Linea Gratuita:
800-10-1201

OFICINA NACIONAL

Av. 6 de Agosto N° 2577
Ed. Las Dos Torres Piso 6.
La Paz, Bolivia

Telf: (2) 2152400

(2) 2430040

REGIONAL

LA PAZ

Av. 6 de Agosto N° 2577
Ed 0s Torres Piso 8.
Te’ 131872

REGIONAL
COCHABAMBA

Av. Blanco Galindo N°1212.
Telf: (4) 4123987

REGIONAL

SANTA CRUZ

Zalle Arenales N°146

£d. Empresarial Santiago Piso 2.
Telf: (3) 3340533
(3)3112574

DEPARTAMENTAL

BENI

C. Nicolds Sudrez Centro
Comercial Plaza Of. 22.
Telf: (3) 4652418

DEPARTAMENTAL
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Calle Km 7 N° 43 Plaza
Libertad entre Tarapaca y
Pilinco.

Teljem (4) 6912174
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Av. Viillazon N° 242
3er. Piso Oficina N° 39.
Telf. (2) 26124208

DEPARTAMENTAL
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Calle Pagador N° 15
tdif. Garcfa Piso 2
Oficina 4 entre Sucre
y Murguia.
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1. DATOS GENERALES

Ente Gestor
Maxima Autoridad
Cargo

Tipo de documento

Caja Bancaria Estatal de Salud

Dr. Abdel Tango Flores

Director General Ejecutivo

Plan Estratégico Institucional 2021-2025

2. ANALISIS DEL PLAN ESTRATEGICO INSTITUCIONAL 2021-2025
2.1 MARCO LEGAL
v Constitucion Politica del Estado de 7 de febrero de 2009 en los

siguientes articulos:
Art.316 numeral 9 que sehala: “Formular periédicamente, con

/—_—‘\\
?:;ﬁﬁTAMENTA[ g participacién y consulta ciudadana, el Plan General de
Calle ol ' 533 é;' | {é} %\ Desarrollo, cuya ejecucion es obligatoria para i s
e ,,5'?“"“ N <\ formas de organizacion econémica”.
| T H i i ici

4 pReccidyticneapy Y COdigo de Seguridad Social de 14 de diciembre de 1956, cuyo

\ & FISCALZACION  conrroy, 5/ articulo 154 establece:
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Linea Gratuita:
800-10-1201

OFICINA NACIONAL

Av. 6 de Agosto N° 2577
Ed. Las Dos Torres Piso 6.
La Paz, Bolivia

Telf: (2) 2152400

(2) 2430040

REGIONAL

LA PAZ

Av. 6 de Agosto N° 2577
Ed. 0s Torres Piso 8.
Tr 431872

REGIONAL
COCHABAMBA

Av. Blanco Galindo N*1212.
Telf: (4) 4123987

REGIONAL

SANTA CRUZ

Calle Arenales N°146

Ed. Empresarial Santiago Piso 2.
Telf: (3) 3340533

(3) 3112574

DEPARTAMENTAL

BENI

C. Nicolas Sudrez Centro
Comercial Plaza Of. 22.
Telf: (3) 4652418

DEPARTAMENTAL
CHUQUISACA

Calle Km 7 N° 43 Plaza
Libertad entre Tarapaca y
Pilinco.

Tew (4) 6912174

DEraxTAMENTAL
POTOSI

Av. Villazén N° 242
3er, Piso Oficina N° 39.
Telf. (2) 26124208

DEPARTAMENTAL
ORURO

Calle Pagador N° 15
Edif. Garcia Piso 2
Oficina 4 entre Sucre
y Murguia,

“| as reservas y los superavits eventuales de gestion de los
seguros de enfermedad y maternidad y del régimen de
Asignaciones familiares, se utilizaran en inversiones que no
estén expuestas al fenémeno de la desvalorizacioén
monetaria y garanticen la liquidez indispensable para la
gestion de dichos regimenes”.

Ley 2042 de Administracion Presupuestaria de 21 de diciembre

de 1999.

Ley N° 650 de 15 de enero de 2015 “Agenda Patriética del

Bicentenario 2025”, que contiene los trece (13) pilares de la

Bolivia Digna y Soberana.

Ley 1407 de 09 de noviembre de 2021, que en su Art. 2 Aprueba

el Plan de Desarrollo Econémico y Social 2021-2025

“Reconstruyendo la Economia para Vivir Bien, hacia la

Industrializacién con Sustitucion de Importaciones”.

Dictamen de Compatibilidad y Concordancia

MPD/VPC/DGSPIE-DCC0030/2022 de fecha 12 de septiembre

de 2022 - del Plan Sectorial de Desarrollo Integral para Vivir

Bien — Sector Salud 2021-2025, emitido por el Viceministerio de

Planificacion y Coordinacion — Ministerio de Planificacion del

Desarrollo.

Ley N° 777 de 21 de enero de 2016, en los siguientes Articulos:

- Art. 1. (Objeto de la Ley). “La Presente ley tiene por objeto
establecer el Sistema de Planificacion Integral del Estado
(SPIE), que conducira el proceso de planificacion del
desarrollo integral del Estado Plurinacional de Bolivia, en
el marco del Vivir Bien”

- Art. 2. (Sistema de Planificacion Integral del Estado y sus
Subsistemas). “I: Es el conjunto organizado y articulado
de normas, subsistemas, procesos, metodologias,
mecanismos y procedimientos para la planificacion
integral de largo, mediano y corto plazo del Estado
Plurinacional, que permita alcanzar los objetivos del Vivir
Bien (...)”

- Art. 19. (Planes Estratégicos Institucionales). “Los Planes
Estratégicos Institucionales (PEl) permiten a cada entidad
o instituciéon publica establecer, en el marco de sus

\G, FISCALIZACION ¥ CONTROL £

\&, ADUNSTRAINO &

SO, FINANCIERO %
2 0'1

VA SEGU o . p : .2 f . =
R RMENTHL 6\\)&" ny %0;,0;‘ atribuciones, su contribucion directa a laimplementacion
Calle Colon W 57 é’ @3 ) del PDES, PSDI, PEM o PTDI segin corresponda, y se
entre La Madri (@uel\u.l h = % elaboraran de forma simultanea y coordinada con los
b - "’3 o H ”
S DIRECCIGNTECVICADE planes de mediano plazo”.

v D.S. 22578 de 13 de agosto de 1990 que en su articulo 47
sefiala:

N %
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Linea Gratuita:
800-10-1201

OFICINA NACIONAL
Av. 6 de Agosto N° 2577
Ed. Las Dos Torres Piso 6.
La Paz, Bolivia

Telf: (2) 2152400

(2) 2430040

REGIONAL
LA PAZ
Av. 6 de Agosto N° 2577

Ed. LgsRos Torres Piso 8.
Tr 31872

REGIONAL
COCHABAMBA

Av. Blanco Galindo N°1212.
Telf: (4) 4123987

REGIONAL

SANTA CRUZ

Calle Arenales N°146

£d. Empresarial Santiago Piso 2.
Telf: (3) 3340533

(3) 3112574

DEPARTAMENTAL

BENI

C. Nicolas Suarez Centro
Comercial Plaza Of. 22.
Telf: (3) 4652418

DEPARTAMENTAL
CHUQUISACA

Calle Km 7 N° 43 Plaza
Libertad entre Tarapacd y
Pilinco

DEv A TAMENTAL
POTOSI

Av. Villazon N° 242
3er. Piso Oficina N° 39.
Telf. (2) 26124208

DEPARTAMENTAL
ORURO

Calle Pagador N° 15
Edif. Garcia Piso 2
Oficina 4 entre Sucre
y Murguia.
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ASUSS

AUTORIDAD DE SUPERVISION DE LA
SEGURIDAD SOCIAL DE CORTO PLAZO

“Las actuales Cajas de Salud adecuaran sus gastos de
administracién hasta un maximo del 10%de los ingresos por
concepto de aportes, excluyéndose de esas erogaciones las
remuneraciones correspondientes al personal médico y
paramédico de los servicios de salud, con la finalidad de
mejorar la calidad de las prestaciones’

v Decreto Supremo 3561 del 18 de mayo de 2018, Inciso t) Art. 11,
que menciona: “Homologar los Planes Estratégicos
Institucionales, Programas Operativos Anuales y los
Presupuestos, aprobados por los Directorios de los Entes
Gestores de la Seguridad Social de Corto Plazo (...)".

v Resolucion Ministerial N° 179 de fecha 10 de diciembre de 2021,
del Ministerio de Planificacién del Desarrollo (MPD) que aprueba
los “Lineamientos Metodolégicos para la Formulacion de
Planes de Mediano Plazo PSDI/PEM, PEI, PEE/PEC, PMDI,
PTDI y PGTC 2021-2025".

v Directrices de Formulacién Presupuestaria gestion 2023,
aprobada con Resolucion Bi-Ministerial N°021 de fecha 22 de
julio de 2022, Ministerios de Planificacion del Desarrollo y
Economia y Finanzas Publicas.

v Clasificador Presupuestario 2023, aprobado con Resolucion
Ministerial N°216 del 18 de julio de 2022, por el Ministerio de
Economia y Finanzas Publicas.

v Resolucion de Directorio N° 019/2022 de fecha 31 de octubre
2022, que aprueba el Plan Estratégico Institucional (PEI) 2021-
2025 de la Caja Bancaria Estatal de Salud.

Telfghmg (4) 6912174 2.2 ANALISIS

El presente informe de Homologaciéon del Plan Estratégico
Institucional esta enmarcado en el Sistema de Planificacion Integral
del Estado, en el marco del Vivir Bien (SPIE), el Plan de Desarrollo
Econémico y Social (PDES) 2021-2025, el Plan Sectorial de
Desarrollo Integral para Vivir Bien — Sector Salud (PSDI) 2021-
2025; a objeto de lograr que la Planificaciéon de Mediano Plazo,
tenga un enfoque integrado.

La Caja Bancaria Estatal de Salud, ha formulado su Plan
Estratégico Institucional por el periodo 2021 — 2025, aprobado con
Resolucion de Directorio N° 019/2022 de fecha 31 de octubre de
2022.
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Av, 6 de Agosto N° 2577
Ed. Las Dos Torres Piso 6.
La Paz, Bolivia

Telf: (2) 2152400

(2) 2430040
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Av. 6 de Agosto N° 2577
Ed. LagDos Torres Piso 8.
Te' 31872

REGIONAL
COCHABAMBA

Av. Blanco Galindo N*1212.
Telf: (4) 4123987

REGIONAL

SANTA CRUZ

Calle Arenales N'146

Ed. Empresarial Santiago Piso 2
Telf: (3) 3340533

(3) 3112574
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C. Nicolas Sudrez Centro
Comercial Plaza Of 22.
Telf: (3) 4652418
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CHUQUISACA

Calle Km 7 N* 43 Plaza
Libertad entre Tarapaca y
Pilinco.

Telfﬁ(d) 6912174

DEkr - tAMENTAL
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Av. Villazdn N° 242
3er. Piso Oficina N* 39.
Telf. (2) 26124208

DEPARTAMENTAL
ORURO

Calle Pagador N° 15
Edif. Garcia Piso 2
Oficina 4 entre Sucre
y Murguia.

DEPARTAMENTAL
TARUA

Calle Coion N 533
entre La Madrid y 15d
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DIRECCION TECVICA DE

Los Planes Estratégicos Institucionales (PEIl) permiten a cada Ente
Gestor establezca en el marco de sus atribuciones, su contribucion
directa a la implementacion del PSDI 2021-2025 del Sector de

Salud.

El Plan Estratégico Institucional de la Caja Bancaria Estatal de
Salud de acuerdo a normativa en vigencia presenta el siguiente
contenido:

Cuadro 1. Contenido Minimo del PE|

DETALLE Si
1 Enfoque politico. X
1.1 Principios y Valores Institucionales. X
2 Diagnadstico. X
21 Andlisis Interno. X
21.1 | Atribuciones competencias y productos. X
21.2 | Evaluacién del cumplimiento de sus atribuciones en el dltimo quinquenio. X
2.1.3 | El Estado de situacion actual. X
2.1.4 | Capacidades y falencias especificas. X
22 Anélisis Externo. X
3 Objetivos y estrategias institucionales. X
4 Planificacion (Matriz de Planificacion) X
5 Presupuesto total quinquenal. X

15—
Fuente: Elaboracion propia en base a Lineamientos Metodoldgicos para la formulacion del PE|

ENFOQUE POLITICO

El Plan Sectorial de Salud de Desarrollo Integral para Vivir Bien
(PSDI) del Sector Salud, esta articulado a la Seguridad Social de
Corto Plazo en el siguiente Pilar y Eje:

v’ Pilar 3. Salud, educacioén y deportes.

o Eje 6. Salud y Deportes para proteger la vida con
cuidado integral en tiempos de pandemia.

En el analisis del Plan Estratégico Institucional 2021-2025 (PEI) de
la Caja Bancaria Estatal de Salud, se evidencia que esta articulado
y concordante con los Pilares, Ejes, Metas y Resultados, como se
muestra en el cuadro siguiente:

<
D
@
wd
\
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ESTADO PLURINACIONAL DE

BOLIVIA

Cuadro 2. Concordancia PSDI-PEI (Pilar, Eje, Meta y Resultado)

Linea Gratuita: CAJA BANCARIA ESTATAL DE SALUD — PLAN ESTRATEGICO INSTITUCIONAL 2021-2025
800-10-1201 PILAR EJE META RESULTADO
Pilar 3. Salud, | Eje 6. Salud | Meta 2.  Fortalecer y Resultado 1. Se han reducido
OFICINA NACIONAL educacion y | y Deportes | universalizar la  politica | las enfermedades
Av. 6 de Agosto N° 2577 deportes. para nacional de salud familiar | transmisibles y no
Ed. Las Dos Torres Piso 6. proteger la | comunitaria intercultural | transmisibles en base a la
La Paz, Bolivia vida con | (SAFCI) que prioriza la | politica nacional de salud
Telf: (2) 2152400 cuidado promocion de la salud y la | (SAFCI), que prioriza la
(2) 2430040 integral en | prevencion de enfermedades | prevencion de la enfermedad
tiempos de | enlos tres niveles de atencion, | yla promocién de la salud.

REGIONAL pandemia. recuperando la medicina | Resultado 5. Se ha
LA PAZ tradicional ancestral. implementado
Av. b de Agosto N° 2577 una estrategia de evaluacion
Ed. Laos Torres Piso 8. de calidad a los servicios
T 431872 Meta 6. Mejorar la | Resultado 1. Se  ha
REGIONAL Infraestructura y egujpamiento {:ontribuido ) ~con
COCHABAMBA de los establecimientos de | infraestructura, equipamiento
Ay, Blanco Galindo N°1212 salud. y foda[eq:mlento de los
T ‘"‘ (4) 4123087 o establecimientos de salud de
elf: {4) ler, 2do., y 3er. Nivel e
REGIONAL institutos de 4to. Nivel de
SANTA CRUZ salud.
Calle Arenales N°146 Pilar 11. | Eje7. Meta 1. Impulsar el acceso a | Resultado 1. Se ha
£ Empresarial Santiago Piso 2. Soberania Yy Refp(ma la justicia social y reparadora foﬁqlqc:do la lucha efect/vg y
Telf: (3) 3340533 transparencia en judlc_la/, para todas y todos sopre la | decidida cont_ra la corrupcién
(3)3112574 la gestion | gestion base de la reforma del sistema | en la administracién publica

' publica. publica judicial y de una gestion | en todos los niveles del
DEPARTAMENTAL digitalizada | publica transparente que lucha | Estado.
BENI y frontalmente contra la | Resultado 7. Se ha
C. Nicolds Sudrez Centro transparente | corrupcion. fortalecido la gestion publica
Comercial Plaza Of 22. y seguridad para el ejercicio
Telf: (3) 4652418 y defensa democratico e institucional del

con Estado, conforme a las

DEPARTAMENTAL soberania necesidades del  pueblo
CHUQUISACA nacional. boliviano, fortaleciendo el
Calle Km 7 N° 43 Plaza acceso a la informacion y
Libertad entre Tarapaca y comunicacion.

Pilinco.

TeH {4) 6912174

Dty A TAMENTAL
POTOSI

Av. Villazdn N° 242
3er. Piso Oficina N* 39.
Telf. (2) 26124208

DEPARTAMENTAL

- ORURO

Calle Pagador N° 15
Edif. Garcia Piso 2
Oficina 4 entre Sucre

Fuente: Elaboracion propia en base al PDES-PSDI

2.3.1 RAZON DE SER Y PROPOSITO

La Razén de ser (Misién), determinada por su respectiva norma
de creacion, Proposito (Visién) de la Caja Bancaria Estatal de
Salud son las siguientes:

RAZON DE SER

/ Murguia « . 5 5 q - -
L Mejorar la salud de la poblacién protegida a través de servicios
?::ﬁﬁTAMENTM integrales de salud, con calidad, calidez y de forma oportuna”.

Calie Coldn N° 533
entre La Madrid y,

\ [; JE.QIU,./IU

PROPOSITO

“Ser el lider de la Seguridad Social de Corto Plazo, a través del
mejoramiento continuo de la calidad de los servicios de salud”.




ESTADO PLURINACIONAL DE

= BOLIVIA

Linea Gratuita:
800-10-1201

OFICINA NACIONAL
Av. 6 de Agosto N° 2577
Ed. Las Dos Torres Piso 6.

ASUSS

AUTORIDAD DE SUPERVISION DE LA

SEGURIDAD SOCIAL DE CORTO PLAZO

2.4DIAGNOSTICO

De la misma manera, el diagnéstico consiste en el Analisis Interno
que determina las fortalezas y debilidades de la entidad

ilzaféfzofﬁoo (sistematiza: Atribuciones, competencias y productos, evaluacion
(2) 2430040 del cumplimiento de sus atribuciones en el ultimo quinquenio,
REGIONAL estado de situacioén actual, capacidades y falencias institucionales
}Q a T— especificas); y Analisis Externo que determina las oportunidades y
Ed. {piQos Torres Piso 8. amenazas (factores negativos o positivos que puedan afectar la
gy consecucion de los objetivos estratégicos planteados por la entidad)
REGIONAL de la Caja Bancaria Estatal de Salud, para avanzar en el
COCHABAMBA

Av. Blanco Galindo N°1212.
Telf: (4) 4123987

REGIONAL

SANTA CRUZ

Calle Arenales N'146

£d. Empresarial Santiago Piso 2.
Telf: (3) 3340533

{3) 3112574

DEPARTAMENTAL
BEN!I
C. Nicolas Suarez Centro

cumplimiento del Plan Sectorial de Desarrollo Integral para vivir bien
(PSDI) del Sector Salud 2021-2025, descrito a continuacion:

2.4.1 ANALISIS INTERNO

El analisis interno considera las atribuciones, competencias y
productos, la evaluacion del cumplimiento de sus atribuciones en el
dltimo quinquenio, el estado de situacion actual y las capacidades
y falencias institucionales especificas, permitiendo evaluar la

?ﬁ}”f;fﬁ’;gﬁﬁ SOf 2. situacién interna de la entidad, identificando las siguientes
et g . "

fortalezas y debilidades por parte de la Caja Bancaria Estatal de
DEPARTAMENTAL Salud:
CHUQUISACA
Calle Km 7 N° 43 Plaza
Libertad entre Tarapaca y FORTALEZAS
Pilinco
TeW{A) 6912174 .
n F-1  Crecimiento econémico financiero.

rar [AMENTAL s o dn g
pOTOSI F-2  Cuerpo Médico Multidisciplinario.
Av. Villazon N° 242 . o 2 . s
e i F-3  Dotacién de ropa de trabajo y bioseguridad al personal.
Telf. (2) 26124208 F-4  Contribuciones por aportes precipita.
DEPARTAMENTAL F-5 Comisiones y comités estructurados segtn normativa
ORURO .
Calle Pagador N° 15 VIgente'
Eal Garca Pso? F-6 Atencién oportuna en Consulta Externa y
Cina & entre sucre . . ..
y Murguta. Hospitalizacion.
A P F-7  Se cuenta con Regionales a nivel nacional.
L o Ao P SECURIEN F-8 Ente Gestor con baja tasa de mortalidad.
entre L3 Madrid y 15 DEBILIDADES
D-1 Falta de infraestructura propia en las diferentes

. ':.‘,; % i

Regionales.

\‘?WSUSS/DGE/D'l‘FyCAwUl1PM(‘PP HOM PEI N° 004/2022



ASUSS

AUTORIDAD DE SUPERVISION DE LA
SEGURIDAD SOCIAL DE CORTO PLAZO

ESTADO PLURINACIONAL DE

= BOLIVIA

D-2  Estructura organizacional desactualizada.

Ginoa eatists: D-3 Personal reducido en las diferentes areas funcionales

800-10-1201 administrativas y servicios de salud.

OFICINA NACIONAL D-4 Alta rotacion de personal.

Aih de Agosto ' 2571 D-5 Falta de Servicios de Salud propios en las diferentes
Ed. Las Dos Torres Piso 6.

La Paz, Bolivia Regionales.

e D-6 Falta de equipamiento médico moderno

AT D-7 Falta de desarrollo e implementacion del Sistema de
LA PAZ Gestion de Calidad.

g’.fde quff)rr?e[:;lzssc]; D-8 Ambientes reducidos en la Clinica Modelo para
T ysLsn atencién en Consulta Externa y Hospitalizacion.

REGIONAL D-9 Falta de procedimientos y normativa institucional.
e D-10 Convenios y contratos con instituciones 'y
Telf: (4) 4123987 establecimientos de salud privados, que no cumplen
REGIONAL con las prestaciones.

i D-11 No se cuenta con personal administrativo para efectuar
%ﬁ?{’;ﬁsiﬁéﬁﬁgom el proceso de afiliacién en las diferentes Regionales

(3) 3112574 D-12 Falta de coordinacién entre Regionales y La Paz Falta
DEPARTAMENTAL de centralizacion de las historias clinicas en las
?.Elrjilcoia's Suarez Centro diferentes Reg.ionales ;

Comercial Plaza O 22, D-13 Falta de trabajo en equipo de las distintas Unidades

Telf: (3) 4652418

CHUQUSACA 2.42 ANALISIS EXTERNO

Calle Km 7 N° 43 Plaza
Libertad entre Tarapacay

pilinco El Analisis Externo consiste en evaluar el entorno que afecta a la
Teljgi (4) 6912174 Entidad, que son factores no controlables, como ser: coyuntura
DEFuRTAMENTAL politica, econémica o social y casos fortuitos o de fuerza mayor,
o este analisis busca identificar factores negativos o positivos que
3er. Piso Oficina N° 39. puedan afectar la consecucion de los objetivos estratégicos
TRk j2} 26124008 planteados por la entidad, permitiendo disefiar una estrategia
gmgAMENTAL ins_titgcional que reduzca el riesgo de no alcanzar los referidos
Calle Pagador N° 15 objetivos, con este objetivo se han identificado las siguientes
Edi GarciaPiso 2 oportunidades y amenazas por parte de la Caja Bancaria Estatal de
yMu’r;\‘ua,r e Salud:

o OPORTUNIDADES

Calle Colon N 533
entre La Madrid y 15

O-1 Adquisicién de bienes inmuebles o terrenos para la
implementacién de establecimientos de salud.

., ' 4 :
o 8 2
FINANCIERO .~ / ::
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Linea Gratuita:
800-10-1201

OFICINA NACIONAL

Av. b de Agosto N° 2577
Ed. Las Dos Torres Piso 6.
La Paz, Bolivia

Telf: (2) 2152400

(2) 2430040

REGIONAL

LA PAZ

Av. 6 de Agosto N* 2577
Ed. Lgg Dos Torres Piso 8.
¥ 2431872

REGIONAL
COCHABAMBA

Av. Blanco Galindo N*1212.
Telf: (4) 4123987

REGIONAL

SANTA CRUZ

Calle Arenales N*146

£d. Empresarial Santiago Piso 2.
Telf: (3) 3340533

(3) 3112574

DEPARTAMENTAL

BENI

C. Nicolas Suarez Centro
Comercial Plaza Of. 22.
Telf: (3) 4652418
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Pilinco.
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DEPARTAMENTAL
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entre La Madnd y 15 de
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0-2 Tecnologias de Informacion y Comunicacién en Salud.
Incrementar el cuerpo médico multidisciplinario a traves
de Convocatorias abiertas.

0-3 Afiliacion de Instituciones publicas y empresas privadas
ala CBES.

0-4 Adquisicion de infraestructura y equipamiento para la
implementacion de establecimientos de salud de primer
y segundo nivel.

O-5 Afiliacién voluntaria.

0-6 Equipos médicos disponibles.

AMENAZAS

A-1 Desafiliacion del Ministerio de Salud y Deportes.

A-2 Cambios en las politicas del Ministerio de Salud que
afecten el abastecimiento de medicamentos.

A-3 Desventaja competitiva respecto de otros Entes
Gestores de Seguridad Social a Corto Plazo con
mayor infraestructura y equipamiento moderno.

A-4 Incremento en los costos de insumos medicos y
productos farmaceéuticos.

A-5 Desaceleracién de la economia, que impacta en la
reduccion de las contribuciones a la seguridad social.

A-6 Emergencia sanitaria por el COVID-19

2.50BJETIVOS ESTRATEGICOS INSTITUCIONALES

/

/

Las estrategias se conceptian como el conjunto de acciones que
hacen posible alcanzar los objetivos estratégicos, son el referente
principal de la formulacién de los planes de trabajo, pues implican
programarse en el tiempo.

Los objetivos son la declaracion que realiza la entidad para enunciar
de manera cuantitativa y cualitativa lo que se propone lograr en el
futuro. La Caja Bancaria Estatal de Salud para regir su accionar
institucional ha definido los siguientes Objetivos Estratégicos:

OE 1. MEJORAR LOS SERVICIOS DE SALUD A TRAVES DEL
NUEVO MODELO DE ATENCION INTEGRAL DE SALUD A
NIVEL NACIONAL AL 2025.

L
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Linea Gratuita:
800-10-1201

OFICINA NACIONAL
Av. 6 de Agosto N° 2577
Ed. Las Dos Torres Piso 6.

OE 2. GESTIONAR LA INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO
EN LA RED DE SALUD DE LA CBES.

OE 3. DESARROLLAR UNA GESTION ADMINISTRATIVA
EFICIENTE Y TRANSPARENTE AL 2025.

e OE 4. INNOVAR TECNOLOGIAS DE INFORMACION Y
e COMUNICACION A NIVEL NACIONAL AL 2025.

REGIONAL

LA PAZ

Av. 6 de Agosto N* 2577

Como se puede observar la Caja Bancaria Estatal de Salud plante6

Ed. Lgsos Torres Piso 8. sus estrategias institucionales, los mismos que orientan a la
¢ 1872 . .. . = s
@ determinacion de acciones adecuadas para alcanzar los objetivos
REGIONAL institucionales.

COCHABAMBA

Av. Blanco Galindo N°1212.
Telf: (4) 4123987

REGIONAL

SANTA CRUZ

Calle Arenales N°146

£d. Empresarial Santiago Piso 2.
Telf: (3) 3340533

Asimismo, de la evaluacion efectuada, se evidencia que la Caja
Bancaria Estatal de Salud, cumpli6 con la Identificacion de
Objetivos Estratégicos Institucionales (Cuadro 7); Definicion de
Estratégicas Institucionales (Cuadro 8); e Identificacion de Acciones
Estratégicas Institucionales y Articulacion con los Resultados del

i PDES (Cuadro 9) de acuerdo a los “Lineamientos Metodol6gicos
D A para la Formulacién de Planes de Mediano Plazo PSDI/PEM, PEI,

C. Nicolés Sugrez Centro
Comercial Plaza Of. 22.
Telf: (3) 4652418

DEPARTAMENTAL
CHUQUISACA

Calle Km 7 N° 43 Plaza
Libertad entre Tarapaca y
Pilinco.

Teiy-\(a) 6912174

DErmr IAMENTAL
POTOSI

Av. Villazon N° 242
3er. Piso Oficina N* 39.
Telf. (2) 26124208

DEPARTAMENTAL
ORURO

Calle Pagador N° 15
Edif. Garcia Piso 2
Oficina 4 entre Sucre

y Murguia.

DEPARTAMENTAL
TARIA

Calle Colon N° 533
entre La Madrid y 15

PEE/PEC, PMDI, PTDI y PGTC 2021-2025".

2.6 PLANIFICACION

La planificacién es un proceso continuo que refleja los cambios del
ambiente en torno a cada organizacion y busca adaptarse a ellos.
Uno de los resultados mas significativos del proceso de
planificacion es una estrategia para la organizacion.

Los Objetivos Estratégicos de la Caja Bancaria Estatal de Salud
descritos en el punto 2.6, estan relacionados con los resultados de
mediano plazo del Plan Sectorial de Desarrollo Integral para vivir
bien (PSDI), Sector Salud.

La Caja Bancaria Estatal de Salud se ha articulado con los Ejes,
Metas, Resultados y Acciones, concordantes con el Plan Sectorial
de Desarrollo Integral para vivir bien del Sector Salud, habiendo
programado en su Plan Estratégico Institucional 2021-2025,
acciones estratégicas de mediano plazo expuestas a continuacion:
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{2} 2430040

REGIONAL

LA PAZ
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Ed. LagRos Torres Piso 8.
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REGIONAL
COCHABAMBA

Av. Blanco Galindo N'1212.
Telf: (4) 4123987

REGIONAL

SANTA CRUZ

Calle Arenales N*146

Fd Empresarial Santiago Piso 2.
Telf: (3) 3340533

(3) 3112574

DEPARTAMENTAL

BENI

C. Nicolés Sudrez Centro
Comercial Plaza Of. 22.
Telf: (3) 4652418
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CHUQUISACA

Calle Km 7 N° 43 Plaza
Libertad entre Tarapaca y
Pilinco.
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 PLAN SECTORIAL DE DESARROLLO PLAN ESTRATEGICO INSITUCIONAL PEI IélF:)T'I‘CFl'JsLa
. INTEGRAL PSDI SALUD o
i ity 2 8
alels Resultado de! 8 - i
i PDES, PSDI E il ‘g 8 S st/ =
g Cadigo e B 3 ] 25 S NO 8
2 ‘ 3 g 5% 2
; A S 2
g8 <
AE1 Implementar un
nuevo modelo de
atencion integral de
Reducir el salud a través de la
numero de asistencia médica y No. de Distitos
personas que w dental general y con Modelo de
6] 2|11 6211 presentan b especializada. Atencion Integral | S|
transmisiblesy | «© quirirgica, de Salud
no hospitalaria y Implementado
transmisibles. OE1 Mejorar sur_ninistm de
Bl et
de salud a
través del 2025.
nuevo mdelo. | AE2 Habiitr 9
Implementar integral de establecimientos de No. de
un sistema de 8 sakidanivel salud en la caja Establecimientos
evaluacion de 2 Sacisnlal bancaria estatal de de Salud de la Sl
lacalidadenla | «© 2025 salud ante la CBES
prestacion de - ASUSS a nivel Habiftados
6l 205 : 6.25.2 servi;i:s en nacional al 2025.
Establecimient AE3 Acreditar
os de Salud de establecimiento de No. de
la Seguridad & salud en la caja Establecimientos
Social de b bancaria estatal de de Salud de la Sl
Corto Plazo. © salud ante la CBES
ASUSS en la paz al Acreditados
2025.
Fortalecer y OE2 Gestionar AE4 Contar con N
2 < 0. de
equipar 344 la infraestructura para Establecimientos
establecimient | infraestructura equipamiento de Segundo
el el 11 6.61.1 os de salud de - y establecimientos de ~ Nivel sl
o primer nivelde | S| equipamiento salud de segundo implementado
atencion del en lared de nivel en los distritos oon
Sub sector salud de la de Cochabambay | Infeestuctray
Publico CBES santa cruz al 2025, |  Equipamiento
AES5 Implantar un
sistema de gestion
de costos de salud y Sistema de
- control de deudas Gestién de
= 0E3 por compra de Costos y confrol Sl
~ Dol servicios _médk:os a Idﬂ flku'::
oyl otras entidades de mpsan
Gestion adnibitativ sglud anivel
publica a L | eficiente y nacional al 2025.
trgves de transparente al AE6 Implantar una
acciones de 2025. estructura
1701 7171 coordinacion, | « organizacional No. de Estructura
apoyo ~ redisefiada acorde a %'g:g':;:;":’ Sl
institucional, ~ las necesidades de Implementada
seguimiento y la CBES a nivel
evaluacion. nacional al 2025.
OE4 Innovar
tcnoogasde | "GRG
| Informaciony : . No. de Sistemas
~| comunicacion informacién de salud | "o en | s)
nacional al
2025. 2025.

Fuente. Elaboracion propia en base al PEI 2021-2025 presentado por Caja Bancaria Estatal de Sal

ud




Linea Gratuita:
800-10-1201

OFICINA NACIONAL

Av. 6 de Agosto N° 2577
Ed. Las Dos Torres Piso 6.
La Paz, Bolivia

Telf: (2) 2152400

(2) 2430040

REGIONAL

LA PAZ
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Ed. Lasegs Torres Piso 8.
Te' 31872

REGIONAL
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REGIONAL

SANTA CRUZ
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£d. Empresarial Santiago Piso 2
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C. Nicolas Suarez Centro
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La formulacién del PEI 2021-2025 de la Caja Bancaria Estatal de
Salud consideré la relacion entre los Objetivos Estratégicos
Institucionales  (impactos) y las acciones Estratégicas
Institucionales (productos), lo cual se ve reflejado en la Matriz de
Planificacion del PEI (Cuadro 10 de los lineamientos establecidos).

2.7RELACION DE INDICADORES

Un indicador es una caracteristica especifica, observable y medible
que puede ser usada mostrando los cambios y progresos en el
cumplimiento de objetivos, cabe aclarar que en todo el proceso de
planificacion deben existir indicadores.

Por cada accion, deber haber por lo menos un indicador que debe
estar enfocado al resultado propuesto, definido en términos
precisos claro, especifico y medible.

La Caja Bancaria Estatal de Salud en su Planificacion Estratégica
Institucional  (PEIl), ha incorporado indicadores Absolutos
(Numéricos) y Relativos (Porcentuales), mismos que permiten
medir Acciones de mediano plazo y objetivos estratégicos
planificados, como se expone en el cuadro a continuacion:

Cuadro 4. Relacién de Indicadores

Acciones Estratégicas Institucionales _Indicadores
3 : T :
Q R = o e 5
sl 28 E5 28 Linea Siuieiaal
s 2l 82 23 223 Indicador | Base (Meta i} ¢ Fuente do | &
5 o e 3 = b o | 2025 Verif.. .9
Ow 5% i i 2020 i
w S £ o3 S hee o
2 ; 2
AE1 Implementar un No. de
nuevo modelo de Distritos con
atencion integral de salud Modelo de
OF1 a través de la asistencia £ Atencion inf |
6| 21| 1 Melorar ks médica y dental general y E] Integral de 0 9 n ogn;:;ua 2%
ejorar d especializada. quinigica, | < Salud - %
serw;:u;s ° hospitalaria y suministro Implementa
trga ‘us :el de medicamentos a nivel do
ve nacional al 2025
nuevo No de
modelo de AE2 Habilitar 9 Est Ble - inf d
2 atencion establecimientos de salud | £ ::lo g‘m' fofome ce | 4
625 i integralde | enlacajabancaria estatal | g Sal dsd el 0 9 avance anu ,0
salud a desalud antelaASUSSa | £ a(\)lBEg a det proceso de %
nivel nivel nacional al 2025. Habil habilitacion
nacional al aNélt:dos
2025. AE3 Acreditar -0 .
2 establecimiento de salud £ Estatbleglml informe de
6|25 b en la caja bancaria estatal 8 Se:' gsd e] 0 1 avance anual 15
de salud ante la ASUSS < Auc gea delprocesode | %
CBES acreditacion
en la paz al 2025. :
Acreditados




Linea Gratuita:
800-10-1201

OFICINA NACIONAL

Av. 6 de Agosto N° 2577
Ed. Las Dos Torres Piso 6.
La Paz, Bolivia

Telf: (2) 2152400

(2) 2430040

REGIONAL

LA PAZ

Av. 6 de Agosto N° 2577
Ed. La;.U,Qs Torres Piso 8.
Te' 31872

REGIONAL
COCHABAMBA

Av. Blanco Galindo N*1212.
Telf: (4) 4123987

REGIONAL

SANTA CRUZ

(alle Arenales N'146

Fd, Empresarial Santiago Piso 2
Telf: (3) 3340533

(3) 3112574

DEPARTAMENTAL

BENI

C. Nicolas Suarez Centro
Comercial Plaza Of. 22.
Telf: (3) 4652418

DEPARTAMENTAL
CHUQUISACA

Calle Km 7 N° 43 Plaza
Libertad entre Tarapaca y
Pilinco

Telff‘\(ft) 6912174

DEr~TAMENTAL
POTOSI

Av. Villazén N° 242
3er. Piso Oficina N° 39.
Telf. (2) 26124208

DEPARTAMENTAL
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Calle Pagador N° 15
zdif. Garcia Piso 2
Oficina 4 entre Sucre
y Murguia

DEPARTAMENTAL
TARIA

Calle Colan N°533

entre La Madrid y 15 de /
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Acciones Estratégicas Institucionales - 5 Indicadores
g ] e
Q ] = s e e S
o8 e e 2O B il s : : ; ¢ P e
s 22 £ 5§ | Lned | oyers | Fuentede | B
g 2< ] 53 Indicador | Base | 5505 Verf. | 2
2 8% 5% 85 200 | °F du e ig
w g £ a3 2R 2 o
< ;
No. de
Establecimi .
i
QEZ AEA4 Contar con entos de ey
Gestionar la . de proyectos
¢ infraestructura para Segundo A o
infraestructu I & d de inversion
ra aquipaseaiy 2 el inscritosenel | 10
66| 1|1 2y establecimientos de salud 3 implementa 0 3 a
equipamient " 2 SISIN web con %
b ted de segundo nivel en los = do con ejecucion
o6 distritos de Cochabamba Infraestruct o
de salud de } fisica-
|a CBES y santa cruz al 2025. uray fnancicra
a Equipamien
to
AES5 Implantar un sistema Sistema de
de gestion de costos de Gestion de drepqne anual
el sistema de
salud y control de deudas b= Costos y gestion de
OE3 por compra de servicios 3 control de 0 3 costos y 3%
médicos a otras entidades | < Deudas
Desarrollar - A control de
” de salud a nivel nacional Implantado
una gestion al 2025 deudas
administrati - -
va eficiente No.de informe anual
y AE6 Implantar una Lstructura de avance
transparent | estructura organizacional £ Organizach . Sobrs la.,
o =2 nal implantacion 5
e al 2025. redisefiada acorde a las S P 1 1 5%
wcastiades oy CBES | = | Todeehue de la
T ‘; nivel nacional al 2025 = e estuchira
' Implementa organizacional
da redisefiada
OE4 No. de
Innovar Sistemas de .
tecnologias Informacion informe anual
de avance de
de AE7 Implantar 24 o | Implantados SKtarias 86
informacion sistemas de informacion 3 5
g 32 0 24 salud y 2%
y de salud y administrativo 2 administrati
comunicaci a nivel nacional al 2025 < ministrativos
on a nivel . desamollados
a e implantados
nacional al
2025.
Fuente: Elaboracion propia en base al PEI 2021-2025 presentado por Caja Bancaria Estatal de Salud

2.8 PRESUPUESTO TOTAL QUINQUENAL

Los recursos de la Caja Bancaria Estatal de Salud se generan por
concepto de Contribuciones a la Seguridad Social, Venta de
Servicios Médicos y Hospitalarios; asi como Tasas, Derechos y
otros menores, con el fin de proporcionar a los asegurados
prestaciones y servicios médicos, de acuerdo a normativa vigente.

La Caja Bancaria Estatal de Salud, dentro la formulacion de su Plan
Estratégico Institucional (PEIl), presenta la proyeccion de su
presupuesto Plurianual 2021-2025, como se expone en el siguiente
cuadro:
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Cuadro 5. Programacion Presupuestaria 2021-2025

Acciones Estratégicas Institucionales ! ngramacion d;:);:_ezs(;%uem fludanqal h
i o =)
% 23 |
o 8| E| S Objetivo Accion Estratégica se s | 9 2 b Sz
w 2l 3 8 Estratégico Institucional 28 Q| & ] 3 a5
e < 38l 52
af LA
AE1 Implementar un
nuevo modelo de
atencion integral de
salud a través de la & & + | 8
asistencia médica y ps = =3 o
62|1] 1 dental general y 760 8 | 2|88
OE1 Mejorar la especializada. 8 5| € S
otorgacion de quirtrgica, hospitalaria y ~ S| S [
prestaciones de los suministro de
regimenes de medicamentos a nivel
enfermedad, nacional al 2025.
matermidad y AE2 Habilitar 9 - o | o
nesgos blecimientos de 8 = @ S s
profesionales para est : : s © = N 2
. salud en la caja bancaria ] ~ S I <
6121|5 2a lograr el bienestar 720 s o &
- estatal de salud ante la 3| & 8 |8 [ 3
de s poblacion ASUSS a nivel nacional 3 = - o «
afiliada, protegiendo 212025 3 5 3 8 [Eg
la salud y la vida. : ;
AE3 Acreditar . '°
establecimiento de salud = =
en la caja bancaria = =
Gl2)|3 & estatal de salud ante la L sl =
ASUSS en la paz al = =
2025. 3 S
AE4 Contar con
QEZ Gestionar la |nfr::3:‘r)uat;:i1:“%ara =] =3 8 =4
infrastructura y establecimientos de 8 g = =
6611 equipamiento en la A 970 S = S 3
rod de salud de la salud de sggu_ndo nivel = § S g
CBES en los distritos de - o o <
Cochabamba y santa
cruz al 2025.
AES Implantar un
sistema de gestion de s
costos de salud y control 8 < & 2
de deudas porcompra | oo 2 S| a2
OE3 Desarrollaruna | e servicios médicos a S 3 PN S
gestion otras entidades de salud o @ 2 5
administrativa a nivel nacional al 2025. b
eficiente y
transparente al
2025. AE6 Implantar una =] s S
T T ) estructura organizacional o < S
(7o) ~ g
redisefiada acorde alas | 000 5 S S
necesidades de la CBES o S8 2
a nivel nacional al 2025. < o =
OE4 Innovar . . o = - =
tecnologias de AE7 Implantar 24 P = = = S <
informacion y sistemas de informacion 980 & it 5 g 3 ©
comunicacion a de salud y administrativo o g 15 o e |8
nivel nacional al a nivel nacional al 2025. s | 2 & = § =
2025. =3 > < < < N

Uente: Elaboracién propia en base al PEI 2021-2025 presentado por Caja Bancaria Estatal de Salud
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Linea Gratuita:
800-10-1201

OFICINA NACIONAL

Av. 6 de Agosto N° 2577
Ed. Las Dos Torres Piso 6.
La Paz, Bolivia

Telf: (2) 2152400

(2) 2430040

REGIONAL

LA PAZ

Av. 6 de Agosto N° 2577
Ed. LagQos Torres Piso 8.
Te' 31872

REGIONAL
COCHABAMBA

Av. Blanco Galindo N°1212.
Telf: (4) 4123987

REGIONAL

SANTA CRUZ

Calle Arenales N*146

£d. Empresarial Santiago Piso 2.
Telf: (3) 3340533

(3) 3112574

DEPARTAMENTAL

BENI

C. Nicolas Suarez Centro
Comercial Plaza Of. 22.
Telf: (3) 4652418

DEPARTAMENTAL
CHUQUISACA

Calle Km 7 N° 43 Plaza
Libertad entre Tarapaca y
Pilinco

Telﬁ(ll) 6912174

DErnniAMENTAL
POTOSI

Av, Villazon N° 242
3er, Piso Oficina N° 39.
Telf. (2) 26124208

DEPARTAMENTAL
ORURO

Calle Pagador N° 15
Edif. Garcia Piso 2
Oficina 4 entre Sucre
y Murguiz,

DEPARTAMENTAL
TARIA
Calle Colon N 533

entre La Madrid y 15 de Abril

CONCLUSION

Como resultado de la Homologacion realizada, concluimos en términos
generales, que la documentacion presentada ha sido formulada de
acuerdo a los Lineamientos Metodolégicos para la Formulacion del PEI,
existiendo la Articulacién y Concordancia entre el Plan Sectorial de
Desarrollo Integral del Sector Salud 2021-2025 y el Plan Estratégico
Institucional 2021-2025 de la Caja/Bancaria Estatal de Salud; por lo cual
la ASUSS en el marco de sus Affibuciones y competencias establece
una Homologacion Positiva.
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Presentacion

Desde la creacion de la Caja Bancaria Estatal de Salud (CBES), ésta se ha dedicado a buscar la
mejora continua de la calidad en las prestaciones de salud basada en la necesidad de trabajar
juntos para impulsar avances en el sistema de atencion en Salud de la Seguridad Social a Corto
Plazo, medibles en beneficio de la poblacién protegida, se ha convertido en una prioridad mas
alla del enfoque limitado de prevencion de enfermedades a un compromiso para mejorar la

calidad de la atencion en salud.

Fundamental para ese objetivo es construir una atencion en salud més fuerte, enfocada y cohesiva
con un sistema de calidad, esto requiere la colaboracion de todas las partes interesadas para

abordar disparidades, abrazar la innovacion e implementar parametros de calidad.

Con la llegada del Covid-19 se han visibilizado las falencias en nuestro sistema de salud a pesar
de los avances en las medidas de calidad y mejoras asociadas; sin embargo, se constituye en una
oportunidad para estandarizar una atencion de alta calidad y valor. En este sentido, nuestro
horizonte a mediano plazo se fundamenta en unir un sistema de salud fragmentado y segmentado,
adaptandonos a las trasformaciones de la nueva realidad de nuestra poblacion asegurada para
establecer un sistema de prestacion de servicios en atencion de salud de calidad, éste es el
enfoque del Plan Estratégico Institucional (2021-2025).

Nuestro Plan Estratégico Institucional se basa en una hoja de ruta para el cambio, es audaz en
sus aspiraciones, honesto en lo que se necesita para lograr nuestros objetivos, y procesable en
c6mo hacer un progreso medible y alcanzable. Queremos responder a la demanda con resultados
que integren las voces de los asegurados a lo largo de la medicién y la evaluacion, disminuyendo
la demanda desatendida e impulsando la cohesion que da forma a un sistema de calidad de

atencion en salud eficaz.

Presentamos una vision audaz para el futuro, aseverando que pueden ser logrados con acciones
estratégicas a través de un enfoque de atencion integral a nuestra poblaciéon protegida,
involucrando a diferentes agentes de cambio para liderar, contribuir y construir un mejor futuro;
nos apoyaremos en la experiencia de nuestro talento humano y en nuestra trayectoria
Institucional para garantizar el logro de estos objetivos.



No sera facil crear el sistema de atencion en salud de alta calidad, pero puede lograrse. El
progreso comienza con una estrategia factible, con las personas adecuadas y la voluntad colectiva
de seguir adelante. Todos debemos cooperar para ser mejores, combinar experiencia y esfuerzos,
y enfocarnos en nuestro horizonte planteado para brindar una atencion personalizada y de
calidad, como una experiencia comin para toda la poblacion protegida, especialmente los mas
vulnerables. Juntos, podremos experimentar un verdadero cambio, reflexivo e innovador que

impulsara la generacion de calidad en la atencion en servicios de salud.

Dr. Abdel Tango Flores
DIRECTOR GENERAL EJECUTIVO
CAJA BANCARIA ESTATAL DE SALUD
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PLAN ESTRATEGICO INSTITUCIONAL PEI 2021 - 2025

Introduccion

La Caja Bancaria Estatal de Salud a través del Plan Estratégico Institucional (PEI 2021- 2025)
establece sus Acciones Institucionales de Mediano Plazo con el propésito de contribuir al Plan
Sectorial de Desarrollo Integral para Vivir Bien, Sector Salud— PSDI (2021- 2025), Plan de
Desarrollo Econémico Social para Vivir Bien - PDES (2021-2025) y la Agenda Patrictica 2025,

en el marco de los pilares, ejes, metas y resultados para el sector salud.

Para articular las Acciones de Mediano Plazo del PEI (2021-2025) de la CBES con el PSDI (2021-
2025), con el PDES 2021- 2025 y la Agenda Patridtica 2025, se considera los Lineamientos
Metodologicos para la formulacion de Planes Estratégicos Institucionales para Vivir Bien (PEI)

que se enmarcan en la Ley N° 777 Sistema de Planificacién Integral del Estado (SPIE).

En ese ambito, la Constitucion Politica del Estado (CPE) establece en el inciso II, Articulo 36,
que los Entes Gestores de Seguridad Social de Corto Plazo (como la Caja Bancaria Estatal de
Salud), se sujetan a las politicas, modelo y control de la Autoridad Sanitaria y rector del Sector
Salud (Ministerio de Salud y Deportes).

Ademas, la Constitucion Politica del Estado en su Articulo 45, Paragrafo 11 establece que: “La
seguridad social se presta bajo los principios de universalidad, integralidad, equidad, solidaridad,
unidad de gestion, economia, oportunidad, interculturalidad y eficacia. Su direcciéon y
administracion corresponde al Estado, con control y participacion social”.

Asimismo, en el Paragrafo III del citado Articulo de la CPE menciona que: “El régimen de
seguridad social cubre atencion por enfermedad, epidemias y enfermedades catastroficas;
maternidad y paternidad; riesgos profesionales, laborales y riesgos por labores de campo;
discapacidad y necesidades especiales; desempleo y pérdida de empleo; orfandad, invalidez,

viudez, vejez y muerte; vivienda, asignaciones familiares y otras previsiones sociales”.

La Caja Bancaria Estatal de Salud, se encuentra en el campo de aplicacion del Cddigo de
Seguridad Social, que a través de la Ley N° 924 de 15 de abril de 1987, reglamentada por el
Decreto Supremo N° 21637 de 25 de junio de 1987, reorganizo el Sistema de Seguridad Social
(régimen de enfermedad, maternidad y riesgo profesionales a corto plazo, a cargo de las Cajas
de Salud y régimen basico y complementario de invalidez, vejez, muerte y riesgo profesionales a
largo plazo, a cargo de Fondos de Pensiones).
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En este entendido, la Caja Bancaria Estatal de Salud como Ente Gestor de Seguridad Social a
Corto Plazo otorga prestaciones en especie (médico-sanitarias) y en dinero en los Regimenes de

Maternidad, Enfermedad y Riesgos Profesionales.

Antecedentes

Por el Decreto Supremo N° 4973 de fecha 17 de junio de 1958, se instituye laCAJA DE SEGURO
SOCIAL BANCARIA y RAMAS AFINES, encargada de la gestion, aplicacion y ejecucion de
los Regimenes de Seguridad Social, de acuerdo a las disposiciones del Cédigo de Seguridad

Social y su Reglamento, para los Trabajadores Bancarios y de Seguros Privados.

Por Ley N° 924 de fecha 15 de abril de 1987, en su Articulo Tercero, modifica la estructura
operativa de los Entes Gestores de la Seguridad Social estableciéndose los niveles operativos del
Sistema Boliviano de Seguridad Social a través de su Decreto Reglamentario N° 21637 de fecha
25 de junio de 1987, dando origen a las CAJAS DE SALUD, entre ellas, ala CAJA BANCARIA
DE SALUD.

Conforme al Articulo 30 del Decreto Supremo N° 21637 de fecha 25 de junio de 1987, dispone
la creacion de la CAJA BANCARIA DE SALUD como integrante del Sistema Boliviano de
Seguridad Social para trabajadores pertenecientes a los bancos y entidades afines del sector
publico y privado, como institucién de derecho publico, con personalidad juridica y autonomia
de gestion, encargada de la aplicacion y ejecucion del Régimen de Enfermedad, Maternidad y
Riegos Profesionales a Corto Plazo.

Sin embargo, por discrepancias entre trabajadores pertenecientes a los bancos del sector publico
y los trabajadores del sector bancario y financiero privado, la Caja Bancaria de Salud fue divida
por el (IBSS) Instituto Boliviano de Seguridad Social en dos sectores publico y privado, en
consecuencia, por Resolucién Administrativa N° 03-012-89 emitida por el (IBSS) Instituto
Boliviano de Seguridad Social, se crea la CAJA BANCARIA ESTATAL DE SALUD a partir del
1° de noviembre de 1988.

Por ultimo, en virtud al Reglamento de la Ley de Organizacion del Poder Ejecutivo, Decreto
Supremo N° 28631 de fecha 8 de marzo de 2006, Articulo 86, Paragrafo I, La CAJA
BANCARIA ESTATAL DE SALUD es reconocida por dicha disposicion legal como Institucion

Publica Descentralizada bajo tuicién o dependencia organica y administrativa del Ministerio de

Salud y Deportes.
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1.1.3 Norma de creacion

En el marco legal de la Constitucion Politica del Estado Plurinacional, aprobada el 7 de febrero de
2009; Codigo de Seguridad Social de 14 de diciembre de 1956; Decreto Supremo N° 05315 de 30
de septiembre de 1959; Ley N° 0924 de 14 de abril de 1987; Decreto Supremo N° 21637 de 25
junio de 1987, Resolucion Administrativa N° 03-012-89 de 01 de noviembre de 1989; Decreto
Supremo N° 28631 de 8 de marzo de 2006 del IBSS; Ley General del Trabajo de 8 de diciembre
de 1942 y Ley N° 1178 de 20 de julio de 1990 (Ley de Administracion y Control
Gubernamentales); Caja Bancaria Estatal de Salud (CBES) es una Institucién Publica
Descentralizada, con personalidad juridica de Derecho Publico, de duracion indefinida,
autonomia de gestion administrativa, financiera, legal, técnica y con patrimonio propio, con
domicilio legal en la ciudad de La Paz, encargada de la prestacion, aplicacién y ejecucion del
seguro de enfermedad, maternidad y riesgos profesionales a corto plazo, bajo tuicion del
Ministerio de Salud y Deportes del Estado Plurinacional.

Por otra parte, la Constitucion Politica del Estado, reconoce a la Seguridad Social, a través del:

“grticulo 45. 1. Todas las bolivianas y los bolivianos tienen derecho a acceder a la seguridad social. I1.
La seguridad social se presta bajo los principios de universalidad, integralidad, equidad, solidaridad,
unidad de gestién, economia, oportunidad, interculturalidad y eficacia. Su direccion y administracion
corresponde al Estado, con control y participacion social. Ill. El régimen de seguridad social cubre
atencion por enfermedad, epidemias y enfermedades catastroficas; maternidad y paternidad, riesgos
profesionales, laborales y riesgos por labores de campo; discapacidad y necesidades especiales;
desempleo y pérdida de empleo; orfandad, invalidez, viudez, vejez y muerte; vivienda, asignaciones
familiares y otras previsiones sociales. V. Las mujeres tienen derecho a la maternidad segura, con una
vision y prdctica intercultural; gozardn de especial asistencia y proteccion del Estado durante el
embarazo, parto y en los periodos prenatales y posnatal. VI. Los servicios de seguridad social piiblica
no podrdn ser privatizados ni concesionados.”

El Plan Estratégico Institucional 2021-2025 de este Ente Gestor se enmarca en la Ley N° 777
del Sistema de Planificacién Integral del Estado (SPIE) a través de sus subsistemas de:

a) Planificacion.
b) Inversion Publica y Financiamiento Externo para el Desarrollo Integral.

¢) Seguimiento y Evaluacion Integral de Planes.

El SPIE conduce el proceso de planificacion del desarrollo integral del Estado Plurinacional de
Bolivia, en el marco del Vivir Bien. Por consiguiente, la Caja Bancaria Estatal de Salud debe
contribuir con acciones de mediano plazo al logro de los objetivos del Vivir Bien, para la
construccion de una sociedad justa, equitativa y solidaria.
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1.1.4 Mandato social

El mandato social surge del reconocimiento de la necesidad e importancia de la proteccion de la
vida y la salud plasmada en la CPE en su Articulo 36 y Articulo 45; del mismo modo el Codigo
de Seguridad Social, es el instrumento normativo para la proteccion de la salud del capital
humano del pais, la continuidad de sus medios de subsistencia, la aplicacion de las medidas
adecuadas para la rehabilitacion de las personas que asi lo requieran y la concesion de los medios

necesarios para el mejoramiento de las condiciones de vida del grupo familiar.

En este sentido, se instituye la Caja Bancaria Estatal de Salud para encargarse de la gestion,

aplicacién y ejecucion de los regimenes de Seguridad Social de su poblacion protegida.

Por otra parte, se asumiré la Atencion Primaria en Salud que tiene como proposito, fortalecer los
servicios de salud, orientados a la promocién de la salud, la prevencién de la enfermedad, el
diagnostico, el tratamiento y la rehabilitacién en todos los niveles de complejidad, a fin de
garantizar un mayor nivel de bienestar del asegurado(a) y/o beneficiario(a), en ese marco, la Caja
Bancaria Estatal de Salud, contribuira también al Pilar 3: Salud Educacién y Deporte 'y Eje 6:
Salud y Deportes para proteger la vida con cuidado integral en tiempos de pandemia, a través
de la infraestructura y equipamiento con un (1) establecimiento de salud de primer nivel de
atencion y la Habilitacién de nueve (9) establecimientos de salud en el primer nivel de atencion
en las diferentes Regionales a nivel nacional y la Acreditacion de un (1) establecimiento de salud
en el primer nivel de atencion, asi como también, se tiene proyectado contar con 300 items para

el personal de salud y administrativo en la Institucion.

Por otra parte, la visién politica de la Institucion comprende contribuir al Pilar 11 Soberania y
Transparencia en la Gestién Piblica'y Eje 7: Reforma judicial, gestion publica digitalizada y
transparente y seguridad y defensa con soberania nacional, a través de la implantacion de una
estructura organizacional apropiada y bien dimensionada que permita alcanzar los objetivos
estratégicos institucionales al 2025; asi como también, desarrollar una gestion institucional
transparente a través de la Rendicion Publica de Cuentas y la participacion del Control Social de
Caja Bancaria Estatal de Salud; y la implementacion de Sistemas y Tecnologias de Informacion

y Comunicacién a nivel nacional, que permita un acceso oportuno a la informacion de caracter
institucional.
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Cuadro N° 1. Enfoque Politico

MANDATO

PRODUCTOS FINALES

ATRIBUCIONES Y/O COMPETENCIAS

NIVEL
TERRITORIAL

INDICADOR DE
PRODUCTO

INDICADOR DE

{mediane pl

BIENES NORMAS

MUN

0)

DESTINATARIOS

RESPONS

STRATEGICO INSTITUCIONAL PEI 2021 - 2025

MANDATO SOCIAL

CONTRIBUCION AL VIVIR BIEN

ATENCION  INTEGRAL  EN
NUEVO L B § G e DIRECCION DE SALUD, UNIDAD DE SE HA REDUCIDO LAS ENFERMEDADES
MODELO 2% EPIDEMIOLOGIA, UNIDAD  DE TRANSMISIBLES Y NO TRANSMISIBLES
INTEGRAL DE | DENTAL,  GENERAL Y | 76 OTROS CBES Y 1
wa | coms | wa | wa DE it e O 55k | ECALACHSH SERVICIOS DE SALUD CENTRAL, | 4 EN BASE A LA POLITICA NACIONAL DE
: ATENCION B oo 1y | e Sowmaamn | B Py UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD SALUD (SAFCI), QUE PRIORIZA LA
INTEGRAL REGIONALES, UNIDAD DE GESTION PREVENCION DE LA ENFERMEDAD Y LA
DE SALUD Los NUBYE | (¥ SUMINISTRO it DE CALIDAD PROMOCION DE LA SALUD
DISTRITOS MEDICAMENTOS A NIVEL $
NACIONAL AL 2025
REGLAMEN | ESTABLECIMIENTOS DIRECCION DE SALUD, UNIDAD DE
0 DR SALUD | ESTABLECIMIENTOS DE SERVICIOS DE SALUD CENTRAL,
TECNICO | HABILITADOS  DE | SALUD DE LA CAJABANCARIA | 72: SERVICIOS DE | CBES Y UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD SE HA IMPLEMENTADO UNA ESTRATEGIA
Na | cBes | wa | wa DE CAJA  BANCARIA | ESTATAL ~ DE  SALUD | CONSULTA POBLACION REGIONALES, UNIDAD DE GESTION | 3 2a | DE EVALUACION DE CALIDAD A LOS
HABILITA | ESTATAL DE SALUD | HABILITADOS POR LA ASUSS | EXTERNA ASEGURADA DE  CALIDAD,  REGENCIA SERVICIOS
CION EN LOS NUEVE | AL2025 NACIONAL ~ DE  FARMACIA,
ASUSS DISTRITOS LABORATORIO, EPIDEMIOLOGIA
wwoﬁgz ESTABLECIMIENTO DIRECCION DE SALUD, UNIDAD DE
oo | DE SALUD | ESTABLECIMIENTO DE SALUD p— SERVICIOS DE SALUD CENTRAL, S Y——
ACREDITADO DE LA | DE LA CAJA BANCARIA | 73 SERVICIOS ‘ UNIDAD DE GESTION DE CALIDAD,
NA | cBES | WA | NaA DE A A | iy M, BN s | iemacanios | PORLACION R i o 2 2b | DE EVALUACION DE CALIDAD A LOS
ACREDITA | ESTATAL DE SALUD | ACREDITADO POR LA ASUSS ASBGURADA. FARMACIA, _ LABORATORIO, SERVICIOS
LAPAZ EPIDEMIOLOGIA
ASUSS
o INFRA INFRAESTRUCTURA | INFRAESTRUCTURA 9| SLTARTDASHO SE  HA  CONTRIBUDO  CON
A ESTRUC Y  EQUIPAMIENTO | EQUIPAMIENTO EN EL - et CBESY DIRECCION ~ DE  SALUD, INFRAESTRUCTURA, EQUIPAMIENTO Y
o | wa | cmes | Na | wa | TURA Y EN COCHABAMBA Y [ TRONCAL  (a  paz, | OFROS | pOBLACION SERVICIOS DE SALUD | 3 2 | FORTALECIMIENTO DE Los
o EQUIPA SANTA CRUZ | COCHABAMBA Y  SANTA | PROCRAD ASEGURADA REGIONALES, EPIDEMIOLOGIA ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DE
4% MIENTO ADQUIRIDOS CRUZ) AL 2025 S 08 SEGUNDO NIVEL
COSTOS IDENTIFICADOS EN DIRECCION  ADMINISTRATIVA
SISTEMA CONSULTA EXTERNA, | o0 parmipasNo | CBES Y FINANCIERA,  DIRECCION  DE SE HA PROMOCIONADO Y CONSOLIDADO
GEsTion | GESTIONDE 05708 | HOSPITALIZACION v | 9% PARTIDAS N0 | ENTIDADES DE | SALUD, UNIDAD DE SERVICIOS DE UNA GESTION PUBLICA TRANSPARENTE
NA | cBES | NA | Na GESTION < | Y CONTROL  DE | EMERGENCIAS DE LA cBEs Y | foifliAiAt™ | saLub con SALUD CENTRAL, UNIDAD DE | 11 | |A TRAVES DE ACCIONES DE
P DEUDAS DEUDAS POR COMPRA DE | PROGEA CONVENIO O SERVICIOS DE SALUD COORDINACION, APOYO INSTITUCIONAL,
IMPLANTADO SERVICIOS ~ DE  SALUD CONTRATO REGIONALES,  UNIDAD  DE SEGUIMIENTO Y EVALUACION
MONITOREADAS AL 2025 CONTABILIDAD Y FINANZAS
gsTRUCTU | ESTRUCTURA oot UNIDAD  DE  PLANIFICACION, SE HA PROMOCIONADO Y CONSOLIDADO
o ORGANIZACIONAL | ORGANIZACIONAL NTADA | 00 ADMMISTRA | CBESY DIRECCION ~ DE  SALUD, UNA GESTION PUBLICA TRANSPARENTE
na | cBes | Na | wa RA anza | REDISERADA B [ RESEIARS o e | GIoN CENTRAL | POBLACION DIRECCION ~ ADMINISTRATIVA | 11 | |A TRAVES DE ACCIONES DE
iy IMPLANTADA A | Do B L TEGiAL ASEGURADA FINANCIERA,  UNIDAD  DE COORDINACION, APOYO INSTITUCIONAL,
NIVEL NACIONAL | LA A B e 2025 RECURSOS HUMANOS SEGUIMIENTO Y EVALUACION
98 PARTIDAS NO SE HA FORTALECIDO LA GESTION
ISTEMAS DE APLICABLES A UNIDAD DE SISTEMAS PUBLICA  PARA  EL  EJERCICIO
INFORMACION cm SISTEMAS DE Z..cnzg_oz DIRECCION ADMINISTRATIVA ‘
SISTEMAS o) 5 B e OTROS CBES Y D i DEMOCRATICO ~ E  INSTITUCIONAL
NA | cBEs | NA | wa TECNOLO PROGRAMAS - | POBLACION 1 1 | CONFORME A LAS NECESIDADES DEL
AOMINISTRATIVOS | ADMINISTRATIVOS DIRECCION DE SALUD
GICOS ! OTRAS ASEGURADA PUEBLO BOLIVIANO, FORTALECIENDO EL
IMPLANTADOS POR | IMPLANTADOS POR GESTION TRAN: GESTION DE CALIDAD
SFERENCIA . ACCESO A LA INFORMACION Y
GESTION I BIOESTADISTICA AOB0 Al

N/A= No aplica para la SSCP, pues por ser una facultad es exclusiva del Ministerio de Salud y Deportes, el Nivel Territorial es para Municipios y Gobernaciones en sus PTDI.
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1.1.5 Principios fundamentales

=  UNIVERSALIDAD: Las acciones de la Caja Bancaria Estatal de Salud deben llegar
a toda la poblacion asegurada, sin ninguna discriminacion.

» INTEGRALIDAD: Garantia de un desempefio transparente, responsable y apegado
a las normas

=  OPORTUNIDAD: Realizar todas sus tareas de manera oportuna.

* SOLIDARIDAD: Apoyando incondicionalmente a la salud de nuestra poblacion

asegurada y velando por el bien comun.
1.1.6 Principios operativos

= EQUIDAD: Como nocién de justicia e igualdad social, reconociendo la
imparcialidad en la atencion a nuestros asegurados.

= CALIDAD: La CBES ofrece en la atencion oportuna, personalizada, humanizada,
integral, continua a su poblacion protegida con servicios de salud de calidad.

= CALIDEZ: El personal de la CBES demuestra espiritu de buen trato y atencion a la
poblacion.

= EFICIENCIA: La CBES utiliza sus recursos administrativos, técnicos y financieros

de manera econdmica, adecuada, oportuna y suficiente.

1.1.7 Valores

* TRANSPARENCIA: En el manejo de nuestros recursos financieros y no
financieros, generando confianza en la gestion publica de salud.

=  RESPONSABILIDAD: Los trabajadores de la CBES son responsables en brindar
atencion de calidad y calidez a la poblacion protegida, asi como también en el
desempeiio de sus funciones que cumplen.

= COMPROMISO: Los trabajadores de la CBES estan comprometidos con la
institucién y su poblacion asegurada.

= RESPETO: Respeto a las personas que permite reconocer, aceptar, apreciar y
valorar las cualidades del projimo y sus derechos, es decir reconocer el valor propio

y los derechos de los demas. El respeto exige un trato amable y cortés.
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Capitulo I1.
2. Diagnostico Institucional PEI

La Caja Bancaria Estatal de Salud, de acuerdo al analisis interno y externo realizado,
presenta las fortalezas, oportunidades, debilidades y amenazas, mismas que coadyuvan a
establecer la situacion real del Ente Gestor; asimismo, constituye los objetivos a ser
planteados para el nuevo quinquenio que aportan al cumplimiento del Plan de Desarrollo
Econémico Social en el marco del Desarrollo Integral para Vivir Bien (PDES) y Plan
Sectorial de Desarrollo Integral para Vivir Bien - Sector Salud (PSDI) 2021-2025.

2.1 Componentes

Comprende el analisis de los siguientes aspectos:

e Evaluacién del cumplimiento de sus atribuciones en el ultimo quinquenio;

e FEl Estado de situacién actual (estructura organizacional, procesos, recursos
humanos, economicos, financieros y fisicos);

e (Capacidades y falencias institucionales especificas;

e Analisis de los recursos financieros de la Entidad y grado de sostenibilidad.

2.1.1 Anadlisis Interno
2.1.1.1 Evaluacion del cumplimiento de sus atribuciones en el ultimo quinquenio
2.1.1.1.1 Hdentificacion y andlisis de planes, programas y proyectos

La Caja Bancaria Estatal de Salud, del analisis realizado se identifico la siguiente
informacion:

El crecimiento de la poblacion protegida; en la Caja Bancaria Estatal de Salud alcanzé un
35% en relacion a la gestion 2014, en la gestion 2015 un porcentaje de crecimiento del 78%
en relacion a la gestion 2014. En la gestion 2016 el crecimiento alcanzo al 14% y en la
gestion 2017 el crecimiento de la poblacion protegida alcanzé al 10% en relacion a la
gestion 2016, en la gestion 2018 un porcentaje de crecimiento del 17% en relacion a la
gestion 2017; en la gestion 2019 un porcentaje de crecimiento del 23% en relacion a la

gestion 2018. En la gestion 2020 un porcentaje de crecimiento del 25% en relacion a la
gestion anterior.
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Este crecimiento de la poblacion protegida, es el producto de la afiliacion del Ministerio de
Economia y Finanzas Publicas en el mes de noviembre del 2013 y el Ministerio de Salud y
Deportes, en diciembre del 2014.

En el siguiente grafico, se observa el crecimiento de la poblacién protegida en el periodo
2011-2020.

Grafico N° 1. Crecimiento poblacién protegida 2011-2020
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Fuente. Anuarios bioestadisticas 2020.

Grafico N° 2. Piramide poblacional a nivel Bolivia, segiin sexo y edad, gestion 2020
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Fuente: Anuarios bioestadisticas 2020.
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El crecimiento de Recursos Humanos; la poblacion protegida, deriva en la demanda de mas atencion
en salud, por lo cual, conlleva al crecimiento de los Recursos Humanos en la Institucion para brindar

una atencion oportuna y con calidad.

Analizando la informacion de las gestiones 2011-2017, se puede advertir que en las gestiones 2011,
2012 y 2013 hubo un decrecimiento en el personal permanente y personal eventual de la Institucion,
esto debido a que se adoptd medidas de contencidn del gasto, ya que los ingresos por Contribuciones

a la Seguridad Social fueron discretos.

Producto de la afiliacion del Ministerio de Economia y Finanzas Publicas, se produjo un incremento
en la atencion de los servicios de salud, de diagndstico y tratamiento; con el proposito de cubrir la
demanda de atencion, se recluté mayor recurso humano alcanzando un 33% de crecimiento en la
gestion 2014; en la gestion 2015 con la afiliacion del personal del Ministerio de Salud y Deportes,
la Caja Bancaria Estatal de Salud contrat6é personal, para garantizar la atencion oportuna en los
diferentes servicios de salud; sin embargo a comparacion de la gestion 2014 dicho crecimiento fue

mas moderado alcanzado a un 15%.

En la gestion 2016 el crecimiento del personal alcanzd a un total de 138 trabajadores (permanentes
y eventuales) con un incremento del 19% en relacion a la gestion 2015 que contaba con 116
trabajadores; por tltimo, en la gestion 2017 al primer semestre el crecimiento de recursos humanos

alcanzo al 1%, en relacion a la gestion 2016.

Diez primeras causas de Morbilidad de Consulta Externa, la demanda en atencion en salud, se
incremento en las Gltimas gestiones, es pertinente analizar las causas de morbilidad mas frecuentes
en consultas médicas externas que brindan los diferentes servicios médicos, de diagnéstico y

tratamiento.

En el siguiente cuadro se evidencia, las 10 primeras causas de morbilidad de consulta externa en las
regionales de La Paz, Cochabamba y Santa Cruz, de la Caja Bancaria Estatal de Salud gestién 2020.

Se puede evidenciar que la principal causa de consulta externa en la Regional La Paz esta referida
a la enfermedad de hipertension arterial, seguida por las infecciones respiratorias agudas, como la

rinofaringitis aguda, entre otras la gastritis cronica, seguidas de las enfermedades no transmisibles
como la diabetes mellitus.
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Grifico N° 3. Diez primeras causas de morbilidad de consulta externa
Regional La Paz, gestion 2020
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Fuente: Anuarios bioestadisticos 2020.

Grifico N° 4. Diez primeras causas de morbilidad de consulta externa
Regional Santa Cruz, gestion 2020
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Fuente: Anuarios bioestadisticos 2020.
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En el caso de la Regional Santa Cruz, las principales causas de consulta externa son las
infecciones respiratorias agudas, que durante el periodo 2020, se ha reportado el incremento
del ntimero de casos de la enfermedad de coronavirus COVID-19, entre las otras causas se
reportan infecciones, del tracto urinario, neumonia, seguidas de las enfermedades no
transmisibles como: hipertension arterial y la diabetes mellitus.
Grifico N° 5. Diez primeras causas de morbilidad de consulta externa
Regional Cochabamba, gestién 2020
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Fuente: Anuarios bioestadisticos 2020.

Para el caso de la Regional Cochabamba, dentro de las principales causas de consulta
externa tenemos a las infecciones respiratorias agudas, que para la gestion 2020, reporta a
la enfermedad del Coronavirus COVID-19, seguidas de infecciones del tracto urinario y
enfermedades no transmisibles como la hipertension arterial y la diabetes mellitus.

COVID -19. De acuerdo al reporte de casos COVID-19, por semana epidemiologica gestion
2020, se tomo desde la semana 18 hasta la semana 53 y el porcentaje de esto se presenta a
continuacion.
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Grafico N° 6. Niimero de consultas médicas v odontolégicas realizadas por Regional, gestion 2020

Fuente: Anuarios bioestadisticos 2020.
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Grifico N° 7. Reporte epidemiologico COVID- 19, gestion 2020
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Fuente: Anuarios bioestadisticos 2020.



2.1.2 Evaluacion del desempeiio institucional a través de indicadores y definicion de linea de base
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25

La Caja Bancaria Estatal de Salud realizé la evaluacién de desempefio institucional que, a

través de sus indicadores, define la linea base para el proximo quinquenio (2021-2025)

mismo que se presenta a continuacion:

JERARQUIA DEL INDICADOR

FORTALECER LOS SERVICIOS DE

Cuadro N° 2. Indicadores y linea base

VARIABLES

INDICADORES

DEFINICION

METODO
DE
CALCULO

2016

2019

2020

SALUD  PARA  BRINDAR Nimero | DE
PRESTACIONES INTEGRALES DE el
SALUD A SU POBLACION INCREMENTO & koo
PROTEGIDA, MEDIANTE LA HASTA EL 2020 | PORCENTAIE | o Vot
PREVENCION DE CON SERVICIOS | INCREMENTA | WP M
ENFERMEDADES Y PROMOCION | RELATIVO | DE SALUD | DO EN | ADOS O |57 | 8% | 3% | 30% | 1% | 44%
DE LA SALUD AMPLIANDO LA PROPIOS A | SERVICIOS DE | gt Ol
CAPACIDAD  RESOLUTIVA A NIVEL SALUD S ear
TRAVES DE RECLUTAMIENTO Y NACIONAL s &
DOTACION DE RECURSOS 2020
HUMANOS CALIFICADOS,
INSUMOS OPORTUNOS

INDICADOR | N° DE

PORCENTUAL | SERVICIOS
MEJORAR LA ATENCION A LA MEIORAR L | QUE PERMITE | DE  SALUD
POBLACION ASEGURADA DE LA o bF | SABER " EL | IMPLEMENT
CBES REFERENTE A LA | RELATIVO |SERVICC ~ DF| GRADO  DE|ADOSN DE|S57% | 83% | 63% | 5% | 36% | 9%
CANTIDAD DE  SERVICIOS b0 U | IMPLEMENTA | SERVICIOS
IMPLEMENTADOS : CION DE LOS |DE SALUD

SERVICIOS DE | PROGRAMA

SALUD DOS AL 2020

TNDICADOR

ABSOLUTO
CONTAR CON 59 SERVICIOS DE 59 SERVICIOS DE | QUE PERMITE
SALUD PROPIOS EN LAS 8 SALUD PROPIOS | CUANTIFICAR
REGIONALES  PARA 1A | ABSOLUTO | o™ "yas 8| cLaramenTE | VA Bl W 2 27 21 20
ATENCION PRIMARIA EN SALUD REGIONALES  |LA META A

SER

ALCANZADA

INDICADOR

SERVICIOS ABSOLUTO
SUSCRIPCION DE CONTRATOS Y MEDICOS QUE PERMITE
CONVENIOS CON ESPECIALIZADO | CUANTIFICAR
e NALES Y| assouto | ¢ S an | N o | 177 | 147 | 24 | 274 164
ESTABLECIMIENTOS CONTRATADOS |LA META A
Y DE CONVENIO | SER

ALCANZADA

INDICADOR

ABSOLUTO

QUE PERMITE
ELABORAR CONTRATOS CON ;
PROFESIONALES Y| ABSOLUTO EEA?&R&C;?N CUANTIFICAR | \,y o | 177 | 47 | 224 | 27 164
ESTABLECIMIENTOS : 08 | CLARAMENTE

LA META A

SER

ALCANZADA
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: §tal METODO
SERARQULX DEL VARIABLES  INDICADORES ~ DEFINICION DE 2016 2019 - 2020
INDICADOR CALCULO
INDICADOR
INCREMENTAR LA ABSOLUTO
INFRAESTRUCTURA DE UNA QUE PERMITE
LA CAJA BANCARIA INFRAESTRUCT | CUANTIFICAR
FOTATALDE SALUDENEL | ABSOLUTO | 1 DE LA CBES | CLARAMENTE | VA 0 0 0 0 . 0
1ER. NIVEL DE ATENCION DE 1ER NIVEL LA META A
EN SALUD SER
ALCANZADA
ENCUESTAS
QUE
PERMITEN
SABER LA
MEJORAR LA ATENCIOIB A PERCEPCION
LA POBLACION DE LA | BUENO,
ASEGURADA DE LA CBES | PERCEPCION ggggggﬁ% DE | pOBLACION | REGULAR, | 0 0 0 0 0 0
REFERIDO A LA S ASEGURADA | MALO
INFRAESTRUCTURA CON
RELACION A
LA  NUEVA
INFRAESTRUC
TURA
INDICADOR
ABSOLUTO
UN QUE PERMITE
CONTAR CON
POLICONSULTO | CUANTIFICAR
{2%§g§smromos EN| ABSOLUTO | pro oo\ CRES | CLARAMENTE N/A 0 0 0 0 0 0
CONSTRUIDO LA META A
SER
ALCANZADA
ALCANZAR LA Ne DE
EJECUCION FiSICA 90% DE AVANCE | EL INDICADOR | INFRAEST
FINANCIERA AL 100% DE FisSICO Y | QUE MIDE EL | RUCTURA
LAS ETAPAS DE FINANCIERO DE | PORCENTAJE | EJECUTAD
ggg;g&lg%émv y | PorReENTUAL ;ONSH{UL“ON ey L:Vgg]({i &FgEg[‘E 0% 1% |ow  |23% |7629% | 76.29%
EQUIPAMIENTO DEL EQUIPAMIENTO | EN RUCTURA
PROYECTO DE INVERSION 2018 Y 10% gestion | CONSTRUCCIO | S
POLICONSULTORIO CBES 2019% N PROGRAM
LA PAZ ADA*100
N° DE
INSUMOS
EL INDICADOR | FISICOS Y
QUE MIDE EL | FINANCIE
100% DE | PORCENTAJE | ROS
CANTIDAD DE INSUMOS INSUMOS DE INSUMOS | EJECUTAD
FISICOS Y FINANCIERO | PORCENTUAL | FISICOS Y | UTILIZADOS | OS/N°  DE | 0% 0% 0% 0% 76,29% 79,29%
UTILIZADOS FINANCIEROS EN LA OBRA | INSUMOS
UTILIZADOS EN FISICOS Y
CONSTRUCCIO | FINANCIE
N ROS
PROGRAM
ADO *100

Fuente: Manual de Organizacion y Funciones de la CBES — Unidad de Planificacion



2.1.3 Evaluacion del estado de situacion actual

2.1.3.1 Estructura Organizacional de la Caja Bancaria Estatal de Salud

La estructura organizacional se encuentra descrito en el siguiente grafico:

Grafico N° 8. Estructura Organizacional gestion 2021
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/uente: Manual de Organizacion y Funciones de la CBES — Unidad de Planificacion

‘ ] DIRECTORIO
CAJA BANCARIA ESTATAL DE SALUD
} ORGANIGRAMA ; , T
3 DIRECCION GENERAL
3. BIECUTIVA
s S
H AUDITORIA | S
: WA o PLANFICACION
R ASESORIA T T ’ '
‘: LEAL  —
0 [ : ] _
s DIRECCION DE i ‘
1 ’ ‘
¢l ADMINISTRACONY | DeEeo. |
¢ FNANZAS | -, |
1  [EESIE SRR =S
. I T I N COMITES DE GESTION
H | DE CALIDAD
5| mdmmarmiard
N
' !
; (e p—
i RV
: | SMUDl l SAWD REGIONALE
jJ‘ ¢ m‘[‘u }
! | : . --vcunsosj { = CMEDICNA | | f ] (=
CONTABLI2AD BIENES Y || RE SERVOOSDE ansrea A || o NRIION [ } 1
PADAS | SERVKCIOS {“G“m} !numnos owemena | || 'I TUNEN umbr:,l = ouﬁxu'l i"m’”"“’o“%-— ISNTAGUZ | FARMACA
] T = |1 s | | 11—
— a— — SEAVICO D¢ GINECO Y [ ist
I 1 1 Lot | || e omoscom] | (SIS oomams | fmunal
‘l ‘ . i H
{ AT VACANAS © {
- }—«nmuﬂm] %wnrnuu} A{Axmoom‘ l-{ ook, | |- weness | m\moeu‘ 4 I".‘D(M‘l\!lii {4 e ] ) nmwm] l";‘;"‘:‘: 4 TARUA
| — [ |
R | p | SRS 1 | OECAHTW e T =
g ITESORERIA| - amacines {"-‘"’“""5‘ | e »J‘;mmumn' ~-ﬂ%ﬂm b4 CRUGIA | muxmu} J‘"zm“:‘&' )‘%z:,:\\ = orosi
A A B T ’ =
i f—— \ | < pms B,
5 L atvos s S et o | {wo.w‘, Iwm&m‘ ] TupiZA
| (e B
| 1 EMIRGENCIAS | < HDCRAIA TERAPA INTENSNG nga
| e "
| Ton0uare . ORURO
J ~ BENI
m L
‘[ e tm——
i — PANDO
ol | MRS
¥
n
4
£
tsl



PLAN ESTRATEGICO INSTITUCIONAL PEI 2021 - 2025
2.1.3.2 Procesos

Procesos asistenciales.

La Caja Bancaria Estatal de Salud, cuenta con procesos en los diferentes servicios de salud
y los servicios que se prestan en las regionales, mismas que estan relacionados con las
actividades de prevencion, atencion, seguimiento y control, epidemiologico y de patologias
de la poblacion asegurada.

Los procesos asistenciales, se incorporan caracteristicas que aportan valor, considerando e
integrando los procesos y procedimientos oportunos de calidad, tales como: la efectividad
hospitalaria, seguridad, informacion, toma de decisiones, uso adecuado de medicamentos
¢ insumos, etc.

Con los procesos asistenciales se identifica de forma precisa, la atencion en cada el servicio
de salud, permite evaluarlos y desarrollar nuevas herramientas para la valoracion integral
y pronostica, permitiendo la estandarizacion de las actividades.

Procesos administrativos.

La individualizacién de los procesos, es una caracteristica importante para la toma de
decisiones.

Los procesos administrativos en la Caja Bancaria Estatal de Salud, son guias que permiten
organizar procedimientos para la correcta administracion y utilizacion de los recursos, a
través de la planificacion, organizacion, ejecucion y control.

2.1.3.3 Recursos Humanos

El Recurso Humano en la Caja Bancaria Estatal de Salud, esta conformado por el conjunto
de profesionales, especialistas, técnicos y otros; es decir, Médicos, Médicos Especialistas;
Licenciadas en Enfermeria, Enfermeros(as), Bioquimicos(as), Farmacéuticos(as),
Auxiliares, Manuales, Personal Administrativo, etc., los cuales se detallan en el siguiente
cuadro.

Cuadro N° 3. Recursos Humanos — gestion 2021

MEDICOS CON
TIPO MEDICOS ESPECIALIDADES  pnpppaiERAS FARMACIA LABORATORIO DESALUD  ADMINISTRATIVO

TECNICOS

TOTAL

fTEM 14 40
CONTRATO 47 5a 33 9 1 39 73 286
TOTAL 61 124 a2 1 9 64 98 209

Fuente: Unidad de Recursos Humanos - CBES.

17




PLAN ESTRATEGICO INSTITUCIONAL PEI 2021 - 2025
2.1.3.4 Recursos Economicos

Los recursos economicos administrados por la Caja Bancaria Estatal de Salud, provienen
del aporte patronal de las empresas afiliadas, para la atencion a los asegurados y

beneficiarios. Estan distribuidos de la siguiente manera:

Cuadro N’ 4. Historial de Ingresos Percibidos

‘GESTION MONTO EN Bs.

2017 83.616.554,39
2 2018 99.669.634,24
3 2019 120.547.485,18
4 2020 154.013.105,24
5 2021 155.808.122,97

Fuente: Direccion Administrativa Financiera - CBES.
2.1.3.5 Recursos Financieros y Fisicos

Los recursos de los aportes patronales de las empresas afiliadas y la Transferencia que
realiza la Caja Bancaria Estatal de Salud, son administrados en la cuenta bancaria del

Banco Union N°. 10000045990921.

La Caja Bancaria Estatal de Salud, cuenta con infraestructura y equipamiento propio que
garantizan el funcionamiento de los servicios en la ciudad de La Paz.

En las Regionales de Beni, Oruro, Potosi, Cochabamba, Chuquisaca, Tarija, Santa Cruz y
Pando, la infraestructura es alquilada, pero se cuenta con un presupuesto asignado hasta fin
de afio, de nuestros recursos propios que son inscritos en el POA.

Los activos, equipo médico y otros, son detallados en el siguiente cuadro:
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Cuadro N° 5. Activos, Equipos Médicos y Otros

GRUPO CONTABLE CANTIDAD | VIDA UTIL {afios} COSTO HISTORICO Bs.
EDIFICACIONES (Edificio Nueve Policonsultorio ubicada en la Calle Guerrilleros Lanza y Pasoskanky - ; | 40 14.062.035,79
L A U35,7/7
Zona Miraflores — La Paz) |
MUEBLES Y ENSERES DE OFICINA (escritorios, sillas, vitrinas, estantes, gradillas, etc.} 3.094 10 4.066.348,05
MAQUINARIA EN GENERAL {extintor, plancha mural, refrigerador, mochila fumigadora, etc.) 154 i 8 1.470.594,76
!
EQUIPO MEDICO Y DE LABORATORIO {negatoscopio, carro de paro, micr pios, porta palang: 2396 V 8 30.161.247.11
etc.) {
EQUIPO DE COMUNICACIONES (televisor, micréfono, DVR, etc.} 191 J 8 276.295,98
EQUIPO EDUCACIONAL Y RECREATIVO (trampolin - Rehabilitacion) 13 8
VEHICULOS AUTOMOTORES {1 vehiculo en proceso de baja sin uso y una ambulancia en operaciones) 2 : 5
HERRAMIENTAS EN GENERAL (extintor, plancha mural, refrigerader, mochila fumigadora, etc.) 66 { 4
EQUIPOS DE COMPUTACION (monitores, impresoras, terminal mini pe, ete.) 950 4 2.715.145,78
TERRENOS (Ubicado Calle Panama N2 1162 - Zona Miraflores y un Terreno antigue a la Clinica Modelo 3 A 14.354.989,44
~ Calle Panama - superficie de 47,32mt2) - ' e
ACTIVOS INTANGIBLES (software, licencias, sistemas varios, etc.} 39 5 183.165,27
TOTALES 6.909 { 67.662.611,18

Fuente: Direcciéon Administrativa y Financiera

2.1.3.6 Andlisis de los recursos financieros y grado de sostenibilidad

De la ejecucion de recursos se determina que se fue incrementando gradualmente en cada
gestion y en relacion a los gastos, éstos podian ser cubiertos; sin embargo, se incremento
los gastos operativos a partir de la gestion 2020 producto de la Pandemia del COVID-19,
situacion que se refleja en toda la Seguridad Social de Corto Plazo, desestabilizando la

situacidon econdmica y financiera de los Entes Gestores. Esto se presenta a continuacion:

Cuadro N° 6. Analisis de los recursos financieros y grado de sostenibilidad

DESCRIPCION

ENTA C ‘
Ingreso Corriente 74.024.994,73 83.616.554,39 99.669.634,24 120.547.485,18 154.013.105,24
Gasto Corriente 47.676.013,50 | 61.482.544,12 72.964.162,00 89.223.053,99 100.700.845,79
Ahorro/Desahorro 26.348.981,23 22.134 010,27 | 26.705.472,24 31.324.431,19 53.312.259.45

Ingresos Financieros 3.693.280,03 6.074.070,59 10.097.395,51 14.558.610,83 10.538.683,23
Gastos de Capital 2.938.120,55 5.650.905,10 5.860.258,00 4.653.888.,45 14.313.678,81
Superévit /Déficit 755.159,48 423.165.49 4.237.137,51 9.904.722,38 |- 3.774.995,58

Fuente: Consolidado por la Unidad de Planificacién.
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2.1.3.7 Mandato misional

Se puede advertir que la Caja Bancaria Estatal de Salud, de acuerdo a sus potencialidades,
tuvo un crecimiento econdémico sostenido, gracias a la captacion de aportes, otorgando
prestaciones a su poblacion asegurada, misma que fue incrementéndose en los ultimos afios,
por lo que tiene como meta ampliar su infraestructura, asi como el equipamiento en el
interior del Pais, en el primer y segundo nivel de atencion, enfocandose en la atencion

primaria a través de medicina familiar (preventiva).

De acuerdo a sus limitaciones, se pretende contar con infraestructura, equipamiento,
servicios de salud propios, personal administrativo y un fortalecimiento a nivel nacional en
las Regionales. Asimismo, redisefiar la Estructura Organizacional de la Caja Bancaria
Estatal de Salud para alcanzar los objetivos institucionales (Acciones de Mediano Plazo),
evitar la alta rotacion del personal a través de la creacion de items principalmente para el
area de salud, realizar convenios y contratos con Instituciones de Salud Publico y/o Privado,

ser mas competitivo en cuanto a infraestructura y equipamiento con otros Entes Gestores.

El mandato misional de la Caja Bancaria Estatal de Salud, como Ente Gestor de Seguridad
Social de Corto Plazo y como Institucion Publica Descentralizada, es prestar el seguro de
enfermedad, maternidad y riesgos profesionales a corto plazo, para proteger la salud del
trabajador asegurado, tanto activo como pasivo, asi como del grupo familiar (beneficiarios);
garantizando la continuidad de los medios de subsistencia del trabajador que se incapacite

de manera temporal.

Para ello, cuenta con profesionales en todas las especialidades del area médica,
garantizando la atencion de su poblacion asegurada, que se benefician con los servicios de
consulta externa, internacion hospitalaria y farmacia.
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2.1.4 Capacidad de gestion del sistema

Del analisis realizado se verifica que el sistema coadyuva al cumplimiento de los objetivos
institucionales. Se examina la eficiencia institucional, que cubre lo siguiente:

Aspectos Informaticos: Se ha desarrollado el Sistema de Control Arancelario de Médicos
y Servicios a Nivel nacional y el Sistema de Farmacia Nacional, que se encuentra en proceso
de desarrollo. Para hacer frente al COVID-19 se ha desarrollado los siguientes sistemas:
Sistema de Fisioterapia, Sistema de Resultado de Laboratorio por COVID-19, Sistema de
Alta y Bajas por incapacidad Decreto Supremo N° 4295 y Sistema de Consulta Virtual.

Aspectos Organizativos: la Caja Bancaria Estatal de Salud, ha desarrollado documentos
que coadyuvan en el desarrollo de sus procesos, los cuales son: Procedimiento para la
Contratacion Directa de Medicamentos; Dispositivos Médicos, Insumos, Reactivos,
Equipamiento Médico y Servicios de Consultoria de personal en salud; Procedimiento para
la Contratacién por Emergencias contra el brote del Coronavirus (COVID-19); Manual de
Procesos y Procedimientos para la Formulacién, Seguimiento, Evaluacion y Modificacion
del Plan Operativo Anual (POA); Manual de Procesos y Procedimientos Cuenta de
Ingresos, Venta de Servicios, Multas, otros Ingresos y Contribuciones Obligatorias
Patronales version 1; Manual de Procesos y Procedimientos para el Procesamiento de
Informacion en Salud; Bioestadistica Version 1; Manual de Procesos y Procedimientos de
Diagnéstico y tratamiento del servicio de Odontologia y Manual de Procesos y
Procedimientos de Diagndstico, Tratamiento y Rehabilitacion; Reglamento Interno para la
Administracién de Fondos en Avance; Reglamento Interno de Pasajes y Viaticos Version
I; y Reglamento del Seguro Voluntario de Salud.

2.1.4.1 Capacidades y falencias especificas

Del anilisis realizado se ha podido identificar la situacion institucional, determinando las
capacidades y falencias especificas que afectaron al desarrollo del mismo en los altimos
cinco afios. Entre los desafios planteados para el proximo quinquenio (2021-2025) se tiene:
contar con una infraestructura “Policonsultorio” en la ciudad de La Paz terminada, con
equipamiento y en funcionamiento para una mejor atencion a su poblacién asegurada,
objetivo que se articula al Plan Sectorial de Desarrollo Integral para Vivir Bien - Sector

Salud (PSDI), Plan de Desarrollo Econémico y Social parta Vivir Bien (PDES) y la Agenda
Patriodtica 2025.
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Cuadro N° 7. Identificacion de necesidades y falencias especificas

Capacidades Falencias

Falta de infraestructura propia en las diferentes Regionales.
Crecimiento econémico financiero.

Falta de equipamiento médico moderno.
|Alta rotacion de personal.
Falta de personal especializado (Médicos Especialistas).

Personal comprometido.

Se cuenta con Regionales a nivel Falta de Servicios de Salud propios en las diferentes
nacional. Regionales.

Falta de centralizacion de las historias clinicas en las diferentes

Libre afiliacion. .
Regionales.

Fuente: Unidad de Planificacion CBES.

Cuadro N° 8. Estado de situacion actual
POTENCIALIDADES
(Fortalezas — Oportunidades)

ORIENTACIONES ESTRATEGICAS

Crecimiento econdmico financiero.

Personal comprometido. Del anlisis interno y externo en relacion a
Coordinacion interna. las fortalezas y oportunidades se puede
Dotacién de ropa de trabajo y bioseguridad al personal. advertir que la Caja Bancaria Estatal de

Salud, tiene un crecimiento econdmico
sostenido por la captacion de aportes,
otorgando prestaciones a su poblacion
Atencion oportuna en Consulta Externa y Hospitalizacion. asegurada que fue incrementando en los
ultimos afios, tiene como meta adquirir
mas inmuebles al interior del Pais y
equipamiento para implementar el primer
Adquisicién/alquiler de bienes inmuebles o terrenos para la|Y segundo nivel de atencién, enfocandose

implementacion de establecimientos de salud. en la atencion primaria a través de
medicina familiar (preventiva).

Contribuciones por aportes per capita.

Convenios Interinstitucionales.

Se cuenta con Regionales a nivel nacional.

Tecnologias de Informacion y Comunicacion en Salud.

Ubicacion geografica accesible a la poblacién asegurada de la CBES. Asimismo; realizar alianzas estratégicas
con otros Entes Gestores para garantizar la

cobertura de atencion a sus asegurados y
Alianzas Estratégicas a través de convenios con Entes Gestores de | beneficiarios.

Seguridad Social a Corto Plazo y/o Establecimientos de Salud Publica.
Afiliacion voluntaria.

Equipos médicos disponibles.

Afiliacién de Instituciones Publicas y empresas privadas a la CBES.
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LIMITACIONES

(Debilidades — Amenazas)

iRl AT

Falta de infraestructura propia en las diferentes Regionales.
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ORIENTACIONES ESTRATEGICAS

Estructura organizacional desactualizada.

Personal reducido en las diferentes dreas funcionales administrativas y
servicios de salud.

Alta rotacion de personal.

Falta de servicios de salud propios en las diferentes Regionales.

Falta de personal especializado para adquisicion de equipos médicos.

Falta de equipamiento médico moderno.

Del Analisis Interno y Externo referido a
las Debilidades y Amenazas, se toma en

Falta de desarrollo e implementacién del Sistema de Gestion de
Calidad.

cuenta todas las variables de la Caja
Bancaria Estatal de Salud, las mismas

Ambientes reducidos en la Clinica Modelo para atencién en Consulta
Externa y Hospitalizacion.

permiten identificar las estrategias a ser
implementadas en el nuevo quinquenio

Falta de procedimientos y normativa institucional.

(2021-2025). Se pretende contar con
infraestructura, equipamiento, Servicios de

Convenios y contratos con instituciones y establecimientos de salud
privados, que no cumplen con las prestaciones.

Salud propios, personal administrativo y
un fortalecimiento a nivel nacional en las

No se cuenta con personal administrativo para efectuar el proceso de
afiliacion en las diferentes Regionales.

Regionales.

Falta de coordinacion entre Regionales y La Paz

Asimismo, redisefiar la  Estructura

Sistemas de Afiliaciones en proceso de crecimiento.

Organizacional de la CBES para alcanzar
los objetivos institucionales (acciones de

Falta de centralizacion de las historias clinicas en las diferentes
Regionales.

mediano plazo), evitar la alta rotacion del
Personal a través de la creacion de items

Provision de medicamentos e insumos médicos.

principalmente para el area de salud,
elaborar normativa que coadyuve a la

Trabajo en equipo de las distintas Unidades.

e

Desafiliacion del Ministerio de Salud y Deportes.

| instituciones

CBES en sus procedimientos internos,
realizar convenios y contratos con
de salud publicas y/o
privadas, ser mas competitivo en cuanto a
infraestructura y equipamiento con otros

Cambios en las politicas del Ministerio de Salud y Deportes que afecten
el abastecimiento de medicamentos.

Entes Gestores.

Desventaja competitiva respecto de otros Entes Gestores de Seguridad
Social a Corto Plazo con mayor infraestructura y equipamiento
moderno.

Incremento en los costos de insumos médicos y productos
farmacéuticos.

Desaceleracion de la economia, que impacta en la reduccion de las
contribuciones a la seguridad social.

Emergencia sanitaria por el COVID-19.

Fuente: Unidad de Planificacion CBES.
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2.2 Analisis externo

El analisis externo comprende la revision de las variables del contexto externo nacional que
motivara a la CBES en su planificacion estratégica y sus respectivos logros de metas y

resultados del PDES contempla lo siguiente:

Contexto demografico: Tasa de crecimiento demogréfico, de la poblacion asegurada a la

Caja Bancaria Estatal de Salud, fue incrementando visiblemente en los tiltimos afios.
Contexto econémico: Incremento econdémico de los recursos en los Gltimos afios.

Contexto normativo: La Caja Bancaria Estatal de Salud cuenta con el Plan de

Contingencia para la contencion y mitigacion de la enfermedad de Coronavirus (COVID-
19).

Contexto social: La Caja Bancaria Estatal de Salud atiende a su poblacién asegurada y
beneficiaria de entidades publicas, privadas, trabajadores y servidores publicos
pertenecientes al sector activos, trabajadores afiliados pertenecientes al sector pasivo,

personas individuales o colectivas incorporadas al seguro social voluntario.

Contexto tecnologico: La Caja Bancaria Estatal de Salud, cuenta con nuevos sistemas que
coadyuvan en la atencion de pacientes de Coronavirus COVID-19 los cuales son: Sistema
de Resultado de Laboratorio por COVID-19; Sistema de Alta y Bajas por incapacidad
Decreto Supremo N° 4295 y Sistema de Consulta virtual.



Capitulo I11.

3. Objetivos y estrategias institucionales
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Los Objetivos Estratégicos Institucionales de la Caja Bancaria Estatal de Salud para el

periodo 2021-2025 son:

* OE 1. Mejorar los servicios de salud a través del nuevo modelo de atencion integral

en salud a nivel nacional al 2025.

* OE 2. Fortalecer la infraestructura y equipamiento para la atencion en salud de la

CBES al 2025.

* OE 3. Desarrollar una gestion administrativa eficiente y transparente al 2025.

= OE 4. Innovar tecnologias de informacion y comunicacion a nivel nacional al 2025.

3.1 [Identificacion de los objetivos estratégicos institucionales

Los objetivos estratégicos en relacion al Plan de Desarrollo Econdmico y Social para Vivir
Bien PDES (2021-2025) y el Plan Sectorial de Desarrollo Integral para Vivir Bien - Sector

Salud (2021-2025) son:

Cuadro N” 9. Resultados de PDES asociados a Objetivos Estratégicos Institucionales

Resultados de PDES, PSDI/PEM o PTDI

Objetivos

6.2.1 SE HA REDUCIDO LAS ENFERMEDADES TRANSMISIBLES
Y NO TRANSMISIBLES EN BASE A LA POLITICA NACIONAL DE
SALUD (SAFCI), QUE PRIORIZA LA PREVENCION DE LA
ENFERMEDAD Y LA PROMOCION DE LA SALUD.

Estratégicos Institucionales

OE 1. MEJORAR LOS SERVICIOS
DE SALUD A TRAVES DEL
NUEVO MODELO DE ATENCION
INTEGRAL DE SALUD A NIVEL

Y DECIDIDA CONTRA LA CORRUPCION EN LA
ADMINISTRACION PUBLICA EN TODOS LOS NIVELES DEL
ESTADO.

6.25 SE HA IMPLEMENTADO UNA ESTRATEGIA DE|NACIONAL AL 2025.
EVALUACION DE CALIDAD A LOS SERVICIOS.

6.6.1 SE HA CONTRIBUIDO CON INFRAESTRUCTURA,|OE 2: GESTIONAR LA
EQUIPAMIENTO Y FORTALECIMIENTO DE LOS | INFRAESTRUCTURA Y
ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DE 1ER., 2DO., Y 3ER. NIVEL E | EQUIPAMIENTO EN LA RED DE
INSTITUTOS DE 4TO. NIVEL DE SALUD. SALUD DE LA CBES.

7.1.1 SE HA FORTALECIDO LA LUCHA EFECTIVA OE 3. DESARROLLAR UNA

GESTION ADMINISTRATIVA
EFICIENTE Y TRANSPARENTE AL
2025.

7.1.7 SE HA FORTALECIDO LA GESTION PUBLICA PARA EL
EJERCICIO DEMOCRATICO E INSTITUCIONAL DEL ESTADO,
CONFORME A LAS NECESIDADES DEL PUEBLO BOLIVIANO,
FORTALECIENDO EL ACCESO A LA INFORMACION Y
COMUNICACION.

OE 4. INNOVAR TECNOLOGIAS

DE INFORMACION Y
COMUNICACION A NIVEL
NACIONAL AL 2025.
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I"uente: Unidad de Planificacion CBES.
3.2 Articulacion de los objetivos estratégicos con PDES y PSDI

La Caja Bancaria Estatal de Salud, presenta la siguiente articulacion de sus objetivos
estratégicos con el Plan de Desarrollo Econémico y Social para Vivir Bien PDES (2021-
2025) y Plan Sectorial de Desarrollo Integral para Vivir Bien - Sector Salud PSDI (2021-
2025), concordantes con la Agenda Patridtica a continuacion descrita:

Matriz N° 1. Definicion de Estrategias Institucionales

(PILAR: 3) EJE 6: SALUD Y DEPORTES PARA PROTEGER LA VIDA CON CUIDADO INTEGRAL
EN TIEMPOS DE PANDEMIA.

META: 6.2. FORTALECER Y UNIVERSALIZAR LA POLITICA NACIONAL DE SALUD FAMILIAR
COMUNITARIA INTERCULTURAL (SAFCI) QUE PRIORIZA LA PROMOCION DE LA SALUD Y LA
PREVENCION DE ENFERMEDADES EN LOS TRES NIVELES DE ATENCION, RECUPERANDO LA
MEDICINA TRADICIONAL.

RESULTADO: 6.2.1 SE HA REDUCIDO LAS ENFERMEDADES TRANSMISIBLES Y NO
TRANSMISIBLES EN BASE A LA POLITICA NACIONAL DE SALUD (SAFCI), QUE PRIORIZA LA
PREVENCION DE LA ENFERMEDAD Y LA PROMOCION DE LA SALUD.

OBJETIVOS ESTRATEGIAS

ESTRATEGICOS INSTITUCIONALES INSTITUCIONALES

El 1. IMPLEMENTAR EL NUEVO

.. | MODELO DE ATENCION INTEGRAL
OE 1. MEJORAR LOS SERVICIOS DE SALUD A TRAVES | EN SALUD DE LA CBES.

DEL NUEVO MODELO DE ATENCION INTEGRAL EN

SALUD A NIVEL NACIONAL AL 2025. El 2. REALIZAR PROGRAMAS DE
MEDICINA PREVENTIVA EN LA

CBES

(PILAR: 3) EJE 6: SALUD Y DEPORTES PARA PROTEGER LA VIDA CON CUIDADO INTEGRAL
EN TIEMPOS DE PANDEMIA.

META: 6.2. FORTALECER Y UNIVERSALIZAR LA POLITICA NACIONAL DE SALUD FAMILIAR
COMUNITARIA INTERCULTURAL (SAFCI) QUE PRIORIZA LA PROMOCION DE LA SALUD Y LA
PREVENCION DE ENFERMEDADES EN LOS TRES NIVELES DE ATENCION, RECUPERANDO LA
MEDICINA TRADICIONAL.

RESULTADO: 6.2.5 SE HA IMPLEMENTADO UNA ESTRATEGIA DE EVALUACION DE CALIDAD
A LOS SERVICIOS.

OBJETIVOS ; ESTRATEGIAS

ESTRATEGICOS INSTITUCIONALES : INSTITUCIONALES
El 3. HABILITAR

OE 1. MEJORAR LOS SERVICIOS DE SALUD A TRAVES | ESTABLECIMIENTOS DE SALUD EN

DEL NUEVO MODELO DE ATENCION INTEGRAL EN peoCBES:

El 4. ACREDITAR
SALUD :
NS IE I S0 ESTABLECIMIENTO DE SALUD EN
LA CBES

(PILAR: 3) EJE 6: SALUD Y DEPORTES PARA PROTEGER LA VIDA CON CUIDADO INTEGRAL
EN TIEMPOS DE PANDEMIA.

META: 6.6. MEJORAR LA INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO DE LOS

ESTABLECIMIENTOS DE SALUD.
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RESULTADO: 6.6.1 SE HA CONTRIBUIDO CON INFRAESTRUCTURA, EQUIPAMIENTO Y

FORTALECIMIENTO DE LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DE 1ER., 2DO., Y 3ER. NIVEL E

INSTITUTOS DE 4TO. NIVEL DE SALUD.
OBJETIVOS ESTRATEGIAS

ESTRATEGICOS INSTITUCIONALES INSTITUCIONALES

El 5. GESTIONAR

OE 2: FORTALECER LA INFRAESTRUCTURA Y LA

- - INFRAESTRUCTURA Y
gggéPAAI{sz(I;gTO PARA LA ATENCION EN SALUD DE LA EQUIPAMIENTO EN LA RED DE
’ SALUD DE LA CBES.

(PILAR: 11) EJE 7. REFORMA JUDICIAL, GESTION PUBLICA DIGITALIZADA Y
TRANSPARENTE; SEGURIDAD Y DEFENSA INTEGRAL CON SOBERANIA NACIONAL.

META: 7.1. IMPULSAR EL ACCESO A LA JUSTICIA SOCIAL Y REPARADORA PARA TODAS Y
TODOS SOBRE LA BASE DE LA REFORMA DEL SISTEMA JUDICIAL Y DE UNA GESTION
PUBLICA TRANSPARENTE QUE LUCHA FRONTALMENTE CONTRA LA CORRUPCION.
RESULTADO: 7.1.1 SE HA FORTALECIDO LA LUCHA EFECTIVA Y DECIDIDA CONTRA LA
CORRUPCION EN LA ADMINISTRACION PUBLICA EN TODOS LOS NIVELES DEL ESTADO.

~ OBJETIVOS ESTRATEGIAS
ESTRATEGICOS INSTITUCIONALES INSTITUCIONALES
EI 6. OPTIMIZAR EL USO DE LOS
RECURSOS FiISICO Y FINANCIEROS
OE 3. DESARROLLAR UNA GESTION ADMINISTRATIVA | DE LA CBES.

EFICIENTE Y TRANSPARENTE AL 2025. El 7 IMPLEMENTAR  UNA
ESTRUCTURA ORGANIZACIONAL
APROPIADA.

(PILAR: 11) EJE 7. REFORMA JUDICIAL, GESTION PUBLICA DIGITALIZADA Y
TRANSPARENTE; SEGURIDAD Y DEFENSA INTEGRAL CON SOBERANIA NACIONAL.

META: 7.1. IMPULSAR EL ACCESO A LA JUSTICIA SOCIAL Y REPARADORA PARA TODAS Y
TODOS SOBRE LA BASE DE LA REFORMA DEL SISTEMA JUDICIAL Y DE UNA GESTION
PUBLICA TRANSPARENTE QUE LUCHA FRONTALMENTE CONTRA LA CORRUPCION.

RESULTADO: 7.1.7 SE HA FORTALECIDO LA GESTION PUBLICA PARA EL EJERCICIO
DEMOCRATICO E INSTITUCIONAL DEL ESTADO, CONFORME A LAS NECESIDADES DEL
PUEBLO BOLIVIANO, FORTALECIENDO EL ACCESO A LA INFORMACION Y COMUNICACION.

OBJETIVOS ESTRATEGIAS

ESTRATEGICOS INSTITUCIONALES INSTITUCIONALES

] ) EI 8. DISENAR Y DESARROLLAR
OE 4. INNOVAR TECNOLOGIAS DE INFORMACION Y | SISTEMAS TECNOLOGICOS PARA
COMUNICACION A NIVEL NACIONAL AL 2025. LA GESTION EN  SALUD,

ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA.

Fuente: Unidad de Planificacion CBES.



Capitulo IV

4.1 Diseiio del plan

Planificacion institucional

PLAN ESTRATEGICO INSTITUCIONAL PEI 2021 - 2025

El Disefio del Plan de la Caja Bancaria Estatal de Salud comprende la propuesta

institucional para contribuir a la Agenda Patridtica del Bicentenario 2025, Plan de

Desarrollo Econémico Social en el marco del Desarrollo Integral para Vivir Bien (PDES)
y el Plan Sectorial de Desarrollo Integral para Vivir Bien - Sector Salud (PSDI ) 2021-2025,
a través de la identificacion estructuracion de los pilares, ejes, metas, resultados, articuladas

con las Acciones de Mediano Plazo establecidas en el presente Plan Estratégico
Institucional (PEI) 2021 - 2025.

4.2 Identificacion de pilares, metas, resultados y acciones

Matriz N° 2. Identificacion de Acciones Estratégicas Institucionales y articulacion con los resultados
del PDES, PSDI, PEI

PDES, PSDI, PEI
i ACCIONES ESTRATEGICAS
ESTRATEGICOS COD. INSTITUCIONALES
INSTITUCIONALES :
IMPLEMENTAR UN NUEVO MODELO DE
ATENCION INTEGRAL DE SALUD A
TRAVES DE LA ASISTENCIA MEDICA Y
3/6 6.2 6.2.1 6.2.1.1 |DENTAL, GENERAL Y ESPECIALIZADA,
QUIRURGICA, HOSPITALARIA Y
MeoRR gos| | SUMINSTRO D MEDICAMENTOS &
SERVICIOS DE SALUD :
A TRAVES DEL NUEVO
MODELO DE HABILITAR 9 ESTABLECIMIENTOS DE
- €3 ™ ATENCION INTEGRAL 62524 |SALUD EN LA CAJA BANCARIA
: 7 |EN SALUD A NIVEL| ©42-“8 | pqrATAL DE SALUD ANTE LA ASUSS A
NACIONAL AL 2025. NIVEL NACIONAL AL 2025.
ACREDITAR 1 ESTABLECIMIENTO DE
SALUD EN LA CAJA BANCARIA
36 | 62 | 625 6.2.32b | ESTATAL DE SALUD, ANTE LA ASUSS
EN LA PAZ AL 2025.
FORTALECER L& CONTAR CON INFRAESTRUCTURA Y
INFRAESTRUCTURA Y -
EQUIPAMIENTO PARA EQUIPAMIENTO PARA
3/6 6.6 6.6.1 | ATENCION  EN| 6611 |ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DE
SALUD DE LA/CBES AL SEGUNDO NIVEL EN LOS DISTRITOS DE
2005 COCHABAMBA Y SANTA CRUZ AL 2025.
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PDES, PSDI, PEI

®3E) META 1ibo Pl el T ACCIONES ESTRATEGICAS
Tt GEALES INSTITUCIONALES
IMPLANTAR UN SISTEMA DE GESTION
DE COSTOS DE SALUD Y CONTROL DE
1177 7.1 7.1.7 |DESARROLLAR  UNA| 7171 |DEUDAS POR COMPRA DE SERVICIOS
GESTION MEDICOS A OTRAS ENTIDADES DE
ADMINISTRATIVA - SALUD A NIVEL NACIONAL AL 2025.
FINANCIERA
Eﬁfﬁsﬁiﬁm " IMPLANTAR ~ UNA  ESTRUCTURA
1177 | 71 | 717 |SOSTENIBLEAL2025. | 7.1.7.1 |ORGANIZACIONAL REDESENADA
: e : " | ACORDE A LAS NECESIDADES DE LA
CBES A NIVEL NACIONAL AL 2025.
INNOVAR
TECNOLOGIAS DE IMPLANTAR 24  SISTEMAS  DE
A 4 717 |INFORMACION Y| 5,7, |INFORMACION DE  SALUD Y
™ " | COMUNICACION  A| """ | ADMINISTRATIVO A NIVEL NACIONAL
¢ NIVEL NACIONAL AL AL 2025.
2025.

Fuente: Unidad de Planificacion CBES.

4.3 Programacion de acciones por resultado

Matriz N° 3. Programacion de acciones por resultado

LINEA
BASE
2020

META ANO
2025 2021

EAS/ INDICADOR DE

PRODUCTO

ANO ANO ANO ANO

ACCIONES 2022 2023 2024 2025

PRODUCTO

UNIDADES

(PILAR: 3) EJE 6: SALUD Y DEPORTES PARA PROTEGER LA VIDA CON CUIDADO INTEGRAL EN TIEMPOS DE PANDEMIA.

META: 6.2. FORTALECER Y UNIVERSALIZAR LA POLITICA NACIONAL DE SALUD FAMILIAR COMUNITARIA INTERCULTURAL (SAFCI) QUE
PRIORIZA LA PROMOCION DE LA SALUD Y LA PREVENCION DE ENFERMEDADES EN LOS TRES NIVELES DE ATENCION, RECUPERANDO
LA MEDICINA TRADICIONAL.

)

RESULTADO: 6.2.1 SE HA REDUCIDO LAS ENFERMEDADES TRANSMISIBLES Y NO TRANSMISIBLES EN BASE A LA POLITICA NACIONAL
DE SALUD (SAFCI), QUE PRIORIZA LA PREVENCION DE LA ENFERMEDAD Y LA PROMOCION DE LA SALUD.

IMPLEMENTAR UN
NUEVO MODELO DE
ATENCION
INTEGRAL DE
SALUD A TRAVES
DE LA ASISTENCIA
MEDICA Y DENTAL,
GENERAL Y
ESPECIALIZADA,
QUIRURGICA,
HOSPITALARIA Y
SUMINISTRO DE
MEDICAMENTOS A
NIVEL NACIONAL
AL 2025.

DIRECCION DE
SALUD

UNIDAD DE
EPIDEMIOLOGIA,
UNIDAD DE
SERVICIOS DE
SALUD CENTRAL,
UNIDAD DE
SERVICIOS DE
SALUD
REGIONALES,
UNIDAD DE
GESTION DE
CALIDAD.

NUEVO MODELO DE
ATENCION
INTEGRAL DE
SALUD
IMPLEMENTADO EN
LOS NUEVE
DISTRITOS.

N° DISTRITOS CON
MODELO DE
ATENCION
INTEGRAL DE
SALUD
IMPLEMENTADO.
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ACCIONES

AREAS/
UNIDADES

PLAN ESTRATEGICO INSTITUCIONAL PEI 2021 - 202

PRODUCTO

INDICADOR DE
PRODUCTO

LINEA
BASE
2020

META ANO ANO ANO ANO ANO
2022 2023 2024 2025

2025 2021

(PILAR: 3) EJE 6: SALUD Y DEPORTES PARA PROTEGER LA VIDA CON CUIDADO INTEGRAL EN TIEMPOS DE PANDEMIA.

META: 6.2. FORTALECER Y UNIVERSALIZAR LA POLITICA NACIONAL DE SALUD FAMILIAR COMUNITARIA INTERCULTURAL (SAFCI) QUE
PRIORIZA LA PROMOCION DE LA SALUD Y LA PREVENCION DE ENFERMEDADES EN LOS TRES NIVELES DE ATENCION, RECUPERANDO
LA MEDICINA TRADICIONAL..

RESULTADO: 6.2.5 SE HA IMPLEMENTADO UNA ESTRATEGIA DE EVALUACION DE CALIDAD A LOS SERVICIOS.

DIRECCION DE
SALUD,
UNIDAD DE
SERVICIOS DE
ko |SALUD CENTRAL
ESTABLECIMIENTOS | (oo vnetoc e ESTABLECIMIENTOS | N° DE
DE SALUD EN LA SALTID DE SALUD ESTABLECIMIENTOS
) CAJA BANCARIA BETAORALES HABILITADOS DE DE SALUD DE CAJA 0 p 8 5 5 5
| ESTATAL DE SALUD | (o poe™ CAJA BANCARIA EN | BANCARIA ESTATAL =
ANTELA ASUSS A | hornanrtn LOS NUEVE DE SALUD
NIVEL NACIONAL DISTRITOS HABILITADOS
AL 2025 CALIDAD,
: REGENCIA
NACIONAL DE
FARMACIA,
LABORATORIO,
EPIDEMIOLOGIA
DIRECCION DE
SALUD, UNIDAD
ACREDITAR 1 DE SERVICIOSDE. | cva i 5CIMIENTO | N°DE
ESTABLECIMIENTO | SALUD CENTRAL, .
DE SALUD ESTABLECIMIENTO
DE SALUD EN LA UNIDAD DE
- ACREDITADO EN LA | DE SALUD DE CAJA
CAJA BANCARIA GESTION DE i 0 1 0 0 0 0
CAJA BANCARIA BANCARIA ESTATAL
ESTATAL DE SALUD | CALIDAD,
ESTATAL DE SALUD | DE SALUD
ANTE LA ASUSS EN | REGENCIA ¥k Bas APREGTTATO
LA PAZ AL 2025. NACIONAL DE
FARMACIA,
EPIDEMIOLOGIA

(\‘ (PILAR: 3) EJE 6: SALUD Y DEPORTES PARA PROTEGER LA VIDA CON CUIDADO INTEGRAL EN TIEMPOS DE PANDEMIA.

META: 6.6. MEJORAR LA INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO DE LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD.

RESULTADO: 6.6.1 SE HA CONTRIBUIDO CON INFRAESTRUCTURA, EQUIPAMIENTO Y FORTALECIMIENTO DE LOS ESTABLECIMIENTOS
DE SALUD DE 1ER., 2DO., Y 3ER. NIVEL E INSTITUTOS DE 4TO. NIVEL DE SALUD.

CONTAR CON
INFRAESTRUCTURA
Y EQUIPAMIENTO
PARA
ESTABLECIMIENTOS
DE SALUD DE
SEGUNDO NIVEL EN
LOS DISTRITOS DE
COCHABAMBA Y
SANTA CRUZ AL
2025,

UNIDAD DE
PLANIFICACION,
DIRECCION DE
SALUD,
SERVICIOS DE
SALUD
REGIONALES,
EPIDEMIOLOGIA.

INFRAESTRUCTURA
Y EQUIPAMIENTO
EN COCHABAMBA Y
SANTA CRUZ
ADQUIRIDO.

N° DE
ESTABLECIMIENTOS
DE SEGUNDO NIVEL
DE ATENCION
IMPLEMENTADO
CON
INFRAESTRUCTURA
Y EQUIPAMIENTO.
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ACCIONES AREAS/ : PRODUCTO INDICADOR DE META ANO ANO ANO ANO ANO

UNIDADES PRODUCTO 2025 2021 2022 2023 2024 2025

(PILAR: 11) EJE 7. REFORMA JUDICIAL, GESTION PUBLICA DIGITALIZADA Y TRANSPARENTE; SEGURIDAD Y DEFENSA INTEGRAL CON
SOBERANIA NACIONAL.

META: 7.1. IMPULSAR EL ACCESO A LA JUSTICIA SOCIAL Y REPARADORA PARA TODAS Y TODOS SOBRE LA BASE DE LA REFORMA DEL
SISTEMA JUDICIAL Y DE UNA GESTION PUBLICA TRANSPARENTE QUE LUCHA FRONTALMENTE CONTRA LA CORRUPCION.

RESULTADO: 7.1.1 SE HA FORTALECIDO LA LUCHA EFECTIVA Y DECIDIDA CONTRA LA CORRUPCION EN LA ADMINISTRACION PUBLICA
EN TODOS LOS NIVELES DEL ESTADO.

DIRECCION
IMPLANTAR UN | ADMINISTRATIVA
SISTEMA DE | FINANCIERA,

GESTION DE COSTOS | DIRECCION DE
DE SALUD Y | SALUD. UNIDAD

CONTROL DE | DE SERVICIOS DE | SISTEMA DE SETENADE
BEEDHAS SOR | SALTID CENTRAL | CESTIONDE GESTION DE COSTOS
* | COSTOS Y CONTROL | Y CONTROL DE 0 3 oo | 1| 1|1
COMPRA DE | UNIDAD DE :
) DE DEUDAS DEUDAS
e el SERVICIOSDE | ivpLANTADO IMPLANTADO
MEDICOS A OTRAS | SALUD
ENTIDADES ~ DE | REGIONALES,

SALUD A NIVEL | UNIDAD
NACIONAL AL 2025. | CONTABILIDAD Y

FINANZAS
DIRECCION
IMPLANTAR  UNA | ADMINISTRATIVA
ESTRUCTURA FINANCIERA,
ORGANIZACIONAL | DIRECCION DE giTGRA‘ﬁX‘CLI’})N AL | NCESTRUCTURA
REDISENADA SALUD, REDISERADA R ORGANIZACIONAL . [ O P T
ACORDE A  LAS|UNIDADDE | REDIERADAE REDISENADA E
NECESIDADES _ DE | PLANIFICACION, | WUANEADA A | ivpr ANTADA

LA CBES A NIVEL | UNIDAD DE
NACIONAL AL 2025. | RECURSOS
HUMANOS.

(PILAR: 11) EJE 7. REFORMA JUDICIAL, GESTION PUBLICA DIGITALIZADA Y TRANSPARENTE; SEGURIDAD Y DEFENSA INTEGRAL CON
SOBERANIA NACIONAL.

META: 7.1. IMPULSAR EL ACCESO A LA JUSTICIA SOCIAL Y REPARADORA PARA TODAS Y TODOS SOBRE LA BASE DE LA REFORMA DEL
hl SISTEMA JUDICIAL Y DE UNA GESTION PUBLICA TRANSPARENTE QUE LUCHA FRONTALMENTE CONTRA LA CORRUPCION.

y

RESULTADO: 7.1.7 SE HA FORTALECIDO LA GESTION PUBLICA PARA EL EJERCICIO DEMOCRATICO E INSTITUCIONAL DEL ESTADO,
CONFORME A LAS NECESIDADES DEL PUEBLO BOLIVIANO, FORTALECIENDO EL ACCESO A LA INFORMACION Y COMUNICACION.

UNIDAD DE
SISTEMAS,

SR 2 DIRECCION SISTEMAS DE

INFORMACION ~ DE | ADMINISTRATIVA | INFORMACIONDE | \o groTEMAS DE
FINANCIERA, SALUD Y :

SALUD Y : INFORMACION 0 u | 4| s | s | s | s
DIRECCIONDE | ADMINISTRATIVO

ADMINISTRATIVO A IMPLANTADOS

AMINISTRATIVO & | sALuD, IMPLANTADOS POR

i GESTION DE GESTION

' CALIDAD

BIOESTADISTICA

Fuente: Unidad de Planificacion CBES.
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4.4 Distribucion de competencias

La Caja Bancaria Estatal de Salud otorga prestaciones médico-sanitarias a su poblacion
protegida a nivel nacional, la cobertura de servicios de salud, de diagndstico y tratamiento

se disgrega por diferentes Departamentos del pais.

Actualmente, la Caja Bancaria Estatal de Salud no cuenta con infraestructura médica
sanitaria propia en las diferentes Regionales, solamente se cuenta con la Clinica Modelo en
la ciudad de La Paz; bajo esta situacion y con el proposito de otorgar prestaciones de salud
Optimas, en el marco del Codigo de Seguridad Social y normativa anexa vigente, se ha
contratado servicios de 94 médicos especialistas, sub-especialistas y profesionales en salud,
7 contratos vigentes con Instituciones de Salud y 10 contratos con Centros para estudios

especializados, que fortalecen los servicios en la ciudad de La Paz.

En las diferentes Regionales se contratd en la gestion 2017 a 50 médicos especialistas y
profesionales de salud, por otra parte, se cuenta con contratos vigentes con 16 Instituciones
de Salud que brindan servicios de salud integrales a la poblacion protegida. Respecto a la
dispensacion de medicamentos se tiene contrato con 8 Farmacias para las diferentes
Regionales.

Cuadro N’ 10. Cobertura de las Acciones de Mediano Plazo

Accion de Mediano Plazo : Cobertura

IMPLEMENTAR UN NUEVO MODELO DE ATENCION INTEGRAL DE SALUD A TRAVES DE LA
ASISTENCIA MEDICA Y DENTAL, GENERAL Y ESPECIALIZADA, QUIRURGICA, HOSPITALARIA | Nacional
Y SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS A NIVEL NACIONAL AL 2025.

HABILITAR 9 ESTABLECIMIENTOS DE SALUD EN LA CAJA BANCARIA ESTATAL DE SALUD | -~
ANTE LA ASUSS A NIVEL NACIONAL AL 2025. aciona

ACREDITAR 1 ESTABLECIMIENTO DE SALUD EN LA CAJA BANCARIA ESTATAL DE SALUD
ANTE LA ASUSS EN LA PAZ AL 2025. Nacional

CONTAR CON INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO PARA ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DE | Cochabamba
SEGUNDO NIVEL EN LOS DISTRITOS DE COCHABAMBA Y SANTA CRUZ AL 2025. Santa Cruz

IMPLANTAR UN SISTEMA DE GESTION DE COSTOS DE SALUD Y CONTROL DE DEUDAS POR —_—
COMPRA DE SERVICIOS MEDICOS A OTRAS ENTIDADES DE SALUD A NIVEL NACIONAL AL 2025 | -¥aciona

IMPLANTAR  UNA ESTRUCTURA  ORGANIZACIONAL ~REDISENADA ACORDE A LAS [\ .
NECESIDADES DE LA CBES A NIVEL NACIONAL AL 2025. aciona

IMPLANTAR 24 SISTEMAS DE INFORMACION DE SALUD Y ADMINISTRATIVO A NIVEL )
NACIONAL AL 2025. Nacional

Fuente: Unidad de Planificacion CBES.
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Matriz N° 4. Distribucion de competencias

ACCIONES NIVEL CENTRAL GAD GAM TIOC

(PILAR: 3) EJE 6: SALUD Y DEPORTES PARA PROTEGER LA VIDA CON CUIDADO INTEGRAL EN TIEMPOS DE PANDEMIA.

META: 6.2. FORTALECER Y UNIVERSALIZAR LA POLITICA NACIONAL DE SALUD FAMILIAR COMUNITARIA
INTERCULTURAL (SAFCI), QUE PRIORIZA LA PROMOCION DE LA SALUD Y LA PREVENCION DE ENFERMEDADES EN
LOS TRES NIVELES DE ATENCION, RECUPERANDO LA MEDICINA TRADICIONAL.

RESULTADO: 6.2.1 SE HA REDUCIDO LAS ENFERMEDADES TRANSMISIBLES Y NO TRANSMISIBLES EN BASE A LA
POLITICA NACIONAL DE SALUD (SAFCI), QUE PRIORIZA LA PREVENCION DE LA ENFERMEDAD Y LA PROMOCION DE
LA SALUD.

(E)LEY N° 475
CODIGO DE
SEGURIDAD SOCIAL
Y SU
REGLAMENTO.

IMPLEMENTAR UN NUEVO MODELO DE ATENCION INTEGRAL
DE SALUD A TRAVES DE LA ASISTENCIA MEDICA Y DENTAL,
GENERAL Y ESPECIALIZADA, QUIRURGICA, HOSPITALARIA Y
SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS A NIVEL NACIONAL AL 2025.

(PILAR: 3) EJE 6: SALUD Y DEPORTES PARA PROTEGER LA VIDA CON CUIDADO INTEGRAL EN TIEMPOS DE PANDEMIA.

META: 6.2. FORTALECER Y UNIVERSALIZAR LA POLITICA NACIONAL DE SALUD FAMILIAR COMUNITARIA
INTERCULTURAL (SAFCI) QUE PRIORIZA LA PROMOCION DE LA SALUD Y LA PREVENCION DE ENFERMEDADES EN LOS
TRES NIVELES DE ATENCION, RECUPERANDO LA MEDICINA TRADICIONAL.

RESULTADO: 6.2.5 SE HA IMPLEMENTADO UNA ESTRATEGIA DE EVALUACION DE CALIDAD A LOS SERVICIOS.

(E) REGLAMENTO DE
HABILITACION,
APERTURA Y
FUNCIONAMIENTO DE
ESTABLECIMIENTOS
DE SALUD.

HABILITAR 9 ESTABLECIMIENTOS DE SALUD EN LA CAJA
BANCARIA ESTATAL DE SALUD ANTE LA ASUSS A NIVEL
NACIONAL AL 2025.

(PILAR: 3) EJE 6: SALUD Y DEPORTES PARA PROTEGER LA VIDA CON CUIDADO INTEGRAL EN TIEMPOS DE PANDEMIA.

META: 6.2. FORTALECER Y UNIVERSALIZAR LA POLITICA NACIONAL DE SALUD FAMILIAR COMUNITARIA
INTERCULTURAL (SAFCI) QUE PRIORIZA LA PROMOCION DE LA SALUD Y LA PREVENCION DE ENFERMEDADES EN LOS
TRES NIVELES DE ATENCION, RECUPERANDO LA MEDICINA TRADICIONAL.

RESULTADO: 6.2.5 SE HA IMPLEMENTADO UNA ESTRATEGIA DE EVALUACION DE CALIDAD A LOS SERVICIOS.

(E) MANUAL DE
ACREDITAR 1 ESTABLECIMIENTO DE SALUD EN LA CAJA EVALUACION Y
BANCARIA ESTATAL DE SALUD ANTE LA ASUSS EN LA PAZ AL | CERLSRS RN
2025, ESTABLECIMIENTOS
DE SEGUNDO NIVEL
DE ATENCION.

(PILAR: 3) EJE 6: SALUD Y DEPORTES PARA PROTEGER LA VIDA CON CUIDADO INTEGRAL EN TIEMPOS DE PANDEMIA.

META: 6.6. MEJORAR LA INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO DE LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD.
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ACCIONES NIVEL CENTRAL GAD GAM TIOC

RESULTADO: 6.6.1 SE HA CONTRIBUIDO CON INFRAESTRUCTURA, EQUIPAMIENTO Y FORTALECIMIENTO DE LOS
ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DE PRIMER, SEGUNDO, y TERCER. NIVEL E INSTITUTOS DE CUARTO NIVEL DE SALUD.

(E) NORMA NACIONAL
DE
CARACTERIZACION
DE HOSPITALES DE
SEGUNDO NIVEL DE
ATENCION.

CONTAR CON INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO PARA
ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DE SEGUNDO NIVEL EN LOS
DISTRITOS DE COCHABAMBA Y SANTA CRUZ AL 2025.

(PILAR: 11) EJE 7. REFORMA JUDICIAL, GESTION PUBLICA DIGITALIZADA Y TRANSPARENTE; SEGURIDAD Y DEFENSA
INTEGRAL CON SOBERANIA NACIONAL.

META: 7.1. IMPULSAR EL ACCESO A LA JUSTICIA SOCIAL Y REPARADORA PARA TODAS Y TODOS SOBRE LA BASE DE
LA REFORMA DEL SISTEMA JUDICIAL Y DE UNA GESTION PUBLICA TRANSPARENTE QUE LUCHA FRONTALMENTE
CONTRA LA CORRUPCION.

RESULTADO: 7.1.1 SE HA FORTALECIDO LA LUCHA EFECTIVA Y DECIDIDA CONTRA LA CORRUPCION EN LA
ADMINISTRACION PUBLICA EN TODOS LOS NIVELES DEL ESTADO.

(E) CODIGO
SEGURIDAD SOCIAL Y
SU

REGLAMENTO.

IMPLANTAR UN SISTEMA DE GESTION DE COSTOS DE SALUD Y
CONTROL DE DEUDAS POR COMPRA DE SERVICIOS MEDICOS A
OTRAS ENTIDADES DE SALUD A NIVEL NACIONAL AL 2025.

(E) LEY 777 SPIE,
IMPLANTAR UNA ESTRUCTURA ORGANIZACIONAL | NB SOA,
REDISENADA ACORDE A LAS NECESIDADES DE LA CBES A | RE SOA,

NIVEL NACIONAL AL 2025. RE SAP,

MOF

(PILAR 11) EJE 7 REFORMA JUDICIAL, GESTION PUBLICA DIGITALIZADA Y TRANSPARENTE; SEGURIDAD Y DEFENSA
INTEGRAL CON SOBERANIA NACIONAL.

META: 7.1. IMPULSAR EL ACCESO A LA JUSTICIA SOCIAL Y REPARADORA PARA TODAS Y TODOS SOBRE LA BASE DE
LA REFORMA DEL SISTEMA JUDICIAL Y DE UNA GESTION PUBLICA TRANSPARENTE QUE LUCHA FRONTALMENTE
CONTRA LA CORRUPCION.

RESULTADO: 7.1.7 SE HA FORTALECIDO LA GESTION PUBLICA PARA EL EJERCICIO DEMOCRATICO E INSTITUCIONAL
DEL ESTADO, CONFORME A LAS NECESIDADES DEL PUEBLO BOLIVIANO, FORTALECIENDO EL ACCESO A LA
INFORMACION Y COMUNICACION.

IMPLANTAR 24 SISTEMAS DE INFORMACION DE SALUD Y

ADMINISTRATIVO A NIVEL NACIONAL AL 2025. (E) PISLEA.

Fuenie: Unidad de Planificacion CBES.
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4.5 Roles de actores

Matriz N° 5. Identificacion de los roles de actores
Org. ORG

Acciones Universidades Sector privado  comu SOCIAL
nit.  COOPERAT.

(PILAR: 3) EJE 6: SALUD Y DEPORTES PARA PROTEGER LA VIDA CON CUIDADO INTEGRAL EN TIEMPOS DE
PANDEMIA.

META: 6.2. FORTALECER Y UNIVERSALIZAR LA PQLfTICA NACIONAL DE SALUD FAMILIAR COMUNITARIA
INTERCULTURAL (SAFCI) QUE PRIORIZA LA PROMOCION DE LA SALUD Y LA PREVENCION DE ENFERMEDADES EN
LOS TRES NIVELES DE ATENCION, RECUPERANDO LA MEDICINA TRADICIONAL.

RESULTADO: 6.2.1 SE HA REDUCIDO LAS ENFERMEDADES TRANSMISIBLES Y NO TRANSMISIBLES EN BASE A LA
POLITICA NACIONAL DE SALUD (SAFCI), QUE PRIORIZA LA PREVENCION DE LA ENFERMEDAD Y LA PROMOCION DE
LA SALUD.

IMPLEMENTAR UN NUEVO MODELO
DE ATENCION INTEGRAL DE SALUD
A TRAVES DE LA ASISTENCIA
MEDICA Y DENTAL, GENERAL Y
ESPECIALIZADA, QUIRURGICA,
HOSPITALARIA Y SUMINISTRO DE
MEDICAMENTOS A NIVEL
NACIONAL AL 2025.

N/A N/A N/A N/A CBES

(PILAR: 3) EJE 6: SALUD Y DEPORTES PARA PROTEGER LA VIDA CON CUIDADO INTEGRAL EN TIEMPOS DE
PANDEMIA.

META: 6.2. FORTALECER Y UNIVERSALIZAR LA PQLfTICA NACIONAL DE SALUD FAMILIAR COMUNITARIA
INTERCULTURAL (SAFCI) QUE PRIORIZA LA PROMOCION DE LA SALUD Y LA PREVENCION DE ENFERMEDADES EN
LOS TRES NIVELES DE ATENCION, RECUPERANDO LA MEDICINA TRADICIONAL.

RESULTADO: 6.2.5 SE HA IMPLEMENTADO UNA ESTRATEGIA DE EVALUACION DE CALIDAD A LOS SERVICIOS.

HABILITAR 9 ESTABLECIMIENTOS

DE SALUD EN LA CAJA BANCARIA CBES,
ESTATAL DE SALUD ANTE LA ASUSS N/A B N/A A ASUSS
A NIVEL NACIONAL AL 2025,

ACREDITAR 1 ESTABLECIMIENTO

DE SALUD EN LA CAJA BANCARIA CBES,
ESTATAL DE SALUD ANTE LA ASUSS WA N/A N R ASUSS
EN LA PAZ AL 2025.

(PILAR: 3) EJE 6: SALUD Y DEPORTES PARA PROTEGER LA VIDA CON CUIDADO INTEGRAL EN TIEMPOS DE
PANDEMIA.

META: 6.6. MEJORAR LA INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO DE LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD.

RESULTADO: 6.6.1 SE HA CONTRIBUIDO CON INFRAESTRUCTURA, EQUIPAMIENTO Y FORTALECIMIENTO DE LOS
ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DE PRIMER, SEGUNDO, Y TERCER NIVEL E INSTITUTOS DE CUARTO NIVEL DE SALUD.
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Org. ORG
Acciones ~ Universidades Sector privado = comu SOCIAL

nit.  COOPERAT.
CONTAR CON INFRAESTRUCTURA Y CBES
EQUIPAMIENTO PARA MINISTERIO DE
ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DE N/A N/A N/A N/A SALUD Y
SEGUNDO NIVEL EN LOS DISTRITOS DEPORTES
DE COCHABAMBA Y SANTA CRUZ . iy
AL 2025 VIPFE, MEFP

(PILAR: 11) EJE 7. REFORMA JUDICIAL, GESTION PUBLICA DIGITALIZADA Y TRANSPARENTE; SEGURIDAD Y
DEFENSA INTEGRAL CON SOBERANIA NACIONAL.

META: 7.1. IMPULSAR EL ACCESO A LA JUSTICIA SOCIAL Y REPARADORA PARA TODAS Y TODOS SOBRE LA BASE DE
LA REFORMA DEL SISTEMA JUDICIAL Y DE UNA GESTION PUBLICA TRANSPARENTE QUE LUCHA FRONTALMENTE
CONTRA LA CORRUPCION.

RESULTADO: 7.1.1 SE HA FORTALECIDO LA LUCHA EFECTIVA Y DECIDIDA CONTRA LA CORRUPCION EN LA
ADMINISTRACION PUBLICA EN TODOS LOS NIVELES DEL ESTADO.

IMPLANTAR UN SISTEMA DE
GESTION DE COSTOS DE SALUD Y
CONTROL DE DEUDAS POR COMPRA
DE SERVICIOS MEDICOS A OTRAS
ENTIDADES DE SALUD A NIVEL
NACIONAL AL 2025.

N/A N/A N/A N/A CBES

IMPLANTAR UNA ESTRUCTURA
ORGANIZACIONAL REDISENADA
ACORDE A LAS NECESIDADES DE LA
CBES A NIVEL NACIONAL AL 2025.

CBES, MEFP,
N/A N/A N/A N/A MSyD,
ASUSS

(PILAR: 11) EJE 7. REFORMA JUDICIAL, GESTION PUBLICA DIGITALIZADA Y TRANSPARENTE; SEGURIDAD Y
DEFENSA INTEGRAL CON SOBERANIA NACIONAL.

META: 7.1. IMPULSAR EL ACCESO A LA JUSTICIA SOCIAL Y REPARADORA PARA TODAS Y TODOS SOBRE LA BASE DE
LA REFORMA DEL SISTEMA JUDICIAL Y DE UNA GESTION PUBLICA TRANSPARENTE QUE LUCHA FRONTALMENTE
CONTRA LA CORRUPCION.

RESULTADO: 7.1.7 SE HA FORTALECIDO LA GESTION PUBLICA PARA EL EJERCICIO DEMOCRATICO E INSTITUCIONAL
DEL ESTADO, CONFORME A LAS NECESIDADES DEL PUEBLO BOLIVIANO, FORTALECIENDO EL ACCESO A LA
INFORMACION Y COMUNICACION.

IMPLANTAR 24  SISTEMAS DE
INFORMACION DE SALUD Y
ADMINISTRATIVO A NIVEL N/A N/A N/A N/A CBES
NACIONAL AL 2025.

N/A=No aplica
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Matriz N° 6. Descripcion de la planificacion de PEI (2021-2025)
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Capitulo V.

5. Seguimiento y Evaluacion

La Caja Bancaria Estatal de Salud, para verificar el grado de avance y cumplimiento de las
Acciones de Mediano Plazo plasmadas en el Plan Estratégico Institucional (PEI) 2021-2025
se basara a lo indicado en la Ley N° 777 del Sistema de Planificacion Integral del Estado
(SPIE) y los Lineamientos Metodolégicos de Evaluacion Integral de Medio Término a
“Planes Sectoriales de Desarrollo Integral para Vivir Bien” (PSDI — PEM — PEI - PMDI)
aprobado por Resolucién Ministerial N° 151 del Ministerio de Planificacion del desarrollo,
de fecha 07 de junio de 2019.

A continuacion, se presenta el Sistema de Seguimiento, Monitoreo y Evaluacion de la
Planificacion Institucional.

Grafico N” 9. Seguimiento, monitoreo y evaluacion

Entradas Proceso Salida
Situacioén Seguimiento Evaluacion
Actual y monitoreo del impacto
o Linea YA ‘Indicadores de |
: base =77 lindicadores de T T T T T T Timpacto |

|_proceso | | (Efectividad) |

3
Indicadores Indicadores |
de Eficacia de eficiencia

’ Indicadores Indicadores
5 : de Eficacia de Eficiencia

Asi también, se cuenta con el Sistema de POA y Presupuesto que permite realizar
evaluaciones continuas tanto a la Planificacion a Corto Plazo, asi como también en el
proceso de Informacion para la evaluacion de Medio Término.
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Capitulo VI

6. Presupuesto y financiamiento
6.1 Presupuesto quinquenal
La Caja Bancaria Estatal de Salud para la contribucion a la Agenda Patridtica 2025, Plan
de Desarrollo Econdmico y Social para Vivir Bien PDES (2021-2025) y el Plan Sectorial
de Desarrollo Integral para Vivir Bien Sector Salud PSDI (2021-2025) y el cumplimiento

de los objetivos estratégicos establecidos en el presente Plan Estratégico Institucional, ha
elaborado el siguiente Presupuesto Plurianual 2021-2025, detallado a continuacion:

Cuadro N° 11. Presupuesto Plurianual 2021-2025 por Accion de Mediano Plazo

:)l‘!‘l;: )R META RESULTADO ACCION 2021
3/6 6.2 6.2.1 6.2.1.1
3/6 6.2 6.2.5 6.2.5.2a
3/6 6.2 6.2.5 6.2.5.2a
3/6 6.6 6.6.1 6.6.1.2 46.152.250 | 123.707.608 125.232.168 133.612.571 521.483.391
1177 7.1 7.1.7 7.1.7.1
11/7 7.1 7.1.7 Tl 7
11/7 7.1 7.1.7 7.1.7.1

PRESUPUESTO PLURIANUAL

600.000.000
500.000.000
400.000.000
300.000.000
200.000.000

100.000.000

®2021 m2022 w2023 ®W2024 m2025
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6.2 Presupuesto plurianual de recursos

El Presupuesto Plurianual de Recursos (2021-2025) de la Caja Bancaria Estatal de Salud,
ha sido estimado en virtud a la tendencia del comportamiento historico de los ingresos de
anteriores gestiones, donde el principal componente es el concepto de las Contribuciones a
la Seguridad Social de las empresas y entidades afiliadas. Sin embargo, se debe tomar en
cuenta que los ingresos se vieron afectados debido al brote de la Pandemia de COVID -19,
situacion que llevo a varias empresas privadas a reducir personal, con la correspondiente
reduccion del aporte por seguro social de corto plazo; asi también se tuvo que realizar
devoluciones por concepto de incapacidad temporal debido al alto contagio de casos
COVID-19.

En el siguiente cuadro se detalla el Presupuesto Plurianual de Recursos por Rubros

proyectados:

Cuadro N° 12. Presupuesto Plurianual de Recursos (2021-2025)

TOTAL PPA
“TE.F SFIN 2021 2022
Grupo | Denominacién ¥ l:.‘ FE [ OXGHI 2021-
<y : PROG. PROG.

VENTA DE
BIENES Y
12000 | SERVICIOS - DE | 59 230 149.240,00 156.702,00 164.537,00 470.479,00
ADMINISTRACIO
NES PUBLICAS
TASAS,
15000 | DERECHOS ¥ 1 59 230 457.962,00 480.860,00 504.903,00 1.443.725,00
INGRESOS
CONTRIBUCION
ES A LA
L . 20 230 4615225000 | 12370760800 | 116.12496633 | 117.975009.19 | 507.661.739.93 | 911.621.57346
SOCIAL
DISMINUCION Y
COBRO DE
35000 OTROS ACTIVOS 20 230 8.500.000,00 15.000.000,00 13.152.211,00 36.652,211,00
FINANCIEROS
INCREMENTO
DE OTROS
39000 | PASIVOS Y| 2 230
APORTES  DE
CAPITAL

46.152.250,00 123.707.668,00 125.232.168,33 | 1333.612.571,19 521.483.390,93 950.187.988,46

El Crecimiento Econdémico Financiero de la Institucion en gestiones anteriores fue
fundamental, producto de la afiliacion del Ministerio de Economia y Finanzas Publicas y el
Ministerio de Salud y Deportes, lo cual influy6 en el incremento de las contribuciones a la

seguridad social y al Presupuesto de Recursos, por lo que al contar con mayor poblacién
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protegida los aportes de los asegurados titulares, brindan una mayor proyeccion de ingresos,
considerando que en cada gestion se da el incremento salarial que influye directamente en

dichos aportes.

El Presupuesto Plurianual de Recursos en el periodo (2021-2025) alcanza a un monto
proyectado de Bs. 950.187.988,46, que garantizaran la sostenibilidad presupuestaria para el
logro y cumplimiento de los objetivos estratégicos y las acciones y metas de mediano plazo
institucionales del Plan Estratégico Institucional y su contribucion en la implementacion
de la Agenda Patriotica 2025, Plan de Desarrollo Econémico y Social para Vivir Bien PDES
(2021-2025) y Plan Sectorial de Desarrollo Integral para Vivir Bien, Sector Salud PSDI
(2021- 2025).

6.3 Presupuesto plurianual de gastos e inversion

La programacion de gastos para el Presupuesto Plurianual de la Caja Bancaria Estatal de
Salud, alcanza a un monto total proyectado de Bs. 950.187.988,46, mismo que se divide en
Presupuesto de Gasto Corriente y Presupuesto de Inversion Publica.

A continuacion, se advierte el presupuesto de gastos corrientes e inversiéon publica
programado para el periodo 2021-2025.

Cuadro N° 13. Presupuesto Plurianual de Gasto Corriente e Inversion

PROGRAMACION DEL PRESUPUESTO

2022 2023 2024 2025 TOTAL

GASTO GASTODE GASTO GASTODE GASTO GASTODE GASTO GASTODE GASTO GASTODE GASTO
CORRIENTE  INVERSION ~ CORRIENTE ~ INVERSION ~CORRIENTE  INVERSION CORRENTE  INVERSION = CORRENTE  INVERSION  CORRIENTE

2657.745,72 ) 900, 1 7.974.279 46|

GASTODE
INVERSION

0,00

0.00] 0,00] 64.584.301,00 000| 57.329.718.23 0,00 58.022.07161 0.00' 58,728,272.59[ 0,00{ 238.664.363 53,

0,00

0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00 0,00 0,00} 387.751.319,00 0,00] 387.751.316,00

0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00| 8.500.000,00 0,00{ 15.000.000,00 0,00 13.152.211,00 0,00

36.652.211,00

99: PARTIDAS NO

ASIGNABLES A 0,00 0,00 0,00 000 459267300 000 46845246 000] 4.827.4937] 0,00] 14.104.69583
PROGRAMAS - DEUDAS

0,00

A TGN 0,00 000| 6.738.169,00 0,00{ 9.868.074,00 0,00] 10.065.436,00 0,00 10.266.744,00 0,00 36.938.423,00

0,00

43.182.791 40| 0,00f 44.046.447,23 0,001 228.102.696.63

SUBTOTALES ' 46.152,250,00

0,00 123.707.608,00 0,00 116.732.168,33  8.500.000,00 118.612.571,19 15.000.000,00 508.331.179,93 13.152.211,00 913.535.777.45
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Capitulo VII.
7. Herramientas de gestion

Como la Caja Bancaria Estatal de Salud se encuentra en busca de una mejora continua
de la calidad de la prestacion de servicios de salud, se plantea la implementacion de
herramientas de gestion, como apoyo para la toma de medidas previsoras o correctoras
cuando sean necesarias.

7.1 Cuadro de mando integral (CMI)

Cuadro N° 14. Cuadro de Mando Integral
Perspectivas  Lineamientos Objetivos estratégicos Estrategias

(CMI) estratégicos 2021 - 2025 : 2021-2025

L1. Acceso al
s A I IMPLEMENTAR  EL  NUEVO
alud 8 corto , MODELO DE ATENCION INTEGRAL
OE 1. MEJORAR A TRAVES DEL EN SALUD DE LA CBES.
PROCESOS plazo. NUEVO ~ MODELO  DE | 2. REALIZAR  PROGRAMAS  DE
INTERNOS ATENCION INTEGRAL EN MEDICINA PREVENTIVA EN LA
SALUD A NIVEL NACIONAL AL CBES.
| 202s. 3. HABILITAR ESTABLECIMIENTOS
L2 Gestion DE SALUD EN LA CBES.
Transparente y 4.  ACREDITAR ESTABLECIMIENTO DE
libre de SALUD EN LA CBES.
corrupcion.

] L1. Acceso al | o 7 GESTIONAR LA | 5. GESTIONAR LA
POBLACION servicio  de | INFRAESTRUCTURA Y INFRAESTRUCTURA Y
PROTEGIDA salud a corto | EQUIPAMIENTO EN LA RED DE EQUIPAMIENTO EN LA RED DE

plazo, SALUD DE LA CBES. SALUD DE LA CBES.

APRENDIZAJE Y | 1.1. Acceso al 6. OPTIMIZAR EL USO DE LOS

OE 3. DESARROLLAR UNA

CRECIMIENTO, | corvicio  de | GESTION  ADMININTRATIVA RECURSOS FISICO Y FINANCIEROS
DESARROLLO Tud EHCIENTE ¥ TRANSPARENTE DE LA CBES.

INSTITUCIONAL | Salud a corto W, D ' 7. IMPLEMENTAR UNA ESTRUCTURA
Y DE PERSONAS | plazo. e ORGANIZACIONAL APROPIADA.
RECURSOS L2. Gestién | o4, INNOVAR TECNOLOGIAS | 8. DISENAR Y  DESARROLLAR
ECONOMICOS y | lransparente y | DE  INFORMACION Y SISTEMAS TECNOLOGICOS PARA
T ANCITROR libre de | COMUNICACION A NIVEL LA  GESTION EN  SALUD,

corrupcion. NACIONAL AL 2025. ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA.
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7.2. El paciente en el centro del sistema

PACIENTES

PROPOSITO
Ser el lider de la Sequrcad

Sacial de Cotto Plaze, en la calidad de
atencion y transformacion de 'os servicios de

Mejorar la salud de la poblacion protegida a través de
servicios integrales de salud, con calidad, calidez y de forma
oportuna

VALORES
Transparencia | Responsabilidad | Compromiso | Respeto

ESTRATEGIAS

CALIDAD

ELEMENTOS FUNDAMENTALES DE LA CAJA BANCARIA ESTATAL DE SALUD
ECONOMIA | FORTALECIDA [RESPONSABILIDAD | INNOVACION EN LOS SISTEMAS

Con esta premisa como eje dentro del sistema en la seguridad social a corto plazo, de
manera rutinaria en los establecimientos de salud, como parte de la experiencia en todo el
proceso que conlleva a la atencion a la poblacion asegurada.

Con ello, el sistema Caja Bancaria Estatal de Salud se pretende alinear los equipos
organizados de profesionales asistenciales con el paciente, tratando de centrar todos los

esfuerzos de éstos en aportar valor en todas las operaciones del flujo de valor del paciente.

Levantar un sistema que vele por el paciente, requiere de unos ejes vertebradores que le

sustenten en la cuspide.
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