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Resumen

En la actualidad, los procesos y actividades pro-
pios de las organizaciones vinculadas a la gestién
del servicio de salud publica requieren de un gran
manejo de datos y velocidad en el procesamiento
de los mismos. En este sentido, es un hecho que
las Tecnologias de Informacion y Comunicacién
(TIC) se han constituido en una herramienta esen-
cial para incorporar soluciones novedosas y efec-
tivas (eficaces + eficientes) para el manejo y admi-
nistracion de sistemas de informaciéon complejos.
En el caso de la prestacion de servicios de salud,
el impacto de una mejora en los procesos de ges-
tion, recae sobre todo, en la poblacidon mas vulne-
rable y de escasos recursos, que en una gran pro-
porcion reside en zonas rurales. Este articulo da a
conocer el caso de un disefio e implementacion de
una solucién innovadora a la problemética del pro-
ceso de trédmite manual de autorizaciones de ser-
vicios especializados de salud en el departamento
del Tolima, Colombia. La solucion al proceso de so-
licitudes, se apoyd en la tecnologia ‘Cloud compu-
ting’y se validé con su puesta en marcha y consulta
a usuarios. El andlisis de los registros y la consulta de
evaluacion del servicio, realizada a usuarios de tra-
mites de autorizaciones, revelan el impacto positi-
vo de esta innovacion en el proceso. Las variables
de desempeno del sistema sugieren una reduccién
deltiempo de respuesta en el servicio del 60%y del
costo del trdmite hasta en un 40% para los usua-
rios, a su vez en una mejora en la percepciéon de
la calidad en el servicio. Esta experiencia evidencia
que las innovaciones de proceso, soportadas con
TIC, representan una alternativa efectiva para mejo-
rar los servicios de salud y ampliar los beneficios de
politicas publicas vinculadas con el sector.
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Abstract

The processes and activities that the organiza-
tions responsible for public health management
have to perform everyday require a great amount
of data processing and speed in this process. In this
regard, itis a fact that the information and commu-
nication technologies (ICT) have become an essen-
tial tool to incorporate innovative and effective so-
lutions (effective + efficient) for administering and
managing complex information systems. In the
particular case of health services administration,
the impact of such an improvement in manage-
ment processes affects everything: the most vul-
nerable and low income population, which main-
ly resides in the rural areas.

The record analysis and the service evaluation
consultation conducted on authorization proce-
dure users reveal the positive impact of this inno-
vation in the process. The performance variables of
the system suggest a 60% reduction in response
time and 40% in the procedure’s cost. Likewise,
there was an improvement in the service quality
perception; the former experience evidences that
innovations supported by ICT in the process repre-
sent an efficient alternative to improve health ser-
vices and increase the benefits of public policies re-
lated to the sector

Keywords
ICT, Health sector, service management, e-gov-
ernment.
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Introduccion

En la era de la sociedad de la informacién,
los procesos y actividades que se adelantan
en las organizaciones requieren de un gran
manejo de datos y velocidad en el procesa-
miento de los mismos. Las TIC represen-
tan un instrumento efectivo para el mane-
jo y administracién de la informacién con
calidad, veracidad y oportunidad.

Las entidades gubernamentales pro-
pias del sector salud no son ajenas a esta
necesidad, si se tienen en cuenta los pro-
cesos que se adelantan en las diferentes
secretarias y los trdmites que en ellas se
deben efectuar en favor de los beneficia-
rios del sistema. En la medida que una de
las prioridades del Estado es favorecer a la
poblacién mds vulnerable con planes de
salud y servicios eficientes, cobra impor-
tancia el uso de las TIC en el trdmite de
las autorizaciones requeridas para acceder
a servicios médicos especializados.

El crecimiento mundial y el éxito del
comercio electrénico en el sector priva-
do han aportado un estimulo importante
para el uso de la tecnologia Web en el sec-
tor publico, en especial en lo que respec-
ta a las aplicaciones sociales (Nour, Ab-
delRahman, & Fadlalla, 2008). Es por
esto que el gobierno electrénico describe
el uso de las Tecnologias de la Informa-
cién y Comunicacién (TIC), por parte
del gobierno, como una herramienta util
que sirve para ofrecer un servicio publi-
co a sus grupos de interés o stakeholders
(Khalil, 2011); el gobierno electrénico se
estd convirtiendo en una importante he-
rramienta de servicio publico de muchos
gobiernos en todo el mundo puesto que
la promesa de niveles significativos de efi-
ciencia en la prestacién de servicios pu-
blicos, la reduccién en el papeleo y los
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tiempos del ciclo, asi como la satisfaccién
de los ciudadanos ha impulsado el alto
crecimiento y el amplio interés en apli-
caciones de gobierno electrénico (Khalil,
2011).

La calidad del servicio prestado y la
satisfaccion de las partes interesadas, de-
pende de la efectividad de los procesos
que se adelantan en los gobiernos, y los
tramites que en ella se deben efectuar
los beneficiarios del sistema. En la medi-
da que una de las prioridades del Estado
es favorecer a la poblacién mds vulnera-
ble con planes de salud y servicios eficien-
tes, cobra importancia el uso de las TIC
en el trdmite de las autorizaciones reque-
ridas para acceder a servicios médicos
especializados.

A continuacion se presenta el caso de
la problemitica y la solucién tecnolédgica
que fue adoptada por la Secretaria de Sa-
lud del departamento del Tolima, para
mejorar la calidad y la eficiencia del ser-
vicio para la autorizacién de servicios es-
pecializados a la poblacién tolimense, en
cumplimiento de lo establecido por el
Gobierno Nacional en el Decreto 4747
del 17 de diciembre de 2007.

Planteamiento
del problema

En todas las gobernaciones de Colom-
bia, las personas usuarios del Régimen
Subsidiado deben efectuar un conjunto
de trimites denominados autorizaciones
para acceder a ciertos servicios de salud.
Este procedimiento conlleva a que el be-
neficiario o algin familiar, se desplacen
fisicamente a la Secretarfa departamental
correspondiente y efectué el trimite. Es-
tos tramites lo efectdan los beneficiarios



normalmente entre una y dos veces, por
cada solicitud.

Los Procesos de Autorizaciones de Ser-
vicios de Salud (PASS) de usuarios del
SISBEN (Sistema de Informacién de Be-
neficiarios de Programas Sociales) y del
régimen subsidiado, son tramites al que
se enfrentan los pacientes de la red hos-
pitalaria de la Secretaria de Salud del To-
lima (SST) . Debido a su operacién ma-
nual y atencién presencial (ver Figura 1),
tradicionalmente este servicio es fuente de

sobrecostos para la SST y fuente de demo-
ras e inconsistencias para los beneficiarios
del sistema SISBEN, los cuales son en su
mayorfa personas que no cuentan con un
trabajo estable, que ganan hasta un sala-
rio minimo mensual y que suelen ser de
comunidades desplazadas, desempleados
o trabajados informales. La problemdtica
se escala a niveles indeseables, si se tiene
en cuenta el creciente nimero de afiliados

al sistema SISBEN (ver Tabla 1).

Tabla 1. Histérico nimero de afiliados 2007 — 2010

TOTAL 2007 2008 2009 2010
PAIS 20.373977 22485211 23.018.080 24.034.523
TOLIMA 245.854 289.909 328159 683.160

Fuente: FOSYGA, 2011.

Para mitigar estos efectos y reducir
los intermediarios, el Gobierno Nacional
a través del Decreto 4747 expedido di-
ciembre 7 del 2007, modificé el proceso
de atencién con el fin de que los usuarios
no tuvieran que intervenir en este trami-
te, e hizo que éste fuese sélo un ejercicio
entre instituciones prestadoras de salud

una vez se comprobara el derecho del be-
neficiario a recibir el servicio. Lo anterior
llev6 a la SST a plantearse la necesidad
de implementar medios electrénicos e in-
corporar tecnologias de informacién y
comunicaciones que facilitaran los PASS
en el Tolima.

Figura 1. Proceso de autorizaciones de servicios de salud
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Fuente: elaboracion propia de los autores, a partir de Sudrez Gutiérrez y Turriaga, 2011.
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Figura 2. Proceso PASS Anterior
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Fuente: elaboracion propia de los autores.

En relacién a los productos existentes
en el mercado de sistemas de informacién
para el sector salud, existen diferentes al-
ternativas y ambientes de desarrollo que
contribuyen a suplir las necesidades de
soporte de los procesos que llevan las Se-
cretarfas de Salud en Colombia. Sin em-
bargo, no todos los sistemas estdn ajusta-
dos a la normatividad y la dindmica de
los procesos requeridos por la SST. Te-
niendo en cuenta la dispersa localizacién
geogréfica de los beneficiarios del sistema
a lo largo y ancho del Departamento, se
identificé la necesidad de desarrollar una
herramienta informdtica a la medida, y
ajustada para apoyar el proceso de autori-
zaciones de servicios en el Departamento.
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Marco de referencia

El Gobierno Colombiano a través del
Ministerio de la Proteccién se encarga de
la disposicién legal, regulaciones, contro-
les y todo lo referente al sistema de sa-
lud. Entre las funciones del Ministerio de
Proteccién Social', indicadas en el decre-
to 205/2003, se destacan las vinculadas
al objeto de estudio, entre ellas:

~  Definir las politicas que permitan apli-
car los principios de solidaridad, uni-
versalidad, eficiencia, unidad e inte-
gralidad de los Sistemas de Seguridad
Social Integral y Proteccién Social.
Definir politicas para coordinar a los
organismos del Estado y a quienes se

1 Ministerio de Salud y Proteccién Social. Decreto 205
de 2003.
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les asignen funciones de proteccién
social, con las entidades privadas o en-
tes especializados para evitar duplici-
dades y optimizar la oferta y deman-
da de servicios.

~ Adelantar los procesos de coordina-
cién con relacién a las instituciones
prestadoras de servicios de salud que
se encuentren adscritas o vinculadas
al Sistema General de Seguridad So-
cial en Salud.

~ Definir y regular, en coordinacién
con las entidades competentes, el Sis-
tema de Informacion del Sector que
comprenda el empleo, el trabajo y la
prevision y, los Sistemas de Seguridad
Social Integral y de Proteccién Social,
y establecer los mecanismos para la re-
coleccién, tratamiento, andlisis y utili-
zacién de la misma.

~ Regular la oferta publica y privada de
servicios de salud, estableciendo las
normas para controlar su crecimiento,
mecanismos para la libre eleccién de
prestadores por parte de los usuarios y
la garantia de la calidad, y, promover
la organizacién de redes de prestacion
de servicios de salud.

~ Definir los requisitos que deben cum-
plir las entidades promotoras de salud,
las administradoras del régimen sub-
sidiado e instituciones prestadoras de
servicios de salud para obtener la co-
rrespondiente habilitacién.

Para el cubrimiento y regulacion del ser-
vicio y acceso al Sistema de Salud Colom-
biano existen diferentes tipos de régimen

que cubren la poblacién y son los respon-
sables de la prestacién de los servicios de
salud en el pais. Los mismos estdn en-
marcados dentro de la legislacién Colom-
biana y las regulaciones vigentes, en con-
creto el Ministerio de Proteccién Social
es el encargado de emitir las disposicio-
nes y reglamentaci6n al respecto.

La Ley 100 de 1993 definié los pari-
metros de la seguridad social y los tipos
de régimen de salud existentes en la ac-
tualidad: 1. Régimen Subsidiado, 2. Ré-
gimen Contributivo, y otros 3. Regime-
nes Especiales.

1. El Régimen subsidiado es el meca-
nismo mediante el cual la poblacién
mds pobre del pais, sin capacidad de
pago, tiene acceso a los servicios de sa-
lud a través de un subsidio que ofrece
el Estado. Tienen derecho al Régimen
Subsidiado las personas pertenecien-
tes a los niveles 1 y 2 del SISBEN,
quienes podrdn acceder a través de un
subsidio total y las personas del drea
urbana pertenecientes a los niveles 2
y 3 del SISBEN, quienes podrdn ac-
ceder a través de un subsidio parcial.

2. Por su parte, el Régimen Contribu-
tivo es el sistema de salud median-
te el cual todas las personas vincula-
das a través de contrato de trabajo, los
servidores publicos, los pensionados y
jubilados y los trabajadores indepen-
dientes con capacidad de pago, hacen
un aporte mensual (cotizacién) al sis-
tema de salud para que a su vez éstas
contraten los servicios de salud con las
IPS o les presten servicios directamen-
te a todas y cada una de las personas
afiliadas y sus beneficiarios.

3. El Régimen de Excepcién correspon-
de al sistema especial de salud para

PUNTO DE VISTA | V. IlI.
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entidades como las de defensa, profe-
sores y empresas del Estado.

El sistema de informacién nacional de re-
ferencia de los servicios de salud, se admi-
nistra en 33 Secretarfas de Salud del pais.
Dentro del sistema de Régimen Subsidia-
do, la poblacién asciende a 20,6 millones
de personas, de las cuales las que se en-
cuentras localizadas en el Tolima son el
3,31% (FSGS, 2010). Todas estas perso-
nas en su conjunto hacen uso del PASS,
de forma que la SST requiere adminis-
trar y hacer los cruces de informacién
pertinentes para garantizar los derechos
que tienen las personas de pertenecer y
obtener los beneficios de este régimen de
salud.

La estructura de la informacién que se
debe compartir e intercambiar con el Sis-
tema de Informacién estd definida y es-
tablecida en el anexo técnico de la reso-
lucién 812/2007 Base de Datos Unica de
Afiliados (BDUA). Las cinco partes fun-

damentales del Anexo Técnico son:

~ Especificaciones para la identificacién
de los afiliados.

~  Estructura y especificaciones de los ar-
chivos, maestros y de novedades, que
de acuerdo con el régimen deben re-
mitir al Administrador Fiduciario del
FOSYGA las entidades obligadas a su
reporte.

~  Estructura y especificaciones de los ar-
chivos de solicitud y autorizacién de
traslado de afiliados en BDUA por par-
te de las EPS (Entidades Promotoras de
Salud) y EOC (Entidades Obligadas a
Compensar).

PUNTO DE VISTA | V. IIl. | No. 5
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~ Glosario de campos con los valores
permitidos y especificos para la in-
formacién de asegurados, contratos y
aportantes.

~  Especificaciones tecnolégicas para la
remisién de la informacién.

Metodologia

Las fuentes que se tuvieron en cuenta
para el presente proyecto fueron:

~ Documentacién técnica acerca de los
procesos de salud en entidades como
el Ministerio de Salud y Proteccién
social, FOSYGA, Gobernaciones, Se-
cretarfas de Salud del Departamento
del Tolima.

~ Funcionarios de la Secretaria de Sa-
lud.

~  Usuarios del proceso de autorizaciones de
la red prestadora de servicios de la Secre-

tarfa de Salud del Tolima.

Para obtener la informacién de cada
una de las fuentes, se hizo uso de las si-
guientes herramientas:
~ Observacién: visita a las pdginas de

internet de las entidades relacionadas

con el objeto de estudio.

~ Entrevistas: trabajo personalizado con
los funcionarios y los usuarios de la
red de servicios de salud del Tolima.

~ Encuestas: aplicacién de encuesta di-
recta a 400 beneficiarios, con el fin
de conocer la percepcién de las ven-
tajas, en términos de tiempos y costos
del trimite, dados por el nuevo siste-
ma de PASS. La encuesta fue asistida



y obedeci6 a cinco preguntas de res-
puesta Unica para opciones por ran-
go, valorando los indicadores de des-
empeno, antes y después de la puesta
en marcha en linea del nuevo Siste-
ma PASS. Dado el volumen de la po-
blacién beneficiaria objetivo de anili-
sis (mayor a los 5 mil beneficiarios, lo
que estadisticamente permite conside-
rarla como infinita), la muestra de be-
neficiarios consultada es representati-
va a un nivel de significancia del 5% y
un error de muestreo del 5%.

Segtin el IEEE Computer Society, cloud
computing es un tipo de computacién que
permite el almacenamiento de la infor-
macion en servidores en Internet y se en-
via a cachés temporales de cliente, lo que
incluye equipos de escritorio, centros de
ocio, portdtiles, etc. En este tipo de com-
putacién, todo lo que puede ofrecer un
sistema informdtico se ofrece como ser-
vicio, de modo que los usuarios puedan
acceder a los servicios disponibles “en la
nube de Internet” sin conocimientos (o al
menos sin ser expertos) en la gestion de
los recursos que usan.

Cloud computing es un modelo de
prestacion de servicios de negocio y tec-
nologia, que permite al usuario acce-
der a un catdlogo de servicios estanda-
rizados y responder a las necesidades de
su negocio, de forma flexible y adaptati-
va, en caso de demandas no previsibles
o de picos de trabajo, pagando unica-
mente por el consumo efectuado, siguen
el modelo wu#ility —como la electricidad o
el agua— o mediante una cuota de sus-
cripcién al servicio (Flores Galea, 2009).
Este modelo de computacion, se apoya

primordialmente sobre una infraestruc-
tura tecnoldgica dindmica que se carac-
teriza, entre otros factores, por un alto
grado de automatizacién, una ripida mo-
vilizacién de los recursos, una elevada ca-
pacidad de adaptacién para atender a una
demanda variable; asi como virtualiza-
cién avanzada y un precio flexible en fun-
cién del consumo realizado.

El Cloud computing permite un alto
nimero de servicios basados en la web.
Esto genera beneficios tanto para los pro-
veedores, que pueden ofrecer de forma
mds rédpida y eficiente un mayor niimero
de servicios, como para los usuarios que
tienen la posibilidad de acceder a ellos
disfrutando de la ‘transparencia’ e in-
mediatez del sistema y de un modelo de
pago por consumo.

El Cloud computing se puede propor-
cionar como una de estas tres formas o
una combinacién de ellas (Flores Galea,
2009):

~ laaS (Infrastructure as a Service):
conglomerado de proveedores diferen-
tes que ofrecen un conjunto de posibi-
lidades al usuario.

~ PaaS (Platform as a Service): el usua-
rio construye las aplicaciones finales
sobre ella.

~ SaaS (Software as a Service): la mds
habitual, se ofrecen aplicaciones al
usuario, listas para su uso.

Los resultados de los datos de las encues-
tas fueron tratados de forma que guarda-
ran relacién con el problema de conoci-
miento que se trataba de esclarecer y con
la métrica de la informacién empirica
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que se disponia del sistema original. En
este sentido, la informacién obtenida de
los beneficiarios y usuarios del sistema,
se utilizd para encontrar evidencia de las
ganancias provistas a los usuarios, por la
puesta en marcha del nuevo Sistema de
Informacién para el PASS.

Dada la naturaleza categérica de los
datos obtenidos, se recurrié a la compara-
cién de las respuestas de los beneficiarios
haciendo uso de los estadisticos: media,
moda y mediana. De esta forma, se con-
trasté las ganancias en términos de las si-
guientes variables:

~ Calidad que ofrece el Sistema PASS:
percepcién de calidad del servicio por
parte del beneficiario

~ Tiempo para acceder al Servicio PASS:
tiempo estimado por el usuario para
realizar una solicitud al sistema, has-
ta lograr una respuesta de aprobacién
o no.

~ Costos para acceder al Servicio PASS:
costo estimado por el usuario que asu-
me para realizar una solicitud al siste-
ma, hasta lograr una respuesta.

Resultados

En este apartado se presentan los resulta-
dos principales de la implementacién de
la solucién informdtica para la SST.

El disefio de la solucién eficiente se inicié
con el proceso de modelacién de la siste-
matizacién total del proceso PASS y su
correspondiente modelacién de flujo de

PunTO DE VISTA
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datos (ver Figura 3). Con el flujo de da-
tos modelado, se definié el sistema a im-
plementar teniendo en cuenta los requeri-
mientos y la normatividad existente para
el proceso de solicitud de autorizaciones.
En particular, se definié el esquema de
conectividad (ver figura 4) y el esquema
de operacién del nuevo software (ver fi-
gura 5), de forma que se implementd el
sistema bajo el esquema Cliente-Servidor,
operando a través de internet.

Figura 3. Flujo de datos requerido en el PASS
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harossn



42

Figura 4. Esquema conectividad
propuesto para el PASS en la SST
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Para realizar la valoracién en el proceso
de innovacién realizado en la gestién del
servicio de salud publica en la SST, se tu-
vieron en cuenta las variables de Calidad,
Tiempo y Costo. El anilisis de datos per-
miti6 observar lo siguiente:

~ Calidad. La percepcién de la calidad
del servicio mejoré. Antes de la im-
plementacién del sistema, los usuarios
calificaban la calidad del servicio ma-
yoritariamente como regular (70%) o
mala (22%). Luego de la implementa-
cién del sistema, los usuarios califican
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la calidad del servicio mayoritaria-
mente como buena (64%) o excelen-
te (34%). Segun el comparativo de la
media promedio para datos agrupados
por categorias, se evidencia un cam-
bio favorable en la percepcién de cali-
dad del nuevo sistema PASS, al pasar
de 1,86 a 3,32 la calificacién prome-
dio, y, términos categoricos, la califi-
cacién mds frecuente pasé de ‘regular’
a ‘buena’ calidad.

Figura 6. Analisis comparativo
de la Calidad del Servicio
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Costo. En cuanto al costo de la so-
licitud del servicio, el analisis de da-
tos revel$ que cuando no habia un sis-
tema modernizado, gran parte de los
beneficiarios (83%) asumia un costo
en el intervalo de $20.000 a $50.000
(pesos colombianos). Con el sistema
ya implantado, se ha disminuido el
costo de hacer el proceso de autoriza-
ciones marcadamente, pues ahora la
mayoria de los beneficiarios (96%) re-
porta un costo en el intervalo de $0 a
$20.000. En su conjunto, se evidencia
que la gran mayoria de los usuarios se
han beneficiado econémicamente con
la nueva plataforma informdtica en la
SST (ver Figura 7). Segtin el compara-
tivo de la media promedio para datos
agrupados por categorias, se evidencia
un cambio favorable en la reduccién
del costo promedio para acceder al
servicio PASS, al pasar de 1,93 a 1,02
la calificacién de los costos de acce-
so al servicio, este cambio se confirma
con el hecho de que mayoritariamen-
te los beneficiarios estiman una reduc-
cién en el costo, al pasar éste de un va-
lor entre 20-50 mil pesos, a un costo
no mayor a 20 mil pesos.
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Figura 7. Andlisis comparativo del Costo
de la operacién de autorizacion
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~ Tiempo. La consulta respecto al

tiempo de respuesta de las solicitu-
des, los datos evidencian que antes
de implantar el sistema, la mayoria
de los beneficiarios (81%) reportaban
una demora entre desarrollado uno
a tres dias; mientras que actualmen-
te la gran mayoria (75%) reporta una
demora no mayor a las 8 horas labo-
res de un dia (37% con menos de 12
horas, 20% con un intervalo de una
a cinco horas y el 18% en menos de
una hora). Aunque mejora considera-
blemente el tiempo de respuesta de las
autorizaciones, es de notar que la res-
puesta de los usuarios es dispersa de-
bido a que las autorizaciones son de
cardcter diferente, es decir, depen-
de de los procedimientos que requie-
re cada persona porque cada una tie-
ne un nivel de prioridad (ver figura
8). Segun el andlisis comparativo de



la media promedio para datos agru-
pados por categorias, se evidencia un
cambio favorable en la reduccién del
tiempo promedio para acceder al ser-
vicio PASS, al pasar de 4,66 22,93 la
calificacién de los tiempos demanda-
dos para el acceso al servicio, esto es,
mayoritariamente los beneficiarios es-
timan una reduccién en el tiempo al
pasar regularmente de 1 a 3 dias, a
unas pocas horas.

Figura 8. Analisis comparativo del
Tiempo que se demora la autorizacion
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Las ventajas que trajo consigo la inno-
vacion en la gestién del servicio de salud
publica en el proceso PASS para la SST,
se resumen en una mayor facilidad y agi-
lidad en el proceso de autorizacién de

servicios, un menor tiempo de respuesta
a los usuarios, un menor costo de uso al
evitar el desplazamiento del beneficiario,
una ampliacién de la capacidad de aten-
cién a cualquier municipio del Departa-
mento, la reduccién del costo de actua-
lizacién del sistema de informacién, y la
eliminacién de la necesidad de un hard-
ware especial para el programa que per-
mite la masificacién del servicio.

No obstante, la solucién una vez im-
plementada tiene unas implicaciones que
representan a su vez desventajas del sis-
tema; por un lado , que éste depende de
una buena conectividad a la Internet para
operar con eficiencia y lo cierto es que en
algunos municipios del Tolima las co-
municaciones digitales son atin deficien-
tes y en otros inexistentes; por otro lado,
su operacion masiva requiere una decidi-
da politica gubernamental orientada a la
mejora en la prestacién de los servicios de
salud publica.

Conclusiones

Los resultados obtenidos revelan un im-
pacto econdmico y social positivo para
los beneficiarios del sistema de salud en
el Tolima, producto de la integracién de
las TIC para mejorar la prestacién y eje-
cucién del PASS en la Secretaria de Salud
en el Tolima. Los andlisis de la consul-
ta a beneficiarios, sugieren que la pues-
ta en marcha del nuevo sistema ha favo-
recido su percepcién en términos de nivel
de calidad, tiempo de servicio y costos
del servicio. Para la SST, el nuevo siste-
ma también le representa mejoras en sus
indicadores de productividad y eficien-
cia de los procesos administrativos, dado
que ahora resuelve mds solicitudes PASS
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en la misma equivalente jornada de tra-
bajo. Mds alld de los beneficios indica-
dos, la integracién de las TIC a la pres-
tacién de servicios publicos en el Tolima
tiene una importante contribucién social,
al beneficiar en gran medida, a poblacién
vulnerable y distante geograficamente de
la ciudad capital.
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