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1. INTRODUCCIÓN.

La Corporación Clínica enfrentó en 2020 uno de los años más difíciles de su historia 
institucional, como consecuencia de la pandemia de SARS COV19, la cual afectó la salud y el 
bienestar de la población a nivel mundial y generó un impacto sin precedentes en la economía 
global. Los principales impactos causados en la clínica por la pandemia fueron los siguientes:

Incremento de los costos y gastos. Se incrementó el consumo de elementos de 
protección personal, al tiempo que aumentaron de manera desproporcionada los
precios de dichos elementos y de algunos medicamentos requeridos para la atención 
en UCI de pacientes con insuficiencia respiratoria.
Disminución de los ingresos.  Debido al confinamiento obligatorio y a las diferentes 
medidas tomadas por el gobierno nacional y los gobiernos locales para restringir la 
movilidad y las aglomeraciones, se presentó una disminución considerable de pacientes 
de cirugía, imágenes diagnósticas, laboratorio y consulta externa y un incremento de 
pacientes con insuficiencia respiratoria, afectados por el COVID19, los cuales tuvieron 
largas estancias hospitalarias y menor consumo de servicios diagnósticos y 
medicamentos e insumos facturables.
Personal contagiado y en aislamiento preventivo. De los 504 trabajadores de la 
Clínica,243 resultaron contagiados por el COVID19 y 138 requirieron aislamiento 
preventivo.  Esto generó incertidumbre y estrés en el personal de la clínica, 
incapacidades, reemplazos de personal a través de EST, horas extras, mayor carga de 
trabajo y mayores costos para la clínica.

La Corporación Clínica no fue inferior al reto y se reinventó para dar respuesta a la demanda 
creciente de servicios hospitalarios de media y alta complejidad que requerían los pacientes 
afectados por el COVID19, dando cumplimiento a las normas de bioseguridad recomendadas 
por la OMS y la OPS y establecidas normativamente por el Ministerio de salud de Colombia, 
al tiempo que manteníamos una capacidad de atención disponible para los pacientes afectados 
por otras enfermedades y/o situaciones coyunturales que afectaban temporalmente su salud y 
bienestar. Fue así como procedimos a ampliar nuestra capacidad de atención en cuidado 
crítico y hospitalización, adecuamos un área de aislados respiratorios en el segundo piso de la 
Clínica, adaptamos las guías y protocolos para operar en condiciones de bioseguridad, 
protegiendo la salud y la vida de nuestros colaboradores y pacientes. A continuación se 
presentan las cifras más significativas de la gestión realizada por la clínica en la atención de 
pacientes COVID:

VARIABLE RESULTADO 2020
Ampliación de camas de UCI Se aumentó la capacidad de cuidado 

crítico de la Clínica en 16 camas de 
cuidado intensivo y 5 camas de cuidado 
crítico en Urgencias.



Ampliación de camas de 
hospitalización

13 camas adicionales de hospitalización 
de pacientes respiratorios.

Pacientes COVID19 atendidos 689 pacientes positivos y 1450 pacientes 
con insuficiencia respiratoria que 
estuvieron en aislamiento, pero la prueba 
les salió negativa.

Pacientes COVID 19 fallecidos 157 pacientes COVID19 fallecidos.

Número de días de incapacidad y 
aislamiento preventivo pagados en 
2020

2955 días de incapacidad y 1351 días de 
aislamiento preventivo.  

Mayor inversión realizada en EPP en 
2020

En 2019 se invirtieron $ 193.920.815 y en 
2020 la inversión aumentó a $ 
1047.056.455 con un incremento de $ 
853.135.640.

La Clínica recibió un apoyo muy importante por parte del Gobierno Nacional y la Gobernación 
del Meta durante el 2020, el cual fue determinante para enfrentar con sostenibilidad la 
emergencia sanitaria y económica generada por la pandemia de SARS COV19
A continuación se relacionan los apoyos recibidos:

APOYO RECIBIDO VALOR
Subsidio a la nómina (PAEF) $ 1.248.162.000
Pagos por disponibilidad de camas de 
cuidado crítico

$ 396.299.986

Número de equipos de soporte 
ventilatorio para UCI entregados en 
comodato

17

Número de monitores para UCI 
entregados en comodato

17

A pesar de las dificultades que tuvimos que enfrentar, logramos resultados muy positivos, los 
cuales se resumen a continuación:



INDICADOR 2019 2020
Ingresos operacionales $ 51.711.310 $ 59.031.362
Facturación $ 51.772.751 $ 58.586.506
Radicación $ 49.135.473 $ 63.610.700
Recaudo $39.764.359 $ 55.752.238
Margen neto $ 934.951 $ 1.147.395
Margen EBITDA $ 2.585.565 $ 1.770.940

Durante 2020 se presentó un incremento en las CxC a clientes, lo cual generó un mayor 
endeudamiento con proveedores y con bancos, afectando negativamente la liquidez de la 
Clínica. A continuación se presentan los indicadores que evidencian esta situación negativa:

INDICADOR 2019 2020
CxC Clientes $ 43.354.626 $ 48.972.118 
CxP proveedores $ 16.057.701 $ 20.945.497
CxP bancos $ 2.951.259 $ 6.171.370
Activo corriente $ 34.796.085 $ 43.000.837
Pasivo corriente $ 23.770.690 $ 34.173.822
Razón de liquidez 1,46 1,26

El 2021 es un año que inicia con un alto nivel de incertidumbre, debido al comportamiento de 
la pandemia, pero a su vez con esperanza por la llegada de las vacunas.  Esperamos recuperar 
la normalidad y continuar con el plan de crecimiento con sostenibilidad de la Clínica. A 
continuación se presentan los objetivos y metas que nos hemos trazado para el 2021 y las 
estrategias establecidas para alcanzarlos:

OBJETIVO ESTRATEGIAS
Crecimiento de los 
ingresos operacionales.  
Meta 2021 = $ 84.000 
millones año.  Promedio 
mes $ 7000 millones.

Nuevos clientes: Cajacopi y Capital Salud.
Incrementar las ventas a clientes estratégicos: Sánitas, 
Salud Total y Compensar.
Incrementar facturación SOAT: promedio mensual $ 
1000 millones
Nuevas unidades de negocios: oncología y cardiología 
intervencionista.

Costo/ Ingresos <= 
78.1%

Mejoras tarifas de negociación con las aseguradoras. 
Control del costo y del gasto.  Mayor productividad en 
todas las áreas y procesos. Nuevo sistema de 
información, que permita mayor control.

Gastos/ Ingresos <= 
10.3%

Mantener congelada la nómina administrativa.  Solo se 
contratan cargos que demuestren retorno en el corto 



plazo. Sistema de generación de energía a partir de 
radiación solar.  Disminución del consumo de agua.

% de recaudo >= 104% Fortalecimiento del área de cuentas médicas. 
Reingeniería al proceso de facturación. Gestión de 
conciliación de cartera con los principales deudores, 
con el objetivo de firmar acuerdos de pago. Gestión 
jurídica de cartera en mora con más de 360 días. 
Gestión de conciliación de cartera con la Supersalud 

devoluciones y glosas sin justificación.

Margen neto >= 10%. 
Margen EBITDA >= 12%. Los ingresos deben crecer más que los 

egresos (diferencial de 5 puntos porcentuales)

2. GESTIÓN MÉDICO CIENTÍFICA.

La Dirección médica de la Clínica, la cual abarca todos los procesos asistenciales, de 
investigación y de docencia, se enfrentó a un contexto completamente diferente al que 
teníamos en 2019, caracterizado por los siguientes elementos:

Confinamiento obligatorio de la población
Uso obligatorio de elementos de protección personal en todos los servicios
Restricción para la prestación de servicios ambulatorios y electivos
Riesgo de enfermar y morir por la pandemia, lo cual generaba bastante estrés y miendo
en el personal.
Incremento en renuncias y solicitudes de licencias.
Incremento de la carga de trabajo para el personal activo en los servicios, como 
consecuencia de los aislamientos de empleados contagiados y con sospecha y del 
aumento de pacientes hospitalizados y en urgencias.
Usuarios aprehensivos en relación con los protocolos de manejo de pacientes y 
cadáveres COVID19
Mitos sobre el manejo del Covid19

La prioridad de la Clínica estuvo en la protección de nuestros empleados y colaboradores y en 
la preparación de las guías, protocolos de manejo, infraestructura y procesos para este nuevo 
contexto.

En este complejo panorama se lograron los siguientes resultados por servicio:

Servicio de Urgencias.



En el Servicio de Urgencias implementamos el proceso de TRIAGE a cargo del médico general, 
con el objetivo de mejorar la selección de pacientes, logrando identificar los usuarios de 
acuerdo a criticidad y complejidad, disminuyendo el volumen de consultas y mejorando la
oportunidad y calidad en la atención. 

para la programación del personal para este servicio,
teniendo en cuenta los picos y valles de demanda, logrando un mejor equilibrio entre la oferta 
y la demanda y mejorando la productividad.

La tasa de reingreso en 2020 se encuentra en el límite superior debido a que los pacientes 
COVID no contaban con seguimiento ambulatorio por parte de algunas EPSs y en 
consecuencia reconsultaban en el servicio de urgencias cuando tenían síntomas de dificultad 
respiratoria.

Se implementó atención cohortizada de pacientes RESPIRATORIOS con área exclusiva de 
atención (2 consultorios + sala de espera), sala de reanimación y área de observación de 
pacientes respiratorios (5 camillas con monitoreo y soporte ventilatorio )   

Hospitalización.

El servicio de Hospitalización mantuvo su ocupación por encima del 90%, sin embargo 
aumentó el promedio de días estancia como consecuencia de las estancias prolongadas de 
especialidades y/o ayudas diagnósticas con las que no se cuenta en la región, además de los 
pacientes COVID por la fisiopatología de la enfermedad.  

El indicador de reingreso en hospitalización se ha intervenido con los equipos de especialistas 
y médicos generales generando una tendencia a la baja y una mejora en el indicador. 

Ampliamos la capacidad de hospitalización de la Clínica con las siguientes acciones: 

      
    
     

  
  

  

  
  

  



- Reapertura Quinto Piso ala A = 24 camas POLIVALENTES.
- Expansión de 14 camas hospitalarias para pacientes RESPIRATORIOS en área 

Administrativa. 
- Adecuación del segundo piso de Hospitalización como área de aislamiento para 

pacientes respiratorios = 16 camas

Cirugía.

A pesar de los períodos de confinamiento y las restricciones de cirugía ambulatoria, 
programada o con requerimiento de UCI post operatoria, el servicio se fortalece de manera 
articulada con el equipo de especialistas y las aseguradoras, para garantizar la oportunidad, 
reorganizar el servicio para mejorar el acceso a cirugías de urgencias y mantener la operación 
de complejidad media y alta.

Actualmente están programados los siguientes quirófanos:
- 3 Quirófanos para cirugía programada
- 1 Quirófano para cirugías urgentes
- 1 Quirófano aislado para pacientes COVID

Cuidado crítico adultos.

El equipo humano de la UCI ha sido uno de los más expuestos a los riesgos de la pandemia; 
en junio tuvimos un brote entre el personal de este servicio, lo cual obligó al cierre del 50% de 
la capacidad instalada en UCI. En julio logramos recuperar todo el equipo humano, ampliar 
camas con soporte ventilatorio y especializar 4 unidades de cuidado crítico en la Clínica por 

  

  

  
  
  
  
  

  
  
  
  
  



tipo y nivel de riesgo, lo cual nos ha permitido estar al 100% de capacidad en los picos de la 
pandemia que se presentaron en agosto de 2020 y enero de 2021.

Se ha logrado Aumentar la capacidad instalada de acuerdo a la demanda de servicios con 
puerta de entrada urgencias, logrando así pasar de 22 camas de uci a 28 en una primera etapa 
y 38 en una segunda con un aumento global de 16 camas de uci. 

La dinámica de la pandemia ha generado la necesidad de transformar las camas de cuidado 
crítico respiratoria a polivalente y viceversa, según la demanda de pacientes, garantizando la 
continuidad en los tratamientos y la oportunidad y accesibilidad a todos los pacientes críticos 
intra y extra institucionales. 

Cuidados intensivos neonatales.

En noviembre de 2020 hicimos el cierre temporal del servicio de partos, con el objetivo de 
proteger a las gestantes de los riesgos del COVID19 y con la visión de especializar la clínica 
en la alta complejidad en ortopedia y trauma, oncología, cardiología y gastro.  Esta decisión 
afectó la ocupación de la UCI neonatal, lo que nos obligó a replantear el modelo y fortalecer la 
búsqueda activa y la captación de pacientes a través del proceso de Referencia. 

El promedio de días de estancia en este servicio aumentó, debido a las patologías de los 
pacientes hospitalizados en este servicio, los cuales son de mayor complejidad que los que 
recibíamos en la Clínica cuando contábamos con el servicios de partos.
Un logro importante fue mantener la disponibilidad de días camas, sin embargo en el último 
trimestre se afectó este indicador debido a la falla operativa de 3 incubadoras, cuyo 
mantenimiento correctivo es muy costoso.

Servicios ambulatorios.

  
  
  
  
  
  



Esta pandemia generó un impacto negativo en el servicio de consulta externa y un impacto 
positivo en el servicio de imágenes diagnósticas. Las especialidades más afectadas fueron 
neurología y cirugía plástica reconstructiva, debido a que los especialistas que ofrecen estos 
servicios son mayores de 65 años y tienen comorbilidades, por lo cual no pudieron estar 
presencialmente en la Clínica.

Se implementó el programa de Telemedicina en la consulta ambulatoria con el fin de atender 
a los pacientes que requerían consulta médica especializada pero que por las restricciones de 
movilidad de la pandemia no podían acudir a la Clínica.

En 2020 pusimos en funcionamiento el nuevo tomógrafo de la Clínica, referencia SOMATOM 
GO UP DE SIEMENS de 32 cortes, el cual es el mas moderno de la región. Este equipo le ha 
generado una ventaja competitiva a la Clínica para la ejecución de este tipo de imágenes 
diagnósticas en la región.

Docencia servicios.
Contribuimos a la formación de 136 profesionales de la salud, a través de convenios docencia 

servicios con las universidades Cooperativa de Colombia, Unillanos y Universidad de 
Boyacá.

  
  
  
  
  
  
  

  
  
  
  
  



3. GESTIÓN ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA.

La Dirección administrativa y financiera consolida los procesos de Contabilidad y presupuesto, 
Tesorería, Cuentas médicas, Compras, Gestión Humana, Gestión tecnológica, Gestión 
documental, Gestión ambiental y Mantenimiento físico, electro mecánico y biomédico. Para 
la vigencia 2020 logramos hacer un ejercicio bien importante que fue el monitoreo constante 
en las finanzas de la institución con un objetivo principal: terminar el  ejercicio con una situación 
financiera positiva y lograr el cumplimiento de las metas, con medidas de austeridad del gasto 
y cumpliendo con la calidad de servicio y seguridad del paciente.

A pesar de que tenemos un sistema de información que no es un buen soporte para la 
operación, este no fue impedimento para la evaluación cuidadosa y constante de dos 
parámetros básicos,  rentabilidad y riesgo y para la administración eficiente del capital de 
trabajo, para establecer los niveles deseables de efectivo, cartera e inventarios.

A continuación se detallan algunas acciones importantes ejecutadas por esta Dirección durante 
la vigencia 2020:
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Se reubicaron y adecuaron 30 puestos de trabajo del área administrativa en el auditorio, 
para habilitar espacios en el segundo piso para la expansión del área de hospitalización 
de pacientes respiratorios.
Implementación del teletrabajo en las áreas administrativas de la Clínica, sin afectar la 
operación 
Adecuación del espacio liberado del área administrativa para hospitalización de 
pacientes.
Selección y compra del mobiliario, insumos, equipos y dispositivos médicos para la 
zona de expansión COVID 
Reingeniería del área de Gestión Humana con miras a potencializar el talento humano 
de la Clínica como su activo más estratégico. 
Selección y contratación del personal médico y de enfermería requerido en la 
ampliación de los servicios de hospitalización y cuidado crítico de pacientes 
respiratorios, el cual estaba bastante escaso en la región.
Evaluación, selección y compra de los elementos de protección personal requeridos 
por el personal asistencial y administrativo de la Clínica, según el nivel de riesgo al que 
están expuestos.
Fuimos víctimas en el 2020 de un ataque informático, en el cual las bases de datos de 
la clínica fueron encriptadas por piratas informáticos que exigían el pago de una elevada 
suma de dinero para desbloquearla.  Contratamos la empresa Digital Recovery, de 
Medellín, la cual recuperó casi la totalidad de los datos retenidos.
Estructuración del área de Cuentas médicas, la cual fue el resultado de fusionar las 
áreas de Facturación, Cartera y Gestión de glosas. 
Definición e implementación del plan de choque en cargos abiertos para mitigar el 
impacto de los ingresos en el primer semestre del año. 
Transición de la factura física al proceso de factura electrónica definido por la DIAN.
Construcción e inicio de la implementación del PETIC, plan estratégico de la 
Tecnología de la información y la comunicación, el cual fue contratado con la empresa 
Conectib.

LOGROS 2020.

Levantamiento de embargo del inmueble por parte de la Empresa de Acueducto y 
Alcantarillado de Villavicencio.
Cambio de operador de energía en dos semanas, producto de la gestión de cesión de 
cartera en mora de Coomeva a Vatia, adelantado por la Dirección General y el área 
jurídica.
Logramos acuerdos de pago por valor de $1.999.758.423 producto de la participación 
en mesas de conciliación de recursos citadas por la Supersalud para los Departamentos 
Meta, Arauca y Cundinamarca 



Crecimiento del Recaudo en un 40% frente al año 2019
Crecimiento de la Facturación en un 15% frente al año 2019
Disminución del gasto administrativo pasando de un 17% de los ingresos operacionales 
a un promedio del 14% en el año y a un 11% en el mes de diciembre de 2020.

RECAUDO
MES 2019 2020

ENERO 3.294.143.801 4.306.451.394 
FEBRERO 1.995.285.120 3.924.051.776 
MARZO 2.496.729.428 3.834.647.332 
ABRIL 4.041.471.239 3.601.128.572 
MAYO 1.829.374.420 5.416.215.484 
JUNIO 2.460.433.750 2.829.545.727 
JULIO 3.802.702.825 4.691.934.282 
AGOSTO 3.056.328.270 3.848.513.855 
SEPTIEMBRE 3.245.373.622 4.695.790.324 
OCTUBRE 5.117.850.818 3.912.958.847 
NOVIEMBRE 3.408.353.985 7.503.650.682 
DICIEMBRE 4.141.764.923 7.071.253.698 
TOTALES 38.889.812.202 55.636.141.973 
PROMEDIO 3.240.817.683 4.636.345.164 

















RADICACION



















     

 

MES 2019 2020
Enero 3.410.135.385 4.228.576.382 
Febrero 4.843.993.804 5.184.282.111 
Marzo 2.697.977.584 4.416.767.947 
Abril 2.562.976.575 6.016.824.415 
Mayo 5.434.037.497 5.302.156.948 
Junio 4.187.517.171 5.316.370.962 
Julio 4.181.789.726 5.135.457.319 
Agosto 4.200.458.819 5.316.370.962 
Septiembre 3.390.202.112 4.592.636.035 
Octubre 3.850.999.871 6.119.492.835 
Noviembre 5.480.144.365 6.147.151.317 
Diciembre 4.895.239.965 5.834.612.970 

TOTAL 49.135.472.874 62.630.921.223

PROMEDIO MES 4.094.622.740 5.219.243.435



FACTURACIÓN
MES 2019 2020

ENERO 4.018.293.361 4.855.473.229 
FEBRERO 3.714.601.249 4.947.269.523 
MARZO 3.813.816.500 4.997.768.266 
ABRIL 4.024.996.861 4.814.928.732 
MAYO 4.443.690.462 4.652.494.543 
JUNIO 4.055.405.875 2.868.836.472 
JULIO 4.753.213.626 5.868.836.472 
AGOSTO 4.529.649.176 4.676.479.117 
SEPTIEMBRE 4.241.715.738 4.470.588.231 
OCTUBRE 4.682.165.979 5.389.841.732 
NOVIEMBRE 4.777.391.646 5.526.763.599 
DICIEMBRE 4.717.810.579 5.625.738.322 
TOTAL 51.772.751.052 58.695.018.238 
PROMEDIO MES 4.314.395.921 4.891.251.520 

Ambiente físico.

El área de ambiente físico tiene bajo su responsabilidad los siguientes procesos: 
INFRAESTRUCTURA FÍSICA, EQUIPO BIOMEDICO, TECNOVIGILANCIA, HOTELERIA 
HOSPITALARIA (Lavandería- Alimentos-sanitización), MANEJO AMBIENTAL, PLAN DE 
EMERGENCIA, COPASST, INTERVENTORIAS. 

En el 2020 logramos un cumplimiento del 93,5 % del plan de mantenimiento de la 
infraestructura física, muy superior al 84% del 2019. El plan de mantenimiento preventivo del 
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equipo industrial (ascensores, plantas eléctricas, sub estación, compresores de sistema de 
aire medicinal, bomba de vacío, cadena de frio, aires acondicionados y sistema de bombeo 
general de la clínica) se cumplió en un 90,47%, por debajo de la meta trazada del 95%.  El 
plan de mantenimiento preventivo de los equipos biomédicos se cumplió en un 89%, por debajo 
del 95% propuesto como meta.  El equipo de mantenimiento estuvo muy dedicado a la 
adecuación de espacios y equipos para la operación de las áreas de expansión en UCI, 
hospitalización y urgencias, para la atención de pacientes respiratorios.

Logros 2020:

Cambio del piso de cirugía.
Impermeabilización de terrazas
Pintura de pasillos y áreas comunes
Reducción en consumo de energía.
Reducción en consumo de agua.
Renovación de mobiliario de hospitalización en el quinto piso.
Automatización de las bombas de vacío
Actualización de las hojas de vida de todos los equipos industriales.
Puesta en operación del 100% del sistema de aire acondicionado de la Clínica, 
incluyendo los pisos 5 y 6, de hospitalización.
Diseño, construcción y puesta en operación del laboratorio de biología molecular.
Recepción de 17 ventiladores y 17 monitores de UCI en comodato por parte del 
Ministerio de Salud.
Se asumió directamente el mantenimiento de las autoclaves, generando ahorros para 
la Clínica.
Se avanzó en la actualización de las hojas de vida de los equipos biomédicos.
Se garantizó la oportunidad y entrega de gases medicinales en los servicios a pesar de 
las ampliaciones y aumento del consumo.
Se automatizó el sistema de la bomba de vacío y se adecuó la red del manifoul con 
válvulas de alivio generando seguridad. 

Gestión ambiental.
Debido al crecimiento de la Clínica, en pacientes, servicios e ingresos, se evidencia un 
incremento del volumen de residuos ordinarios y peligrosos generados, como se ilustra en el 
siguiente cuadro:



RESIDUOS ORDINARIOS
MES 2018 2019 2020

TOTAL 48901 49258 62.997

En el manejo de servicios públicos se implementaron campañas de ahorro y concientización 
del personal y de los usuarios en el buen uso de los mismos y se está realizando un 
seguimiento diario al consumo de energía, agua y generación de residuos.

ENERGIA: se viene realizando cambio a iluminación led en toda la institución, se está haciendo 
proceso retilab para la iluminación de la clínica y gradualmente se vienen instalando sensores 
de luz; también se están independizando los swich de encendido.  Con los equipos de alto 
consumo como los aires acondicionados se manejan periodos y se reorganiza el sistema de 
control de encendido y apagado de los mismos para disminuir su consumo de energía. Se 
realiza periódicamente el mantenimiento de la sub estación, dejando conectados solo los 
equipos en uso y los de respaldo fuera de línea, evitando un consumo innecesario.

En energía pasamos de 2.742.661 Kw consumidos en 2019 a 2.710.633 Kw en 2020.  Este 
ahorro en consumo no se evidencia en ahorros en el costo total pagado, ya que el costo del 
Kw pasó de $ 413 en promedio en 2019 a $ 432 en 2020.

RESIDUOS PELIGROSOS 
MES 2018 2019 2020

TOTAL 108390 98961 125.530



AGUA: Se realizó cambio de registro, se lleva un control diario de consumo y se identifican 
oportunamente fugas para corregirlas a la mayor brevedad. A pesar del aumento en lavado de 
manos y consumo de agua en limpieza y desinfección por pandemia se ha logrado un ahorro 
de agua considerable. 

MES 
ACUEDUCTO 2019 ACUEDUCTO 2020

COSTO 
ENERO 14.963.055 26.644.948 
FEBRERO 14.963.059 28.455.827 
MARZO 13.931.123 23.445.052 
ABRIL 13.771.152 25.624.828 
MAYO 13.771.152 11.522.862 
JUNIO 15.264.214 15.215.847 
JULIO 15.443.022 22.969.910 
AGOSTO 15.418.357 13.272.324 
SEPTIEMBRE 71.144.887 21.753.212 
OCTUBRE 79.641.366 21.319.312 
NOVIEMBRE 52.588.397 17.671.155 
DICIEMBRE 20.823.602 18.693.469 
TOTAL 341.723.386 246.588.746 



Gestión humana.
Durante el 2020 se mantuvo una planta directa de personal promedio de 540 
personas y se implementó un modelo mixto de contratación del personal con tres 
modalidades:  vinculo laboral, OPS y empresa de servicios temporales.  Con esta 
estrategia logramos tener una planta flexible, que se adaptaba a la demanda de 
servicios y a las coyunturas de aislamientos e incapacidades generadas por la 
pandemia.

Días de incapacidad por grupo
MES ASISTENCIAL ADMINISTRATIVO TOTAL

TOTAL 5612 2546 8158

Días de incapacidad por concepto

MES ENFERMEDAD 
GENERAL MATERNIDAD

ACCIDENTE 
DE 

TRABAJO

ENFERMEDAD 
PROFESIONAL 

LEY 
MARIA TOTAL

ENERO 447 126 6 0 0 579
FEBRERO 355 252 44 0 0 651

MARZO 330 249 14 0 0 593
ABRIL 218 126 0 0 0 344
MAYO 252 0 8 0 0 260
JUNIO 252 0 8 0 0 260
JULIO 277 126 35 1500 0 1938

AGOSTO 266 252 13 232 0 763
SEPTIEMBRE 314 653 0 105 0 1072

OCTUBRE 325 0 9 114 0 448
NOVIEMBRE 344 126 3 126 0 599
DICIEMBRE 418 126 5 102 0 651

TOTAL 3798 2036 145 2179 0 8158

Salud y seguridad en el trabajo.

A continuación se presenta la información detallada del impacto que generó la 
pandemia en el talento humano de la Clìnica, así como la inversión que realizamos 



en elementos de protección personal, conjuntamente con la ARL, para tratar de 
mitigarlo.

Número de empleados contagiados y causas del contagio:
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CARGOS CASOS
AUXILIAR DE ENFERMERIA 107

JEFE DE ENFERMERIA 34
MEDICO GENERAL 31

FISIOTERAPEUTA (FISICO, RESPIRATORIO,
OCUPACIONAL) 8

MEDICO ESPECIALISTA 7
AUXILIAR DE SANITIZACION 5

TECNOLOGO DE RADIOLOGIA 4
APRENDIZ 3

AUXILIAR DE ENFERMERIA REFERENCIA Y
CONTRAREFERENCIA 3

AUXILIAR ADMINISTRATIVO CAJEROS 2
AUXILIAR ADMINISTRATIVO CALL CENTER 2

AUXILIAR ADMINISTRATIVO FACTURADOR 2
AUXILIAR TRANSCRIPTORA DE RADIOLOGIA 2

INSTRUMENTADOR QUIRURGICO 2
REGENTE DE FARMACIA 2
TRABAJADORA SOCIAL 2

ANALISTA DE CONTRATACION Y PARAMETRIA 1
AUXILIAR ADMINISTRATIVO AMBIENTE FISICO 1
AUXILIAR ADMINISTRATIVO AUTORIZACIONES 1

CARGOS CASOS
A UXILIAR ADMINIS TRATIVO ORIENTADORES 1

AUXILIAR ADMINISTRATIVO RADICADOR 1
AUXILIAR DE ARCHIVO 1

CAMILLERO 1
COORDINADOR(A ) BIOMEDICO 1

COORDINADOR(A) DE ATENCI N AL USUARIO 1

COORDINADOR(A) S ERVICIO SA LAS DE CIRUG A Y PARTOS 1

DIRECTOR(A) GENERAL 1

ENFERM ERA AUDITORA 1

JE FE MEDICO SERVICIO DE URGENCIAS 1

JEFE OFICINA DE CALIDAD Y SEGURIDAD DEL PACIENTE 1

LIDER CLINICA DE HERIDAS 1
LIDER DE AP OYO DIAGNOSTICO 1

LIDER DE MERCADEO Y CONTRATACION 1

LIDER SERVICIO DE REFERENCIA Y CONTRAREFERENCIA 1

LIDER SG-SST 1
TE CNICO ANA LISTA CUENTAS 1

TECNICO INTERVENTOR 1

TECNOLOGO ANALISTA DE FACTURACION 1
TOTAL 238



Días de incapacidad por COVID19:

Como se evidencia en el gráfico anterior, los meses de mayor contagio de 
empleados en la Clinica fueron junio y julio de 2020.  En estos dos meses tuvimos 
cerca de 2200 días de incapacidad.  En total, durante el 2020 la clínica fue 
impactada con 2955 días de incapacidad en trabajadores contagiados de COVID19.
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Aislamientos por COVID19:

Durante el periodo 2020 se tuvieron 139 casos de funcionarios con sospecha de 
contagio por COVID19, con resultados negativos y generaron 1351 días de 
aislamiento, los cuales no fueron cubiertos con incapacidades por la ARL porque no 
se tenía un diagnóstico confirmado.

La mayor parte de los aislamientos del personal administrativos se manejaron por 
medio de trabajo remoto y en los casos que no se pudo manejar el trabajo remoto 
se hizo manejo por medio de vacaciones con previo acuerdo con el personal.

CARGOS CASOS D AS
A UX ILIAR DE ENFERMER A 48 400

ENFE RM ERO (A ) 15 168
M DICO GENE RA L 15 148

A UX ILIAR A DM INISTRATIV O FA CTURA DOR 5 39
APRENDIZ 4 57

AUXILIAR DE E NFE RM ER A REFERENCIA Y
CONTRA RE FERE NCIA, AUTORIZACIONES 4 46

A UX ILIAR SA NITIZACI N 3 35
INSTRUME NTADOR QUIR RGICO 3 51

JEFE M DICO S ERV ICIO DE HOSPITALIZA CI N 3 18

ANALISTA DE CONTRATACI N Y
P ARAMETRIZA

2 12

AUXILIAR ADM INISTRATIVO CA LL CENTER 2 69
AUXILIAR DE A RCHIV O 2 11

CARGOS CASOS D AS
AUXILIAR DE E NFERME R A - ADM 2 17

FIS IOTERAP EUTA ( F S ICO, RES PIRATORIO,
OCUP ACIONAL) 2 8

FONOAUDI LOGA 2 32
INGENIE RO DE SISTEMA S 2 17

L DER DE A LTO COS TO Y CENTRAL DE
E STERILIZACI N 2 14

QU M ICO FARMAC UTICO 2 26
T CNICO CONTA BLE COSTOS Y

P RE SUP UE STO
2 6

T CNICO DE M ANTENIM IE NTO 2 33
T CNICO EN COMPRAS Y A CTIVOS FIJOS 2 20

AUDITOR M EDICO CONCURRE NTE 1 7
AUXILIAR ADMINIS TRATIVO ADMISIONES

L NEA DE FRENTE (LF) 1 13
AUXILIAR ADMINISTRATIVO CAJEROS 1 6
A UX ILIAR A DM INISTRATIV O-ALMAC N 1 15

CARGOS CASOS DAS
AUXILIAR ADMINISTRATIVO-QF 1 10

AUXILIAR DE CALIDAD Y A TENCI N AL
USUARIO 1 9

COORDINADOR( A) DE ENFERMER A 1 5
COORDINADOR(A ) DE FACTURACI N 1 5

GESTOR DE SERVICIO 1 15
JEFE DE CARTERA Y CUENTAS MEDICAS 1 7

L DER DE ENFERMER A CALIDAD Y SE GURIDAD
DEL PACIENTE 1 7

TECN LOGO AMBIENTAL 1 6
TECN LOGO BIOM DICO 1 8

TECN LOGO DE ALMAC N Y ACTIVOS FIJOS 1 10
TECN LOGO DE NOMINA 1 1

TOTAL 139 1351



Inversión en elementos de protección personal:

Elementos de protección personal entregados por ARL:

4. GESTIÓN DEL RIESGO.

La Gestión del Riesgo hoy en día una de las mejores prácticas que se llevan a cabo
en todo tipo de organizaciones; su finalidad es gestionar los riesgos internos y
externos y así mitigar todos aquellos eventos que puedan impactar negativamente
el logro de los objetivos institucionales, también desde esta área se contribuye en
potencializar aquellos eventos que puedan impactar positivamente en el logro de
los mismos. Es asi como en el año 2020 nace esta nueva área, con el gran reto de

$ 193.920.815

$ 1.047.056.455

2019 2020

EPP CANTIDAD
CARETAS 358

MONOGAFAS 7
BASTAS DESECHABLES UNIDAD 4738

MASCARILLA N95 UNIDAD 3439
TAPABOCAS QUIR RGICO

UNIDAD 6000
GUANTES CAJA X 50 776

VESTIDO QUIR RGICO 1289
TOTAL 31993



liderar todas las acciones para afrontar los diferentes riesgos en cada proceso de la
Clínica, al tiempo que enfocábamos nuestro accionar en reinventarnos para dar
repuesta a la emergencia sanitaria por SARS COV 2, sin perder el enfoque y los
objetivos propuestos.
El alcance de esta nueva área trasciende a toda la organización y a todos sus
procesos estrategicos, misionales y de apoyo para minimizar la vulnerabilidad,
reducir la incertidumbre y aumentar la probabilidad de alcanzar los objetivos y metas
institucionales en cuanto a la calidad en la atencion, la seguridad del paciente, la
confiabilidad y la excelencia operacional; mediante un enfoque preventivo y a través
del tratamiento eficaz de los riesgos, con la identificación, valoración, tratamiento y
seguimiento de los riesgos de cada proceso, orientado al logro de los objetivos
estratégicos, operativos, financieros, tecnológicos y de imagen de la Institución.

LOGROS 2020:

a) Construcción, levantamiento e implementación del mapa de riesgos de
la Clínica. Este diagrama describe las rutas de atencion de la institución y
nos permitió evidenciar los riesgos y posibles fugas en todos los procesos
operativos. Este resultado ha sido la base fundamental para la
implementacion de estrategias y toma de decisones que propenden por
mejorar la productividad de la Clínica e impactar el logro de los objetivos
institucionales. Se priorizaron 8 riesgos de tipo operativo, 5 riesgos de tipo 
jurídico, 9 riesgos financieros, 2 riesgos reputacionales o de imagen y  2 
riesgos tecnológicos y se construyó un plan de acción para prevenir estos 
riesgos y para mitigarlos.

b) Se implementó un monitoreo permanente en el tablero de control de la 
Dirección para hacer seguimiento diario a los servicios prestados por 
asegurador y a la facturación por servicio. Con este seguimiento logramos
establecer los valores promedio de facturación por servicio, con el objetivo 
de garantizar un promedio de facturación mensual superior a los 
$5.000.000.000 millones de pesos. A pesar de los factores externos 
generados por la pandemia donde hubo cierre de servicios ambulatorios y 



baja demanda de los servicios misionales de la institución en tiempos de 
cuarentena, logramos mantener el promedio mensual de facturación por 
encima de este estándar. 

c) Se implementó un seguimiento permanente e integral a cada una de las 
aseguradoras con las cuales se tiene convenio, permitiendo tomar 
medidas de control que mitiguen los riesgos a los cuales la institución se 
encuentra expuesta durante todo del proceso de atención, autorización, 
facturación, radicación y recobro. Se logró consolidar un tablero de 
seguimiento a riesgos integrales para valorar a los aliados estratégicos desde 
el punto de vista operacional, reputacional, operativo, jurídico y financiero. 
Esta herramienta nos permitió disminuir la dependencia de Nueva EPS y 
Medimás y fortalecer otros clientes como Sánitas, Medisalud y Salud Total. 
A continuación se presenta el resultado de este análisis:



d) Seguimiento a convenios por PGP celebrados con NUEVA EPS y con 
Sánitas. Se diseñó e implementó la metodología de seguimiento y control 
de los contratos por PGP, para monitorear permanentemente los costos y 

con cargo a este 
tipo de contratos se encuentren incluidos en los anexos técnicos.  Gracias a 

   

NUEVA EPS MEDIMAS SANITAS FAMISANAR SALUD TOTAL MEDISALUD
 1302,2   644,6 650,1 208,45 119,09
  97,5   36,8 37,0 15,91 13,18

  321,6   72,5 83,9 34,73 27,18
  17,5   4,0 3,5 1,78 2,30
  15,9   4,7 5,1 2,30 1,50
 105,8

  4,7   2,6 4,9 1,40 1,80
  34,0   41,7 42,2 18,58 21,25

 76,6 26,3 38,7 19,50 3,25
  269,2   31,4 175,2 9,18 112,91

  
2247,3   861,1 1034,5 309,18 298,55

 
  7,41   3,6 3,6 3,89 4,24

 


 25%  3% 10% 5% 19%

  2.002.905.073$     390.834.268$ 491.765.129$ 192.412.344$ 199.094.122$


  956.227$     530.874$ 511.910$ 646.420$ 740.041$
 324.785.369$     994.957$ 63.722.139$ 50.213.205$ 274.739$

 25% 23% 12% 19% 24%
 398.365.353$     13.211.606$ 95.989.909$ 13.071.845$ 98.354$

 
2.010.698.287$     294.627.612$ 428.114.722$ 116.319.192$ 99.876.599$


 21.958.138.525$     1.624.101.213$ 2.781.305.095$ 595.734.911$ 592.181.422$

ANALISIS DE RIESGO POR ASEGURADORAS CON ALTO RIESGO OPERATIVO




esta gestión se logró incrementar la facturación por evento de Nueva EPS 
en un promedio mensual de $ 165 millones y mejorar la rentabilidad del 
PGP, superando el 30%. De igual forma operamos un contrato temporal por 
PGP con Sánitas, el cual nos permitió mantener los ingresos durante los 
meses en los que se presentó la mayor disminución de la demanda, 
mejorar la liquidez, disminuir los procesos administrativos de facturación y 
gestión de glosas y devoluciones y construir confianza con esta EPS.  
Como resultado de este contrato, hemos tenido un incremento significativo 
en la remisión de pacientes por parte de la EPS Sánitas.

e) Fortalecimiento del proceso de auditoria de concurrencia -comité de 
historia clínica, logrando incrementar el numero de hallazgos para la 
gestión permanente en la atención de los usuarios y minimizar el riesgo 
financiero por posibles glosas por pertinencia o falta de soportes como 
autorizaciones o notas de evolución medica incompletas. Dichos hallazgos
se convierten en insumo para implementar acciones correctivas que 
permiten disminuir glosas y devoluciones.



f) Se logra con el apoyo del equipo de referencia y contra referencia multiplicar 
el número de pacientes aceptados, en un promedio del 37.12% mensual, del 
grueso de pacientes presentados por el CRUE, porcentaje que para el mes 
de marzo de 2019 tan solo llegaba al 2.2 % mensual.

g) Gestión del riesgo en epidemiologia , vigilancia en salud publica. Esta 
área asumió el control del brote de COVID19 que se presentó en la Clínica e 
implementó las estrategias que nos permitieron diagnosticar a tiempo a todos 
los colaboradores afectados, implementar los aislamientos preventivos, 
acompañar a los compañeros contagiados y atender a los que requirieron 
atención medica domiciliaria y hospitalaria, logrando que el 100% del 
personal contagiado superara la enfermedad.
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5. CALIDAD, SEGURIDAD DEL PACIENTE y ATENCIÓN AL USUARIO.

En el marco del Sistema Obligatorio de Garantía de Calidad en Salud - SOGCS, la 
Clínica Primavera da cumplimiento a los tres componentes obligatorios: Sistema 
Único de habilitación (SUH), Programa de Auditoría para el Mejoramiento de la 
Calidad (PAMEC) y Sistema de Información para la Calidad, basados en un modelo 
de mejoramiento continuo a través del ciclo PHVA, buscando estandarizar los 
procesos y garantizar estándares de calidad en la atención superiores a los de las 
demás Clínicas de la región, para brindar una atención segura y confiable.

Los principales logros del año 2020 en Gestión de la Calidad fueron los 
siguientes:

Implementación y cambio en la metodología de los comités institucionales 
para que funcionen como grupos KAIZEN, buscando que sean espacios de 
seguimiento y control operacional, táctico y estratégico, eficientes y que 
permitan la toma de decisiones y el mejoramiento de los procesos, 
incrementando el cumplimiento de los comités por encima del 90%.
Estandarización del modelo de control operacional a través de una
aplicación móvil (Outsafety) que permite el seguimiento en tiempo real de 
los procesos y del cumplimiento de Guías y protocolos, evidenciando 
mejoras sustanciales, integración y control de los procesos estandarizados.
Registro y control de Ingreso a la Institución a través de la misma aplicación 
móvil (Outsafety)
Establecimos un tablero de control de indicadores de Calidad que permite 
hacer seguimiento estricto a 35 indicadores generales del comportamiento 
de la Institución y alrededor de 30 específicos por aseguradora, lo cual 
permite identificar potenciales y reales desviaciones que son susceptibles de 
mejora en los procesos internos.
Implementamos el Programa de Auditoría Interna de Calidad, con la 
creación de los documentos, actualización del manual de Calidad y 
Auditoria, modelo de mejoramiento continuo, política de Calidad y formatos 



necesarios para el desarrollo del Programa, con ejecución de primera 
auditoría interna al Sistema de Gestión de Seguridad y Salud en el trabajo.
Incremento en el porcentaje de cumplimiento de requisitos de habilitación 
que se encontraba para 2019 en 72% y en 2020 mejoró al 86%.
Se logró una disminución de la tasa de infecciones asociadas a la atención 
en salud, gracias al control que se implementó por medio de la herramienta 
OUT SAFETY, garantizando el análisis del 100% de los eventos reportados.

Los planes de mejoramiento definidos para cada uno de los eventos 
adversos priorizados en la clínica tuvieron un nivel de cumplimiento superior 
al 90%, con excepción del plan de mejora de ISO (infección en sitio 
operatorio), el cual está priorizado para ejecución en 2021.

 

 

 

 











  






   

 








 































  



Ejecución de planes de mejoramiento internos 2020

6. MERCADEO Y CONTRATACIÓN.
Durante el 2020 el área de Mercadeo y contratación estuvo concentrada en la 
búsqueda de nuevos clientes para la Clínica, el mejoramiento de las tarifas de 
contratación con las EPS s con las que tenemos contrato y el incremento de las 
ventas a los clientes que presentan le generan mayor valor a la Clìnica. La pandemia 
nos permitió fortalecer el portafolio de servicios de atención domiciliaria y adicionar 
al portafolio vigente las pruebas COVID.

LOGROS 2020.

Suscrición de  nuevos contratos bajo tarifario SOAT, garantizando la 

contratación de los nuevos servicios: Hospicasa, Hospidia, Clínica de 

heridas, Ayudas dx de cardiología, Programa de Micro cx y Cx de alta 
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complejidad, servicio de hemodiálisis, toma y procesamiento de pruebas 

COVID-19, todos éstos a tarifas propias

Ajuste de  las rutas de atención diferencial en el marco de la pandemia por el 

Covid- 19, para el acceso al servicio de urgencias, consulta externa, cirugía 

y hospitalización a la población de clientes preferenciales como medicinas 

prepagadas, pólizas de salud, particulares y régimen especial.

En febrero del 2020, se realiza el lanzamiento oficial del cambio de marca de 

la Clínica pasando a denominarse CLINICA PRIMAVERA y con ello los 

colores institucionales, eslogan y el cambio y uso del uniforme con la nueva 

marca para personal administrativo y asistencial.

Posicionamiento de la oferta de CIRUGÍA DE ALTA COMPLEJIDAD DE 

ORTOPEDIA, CIRUGÍA GENERAL Y MICROCIRUGÍA entre las Entidades 

administradoras de planes de beneficios de la región.

Presencia en medios de comunicación locales y nacionales, posicionando a 

la Clínica Primavera como líder de opinión en salud en la región.

Se suscribieron nuevos contratos bajo manual tarifario con las siguientes 

entidades: 



Ajuste de tarifa inicialmente pactada con Nueva Eps, pasando de 
ISS2001+33 a ISS2001+39% para vigencia 2020, en el contrato por 
modalidad evento. En el contrato por PGP se logró un pequeño ajuste, 
pasando a $ 709.526.242.

En cuanto a nuestros clientes preferenciales o VIP, como medicinas 
prepagadas, ARL, Pólizas de salud y regímenes especiales como Ecopetrol, 
Fuerza Aérea y Ejercito, se fortaleció el plan de mercadeo para captación y 
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








 



       

        

        







 







       

        

        





 









 






 













 





























fidelización de este nicho de  mercado, a través de rutas diferenciadas de 
acceso a los servicios, las cuales se están implementando.

7. COOPERACIÓN NACIONAL E INTERNACIONAL.

La pandemia nos ha dejado una enseñanza y es que debemos unir esfuerzos y 
capacidades para construir juntos las clínicas y hospitales que se requieren para 
garantizar la atención en salud de calidad para toda la población y para fortalecer 
las instituciones existentes.  Es así como en la Clínica Primavera, considerando que 
somos una entidad sin ánimo de lucro, hemos decidido constituir un área de 
cooperación nacional e internacional, con el objetivo de conseguir cooperación 
técnica y financiera, nacional e internacional, para el proyecto de fortalecimiento de 
la Clìnica, con la visión de constituirnos en la institucion de atención quirurgica y 
hospitalaria de media y alta complejidad más importante de la Orinoquía, al nivel de 
las mejores del país, con una infraestructura, tecnologia, equipo humano, equipos 
médicos, procesos, controles, sistemas de información, guías y protocolos e 

ENTIDAD TOTAL

 COMPENSAR EPS 232.970.578$             
 ENTIDAD PROMOTORA DE 
SALUD FAMISANAR SAS 5.951.565.753$           
 ENTIDAD PROMOTORA DE 
SALUD SANITAS SAS 5.183.702.881$           
 MEDIMAS EPS SAS 9.706.269.819$           
 NUEVA EPS 24.797.042.795$         
 SALUD TOTAL SA ENTIDAD 
PROMOTORA DE SALUD 2.511.935.689$           
 UNION TEMPORAL 
MEDISALUD UT 2.543.508.705$           
TOTAL GENERAL 50.926 .99 6.220,00$       

ENTIDAD TOTAL
COLMEDICA MEDICINA PREPAGADA 
S.A. 123.216.069$ 
COLSANITAS MEDICINA 
PREPAGADA 125.565.706$ 
MEDISANITAS SAS COMPAÑIA DE 
MEDICINA PREPAGADA 1.164.919$     

MEDPLUS- MEDICINA PREPAGADA 86.638.244$   

AAK COLOMBIA SAS 7.794.210$     
COLOMBIANA DE ASISTENCIA LTDA 
COLASISTENCIA LTDA 9.696.458$     

ATENCION A PARTICULARES 218.741.620$ 

 572.817.226$  

ENTIDAD TOTAL

AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A 21.867.514$                                  

COLMENA RIESGOS LABORALES 49.123.666$                                  

COMPAÑIA DE SEGUROS BOLIVAR SA 3.363.400$                                    

FIDEICOMISOS PATRIMONIOS AUTONOMOS 
FIDUCIARIA LA PREVISORA SA

9.984.460$                                    

LA EQUIDAD SEGUROS DE VIDA 65.687.864$                                  

LIBERTY SEGUROS DE VIDA SA 311.258$                                       

POSITIVA ARP 284.239.000$                                

SEGUROS DE RIESGOS LABORALES ARL SURA SA 49.294.164$                                  

SEGUROS DE VIDA DEL ESTADO 112.945.061$                                

SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA SA 429.648.583$                                

TOTAL GENERAL 1.026.464.970$                             



indicadores de seguimiento que garanticen la calidad, seguridad del pacientes, 
excelencia operacional y confiabilidad que nos diferencien en el mercado local. 
Adicionalmente, queremos fortalecer el área de investigación de la Clínica y 
convertirnos en un referente para ensayos clinicos y para estudios de investigación 
y desarrollo de nuevas tecnologías diagnósticas y terapeuticas, que beneficien a 
toda la humanidad.
El foco de gestión de esta área se centra en una búsqueda activa de recursos
económicos, alianzas, donaciones y en la estructuración y puesta en marcha de
proyectos que le permitan a la Clínica el desarrollo de actividades con fines sociales 
y de desarrollo de nuevos servicios de salud.

Los recursos, donaciones y alianzas se canalizarán en las siguientes líneas 
estratégicas:

Actividades de Crecimiento y Modernización de la Clínica Primavera.
Cumplir una labor innovadora en el ámbito científico y social.
Liderar proyectos encaminados a la calidad científica y humana en 
permanente innovación y transformación.
Construcción colectiva para tejer una gran huella social y alta generación de 
valor para la Clínica Primavera, clientes y pacientes.

Concepto de la Campaña de Donaciones:



La metas que nos hemos propuesto con esta estrategia para el 2021 son las 
siguientes:

1. Llevar a cabo el levantamiento y puesta en marcha del Plan de 
Internacionalización de la Clínica Primavera.

2. La meta es gestionar cooperación tecnica y financiera para la Clínica por un 
valor superior a $ 700 millones en 2021.

3. Realizar alianzas con Hospitales universitarios a nivel nacional e 
internacional, con el fin de fortalecer la calidad científica de la Clínica vía 
intercambio de conocimiento, experiencias y casos de éxito como centros de 
estudio.

4. Lograr como mínimo dos proyectos de investigación y desarrollo científico 
con un laboratorio nacional o internacional o centros de estudios avanzado .

5. Lograr un plan de fidelización de donantes con el empresariado de la Región.

6. Posicionar a nivel regional y nacional la Estrategia Donar es Sembrar 
Esperanza, Clínica Primavera.

7. Lograr impactar el tejido social de la población vulnerable que llega a la
Clínica, mediante los programas sociales a ejecutar.



8. RESULTADOS FINANCIEROS



COD. DETALLE NOTA 2020 % 2019 % variacion $ %
ACTIVO CORRIENTE

11 Efectivo y equivalentes de efec tivo 5.1 2.259.187 4% 1.658.771 4% 600.415 36%
12 Inversiones 25.599 0% 17 0% 25.582 100%
13 Cartera Sin Radicar 5.2 9.333.707 17% 6.278.172 15% 3.055.535 49%
13 Cartera Radicada 31.250.338 56% 24.903.718 59% 6.346.620 25%
13 Cartera Glosada - 0% 4.229.107 10% (4.229.107) -100%
13 Pagos por Apl icar a Cartera (9.505.965) -17% (4.864.933) -11% (4.641.032) 95%
13 Ingresos por Facturar Grado de Av ance 5.2 1.044.237 2% 335.487 1% 708.750 211%
13 -DeterioroAcumulado De Cuentas Por Cobrar (Cr) 5.3 (825.541) -1% (1.874.829) -4% 1.049.288 -56%
13 -CostodeVarlo Impl icito en CXC (Cr) 5.3 - 0% (117.317) 0% 117.317 -100%
13 Pagos anticipados 5.4 8.009.340 14% 3.234.812 8% 4.774.528 148%
13 Otros deudores 5.4 1.286.323 2% 774.556 2% 511.766 66%
14 Inventarios 5.5 123.613 0% 238.523 1% (114.911) -48%

TOTAL ACTIVO CORRIENTE 43.000.837 77% 34.796.085 82% 8.204.752 24%
ACTIVO NO CORRIENTE - -

13 Cartera Sin Radicar 442.492 1% 119.007 0% 323.485 272%
13 Cartera Radicada 20.964.379 37% 14.612.273 34% 6.352.106 43%
13 Cartera Glosada - 0% 853.234 2% (853.234) -100%
13 Pagos por Apl icar a Cartera (3.512.833) -6% (2.775.952) -7% (736.881) 27%
13 Deterioro Acumulado De Cuentas Por Cobrar (Cr) (8.720.344) -16% (6.960.954) -16% (1.759.390) 25%
13 Costo de Varlo Implicito en CXC - 0% (1.599.778) -4% 1.599.778 -100%
15 Propiedad Planta y Equipo 5.6 4.016.999 7% 3.448.434 8% 568.565 16%
17 Activos intangibles amortizar 14.806

TOTAL ACTIVO NO CORRIENTE 13.205.499 23% 7.696.265 18% 5.509.234 72%
TOTAL ACTIVO 56.206.336 100% 42.492.350 100% 13.713.986 32%

PASIVO CORRIENTE
21 Obl igaciones financieras 5.7 1.302.594 3% 245.944 1% 1.056.650 430%
21 Proveedores 5.8 15.127.252 39% 12.726.713 48% 2.400.539 19%
21 Costos y Gastos por Pagar 5.8 5.818.245 15% 3.330.988 13% 2.487.257 75%
21 Impuestos corrientes por pagar 5.8 145.613 0% 80.156 0% 65.457 82%
21 Cuentas por pagar Accionistas 5.8 - 0% 50.000 0% (50.000) -100%
21 Costo de Varlo Implicito CXP 5.8 - 0% (750.275) -3% 750.275 -100%
23 Beneficios a los Empleados 5.9 3.529.899 9% 3.154.033 12% 375.865 12%
25 Otros Pasivos y Provisiones 5.10 8.250.219 21% 4.933.131 19% 3.317.088 67%

TOTAL PASIVO CORRIENTE 34.173.822 88% 23.770.690 0,90 10.403.131 44%
PASIVO NO CORRIENTE - -

21 Obl igaciones financieras 4.868.776 12% 2.705.315 10% 2.163.460 80%
TOTAL PASIVO NO CORRIENTE 4.868.776 12% 2.705.315 10% 2.163.460 80%
TOTAL PASIVO 39.042.597 100% 26.476.006 100% 12.566.591 47%

- -
PATRIMONIO - -

31 Capital Social 5.11 19.374.437 113% 19.374.437 121% - 0%
33 Reservas y Fondos Entidades Solidarias 930.058 5% - 930.058 100%
35 Resultado del Ejercic io 1.147.395 7% 192.368 1% 955.027 496%
35 Resultado de Ejercicios Anteriores (4.288.151) -25% (3.550.461) -22% (737.690) 21%
35 Transicion al Nuevo marco Tecnico Normativ oNIIF - 0% - 0% - 0%

TOTAL PATRIMONIO 17.163.739 31% 16.016.344 38% 1.147.395 7%

TOTAL PASIVOS Y PATRIMONIO 56.206.336 42.492.350 13.713.986 32%

8 Deudoras de Control 5.17 6.522.995 100% 6.522.995 100% - 0%
9 Acreedoras de Control 5.17 (16.575.852) 100% (16.575.852) 100% - 0%

_____________________________________________ _____________________________________
FELIPE MEJIAESCOBAR WHITERSMITH PARRADO RINCON

REPRESENTANTE LEGAL REVISOR FISCAL TARJ. PROF.

YURI VIVIANA HERNANDEZ LONDO O MARENADELPILARPINEDA
CONTADOR P BLICO TARJ. PROF.174221-T DIRECTORA ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA

CORPORACI NCL NICA

Nit 900.213.617-3

ESTADO DE SITUACI NFINANCIERA COMPARATIVO BAJO NIIF

Corte a: 31 de Diciembre 2020

(Cifras expresadas en milesdepesos colombianos)



COD. DETALLE NOTA 2020 % 2019 % VARIACION $ %
41 INGRESOS POR SERVICIOS 5,12

Unidad Funcional De Urgencias 6.833.627 12% 5.971.444 11% 862.183 14%
Unidad Funcional De Consul ta Externa 532.973 1% 664.843 1% (131.870) -20%
Unidad Funcional De Hospital izacion E Internacion 29.768.334 50% 24.855.751 46% 4.912.583 20%
Unidad Funcional De Quiro fanos Y Salas De Parto 12.858.649 22% 14.362.155 27% (1.503.506) -10%

Unidad Funcional De Apoyo Diagnostico 8.906.706 15% 7.563.073 14% 1.343.633 18%
Otras Activ idades Relacionadas Con La Salud 131.721 0% 294.085 1% (162.364) -55%
INGRESOS BRUTOS 59.032.010 100% 53.711.352 100% 5.320.658 10%
Dev oluc iones de serv icios a os anteriores (Db) (647) 0% (1 .986.898) -4% 1.986.251 -100%
TOTAL INGRESOS NETOS 59.031.362 100% 51.724.454 96% 7.306.909 14%

61 COSTO PORSERVICIOS 5,13
Unidad Funcional De Urgencias 7.858.307 15% 6.679.139 15% 1.179.168 18%
Unidad Funcional De Consul ta Externa 1.140.649 2% 1.041.862 2% 98.786 9%
Unidad Funcional De Hospital izacion E Internacion 23.716.263 46% 18.954.453 44% 4.761.810 25%
Unidad Funcional De Quiro fanos Y Salas De Parto 12.560.220 25% 11.692.223 27% 867.997 7%
Unidad Funcional De Apoyo Diagnostico 5.596.391 11% 4.821.979 11% 774.411 16%
Otras Activ idades Relacionadas Con La Salud 304.960 1% 265.913 1% 39.047 15%
TOTAL COSTOS NETOS 51.176.789 100% 43.455.570 100% 7.721.219 18%
GANANCIA OPERACIONAL 7.854.574 13% 8.268.884 16% (414.310) -5%

42 INGRESOS NO OPERACIONALES 5,12
Otros Ingresos No Operac ionales 2.684.210 100% 1.992.540 100% 691.671 35%
TOTAL INGRESOS NO OPERACIONALES 2.684.210 100% 1.992.540 100% 691.671 35%

51 GASTOS ADMINISTRATIVOS 5,14
Otros Gastos 7.575.291 90% 6.639.330 76% 935.961 14%
Deterioro De Cuentas Por Cobrar 866.144 10% 2.044.655 24% (1.178.511) -58%

TOTAL GASTOS ADMINISTRATIVOS 8.441.435 100% 8.683.985 100% (242.550) -3%
53 GASTOS FINANCIEROS 5,15

Gastos Financieros 949.954 100% 642.472 100% 307.482 48%
TOTAL GASTOS FINANCIEROS 949.954 100% 642.472 100% 307.482 48%
GANANCIA DEL PERIODO 1.147.395 2% 934.967 2% 212.428 23%

OTROS RESULTADOS INTEGRALES
   - 2 .664.377

Ajuste por c alcu lo de interes impl ici to CXC-CXP_ Poli tica Contable N5,16 - 0% 2.664.377 100% (2.664.377) -100%
   - 3 .406.975

Ajuste por c alcu lo de interes impl ici to CXC-CXP_ Poli tica Contable N5,16 - 0% 3.406.975 1771% (3.406.975) 100%
OTROS RESULTADOS - 0% (742.598) -28% 742.598 -100%

GANANCIA DEL PERIODO Y OTROS RESULTADOS 1.147.395 2% 192.368 0% 955.027 496%

FELIPE MEJIA ESCOBAR WHITER SMITH PARRADO RINCON
REPRESENTANTE LEGAL REVISOR FISCAL TARJ. PROF

YURI VIVIANA HERNANDEZ LONDO O MARENA DEL PILARPINEDA
CONTADOR P BLICO TARJ. PROF.174221-T DIRECTORA ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA

(Cifras expresadas en miles de pesos colombianos)

Corte a: 31 de Diciembre 2020

ESTADO DEL RESULTADO INTEGRAL ACUMULADO BAJO NIIF

Nit 900.213.617-3

CORPORACI N CL NICA



Descripcion DIC. 2019 Incrementos Disminuciones DIC. 2020

Aportes S ociales 19.374.437 0 0 19.374.437

Fondos de Des tinac i n E spec ifica 0 - 930.058 930.058

Resultado del ejerc ic io 192.368 3.640.511 4. 787.906 1.147.395

Resultado del Ejercicio A os Anteriores ( Conv ers ion NIIF) -3 .550.462 930.058 192.368 -4.288.151

Superavit por Valoriz ac iones 0 0 0 0

TOTAL PATRIMONIO 16.016.344 4.570.569 5. 910.332 17.163.739

_________________________________________________________ ____________________________________________

FELIPE MEJIA ESCOBAR WHITER SMITH PARRADO RINCON

REPRESENTANTE LEGAL REVISOR FISCAL TARJ. PROF

________________________________________________________ _____________________________________________

YURI VIVIANA HERNANDEZ LONDO O MARENA DEL PILAR PINEDA

CONTADOR P BLICO TARJ. PROF.174221-T DIRECTORA ADMINIS TRATIVA Y FINANCI ERA

(Cifras expres adas en mi les de pesos colombia nos)

          

CORPORACI N CL NICA

Nit 900 .213. 617-3
ESTADO DE CAMBIOS EN EL PATRIMONIO BAJO NIIF

Corte a: 31 de Dici embre 2 020





Nota 1. Información general

La Corporación Clínica Universidad Cooperativa de Colombia, identificada con Nit
900.213.617-3, se constituyó mediante acta del 31 de marzo de 2008, que cambio su razón 
social por Corporación Clínica según estatutos aprobado por asamblea general desde el 1 
de marzo de 2020.

La Secretaria Seccional de Salud del Meta, reconoció su personería jurídica mediante 
Resolución 676 del 21 de abril de 2008. 

La Corporación Clínica, es una Institución de derecho privado, de utilidad común, sin ánimo 
de lucro, autónoma, con patrimonio propio.  

Inició operaciones a partir del primero (1) de mayo del año 2008 y por tanto a partir de esa 
fecha se encuentra cumpliendo con el Plan Único de Cuentas para las Instituciones 
Prestadoras de Servicios de Salud Privadas según las normas internacionales de 
información financiera NIIF.

El Sistema Contable para generar los registros y Estados Financieros se rige por las normas 
contables v igentes, en especial las contempladas por la Superintendencia de Salud.

No es contribuyente del impuesto sobre la renta si está calificado como ESAL por su 
actividad meritoria, artículo 359 del estatuto tributario.

No está sujeta a retención en los términos del numeral 2 del artículo 359 del estatuto 
tributario.

del artículo 476 del estatuto tributario.

Pertenece al Régimen tributario especial de acuerdo con lo dispuesto en el artículo 359, 
numeral 2 del estatuto tributario.  






Conforme lo establecen el Decreto 2150 de 1995 en su artículo 45 y Decreto 427 de 1996 
en su artículo 3, numeral 1, las Entidades que prestan servicios de salud, reguladas por la 
Ley 100 de 1993, no están obligadas a registrarse en Cámara de Comercio.

Los órganos de administración de la Entidad son: Asamblea General, Junta Directiva y 
Representante Legal

Nota 2. Bases de Preparación

2.1 Base de Preparación
Los estados financieros de la Corporación Clínica han sido preparados de acuerdo con las Normas 
Internacionales de Información Financiera (NIIF) y sus correspondientes interpretaciones (CINIIF) 
emitidas por el International Accounting Standards Board (IASB).
Mediante la ley 1314 del 13 de julio de 2009, se modificaron los principios y normas de contabilidad
e información financiera aceptados en Colombia. En desarrollo de ésta ley, el Gobierno Nacional 
emitió el decreto 3022 de 2013, que adopta las NIIF para Pymes y establece un Nuevo Marco Técnico 
Normativo para los preparadores de Información Financiera que conforman el Grupo 2, donde se 
encuentra catalogada la Corporación Clínica.
Hasta el 31 de diciembre de 2016 las NIIF aplicables en Colombia para grupo 2 eran las NIIF para 
Pymes versión 2009. El Decreto 2420 del año 2015 introdujo la versión de las NIIF pymes versión 
2015, con aplicación obligatoria desde el año 2017 (o antes por voluntariedad). 
Los estados f inancieros has sido preparados sobre la base del costo histórico, excepto por ciertos 
instrumentos financieros que son medidos al costo amortizado o a su valor razonable según la 
política contables establecidas por la Corporación Clínica.
2.2 Declaración de Conformidad
Hasta el 31 de diciembre del 2016, de conformidad con la legislación vigente a la fecha, la Entidad 
preparó y presentó sus estados financieros individuales de acuerdo con lo dispuesto por los 
Principios de Contabilidad Generalmente Aceptados en Colombia, en adelante PCGA, establecidos 
en el Decreto 2649 de 1993. 
Durante el 2016 la Entidad inicio con el balance de apertura en NIIF y realizo la transición hacia las 
NIIF (Normas de Información Financiera) y a partir del año 2017 reconoció, registró, preparó y reportó 
su información contable y financiera bajo esta normatividad. 
2.3 Importancia Relativa y Materialidad
La presentación de los hechos económicos se hace de acuerdo con su importancia relativa o 
materialidad.
Para efectos de revelación, una transacción, hecho u operación es material cuando, debido a su 
cuantía o naturaleza, su conocimiento o desconocimiento, considerando las circunstancias que lo 
rodean inciden en las decisiones que puedan tomar en las evaluaciones que puedan realizar los 
usuarios de la información contable.
Se presentará por separado en los Estados Financieros todas aquellas partidas similares que posean 
la suficiente importancia relativa y agrupará aquellas partidas similares que individualmente sean 
inferiores al 1% del total del grupo a que se hace referencia.
2.4 Moneda funcional y presentación 
Los estados financieros se presentan en Pesos Colombianos, que es la moneda funcional de la 
Corporación Clínica Universidad Cooperativa y la moneda de presentación.



2.5 Periodo Contable
Comprende el período del 1º. De enero al 31 de diciembre de 2020. Se solicitaron Informes Contables 
mensuales, con el propósito de estudiar, analizar y diagnosticar la razonabilidad y consistencia de la 
información.

Nota 3. Transición a la NIIF para las PYMES 

La Entidad aplico la NIIF 1 para el reconocimiento de la transición  de sus estados financieros bajo
normativ idad de antes PCGA (Decreto 2649 de 1993) hacia la norma NIIF para Pymes (Decreto 3022 
de 2013), preparando su balance de apertura al 01 de enero de 2016 y preparando su año de 
transic ión para el grupo 2 de la NIIF para las PYMES correspondiente al periodo del 01 de enero a 
31 de diciembre de 2016, a partir del 31 de diciembre de 2017 prepara sus estados financieros de 
acuerdo con las Normas Internacionales de Información Financiera (NIIF para las PYMES).
3.1 Políticas y normas aplicadas en la transición 
En la transición hacia las Normas Internacionales de Información Financiera (NIIF) se aplicaron las 
siguientes políticas:

Para el balance de apertura la Entidad eligió el método de costo amortizado como costo de 
sus Propiedades, Planta y Equipo (Sección 17 de la NIIF para Pymes).
Para el grupo de activos de Médico Científico  la Entidad eligió el método de costo atribuido 
como costo de sus activos, debido al aporte significativo que hacen a los ingresos a la 
Entidad donde la partida que pasará como saldo inicial en la adopción por primera vez, podrá 
ser por el saldo del costo más la revalorización haciendo un recalculo de la depreciación 
acumulada de tal manera que al desaparecer la revalorización, esta será sujeta a 
depreciación,  prorrateada o un solo valor, el cual equipara el valor razonable depreciándolo 
o amortizándolo por su v ida útil estimada (Sección 17 de la NIIF para Pymes)..
Se reconocieron como Propiedad Planta y Equipo los activos adquiridos mediante uso de 
excedentes en el balance de apertura, teniendo en cuenta la depreciación que no se ha 
aplicado durante aproximadamente 23 meses.  
Se retiraron activos fijos que no generan ingresos a la Corporación Clínica como son las 
pinturas de bienes de arte.
Se reconoció contra ganancias retenidas en el patrimonio las cuentas registradas por 
mejoras en construcciones a propiedad ajena.
Se evaluó que la vida útil de los activos depreciables, debería determinarse con apoyo en 
las áreas involucradas con el mantenimiento y la instalación de toda la Propiedad Planta y 
Equipo de la Clínica UCC, apoyados en las fichas técnicas suministradas por los 
proveedores de las Propiedades, determinando en años el tiempo de vida útil para cada 
activo.
Los activos que bajo la norma NIIF para Pymes no cumplen con la condición de activos, se 
procedió a realizar el retiro de las cuentas de Propiedad Planta y Equipo contra ganancias 
retenidas en el patrimonio, de acuerdo al inventario realizado por la Firma que realizo el 
avaluó de todos los activos de la Corporación Clínica.
Para las cuentas por cobrar, la Entidad realizo una evaluación de la recuperabilidad de las 
cuentas sin rotación mayor a 360 días, realizando un análisis individual de aquellas que 
están en proceso de conciliación, llevando a deterioro los saldos de cartera con posible 
perdida, según información suministrada por el departamento de Jurídica y la Dirección.



Se dio de baja a las facturas glosadas de años anteriores conciliadas y aceptadas contra 
ganancias retenidas en el patrimonio (se tomó como soporte conciliación de actas firmadas).
Las cuentas por cobrar se reconocen al valor razonable, incluyendo los costos de 
transacción directamente atribuible y se valoran posteriormente al costo amortizado, 
uti lizando el método del tipo de interés efectivo. 
Se retiró los saldos de cartera de difícil recaudo por no cumplir las condiciones de activo. 
Todos los saldos por concepto de diferidos y gastos por anticipado se reclasificaron según 
su naturaleza.
Se eliminaron todas las valorizaciones que estaban por norma COLGAAP y se ajustaron los 
saldos.
La clínica aplico el modelo de costo amortizado trayendo su cartera de activos y pasivos 
financieros mayor a 180 días a su valor presente de los pagos futuros descontados a la tasa 
de capital promedio ponderado (WACC)

Nota 4. Principales políticas contables 

Los registros contables de la Corporación Clínica han sido preparados   de acuerdo con las Normas 
Internacionales de Información Financiera para las PYMES (NIIF para Pymes) y sus 
correspondientes interpretaciones (CINIIF) emitidas por la International Accounting Standards Board 
(IASB).
4.1 Efectivo y Equivalente al Efectivo
Tanto en el reconocimiento y medición inicial como en la medición posterior, el valor asignado para 
las cuentas de efectivo y sus equivalentes constituyen el valor nominal, el cual se aproxima al valor 
razonable, representado en la moneda funcional.
Por otra parte, la Entidad realiza el reconocimiento de ingresos y gastos financieros de forma 
mensual en sus conciliaciones bancarias. Los sobregiros bancarios, de existir, se clasifican y se 
presentan como Obligaciones Financieras en el Pasivo Corriente en el estado de situación financiera.

4.2 Cuentas por Cobrar 
Las cuentas por cobrar son cantidades adeudadas por las aseguradoras producto de los servicios 
prestados en el curso ordinario de los negocios, se reconocen a su valor razonable.
4.3 Cuentas por Cobrar - Deterioro
Cuando no se tenga certeza de poder recuperar una cuenta por cobrar, debe establecerse una 
cuenta que muestre el deterioro (provisión) que disminuya las respectivas cuentas por cobrar. 
La Clínica establecerá una provisión general con base en la antigüedad del vencimiento de los 
saldos, para reconocer el deterioro de las cuentas por cobrar que no hayan tenido un análisis 
individual, según la siguiente tabla:

Antigüedad del vencimiento Porcentaje
Entre 91 días y 180 días 5%
Entre 181 días y 360 días 10%
Más de 360 días 15%



Las facturas glosadas y aceptadas en procesos de conciliación se deben aceptar en el periodo 
correspondiente a su aceptación con afectación en el gasto, según informe suministrado del grupo 
auditor.
4.4 Gastos Pagados por Anticipados
Los gastos pagados por anticipado, se reconocerán como activos en la partida de deudores 
comerciales y otras cuentas por cobrar cuando se pueda controlar el momento en el cual se 
legalizarán los avances del servicio o la entrega de bienes por parte del beneficiario del pago. 
Debe existir una relación contractual, la cual consiste en que el activo surge de derechos 
contractuales o de otros derechos de tipo legal, con independencia de que esos derechos sean 
transferibles o separables de la Corporación Clínica o de otros derechos y obligaciones.
Las pólizas de seguro se podrán reconocer como pagos anticipados y diferirse durante el tiempo de 
cubrimiento de los respectivos riesgos.
Los seguros pagados por anticipado se miden inicialmente con base en el valor de las primas de 
seguro pactadas con la compañía de seguros, y su medición posterior será el costo inicial menos su 
respectiva amortización acumulada.
4.5 Inventarios 
Los inventarios son aquellos activos adquiridos para la venta y el consumo en la prestación de los 
servicios de salud.
La valoración de los inventarios se realiza bajo el costo promedio ponderado de las unidades 
existentes. Este promedio se calcula de forma permanente.
Los descuentos comerciales condiciones identificados en el momento inicial se reconocen en el costo 
por baja de medicamente e insumos o como menor valor del inventario.
Los inventarios en su medición inicial se reconocerán al costo de adquisición y trasformación de los
mismos. 
Los inventarios en su Medición posterior se medirán por el menor valor entre el importe en libros y 
el valor neto de realización. 
La Clínica tendrá como política realizar inventario físico cuatro veces al año, entre estos se debe 
realizar uno final para el cierre de cada periodo.

4.6 Propiedad Planta y Equipo
La propiedad planta y equipo, representan los activos tangibles adquiridos para la operación o 
propósitos administrativos de la Corporación Clínica, que no están destinados para la venta en el 
curso normal de los negocios y cuya v ida útil excede de un año.
La partida de propiedad planta y equipo se miden inicialmente por su valor razonable, y 
posteriormente util izando el método del costo, el cual reconoce importes por depreciación acumulada 
y cualquier pérdida por deterioro del valor acumulada.
El costo del activo puede incrementar de acuerdo con adiciones, mejoras y reparaciones, que 
aumenten la cantidad o calidad de la producción o la vida útil del activo de acuerdo con la política.
La depreciación se carga para distribuir el costo de los activos menos sus valores residuales a lo 
largo de su vida útil estimada, aplicando el método de línea recta. 
La Entidad adopta un valor residual de 0 (Cero) para sus activos fijos debido a que se estima que al
final de su vida útil el valor que se podría recuperar de ellos es significativamente bajo.
La vida útil de un activo se def ine en términos de la uti lidad que se espere que aporte a la Entidad.
La perdida por deterioro debe ser reconocida en el estado de resultados, a menos que el activo haya 

o de reconocida la perdida por deterioro debe ajustare la 
depreciación.



La Corporación Clínica estableció como monto mínimo 50 UVT para los activos inferiores a este 
monto se reconocerán en el resultado del periodo. 
4.7 Pasivos Financieros
Las cuentas por pagar representan obligaciones a cargo de La Corporación Clínica originadas en 
bienes o en servicios recibidos, registrando por separado las obligaciones a favor de proveedores y 
otros acreedores. 
Las cuentas por pagar se registran por el valor del bien o servicio recibido incluyendo cualquier 
descuento.
Las cuentas por pagar se reconocen a su valor razonable.
4.8 Provisiones y Contingencias
El reconocimiento de una provisión representa un pasivo calificado como probable, cuyo monto se 
puede estimar con fiabilidad, pero su valor exacto final y la fecha de pago son inciertos, cuando a 
raíz de un suceso pasado la Entidad tiene la obligación y/o compromiso, ya sea implícito o legal, de
responder ante un tercero.
La Corporación Clínica reconoce las provisiones cuando cumplen la totalidad de los siguientes 
requisitos:

A raíz de un suceso pasado la Corporación Clínica tiene la obligación y/o compromiso, ya 
sea implícito o legal, de responder ante un tercero.
La probabilidad de que la Corporación Clínica tiene que desprenderse de recursos 
financieros para cancelar tal obligación es mayor a la probabilidad de que no ocurra.
Se puede realizar una estimación confiable del monto de la obligación, aunque su plazo de 
liquidación y valor no sea conocido.

4.9 Patrimonio
El patrimonio de la Entidad se ha constituido con los aportes de los aportantes. También comprende 
el valor de los excedentes o el déficit obtenidos desde la constitución de la Corporación Clínica.
En la adopción por primera vez, se reconocieron los ajustes resultantes de sucesos y transacciones 
derivados de la aplicación de la normatividad internacional, que generan diferencias con los PCGA 
anteriores.

4.10 Reconocimiento de Ingresos y gastos 
Ingreso
Los ingresos de actividades ordinarias, son los incrementos de beneficios económicos durante el 
periodo, que se generan en la realización de las activ idades ordinarias y/o otros ingresos que 
aumentan el patrimonio.  

La Corporación Clínica reconocerá sus ingresos cuando el resultado de una transacción pueda ser 
estimado con fiabilidad, considerando el grado de terminación de la prestación del servicio a la fecha 
de los estados financieros.
Reconocerá como grado de avance al cierre del periodo, los cargos abiertos que genera el sistema 
por medicamentos e insumos no facturados el cual debe corresponder a un periodo de 60 días, será 
opcional registrar el total más una provisión del 50% como ingreso por facturar del servicio prestado.
Los ingresos deben medirse por el valor razonable de la contraprestación recibida o por recibir, 
teniendo en cuenta la negociación, o el contrato pactado.



Gastos y Costo
La Corporación Clínica reconoce sus costos y gastos en la medida en que ocurran los hechos 
económicos en forma tal que queden registrados sistemáticamente en el periodo contable 
correspondiente. 
La Clínica debe registrar el total de las compras y servicios que fueron prestados durante el periodo, 
aquellos que no estén legalizados se deben provisionar en el costo o gasto correspondiente.

Nota 5. Notas de Carácter Específico 

5.1 Instrumentos Financieros
Efectivo y Equivalente al Efectivo 
Representa los valores en efectivo de la Corporación Clínica en Caja y Bancos a diciembre 31 de 
2020, su distribución es la siguiente:
Dinero en efectivo o cheques de la Clínica UCC, representado por un saldo a diciembre 31 de 2020 
por valor de 3.199 miles de pesos.

Depósitos en cuentas corrientes y cuentas de ahorro representado por un saldo a diciembre 31 de 
2020 por valor de $ 2.255.988 miles de pesos, de los cuales se tienen $ 13.438 con restricción, 
cuenta embargado por un tercero en proceso de demanda con la clínica.

5.2 Cartera y Otras Cuentas por Cobrar
Cartera de Clientes
Son derechos a reclamar en efectivo por la prestación de servicios de salud, el saldo de cartera se 
clasifica en referencia con la Resolución de la Supersalud 1121 de 2011, de acuerdo a la edad de 
las cuentas por cobrar en los siguientes conceptos:

FACTURA PENDIENTE POR RADICAR: facturas emitidas a c lientes que al periodo de corte 
se encuentran por radicar en la Entidad o aquellas facturas devueltas que por inconsistencias 
detectadas en la revisión de las facturas y sus respectivos soportes pasan nuevamente a 
estado sin radicar.
FACTURACION RADICADA: facturas efectivamente radicadas a los diferentes clientes en 
proceso de aprobación y pago. 

Detalle 2020 2019 Variacion $ %

EFECTIVO 3,199 4,634 (1,434) -31%
CAJA GENERAL 2,639 4,634 (1,995) -43%
CAJAS MENORES 560 - 560 -100%

                       cifras en miles de pesos

Detalle 2020 2019 Variacion $ %
BANCOS 2,255,988 1,654,138 601,850 36%
BANCOS CUENTAS CORRIENTES-
MONEDA NACIONAL 2,237,466 763,204 1,474,262 193%
BANCOS CUENTAS DE AHORRO-
BANCOS MONEDA NACIONAL  1 1 - 0%
DEPÓSITOS JUDICIALES-EMBARGOS 13,438 890,933 (877,495) -98%
FONDOS FIDUCIARIOS 5,082 - 5,082 100%

                      cifras en miles de pesos



GIROS ABONADOS A CARTERA PTES DE APLICAR (CR): corresponde a los pagos 
recibidos de clientes de forma global sin discriminar el detalle de facturas canceladas, su 
efecto disminuye el saldo en la contabilidad del valor general de las cuentas por cobrar.
CARTERA GLOSADA: corresponde a la cartera que se encuentra en proceso de concil iación 
con motivo de glosa por las entidades por diferencias en la facturación.

El saldo de la cartera a 31 de diciembre de 2020 está representado por $ 50.016.355  miles de pesos, 
aumento con relación al año anterior en un 14% representado en $ 6.326.242 miles de pesos, 
incluyendo la provisión de ingresos no facturados por cargos abiertos mayor a 60 días aplicados 
según política contable por valor de  $ 1.044 miles de pesos.

La cartera de la clínica se clasifica según sus vencimientos por edades en cartera corriente y no 
corriente, donde la cartera corriente con relación al año anterior presento un aumento del 13 %. 

Sus principales clientes son Nueva Eps, Medimas, Famisanar, Coomeva, Sanitas, Caja Copi, 
Medisalud, y la Previsora que representan el 83% de las cuentas por cobrar. Entre los saldos de 
cartera en proceso de liquidación se tiene a Saludcoop que representa el 12% del total de la cartera, 
se castigó contablemente hasta el 78% contra resultados en el proceso de implementación de las 
NIIF, se registró en la cuenta de provisión de Difícil cobro a espera que se recupere o se autorice el 
retiro de este saldo en la cartera.
Los saldos de la cartera por edades son los siguientes,

Detalle 2020 2019 Variacion $ %

DEUDORES 50,016,355 43,690,113 6,326,242 14%

CARTERA SIN R AD ICAR 9,776,199 6,392,298 3,383,901 53%

CARTERA RADICADA 50,641,626 39,520,872 11,120,754 28%

CARTERA RADICADA-GLOSADA 1,573,091 5,082,341 (3,509,251) -69%

PAGOS POR APLIC AR  (C R) (13,018,798) (7,640,885) (5,377,912) 70%

INGR ESOS POR FACTURAR 1,044,237 335,487 708,750 211%

                   cifras en miles de pesos

Detalle 2020 2019 Variacion $ %

CARTERA SIN R AD ICAR 9,333,707 6,273,291 3,060,416 49%

CARTERA RADICADA 31,250,338 24,908,599 6,341,739 25%

CARTERA RADICADA-GLOSADA - 4,229,107 (4,229,107) -100%

PAGOS POR APLIC AR  (C R) (9,505,965) (4,864,933) (4,641,032) 95%

TOTAL CORRIENTE 31,078,080 30,546,063 532,016 2%

CARTERA SIN R AD ICAR 442,492 119,007 323,485 272%

CARTERA RADICADA 20,964,379 14,612,273 6,352,106 43%

CARTERA RADICADA-GLOSADA - 853,234 (853,234) -100%

PAGOS POR APLIC AR  (C R) (3,512,833) (2,775,952) (736,881) 27%
TOTAL NO COR RIENTE 17,894,038 12,808,562 5,085,476 40%
TOTAL CARTERA 48,972,118 43,354,626 5,617,492 13%

                     cifras en miles de pesos



La Clínica aumento en un 13 % los saldos de sus cuentas por cobrar con relación al año 2019, esto 
debido a las nuevas estrategias de mercadeo y nuevos proyectos.

5.3 Deterioro y Costo Amortizado

Deterioro

Son deterioros incluidos en la cartera como consecuencia del resultado, análisis y evaluación de 
estos activos por deudas de clientes de dudoso recaudo. Dicho análisis incluye también el cálculo 
de valor presente de acuerdo a la fecha esperada de recaudo de cada cuenta por cobrar.
Según la política contable NIIF la cartera radicada se provisiona según su edad de la siguiente 
manera: Edad de 91 a 180 días provisión del 5%, Edad de 181 a 360 días provisión del 10%, Edad 
mayor de 360 días provisión del 15%, a continuación, relaciono las variaciones que presente la 
cuenta de provisión:

Se realiza un análisis individual a la cartera que se encuentra en proceso de concil iación con 
posibilidad de pérdida, se provisiona en contabilidad el porcentaje no recuperable, sea por 
encontrarse en proceso jurídico o como cartera prescrita, la Clínica tiene provisionado como cartera
de difícil cobro un valor de $6.036.238 Miles de pesos, representado en las siguientes entidades:

EDAD VALOR %

Sin Vencer 7,573,296 15%

De 1/30 d ias 6,543,068 13%

De 31/60 dias 3,466,583 7%

De 61/90 dias 2,865,774 6%

De 91/180 dias 4,782,981 10%
De 181/360 dias 5,863,923 12%
Mas de 360 dias 17,894,038 37%

TOTAL 48,972,118 100%

                    cifras en miles de pesos

Saldo cuentas por Cobrar 2019 43,354,626
Saldo cuentas por Cobrar 2020 48,972,118

va ria ccion 13%

DETALLE VALOR

 
AJUSTE POR CAMBIO DE POLITICA CONTABLE DE 
INTRUMENTOS FINANCIEROS EN FINANCIACION -APROBADO 

POR ASAMBLE 

AJUSTE DE CARTERA CASTIGADA EN GLOSA CON LOS 
SALDOS PROVISIONADO 
 
                                                                            cifras en miles de pesos



El saldo de la cartera de Saludcoop se encuentra en proceso jurídico por liquidación de la 
Entidad, donde se espera recuperar un 30% de la cartera adeudada, la clínica en el análisis 
individual realizado desde el 2016 en el ESFA por implementación NIIF, provisiono en la 
contabil idad el 82% del total de la cartera, Informa la dirección que durante el 2021 se espera 
recuperar un promedio de dos mil millones de pesos.
La cartera de Consorcio Fidufosyga se provisiono como cartera de difícil cobro un valor de 
$293.172 miles de pesos, según el análisis individual realizado en el ESFA por 
implementación de NIIF desde el 2016. Para el año 2020 se tiene un saldo provisionado 
$430.466 miles de pesos que corresponde al 74% del saldo de la cartera, su probabilidad 
de perdida es alto.
El saldo restante corresponde a provisión de las carteras de aseguradoras de SOAT, estas 
están siendo gestionadas por el tercero SIGMA.

Interés Implícito
Según la Política para el cálculo del costo amortizado, se tomó el saldo de la cartera que está más 
allá del plazo normal de recaudo (Cartera >180 días), constituyéndose como una transacción de 
financiación donde se genera un interés implícito el cual según las políticas contables NIIF, se mide 
a Valor Presente descontados a la tasa de capital promedio ponderado (WACC) del 0,90% esta 
medición disminuye el saldo total de la cartera y es una valoración a valor presente con tasas de 
mercado.

Esta medición permite analizar la perdida de dinero en el tiempo calculando un interés implícito sobre 
la cartera no recaudada con vencimiento mayor 180 días, su medición varía dependiendo del 
envejecimiento de la cartera, si este es mayor aumenta el valor y si es menor lo disminuye afectando
los resultados integrales de la clínica (gastos o ingresos). 

TERCERO
PROVISION DIFIC IL 

COBRO

SALUDCOOP EPS 4,459,212

CONSORCIO FIDUFOSYGA 2 005 430,466

NUEVA EPS 302,061

LA PREVI SORA SA COMPAÑIA DE SEGUROS 298,138

CENTRO NACIONAL DE ONCOLOGIA 135,538

ADRES   ADMIN ISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD133,275

CAJA DE PREVISION SOCIAL DE COMUNICACIONES  CAPRECOM 112,307

VARIOS 165,242

TO TAL 6 ,0 3 6 ,2 3 8

DETALL E VALOR

 
AJ DE COSTO IMPLICITO DE CARTERA EN FINANCIACION 
 
                                                                                cifras en miles de pesos



Para el 2020 este disminuyo en un 100% debido al cambio de política contable, donde el máximo 
órgano de control aprobó la  eliminación de la provisión en el cálculo del valor implico a la cartera 
mayor a 180% como costos de financiación.

Se autorizó que el saldo de esta cuenta se ajustara contra la cuenta de provisión de cartera 
compensando el saldo registrado en la cuenta de los activos y pasivos. (Política contable aplicada a
costos amortizados a los instrumentos financieros de los activos y pasivos de la clínica). La provisión 
de cartera aumentó por $ 966.820 miles de pesos.

5.4 Otros Deudores

Representa los desembolsos realizados a los socios, empleados y Entidades de salud por concepto 
de cuentas por cobrar a favor de la Clínica con los siguientes saldos a diciembre 31 de 2020:

En la cuenta de Activos No Financieros-Anticipos Se reconoce los gastos pagados por anticipados 
como son las pólizas de seguro que se van reconociendo al gasto en el tiempo de cubrimiento de 
los respectivos riesgos y demás anticipos que se generan a proveedores para el desarrollo de las 
actividades de la Clínica.
La cuenta más representativa corresponde al pago de arriendo por valor de $ 7.292.474 representa 
en el 91%, pendiente de legalizar por los aportantes como dueños del edificio donde opera la clínica. 
La cuenta en Deudores Varios está representada por el saldo por cobrar de incapacidades que 
representan el 64%, y se tiene otros deudores que representa el 33% en cuentas por cobrar a Centro 
Hospitalario de Cuidado crítico del llano que representa el 16% por liquidación de contrato de cuentas 
en participación  y Apoyo diagnóstico con el 17% por giros realizado como abono  a compra de 
tomógrafo  y cuotas del leasing financiero del saldo financiado, utilizando como intermediario a este 
tercero a quien fue aprobado el crédito.
5.5 Inventarios
Comprende todos aquellos artículos, materiales, suministros y productos utilizados para la venta y 
consumo de los servicios de salud prestados por la clínica. No se presenta deterioro debido a que el 
inventario es de alta rotación, por lo que el costo de los inventarios es inferior al valor neto realizable. 
La clínica tiene registrado en su cuenta de inventario las compras de insumos de material de 
osteosíntesis y un saldo de inventario que se tiene en custodia con el tercero que administra la 
farmacia.
En el sistema la clínica  a excepción de la bodega de ALMACEN GENERAL CUSTODIA tiene 
parametrizada todas sus bodegas sin afectar contabilidad, desde el mes de marzo de 2020 se 

DETALL E VALOR
AJUSTE COSTO IMPLÍCITO EN LA CARTERA DEL ACTIVO 
AJUSTE COSTO IMPLÍCITO EN LA CARTERA DEL PASIVO 
 
                                                                                cifras en miles de pesos

DETALLE 2020 2019 variacion $ %
ACTIVOS N O FINANCIEROS-ANTICIPOS 8,009,340 3,234,812 4,774,528 148%
CUENTAS POR COBRAR A TRABAJAD ORES BENEFICIOS A EMPLEADOS AL C OSTO  7,055 10,055 (3,000) -30%
DEUDORES VARIOS  1,279,268 764,502 514,767 67%

TOTAL OTROS DEUDORES   5,286,295 132%

 cifras en miles de pesos



entregó la farmacia a un tercero, quien realiza la administración y dispensación de los medicamentos
e insumos que solicitan los servicios, el registro de la compra se contabiliza directamente al costo
con la factura que radica el tercero con base a todos los despachos que realiza la farmacia durante 
el mes distribuido por centro de costo.
Los insumos de material de osteosíntesis  desde el mes de diciembre de 2020, se están manejando 
las compras afectando directamente el costo y no se maneja existencias en el inventario de la clínica.
Los artículos para consumo de papelería, repuestos y muebles hospitalarios, son registrados al costo
al momento de realizar su compra por lo que no hacen parte del saldo en la cuenta de inventario.
Los inventarios son valorados por el método de costo promedio y se debe realizar conteo físico como 
mínimo cuatro veces al año, la Clínica presenta saldos de Inventario a diciembre 31 de 2020 por 
valor de $ 123.613 miles de pesos que corresponde a saldo de insumos de inventario en custodia.

5.6 Propiedad Planta y Equipo
Son bienes tangibles con la intención de emplearlos de forma permanente para el giro normal de las 
operaciones o que poseen un apoyo en la prestación de servicios de salud no destinados para la 
venta y cuya vida útil exceda un año, para el año 2021 se debe realizar toma de inventario físico que 
no se realiza desde el año 2015  con el fin de verificar los saldos y existencias que se van a trasladar 
al nuevo sistema de información. Actualmente se maneja la información contable en Panacea y la 
información de registro de compra de  activos en el Sistema anterior CNT Pacientes, el  cálculo de 
la depreciación se realiza manual en  el registro de Excel, debido a que el sistema Cnt se encuentra
obsoleto, con errores y no se ha realizado el cambio de sistema. La Clínica presenta saldos de 
propiedad planta y equipo a diciembre 31 de 2020 por valor de $ 4.016.999 miles de pesos

Para el año 2020 con relación al año 2019 presenta un aumento del 16%, esto debido a compra 
realizadas para nuevos proyectos.     

5.7 Obligaciones Financieras
Son las obligaciones contraídas para la obtención de recursos en efectivo con establecimientos de 
crédito o instituciones financieras. 

DETALLE 2020 2019 variacion $ %

INVENTARIOS 123,613 238,523 (114,911) -48%

INVENTAR IOS PARA SER VEN DIDOS      87,659 145,567 (57,908) -40%

INVENTAR IOS PARA SER CON SUMIDOS EN LA PR ESTACIÓN DE SERVICIOS  35,954 92,957 (57,003) -61%

 cifras  en m iles  de pesos

DETALLE 2020 2019 variacion $ %
PROPIEDAD PLAN TA Y EQUIPO AL MODELO DEL  C OSTO  5,524,938 4,445,279 1,079,659 24%
PROPIEDAD PLAN TA Y EQUIPO AL MODELO DE LA REVALUACIÓN  3,911,961 3,793,433 118,528 3%

DEPRECIACIÓN  AC UMULADA PPYE MODELO D EL COSTO (CR)  2,387,771-        2,063,494-        (324,277) 16%

DEPRECIACION  AC UMULADA PPYE MODELO D E LA REVALUACIÓN (CR)3,032,128-        2,726,784-        (305,345) 11%

TOTAL PROPIEDAD PLANTA Y EQUIPO 4,016,999 3,448,434 568,565 16%

 cifras en miles de pesos



Para el año 2020  con relación al año 2019 las obligaciones financieras presentan un aumento del 
109%, esto debido a la falta de flujo  de caja por la disminución de ingresos y de recaudos afectados 
por lo cierres comerciales que se presentó en el país debido a la pandemia.
5.8 Proveedores y Cuentas por Pagar
Son obligaciones a cargo de la Clínica por concepto de adquisición de bienes y servicios para la 
prestación de servicios de salud. Los compromisos económicos se reconocen en el momento en que 
el servicio o bien se haya recibido y su valor pueda ser determinado en forma confiable a través del 
recibido a satisfacción por sistema de causación. El rubro proveedores registra el endeudamiento 
necesario para abastecer los servicios asistenciales directamente relacionados con la activ idad de 
salud, mientras que las cuentas por pagar corresponden a inversiones o gastos y costos 
administrativos necesarios para el buen funcionamiento de la Institución.  
Los proveedores y cuentas por pagar son clasificados como pasivos corrientes en los estados 
financieros y presentan los siguientes saldos a corte de diciembre 31 de 2020 para un total de $ 
21.091.110 miles de pesos. 

Para el año 2020 el saldo de proveedores nacionales correspondiente a la compra de medicamento 
e insumos aumento en un 19% con relación al año anterior, esto debido al apalancamiento financiero 
que se tiene con el tercero que maneja la Farmacia, Para las cuentas de costos y gastos por pagar 
aumento en un 72% con relación al año anterior, esto debido al aumento de las cuentas por pagar 
de servicios públicos y compras de elementos de protección 
Los proveedores están representando por los siguientes conceptos:

Los costos y gastos por pagar estar representando por los siguientes conceptos: 

DETALLE 2020 2019 variacion $ %

OBLIGACIONES FINANC IERAS A CORTO PLAZO 1,302,594 245,944 1,056,650 430%

OBLIGACIONES FINANC IERAS A LARGO PLAZO 4,868,776 2,705,315 2,163,460 80%

TOTAL OBLIGACIONES FINANCIERAS AL COSTO AMORTIZADO6,171,370 2,951,259 3,220,110 109%

 cifras en miles de pesos

DETALLE 2020 2019 variacion $ %

PROVEEDORES N AC IONALES 15,127,252 12,726,713 2,400,539 19%

COSTOS Y GASTOS POR PAGAR 5,818,245 3,380,988 2,437,257 72%

IMPUESTOS POR PAGAR (RETENCION  EN LA FUENTE) 145,613 80,156 65,457 82%

TOTAL PROVEEDORES Y CUENTAS POR PAGAR AL COSTO21,091,110 16,187,857 4,903,253 30%
 cifras en miles de pesos

DETALLE 2 02 0 2 01 0 9 variacion $ %

HONOR AR IOS 1,633,559 1,700,935 -67,376 -4%

MEDICAMENTOS E IN SU MOS 10,351,100 8,208,245 2,142,855 26%

SERVICIOS  GENERALES 83,783 173,369 -89,586 -52%

SERVICIOS  IPS 2,913,510 2,493,919 419,590 17%

OTROS COSTOS Y GASTOS POR PAGAR 145,300 150,245 -4,945 -3%

Tot al ge ne ra l 15,127,252 12,726,713 2,400,539 1 9%
                           cifras en miles de pesos



Los saldos de las cuentas a pagar por edades son los siguientes,

La clínica tiene un saldo de $ 28.851.479, sus principales proveedores son Cooperativa de Hospitales
de Antioquia, Laboratorio Echevarría SAS, Clelio castro Cartagena sas, Opersalud, Rpdental.

La Clínica aumento en un 40 % los saldos de sus cuentas por pagar con relación al año 2019, por 
estrategias de crecimiento y afectado por la pandemia la clínica ha tenido que apalancarse 
financieramente con los proveedores.    

Costo Amortizado
Para el cálculo del costo amortizado, se tomó el saldo indiv idual por tercero de la cuenta de 
proveedores, costos y gastos por pagar y otras cuentas por pagar a socios de la cartera >180 días, 
según las políticas contables aplicadas a los instrumentos f inancieros, tanto la cartera del activo 
como del pasivo se mide a Valor presente descontados a la tasa de capital promedio ponderado 
(WACC) del 0.90%.  Este saldo disminuye el saldo de los pasivos en los estados financieros.
Para el año 2020 el saldo de esta cuenta es 0 %, debido al cambio de política contable donde el 
máximo órgano de control autorizo la  eliminación del ajuste contable en NIIF aplicado a la cartera 
de los activos y pasivos de la empresa.

5.9 Beneficios a los empleados
La Corporación Clínica consolida las prestaciones sociales al cierre de cada ejercicio contable 
conforme a la normatividad v igente.

DETALLE 2020 2018 var iacion $ %
CXP HONORA RIOS 512,3 20,319 400,9 65,124 111,355,195 28%
CXP SERVICIOS TÉCNICOS 224,1 19,647 258,8 07,228 (34,687,581) -13%
CXP ARRENDAMIENTOS 145,1 44,117 402,7 08,013 (257,563,896) -64%
SERVICIOS  GENERALES 1,249 ,433,348 737,2 56,421 512,176,927 69%
CXP SERVICIOS PÚBLICOS 1,530 ,281,451 1,057 ,509,724 472,771,727 45%
CXP GA STOS FINA NCIEROS 136,8 21,267 79,33 7,583 57,483,684 72%
OTROS COSTOS Y GASTOS X PA G 2,020 ,124,829 444,4 03,940 1,575,720,889 355%
TOTAL COSTOS Y GASTOS POR PAGAR 5,818 ,244,977 3,380 ,988,033 2,437,256,945 72%

 c ifras  e n mile s  de  pe so s

EDAD VALOR %
 Sin Vencer 8,561,389 30%

 0-30 días 4,105,884 14%

 31-60 días 2,850,923 10%

 61-90 días 1,696,083 6%

 91-180 días 3,463,717 12%

 181-360 días 5,803,214 20%

 Más  de 360 días 2,370,269 8%

total 28,851,479 100%

                                                                                   cifras en miles de pesos

Saldo cuentas por pagar 2019 20,656,707

Saldo cuentas por pagar 2020 28,851,479

va ria ccion 40%



El saldo corriente a 31 de diciembre de 2020 es:
Prestaciones sociales 

Seguridad social

En saldo pendiente en la cuenta de nómina y seguridad social corresponde al mes de diciembre de 
2020 la cual fue cancelada en el me de enero de 2020.

5.10 Provisiones y Otros Pasivos
La cuenta de otros pasivos y provisiones está representada así:

Provisiones
La clínica para control de sus costos de sus compras o servicios los registra en la cuenta de 
provisiones, al momento de ser radicada la factura los clasifica como pasivos reales en la cuenta 
proveedores o costos y gastos por pagar.  
El saldo de la cuenta de provisiones de otros costos y gastos es por valor de $ 5.961.364, 
corresponden a servicios prestados o compras realizadas que no fueron legalizadas con su 
respectiva factura a diciembre de 2020, se deben reconocer como costo o gasto del periodo, como 

que cualquier beneficio económico asociado 
con la partida, entre o salga de la Entidad y que esa partida tenga un costo que pueda ser medido 

El aumento de la cuenta de provisiones de costos y gastos está representado en un 76% por la 
provisión del costo del arrendamiento del edificio donde opera de la clínica, propiedad de los nuevos 
aportantes CHM SALUD, SAS, COHAN, LABORATORIO ECHEVARRIA SAS. 

DETALLE 2020 2019 variacion $ %

NOMINAR POR  PAGAR   1,040,998 1,023,815 17,183 2%
CESANT IAS 1,010,907 816,513 194,395 24%
INT ERESES SOBRE CESANT ÍAS 115,707 87,634 28,073 32%
VACACIONES 880,432 754,581 125,851 17%
PRIMA DE SER VICIOS 27,124 16,059 11,065 69%

   376,567 14%

cifras en miles de pe sos

DETALLE 2020 2019 variacion $ %

APORTES A RIESGOS LABORALES  23,949 24,071 -12 2 -1%
APORTES A FONDOS PENSIONALES - EMPLEADOR 185,397 187,975 -2,578 -1%
APORTES A SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - EMPLEADOR  145,669 144,230 1,439 1%
APORTES AL ICBF* SENA Y CAJAS DE COMPENSACIÓN  99,716 99,155 560 1%
   -702 0%

 cifras  en miles de pesos

DETALLE 2020 2019 variacion $ %

CONTINGENCIAS - LITIGIOS Y  DEMA NDA S 1,211,365 1,211,365 - 0%
PROV ISIONES PA RA  COSTOS Y  GA STOS 5,981,364 3,397,839 2,583,525 76%
OTROS PASIVOS 995,333 256,697 738,635 288%
OTROS DESCUENTO NOMINA 62,157 67,230 5,072-                            -8%
T O T AL E S 8,250,219 4,933,131 3,317,088 67%

 cifras en mile s de pesos



Contingencias (Litigios y Demandas)
Según información suministrada por el departamento de jurídica, la clínica tiene 40 contingencias 
clasificadas así:

Dentro de los procesos se tienen cinco como probables que corresponde a cuatro civiles y uno 
laboral de los cuales tenemos provisionadas al gastos dos (02) demandas y Según informa la 
dirección estos procesos corresponden a la vigencia de los antiguos operadores de la clínica quienes 
responderán por los daños que puedan causar en el flujo de caja de la clínica el pago de alguna de 
las demandas.

Otros Pasivos y otros descuentos de nomina 
Su saldo de $ 995.333 mil de pesos representa el valor de los recaudos por copagos, cuotas 
moderadoras de pacientes afiliados a Entidades con las cuales la Corporación Clínica ha celebrado 
convenios. Se reconocen por el valor recaudado y son reintegrados a las Entidades a través de la 
facturación. A si mismo registra el pago de forma anticipada recibido de clientes, y el recaudo 
transitorio de tercero no identificado hasta el reconocimiento del pagador, los otros descuentos de 
nómina están representados por libranzas de empleados pendientes de pago.
Con relación al año 2019 presento un aumento del 288%, esto debido al registro de la factura de 
PGP No 11425 duplicada en el mes de noviembre por valor de $ 709.526 miles de pesos, la cual por 
error del sistema con la implementación de factura electrónica no ha sido posible realizar la 
devolución de factura.

5.11 Patrimonio
Corresponde al valor de los aportes y resultados por el giro ordinario de la actividad social.

TIPO DE CONTINGENCIA CANT IDAD

PROCESOS JURISDICIONALES ADMINISTRATIVO 0
PROCESOS JURISDICIONALES CIVILES 37
PROCESOS JURISDICIONALES LABORALES 3
                                                               cifra s e n mile s de  pe sos

DETALLE 2020 2019 varia cion $ %

PROVISIONES CIV ILES

MUÑOZ VERGARA DIA NA   CA ROLINA 869,960 869,960 - 0%

PROVISIONES LABORALES - 0%

PEREZ AGUDELO NOHORA  CA ROLINA 341,405 341,405

            cifras en miles de pesos



El capital social de la Corporación Clínica hasta el 31 de diciembre de 2020 está representado en 
aportes sociales así: 

A 1 de enero de 2020 se registró el ingreso de tres (3) nuevos aportantes quedando clasificados 
según los estatutos como aportantes activos, la universidad cooperativa y la cooperativa multiactiva
comuna como aportantes fundadores, a continuación, relaciono el % de participación de los 
aportantes activos,

Conciliación de Patrimonio Transición NIIF
Las siguientes concil iaciones, proveen una cuantificación de los efectos de la transición a las NIIF
PARA PYMES al 31 de diciembre de 2015 (balance de apertura a 01 de enero de 2016).
Conciliación del patrimonio, según el saldo COLGAAP y el saldo que resulte de aplicar las NIIF PARA 
PYMES en la fecha de transición.

DETALLE 2018 2019 variacion $ %

Capital Social 19,374,437 19,374,437 - 0%

Capital Soc ial 19,374,437 19,374,437 - 0%

Reservas 930,058 - (930,058) -100%

Reservas de Fondos  Solidarios  930,058 - (930,058) -100%

Resultado del Ejercicio (3,140,757) (3,358,094) (217,337) 7%

Resultado del Ejercic io 1,147,395 192,368 (955,027) -83%

Resultado de Ejercicios Anteriores 7,064,919 7,802,609 737,689 10%

Transicion al Nuevo marco Tecnico Normativo  CXC (12,606,479) (12,606,479) - 0%

Transicion al Nuevo marco Tecnico Normativo  PPyE 1,840,995 1,840,995 - 0%

Transicion al Nuevo marco Tecnico Normativo  Otros Activos (1,442,300) (1,442,300) - 0%

Transicion al Nuevo marco Tecnico Normativo  CXP 840,209 840,209 - 0%

Transicion al Nuevo marco Tecnico Normativo  Otros Pasivos 14,503 14,503 - 0%

Total Patrimonio 17,163,739 16,016,343 (1,147,395) -7%

              cifras en miles de pesos

DETALLE 2019 %

UNIVERSIDAD  COOPERATIVA DE COLOMBIA 13,034,135 67%

COOPERATIVA MULTIACTIVA COMUNA 332,867 2%
LABORATORIO MEDICO ECHAVARRIA SAS 120,149 1%

COOPERATIVA DE HOSPITALES DE ANTIOQUIA 2,252,788 12%

CHM SALUD SAS 3,634,498 19%
Total Aportes 19,374,437 100%

DETALL E %

 60.5%

 37.5%

 2.0%

Total Participación 



5.12 Ingresos
Los ingresos operacionales corresponden a la prestación de servicios de salud del año 2020 
registrados por unidades funcionales correspondientes al área donde se presta el servicio, en 
cumplimiento de las actividades habilitadas para la prestación del servicio a las diferentes 
aseguradoras.

A continuación, se relacionan los ingresos a diciembre 2020.

C ONC EPT O V AL OR

SA LDO PA T RIM ONIO C OL GA AP A 31 DE DIC /2015 (NORM A  2649/93) 
M A S: -

ELIMINA CION DE GA NA NCIA S RETENIDA S POR CONV ERSION A  NIIF  01-01- 2016 5,028,198
ELIMINA CIÓN DE VA LORIZ A CIONES 1,430,850
ELIMINA CIÓN DE LAS RESERV A S-USO DE FONDOS 4,196,670
A JUSTE DE INGRESOS 14,503
BA JA DE EQUIPO (MENOR A  50UV TS) 870
GASTOS POR A MORTIZ A CIÓN DE DIFERIDOS 7,514
REV ERSION DE GA STOS EFECTUADOS EN LAS RESERV A S 697,353
M ENOS -

A JUSTE DE CA RTERA  EN FINA NCIA CIÓN  MAY OR A  180 DÍA S (386,337)
A JUSTE DE CXP Y PROVEEDORES DE CA RTERA  EN FINA NCIA CIÓN  MAY OR A  180 DÍA S (823,321)
RECONOCIMIENTO DE CA RTERA POR GRADO DE AV A NCE (291,545)
A JUSTE A  GA STOS POR CASTIGO DE A NTICIPOS A  PROV EEDORES, PRÉSTAMOS A  EMPLEA DOS Y OTROS DEUDORES(7,548)
A JUSTE  EN DEPRECIA CIÓN DE EDIFICIOS  ELIMINA DOS EN EL ESFA (42,722)
A JUSTE POR A UMENTO/DISMINUCIÓN DE  ACTIV OS  DEPRECIA DOS (45,148)
A JUSTE DE CUENTA S POR PA GAR A SOCIOS (27,424)
A JUSTE A   PROV ISION DE CARTERA  GLOSADA  Y  DETERIORADA  (1,040,783)
SA LDO BA L A NC E DE A PERT URA  ( NIIF)  01 d e  e n e ro  d e  2016 -7,692,7 24

V ARIA CION POR RESULTA DOS AÑO 2017 (1,994,044)
SA LDO DE PAT RIM ONIO A  Dicie m b r e d e  2017 -9,686,7 67

V ARIA CION POR RESULTA DOS AÑO 2018 (129,772)
SA LDO DE PAT RIM ONIO A  Dicie m b r e d e  2018 -9,816,5 40

V ARIA CION POR RESULTA DOS AÑO 2019 (192,368)
V ARIA CION POR INGRESO NUEV OS A PORTA NTES A ÑO 2019 6,007,435-                     
SA LDO DE PAT RIM ONIO A  Dicie m b r e d e  2019 -16,016,343

V ARIA CION POR RESULTA DOS AÑO 2020 (1,147,397)
SA LDO DE PAT RIM ONIO A  Dicie m b r e d e  2020 -17,163,739

 cifras en mile s d e p eso s



Los ingresos para 2020, presentan un aumento del 14% con respecto al año anterior. Las unidades 
funcionales que presentan mayor aumento son: hospitalización, ucis, apoyo diagnóstico y urgencias, 
la unidad de Quirófanos, salas de parto y consulta externa presentaron una disminución del 30%, 
esto debido al cierre de operación en periodos de pandemia afectados por el Coronavirus.

Su facturación se encuentra centralizada en siete (07) Entidades principales, NUEVA Eps, Medimas, 
Famisanar Eps, Sanitas SAS , Medisalud UT, Salud Total,y seguros del estado que representan el 
88% de sus ingresos.
Se registró como Grado de Avance los servicios prestados que no habían sido facturados al cierre 
de diciembre de 2020 por valor de $ 1.044.237 miles de pesos.

Ingresos No Operacionales
Comprende también los ingresos provenientes de transacciones diferentes al objeto social.

En la cuenta de reintegros de costos y gastos su valor más representativo corresponde al 78% por 
reintegro de compra de pólizas todo riesgo para clínica y hospitales compartida con la universidad 
cooperativa, esto debido a demandas jurídicas de periodos anteriores sin cerrar.
En la cuenta de otros ingresos No operaciones el 68%% representan los ingresos recibidos por el 
gobierno como apoyo a la crisis económica afectada por la pandemia, se recibieron subsidio en pago 
de nómina por valor de $ 1.248.162 y por ocupación de camas ucis el valor de $ 396.299.

 INGRESOS DE LA OPERACIÓN  20 20 20 19  variac ion $  % 
Unidad  Fun cio nal De Urge ncias                  6,833,627               5,971,444 862,183 14%
Unidad  Fun cio nal De Co ns ulta Externa                     532,973                 664,843 131,870-                 -20%
Unidad  Fun cio nal De Ho sp ita liza cio n E Internacion                 29,768,334             24,855,751 4,912,583 20%

Unidad  Fun cio nal De Qu iro fa nos  Y Salas  De  Pa rto                12,858,649             14,362,155 1,503,506-              -10%

Unidad  Fun cio nal De Ap oyo D iagn ostico                  8,906,706               7,563,073 1,343,633 18%

Otras  Activid ade s Re laciona das  Con  La Sa lu d                     131,721                 294,085 162,364-                 -55%
Devolu cio nes  d e se rvicios a ños  anter iores (Db )                          (647)              (1,986,898) 1,986,251 -100%
TOTAL INGRESOS DE UNIDADES FUNCIONALES                59,031,362             51,724,454 7,306,909 14%

           c ifras  en miles  de pesos

INGRESOS POR CONCEPTO 2020 %

EPS 49,027,307 83%
SEGUR OS 5,250,326 9%
PARTICU LARES 4,358,198 7%
PREPAGAD AS 318,109 1%
NO POS 77,423 0.1%
Total general 59,031,362 100%

                           cifras en miles de pesos

 INGRESOS  NO OPERACIÓNALES 2020 2019  variacion $  % 

Intereses 597 196,430 195,833-             -100%

Reintegro de Provisiones y gastos de 
ejercicios anteriores                 251,285                26,100 225,184 863%
Otros Ingresos No Operacionales              2,432,329           1,770,010 662,319 37%

TOTAL INGRESOS NO OPERACIONALES              2,684,210           1,992,540 691,671 35%

   ci fras en miles de pesos



Los otros ingresos no operaciones representan el 26%, que corresponden a los aprovechamientos 
de medicamentos e insumos que la norma permite reutilizar en el servicio.

5.13 Costos 
Agrupa los saldos de costos directos o indirectos necesarios para la prestación del servicio de salud.

La clínica durante el año 2020 presento un aumento del 18% con relación al año anterior, las cuentas 
de costos se cancelarán con cargo al déficit o excedentes, las variaciones que presentan mayor 
relevancia en la unidad funcional son hospitalización, urgencias y apoyo diagnóstico.
Este rubro comprende las erogaciones de: costos de personal, honorarios, suministro de 
medicamentos e insumos a pacientes, arrendamientos, servicios generales, servicios públicos, 
legales e impuestos entre otros, así como otros que no afectan la salida de efectivo: amortización y 
depreciaciones. 
Todos los registros son clasificados por centro de costo y unidades funcionales de acuerdo a 
unidades de medida o identificación directa de servicio basados en las políticas contables con 
aplicación de la NIIF para Pymes.

5.14 Gastos 
Agrupa las cuentas que representan gastos operativos o de administración que incurre la clínica 

para el giro normal del desarrollo de su actividad en un ejercicio contable agrupados en costos de 
personal, honorarios, arrendamientos, servicios generales, servicios públicos, legales e impuestos 
entre otros, así como otros que no afectan la salida de efectivo: provisión de cartera, castigo de 
cartera por aceptación de glosa amortización y depreciaciones.

La clínica durante el año 2020 presento un aumento es sus gastos administrativos del 14% con 
relación al año anterior y en la provisión de cartera una disminución del 58%. Al final del ejercicio 
contable las cuentas de gastos se cancelarán con cargo al déficit o excedentes

5.15 Gastos Financieros

COSTOS 2020 2019  variacion $  % 

UNIDAD FUNCIONAL DE URGENCIAS                  7,858,307               6,679,139 1,179,168 18%

UNIDAD FUNCIONAL DE CONSULTA EXTERNA                  1,140,649               1,041,862 98,786 9%
UNIDAD FUNCIONAL DE HOSPITALIZACION E 
INTERNACION                23,716, 263             18,954, 453 4,761,810 25%
UNIDAD FUNCIONAL DE QUIROFANOS Y SALAS DE 
PARTO                12,560, 220             11,692, 223 867,997 7%
UNIDAD FUNCIONAL DE APOYO D IAGNOSTICO                  5,596,391               4,821,979 774,411 16%
OTRAS ACTIVIDADES RELACIONADAS CON LA SALUD                     304, 960                 265, 913 39,047 15%
TOTAL COSTOS 51,176,789 43,455,570 7,721,219 18%

           cifras en miles de pesos

GASTOS
2020 2019

 variacion $  % 

GASTOS ADMINSITRATIVOS
             7,537,418.36               6,639,330 898,088 14%

DETERIORO DE CUENTAS POR COBRAR
                    866, 144               2,044,655 1,178,511-              -58%

TOTAL GASTOS
                 8,403,562               8,683,985 280,423-                 -3%

            cifras en m iles de pesos



Agrupa los gastos financieros que no tienen relación directa con la actividad generados por sus 
obligaciones financieras, 

5.16 Resultados integrales 
La cuenta de ajuste por cálculo de interés implícito, es una medición que se realiza a las cuentas del 
activo y del pasivo mayor a 180 días denominados según la Normas Internacionales de Información 
Financiera como instrumentos financieros, registra un ingreso o un gasto según el comportamiento 
de recaudo y pago de proveedores, permitiendo a las empresas analizar en el tiempo las ganancias 
o pérdidas de dinero que puede generar el envejecimiento de estas cuentas. Estos ingresos y 
egresos se registran en los estados financieros como Otro Estado de Resultado Integral.

La variación negativa del 100% en el gasto integral con relación al año anterior corresponde a la 
eliminación de la política contable en la medición de los instrumentos financieros a costos de 
financiación.

5.17 Cuenta de Orden
A 31 de diciembre de 2020, las cuentas de Orden Deudoras y Acreedoras cerraron en $4.462.884 
miles de pesos y $16.575.852 miles de pesos, respectivamente
Los valores más representativos en las cuentas de orden deudoras a diciembre 2020 representan el 
valor de las glosas u objeción emitida a través de certificado recibido a satisfacción de facturas de 
proveedores y acreedores durante el periodo de concil iación entre las partes, este valor no será 
objeto de pago hasta la liquidación definitiva de la glosa.
Respecto a las cuentas de orden acreedoras los valores más relevantes están representados por las 
demandas y procesos judiciales en contra de la IPS, los cuales son por demandas civiles y laborales 
de probabilidad de ocurrencia en grado medio y alto con un valor de $16.575.852 miles de pesos. La 
contingencia de los procesos judiciales de responsabilidad civil médica se encuentra distribuida así: 
16 procesos con una valoración de ocurrencia eventual y 20 procesos con una valoración de 
ocurrencia remota. Los procesos de responsabilidad laboral están  distribuida en dos (02) procesos 
con una valorización de ocurrencia eventual.
De igual forma se encuentra registrado el valor de las demandas en contra de la Clínica por 
responsabilidad médica y laboral, la Clínica se encuentra amparada por pólizas que permite mitigar 
riegos de endeudamiento. 

GASTOS FINANCIEROS 2020 2019  variacion $  % 

GASTOS BANCARIOS                       89,308                   11,644 77,664 667%

COMISIONES                       19,025                     7, 106 11,919 168%

INTERESES                     708, 577                 544, 400 164,177 30%

GRAVAMEN A LOS MOVIMIENTOS FINANCIEROS
                    117, 504                   79,322 38,181 48%

IMPUESTOS ASUMIDOS                       15,541                          -   15,541 100%
TOTALES 949,954 642,472 307,482 48%

          cifras en miles de pesos

 INGRESOS INTEGRALES 2020 2019  variacion $  % 

AJUSTE POR CALCULO DE INTERES IMPLIC ITO CXC-
CXP_POLITICA CONTABLE N IIF_                             -                 2,664,377 2,664,377-              -100%

GASTOS INTEGRALES 2020 2019  variacion $  % 
AJUSTE POR CALCULO DE INTERES IMPLIC ITO CXC-
CXP_ POLITICA CONTABLE NIIF_

                                       -                       3,406,975 
3,406,975-              -100%

         cifras en miles de pesos



Nota 6. Hechos Ocurridos Después De La Fecha Del Balance

Con posterioridad al 31 de diciembre de 2020 y hasta la fecha de emisión de estos estados 
financieros de apertura, no se tiene conocimiento de otros hechos de carácter financiero o de otra 
índole, que afecten en forma significativa los saldos o interpretaciones de los mismos.
Estas revelaciones hacen parte integral del Estado de Situación Financiera de Apertura bajo NIIF a 
01 de enero de 2016 de la Corporación Clínica.

_____________________________       ______________________________
YURI VIVIANA HERNANDEZ L. FELIPE MEJIA ESCOBAR.
CONTADOR PÚBLICO DIRECTOR
T.P. 174221 -T



Señores
ASAMBLEA GENERAL CORPORACION CLINICA 
La ciudad

Nosotros, el Representante legal y la Contadora de la CORPORACIÓN CLÍNICA, identificada con 
NIT 900213617-3, certificamos que hemos preparado los Estados Financieros básicos: Estado de 
Situación Financiera, Estado de Resultados, Estado de Cambios en el Patrimonio y Estado de Flujo 
de Efectivo a Diciembre 31 de 2020, de acuerdo con la ley 222 de 1995, decreto 1406 de 1999 y el 
decreto 3022 de 2013, que adopta las NIIF para Pymes y establece un Nuevo Marco Técnico 
Normativo para los preparadores de Información Financiera que conforman el Grupo 2 incluyendo 
sus correspondientes Notas, que forman parte de las revelaciones y un todo indivisible con los 
estados financieros.
Los procedimientos de valuación, valoración y presentación han sido aplicados uniformemente con 
los del año inmediatamente anterior y reflejan razonablemente la situación financiera de la empresa 
a 31 de diciembre de 2020, además:

Las cifras incluidas son fielmente tomadas de los libros oficiales y auxiliares respectivos.
No hemos tenido conocimiento de irregularidades que involucren a miembros de la 
administración o empleados, que puedan tener efecto de importancia relativa sobre los 
Estados enunciados.  
Confirmamos la integridad de la información proporcionada puesto que todos los hechos 
económicos han sido reconocidos en ellos. 
Los hechos económicos se han registrado, clasificado y descrito revelando dentro de los 
Estados Financieros Básicos y sus respectivas notas, incluyendo sus gravámenes, 
restricciones a los activos, pasivos reales y contingentes, así como también las garantías 
que hemos dado a terceros.
No se han presentado hechos posteriores en el curso del periodo que requieran ajuste o 
revelación en los Estados Financieros o en las notas subsecuentes. 

Dado en la ciudad de Villavicencio-Meta, a los cinco (05) días del mes de marzo de 2021

FELIPE MEJIA ESCOBAR YURI VIVIANA HERNANDEZ L.
DIRECTOR CONTADORA PÚBLICA 

T.P.  174221-T



9. INDICADORES FINANCIEROS

 

   
   
    
    
    
   
   
   
      
   
   
   
   
   
   
   
   
    
    


 

 



COD. DETALLE NOTA 2020 % 2019 % VARIACION $ %
41 INGRESOS  POR SERVICIOS 5.12

Unidad Funcional De Urgencias 6,833,627 12% 5,971,444 11% 862,183 14%
Unidad Funcional De Consulta Externa 532,973 1% 664,843 1% (131,870) -20%
Unidad Funcional De Hospitalizacion E Internacion 29,768,334 50% 24,855,751 46% 4,912,583 20%
Unidad Funcional De Quirofanos Y Salas De Parto 12,858,649 22% 14,362,155 27% (1,503,506) -10%
Unidad Funcional De Apoyo Diagnostico 8,906,706 15% 7,563,073 14% 1,343,633 18%
Otras Actividades Relacionadas Con La Salud 131,721 0% 294,085 1% (162,364) -55%
INGRESOS BRUTOS 59,032,010 100% 53,711,352 100% 5,320,658 10%
Devoluciones de servicios años anter iores (Db) (647) 0% (1,986,898) -4% 1,986,251 -100%
TOTAL INGRESOS NETOS 59,031,362 100% 51,724,454 96% 7,306,909 14%

61 COSTO POR SERVICIOS 5.13
Unidad Funcional De Urgencias 7,858,307 15% 6,679,139 15% 1,179,168 18%
Unidad Funcional De Consulta Externa 1,140,649 2% 1,041,862 2% 98,786 9%
Unidad Funcional De Hospitalizacion E Internacion 23,716,263 46% 18,954,453 44% 4,761,810 25%
Unidad Funcional De Quirofanos Y Salas De Parto 12,560,220 25% 11,692,223 27% 867,997 7%
Unidad Funcional De Apoyo Diagnostico 5,596,391 11% 4,821,979 11% 774,411 16%
Otras Actividades Relacionadas Con La Salud 304,960 1% 265,913 1% 39,047 15%
TOTAL COSTOS NETOS 51,176,789 100% 43,455,570 100% 7,721,219 18%
GANANCIA OPERACIONAL 7,854,574 13% 8,268,884 16% (414,310) -5%

42 INGRESOS NO OPERACIONALES 5.12
Otros Ingresos No Operacionales 2,684,210 100% 1,992,540 100% 691,671 35%
TOTAL INGRESOS NO OPERACIONALES 2,684,210 100% 1,992,540 100% 691,671 35%

51 GASTOS ADMINISTRATIVOS 5.14
Otros Gastos 7,575,291 90% 6,639,330 76% 935,961 14%
Deterioro De Cuentas Por Cobrar 866,144 10% 2,044,655 24% (1,178,511) -58%

TOTAL GASTOS ADMINISTRATIVOS 8,441,435 100% 8,683,985 100% (242,550) -3%
53 GASTOS FINANCIEROS 5.15

Gastos Financieros 949,954 100% 642,472 100% 307,482 48%
TOTAL GASTOS FINANCIEROS 949,954 100% 642,472 100% 307,482 48%
GANANCIA DEL PERIODO 1,147,395 2% 934,967 2% 212,428 23%

OTROS RESULTADOS INTEGRALES
OTROS INGRESOS INTEGRALES - 2,664,377

Ajuste por calculo de interes implicito CXC-CXP_ Politica Contable NIIF_5.16 - 0% 2,664,377 100% (2,664,377) -100%
OTROS GASTOS INTEGRALES - 3,406,975

Ajuste por calculo de interes implicito CXC-CXP_ Politica Contable NIIF_5.16 - 0% 3,406,975 1771% (3,406,975) 100%
OTROS RESULTADOS - 0% (742,598) -28% 742,598 -100%

GANANCIA DEL PERIODO Y OTROS RESULTADOS 1,147,395 2% 192,368 0% 955,027 496%

 FELIPE MEJIA ESCOBAR WHITER SMITH PARRADO RINCON
REPRESENTANTE LEGAL REVISOR FISCAL        TARJ. PROF.188603-T

              YURI VIVIANA HERNANDEZ LONDOÑO MARENA DEL PILAR PINEDA
              CONTADOR PÚBLICO  TARJ. PROF.174221-T JEFE DIVISIÓN  FINANCIERA

(Cifras expresadas en miles de pesos colombianos)

Corte a: 31 de Diciembre 2020

ESTADO DEL RESULTADO INTEGRAL ACUMULADO BAJO  NIIF

Nit 900.213.617-3

CORPORACIÓN CLÍNICA



COD. DETALLE NOTA 2020 % 2019 % variacion $ %
ACTIVO CORRIENTE

11 Efectivo y equivalentes de efectivo 5.1 2,259,187 4% 1,658,771 4% 600,415 36%
12 Inversiones 25,599 0% 17 0% 25,582 100%
13 Cartera Sin Radicar 5.2 9,333,707 17% 6,278,172 15% 3,055,535 49%
13 Cartera Radicada 31,250,338 56% 24,903,718 59% 6,346,620 25%
13 Cartera Glosada - 0% 4,229,107 10% (4,229,107) -100%
13 Pagos por Aplicar a Cartera (9,505,965) -17% (4,864,933) -11% (4,641,032) 95%
13 Ingresos por Facturar Grado de Avance 5.2 1,044,237 2% 335,487 1% 708,750 211%
13 -Deter ioro Acumulado De Cuentas Por Cobrar (C r)    5.3 (825,541) -1% (1,874,829) -4% 1,049,288 -56%
13 -Costo de Varlo Implicito en CXC (Cr) 5.3 - 0% (117,317) 0% 117,317 -100%
13 Pagos anticipados 5.4 8,009,340 14% 3,234,812 8% 4,774,528 148%
13 Otros deudores 5.4 1,286,323 2% 774,556 2% 511,766 66%
14 Inventar ios 5.5 123,613 0% 238,523 1% (114,911) -48%

TOTAL ACTIVO CORRIENTE 43,000,837 77% 34,796,085 82% 8,204,752 24%
ACTIVO NO CORRIENTE - -

13 Cartera Sin Radicar 442,492 1% 119,007 0% 323,485 272%
13 Cartera Radicada 20,964,379 37% 14,612,273 34% 6,352,106 43%
13 Cartera Glosada - 0% 853,234 2% (853,234) -100%
13 Pagos por Aplicar a Cartera (3,512,833) -6% (2,775,952) -7% (736,881) 27%
13 Deterioro Acumulado De Cuentas Por Cobrar (Cr)    (8,720,344) -16% (6,960,954) -16% (1,759,390) 25%
13 Costo de Varlo Implicito en CXC - 0% (1,599,778) -4% 1,599,778 -100%
15 Propiedad Planta y Equipo 5.6 4,016,999 7% 3,448,434 8% 568,565 16%
17 Activos intangibles amortizar 14,806

TOTAL ACTIVO NO CORRIENTE 13,205,499 23% 7,696,265 18% 5,509,234 72%
TOTAL ACTIVO 56,206,336 100% 42,492,350 100% 13,713,986 32%

PASIVO CORRIENTE
21 Obligaciones financieras 5.7 1,302,594 3% 245,944 1% 1,056,650 430%
21 Proveedores 5.8 15,127,252 39% 12,726,713 48% 2,400,539 19%
21 Costos y Gastos por Pagar 5.8 5,818,245 15% 3,330,988 13% 2,487,257 75%
21 Impuestos corrientes por pagar 5.8 145,613 0% 80,156 0% 65,457 82%
21 Cuentas por pagar Accionistas 5.8 - 0% 50,000 0% (50,000) -100%
21 Costo de Varlo Implicito CXP 5.8 - 0% (750,275) -3% 750,275 -100%
23 Beneficios a los Empleados 5.9 3,529,899 9% 3,154,033 12% 375,865 12%
25 Otros Pasivos y Provisiones 5.10 8,250,219 21% 4,933,131 19% 3,317,088 67%

TOTAL PASIVO CORRIENTE 34,173,822 88% 23,770,690 0.90 10,403,131 44%
PASIVO NO CORRIENTE - -

21 Obligaciones financieras 4,868,776 12% 2,705,315 10% 2,163,460 80%
TOTAL PASIVO NO CORRIENTE 4,868,776 12% 2,705,315 10% 2,163,460 80%
TOTAL PASIVO 39,042,597 100% 26,476,006 100% 12,566,591 47%

- -
PATRIMONIO - -

31 Capital Social 5.11 19,374,437 113% 19,374,437 121% - 0%
33 Reservas y Fondos Entidades Solidar ias 930,058 5% - 930,058 100%
35 Resultado del Ejercicio 1,147,395 7% 192,368 1% 955,027 496%
35 Resultado de Ejercicios Anter iores (4,288,151) -25% (3,550,461) -22% (737,690) 21%
35 Transicion al Nuevo marco Tecnico Normativo N IIF - 0% - 0% - 0%

TOTAL PATRIMONIO 17,163,739 31% 16,016,344 38% 1,147,395 7%

TOTAL PASIVOS Y PATRIMONIO 56,206,336 42,492,350 13,713,986 32%
8 Deudoras de Control 5.17 6,522,995 100% 6,522,995 100% - 0%
9 Acreedoras de Control 5.17 (16,575,852) 100% (16,575,852) 100% - 0%

_____________________________________________ _____________________________________
                 LIDYS M AYERLING HERRERA GARCIA FELIPE MEJIA ESCOBAR WHITER SMITH PARRADO RINCON
                  REPRESENTANTE L EGA L REPRESENTANTE LEGAL REVISOR FISCAL  TARJ. PROF.188603-T

YURI VIVIANA HERNANDEZ LONDOÑO MARENA DEL PILAR PINEDA
CONTADOR PÚBLICO  TARJ. PROF.174221-T JEFE D IVISIÓN  FINANCIERA

CORPORACIÓN CLÍNICA 

Nit 900.213.617-3

ESTADO DE SITUACIÓN FINANCIERA COMPARATIVO BAJO NIIF 

Corte a: 31 de Diciembre 2020

(Cifras expresadas en miles de pesos colombianos)





Actividades de Operación

Resultado del Periodo 1,147,395

Partidas que no afectan el efectivo

Depreciaciones 879,092

Provisiones 44,048

Ajuste NIIF-Costo implicito -742,598

Efectivo Generado en Operación 1,327,937

Cuentas por cobrar -7,036,344

Inventarios 114,911

Otros Deudores -5,311,876

Cuentas por Pagar 2,437,257

Obligaciones Laborales 375,865

Otros Pasivos 3,317,088

Proveedores 2,400,539

Impuestos por págar 65,457

Flujo de Efectivo en Actividades de Operación -2,309,167

Actividades de Inversion

Compra de Activos Fijos -310,527

Flujo de Efectivo en Actividdes de Inversion -310,527

Actividades de Financiacion

Obligaciones Financieras 3,220,110

Venta de Activos 0

Flujo de efectivo por actividades de Financiacion 3,220,110

Aumento o Disminucion del Efectivo 600,416

Efectivo al Principio del Año 1,658,771

Efectivo al final del Año 2,259,187

__________________________________ ________________________________________
FELIPE MEJIA ESCOBAR SMITH PARRADO 

REPRESENTANTE LEGAL REVISOR FISCAL-TARJ. PROF.188603-T

__________________________________ ________________________________________

YURI VIVIANA HERNANDEZ LONDOÑO MARENA DEL PILAR PINEDA 

CONTADORA PÚBLICO  - T.P. 174221T JEFE DIVISIÓN  FINANCIERA

Calle 36 N° 35-70 Barzal Alto, Villavicencio-Meta. Teléfono 6614300

CORPORACIÓN CLÍNICA 
Nit 900.213.617-3

ESTADO DE FLUJO DE EFECTIVO BAJO NIIF (Metodo Directo)
Corte a: 31 de Diciembre 2020

(Cifras expresadas en miles de pesos colombianos)



CORPORACIÓN CLNICA  
NIT: 900.213.617-3 

 
Calle 36 N° 35-70 Barrio Barzal Alto, Villavicencio-Meta. Teléfono 6614300  

 

EL REPRESENTANTE LEGAL DE LA CORPORACION CLINICA 

 

CERTIFICA QUE: 

 

 

Las personas que ocupan cargos directivos (miembros de la Junta Directiva y Fundadores) 
Representantes Legales y Miembros de Órganos de dirección, no recibieron ingresos brutos 
durante el año 2020 superiores a 3,500 UVT. 

 

Dado en la ciudad de Villavicencio-Meta, a los veinticinco (25) días del mes de marzo de 2021. 

 

 

 

 

 

 

FELIPE MEJIA ESCOBAR 
DIRECTOR 



CORPORACIÓN CLNICA  
NIT: 900.213.617-3 

 
Calle 36 N° 35-70 Barrio Barzal Alto, Villavicencio-Meta. Teléfono 6614300  

MEMORIA ECONOMICA CORPORACIÓN CLÍNICA  

1. Año Gravable: 2020 

2. Razón Social: Corporación Clínica 

Nit.  900.213.617-3 

3. La Corporación Clínica, no recibió durante el año gravable 2020 donaciones por parte de 

terceros. 

4. La Corporación Clínica,  durante el año gravable 2020 recibió subvenciones de origen 

público nacional por valor de $ 1.644.461.983, los cuales fueron destinados para el apoyo 

al pago de nómina y adecuación y costo personal en el área de  Unidad de Cuidados 

Intensivos. 

5. Los ingresos de la Corporación Clínica corresponden a los servicios de Salud prestados y 

a servicios de docencia e investigación. 

6. Los resultados fiscales del ejercicio del 2020 por valor de $ 1.147.395.00, fueron 

aprobados por la asamblea para reinvertir en el desarrollo de las actividades meritorias 

contempladas en el objeto social de la Corporación Clínica  con un plazo hasta de ci nco 

(5) años, tal como lo establece la norma en el decreto 2150 del 20 de diciembre de2017.  

7. La Corporación Clínica, realizo para el año gravable 2020 asignaciones permanentes, las 

cuales serán invertidas en la apertura de nuevas unidades de negocio de Oncología, 

gastro y unidades de pacientes crónicos,  en el proyecto de cambio de sistema, 

actualización y aseguramiento de la plataforma tecnológica para el mejoramiento en la 

prestación de los servicios de salud y Destinación de excedentes a programas de 

beneficios a empleados cómo consecuencia de la necesidad de retribuir al personal quién 

prestó sus servicios durante la pandemia del COVID 19. 

8. La Corporación Clínica, durante el año gravable 2020 no realizo ni liquido inversiones. 



CORPORACIÓN CLNICA  
NIT: 900.213.617-3 

 
Calle 36 N° 35-70 Barrio Barzal Alto, Villavicencio-Meta. Teléfono 6614300  

9. La Corporación Clínica, no está obligada actualizar la plataforma de transparencia  

 

 

 

 

FELIPE MEJIA ESCOBAR
DIRECTOR 

 



 
 
 
 

CORPORACIÓN CLNICA  
NIT: 900.213.617-3 

 

 
Calle 36 N° 35-70 Barrio Barzal Alto, Villavicencio-Meta. Teléfono 6614300 

 

EL REVISOR FISCAL Y EL REPRESENTANTE LEGAL DE LA CORPORACION CLINICA  
 

CERTIFICA QUE: 

 

Hasta el 31 de diciembre de 2020 la Corporación Clínica actuó como contribuyente del régimen 
tributario especial y que por el año gravable 2020 cumplió con los requisitos previstos en la 
norma vigente para pertenecer al régimen tributario especial, para tal efecto se adjunta los 
Estados Financieros básicos: Estado de Situación Financiera, Estado de Resultados, Estado de 
Cambios en el Patrimonio, y Estado de Flujo de Efectivo a Diciembre 31 de 2020, de acuerdo con 
la ley 222 de 1995, decreto 1406 de 1999 y el decreto 3022 de 2013, que adopta las NIIF para 
Pymes y establece un Nuevo Marco Técnico Normativo para los preparadores de Información 
Financiera que conforman el Grupo 2 incluyendo sus correspondientes notas que forman parte de 
las revelaciones y un todo indivisible  con los estados financieros  

Se emite este documento atendiendo el procedimiento establecido el numeral 13 del parágrafo 2 
del artículo 364-5 E.T. 

 

Dado en la ciudad de Villavicencio-Meta, a los veinticinco (25) días del mes de marzo de 2021 . 

 

 
  
 
 
Felipe Mejía Escobar                      Whiter Smith Parrado Rincón 
Representante legal       Revisor fiscal TP. 188603-t          
C.C.  80.415.941        C.C.  1.121.849.179 



CORPORACIÓN CLNICA  
NIT: 900.213.617-3 

 
Calle 36 N° 35-70 Barrio Barzal Alto, Villavicencio-Meta. Teléfono 6614300  

 
 
 
 

 EL REPRESENTANTE LEGAL DE LA CORPORACION CLINICA  

CERTIFICA QUE:  
 
 
 
Los miembros de la Junta Directiva, Fundadores, Representantes Legales y Miembros de 

Órganos de dirección, no han sido declarados responsables penalmente por delitos contra la 

Administración Pública, el orden económico social y contra el patrimonio económico; asimismo, 

no han sido sancionados con declaración de caducidad por contratos celebrados con entidades 

públicas”, dando cumplimiento al numera 3 del Artículo 364-3 del Estatuto Tributario

 

Dado en la ciudad de Villavicencio-Meta, a los veinticinco (25) días del mes de marzo de 2021. 
 
 
 
 

 
 
 

FELIPE MEJIA ESCOBAR 
DIRECTOR 



 

 

 
 
Villavicencio, 25 de marzo de 2021 
 
 

CERTIFICACIÓN 
 
 
 
Yo, FELIPE MEJÍA ESCOBAR, actuando como Representante legal de la CORPORACIÓN CLÍNICA, 
identificada con NIT 900213617-3 certifico que en la Asamblea Ordinaria de la Corporación, 
celebrada el 18 de marzo de 2021, a través de teleconferencia, dando cumplimiento a las 
indicaciones de distanciamiento social recomendadas por el Gobierno Nacional con el objetivo de 
prevenir el contagio del Coronavirus, se tomaron las siguientes decisiones:  
 

 AUTORIZACIÓN DE LA ASAMBLEA AL DIRECTOR GENERAL PARA PRESENTAR SOLICITUD 
DE PERMANENCIA EN EL RÉGIMEN TRIBUTARIO ESPECIAL. 
En cumplimiento del Artículo 364 -5 de la Ley 1819 (Reforma Tributaria estructurada) la 
Asamblea General autoriza al señor Director de la Corporación C línica para solicitar la 
permanencia de la entidad en el régimen tributario especial. 
 

 PRESENTACIÓN DE PROPUESTA DE DISTRIBUCIÓN DE EXCEDENTES. 
La Asamblea General autoriza la propuesta presentada por el Director General de la 
Corporación de distribución de los excedentes del ejercicio,  correspondientes a la 
vigencia 2020, que ascienden a la suma de $1.147.395.000 (mil ciento cuarenta y siete 
millones trescientos noventa y cinco mil pesos) a la constitución de una asignación 
permanente. 
 
En la Asamblea de 2020 se aprobó la destinación de los excedentes del ejercicio 
correspondiente al año 2019, que ascienden a la suma de: NOVECIENTOS TREINTA 
MILLONES CINCUENTA Y OCHO MIL PESOS ($930.058.000), en la constitución de una 
asignación permanente con el fin de ser invertidos en: El cambio  de sistema de 
información y renovación de la plataforma tecnológica de la Corporación Clínica (HIS-
ERP), por valor de: QUINIENTOS TREINTA MILLONES CINCUENTA Y OCHO MIL PESOS 
($530.058.000) y adecuación de espacios físicos, equipos y dotaciones para la atención 
de pacientes  en cuidado crítico (UCI -UCIN adultos) y cirugía, por valor de: 
CUATROCIENTOS MILLONES DE PESOS ($400.000.000) 
 
Como estos recursos no se invirtieron durante el año 2020 en dichos proyectos y 
siguen disponibles, La Asamblea General aprueba que el total de las asignaciones 
Permanentes por $ 2.077.453.000 sean invertidos en los siguientes proyectos: 
 

 Nuevas unidades de servicio, tanto dentro de la sede en la que opera actualmente 
la Corporación, como en otras sedes en Villavicencio o en otras ciudades (Oncología, 
gastro, unidades de pacientes crónicos y otras unidades de servicios especializados de 
media y alta complejidad en salud) = $ 500.000.000 

 Cambio del sistema de información y renovación de la plataforma tecnológica de 
la Corporación Clínica (HIS-ERP) = $ 500.000.000 



 

 

 Mejoramiento de la infraestructura física, dotaciones y equipos, para cumplir con 
la Circular 030 (habilitación) = $ 1.027.453.000 

 Destinación de excedentes a programas de beneficios a empleados cómo 
consecuencia de la necesidad de retribuir al personal quién prestó sus servicios 
durante la pandemia del COVID 19 =$ 50.000.000.  
 
 
 

 
 
___________________ 
FELIPE MEJIA ESCOBAR 
Director General 
CORPORACIÓN 
CLÍNICA 

 










































