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INTRODUCCION

La Caja de Salud de Caminos y R.A., en el marco de la Constitucion Politica del Estado, Ley N°1178 de
Administracién y Control Gubernamental, Normas Basicas del Sistema de Programacion de Operaciones
de fecha 5 de julio de 2017, aprobado con Decreto Supremo No. 3246, Normas Basicas del Sistema de
Presupuesto aprobadas con Resolucion Suprema N°225558 de fecha 1 de diciembre de 2005, “Directrices
de Formulacion Presupuestaria Gestién 2024", aprobadas por la Resolucién Bi-Ministerial N°017 de fecha
1 de agosto de 2023, se elaboro el Plan Operativo Anual y Anteproyecto de Presupuesto 2024 de la Caja
de Salud de Caminos y R.A., que articula las Acciones de Corto Plazo (ACP), con las acciones de Mediano
Plazo (AMP), registrados en el Plan Estratégico Institucional (PEI) 2021-2025, los cuales a su vez se
encuentran alineados al Plan Sectorial de Desarrollo Integral (PSDI) del Ministerio de Salud y Deportes, en
su calidad de cabeza de Sector e instancia que ejerce tuicién sobre la Institucion, que finalmente esta
articulado al Plan de Desarrollo Econémico y Social (PDES) y a la Agenda Patriética (AP) 2025.

En el Plan Operativo Anual ~ Gestién 2024, se plantean las Acciones de Corto Plazo — ACP, que la
Institucién se propone alcanzar de manera gradual y contextualizada durante la gestion 2024 y que
contribuyen directamente al logro de las Acciones de Mediano Plazo - AMP propuestas en el Plan
Estratégico Institucional PEI 2021-2025. La gestion anual de la Caja de Salud de Caminos y R.A., esta
articulada en funcion a las siguientes seis Acciones de Corto Plazo — ACP.

ACP-1  Gestionar la atencion integral en salud con calidad, calidez y de manera oportuna, implementando
procesos integrales en promocion, prevencion, rehabilitacién y acciones dirigidas al fortalecimiento
de la salud ocupacional y seguridad industrial.

ACP-2 Fortalecer las redes funcionales de salud (recursos humanos, equipamiento e infraestructura).

ACP-3 Administrar eficientemente la recaudacién de los recursos economicos de la CSCyR.A. orientados
a una gestion por resultados.

ACP.4 Ejecutar transferencias de recursos de manera oportuna a instituciones publicas en el marco de la
normativa vigente.

ACP-5 Implementar mecanismos de reduccién de la deuda, en el marco de la normativa vigente.

ACP-6 Promover y mantener una gestién transparente y eficiente para una administracién institucional
apropiada en los ambitos administrativo, legal, financiero y técnico.
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MANDATO LEGAL

Marco legal estratégico de la Caja de Salud de Caminos y R.A.

La Caja de Salud de Caminos y R.A,, se cred un 1° de marzo de 1973, mediante Resolucion Suprema N°
167567 por la que se autorizé al Servicio Nacional de Caminos, la aplicacion por via de la delegacion de los
regimenes consignados en el Codigo de Seguridad Social, en las siguientes modalidades:

> Prestaciones de invalidez, vejez, muerte y riesgos profesionales a largo plazo.
> Seguros de enfermedad, maternidad y prestaciones médicas.
> Otorgamiento de asignaciones familiares.

El 23 de marzo de 1973 se crea el Instituto Boliviano de la Seguridad Social (IBSS), encargado de las politicas
de la seguridad social, institucion que trabajo en coordinacién con el Servicio Nacional de Caminos.

El 27 de diciembre de 1976 se emite la Resolucién Suprema N° 182970, mediante la cual se reconoce la
personeria juridica del Seguro Social del Servicio Nacional de Caminos como entidad descentralizada de
derecho publico, sin fines de lucro, con autonomia de gestién administrativa, técnica, econémica y financiera,
con personeria juridica, patrimonio propio y plena capacidad de accién para el cumplimiento de sus funciones,
cuyo fin es el de otorgar a los trabajadores del Servicio Nacional de Caminos las prestaciones del Seguro
Social, aprobandose su Estatuto Organico.

El 15 de abril de 1987, se promulga la Ley N° 927, que determina que las Cajas del Seguro Social, se
encargaran unicamente del régimen de enfermedad, maternidad y riesgos profesionales a corto plazo y que
los Regimenes Basicos y Complementarios de invalidez, vejez, muerte y riesgos profesionales a largo plazo,
estaran a cargo de los Fondos Complementarios.

Mediante Resolucion 005-93 emitida por el Instituto Boliviano de la Seguridad Social (IBSS), se determing el
cambio de nombre de la Institucién, cuya transcripcion textual dice: A partir de la fecha el Seguro Social de
Caminos y R.A., pasa a denominarse CAJA DE SALUD DEL SERVICIO NACIONAL DECAMINOS y R.A.
En esa misma resolucién se determinaba que se elabore el Estatuto Organico de la Institucion.

El15 de enero de 1994, se promulga el Decreto Supremo N° 23716 disolviendo el IBSS y creando los Institutos
Nacionales de Pensiones y Seguros de Salud, este Uitimo encargado de los regimenes de Corto Plazo.

El 23 de febrero se emite la Resolucion Bi-Administrativa No. 001-94 por el Instituto Nacional de Seguros de
Salud (INASES) y el Instituto Nacional de Seguros de Pensiones (INASEP) (ambas instituciones hoy extintas),
referida a la Caja de Salud del servicio Nacional de Caminos y R.A., mediante este pronunciamiento, ponen en
vigencia como instituciones independientes, con autonomia de gestion administrativa, personeria propia y
unidad de gestion la Caja de Salud y el Fondo Complementario de Seguridad Social, de los trabajadores del
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Servicio Nacional de Caminos y Ramas Anexas, para el otorgamiento independiente y especializado de las
prestaciones previstas en el Codigo de Seguridad Social y disposiciones conexas sobre la materia, bajo la
tuicion independiente de los Institutos Nacionales de Salud y de Pensiones. Con ese fin se designa Directores
Ligquidadores cuyas funciones se refieren a aspectos econémicos y administrativos.

En 12 de septiembre de 1995, el Honorable Directorio de la Caja de Salud del Servicio Nacional de Caminos y
R.A., se encontraba trabajando en los tramites de revision y aprobacion del Estatuto Organico, tal como consta
en acta de Reunién Extraordinaria de Directorio N°10/5,en esa ocasion se atendio observaciones respecto al
estatuto realizadas por INASES, por lo que se entré en andlisis, debate, y se acordé suprimir parte del
denominativo de la Institucion, para efecto de la redaccion final del Estatuto Organico, este hecho dio origen al
nombre CAJA DE SALUD DE CAMINOS y RA.

En fecha 15 de noviembre de 1995, se aprueba el ESTATUTO ORGANICO de la CAJA DE SALUD DE SALUD
DE CAMINOS y R.A., Resolucion Directorio No. 018/95, homologada por INASES, en fecha 23 de noviembre
de 1995, siendo esta Ultima instancia que ratifica el nombre de CAJA DE SALUD DE CAMINOS y RA,,
mediante Resolucién de INASES N°033 (Quedando en registros de esta Institucién el mencionado nombre,
aspecto que se tomé en cuenta para la promulgacion del Decreto Supremo N°25798 de 02/06/2000).

En fecha 12 de enero de 1996 se promulga el Decreto Supremo N°24215 que reglamenta la Ley N°1654 en lo
que concierne a la estructura organica y funcional del sector plblico de caminos a nivel nacional y
departamental. Este decreto en su articulo 11° determina que “Se fraspasa el personal técnico, administrativo
y de apoyo de las oficinas distritales del Servicio Nacional de Caminos a los Servicios Departamentales de
Caminos (SEDCAM), manteniendo a los efectos de Ley, sus afios de servicio y su régimen laboral, de
conformidad a la Ley General del Trabajo...” y en su articulo 12° determina qué; “.....no se modifica los
regimenes de seguridad social de los frabajadores de caminos. En consecuencia, se tiene a los trabajadores
de SEDCAM como afiliados a la Caja.

El 2 de junio de 2000 se promulga el Decreto Supremo N°25798 cuyo objeto es agrupar en una sola norma
juridica, todas las disposiciones relativas a la creacién y funcionamiento del Instituto Nacional de Seguros de
Salud (INASES), esta normativa en su articulo 4to. Se refiere a la Institucion con el nombre de la Caja de Salud
de Caminos. En esta razén social se evidencia la supresién de la sigla “R.A.", Sin embargo, por la jerarquia de
la norma, la razén social oficial a partir de esa fecha fue: “CAJA DE SALUD DE CAMINOS",

En fecha 8 de marzo de 2006 se promulga el Decreto Supremo N°28631, Reglamento a fa Ley de Organizacion
del Poder Ejecutivo, mismo que en su articulo 86 que identifica a las entidades bajo tuicién o dependencia del
Ministerio de Salud, refiriéndose a la Institucién como; CAJA DE SALUD DEL SERVICIO NACIONAL DE
CAMINOS Y RAMAS ANEXAS (CSSNCA).




PLAN OPERATIVO ANUAL Y ANTEPROYECTO DE PRESUPUESTO
GESTION 2024

En el Decreto Supremo N° 29894, de 7 de febrero de 2007, se evidencia que no se detalla las instituciones
dependientes de los ministerios por lo cual no se refiere a nuestra institucion en ninguna parte de su contexto.
En su disposicion transitoria cuarta, determina que las instituciones Plblicas Desconcentradas y
Descentralizadas readecuaran sus politicas y objetivos y definiran sus estructuras en el marco de las
disposiciones, lineamientos y mandatos establecidos en la Constitucion Politica del estado y a hormas
expresas que se dicten para el efecto.

En fecha 15 de febrero de 2017, se promulga el Decreto Supremo N° 3091 mediante el cual se crea la Autoridad
de Fiscalizacién y Control del Control del Sistema Nacional de Salud (AFYCSNS), con el objeto de regular,
fiscalizar y controlar al Sistema Nacional de Salud, conformado por los subsectores publico, del Seguro Social
de Corto Plazo, privados con o sin fines de lucro. Esta norma determina la sensacién de funciones de INASES
y obedece a la nueva organizacion del Sistema de Salud, a consecuencia de la promulgacion de la Nueva
Constitucién Politica del Estado.

En fecha 1 de noviembre de 2017, se promulga el Decreto Supremo N° 3385 incorporando las modificaciones
profundas al Decreto Supremo N° 3091. La finalidad de las modificaciones fue establecer una Institucion que
regule, fiscalice y controle la Seguridad Social de Corto Plazo y los subsectores pliblico y privado de salud. A
fin de garantizar una adecuada atencion de salud a la poblacion en este sentido crea la Autoridad de
Fiscalizacion y Control de la Seguridad Social de Corto Plazo y los subsectores Piblico y Privado de Salud
(AFyCSSCPySPPS).

Esta normativa modifica el articulo 3° del DS N° 30941, determinando que los Entes Gestores que integran la
Seguridad Social de Corto Plazo, donde se refieren a nuestra Institucion como CAJA DE SALUD DEL
SERVICIO NACIONAL DE CAMINOS Y RAMAS ANEXAS — CSSNCA.

En fecha 16 de mayo de 2018 se promulga el Decreto Supremo N° 3561 que crea la Autoridad de Supervision
de la Seguridad Social de Corto Plazo (ASUSS), con la finalidad de regular, controlar, supervisar y fiscalizar la
Seguridad Social de Corto Plazo, en base a sus principios, protegiendo los intereses de los trabajadores
asegurados y beneficiarios, en el marco del Cédigo de Seguridad Social.

Este decreto determina entre sus consideraciones que: “Que los Entes Gestores de la Seguridad Social de
corto plazo, son instituciones descentralizada, con autonomia de gestion, de duracién indefinida, con
personeria juridica y patrimonio propio. Autonomia de gestion técnica, legal financiera y administrativa”. Es
importante resaltar que esta normativa se refiere a nuestra institucion en su articulo 4° como CAJA DE SALUD
DEL SERVICIO NACIONAL DE CAMINOS Y RAMAS ANEXAS - CSSNCA es un ente gestor de la Seguridad
Social de Corto Plazo.
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Marco Legal para la formulacion del Plan Operativo Anual y Anteproyecto de Presupuesto.

En cumplimiento a la Resolucion Bi - Ministerial N°017 de 1 de agosto de 2023 del Ministerio de Economia y
Finanzas Publicas que aprueba las Directrices de Formulacion Presupuestaria Gestion 2024, se procedié a la
formulacion del Pian Operativo Anual (POA) y Anteproyecto de Presupuesto — Gestion 2024.

Constituye base legal para la formulacion del POA-Presupuesto 2024 de la Caja de Salud de Caminos y RA.,
la siguiente normativa:

o Constitucion Politica del Estado Plurinacional de Bolivia, que en su articulo 316 sefiala: “...la Ley
establecerd un sistema de planificacién integral estatal.”. Asimismo, en el articulo N°321, Paragrafo |
indica que “La administracion economica y financiera del estado y de todas las entidades publicas se
rige por su presupuesto”,

o Ley 1178 de 20 de julio de 1990 de Administracion y Control Gubernamentales SAFCO.

o Estatuto Orgénico de la Caja de Salud de Caminos y R.A., aprobado mediante Resolucién de Directorio
R.D. N°018/95, de fecha 15 de septiembre de 1995.

o Ley 2042 de 21 de diciembre de 1999, Ley de Administracidn Presupuestaria.

o Resolucidn Suprema N°225558 de 1 de diciembre de 2005, que aprueba las Normas Basicas del Sistema
de Presupuesto.

o Ley N°777 de 21 de enero de 2016 “Ley del Sistema de Planificacién Integral del Estado”.

o Decreto Supremo N°3246 de 05 de julio de 2017, Normas Basicas del Sistema de Programacién de
Operaciones.

o Directrices de Formulacién Presupuestaria gestion 2023, aprobado mediante Resolucion Bi-Ministerial
N°021 de fecha 22 de julio de 2022.

NATURALEZA 'Y OBJETIVOS

La Cajade Salud de Caminos y R.A: es una entidad descentralizada de derecho publico encargada de aplicacion
y ejecucion de la Seguridad Social de Corto Plazo en los regimenes de enfermedad, maternidad y riesgo
profesional, protege la salud de su poblacion asegurada, siendo su proposito llegar a ser una Institucién
competitiva en la prestacion de servicios de salud con calidad, calidez y transparencia.

Marco estratégico de la Caja de Salud de Caminos y R.A.

R % “Somos el ente gestor de la seguridad social de corto
Mision o plazo, que protege la salud de la poblacion i
asegurada”

e
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— —— "Ser la Institucion competitiva en la prestacion de

Vision '\‘ servicios de salud con calidad, calidez y
transparencia”

= Promover y proteger la salud de los asequrados
conforme a Ley. 1
Finalidad = Sustentar sus actividades en los principios y
‘_, fines de la Seguridad Social Boliviana.
= Desarrollar el enfoque de la salud integral, a
través de la prevencion, promocion, curacion,
recuperacion y rehabilitacion de la salud de sus
asegurados titulares y beneficiarios.

2.2 Principios y valores institucionales

Definidos en base a los principios de la Seguridad Social e inscritos en la Constitucion Politica del Estado.

221  Principios constitucionales:

Universalidad, igualdad, inclusion, solidaridad, reciprocidad, respeto, complementariedad,
transparencia, equilibrio, igualdad de oportunidad, equidad social y de género, bienestar comdn y
responsabilidad.

2.2.2 Valores éticos:

De solidaridad, respeto, eficiencia, eficacia, probidad, compromiso, honestidad, transparencia, ética
y lealtad.

3 MARCO INSTITUCIONAL.

Los antecedentes institucionales de la Caja de Salud de Caminos y R.A., se encuentran sobre la base de la
Constitucion Politica del Estado y del Cédigo de Seguridad Social:
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Antecedentes de la Creacion de la Caja de Salud de Caminos y RA.

Ley o norma Fecha Descripcién

Resolucion Suprema N® | 01/03/1973 | Creacién como seguro delegado de la Caja de Nacional

167567. de Salud.

Resolucion Suprema N° | 27/12/1976 | Se reconoce la personeria juridica del Seguro Social del
182970 Servicio Nacional de Caminos.

Resolucion 12 Instituto  Nacional de Seguros de Salud INASES,
Administrativa N° 281- | /08/2014 | aprueba el Estatuto Organico de la Caja de Salud de
2014 Caminos y R.A.

Resolucion de | 17/04/2014 | Manual de Organizacion y Funciones de la Caja de
Directorio  R.D. N. Salud de Caminos y RA.

003/2014

ESTRUCTURA ORGANIZACIONAL

Estructura Organizacional
Estructura organizacional vigente de la Caja de Salud de Caminos y RA.

X X,
li‘i’il
DIRECTORIO
-
DIRECCION GENERAL EJECUTIVA
L 4 ®
dh ]
comTé Técnico COMISIGN NACIONAL DE PRESTACIONES
o ]
dh dh
AUDITORIA INTERNA TRANSPARENCIA
I [ ] 1
@ [ 4 ] O
il - ]
DIRECCION NACIONAL DE DIRE NACIONAL DE DIRECAON NACIONAL DIRECCION NACIONAL DE
SALUD PLANIFICACION ADMINISTRATIVA FINANCIERA _ ASUNTOS JURIDICOS .
| e R T I | | 1 | | | |
® 6 o o o o o o o o o
M d R R E R R B R R
u{n COCHABAMEA SANTACRUZ [T vo;osl SUCRE TARUA TREDAD oA TuRIA FACRALTA
4 @
G 7 Fuente: MOF 2014
TLALT U RD. 003/2014
Fuente MOF CSCyRA
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4 PROGRAMACION DE MEDIANO Y LARGO PLAZO

La planificacion de largo plazo de la Caja de Salud de Caminos y R.A., esta orientada por la Agenda Patridtica y
en el Plan de Desarrollo Econdmico y Social (PDES), Planes Sectoriales de Desarrollo Integral (PSDI).

4.1  Articulacion del Plan Operativo Anual con el Marco Estratégico Institucional.

El Plan Operativo Anual de la Caja de Salud de Caminos y R.A., se encuentra debidamente articulado con los
Planes Nacionales que se definen en el marco estratégico y de priorizacion de metas, resultados y acciones a
ser desarrolladas. La articulacién sefialada es la relacion secuencial y descendente, por lo tanto, contribuye a
consolidar los logros alcanzados por el Gobierno del Estado Plurinacional de Bolivia.

Esquema de articulacion

ARTICULACION DEL PLAN OPERATIVO ANUAL CON EL MARCO ESTRATEGICO INSTITUCIONAL

ARTICULACION

AL PDES ACCION DE MEDIANO PLAZO PROGRAMAS ACCION DE CORTO PLAZO

CcoD

E M R COD. DENOMINACION DENOMINACION DENOMINACION
Gestionar la atencion integral en
salud con calidad, calidez y de
Implementar el MODELO manera oportuna, implementando
DE ATENCION ACP- | procesos integrales en promocion,
6 1l 2% 15 INTEGRAL DE SALUD, a | /20 | Desamollodelasalud | "0 | oo e, rehabilitacion y acciones
1.1 través de las redes dirigidas al fortalecimiento de la
funcionales de los salud ocupacional y seguridad
servicios de salud para industrial.
una atencién oportuna con . Fortalecer las redes funcionales de
6 2 5 calidad y calidez a nuestra | 730 fed fig?&%nal e A%P' salud (recursos humanos,
poblacién beneficiaria equipamiento e infraestructura.)
Administrar eficieniemente la
Fortalec_:gr y trarllslpareptar ACP recaudacion de los recursos
7 1 7 21 la gestlop administrativa 750 | Sistema de Seguros 3 i econdémicos de [a CSCyRA
ﬁn_gnmera para una orientados a una gestion por
gestion transparente en P e




PLAN OPERATIVO ANUAL Y ANTEPROYECTO DE PRESUPUESTO
GESTION 2024

ARTICULACION

AL PDES ACCION DE MEDIANO PLAZO PROGRAMAS ACCION DE CORTO PLAZO
Cob
M R COD. DENOMINACION ; DENOMINACION  COD. DENOMINACION
cumplimiento a normativa . , Ejecutar transferencias de recursos
. PR Partidas no asignables el g
SRR recoreleeaonel | o0 | aprogamas-Ores | 4GP | oot ainnSS
transferencias P .
vigente.
Implementar mecanismos de
Partidas no asignables | ACP- | reduccién de la deuda, en el marco
711 7 990 .
aprogramas - Deudas | 5 de la normativa vigente.
Promover y mantener una gestion
transparente y eficiente para una
T ACP- administracion institucional
7 1 7 000 | Administracién Central 6 apropiada en los Ambitos
administrativo, legal, financiero y
técnico.

Para alcanzar los resultados de gestion propuestos, se consideraron las acciones y operaciones que
permitiran alcanzar las metas y asumir decisiones para continuar con el mejoramiento institucional
cumpliendo con la normativa vigente como entidad de la Seguridad Social de Corto Plazo, el Plan Operativo
Anual de la Caja de Salud de Caminos y R.A., ha previsto para la gestién 2024 articular cuatro de las ocho
Acciones de Mediano Plazo inscritas en el Plan Estratégico Institucional — PEI 2021-2025, con el propésito
de garantizar a toda la poblacion asegurada prestaciones de salud oportunas, con calidad y calidez.

DIAGNOSTICO - ESTADO DE SITUACION

4.2 Competencias y atribuciones y productos de la Caja de Salud De Caminos y R.A.
Los fines y objetivos de la Caja de Salud de Caminos y R.A. son:

» La promocion y proteccién de la salud de sus asegurados conforme a la Ley.

> Sustentar sus actividades en los principios y fines de la Seguridad Social Boliviana.

> Desarrollar el enfoque de la salud integral con acciones de cumplimiento de las condiciones integrales de
salud de sus asegurados y beneficiarios.

4.3  Evaluacién de cumplimiento del Plan Operativo Anual - Gestion 2023
Dentro los principales logros del Plan Operativo Anual 2023, podemos mencionar:

o Fortalecimiento en la capacidad de provision de medicamentos en insumos de las unidades
farmacéuticas y almacenes.

o Implementacion parcial del sistema de informacion en salud, administrativa y financiera.

o Comités de vigilancia epidemiolégica, subcomités de Infecciones Asociadas a la Atencion en Salud
(IASS), bioseguridad y residuos sélidos implementados en las once regionales de la Caja de Salud de
Caminos y R.A.

o Implementacion de estrategias a nivel administrativo gerencial para la reduccién del gasto, optimizando
los recursos.

o  Generacién de recursos por la venta de servicios gracias al equipamiento realizado.

Implementacién de firma digital.

(0]
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o Manuales de: Supervisién facilitadora, de ambulancias terrestres en la que se detalla la atencion
prehospitalaria e interhospitalaria para una adecuada y oportuna atencion del asegurado; de
bioseguridad para el personal médico — administrativo, enmarcado en la norma vigente establec’do por
el MSyD y la ASUSS.

o Equipamiento médico en varias regionales.

Andlisis de la situacion econémica

De acuerdo a los resultados de la Encuesta Continua de Empleo (ECE) realizado por el INE, al primer trimestre
de 2023 la poblacién econdmica activa (PEA) del &rea urbana de Bolivia alcanzé a 4.595.823 personas, la
poblacion econémicamente inactiva (PEI) alcanzé a 1.709.512 personas y la poblacion desocupada {PD) a
219.524 personas.

Las principales actividades econdmicas que captan la ocupacion de la poblacién ocupada boliviana urbana al
1T-2023 son: el comercio 25,4% e industria manufacturera 14%, alojamiento y comidas 10,5%, transporte y
almacenamiento 10,1%, construccion 8,1%, servicios de educacion 5%, agricultura, ganaderia caza, pesca y
silvicultura 4,3%, administracion publica, defensa, etc. 2,8% y otros 19,9%.

La tasa de desocupacion en Bolivia fue la més baja de la region liegando a 4,8%, comparado con Chile y Brasil
8,8%, Per(1 7,5%, Paraguay 7,3% y Argentina 6,9%; datos de Oficinas Nacionales de Estadistica de los paises
de la regién.

El Indice de Precios al Consumidor (IPC) mide ta variacion de precios de los bienes y servicios representativos
del consumo de los hogares, la variacion acumulada del IPC es de 0,70 al 1T-2023, en las ciudades con méas
alta variacion fueron La Paz 1,07 y Santa Cruz con 1,02, sin embargo, se observa que la ciudad de Tarija -0,64
obtuvo valores negativos. Si comparamos el IPC en laregion, Argentina alcanzoé un 50,7, Pert 2,81, Chile 2,10,
Brasil 2,69 y Paraguay 2,20; estos datos implican que Bolivia tiene el IPC méas bajo en la region. El Producto
Interno Bruto (P1B) mide el valor de los bienes y servicios finales producidos, en el afio 2022, el PIB alcanzo a
44.315 MM de délares (3.691 per capita). Las exportaciones durante la gestién 2022 alcanzaron un total de
$us13.603,7 MM.

Finalmente, de los 4.195 establecimientos de salud, 2.449 son centros de salud, hospital basico 269, hospital
general 52 e institutos especializados 31 y otros 157 segun los datos del Ministerio de Salud y Deportes.

En este contexto la Caja de Salud e Caminos y R.A., segiin documento de la ASUSS absorbe el 1,7% de la
poblacién asegurada del pais, con una tasa de recursos humanos de 88 por 10.000 asegurados, donde su
disponibilidad de médicos aproximadamente es de 4 a 5 por 1.000 asegurados y la capacidad de oferta es de
un médico por 212 asegurados, por lo expuesto, la Caja de Salud de Caminos y R.A., para la gestién 2024
tiene el reto de consolidarse en los primeros en brindar un servicio eficiente y de calidad.




PLAN OPERATIVO ANUAL Y ANTEPROYECTO DE PRESUPUESTO
GESTION 2024

6.3.1. Proyeccion de Ingresos periodo 2024

Los ingresos proyectados para el periodo 2024, se encuentra conformado por contribuciones a la seguridad
social de corto plazo, patronales de los sectores publico y privado y laborales del sector pasivo, como principal
fuente de ingreso, otros ingresos como actualizaciones, intereses y multas sobre contribuciones, ingresos por
fiscalizaciones y asi también se consideran en la presente proyeccion ingresos por venta de servicio.

Caja de Salud de Caminos y R.A.

Ingresos - POA 2024

Descripcion

Subtotal Ingresos Financieros

TOTAL
Fuente Dpto. Financiero.

INGRESOS CORRIENTES
12000 | Venta de Servicios de las Administraciones Plblicas 35.267.636,00
15000 | Tasas, Derechos y Otros Ingresos 3.973.480,00
17000 | Contribuciones a la Seguridad Social 159.233.020,00
t98.474.135.0
INGRESOS FINANCIEROS
35000 | Disminucion y Cobro de Otros Activos Financieros 13.409.386,00

13.409.386,00
211.883.522,00

El proceso de desarrollo institucional instaurado, ha permitido el fortalecimiento de los servicios de salud y la
gestion de nuevos recursos a través de la venta de servicios que la gestién 2021 alcanzé recaudar el monto
de Bs.19.787.793,00, estimandose para la gestion 2024 recaudar por este rubro la suma de Bs. 35.267.636,00
y una proyeccién creciente para el periodo 2025, como se puede observar en el siguiente cuadro:

PROYECCION DE INGRESOS GESTION 2024

CONTRIBUCIONES A

UNIDAD DRGANIZACIONAL LA SEGURIDAD
SOCIAL
1 Oficina Nacional 84.000.000,00
12 14 Paz
i3 Santa Cruz 18.2870,980,00
14 Cochabamba 17.168.480,00
15 Oruro 8.101.900,00
i6 Potosi 10.161.600,00
17 Tarija 4.113.120,00
18 Sucre 3.251,640,00 .
fi: ] Coblja 2.316.240,00
20 Trinidad 2.257.900,00
21 Tupiza 2,836.600,00
22 Riberalta 6.154.560,00

|
Fuente: Departamento Financiero

TOTALES

159.233.020,00 |

RECURSOS
DEVENGADOS NO
COBRADOS POR

6.243.736,00

2.786,179,00
1.360.358,00
521.130,00
944.216,00
286.498,00
359.577,00
207.300,00
323.736,00
235.139,00
141.517,00

13.409.386,00 |

OTROS INGRESOS

584.308,00
50,000,00
812.418,00
894,932,00
124.276,00
385.445,00
634.835,00
194.119,00
39.712,00
223 438,00
2.922,00
27.075,00
3.973.480,00

VENTA DE BIENES
Y SERVICIOS

5.312.532,00

767.002,00
5.663.470,00
7.212.860,00
1.075.468,00
2,669.855,00
2.993.235,00
1.966.097,00
1.447.124,00
2.313.397,00
1.262.158,00
24,584 438,00

35.267,636.,00 |

TOTALES

96.140.576,00
817.002,00
28.133.047,00
26.636.630,00
9.822.774,00
14.161.116,00
8.027.688,00
5.771.433,00
4.010.376,00
5.118.471,00
4,336.819,00
8§.907.590,00
211:883522.00
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Evaluacion del 10% de gastos de administracion

En cumplimiento al segundo parrafo del Decreto Supremo N° 22578 de 13 de agosto de 1990 y a observaciones
realizadas por la ASUSS en la homologacion del POA 2023, la Caja de Salud de Caminos y R.A., para la
gestion 2024 redujo a 33% el presupuesto de gastos por administracion, como puede verificarse en el siguiente
cuadro:

Caja de Salud de Caminos y R.A.
Gastos de Administracion - POA 2024

ANTEPROYECTO DE PRESUPUESTO 2024

Partida Descripcion Importe Bs. Estructura Prog. Descripcion Importe Bs.

Contribuciones
alaSeguridad
Social

Gastos de

159.233.020,00 e 52.421.666,00 33%

159.233.020,00 52.421.666,00 |

Programacién de aportes.

La Programacién de aportes del 5% para el Ministerio de Salud y Deportes y del 0,5% para la Autoridad de
Supervision de la Seguridad Social de Corto plazo para la gestion 2024 se encuentra descrita en los siguientes
cuadros:

Caja de Salud de Caminos y R.A.
Programacion de Aportes - POA 2024

Contribuciones a la Seguridad Social (5%)Aporte al Ministerio de Salud y Deportes
Partida Descripcion Importe Bs. Partida Descripcion Importe Bs. %
CONTRIBUCION
ES TRANSFERENCIAS
17110 OBLIGATORIAS 149.623.554,00 O;g&%iﬁgi%%o
PATRONALES 73100 DEL ESTADO 7.961.651,00 005
CONTRIBUCION PLURINACIONAL
ES POR SUBSIDIOS O
720 | 5aliGaToRIAS 9.609.466,00 SUBVENCIONES
LABORALES
TOTAL APORTES 159.233.02000 R 7.961.651,00

11
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(0.5% Aporte a la Autoridad de Supervision de la Seguridad Social
de Corto Plazo)

Contribuciones ala Seguridad Social

Partida

Descripcion
CONTRIBUCION

Importe Bs. Partida Descripcion Importe Bs. %

- TRANSFERENCIAS
17110 T . CORRIENTES ALOS
OBLIGATORIAS e R0 ORGANOS
PATRONALES LEGISLATIVO,
JUDICIAL Y
ELECTORAL,
CORRIRTEIN 73200 ENTOADESDE 796.167,00 0,005
Ee CONTROL Y
17120 DEFENSA,
OBLIGATORIAS 9.605.466,00 DESCENT, YUNIV.
LABORALES POR SUBSIDIOS O
SUBVENCIONES
TOTAL APORTES 159.233.020,00 TOTAL 796,167,000

Andlisis de la situacion econémica social

El analisis de la evolucion del indice de Necesidades Basicas Insatisfechas (NBI) muestra una tendencia
positiva en los Ultimos periodos censales, sin embargo, todavia persisten diferencias significativas por area
geografica - urbana y rural- y entre los departamentos. Las Ultimas décadas se caracterizé por una bonanza
economica excepcional debido, principaimente, al incremento de la demanda y los precios internacionales de
las materias primas. A partir de 2014, la caida del precio de estafio, hidrocarburos y otras materias primas
marcé la desaceleracion del ciclo expansivo de la economia internacional y de los precios de las materias
primas y el inicio de un ciclo de retraccion econémica en la region.

Tras la interrupcion de la democracia y la crisis sanitaria, el gobierno dio continuidad a las medidas sociales de

los programas de transferencias condicionadas y la subvencién a ciertos bienes estratégicos permitiendo
mejorar la economia de las familias bolivianas.

Cambios de los factores internos

2022 2023 2024
Desconocimiento de | Manuales de los servicios de salud y | Aplicacion de manuales de los servicios
procedimientos administrativos. de salud y administrativos
administrativos por las areas y
unidades organizacionales.

Burocracia en oficina central, | Analisis de optimizacion del gasto.

Estrategias de intervencion a nivel

Administracion eficiente en los procesos.

en procesos administrativos.

administrativo gerencial para la reduccion
del gasto, optimizando los recursos y
generando ingresos.

Establecer estrategias de intervencion a
nivel administrativo gerencial para la
reduccion del gasto, optimizando los
recursos y generando ingresos

Falta de seguridad de
nacional y regional.
Informacion en el Data Center,

= SIP.
= Videos de
vigilancia.

= Control de acceso.

Se ha implementado:
= Inversién en
tecnologica.
= Digitalizacién de procesos.
= Desarrollo de software que
permita  automatizar  los
servicios.

infraestructura

Se debe:
= Infraestructura tecnoldgica
aplicada.
= Digitalizar procesos

administrativos.
= Desarrollo de software en todos
los servicios regionales.
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2022

2023

2024

*  Administracion y actualizacion
de informacion en el portal
WEB Institucional.

»  Publicacion y difusion de
informacion de hechos
relevantes por internet y redes
sociales, elaboracion de notas
de prensa.

= Difusién y socializacion interna
de actividades de interés
general por redes sociales.

= Continuidad a la actualizacion
de informacién en el portal
WEB Institucional.

=  Administracion de a
informacién por internet y redes
sociales, elaboracion de notas
de prensa, gestion de
entrevistas y ruedas de prensa.

= Difusion y socializacién interna
de actividades de interés
general por redes sociales.

Clasificacion de inversion y reinversion.

Continuidad a la rede-adecuacion de las
necesidades de los centros de salud.

Norma técnica para la Gestion de
mantenimiento correctivo y preventivo de
equipos biomédicos.

Implementacién de la seguridad industrial
en los establecimientos de salud

Cambios en los factores externos de las empresas

2022

2023

2024

Desaceleracion en la
econdmica mundial

normas especificas de acuerdo a
normativa legal vigente.

Desarrollar competencias, reglamentar las

Implementacion de reglamentos de
la | normas especificas en funcién a las
Normas del Ministerio de Salud y
Deportes.

No se tiene relacionamiento
continuo para la toma de
decisiones con otros actores.

Desarrollar  acuerdos  estratégicos
convenios para la venta de servicios.

y | Nuevos servicios estratégicos para
fortalecer la red funcional de salud y
venta de servicios a ofros ‘entes
gestores, en funcién a la demanda
existente.

Gestion de financiamiento  para
fortalecimiento de la red de salud.

el | Implementacién de la red funcional
de salud.

Tecnologias aplicadas de apoyo a la gestién en salud.

Actualmente se viene implementado tecnologia aplicada para apoyo a la gestién de atencién en salud, sin
embargo las herramientas para el manejo de informacion y comunicacion en la Caja de Salud de Caminos y
R.A., debe ser revisada y complementada, puesto que un servicio de administracion en salud debe ser
eficiente, eficaz y accesible a los usuarios en general, esto sera posible en la medida de una verdadera
implementacion de una infraestructura basada en la tecnologia de fa informacién y las comunicaciones, por lo

que se debe continuar con:

e Implementacién de un sistema integral de gestion accesible por internet, que facilite la toma de
decisiones, incremente la calidad de los servicios en salud, que agilice las comunicaciones, mejore la
relacion entre los asegurados y reduzca el tiempo de tramitacion de afiliaciones y cotizaciones y de la
atencion de pacientes en los establecimientos de salud.

13
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e Disefio e implementacion de infraestructura tecnolégica y humana que garantice la viabilidad,
continuidad y sustentabilidad del modelo de administracion en salud apoyado en el uso de tecnologias
de la informacion hacia los asegurados, desarrollando procesos, brindando entrenamiento y capacitacion
al personal y usuarios, actualizando la infraestructura de comunicaciones, de datos, de seguridad

informatica y de equipamiento.

Andlisis Interno (Fortalezas Demandas) y Externo (Debilidades y Amenazas) de la Caja de Salud de

Caminos y RA.

El analisis FODA es una técnica de andlisis de investigacion de mercado efectiva. Tanto las fortalezas como
las debilidades son aspectos de caracter interno de la organizacion, por lo que es posible actuar directamente
sobre ellos. En cambio, las oportunidades y las amenazas son aspectos de caracter externo, y solo se puede
tener injerencia sobre las ellas modificando los aspectos internos. La Caja de Salud de Caminos y R.A., sera
capaz de afrontar los cambios a partir de sus fortalezas y debilidades internas afrontando las amenazas
externas y tomando las oportunidades con estrategias para el futuro.

Andlisis FODA
FODA Factores Internos Factores Externos
positivos
pilaees Debilidades Amenazas
negativos
FORTALEZAS DEBILIDADES

Personal comprometido con la institucion y su
desempefio laboral.

Marco normativo interno incompleto (reglamentos,
manuales de procesos y procedimientos para el
desarrollo de la labor de la Caja de Salud de Caminos y
R.A., tanto en el ambito jurisdiccional como
administrativo).

Jefes médicos y Administradores regionales en
coordinacién en actividades de salud con la Maxima
Autoridad Ejecutiva. (vacunacion, promocién,
prevencion, otros).

Acciones limitadas en el marco de la coordinacion y
cooperacién interinstitucional.

Falencias en la generacion de informacion
bioestadistica.

Eficiencia y productividad en algunas Regionales,
genera ingreso para la Caja de Salud de Caminos y

Falencias en la comunicacion interna.

Limitada promocién de la imagen institucional de la
Caja de Salud de Caminos y R.A.
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Limitados canales de comunicacion interna y externa,

) o _ orientados a mostrar los resultados de la gestion de
Caracter sistémico de los procesos de trabajo de las servicios de salud.

administraciones regionales.

No se ha desarroliado el proceso de institucionalizacion
del personal de la Caja de Salud de Caminos y R.A.

Inexistencia de un modelo de gestion en salud que

Atencion rapida a la poblacion asegurada. X o oy
permita el ejercicio pleno de sus atribuciones.

- i . . Sistemas informéaticos no acordes a la realidad para el
Maxima Auforidad de la Caja de Salud de Caminos y apoyo médico - administrativo.

R.A., con propuestas claras para la gestion en salud.

Clima laboral poco favorable.

Anadlisis externo (Oportunidades — Amenazas)

En relacion a la seguridad social a corto plazo, actualmente en Bolivia se registra una de las coberturas mas
bajas de en comparacién con otros paises de América Latina. Un factor social importante a considerar en el
sector de seguridad social a corto plazo, es el crecimiento demogréfico en el area urbana, con un mayor
crecimiento econdmico, derivando en mayores aportes o contribuciones a la seguridad social y ejerciendo
una fuerte presion en términos de acceso a los servicios de dicho sector, haciendo necesaria la presencia de
Entes Gestores que, con un marco méas amplio de recursos y un uso mas eficaz de los mismos, asuman los
efectos del crecimiento poblacional mediante el aumento de la oferta de los servicios para cada grupo de
demanda especifico. Este cambio de estructura es conveniente con la tendencia que se observa en otros
paises de América Latina.

La reactivacion econdmica en proyectos camineros jugara un rol importante en la Caja de Salud de Caminos
y RA. debido a que apunta afiliar a empresas del sector caminero y de construccidn, que de acuerdo a norma
vigente deben afiliarse a la Institucion.

OPORTUNIDADES AMENAZAS

Débil confianza puablica en el servicio en salud bajo la
seguridad social a corto plazo

Respaldo social al modelo de salud

Presencia de entidades pUblicas y privadas nacionales que

permiten establecer una agenda comin Desaceleracion de la Econdmica a nivel nacional.

Asistencia técnica de diversos actores, para la ejecucion | | Efectos adversos a consecuencia de la Pandemia
de proyectos. COVID-19

La implementacién integral de los servicios en salud,

permiltira brindar un servicio de calidad RIS

Afiliacién del sector caminero de acuerdo a normativa| | Normativa desactualizada codigo de seguridad social
vigente de corto plazo.

5 DEMANDAS Y DESAFIOS

Entre los principales desafios que debe encarar la Caja de Salud de Caminos y R A. se tienen:

Complementar la normativa interna requerida a nivel de la Caja de Salud de Caminos y RA., en el marco
de sus competencias y atribuciones.
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e Mejorar y/o actualizar los mecanismos de gestion de calidad orientados a la prestacion de los servicios,
incluidos los servicios especializados brindados por la CSCyRA.

e Establecer mecanismos y acciones dirigidas a consolidar la atencién integral en salud de acuerdo a lo
establecido en el marco legal vigente.

e Consolidar la implementacion y funcionamiento de un sistema de informacién gerencial, mejorando los
canales de comunicacion interna y externa.

e Posicionar la imagen institucional de la Caja de Salud de Caminos y R.A., como referente de la Seguridad
Social de Corto Plazo.

o Elaboracién de proyectos de inversién y pre inversion dirigidos al mejor funcionamiento y prestacion de
servicios en Hospitales y Policlinicos.

e  Proporcionar un modelo de informacién capaz de facilitar el control, la toma de decisiones y la planificacion
estratégica en la Caja de Salud de Caminos y R A.

De manera especifica se sugiere:

e  Continuidad y supervision de la implementacion del Sistema SIGMED.
e  Seguridad fisica y lbgica de la informacién.

e  Conectividad y redes.

e  Portales de acceso al servicio de salud: Servicio de intranet e internet.
e Incorporacion de profesionales con perfil técnico.

Lo anterior implica también revisar procedimientos que usan soporte informatico: Por ejemplo:

1) Los procedimientos de afiliaciones, cotizaciones y emision de certificados de incapacidad temporal
(bajas médicas) deberian ser publicados en el sitio Web
2) Publicitar y transparentar todo tipo de tramites mediante un servicio informatico.

ACCIONES DE CORTO PLAZO GESTION 2024

En el marco del Sistema Nacional de Planificacién integral del Estado para implementar la Agenda Patritica
2025, el Plan de Desarrollo Econémico y Social (PDES), los Planes Sectoriales y el Plan Estratégico Institucional
(PEI) 2021-2025, se han definido la Acciones de Corto Plazo que deberan ser alcanzadas a través de la ejecucion
de las operaciones y actividades programadas en el Plan Operativo Anual 2024 de la Caja de Salud de Caminos
yRA.

Gestionar la atencion integral en salud con calidad, calidez y de manera oportuna,
implementando procesos integrales en promocion, prevencion, rehabilitacion y acciones
dirigidas al fortalecimiento de la salud ocupacional y seguridad industrial.

Fortalecer las redes funcionales de salud (recursos humanos, equipamiento e
infraestructura.)

Administrar eficientemente la recaudacién de los recursos econémicos de la CSCyRA
orientados a una gestion por resultados.
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i Y
a4 Ejecutar transferencias de recursos de manera oportuna a instituciones publicas en el marco
de la normativa vigente.
- F
- N
5 > Implementar mecanismos de reduccién de la deuda, en el marco de la normativa vigente.
- r
-
| Promover y mantener una gestién transparente y eficiente para una administracion W
6 > institucional apropiada en los &mbitos administrativo, legal, financiero y técnico.
N S
PLAN OPERATIVO ANUAL

En los Anexos, se encuentran el Plan Operativo Anual 2024, documento que contiene las acciones de Corto
Plazo, Operaciones y Productos Esperados, para la gestion 2024.

En el Cuadro de Articulacion POA — PRESUPUESTO ANUAL GESTION 2024, se puede observar el Plan
Operativo Anual articulado al Presupuesto estimado de la gestion 2024, a nivel de las Acciones de Corto

Plazo (ACP).

Cod. POA

ACP-1

ARTICULACION POA PRESUPUESTO ANUAL 2024

ACCION DE CORTO PLAZO

Denominacion

Gestionar |a atencion integral en salud con calidad,
calidez y de manera oportuna, implementando
procesos integrales en promocion, prevencion,

rehabilitacion y acciones dirigidas al fortalecimiento de
la salud ocupacional y seguridad industrial.

PRODUCTOS ESPERADOS

Bien o Servicio

Seguridad Industrial y Salud
Ocupacional
fortalecida.

Implementacion del Sistema de
Gestion de Calidad en Salud.

Presupuesto
Total

97.763.022,00

ACP-2

Fortalecer las redes funcionales de salud (recursos
humanos, equipamiento ¢ infraestructura)

Nuevos servicios estratégicos
en salud de la Red.

31.681.252,00

ACP-3

Administrar eficientemente la recaudacion de los
recursos economicos de la CSCyRA orientados a una
gestion por resultados.

se ha incrementado las
recaudaciones por concepto
de contribucién a la Seguridad
Social de Corto Plazo

319.691,00
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ACCION DE CORTO PLAZO

Cod. POA Denominacion

Ejecutar transferencias de recursos de manera

PRODUCTOS ESPERADOS

Bien o Servicio

Transferencias realizadas de

Presupuesto
Total

ACP4 oportuna a instituciones publicas en el marco de la manera oportuna en el marco 12.492.034,00
normativa vigente. de la normativa vigente.
Acp-5 | Implementar mecanismos de reduccion de la deuda, en Deuda institucional 17.205.857.00

el marco de la normativa vigente.

reconocida disminuida.

Promover y mantener una gestion transparente y

La CSCyR.A. ha Cumplido y

eficiente para una administracion institucional . A
s apropiada en los mbitos administrativo, legal, ap||cad\<l>i d:nrt\é)nnatlva 52421.666,00
financiero y técnico. gente.
TOTAL 211.883.522,00
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