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GLOSARIO

AUTORIZACIONES: Proceso a partir del cual la EPS - CMP asume la responsabilidad econdmica
del pago de los servicios requeridos por el usuario de acuerdo con las condiciones contractuales
entre el prestador y la EPS - CMP.

COMPROBACION DE DERECHOS: Verificacion del estado de afiliacion y pagos del usuario, que
incluye la validacién de las semanas cotizadas al Sistema General de Seguridad Social en Salud,
grupo de ingresos y tipo de afiliado, es responsabilidad conjunta de la EPS - CMP y el prestador.

EPS - CMP: Entidades Promotoras de Salud, Compafiias de Medicina Prepagada y Pdlizas.
EJECUTIVO DE CUENTA: Funcionario delegado por las directivas de la entidad con poder de
decision, liderazgo y conocimiento de la relacién contractual establecida entre una IPS y una EPS -
CMP, facilitando la administracion, mantenimiento y desarrollo de la Relacion.

EVENTO: Suceso o acontecimiento que se presenta durante la ejecucion del contrato, pasando por
todas las fases de la relacion contractual, desde el primer punto de contacto siendo para la EPS -
CMP la emision de la autorizacion y para el prestador la atencién del usuario.

INDICADORES: Expresiones cuantitativas del comportamiento o desempefio de una organizacion o
departamento cuya magnitud al ser comparado con una cifra de referencia podra estar sefialando
una desviacion sobre la cual se tomaran acciones preventivas o correctivas segun el caso.

Los indicadores de eficiencia son aquellos que evaluan la relacion entre los recursos y su grado de
aprovechamiento en los procesos o actividades dentro una compaiiia o entre compafiias.

Los indicadores de eficacia son hechos concretos verificables, medibles, evaluables, que se
establecen a partir de cada objetivo.

Los indicadores de efectividad son el resultado del logro de la eficiencia y de la eficacia.

INSTANCIA SUPERIOR.- Maximo nivel jerarquico de la entidad, delegado para resolver los eventos
que no se les encuentra solucion en el nivel del Ejecutivo de Cuenta.

IPS.: Institucion Prestadora de Servicios de Salud.
LISTA DE CHEQUEO: Herramienta de verificacion sistematica de actividades y procesos.

PARES: Procesos y/o Profesionales homologos que tienen la misma escala en nivel de
entrenamiento y conocimiento de los procesos operativos de sus respectivas organizaciones, lo que



les da la cualidad de ser facilitadores objetivos e imparciales en la solucion y entendimiento de
dificultades.

Cuando se hace referencia a Pares en primera instancia, cabe aclarar que dependiendo de la
estructura organizacional de cada empresa incluye al director, jefe o la persona que haga sus veces
en donde adicionalmente puede existir un compafero de trabajo que dependa de él. Es
responsabilidad del director, jefe o la persona que haga sus veces, lograr que el Modelo de
Interlocucién y la informacién relacionada con el tema, sea difundido a los niveles que cada
compafiia considere pertinente.

PRESTADOR: Todo aquel profesional de la salud que en ejercicio de su profesion, atienda usuarios
de una EPS - CMP, bien sea en forma directa o indirecta lo cual incluye entre otras a las IPS (Esto
por cuanto el prestador bien podria ser un profesional o terapeuta independiente y no
necesariamente una IPS)

PUNTOS CRITICOS: procesos o actividades de mayor relevancia o vulnerabilidad en la relacion
existente entre pares.

La SENSIBILIZACION busca generar sensaciones en los receptores, no necesariamente se espera
una respuesta racional, sino que lo que se quiere es llamar la atencion y lograr cierta impresion con
lo que se esta transmitiendo.

DIFUSION: consiste en dar a conocer cierto conocimiento o informacion. El contenido mas que
preciso es exacto.

DIVULGACION: es un proceso mediante el cual se da a conocer una informacion especifica que
generalmente no es conocida o que ha pasado desapercibida.

La CAPACITACION en términos de “ensefianza’ se refiere a la programacion de encuentros con
una o mas personas en los que se les hace llegar una informacion especifica para que ellos la
apliquen en un contexto determinado.

Coomeva|Medicina Prepagada

Nos facilita la vida




1. ANTECEDENTES

El Programa “La Llave” naci6 a finales del 2002 producto del convencimiento de un grupo de
directivos de aseguradoras en salud, prestadores de servicios de salud y la ANDI de la necesidad
de aunar esfuerzos y conocimientos que resuelvan o minimicen los conflictos actuales como
alternativa a la crisis del sector salud.

El Programa ha construido un marco de entendimiento entre EPS-CMP e IPS que favorece la
consolidacion de alianzas productivas de largo plazo. Lo anterior ha implicado cimentar confianza
entre las partes para el desarrollo de estandares que conduzcan a procesos de mejoramiento
continuo de las companias y las alianzas.

Dentro de ese marco la ANDI genera el espacio neutral, con la coordinacion general y la técnica del
Programa, que asegura el planteamiento de los intereses de cada uno, la negociacion y resolucion
de situaciones entre EPS-CMP e IPS mediante el consenso.

Luego de suprimir la mediatizacion de la relacion entre IPS y EPS-CMP por el tema tarifario, el
desarrollo de los estandares se logra con la identificacion conjunta de los elementos operativos
comunes que puedan ser impactados, de tal forma que se eliminen los aspectos negativos en cada
parte y se potencialicen los positivos.

Una vez identificados los elementos a trabajar se pone en marcha la integracion de las partes a
través de la organizacion de grupos de trabajo permanentes, conformados por un delegado de cada
compafiia, que desarrollan sistematicamente actividades para el disefio de estandares productivos
para ambos.

Las sesiones de los grupos se fundamentan en el uso de principios como: la confianza, el respeto, la
transparencia, el trabajo en equipo, la eficiencia y el compromiso. Ademas, se tiene una mecéanica
de trabajo que fija las reglas de juego para relacionarse, de forma tal que los intereses de todos
estén expresados y se cumpla con una secuencia légica. De igual forma, se establecio la vision y
Mision.

El interés de las compafiias por obtener productos que minimicen los inconvenientes obedece no
solo al convencimiento de los beneficios del Proyecto para sus compafias, sino a la evidencia de
que el sector de la salud necesita la interaccion de todos sus participantes para visualizar un mejor
futuro. Con ese fin, las compafiias han comprometido un esfuerzo humano, financiero y tecnolégico
en el Programa, que permitira cubrir la demanda de “tiempo y trabajo” para la discusién conducente
a acuerdos que satisfagan las partes y sea un “gana-gana” para todos.
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Aunque el trabajo realizado estd encaminado a solucionar los mayores inconvenientes en la relacion
EPS-CMP e IPS, el Programa “La Llave” tiene acordado que lo contractual entre una EPS-CMP y
una IPS esta por encima de un estandar o producto consensuado (Modelo, Manual, etc.) generado
por el Programa, hasta que éste haga parte del convenio.

Una vez implementado un estandar en las compafias de “La Llave”, sera entregado a las “empresas
estratégicas” y se convertira en una oportunidad abierta para la apropiacién en las demas empresas
del Sistema General de Seguridad Social en Salud.

Por lo tanto, la adopcién de los productos por parte de entidades del Sistema, legitima el uso de los
mismos, lo cual responde a otro objetivo de “La Llave’, consistente en socializar los estandares que
estabilicen las relaciones entre EPS-CMP e IPS.

2. JUSTIFICACION

En la identificacion conjunta de los elementos operativos comunes a impactar, a través de la
definicion y analisis de problemas en “La Llave” se hizo evidente la ausencia de un proceso que
garantizara el adecuado flujo de informacién entre los integrantes del Programa; asi mismo, se
identifico la falta de definicién de canales de comunicacion y la debilidad en el proceso de difusion de
informacion al interior de cada una de las compafias especialmente sobre los términos
contractuales.

En respuesta a esta problematica concreta, surge la necesidad de estructurar un proceso,
denominado Modelo de Interlocucion, que garantice canales claros con fluidez oportuna e integral
y los componentes necesarios para la comunicacion efectiva entre las compafiias, y que a su vez,
fortalezca la comunicacion dentro de éstas en pro del funcionamiento y mejoramiento de las
relaciones.

El Modelo esta concebido de tal forma que no se contempla la contratacién de nuevos empleados, ni
la creacion de cargos al interior de las compafiias, sino la redefinicion de algunos roles, con el fin de
fortalecer la comunicacion y el apoyo entre las compafiias de “La Llave”.

Asi mismo, las estructuras organizacionales y jerarquicas de cada una de las compafias son
respetadas en el Modelo. Lo que éste ofrece es una forma de interrelacion entre EPS-CMP e IPS
mediante la definicion especifica de los interlocutores en ambas partes, denominados “pares’,
quienes con el empoderamiento adecuado al interactuar garanticen la oportunidad, calidad y
cantidad de la informacion para la resolucion de conflictos.

2 Empresas con las cuales las compafiias de “La’Li@ven importantes relaciones contractuales pero
pertenecen a “La Llave”
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De igual forma, parte de esa resolucion esté en el fortalecimiento dentro de las compafiias del flujo
de esa informacion que permite mejorar relacion.

El Modelo de Interlocucion esta directamente conectado con los demés proyectos definidos,
desarrollados y adoptados por las compafiias ya que, en cada area del Modelo hay uno o varios
grupos de trabajo encargados de producir estandares que respalden la interlocucion de las alianzas.

3. OBJETIVOS

3.1. Objetivo General

Disefiar e implementar un Modelo de Interlocucién permanente y efectivo entre una IPS y una
EPS-CMP y dentro de cada una que a través de interlocutores empoderados, es decir personas con
la competencia para solucionar un asunto, y unos niveles de resolucion se produzca el flujo de la
informacién, la resolucion de problemas y el trabajo armonico entre las compaiiias.

3.2. Objetivos Especificos

3.2.1. Establecer unas pautas bésicas para la difusion de informacion dentro de las compafias y
entre estas.

3.2.2. Definir interlocutores empoderados por area relacionada de cada entidad.

3.2.3. Apoyar y fortalecer la conciliacion de intereses entre las compafias mediante la aplicacion de
los parametros establecidos en el Modelo.

3.2.4. Realizar seguimiento conjunto y ajuste al Modelo de Interlocucién de manera sistematica y con
enfoque preventivo.

4. METODOLOGIA

El Proyecto fue realizado por un grupo de trabajo designado por el Grupo Directivo, este ultimo,
conformado por los Presidentes y Gerentes de las compaiiias de “La Llave”. El desarrollo de este
Proyecto se basd en la aplicacion del método de analisis y solucién de problemas consignado en un
documento de consenso, avalado por el Grupo de Desarrollo Técnico, aprobado por el Grupo de
Delegados y oficializado para su implementacion por el Grupo Directivo.
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A partir de sesiones de trabajo se definieron los puntos criticos en la relacion IPS y EPS-CMP, los
cuales fueron retomados del proceso realizado durante la construccién de “La Llave”, con base en
éstos, se propuso una metodologia de comunicacion e interlocucion que considera los siguientes
puntos:

1. El Modelo de Interlocucion estd fundamentado en un esquema (Ver 4.1 Esquema de
Interlocucién) con tres niveles de interlocucion que son instancias de resolucién de problemas.
Cuando un problema no es resuelto en su instancia pasa al siguiente nivel de interlocucion.

2. En el primer nivel (Nivel 1) se encuentran los “Pares de Area’, en el segundo nivel (Nivel Il)
esta el par de los denominados: “Ejecutivo de Cuenta” y en tercer nivel (Nivel ll) el de los de
la “Instancia Superior”.

3. Los “pares de area”, el Ejecutivo de Cuenta y la “Instancia Superior” (ver Esquema y Glosario)
deben ser designados y notificados por cada compaiiia.

4.  Las areas del Nivel |, establecidas a partir de los puntos criticos de la relacién, son: auditoria,
en el caso de las EPS-CMP involucra auditoria de calidad ya que algunas compafiias la tiene
separada; convenios o contratacion, incluyen comercial porque que algunas IPS las manejan
juntas; Cuentas Médicas para las EPS-CMP con Cartera y Facturacion (algunas compafias
las tiene unidas) de la IPS y Admisiones (hospitalizacidn, urgencias y consulta externa) de la
IPS con Autorizaciones de la EPS-CMP.

5. El'Modelo no contempla necesariamente la contratacion de nuevos empleados, ni la creacion
de cargos dentro de las compafiias, sino la redefinicion de algunos roles, que fortalezca el
apoyo y comunicacion entre “La Llave”.

6. El Modelo respeta las estructuras organizacionales y jerarquicas de cada una de las
empresas.

7. El Modelo de Interlocucién incluye una labor de divulgacion, capacitacion, evaluacion y
seguimiento del personal encargado en cada compafiia.

8.  Los estandares (manuales, modelos, etc.) elaborados por “La Llave” son instrumentos
complementarios que apoyan al Modelo en su esquema de comunicacién y divulgacion
actualizada y permanente de la informacion.
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4.1. Esquema de Interlocucion
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El esquema de interlocucion representa los niveles de comunicacion que se deben presentar entre
los pares, de acuerdo a los niveles establecidos:

NIVEL I: Plataforma del sistema de interlocucion o interrelacion entre las diferentes areas con su
respectivo par. Los PARES son Procesos y/o Profesionales homélogos que tienen la misma escala
en nivel de entrenamiento y conocimiento de los procesos operativos de sus respectivas
organizaciones, lo que les da la cualidad de ser facilitadores objetivos en la solucion y entendimiento
de dificultades. Asi en las IPS: Funcionarios de las areas de Glosas, Cartera, Facturacién, Auditoria,
Admisiones (hospitalizacion, urgencias, consulta externa) y Contratacion y en las EPS - CMP:
Cuentas Médicas, Auditoria, Convenios y Autorizaciones.

La definicion del par por area incluye al director del area o la persona que haga sus veces y a la
persona operativa que maneja dentro del area la informacién pertinente a la compafiia con la cual se
va a implementar el Modelo.

En el director de area recae la responsabilidad de garantizar que siempre haya comunicacion y
lograr que el Modelo de Interlocucién sea difundido en los niveles de su &rea que cada compafia
considere pertinente.

Es posible que en el Nivel | ademas del director, se nombre a su asistente, o quien haga sus veces,
para que sea el interlocutor en caso de su ausencia.

Por lo tanto, cada compariia decide la forma en que compromete la permanencia de minimo un
interlocutor en cada uno de los niveles, siendo indispensable asegurar la misma capacidad de
respuesta. Los cambios de los pares deben comunicarse a la otra compafiia con el fin de asegurar
el didlogo oportuno entre las partes.

NIVEL II: EJECUTIVO DE CUENTA es una persona integrante de la organizacion, delegado por las
directivas de la entidad con poder de decision, liderazgo y conocimiento de la relacion contractual
establecida, que facilita la administracion, mantenimiento y desarrollo de la relacion IPS y EPS-CMP.
Por lo tanto, tiene la competencia para tomar las decisiones requeridas para resolver los “cuellos de
botella” presentados en el Nivel |. Ademas pueden interrelacionarse con la instancia superior de la
contraparte.

NIVEL III: La INSTANCIA SUPERIOR esta conformada por los directivos de las organizaciones, o a
quienes éstos deleguen, que se interrelaciona bien sea con su homologo o con el Ejecutivo de
Cuenta de alguna entidad, cuando ninguno de los pares de los niveles | y II, han logrado la unidad
de criterio para resolver los eventos.
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4.2 Flujos de Informacion

El proceso de comunicacion se inicia con el acercamiento de las partes con la intencién de llegar a
un convenio y continta con el proceso de negociacion para la realizacion del mismo. Durante esta
etapa, o en todo caso antes de la suscripcion o formalizacion del convenio, debe incluirse, una
ayuda de memoria de la negociacion, una lista de chequeo y el Modelo de Interlocucion.

Una vez formalizado el convenio se debe aplicar el Modelo de Interlocucion que permita la difusién
de la informacién en forma unificada.

Cada compaiiia, de acuerdo con su area de convenios o comercial y su estructura organizacional,
debe garantizar la divulgacion de la informacion relacionada con el convenio o cualquier modificacion
que éste sufra especialmente a las personas involucradas en el Modelo. Esa divulgacion debe ser
oportuna y completa, con el fin de facilitar la relacion entre las areas dentro de la compafiia y entre
éstas y su respectivo par.
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4.3 Puntos Criticos de la Interlocucion

Autorizacion Comprobacion

De derechos

Fecha de renovacio
De convenios, vigencia
Y plazo de
negociacion

Facturacion

?MISIOI’G&

warc & Y
TAa:;llflzrrlgoy ................. V'I‘ . PUNTOS CRITICOS % ----- Radicacién
E £ J R g -----
N RELACION

’8"' E.P.S-C.M.P —I.P.S

Itens a considerar
en la nueva
negociacion que
implican
modificaciones

Pagos y

A
i x,
“ AUDITORIA carer

Temas
Pendientes
Por
negociar

Prerrevisoria de
Manejo de cuentas

glosas Auditoria
De cuentas

Admisiones: Autorizaciones y Comprobacion de derechos.

Facturacion y Cartera: Facturacion, Radicacion, Cartera y Puntos de Pago,

Auditoria: Auditoria de Cuentas, Prerrevisoria de Cuentas y Manejo de glosas,

Convenios: Manual Tarifario y Acuerdos, Temas pendientes por negociar, items de la nueva
negociacion y Fecha de renovacion, vigencia y plazo de negociacion.

Debe contener la fecha de renovacion para la proxima
negociacion, con un plazo méximo de reunion inicial y
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Fecha de Renovacion de
convenios, vigencia del
Convenio y plazos
maximos
para la negociacion

. J
4 )
Marco tarifario y
acuerdo
L J
a ] )
Items a considerar en
la nueva negociacion
que implican
modificacién a los
acuerdos previos y

Temas pendientes
por negociar

Autorizaciones

acuerdos basicos, un plazo maximo para ajustes y un plazo
para suscripcion y formalizacion del convenio. Se deben
establecer fechas acordadas para modificacién de tarifas y
aplicacion de nuevas condiciones del acuerdo.
Responsables: Areas de Convenios

Debe definirse el “Manual Unico de Prestaciones” (que debe
ser el de “La Llave”), e incluir parametros basicos de tarifas
(recargos, items incluidos en la tarifa, exclusiones de la
tarifa) y coberturas, asi como el procedimiento para el
manejo de los medicamentos no incluidos en el POS o los
sujetos a Comité Técnico Cientifico.

Los acuerdos a los que lleguen el prestador y la EPS - CMP
deberan constar por escrito. De acuerdo con las
condiciones convenidas se evaluara la necesidad de la
realizacion o no de un “otrosi” al contrato.

Pretende que se precise claramente cualquier tema o
consideracion que modifique las condiciones basicas
acordadas en negociaciones previas y que pueda afectar a
cualquiera de las partes, por ejemplo: inclusiones de
tecnologia, cambios en clausulas o partes del anexo,
cambios en procesos de comunicacién, autorizaciones,
auditorias, sistematizacion.

Deben listarse aquellos temas no acordados y definirse el
manejo de estos fijando unos plazos para acuerdo definitivo.

Validar la aceptaciéon del proceso definido por “La Llave”,
precisando las variaciones particulares de cada uno de los
miembros.

Validar la aceptaciéon del proceso definido por “La Llave”,
precisando las variaciones particulares de cada uno de los
miembros, considerando instancias de solucién a
dificultades.
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Auditoria

Prerrevisoria
de Cuentas

Facturacion

Radicacion

Auditoria
de Cuentas

Manejo de Glosas

Se deben tener en cuenta todos los aspectos inherentes a la
garantia de la calidad, definiendo planes conjuntos de
mejoramiento con el establecimiento de indicadores que
incluyan la evaluacién de satisfaccion de los usuarios entre
otros, a los cuales se les hara seguimiento por las partes.

Es importante precisar el nombre del auditor de cada una de
las partes, frecuencia de visitas, canales de comunicacion
entre los auditores, mecanismos de contingencia frente a
situaciones de ausencia del auditor, etc., presentacion del
auditor de cada una de las partes al personal con el que
interactuan (Facturacion, Cartera, Departamentos Médicos,
etc.) informacion escrita de cambios en los auditores
procurando no se den con menos de 15 dias a partir del
aviso de cambio.

Debe fijarse el tiempo de respuesta de cada una de las
partes, definiendo agenda de visitas y reuniones para la
realizacion de la prerrevisaria y solucién de diferencias en
esta, con medidas frente al incumplimiento de compromisos
por alguna de las partes.

Despejar inquietudes frente al proceso y manual de “La
Llave”, precisando variaciones particulares, ratificar y
verificar existencia de documento que clarifique soportes y
documentos exigidos para la facturacion.

Despejar inquietudes frente al proceso y manual de “La
Llave”, precisando variaciones particulares, ratificar y
verificar existencia de conceptos claros de términos para
radicacion, fechas, etc.

Validar la existencia de un canal e interlocutor y definir el
nombre de estas personas, para el proceso de solucion de
inquietudes y flujo de informacién de temas que surjan a
partir de la auditoria de cuentas.

Despejar inquietudes y clarificar conceptos frente al
documento de Codificacion de Glosas, Devoluciones y
Respuestas de “La Llave”, validar y verificar comprension
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unificada de los conceptos establecidos en el mismo.
Definicién de un cronograma para evaluacion de causales
de glosa en pro del establecimiento de un plan de
mejoramiento y definicion contractual de términos 'y
mecanismos que solucionen en forma definitiva el punto de
divergencia. Verificar que estén establecidos los plazos y
términos para solucion y respuesta a glosas. Utilizar el
Manual Unico de Prestaciones y el documento de
Codificacion de Glosas, Devoluciones y Respuestas.

Definir responsables para la gestion de cartera que incluye

su envio perioddico, conciliacion eneracion de paz
Pagos y Cartera P vy paz y

salvos.
( g “ ) Definicion de un cronograma de reuniones de seguimiento a
Segglmlento. a’la convenios, con objetivos y metas claros, precisando los
Llave” y seguimiento responsables de estas reuniones.
de convenios
\ S
4 N . . . . .y
Instancias Prever y definir instancias superiores de comunicacion para

solucion a conflictos, verificar y validar la definicion y
existencia de estas y parametrizar términos que ameriten
evaluacion por parte de estas instancias.

Superiores para
solucion de conflictos

4.4 Interlocucion en cada uno de los Puntos Criticos de los actores de “LA LLAVE”

ADMISION:

Todos los sitios de admision de la IPS deben tener linea directa con comprobacion de derechos y
autorizaciones en la EPS - CMP.
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FACTURACION, CARTERA Y GLOSAS:

Las areas de Facturacion, Cartera y Glosas deben tener comunicacion directa con Cuentas Médicas
y con Auditoria de la EPS - CMP ajustado a la estructura de cada Comparia y al Modelo de
Interlocucion.

AUDITORIA:
La auditoria de la IPS interacttia con auditoria de la EPS - CMP.
CONVENIOS:

Convenios de la IPS interactua directamente con convenios de la EPS - CMP. En caso de ser
necesario cada uno se soportara internamente con su asesoria juridica; sin embargo, se espera que
la intervencion juridica a futuro resulte menos necesaria en la medida en que se estructure y adopte
un modelo de contrato disefiado con premisas basicas comunes, el cual seré adaptado segun las
caracteristicas propias de cada relacién EPS - CMP e IPS.

4.5 Funciones

AREA DE ADMISION IPS:

» Solicitud de requisitos y/o documentos de acuerdo a convenios establecidos entre las partes.

e Comunicacion con la EPS - CMP para comprobacion de derechos en la atencién de
urgencias.

» Solicitar la autorizacion para la prestacion de servicios.

* Informaciéon completa, oportuna y veraz al usuario sobre requisitos y documentacion
requerida durante toda la atencion en la IPS.

» Direccionamiento del usuario en el caso de existir algun inconveniente o inconsistencia a las
areas definidas entre las partes.

AUTORIZACIONES EPS - CMP:

» Garantizar atencion las 24 horas del dia 365 dias al afio para validacién de derechos.

» Respuesta oportuna ante las solicitudes de las IPS.

» Realizar comprobacion de derechos en forma &gil y oportuna.

 Informar oportunamente a la IPS y/o al usuario los casos de no autorizacion de servicios.
» Emision de autorizacion de procedimientos con datos completos.

FACTURACION, CARTERA Y GLOSAS IPS:

» Estar informado permanentemente de los convenios vigentes y acuerdos operativos con las
EPS - CMP.
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» Tener en cuenta las reglas establecidas en los convenios y acuerdos operativos entre ‘La
Llave”, para cumplir dichos requisitos en la labor diaria tanto a nivel de cargos,
documentacion, emision de facturas y radicacion de cuentas.

» Comunicacién oportuna y permanente con las otras areas de la institucion que tengan
pertinencia con la factura.

» Emision periddica de paz y salvos.

CUENTAS MEDICAS EPS - CMP:

» Estar informado permanentemente de los convenios vigentes y acuerdos operativos con las
IPS.

» Tener en cuenta las reglas establecidas en los convenios y acuerdos operativos entre “La
Llave”, para cumplir dichos requisitos en la labor diaria tanto a nivel de revisién de cuentas,
autorizaciones, tarifas y cobertura.

CONVENIOS EPS - CMP e IPS:

» Informar oportunamente a las areas operativas los convenios establecidos por “La Llave”.

» Informar cualquier cambio que se realice en los convenios oportunamente.

» Agilizar los tramites para la firma y el desarrollo de los convenios.

» Velar por el buen cumplimiento de los parametros estipulados en cada uno de los convenios y
resolver los puntos de conflicto a nivel de “La Llave”, en caso de no poder hacerlo informar a
instancias superiores para la resolucion de los problemas.

AUDITORIA EPS - CMP e IPS:

» Verificar que las condiciones del convenio se estén dando en términos de pertinencia,
calidad y servicio.

Definir planes conjuntos de mejoramiento.

» Analisis conjunto de aplicacién de indicadores y evaluacién de gestién para mejoramiento
continuo en “La Llave".
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5. PLANEACION

5.1. PAUTAS GENERALES

v"Una vez aprobado por los directivos de la IPS y la EPS-CMP la aplicacion del Modelo entre sus
compafiias, se inicia una serie de actividades que permitan la implementacion del mismo.

v’ La labor de divulgacion y capacitacion del personal la hara el delegado responsable de la
implementacion en cada una de sus compafiias, apoyado por la Coordinacién del Programa. Los
capacitados se deben convertir en facilitadores y multiplicadores del Modelo hacia el recurso
humano de las compaiiias.

v Cada Jefe de Area multiplicara el Modelo al recurso humano a su cargo inclusive el personal
nuevo con el apoyo y asesoria del respectivo delegado del Grupo de Interlocucién.

v’ El delegado de cada compaiiia definira el apoyo logistico de la capacitacion dentro de su
compafiia con base en lo acordado en este documento y en la Guia para la Aplicacion de los
Estandares de “La Llave”. El sistema de capacitacion, por lo tanto, es uniforme con ayudas
didacticas que faciliten su comprension y estandaricen la asimilacion de los conceptos de modo
que finalmente, se logre unidad de criterios e interpretaciones frente a los acuerdos establecidos,
evitando conceptos individuales y particulares de los empleados.

v' El ajuste del Modelo sera responsabilidad de los delegados de las compafiias de “La Llave”. La
informacion de las empresas estratégicas sera canalizada a través de la compafiia que la invitd.

5.2. MOMENTOS PARA LA IMPLEMENTACION:

a) Instrumentos para la sensibilizacién, divulgacion, capacitacion, seguimiento y evaluacion del
Modelo de Interlocucion. La herramienta para la sensibilizacion es una carta de
presentacion del Modelo de Interlocucion y compromiso en la aplicacion del mismo del
gerente o presidente de la compaiiia dirigida al personal que participe en el Modelo; para la
divulgacion y capacitacion se contara con una presentacién en Power Point del Programa
‘La Llave” y otra, con el Modelo de Interlocucion que pueden ser utilizadas en la compafiia
para dar a conocer la utilizacién del Modelo en la misma, la cartilla que ilustra el Modelo, la
cual sera remitida con la carta del gerente, y se desarrollara una actividad de integracién de
los diferentes pares; y finalmente, para el seguimiento y evaluacion del Modelo las
compafiias definiran cual de las tres posibilidades de indicadores utilizaran.

b) La seleccién del personal que deba conocer y capacitarse en el Modelo esta fundamentada
en la estructura del Modelo de Interlocucion (Ver Esquema de Interlocucion).
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Los tres niveles de interlocucion, que son instancias de resolucion de problemas, determinan
la definicion del personal ubicado en cada uno. Esta designacién debe hacerse con nombre,
cargo, direccion de la oficina, teléfono, fax, celular y correo electronico ya que es entregada
a la compafiia con la cual se aplica el Modelo.

c) Realizacion de una sensibilizacion al personal relacionado con el éxito del Modelo y al que la
compafiia considere pertinente deba conocerlo mediante una comunicacién del Gerente o
Presidente de la misma.

d) La experiencia en la aplicacion del Modelo ha demostrado que para facilitar su
implementacion, el delegado responsable del Modelo en la compaiiia debe realizar las
siguientes actividades posteriores a la aprobacion de utilizacion del Modelo entre los
directivos y enviadas las cartas a los participantes:

v Reuniones con el equipo de “pares” y personal adicional que la compafiia considere
pertinente debe participar para:

> Revisar la relacion contractual (minuta de contrato, oferta mercantil, carta acuerdo,
definiciones conjuntas, otrosi, registro de reuniones, actas, etc.) e importancia
estratégica con dicha compafia y el potencial del mercado.

» Evaluar la relacion, especificamente identificando los cuellos de botella que se
vienen presentando entre los pares o areas.

» Proceso de alianza entre la IPS y la EPS-CMP dentro de “La Llave”: objetivos,
acuerdos, mision y vision compartida. Lo anterior con el fin de contextualizar a los
participantes en el Programa y dar un significado e importancia del tema, con datos
y hechos.

» Facultar (definir el empoderamiento) a los pares en las actividades propias dentro
del Modelo de Interlocucion definiendo responsabilidades y compromisos basados
en criterios de concertacion, colaboracion, compromiso y comunicacion constante.

» Programacion del trabajo para implantar el proceso de Interlocucién (cronograma)
desde las reuniones antes del taller de capacitacion hasta las reuniones de
seguimiento.

» Reuniones con la comparia con la cual se acordd aplicar el Modelo para
intercambiar los listados de los pares, compartir los resultados de la evaluacion
inicial y definir un cronograma de actividades a desarrollar entre las partes.

e) La divulgacion y capacitacion estara dirigida al personal que recibié la carta del presidente o
gerente de la compaiiia, a través de un Taller no mayor de medio dia en un lugar diferente al
sitio laboral.
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La capacitacién se hara con el material elaborado como apoyo para la misma y para la
futura capacitacion de personal nuevo. Es decir, se dictara una charla con la presentacion
del Programa “La Llave” y otra, con la presentacion del Modelo de Interlocucién ambas a
cargo del delegado y se realizard una actividad de integracion de los “pares’, de tal forma
que se ‘rompa el hielo” y “se relacionen con las caras y las personas” que estan detras del
teléfono, de la comunicacion escrita 0 a quien se ha visto en un circulo netamente laboral.

f) La implantacion e implementacion del Modelo en las compafiias sera acordada entre las
partes, de tal forma que a partir de esa fecha se pongan en marcha las disposiciones
preestablecidas en el Modelo, conocidas e interiorizadas por parte del personal como parte
de sus funciones. El tiempo transcurrido entre el Taller de Capacitacion y el inicio de la
utilizacion del Modelo entre las compafiias, debe ser el menor posible.

g) El sequimiento, evaluacion y ajuste de la aplicacion del Modelo se hara a través de las
reuniones periddicas de seguimiento acordadas entre las partes. En éstas los pares
presentaran:

v Aquellos problemas resueltos durante el periodo de interlocucién y cuyas soluciones
definitivas implican ajustes estructurales en los procesos de las compafias. Si son de su
area los manejara de acuerdo a las politicas de la compaiiia.

v Aquellos problemas NO resueltos por los pares con el fin de buscar una solucion de
momento y definitiva.

v' Cualquier inquietud o sugerencia que contribuya a mejorar la relacion.

v Resultados de los indicadores de seguimiento acordados.

La forma de captura de la anterior informacion que por su frecuencia, impacto clinico,

financiero o de cualquier otra indole se constituye en un problema, serd decisiéon de los

responsables del Modelo en cada compafiia.

Como las companiias disefiaran un cronograma con la fecha, hora y lugar de las reuniones
periddicas de todos los pares para el seguimiento de la relacion se aprovechara este
espacio para exponer las sugerencias que conduzcan al ajuste del Modelo.

En las reuniones de seguimiento se levantaran actas con los acuerdos realizados con el fin
de formalizar las soluciones y de ser necesario disefiar un Plan de Mejoramiento.
Adicionalmente, segin la informacion presentada por cada par se determinaran
responsables, fechas y tareas para la solucion de los problemas.

También, se dejara por escrito el numero de problemas presentados en cada reunién, el de
los solucionados durante la reunién y el de los que quedan para la préxima reunion porque
son una fuente para desarrollar indicadores.
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Independiente de estas reuniones “de todos los pares” que tienen como fin la interrelacion
de las areas en la solucién de problemas y la elaboracién de planes de mejoramiento que
fortalezcan la alianza, estan las propias que realizan los pares como por ejemplo las de
conciliacion de glosas.

6. METAS

v En el afio 2007 implementar el Modelo de Interlocucién en las compafiias del Programa que lo
decidan.

v Acompafiamiento a las compafiias del Programa y empresas estratégicas capacitadas en el
2005 y 2006.

v" Realizar una prueba piloto en el sector publico con al menos dos parejas (ESE3-ARS4/ETS)
v" De ser necesario, realizar el ajuste del Modelo para su aplicacion en el sector publico.
v" Lograr un fortalecimiento de la relacién entre los integrantes de “La Llave” al término del 2007

con la verificacion de la disminucién del costo transaccional con datos en cada uno de los puntos
criticos definidos en el Modelo de Interlocucién.

7. PRESUPUESTO

El Modelo de Interlocucion esta previsto de modo que su implementacion no genere necesariamente
la contratacion de recurso humano adicional, sino la redefinicion de roles y reorganizacion de
funciones en cada compaifiia, lo cual se traduce en el no incremento de costos administrativos por
este rubro.

Los costos presupuestados estan determinados en el tiempo del recurso humano participante en la
capacitacion del Modelo y la revision periddica que se realizara.

 Empresas Sociales del Estado
4 Administradoras del Régimen Subsidiado
® Entidad Territorial
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Los costos anteriores estan contemplados en los salarios de los colaboradores de cada empresa, el
material para la capacitacion y los costos del auditorio o sala de conferencias estan dentro de los
proyectados anualmente por cada empresa.

8. SEGUIMIENTO Y EVALUACION

Inicialmente hay un proceso de seguimiento durante un trimestre que inicia una vez arranque su
operacion con la recomendacion de minimo una reunion mensual mientras se logra la apropiacion
del Modelo como medio de comunicacion entre las partes. Posteriormente las compafiias definiran
la periodicidad de las reuniones de seguimiento.

Anualmente se revisara el Modelo para realizar los ajustes necesarios con base en los resultados de
los indicadores, lo cual sera realizada por el Programa “La Llave” de la ANDI.

8.1 Indicadores

Hay tres alternativas de indicadores que no son excluyentes y obedecen a las actuales posibilidades
de las compafiias para evaluar el impacto de la aplicacion del Modelo en la relacion:

8.1.1. Indicadores propios de cada area del Modelo.

8.1.2. Indicadores generales para hacer seguimiento de la relacion.

8.1.3. Aplicacion de una encuesta de satisfaccion de relacién definida entre las partes para ser
diligenciada por los pares y evaluada por los responsables del Modelo ante la gerencia o
presidencia de las compafiias.

En el caso de los dos primeros deben ser establecidos por consenso entre las partes, asi como el
periodo de aplicacion y la definicion de correctivos que los mejoren.

En esa medida se disefiaran, de ser necesario, los formatos de recoleccién de informacion.

9. SOSTENIMIENTO

Con la aprobacion de los directivos para la implementacion, el Modelo de Interlocucién sera una
herramienta que una vez apropiada por los pares en cada compafia, su sostenibilidad estara
garantizada por:
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a. La existencia de comunicaciones intra e interinstitucionales
b. La disminucion del costo transaccional
c. La no demanda de recursos financieros y humanos adicionales para su implementacion.

Una vez el Modelo de Interlocucion se disefid, super6 la prueba piloto y se implementd en las
empresas que hacen parte de “La Llave”, su trascendencia a empresas que no hacen parte de “La
Llave” y al Sistema General de Seguridad Social en Salud, a este ultimo especialmente a través del
Ministerio de Proteccién Social con el sector publico, implicara que la sostenibilidad del Modelo de
Interlocuciéon en las entidades administradores o prestadores estara garantizada con la aplicacion de
cada uno de los pasos establecidos en el item 5. PLANEACION, corroborado por la experiencia
realizada entre las compafiias de “La Llave”.
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