 767 1.11%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "N183" 97 0.14%
Cdédigo Consulta '931001' No Reconocido 56  0.08%
Cddigo Consulta '890266' No Reconocido 46  0.07%
No se reconoce Diagnostico CIE10 '"'B980" 35 0.05%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "U072" 32 0.05%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "1489" 32 0.05%
Cédigo Consulta '890401' No Reconocido 24  0.03%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "A090" 15 0.02%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "M797" 14  0.02%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "K648" 13 0.02%
No se reconoce Diagnostico CIE10 ""K649" 10 0.01%
Cddigo Consulta '890366' No Reconocido 10 0.01%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "1482" 9 0.01%
No se reconoce Diagnostico CIE10 ""K432" 9 0.01%
Cddigo Consulta '890283' No Reconocido 9 0.01%
No se reconoce Diagnostico CIE10 ''N182" 8 0.01%
No se reconoce Diagnostico CIE10 ''N184" 6 0.01%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "U071" 6 0.01%
Cédigo Consulta '890483' No Reconocido 4 0.01%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "1480" 4 0.01%
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No se reconoce Diagnostico CIE10 "1481" 3 0.00%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "N185" 3 0.00%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "'K859" 3 0.00%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "K640" 3 0.00%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "N181" 3 0.00%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "K641" 2 0.00%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "L899" 2 0.00%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "0602" 1 0.00%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "1484" 1 0.00%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "0600" 1 0.00%
No se reconoce Diagnostico CIE10 ""K643" 1 0.00%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "K352" 1 0.00%
Total general 69256 100.00%
Fuente Propia
Grafica No. 23 Calidad del Dato Consultas Argelia
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FACTURAS

En el registro de Archivos Usuario del municipio de Argelia, el error mas frecuente
y mas importante del 87% es “No se reconoce Administradora 'EPSS40", por lo que
este error nos muestra que no se logra identificar al momento de diligenciar la
informacion del paciente su EPS y por tanto se podrian generar problemas de cobro
a las EPS respectivas ya que esta podria ser la EPS con mas pacientes en el
municipio.
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Tabla No.38 Calidad del Dato Facturas Argelia.
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70,00%
60,00%
50,00%
40,00%

Cadigo Prestador Cantidad | %

No se reconoce Administradora 'EPSS40' 2682 | 87.39%
No se reconoce Administradora 'EPSS41' 211 6.88%
No se reconoce Administradora 'EPS040' 167 5.44%
No se reconoce Administradora 'EPSS10' 9 0.29%
Total general 3069 | 100.00%
Fuente Propia

Grafica No. 24 Calidad del Dato Facturas Argelia.
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Fuente Propia

MEDICAMENTOS:

Administradora 'EPS040'

En el archivo de medicamentos, hay 3 errores con un porcentaje del 33% cada uno,
lo que podria significar en “no se reconoce medicamento” errores en la codificacién
y/o digitacion de los mismos, por otro lado, los errores de pacientes no registrados
en base de datos y factura no encontrada en servicios factura podria indicar erres
en la digitacion de la informacion con valores no permitidos.

Tabla No.39 Calidad del Dato Medicamentos Argelia.

Nro. De la Factura Cantidad | %

No se reconoce Medicamento 23,692 | 33.32%
Paciente No Registrado en Base de Datos 23,621| 33.22%
Factura No Encontrada en 'Servicios Facturados' 23,621 | 33.22%
No indica error 173 0.24%
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Total general ‘ 71,107 ‘ 100.00%

Fuente Propia

Grafica No. 25 Calidad del Dato Medicamentos Argelia.
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HOSPITALIZACION:

En Hospitalizacion, el error “edad en Dx “tanto en egreso como ingreso, y en
registros equivale al 70% del total de los errores, esto principalmente podria deberse

a gue se ingresan valores no permitidos en el sistema.

Tabla No.40 Calidad del Dato Hospitalizacion Argelia.

Nro. De la Factura Cantidad |%

Edad en Dx. [Ppal Egreso] Usuario No Registra 568 | 14.32%
Edad en Dx. [Ppal Ingreso] Usuario No Registra 567 | 14.30%
Edad en Dx. [Relacionado 2] Usuario No Registra 566 | 14.27%
Edad en Dx. [Relacionado 1] Usuario No Registrado 566 | 14.27%
Edad en Dx. [Relacionado 3] Usuario No Registra 566 | 14.27%
Paciente No Registrado en Base de Datos 559| 14.09%
Factura No Encontrada en 'Servicios Facturados' 559 | 14.09%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "U071" 8| 0.20%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "U072" 5 0.13%
No se reconoce Diagnostico CIE10 '"K859" 1 0.03%
Imposible Validar Sexo Edad en Dx. [causa de muerte] Usuario No Registra 1 0.03%
Total general 3,966 | 100.00%

Fuente Propia
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Gréfica No. 26 Calidad del Dato Hospitalizacion Argelia.
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PROCEDIMIENTOS:

En el registro de Archivos procedimientos del municipio de Argelia, los errores mas
frecuentes y mas importantes del 47% es “Factura no encontrada en Servicios
Facturados”, y “paciente no registrado en base de datos” por lo que este error nos
muestra que no se logra identificar al momento de diligenciar la informacién del
paciente su EPS y por tanto se podrian generar problemas de cobro a las EPS
respectivas ya que esta podria ser la EPS con mas pacientes en el municipio.

Tabla No.41 Calidad del Dato Procedimientos Argelia.

Origen Cantidad %

Factura No Encontrada en 'Servicios Facturados' 35,997 23.91%
Paciente No Registrado en Base de Datos 35,994 23.90%
Edad en Dx. [Principal] Usuario No Registra 27,612 18.34%
Edad en Dx. [Relacionado] Usuario No Registra 27,611 18.34%
Imposible Validar Sexo 16,568 11.00%
Cddigo Procedimiento '997301' No Reconocido 1,873 1.24%

Cdadigo Procedimiento '997106' No Reconocido 1,752 1.16%
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Cddigo Procedimiento '903895' No Reconocido 1,507 1.00%
Cddigo Procedimiento '995201' No Reconocido 491  0.33%
Cddigo Procedimiento '990222' No Reconocido 354  0.24%
Cddigo Procedimiento '903883' No Reconocido 243 0.16%
Cddigo Procedimiento '993512' No Reconocido 141 0.09%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "N183" 86  0.06%
Cddigo Procedimiento '993513' No Reconocido 79  0.05%
Cédigo Procedimiento '965201' No Reconocido 57 0.04%
Codigo Procedimiento '579501' No Reconocido 28  0.02%
Codigo Procedimiento '906340' No Reconocido 26 0.02%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "1482" 20  0.01%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "N184" 16 0.01%
Cédigo Procedimiento '903876' No Reconocido 15 0.01%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "U071" 14  0.01%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "M797" 14  0.01%
Cédigo Procedimiento '901111' No Reconocido 14 0.01%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "N182" 10 0.01%
Cddigo Procedimiento '882317' No Reconocido 9 0.01%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "A099" 8 0.01%
Cddigo Procedimiento '697101' No Reconocido 7  0.00%
Codigo Procedimiento '735301' No Reconocido 6 0.00%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "K432" 6 0.00%
Cddigo Procedimiento '882308' No Reconocido 4  0.00%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "K648" 4  0.00%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "1489" 4  0.00%
Codigo Procedimiento '901326' No Reconocido 3 0.00%
Cddigo Procedimiento '275104' No Reconocido 2  0.00%
Cddigo Procedimiento '903886' No Reconocido 1 0.00%
Codigo Procedimiento '903066' No Reconocido 1 0.00%
Valor invalido en el campo 'Tipo de Documento' 1 0.00%
Codigo Procedimiento '579401' No Reconocido 1 0.00%
Cddigo Procedimiento '230203' No Reconocido 1 0.00%
Total general 150,580 100.00%

Fuente Propia
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Gréfica No. 27 Calidad del Dato Procedimientos Argelia.
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ARCHIVOS RIPS
Municipio de Narifio
USUARIOS:

En el registro de Archivos Usuario del municipio de Narifio, el error mas frecuente y
mas importante del 89% es “No se reconoce Administradora”, por lo que este error
nos muestra que no se logra identificar al momento de diligenciar la informacién del
paciente su EPS y por tanto se podrian generar problemas de cobro a las EPS
respectivas ya que esta podria ser la EPS con mas pacientes en el municipio.

Tabla No.42 Calidad del Dato Usuario Narifio.

Tipo de Identificacion Cantidad %_Error
No se reconoce Administradora 15,635 89.73%
Registro Ya Reportado 1,329 7.63%
Valor de la Edad debe ser mayor de 0. 381 2.19%
Cdédigo Depto-Municipio "'52480" No Reconocido 29 0.17%
Valor invalido en el campo 'Tipo de Documento' 20 0.11%
El Usuario presenta tipo de Documento Tarjeta de Identidad 13 0.07%
Edad en Afios no Valida (Menor que) 7  0.04%
Para el Documento Cedula de Extranjeria 5 0.03%
El tipo de Documento Registro Civil 5 0.03%
Total general 17,424 100.00%

Fuente Propia

Grafica No. 28 Calidad del Dato Usuario Narifio.
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CONSULTAS:

En el municipio de Narifio, los principales errores de calidad del dato son que el 29%
de los pacientes no han sido registrados en la base de datos de la E.S.E por lo que
esto podria significar que no se han diligenciado correctamente los datos de los
mismos con los valores permitidos. Para el error “imposible validar sexo, edad en
Dx” correspondiente al 29% puede deberse principalmente a errores en la digitacion
al momento de identificar a los usuarios registrados en la base de datos de la E.S.E.
segun los valores permitidos. De igual forma Factura No Encontrada en 'Servicios

Facturados' correspondiente al 29%.

Tabla No0.43 Calidad del Dato Consultas Narifio.

Cuentade Cuentade

Etiquetas de fila ORIGEN ORIGEN2

Paciente No Registrado en Base de Datos 11,019 29.82%
Imposible Validar Sexo, Edad en Dx. [Principal] Usuario No Registrado 10,987 29.73%
Factura No Encontrada en 'Servicios Facturados' 10,971 29.69%
Imposible Validar Sexo, Edad en Dx. [Relacionado 1] Usuario No Registro 2,333 6.31%
Codigo del prestador '54830592801' No Reconocido 913 2.47%
Imposible Validar Sexo, Edad en Dx. [Relacionado 2] Usuario No Registro 471 1.27%
Imposible Validar Sexo, Edad en Dx. [Relacionado 3] Usuario No Registro 107 0.29%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "N183" 55 0.15%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "1489" 13 0.04%
La edad es mayor a la permitida para el diagndstico Z001 12 0.03%
Valor invalido en el campo 'Tipo de Documento' 7 0.02%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "U071" 6 0.02%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "K649" 6 0.02%
No se reconoce Diagnostico CIE10 '"N185" 5 0.01%
No se reconoce Diagnostico CIE10 '"B980" 4 0.01%
La edad es mayor a la permitida para el diagndstico Z002 4 0.01%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "K640" 4 0.01%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "1480" 3 0.01%
No se reconoce Diagnostico CIE10 '"N182" 3 0.01%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "U072" 3 0.01%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "K642' 3 0.01%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "C814" 3 0.01%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "0600" 2 0.01%
No se reconoce Diagnostico CIE10 ""K643" 2 0.01%
No se reconoce Diagnostico CIE10 ""K523" 2 0.01%
No se reconoce Diagnostico CIE10 '"R263" 1 0.00%
No se reconoce Diagnostico CIE10 '"N181" 1 0.00%
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La edad es menor a la permitida para el diagndstico Z002 1 0.00%
La edad es menor a la permitida para el diagndstico H250 1 0.00%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "B179" 1 0.00%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "K641" 1 0.00%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "M797" 1 0.00%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "1482" 1 0.00%
La edad es mayor a la permitida para el diagndstico P059 1 0.00%
No se reconoce Diagnostico CIE10 ""K648" 1 0.00%
La edad es menor a la permitida para el diagnéstico J40X 1 0.00%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "0602" 1 0.00%
No se reconoce Diagnostico CIE10 ""K437" 1 0.00%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "1481" 1 0.00%
Total general 36,952 100.00%
Fuente Propia
Gréfica No. 29 Calidad del Dato Consultas Narifio.
29,82% 29,73%
30,00%
25,00%
20,00%
g
£ 15,00%
°
10,00% 6,31%
0,00%
Paciente No Registrado Imposible Validar Sexo, Factura No Encontrada Imposible Validar Sexo,
en Base de Datos Edad en Dx. [Principal] en 'Servicios Edad en Dx.
Usuario No Registrado Facturados' [Relacionado 1] Usuario
No Registro
ORIGEN

Fuente Propia

FACTURAS:

En el registro de Archivos Facturas del municipio de Narifio, el error mas frecuente
y mas importante del 85% es “No se reconoce Administradora”, por lo que este error
nos muestra que no se logra identificar al momento de diligenciar la informacion del
paciente su EPS y por tanto se podrian generar problemas de cobro a las EPS
respectivas ya que esta podria ser la EPS con mas pacientes en el municipio.
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Tabla No.44 Calidad del Dato Facturas Narifio.

Etiquetas de fila Cantidad %

No se reconoce Administradora 2098 85.39%
Registro Ya Reportado 279 11.36%
Cédigo del prestador '54830592801' No Reconocido 67 2.73%
Longitud del campo 'Razon social o Nombre y Apellido Asegurador' 8 0.33%
Fecha De Inicio mayor a la Fecha Final 5 0.20%
Total general 2457 100.00%

Fuente Propia

Grafica No. 30 Calidad del Dato Facturas Narifio.
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MEDICAMENTOS:
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En el archivo de medicamentos, hay 3 errores con un porcentaje del 34%, 31% y
29% respectivamente donde muestra que no se reconoce el medicamento en primer
lugar, este error puede deberse a deficiencias en la codificacion y/o digitacion de los
mismos, por otro lado, los errores de pacientes no registrados en base de datos y
factura no encontrada en servicios factura podria indicar erres en la digitacion de la
informacion con valores no permitidos.

Tabla No.45 Calidad del Dato Medicamentos Narifio.

Nro. De la Factura

Cantidad %

No se reconoce Medicamento 27,240 34.37%
Paciente No Registrado en Base de Datos 24,766 31.24%
Factura No Encontrada en 'Servicios Facturados' 23,337 29.44%
Cddigo del prestador '54830592801' No Reconocido 3,922  4.95%
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Valor invalido en el campo 'Tipo de Documento’ 1 0.00%
Total general 79,266 100.00%

Fuente Propia

Gréfica No. 31 Calidad del Dato Medicamentos Narifio.
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HOSPITALIZACION:

En el registro de Archivos Hospitalizacion s del municipio de Narifio, los errores mas
frecuentes y con porcentajes similares son: “Factura no encontrada en Servicios
Facturados con 15%, “paciente no registrado en base de datos” con 13%, imposible
validar sexo, edad en Dx que sumados en 5 tipos cada uno con el 13% de error da
67% por lo que este error nos muestra que no se logra identificar el usuario
registrado al momento de diligenciar la informacién del paciente.

Tabla No.46 Calidad del Dato Hospitalizacién Narifio.

Nro. De la Factura Cantidad %

Factura No Encontrada en 'Servicios Facturados' 183 15.04%
Paciente No Registrado en Base de Datos 168 13.80%
Imposible Validar Sexo, Edad en Dx. [Relacionado 2] Usuario No Registrado 165 13.56%
Imposible Validar Sexo, Edad en Dx. [Ppal Egreso] Usuario No Registrado 165 13.56%
Imposible Validar Sexo, Edad en Dx. [Relacionado 1] Usuario No Registrado 165 13.56%
Imposible Validar Sexo, Edad en Dx. [Relacionado 3] Usuario No Registrado 165 13.56%
Imposible Validar Sexo, Edad en Dx. [Ppal Ingreso] Usuario No Registrado 161 13.23%

Registro Ya Reportado 18 1.48%
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No se reconoce Diagnostico CIE10 "1489" 18 1.48%
Imposible Validar Sexo, Edad en Dx. [causa de muerte] Usuario No Registrado 3 0.25%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "06022" 2 0.16%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "N185" 2 0.16%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "0600" 2 0.16%

Total general
Fuente Propia

Grafica No. 32 Calidad del Dato Hospitalizacion Narifio.
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NRO. DE LA FACTURA

Fuente: Construccion Propia

PROCEDIMIENTOS:

En el registro de Archivos procedimientos del municipio de Narifio, los errores mas
frecuentes y mas importantes del 20% es “Factura no encontrada en Servicios
Facturados”, “paciente no registrado en base de datos” con 19%, “imposible validar
sexo, edad en Dx” que sumados en 2 tipos cada uno con el 19% de error da 39%
por lo que este error nos muestra que no se logra identificar el usuario registrado al
momento de diligenciar la informacién del paciente por lo que este error nos muestra
gue no se logra identificar al momento de diligenciar la informacién del paciente su
EPS y por tanto se podrian generar problemas de cobro a las EPS respectivas ya
que esta podria ser la EPS con mas pacientes en el municipio.

Tabla No.47 Calidad del Dato Procedimientos Narifio.
Origen Cantidad %
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Factura No Encontrada en 'Servicios Facturados' 28,445 20.60%
Paciente No Registrado en Base de Datos 27,071 19.61%
Imposible Validar Sexo, Edad en Dx. [Relacionado] Usuario No Registrado 27,056 19.60%
Imposible Validar Sexo, Edad en Dx. [Principal] Usuario No Registrado 27,056 19.60%
Forma de realizacién de Acto Quirdrgico no aplica para el procedimiento 23,315 16.89%
Cédigo Procedimiento '997301' No Reconocido 1,812 1.31%
Cédigo Procedimiento '903895' No Reconocido 1,471 1.07%
Cddigo del prestador '54830592801' No Reconocido 554 0.40%
Cdédigo Procedimiento '997106' No Reconocido 542 0.39%
Se esperaba valor Numérico en 'Cédigo Procedimiento' 415 0.30%
Cédigo Procedimiento '993512' 81 0.06%
Cdédigo Procedimiento '993513' No Reconocido 56 0.04%
Valor invalido en el campo 'Tipo de Documento' 54 0.04%
La edad es mayor a la permitida para el diagndstico Z001 16 0.01%
Cdédigo Procedimiento '579501' No Reconocido 14 0.01%
Cdédigo Procedimiento '735301' No Reconocido 12 0.01%
Cdédigo Procedimiento '906340' No Reconocido 11 0.01%
Cdédigo Procedimiento '901326' No Reconocido 10 0.01%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "U072" 6 0.00%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "K649" 6 0.00%
Cdédigo Procedimiento '901111' No Reconocido 6 0.00%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "1489" 6 0.00%
La edad es mayor a la permitida para el diagndstico Z002 6 0.00%
Cdédigo Procedimiento '907013' No Reconocido 5 0.00%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "N182" 4 0.00%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "N183" 4 0.00%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "U071" 4 0.00%
Cdédigo Procedimiento '579401' No Reconocido 4 0.00%
Cdédigo Procedimiento '965201' No Reconocido 3 0.00%
La edad es mayor a la permitida para el diagndstico Z134 2 0.00%
Cdédigo Procedimiento '243502' No Reconocido 2 0.00%
No se reconoce Diagnostico CIE10 "C814" 2 0.00%
Cdédigo Procedimiento '903050' No Reconocido 1 0.00%
Cddigo Procedimiento '210101' No Reconocido 1 0.00%
Total general 138,053 100.00%

Fuente Propia
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Gréafica No. 33 Calidad del Dato Procedimientos Narifio.
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Fuente: Construccion Propia
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ARCHIVOS RIPS
Comparativo por Municipios
USUARIOS

Por comparativo, se tiene que el error mas frecuente en los 3 municipios es
“no se reconoce administradora “EPSS40” que es un error de EXACTITUD al
momento del diligenciamiento de la informacion, y donde el municipio de
Argelia es el que tiene mayor porcentaje con un 88%, seguido muy de cerca
por el municipio de Narifio con 89%, mientas el municipio tiene el 64%.

Grafica No. 34 Comparativo por Municipios Archivo Usuarios.
RIPS USUARIOS
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ARGELIA NARINO SONSON

M No se reconoce Administradora "EPSS40"

Fuente Propia

FACTURAS:

Por comparativo, se tiene que el error mas frecuente en los 3 municipios es
“no se reconoce administradora” que es un error de EXACTITUD al momento
del diligenciamiento de la informacion, y donde el municipio de Argelia es el
gue tiene mayor porcentaje con un 87%, seguido muy de cerca por el
municipio de Narifio.
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Gréfica No. 35 Comparativo por Municipios Archivo Facturas.
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Fuente: Construccion Propia

CONSULTAS:

Por comparativo, se tiene que el error mas frecuente en los 3 municipios es
‘Paciente No Registrado en Base de Datos” que es un error de
COMPLETITUD al momento del diligenciamiento de la informacion, y donde
el municipio de Narifio es el que tiene mayor porcentaje con un 29%, seguido
muy de cerca por el municipio de Argelia con el 27,17%. El segundo error
mas frecuente en este archivo es el de “imposible validad sexo, edad en Dx”
este es un error de CONSISTENCIA pues en la informacién los datos no son
coherentes y contienen contradicciones que no permite ser consistente.
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Gréfica No. 36 Comparativo por Municipios Archivo Consultas.
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MEDICAMENTOS:

Por comparativo, se tiene que el error mas frecuente en los 3 municipios es
“Factura No Encontrada en ’servicios facturados™ que es un error de
EXACTITUD al momento del diligenciamiento de la informacion no esta
completamente registrada de manera correcta para identificar estas
variables, y donde el municipio de Sonsén es el que tiene mayor porcentaje
con un 50%, seguido por el municipio de Argelia con el 33,22% y Narifio con
el 29%.
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Gréfica No. 37 Comparativo por Municipios Archivo Medicamentos.
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Fuente: Construccion Propia

HOSPITALIZACION:

Por comparativo, se tiene que el error mas frecuente en los 3 municipios en
el archivo de hospitalizacién es “PACIENTE NO REGISTRADO EN BASE DE
DATOS”, este es un error de COMPLETITUD al momento del
diligenciamiento de la informacién, y donde el municipio de Sonsén es el que
tiene mayor porcentaje con un 50%, seguido por el municipio de Argelia con
el 33,22% y Narifio con el 29%.
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Gréfica No. 38 Comparativo por Municipios Archivo Hospitalizacion.
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PROCEDIMIENTOS:

Por comparativo, se tiene que el error mas frecuente en los 3 municipios en
el archivo de procedimientos es “PACIENTE NO REGISTRADO EN BASE
DE DATOS”, este es un error de COMPLETITUD al momento del
diligenciamiento de la informacién, y donde el municipio de Sonson es el que
tiene mayor porcentaje con un 31,49%, seguido por el municipio de Argelia
con el 29,30% y Narifio con el 19,61%.

Grafica No. 39 Comparativo por Municipios Archivo Procedimientos.
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OBJETIVO 3. Comparar el comportamiento y la forma de andlisis de los RIPS entre
los municipios de Sonson, Argelia y Narifio del afio 2022.

Se presentan a continuacion los siguientes graficos correspondientes a la
forma de andlisis (SISMASTER y Manual) de los RIPS con los datos mas relevantes
y de mayor cantidad; se hace de manera trimestral puesto que ayuda a identificar
los archivos con mayor preponderancia al momento de analizar la cantidad de
errores y asi para obtener una mejor claridad en la informacion analizada:

Gréfica No. 40 Comparativo trimestral Argelia RIPS.
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Fuente: Construccion Propia

Para el municipio de Argelia, los errores en la forma Manual se detectan
principalmente en el archivo de usuarios, hay una concentracion alta de errores en
este archivo, mismo que no se observa tan profundamente en el andlisis de
SISMASTER, que en cambio si hace un analisis de deteccion de errores en el
archivo de procedimientos y mas levemente de medicamentos.
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Grafica No. 41 Comparativo trimestral Sonsén RIPS.
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Fuente Propia

Para el municipio de Sonson, los principales errores se detectan por SISMASTER y
es el archivo de procedimientos de mayor cantidad de errores, en menor proporcion
SISMASTER detecta errores en consultas. Los errores en la forma Manual se
observan principalmente en el archivo de usuarios.

Grafica No. 42 Comparativo trimestral Narifio RIPS.
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Fuente Propia

Para el municipio de Narifio, SISMASTER es eficaz en detectar errores en el
archivo de procedimientos principalmente, de la forma manual también se muestra
un analisis muy importante en este archivo. SISMASTER muestra errores de un
porcentaje importante con el archivo de medicamentos, la forma Manual también
los detecta.

Tabla No0.48 Comparativo Calidad del Dato Segun 1ISO 25012.

. Errores mas o : Categoria
Tipo de Dato frecuentes Municipio | Porcentaje 1SO 25012
No se reconoce Argelia 88% Exactitud
USUARIOS administradora Narifio 89% Exactitud
EPSSA40 Sonson 64% Exactitud
NG Se reconoce Argelia 87% Exactitud
FACTURAS | iministradora | Narifio 27.17% | Exactitud
Sonsoén 27% Exactitud
Paciente No Narifio 30% Completitud
Registrado en
Base de Datos | Argelia 28.17% | Completitud
CONSULTAS Sonsoén 27% Completitud
_ _ Narifo 29,82% | Consistencia
Imposible validar
sexo, edad en Dx |Argelia 27% Consistencia
Sonsoén 27,75% | Consistencia
Eactur;a ’\(‘jo Sonsén 50% |Exactitud
ncontrada en . ,
MEDICAMENTOS SEIVICIOS Argelia 33.22% | Exactitud
facturados' Narifio 29% Exactitud
Paciente No Sonsoén 50% Completitud
HOSPITALIZACION | Registrado en Argelia 33.22% | Completitud
Base de Datos Narifio 29% | Completitud
Paciente No Sonson 31.49% | Completitud
PROCEDIMIENTOS | Registrado en Argelia 29.30% | Completitud
Base de Datos Narifio 19.61% | Completitud

Fuente Propia
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Resumen de categorias:
Exactitud: Errores relacionados con informacion incorrecta o no reconocida.
Consistencia: Errores que reflejan incoherencias en los datos.

Completitud: Errores relacionados con datos no registrados.

Errores por categoria:
Exactitud: 8 errores
Consistencia: 1 error

Completitud: 5 errores

La categoria mas frecuente es Exactitud, con un total de 8 errores identificados.

Para determinar el municipio con mejor desempefio en base a los errores
reportados, podemos evaluar los porcentajes mas bajos de errores en cada
categoria.

Tabla No.49 Resultados por municipio:

I Usuarios | Facturas | Consultas | Medicamentos | Hospitalizacion | Procedimientos
Municipio
Argelia 88% 87% 27.17% 33.22% 33.22% 29.30%
Narifio 89% 27.17% 29% 29% 29% 19.61%
Sonson 64% 50% 27% 50% 50% 31.49%

Fuente Propia

Narifio tiene el menor porcentaje de error en Procedimientos (19.61%) y
presenta porcentajes relativamente bajos en otras categorias (29% en Consultas,
Hospitalizacion y Medicamentos). Por lo tanto, Narifio se puede considerar el
municipio con mejor desempefio en términos de la calidad de los datos, basado en
los porcentajes de error.

En contraste Sonson tiene el mayor porcentaje de error en varias categorias,
especialmente en Usuarios (64%) y Medicamentos (50%).
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10. Discusién

El analisis de los Registros Individuales de Prestacion de Servicios de Salud
(RIPS) en los municipios de Narifio, Argelia y Sonsoén revela importantes hallazgos
sobre la calidad de los datos y su impacto en la gestion de los servicios de salud.
La calidad de los datos es fundamental no solo por la cantidad de registros, sino
también por su precision, completitud y coherencia. Una informacion de calidad es
esencial para la toma de decisiones informadas, la planificacion de recursos y la
evaluacion de politicas de salud, esto desde el &mbito administrativo.

Los municipios de Narifio, Argelia y Sonsén, ubicados en Antioquia, comparten
una cercania geogréfica y una idiosincrasia similar, lo que facilita un enfoque
territorial integrado en la gestion de la salud. Esta mirada territorial permite una
posible mejor coordinacion de recursos y estrategias, adaptadas a las necesidades
y caracteristicas especificas de esta poblacién del suroriente antioquefio ya que
poseen estas dificultades:

1. Dificil acceso a los servicios de salud

El acceso limitado a los servicios de salud es un problema critico que afecta a
multiples dimensiones del bienestar. La magnitud alta (3) y la severidad media
indican que, aunque hay una necesidad urgente de atencién, las barreras para
acceder a los servicios de salud no son insuperables. Sin embargo, la baja
factibilidad de intervencién sugiere que las politicas actuales no estan alineadas con
las necesidades de la poblacién. Esto puede deberse a factores como la falta de
infraestructura adecuada, la escasez de personal de salud y el costo asociado con
el acceso a servicios de salud.

2. Falta de cobertura de agua potable en zona rural

La falta de acceso a agua potable es un problema que tiene implicaciones
directas en la salud publica, ya que puede llevar a enfermedades transmitidas por
el agua y afectar la calidad de vida de las personas. Con una magnitud de 4, este
problema es critico, especialmente en areas rurales donde la infraestructura es
deficiente. La baja pertinencia social sugiere que las politicas actuales no estan
adecuadamente adaptadas a las realidades locales. Las intervenciones deben
centrarse en el desarrollo de infraestructura sostenible y la educacion sobre el
manejo del agua.
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3. Desconocimiento de los derechos sexuales y reproductivos

El desconocimiento de los derechos sexuales y reproductivos es un problema
que afecta especialmente a las mujeres y a los jovenes. La alta severidad y
factibilidad indican que, aunque el problema es grave, hay oportunidades para
implementar programas educativos y de sensibilizacién. La intervencion en este
ambito no solo puede mejorar la salud sexual y reproductiva, sino que también
puede empoderar a las personas, promoviendo su autonomia y bienestar.

4. Aumento de casos de desnutricion en menores de 5 afos

La desnutricion en la infancia es un problema alarmante que tiene efectos a largo
plazo en el desarrollo fisico y cognitivo de los nifios. Con una magnitud y severidad
altas, este problema requiere atencion inmediata. Las intervenciones deben incluir
programas de nutricion, educacion sobre alimentacion saludable y apoyo a las
familias para garantizar que los nifios reciban la atencion adecuada. La alta
factibilidad de intervencion sugiere que hay recursos disponibles y que se pueden
implementar programas efectivos.

5. Debilidades en vigilancia epidemiolégica y sanitaria

La vigilancia epidemiologica es crucial para la prevencion y control de
enfermedades. La baja magnitud y alta severidad indican que, aunque el problema
no es ampliamente reconocido, sus implicaciones son graves. La falta de
cumplimiento de los requisitos en la prestacion de servicios de salud puede llevar a
brotes de enfermedades y a un aumento de la morbilidad. Es esencial fortalecer las
capacidades de vigilancia y respuesta de salud publica, asi como mejorar la
formacién del personal sanitario.

6. Poca adherencia a programas de deteccion y control del riesgo cardiovascular

La baja adherencia a los programas de deteccién y control del riesgo
cardiovascular es preocupante, dado el aumento de enfermedades no
transmisibles. La alta magnitud y severidad indican que este es un problema
significativo que debe abordarse. Las intervenciones deben enfocarse en la
educacién sobre la importancia de la deteccion temprana y el control de factores de
riesgo, asi como en la eliminacion de barreras que impiden el acceso a estos
programas.

En cuanto a las variaciones en la Cantidad de RIPS del territorio analizado, se tuvo
los siguientes datos:

Narifio: Present6 un total de 100,071 registros, con picos notables en mayo
y diciembre. Este aumento podria estar relacionado con la mayor demanda
de atencioén durante periodos especificos y la efectividad de programas de
salud que fomentan el uso de servicios médicos. La organizacion en los
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reportes mensuales a la SSSA indica un buen flujo de informacién y
capacidades técnicas y administrativas permanentes.

Argelia: Con 115,492 registros, mostré un incremento notable en octubre,
coincidiendo con la culminacion de actividades de salud publica. Esto resalta
la necesidad de monitorear la calidad de los datos generados durante
camparfias de atencion a la poblacion.

Sonsoén: Con 468,570 registros, se destaca por su mayor volumen de
atencién. Presenta un patron estable con un aumento notable en
procedimientos y consultas. La alta demanda de procedimientos podria
indicar un acceso limitado a atencion preventiva, subrayando la necesidad de
estrategias de salud mas proactivas y de atencion primaria. La poblacion de
Sonsén es significativamente mayor, lo que explica la mayor demanda de
servicios.

Los meses de mayor actividad en la recoleccion de RIPS, como mayo y
diciembre, son relevantes no solo por el volumen de registros, sino también por las
implicaciones en la gestion de salud. Estos meses suelen coincidir con el cierre de
ciclos de atencién y evaluaciones anuales, influyendo en la motivacién de los
proveedores de salud para registrar adecuadamente la informacién. Identificar estos
meses criticos permite a las autoridades de salud planificar mejor las campafias de
sensibilizacion y capacitacion.

Los hallazgos en los tipos de Archivos y Errores Asociados:

Consultas (AC): Este tipo de archivo tuvo el mayor nimero de registros en
todos los municipios, reflejando la alta demanda de atencion ambulatoria.
Evaluar la calidad de estas consultas es crucial, ya que representan la
primera linea de contacto entre los usuarios y el sistema de salud.

Facturacion (AF): Aunque representa una menor cantidad de registros, su
importancia radica en la gestion financiera del sistema de salud. Un analisis
detallado puede ayudar a identificar discrepancias en la facturacién que
podrian afectar la sostenibilidad financiera de los servicios.

Procedimientos (AP): Este tipo mostr6 un gran numero de registros en
Sonson, indicando una alta dependencia de tratamientos mas intensivos y
menos de atencion preventiva. Revisar estos registros es vital para entender
mejor las necesidades de salud de la poblacion y fomentar un enfoque mas
preventivo.

Especialmente en la calidad del dato y los Errores en el Registro se tuvo los
siguientes hallazgos:
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Exactitud: Los errores de exactitud, como "no se reconoce administradora”,
afectan la capacidad de las administradoras para procesar reclamaciones y
gestionar pagos, lo que puede llevar a problemas financieros y a la
insatisfaccion de los proveedores de salud. Argelia y Narifio presentan tasas
alarmantes de errores, indicando una falta de capacitacion o sistematizacion
en el registro. Sonsén, aunque también presenta errores, lo hace en menor
medida, sugiriendo practicas administrativas mas robustas.

Completitud: Los errores de completitud, como "Paciente No Registrado en
Base de Datos", son criticos en los archivos de consultas, hospitalizacion y
procedimientos. La alta prevalencia de este error en Narifio y Sonson indica
gue muchos pacientes no estan adecuadamente documentados, afectando
la planificacion de recursos.

Consistencia: El problema de "imposible validar sexo, edad en Dx" resalta
cuestiones de consistencia en los datos. La falta de informacion coherente
puede resultar en diagndésticos erréneos y tratamientos inadecuados. La alta
incidencia de inconsistencias en Narifio y Argelia sugiere la necesidad de
implementar protocolos mas estrictos y capacitaciones.

Un factor critico que afecta la calidad de los datos es la rotacion constante del
personal encargado de reportar los RIPS, debido a contratos de corta duracién. Esta
rotacion frecuente puede llevar a una falta de continuidad y experiencia en el manejo
de los registros, aumentando la probabilidad de errores. La capacitacion regular y
la estabilidad laboral del personal son esenciales para mejorar la calidad de los
datos.

Finalmente, la calidad de los datos en los RIPS de Argelia, Narifio y Sonson
subraya la necesidad urgente de abordar los errores de exactitud, completitud y
consistencia. La implementacién de entrenamientos regulares para el personal
encargado del registro, junto con la creacién de protocolos estandarizados, puede
contribuir a reducir estos errores. Mejorar la calidad de los datos no solo facilitara
una atencion mas efectiva, sino que también permitird a las autoridades de salud
tomar decisiones mas informadas y estratégicas, adaptandose mejor a las
necesidades de la poblacion. Ademas, fomentar un enfoque colaborativo entre los
municipios podria facilitar el intercambio de mejores practicas y lecciones
aprendidas. La inversion en tecnologia de informacion y sistemas de monitoreo
también es clave para garantizar la integridad y la calidad de los datos.
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11.Anexos

Anexo No. 1 Distribucién del reporte de Rips analizados segin Sismaster y manual Municipio de
Narifio febrero 2022

Reporte SISMASTER vs Manual
RIPS Nariiio Febrero 2022
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Anexo No. 2 Distribucién del reporte de Rips analizados segun Sismaster y manual Municipio de
Narifio marzo 2022

Reporte SISMASTER vs Manual
RIPS Narifio Marzo 2022
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Anexo No. 3 Distribucién del reporte de Rips analizados segun Sismaster y manual Municipio de
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Anexo No. 4 Distribucién del reporte de Rips analizados segin Sismaster y manual Municipio de
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RIPS Narifo Julio 2022
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Anexo No. 5 Distribucién del reporte de Rips analizados segln Sismaster y manual Municipio de
Narifio agosto 2022

Reporte SISMASTER vs Manual
RIPS Nariiio Agosto 2022
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Anexo No. 6 Distribucién del reporte de Rips analizados segun Sismaster y manual Municipio de
Narifio septiembre 2022

Reporte SISMASTER vs Manual
RIPS Nariiio Septiembre 2022
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Anexo No. 7 Distribucién del reporte de Rips analizados segln Sismaster y manual Municipio de
Narifio octubre 2022

Reporte SISMASTER vs Manual
RIPS Narifio Octubre 2022
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Anexo No. 8 Distribucién del reporte de Rips analizados segun Sismaster y manual Municipio de
Narifio noviembre 2022

Reporte SISMASTER vs Manual
RIPS Narifno Noviembre 2022

14.000 12.567
12.000
10.000
7.667
8.000 4.663
3.647
6.000 1,766 3. 731 2.663 2571
4.000 1. 150
218 1.724 | 1. 081 709 7
2.000 213 | 21 . . 282 376 | 515 2 > 3 9 3
0 — — == |
\bé & & (}0‘7 0@ \.oe &
o ¥ 0‘ S N O S
& N S N4 & 0 8
N \)“) S & Qg’ SO
& & S s> S <¥ &
& oéo Q~o ‘3\ ‘oo\
& & Q\O N

M REGISTROS M SISMATER ™ Manual



Calidad de los datos RIPS reportados por los municipios del suroriente antioquefio a la SSSYPSA
2022.

166

Anexo No. 9 Distribucién del reporte de Rips analizados segin Sismaster y manual Municipio de
Argelia enero 2022

Reporte manual vs sismaster
RIPS Argelia Enero 2022
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Anexo No. 10 Distribucién del reporte de Rips analizados segin Sismaster y manual Municipio de
Argelia febrero 2022

Reporte manual vs sismaster
RIPS Argelia Febrero 2022
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Anexo No. 11 Distribucion del reporte de Rips analizados segln Sismaster y manual Municipio de
Argelia marzo 2022

Reporte manual vs sismaster
RIPS Argelia Marzo 2022

8.000

6.979
7.000

6.355
6.000
5.000

4.000

3.000
2.204 2375

1.149

2.000 1.576
1.117
1.000 626
34 . 0 42 6 24 0 13 55 0 0 137 93 ¢
0 I R I — T s—

USUARIOS CONSULTAS PROCEDIMIENTOS URGENCIAS HOSPITALIZACION  MEDICAMENTOS FACTURACION

M Registros MW SISMATER ® Manual

Anexo No. 12 Distribucidn del reporte de Rips analizados segun Sismaster y manual Municipio de
Argelia abril 2022

Reporte manual vs sismaster
RIPS Argelia Abril 2022
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Anexo No. 13 Distribucion del reporte de Rips analizados segun Sismaster y manual Municipio de
Argelia julio 2022
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Anexo No. 14 Distribucion del reporte de Rips analizados segun Sismaster y manual Municipio de
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Anexo No. 15 Distribucion del reporte de Rips analizados segln Sismaster y manual Municipio de
Argelia octubre 2022
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Anexo No. 16 Distribucidn del reporte de Rips analizados segun Sismaster y manual Municipio de
Argelia noviembre 2022
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Anexo No. 17 Distribucion del reporte de Rips analizados segln Sismaster y manual Municipio de
Sons6n mayo 2022

Reporte SISMASTER vs Manual
RIPS Sonsdn, Mayo 2022
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Anexo No. 18 Distribucién del reporte de Rips analizados segin Sismaster y manual Municipio de
Sonsén junio 2022

Reporte SISMASTER vs Manual
RIPS Sonsén, Junio 2022
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Anexo No. 19 Distribucion del reporte de Rips analizados segln Sismaster y manual Municipio de
Sonson julio 2022

Reporte SISMASTER vs Manual
RIPS Sonsén, Julio 2022
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Anexo No. 20 Distribucidn del reporte de Rips analizados segun Sismaster y manual Municipio de
Sonsoén agosto 2022

Reporte SISMASTER vs Manual
RIPS Sonson, Agosto 2022
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Anexo No. 21 Distribucion del reporte de Rips analizados segun Sismaster y manual Municipio de
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Anexo No. 22 Distribucién del reporte de Rips analizados segin Sismaster y manual Municipio de
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Anexo No. 23 Distribucion del reporte de Rips analizados segln Sismaster y manual Municipio de
Sonsoén diciembre 2022

Reporte SISMASTER vs Manual
RIPS Sonsdn, Diciembre 2022
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Anexo No. 24 Distribucién de la tendencia mensual de los RIPS por municipio del afio 2022

Distribucion de la tendencia mensual de los RIPS por municipio del aiio 2022
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Anexo No. 25 Distribucion de la tendencia de RIPS Municipio Argelia 2022
Distribucion de la tendencia de RIPS Municipio Argelia 2022
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Anexo No. 26 Distribucion de la tendencia de RIPS Municipio Narifio 2022
Distribucion de la tendencia de RIPS Municipio Narific2022
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Anexo No. 27 Distribucion de la tendencia de RIPS Municipio Sonsén 2022
Distribucion de la tendencia de RIPS Municipio Sonsén 2022
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Anexo No. 28 Porcentajes de error detectados por municipio y por cada mes

Mes

Enero

Mes

Febrero

ARGELIA
Iig([:)HIV o Registros
US012022 1.113
AC012022 615
AP012022 895
AU012022 8
AH012022 16
AN012022 2
AMO012022 2.547
AF012022 117
Total 5313
l(ig(?HIV o Registros
US022022 2.002
AC022022 1.872
AP022022 3.690
AU022022 27
AH022022 44
AN022022 2
AMO022022 3.011
AF022022 413
Total 11061
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147

% de errores

detectados
SISMATER Manual
7,5 59,7
15,0 9,7
25,1 0,0
0,3 3,2
0,8 24,2
0,0 3,2
50,4 0,0
0,8 0,0
100 100,0
SISMATER Manual
5,9 100,0
20,3 0,0
44,4 0,0
0,4 0,0
0,8 0,0
0,0 0,0
27,4 0,0
0,7 0,0
100,0 100,0

Mes

Enero

Mes

Febrero

NARINO
COD ARCHIVO  Registros
AF202201 205
US202201 1.400
AC202201 1.096
AP202201 2.022
AT202201 454
AN202201 10
AU202201 38
AH202201 52
AM202201 1.966
Total 7.243
COD ARCHIVO  Registros
AF202202 269
US202202 1411
AC202202 932
AP202202 2.364
AT202202 210
AN202202 8
AU202202 22
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Mes ig(?HIVO Registros SISMATER Manual SISMATER Manual Total 7.298 22.307 17.158 100 100,0 AC032022 6.667 16.067 0 0,0 0,0
US032022 1.149 1.117 34 35| 447 AP032022 11.058 24709 183 0,0 33
AC032022 626 2.204 0 69 00| Mes COD ARCHIVO  Registros SISMATER Manual  SISMATER  Manual AU032022 15 38 4 0,0 01
AP032022 1.576 6.355 42 98| 553 AF202203 317 0 0 0,0 0,0 AH032022 25 38 4 0,0 01
AU032022 6 24 0 01 0,0 US202203 1.268 0 0 0,0 0,0 AN032022 3 4 1 0,0 0,0
Mo 032022 13 55 0 02 0,0 AC202203 817 0 700 0,0 134 AF032022 10966 10966 3.278 00| 592
AN022022 0 0 0 0.0 0,0 AP202203 785 0 447 0,0 85 Total 35553  58.641 5541 00| 1000
AMO032022 2.375 6.979 0 217 0,0 Marzo  AT202203 186 0 108 0,0 21
AF032022 137 93 0 03 0,0 AN202203 2 0 1 0,0 0,0
Total 5882 16827 76 ol e AU202203 10 0 5 o 01| Mes zggH vo  Registros  SISMATER IMa"“a SISMATER  Manual
AH202203 12 0 6 0,0 01 US042022 6.713 6713  2.152 11| 376
AM202203 2.717 0 3969 0,0 75,8 AC042022 6.027  14.461 0 24,0 0,0
Mes f\gcnmvo Registros SISMATER Manual ~SISMATER Manual Total 6.114 0 523 00| 1000 AP042022 12526  27.991 210 46 37
US042022 1.301 1.140 8 68| 727 Abril  AU042022 15 30 8 0,0 01
AC042022 1.488 4.680 0 27,8 0,0 AH042022 17 30 8 0,0 0,1
AP042022 2891 10504 0 62,3 00| Mes COD ARCHIVO  Registros SISMATER Manual  SISMATER  Manual AN042022 2 3 0 0,0 0,0
AU042022 17 72 0 0.4 0,0 AF202204 184 192 26 08 02 AF042022 11035  11.035 3.339 183| 584
Abril A Ho42022 26 147 3 0.9 273 US202204 1.417 1.465 277 6.1 26 Total 36.335  60.263 5.717 100|100,
AN042022 2 4 0 0,0 0,0 AC202204 1.004 3133 1.658 130 153
AMO042022 81 261 0 15 0,0 AP202204 2587 12014  4.898 49,8 453
AF042022 355 40 0 02 00 Abril | AT202204 316 575 400 24 3| Mes f\chHNo Registros  SISMATER :V'a"”a SISMATER  Manual
Total 6161 16848 11 1000| 1000 AN202204 4 8 2 0,0 0,0 US052022 7.844 7.844  2.643 10| 384
AU202204 12 52 10 0.2 01 AC052022 6351 15392 0 216 0,0
AH202204 16 89 13 0.4 01 Mayo  AP052022 15926 35034 173 49,2 25
Mes /ichmvo Registros SISMATER Manual ~SISMATER Manual AM202204 2.310 6599 3518 o) 0 AU052022 14 33 5 0 o,
Mayo  US052022 2229 2078 414‘ 5’9‘ 100'0‘ Total 7.850 24127  10.802 00|  100,0 AH052022 27 33 0 0,0 0,0




Calidad de los datos RIPS reportados por los municipios del suroriente antioquefio a la SSSYPSA 2022.

178
AC052022 2061 6815 0 19,3 0,0 AN052022 7 11 2 0,0 0,0
AP052022 3998 15635 0 442 0,0 AF052022 12.884 12.884  4.052 181 58,9
AU052022 28 156 0 o 00| Mes COD ARCHIVO Registros SISMATER Manual  SISMATER  Manual Total 43.053 71.231  6.875 | aena
AHO052022 40 259 0 07 0,0 AF202205 236 243 19 0,7 01
AN052022 0 0 0 0,0 0,0 US202205 1.874 1.945 366 60 28
AMO052022 3474 10021 0 AC202205 1368 4.169 1302 Mes cop Registros  SISMATER M2M3  GISMATER  Manual
28,4 0,0 : : : 12,8 10,0 ARCHIVO sl I u
AF052022 645 370 0 10 0,0 AP202205 3.764 17.583 6.721 53,9 515 US062022 3.314 3314 997 10,5 39,8
Total 12475 35334 414 1000| 1000 Mayo  AT202205 377 711 475 22 36 AP062022 10.307 23361 145 73,9 58
AN202205 2 4 1 0,0 0,0 AU062022 19 a1 10 01 04
AU202205 14 59 10 0.2 01 Junio  AH062022 24 4 11 01 04
cop .

Mes ARCHIVG  Registros SISMATER Manual ~ SISMATER Manual AH202205 26 141 18 04 o1 AN062022 7 12 2 00 o1
US062022 1.744 1.594 139 65| 1000 AM202205 2.697 7.753 4132 238 31,7 AM062022 1 0 1 0,0 0,0
AC062022 1.417 4.495 0 184 0,0 Total 10.358 32.608  13.044 10|  100,0 AF062022 4.839 4839 1338 15,3 534
AP062022 2.804 10382 0 425 0,0 Total 18.511 31.608 2.504 00| 1000
AU062022 30 72 0 03 0,0

Junio
AH062022 45 178 0 o 00| Mes COD ARCHIVO  Registros SISMATER Manual  SISMATER  Manual
CoD . Manua
AN062022 1 2 0 00 0.0 AF202206 194 200 23 08 02| Mes ARCHIVO Registros  SISMATER | SISMATER  Manual
AMO062022 2.638 7.467 0 30,6 0,0 US202206 1518 1573 296 63 31 US072022 6.295 6.295  2.051 116 38,2
AF062022 538 244 0 10 0,0 AC202206 1.109 3.360 1.041 135 10,9 AC072022 5.832 14328 0 26,4 0,0
Total 9217 24434 139 el e AP202206 2911 13.486 5315 B e AP072022 10.376 23270 175 0 52
2 4 Junio e £ - -
AT202206 299 536 410 21 43 AU072022 12 26 7 0,0 01
Julio

AU202206 11 56 17 0.2 02 AH072022 27 26 7 0,0 01
cop .

Mes ARCHIVO  Registros  SISMATER Manual  SISMATER  Manual AH202206 14 86 10 03 o1 AN072022 7 10 4 00 o1
US072022 1.889 1.801 139 60| 1000 AM202206 1.987 5.649 2.421 226 254 AM072022 1 2 1 0,0 0,0

Julio  AC072022 1.787 6.183 0 208 0,0 Total 8.043 24.946  9.533 00| 1000 AF072022 10.262 10262  3.125 189 58,2
AP072022 2.987 11.608 0 a0 96 Total 32.812 54.219 5.370 am |
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AU072022 47 252 0 0,8 0,0
AH072022 71 449 0 15 00 Mes COD ARCHIVO  Registros SISMATER Manual SISMATER Manual
cob . Manua
AN072022 0 0 0 0,0 0,0 AF202207 182 189 21 0,7 0,2 Mes ARCHIVO Registros  SISMATER I SISMATER  Manual
AMO072022 3.148 9.164 0 30,8 0,0 US202207 1.636 1.697 310 6,5 3,4 Us082022 6.883 6.883 2.295 11,3 37,4
AF072022 524 338 0 1,1 0,0 AC202207 1.212 3.668 1.154 14,0 12,6 AC082022 6.285 15.130 0 24,8 0,0
Total 10453 29795 139 100,0 100,0 AP202207 2.501 11.796 4.501 45,2 49,3 AP082022 12.334 27.515 49 45,0 0,8
Julio AT202207 342 625 441 2,4 4,8 Agosto AU082022 28 59 14 0,1 0,2
AN202207 4 6 2 0,0 0,0 AH082022 21 59 14 01 0.2
CcoD .
Mes ARCHIVO Registros SISMATER Manual SISMATER Manual AU202207 6 36 2 01 0,0 AN082022 1 2 0 0,0 0,0
Us072022 1.889 1.578 139 7,2 100,0 AH202207 18 108 8 0,4 0,1 AF082022 11.464 11.464 3.762 18,8 61,3
AC072022 1.787 5.660 0 25,9 0,0 AM202207 2.812 7.994 2.699 30,6 29,5 Total 37.016 61.112 6.134 100,0 100,0
AP072022 2.987 13.064 0 59,9 0,0 Total 8.713 26.119 9.138 100,0 100,0
AU072022 47 330 0 1,5 0,0
Agosto coD Manua
AH072022 71 567 0 26 0,0 Mes ARCHIVO Registros  SISMATER I SISMATER  Manual
AN072022 0 0 0 00 00 Mes COD ARCHIVO  Registros SISMATER Manual SISMATER Manual uUs05756 6.700 6.700 2.195 10.8 357
AM072022 3.148 242 0 11 0,0 AF202208 206 214 14 0,8 0,2 AC05756 6.367 15.467 1 25,0 0,0
AF072022 524 381 0 17 0,0 US202208 1.638 1.675 287 6,5 4,0 AP05756 12.736 27.965 69 45,2 1,1
Total 10453 21822 139 1000| 1000 AC202208 1.092 3.292 1.029 12,7 143|  septiembr  AU0S756 11 35 1 01 0,0
AP202208 2.639 12.255 2.636 47,2 36,7 € AH05756 35 35 1 0,1 0,0
Agosto
& AT202208 534 1.023 741 3,9 10,3 ANO05756 3 4 1 0,0 0,0
cobD .
Mes ARCHIVO Registros SISMATER Manual SISMATER Manual AU202208 5 30 0 01 0,0 AMO05756 1 0 1 0,0 0,0
US092022 2.034 1.984 218 6,0 87,6 AH202208 7 43 1 02 0,0 AF05756 11.622 11622  3.881 188| 63,1
AC092022 1.866 6.185 0 18,8 0,0 AM202208 2.590 7.413 2.479 28,6 34,5 Total 37.475 61.828 6.150 100,0 100,0
Septiembr
p . AP092022 3.755 15.376 31 46,8 12,4 Total 8.711 25.945 7.187 100,0 100,0
AU092022 43 237 0 0,7 0,0
CcobD . Manua
AH092022 71 476 0 14 0,0 Mes ARCHIVO Registros  SISMATER I SISMATER  Manual
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AN092022 1 2 0 00 00| Mes COD ARCHIVO  Registros SISMATER Manual  SISMATER  Manual US102022 6.701 6.701  2.227 6.2 361
AM092022 2.835 8.182 0 24,9 0,0 AF202210 247 255 28 11 0,5 AC102022 12.330 29.776 0 27,7 0,0
AF092022 471 389 0 12 0,0 US202210 1.282 1.306 195 56 31 AP102022 26.730 59.672 166 55,4 27
Total 11076 32831 249 100,0| 1000 AC202210 687 2.172 642 9,4 10,3 Octubre  AU102022 14 31 7 0,0 01
AP202210 2.157 10.508 2.169 45,4 350 AH102022 22 31 7 0,0 01
Septiembre
AT202210 378 722 444 31 72 AN102022 5 9 1 0,0 0,0
cob .

Mes ARCHIVO Registros SISMATER Manual SISMATER Manual AN202210 2 4 1 o o AF102022 11.441 11.441  3.761 0 =
US102022 1.673 1.533 145 43 50.9 AH202210 4 28 2 01 0.0 Total 57.243  107.661 6.169 1000| 1000

AC102022 3.202 9.478 0 25 0,0 AM202210 2.786 8.131 2.722 352 43,9

AP102022 5.392 19.184 140 537 191 Total 7.543 23.126 6.203 1000 1000
AU102022 36 186 0 Mes cop Registros  SISMATER V2™  GiSMATER  Manual

Octubre 0,5 0,0 ARCHIVO I
AH102022 58 357 0 10 0,0 US112022 6.760 6.760  2.228 6,3 374
AN102022 2 4 0 0.0 00| Mes COD ARCHIVO  Registros SISMATER Manual  SISMATER  Manual AC112022 12.232 30.514 0 78,2 0.0
AM102022 1.762 4722 0 132 00 AF202211 154 154 10 0.7 01 AP112022 26.592 59.294 82 549 14
, b d : Noviembre 2 :
AF102022 518 270 0 0,8 0,0 US202211 1.322 1.364 188 6,2 25 AU112022 10 21 5 0,0 0,1
Total 12643 35734 285 100,0|  100,0 AC202211 874 2.686 841 12,2 11,1 AH112022 26 21 5 0,0 0,1
AP202211 2.317 11.168 4.194 50,9 55,3 AF112022 11.422 11422  3.636 10,6 61,0
Octubre  AT202211 268 502 367 23 4,8 Total 57.042  108.032 5.956 1000|  100,0
cob .
Mes ARCHIVO Registros SISMATER Manual SISMATER Manual AN202211 1 2 1 a0 00
US112022 1.609 1.476 129 a4 58,9 AU202211 11 41 9 02 01
cob . Manua

AC112022 3.212 10.010 0 20,6 0,0 AH202211 12 54 10 02 01| Mes ARCHIVO Registros ~ SISMATER SISMATER  Manual
AP112022 5.542 20.562 90 60,7 411 AM202211 2.026 5.963 1.963 27.2 259 US122022 5.167 5167 1.777 6,7 375
Noviembre  Ay112022 77 444 0 13 00 Total 6.985 21.934 7.583 100.0 100.0 AC122022 10.034 24.614 0 319 00
AH112022 38 595 0 1,8 0,0 Diciembre AP122022 18.232 38.854 106 50,3 2,2
AN112022 1 2 0 0,0 0,0 AU122022 1 19 7 0,0 0,1
AM112022 344 484 0 14 0.0 Mes COD ARCHIVO  Registros SISMATER Manual SISMATER Manual AH122022 40 19 7 00 01
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AF112022 511 289 0 ‘ 0,9 0,0 AF202211 213 218 21 0,8 0,2 AN122022 5 10 0 0,0 0,0
Total 11384 33862 219 ‘ 100,0 100,0 US202211 1.724 1.766 282 6,7 3,1 AM122022 2 2 2 0,0 0,0
AC202211 1.150 3.431 1.081 13,0 11,8 AF122022 8.532 8532 2.836 11,0 59,9
AP202211 3.647 12.567 4.663 47,6 51,0 Total 42.023 77.217  4.735 100,0| 100,0
cop Noviembre
Mes A Registros SISMATER Manual SISMATER Manual AT202211 376 709 515 27 56 GRANTOTAL  461.665  801.223 64.750
US122022 1.790 1.625 126 6,6 46,5 AU202211 2 7 2 0,0 0,0
AC122022 1.536 4.787 0 19,4 0,0 AH202211 3 9 3 0,0 0,0
AP122022 2.769 9.890 145 20,1 53,5 AM202211 2.663 7.667 2.571 291 28,1
AU122022 63 306 0 12 0.0 Total 9.778 26.374 9.138 100,0 100,0
Diciembre - - ’ ’
AH122022 87 512 0 21 0,0
AN122022 1 2 0 0,0 0,0
AM122022 2.544 7.263 0 294 00| Mes COD ARCHIVO  Registros SISMATER Manual  SISMATER  Manual
AF122022 584 301 0 1,2 0,0 AF202302 297 311 26 0,9 0,2
Total 9374 24686 271 100,0 100,0 US202302 1.762 1.806 302 5,2 2,4
GRAN
TOTAL 115.492  319.212 2.151 AC202302 1.542 4.650 1.463 134 118
Diciembre  AP202302 3.364 15.821 5.896 455 47,6
AT202302 802 1.523 1.146 44 9,3
AU202302 8 48 5 0,1 0,0
AH202302 21 147 11 04 01
AM202302 3.639 10.453 3.527 30,1 28,5
Total 11.435 34.759  12.376 100,0 100,0

GRAN TOTAL 100.071 284.248 121.348
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