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1. Introduccion

Luego de un afio de gestion frente al Ministerio de la Proteccion Seeil@,puede decir a

la sociedad colombiana quse hat 2 INJ R2 S YLISIOANIY dnalx f § W& 2 & tzé
sector social, especialmente en la salud y en el mercado laboral. Los grandes problemas en
estas areas han empezado a minarse de forma paulatina y la prosperidad en el sector

social empieza a ser un hecho.

Desde el inicio de la adnistracion se han emprendido acciones que van desde el tramite
y aprobacion de dos leyes ante el Congreso de la RepUidissmedidas administrativas
para controlar el gasto y aumentar los ingresos de la sglaidntizando la sostenibilidad
del sistemgpara lo que resta de esta décadedemas de la puesta en marcha de la Ley de
Formalizacién,se estanimplementando programas para aumentar el empleo y la
capacitacion laboral ge ha dadocontinuidad y fortalecimienta muchas acciones que
venia desarrofindo el sectorLos resultados ya se empiezan a observar, por ejemplo, con
la notoria reduccion de la tasa de desempleo.

En este reportese presentanlas acciones mas relevantes en cuanto a los beneficios
directos para los ciudadanos en el corto y medigiiazo y en cuanto a sus efectos
multiplicadores en varias areas sociales, incluso a nivel macroeconémico. Un buen
ejemplo es la desactivacion del peligroso crecimiento del valor de los recobros en salud,
que permite ahorrarle recursos a la Nacigone pualen serredirigidos a una mayor
coberturaen saludy a prestar servicios de mejor calidad y oportunidad a los colombianos,
ademadle evitardesbalances estructurales del fisco

Otro caso es el de los incentivos para la generacion de empleo formal que aea
disminuir la tasa de desempleo, con efectos benéficos en la lucha contra la pobreza,
pueden aumentar la cobertura a seguridad soiriatementanddos recursos de cada uno

de sus subsistemas (pensiones, riesgos profesionales y salud).

La segunda seion de este documento describe las medidas que estan transformando la
salud en un sistema financieramente soélido, mas equitativo y con mayor calidad del
servicio para el usuario. Se destacan la desactivacion de los recobros de eve QSN

el incremeno en las fuentes de recursos, la unificacion y actualizacion de planes de
beneficios el aumento en la cobertura de afiliacion al sisteyrlas diversos beneficios de

la Ley 1438 para usuarios y prestadores de servicios de salud.

La tercera seccion costie algunos de los logros obtenidos en el area de pensiones y las
medidas que se estan implementando con el fin de lograr una comprensiva proteccion en
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la vejez. Por su parte, las acciones en el campo del mercado laboral se presentan en la
cuarta seccion,haciendo énfasis en los beneficios que trajo la Ley 1429 sobre
formalizacién y generacion de empleo.

2. Unsistema de salud sélido financieramente, mas equitativo y con mayor calidad
del servicio

A mediados de 2010 el sistema de salud mostraba problemasatstales en términos
financieros, de equidad y de calidad del servicio. A nivel financiero, se preveia que por
efecto del aumento en el valor de los recobros y la necesidad de recursos para nivelar y
actualizar los planes de beneficios, el sistema ari@jainos déficits crecientes que
alcanzarian un 0.8% del PIB en el afio 2015 (unos 4 billones de pesos). Para contrarrestar
esta situacion se tomaron medidas para controlar el valor de los recobros y se ampliaron
las fuentes de financiacion del sistema, eauitan el colapso financiero.

En términos de inequidad, el esquema le esthbmdandoa las personas mas pobres
(afiliadas al régimen subsidiado), s6lo una proporcién (alrededor del 57%) del paquete
ofrecido a aquellas con capacidad de pago (afiliadlaégamen contributivo). Con mas de

23 millones de afiliados al régimen subsidiado (mas del 50% del total), la magnitud de la
inequidad eraalarmante (Grafico 1). Lsolucién emprendida por el Ministerio ha sido, por

un lado, actualizar el POS del régimamntributivo y, por otro, nivelar el plan de
beneficios @l régimen subsidiado hasta alcanzar el plan del régimen contributivo
actualizado(lo que seconocecomo la unificacion de plangsEsto es, sin lugar a dudas,
una gran noticia para el pais. En otpatabras, todos los colombianos estaran disfrutando
del mismo plan de beneficios.

Grafico 1
Cobertura del sistema de salud
% de afiliados segun régimen. 2010

Subsidiado
50%

Sin
cobertura
4%

Especial Contributivo
5%

Fuente: Ministerio de la Proteccién Social, $1P
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Con respecto a la calidad del servicio se encontraron ineficiencias de diversa indole. Entre
ellas se destacan las barreras administrativas impuestas al usuario a la hora de acceder al
servicio. Por ejemplo, la no atencion en una IPS fuera de la aaiddidel municipio de
residencia, la exigencia de diversos documentos, las multas por inasistencia y la falta de
informacion sobre la calidad de las IPS. Muchas de estas barreras se eliminaron con la
expedicion de la Ley 1438 de 2011.

También se destacalos problemas operativos de las IPS que contratan con el régimen
subsidiado por efecto dbs retrasos en los pagos por los servicios prestados. Se constaté
guelos prestadores no estabaecibiendo oportunamentel dinero debido, en parte, a la
intermediacion del municipigy, por tanto, no podiarofrecer un servicio con calidad. La
decision delGobierno de girar directamente los recursos a las aseguradoras y a IPS,
soluciona en gran parte este problema de calidad.

2.1 Se evito el colapso financiero del sistema

Esta secdin presenta las principales medidas que se tomaron tanto para controlar el
gasto como para aumentar los ingresos del sistema de salud. Describe la problemética que
existia en torno al proceso de recobros de eventos No POS y la forma colmgré&se
desactivar su desbordado crecimiento en términos de gasto.

Por otra, parte se muestra queediante ciertas acciones tomadas en los ultimos doce
meses (como laey 1438 de 201y lasapropiacionediscales)el sector contard conerca

de 1.5 billores depesosnuevos y permanentes a partir de 2011 que llegaran a un total de
2.5 billones de pesosen 2014. La combinacion de estas medidas arrojaran un sistema
balanceado por lo menos hasta el 2Q&rafico 2).

Grafico 2
Balance financiero sector salud (% del PIB)
Regimenes contributivo y subsidia@®11- 2014
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Fuente: Ministerio de la Proteccién Social, MPS
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2.1.1 Controlando el gasto. El caso de los recobros

Al inicio del gobierno se encontré un sistema de salud ceetaolapso financiero tanto

en el régimen contributivo como en el subsidiado, ocasionado principalmente por los
recobros por eventos &NPOS. Estos ascendieron a 2.3 billones de pesos en 2010 con un
crecimiento promedio de 8@ anual entre 2002 Y2010 (Grato 3). Conlas medidas
adoptadaseste afiose logro, por primera vez en 14 afos, cambiar la tendedela
crecimiento de los recobros generandborrospara el sistemale alrededor de 750.000
millones de pesos anuales.

En la practica, este tipo de recobsurge cuando a un paciente se le suministra un
tratamiento o un medicamento que no esta incluido en el POS. Por no estar en el POS, la
autorizacion de dichos tratamientos o medicamentos se da a través de un Comité Técnico
Cientifico, CTC, que debe serwocado por la EPS. Cuando el comité no se convoca o su
respuesta es negativa, el usuario puede instaurar una accion de tutela que cuando falla a
favor, le ord@a a la EPS que se pague el l@@)dratamiento o medicamento, si no se

hizo comité, o el 85 pasiento, si se hizo y negd el medicamento sin justificaciones.

Una vez paga a las IPS, la EPS puede recobrar ese dinero al Ministerio de la Proteccion
Social el cual también hace una revision. Dentro del MPS este tipo de gasto se ha atendido
a través deFosyga con cargo a los excedentes de la subcuenta de compensacj@m que
principio, deben ser orientados a garantizar la sostenibilidad del aseguramiento en el
Régimen Contributivo. Dichos excedentes se han reducido de forma sustancial por efecto
de las cecientes demandas de recursos por éaentos No POS (Gréfico 3).

El aumento del valor de los recobros obedece a diversas raZomgsincipal eta falta de
actudizacion de los contenidos delan Obligatorio de Salud. En la medida que el POS esté
muy limitado, las personas tienen que acudir a las tutelas o a los Comités Técnico
Cientificos de su EPS para garantizar sus deredwitra razén es qudos usuarios
encuentran muy efectivo el uso de la tutela a la hora de acceder a ciertos servicios de
salud. Esto es en virtud de que un fallo de tutela debe ser cumplido en un plazo muy corto
(normalmente no mas de 48 horas) so pena de sanciones penales, administrativas y
pecuniarias.

Otra razdén es la existencia de problemas en la informacion debidaspeesencia de
muchos actores en todo el proceso de recobro como ya se describi6. El valor, las
cantidades o los tipos de presentacion reportados en la prescripcion del médico, pueden
diferir con respecto a lo autorizado por el CTC o por el propio Fosyga.
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Gréfico 3
Gastos por recobros NO POS y Excedentes
de la Subcuenta de Compensacion Fosyga
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Fuente: Ministerio de la Proteccién Social, MPS

Igualmente, existia una difereaciimportante entre lo que las EPS y el Gobierno
consideraban como POS w IROS, que era agravada por algunas decisiones judiciales.
Esta situacion era una fuente creciente de controversias juridicas entre las EPS y el MPS al
igual que creaba incentivos persos para buscar pagos inexistentes a través de los
recobros.

Y finalmente la razén mas importante era la existencia de una falla grave de regulacién
que permitia muchos abusos. El sistema de recobros establecié una relaciipS=815la

que en un pimer momento se gasta y, posteriormente, se recobran los costos, a unos
precios sin limites, ante un pagador que no participa en la transaccion inicial. En el primer
momento los agentes saben cudles productos son recobrados y ademas saben que no
existen véores maximos de reconocimiento de lo recobrado; es decir que pueden
recobrar a tarifas o precios ilimitados.

En el segundo momento, el Estado a través de Fosyga actia como un pagador de un gasto
determinado por terceros sin tener la capacidad de organi@ forma en que se prestan

los servicios de salud o de comprar de mejor manera los servicios. De esta manera, se
abria la puerta para un abuso de precios sin limites, sin que realmente hubiera un
mercado 0 un mecanismo que actuara como regula&ar. eemplo, para 2010 el valor
promedio de la solicitud de recobro por persona era de 2.4 millones de pesos, cinco veces
el valor de la UPC del régimen contributivo y 9 veces la del régimen subsidiado.
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De esta manera, el Estado colombiano estaba incurriendares sobrecostos que no
permitian financiar otros gastos prioritarios o ampliar la cobertura en salud. En la préctica,
la falta de recursos para la atencién en salud podia estar disminuyendo la calidad y la
prestacion del servicio.

Acciones y resultados

Las medidas para enfrentar el problema del exagerado valor de recobros comprendieron
las de control de la corrupcion, unas de tipo administrativo y otras de orden estructural.
Entre las primeras se activd la fuerza de tarea anticorrupcién desde el nmmaale
agosto pararealizar las labores de inteligencia. En septiembre se suspendieron las mesas
de trabajo individual para el levantamiento de glosas particulares con EPS, procedimiento
muy proclive a la corrupcién, y se cambio el personal de direccidnMilasterio
encargado del sistema.

Igualmente, en octubre se solicité una auditoria especial de la Superintendencia Nacional
de Salud para analizar en profundidad las bases de datos de recobros. Con base en este
informe y otros elementos, por primera velesde la existencia del sistema de salud
disefiado por la Ley 100 de 1993, el MPS impuwultas por incumplimientos
contractuales al administrador fiduciario del FOSYGA.

Entre las medidas administrativas se expidié la Resolucion 4377 (de noviembre de 2010
gue mejora la calidad de informacion utilizada en el recobro, reduce la incertidumbre
entre los POS y lo No POS y da un impulso sin precedentes al uso de medicamentos
genéricos. Entre las medidas concretas se establecié que los medicamentos de marca no
podran ser recobrados cuando su correspondiente principio activo esté incluido en el POS.

Asimismo, no seermite tramitar solicitudes de recobro hasta cuando la EPS no haya
realizado el correspondiente reporte al Sistema de Informacion de Precios de
Medicamentos¢ SISMEB obligacion vigente pero que no venia siendo adecuadamente
acatada por las entidades que debian reportar. Ademas, una solicitud de recobro no sera
tramitada hasta tanto no se presente la informacion de conformidad con el Codigo Unico
Nadonal de Medicamentos (CUM), con el fin de que sea mas transparente y asi facilitar su
control.

También quedo prohibido a una EPS volver a presentar una solicitud de recobro que haya
sido rechazada de manera definitiva por el Fosyga. Igualmente, se guegia solicitud

de recobro presentada por la EPS debe contener copia de la remision al INVIMA de la
justificacion del médico en caso de que éste no haya prescrito el medicamento en
denominacion genérica, como es su obligacion, de conformidad con eltD&2@0, de

2005.
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Otra medida administrativa fue la expedicion del Decreto 4474 (de noviembre de 2010).
En esta norma se faculta al Ministerio de la Proteccién Social para establecer valores
maximos de recobro y se establecen los lineamientos metodol®ggamerales que
debera tener en cuenta para determinar dichos valores.

Con base en este Decreto, el Ministerio de la Proteccion Social determiné el valor maximo
de recobro paral35 principios activol que corresponden a mas de400 medicamentos
respongbles de alrededor de&36% de los recobros observados durante 2010. Con estas
acciones se espera obtener una reduccién del valor totdbsieecobreos de alrededor de
500.000 millones de pesos anuales

Por otra parte, la mayoria de las medidas estructgale recogeen la reforma a la salud

- Ley 1438 de 2011. Esta Ley establece, por ejemplo, la actualizacion integral del POS a
mas tardar el 1 de diciembre de 2011. También obligacadacion de las Juntas Técnico
Cientificasde Pares por parte de la @erintendencia de Saluaion lo cual se pretende
obtener conceptos independientes y especializados sobre la pertinencia médica y
cientifica de las prestaciones ordenadas por el profesional de la salud nascen el

POS. De esta manera, sefdés médios quienes tomen las decisiones médicas y no los
jueces.lgualmente ordena la creacion del Instituto de Evaluacion Tecnoldgica en Salud y
establecemedidas sustanciales a través de la Politica Farmacéutica y de Dispositivos
Médicos.

Todas estas accioné&sn permitido, por primera vez, quebrar la tendencia creciente que
venian presentando los recobros. La disminucion de los recobros es superior al 20 por
ciento.

Mientras el afio pasado se pagaban en promedio.@2Dmillonesde pesosmensuales

por recolros, en lo corrido de 2011 la cifra no supera los.Q80millones mensuales. Por

ddz LI NIGSET &S AYyAOALFNRY LINRPOSaz2a 2dzRAOALF T Sa
cual constituye un valioso precedente para respetar los recursos publicospeni& los

dirigidos a preservar la salud de los colombianos.

2.1.2 Mas fuentes de ingresos estables

Desde agosto de 2010 el act@zbierno se dio a la tarea de aumentar los recursos para el
sector salud con dos propoésitos basicos. Uno era atenuar el frevigficit del Sistema

'Resolucién 5229 del 14 de diciembre de 2010, modificada por la Resolucién 005 de enero de 2011 v,
recientemente, la Resolucion 1020 de abril 4 de 20ELResolucion 4316 de septiembre de 2011 también
amplia el numero de medicamentos con topeximdo.

€
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ocasionado, principalmente, por el aumento en los recobros por eventoP®S. Esta
intencidon se complemedtcon las acciones que han logrado disminuir el valor en ese tipo
de recobros.

El otro objetivo era obtener recursos sufities y de fuentes sostenibles para financiar
necesidades apremiantes del Sistema. Entre estas se encuentran la actualizacion y
unificacién de los planes de benefigi@l mejoramiento de la red publica de hospitales, el
fortalecimiento de las acciones ¢ghgomocion y prevencion esalud publica (en el marco

de la Atencion Primaria en Salud) y el aumento de la cobertura en el régimen subsidiado.

Un afilo mas tarde, se observa que la tarea de aumentar los recursos financieros para
hacer el sistema sosteniblestd cumplida. Mediante la expedicién denteencionadalLey

1438 de 2011, las apropiaciones establecidas en el Marco de Gasto de Mediano Plazo,
MGMP, el efecto de la Ley 1393 de 2010 y otras medidas implementadas, se obtendran
cerca de 1.5 billones de recossnuevos y permanentes para el sector a partir de 2011
que llegaran a un total de 2iBllonesde pesoen 2014 (Cuadro 1).

El aporte directo del Gobierno establecido en el MGMP, que sera el de mayor
participacion en el mediano plazo con valores alredede 1.1billones de pesos, se
destinara a la ampliacion de cobertura y principalmente a la unificacion de los planes de
beneficis. A la unificacibn también se destinaran los recursos provenientes de los
incrementos en la tarifa de IVA a licores y a jisede suerte y azar establecidos por la Ley
1393.

Finalmente, lo recaudado por la sobretasa de 10% al consumo de cigarrillos y tabaco
elaborado se destinara, en orden de prioridad, a la universalizacion en el aseguramiento, a
la unificacibn de los planesbligatorios de salud de los regimenes contributivo y
subsidiado y, en caso de quedar excedentes, a la financiacién de servicios prestados a la
poblacién pobre en lo no cubierto por subsidios a la demanda.

Bajo esta nueva senda de ingresos, la sostédaloil del aseguramiento se fortalecio
considerablemente frente a un escenario sin gestion alguna del aGamérno (Gréfico

2). Las proyecciones dan cuerfae, si no se hubieran tomado acciones para aumentar
los ingresos, el resultado financiero del asegniento seria un déficit equivalente a 0,8%
del PIB (unos 4 billones de pesos) en 2015. Con las medidas implementadas se@spera
el sistema sea sostenible por lo menos hasta el 2020.

Este resultado esnuy positivo en términos de costo beneficio. Ed15 se maximiza el
impacto en costogara alcanzar la unificacion de los beneficios de los afiliados del
Régimen Subsidiado a un POS ya revisado y actualizado integralmente por lo menos en
dos oportunidades, Adicionalmente se anticipa que, a partir d&52los ingresos del
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sistema crecein a una tasa mas elevada que los egresos. De esta manera, se prevé que
en unos 10 afios ya se obtendrian superavits financieros con mas y mejores servicios de
salud para toda la poblaciéon.

Cuadro 1
Ingresos adicionales para el sector salud
2010-2014. Miles de millones de pesos

Concepto 2010 2011 2012 2013 2014
Aumentos tarifa VA - Ley 1393 339.000] 812.000] 836.360] 861.451| 887.294
Aumentos en sobretasas - Ley 1393 207.677| 213.907| 220.325| 226.934( 233.742
Nuevos recursos fiscales - MGMP post Ley 1438 0 280.000] 300.000] 1.093.823| 1.139.874
Recursos adicionales CCF - Ley 1438 - 178.966| 201.093| 207.125| 213.339
Total recursos generados (billones de $) 0,5 1,5 1,6 2,4 2,5

Fuente: Ministerio de la Proteccién Social, MPS

2.1.3 Mas liquidez y fortalecimiento de la red de hospitales publicos

Con el fin de mejorar el flujo de recursos en el Sistema Geder&8eguridad Social en
Salud, elGobierno Nacional ha disefiado un paquete de medidas orientadas a simplificar
los procesos, eliminar intermediariomejorar la trazabilidad y agilizar el flujo de los
recursos que tienen un efecto directo sobre las instdnes prestadoras de servicios, y
benefician muy especialmente a los hospitales publicos.

La Ley 1438 de 2011 ha previsto la definicibn de un plan de saneamiento de cartera de
hospitales publicos que se complementa con medidas estructurales que siogife

flujo de recursos, mejoren la gestion de cartera y limiten su acumulacién en el tiempo.
Entre estas medidas se destacan las de giro directo que desde el mes de mayo han
permitido dispersar el 85% de los recursos que cofinancian el aseguramienta de |
poblacién mas pobre en 1.046 municipios, lo que ha disminuido en cerca de 90 dias el
tiempo de dispersion de los recursos desde la Nacion hasta los aseguradores y
prestadores.

No obstante las bondades de las medidas adoptadas hacia adelante, es itecesar
complementarlas con otras que permitan superar los problemas ya existentes de cartera
gue histéricamente han incidido de forma negativa en la estabilidad financiera y en la
calidad de los servicios a cargo de la red de prestadores.
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De esta forman loque resta de 201%e han disefiado un paquete de medidas por cerca
de $1 billonorientadas a generar liquidez, asi como un programa de fortalecimiento de la
red publica que busca mejorat desempefio estructural de los hospitals el mediano
plazo.

Medidas de corto plazo
Pago de cartera No-POS:

a. El Ministerio de la Proteccion Social expidio la Resolucion 26{8lierde 2011
que distribuye $164.000 millones con cargo al Presupuesto General de la Nacion
para el pago de obligaciones vencidas entre 2002010, por concepto de
prestaciones no incluidas en el Plan de Beneficios del Régimen Subsidiado.
Adicionalmente, se entregaran $34.000 millonesa pagar obligaciones por el
mismo concepto con fuente del Fondo de Ahorro y Estabilizacion Petrolera de la
subcuenta del Fondo Nacional de Regalias.

b. Con cargo a los excedentes y saldos de liquidacibn de los contratos de
aseguramiento, por cerca de $230.000 millones, entre las Entidades Territoriales y
las Cajas de Compensacion Familiar con corte a 31 de Oigae 2010 que no
hayan sido ejecutados o comprometidos, &gosto de 2011el Gobierno expidio
un decreto que establece las reglas para que estos recursos puedan ser usados en
el pago a la red de prestadores publicos, privados o mixtos correspondiente a
servicios no incluidos en el Plan de Beneficios del Régimen Subsidiado.

c. A partir deoctubrede 2011se hiciarael pago a las EPS de recobros que habiendo
cumplido con los requisitos de padoeron presentados por fuerale los seis
meses previstos en ley. El reconocimiento de estas prestacionesNoSque
para el periodo 20052010 suman cercde $200.000 millones, significa recursos
gue le aportaran liquideadicionalal Sistema. En el caso de la Nueva, BRfor
beneficiario de esta medidalos recurse se manejand a través de un fondo
especialjue se destinar4 de manera exclusiva al pago deduale prestadores.

Lineas de crédito:

d. Caprecom recibiduna garantia de la Nacion para contratar un crédito por
$120.000 millones que see@ministrado en urencargo fiduciario, desde el cual se
giraran directamente y con el Unico objetivo de cumplir con el pago de deudas con
proveedores y prestadores. La distribucion se hara la siguiente fd@3@%: para
pago de deudas a prestadores publicos, 37% a prestagonesdos y 3% a otros
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proveedores que incluyen medicamentos, insumos médicos, entre otros.
desembolsos arrancaranmediados dectubre.

e. S establecera eroctubre de 2011 linea de créditocon Findeter y Bancoldex
especializadas en el sector sajpar cerca de$700.000 millones a las que podran
acceder prioritariamente aseguradores y prestadores, con el fin de garantizar el
capital de trabajo necesario para la continda atencién de los servicios de salud.

Deudas de las Entidades Territoriales con las EPS:

f. En noviembre de 2011 entrardn en vigencia las disposiciones orientadas a
garantizar el pago de la deuda de los municipios y distritos con la EPS del Régimen
Subsidiado por cuenta de los contratos de aseguramiento previos al 1 de abril de
2011. Estose hara mediante la reglamentacion tes articulos 77 y 275 de las
leyes 1438 y 1450 de 20téspectivamente Los montos adeudados seran girados
directamente a los Hospitales Publicosn cargo a los recursos de regalias, SGP
propdsito general y FAEP

Fondo de salvamento y garantias:
g. La Ley 1438 de 201dred el Fondo de Garantias para proteger a los hospitales
publicosque enfrenten crisis (FONSAET). Para la vigencia 2011 este fondo tiene un

presupuestocercano a los $50.000 millones y entrara en opena ennoviembre
de 2011

Fortalecimiento técnico y saneamiento financiero

h. Con cargo a los recursos de la nacion se destinaran $150.000 millones para el
apoyo a la red publica de prestadores. Estos desembolsos se hararoetutioee y
diciembre de 2011 como parte del nuevo programa de apoyo técnico y
administrativo a losospitales publicos.

Medidas de fortalecimiento de la red publica

Las medidas de liquidez estaran acompafadas de programa de fortalecimiento técnico y
de saneamiento financiero de lolsospitales publicos para el cual, el Gobierno ha
destinado $800.000 millones para ser usados e2@E2 y 2014 financiados parcialmente

con recursos de crédito del Banco Interamericano de Desarrollo (B#))s recursos
seran usados para fortalecer finaramente a los hospitales, al tiempo que se mejoran
sus indicadores de resultados en salud, calidad en la prestacion del servicio y de
informacion.
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De otro lado, se ha reforzado la igilancia del flujo de recursos.ara ellg la
Superintendencia Naciah de Salud ha puesto en marcha un plan que mediante visitas
periodicas y aleatorias a entidades territoriales y aseguradores imponga severos controles
al adecuado flujo de los dineros de la salud.

2.2 Mayor equidad. Actualizacion y unificacion del POS

El ®@bierno esta implementando un plan de accion para mejorar radicalmente la eficacia
del sistema de salud/ hacerlo realmente equitativoSe trata principalmente de
solucionar la insuficiente cobertuminequidadjue tienen los paquetes de beneficidor

un lado,estosno brindan los medicamentos y/o tratamientos necesarios para atender
satisfactoriamente las enfermedades o accidentes de las personas afilRatastro lado,

el actual disefio es inequitativo al ofrecer a las personas mas pobres (afiihdagimen
subsidiado) so6lo una proporcién (alrededor del 57%) del paquete ofrecido a las personas
con capacidad de pago (afiliadas al régimen contributivo).

En este sentido, el objetivo es establecer un plan Unico de beneficios intagrplioy
sufidente para toda la poblacion donde todo lo que se requiera con necesidad para
atender una enfermedad o cualquier condicion médica, esté cubierto para el usuario
afiliado. En principio, lograr este propésito implica al menos dos acciones. Una es
actualizarel POS del régimen contributivo de tal forma que se convierta en el paquete de
beneficios mas completo e integral. La segureganivelar de forma progresiva el plan del
régimen subsidiado hasta alcanzar el plan del régimen contributivo actualizado, & que
conocecomo la unificacion de planes.

La actualizacion integral del POS contributivo es necesaria si se tiene en cuenta que tal
labor no se ha realizado desde hace 18 afios. Durante este paigeofil epidemiol6gico

ha cambiado sustancialmente ehpais, haciendo qumedicamentos o tratamientos que

se prescribian en la década pasada ya no sean efectivos hoy dia. En respuesta a esta
situacion, elGobierno, en coordinacion con la Comision de Regulacién en SaRifiSha
empezado esta ta@e para gaantizar que antes de idembre de 2011 el régimen
contributivo cuente con un plan de beneficios actualizado integralmente.

Como ya se ha mencionado, el Plan de Beneficios debe ser universal de tal forma que se le
pueda garantizar a todos los colombianes importar su capacidad de pago, que seran
atendidos por efecto de cualquienfermedad o accidenteEsta meta se cumplira en dos
etapas: endiciembre de 2011 estard lista la actualizacion integral del listado de
tecnologias del Plan Obligatorio seusa(POS) ¢n el2012, el nuevo Plan de Beneficios
Universal, basado en patologias, sera presentado al pais.
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Por su parte, la nivelacién del plan del régimen subsidiado es también apremiante y
socialmente my relevante. Aparte de queel paquete no esta actualizado, éste no
contempla muchas patologias ni sustamientos, representando solo dos tercide los
beneficios otorgados por el contributivo, haciendo evidente su insuficienamequidad

Esta segmentacion refleja un claro imoplimiento del principio de equidad contemplado
tanto en la Constitucién como en la propia Ley 100 de 1993.

Pero la unificacion completa de los planes de beneficios requiere cuantiosos recursos
financieros por lo cual su implementacion se esidizandode forma gradual. En 2011, el
costo anual del plan de beneficios del régimen contributivatéesirededorde 500.583
pesospor usuario (la denominada UPC) mientras que el del régimen subsidiado es de
298.911 pesos.

La diferencia entre estos valoregiye se puede ampliar dada la actualizacién del plan
anico, seria el costo por usuario de la nivelacion del plan del régsmesidiado Y dado

que en este régimen hayasde 23 millones de afiliados, el costo total estaria alrededor

de 1.8 billones de peso Afortunadamente el Gobierno ya adelantd las acciones
necesarias para obtener esos recursos como se dese@iblé Secciéon 2.1. Sambargo,

estos recursos se obtendran de forma gradual hasta alcanzar la totalidad en 2014, por lo
gue la implementacioule la unificacion también se hara de esa forma.

En la actualidad, se ha unificado el plan de beneficios para la poblacion menor de 18 afios
y la poblacién de los municipios de Barranquilla y Cartagena (prueba piloto iniciada en el
2010), representando e11% del total de afiliados al régimen subsidiado. La unificacion
continuara gradualmente en las mismas condiciones de progresividad para todos los
departamentos, teniendo en cuenta la capacidad financiera, las condiciones especiales de
prestacion de servios y la dispersion geogréfica, entre otros. También se aplicara
focalizando los grupos poblacionales mas vulnerables y con mayores frecuencias de uso de
servicios no incluidos en el Plan de Beneficios actual del Régimen Subsidiado.

Para 2011 se tiene pvesta la unificacion del plan de beneficios de las personas mayores
de 60 afios en todo el pais (2.3 millones de personas) que representan el 11% del total de
afiliados al régimen subsidiado. De esta maner#tal de afiliados al régimen subsidiado

con dan de beneficios unificado aumentaria al 52% este(&téafico 4)

En 2012 el foco serd hombres y mujeres de 18 afios a 44 afios (7.8 millones de personas) y,

finalmente en 2013 se incorporara la poblacion entre 45 y 59 afios (2.9 millones de
personas) llegado asi al 100% de afiliados en el regimen subsidiado
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Grafico 4
Poblacion del régimen subsidiado
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2.3 Por un mejor servicio. Giro directo a aseguradores y prestadores

Con la puesta en operacion del giro de dinero directamente a los aseguradogmy al
prestadores de servicios del régimen subsidiado, se ha logrado reducir el costo del sistema
y se ha mejorado la prestedbn del servicio. Esta medida es&iminando ciertas
ineficiencias que retrasan el flujo de recursos y que venian perjudicando la calidad de la
atencioén de los pacientes.

El problema radicaba en que, aunque existian los recursos, los prestadores nal@sest
recibiendo oportunamente y, por tanto, no podian sufragar a tiempo costos basicos de
operacion como el pago de ndémina de los médicos y enfermeras o la compra de
medicamentos. Se estima que desde el momento en que el Gobierno Nacional giraba los
recuros, transcurrian al menos unos 90 dias para que el prestador obtuviera
efectivamente el dinero. El proceso comprendia el giro del Gobierno Nacional (Fosyga) al
municipio, luego éste Ultimo lo trasladaba a la aseguradora y, finalmente, ésta lo remitia al
prestador del servicio.

Una de las causake esa demora era la intermediacion hecha a través del municipio, que
implicabaun tiempo considerableantes y después de pasar por la entidad territorial.
Habia un flujo lento de recursos desde el FOSYGA haaiuisipios generado, en parte,

por condiciones como la radicacion de contratos, la presentacion de informacién sobre
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afiliados y la constitucion de cuentas bancariaseditadas ante los ministerios de
Hacienday Crédito Publicy Proteccion Socidlas cenominadas cuentas maestrdg los
municipios.

Y desde el municipio hacia la EPS, la demora, estimada en unos 60 dias, se causaba
principalmente por la multiplicidad de fuentes de financiacion, cuyas fechas de recaudo
no coinciden con la fecha de pagdaa EPS. Lo correspondiente al Fosyga se reaaida
forma trimestral,lo del SGP mensual y el esfuerzo propio semestral o anual segun cada
entidad territorial. Esto retrasaba la consolidacion de cuentas e impedia que lo transferido
por el Gobiernasiguiera su cursnormalen un tiempo breve.

Al girar los recursos directamente desde el Fosyga a las EPS, la demora se reduce de 100 a
10 dias aproximadamente. Este cambio administrativo, ordenado por la Ley 1438 de 2011
empezo6 a operar erl segundo imestrede 2011 y hastactubre se han girado méas de

$3.5 billones de pesos a EPS, Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud publicas y
privadas y municipios de mas de 100.000 habitantes que contindan administrando los
recursos del régimen subsidiad

Para mejorar la efectividad del mecanismo, el Gobierno contempla ampliarlo a todas las
IPS publicas del pais que se encuentren debidamente registradas e igualar
progresivamente las fechas de giro de los regimenes contributivo y subsidiado. Por otra
parte, se viene desarrollando la capacitacion y difusién del giro directo con EPS, IPS, y
entidades territoriales.Igualmente se avana en el registro de IPS publicas para giro
desde la Nacion

El giro directo de los recursos del régimerbsdiado por parte de la Nacién es una
herramienta quedesdesu primer mes de operacion lagreducir de manera significativa

los tiempos de giro y ha hecho mas eficiente la dispersién de estos recursos. Cabe aclarar
gue no afecta las competencias legalds las EPS en su calidad de aseguradoras, ni
modifica los términos de pago, ni las relaciones contractuales existentes entre EPS e IPS.

2.4 Ley 1438 de 2011: mas acceso y mejor calidad de los servicios de salud

En enero de 201ke expidida Ley 1438 con el propdsito de mejorar el acceso de todos
los colombianos residentes en el pais, en especial los mas pobres, a servicios de salud de
mayor calidad y, a la vez, garantizar la sostenibilidad financiera del sistema.

La Ley puedees vista como una reforma integral y complementaria a orasionesjue

impulsé el Gobierno desde el ambito legislativo en su primer afio. Inchedidasde
diversa naturaleza tocando temas como calidad del servicio, acceso, sostenibilidad
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financiera, gio de recursos, cobertura, fortalecimiento institucional, promocion y
prevencion, actualizacion de planes de beneficio, entre otros. De esta manera, afecta de
forma positiva practicamente a todos los actores que participan en el sistema. Entre ellos,
los usiarios, las EPS, los prestadores de servicios de salud y las entidades territoriales.

A continuacion se presentan las principales medidas que, por un lado, permiten un mayor

acceso de los usuarios a los servicios de salud y, por otro, aquellas que nfejcatidad

del servicio. Mas adelante, se exponen las principales acciones que benefician las
instituciones prestadoras de servicios de salud, en especial aquellas de naturaleza publica.
Finalmente, se hace una breve referencia a los cambios en la apedeios prestadores

de servicios de salud.

2.4.1 Usuarios con mayor acceso a los servicios de salud

Se contara con un Plan Unico de Beneficios al cual todo colombiano tenga derdgho.
Gobierno Nacional generara los mecanismos para que todos los residentek mis

estén afiliados y unificard progresivamente los planes de beneficios antes de 2014. En el
caso de que una persona sin capacidad de pago y no afiliada requiera atencion en salud,
debe ser atendida obligatoriamente y en ese momento sera afiliasiataima.

Los servicios de salud se moveran adonde vayan los usuakiasLey establece la
portabilidad nacional del seguro de salud desde el primero de junio de 2013. Esto significa
que, independientemente de su lugar de residencia, un usuario siempéeasendido.

Por ejemplo, si el usuario cambia de residencia dentro del pais de manera temporal o
permanente, la EPS debera garantizar que pueda acceder a los servicios de salud.

El documento de identidad sera suficiente para acceder a los serviciosldd. $2esde el
primero de junio de 2013, el acceso a los servicios de salud se realizara a través de la
cédula de ciudadania u otro documento de identidad.

No habra multas por inasistencia a citas médicas programadasedo prohibido que a
los usuarios desistema, incluidas las personas que no estén afiliadas, se les cobren multas
por la inasistencia a las citas médicas programadas.

El sistema de salud estara mas cerca de los usuatiasitencion Primaria en Salud (APS)

y la politica de salud publicaido permitiran. Alcaldias, gobernaciones, EPS y prestadores
de salud trabajaran coordinadamente en la estrategia de APS para que el sistema logre
acercarse a los usuarios, especialmente temas de salud publica, promocion y
prevencion. Se contara comlipos Basicos de Salud que visitaran a las familias para
realizar diagnosticos en salud, facilitando el acceso a los servicios de salud.

16



Prosperidad

Ministerio de la Proteccién Social par 0s
Republica de Colombia

Libertad y Orden

Se garantizara proteccion prevalente y gratuita para los menores de edadplan de
beneficios pondra atencion espat para los nifios, nifias y adolescentes y para aquellos

de menores recursos (SISBEN 1 y 2) que sufran de una discapacidad o de una enfermedad
catastrofica. Los servicios y medicamentos seran gratuitos para esta poblacion.

También seran gratuitos los sews para la rehabilitacion fisica y mental de los nifios,
nifas y adolescentes victimas de violencia fisica, sexual o cualquier otra forma de
maltrato. Adicionalmente, las EPS e Instituciones Prestadoras de Salud que detecten
negligencias o maltrato en elidado de los menores, deberan notificarlo o denunciarlo
ante las entidades competentes.

Los beneficios del régimen subsidiado no se perderan por conseguir un trabajo formal.
Una persona afiliada al régimen subsidiado podra permanecer en éste auncgregahin
contrato de trabajo formal. Las mismas condiciones aplicardn cuando se trate de un
trabajo temporal cuyo pago mensual sea inferior al salario minimo, caso en el que sera
responsabilidad del empleador realizar los aportes correspondientes.

No se tedrdn en cuenta las preexistencias posteriores a la afiliacidim Entidad
Promotora de Salud no podra aplicar preexistencias a los afiliados. En el caso de los planes
voluntarios, no se podran aplicar como preexistencias, al tiempo de la renovacion del
contrato, enfermedades, malformaciones o afecciones diferentes a las que se padecian
antes de la fecha de celebracion del contrato inicial.

Los usuarios contaran con medicamentos de mayor calidad a un menor prédio.
Ministerio de la Proteccion Social gid con la obligacién de establecer y desarrollar
mecanismos y estrategias dirigidas a optimizar la utilizacién de medicamentos, insumos y
dispositivos, a evitar las inequidades en el acceso a los servicios y asegurar la calidad de
los mismos, en el marcetlSistema General de Seguridad Social en Salud.

2.4.2 Mejor calidad de los servicios para los usuarios

Ampliacién y actualizacién del Plan de Beneficiesd.Plan de Beneficios de servicios de
salud se actualizard de manera integral antes del primero dendice de 2011 vy, luego,

cada dos afos. Esto permitira que todos los usuarios del sistema tengan acceso a un plan
amplio y de mayor calidad.

Usuarios podran elegir los mejores prestadores y las mejores E&Susuarios tendran
acceso a un listado de lasjores EPS y prestadoras de salud, de acuerdo con indicadores
sobre resultados en salud, calidad del servicio y satisfaccion del usuario. Esta informacién
permitira a los usuarios exigir mejores resultados y tomar decisiones informadas sobre a
qué EPS aidrse y a qué prestador acudir. Se contara ademas con un sistema de
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informacion de seguridad social integral, confiable y eficiente en el que el centro sea el
usuario.

{S LINAGAtSIAINY dzy Sy¥F21dzS RS Wl Radéyxa8l f Sa
establece diversas ayudas y beneficios para los hospitales pero exige que éstos presenten
resultados en términos de la calidad de la atencidén a los usuarios, mediante indicadores
de satisfaccion y seguridad de los pacientes e indicadores de eficaita. cli

Se fortalecera la proteccion de los derechos de los usuaAdsaves de la Ley se crea la
figura del defensor del usuario de la salud y se ordena al Ministerio de la Proteccion Social
la definicion de una politica nacional de participacion so€iah estas medidas se busca
fortalecer la capacidad ciudadana para impactar la definicion de politicas publicas de salud
y promover la veeduria de recursos del sector salud y el cumplimiento de los planes de
beneficios.

Se disminuiran los tramites para $ousuarios.El Ministerio de la Proteccion Social
adoptara un sistema Unico para los tramites en salud que le facilitarad al usuario los
procesos de afiliacién, recaudo, registro, auditoria, facturacion y pago de los servicios de
salud.

Se disminuiran logsiempos de espera en la atencidha oportunidad en la atencién es

uno de los componentes prioritarios de la estrategia integral de promocion de la calidad
en el servicio de salud que €bbierno busca implementar en el corto plazo. En este
sentido, la médicidbn constante de estos indicadores se convierte en herramienta
fundamental para evaluar y calificar el desempefio de los diferentes actores del SGSSS y
en un elemento fundamental para la toma de decisiones de los usuarios.

Se otorgara atencion integragn salud mental y en salud para los discapacitadba.Ley
ordena incluir la garantia del ejercicio pleno del derecho a la salud mental como parte del
Plan de Beneficios. En el caso de la salud del discapacitado, el Ministerio de la Proteccion
Social disedirda un plan de salud para la atencion integral de esta poblacion.

La ley también define un conjunto de responsabilidades para los usuarios:

Actuar frente al sistema y sus actores de buena fe

Suministrar informacion para efectos del servicio y adminigiradel sistema
Informar a los responsables y autoridades de todo acto o hecho que afecte el sis
Procurar en forma permanente por el cuidado de la salud personal y de la familig
Promover el mantenimiento de las adecuadas condiciones de la saludgublic
Pagar oportunamente sus aportes al sistema

Realizar los pagos moderadores, compartidos y de recuperacion

=4 =4 -4 -4 4 5 -9
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7 Contribuir segun su capacidad econdmica al cubrimiento de las prestaciones y
servicios adicionales a favor de los miembros de su familia y derkE@njps bajo su
cuidado.

1 Cumplir las citas y atender los requerimientos del personal administrativo y asiste

de salud, asi como brindar las explicaciones que ellos les demanden razonablem

en ejecucion del servicio.

Participar en las instancias delitberacion, veeduria y seguimiento del sistema.

Hacer un uso racional de los recursos del sistema.

Respetar a las personas que ejecutan los servicios y a los usuarios.

Hacer uso, bajo criterios de razonabilidad y pertinencia, de los mecanismos de d

y de las acciones judiciales para el reconocimiento de derechos dentro del sisten

Participar en los procesos de disefio y evaluacion de las politicas y programas d¢

asi como en los ejercicios de presupuestacion participativa en salud.

= =4 -4 -4

=

2.4.3 Los beneficios para las instituciones prestadoras de servicios de salud

Se agilizardn los pagos a los prestadores de servicios de shiutley agilizé el pago de
servicios de salud a los prestadores por parte de las Entidades Promotoras de Salud o
cualquier otro mgador mediante las siguientes medidas:
71 Estableci6 el mecanismo de giro directo para que los recursos del régimen
subsidiado fluyan rdpidamente entre los actores del sistema.
1 Defini6 plazos para el tramite de glosas controlando el abuso de este
procedimierto para que no afecte a los prestadores.
1 Prohibi6 la obligatoriedad de los procesos de auditoria previos a la presentacion
de facturas.
1 Hizo obligatorio el mecanismo de facturacion en linea.

1 Endurecidas sanciones y las multas por el no pago oporturos abspitales.

Nuevo fondo de garantias que respalda hospitales publicos en crBisFondo de
Salvamento y Garantias para el Sector Salud (FONSAET) respaldara el pago de las
obligaciones que no fuere posible pagar por parte de los hospitales publicoseqne
intervenidos por la Superintendencia Nacional de Salud o que estén en liquidacién.
Ademas se mantiene el 60% en la contratacion con la red publica hospitalaria.

Se establecen mecanismos para sanear las deudas con los hospitales puhlcasy
introduce medidas para agilizar la liquidacion de contratos, cobros de cartera y ordena al
Gobierno Nacional poner en marcha un programa para el saneamiento de la cartera de los
hospitales publicos.
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Saneamiento del pasivo prestacional de las empresas sosidiel estado.El Gobierno
Nacional, a través del Ministerio de Hacienda y Crédito Publico, y los departamentos,
concurriran para financiar la cancelacion del pasivo prestacional de las instituciones
publicas del sector salud causado al finalizar la vigese 1993

Estimulos a los hospitales publicos con mejor desempeids. hospitales publicos con
mejores indicadores de salud, bajo riesgo fiscal y financiero, tendrdn estimulos del
Gobierno- como por ejemplo créditos condonabladirigidos especialmeeta mejorar la
dotacién de tecnologia y capacitacion de talento humano.

Programa de fortalecimiento y modernizacién de hospitales publidelsGobierngodra
constituir un fondo con recursos del Presupuesto Nacional que permita desarrollamun Pla
de Inversiones para fortalecer la capacidad instalada y modernizar la gestion de los
hospitales publicos especialmente en éhper y segundo nivel de atencién.

Fundaciones sin &nimo de lucro pueden ser reconocidas como Empresas Sociales del
Estado.Las fundaciones sin &nimo de lucro que venian prestando servicios como parte de
la red hospitalaria publica, antes de la entrada en vigencia de la Ley 100 de 1993, y
continlan desarrollando esta actividad, recibiran tratamiento de Empresas Sociales del
Estad por parte de las entidades territoriales y las Entidades Promotoras de Salud del
Régimen Subsidiado.

2.4.4 Principales cambios en la operacion de prestadores de servicios de salud

Se modifica la composicién de las juntas directivas de los hospitales puldiegeimer

nivel y se endurecen las inhabilidades e incompatibilidades para sus miemiftasa
buscar una mayor efectividad en la gestién de las juntas directivas y adecuarlas a las
realidades municipales, las juntas deben tener la participacién de la etiragidn de la
entidad territorial, de la direccién de salud territorial, de un representante de los usuarios
y de dos representantes de los profesionales del hospital (uno asistencial y otro
administrativo). Por otra parte, las nuevas inhabilidades enmmatibilidades definidas

por la Ley exigen que los miembros de la junta no tengan conflictos de interés por sus
relaciones con otras entidades del sector salud.

Criterios para mejorar eleccién y evaluacion de directores y gerentes de hospitales
publicos. La Ley establece que, en la evaluacion de los directores/gerentes de los
hospitales publicos, la aprobacién y seguimiento al plan de accién por parte de las juntas
directivas sea el factor fundamental. Por esta razon, la Ley determina contenidos minimos
para los planes, define detalladamente el proceso que debe realizarse para su evaluacion
y aprobacion y delega al Ministerio de la Proteccion Social a definir las condiciones que
deben cumplir estos planes.
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Medidas para una operacibn mas eficiente y trammspnte. Establece medidas para
promover la eficiencia y transparencia en la contratacion los hospitales pubtioos son

los sistemas de compras electrénicas, la contratacion de manera conjunta de sistemas de
informacion, auditoria e interventoria y la l@acion a las juntas directivas de adoptar un
estatuto de contratacion segun los lineamientos que defina el Ministerio de la Proteccion
Social.

Se mejorara la informacion financiera de los hospitales publidos.Ley ordena al MPS
definir una metodologiale reporte de ingresos, gastos y costos a la que deberan cefiirse
los hospitales publicos y con la cual se construiran indicadores de costo y gasto que sean
Utiles para hacer seguimiento y evaluacién al desempefio de los hospitales publicos.
También exigelaVIPS presentar anualmente un informe sobre que determine el riesgo de
las Empresas Sociales del Estado teniendo en cuenta sus condiciones de mercado, de
equilibrio y viabilidad financiero.

Se garantizan los recursos para la atencién en salud en zongadss. Se garantizaran

los recursos necesarios para financiar la prestacion de servicios de salud a través de
instituciones publicas en aquellos lugares alejados, con poblaciones dispersas o de dificil
acceso. Esto aplicara en donde aquellas sean la @pician de prestacion de servicios y

los ingresos por venta de servicios sean insuficientes para garantizar su sostenibilidad en
condiciones de eficiencia.

Se establece la Atencion Primaria en Salud (AR8)APS se adopta como una estrategia

de coordina®n intersectorial que permitira la atencion integral e integrada. También
exigira a los prestadores de servicios y a los demas actores del sistema una mayor
integracion y coordinacion de sus actividades para mejorar el acceso de los usuarios al
sistema ymejorar los resultados en salud.

Los prestadores de servicios haran parte de redes integradass redes integradas
permitiran que mediante el trabajo coordinado entras|enidades territoriales, las
aseguradoras y los prestadores (publicos o privadesofrezcan servicios de salud de una
manera integral, equitativa, continua, eficiente y coordinada. articulaciéon de estas
redes estard a cargo de las entidades territoriales en coordinacion con las Entidades
Promotoras de Salud, a través de los @ps Territoriales de la Seguridad Social en Salud.

La Ley establece la Atencion Primaria en Salud como la guia para la organizacion y
funcionamiento de las redes, define los criterios minimos para su conformacion, establece
gue los prestadores pueden usdiversos mecanismos para asociarse entre si y ordena
que la habilitacion de las redes se realice siguiendo la reglamentacion que defina el
Ministerio de la Proteccion Social.
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Se establece el sistema de emergencias médidaste sistema busca articular las
distintos actores (EPS, ARP, prestadores, etc.) para lograr una atencion meédica de
urgencias integral y coordinada. EI MPS tiene un afio para reglamentar este sistema.

2.5 Continuamos incrementando la cobertura en salud

Para el afio 2010, el nimero de iafilos al Sistema General de Seguridad Social en Salud
ascendio a 42.125.523, creciendo con respecto al afio inmediatamente anterior en el
3.0% EIl siguiente cuadro muestra la distribucidon de estos afiliados en el régimen
contributivo y subsidiado y su pegorcentual en el Sistema, logrando asi una cobertura
total del 92.8%6frente a la poblacién total.

Cuadro 2
Poblacion afiliada al Sistema General de Seguridad Social en Salud SGSSS.
Diciembre 2010

Régimen Personas afiliadas % de la poblacion % de la
afiliada al SGSSS  poblacidn total

Contributivo 18.296.885 43,4% 40,2%
Subsidiado 21.606.512 51,3% 47 5%
Especiales 2.222.126 5,3% 4,8%
Poblacion cubierta 42.125.523 100,00 92,5%
Poblacion no cubierta 3.384.061 7.5%
Total poblacién segiin DANE para el aiio 2010. 45.509.584

Fuente: Direccion General de Planeacion y Analisis de PqlHoapo de Sistemas de Informacion y Direccién General de Gestion de
la Demanda en Salud. Informacion con corte a diciembre de 2010. Calculos Direccidon General dérPiaAeatisis de Politica.

A junio de 2011, se estima que el 96% de los colombianos estan afiliados al sistema de
salud; 19 millones de colombianos estan en el régimen contributivo y 22,1 millones en el
subsidiado.

2.6 Sorteamos la primera ola invernal con éxito

En Salud Pudblica cabe resaltar que el trabajo del sector salud y nuestro Plan de
Contingencia han podido limitar los efectos en salud de la ola Invernal y hasta la fecha no
se han presentado epidemias como las infecciones respiratorias, el Gal&talaria o el
Dengue que pueden incrementarse en una emergencia invernal.
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Hasta la fecha la Nacion, a través del MPS y el Fondo Nacional de Calamidades, han
dispuesto recursos cercanosl127 mil millones de pesos para adquisicion de vacunas,
vigilanca en salud publica, prevencion de dengue y malaria, compra de equipos,
fortalecimiento de la red de urgencias, recuperacion de la infraestructura fisica de salud
afectada, entre otros.

Se han registrado cerca de 280 jornadas de salud para la atenciéa peblacion
damnificada y se seguiran realizando. Esto a través del trabajo que realizan entidades
como Caprecom, la Fuerza Aérea Colombiana, el Ejercito y la Armada Nacional y los
propios hospitales, entre otros.

3. Sistema General de Pensiones

Los avancesn el sistema de pensiones en este primer afio del nu&ebierno
comprenden acciones para ampliar la cobertura, mejorar la organizacion institucional vy,
por ultimo, fortalecer y ampliar la proteccion de las personas de la tercera edad.

3.1 Afiliacion

A 28 de febrero de 2011, se encontraban afiliados al Sistema General de Pensiones,
15.771.757 personas, presentandose un incremento del 3.97% frente a lo alcanzado a 31
de diciembre de 2009, que corresponde a 601.636 personas y de 0.88% frente a 31 de
diciembrede 2010 cuando se presentd una afiliacion total de 15.633.887 personas.

Del total de afiliados a 28 de febrero de 2011, cotizan al Sistema 5.870.548 personas, es
decir el 37.22%. Esta cifra corresponde al 26.83% de la Fuerza de Trabajo (Poblacion
Econdmtamente Activa), que a 28 de febrero de 2011, registré un total de 21.884.075
personas, segun el Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE).

En el Régimen de Ahorro Individual cotizaban 4.006.126 afiliados a 28 de febrero de 2011
y en ré@gimen de Prima Media con Prestacion Definida 1.864.422.

Las afiliaciones al Régimen de Ahorro Individual con solidaridad a este mismo corte,
reflejaron un incremento del 1.32% en relacion con lo reflejado a 31 de diciembre de
2010, que en valores absolwdue de 122.570 afiliados.

Las afiliaciones al Régimen Solidario de Prima Media con Prestacion Definida en febrero 28
de 2011 reflejaron un incremento de 0,24% en relacion con diciembre de 2010 que en
valores absolutos fue de 15.300 afiliados. Losadiié cotizantes, presentaron un
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aumento de 3.037 afiliados correspondiente a 0.16% Yy los no cotizanteEremento de
12.263afiliados equivalentes a 0.27%.

En el siguiente cuadro se presenta el resumen de la afiliacion a los diferentes regimenes:

Cuadro3
Afiliados Sistema de Pensiones
31 de diciembre de 2010 28 de febrero de 2011
Régimen Cotizantes |No Cotizantes |Total Cotizantes |No Cotizantes|Total
Prima Media 1.861.384 4.502.08(0 6.363.464 1.864.423% 4.514.343 6.378.764
Ahorro Individual 4.282.424 1.987.998 9.270.422 4.006.12¢ 5.386.864 9.392.997
Total Afiliados al Sistema| 6.143.804 9.490.078 15.633.887 5.870.544§ 9.901.209 15.771.75]

Fuente. Superintendencia Financier®ireccion General de Seguridad Econémica y Pensiones, MPS

Cuadro 4
Resumen de Pensionados por Régimen
Afio Ahorro Individual Prima Media | Exceptuadq  Total
2009 36.195 1.174.342 232.236 1.442.773
% Participacion 2,51% 81,39% 16,10% 100,00%
2010 42.769 1.239.770 248.879 1.531.418
% Participacion |2,79% 80,96% 16,25% 100,00%
2011 43.516 1.247.145 251.765 1.542.426
% Participacion |2,82% 80,86% 16,32% 100,00%

Fuente: Superintendencia Finan@eFOPEP y reporte de entidades al Ministerio de la Proteccion Social

El nUmero de pensionados a 31 de marzo de 2011, fue de 1.542.426, de los cuales el
80.86% pertenece al Régimen de Prima Media, el 16.32% corresponde al régimen
exceptuado y el 2.82% BEgimen de Ahorro Individual.

Con corte a 31 de marzo de 2011, el principal pagador de pensiones continta siendo el ISS
asegurador con 931.076 pensionados a 31 de marzo de 2011, lo que represehiBoéb

del total de pensionados de Prima Media. En selgulugar se encuentra el Fondo de
Pensiones Publicas del Nivel Nacional FOglePpaga las pensiones de los exservidores
publicos de entidades del orden nacional que han sido liquidadas y sustituidas en pago por
dicho Fondo con 258.835 pensionados esgantando el 20.75% del total de pensionados

de prima media.

3.2 Ampliacién de cobertura: cotizacién por dias, empleos de emergencia y madres
comunitarias
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En el Plan de Desarrollo se abrid la posibilidad de la afiliacion a la seguridad social de los
trabajadores dependientes que se encuentren vinculados laboralmente por periodos
inferiores a un mes o por dias y que por diditaacion perciban un ingreso mensual
inferior a un SMMLYV. Se trata de que la cotizacion se efectie de acuerdo con el nUmero
de dias labrados y sobre un monto no inferior a un salario minimo legal diario vigente. De
esta manera, se formaliza la afiliacion al sistema cubriendo todos los riesgos e
implementado para estas personas los Beneficios Econdmicos Periédicos.

A su vez, an la crea®dn de programas de empleo de emergencia, se espera contribuir
financieramente para que la carga de los aportes parafiscales sea menor tanto para los
empleadores como para los trabajadores. En este sentido, el aporte para la afiliacién al
Sistema GeneraledPensiones de las personas que obtengan un empleo de emergencia
serd subsidiado con el Fondo de Solidaridad Pensional y el aporte para el empleador
disminuird del 12% al 4% sobre el Ingreso base de cotizacién que sera de un salario
minimo mensual vigente.

De otra parte, se disefiara un esquema financiero y operativo que posibilite la vinculacion
de los trabajadores informales del sector primario al Sistema General de Pensiones.

Para las madres comunitarias, se ajustara el célculo actuarial de las oco&za@n
pensiones para quienes adquirieron esa condicion por primera vez, a partir de la entrada
en vigencia de la Ley 797 de 2003 y hasta la vigencia de la Ley 1187 de 2008 y por lo tanto
no tuvieron acceso al Fondo de Solidaridad Pensional durante estalp.

Y quienes dejen de ser madres comunitarias y no reunan los requisitos para acceder a la
pension, nipara ®r beneficiarias del programa de asignacion de Beneficios Econdmicos
Periddicos, tendran acceso al subsidio de la subcuenta de subsistiiciondo de
Solidaridad Pensional.

3.3 Fortalecimiento institucional

En cuanto a la organizacion institucional, el Ministerio ha venido trabajando en varios
frentes para transferir en forma responsable y exitosa las responsabilidades a las dos
entidades reentemente creadasCOLPENSIONES y la Unidad Administrativa Especial de
Gestion Pensional y Contribuciones Parafiscales de la Proteccion(S@ita). Esto con el

fin de sanear las mdltiples situaciones que las pueden afectar. Para ello se estan
desarrolando acciones en temas relacionados con los archivos de las historias
pensionales, procedimientos de reconocimiento de pensiones y los sistemas de
informacion.
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De esta manera, el Gobierno ha continuado con las labores necesarias para la
implementacion @ estas nuevas entidades y la consolidacion del proceso de entrega,
esperando que al finalizar el presente afio pueda iniciarse la transferencia de funciones de
Cajanal a la UGPP y tiedtituto de Seguros SocialdS$a Colpensiones.

3.4 La proteccion a la tercera edad

3.4.1 Programa de Proteccidn Social al Adulto Mayor ¢ PPSAM. Subsidio Directo

Las personas beneficiadas con el Programa de Proteccion Social al Adulto Mayor se han
incrementado en 29.540 adultos mayores pobres y vulnerables entre de junio dey2010
abril de 2011. Los recursos girados durante este periodo suman mas de 287.000 millones
gue representaron 4.6 millones de subsidios.

De esta manera, hasta abril de 2011, con este programa se han beneficiado en total
608.988 personas adultas mayores,sidentes en 1.099 municipios del pafs. Esto significa
un aumento de 2.5% frente a diciembre de 2010 cuando se contaba con una cobertura de
593.950 adultos mayores.

Al caracterizar la poblacién beneficiaria se observa que el programa esta cumpliendo su

objetivo de beneficiar a las personas de la tercera edad mas vulnerables. El 70,2% de la
poblacién beneficiada se encuentra entre 61 y 80 afios y del total de las personas ancianas
beneficiadas, el 26,5% es mayor a 81 afios. Tomando en consideracion el ridisbéte

se encuentra que el 64,3% pertenece al nivel 1 y el 28,1 al nivel 2. Por otra parte, el

programa beneficia mas a las mujeres (58.3% del total) que a los hombres (41,7%).

3.4.2 PPSAM - Subsidio Indirecto

En desarrollo de la modalidad indirecta represatd en ayudas técnicas, durante el actual
Gobierno se han entregado 20.366 ayudas de movilidad y mobiliario. Al respesto
importante resaltar que con la expedicidtel Decreto 4048(de octubre de 201pse
posibilitd la entrega de este tipo de ayudafantros de Bienestar del Adulto Mayor y a
Centros Diurnos sin animo de lucro. Akirante los meses de noviembre a diciembre de
2010 se beneficiaron 276 Instituciones ubicadas en 22 departamentos del pais, a las cuales
se entregaron 7.937 ayudas (Resanes 5242, 5460 y 5530 de 201®n la actual
vigencia se estan beneficiando 70 centros adicionales con 1.363 ayudas y se encuentran
en tramite 15 instituciones mas.

% Representa el nimero de adultos mayores beneficiados con el subsidio desde el inicio del programa en
diciembre de 2003 hasta la fecha de corte.

26



Prosperidad

Ministerio de la Proteccién Social par 0s
Republica de Colombia

Libertudv Orden

Por otra parte, se adaptaron 4.912 audifonos a personas en extrema pobrezaisiedig

los cuales 1.135 corresponden al periodo junio de 2010 a junio de 2011. Al finalizar la
entrega de estaayudas se obtiene una ejecucion del 98,2% respecto de lo esperado. En la
actualidad se esta adelantando el proceso de contratacion para latadéap de 3.180
protesis dentales a beneficiarios de 18 municipios del pais (Resolucion 1367 de 2011).

Respecto de la modalidad indirecta entregada a través del Instituto Colombiano de
Bienestar FamilialCBF, en desarrollo del Programa Nacional de Alwacion para el

| Rdzf G2 al @2NJ awdzl y [ dgRNAAM, payaRe? (BrodoRI& julib B/ dzS a
diciembre de 2010 se beneficiaron 417.338dultos mayores con una inversion de

$204.590 millones. En lo corrido de la presente vigencia se han benefic&31023

adultos mayores con una inversién de 88.719 millones. De igual forma, en la actualidad se

cuenta con una red de 2.047 comedores ubicados en 837 municipios y se consolidd la
distribucion de paquetes de alimentos en 1.100 municipios.

3.43 Nuevasestrategir 8 ® d+xAS2Ai2a Sy ! OOAsyE

Finalmente, con el objeto de desarrollar estrategias de igualdad de oportunidades para la

vejez, el Ministerio esta desarrollando un redisefio de programas que se condensaran en

fl SAGNXYGSIAlI RSY2YAYIl Rleraltse buSca NaiiradiiccicBy ! OOA
mitigacion de los riesgos generados en el proceso de envejecimiento, asociados
fundamentalmente al retiro de la vida laboral.

La estrategia brindard la proteccion del ingreso en la vejez, mediante beneficios
econdémicos peridodios para personas con alguna capacidad ahorro. Estas personas
recibiran del Estado una retribucion econdmica de acuerdo con el capital ahorrado. Este
componente podra mejorar la situacion en la vejez de muchas personas que tiegen
mecanismos de ahaorpara cubrir la vejezoor ejemplo, un 83%le los cuenta propia no
cotiza pargpension (Grafico 5). Partro lado, al adulto mayor en pobreza extrema que a

lo largo de su vida no tuvo la posibilidad de acumular activos ni cotizar al Sistema de
General dePensiones, se otorgara un subsidio en dinero.

La importancia para el pais de una estrategia como la descrita radica en que la cobertura
de los mecanismos para la proteccién del ingreso en la vejez es insuficiente. De los tres
millones de personas mayoree 65 afios del pais, solo €% esta cubierto con algun
mecanismo (Grafico 6). Esta cobertgiiaminuye a 28% si s6lo se consideran las personas
recibiendo una pension de vejez, que es el mecanismo mas conveniente para el

3 La poblacion atendida en el mes de diciembre fue de 386.894 adultos mayores debido a la disminucién de
los recursos entregados por el Ministerio de la Proteccién Social para ese mes.
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beneficiario. La pension signdidngresos estables y suficientes, ademas del acceso al
régimen contributivo en salud.

Grafico 5
Cobertura del sistema pensional de la fuerza de trabajo
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Gréfico 6
Cobertura en protecciéon a mayores de 65 aiios
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4. Empleo y derechos laborales
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El Gobierno se ha propuesto crear 2.5 millones de empleos y lograr la formalizacion de
500 mil de estos. Con esto se pretende que28id4 la tasa de desempleo disminuya a
menos de un digito y la tasa de informalidad laboral caiga a 46% 0 menos.

Al lograr estas metas, el pais quebraria significativamente estos dos probbtmumeas
parecen no cederA excepcion de un par de messs2007 e desempleo en Colombia no
ha estado por debajo del 10% desd@01 (Grafico 7). Esteifra significa que durante

todos estos afios el pais ha registrado mas de 2.5 millones de personas desempleadas de
forma permanente.

Por su parte, la informalidad medidiéen sea por el tamafio de empresa o por la afiliacion
a la seguridad social, siempre ha estado por encima del 50% y no ha mostrado sefales de

disminuir (Gréfico 8). En este caso los ocupados con empleos informales son al menos
unos 10 millones de personas

Grafico 7
Tasa de desempleo nacional
Enero 2001agostode 2011
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Fuente: MPS con base en Dane

Gréafico8

29



Prosperidad
parafod

Ministerio de la Proteccién Social
Republica de Colombia

0S

Libertad y Orden

Informalidad laboral segtin dos formas de medicion
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Fuente: MPS con base Brane.

El 10.1% de desempleo registrado egastode 2011, da indicios de que la situacion esta
mejorando. De hechopara los meses de agosteste nivel es el mas bajo de la dltima
década. Por su partéa tasa de ocupacién ascendié a 56.4%, la masaltas ultimos 20
anos, y se crearo®08000 nuevos empleos.

A pesar de esta mejoria, no se tiene garantizado el cumplimiento de las metas
establecidas. Por eso el Ministerio de la Proteccién Social, en asocio con el Sena y otras
entidades, esta trabajato en varios frentesespecialmente en generaciéon de empleo,
capacitacion, intermediacién laboral y proteccion al desemplg&b.primer grupo
contempla medidas de fomento directo al empleo, para estimular la demanda de mano de
obra. Entre estas se destachos estimulos a la contratacion, los empleos de emergencia
para contrarrestar efectos de la ola invernal, el fortalecimiento al emprendimiento y
algunos programas de tipo transversal.

Un segundo grupo de acciones se circunscribe a la formacién y capacifmra el
trabajo, con el objeto de mejorar el perfil de la oferta de la mano de obra del pais. Es aqui
donde se hace muy relevante la participaciéon del Sena y otras entidades dedicadas
exclusivamente a la formacién para el trabajo. En tercer lugameseaeatran las medidas
encaminadas a mejorar la gestion del empleo, dirigidas a facilitar el encuentro entre la
oferta y la demanda laboral (intermediacion laboral). En este tema se adelantan
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actividades propias de lo que es una bolsa de empleo, normidiizgccertificacion de
competencias y observatorios de empleo, como las mas relevantes. Estos primeros tres
grupos suelen conocerse como politicas activas de generacién de empleo.

Por dltimo,se tienen las acciones para proteger a los desempleadosciegpente a los

que han perdido el empleo, con el fin de mitigar la pérdida de ingresos laborales. Se
contempla la continuidad del subsidio al empleo y la creacion de un sistema de proteccion
al cesante.

Todos estos frentes de accion se describen a ooation y se incluye ademéas una
descripcion de los beneficios de la Ley 1429, los cuales representan una gran oportunidad
para dinamizar la generacion de empleo dependiente en las empresas privadas del pais.

4.1 Fomento directo al empleo. Incentivando la demanda de trabajo

En este grupo se cuenta con medidas que estimulan la contratacién directa por parte de
los empleadores y otras dirigidas al emprendimiento. Ademas, se incluyen algunos
programas de corte transversal que influyen en la generacion de empleo.

4.1.1 Alivios en costos laborales (Ley 1429) y empleos de emergencia (Ola Invernal)

Como una primera accién en este frente se encuentra la expedicion y el proceso de
implementacion de la Ley 1429, sobre Formalizacion y Generacion de Empleo, que
fomenta la contatacion de mano de obra directamente por el sector privado. Esta Ley
otorga exenciones en el pago de aportes parafiscales, matricula mercantil e impuesto de
renta para las nuevas pequefas empresas y para aquellas pequefias que venian operando
en la informaldad.

Igualmente las empresas de cualquier tamafio que vienen operando desde antes de 2010,
pueden descontar el valor de los aportes parafiscales del impuesto de renta. Esto aplica
cuando las empresas aumentan su numero de trabajadores y el valor darsnanéon
personas con problemas en conseguir empleo. Especificamente cuando contratan
menores de 28 afios; personas en situacion de desplazamiento, en proceso de
reintegracién o en condicion de discapacidad; mujeres mayores de 40 afios sin contrato de
trabajo en los 12 meses anteriores; madres cabeza de familia en niveles 1 y 2 del Sisbén y
empleados que ganen menos de 1,5 salarios minimos y que coticen por primera vez a la
seguridad social (ver Seccién 4.5 sobre Ley 1429).

La Ley ya tiene un gran avancereglamentacion e implementacion. Con el Decreto 545

de febrero de 2011 y la Resolucién 773 de marzo de 2011 se establecieron los
mecanismos para que las pequefias empresas puedan acceder a los beneficios. Como
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resultado a destacar se encuentra que alrededef49.000 empresas se han beneficiado

del no pago de la matricula mercantil en las camaras de comercio. Igualmente, se registra
gue los nuevos empresario formales no han tenido que pagar los parafiscales de mas de
10.000 empleos, entre los cuales se eantran aquellos creados por primera vez y
agudlos que se han formalizado.

Paralelamente, se esta implementando el Programa de Generaciéon de Empleo de
Emergencia. Este ha sido concebido como una de las estrategias de mitigacion de los
efectos negativos neducidos por la época invernal 262011, con énfasis en las
poblaciones en condiciones de vulnerabilidad por pobreza y/o desplazamiento. El objetivo
general del Programa es mitigar los efectos negativos producidos por la ola invernal 2010
2011, sobre losngresos de la poblacion en condiciones de vulnerabilidad, a través de
actividades de reconstruccion, recuperacion y mejoramiento de las condicfésieas del
entorno afectado.

La meta es vincular 70,000 damnificados o afectados por la Ola Inveradddemdo la
institucionalidad, generando capacidades locafepromoviendo el capital humano en
hasta 150 municipios, ejecutando 250.000 millones de pesos durante un afio de
operacion.

En su primera fase de desarrollo, en el primer semestre de 201dissg6 el programa

junto con Accién Social y se prepar6 un manual con todas las herramientas operativas.
Ademas se ha venido trabajando en un decreto que disminuye los costos de vinculacion
de esta poblacién a través de la creacion de una figura de endgleomergencia, la cual
guedo consagrada en el articulo 170 del Plan Nacional de Desarrolle22040

4.1.2 Apoyo al emprendimiento empresarial. Fondo Emprender y otros

Entre los programas que adelanta el Sena para el emprendimiento empresarial se
encuentran elFondo Emprender, Jovenes Rurales Emprendedores, fortalecimiento a
pymes y la red de tecnoparques.

El fondo Emprender constituye una cuenta especial adscrita al SENA, cuyo objetivo
principal es el deaportar capital semilla para la puesta en marcha deypctos de
caracter empresarial, con componente de innovaciéon. La presentacion de los planes de
negociosal Fondo Emprender se hace a través de las Unidades de Emprendimiento de las
universidades o de los Centros de formacién del SENA, o por medio tfecubadora de
Empresas.

Alli, el emprendedor recibe acompafiamiento por parte de un gestor experto en
emprendimiento y empresarismo, quien lo orienta técnica y empresarialmente en
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diversos aspectos relacionados, comenzando con la evaluacion de la achdiéida idea
de negocioEntre julio de 2010 y marzo de 2011 el fondo ha promovido 237 empresas
generando mas de 1.300 empleos.

Jévenes Rurales Emprendedores es un programa creado por el SENA para la consolidacion
de nuevas unidades productivas en lagioges rurales del pais a partir de la ejecucion de
procesos de asesoria, asistencia técnica y formacion profesional a la medida. La
adquisicién de competencias para el desarrollo y constitucion de tejido productivo en las
regiones es la razén de ser deteeprograma que vincula a jovenes desempleados del
sector rural en edades comprendidas entre los 16 y los 35 afios.

El programa fue concebido bajo el modelo de trabajo en equipo, el uso de los espacios
naturales de la vida diaria del joven (finca famjlipor ejemplo) como ambiente de
aprendizaje, de forma que se permita adaptar todos los contenidos de un proyecto
productivo al desarrollo de un proyecto real.

Los programas de formacién estan estructurados en el marco de la creacion de empresa y
se desarlla a partir de proyectos productivos, innovadores y viables. En este sentido, los
materiales de formacién son aportados como capital semilla por lo que son suministrados
desde el inicio del proceso de formacion. Entre julio de 2010 y marzo de 2011 se
matricularon mas de 254.000 estudiantes en este programa.

Por otra parte, el proyecto de Fortalecimiento a PYN#gm a las PYMES que pertenecen

a los sectores de clase mundial. Su operacién se realiza a través de asesores especializados
con el acompafiamento de aprendices de formacion titulada. El proyecto hace
acompafamiento a las PYMESs en el mejoramiento y desarrollo de sus procesos de gestion
humana, tecnologias de la informacion y la comunicacion, y logistica. Esto con el fin
mejorar la toma de decishes estratégicas de alta gerencia incrementando la
competitividad y productividad para que sean sostenibles en el tiempo. A diciembre de
2010, se diagnosticaron 1.798 empresas, de las cuales 1.593 contaban con planes
formulados.

En cuanto a I&Red de Tenoparques, se trata dana red que articula recursos de los
sectores publicos, privados y educativos dispuestos a promover y motivar la
transformacion de jovenes y publico en general, en fuentes de ideas innovadoras, las
cuales se pueden consolidar en emgas, contribuyendo a la productividad y
competitividad del pais. A abril de 2011, la Red contaba con 9 nodos en funcionamiento, y
tres TecnoParques Moviles dotados con tecnologia de punta.

Por otra parte, el Ministerio de la Proteccion Social cuenta eoPrograma Iniciativas
Locales de Gestion EmpresaridlLE. Este programa esta orientado a generar las
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condiciones institucionales y técnicas necesarias en los departamentos y municipios del
pais para promover la generacion de nuevos empleos a travélm dienovacion y/o
creacion de empresas que beneficien a los sectores mas vulnerables de su poblacion.

Tiene cobertura en cinco departamentos y en 43 municipios.

En el desarrollo del programa ILE se generaron dos tipos de intervenciones. La primera
orientada a fortalecer los emprendimientos ya existentes. Su balance es el fortalecimiento
de 36 emprendimientos en los departamentos de Antioquia (18), Cesar (4), Cundinamarca
(2), Tolima (8) y Bucaramanga (4). Y La segunda, a crear nuevos emprendifgieetis.

frente se lograron crear 74 empresas ILE en la ciudad de Bucaramanga. En cuanto a
empleos, se logré crear 195 puestos de trabajo directos en la ciudad de Bucaramanga y
aproximadamente unos 193 puestos de trabajo indirectos. Y se logré6 conseneonam

unos 527 puestos de trabajo en los departamentos de Antioquia (400), Cesar (61),
Cundinamarca (29), Tolima (28) y Bucaramanga (9).

4.1.3 Otros programas transversales. Enganche laboral y asistencia técnica a
territorios.

El programa de enganche laboral, Trabajemos Unidos, es una iniciativa del MPS que
promueve la entrada de las familias e individuos en una ruta integral de generacion de
empleo e ingresos mediante la acumulacion de capacidades y dotaciones de capital que
permitan superar las trampas de Ip@za extrema. Se dirige especialmente a jovenes,
mujeres, poblacion con discapacidad, poblacién adulta desempleada de largo plazo y/o
inactiva y del sector rural. Dicha ruta se trazard con acciones de acompafamiento,
asesoramiento, formacion, intermediaci laboral y apoyos econdmicos necesarios que
favorezcan el proceso de enganche laboral y de emprendimiento.

Tales acciones deberan brindar los conocimientos y la certificacion de destrezas y
habilidades a personas de niveles de ingreso precarios pagapgedan acceder a
empleos formales en el sector productivo segun la edad, el nivel educativo, la experiencia
laboral y el entorno economico y social. En el mismo sentido, se tendra en cuenta la
creacion y/o fortalecimiento de servicios de orientacion \aegaal e intermediacion para

el enganche laboral de aquéllos que terminaron programas de capacitacion y de los que ya
cuentan con las competencias necesarias para su insercion en el mercado laboral.

Para agosto de 2011 se tiene previsto iniciar la prygbzo en 6 territorios: Armenia,
Bogota, Bucaramanga, Cartagena, Manizales, y Pereira, con la meta de mejorar la
empleabilidad de 10,000 personas pobres extremos y/o desplazados.

El MPS también esta implementandopebgrama de asistencia técnica en politicas del
mercado de trabajo para los gobiernos locales. Su objetivo es impulsar la creacion y el
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fortalecimiento de las capacidades institucionales locales y regionales para establecer una
ruta de oportunidades laborales y de generacion de ingresos lpapmblacion pobre y
vulnerable. Se pretende que dicha ruta haga parte del plan local y regional de desarrollo
acorde con las caracteristicas de su entorno social y productivo de manera conjunta con
actores del sector publico y privado.

El programa de Astiencia Técnica se implementara simultdneamente en 8 departamentos

y 16 municipios. La eleccién de los municipios y departamentos se determind con base en
la busqueda de un impacto agregado regional, el tamafio de poblacion de las localidades,
la cercania das capitales de los departamentos escogidos, la existencia de infraestructura

y recurso humano del operador en las zonas, y la creacion de una oferta institucional que
evite duplicidades de esfuerzos con otro tipo de oferta generada por otros organtsmos

los mismos objetivos de programa.

4.2 Mejorando el perfil la oferta laboral. Sistema de formacién de capital humano.

En el Plan Nacional de DesarraileND 20102014, el Gobierno Nacional tiene previsto
continuar con la Politica de fortalecimiento dg$tema de formacion de capital humano

SFCH, contenida en el Documento CONPES 3674 de 2010. En este sentido, la apuesta es

por la formacion de capital humano, con un enfoque de competencias laborales para el
fomento de la productividad y orientado al desalo de los sectores locomotora claves
para la generacién de empleo. Las lineas de accion en este campo seran las siguientes:

1 Consolidacién del enfoque por competencias para fomentar la articulacion entre la
oferta de formacién y el sector productivo. &ste punto se disefiara e implementara
el Marco Nacional de Cualificacior@dNG que buscara mejorar la comparabilidad de
las cualificaciones y la pertinencia de los distintos programas de formacion
relacionando los contenidos curriculares con las compeates laborales y las
ocupaciones y facilitar el cambio de actividad de las personas, el transito entre los
sistemas de educacion y de formacion hacia el mercado laboral y viceversa, asi como
los procesos de reentrenamiento laboral.

1 Fomentar la gestion @ recurso humano a través de un modelo de competencias
laborales en el sector productivo y el dialogo con el sector de formacion. Con esto se
propone iniciar una estrategia de dialogo con los empleadores publicos y privados
para lograr el ajuste en suscggemas de gestion del recurso humano, de tal manera
que sean compatibles con el Marco Nacional de Cualificaciones; esta estrategia se
concentrara inicialmente en las en las mipymes.
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1 Fomentar la pertinencia de la formacion de capital humano bajo el eefadg
competencias, teniendo en cuenta las necesidades del sector productivo. Esta labor se
adelantara a través del otorgamiento de incentivos a las diferentes instituciones del
sector de la formacion para que realicen las transformaciones en su oferta,
ajustandola adecuadamente a los requerimientos de todos los agentes demandantes.

1 Creacion del Sistema Nacional de Certificacion de Competencias Laborales. Su
proposito serd el de promover un mayor acceso a mecanismos que permitan la
certificacion y el recascimiento de las competencias laborales como requisito idéneo
para acceder a oportunidades laborales, tanto para la poblacion ocupada como para
los desempleados que han adquirido los conocimientos, aptitudes y destrezas a través
del SFCH o por fuera de lmecanismos formales de aprendizaje.

Formacion SENA

La formacion para el trabajo ha estado a cargo principalmente del Sena. Esta es brindada
a través de 116 Centros de Formacién de la entidad, en alianza con empresas,
comunidades y gobiernos localesa formacién por competencias y la formacion por
proyectos han sido los criterios fundamentales para garantizar la calidad, pertinencia y
equidad. Durante el 2010 se atendieron 8.219.383 cupos en diversos programas de
formacion a nivehacional (Cuadro 5).a entidad logrdnacer presencia en la totalidad de

los departamentos y en el 98% de los municipios del pais.

Cuadros
Formacion Profesional Total Cupos.
Julio 2010 Abril 2011

Ejecucion
Cupos Formacidn Profesional Integral Jul-2010/Abril-
2010
2011

(1) Cupos en formacion profesional integral titulada 967.697 1.278.241
(2) Cupos en formauon profesional integral 7 251 686 6.841.028
complementaria

Ei;f(uzp))os en formacion profesional integral Total 8.219 383 8119 269

Fuente: SENAGrupo Gestion de la InformaciéiSofia Plus

Por otra parte,d Entidad continué fortaleciendo |Iqggogramas de educacion superior,

307 en la actualidad, de los cuales 101 cuentan con registro calificado. Durante el periodo
julio-2010/abrit201 se atendieron mas de 439.000 cupmialados entre programas
técnicos profesionales y programas tecnoldgicos en todo el pais.

36


file:///C:/Users/eschutt/AppData/Local/Microsoft/cdiazr/AppData/Local/Microsoft/Windows/Users/smoyano/Backup%20Sonia%20Moyano/Backup/Mis%20Documentos/2011/Nueva%20carpeta/información%20informe%20del%20Congreso.xls%23TITU_TEP_TGO!P2
file:///C:/Users/eschutt/AppData/Local/Microsoft/cdiazr/AppData/Local/Microsoft/Windows/Users/smoyano/Backup%20Sonia%20Moyano/Backup/Mis%20Documentos/2011/Nueva%20carpeta/información%20informe%20del%20Congreso.xls%23CUPOS_TOTALES_Y_UNICOS!P3

Prosperidad

Ministerio de la Proteccion Social par 0s
Republica de Colombia

Libertad y Orden

En cuanto a l&rticulaciéon con la Educacion Media, la cual se realiza dentro de los
mismos parametros de apreradije de los centros de formacion del SENA, el programa
atendio 4.320 instituciones educativas en 799 municipios con 1.174 programas articulados
en la vigencia de 2010.

Durante el periodo Julio 2010 Abril 2011 se han logrado acuerdos concretos con el
Ministerio de Educacion Nacional, para unificar el modelo de Articulacion con la Educacion
Media y para apoyar a las instituciones educativas articuladas con instructores que
ejecutan formacién en competencias especificas. Los cupos articulados con laidéduca
media ascendieron a 393.000 en este periodo.

A su vez, con la figura del Contrato de Aprendizaje, ajustada con la reforma a la
empleabilidad en diciembre de 2002 (Ley 789 de 2002), se ha permitido una verdadera
participacion de los empresarios en [m®cesos de coformacion de los aprendices.

Cuadro6
Cuotas y Contratos de Aprendizaje.
Julio 201G Abril 2011

.. Ejecucion
Contrato de Aprendizaje 2010 Jul-2010/Abril-2011
Cuotas de aprendizaje reguladas en las 99.296 101.030
empresas
Alumnos con contratos de aprendizaje 154.744 148.747

Fuente: SENASrupo Gestion de la Informaciéiireccion de Promocion y Relaciones Corporativas

Otro programa del Sena con alto impacto es la formacién virilahprendizaje en linea
ofrece entre otras ventajas, la alta cobertura y distribucion territorial equilibrada, la
superacion tanto de desigualdades como de discapacidades, los requerimientos flexibles y
oportunos del H.earning empresarial, el cubrimiento de necesidades de médikos
especializacion de técnicos, tecndlogos y profesionales y lo mas importante, aprendizajes
Gtiles para el desempefio competente de cualquier colombiano.

Los Ambientes de Formacion tradicionales, se han venido alternando con innovadoras
estrategias: For@cion Virtual, TV Web, Simuladores, Entrenadores, Videoconferencia y
proximamente ofrecera el sistema de formacion via celular (SENA Movil). El SENA cuenta
con la plataforma de gestion del aprendizaje de la compafia Blackboard, lider a nivel
mundial en logprocesos de HEearningDurante el periodo Julio 201-0Abril 2011 se han
ofrecido mas de 3.4 millones de cupos en formacion virtual.

También se notan avances importantes en el bilingismo. El programa dep&enite
desarrollar competencias en la parteal, auditiva y escrita, asi como del lenguaje y la
gramatica. Por su caracter de virtualidad, cada persona, independiente de su nivel, puede

37


file:///C:/Users/eschutt/AppData/Local/Microsoft/cdiazr/AppData/Local/Microsoft/Windows/Users/smoyano/Backup%20Sonia%20Moyano/Backup/Mis%20Documentos/2011/Nueva%20carpeta/información%20informe%20del%20Congreso.xls%23CONTRATO_CUOTAS!P3
file:///C:/Users/eschutt/AppData/Local/Microsoft/cdiazr/AppData/Local/Microsoft/Windows/Users/smoyano/Backup%20Sonia%20Moyano/Backup/Mis%20Documentos/2011/Nueva%20carpeta/información%20informe%20del%20Congreso.xls%23CONTRATO_CUOTAS!P3

Prosperidad

Ministerio de la Proteccion Social par )S
Republica de Colombia

Libertad y Orden

inscribirse y adelantar su proceso de formacion de manera flexible y de acuerdo con su
disponibilidad de tiempo

En el marco del Programa de Transformacion Productiva, liderado por el Ministerio de
Comercio, Industria y Turismo, el SENA a partir del segundo semestre de 2010, impulsoé la
oferta de losprograma de Inglés, Francés, Chino Mandarin y Portuguésespatial
énfasis en el sector productivo, que requiere de estas competencias en sus estructuras de
negocios, para mejorar la competitividad de sus productos a nivel internacional. Los cupos
en bilingliismo suman mas de 1.1 millones.

Finalmente, con el progma de Aulas Moviles se han brindado unos 146.000 cuass.

398 aulas moviles que existen, se instalan transitoriamente en sitios geograficos
determinados para que expertos de la Entidad impartan formacién y permitan desarrollar
habilidades de investigam, planeacion y evaluacion de proyectos a diferentes
comunidades y sectores econdmicos del pais.

De esta manera, se esta ofreciendapacitacion y formacién a las poblaciones mas
apartadas del pais, que por razones geograficas de tiempo y espaciederpacceder a
los programas regulares que imparten el SENA u otras entidades.

4.3 Hacia un Sistema Nacional de Gestion del Empleo. Conectando la oferta y la
demanda laboral

El alto nivel de desempleo del pais también es causado por la falta de mecanigimos
eficientes y suficientes para conectar la demanda de mano de obra hecha por las
empresas con la oferta de personas disponibles para las vacantes (desempleo friccional).

Se trata esencialmente de que no existe suficiente informacion sobre las vacantes
existentes ni sobre donde estan y cuales son las personas aptas y disponibles para
trabajar. Lo que ha encontrado el MPS es una oferta de intermediacion laboral dispersa y
aun insuficiente para los requerimientos del pais. Esto a pesar del gran avant& qu
tenido el Sena en su Servicio Nacional de Empleo.

Para contrarrestar esta gran brecha el Ministerio esta estructurando el Sistema Nacional
de Gestion de Empleq SINLAGE. Con este sistema se espera suped@ni@to de la
intermediacion laboral incgendo mas actividades propias de la busqueda de empleo e
implementar las sinergias necesarias entre todos los actores participantes. Entre las
actividades a desarrollar mas comprensivamente se ti@sesoria en los procesos de
seleccidn, anuncio por terces de ofertas y vacantes de empleo, procesos de asesoria de
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busqueda de empleo y, por ultimo, servicios de capacitacion en competencias que permita
a los trabajadores no solo cubrir una vacante sino mantenerse en el mercado laboral.

Por otra parte, el sisma debeintegrar a todos las entidades publicos y privados que
proveen servicios de intermediacion laboral y debe adaptar y mejorar la oferta de
servicios de gestion del empleo a necesidades regionales, sectoriales o de grupos
especiales, que incluya asgos como servicios de informacion, servicios de
acompafiamiento y orientacion, articulacion con la oferta educativa, ferias de empleo, etc.

Las metas que el MPS deperseguir prioritariamente con la implementacion y puesta en
funcionamiento del SINALGEN cuatro. Una es lsstructuracion de la Gestion de Empleo
como instrumento de la politica activa de empleo liderada por el Ministerio de la
Proteccion Social. En segundo lugar, la integracion y participacién de las autoridades
locales en el SINALGE. @ontercer propésito estd la formalizacibn y mayor
institucionalizacion en el funcionamiento del mercado laboral. Por ultimo, se tendra una
ampliacion de la cobertura de la gestibn de empleo y de la red de operadores de los
servicios de intermediacion labdra

Por ahora, el pais cuenta con el Servicio Nacional de Eml& del Sena. Esta es una
herramienta de informacién que permite conectar a los colombianos con las vacantes
generadas por los empresarios, siendo una herramienta de particular interés|qsar
desempleados y las empresas que demandan empleo.

Este sistema en linea, capta la informacion sobre necesidades de personal requerido con
los respectivos perfiles ocupaciones de aquellos cargos disponibles en los diferentes
niveles: elementales, Gficados, técnicos, profesionales y directivos. Adicionalmente los
beneficiarios tienen la posibilidad de participar de formacién especifica para mejorar su
perfil profesional o asistir a talleres de orientacién ocupacional. El servicio se presta de
forma gratuita a través de 142 puntos de atencion dentro de los cuales 65 se encuentran
ubicados en los centros de formacion del SENA y a través de la pagina Web del SENA
http://colombianostrabajando.SENédu.co
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Cuadro7
Servicio Nacional de Empleo.
Julio 2010 Abril 2011

Ejecucion

Servicio Nacional de Empleo - SNE 2010 Jul-2010/

Abril-2011
Vacantes registradas en el Servicio Nacional de 200.017| 164.772
Empleo- SNE
Inscritos registrados en &ervicio Nacional de 286.976| 607.832
Empleo- SNE
Personas que reciben orientacion ocupacional 409.207| 289.641
Personas colocadas laboralmente 137.658| 112.061
Tasa de colocacién (Colocados / Vacantes) 69,0% 68,0%

Fuente: SENAGrup Gestion de la InformaciérDireccién de Empleo, Trabajo y Emprendimiento

El pais también dispone de algunos observatorios laborales que pueden mejorar la gestion
del empleo.Basandose en la informacion que arroja la gestion del SPE, y a través del
Obsevatorio Laboral y Ocupacional, el SENA hace analisis de las caracteristicas y
dindmica del mercado laboral, como apoyo para la planificacién y pertinencia de los
programas de formacién y para el disefio de politicas de empleo y educacidtetalss

de estos estudios se pueden encontrar en el Modulo de Inteligencia de Mercados, a través
de la pagina web del Observatorio Laboral y Ocupacional Colombiano del SENA
(http://observatorio.SENA.edu.ca banner Inteligencia de Mercados), en el cual la
comunidad piede identificar los proyectos empresariales, industriales y comerciales.

Por su parte el Ministerio de la Proteccion Social estd promoviendo el fortalecimiento de
los observatorios regionales del mercado de trabajo. Esta actividad tiene como objetivo
fortalecer los flujos de informacion sobre el mercado de trabajo a nivel regional y local y
contribuir al seguimiento y evaluacion permanente de las politicas y programas de empleo
e ingresos que se estén desarrollando en los diferentes departamentos y piosidel

pais.

Durante los afios 201P011, se promovieron los Observatorios Regionales del Mercado
de Trabajo de Cundinamarca y Barrancabermeja, a través de visitas de informacion y
sensibilizacién a los principales actores publicos y privados interesada®nformar
dichos Observatorios. Asi mismo, se continu6 el fortalecimiento de los Observatorios
Regionales del Mercado de Trabajo de Bucaramanga, Manizales, Risaralda, Armenia,
Ibagué, Pasto y Meta, Boyac4, para lograr su efectivo posicionamientoakyitmcal.
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4.4 Proteccidn de las personas desempleadas. Hacia un seguro de desempleo

Con el alto nimero de desempleados que este Gobierno encontrd, se hace necesario
implementar mecanismos para la proteccion de esta poblacion, especialmente para
aquellas prsonas que han perdido su empleo (los denominados cesantes) que
constituyen eB4%del total de desocupados.

Hoy en dia, se cuenta con algunos mecanismos que no estan cumpliendo con la funcién de
proteccion del ingreso laboral y cuya cobertura estéatéida a unos pocos empleados del
sector formal. Entre ellos se destacan las cesantias y las indemnizaciones al despido. Por
otra parte se cuenta con el subsidio al desempleo administrado por las cajas de
compensacion familiar, las cuales asignaron un td&l61.000 subsidios entre julio de

2010 y febrero de 2011.

Ante esta situacion, el Ministeriesta disefilando un moderno sistema de proteccion al
desempleado, que cubre los riesgos de las fluctuaciones en los ingresos de los
trabajadores, que facilita ladecuada insercion de los trabajadores en el mercado laboral

y que es financieramente factible. El eje principal es el montaje de un sistema de
aseguramiento (o seguro de desempleo) basado en el sistema de cuentas individuales,
complementado con un fondooldario para las personas informales. Se prevé que estos
dos elementos estan intimamente ligados a un sistema de intermediacion laboral que
facilite los procesos de busqueda de empleo de los trabajadores desempleados y a un
sistema de capacitacion y -emtrenamiento para desempleados. Estos dos ultimos
funcionan a través de un sistema de vouchers (o0 bonos).

En el Plan Nacional de Desarrollo 22004, el Gobierno Nacional tiene programado
incluir el sistema de proteccién al cesante; para tal fin se regue elaboracion de la
operacion de dicho sistema, asi como su correspondiente tramite legislativo y escenarios
de financiamiento.

4.5 La Ley de Formalizacion y Generacidon de Empleo

Con la Ley 1429 de 2010 el pais tiene una gran oportunidad para dinameetividad
empresarial y reducir, por fin, la informalidad y el desempleo. Esta dirigida a crear,
formalizar y darles sostenibilidad a las empresas dentro del objetivo del Gobierno de crear
2,5 millones de empleos y formalizar 500 mil.

Los tres principakobjetivos especificos de la Ley son: formalizar empleos y empresas que
hoy son informales; aumentar el nUmero total de empleos formales y mejorar los ingresos
de la poblacion informal, de los desempleados en desventaja y de pequefios empresarios.
Para esb, la norma contempla la disminucion de algunos costos y la eliminacion de varios
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tramites empresariales con el fin de facilitar la creacion, la formalizacion y la sostenibilidad
de las empresas, especialmente de pequeias empresas.

Incluye varias medidaseheficiando a diversos tipos de empresas y personas. Hay
incentivos para crear nuevas empresas y para que las informales se formalicen, junto con
sus empleados. Otras medidas promueven la contratacién, en empresas formales, de
personas con problemas parartseguir empleo. También se eliminan tramites laborales y
comerciales, y se castigan formas precarias de contratacion.

4.5.1 Beneficios para las nuevas pequeiias empresas

Quienesinicien una empresa con menos de 51 empleados y activos menores a 5.000
salarios miimos tendran tres grandes beneficios. En primer lugar, no pagaran la matricula
mercantil en las Cadmaras de Comercio en su primer afio. Y en el segundo y tercer afio se
pagara sélo el 50 y el 75% del costo normal.

Otro gran beneficio es el pago progresiwlds aportes a cajas de compensacion, al Sena,

al ICBF y a la subcuenta de solidaridad en salud. En sus dos primeros afios, estas empresas
no pagaran dichos aportes y en los siguientes tres afios lo haran en proporcién al 25, 50 y
75% de la tarifa estableta.

El tercer beneficio es el pago progresivo del impuesto de renta, que tiene la misma
progresividad de los parafiscales.

Esos tres beneficios también aplican para pequefias empresas que venian operando sin
registro mercantii o sin pagar seguridad sbcia el impuesto de renta.

El enfoque en pequefias empresas responde al grave riesgo de quiebra en sus primeros
afos de existencia. La evidencia muestra que de 100 creadas, solo 25 sobreviven en el
tercer afio. Ahora las nuevas empresas tendran mas posithilde sobrevivir en la
formalidad, creando nuevos empleos formales.

4.5.2 Beneficios para empresas formales existentes desde antes de 2011

La Ley también ofrece beneficios para empresas que vienen operando formalmente, sin
importar su tamafo y que aumenten el eleo. Una empresa formal de cualquier tamafo
que esté operando desde antes del 29 de diciembre de 2010 y que tenga registro
mercantil, puede descontar del impuesto de la renta el valor de ciertos pagos de némina
correspondientes a nuevos empleos de cisrfgersonas con dificultades para conseguir
un trabajo
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Los aportes de ndmina que son descontables y que en total suman 11% son los siguientes:
aporte al SENA (2% del salario); aporte al ICBF (3%); aporte a las cajas de compensacion
familiar (4%), aporte esalud a la subcuenta de solidaridad del Fosyga (1.5%) y aporte al
Fondo de Garantia de Pension Minima (0.5%).

Estos aportes son descontables si fueron generados por contratar personas menores de
28 afios; personas en situacion de desplazamiento, en prodesteintegracion o en
condicion de discapacidad; mujeres mayores de 40 afios sin contrato de trabajo en los 12
meses anteriores, y madres cabeza de familia en niveles 1 y 2 del Sisbén. También se
obtiene el beneficio al contratar empleados que ganen mere4,8 salarios minimos que
coticen por primera vez a la seguridad social.

Para hacer efectivo el descuento el empleador debe cumplir ciertas condiciones. Una es
incrementar el valor de la ndmina (la suma de los ingresos base de cotizacion de todos sus
empleados) y el numero de empleados con relacion al valor de su ndémina a diciembre del
afio anterior. También se exige que el aumento en niumero de empleados y en valor
némina, responda al enganche de personas de poblaciones elegibles (joven, desplazado,
etc.). Otra condicién es haber pagado efectivamente los aportes por los que se pide el
descuento.

4.5.3 Menos tramites empresariales

Para mayor competitividad del sector productivo, la Ley eliminé ciertos tramites laborales
y comerciales que no estaban teniendo valgremgado ni para el empresario ni para el
Estado. Por ejemplo, ya no se requiere autorizacién del Ministerio de la Proteccion Social
para acordar préstamos, anticipos, deducciones o compensaciones de salario de los
trabajadores; tampoco para pagar en dindrasta la mitad de las vacaciones ni para usar
las cesantias en mejora o adquisicion de vivienda.

Tampoco sera obligatorio que el empresario vaya personalmente a la Superintendencia de
Industria y Comercio, a las Camaras de Comercio, a los juzgados oadaléas para
registrar signos distintivos, nuevas creaciones, actas, extractos o copias de las empresas.

4.5.4 Otros beneficios de la Ley

Para quienes estén recibiendo algun subsidio (por ejemplo del ICBF o Familias en Accion),
lo conservaran hastain afio depués de conseguir un contrato de trabajo, y en caso de
estar afiliado al régimen subsidiado en salud, se mantendra el cupo hasta por dos afos.
Mientras la persona sea empleada estara, por supuesto, afiliada al regimen contributivo.

Por otro lado, se sanaiara hasta con 5.000 salarios minimos a empresas que utilicen
indebidamente personal de cooperativas de trabajo asociado en sus actividades
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misionales. Igualmente, las cooperativas podran ser disueltas en caso de ejercer tales
practicas.

Con todas estas naidas, los empresarios y las personas desempleadas o informales

tienen el terreno abonado para llegar a la formalidad y acceder a sus beneficios. Siendo
formal se accede mas facilmente, por ejemplo, a créditos baratos, nuevos nichos de
mercado, mejores imgsos, oportunidades de capacitacion y mas proteccion social. Estas

beneficios en el mediano plazo se traduciran en una economia mas competitiva y una
sociedad mas equitativa y prospera con sistemas de seguridad social sostenibles.

5. Se avanzd en garantizar derechos y deberes de trabajadores y empleadores

El Gobierno de Colombia ratific6 su compromiso de proteger los derechos laborales
internacionalmente reconocidos, prevenir la violencia contra sindicalistas, y castigar a los
autores de estos actos violergo Estas y otras medidas han logrado mejorar el clima
laboral a nivel nacional entre empresarios y trabajadores. Algunas de estas medidas
también permitieron que Colombia lograra la firma del Tratado de Libre Comercio con
Estados Unidos.

5.1.1 Colombia fue excluido de rendir informes ante la Comisién de Aplicacién de
Normas de la OIT y fue elegido miembro del Consejo de Administracién de la
oIt

Por segundo afio consecutivo Colombia no fue incluida en la lista de 25 paises que son
llamados de manera individua rendir informe por las observaciones realizadas con base
en el Informe de la Comisién de Expertos en Aplicacion de Convenios y Recomendaciones.

Desde 1998, Colombia no hacia parte del Consejo de Administracién de la OIT. Colombia
entr6 a este grupo degpaises como titular gracias al reconocimiento de sus politicas
laborales, hechas por ladelegaciones tripartitas de 182 paises del mundo. La decision se
tomd con un 96% de favoritismo.

5.1.2 Control a abusos por uso de cooperativas de trabajo

A través de lady 1429 y el Plan de Desarrollo (Ley 1450) se avanzé en prohibir los usos
indebidos de las cooperativas de trabajo asociado (CTA) en el pais.[zmmetb 2025 de

junio 8 de 2011se eglamentadiversos aspectos contemplados en las mencionadas leyes.
Poruna parte se imponenasciones pecuniarias de doble ¥énto para ooperativas(o
precooperativap y terceros contratantey se sancionala intermediacion laboral era
modalidad de trabajadores en mision.
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Igualmente, seipifica las conductas objeto d&ancion, en que incurren las CTA, y-BEA

y las instituciones privadas o publicas contratant€ambién se anciona al servidor
publico responsable que contrate con las CTA y-Qfé, donde se configura la
intermediacion laboral.

5.1.3 Penalizacion por uso Indebido de los Pactos Colectivos y Violacion a los
Derechos de Asociacion

Con laLey 1453 de junio 2011 de Seguridad Ciudadanasu Articulo 26,se permite
sanciona con penas de prision de uno a cinco afios y multa de cien (100) a seiscientos
(500) salaos minimos legales mensuales vigentes a quienes comentan diferentes delitos
que atenten contra el derecho de asociaci@ntre estos delitos se encuentran el usos de
Pactos Colectivos que atenten contra el derecho de asociagi@ mpedimento o
perturbacion d derecho de asociacién o reunion.

5.1.4 Mas proteccion a lideres sindicales y reforma a la justicia penal

Con la Resoluciéon No. 716 de 6 de abril de 2011 del Ministerio del Interior y de Justicia se
instruye el alcance de la condicién ddirigente y activistay dndical con lo cual se
fortalece la poteccion adideressindicales

En ea direccion, también se realizo uejaramiento y renovaciéon de los bienes y servicios
destinados a la proteccion de persond®r ejemplo, 8 han entregado vehiculos de
modelos recientes que permiten una proteccion idonégualmente se ha puesto en
marcha un fan de choque para poner al dia las 900 solicitudes de proteccion pendientes,
en la actualidad solo quedan 17 estudios pendientes.

Con respecto a la reforma ajlasticia, se avanz6 en la expedicion de la Directiva 013 del
19 de abril de 2011 Policia Nacional, que desarrolla en plan de destinacion de 100
funcionarios de policia judicial para luchar contra la impunidad de los delitos que afectan
la poblacion sindel. Esos100 Investigadorega han sidanombrados Igualmente, existe

un plan de capacitacion de investigadores de la policia judicial y fiscales en
implementacion.

Asi mismo, s esta adelantando por parte de la Fiscalia el andlisis de las sestelecis
casos de sindicalistas y se estamtdlecierdo los centros de atencién a victimason
respecto a la dscongestion de casos de homicidios a sindicalistasst elaborandouna
estrategia por parte de la fiscalia para la descongestion de los caslbsnueidios de
sindicalistay se reasignaron los casos a la Unidad de Derechos Humanos de la Fiscalia.
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6. Fortalecimos la Inspeccion, Vigilancia y Control en los sectores de salud y trabajo

El fortalecimiento de la IVC es uno de los factores criticos queitee que las reformas
implementadas en el sector salud logren los resultados esperados. Por esta razén en el
primer afio de gobierno fue una de las prioridades del MPS trabajar intensamente para
fortalecer con mas recursos y mas herramientas a la Supedencia Nacional de Salud.

Fruto de este trabajo se logré duplicar el presupuesto de la Superintendencia Nacional de
Salud al pasar de $ 40 mil millones en 2011 a $80 mil millones desde 2012 con lo que
habra mas investigadores y de mayor nivel técnicdiciBnalmente, desde 2011 se
aumentaron en $30.000 millones los recursos para supervision de Régimen Subsidiado.

Ademas del incremento en los recursos, la Superintendencia se ha dotado de mejores
herramientas para llevar a cabo sus funciones de IVé€sgecial en lo que tiene que ver

con calidad en la prestacion de los servicios, el flujo oportuno de recursos y la oportunidad
en la atencion. Entre estas herramientas estan la desconcentracion a nivel regional con lo
gue tendra una mayor cobertura en @ais, el fortalecimiento de la figura de Defensor del
Usuario, la ampliacién de la funcion jurisdiccional y la Creacion de las Juntas Teécnico
Cientificas de Pares.

En el sector trabajel fortalecimiento a la inspeccion y vigilancia es también muy natorio
El Gobierno colombiange propusalisporer partidas presupuestales para la contratacion,
por medio de concurso, de 480 nuevos inspectores de trabajo durante un periodo de
cuatro afos, incluyendo la contratacion de al menos 100 nuevos inspectores dgbtrab
durante 2011.

Para materializar este objetivo se expidid etcketo 1227 de 20l1lque define la
nomenclatura y clasificacioel empleo deinspector detrabajocon miras a hacerlo mas
preventivo que correctivo. Por otra parte, conécreto 1128 de Afl 15 de 2011se
incrementala plantadel Ministerioen 100 cargos daspector detrabajoy ya se incluyo
en el Presupuesto General de la Naci@s recursos paraostar 0s100 nuevos cargos
para 2011.Y se tiene la certeza que de & Ultima semana @ octubre se estaran
incorporando los primeros 52 inspectores

De forma paralelase viene ejecutando setecientos millones de pesos ($700.000.000) en el
Fortalecimiento del Sistema de Inspeccion. En el segundo semestre 28&8ageollaron

las accioneslirigidas a fortalecer el esquema de prevencion del Sistema de IVC, entre los
cuales podemos mencionar las siguientes: se realizaron 30 visitas por parte de este
Despacho a las Direcciones Territoriales y Oficinas Especiales de Trabajo con el objeto de
hacerle el seguimiento al fortalecimiento del sistema de inspeccion laboral, se llevaron a
cabo 5 seminarios dirigidos a los servidores publicos ddéiriascionegerritoriales.
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7. Avances en sistemas de informacion

El Ministerio de la Proteccion Social, enm&rco y cumplimiento de la Ley 1438, que
reforma el sistema de salud, busca fortalecer y articular los sistemas de informacién del
sector de la proteccion social, de tal forma que se garantice la transparencia y
oportunidad en el funcionamiento del siste@mPor este motivo, el principal objetivo de la

Ley 1438 en este tema, es articular las diferentes bases de datos de sistemas de
informacion del sector,utilizando convenios como a) el que se suscribié con la
Registraduriay en donde eMPS podré consultasin costo algum alas bases de datos del
Archivo Nacional de ldentificacic@AN} y del Sistema de Registro C¥8REa fin de

lograr el mejoramiento de la calidad de loatas del RUAFy, b) el acuerdo para hacer
procesos de depuracion de las basesdatos internas del Ministerio y de todo el sector
salud. Con estos convenios y acuerdos se busca generar mas informacion para los usuarios
del sistema de salud en todos los aspectpge también sirven para monitorear el
desemperio del mercado laboral, expalmente end relacionado con el empleo formal

El fortalecimiento e integracion de los sistemas de informacion garantizaran a los usuarios
el acceso agil y oportuno a los beneficios a que tengan derecho, al tiempo que haran mas
eficiente el funcionananto del sistema de proteccion social.

En lo referente a la optimizacién de los Sistemas de Informacion de la Proteccion Social, ya
se encuentra en proceso la depuracion y validacion dese BeDatos Unica de Afiliados
¢BDUA. Esto se logra con el uste la informacion de recaudo obtenida a través de la
Planilla Integrada de Liquidacion de Aport#dLA y con validacién de los otros riesgos

con el Registro Unico de Afiliados (RUAF), asi como la articulaciéon de la BDUA con la base
de datos de la Registduria.
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