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RESUMEN

Este trabajo es importante ya que con él se puede analizar el contrato de la
tercerizacion y en especial los efectos que esta tiene al contratar por este medio en salud, la
tercerizacion de las actividades en la parte contractual es para que el tercero ejerza de
manera mas eficiente la prestacion del servicio, el tercero debe ser especializado en realizar

las labores propias de las dependencias bajo su propia autonomia y riesgo.

El outsourcing es una contratacion indirecta de trabajadores en donde la empresa
especializada asume el pago de su ndmina, las empresas que tercerizan no pueden violar los
derechos fundamentales y laborales de los trabajadores, este tipo de contratos genera cierto
tipo de controversias respecto de si la prestacion del servicio si se presta de una manera
eficiente y en cuanto a la debida contratacion laboral del personal sin violar sus derechos

laborales.

Es de anotar que debido al gran crecimiento de las empresas este contrato se hace

necesario para mejorar la productividad de sus servicios y prestaciones.

PALABRAS CLAVES: tercerizacion, laboral, trabajadores, contrato, salud, riesgo,
eficiencia
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ABSTRAC

This work is important because with it you can analyze the contract of
outsourcing and especially the effects this has to hire hereby health, outsourcing of
activities in the contractual part is for the third party exercised in a manner more efficient
service delivery, the third party must be specialized in making the characteristics of the
units under their own autonomy and risk work.

Outsourcing is an indirect hiring workers where specialized company assumes
payment of payroll, companies that outsource can not violate the fundamental and labor
rights of workers, these contracts creates some sort of dispute as to whether the provision
service if it is provided in an efficient manner and as to the proper hiring staff without
violating their rights.

It should be noted that due to the large growth companies this contract is
necessary to improve the productivity of their services and benefits.

PALABRAS CLAVES (EN INGLES): outsourcing , labor , workers, contract , health,
risk , efficiency
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INTRODUCCION

El anélisis que se propone en la presente investigacion permitird tener una vision de
conjunto y hacer una valoracion integral de la inconsistencia que ocurre en la contratacion
en las Empresas sociales del Estado (hospitales) y las deficiencias e ineficiencias en la red
de operaciones y servicio, entre las que se incluyen la falta de apoyo para la prestacion de
algunos servicios, obligandolos a acudir a otros centros de atencion y a veces a sufrir
sucesivos rechazos que pueden culminar en estragos sociales. Asi mismo, se ve agravado
por la afectacion que estan viviendo las IPS respecto al déficit financiero, presupuestal y

administrativo.

La evolucion del sistema y el mejoramiento continuo en la contratacion para que
los procesos se armonicen, para asi poder prestar un servicio de calidad con la que se
provee los servicios de salud en el municipio de Ubate, se constituyen en herramienta de
primer orden para monitorear el comportamiento y grado de avance de nuestras metas en

materia de efectividad y experiencia de atencién en salud.

Por esto, debemos tener en cuenta que la forma de realizar la tercerizacion y su
forma de aplicarla es herramienta del derecho administrativo, por tal razén es importante,
para asi poder crear diferentes procesos institucionales para dar un mayor manejo a estas
situaciones, es por este motivo que para poder brindar un mejor servicio de salud se
necesita de redes con otras entidades, empresas del sector publico como privado para su
financiacion, apoyo tecnoldgico y conocimiento especializado en el tema, para asi poder

contribuir a la sociedad de una poblacion de terminada.

De la misma manera, las leyes, decretos, resoluciones van cambiando, quedando sin
efectos por sentencias judiciales, modificadas, por esta situacién la contratacion mediante la
figura de tercerizacion varia de una manera inmediata causando problemas al tomar
decisiones administrativas en la toma de decisiones y en la administracion eficientes

causando un desequilibrio en la administracion generando problematica para la atencion a
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los usuarios del sistema general de salud por falta de profesionales, claridad en los diversos

Servicios.

En la actualidad, por intermedio de la aplicabilidad de los normas contractuales y
administrativas, se debe tener los procesos fortalecidos, ya que al tener clara los pasos y las
etapas, tanto de la contratacion interna, como la externa, nos ayuda a mejorar la prestacion
de servicios para asi poder brindar a la poblacion unos procesos claros, sélidos, eficaces,

eficientes y sin tener interés particular alguno.

Se podria establecer un posible problema en los actuales procedimientos de
contratacion de las ESE, especificamente lo correspondiente a la contratacion de personal y
la contratacion obligatoria con las Instituciones del servicio de salud.

Hoy en dia los procesos, etapas de la contratacion han causado malestar en la
prestacion del servicio al parecer de un tipo contractual claro e igual para generar una
estabilidad en el servicio y no generar posibles dafios colaterales a los servidores publicos
encargados del manejo de la contratacion, de manera integra, honesta, y sobre todo con
herramientas eficientes, en este caso personal calificado, nos ayuda a mejorar la prestacion
de servicios para asi poder brindar a la poblacién unos procesos claros, sélidos, eficaces,

eficientes y sin tener interés particular alguno.

Al determinar las inconsistencias que se podrian generar al no tener claro los tipos,
etapas, procedimientos, tarifas en la contratacion. Se podrian mejorar las atenciones al
agilizar los procesos y procedimientos, generando en las entidades unas pautas para que

prevalezca el interes particular.

El presente trabajo tiene como fin el desarrollar un examen en el sector salud méas
precisamente en las institucion del servicio de salud como operadora en el municipio de
Ubaté; ya que vamos confrontar la realidad que esta sucediendo en esta entidad, adquirir
conocimientos administrativos y ponerlos en practica mediante los mecanismos que nos
instruye el derecho administrativo, el sector a nivel contractual y plantearemos
recomendaciones a las instituciones para establecer una prestacion del servicio con equidad,

eficacia, calidad seguridad y oportunidad a los usuarios que lo necesitan.
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Con la aparicion de la ley 100 en 1993 introduce un cambio en el modelo de salud
colombiano, y es cuando el Hospital publico se convierte en una IPS bajo la figura de
Empresa Social de Estado, con autonomia financiera y administrativa, por esto pasa a
generar ingresos, producto de la venta de servicios en el area de la salud. Todo esto bajo la

concepcidn en la optimizacion en los procesos administrativos.

Con el renaciente sistema de salud se establece un modelo donde existe un
asegurador, para disponer de ellos y contratar los servicios de salud a las IPS publicas o
privadas, con este punto de vista, el agente asegurador también seré el pagador de los
servicios prestados por parte de los Hospitales, y quien bajo una ldgica financiera 'y en
busqueda de una ganancia de capital, generara la objecion que sea necesaria para el no pago
justificado de las cuentas adeudadas a los Hospitales. Y es cuando las dificultades
financieras y de flujo de recursos se hacen evidentes para estas instituciones, con el no pago

oportuno de sus cuentas.

Siguiendo con el orden, los hospitales en Colombia, ahora gerenciados bajo la
nueva optica de Gestidn Administrativa, se han visto enfrentados a proyectar metas de
caracter financiero y econémico. En este punto, la atencion en salud se convierte en un
producto susceptible de ser afectado o mejorado seguln las condiciones del mercado, con
resultados tangibles perdiendo el sentido original que es prestar el servicio de salud,
servicio que si paramos a observar es un Derecho primario de los ciudadanos, Derecho que
debe ser garantizado por el mismo Estado, salvaguardado por el mismo y sin la necesidad
de mostrar resultados, porque se pierde el sentido de su esencia, por tal motivo,
encontramos un cambio al interior de los hospitales en cuanto a su funcionamiento
administrativo y funcional. Los hospitales pasaron a ser Empresas Sociales del Estado con
autonomia financiera y administrativa. Se introdujo el elemento del mercado como

herramienta dinamizadora de los hospitales al interior del sistema de salud.

La relevancia que tienen los contratos de tercerizacion en el sector salud en lo
concerniente al mejoramiento de la prestacion y oportunidad, en los servicios de salud que
prestan tienen mucha importancia dentro de la sociedad, ya que afecta un derecho
fundamental primordial como lo es el de la salud, ademas el proyecto el cual se va a

desarrollar tiene relacion con el derecho administrativo, puesto que los contratos de
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tercerizacion en el sector salud, se ven inmersos en la normativa publica y su aplicabilidad
respecto a las E.S.E. las cuales son entidades descentralizadas que se rigen segun los
principios de la administracion pablica; esto es conveniente puesto que se va a tratar los
procedimientos contractuales en la tercerizacion, para ayudar al mejoramiento de la
prestacion de los servicios que brindan a la poblacion que es beneficiaria del derecho a la
salud, teniendo en cuenta la problemética del sistema de salud, se requiere de la
participacién del sector privado mediante la tercerizacién con las I.P.S. publicas.

Con este trabajo de grado se llenaran vacios del conocimiento los cuales son
necesarios para satisfacer y desarrollar el tema concerniente a la administracion pablica y
en especifico a las E.S.E., por tanto, el proposito de este proyecto se encamina al proceso
de aplicacion de los contratos de tercerizacion en las E.S.E. para un posterior mejoramiento
y eficacia en la prestacion del servicio de salud.

Teniendo en cuenta los anteriores postulados se genera la siguiente pregunta de
investigacion: ¢ Cémo se aplica el contrato de tercerizacion en la E.S.E., hospital el
salvador en el municipio de Ubaté- Cundinamarca, para la prestacion de un servicio

en salud que mejore la atencion a los usuarios?

La gran relevancia sobre este tema de tercerizacion en los servicios de salud y la
relacion con el mejoramiento de la prestacion del servicio, es de gran importancia ya que
permite que proveedores externos realicen actividades propias de la entidad estatal con el
fin del avance en la prestacién del servicio de salud; ofrece una gran ventaja estos
procedimientos porque resultan de gran importancia y de apoyo externo para la realizacién

de actividades que quizas la misma entidad estatal requiera de ayuda para asumirla.

Asi mismo para dar respuesta a esta pregunta de investigacion, se desarrollara el
siguiente objetivo general: Establecer la aplicacion del contrato de tercerizacion en la
"E.S.E." Hospital el salvador, en el Municipio de Ubaté en su prestacion del servicio para

mejorar la atencién a los usuarios.

La metodologia a emplear en esta investigacion se enfoca de una manera practica-
comparativa por cuanto tenemos como fuente la jurisprudencia, como también la doctrina

encaminada al sector de las empresas sociales del estado, en este caso el sector salud, ya
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sean proferidas por las altas cortes como la corte constitucional o el consejo de Estado; por
otra parte también se hace uso de las bases de datos virtuales en la cuales consultamos
jurisprudencia por medio de motores de busqueda como lo son multegis, dms juridico,
ademas de realizar la practica que se lleva con estos tipos de contratos en la actualidad su

aplicacion o los vacios que se tiene para su no aplicacion.

Este método nos permite también, a partir del estudio de toda esa informacion
jurisprudencial correspondiente al tema, plantear una propuesta que admita un

mejoramiento en la prestacion de los servicios de salud.

Este tema es relevante socialmente, porque nos permite analizar la importancia de la
tercerizacion de los contratos de salud respecto de las Empresas Sociales del Estado; existe
un gran impacto social sobre este tema porque permite que las empresas privadas se asocien
con las entidades del Estado con el fin del mejoramiento de la prestacion de los servicios de

salud.

Este tema es relevante juridicamente porque nos permite estudiar y analizar las
diferentes estrategias juridicas que existen al respecto con el fin de regular la tercerizacion

de los contratos entre el sector publico y privado.

Es importante porque con las contrataciones externas de los hospitales publicos, se
subsanan areas especificas en el sector de salud que no manejan correctamente los
hospitales y que se pueden redefinir de una manera correcta con este tipo de contratos de

tercerizacion.

Linea central de investigacion institucional a la que se adscribe en la universidad es:
“Derecho para la justicia, la convivencia y la inclusion social”. Esta linea de investigacion
estd caracterizada por una investigacion profunda sobre la relacién dinamica entre el
derecho y la sociedad, apuntando hacia el desarrollo de una mejor convivencia para
responder al desafio de la inclusion social como principal problematica que debe resolver el
sistema juridico en el contexto de un Estado social de derecho.

La linea primaria: “Derecho Constitucional, Reforma de la administracion de

justicia y Bloques de Constitucionalidad”, cuyo objetivo es analizar los procesos de
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constitucionalizacion del derecho, los efectos de la globalizacion del derecho por via de
blogue de constitucionalidad y los espacios de conflicto y de vacio juridico que se producen

en este espacio para el caso Colombiano.

La investigacion se desarrollara en tres capitulos, en el primero se presentara los
elementos constitutivos de la investigacion, tales como el problema, el objetivo de
investigacion, la justificacion y los marcos de referencia. Asi mismo, en este capitulo se

hace evidente la metodologia utilizada para abordar la investigacion y la declaracion.

Basicamente en este capitulo segundo, se analizara la tercerizacion del servicio en
la salud, basados en la doctrina y teniendo en cuenta sobre todo los contratos de
tercerizacion y la importancia de los contratos con las entidades prestadoras de salud. Se
hara una breve descripcion historica de los contratos de tercerizacion, y la injerencia de los

mismos en la prestacion de los servicios de salud.

Fundamentalmente en el capitulo tercero de la actual investigacion, se indagara
sobre el tratamiento legal y jurisprudencial respecto al tema de la tercerizacion, ademas de
estudiar cual es el sistema de mejoramiento después de aplicar el contrato de tercerizacién
en las E.S.E , especificamente en el hospital EL SALVADOR , de Ubaté- Cundinamarca.
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CAPITULOI
ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION
1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1.1 Formulacion del Problema

La contratacion de terceros para la prestacion de servicios de salud puede generar
distintas controversias en lo que respecta a la calidad y efectividad del servicio prestado, es
por eso que esta investigacion resulta relevante para analizar cuales son las principales
consecuencias de la tercerizacién en la salud, para ello es preciso analizar en que consiste el
contrato de tercerizacion y que beneficios y ventajas puede acarrear sobre la parte
contractual en salud sin perjudicar principalmente al usuario quien siempre necesita de un

servicio optimo y eficiente .

1.1.2 Pregunta de investigacion.

¢Cual es la influencia de los contratos de tercerizacion en la prestacion de los

servicios de salud en las Empresas Sociales del Estado?
1.2.3 Hipotesis de Investigacion

La hipotesis que planteamos es la siguiente: si en los contratos de tercerizacion
aplicados a las E.S.E. empresas sociales del estado, son aplicadas tanto la ley publica
administrativa como la ley privada que van encaminadas a salvaguardar los derechos a la
vida, que en el caso concreto es el de la salud, que se encuentra plasmado en el primer
capitulo de la constitucion politica de Colombia, y teniendo como poblacion o fuente de la
pregunta la E.S.E. Hospital el Salvador de Ubate en el cual se quiere demostrar si se puede
aplicar los contratos de tercerizacion y que al final vemos los resultados de la mencionada
aplicacion de los servicios en la sociedad la cual se ve beneficiada, logrando si son eficaces
dichos contratos que si las normas si son lo suficientemente adecuadas o hay un vacio en

ella la cual no permite dicha aplicacion que permita su ejecucion.
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1.2. OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION
1.2.1. OBJETIVO GENERAL

Establecer la influencia de los contratos de tercerizacion en la prestacion de los

servicios de salud en las Empresas Sociales del Estado
1.2.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS.

e Establecer las caracteristicas y estructuras que tiene el contrato de tercerizacion en
Colombia.

e Identificar la normatividad y jurisprudencia vigente que es aplicable a los contratos
de tercerizacion en Colombia.

¢ Definir la injerencia que tienen los contratos de tercerizacion en la prestacion del
servicio de salud en la E.S.E..

¢ Definir como se mejora la prestacion del servicio de salud en el Hospital El

Salvador, al momento de aplicar el contrato de tercerizacion.

1.3. JUSTIFICACION

Vemos que la importancia que tienen los contratos de tercerizacion en el sector
salud en lo concerniente al mejoramiento de la prestacion y oportunidad, en los servicios de
salud que presta, por esto el proyecto el cual se va a desarrollar tiene relacion con el
derecho administrativo, puesto que en los contratos de tercerizacion en el sector salud, se
ven inmersos en la normativa pablica y su aplicabilidad respecto a las E.S.E. las cuales son
entidades descentralizadas las cuales se rigen segun los principios de la administracion
publica, esto es conveniente puesto que se va a tratar los procedimientos contractuales en
la tercerizacion, para ayudar al mejoramiento de la prestacion de los servicios que brindan a
la poblacion que es beneficiaria del derecho a la salud, teniendo en cuenta la problemética
del sistema de salud, se requiere de la participacion del privado mediante la tercerizacion
con las I.P.S. publicas, por esto es necesario ya que con este trabajo de grado se llenaran

vacios del conocimiento los cuales son necesarios para satisfacer y desarrollar el tema
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concerniente a la administracion publica y en especifico a las E.S.E., por tanto, el propdsito
de este proyecto se encamina al proceso de aplicacion de los contratos de tercerizacion en
las E.S.E. para un posterior mejoramiento y eficacia en la prestacion del servicio de salud

1.4. MARCOS DE REFERENCIA
1.4.1. Marco Conceptual:

Tercerizacion : la accion de recurrir a una agencia exterior para operar una funcion
que se desempefiaba originalmente en una compafiia, en la que se deben asumir los
servicios prestados por su cuenta y riesgo; contar con sus propios recursos financieros,
técnicos y materiales; ser responsable por los resultados de sus actividades y tener bajo su

exclusiva subordinacion a sus trabajadores

subcontratacion para la produccion de bienes y servicios : La OIT define la
aquella “mediante la cual una empresa confia a otra el suministro de bienes o servicios, y
esta Ultima se compromete a llevar a cabo el trabajo por su cuenta y riesgo, y con sus

propios recursos financieros, materiales y humanos
Envio de trabajadores a terceros

Con respecto a trabajadores, la OIT ha definido la subcontratacion de mano de obra
al expresar: el objetivo Gnico o predominante es el suministro de mano de obra (y no de
bienes ni de servicios) por parte del subcontratista a la empresa usuaria, la cual puede pedir
a los interesados que trabajen en sus locales junto con sus propios asalariados o que lo
hagan en otra parte, si la organizacion de la produccién asi lo requiere. (Pérez, 2014)
Tercerizacion, intermediacion, labores misionales permanentes y formalizacion.

Recuperado de http://www.ambitojuridico.com/BancoConocimiento/Educacion-y-

Cultura/noti141709-09-tercerizacion-intermediacion-labores-misionales-permanentes-y-

formalizacion
1.4.2. Marco Tebrico

La Ley 100 de 1993, ha dejado un vacio en el sistema Colombiano de salud y en el
caso contractual cuando se hace referencia a las Empresas Sociales del Estado,

particularmente los Hospitales de todas las categorias, porque si existe un réegimen
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contractual que maneje estos temas, entre Empresas Sociales del Estado y particulares en su
forma de contratacion de prestacion de servicios, establece que el régimen contractual se
manejara bajo el derecho privado, es decir en casos especiales se regira por las normas
ordinarias de derecho comercial o civil, no sin antes dejar claro que de acuerdo a la Ley 80
de 1993 (Estatuto General de Contratacion de la Administracion), se podra manejar las
clausulas excepcionales que alli se establecen como lo son: la interpretacion, modificacion,
terminacion unilateral y la caducidad, lo anterior con el respaldo de la sentencia del
Consejo de Estado sala de consulta y servicio civil, radicacion namero: 23001-23-31-000-
1999-00291-01(19483) Consejera ponente: Stella Conto Diaz del Castillo.

Es importante dejar claro que a pesar que el régimen contractual que maneja la
Empresas Sociales del Estado es el privado, debe sujetarse a la vigilancia y regirse bajo los
principios de la contratacion estatal, si bien es cierto en algunos casos que no se maneje una
actividad lucrativa se debe regir por medio de la contratacién administrativa y quedaria
subrogado el derecho privado, esto con base a lo establecido en la Constitucion Politica de

Colombia en su articulo 209.

Se pretende demostrar si es viable la tercerizacion de contratos de empresas sociales
del Estado, tratdndose de un tema tan sensible como el de la salud, tema que deja muchas
inquietudes desde el punto de vista de su servicio y responsabilidad del Estado, debido a las
constantes falencias que existen en el sistema de salud y a sus multiples quejas por los
Pacientes, en aspectos tales como la deficiente atencion por parte de las entidades

prestadoras del servicio de salud, aun estando en el Plan Obligatorio de Salud (POS).

De la misma forma cuando nos detenemos a observar el tipo de vinculacién
contractual de las personas a las Empresas Sociales del Estado, vamos a la Ley 100 de 1993
y en su articulo 193 determina lo siguiente " Las personas vinculadas a la empresa tendran
el caracter de empleados publicos y trabajadores oficiales conforme a las reglas del capitulo
IV de la Ley 10 de 1990".

El Estado tiene la obligacion por intermedio de sus empresas sociales del estado de
garantizar el servicio y el Derecho a la salud, del mismo modo tienen la potestad de

contratar con terceros asi como lo establece la Ley y la constitucion, es por eso que se
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puede argumentar que desde la misma Carta Politica en su articulo 365 donde reza “Los
servicios publicos son inherentes a la finalidad social del Estado. Es deber del Estado
asegurar su prestacion eficiente a todos los habitantes del territorio nacional.

Los servicios publicos estaran sometidos al régimen juridico que fije la ley, podran
ser prestados por el Estado, directa o indirectamente, por comunidades organizadas, o por
particulares. En todo caso, el Estado mantendra la regulacion, el control y la vigilancia de
dichos servicios. Si por razones de soberania o de interés social, el Estado, mediante ley
aprobada por la mayoria de los miembros de una y otra camara, por iniciativa del Gobierno
decide reservarse determinadas actividades estratégicas o servicios publicos, debera
indemnizar previa y plenamente a las personas que en virtud de dicha ley, queden privadas
del ejercicio de una actividad licita.” De igual forma el Articulo 59 de la Ley 1438 de 2011
hace referencia a Articulo 59 de la Ley 1438 de 2011 “Las Empresas Sociales del Estado
podran desarrollar sus funciones mediante contratacion con terceros, Empresas Sociales del
Estado de mayor nivel de complejidad, entidades privadas o con operadores externos,
previa verificacion de las condiciones de habilitacion conforme al sistema obligatorio de

garantia en calidad”.
1.4.3. Marco Juridico

La realizacion de este proyecto se basa en: La constitucion Politica de Colombia,
que en su articulo 209 establece que la funcién administrativa esta al servicio de los
intereses generales y se desarrolla con fundamento en los principios de igualdad, moralidad,

eficacia, economia, celeridad, imparcialidad y publicidad.

La Ley 100 de 1993 establece una legislacion nueva sobre Seguridad Social para
Colombia, la reforma de la Salud en el Pais se orient6 en 3 direcciones: la
desmonopolizacion de la seguridad social en salud para los trabajadores del sector privado
al brindarle a todos los asalariados la opcidn de elegir la entidad que les preste el servicio
de salud; la presencia del sector privado como opcién adicional al Instituto de Seguros
Sociales y la aparicion de un sector subsidiado que se sustenta en la creacién de un Fondo

de Solidaridad y Garantia, y que brinda aseguramiento a la poblacion pobre del pais.
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En la ley 100 de 1993 mas exactamente en el articulo 195, el cual es desarrollado
en los decretos 1876 de 1994 y 139 de 1996, las Empresas Sociales del Estado en materia
contractual se regiran por las normas de Derecho Privado y estaran sujetas a la jurisdiccion
ordinaria conforme a las normas sobre la materia; pero podran discrecionalmente utilizar
las clausulas excepcionales previstas en el Estatuto General de la contratacion Publica, son
sencillamente las empresas sociales del Estado establecimientos publicos, pero con
nomenclatura diferente y con innegables singularidades de participacion comunitaria en la
conformacidn de sus juntas directiva. Alguna de sus caracteristicas se encuentra en el
mencionado articulo, por lo anterior se deja claro el tipo de contratacion ademas de la clase
de entidad publica que pertenecen las ESE lo cual establece el enfoque el cual se realiza en
esta investigacion y el margen juridico aplicable para el desarrollo de la misma.

La ordenanza nimero 024 de marzo de 1996 de la Asamblea Departamental de
Cundinamarca transformé el Hospital EI Salvador de Ubaté en Empresa Social del Estado
Hospital EI Salvador de Ubaté, con categoria especial de Entidad Publica descentralizada
del orden Departamental, con patrimonio y autonomia administrativa, adscrita a la
Direccién Seccional del Departamento e Integrante del Sistema General de Seguridad
Social en Salud. Que dentro de la ordenanza de transformacion se contemplo lo
concerniente al régimen juridico de los contratos de la Empresa, sujetandose a las normas

de la jurisdiccion ordinaria y al derecho privado.

Acuerdo 09 de 2007 donde establece que dentro de las funciones de la Junta
Directiva, segun el Acuerdo N° 010 de 2007, y las normas que la deroguen, modifiquen o
aclaren; se encuentra la de adoptar y aprobar los manuales de funciones y procedimientos,
la de expedir y adicionar y reformar los Estatutos de la empresa, de conformidad con lo
estipulado en los Art. 10 y 11 numeral 7 del decreto 1876 de 1994.

Acuerdo 018 de 2008 en el cual estipulan el tipo de contratacion que desarrolla la
Empresa Social del Estado Hospital el Salvador de Ubaté, ademas de establecer el Contrato
de concesion, Alianza Estratégica y/o de tercerizacion en general como los contratos que
celebra la Empresa con el objeto de otorgar a una persona natural o juridica, publica o
privada; la prestacion, operacion, exploracion, organizacion o gestion, parcial o total de un

servicio de salud o area funcional de la empresa; asi como todas aquellas actividades
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necesarias para la adecuada prestacion o funcionamiento de la obra o servicio por cuenta y
riesgo del concesionario o tercero, y bajo la vigilancia y control de la Empresa, a cambio de
una remuneracion que puede consistir en derechos, regalias, tarifas, tasas o en la
participacion que se le otorgue en la explotacion del bien o en una suma periodica, unica o
porcentual y, en general en otra modalidad de contraprestacion que las partes acuerden el
mencionado concepto nos amplia la perspectiva de aplicabilidad a estos tipos de contratos y

de la investigacion que se esta realizando.

En sentencia del Consejo de Estado radicado 11001032400020050007601
deslumbra, que las ESE pueden desarrollar sus funciones mediante contratacion con
terceros o la celebracion la celebracion de convenios a través de terceros lo cual es de gran
importancia para el proyecto de investigacion n que se esta realizando ya que con esta

sentencia denota un camino para realizar y ejecutar este tipo de contratacion.

La circulares No 066 y 067 de 2010 de la Superintendencia Nacional de Salud
emitio directrices a las entidades las cuales vigila con relacion a la contratacion para la
prestacion de servicios de salud y entre estas la alianza estratégica, tercerizacion para esta
misma finalidad; de lo anterior se denota para la investigacion que se esta llevando acabo
que el fin de los mencionadas figuras tiene como fin facilitar el cumplimiento, la economia,

razonamiento de costos, optimizacién de la gestion y rentabilidad a la entidad.

La Ley 1438 de 2011 al fundar en su articulo 59 la potestad de contratacion con
terceros a las ESE para operar servicios de salud, contribuye en la investigacion por cuanto
al ser asi se establece un soporte legislativo para su aplicacién ademas de analizar las
diversas aplicaciones y establecer un supuesto proceso para su operatividad de manera

integral para un mejor servicio.

Sentencia C-171 de 2012 esta sentencia es muy importante para esta investigacion
por cuanto establece la potestad que otorga a las Empresas sociales del Estado para operar
mediante terceros, desarrollando esta tipologia de prestacion desde el origen de este tipo de
entidades las cuales estan en el reordenamiento al que se sometié el servicio publico de la
seguridad social a raiz de la Ley 100 de 1993, ademas del modelo de contratacion que

manejan y la vinculacion de diversos principios constitucionales, legales sobre esta clase de
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participacion e particulares en la prestacion de los servicios pubico que para el caso en
particular es el derecho a la Salud la cual es prestada por las Instituciones Prestadoras del
Servicio de Salud IPS.

1.5. Metodologia

Nuestra metodologia se enfoca de una manera practica- comparativa por cuanto
tenemos como fuente la jurisprudencia como también la doctrina encaminada al sector de
las empresas sociales del estado, en este caso el sector salud, ya sean proferidas por las altas
cortes como la corte constitucional o el congreso, por otra parte también se hace uso de las
bases de datos virtuales en la cuales consultamos jurisprudencia por medio de motores de
basqueda como lo son multegis, dms juridico, ademas de realizar la practica que se lleva
con estos tipos de contratos en la actualidad su aplicacion o los vacios que se tiene para su

no aplicacion.

Este método nos permite también, a partir del estudio de toda esa informacién
jurisprudencial correspondiente al tema, plantear una propuesta que admita un

mejoramiento en la prestacion de los servicios de salud.

Encontramos que durante las Gltimas décadas se han generado algunas reformas
administrativas, haciendo una viva representacion de la descentralizacién administrativa
que hacen que el Estado divida el poder administrativo, convirtiendo diferentes
instituciones en entes puramente burocraticos que general corrupcion y desfalcos, con
consecuencias que debilitan el funcionamiento de dichas instituciones., y el la salud
encontramos esta misma situacion, es por eso que se necesita una estructuracion
independiente para sistemas de salud con prestaciones de calidad de los servicios publicos

y eficientes para la salud de los Colombianos.
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CAPITULO 2. CONTRATOS DE TERCERIZACION.
2.1. CONCEPTO DE CONTRATO DE TERCERIZACION

La tercerizacion es una herramienta que se ha venido implementando en Colombia a
manera de contratacion con el fin de poder contribuir a un mejor desarrollo contractual y de
prestacion de servicios de las empresas y de sus servicios de apoyos, por eso es importante

tener en cuenta su significado:

El término outsourcing, también conocido como tercerizacion, refiere al proceso que
ocurre cuando una organizacién contrata a otra para que realice parte de su
produccion, preste sus servicios o se encargue de algunas actividades que le son
propias. Las organizaciones recurren al outsourcing para abaratar costos, mejorar la
eficiencia y concentrarse en aquellas actividades que dominan mejor y constituyen la

base de su negocio.

El outsourcing abarca una amplia gama de areas pero actualmente es mas en
comun en recursos humanos (manejo de néminas), atencién al cliente, contabilidad,
telemarketing, disefio grafico, generacion de contenido, manufactura e ingenieria. Por
lo general, involucra especialidades ajenas a las funciones fundamentales de la

organizacion contratante.

En el outsourcing la organizacion cede al proveedor el control de los
procesos necesarios para la prestacion del servicio. En cambio, cuando una empresa
se relaciona con otra bajo la figura de la contratacion externa, mantiene injerencia en

todos y cada uno de los detalles de la actividad requerida. (Gerencia.com, s.f.)

El outsourcing se desarrolla a través de servicios de apoyo diversos a través de
empresas privadas, asociaciones, cooperativas o temporales que se encargan de tercerizar la

prestacion que requiere la empresa.
2.1.1. En Colombiay sus caracteristicas

Los efectos de la globalizacion y el libre cambio generan un gran crecimiento

tecnoldgico, debido a este efecto de crecimiento y desarrollo las empresas se enfrentan a
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cambios que les exigen ser mas eficientes y reducir costos, por tal razon el outsourcing es
una gestion de cambios en el &mbito empresarial y es la busqueda de una alternativa por eso
se hace necesario los diferentes &mbitos contractuales, Los contratos de tercerizacion
permiten un cambio ,es de anotar que existen diferentes alternativas contractuales con el fin

del crecimiento y desarrollo delas empresas privadas y publicas.

La Tercerizacion permite el gran cambio empresarial y economico para el desarrollo
y crecimiento delas temporales; permite la productividad y crecimiento de las empresas, asi

como el desarrollo

De esta, que se requiere con urgencia, ademas se impone en las empresas como una

forma eficaz de mejorar la eficiencia y calidad.
Asi mismo en Colombia ha generado grandes cambios en la estructura contractual:

El outsourcing ha surgido como estrategia de gestion para mejorar la competitividad y
constituye un excelente recurso para la empresa moderna, ya sea del sector publico o
privado. En efecto, el outsourcing se esta imponiendo en la mayoria de empresas como una
forma eficaz de mejorar su eficiencia en un entorno cada vez mas competitivo. Este
fendmeno viene motivado por decisiones de tipo estratégico (especializacién en
competencias esenciales), financiero (conversion de costos fijos en variables) y de control
tecnolégico (cada vez méas problematico debido al desenfrenado ritmo de aparicion y
evolucién de las tecnologias de la informacién y las comunicaciones). (Martinez, 2013, pag

13) El Contrato De Outsourcing En La Legislacion Colombiana

En el sistema legal Colombiano el negocio juridico es la via para adquirir los bienes
y servicios, en el caso que nos ocupa el outsourcing se realiza a través de la voluntad de las
partes y genera cambios en la tecnologia, ciencia, generando empresas mas eficientes y con

mejor calidad de servicios:

Dentro de un régimen juridico fundado en la propiedad individual, la teoria del negocio
juridico reviste en el derecho la mayor importancia, por cuanto dicho acto es el medio por
el cual el individuo impone un orden de relaciones juridicas adecuado a las diversas
finalidades que se propone alcanzar. ((Martinez, 2013, pag 20) El Contrato De Outsourcing

En La Legislacion .
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La autonomia de la voluntad de las partes ,es la libertad que cada una tiene para en
este caso llevar a cabo todos los efectos de la contratacion por medio de un tercero, dicho
negocio juridico se revela como el instrumento mas adecuado y atractivo para competir en
un mercado en estado de expansidn y crecimiento, por ser una figura que permite a la
empresa moderna centrarse en la esencia de su negocio, transfiriendo areas concretas a

expertos externos, alcanzando, entonces, eficiencia y reducciones de costos significativos.

La tercerizacién en Colombia ha permitido cambios en el mundo de la contratacion
empresarial en la parte privada asi como en la publica, por eso se hace importante analizar
qué efectos tiene este tipo de contratacion en la empresas privadas y publicas con el fin de
Ilevar a cabo el mejoramiento y perfeccion para poder realizar el contrato; Los negocios
juridicos hacen parte de la contratacion empresarial y revelan en si la autonomia de la
voluntad de las partes, haciendo posible una evolucion del libre albedrio en materia de
contratacion bien sea publica o estatal que permiten el mejoramiento de la prestacion de los

servicios y el mejoramiento de la calidad.
Las principales caracteristicas del outsourcing.

e  Autdénomo: Es propio dentro de sus lineamientos y no es similar a ningdn
otro contrato.

e  Principal: No depende de ningln otro contrato para su existencia y validez.

e Innominado y atipico: Carece de una regulacién completa y unitaria en el
ordenamiento juridico.

o Bilateral : crea relaciones juridicas entre las partes, derechos y obligaciones
reciprocas

e  De ejecucion sucesiva: No se agota solo con el intercambio de prestaciones
pues continua con el intercambio de las obligaciones.

e Intuito personae: Se desarrolla segln las cualidades de los contratantes

e Consensual: Se perfecciona con el consentimiento de las partes.

e  De libre Discusion: Libertad de las partes para la discusion de las formas y el
desarrollo del contrato.

e  Conmutativo: El acuerdo alcanzado es favorable para ambas partes.

(Martinez, 2013,) El Contrato De Outsourcing En La Legislacién Colombiana.
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2.1.2. Antecedentes en otros paises y principales caracteristicas.

El contrato de tercerizacion en las empresas se ha venido implementando debido a
las necesidades de cada &mbito contractual, como se ha venido afirmando a lo largo de la
investigacion se hace necesario para el mejoramiento de la competitividad, las tendencias
mundiales se extienden a este tipo de contratos con el fin de mejorar costos y efectivizar su

productividad:

En el contexto mundial existen paises que son lideres en la utilizacion del
outsourcing. De acuerdo a un estudio de la firma Capgemini, la primera eleccion es
India, como lo demuestra un estudio, donde el 60% de los ejecutivos encuestados
afirmaron acudir al gigante asiatico; mientras que en el segundo destino es China con
27%. Ahora cuando miramos hacia nuestra region, la industria de outsourcing en
Latinoamérica representa el 4% del mercado mundial y esta creciendo mas rapido

que la de cualquier otra region en el mundo.

En América Latina paises como Colombia, Brasil, México y Argentina se
vislumbran como las préximas capitales de la externalizacion de servicios. De
acuerdo con la firma KPMG, nuevos destinos estan surgiendo para desafiar el top 3
en materia de tercerizacién de servicios, el cual estad conformado principalmente por
India, China y Malasia. América Latina es el contendiente mas serio—particularmente,
paises como México, Argentina, Brasil, Chile y Colombia, se estan posicionando
como “zonas amigables para el outsourcing”. Ademas, Panama, Uruguay y otros
paises de la region también estan comenzando a participar en esta industria de
acuerdo al estudio Atraccién Nearshore3. Por su parte, Costa Rica es el actual lider
de la region, de acuerdo con el Informe del indice de crecimiento futuro, que sitta a
este pais centroamericano en el tercer lugar a nivel mundial, sélo por detras de India

y China. (Mestre, 2013, pags. 8-9) Naturaleza Juridica Del Contrato De Outsourcing.

2.2 EVOLUCION DE LA IMPLEMENTACION DE LOS CONTRATOS DE
TERCERIZACION EN COLOMBIA. (Legislacion y jurisprudencia)

La globalizacion es un término muy importante al momento de hablar del tema en
cuestion, Colombia es un pais que ha venido evolucionando e incursionando en diferentes

proyectos y planes para su desarrollo econdmico y reconocimiento mundial de una
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Outsourcing se estd imponiendo en muchas de las empresas colombianas como una
forma eficaz de mejorar su eficiencia y asegurar su supervivencia en un entorno cada vez
mas competitivo. Este fendmeno viene motivado por decisiones de tipo estratégico
(especializacion en competencias esenciales), financiero (conversién de costos fijos en
variables) y de control tecnolégico (cada vez mas problematico debido al desenfrenado
ritmo de aparicién y evolucion de las tecnologias de la informacién y las comunicaciones).
Asimismo, las empresas nacionales, aun las pequefias y medianas, también han optado,
para no correr el riesgo de desaparecer del mercado, acceder al contrato de outsourcing,
para perfeccionar su perfil competitivo. De este modo, en la actual coyuntura econémica,
las empresas colombianas visualizan dicha figura contractual, como una oportunidad para
alcanzar eficiencia y reducciones de costos significativos. De este modo, se puede apreciar
en la prensa especializada como aparecen noticias sobre la firma de contratos de
outsourcing, muchos parciales pero también algunos totales, por medio de los cuales se
externalizan funciones que hasta ahora eran desarrolladas por las propias empresas.

(Martinez, 2013, pag 120) El Contrato De Outsourcing En La Legislacién Colombiana
En Colombia este contrato de outsourcing esta definido como un contrato atipico:

En efecto, en términos generales, el contrato de outsourcing esta regido en
Colombia, en este orden: 1) Por la voluntad de las partes en los limites
establecidos por el orden publico; 2) Por las normas generales imperativas
sobre negocios juridicos y obligaciones; 3) Por las normas generales
supletorias sobre negocios juridicos y obligaciones; 4) Por las disposiciones
correspondientes a los negocios juridicos tipicos afines que sean compatibles
con la economia y la finalidad del contrato de outsourcing; 5) La doctrina
constitucional y los principios generales de derecho. (Martinez, 2013, pags

121-122) El Contrato De Outsourcing En La Legislacion Colombiana

2.3. TERCERIZACION EN EL SERVICIO DE SALUD

La tercerizacién en los servicios de salud comienza como una manera de poder

mejorar los servicios de apoyo con que cuentan las EPS con el fin de descentralizar las
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funciones y obligaciones y se adecue un mejoramiento de las entidades pero también de las

instituciones, por eso es preciso resaltar que:

Especialmente en las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS)
donde su mayor atributo es proporcionar una mejor capacidad de focalizacion en su
actividad misional y dejar que las empresas contratadas se especialicen en los
servicios de apoyo como son seguridad y vigilancia, aseo y sostenimiento,
alimentacion y lavanderia mejorando asi la calidad de los servicios haciéndolos mas
costo efectivos y permitiendo la sostenibilidad institucional. (Bernal, Garcia, GOmez
y Marin, S.f) Tercerizacion En Salud: ; Tendencia O Necesidad?

2. 3.1 Injerencia de la tercerizacion en la prestacion de servicios de salud.

Las nuevas reformas del Estado tienden a un cambio de gestion administrativa,
respecto del nicleo central hospitalario, pero a pesar de esa nueva gestion existen fallas que
no permiten el avance financiero, por el contario existen, desajustes financieros como
consecuencia del aumento en los gastos de funcionamiento e incrementos en el recaudo de

cartera:

En Colombia, la ley 100 de 1993, introduce un cambio en el modelo de salud colombiano,
en donde el Hospital publico se convierte en una IPS bajo la figura de Empresa Social de
Estado, con autonomia financiera y administrativa, por lo cual pasa a generar ingresos,
producto de la venta de los servicios de salud. Todo esto bajo la premisa de la busqueda de
la eficiencia y la eliminacion de los malos habitos administrativos. Este nuevo sistema de
salud establece un modelo donde existe un asegurador, quien es el responsable de captar a
los potenciales usuarios y sus recursos para disponer de ellos y contratar los servicios de
salud a las IPS publicas o privadas. Bajo esta perspectiva, el agente asegurador también
sera el pagador de los servicios prestados por parte de los Hospitales, y quien bajo una
I6gica financiera y en blsqueda de una ganancia de capital, generara la objecion que sea
necesaria para el no pago justificado de las cuentas adeudadas a los Hospitales. Por lo
anterior las dificultades financieras y de flujo de recursos se hacen evidentes para estas
instituciones, con el no pago oportuno de sus cuentas. (Avendafio, 2010, pag. 7) Andlisis
De La Nueva Gerencia Hospitalaria Un Nuevo Enfoque De Gestion Administrativa Dentro

Del Sector Hospitalario.
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El contrato de tercerizacion tiene sus pro Yy sus contra, de una parte puede generar
progreso para las entidades que los realicen pero también puede haber desajustes

financieros que perjudiquen el desarrollo y la continuacion del mismo.

El nuevo plan de funcionamiento dentro de los hospitales tanto publicos como
privados y Los ingresos por concepto de venta de servicios son la fuente principal de
financiamiento de estas Entidades; mientras que los ingresos provenientes de recursos del
Estado pierden progresivamente su estado protagonico dentro del rubro general de Ingresos.
Bajo este contexto de andlisis, se puede decir que la Nueva Gerencia Publica introducida en
el sistema hospitalario, representa un factor de desajuste administrativo y funcional para los

hospitales colombianos.

Este nuevo sistema de salud establece un modelo donde existe un asegurador, quien
es el responsable de captar a los potenciales usuarios y sus recursos para disponer de ellos y

contratar los servicios de salud a las IPS publicas o privadas.

Asi mismo Las reformas en la gestion administrativa en los hospitales, motivaron al

cambio administrativo y funcional

Debido a estos cambios administrativos los hospitales se convirtieron en empresas
sociales del Estado con una autonomia financiera y administrativa, es por eso

principalmente que:

Los hospitales en Colombia, ahora gerenciados bajo la nueva Optica de Gestidn
administrativa, se han visto enfrentados a proyectar metas de caracter financiero y
econdmico. En este punto, la atencion en salud se convierte en un producto susceptible de
ser afectado o mejorado segun las condiciones del mercado. (Avendafio, 2010) Analisis De
La Nueva Gerencia Hospitalaria Un Nuevo Enfoque De Gestion Administrativa Dentro Del

Sector Hospitalario.

La nueva estructura del sistema genera cambios institucionales que pueden generar
favorabilidad o desfavoribilidad, es decir en estos casos puede haber mejoramiento de los servicios
pero a su vez puede generar altos costos que ponen en riesgo la estabilidad laboral y de la

institucion.
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La actual gestion administrativa persigue una administracion que satisfaga las necesidades
de los ciudadanos siempre que se pueda, al menor costo posible, ademéas permite darnos a conocer
el nuevo sistema estructural de los hospitales que deben mejorar el servicio, ese es el objetivo
principal pero en la actualidad la prestacion de los bienes y servicios de salud, muchas veces no
puede ser oportuna debido al déficit que se puede encontrar.

2.3.2 Posicion jurisprudencial frente a la tercerizacion en la prestacion de los servicios

de salud.

La principal fuente jurisprudencial con respecto al tema se puede vislumbrar en la

sentencia C-171 de 2012, en la cual se preceptla lo siguiente:

la Corte se ha pronunciado respecto del modelo de concurrencia privada para la prestacion
del servicio de salud, en condiciones de libre competencia, establecido en la Constitucién
de 1991, reiterando “la posibilidad de que los particulares concurran en la prestacion del
servicio de salud no es incompatible con su caracter de interés publico y su finalidad
eminentemente social, pese a que se trata de sujetos que actGan motivados por intereses

privados, que también gozan de la proteccion de la Constitucion,

No obstante lo anterior, ha advertido igualmente que el ejercicio de la libertad
economica y de la libre competencia en materia de salud, tiene claros limites
constitucionales que se derivan del caracter fundamental de este derecho y de la
competencia y responsabilidad del Estado en la vigilancia y control sobre esta prestacion,
de manera que la libre competencia en el ambito de la salud “s6lo puede darse dentro del
ambito que el legislador haya previsto para el efecto, y respetando los limites fijados por
las rigurosas condiciones de regulacion, vigilancia y control que se derivan de la
responsabilidad constitucional que el Estado tiene en este sector social. Dicha
intervencién es mucho mas intensa precisamente cuando se abre la posibilidad de que a la
prestacion de los servicios publicos concurran los particulares.” Asi mismo, ha advertido
que dicha concurrencia solo puede llevarse a cabo bajo la premisa de la garantia de la
calidad del servicio y de su efectiva prestacion, y que para garantizar este cumplimiento la
intervencion del Estado en la prestacion del servicio publico de salud, es intensa, se funda
en el modelo del Estado Social de Derecho y se orienta a la preservacion de la confianza

publica.
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Asi mismo, la jurisprudencia constitucional ha puesto de relieve los
principios de eficiencia, universalidad y solidaridad que informan el Sistema General
de Seguridad Social en Salud, consagrados en el articulo 48 Superior, de
conformidad con los cuales el Legislador

“guedd habilitado constitucionalmente_para configurar el sistema de
seguridad social sometido a dichos principios y a los parametros fundamentales
establecidos en la citada disposicion superior Efectivamente, reiterando su
naturaleza de servicio publico, el legislador dispuso que su prestacion debe
efectuarse con sujecion a los principios de eficiencia, universalidad, solidaridad,

integralidad, unidad y participacion

En este sentido, la Corte ha puesto de relieve en relacién con el principio de
eficiencia, que este se encuentra consagrado en la norma superior, y desarrollado en
la Ley 100 de 1993, y puede ser definido como “la mejor utilizacion de los recursos
administrativos, técnicos y financieros disponibles para que los beneficios a que da
derecho la seguridad social sean prestados en forma adecuada, oportuna y

suficiente,

2.3.3. Ventajas y desventajas del contrato de tercerizacion para las entidades

prestadoras de salud.

Ventajas.

. Abarata los costos de produccion.

. Facilita la obtencién de productos de mejor calidad.

. Reduce el nimero de tareas rutinarias.

. Permite a la organizacién dedicarse a tareas de mayor rentabilidad.

Desventajas del Outsourcing
. Genera poca lealtad hacia la organizacion a la cual se presta el servicio.

. Fomenta irregularidades en la contratacion de los trabajadores.
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. Elimina puestos de trabajo en el pais de origen de la organizacion contratante,

especialmente cuando se aplica la deslocalizacion.

(Gerencia.com, s.f.)
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CAPITULO 3.

LA TERCERIZACION EN UNA ESE — CASO HOSPITAL EL SALVADOR -
UBATE

31 CASO CONCRETO-TERCERIZACION HOSPITAL EL
SALVADOR- UBATE-ANTECEDENTES

En esta investigacion anteponemos principalmente el HOSPITAL EL SALVADOR
porque nos sirvié de ejemplo para verificar como se presenta la tercerizacion en los

servicios de salud y que beneficios trae para resaltar principalmente:

El hospital “El Salvador” es una Institucion Prestadora de Servicios de Salud,
catalogada como segundo nivel de atencion. Funciona en un edificio de dos pisos, en la
carrera 4 no. 5-44 de la Villa de San Diego de Ubaté. Tiene a disposicion de sus clientes
corporativos y usuarios 73 camas en el area de pediatria, 11 en medicina interna, 16 en
ginecologia, 12 en quirdrgicos y 17 en pensionados. Como cabecera de la provincia de
Ubaté, tiene instituciones dependientes de primer nivel de atencién en los municipios no
descentralizados de Fuquene, Capellania, Simijaca, Sutatausa, Lenguazaque y Susa; es
Hospital de referencia para los municipios descentralizados de Carmen de Carupa,
Cucunubd, Tausa y Guacheta. De igual forma atiende usuarios provenientes del

departamento de Boyaca.

La Institucion, fue el resultado de la iniciativa privada de los sefiores  R.P. Fray
Lucio B. Galindo, Luis Paez, Silverio Carrasco y Luis Pinilla, quienes prestaron sus
primeros servicios en una casa donada por el sefior Lucio Barrero en 1892, funcionando alli
hasta 1951 afio cuando se traslado6 el Hospital al edificio donde funciona actualmente. El 22
de Marzo de 1996 la Asamblea de Cundinamarca, transforma el Hospital en Empresa
Social del Estado, mediante ordenanza No. 024, desempefiandose como primer gerente el
Dr. Orlando Martinez Suarez. (Espinel, 2011,pag 19) Estrategias En La Contratacion En

Salud En Las Empresas Sociales Del Estado.
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LA ESE HOSPITAL EL SALVADOR DE UBATE es una Empresa Social del
Estado del orden Departamental, prestadora de servicios de salud de 11 Nivel, adscrita a la
Secretaria de Salud de Cundinamarca, con el &rea de influencia determinada en la
Ordenanza Departamental de creacion. Como la Empresa Social del Estado debe cumplir
con las metas sefialadas, sin demerito de los principios que rigen la actividad administrativa
del Estado.

El hospital “El Salvador” es una Institucion Prestadora de Servicios de Salud,
catalogada como segundo nivel de atencion. Funciona en un edificio de dos pisos, en la
carrera 4 no. 5-44 de la Villa de San Diego de Ubaté. Tiene a disposicion de sus clientes
corporativos y usuarios 73 camas en el area de pediatria, 11 en medicina interna, 16 en
ginecologia, 12 en quirdrgicos y 17 en pensionados. Como cabecera de la provincia de
Ubaté, tiene instituciones dependientes de primer nivel de atencion en los municipios no
descentralizados de Fuquene, Capellania, Simijaca, Sutatausa, Lenguazaque y Susa; €S
Hospital de referencia para los municipios descentralizados de Carmen de Carupa,
Cucunubd, Tausa y Guachetd. De igual forma atiende usuarios provenientes del
departamento de Boyaca.

Asi mismo, es politica del Hospital garantizar un servicio optimo acorde con lo
establecido en el articulo 48 de la Constitucion Politica, la seguridad social es un servicio
publico de caracter obligatorio que debe prestarse bajo direccion, coordinacion y control
del Estado, con sujecion a los principios de eficiencia, universalidad y solidaridad, en los
términos que establezca de la Ley. Se garantiza a todos los habitantes el derecho

irrenunciable a la seguridad socia

El Decreto 536 de 2004, en su articulo 1° determina: “Las Empresas Sociales del
Estado de las entidades territoriales, podran desarrollar sus funciones mediante contratacion
con terceros 0 convenios con entidades publicas o privadas, o a través de operadores

externos”.

Los principios generales de la contratacion contenidos en los articulos 209 y 267
constitucionales, aplicables al Hospital, Empresa Social del Estado del orden
Departamental y como tal sujeta a las normas de derecho privado, por disposicion del
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articulo 13 de la Ley 1150 de 2007, imponen la obligatoriedad de efectuar un estudio previo

a la contratacion.

Que en consecuencia, la salud como derecho integral, implica que la atencion deba
brindarse en la cantidad, oportunidad, calidad y eficiencia requeridas, lo cual conlleva
ofrecer, de acuerdo con la ley y la jurisprudencia, todo cuidado, medicamento, diagndstico,
tratamiento y procedimiento que se consideren necesarios para restablecer la salud de los
usuarios del servicio; en tal virtud se hace pertinente y necesario garantizar la continuidad
que para el caso es el de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatal dentro de la ESE
HOSPITAL EL SALVADOR DE UBATE.

El Hospital el salvador no cuenta con la tecnologia requerida, ni con el recurso
humano idoneo para prestar los servicios de salud especializados por cuanto al tener una
planta de personal que data de varios afios no tiene la formacidn académica y experiencia
para dicho servicio, que para el caso es el de la Unidad de Cuidado Intensivo Neonatal-
pediatrica; por la naturaleza del contrato de tercerizacion y la obligacién reciproca de las
partes, no se generara gasto alguno en la realizacion del contrato para el contratante, por lo
tanto no requiere imputacién o disponibilidad presupuestal ya que la operacién que se
pretende realizar genera recursos para las partes de las mismas y seran distribuidas segin
los porcentajes establecidos.

La E.S.E Hospital ElI Salvador de Ubaté al ser la Unica Institucion de
Segundo Nivel de Complejidad en la region que puede prestar diferentes servicios ha
determinado de acuerdo a las estadisticas de referencia de pacientes, la necesidad de prestar
el servicio de Unidad de Cuidado Intensivo Neonatal-p, relacionado con la demanda no
satisfecha de este servicio y las implicaciones sociales que se generan con la referencia de
pacientes a Instituciones de Salud localizadas en otras ciudades, se pretende satisfacer este
servicio, teniendo en cuenta los criterios normativos y la capacidad instalada con la cual
cuenta la institucion, en la busqueda de avance tecnologico y la disponibilidad de recurso
humano especializado, que permita dar respuesta a la demanda creciente de servicios de
Alta Complejidad a los usuarios que demandan servicios de salud neonatal-p logrando en
consecuencia un mejoramiento en la calidad de la atencién, acorde a los Objetivos del

Nuevo Milenio y los Objetivos de Plan Nacional de Salud Publica relacionados
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especificamente con la disminucion en la mortalidad en menores de 5 afios de la poblacion
de Ubaté y de los municipios no descentralizados de Simijaca, Susa, Lenguazaque,
Fuquene, Capellania, Sutatausa y para los municipios descentralizados de Carmen de
Carupa, Guacheta, Cucunubd, Tausa y a demanda algunos municipios de Departamento de

Boyaca.

La Institucion cuenta con las condiciones de infraestructura para la
prestacion de servicios de una poblacion global aproximada de 200.000 habitantes del area
de influencia, teniendo en cuenta que si se dispone una Unidad de Cuidado Intensivo, es
posible evitar la demora en la atencion mientras el paciente es remitido en la basqueda de la

resolutiva de su patologia.

3.1.2 Ventajas o desventajas de su uso-Caso concreto
Ventajas-caso concreto

Es por esta razén que la ESE Hospital el Salvador de Ubaté, al realizar esta clase de
contratos y teniendo en cuenta la participacion privada para generar esta clase de servicios
genera una rentabilidad y mas aun por la crisis en la salud que se estd afectando a los
hospitales pablicos, el mayor beneficio que se da con esta clase de contratos lo recibe es la
poblacion que la requiere, pero se debe tener mucho cuidado por el manejo de esta clase de
contratacion porgue si no es responsable no ético podria generar que el particular se lucre y

se extinga la responsabilidad social.

En la ESE donde esta realizando este tipo de contrato y donde se generd
como eje de este trabajo, se evidencio que esta clase de contrato genero un porcentaje de
rentabilidad para el particular y para la entidad, ya que no se generd de ningun tipo de
gastos por la entidad; por cuanto el recurso tecnoldgico, de personal especializado e

insumos lo suministro el privado.
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Desventaj as-caso concreto

Al momento de hacer esta investigacidn en este tipo contractual, se evidencia como
lo es en el caso a nivel particular y concreto es que existen una clase de falencias a nivel normativo,
jurisprudencial y conceptual para su aplicacién por cuanto se evidencio en la reparticion y recaudo
de lo generado por este servicio concibiendo que la tramitologia del pago se extendiera mayor a 6
meses creando incertidumbre para el manejo de este tipo contractual por tal razén se solicito

concepto al ministerio de Hacienda para este tipo de manejo.

3.2. EJEMPLO DE UN CONTRATO DE TERCERIZACION EN EL
HOSPITAL EL SALVADOR-UBATE

Ejemplo-caso concreto.-Contrato de Tercerizacion para pacientes Neonatos y

Pediatricos.

Teniendo en cuenta la demanda insatisfecha observada en esta institucion en la
prestacion de servicios de salud de mediana complejidad relacionada con los casos que
requieren manejo en Cuidado Intensivo Neonatal-p, se realizo un anlisis comparativo del
comportamiento de las referencias durante los afios 2006, 2007, 2008 y 2009 con los

siguiente hallazgos:

E.5.E HOSPITAL EL SALVADOR DE UBATE

REFERENCIA SEGUN MORBILIDAD RELACIONADA CON REQUERIMIENTOS DE UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO NEONATAL

PATOLOGIAS ANOS

2006 2007 2008 2009

TOTAL

RECIEN NACIDO POTENCIALMENTE INFECTADO

19

SEPSIS NEONATAL

21

TRASTORNO METABOLICO

CARDIOPATIA NEONATAL

14

FALLA VENTILATORIA DEL RECIEN NACIDO

31

oo Wy |w
S|t & (0j|th
el e RE AR

ENFERMEDAD MEMBRANA HIALINA

ICTERICIA NEONATAL

71

OTROS

-
g»—-mwm»—-mhm

TOTAL 45 49 50

192

Fuente: Departamento de Referencia y Contrarreferencia E.S.E Hospital el Salvador de
Ubaté.
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Hay que tener en cuenta que el 20% de las remisiones a instituciones de tercer nivel son por
maternas de alto riesgo, nuestra intencién es garantizar la vida del binomio materno, motivo por el
cual se propone la apertura de la Unidad de Cuidado Intensivo, con el fin de disminuir la morbilidad
y mortalidad fetal en neonatos.

La accesibilidad al Hospital se realiza por vias totalmente pavimentadas cuya distancia
aproximada en tiempo de desplazamiento esta entre 10 y 25 minutos desde la aérea de cobertura,
ademas la institucion cuenta con Transporte Asistencial Basico (TAB), y transporte Asistencial
Medicalizado (TAM). Logrando una red de referencia y contrarreferencia en un tiempo adecuado
para los usuarios que lo requieran, disminuyendo asi los costos econémicos para los pacientes y sus

familiares o compafieros con el traslado hasta otras ciudades.

Ademas de las consideraciones anteriores es importante tener en cuenta el trastorno social
gue se origina con la remisién de los pacientes, tanto para ellos mismos quienes al ser desplazados
de su lugar de residencia en el cual cuentan con una red de apoyo tanto familiar como social que
contribuye indiscutiblemente con la evolucién adecuada de sus cuadros clinicos, asi como para sus
familias quienes deben también trasladarse al sitio de referencia con las implicaciones econdmicas

aproximadas por cada acompariante

Es por tal razén que la ESE Hospital el Salvador de Ubaté firmo contrato de
tercerizacion el cual tiene como objeto LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS
DE SALUD ESPECIALIZADOS EN LA UNIDAD DE CUIDADOS
INTENSIVOS PARA PACIENTES NEONATOS Y PEDIATRICOS, mediante
la alianza estratégica conformada por las partes, en la cual el CONTRATANTE
otorga al CONTRATISTA un espacio fisico al interior del Hospital, para el
montaje y la operacion de la Unidad, bajo la modalidad de atencién integral para
su posterior operacion y prestacion de los servicios de salud especializados.
Dicha unidad la debe operar el CONTRATISTA por su propia cuenta y riesgo,
suministrando todos los medios de produccion y biotecnologia, de conformidad
con las disposiciones legales vigentes y normas posteriores que regulen la

materia.

3.2 UNA MUESTRA DE LO QUE COSTO POR EJEMPLO UN CONTRATO O
UN PERIODO CONFRONTADO CON LO QUE PUDO HABER COSTADO
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CON EL PROPIO PERSONAL (NO SE HUBIESE PRESTADO POR
INCAPACIDAD DE LA PLANTA DE PERSONAL) COSTO - BENEFICIO

Para el 2015 se evidencio en el caso en particular que la ESE Hospital el Salvador
de Ubaté al no invertir del presupuesto correspondiente de dicho servicio, pudo mejorar las
condiciones de atencidén; asi mismo si la ESE de haber hecho inversion en el mencionado
servicio ocasionaria un desbalance por cuanto para el funcionamiento necesitaria una valor
aproximado de trescientos millones de pesos ($ 300.000.000) de pesos mensuales ademas
del pago que debe realizar el asegurador que en promedio estd entre 90 a 180 dias para

recuperar dicha inversion y la posible ganancia.

En merito de lo anterior el servicios de la Unidad de Cuidados Intensivo Neonatal al
prestarse por el particular se evidencio que con esta clase de contratos al establecer una
tarifa equitativa y generando equilibrio para las dos partes, la ese no tuvo que invertir del
presupuesto para el funcionamiento de esta, sino lo que realizo fue una rentabilidad
financiera conjuntamente una mejora en la prestacion del servicio en mencion y
fortaleciendo con el presupuesto otras areas diferentes a la UCIN; es por esta razon que
beneficio que trae a las partes el contrato se va incrementando poco a poco teniendo en

cuenta la productividad de esta.
Aparte especifico del Contrato-caso concreto.

A continuacién se trae a colacién un aparte del contrato de tercerizacion del caso

concreto el cual genera un gran aporte financiero a los intervinientes y es el siguiente:

“El valor del presente Contrato es de cuantia indeterminada, pero cuantificable en el
tiempo, dado que su valor se establecera en funcidn del nimero real y efectivo de
servicios en la Unidad de Cuidados Intensivos realizados y facturados por el
CONTRATISTA.

Para el calculo del valor a pagar por parte del CONTRATANTE, se tomarén los
totales de servicios de cada una de las especialidades y/o equipos de la Unidad de
Cuidados Intensivos que efectivamente se realicen, dependiendo del tipo de contratacion
que tenga el CONTRATANTE, con cada una de las entidades y EAPB’s. Ese valor

incluye todos los gastos asociados al objeto contractual, conteniendo gastos de
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transporte, gastos administrativos y operativos, seguros e instalacion, asi mismo incluye
todos los costos de mantenimiento, dotacion de equipos y tecnologia y habilitacion de las
instalaciones de la Unidad de Cuidados Intensivos para pacientes neonatos y pediatricos
del HOSPITAL, conforme a las normas técnicas que regulan la materia, de igual forma
deberd asumir los costos del recurso humano, medicamentos, insumos y material médico
quirurgico necesario para la operacion y mantenimiento de la Unidad de Cuidados
Intensivos.

La suma antes mencionada el CONTRATANTE la pagara al CONTRATISTA
de la siguiente manera: a) Pagos mensuales sobre la facturacion efectiva de los servicios
de la Unidad de Cuidados Intensivos realizados por el CONTRATISTA, previa
presentacién de Factura, la cual debera ser auditada por los Supervisores y por el
Auditor Médico del CONTRATANTE. b) El pago se realizard al CONTRATISTA dentro
de los cinco (05) dias siguientes al recaudo efectivo por concepto del servicio prestado y
reconocido por las entidades aseguradoras de la facturacién por parte del
CONTRATANTE del servicio objeto del presente contrato, previa radicacion de la
respectiva factura, y presentacion por parte del CONTRATISTA de la certificacion de
cumplimiento a satisfaccion de las obligaciones pactadas por parte de los supervisores. c)
El CONTRATISTA debera acreditar la afiliacion y cumplimiento de sus obligaciones a
los sistemas de salud, pension de las personas bajo su dependencia laboral, conforme a lo
dispuesto en el articulo 282 de la Ley 100 de 1993 y el Decreto 1703 de 2002 y los
sistemas de riesgos profesionales y aportes a la Caja de Compensacion Familiar,
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y al Servicio Nacional de aprendizaje,
cuando a ello hubiere lugar, de acuerdo con el articulo 50 de la Ley 789 de 2002, para lo
cual debe remitir con cada factura o cuenta de cobro certificacion suscrita por el
representante legal y el revisor fiscal, cuando éste exista, de acuerdo con los
requerimientos de Ley. d) De este modo se entienden incluidas en el valor la totalidad de
las actividades de la Unidad de Cuidados Intensivos, disefios, construcciones, dotaciones,
mantenimientos y suministros de medicamentos, insumos y material médico quirargico y
de personal, derivados del desarrollo del presente Contrato, sin ninglin compromiso por
parte del CONTRATANTE relativo a la realizacion de cantidades minimas de servicios o
pacientes para la Unidad de Cuidados Intensivos, de tal suerte que el CONTRATISTA
acepta que el valor del Contrato esta sujeto a las cantidades de servicios de la Unidad de

Cuidados Intensivos efectivamente realizados y reconocidos por los supervisores del
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contrato, por lo cual el riesgo de menor o mayor cantidad en el valor del reconocimiento
econdmico a favor del CONTRATISTA esté totalmente asignado al CONTRATISTA Yy
cubierto con los porcentajes de reconocimiento y participacion ofertados. d) Teniendo en
cuenta la estimacion de este Contrato, el CONTRATISTA expresamente reconoce que no
seran procedentes reajustes, compensaciones, indemnizaciones, ni reclamos por las
causas anteriores, o debidos a esos factores, o a cualquier otra u otra causa o factores
gue se produzcan durante el desarrollo de este Contrato. f) Por lo anterior, el
CONTRATISTA reconoce que ha contemplado dentro de los porcentajes pactados en las
clausulas 5° y 6° del presente contrato los impuestos y las retenciones de impuestos
aplicables y vigentes actualmente. g) Es entendido que el CONTRATISTA, al formular la
Oferta que se le acepta y que da lugar a este Contrato, tuvo en consideracion todos los
aspectos relacionados con las condiciones del lugar, medios, equipos, instalaciones y
todos aquellos que son propios en la clase de Servicio, las adecuaciones, dotaciones y
operacion permanente y continua del servicio de la Unidad de Cuidados Intensivos para
pacientes neonatos y pediatricos del HOSPITAL y de calidades de los procedimientos
gue se obliga a ejecutar mediante este Contrato. h) EIl CONTRATISTA declara, entiende
y acepta que el HOSPITAL no garantizara al CONTRATISTA un volumen minimo de
servicios para la Unidad de Cuidados Intensivos y por ende, el CONTRATANTE no
garantizara o reconocera al CONTRATISTA pagos minimos por concepto de la

ejecucion de los mismos.”
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CONCLUSIONES

El avance hacia la globalizacion del Estado en Colombia fue el mecanismo por
medio del cual se logré introducir las nuevas técnicas de Gestion Publica. Los Hospitales,
como empresas del Estado, han sido sujeto de modificacion en su Gestién Administrativa.
Va direccionada en la busqueda de mercados, aumento de su rentabilidad financiera y
sostenibilidad en el largo plazo. A continuacion se expondra mas especificamente como la
Nueva Gerencia Publica impacta sobre el funcionamiento de los Hospitales, dentro del

contexto del modelo de salud implementado en Colombia.

Es cuando el sistema desintegra el aseguramiento de la prestacion del servicio de
salud, y en cada una de tales funciones crea un mercado: en el aseguramiento por medio de
la competencia entre aseguradoras Yy la libertad del usuario para escogerla. En lo
concerniente a la prestacion del los ser-vicios, mediante la competencia entre proveedores —
hospitales, laboratorios, médicos, etcétera—y la libertad que tienen las aseguradoras de
escoger el proveedor. En el caso de los hospitales publicos, estos dejaron de recibir los
recursos estatales para su financiamiento y pasaron a financiarse por medio de la venta de
servicios. Por lo que para tal efecto fueron convertidos en empresas de caracter comercial,

denominadas empresas sociales del estado (ESE).

Al finalizar se refleja que la figura de la tercerizacion de contratos en la salud, es
una figura que no es viable para la ciudadania y menos para el Estado ya que el Estado
busca evitar el detrimento del patrimonio nacional pero, esta teoria esta quedando lejos de
ser realidad, puesto que por medio de los particulares que estan ejerciendo la prestacion de
servicios de salud por medio de los contratos de tercerizacion, estan prestando este servicio
eficazmente y se ve una vulneracion de la salud de los pacientes y en muchos casos con
demandas hacia el Estado por su falta de atencion, es por eso que desde este trabajo se
busca hacer un llamado de atencion a los entes gubernamentales y al mismo congreso de la
Republica para que se estudie un proyecto de Ley, mediante el cual se optimice el servicio

a la salud y por ende se asegure su prestacioén y mas tratandose de contratos de
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tercerizacion, con eso se evitara multiples demandas que genera la mala prestacion de este

servicio tan esencial como lo estipula la Constitucion y la Ley.
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