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1.INTRODUCCION.

El presente informe de Auditoria Gaudi de la EAPB SURA, es el resultado de la obtencion
de las muestras del aplicativo web Gaudi y la revision de la solicitud de los soportes a las
EAPBs habilitadas en el municipio, en cumplimiento del requerimiento de la
Superintendencia Nacional de Salud en el marco de la Circular externa 001 de 09 enero del
2020: “Por la cual se imparten instrucciones sobre el ejercicio de las funciones de
Inspeccion, Vigilancia y control a nivel territorial. Haciendo obligatoria la Adopcién e
implementacion de la Guia de Auditoria y del Informe de Auditoria dentro los plazos

establecidos”.

Circular fundamentada en la Ley 715 de 2001, en su articulo 68 estableciendo: “Inspeccion,
vigilancia. La Superintendencia Nacional de Salud tendrd como competencia realizar la
inspeccion, vigilancia y control del cumplimiento de las normas constitucional u legales del

sector salud y de los recursos del mismo *.

En su articulo 43, define las competencias y responsabilidades de los departamentos:
“dirigir, coordinar y vigilar el sector salud y el Sistema General de Seguridad Social en Salud
en el territorio de su jurisdiccion ". En su articulo 44, numeral 44.1.3 define las competencias
en el ambito municipal: "Gestionar y supervisar el acceso a la prestacion de los servicios

de salud para la poblacion de su jurisdiccion.”

El Decreto 780 de 2016 en su articulo 2.5.2.1.1.2 dispone las responsabilidades de las
Entidades Promotoras de Salud: como promover la afiliacién de los habitantes de Colombia
al Sistema General de Seguridad Social, administrar el riesgo de sus afiliados, organizar y
garantizar la prestacion de servicios de salud contemplados en el Plan de Beneficios con la

finalidad del mejoramiento de la salud de los afiliados.

Y las posteriores modificaciones mediante la Circular Externa 2022151000000046-5 de

2022(29-04-2022) con asunto. “modificacion y adicion de la circular externa 001 de 2020
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respecto a las generalidades y plazos establecidos para el cargue de informacion, sobre la
adopcién e implementacion de la guia de auditoria y del informe de auditoria, como
consecuencia de la emergencia sanitaria por COVID-19” y la Circular Externa
2023150000000007-5 de 2023 (05-04-2023) con asunto: “Modificacion de la Circular
Externa 001 DE 2020.Por la cual se imparten instrucciones sobre el ejercicio de las
funciones de inspeccion, vigilancia y control a nivel territorial, haciendo obligatoria la
adopcion e implementacion de la guia de auditoria y del informe de auditoria dentro de los

plazos establecidos’.

En relacion a lo anterior le corresponde a los entes territoriales, distritales y municipales,
ejercer funciones de inspeccion, vigilancia y control en su jurisdiccion conforme a lo
estipulado por la Superintendencia Nacional de Salud en la circular externa 001 de 2020 y
posteriores modificaciones, y en donde determina responsables segln sus componentes

asi:

Entidades Territoriales Componente

Departamentos Aseguramiento
Informacion

o Prestacion de servicios
Municipio Prestacion de servicios de Promocién y Prevencion
Informacion

Aseguramiento

Distritos Prestacion de servicios

Prestacion de servicios de Promocion y Prevencion
Informacion

Fuente: Circular Externa 000001 del 2020- Guia Auditoria SNS

Siendo responsable la Secretaria de Salud Municipio de Dosquebradas, de las actividades
de auditoria de las Entidades Promotoras de Salud del municipio en los componentes

establecidos por la Superintendencia Nacional de Salud.
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2. NORMATIVIDAD

e Constitucion Politica de Colombia; articulos 48, 113, 287, 298

e Ley 100 de 1993, Congreso de la Republica de Colombia.

e Ley 715 de 2001, Congreso de la Republica de Colombia.

e Ley 1122 de 2007, Congreso de la Republica de Colombia.

e Ley 1438 de 2011, Congreso de la Republica de Colombia.

e Ley 1715 de 2015, Congreso de la Republica de Colombia.

e Ley 1949 de 2019, Congreso de la Republica de Colombia.

e Decreto Ley 019 de 2012, El Presidente De La Republica De Colombia.
e Acuerdo 117 de 1998, El Consejo Nacional De Seguridad Social En Salud.
e Resolucion 412 de 2000, El Ministro De Salud.

e Resolucion 4353 de 2012, El Ministerio De Salud Y Proteccion Social.
e Resolucion 1552 de 2013, El Ministerio De Salud Y Proteccion Social.
e Resolucion 1604 de 2013, El Ministerio De Salud Y Proteccion Social.
e Resolucion 5857 de 2018, El Ministerio De Salud Y Proteccion Social.
e Resolucion 3280 de 2018, El Ministerio De Salud Y Proteccion Social.
e Resolucion 1536 de 2015, El Ministerio De Salud Y Proteccion Social.
e Resolucion 5600 de 2015, El Ministerio De Salud Y Proteccion Social.
e Resolucion 1441 de 2016, El Ministerio De Salud Y Proteccion Social.
e Resolucion 0256 de 2016, El Ministerio De Salud Y Proteccion Social.
e Resolucion 3202 de 2016, El Ministerio De Salud Y Proteccion Social.
e Resolucion 5269 de 2017, El Ministerio De Salud Y Proteccion Social.
e Resolucion 3280 de 2018, El Ministerio De Salud Y Proteccion Social
e Resolucion 768 de 2018, El Ministerio De Salud Y Proteccion Social.

e Resolucion 5857 de 2018, El Ministerio De Salud Y Proteccion Social.
e Decreto 2462 de 2013, El Ministerio De Salud Y Proteccion Social.

e Decreto 2462 de 2013, El Ministerio De Salud Y Proteccion Social.
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Decreto 780 de 2016, El Ministerio De Salud Y Proteccion Social.
Decreto 1765 de 2019, El Ministerio De Salud Y Proteccion Social.
Circular externa 001 de 2020, Superintendencia Nacional de Salud
(Deroga la Circular 006 de 2011 y Resolucion 420 de 2010)
Circular Externa 2022151000000046-5 de 2022(29-04-2022)
Circular Externa 2023150000000007-5 de 2023 (05-04-2023)
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3. OBJETIVO AUDITORIA

Verificar la gestion de las Empresas Promotoras de Salud EAPB habilitadas en el municipio,
en el cumplimiento de las responsabilidades y obligaciones de conformidad con lo
establecido por la Circular externa 001 de 2020 y posteriores modificaciones, emitidas por
la Superintendencia Nacional de Salud, dentro de las funciones de inspeccidn, vigilancia y
control de la Entidad Territorial, Municipio de Dosquebradas durante la vigencia del afo
2023.

3.1 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Verificar la garantia a los afiliados de la atencién de los servicios de salud con
accesibilidad, oportunidad y continuidad para las atenciones a personas con

enfermedades reportadas en la cuenta de alto costo.

e Verificar la garantia a los afiliados de la atencion de los servicios de medicina general y

odontologia general con oportunidad.

e Verificar que la EPS tenga agendas abiertas para la asignacion de citas de medicina
especializada todos los dias habiles del afio e informa al usuario la fecha para la cual se

asignacion

e Verificar que la EPS en la operacion del sistema de referencia y contrarreferencia
cuenta con una red de prestadores disponible y suficiente en todos los niveles de

complejidad, asi como la disponibilidad de la red de transporte y comunicaciones

e Verificar que la EPS entregd los medicamentos prescritos a los usuarios de forma
completa e inmediata y excepcionalmente los pendientes dentro de un lapso no mayor

a 48 horas.

e Constatar que la EPS tenga en el municipio de residencia de los usuarios un lugar para

brindar atencién e informacion de forma presencial y no presencial.
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e Verificar que la EPS resuelve las peticiones, quejas y reclamos formuladas por los

usuarios de fondo y oportunamente.

e Verificar si la EPS tiene fallos de tutela en contra por tecnologias en salud incluidas en
el plan de beneficios.

e Evidenciar que la EPS cuenta con estrategias de demanda inducida.

e Evaluar si la EPS garantiza las intervenciones individuales de la RIAS de promocién y

mantenimiento de la salud.

e Evaluar si la EPS garantiza las intervenciones individuales de la RIAMP de promocion

Yy mantenimiento de la salud

e Verificar si la EPS cumple de manera oportuna y resolutiva los requerimientos de

informacion realizados por los entes municipales.

4. ALCANCE AUDITORIA

Verificar conforme a los componentes establecidos en la Circular externa 001 de 2020 y
posteriores modificaciones y Guia de auditoria Gaudi V3, emitidas por la Superintendencia
Nacional de Salud , las funciones de Auditoria de Inspeccion y Vigilancia del Aseguramiento
y Prestacion, que permite a la Superintendencia Nacional de Salud y a las entidades
territoriales verificar el cumplimiento por parte de las Entidades Administradoras de
Planes de beneficios - EAPBs , de sus responsabilidades en la garantia del acceso al
derecho fundamental del Sistema general de Seguridad Social en Salud cumpliendo con
parametros de calidad de conformidad con la normatividad vigente con enfoque

diferencial.
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5. METODOLOGIA PROCESO AUDITORIA

eRevision de la apertura de la Auditoria.

¢ Revision de la Solicitud de la informacion

e Desarrollo de la auditoria.

e Presentacion para la verificaciéon de las auditorias ante el ente Departamental y
Cierre

e Traslado del informe final secretaria Municipal de Salud de Dosquebradas y EAPBs.

El periodo a evaluar es enero a diciembre del afio 2023; excepto para aspectos como
oportunidad para citas de medicina general y odontologia general y citas especializadas
gue se evaluan en fecha definida por los auditores dentro del tiempo de la auditoria. Los
resultados de la auditoria se registraran en actas y en el aplicativo web Gaudi, posterior al
cierre de la presente auditoria, la Secretaria Departamental de Risaralda, realizara el
proceso de verificacion, por lo que los hallazgos estan sujetos a su aceptacion, la cual es
guien realizara el cierre respectivo en el aplicativo Web Gaudi de la Superintendencia
Nacional de Salud. Posterior al cierre en el aplicativo web Gaudi, se reportara el informe de
auditoria presentado por el aplicativo web Gaudi, el cual sera avalado por los secretarios

de Salud Municipal y entregados a las EAPBs.
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6. COMPONENTES DE LA AUDITORIA

6.1 COMPENTENTE PRESTACION DE SERVICIOS

La siguiente tabla relaciona los criterios a evaluar para la Prestacion de servicios en salud en la EPS:

TABLA CRITERIOS DE EVALUACION PARA LA PRESTACION DE SERVICIOS: (Circular 001 de 2020 — Guia de auditoria Gaudi V3)

ESTANDAR

CRITERIO PARA EVALUAR

MODO DE VERIFICACION

SITUACION EVIDENCIADA

NORMAS PRESUNTAMENTE
INFRIGIDAS

Garantia en
Prestacion
de Servicios
de Salud

8.La EPS garantiza a los afiliados la
prestacién de servicios de salud
con accesibilidad, oportunidad vy
continuidad

Solicita las cohortes actualizadas de las
enfermedades reportadas a la cuenta de alto costos
(Cancer, VIH, ERC, Hemofilia, Artritis Reumatoide,
Hepatitis C) De una muestra de casos, verifique los
tiempos trascurridos entre la orden, autorizacion y
prestacion efectiva de los servicios ambulatorios,
segun patologia: pediatria, ginecoobstetricia,
medicina interna, ortopedia y traumatologia , cirugia
general , cirugia oncoldgica pediatrica, oncologia,
oncologia y hematologia pediatrica, quimioterapia,
radioterapia, nefrologia, Infectologia, hematologia,
hematologia oncoldgica, hemodialisis, dialisis
peritoneal , reumatologia vy, laboratorio clinico de
alta complejidad.
La muestra serd determinada segun la metodologia
establecida por el SNS.

1. La atencion se garantizd
con oportunidad, acceso y
continuidad.

2. La atencion No se
garantizo con oportunidad,
acceso y continuidad.

Numerales 1 ,2, y 5 articulo
2.5.1.2.1 del Decreto 780 de 2016.
Articulo 2, literales c), d) y e) del
articulo 6 y articulo 8 de la Ley
1751 de 2015.
Articulo 105 del Decreto Ley 2106
de 2019.
Resolucién 2481 de 2020, la que
modifique o sustituya

9.La EPS asigna las citas de
odontologia general y medicina
general, sin excedes los tres (3)

dias habiles, contados a partir de la

Verifique telefénicamente la disponibilidad de citas
para odontologia general y medicina general en el
municipio de residencia del afiliado, de acuerdo con
la red suministrada por el asegurador, tomando

1. La EPS asigna citas dentro
de los tres (3) dias habiles e
informa al usuario la fecha
de asignacién. 2.
La EPS asigna No citas

Articulo 123 del Decreto 019 de
2012; paragrafo 3 del articulo 1 de
la Resoluciéon 1552 de 2013;
numerales 1 y 2 del articulo
2.5.1.2.1 y parrafo 1 del articulo
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solicitud e informa al usuario la
fecha para cual se asigna la cita.

como punto de partida el nimero de identificacién
del usuario

dentro de los tres (3) dias
habiles e informa al usuario
la fecha de asignacion.

2.5.3.4.5 del Decreto 780 de 2016;
parrafo 1 del art. 16 de la Ley 1122
de 2007, y articulo 14 Resolucion
2481 de 2020; la que modifique o
sustituya.

10. La EPS tiene agendad abiertas
para la asignacion de citas de
medicina especializada todos los
dias habiles del afio e, informa al
usuario la fecha para la cual se
asigna la cita

Verifique telefénicamente la disponibilidad de citas
para medicina especializada (pediatria, ginecologia,
medicina interna, ortopedia, cirugia oncoldgica,
cardiologia, nefrologia, Infectologia, hematologia,),
de acuerdo con la red suministrada por el
asegurador, tomando como punto de partida el
nimero de identificacion de un afiliado que tenga
autorizacion del servicio.

1. La EPS tiene agendas
abiertas todos los dias
habiles e informa al usuario
la fecha de asignacion de
cita. 2.
La EPS No tiene agendas
abiertas todos los dias
habiles e informa al usuario
la fecha de asignacion de
cita.

Articulo 1 de la Resolucion 1552 de
2013, Articulo 124 de Decreto Ley
019 de 2012 Numerales 1y2 del
Articulo 2.5.1.2.1 del Decreto 780
de 2016, Articulo 12 de |la
Resolucién 2481 de 2020 o la
norma que modifique o sustituya.

Garantia en
Prestacion
de Servicios
de Salud

11. La EPS garantiza la operacion
del sistema de referencia y
contrarreferencia dispone de una
red de prestadores disponibles y
suficiente en todos los niveles de
complejidad, asi como Ia
disponibilidad de la red de
trasporte y comunicaciones.

De una muestra de casos que se encuentre en tramite
de referencia y contrarreferencia, verifique que en
paciente cuya prioridad de remisién es urgente, la
llegada del paciente al prestador receptor haya
superado las 12 horas desde que se realizé la primera
solicitud. La
muestra sera determinada segin metodologia
establecida por el SNS.

1. La EPS realizo las
remisiones de los pacientes,
catalogadas como urgentes
dentro de las 12 horas
siguientes a la solicitud.
2. La EPS No realizo las
remisiones de los pacientes,
catalogadas como urgentes
dentro de las 12 horas
siguientes a la solicitud.

Articulo 2.5.3.2.7, 2.5.3.2.16 vy
2.5.2.3.8 (numeral 4) del Decreto
780 de 2016, y articulo 4 de la
Resolucién 3047 de 2008.

12. La EPS asegura la entrega de
medicamentos de manera
inmediata y excepcionalmente
dentro de las 48 horas siguientes a
su solicitud.

Solicite las cohortes actualizadas de las
enfermedades reportadas a la cuenta alto costo
(Cancer, VHI, ERC, Hemofilia y Hepatitis C). De una
muestra de casos, verifique los tiempos trascurridos
entre la orden, autorizacidn y entrega efectiva de los

medicamentos incluidos en el Plan de Beneficios,

segun patologia: quimioterapéuticos,
inmunosupresores, retrovirales, y factores de
coagulacion. La

1. La entrega de
medicamentos se garantizd
dentro de las 48 horas.
2. La entrega de
medicamentos No se
garantizd dentro de las 48
horas. 2. la
entrega de medicamentos

Articulo 131 Decreto Ley 019 de
2012.numerales 1 y 2 del articulo
2.5.1.2.1 del Decreto 780 de
2016. Articulo 1, 5 (numeral 6),7 y
8 de la Resolucién 1604 de 2013;
articulo 47 de la Resolucién 2481
de 2020, o la norma que modifique
o sustituya y numeral 5 (numeral
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muestra sera determinada
establecida por el SNS.

segin metodologia

No se garantizé dentro de
las 48 horas.

5.3) del Anexo Técnico del la
Resolucién 521 de 2020.

13. La EPS garantiza los
mecanismos de atencion al
usuario

Verifique que el afiliado a la EPS tenga en el municipio
de residencia un lugar al cual acudir para ser
atendidos por la aseguradora. Pruebe que la linea de
atencidon telefénica y pagina web estén en
funcionamiento para la recepcién de las PQRS.

1. La EPS garantiza los
mecanismos de atencién al
usuario. 2.La EPS No
garantiza los mecanismos de
atencién al usuario.

Articulo 2.10.1.1.3 y 2.10.1.1.6 del
Decreto 780 de 2016 y numeral 4.4
del Articulo 4 Resolucién 229 de
2020.

14. La EPS resuelve las peticiones,
quejas y reclamos oportunamente.

Tome una muestra de PQR presentada por los
afiliados en la EPS y verifigue que hayan sido
resueltas de fondo dentro de los plazos establecidos
(15 dias o de inmediato cuando esté en peligro
inminente la vida o la integridad).
La muestra sera determinada segiun metodologia
establecida por el SNS.

1. la EPS  resuelve
oportunamente las PQRS de
sus afiliados.
2. La EPS NO resuelve
oportunamente las PQRS de

sus afiliados.

Articulo 2.10.1.1.6 del Decreto 780
de 2016; numeral 4.4 del articulo 4
de la Resolucién 229 de 2020, en
concordancia con los articulos 14
(sustituido por el articulo 1 de la
Ley 1755 de 2015) y 20 de la Ley
1437 de 2011, y articulos 114y 130
(numerales 11,12, y 17) de la Ley
1438 de 2011, modificado por el
articulo 3 de la Ley 1949 de 2019.

Garantia en
Prestacion
de Servicios
de Salud

15. La EPS tiene fallos de tutela en
contra de tecnologias en salud
incluidas en el Plan de Beneficios.

Solicite los fallos de tutela emitidos a favor de
afiliados contra la EPS residentes en el municipio. De
una muestra de casos, verifique los tiempos
trascurridos entre la orden, autorizacidn y prestacion
efectiva de la tecnologia en salud objeto del fallo de
tutela. La muestra sera determinada segun
metodologia establecida por el SNS.

1. La EPS tiene fallos de
tutela de tecnologias en
salud del Plan de Beneficios
2. La EPS No tiene fallos de
tutela de tecnologias en
salud del Plan de Beneficios.

Articulo 14 de la Ley 1122 de
2007; articulos 2.5.1.2.1 vy
2.5.2.1.1.2 (literal d) del Decreto
780 de 2016; articulo 6 (de los
elementos esenciales: literal a y c;
y de los principios: literales d, e y
k) y 8 de la Ley 1751 de 2015, y
Resolucién 2481 de 2020, la que
modifique o sustituya.

Fuente: Circular Externa Numero 000001 de 2020 SNS-Guia de auditoria V3.
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TABLA 4. CRITERIOS DE EVALUACION PARA LA PRESTACION DE SERVICIOS DE PROMOCION Y
DETECCION EN SALUD. (Circular 001 de 2020 SNS-Guia de Auditoria Gaudi V3).

ESTANDAR

CRITERIO PARA
EVALUAR

MODO DE VERIFICACION

SITUACION EVIDENCIADA

NORMAS PRESUNTAMENTE INFRIGIDAS

Prestacion
de servicios
de
promocion y
prevencion.

16. La EPS cuenta
con estrategias de
demanda inducida

*Verificar si tiene documentados las estrategias de
demanda inducida

*Verificar si se realizd, en menores de cinco afios,
demanda inducida para las actividades de: vacunacion
y atencion preventiva salud bucal.

* Verificar si se realizo, en personas de 27 a 59 afios,
demanda inducida para las actividades de atencién en
planificacion familiar, deteccion temprana de cancer
de cuello uterino.

1. La EPS realiza demanda
inducida a menores de cinco
afios y adultos entre 27 y 59
afios. 2.
La EPS No realiza demanda
inducida a menores de cinco
afios y adultos entre 27 y 59
afios.

Articulo 14 (numerales 14.2, 143 y 14.4) de la
Resolucién 1536 de 2015. Articulo 1y 3 del Acuerdo
117 de 1998; numeral 2.2.3 (numerales 3,4, 6 y8 y 10)
del anexo técnico de la Resolucién 3280 de 2018 o la
norma que la modifique o sustituya

17. La EPS garantiza
las intervenciones
individuales de la
RIAS de Promocidn
y Mantenimiento
de la Salud

Solicite las cohortes segun actividad por curos de vida
y de una muestra de casos trazadores, verifique si
recibieron:

a. Primera Infancia (7 dias hasta un dia antes de
cumplir 6 afios)- Cohorte de nifios en este curso de
vida. i)
Valoracién integral: Atencion por enfermeria
ii) Proteccidn Especifica: Vacunacién segun el Esquema
de Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAl).
Infancia (6 afios hasta un dia antes de cumplir 12 afios)
- Cohorte de nifios en este curso de vida: i)
Valoracién Integral: Atencidén en salud por medicina
general o especialista en pediatria o medicina de
familia.

i) Proteccion Especifica: Aplicacién de barniz de fldor.
c. Adultez (29 a los 69 afios): i)
Deteccion Temprana: Colposcopia cervicouterina -
Segun hallazgos de las pruebas de tamizacién - Cohorte
de mujeres con citologias con resultados positivos.
ii)Deteccion Temprana: Tamizaje para Cancer de
mama (mamografia)- Cohorte de mujeres desde los 50

1. La EPS garantizé las
actividades, procedimientos e
intervenciones de las RIAS de
Promociéon y Mantenimiento
de la Salud en su poblacién
afiliada.

2. La EPS No garantizd las
actividades, procedimientos e
intervenciones de las RIAS de
Promocion y Mantenimiento
de la Salud en su poblacién
afiliada.

Numerales 14.2 y 14.3 del articulo 14 de la resolucién
1536 de 2015; articulos 1,3,5,6 y 9 del Acuerdo 117 de
1998; numerales 3,4,5y 6 del numeral 2.2.3 y; numeral
3.3 (3.3.1, 3.3.2, 3.35 y 3.3.6 del numeral | del
Lineamiento Técnico y Operativo Ruta Integral de
Atencidn para la Promocién y Mantenimiento de la
Salud de la Resolucién 3280 de 2018, en concordancia
con el articulo 4 modificado por el articulo 1 de la
Resolucién 276 de 2019; numeral 9.4 del articulo 9 de
la Resolucion 2481 de 2020 o la norma que la
modifique o sustituya.
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afios hasta 59 afios.
mi) Deteccién Temprana: Biopsia de prdstata-Segun
hallazgos de las pruebas de tamizacién - Cohorte de
hombres desde los 50 hasta los 69 afios con PSSA
anormal (elevado).
La muestra se determinard segin metodologia
establecida por el SNS.

18. La EPS garantiza
las intervenciones
individuales de la
Ruta Integral de
Atencién Materno -
Perinatal-RIAMP

Solicite las cohorte segun actividad y de una muestra
de casos trazadores , verifique si recibieron:
a. Deteccion Temprana- Atencion de Cuidado Prenatal
- Cohorte de mujeres en periodo de gestacién
(gestantes): en primera consulta:
i) Realizaciéon de los siguientes examenes de
laboratorio: urocultivo y antibiograma, hemograma y
hemoclasificacion, glicemia, prueba rdpida de VIH,
prueba para sifilis, antigeno de superficie para
Hepatitis B, prueba IgG e IgM para toxoplasma y
ecografia entre las 10 semanas +6 dias y 13 semanas

+6 dias. ii)
Formulacién y entrega de los Micronutrientes: Acido
fdlico, Calcio v Hierro.

b. Proteccion Especifica- Atencidn para el Cuidado del
Recién Nacido - Cohorte de Recién Nacidos:
i) Toma de muestra de sangre del corddon para la
hemoclasificacion neonatal y para el tamizaje de
hipotiroidismo  congénito con TSH neonatal.
c. Proteccidn Especifica - Atencidn para el Seguimiento
al Recién Nacido - Cohorte de Recién Nacidos:
i) Consulta control ambulatorio del recién nacido
(Entre los 3 y 5 dias posterior al egreso hospitalario).
La muestra sera determinada segln la metodologia
establecida por SNS.

1. La EPS garantiza las
intervenciones individuales de
la Rusta Integral de Atencidn
Materno Perinatal- RIAMP

2. La EPS No garantiza las
intervenciones individuales de
la Rusta Integral de Atencion
Materno Perinatal- RIAMP.

Numerales 14.2 y 14.3 del articulo 14 de la resolucion
1536 de 2015; articulos 1,3,5,6 y 9 del Acuerdo 117 de
1998; numerales 2.2.3 (3,4,5 y 6) del numeral |
Lineamiento Técnico y Operativo Ruta Integral de
Atencion para la Promocion y Mantenimiento de la
Salud de la Resolucion 3280 de 2018; Numerales
436.1(4.3.6.1.2y4.3.6.1.4)y4.10.4.2; 4.10.4.4) y4.12
(4.12.6.1) del numeral Il Lineamiento Técnico vy
Operativo Ruta Integral de Atencién en Salud Materno
Perinatal de la Resolucion 3280 de 2018. Numeral 9.4
del articulo 9 de la Resolucién 3202 de 2016 y la
Resolucién 2481 de 2020 o la norma que la modifique
o sustituya
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19. La EPS cumple
sus obligaciones de
informacion

Verifique los requerimientos realizados por la Entidad
Territorial a la EPS, realice la trazabilidad de estos,
cerciorandose de que hayan sido recibidos por un
canal valido de la EPS y determine cuales no han sido
respondidos oportunamente o fueron respondidos de
manera incompleta o insuficiente.
Incluya los requerimientos de informacion que surjan
de la aplicacién de este instrumento

1. La EPS da respuesta
oportuna a los requerimientos
de la Entidad Territorial.2. La
EPS No da respuesta oportuna
a los requerimientos de la
Entidad Territorial.

Articulos 114 y 130 (numerales 11,12 y 17) de la Ley
1438 de 2011 modificado por el articulo 3 de la Ley
1949 de 2019, y articulo 14 de la Ley 1437 de 2011
sustituido por el articulo 1 de la Ley 1755 de 2015.

Fuente: Circular Externa 000001 del 2020- Guia Auditoria v3 SNS
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7. DESARROLLO DEL INFORME

Conforme a los criterios de evaluaciéon la Superintendencia Nacional de Salud; se
inicia la revision de las muestras obtenidas por el aplicativo web GAUDI, asi como
la solicitud de soportes para el desarrollo de la auditoria, obteniendo los siguientes
avances para la EAPB SURA:
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MACROPROCESO: MISIONAL

ACTA DE REUNION VERSION:2

Fecha: D06 / M06 /A 2024 Hora: 08:00 H |Lugar: AREA ADMINSITRATIVA |Acta No. 1

SURA Contributivo

TEMA DE REUNION: Apertura Auditoria de Inspeccion y Vigilancia de la secretaria de Salud
Municipal de Dosquebradas, conforme a la Circula 001 de 2020 de la Superintendencia Nacional
de Salud a través de la Plataforma Gaudi (Criterio 8 al 19) AUDITORIA GAUDI 21204 SURA

ORDEN DEL DIA

1.
2.

B w

N o

Inspeccion y Verificacion de las siguientes actividades:

Reunién de Apertura, presentacion equipo de auditoria.

Presentacion objetivo de la auditoria y metodologia de procedimiento de auditoria (incluido
cargue y muestreo y confidencialidad de la informacién)

Cargue de base de datos de cada uno de los criterios.

Obtencion de la muestra por cada criterio, conforme a la informacion entregada por el
aplicativo Gaudi.

Informacién y aclaracion de los soportes que deben ser enviados por la EPS a la secretaria
para evaluaciéon de cada Criterio.

Consenso sobre tiempos de entrega de soportes.

Concertacion fecha de Reunion de Cierre.

DESARROLLO DE LA REUNION

CoNooOrwWNE

ASPECTOS GENERALES

Siendo las 08:00 am del dia 06 de junio, se da inicio a la reunién de la apertura Gaudi en las instalaciones de
Sura con la Participacion de:

Por parte de la EAPB SURA:

Carolina Betancur Valencia — Coordinadora de atencion salud

Jesus Andrés Trujillo — CAS Medico

José Beltran — Coordinador medico

Franyury Andrea Gallego Diaz — Coordinadora atencion en salud
Laura Juliana Garcia Giraldo- Analista de calidad

Luz Anyeli Arenas — coordinador de atencién salud acceso y beneficio
Francia Elena Marin Herrera- Coordinadora Técnica

Cristina Manuel Olave Pefia Coordinador Atenciéon Salud

Valentina Martinez Jaramillo — Coordinadora Atenciéon En Salud

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de junio de 2019
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Por la secretaria de Salud Municipal:

1. Johan Sebastian Giraldo Lépez
2. Carolina Franco Arana
3. Luisa Fernanda Rodriguez Ibarra

La Dra. Carolina Franco hace la presentacién del grupo auditor y de los objetivos de la auditoria de Inspeccion
y Vigilancia. Los temas a revisar y la metodologia de la misma.

OBJETIVO(S): Dar apertura al Gaudi, socializacion de la Resolucion de apertura, revisar las planillas
y dejar observaciones, y establecer tiempos de subsanacion.

OBJETIVO GENERAL: Aplicar la Guia de Auditoria de Inspeccion y Vigilancia del Aseguramiento y Prestacion
en Salud E.P.S. por parte de la Direccién Local de salud del municipio de Dosquebradas Risaralda.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

e Verificar la garantia a los afiliados de la atencién de los servicios de salud con accesibilidad, oportunidad y
continuidad para las atenciones a personas con enfermedades reportadas en la cuenta de alto costo.

e Verificar la garantia a los afiliados de la atencién de los servicios de medicina general y odontologia general
con oportunidad.
e Verificar que la EPS tenga agendas abiertas para la asignacién de citas de medicina especializada todos
los dias habiles del afio e informa al usuario la fecha para la cual se asigna la cita.
e Verificar que la EPS en la operacion del sistema de referencia y contrarreferencia cuenta con una red
de prestadores disponible y suficiente en todos los niveles de complejidad, asi como la disponibilidad de la
red de transporte y comunicaciones.
e Verificar que la EPS entregé los medicamentos prescritos a los usuarios de forma completa e inmediata
y excepcionalmente los pendientes dentro de un lapso no mayor a 48 horas.
e Constatar que la EPS tenga en el municipio de residencia de los usuarios un lugar para brindar atenciéon e
informacién de forma presencial y no presencial.
e Verificar que la EPS resuelve las peticiones, quejas y reclamos formuladas por los usuarios de fondo y
oportunamente.
e Verificar si la EPS tiene fallos de tutela en contra por tecnologias en salud incluidas en el plan de
beneficios.
e Evidenciar que la EPS cuenta con estrategias de demanda inducida.
e Evaluar si la EPS garantiza las intervenciones individuales de la RIAS de promocién y
mantenimiento de la salud.
e Evaluar si la EPS garantiza las intervenciones individuales de la RIAMP de promocién y
mantenimiento de la salud
e Verificar sila EPS cumple de manera oportuna y resolutiva los requerimientos de informacion realizados
por los entes municipales.

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de junio de 2019
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ALCANCE:

La Guia de Auditoria de Inspeccion Y Vigilancia del Aseguramiento y Prestacién permite a la
Superintendencia Nacional de Salud y a las entidades territoriales verificar el cumplimiento por parte de las
Entidades Administradoras de Planes de beneficios EAPB de susresponsabilidades en la garantia
del acceso al derecho fundamental del Sistema general de Seguridad Social en Salud cumpliendo con
pardmetros de calidad de conformidad con la normatividad vigente con enfoque diferencial.

El periodo a evaluar es enero a diciembre de 2023; excepto para aspectos como oportunidad para citas de
medicina general y odontologia general y algunas especializadas que se evaltan en fecha definida por los
auditores dentro del tiempo de la auditoria.

Los resultados de la auditoria se plasmaran en el informe de auditoria correspondiente para las competencias
de la Superintendencia Nacional de Salud.

CRITERIOS:

Se aplicaran los instrumentos de verificacion definidos en el aplicativo web de la Superintendencia Nacional
de Salud con fundamento en las normas que definen y reglamentan la garantia y calidad de los servicios de
Salud:

Ley 715 DE 2001 Art. 43.1.2; 43.1.5; 43.2.3; 43.4.1

Ley 715 DE 2001 Art. 44 NOm. 44.1.3;

Decreto 780 de 2016 Art. 2.6.1.2.1.1

Ley 1122 de 2007 Art. 14; Art. 16

Ley 1437 de 2011 Art.14 (sustituido por el art. 1 de la Ley 1755 de 2015) y Art. 20; Art.29
Ley 1438 de 2011 Art. 114y 130 (num.es 11, 12 y 17) modificado por el art. 3 de la

Ley 1751 de 2015 art. 2, literales c¢), d) y e) del art. 6 y art. 8; art. 6 (de los elementos esenciales:
literales a 'y c; y de los principios: literalesd, ey k) y 8

Ley 1949 de 20109.

Decreto Ley 019 de 2012 art. 124

Decreto 780 de 2016 num.es 1, 2 y 5 del Art. 2.5.1.2.1; 2.5.2.1.1.2; Art. 2.5.3.2.7,2.5.3.2.16
y 2.5.2.3.8 (nim. 4); 2.10.1.1.3, 22.10.1.1.6

Decreto 019 de 2012art. 123.art. 131

Decreto Ley 2106 de 2019 Art. 105.

Res. 3047 de 2008. art. 4

Res. 1552 de 2013 art. 1.

Res. 1604 de 2013 art. 1, 5 (nUm. 6), 7y 8

Res. 1536 de 2015 art. 14 (num.es 14.2, 14.3y 14.4)

Res. 3202 de 2016

Res. 3280 de 2018

Res. 2481 de 2020 art. 12, 14, 47

Res. 521 de 2020 num. 5 (num. 5.3) del Anexo Técnico

Res. 229 de 2020. nam. 4.4 del art. 4

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de junio de 2019
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e Acuerdo 117 de 1998 art., 3,5,6y9

e Res. 3280 de 2018, en concordancia con el art. modificado por el art. 1 de la Res. 276 de 2019;
nam. 9.4 del art. 9. Lineamiento Técnico y Operativo Ruta Integral de Atencion para la Promocion
y Mantenimiento de la Salud y num.es 4.3.6.1 (4.3.6.1.2 y 4.3.6.1.4); 4.10 (4.10.4.2, 4.104.4) y
4.12 (4.12.6.1) del nuam. Il Lineamiento Técnico y Operativo Ruta Integral de Atencién en Salud
Materno Perinatal y la Res. 2292 de 2021.

DESARROLLO DE APERTURA AUDITORIA

1. APERTURA DE LA AUDITORIA CODIGO GAUDI 21204: Se explica a los asistentes por la EAPB la
normatividad aplicable, las responsabilidades de cada uno de los actores y la interrelacion entre las
normas y entre los actores en la prestacion de los servicios de salud.

Se solicita que para evitar errores en el cargue de las plantillas, la EPS marque los archivos de la siguiente
manera: Caodigo EAPB — Municipio — Régimen — Criterio. EJ: EPS056-APIA-C-17.3

Para el efecto de la apertura de la plataforma GAUDI se las planillas entregadas por la entidad, que contienen
la informacion solicitada por la Circular 01 de 2020 y posteriores modificaciones emitida por la
Superintendencia Nacional de Salud, conforme a los requisitos técnicos en ella exigida.

Antes de dar inicio a la revisién se solicita a la entidad los datos poblacionales del total de afiliados del
municipio de Dosquebradas y el total de mujeres; ya que es solicitado por el aplicativo Gaudi para el cargue
de las planillas, a lo que refieren y certifican los siguientes datos:

e Poblacion total Eps Sura municipio de Dosquebradas: 15228
e Total, mujeres Eps Sura municipio de Dosquebradas: 8135

Se procede a la revision de calidad y estructura de las planillas con los siguientes resultados:

e Planilla criterio 8: Se evidencia 271 registros, no se evidencia cohorte de Hepatitis C, para cual
anexan certificacion.

Registros Poblacién
p EAPB Usuarios i
Patologia - Certificada
Inicial
Artritis Reumatoidea 48 48 77
Cancer 117 117 428
Enfermedad Renal Crénica 91 91 122
Hemofilia 4 4 0
VIH 11 11 51

Argumentan que se certifica la poblacién con base a las cohortes reportadas a cuenta de alto costo SISCAC,
se encuentran segun la fecha de corte establecidas por el Ministerio de salud por cada cohorte y las planillas
estan con fecha de corte de la poblacion vigencia 2023.
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Por lo tanto, se observan diferencia en las poblaciones, asi mismo existen usuarios presentaron movilidad,
portabilidad, abandono del tratamiento entre otras variables, por lo anexan certificacion de cohortes de alto
costo:

sura =

EPS SURAMERICANA S.A
HACE CONSTAR COMO SOPORTE PARA AUDITORIAS GAUDI 2023:

Nos permitimos notificar la certificacion de la poblacion del régimen contributivo de EPS
SURAMERICANA S A segun cohortes de cargue en SISCAC.

BOUA, Urimo carque SISCAC
Municipio Céd Municipio
Total afiliados a 31-12-20232 Artritis Reumatoide
S = S
Pereira 6500 83023 18327 425 52
Dosquebradas 66170 15226 6631 77 17
PMarsella EE6440 521 2928 5 -

Cohorte de Gestantes Cohorte de Gestantes

. . i - s -
Ultimo cargue SISCAC Ultimo cargue SISCAC Ultimo cargue SISCAC Ultimo cargue SISCAC Ultimo cargue SISCAC De 01-01-2022 3 21-12-2022] De 01-01-2022 2 31-12-2022

Hemofilia ERC viH Hepatitis C Cancer Total gestantes Total partos y Cesireas
c 5 c ] C = c S c =] c S C =]
4 3 1110 S8 361 107 31 7 2303 273 S86 70 473 104
o 0 122 10 51 22 0 0 421 32 144 47 102 38
0 0 0 3 3 5 0 o 12 38 5 1 2 14
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Poblacion de Primera infancia
: PRMERA
MUNICIFIO Cod Municipio INEANCIA
CONTRIBUTIVO
Pereira 65001 sz
| Dosguebradas 66170
Infancia
MUNICIPIO Cod Municipio INFANC 14
CONTRBUTIVD
Pereira 68001 5160
Dy B5170 1016
Mujeres de 29 a 59 afios
. |wuueres DE 29
MUNICIPIO Cod Municipio % e htios
CONTREUTIVOD
Parzira 66001 17697
Dnﬂebrms 65170 3894

Moujeres en edad fértil 16 a 4% arfios

: MUJERES EN EDAD
BNCE ) Co0 Manicen FEATL 16 A 43 ANDS
CONTREUTIVO
Perara 26011
Dosguebradas 4480

Mujeres de 50 a 69 arios

Muejeres de 50 a

MUNICIPIO Cod Municipio 66 afos
CONTRIBUTIVO
Pereira G6001 11217
Dosguebradas 66170 1800

Cordialmente,

- o 2 o
Maria (ritina Kodvigur, (astaio
MARIA CRISTINA RODRIGUEZ CASTANO
Representante Legal EPS SURAMERICANA S.A

Certificado cohorte de Hepaititis C:

sura=

Se anexa lista de asistencia.
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e Planilla criterio 9:

e Planilla criterio 12: La planilla muestra registros 81 registros, no se evidencia cohortes de Hepatitis

ees | SUMA =

Pereira 06 de Junio de 2024

A quien pueda interesar

Asunto: Certificado Auditoria Gaudi

Cordial saludo,

A raves de la presente comunicacion, EPS Suramericana S5.A. da respuesta  al
requerimiento de la referencia en los sigquientes Wrminos:

Durante el ano 2023, EPS Sura no wvo afiliados del régimen contributivo con diagnostico

de Hepatitis C. evaluadas en el criterio 8 de Auditoria Gaudi en el Municipio de
Dosquebradas Risaralda.

Alentamente

Jesus Andrés Trujillo Mancilla
Auditor de Alto Costo Eje Cafetero Sura EPS

Este criterio no presenta planilla estructurada por la SNS
e Planilla criterio 10: Este criterio no presenta planilla estructurada por la SNS
e Planilla criterio 11: reportan 2 (dos) registros sin observaciones de calidad.

C y Hemofilia, para cual anexan certificacion

Registros Usuarios Poblacion
Patologia EAPB Certificada
Inicial
Artritis Reumatoidea 43 43 77
Cancer 19 19 428
Enfermedad Renal 6 6 129
Cronica
VIH 12 12 51

Se anexa lista de asistencia.
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Argumentan que se certifica la poblacién con base a las cohortes reportadas a cuenta de alto costo SISCAC,
se encuentran segun la fecha de corte establecidas por el Ministerio de salud por cada cohorte y las planillas
estan con fecha de corte de la poblacion vigencia 2023. Por lo tanto, se observan diferencia en las poblaciones,
asi mismo existen usuarios presentaron movilidad, portabilidad, abandono del tratamiento, no todos los
usuarios requirieron medicamentos, entre otras variables, por lo anexan certificacion de cohortes de alto costo
referida en criterio 8.

-Certificado anexo cohorte de Hepatitis C y hemofilia.

ees | SUMA =

Pereira 06 de Junio de 2024

A quien pueda interesar

Asunto: Certilicado Auditona Gaudi

Cordial saludo,

A traves de |la presente comunicacion, EPS Suramericana S.A. da respuesta al
requerimiento de |la referencia en los siguientes wrminos:

Durante el afnn 2023, EPS Sura no tuvo afiliados del régimen contributivoque  recuirieran
suministro de medicamentos destinados para e manejo de la condicion Hepatitis C  y
Hemofilia, evaluadas en el criterio 12 de Auditoria Gawdi en el Municipio de Dosquebradas
Risaralda

Arentamente

Jests Andrés Trujillo Mancilla
Auditor de Alte Costo Eje Cafeters Sura EPS

e Planilla criterio 13: Este criterio no presenta planilla estructurada por la SNS

e Planilla criterio 14: 350 registros, sin observaciones de calidad.

e Planilla criterio 15: 32 registros, sin observaciones de calidad.

e Planilla criterio 16: Este criterio no presenta planilla estructurada por la SNS

e Planilla criterio 17.1 842 registros, se revisa la poblaciéon reportada en la planilla con la certificacion
de la entidad, encontrando coincidencia aproximada, con poblacién BDUA.
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e Planilla criterio 17.2: 842 registros en total, sin observaciones de calidad, Se revisa la poblacion
reportada en la planilla con la certificacion de la entidad, encontrando coincidencia aproximada, con
poblacion BDUA.

e Planilla criterio 17.3: 1016 registros en total, sin observaciones de calidad, Se revisa la poblacion
reportada en la planilla con la certificacion de la entidad, encontrando coincidencia aproximada, con
poblacion BDUA.

e Planilla criterio 17.4: 1016 registros, sin observaciones de calidad, Se revisa la poblacion reportada
en la planilla con la certificacion de la entidad, encontrando coincidencia aproximada, con poblacién
BDUA.

e Planillacriterio 17.5: 70 registros. sin observaciones de calidad, Se revisa la poblacién reportada en
la planilla con la certificacion de la entidad, encontrando coincidencia aproximada, con poblacion
BDUA.

e Planillacriterio 17.6: 1800 registros, Se revisa la poblacion reportada en la planilla con la certificacion
de la entidad, encontrando coincidencia aproximada, con poblacién BDUA.

e Planilla criterio 18.1: 144 registros gestantes Sin observaciones de calidad, la cohorte coincide
segun informacion certificada de la Secretaria Departamental de Salud.

e Planillacriterio 18.2: 144 gestantes Sin observaciones de calidad, segun informacion certificada de
la Secretaria Departamental de Salud.

e Planilla criterio 18.3: 102 registros de nacidos vivos, segun informacién certificada de la Secretaria
Departamental de Salud.

e Planillacriterio 18.4: 102 registros sin observaciones de calidad, segun informacion certificada de la
Secretaria Departamental de Salud.

e Planilla criterio 19: Sin observaciones de calidad, segun informacién certificada de la Secretaria
Departamental de Salud.

2. CARGUE DE PLANTILLAS Y OBTENCION DE MUESTRAS Y SOLICITUD DE SOPORTES

Luego de cargar la planilla por cada criterio a auditar, se obtiene la muestra por criterio, que es informada a la
EPS, para que, en un término de 5 dias habiles, sea entregado por la EPS a la secretaria Municipal de
Dosquebradas los soportes para la auditoria del cumplimiento del criterio.

Las muestras por criterio quedan de la siguiente manera, después de apertura de auditoria con el codigo
numero 21204

Se les informa que por cada muestra se les anexa el formato PDF y el formato Excel. Conforme con lo
entregado por el aplicativo Gaudi:

CRITERIO 8: se procede al cargue en el aplicativo Gaudi, con cargue exitoso, reportando 10 (diez) muestras
(1 hoja).

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de junio de 2019
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Los soportes solicitados para este criterio son: 1. Documento PDF Orden médica

2.Documento PDF Autorizacion y/o certificacion de modalidad de contratacion.
3. Documento PDF Historia clinica en donde conste la atencion conforme a la fecha y especialidad relacionada
en la planilla. 4. Documento PDF Certificacion por representante legal del nimero de usuarios por cohorte
durante el afio auditado. 5. En caso de no entrega de informacion de alguna cohorte certificar por el
representante legal que no cuentan con usuarios de la cohorte no aportada.

(No es suficiente el agendamiento de la cita, salvo inasistencia demostrada del usuario). Debe existir
coherencia en la informacion contenida en la base de datos que se carga en el sistema y los soportes o
evidencias aportados por la EPS.

Auditoria Critério

Numero Situacion

Critério Estandar Critério Modo Verificacion Evidenciada Normatividad
Solicite las cohortes actualizadas de las enfermedades reportadas a la cuenta de alto
costo (Cancer, VIH, ERC, Hemofilia, Artritis Reumatoidea y Hepatitis C). De una muestra
de casos, verifigue los tiempos transcurridos entre la orden, autorizacién y prestacion Fila atenciie da Numerales 1,2 y5
La EPS garantizaa efectiva de los sigulentes servicios ambulatorios, segun patologia: pediatria, g-aranlizd con articulo 2.5.1.2.1.de
los afiliados la ginecobstelricia, medicina interna, ortopedia y traumatologia, cirugia general, cirugia 5 780 de 2016 articuk
; 3 5 oportunidad, acceso
Prestac.c!n alen.cl.én de los oncologica pediatrica, oncologia y hematologia pediatrica, .E]L.III'HID‘IBI'EPI&.. .radlq1e.ra.pla. y continuidad. 2. La literzles c), d) y e) d
8 de servicios  servicios de salud nefrolegia, infectologia, hematologia, hematologia oncoldgica, hemodialisis, dilisis atencion NO se 6 yarticulo8delal
de salud con accesibilidad, peritoreal, reumatologia y, laboratorio clinico de alts complejidad. La muestra sera de 2015, Articulo 10

oporunidad y
continuidad.

Informacion Solicitada

prestacion de servicios de salud

Nombre

preslacion de servicios de salud

determinada segin la metodologia establecica por la SNS. Nota 1: Para autorizaciones
tenga en cuenta que el t&rmino no debe superar cinco dias calendario para poblacidn no
priorizada y dos dias habiles para poblacion de especial proteccion. Nota 2: Para los
casos en que la EPS no cuente con la fecha de autorizacion por la modalidad de
contralacion, registrar |a fecha de la orden médica

Y  Estado

Muestreo

garantizd con
oportunidad, acceso
y continuidad.

Ley 2106 de 2019.
Resolucion 2481 de
que modifique o sus

Seleccionar

®

Se anexa lista de asistencia.
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prestacion de servicios de salud

"

Las EPS en vinisd del articuls 2.5.1.2.1 del Dacrelo T80 de 2016 debe gadanlizar & sus affiasos la prestacion de s senecios de salud da Plan de Benalicios con sccesiblidad, oponunidad y
condinuidad. La Endidad Terrfioral de una muesira de pacientes evidencid:

Facha de

Fecha de

: Dias
Tipo e Servicio I5Orden  Fechadels  Ia Dias Prestacion
identiicacien | 'Thneackn | Diagnastics o citado | U0 g Autorizacibn | Prestacion  Autorizackin ::;'I'ﬂﬂ" Efectva  “iorized
Senicio Efectiva
oo 43033218 ERC il =0 IN0E2023 | 3UOA2023 | 010WI02E O 1 Mo Cumpie
[T fiovesdad
Medina S ’ ; ’ 5
cc 25230675 ERC Mo o dag | 03022023 DINZI023 OO0 O ] No Cumple
cc 0289317 Cancer Meschcing = 2702023 | ZTOG2023 | 27092023 | D il No Cumpie
] Nivedad
Medicina s : : :
co 4561968 Cancar sy o agaq | DADI0ZI | DAUIEZS | DATGZOZS | O o Mo Cumple
cc 4588535 Caincer Medkihg s 062023 ZZOA0II | ZTOMEOZZ | D ] No Cumpée
imledna Pivedad
Medasna Sin . . .
co 21732564 Canesr iz SN gag | |BO920Z3  1A0GZIZS 1E0G023 O o o Cumple
RC |DESE4E165  ERC Pedialria o UZOVE0Z3 0272023 0ZOVE0ZE | D ] No Cumple
novedad
_ Meicina Sin . )
ce 25092266 ERC it o gag | 12122023 | 1ai2mmE | 1zaozs | o a Mo Cumpte
co 24577458 ERC Oopess  SF 23052023 2M05202 2302023 O o No Cumple
Lal
oo 42138445 Cancer Redoterapia | S 207023 240772023 | SMDAZOZE O 5B No Cumple
. 1 o [|w
Fechadelallamdadesolicitud | || | NoTelefonico | 1.Tipo 2. EePECIALIDAD | s |3 Fechadesolicitud de & “!n':::z“““::“' Dias ﬁ:‘ m"'::““"“"’:“"::“"
delacita [dd/mm/fazaal marcado Identificacidn | Identificacidn lacita (dd/mm/aaaal : asignacion : E
L ) {dd/fm ) (el fenen ) Lo sar atandida

Este criterio verifica la oportunidad en la cita de Medicina General y Odontologia, para lo cual se requiere de
una base de datos en Excel de los usuarios de la EAPB a auditar con corte al 31 de diciembre de 2023, la cual
debe contener lo siguiente:

» Tipo de Identificaciébn, Numero de ldentificacion, Municipio de residencia, teléfono y email del usuario,
con los datos que requiere la IPS de la red de servicios de la EAPB para solicitar la cita.

Se anexa lista de asistencia.

Fecha de vigencia: 25 de junio de 2019
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» Listado de las IPS prestadoras del servicio de Medicina General y Odontologia; dicho listado debe
contener nombre del prestador, cédigo de Habilitacion del Prestador, nimero de contacto fijo o celular
en donde se agenda la cita.

CRITERIO 10:

Describa numera dellamdasy
tiemsplde espera necedario para
ser atendido

e R 4. Fecha de asigancion cital

PS ) / no hubo respuesta
lacita (dd/mm/azaa) T

Fechadelallamda de solicitud
delacita(dd/mm/azaa)

No Telefonico
marcado

1. Tipo 2.
Identificacidn | Identificacidn

Dias

Hora EPS N .
asignacion

ESPECIALIDAD

Este criterio verifica si la EAPB cuenta con agendas abiertas para Medicina Especializada, para lo cual se
requiere de una base de datos en Excel de los usuarios de la EAPB a auditar con corte al 31 de diciembre de
2023, la cual debe contener lo siguiente:

» Tipo de ldentificacién, Nimero de Identificacion, Municipio de residencia, servicio solicitado (Pediatria,
Ginecologia, Medicina Interna, Ortopedia, Cirugia, Oncologia, Cardiologia, Nefrologia, Infectologia y
Hematologia) y numero de orden, con los datos que requiere la IPS de la red de servicios de la EAPB
para solicitar la cita.

Numero de autorizacion vigente de servicios si requiere.

» Listado de las IPS prestadoras del servicio solicitado; dicho listado debe contener nombre del prestador,
cédigo de Habilitacion del Prestador y nimero de contacto fijo o celular en donde se agenda la cita.

CRITERIO 11: Se procede al carge en el aplicativo Gaudi, con cargue exitoso, reportando 2 (dos) muestras,
una hoja.

En este criterio se busca determinar de manera objetiva la oportunidad en la recepcién de las remisiones
clasificadas como urgentes. Por tanto, para evaluar este criterio se requiere: Historia clinica de la entidad
remisoria e Historia clinica de la entidad receptora. (No se consideran soportes bitacoras realizadas por la
misma entidad, pantallazos, documentos Excel, Word, entre otros.)

Auditoria Critério

[H Guaruar]
g:’:::::' Estandar Critério Mado Verificacién Situacién Evidenciada Normatividad
1.La EPS di ta
La EPS en la operacion del D una Muestia de casos que se m\m:,, e I_‘:‘DTES,%:.:: dela
Sistema de Referenca y enconiraron en ramite de Referencia y :,-olucit.l i élc;‘..sl;rulmn. Bt Articulos 2.5.3.2.7,
Confrarmeferencia cuenta con Contrarreferancia, verifique el tiempo ar!lr:m. at te rlr;r de Ia 253216y 25238
Prastacion una red de p BI ir (horas) deade que se realizé a!.ar.clr_l|:'| .inrzgial’de . a:v:as {numeral 4) del
11 de servicioa dizponible y suficienta en todoz la primera solicitud para pacientes cuya 2. La EPS NO dio rerg uesta- Decrata Y80 de 2016,
de salud los niveles de . asl i de ramisidn es urganta, & % P ¥ articulo 4 de la

coma la disponibilidad de la red
de transporie y
comunicsciones

Informacion Solicitada

Id W Nombre

1 Prestacion sarvicos de salud

cual no debe superar las 12 horas. La
muestra sera determinada seguan la
metodologia establecida por la SNS.

W  Estado

Muestieo

« € 1 » »

dentro de las 12 horas de la
solicitud ded zervicio
adicional, posterior de la

alencion inicial de urgencias.

Resoluciin 3047 de
2008.

Seleccionar
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Prestacion servicios de salud

M Guardar

Las EPS de acuerdo con el articulo 2.5.3.2.16 y numeral 4 del articulo 2.5.2.3.8. del Decreto 780 de 2016, deben garantizar la operacion del Sistema de
Referencia y Contrarreferencia disponiendo de una red de prestadores suficiente en todos los niveles de complejidad, garantizando una respuesta oportuna a
sus afiliados, asi como la red de transporte y comunicaciones. La Entidad Territorial verifico la operacion del sistema de referencia y contramreferencia en la
jurisdiccion encontrando lo siguiente

" IPS Fecha de la
IPS remisora iz gz
: o dino:ds ret:_e?tora Fechg t‘ie recepcion O_peracmn

Tipo Identificacic L h‘l'fa e (Codigo de la solicitud ~ del Horas sistemna de
Identificacion okl s st e habilitacion de la paciente en  Recepcion  referenciay

del . .

restador) del referencia laIPs contrareferencia

B prestador) receptora

cc 1144163562 6600100217 6600100762 39,0208 ATU/20Z 4 Cumple S om
27/09/2023 27/09/2023 »
cc 10096226 6617000278 6600100217 05:07 05:42 1 Cumple S o m
% < 1 ) w

CRITERIO 12: Se procede al carge en el aplicativo Gaudi, con cargue exitoso, reportando 6 (seis) muestras,
una hoja.

Tipo Fecha Fecha Entrega

Diag = Medi camento Reclamac]&n Efectiva

En este criterio se requiere como soporte 1l.la orden médica o formula médica o historia clinica con la
formulacién y 2. la evidencia objetiva de la entrega con firma del usuario y/o constancia electrénica de recibido
del usuario, (No se consideran soportes las certificaciones por lamisma entidad o servicio farmacéutico)
3. Documento PDF Certificacién por representante legal del nUmero de usuarios por cohorte durante
el afo auditado. Si existe algin servicio donde se tenga contratado de manera integral la prestacion del
servicio y la entrega del medicamento, deben anexar el contrato y/o certificacién del tipo de contratacion. Debe
existir coherencia en la base de datos entre el diagnostico, el tipo de medicamento y el medicamento ordenado
y entregado. Debe existir coherencia entre la base de datos cargada y las evidencias entregadas, asi como las
cohortes solicitadas y el tipo de medicamentos (solo quimioterapéuticos, antirretrovirales,
inmunosupresores y factores de coagulacion)

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de junio de 2019
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Auditoria Critério

Numero

Critério Estandar Critério Modo Verificacion
Solicite las cohortes actualizadas de las
enfermedades reportadas a la cuenta de alto costo
La EPS entregd los (Cancer, VIH, ERC, Hemofilia y Hepatitis C). Revisar
medicamentos prescritos @ los siguientes grupos de medicamentos incluidos en
Prestacidn los usuarias de I’oll.ma el Flzlm de B?:m_ahmos, segln palologia: )
2 completa e ir y p 0s, inmunosupresores, retrovirales y
12 de servicios : 7
de salud excepcionalmente los factores de coagulacion. De una muestra de casos,

pendientes deniro de un verifique los tiempos transcurridos entre la orden,

lapso no mayor a 48 autorizacion y entrega efectiva de medicamentos. Asi

horas. como el tiempo trascurrido hasta la entrega efectiva
de los pendientes. La muestra serd determinada
segln la metodologia establecida por la SNS.

Informacioén Solicitada

Id Y  Nombre Y

1 Oportunidad entrega de medicamentos

Situacién Evidenciada

1. La EPS entregd los medicamentos

prescritos & los usuarios de forma
completa e inmediata y
excepcionalimente los pendientes
dentro de un lapso no mayor a 48
horas. 2. La EPS NO entregd los
medicamentos prescritos a los
usuarios de forma completa e
inmediata y excepcional los
pendientes dentro de un lapso no
mayor a 48 horas.

Estado v

Muestreo

i M Guart

Nommatividad

Articulo 131 del Decreto Ley 01
de 2012; numerales 1y 2 del
articulo 2.5.1.2.1 del Decreto 7€
de 2016; articulos 1, 5 (numeral
6), T y 8 de la Resolucidn 1604
de 2013; articulo 47 de la
Resolucion 2481 de 2020, o la
norma gue la modifigue o
sustituya y numeral § (numeral
5.3) del Anexo Técnico de la
Resolucidn 521 de 2020

Seleccionar

®

Se anexa lista de asistencia.

Fecha de vigencia: 25 de junio de 2019
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Oportunidad entrega de medicamentos
| M Guardar

Las EPS conforme lo establece el articulo 131 del Decreto Ley 019 de 2012 deben establecer un procedimiento de suministro de medicamentos cubiertos por el Plan Obligatorio de Salud a
sus afiliados, a través del cual se asegure la entrega completa e inmediata de los mismos y, en el evento, en que esta entrega no pueda hacerse completa en el momento que se reclamen
los medicamentos, las EPS deberan disponer del mecanismo para que en un lapso no mayor a 48 horas se coordine y garantice su entrega en el lugar de residencia o trabajo si el afiliado as
lo autoriza. La Entidad Territorial verificd la oportunidad en la entrega de los medicamentos a los afiliados encontrando lo siguiente:

Fecha

Tipo k z Tipo : Fecha Horas Entrega

Identificacion Identificacian:; | ‘Diagnestico Medicamento Madlcamento Reclamacion E?;;%: Entrega Efectiva Comantario
Artritis 24/11/2023 24/11/2023 >

CcC 10138467 Reumatoidea Inmunosupresores METOTREXATO 10:40 10:41 1] Cumple rar-
Artritis 24/10/2023 24/10/2023 .

CcC 42077460 Reumatoidea Inmunosupresores METOTREXATO 11:37 11-38 0 Cumple rar- M |

cc 10298461 Cancer Quimioterapeuticos  TEMOZOLOMIDA ?E;';;.QOQ:& ﬁg:mza 0 Cumple £ A
Artritis 28/11/2023 28/11/2023 >

cC 30333548 Reumataidea Inmunosupresores METOTREXATO 08:02 08:06 0 Cumnpie LS fm

cC 24941350 ERC Inmunosupresores AZATIOPRINA 3;21‘;&023 g;ﬂ;mzs 0 Cumple rar- |
Artritis 30/111/2023 30/11/2023 >

CC 25098467 Reumatoidea Inmunosupresores METOTREXATO 10:14 10:20 0 Cumple LS 2 m

@ ¢ 1 » »

Este criterio verifica si la EAPB garantiza los mecanismos de atencion al usuario, para lo cual se requiere de:

» Evidenciar cuales son los mecanismos de atencidn presencial, virtual y linea telefénica de atencion a
los usuarios en el municipio.

» Evidenciar las acciones realizadas durante el afio 2023, en cuanto a la difusion de los mecanismos de
atencion, para ello se requiere de certificaciones y/o constancias, registro telefénico, registro fotografico.

» Punto de atencioén de los usuarios en el municipio.

CRITERIO 14: Al momento de cargar la planilla en la plataforma Gaudi arroja un error inespecifico. Se solicita
volver revisar el archivo, el cual ajustas, se carga nuevamente. Cargue exitoso, reportando 6 (seis) muestras,
una hoja.

1. Este criterio verifica la oportunidad que tiene la EAPB auditada en relacion a las peticiones, quejas y
reclamos interpuesta por los usuarios en el periodo del afio 2023; para ellos se requiere de:

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de junio de 2019
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2. Una base de datos certificada de las PQRS interpuestas durante el afio 2023; la cual debe contener los
siguientes items:

3. Tipo de Identificaciébn, Numero de Identificacion, Motivo de la PQRS, Fecha de radicacion de la PQRS,
Fecha de respuesta de la PQRS y constancia de notificacion de respuesta al usuario que interpuso la
PQRS, Fecha de prestacion del servicio.

4. Documento PDF de PQRS interpuesta por cualquier canal de la EAPB y/o ante la
superintendencia nacional de salud.

5. Documento PDF de respuesta de PQR, vya sean correos, oficios, asociado a:
Documento PDF que soporte la subsanacion de la PQRS: Medicamentos: documento PDF de recibido
del paciente o en caso que el usuario solicite la formulacion de algin medicamento orden médica o
Historia clinica en donde conste su formulacion y soporte de su entrega. Citas, procedimientos, cirugias
entre otros: historias clinicas en donde coste la prestacion del servicio.

Q Auditorfa Critério
Mis = 1
Auditorlas @I
+ g:’;‘”" Estandar  Critério Modo Verificacién Situacién Evidenciada  Normatividad
Mueva rio
Auditoria
Tome una muestra de PORS Articalo 2.10.1.1.6 del Decreto T80 de
presentadas por los afiliados a la 1. LaEPS i 2016; numeral 4.4 del articulo 4 de la
La EPS resuelve las EPS y verifique que hayan sido : :Un rsstupe ": Resolucian 229 de 2020, en
Prestacion peticiones, quejasy resueltas de fondo dentro de los ;Lpnriiu i;rggﬂg d:sus concordancia con los articulos 14
i reclamos formuladas plazos establecidos (15 dias o de : (sustituido por el articulo 1 de la Ley
14 de servicios los u ol 3 y " 4 : afiliades. 2. La EPS NO 1 20 20 dsla L 137 d
de salud por los usuanos de inmadiato cuando esté en peligro resuglve oportunamente 755 de 2015) y o la Ley 1437 de
b fondo y Inminente |a vida o la integndad). de fondo las PORS de 2011, y articules 114 y 130 (numerales
oportunamente. La muestra sera determinada ¥ fiiad 11,12y 17} de la Ley 1438 de 2011,
seglin la metodnlngia establecida S R0, madificadn por el articule 3 de la Ley
perla SNS. 1949 de 2019.
Informacion Solicitada
Id ¥  Nombre ¥  Estado Y Seleccionar
1 Tramite de atencidn de pebciones, quejas y reclamos Muestrea @

Se anexa lista de asistencia.

Fecha de vigencia: 25 de junio de 2019
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Fecha Fecha Resolucién Pechwestimada o Resolucion

Tipo resolucion de la PQR

Identificacion Identificacion l;;lgcacién Eeqs‘g: uesta ;:{:)I:l:jpulzt: I:,; r.;ta . i g'_:m criterio del ;Eakrtuna dela
auditor

cc 42001583 21/03/2023 28/03/2023 Cumple Cumple LS o m
cc 1088038385 04/03/2023 06/03/2023 Cumple Cumple S 2 m
cCc 29324324 30/03/2023 30/03/2023 Cumple Cumple £ e m
cc 1004779295 09/06/2023 20/06/2023 Cumple Cumple ar Al
(o] 42058406 01/06/2023 06/06/2023 Cumple Cumple S o m
Tl 1126809091 24/02/2023 27/02/2023 Cumple Cumple S om

CRITERIO 15: Muestra: se procede al cargue en el aplicativo Gaudi, con realiza cargue exitoso, reportando
6 (seis) muestras, una hoja.

Para evaluar el cumplimiento de este criterio, se requiere: 1. La base de tutelas certificada que lleva la EAPB
(Resol. 497 de 2020). 2. Documento PDF Fallo de tutela 3. Documento PDF que soporte la subsanacion de
la tutela:  Medicamentos: documento PDF de recibido del paciente o en caso que el usuario solicite la
formulacion de algun medicamento orden médica o Historia clinica en donde conste su formulacién y soporte
de su entrega. Citas, procedimientos, cirugias entre otros: historias clinicas en donde coste la prestacion del
servicio. Si existe desacato deben anexar el desacato y la evidencia del cumplimiento a lo ordenado por el
Juez. Debe existir coherencia entre lo ordenado por el juez y los soportes entregados de cumplimiento.

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de junio de 2019
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Auditoria Critério
g:g‘:l': Estandar Critério Modo Verificacion Situacion Evidenciada Normatividad
Solicite los fallos de tutela ; Articulo 14 de la Ley 1122 de 2007,
La EPS fiene fallos  emitidos a favor de afiliados :-th EPStNO s fallosde  iicii0s 2.5.1.2.1 y 2.56.2.1.1.2 (literal d)
Prestacion de tutela en contra residentes en el municipio 5 Ie : gulr p{lacn%uggas:frll 3 del Decreto 780 de 2016; articulos 6 (de
15 de servicios por tecnologias en contra la EPS por ;afa EI?'S ti?arr]le?a”:: IC:DS' los elementos esenciales: literales ay c; y
de salud salud incluidas en el tecnologias en salud N 1o de los principios: literales d, e y k) y 8 de la

Plan de Beneficios.

Informacién Solicitada

id Y  Nombre

incluidas en el Plan de
Beneficios.

1 Condiciones de prestacion de los servicios de salud

Condiciones de prestacién de los servicios de salud

tutela de tecnologias en

salud del Plan de Beneficios. Ley 1751 de 2015, y Resolucion 2481 de

2020, la que modifigue o sustituya.

Y  Estado Y Seleccionar

Muestreo

@

Se anexa lista de asistencia.
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Las EPS estan obligadas a garantizar a los afiliados el acceso efectivo a las tecnologias en salud para el cumplimiento de la necesidad y finalidad del servicio, a
través de su red de prestadores de servicios de salud, de acuerdo con el articulo 9 de la Resolucion 2481 de 2020 o la norma que la sustituya o derogue. La
Entidad Territorial verifico las condiciones de prestacion de los servicios de salud a los afiliados respecto de los cuales existen acciones de tutela, encontrando lo

siguiente:
Ti Fecha Fallo Fecha de Fallo
PO e Identificacion = Diagndstico de Desacato si Cumplimiente  Comentario
Identificacion de Tutela lo hay

H90-Hipoacusia
cC 42055895 Conductiva ¥ 08/06/2023 01/01/1999 Cumple S o m
Neurosensorial

H35-Otros Trastormos De >

ce 51698152 i 07/06/2023  01/01/1999 Cumple s omwm

cc 1088356840 | 0U-Diabetes Melitus 04/09/2023  01/01/1999 Cumple Fom
Insulinodependiente

[0/ 1088252332  Zo0-Atencion Parala 09/11/2023 01/01/1999 Cumple S om
Anticoncepcion

cc 18506668 E‘m”'pe’p'as‘a Bela 26/06/2023  01/01/1999 Cumple S om
rostata

cc 1088014318 ’;"5'“9"’”99 Bel 23/06/2023  01/01/1999 Cumple S om
ombro

CRITERIO 16:

En este punto se busca verificar si “La EPS cuenta con estrategias de demanda Inducida”.

La EPS debe adjuntar soportes en donde conste que las estrategias se encuentran documentadas, asi como
el plan de accién de demanda inducida conforme a la poblacion de la EAPB del periodo afio 2023.

La EPS debe adjuntar soportes de estrategias de demanda inducida para cada uno de los siguientes
actividades o programas de Py P:

1. Planificacién Familiar.

2. Atencion Preventiva en Salud Bucal.

3. Deteccién Temprana de Cancer de Cuello Uterino.
4. Deteccion Temprana de Cancer de seno.

5. Vacunacion.

Las estrategias de demanda inducida pueden ser Brigadas, Folletos, Llamadas Telefonicas, Pendones,
Perifoneo, Prensa, Radio, Vallas, entre otras; para soportar recomendamos en un Word pegar fotografias,
pantallazos, imagenes de plantillas de soportes o link donde la EPS publique grabaciones (videos o audio).

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de junio de 2019
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Estos soportes deben ser especificos de actividades del Municipio. Se debe separar las actividades de
demanda inducida realizadas en zonas rurales, zonas rurales dispersas y zonas urbanas.

Asi como también anexar soportes en donde se evidencie acciones de la gestiéon del riesgo individual
(Listado de usuarios capacitados, citologias, citas, entre otras pertinentes)

CRITERIO 17 - 1: Se realiza cargue exitoso en el aplicativo del Gaudi, reportando 9 (nueve) muestras, una
hoja.

Primera infancia (7 dias hasta un dia antes de cumplir los 6 afios). Valoracién Integral: Atencion por enfermeria,
medicina general o pediatria.

NOTA: Se verificara en las historias clinicas los tamizajes especificados por edad en la Resolucién 3280 de
2018, como escala abreviada de desarrollo -3, clasificacion nutricional OMS-tablas y gréficas, cuestionario Vale
y Apgar familiar, No se consideran con cumplimiento las historias clinicas con especialistas que no le hayan
realizado el control completo con lo antes mencionado.

Auditoria Critério
ETQ Guar.
| R

Nuamero

Critério Estandar Critério Modo Verificacion Situacion Evidenciada Normatividad
Sdlicite las cohortes segun la actividad por cursos de vida y de
una muestra de casos razadores, verifigue sl recibleron: a. .
Primera Infancia (7 dias hasta un dia antes de cumplir los 6 afios) ;":Ei’:;::d;fnyﬂs‘;g ::';0'}';“"’ H
- Cohorte de nifios en este curso de vida: i) Valoracion Integral: 1. La EPS garantizd Ias articulos 1,3, 5.6y 9 deIAcuel:do 14
Ateriid poredlenmests y medoine genceal o petiics. ) actividades, procedmientos  de 1998; numerales 3, 4, 5y 6 del
Protecdién EspecHfica: Vacunacih sagin el Esquems del e intervenciones dela RIAS ~ numeral 2.2.3 y; numeral 3.3 (3.3.1
La EPS garantiza Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAL). b. Infancia (6 afios dé Praimasias 332 33 5 = 3 :33] del nur;-uerai I. d
Prestacion las intervenciones hasta un dia antes de cumplir los 12 afios) - Cohorle de nifios en Manlenimlentuyde a Salud Lin‘ea‘nﬁ‘er.llcyTécl;liDU Operativo Ruts
de servicios  individuales de la este curso de vida: i) Valoracion Integral: Atencion en salud por ;n su pobiacién afiliada. 2 Integral de Atencién psiira'::a Pro E
17 de RIAS de medicina general o especialista en pediatria o medcina familiar y A g
promocin y | Promocién y de Enfarmeria. i) Proteceién Especifica: Aplicacion de barnlz de ;;EE? dr:g %:;i’;gﬁ:::t o E:;Tﬁ?é:’;’;é%g‘: '25051;'”: nde L.
deteccion Mantenimiento de fldor. c. Adultez y vejez (29 a los 69 afios): i} Deteccion Temprana: e inleNenCi‘OnES dela RIAS cunwn;ancia el am'mllu 4
la Salud. Calposcopia y biopsia cérvico uterina — Segun hallazgos de las de Promatién y modificado por el articulo 1 de la
::laruelzb:s d:;';“r‘n\lfggﬁn 5 Cmﬁg: d: mqj;res 90r|1jm[l;l:.;?!as G Mantenimiento de la Salud Resolucidn 276 de 2019; numeral 9.4
mizajes ADN YPH con resultados posfilo. 1] Detsodion en su poblacion afilada. del articulo 9 de 'a Resolucion 3202 d
Temprana: Tamizaje para cancer de mama (Mamografia cada 2 2016 yla Resolucién 2481 de 2020 b

anos) — Cohorte de mujeres desde los 50 hasta los 69 afos. La
muestra sera determinada segin la metodologia establecida por
la SNS.

norma que la modifique o sustituya.

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de junio de 2019
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Informacion Solicitada

Id ¥  Nombre Y  Estad bl

1 Primera Infancia (7 dias hasta un dia antes de cumplir los 6 afios), Valoracion Integral: Atencion por enfermeria, medicina general o pediatria. Muestreo @

2 Primera Infancia (7 dias hasta un dia antes de cumpiir los & afios), Proteccién Especifica: Vacunacion segin el Esquema del Programa Muesireo ]
Ampliado de Inmunizaciones (PAl) =
Infancia (6 sfos hasta un dia antes de cumplir ias 12 afos), Valoracidn Integral- Atencidn en salud por medicina general o especialists en .

3 S G = Muestreo o
pediatria o medicina familiar y de enfermeria =

4 Infancia (6 sfos hasta un dia antes da cumplir los 12 afios), Proteccian Especifica: Aplicacian de bamiz de fitior. Muestreo O
Adultez y vejez (De los 29 a 59 afios y de los 60 a los 69 afios|, Deteccidn Temprana: Colposcopia y biopsia cervicouterina — Segun hallazgos =

5 i Muestreo O
de las pruebas de tamizacion b

[ Adultez y vejez (Desde los 50 hasta los 69 afios),Deteccion Temprana: Tamizaje para céncer de mama (Mamografia cada2 afios) Muestreo O

Primera Infancia (7 dias hasta un dia antes de cumplir los 6 afios), Valoracion Integral: Atencion por enfermeria,medicina
general o pediatria.

| B Guarda

Las EPS deben garantizar las intervenciones individuales de la Rula de Atencion Integral en Salud - RIAS de Promocién v Mantenimiento de la Salud, de acuerdo con los cursos de vida, en
cuanto a la valoracién integral, deteccion temprana y proteccion especifica, enla periodicidad y atenciones plasmadas en los Linsamientos Técnicos y Operativos. La Entidad Terrilorial
verifico la garantia en la prestacion de las intervenciones individuales, encontrando lo siguiente:

E::‘liﬁcacién Identificacién
RC 1089643852
RC 1085725670
RC 1128913254
RC 1089644038
RC 1128910609
RC 1088042377

Fecha
Nacimiento

24/07/2021

13/05/2020

21/10/2022

08/09/2021

01/12/2018

28/11/2021

No

MNa

MNao

No

No

MNa

2-3
Meses

No

4-5
Meses

No

No

No

No

68
Meses

No

No

No

No

No

No

9-11
Meses

No

No

No

No

No

No

12-18
Meses

No

No

No

No

No

No

18-23
Meses

No

24-29 30-35
Meses Meses
No

No No

No

No

No No

No

Afios

No

No

4 5

Afios  Afios
Par- A
LS 2 m
S & m
S o m

Se anexa lista de asistencia.
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Tipo \dentificacié Fecha 1 2-3 4-5 &8 9-11 12-18 1823  24-29 30-35 3 4 5

Identificacidn nttficacion Nacimiento Mes Meses Meses Meses Meses Meses Meses Meses Meses Afios Afios Afios

RC 1088361981 08/01/2021  No No Mo No No Ne No Mo Mo s P2 .

RC 1089647060 31/01/2023 No No No No MNa No rar-

RC 1128912978 10/04/2022 Mo No No No No MNe No rar-

3 ¢ 1 ) »
<€ Vol

CRITERIO 17 - 2: Se realiza cargue exitoso en el aplicativo del Gaudi, reportando 9 (nueve) muestras, una
hoja.

Primera infancia (7 dias hasta un dia antes de cumplir los 6 afios). Proteccion Especifica: Vacunacion segun
el Esquema del Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAl).

La EPS debe adjuntar alguno de los siguientes como soportes:
- Foto del Carnet de Vacunas.
- Registro de PAI WEB.

- Historia clinica donde especifique cada vacuna y fecha de aplicacion, no se considera soporte el
especificarlo de forma general.

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de junio de 2019
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la Salud.

Informacién Solicitada

Temprana: Colposcopia y biopsia cérvico uterina - Segin
hallazgos de las pruebas de tamizacion — Cchorte de mujeres
con citologias o tamizajes ADN VPH con resultados positivos. ii)
Deteccion Temprana: Tamizaje para cancer de mama
(Mamografia cada 2 afios) — Cohorte de mujeres desde los 50
hasta los 89 afios. La muestra sera determinada segun la
metodologia establecida por la SNS.

procedimientos e
intervenciones de la RIAS
de Promocion y
Mantenimiento de la Salud
en su poblacion afiliada.

Dosquebradas | SUBPROCESO: SALUD PUBLICA SOCIAL
ACTA DE REUNION VERSION:2
Auditoria Critério
| M Guardar
Niamero
Critério Estandar Critério Modo Verificacion Situacion Evidenciada Normatividad
Solicite las cohortes segln la actividad por cursos de vida y de
una muestra de casos trazadores, verifique si recibieron: a.
Z : £ = Numerales 14.2 y 14.3 del articulo 14
:F'Ee’aégﬁ;;:d‘: :::s“::‘:s‘:; d&?;”;:\fﬁfﬁ?f“&g:f‘::;ﬂ 1. La EPS garantizs las de Ia Resolucién 1536 de 2015;
Inte: :e;l- Atencidn ul enfermeria X medicina -mjaral o pediatria aciividades, aficulos 1, 3,9, 8y 9 del Aouendo 117
i P? le-ccldn és ::cﬁr’ca- Vac nacs;ﬁn . e‘t{EEs i Al 2 procedimientos e de 1998; numerales 3, 4, 5y 6 del
i) Pro peiioa: vacl BeUILEL ERgen intervenciones de la RIAS  numeral 2.2.3 y; numeral 3.3 (3.3.1,
La EPS garantiza Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAl). b. Infancia (6 afios g
- 2 de Promocion y 3.3.2, 3.3.5y 3.3.6) del numeral |
Prestacion las intervenciones hasla un dia antes de cumplir los 12 afios) - Cohorte de nifios v = 5 i
de servicios individuales de la en este curso de vida: i) Valoracion Integral: Atencidn en salud Mantenknientn de ls Salld | ineamienn. Teshica y Opersthio i
o mes 2 e 1) Valorad] N : en su poblacién afilada, 2. Integral de Atencién para la Promocion
17 de RIAS de por medicina general o especialista en pediatria o medicina ; S
y ; o 3 . ; La EPS NO garantizd las ¥y Mantenimiento de la Salud de la
promociony ~ Promocion y familiar y de Enfermeria. i) Proteccion Especifica: Aplicacion de actividades Resolucién 3280 de 2018, en
deteccion Mantenimientode  barniz de flior. c. Adultez y vejez (29 a los 69 anos): i) Deteccion ; -

concordancia con el articulo 4
medificado por el articulo 1 de la
Resolucion 276 de 2019; numeral 9.4
del articulo 9 de la Resolucion 3202 de
2016 y la Resolucion 2481 de 2020 ¢
la norma que la modifique o sustituya.

Id W Nombre ¥ Estado ¥ Seleccionar
Primera Infancia (7 dias hasta un dia antes de cumplir los 6 afos), Valoracion Integral: Atencion por enfermeria. medicina general o ~
1 C Muestreo O
pediatria.
Primera Infancia (7 dias hasta un dia antes de cumplir los 6 afios), Proteccion Especifica: Vacunacion segln el Esquemna del Programa I~
2 i : Muestreo i
Ampliado de Inmunizaciones (PAl) =
Infancia (6 afos hasta un dia antes de cumplir los 12 afios) Valoracion Integral: Atencion en salud por medicina general o especialista en =5
3 3 o 4 Muestreo O
pediatria o medicina familiar y de enfermeria =
4 Infancia {6 afos hasta un dia antes de cumplir los 12 afios), Proteccion Especifica: Aplicacion de bamiz de fidor. Muestreo O
Adultez y vejez (De los 29 a 59 afios y de los 60 a los 69 afios), Deteccion Temprana: Colposcopia y biopsia cervicouterina - Segun ~
5 ; Muestreo ®
hallazgos de las pruebas de tamizacion -
& Adultez y vejez (Desde los 50 hasta los 69 afios), Deteccion Temprana: Tamizaje para cancer de mama (Mamografia cada2 afios) Muestreo O

Primera Infancia (7 dias hasta un dia antes de cumplir los 6 afios), Proteccién Especifica: Vacunacion segin el Esquema del
Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAl)

M Guardar

Se anexa lista de asistencia.
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1T Sugradar

Las EPS deben garantizar las intervenciones individuales de la Ruta de Atencion Integral en Salud - RIAS de Promocidn y Mantenimiento de la Salud, de acuerdo con los curses de vida,
en cuanto a la valoracion integral, detecclén temprana y proteccion especifica, en la periodicidad y atenciones plasmadas en los Lineamientos Técnicos y Operativos. La Entidad Territorial
verifica la garantia en la prestacion de las intervenciones individuales, encontrando lo siguiente:

Vacunacion
segin el
Esquema del
Lwo.) Identificacién | oC @ 2 M am M 7Meses  12Meses 18Meses 5Afios  Programa
Identificacién Nacimiento
Ampliado de
Inmunizaciones
(PAIL)
Acudiente  Acudiente  Acudiente  Acudiente  Acudiente  Acudiente
RC 1005842223 12/0912020 rechaza rechaza rechaza rechaza rechaza rechaza Gumple £l om
Acudiente  Acudiente Acudiente Acudiente Acudiente  Acudiente
Re 144233670 D9i212020 rechaza rechaza rechaza rechaza rechaza rechaza Cumple /om
Acudiente  Acudiente  Acudiente  Acudiente  Acudiente  Acudiente
RE 1089644662 0812022 rechaza rechaza rechaza rechaza rechaza rechaza Gumple: £ om
Vacunacion
segun el
Ti Fecha Exquans dal
po Identificacion 2 Meses 4 Meses 6 Meses T Meses 12 Meses 18 Meses 5 Afios Programa
Identificacion Nacimiento
Ampliado de
Inmunizaciones
(PAI)
Acudiente  Acudiente  Acudiente  Acudiente  Acudiente  Acudiente
RG H2Ba11564 31/05¢2020 rechaza rechaza rechaza rechaza rechaza rechaza Cumple s\ em
Acudiente  Acudiente  Acudiente  Acudiente  Acudiente  Acudiente
RG HEREIBIAS 10052019 | o haza  rechaza  rechaza  rechaza | rechaza  rechaza Gumple /| @m
Acudiente  Acudiente  Acudiente  Acudiente  Acudiente  Acudiente
RC 1025676057 17IR/2020 rechaza rechaza rechaza rechaza rechaza rechaza Cumpie £ om
Acudiente  Acudiente  Acudiente  Acudiente  Acudiente  Acudiente
RG H25H2260 272021 rechaza rechaza rechaza rechaza rechaza rechaza Gurniple s om
Acudiente  Acudiente  Acudiente  Acudiente  Acudiente
RC 1128913251 1501002022 teahaza nsthazs rehaza rechiEs rachaza Cumple rar- - |
Acudiente  Acudiente  Acudiente  Acudiente  Acudiente  Acudiente  Acudiente
RC 1043487013 25082018 rechaza rechaza rechaza rechaza rechaza rechaza rechaza Cumple £ am
o I 1 b »

CRITERIO 17 — 3: Se realiza cargue exitoso en el aplicativo del Gaudi, reportando 12 (doce) muestras, una
hoja.

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de junio de 2019
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Infancia (6 afios hasta un dia antes de cumplir los 12 afios), Valoracion Integral: Atencién en salud por medicina
general o especialista en pediatria o medicina familiar y de enfermeria.

Auditoria Critério

M Guardar

OUMEr®  Estandar  Critério Modo Verificacion Situacién Evidenciada  Normatividad
Solicite las cohortes segun la actividad por cursos
de vida y de una muestra de casos trazadores,
verifique si recibieron: a. Primera Infancia (7 dias
hasta un dia antes de cumplir los 6 afios) -
Cohorte de nifios en este curso de vida: i)
Valoracién Integral: Atencién por enfermeria y

Numerales 14.2 y 14.3 del
articulo 14 de la Resolucién
1. La EPS garartizd las 1536 de 2015; articulos 1, 3, 5,

Hadicina general o pediatifa i) Protectién actividades, 6 y 9 del Acuerdo 117 de 1998;
Especiios Vacunacicn segin o Esquema el POFCREES - LIEESLL SIS o
La EPS garantiza | 09/ma Ampliado de inmunizaciones (PAI).b. ' g\ bromociony | (3.31.3.3.2, 335y 3.3.6) del
Prestacion las fifancis (0 wios hasta (e did ot de camplir be Mantenimiento de la numeral | Lineamiento Técnico
de intervenciones 12ianos] - Coharte ds ninos on este czsn da vida: Salud en su poblacion y Operativo Ruta Integral de

i} Valoracion Integral: Atencion en salud por

servicios individuales de la s g i afiliada. 2. La EPS NO Atencion para la Promocion y
17 medicina genersl o especialista en pediatria o 3o b
de RIAS de i i o =, garantizo las Mantenimiento de la Salud de
A s medicina familiar y de Enfermeria. i) Proteccidn 3 g
promaocidn Promacion y Especifica: Aplicacién de barniz de fitior. ¢ actividades, la Resolucién 3280 de 2018, en
y deteccién ~ Mantenimiento Adl:ﬁez y \.-'ejez (29 a los 69 afios): i) Deier;c&én procedimientos e concordancia con el articulo 4
de la Salud. Temprana: Colposcopia y biopsia -cérvioo yiliagini intervenciones de la modificado por el articulo 1 de
Segun hallazgos de las pruebas de tamizacion - RiAS de Rromosidey lResoluin 276 de 2019;
Cohorte:de mulares con diuloabis o tamives Mantenimiento de la numeral 9.4 del articulo 9 de la
A oo 'r e ;ﬂm b 6 eteic Y,  Saludensupoblacion  Resolucion 3202 de 2016y la
Temprana: Tamizaje para g(é]ncer dt-a ama afiliada. Resolucion 2481 de 2020 ¢ la
(Mamografia cada 2 afios) — Cohorte de mujeres non;a que la modifique o
desde los 50 hasta los 69 afios. La muestra sera Caslit
determinada segun la metodologia establecida por
la SNS.
Informacion Solicitada
Id % Nombre Y  Estado YW Seleccionar

Primera Infancia (7 dias hasta un dia antes de cumplir los 6 afies), Valoracién Integral: Atencion por

1 enfermeria medicina general o pediatria. Migstre =
Primera Infancia (7 dias hasta un dia antes de cumplir los 6 afies), Proteccion Especifica: Vacunacion segin el —

2 Muesireo QO
Esquema del Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAl)

3 Infancia (6 afios hasta un dia antes de cumplir los 12 afios) Valoracon Integral: Atencian en salud por medicing Miliaagn @
general o especialista en pediatria o medicina familiar y de enfermeria =

4 Infancia (6 afios hasta un dia antes de cumplir los 12 afios), Proteccion Especifica: Aplicacion de bamiz de fidor. Muestreo O

5 Adullez y vejez (De los 29 a 59 anos y de los 60 a los 639 anos), Deleccidon Temprana: Colposcopla y biopsia Musgiran
cervicouterina — Segun hallazgos de las pruebas de tamizacion \’

& Adultez y vejez (Desde los 50 hasta los 69 afios),Deteccion Temprana: Tamizaje para cancer de mama Musstrao O

(Mamografia cadaZ afios)

Infancia (6 afos hasta un dia antes de cumplir los 12 afios),Valoracién Integral: Atencion en salud por
medicina general o especialista en pediatria o medicina familiar y de enfermeria

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de junio de 2019
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Las EPS deben garantizar las intervenciones individuales de la Ruta de Atencion Integral en Salud - RIAS de Promocién y Mantenimiento de la Salud, de
acuerdo con los cursos de vida, en cuanto a la valoracion integral, deteccion temprana y proteccion especifica, en la pericdicidad y atenciones plasmadas en los
Lineamientos Técnicos y Operativos. La Entidad Territorial verifico la garantia en la prestacion de las intervenciones individuales, encontrando lo siguiente:

Tipa Idantificacién Fecha L] T B 9 10 Valoracidn

Identificacidon Nacimiento Afos Afos Afos Afos Afos integral

Tl 1088022037 10/04/2013 Mo No Mo Mo Cumple L |
RC 1128909670 2000442017 Mo Cumple S @
Tl 1142522118 05/11/2015 Mo No Mo Cumple rar: 2l |
Tl 1088617287 181212012 Mo No No Mo No Cumple Far: A |
Tl 1DBE884932 03/08/2016 Mo Mo Cumpe rar: a1 |
RC 1089941526 03262017 Mo Cumple S @ om
RC 1140940765 28/06/2017 Ma Cumple LS & m
Tl 1089617383 01/01/2013 No MNa Mo Mo Mo Cumple £ P m
RC 1DBBO39STE 17111/2017 Mo Curnple rar- an |
Tl 1128807255 14/06/2012 Na No No Ho No Cumple S A& m
Ti 1086628402 271062016 Mo No Cumple £ 2 m
Tl 1088102660 12/08/2015 Mo No No Cumple £ am

L3 i 1 H »

CRITERIO 17- 4: Se realiza cargue exitoso en el aplicativo del Gaudi, reportando 12 (doce) muestras, una
hoja.

Infancia (6 afios hasta un dia antes de cumplir los 12 afos), Proteccién Especifica: Aplicacién de barniz de
fldor.

La EPS debe adjuntar como soporte la historia clinica de odontologia que se evidencia la realizacion de las
dos (2) actividades durante el afio 2023 y que este en la marcacién del diagndstico.

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de junio de 2019




MACROPROCESO: MISIONAL

sl

PROCESO: GESTION DE SALUD Y SEGURIDAD SOC

IAL

SECRETARIA DE

Municipio de

SUBPROCESO: SALUD PUBLICA

SALUD Y SEGURIDAD

Dosquebradas SOCIAL
ACTA DE REUNION VERSION:2
Auditoria Critério
Numero s . G . i o < G
Critério Estandar Critério Modo Verificacion Situacion Evidenciada  Normatividad
Solicite las cohortes segun la actividad por curses
de vida y de una muestra de casos trazadores,
verifique si recibieron: a. Primera Infancia (7 dias
hasta un dia antes de cumplir los 6 afos) - ::r':;;{)al,;s J:Ig y;t;:éalu(:;tla(lin
Cohorte de nifios en este curso de vida: i) ik e
Vaboracién Integral: Atenididn por enfermerla’y 1. La EPS garantizd las 1536 de 2015; articulos 1, 3, 5.
medicina general o pediatria. ii) Proteccion actmd@gs, % y.9del Aoerdo 117, de 1008,
Especifca; Vacunacion segin ol Esquemacel | PORCEENESE - RS SYA
; Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAl). b. . A +
Prestacid lLa EPS gaaritizg Infancia (6 afios hasta un dia antes de cumplir los E‘IA?’:&? PI"OTQO:::"I Y [3.31, 3;|3L2 3'3'5 Yf?rﬁ) d.E|
TERACGIONY e v 12 afios) - Cohorte de nifios en este curso de vida: ahipnimien a s e
de intervenciones i) Valoracién Integral: Alencién en salud por Salud en su poblacion y Operativo Ruta Integral de
17 ngmos g\ﬂ;\;d;:les dela medicina general o especialisia en pediatrfa o az':::ig'l;‘: ERSHNG m::gﬂ%?:;?;zz::ggﬂgﬂ d!';
o P i medicina familiar y de Enfermeria. ii) Proteccion g tividad la Resolucion 3280 de 2018
prgzmt‘)p Mror?ocliur?):m Especifica: Aplicacion de barniz de filior. c. e da. ?Sr‘“ ‘ esc;ur;lclm | em | ,:n
WRESIBECIE Anenime Adultez y vejez (29 a los 69 afios): i) Deteccidn FrRECICEae S e s i
de la Salud. intervenciones de la modificado por el articulo 1 de

Informacion Solicitada

ld ¥ MNombre

Temprana: Colposcopia y biopsia cérvico uterina —
Segun hallazgos de las pruebas de tamizacion -
Conhorte de mujeres con citologias o tamizajes
ADN VPH con resultados positivos. ii) Deteccion
Temprana: Tamizaje para cancer de mama
(Mamografia cada 2 afios) — Cohorte de mujeres
desde los 50 hasta los 69 anos. La muestra sera
determinada segun la metodologia establecida por
la SNS.

RIAS de Promocion y
Mantenimiento de la
Salud en su poblacion
afiliada.

Prmera Infancia (7 dias hasta un dia antes de cumplir los & afios), Valoracidn Integral: Atencldn por
enfarmeria, medicina general o pediatria.

Primera Infancia (7 dias hasta un dia antes de cumplir los & afios), P 4n Especifi

W 1

segln el

Esquema del Pragrama Ampliade de Inmunizaciones (PAI)

Infancia (6 afios hasla un dia antes de cumplir los 12 afios) Valoracion Integral: Atencidn en salud por medicina

general o especialista en padiatria o ina familiar y de

Infancia (6 afios hasta un dia antes de cumplir los 12 afics), P idn E: Ifica: Apki

dn de barniz de fldor.

Adultez y vejez {De los 29 a 59 anos y de los 60 a los 69 afios), Deteccion Temprana: Colposcopia y biopsia
cervicouterina — Segin hallazgos de las pruebas de tamizacian

Adultez y vejez (Desde los 50 hasta los 69 afios),Deteccion Temprana: Tamizaje para cancer de mama
(Mamografia cada? afios)

la Resolucion 276 de 2019;
numeral 9.4 del articulo 9 de la
Resolucion 3202 de 2016 y la
Resolucion 2481 de 2020 & la
norma que la modifique o
sustituya.

Estado Seleccionar

Muesireo O
Muestreo (@]
Muestreo (@)
Muestreo (]
Muestreo O
Muestreo 1]

Infancia (6 afios hasta un dia antes de cumplir los 12 afios), Proteccion Especifica: Aplicacion de barniz de
fltor.

Las EPS deben ¢ izar las inter
acuerdo con los cursos de vida, en cuanio a la valoracion integral, deteccion temprana y p

‘E M Guardar

individuales de la Ruta de Atencién Integral en Salud - RIAS de Promocidn y Mantenimiento de la Salud, de

ys Técnlcos y Op

pecifica, en la dicidad

. La Entidad Te lal verlfict la ia en la prestacion de las intervenciones individual

¥ § plasmadas en los

i do lo

Se anexa lista de asistencia.

Fecha de vigencia: 25 de junio de 2019




MACROPROCESO: MISIONAL
— L PROCESO: GESTION DE SALUD Y SEGURIDAD SOC
QE IAL SECRETARIA DE
Municipio de SALUD Y SEGURIDAD
Dosquebradas SUBPROCESO: SALUD PUBLICA
SOCIAL
ACTA DE REUNION VERSION:2

Tipo Identificacidn Identificacion Fecha Nacimiento 2 Vaces al afio (1 por samestra) Aplicacién barniz de flior

TI 1088615641 130712012 Acudiente rechaza Cumple Far: |
Tl 1089389164 0310712015 Acudiente rechaza Cumple Far |
T 1103509307 05/05/2012 Acudiente rechaza Cumple Far- |
Tl 1128908730 10MOTI2045 Acudiente rechaza Cumple Far N
RC 1089633678 0111172017 Acudiente rechaza Cumple Far- |
Tl 1056128792 25/02/2013 Acudiente rechaza Cumgpla Far N
Tl 1089628223 200212016 Acudiente rechaza Cumple Far: |
Tl 1030081737 02/01/2013 Acudiente rechaza Cumple Far- |
Tl 1089629056 24/05/2016 Acudiente rechaza Cumple Far |
Tl 1016561094 241212013 Acudiente rechaza Cumple Far N |
Tl 1128908926 01/12/2015 Acudients rechaza Cumple Far- |
Tl 1089627720 05012016 Acudiente rechaza Cumple rar: |
® ‘ 1 y »

CRITERIO 17 - 5: Al momento del cargue, indica la hovedad de duplicados, se solicita ajuste, el cual realizan
se carga el archivo nuevamente, reportando 8 (ocho) muestras, una hoja.

Adultez y vejez (De los 29 a 59 afios y de los 60 a los 69 afios), Deteccién Temprana: Colposcopia y biopsia
cervicouterina — Segun hallazgos de las pruebas de tamizacioén.

La EPS debe adjuntar como soporte el reporte de la colposcopia y/o biopsia realizada o la historia clinica donde
refiera la fecha y el resultado de la misma.

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de junio de 2019




sl

Municipio de

MACROPROCESO: MISIONAL

PROCESO: GESTION DE SALUD Y SEGURIDAD SOC

IAL

SUBPROCESO: SALUD PUBLICA

ACTA DE REUNION

VERSION:2

SECRETARIA DE
SALUD Y SEGURIDAD

SOCIAL

Dosquebradas
Auditoria Critério
Namero Esténd Critéri
Critério Standar riterio
La EPS garantiza
Prestacién las
de intervenciones
17 servicios individugles de la
de RIAS de
promocion Promocién y
ydeteccion  Mantenimiento
de la Salud.

Informacién Solicitada

Nombre

Modo Verificacion

Solicite las cohortes segun |a actividad por cursoes
de vida y de una muestra da casos trazadores,
verifique si recibieron: a. Primera Infancia (7 dias
hasta un dia antes de cumplir bs 6 afos) -
Cohorte de niios en este curso de vida: i)
Valoracion Integral: Atancién por enfermeria y
medicina genaral o pediatria. ii) Proteccién
Especifica: Vacunacién segln ol Esquema del
Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAI). b.
Infancia (€ afios hasta un dia antes de cumplir los
12 afios) - Cohorte de nifios en este curso de vida:
i) Valoracién Integral: Atencién en salud por
medicina general o especalista en pediatria o
medicina familiar y de Enformeria. ii) Proteccién
Especifica: Aplicacién de barniz de flor. c.
Adultez y vejez (29 a los 69 afios): i) Deteccion
Temprana: Colposcopia y biopsia cénico uterine —
Segun hallazgos de las pruebas de tamizacion —
Cohorte de mujeres con citologias o tamizajes
ADN VPH con resultados positivos. ii) Deteccion
Temprana: Tamizaje para cancer de mama
(Mamografia cada 2 afios) — Cohorte de mujerss
desde los 50 haste los €9 afios. La muestra serd
determinada segin la meiodologia establkcida por
la SNS.

Situacion Evidenciada

1. La EPS garantizo las
acfividades,
procadimientos ¢
intervenciones de la
RIAS de Promocién y
Mantenimiento de la
Salud en su poblacion
sfilada. 2 La EPS NO
garantizé las
actividades,
proczdimientos e
intervenciones de la
RIAS de Promocién y
Mantenimienio de la
Salud en su poblacion
efiiada.

Primera Infancia (7 dias hasta undia antes de cumplir los € afios), Valoracion Integral: Atencién por
enfermeria,medicina general o pediatria.

Primera Infancia (7 dias hasta undia antes de cumplir los & anas), Protaccion Especifica’ Vacunacion segun el
Esquema del Programa Ampliado de Inmunizacionas (PAl)

Infancia (6 afios hasta un dia antes de cumplir los 12 afios).Vabracién Integral. Atendon en selud por medicna
general o especialista en pediatria o medicina familiar y de enfermeria

Infancia (6 afios hasta un dia antes de cumplir los 12 afios). Proteccion Especifica. Aplicacion de barniz de fldor.

Adultez y vejez (De los 29 a 59 afios y de los 60 a los 69 afios), Deteccion Temprana: Colposcopia y biopsia
cervicouterina — Segun hallazgos de las pruebas de tamizacion

Adultez y vejez (Desda los 50 hasta los 69 afios) Deteccion Tomprana: Tamizaje para cancer de mama

(Mamografia cada2 afios)

Normatividad

Numerales 14.2 y 14.3 del
articulo 14 de la Resclucion
1536 de 2015; articulos 1, 3,5,
6y 9 del Acuerdo 117 do 1998;
numerales 3, 4, 5y 6 del
numeral2.2.3 y; numeral 3.3
(3.31,3.3.2, 335y 3.36) del
numera! | Lineamiento Técnico
y Operativo Ruta Integral de
Atencion para la Promocion y
Mantenimiento de la Salud de
la Resolucion 3280 de 2018, en
concordancia con el articulo 4
modificado por €l articulo 1de
la Resolucion 276 de 2013;
numeral 9.4 del articulo S de la
Resolucién 3202 de 2016 y la
Resolucion 2461 de 2020 ¢ la
norma que la modffigue o
sustituya.

Estado Y Seleccionar
Muestreo (@)
Muestreo ®)
Muestreo (@]
Muesireo O
Muestreo ®
Muestreo O

Adultez y vejez (De los 29 a 59 afios y de los 60 a los 69 afios), Deteccion Temprana: Colposcopia y
biopsia cervicouterina — Segun hallazgos de las pruebas de tamizacién

Las EPS deben garantizar |as intervenciones individuales de la Ruta de Atencion Intagral en Salud - RIAS de Promocion y Mantenimento de la Salud, de
acuerdo con las cursos de vida, en cuanto a la valoracion Integral, deteccion temprana y proteccién especifica en la periodicidad y atenciones plasmadas en los
Lineamientos Técnicos y Operativos. La Entidad Territorial verificé la garantia en le prestecién de las intervenciones individuales, encontrando lo siguiente:

Se anexa lista de asistencia.

Fecha de vigencia: 25 de junio de 2019




MACROPROCESO: MISIONAL
PROCESO: GESTION DE SALUD Y SEGURIDAD SOC

sl

IAL SECRETARIA DE
Municipio de SALUD Y SEGURIDAD
Dosquebradas | SUBPROCESO: SALUD PUBLICA SOCIAL
ACTA DE REUNION VERSION:2

Tipo Identificacion Identificacion  Segun hallazgos de las pruebas de tamizacion Colposcopia cervicouterina

cc 1087994881 No Cumple S o m

cc 42144474 No Cumple S o m

56 34065652 No Cumple S o m

cc 1022356950 No Cumple S o m

cc 30239990 No Cumple S o m

cc 42053500 No Cumple S o m

cc 1058844020 No Cumple S o m

cc 1093221740 No Cumple S o m

CRITERIO 17- 6: Al momento del cargue, arrojo duplicado, se solicita ajuste. Después de cargar el archivo
nuevamente, reportando 8 (ocho) muestras, una hoja.

Adultez y vejez (Desde los 50 hasta los 59 afios y de los 60 a los 69 afios), Deteccion Temprana: Tamizaje
para cancer de mama (Mamografia cada 2 afios)

La EPS debe adjuntar como soporte el reporte de la mamografia realizada o la historia clinica donde refiera la
fecha y el resultado de la misma.

Con el fin de validar los soportes se solicita a la EAPB adjuntar registro de 3 vigencias anteriores de la poblacién
universo de mujeres entre las edades de 50 a 69 afios

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de junio de 2019




MACROPROCESO: MISIONAL

sl

IAL

PROCESO: GESTION DE SALUD Y SEGURIDAD SOC

Municipio de
Dosquebradas

SUBPROCESO: SALUD PUBLICA

ACTA DE REUNION

VERSION:2

SECRETARIA DE

SALUD Y SEGURIDAD

SOCIAL

Auditoria Critério

g:z‘:l': Estandar  Critério Modo Verificacion Situacion Evidenciada ~ Normatividad
Solicite las cohortes segln la actividad por cursos
de vida y de una muestra de casos trazadores,
verifique si recibieron: a. Primera infancia (7 dias
hasta un dia antes de cumplir los & afios) - :I_l:r': ;r:ﬁst]: .Iaza }Frt;:ju(:;?(lm
Cohorte de nifios en este curso de vida: i o :
Valoracion Integral: Atencion por enferme)ria Vi i% La EPS gamntizofas. | 1556 da 2015; artlauloa 1,4, 5,
medicina general o pediatria. ii) Proteccion af;':;ﬁ;?j;ﬂos % 23”1(:;:6; e‘:dg 11; [?; 1998
Expaciiea: acteacn sagan o Eequena dal ::ltenrenciones dela numeral 2.2 3 y nzmeral 3.3
L pameiig. | TTR0CRm0 At e thuunizationss (F).&. RIAS de Promociony ~ (3.3.1, 3.3.2, 3.3.5 y 3.3.6) del
i Infancia (6 afios hasta un dia antes de cumplir los i g H o
Prestacion las 12 afios) - Cohorte de nifios en este curso de vida: Mantenimiento de la numeral | Lineamiento Técnico
de intervenciones i) Vialorekcitin kgl Afencién o6 sakid por " Salud en su poblacién y Operativo Ruta Integral de
17 Servicios individuales de la it eneralgo és — diaiirfa & afiliada. 2. La EPS NO Atencion para la Promocion y
de RIAS de o gete P L ; garantizo las Mantenimiento de la Salud de
e = medicina familiar y de Enfermeria. i) Proteccion s 5
promocion Promocion y Especifica: Aplicacion de barniz de fidor. ¢ actividades, la Resolucion 3280 de 2018, en
y deteccién ~ Mantenimiento Mll:.:ﬁez y \-feiez (29 a los 69 afios). i) Deiec-x:ién procedimientos e concordancia con el articulo 4
de la Salud. Tornend: Colbcet e Bonas ;:érvico R intervenciones de la modificado por el articulo 1 de
Soair hallaste do o oruetas de tambacon . RIASde Promocieny  la Resolucién 276 de 2019;
C{)?]D e dear??ujeres oonpci pologls o lmvizaie Mantenimiento de la numeral 9.4 del articulo 9 de la
ADN VPH con resultados positivos. ii) Deteccion Sa!ud en 50 ptiadion Resaiuc:u:}n 4202 de 2016? i
Temprana: Tamizaje para cancer de mama kieia. E::“QLUCE’: I?:l‘lc:i‘ﬁ! 2:332 oA
(Mamografia cada 2 afios) — Cohorte de mujeres it d a
desde los 50 hasta los 69 afios. La muestra sera Susltuya:
determinada segun la metodologia establecida por
la SNS.
Informacion Sclicitada
Id % Nombre Y Estade Y Seleccionar
1 Primera Infancia (7 dias hasta un dia antes de cumplir ios 6 afios), Valoracion Integral: Atencion per Mue —~
bl streo (1]
enfermeria,medicina ganaral o padiatria
3 Primera Infancia (7 dias hasta un dia antes de cumplir los 6 afios), Proteccion Especifica: Vacunacion segin = A ~
Esquema del Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAl) -
3 Infancia (6 afos hasta un dia antes de cumplir los 12 anos).Valoracién Intagrai: Atencion en salud por medicina Muestreo o
general o especialista en pediatria o medicina familiar y de enfermeria d
4 Infancia (6 afios hasta un dia antes de cumglir Ios 12 afies), P ion Especifica: Apli 5n de bamiz de fidor. Muestreo B
5 Adulier y vejer (De los 29 a 59 afios y de los 60 a los 69 afos), Deteccion Temprana: Colposcopia y biopsia Muestraa ~
car terina — Segun hallazges de las pruebas de tamizacidn 4
& Adultez y vejez {Dasdf los 50 hasta los BY afios), Deteccion Temprana: Tamizaje para cancer de mama Musstreo ®
(Mamografia cada? afios) b
« t 1 H »
Adultez y vejez (Desde los 50 hasta los 69 afios),Deteccidn Temprana: Tamizaje para cancer de mama
(Mamografia cada2 afios)
Se an

| M Guardar



MACROPROCESO: MISIONAL
PROCESO: GESTION DE SALUD Y SEGURIDAD SOC

sl

IAL SECRETARIA DE
Dosauebradas | SUBPROCESO: SALUD PUBLICA SALUD gOSCE,(AEtJ RIDAD
ACTA DE REUNION VERSION:2

Tipo Identificacién Identificacion Cada dos afios Tamizaje para céncer de mama (Mamografia)

Ge 42060694 No Cumple S Fm

cc 4346826 No Cumple S o m

cc 10222304 No Cumple S A

cc 10222703 No Cumple S Zm

cc 34044559 No Cumple S o m

cc 1088004123 No Cumple S 2w

cc 42062897 No Cumple S /M

cc 32315790 No Cumple S e m

4

CRITERIO 18 - 1: Muestra: Se realiza cargue exitoso en el aplicativo del Gaudi, reportando 10 (diez)
muestras, una hoja.

Para evaluar este criterio se requiere soportes 1. Documento PDF Historia clinica con solicitud de examenes
de laboratorio solicitado 2. Documento PDF Historia clinica con registro de paraclinicos y/o reporte de
laboratorios y/o soporte de o rechazo o demanda inducida-soporte de llamadas, entre otros.2. Documento PDF
certificando poblacién total de usuarios mujeres gestantes en el periodo auditado. Si el comienzo de los
controles es tardiamente, es decir después de la semana 13, no se evalla la ecografia, que en todo caso para
los casos que aplique se debe aportar solo ecografia de tamizaje genético

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de junio de 2019
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Municipio de
Dosquebradas

MACROPROCESO: MISIONAL

IAL

PROCESO: GESTION DE SALUD Y SEGURIDAD SOC

SECRETARIA DE

SUBPROCESO: SALUD PUBLICA

SALUD Y SEGURIDAD
SOCIAL

ACTA DE REUNION

VERSION:2

Auditoria Critério

La EPS garantiza
las intervenciones

individuales de &

Nimero ¢ gandar critério
Critério

Prestacion

de servicios
18 de

promociény

SeEtoon Perinatal

Informacién Solicitada

Ruta Integral de
Atencién Materno
- RIAMP.

Modo Venficacion

Solicite las cohortes seguin la actividad y de una muestra de casos
trazadores, verifique sirecibleron: a. Deteccldn Temprana — Atencion de
Cuidado Frenatal - Cohorts mujeres en periodc de gestacion
(gestantes): En la primera consuita: 1) Realizaclén de los sigulentes
examenes de Laboratorio: urocultivo y antibiograma, hemograma y
hemoclasficacion, glicemia, prueba rapida para VIH. prueba para sifilis,
antigeno de superiicie para Hepatitis B, pruzbas de IgG e IgM para
toxoplasma y ecografia enfre 1as 10 semanas + 6 dias y 13 semanas+ 6
dias, la cual se realiza para tamizaje de aneuplidias. ii) Formulacion y
entrega de los Miconurientes: Acido Flico, Calcia y Hierro. b.—
Proteccidn Especifica — Atencidn para el Cuidado del Recién Nacido —
Cohorte de Recién Nacidos: ) Toma de muestra de sangre ¢e caddn
para hemociasificacién neanatal y para tamzaje de hipotiroidismo
congénito con TSH neonatal. ¢ — Proteccién Especifica — Atencidn para d
Sequimiento al Recién Nacido—- Cohorte de Recién Nacklos: i) Consulta
de control ambulatorio del recién nacido (Entre los 3y 5 dias posteriar al
egreso hospitalario). La muestra sera determinada seqin la metodalogia
establecida por la SNS.

[|

1. La EFS garartiza las
intervenciones
individuales de la Ruta
Integral de Atencion
Materno Perinatal -
RIAMP 2 La EPS ND
garantiza las
intervencionas
individuales de la Ruta
Integral de Atencidén
Matarno Pernatal -
RIAMP.

Numerales 14.2 y 14.3 del articulc
Resolucldn 1536 de 2015; articulc
€y 9 delAcuerdo 117 de 1998; nu
22.3(3,.4, 5y6)del numeral | Lir
Técnco y Operativo Ruta Integral
Atencion para la Promocion y
Mantenimiento de la Salud de la F
2280de 2018 numerales436.1 |
y43614),410{4.1042,4.10¢
(4.12.6.1) del numeral lll Lineamie
Técnico y Operativo Ruta Integral
Atencidén an Salud Maerno Pering
Resolucién 3280 de 2018; numer:
articulo 9 de la Resolucion 3202 ¢
la Resolucion 2461 de 2020 6lan
la madificue o sustituya

Id V¥V Nombre YV Estado W Sele
1 Mujeres en periodo de gestacion (gestantes) Deteccion Temprana — Alencion de Cuidado Prenatal: En la primera consulta se realizaron los siguientes Muestieo
examenes de Laboratoro
2 Mujeres en periodo de gestacion (gestantes) Deteccion Temprana — Alencion de Cuidado Prenatal: En la primera consulla se formularon y entregaron Muestroo
los siguientes micronutrientes
3 Recién Nacdo Proteccion Especifica — Arencion para €l Cuidado del Recién Nacido: Toma de muestra de sangre de cordon para Muestreo
4 Reclén Nacido,Proteccidn Especifica — Alencidn para el Seguimiento al Reclén Nacido: Consulta de control ambulatorio del recién nacido (Entre los 3y Muestreo

5 dias posterior al egreso hospittalario)

Muijeres en periodo de gestacion (gestantes),Detecciéon Temprana — Atencion de Cuidado Prenatal: En la primera consulta se
realizaron los siguientes examenes de Laboratorio

L}

Las EPS deben garaniizar las intervenciones indivicuales de la Ruta Integral de Atencidn Materno Perinatal - RIAMP, en cuanto a la deteccion temprana y proteccidn espacifica para @as gest:

recién 1

enla per y

encontrando lo sicuiente:

Tipo i
cc 1088338469
ce 1006183146
cc 1088023929
cc 1088010594
cc 1088313564
ce 1018375762

2’:’ i1 1] Prueba

stacional ruel

::irl::ela . il b anyla ;:-mnr Yeis Glicemia g::” ';;‘,‘:”a

consulta VH sifilis

(semanas)
No No No No No
o No No No No
No No No No No
No No No No No
No No No No No
ho No Na No No

en los Lineamientos Tdcnicos y Operativos. La Entidad Terriorial verifictd la carantia en la prestaddn de las intarvenciones individu

Foograi 01t
Antigeno entre las gonsuita o
de Pruebas de 10 al
superficie lgGe lgM semanas {gs Zzaron
para para +Gdiasy & nt
Hepatitis toxoplasma 13 s;o;:;»::
B semanas O

Sl Laboratorio
No No No Cumple
No Nao No Cumple
No No No Cumple
No No No Cumple
No No No Cumple
No No Nao Cumple

Se anexa lista de asistencia.

Fecha de vigencia: 25 de junio de 2019
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Ecografia gzr!naera
Edad Antigeno entre las Consulin e
Gestacional Prueba de Pruebas de 10 2
. 7 sic s Prueba o realizaron
Tipo \dentificacié enla Urocultivoy Hemogramay . " rapida superficie lgGe IgM semanas
- ax ntificacion 2 e S e Glicemia para ® los
Identificacion primera antibiograma  hemoclasificacion para S para para +6diasy S
sifilis " siguientes
consulta VIH Hepatitis toxoplasma 13 <
examenes
{semanas) B semanas de
*5 0l Laboratorio
cC 1004671544 MNo No No No No No No No Cumple
CcC 1033652566 No No No No No MNo No No Cumple
cC 1088016922 No No No No No No No No Cumple
CcC 1088290985 No No No No No No No No Cumple

CRITERIO 18 - 2: En el momento de cargar el archivo, a las 02:42 de la tarde falla la plataforma del Gaudi. A
las 2:56 de la tarde se carga nuevamente el archivo, cargue exitoso, reportando 10 (diez) muestras, un hoja.

Para evaluar el cumplimiento de este criterio, se requiere que se adjunte los soportes 1. Documento PDF
Historia clinica y/o orden médica con solicitud de micronutrientes. 2. Documento PDF con soporte de entrega
de  micronutrientes
2. Documento PDF certificando poblacién total de usuarios mujeres gestantes en el periodo auditado. Se debe
dejar una evidencia de la entrega de los micronutrientes. Ilgualmente se debe adjuntar la atencién en el primer
control prenatal, donde se especifique la edad gestacional al comienzo de los controles. Debe existir coherencia
entre la informacién de la base de datos o plantilla cargada en el Gaudi con los soportes entregados.

con

firma

o

comprobante

electrénico

0 soporte

de

rechazo.

Se anexa lista de asistencia.

Fecha de vigencia: 25 de junio de 2019
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Auditorfa Critério
g:z:.r: Estandar Critério Modo Verificacion :::;a;:g;d i Normatividad
Solicite las cohortes segun la actividad y de una
muestra de casos trazadores, verifique si recibieron: Numerales 14.2 y 14.3 del
a. Deteccién Temprana — Atencién de Cuidado articulo 14 de la Resolucién
Prenatal — Cohorte mujeres en periodo de gestacion 1536 de 2015; articulos 1, 3,5, 6
(gestantes): En la primera consulta: i) Realizacion de y 9 del Acuerdo 117 de 1998;
los siguientes examenes de Laboratorio: urocultivo y 1. La EPS garantiza numerales 2.2.3 (3, 4, 5 y 6) del
antibiograma, hemograma y hemoclasificacion, I Y N ga numeral | Lineamiento Técnico y
La EPS glicemia, prueba rapida para VIH, prueba para sifilis, .az.”? denrle nc:jonle i Operativo Ruta Integral de
N tizal antigeno de superficie para Hepatitis B, pruebas de g ul;ll glas i 3 = Atencion para la Promocion y
Prestacion gatran |za_ as IgG e IgM para toxoplasma y ecografia entre las 10 At .r!tegmrlat e Mantenimiento de la Salud de la
de !n:w:ncllonzs semanas + 6 dias y 13 semanas+ & dias, la cual se P e.nc“tj;-ll Ralirhrn!lg Resolucion 3280 de 2018;

18 servicios :n :’;:_:S el realiza para tamizaje de aneuploidias. ii) ZELI:I naEPé NO . numerales 4.3.6.1 (4.3612y
de [?e Al:enciéf!gm Formulacion y entrega de los Micronutrientes: Acido 'ar: ntizs ls 43614):4.10(4.104.2,
promocion Nate Félico, Calcio y Hierro. b.— Proteccidn Especifica — 'gt i 4.10.4.4)y 4.12 (4.12.6.1) del
y deteccion Pa. mt:l Atencién para el Cuidado del Recién Nacido — .m dgn:':ncllone;s I numeral |ll Lineamiento Técnico

Rf::ﬁj = Cohorte de Recién Nacides: i} Toma de muestra de gult: I:tz;rsal :ea y Operativo Ruta Integral de

Informacion Solicitada

sangre de cordon para hemoclasificacién neonatal y
para tamizaje de hipotiroidismo congénito con TSH
neonatal. c.— Proteccion Especifica — Atencion para
el Seguimiento al Recién Nacido— Cohorte de Recién
Macidos: i) Consulta de control ambulatorio del
recién nacido (Entre los 3 y 5 dias posterior al
egreso hospitalario). La muestra sera determinada
segun la metodologia establecida por la SNS.

Atencion Materno
Perinatal - RIAMP.

Atencion en Salud Materno
Perinatal de la Resolucion 3280
de 2018; numeral 9.4 del articulo
9 de la Resolucion 3202 de 2016
y la Resolucion 2481 de 2020 6
la norma que la modifique o
sustituya.

Id % Nombre ¥ Estado Y Seleccionar

1 Mujeres en periodo de gestacion (gestantes),Deteccion Temprana — Atencion de Cuidado Prenatal: En la primera Muskireo )
consulta se realizaron los siguientes examenes de Laboratorio e

5 Mujeres en periodo de gestacion (gestantes),Deteccion Temprana — Atencion de Cuidado Prenatal: En la pimera Missias @&
consulta se formularon y entregaron los siguientes micronutrientes =
Recién Macido,Proteccion Especifica — Atencién para el Cuidado del Recién Nacido: Toma de muestra de sangre

3 . Muestreo D,
de cordén para: e

4 Recién Nacido,Proteccion Especifica — Atencion para el Seguimiento al Recién Nacido: Consulta de control Misstiss A

ambulatorio del recién nacido (Entre los 3 y 5 dias posterior al egreso hospitalario)

Mujeres en periodo de gestacion (gestantes),Deteccién Temprana — Atencién de Cuidado Prenatal: En la
primera consulta se formularon y entregaron los siguientes micronutrientes

Las EPS deben garantizar las intervenciones individuales de la Ruta Integral de Atencion Materno Perinatal - RIAMP, en cuanto a la deteccion temprana y
proteccion especifica para las gestantes y recién nacidos, en la periodicidad y atenciones plasmadas en los Lineamientos Tecnicos y Operativos. La Entidad
Territorial verific la garantia en la prestacién de las intervenciones individuales, encontrando lo siguiente

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de junio de 2019
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T Edad gestacional en Acid En la primera consulta se
Idﬂ:ﬂﬂnacim Identificacion  primera consulta Fﬁlic:- Calcio Hierro  formularon y entregaron los
(Semanas) slguientes micronutrientes
cC 1004000856 MNao Mo Mo Cumple rar- o |
cC 1004 753042 Mo Mo Mo Curmple L F .
Tipo Edad gestacional en Acido En la primera consulta se
Jdp tificacis Identificacion  primera consulta Eall Calcio  Hierro  formularon y entregaron los
e L {Semanas) L i siguientes micronutrientes
cC 10BTO08476 P Mo Mo Cumpla rar-al |
cC 1017213313 Mo Mo Mo Curniple rar- o |
cC 10537094734 Mo Mo Mo Cumple rar- ol |
cC 10880249365 Mo Mo Mo Cumpla Far- Al |
cC 1087492168 Mo Mo Mo Cumple Far- |
cC 10BE2E8143 Mo Mo Mo Cumpla £ & m
cC 105383765 Mo Mo Mo Cumple &8 m
cc 1053824062 Mo Mo Mo Cumpla £ EF

a 4 1 i ®

CRITERIO 18 - 3: Se realiza cargue exitoso en el aplicativo del Gaudi, reportando 3 (tres) muestras, una
hoja.

Para evaluar el cumplimiento de este criterio, se debe 1. Documento PDF Historia clinica con registro de
paraclinicos hemoclasificaciéon y TSH y/o Documento PDF de laboratorios 2. Documento soporte de rechazo,
si fuera el caso. 3. Documento PDF certificando poblacién total de usuarios cohorte de recién nacidos en el

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de junio de 2019
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periodo auditado. Igualmente se debe adjuntar la atencién del Recién Nacido en el puerperio inmediato donde

se registren los controles y examen fisico realizado.

Auditoria Critério

Namero = Situacion
Critério Estandar Critério Modo Verificacion Evidenciada Normatividad
Solicite las cohortes segun la actividad y de una
muestra de casos trazadores, verifique si recibieron: Numerales 14.2 y 14.3 del
a. Deteccion Temprana — Atencion de Cuidado articulo 14 de la Resolucidn
Prenatal — Cohorte mujeres en periodo de gestacidn 1536 de 2015; articulos 1, 3,5, 6
(gestantes): En la primera consulta: i) Realizacidn de y 9 del Acuerdo 117 de 1998;
los siguientes examenes de Laboratorio: urocultivo y 1. La EPS garantiza numerales 2.2.3 (3, 4, 5 y 6) del
antibiograma, hemograma y hemoclasificacion, Ea;s inier\ier?ciones numeral | Lineamiento Técnico y
La EPS glicemia, prueba rapida para VIH, prueba para sifilis. individuaies de la Operativo Ruta Integral de
fisac antigeno de superficie para Hepatitis B, pruebas de Rt [risaral d Atencién para la Promocion y
Prestacidn < Falialieny 1gG e IgM para toxoplasma y ecografia entre las 10 ira g o Mantenimiento de la Salud de la
intervencionas Atencidon Materno Z
de individuales da semanas + 6 dias y 13 semanas+ 6 dias, la cual se Perinatal - RIAMP. Resolucién 3280 de 2018;

18 servicios 13 Ruia Intaaral realiza para tamizaje de aneuploidias. ii} 2 La EPS NO i numerales 4.3.6.1 (4.3.6.12y
de de At 6 g Formulacion y entrega de los Micronutrientes: Acide = oal 436.1.4),410(4104.2,
promocian Mea[ef:;' n Félico, Calcio y Hierro. b— Proteccitn Especifica — %1:_;‘;;;15&5 4.10.4.4)y 4.12 (4.12.6.1) del
y deteccion Perinatal Atencion para el Cuidado del Recién Nacido — individiintes de I numeral lll Lineamiento Técnico

RIAMP Cohorte de Recién Nacidos: i) Toma de muestra de Ruta Integral de y Operativa Ruta Integral de

Informacién Solicitada

sangre de cordén para hemoclasificacién neonatal y
para tamizaje de hipotiroidismo congénito con TSH
neonatal. c.— Proteccidn Especifica — Atencién para
el Seguimiento al Recién Nacido— Cohorte de Recién
Macidos: i) Consulta de control ambulatorio del
recién nacido (Entre los 3 y 5 dias posterior al
egreso hospitalario). La muestra sera determinada
sequn la metodologia establecida por la SNS.

Atencidn Matemo
Perinatal - RIAMP.

Atencion en Salud Materno
Perinatal de la Resolucién 3280
de 2018; numeral 9.4 del articulo
9 de la Resolucion 3202 de 2016
y la Resolucion 2481 de 2020 &
la norma que la moedifique o
sustituya.

Id YW  Nombre Y  Estado YW Selecclonar

1 Mujeres en periodo de gestacidn (gestantes), Deteccidn Temprana — Atencién de Cuidado Prenatal: En la primera [ ~
consulta se realizaron los sigulentes examenes de Laboratorio - -

2 Mujeres en periodo de gestacidn (gestantes). Deteccidn Temprana — Atencién de Cuidado Prenatal: En la primera [ s
consulta se formularen y entregaren los siguientes micronutrientes ~

3 Recién Nacido, Proteccidn Especifica — Atencién para el Cuidado del Recién Nacido: Toma de muestra de sangre MUGEHS ®
de cordén para:

a Recién Nacido, Proteccidn Especifica — Atencidn para el Seguimiento al Recién Nacido: Consulta de control Mitisgiras O

ambulatorio del recién nacido (Entre los 3 y 5 dias posterior al egreso hospitalaria)

Recién Nacido,Proteccion Especifica — Atencion para el Cuidado del Recién Nacido: Toma de muestra de

sangre de cordon para:

Las EPS deben garantizar las intervenciones individuales de la Ruta Integral de Atencion Materno Perinatal - RIAMP, en cuanto a la deteccién temprana y
proleccion especilica para las gestanies y recién nacidos, en la periodicidad y atenciones plasmadas en los Lineamientos Técnicos y Operativos. La Entidad
Territorial verificd la garantia en la prestacién de las intervenciones individuales, encontrando lo siguiente

Se anexa lista de asistencia.

Fecha de vigencia: 25 de junio de 2019
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Tipo Identificacié Hemoclasificacion Tamizaje de hipotiroidismo Atencion para el Cuidado

Identificacion entificacion  neonatal congénito con TSH neonatal del Recién Nacido

RC 1089648309 Acudiente rechaza Acudiente rechaza Cumple S A m

RC 1128913433 Acudiente rechaza Acudiente rechaza Cumple Py |

Tipo |dentificacién Hemoclasificacion Tamizaje de hipotiroidismo Atencion para el Cuidado

Identificacion neonatal congénito con TSH neonatal del Recién Nacido

RC 1089944221 Acudiente rechaza Acudiente rechaza Cumple S 2 m

CRITERIO 18-4: Se realiza cargue exitoso en el aplicativo del Gaudi, reportando 3 (tres) muestras, una hoja.

Para evaluar el cumplimiento de este criterio, se debe aportar 1. Documento PDF Historia clinica con registro
de atencién 2. Documento PDF de soporte de rechazo, demanda inducida llamadas, entre otros. 2. Documento
PDF certificando poblacion total de usuarios cohorte de recién nacidos en el periodo auditado, la nota de
atencion ambulatoria por parte del médico al recién nacido a mas tardar a los 5 dias del egreso hospitalario.
Esta atencidn debe ser realizada para la evaluacién del recién nacido y no de la madre.

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de junio de 2019
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Auditoria Critério
M Gusedar
"Em! '\  Esténdar  Critério Mads Verificacion mE iml i" i Wormatividad
Salicite s cohoies segin la actividsd y de wma
muestra de casos bazadoies, verligus s recibieron: Mumerales 14.2 y 14.3 del
a. Detercidn Tamprana — Alensan de Cusdada articuio 14 de ia Resslucion
Prenatal - Cohorte muperes en perioda de gestacitn 1536 de 2015; articubos 1. 3, 5, 6
{pestantes) En |a primers consuta: i) Realizacion de v O del Acusrde 117 de 1698,
los siguenies sxamenes de Laboratoni: WoCWINE Y |\ e MUMeRSlES 22.3(3.4, 5 6) ol
arlbiograma, hemaegrama v hermoelasilcacion, itk i rumesal | Linesmns Tacros y
i ghcennia, prussha ragida pars VIH, prushs para sifils, = 2 RE Operativa Ruta Integral de
antigena de superficle para Hepatitis B, prushas de Abenicitn para la Promocidn y
Preatasiny | JRrariz las I & g pars tesoplaams y seogralia anlee las 10 | o megral da Mant=rimianis de la Salud de 18
de “E”":’::;: semanas + f dias y 13 semanas+ § dias, |s cual se m f‘:ﬂ; Resalucitn 3260 de 2018
G servicios h" ﬁFlu“dta ntogra | "eAllz8 pars tamizaje de aneuploiias. i) e numesales 4.3.6.1 [4.36.12y
de e Ar e Farmulacion y entrega de ios Micronutientes. Acdo - S0 5 4.36:1.4) 4.10{4.10.4.2,
pramocion Feiiee, Caicio y Hisrro. b.- Protéecin Espectica — | i 2.10.4.4) ¥ 4.12 (4.12.6.1) del
ydetecoidn Lo Aencisn pasa el Cuidads del Recién Nacdo - i e ey numesal il Lineamisnts Téenien
Cohate de Recién Nacidos, i Toma de musstra de 20 (T 00E R0 ¥ Dperathvo Rits Inbegral de
) EAngre de podddn para mermoclasilicacitn neonalal Yy Al Matames Alencitn en Sakud Malama

Infarmacitn Solicitada

MNaombra

para tarnizaje de hipotoldisme congéaito con TSH
neansal £ Protecciin Especilica — Alenadn para

&l Seguimsenio & Recikén Nacide— Coboste de Racign

Magidos: i) Consults de cantrel smbulaterio del
rescidn macido (Entre bos 3y 5 dias pesterior al
egess hospltalano). La musstrs serd determinads
sspyin |a melodelogia establecida por la SNS.

Periratal - RIAMP.

v

Mujeres an parkodo de gestacion (gestanies), Detecsion Temgrana — Alencién de Cuidsde Prenatal: En b primesa
consils & realizanon los sigwenlas axdmenss de Laboralorio

Mujeres en periods de gestacion (gestantes), Deleceion Temprana — Alencién de Culdada Prenatal. En B primes
corEulla s fanmulann ¥ Hlﬂ'ﬂqﬂ.rﬂﬂh\!- Elg.llﬂl'.ﬂ.ﬂ'g mieronuirienias

Racién MNacdo Probeccion Especilica — Atencin para o Cudado del Recidn Macido: Toma de muestra de sangre

de cofddn para:

Recién Nasid Probecstn Especiica — Aencion pata e Seguimients al Recan Nagiss: Consulla de cantral
ambulaiorio ded recidn nacids (Enbe los 3 y 5 diss postedior sl eqreso hospilalaia)

Pernatal de la Resalucitn 3280
de 2018; numeral 0.4 del aticule
3 de |a Resoluciin 3202 de 2016
y la Respducian 2481 de 2020 &
ta nofma que la modifiqus o
sustiluya.

Esisda W Saleccionar
Musstiea [,
Muesirea (@)
Musestresn o
Mueatreo ]

Se anexa lista de asistencia.

Fecha de vigencia: 25 de junio de 2019
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Recién Nacide Proteccidn Especifica — Atencidn para el Seguimiento al Recién Nacido: Consulta de control
ambulatorio del recién nacido (Entre los 3 y 5 dias posterior al egreso hospitalario)

M Guardar

Las EPS deben garaniizan las imervenciones ndividuales e B Rula inbegral de Alencidn Malsmo Pednatal - RIAMP, en cuanlo a la delscsion lsmgana y
prolsccion especifica para las geslanbes y récién nacidos, en la periodicidad y alenciones piasmadas &n los Lineamienios Técnicos y Oparalivos. La Entidad
Tesrilorial wesdificd la garaniia en la prestacion de las inbervenciones indvidusies, encantrando lo sigulents

Tipe Fecha de egresa
ientificacion | (TTTINCOCION | e Bikalario
RC 1232825840
RC 10BAB45E15
Tipa Fecha de egresa
identificacion  |OmnERCacian | o sitalario
RC 10BSE4ETHT

CRITERIO 19:

Consulta de control
ambutatorio del recién
nschio

Ho

L]

Coansulta de control
ambulatorio del reckin
nacido

Mo

Fecha de contral
ambLilatorio

Facha de contral
ambulatorio

Coansuita de contred
ambulaiorio del recién
nacida

Me Cumpis

Mo Cumphs

Consuita de contred
ambulatorio del recién
nacido

Mo Cumpie

P

En este punto se debe establecer los soportes del cumplimiento a los requerimientos realizados por la
secretaria en auditorias de Inspeccion y Vigilancia en el periodo anterior. O igualmente describir si existio
incumplimiento a algun requerimiento o plan de mejoramiento levantado en ocasiéon de auditoras anteriores.

Se debe adjuntar evidencias y actas.

Requerimientos adicionales, si aplican o se necesitan, se haran luego de revisar y analizar los documentos
soportes solicitados y entregados por la EAPB.

Se anexa lista de asistencia.

Fecha de vigencia: 25 de junio de 2019
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CONCLUSIONES

» La EAPB enviara los soportes de cada criterio en los tiempos establecidos al Drive propio bajo su custodia,
otorgando permisos al auditor, con fecha maxima de entrega el viernes 14 de junio de 2024.

Si luego de pasado dicha fecha de entrega de soportes, estos no han sido adjuntados al Drive, calificara como
incumplimiento.

Antes del cierre del aplicativo Gaudi, se hara reunion previa de cierra, informando los hallazgos de la auditoria.
En dicha reunién se realizara acta de cierre, que sera adjuntada al aplicativo Gaudi junto con la reunion de
apertura.

¢ La auditoria es realizada por el talento humano designado por las direcciones locales de salud.

e La calidad, estructura y contenido de las plantillas que suministre la EAPB es su responsabilidad
exclusiva.

e En ninguln caso el equipo Auditor podra manipular las plantillas aportadas ni la informacion entregada
por la EPS, siendo su responsabilidad Unicamente transmitir los errores que reporte el sistema para su
correccion y el cargue correspondiente para la generacion de las muestras de auditoria.

e Enlos casos en que la EPS no disponga de poblacion para ingresar a las plantillas, la EAPB emitira la
certificacién correspondiente.

e La verificacién de accesibilidad y oportunidad sera realizada por los auditores en cualquier momento
durante el tiempo que dure su proceso de auditoria. Se solicita a la EAPB NO informar a la Red de
proveedores de bienes y servicios que se adelantara esta tarea debido a que dicha accién podria alterar
el resultado.

e La duracién de la visita depende de la calidad de la informacion de las planillas, accesibilidad,
complejidad o disponibilidad de evidencias, flujo de informacion en la entidad y desde la red de
proveedores de bienes y servicios ademas de la accesibilidad condiciones operativas de la pagina
GAUDI de la SINS

e Las dudas sobre las evidencias y otros temas de la auditoria, podran ser consultados con cada uno de
los auditores de cada criterio segin como se ha informado.

e Para la entrega de soportes, una vez realizado el cargue se dara un tiempo maximo de 5 dias habiles
Los soportes que no lleguen en esa fecha o lleguen incompletos o no de acuerdo a la base de datos y
solicitud realizada, seran evaluados como incumplimiento. Dia maximo de entrega: viernes 14 de
junio de 2024.

e Los archivos con los soportes no deben superar las 3 MB, y deben ser nombrados con los nUmeros de
identificacion de cada usuario y servicio prestado, no con el nombre, ya que en el muestreo se relaciona
es el numero de identificacion.

Se concilia la posible fecha de cierre el 12 julio a las 8:00 am

Por solicitud de la Eps Sura se requiere que la presente acta sea enviada desde el correo institucional de la
Secretaria de Salud Municipal.

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de junio de 2019
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Siendo las 16:00 horas se da por terminada la reunién.

Para constancia, se anexa listado y firma de los asistentes y participantes, registro fotogréfico, 15 PDF con las
muestras y archivo Excel con las muestras.

D 1 | .
| .
ML= Ronif{ D Goligge D
Maria Mercedes Alvarez Rincén Franyury Andrea Gallego Diaz
Profesional especializado Analista de calidad
Secretaria Salud Dosquebradas EPS SURA Dosquebradas

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de junio de 2019
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Fecha: D 27/ M 06 /A 2024 y Hora: 14:00PM | Lugar: Area Administrativa EAPB Acta No. 2
28/06/2024 SURA

TEMA DE REUNION: Cierre de Auditoria de Inspeccion y Vigilancia de la Secretaria de Salud Municipal de
Dosquebradas, conforme a la Circula 001 de 2020 de la Superintendencia Nacional de Salud a través de la
Plataforma Gaudi (Criterio 8 al 19) AUDITORIA GAUDI 21204 EAPB SURA

ORDEN DEL DIA
Inspeccion y Verificacion de las siguientes actividades:

Reunidn de cierre auditoria, presentacion equipo de auditoria y metodologia.
Socializar los resultados del proceso de revision de los soportes enviados por la EAPB
Cierre de Auditoria Circular 001 de 2020 y posteriores modificaciones

Conclusiones

hwN R

DESARROLLO DE LA REUNION

ASPECTOS GENERALES
Siendo las 14:00 am del dia 27 de junio, se dainicio a lareunién de cierre de la autoria a la Circular 001
de 2020 y posteriores modificaciones en las instalaciones de SURA con la Participacion de:

Por parte de la EAPB SURA:

Carolina Betancur Valencia — Coordinadora de atenciéon salud

Jesus Andrés Trujillo — CAS Medico

José Beltran — Coordinador medico

Franyury Andrea Gallego Diaz — Analista de calidad

Luz Anyeli Arenas — coordinador de atencién salud acceso y beneficio
Cristian Manuel Olave Pefna Coordinador Atencién Salud

Valentina Martinez Jaramillo — Coordinadora Atencion En Salud

Noo,rwbhE

Por la Secretaria de Salud Municipal:
° Dra. Maria Mercedes Alvarez Rincén
° Dra. Carolina Franco

La Dra. Carolina Franco hace la presentacion del grupo auditor y de los objetivos de la auditoria de Inspeccion
y Vigilancia. Los temas a revisar y la metodologia de la misma.

OBJETIVO(S): Socializar los resultados de auditoria de los soportes aportados por la EAPB, conforme a
lo muestra reportada por el aplicativo Web Gaudi.

OBJETIVO GENERAL: Aplicar la Guia de Auditoria de Inspeccién y Vigilancia del Aseguramiento y Prestacion
en Salud E.P.S. por parte de la Direccién Local de salud del municipio de Dosquebradas Risaralda.

OBJETIVOSESPECIFICO:

e Verificar la garantia a los afiliados de la atencion de los servicios de salud con accesibilidad, oportunidad
y continuidad para las atenciones a personas con enfermedades reportadas en la cuenta de alto costo.

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019
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e Verificar la garantia a los afiliados de la atencién de los servicios de medicina general y odontologia general

con oportunidad.

e Verificar que la EPS tenga agendas abiertas para la asignacion de citas de medicina especializada todos los

dias hébiles del afio e informa al usuario la fecha para la cual se asignacion

e Verificar que la EPS en la operacion del sistema de referencia y contrarreferencia cuenta con una red
de prestadores disponible y suficiente en todos los niveles de complejidad, asi como la disponibilidad de la red
de transporte y comunicaciones

e Verificar que la EPS entreg6 los medicamentos prescritos a los usuarios de forma completa e inmediata y
excepcionalmente los pendientes dentro de un lapso no mayor a 48 horas.

e Constatar que la EPS tenga en el municipio de residencia de los usuarios un lugar para brindar atencion e
informacién de forma presencial y no presencial.

e Verificar que la EPS resuelve las peticiones, quejas y reclamos formuladas por los usuarios de fondo y
oportunamente.

e Verificar si la EPS tiene fallos de tutela en contra por tecnologias en salud incluidas en el plan de beneficios.
e Evidenciar que la EPS cuenta con estrategias de demanda inducida.

e Evaluar si la EPS garantiza las intervenciones individuales de la RIAS de promocién y mantenimiento de
la salud.

e Evaluar si la EPS garantiza las intervenciones individuales de la RIAMP de promocion y mantenimiento de
la salud

e Verificar si la EPS cumple de manera oportuna y resolutiva los requerimientos de informacion realizados por
los entes municipales.

ALCANCE:

La Guia de Auditoria de Inspeccion Y Vigilancia del Aseguramiento y Prestacidén permite a la Superintendencia
Nacional de Salud y a las entidades territoriales verificar el cumplimiento por parte de las Entidades
Administradoras de Planes de beneficios EAPB de sus responsabilidades en la garantia del acceso al
derecho fundamental del Sistema general de Seguridad Social en Salud cumpliendo con pardmetros de
calidad de conformidad con la normatividad vigente con enfoque diferencial.

El periodo a evaluar es enero a diciembre de 2023; excepto para aspectos como oportunidad para citas de
medicina general y odontologia general y algunas especializadas que se evalian en fecha definida por los
auditores dentro del tiempo de la auditoria. Los resultados de la auditoria se anexan en la presente acta y
corresponden a las competencias establecidas por la Superintendencia Nacional de Salud en la Circular 001
de 2020 y posteriores modificaciones y la Guia de auditoria Gaudi v3, Posterior al cierre de la presente auditoria
la Secretaria Departamental realizara el proceso de revisién, por lo que los presentes hallazgos estan sujetos a su
aceptacion, la cual es quien realizara el cierre respectivo en el aplicativo Web Gaudi de la Superintendencia Nacional de Salud.
Posterior al cierre en el aplicativo web Gaudi, este reporta el informe de auditoria el cual sera avalado por los secretarios de
Salud Municipal y entregados a las EAPBs.

CRITERIOS:
Se aplicaran los instrumentos de verificacion definidos en el aplicativo web de la Superintendencia Nacional de
Salud con fundamento en las normas que definen y reglamentan la garantia y calidad de los servicios de Salud:

. Ley 715 DE 2001 Art. 43.1.2; 43.1.5; 43.2.3; 43.4.1
e Ley 715 DE 2001 Art. 44 Num. 44.1.3;

o Decreto 780 de 2016 Art. 2.6.1.2.1.1

e Ley 1122 de 2007 Art. 14; Art. 16

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019
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e Ley 1437 de 2011 Art.14 (sustituido por el art. 1 de la Ley 1755 de 2015) y Art. 20; Art.29

Ley 1438 de 2011 Art. 114 y 130 (num.es 11, 12 y 17) modificado por el art. 3 de la

Ley 1751 de 2015 art. 2, literales c), d) y e) del art. 6 y art. 8; rt.s 6 (de los elementos esenciales: literales
ay c; y de los principios: literalesd, ey k) y 8

Ley 1949 de 20109.

Decreto Ley 019 de 2012 art. 124

Decreto 780 de 2016 num.es 1, 2 y 5 del Art. 2.5.1.2.1; 2.5.2.1.1.2; Art. 2.5.3.2.7,2.5.3.2.16 y 2.5.2.3.8
(num. 4); 2.10.1.1.3, 22.10.1.1.6

Decreto 019 de 2012art. 123.art. 131

Decreto Ley 2106 de 2019 Art. 105.

Res. 3047 de 2008. art. 4

Res. 1552 de 2013 art. 1.

Res. 1604 de 2013 art.s 1, 5 (num. 6), 7y 8

Res. 1536 de 2015 art. 14 (num.es 14.2, 14.3y 14.4)

Res. 3202 de 2016

Res. 3280 de 2018

Res. 2481 de 2020 art. 12, 14, 47

Res. 521 de 2020 ndm. 5 (num. 5.3) del Anexo Técnico

Res. 229 de 2020. nam. 4.4 del art. 4

Acuerdo 117 de 1998 art.s, 3,5,6y9

Res. 3280 de 2018, en concordancia con el art. modificado por el art. 1 de la Res. 276 de 2019; num. 9.4
del art. 9. Lineamiento Técnico y Operativo Ruta Integral de Atencién para la Promocién y Mantenimiento
de la Salud y num.es 4.3.6.1 (4.3.6.1.2 y 4.3.6.1.4); 4.10 (4.10.4.2, 4.10.4.4) y 4.12 (4.12.6.1) del num. 1l
Lineamiento Técnico y Operativo Ruta Integral de Atencién en Salud Materno Perinatal y la Res. 2292 de
2021.

DESARROLLO DE CIERRE DE AUDITORIA

1. CIERRE DE LA AUDITORIA CODIGO GAUDI 21204: Se explica a los asistentes por la EAPB la
normatividad aplicable, las responsabilidades de cada uno de los actores y la interrelacion entre las normas y
entre los actores en la prestacion de los servicios de salud.

Se procede a la socializaciéon de los siguientes hallazgos de auditoria:

CRITERIO 8: Los soportes solicitados para este criterio son: 1. Documento PDF Orden médica, 2. Documento
PDF Autorizacioén y/o certificacion de modalidad de contratacion, 3. Documento PDF Historia clinica en donde
conste la atencion conforme a la fecha y especialidad relacionada en la planilla. 4. Documento PDF Certificacion
por representante legal del nimero de usuarios por cohorte durante el afio auditado. 5. En caso de no entrega
de informacién de alguna cohorte certificar por el representante legal que no cuentan con usuarios de la cohorte
no aportada.

(No es suficiente el agendamiento de la cita, salvo inasistencia demostrada del usuario). Debe existir coherencia
en la informacion contenida en la base de datos que se carga en el sistema y los soportes o evidencias aportados
por la EPS.

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019
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Criterio 8

Cumple

No Cumple

Garantia accesibilidad, oportunidad y

continuidad

10

0

Diag-
néstico

Servi-
cio So-
licitado

Nove-
dad

Fechade

la Orden

de Servi-
cio

Fechade
la Autori-
zacion

Fechade

la Presta-

cion Efec-
tiva

Dias
Autori-
zacion

Dias
Presta-
cion
Efec-
tiva

Presta-
cién
Efec-

tiva

Autori-
zacion

Comentario

Cumpli-
mento

43039219

ERC

Medi-
cinain-
terna

Sin no-
vedad

31/08/2023

31/08/2023

01/09/2023

SD

Si

Sl

Se valida autorizacion No.: 162012-1480000
con fecha de 2023/08/31 CONTROL MEDI-
CINA INTERNA. Adjuntan historia clinica de
Artmédica del 01/09/2023, la cual certifica la
consulta de medicina interna. Cumple tiem-
pos de autorizacion dos dias y prestacion
efectiva.

Cumple

25230675

ERC

Medi-
cinain-
terna

Sin no-
vedad

03/02/2023

03/02/2023

03/02/2023

90

Si

SI

Anexan historia clinica del 20/10/2022 con
remision a medicina interna en 1 mes. Ad-
juntan autorizacion No. 2717-28673200, con
fecha de 2023/02/03 para el servicio de me-
dicina interna. Se verifica consulta por esta
especialidad realizada el dia 03/02/2023.
Cumple tiempos de autorizacién el mismo
dia de la prestacion efectiva. Cumple

Cumple

30289317

Cancer

Medi-
cinain-
terna

Sin no-
vedad

27/09/2023

27/09/2023

27/09/2023

90

90

Se revisa historia clinica de medicina interna
con fecha de 20/06/2023 realiza en la IPS
Comfamiliar Dosquebradas, en la cual re-
fiere control por esta especialidad en 3 me-
ses. No concuerda la fecha de la orden me-
dica con lo reportado en la plantilla. Se va-
lida autorizacion 2717-30847700 con fecha
de 2023/09/27. Adjuntan historia clinica de
medicina interna IPS Comfamiliar Dosque-
bradas realizada el 27/09/2023. Cumple el
dia de autorizacion es el mismo de la pres-
tacion efectiva.

Cumple

Se anexa lista de asistencia.
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Medi-
cinain-
terna

Sin no-

4581968 vedad

Cancer

04/03/2023

04/03/2023

04/03/2023

116

116 | Si

Sl

Adjuntan historia clinica de Medicina interna
con fecha de 08/11/2022 realizada en la IPS
Comfamiliar Dosquebradas, en la cual regis-
tran control por esta especialidad en 3 me-
ses. No concuerda la fecha de la orden me-
dica con lo reportado en la plantilla. Anexan
autorizacion para el servicio de medicina in-
terna No. 2717-19611502 con fecha de
2023/03/04. Se valida historia clinica con fe-
cha de atencién por medicina interna de
04/03/2023, en la misma entidad. Cumple
autorizacion el mismo dia de la prestacion
efectiva.

Cumple

Medi-
cinain-
terna

Sin no-

4588535 vedad

Cancer

22/08/2023

22/08/2023

22/08/2023

SI

Adjuntan historia clinica de Medicina interna
con fecha de 14/08/2023 realizada en la IPS
Comfamiliar Dosquebradas, en la cual regis-
tran control por esta especialidad cuando se
tengan los resultados de laboratorio. No
concuerda la fecha de la orden medica con
lo reportado en la plantilla. Anexan autori-
zacion para el servicio de medicina interna
N02717-30452500 con fecha de
2023/08/22. Se valida historia clinica de la
atencion por medicina interna con fecha de
22/08/2023. Cumple autorizacion el mismo
dia de la prestacion efectiva

Cumple

Medi-
cinain-
terna

Sin no-

21732564 -

Cancer

18/09/2023

18/09/2023

18/09/2023

SD

SD

Si

SI

Adjuntan historia clinica de medicina interna
con fecha de 06/06/2023 en la cual el mé-
dico tratante remite a control del programa
de riesgo cardiovascular; no especifica
nuevo control por esta especialidad. La fe-
cha de esta historia clinica no coincide con
lo reportado en la plantilla. Anexan autoriza-
cion No. 2717-27094902 con fecha de
2023/09/18. Se valida 2 historia clinica de
medicina interna con fecha de 18/09/2023.
Cumple se observa autorizacion el mismo
dia de prestacion efectiva.

Cumple

Se anexa lista de asistencia.
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1089646165

ERC

Pedia-
tria

Sin no-
vedad

02/01/2023

02/01/2023

02/01/2023

Sl

Adjuntan historia clinica de consulta no pro-
gramada con fecha de 02/01/2023, en la
cual el médico tratante remite a pediatria.
Anexan autorizacion No. 2717-17452302
con fecha de 2023/01/02 para consulta de
pediatria. Cumple autorizacién es del mismo
de la prestacién del servicio.

Cumple

25092286

ERC

Medi-
cinain-
terna

Sin no-
vedad

12/12/2023

12/12/2023

12/12/2023

Sl

Se valida historia clinica de medicina gene-
ral del dia 12/12/2023, médico tratante re-
mite que el usuario no solicito la consulta
por medicina interna, de acuerdo a la remi-
sion realizada. Anexan 2 soporte de historia
clinica de cardiologia con fecha de
07/02/2024, autorizacion para cardiologia,
Cumple autorizacion el mismo dia de pres-
tacion efectiva.

Cumple

24577456

ERC

Ortope-
dia

Sin no-
vedad

23/05/2023

23/05/2023

23/05/2023

SI

Adjuntan solicitud de autorizacion el
04/04/2023 y autorizacion del 11/04/2023 (6
dias calendario) adjunta certificacion donde
aclaran que la usuaria nunca solicito la cita,
Se observacion de cumplimiento, ya que la
usuario no solicito la atencién.

Cumple

42138445

Cancer

Radio-
terapia

Sin no-
vedad

24/07/2023

24/07/2023

30/09/2023

90

90 | Si

SI

Se valida historia clinica de Liga contra el
cancer con fecha de 14/04/2023 indican va-
loracién por radiologo. Se valida solicitud de
autorizacion por el usuario el 19/07/2023 y
autorizacion No. 932-1088336200 con fecha
de 2023/07/25, para el servicio de radiotera-
pia. Soporte de tecno vida de 20/9/2023 en
la cual realizan ADMINISTRACION DE
YODO | 131 PARA TERAPIA ABLATIVA
RASTREO POSTERAPIA CON 30 mi 131 |
BAJO ESTIMULO CON TIROTROPINA
ALFA. Cumple tiempos de autorizaciéon y
prestacién efectiva

Cumple

Fuente: Muestra tomada del aplicativo Web GAUDI, se anexa comentario de auditoria.

Se anexa lista de asistencia.
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CRITERIO 9:

Este criterio verifica la oportunidad en la cita de Medicina General y Odontologia, para lo cual se requiere de una base de datos en Excel de los
usuarios de la EAPB a auditar con corte al 31 de diciembre de 2023, la cual debe contener lo siguiente:

» Tipo de Identificacion, Numero de Identificacion, Municipio de residencia, teléfono y email del usuario, con los datos que requiere la IPS de la red
de servicios de la EAPB para solicitar la cita.

» Listado de las IPS prestadoras del servicio de Medicina General y Odontologia; dicho listado debe contener nombre del prestador, cédigo de
Habilitacién del Prestador, nimero de contacto fijo o celular en donde se agenda la cita.

Criterio 9 Cumple No Cumple
Oportunidad en cita médica general 1 0
Oportunidad en cita odontologia 1 0

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019
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Formato de apoyo calificacién criterio 9. -GAUDI MUNCIPAL-

Fecha de

la llamada
de solicitud

de la cita
(de/mm/aaaa)

Hora

No Tele
fénico
marcado

1. Tipo

EPS Id

2.1d

Servicio

IPS

Cadigo IPS

3. Fechade
solicitud de
la cita
(dd/mm/aaaa)

4. Fecha de
asignacion cita
|/ no hubo res-

puesta
(dd/mm/aaaa)

Dias
asigna-
cion

Describa niumero de llamadas y
tiempo de espera necesario para
ser atendido

25/06/2024

7.36am

SURA | 6063135700 ccC

39.047.050

Medicina
General

Clinica
Comfami-
liar

661700021713

25/06/2024

26/06/2024

se cuenta con la presencia de la fun-
cionaria de la EAPB SURA la Doctora
Natalia Villegas, se procede a identifi-
car un usuario de la base de datos, la
sefiora Adriana Maria Truijillo, identifi-
cada con cedula N° 39.047.050
Para este criterio la EAPB aporta el
numero de teléfono 606- 3135700, se
realiza la llamada a las 7:36am, con-
testa la llamada la funcionaria Yuliana
Guzman, agenda cita para el dia 26 de
junio a las 7:50 am cumpliendo con el
criterio, duracion de la llamada 6 mi-
nuto y 9 segundos.

25/06/2024

SURA | 6063135700 ccC

39.047.050

Odonto-
logia

Clinica
Comfami-
liar

661700021713

25/06/2024

28/06/2024

se cuenta con la presencia de la fun-
cionaria de la EAPB SURA la Doctora
Natalia Villegas, se procede a identifi-
car un usuario de la base de datos, la
sefiora Adriana Maria Trujillo, identifi-
cada con cedula N° 39.047.050
Para este criterio la EAPB aporta el
nimero de teléfono 606- 3135700, se
realiza la llamada siendo la 7:45am,
contesta la llamada el funcionario
Santiago Marin, agenda cita para el
dia 28 de junio a las 7:50 am cum-
pliendo con el criterio, duracion de la
llamada 4 minuto y 5 segundos

Se anexa lista de asistencia.
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uien realiza Nombre: MARIA MERCEDES ALVAREZ RINCON
I(gl llamada Cargo: PROFESIONAL - CONTRATISTA
Entidad: SECRETARIA DE SALUD
Nombre: NATALIA VILLEGAS ALVAREZ
Testigo 1 COORDINADORA DE ATENNCION EN SALUD DEL
90 L. Cargo: NIVEL BASICO
Entidad: SURA

Se anexa lista de asistencia.
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CRITERIO 10: Se anexa informa de llamadas telefénica y registro ExcelEste criterio verifica si la EAPB cuenta con agendas abiertas para Medicina

Especializada, para lo cual se requiere de una base de datos en Excel de los usuarios de la EAPB a auditar con corte al 31 de diciembre de 2023, la
cual debe contener lo siguiente:

> Tipo de Identificacion, Numero de Identificacién, Municipio de residencia, servicio solicitado (Pediatria, Ginecologia, Medicina Interna,

Ortopedia, Cirugia, Oncologia, Cardiologia, Nefrologia, Infectologia y Hematologia) y numero de orden, con los datos que requiere la IPS de la red de
servicios de la EAPB para solicitar la cita.

> NuUmero de autorizacién vigente de servicios si requiere.

> Listado de las IPS prestadoras del servicio solicitado; dicho listado debe contener nombre del prestador, cédigo de Habilitacién del Prestador
y numero de contacto fijo o celular en donde se agenda la cita.

Criterio 10 Cumple No Cumple
Oportunidad en cita especialistas 10 0

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019



e

Municipio de

MACROPROCESO: MISIONAL

PROCESO: GESTION DE SALUD Y SEGURIDAD SOCIAL

SUBPROCESO: SALUD PUBLICA

SECRETARIA DE SALUD
Y SEGURIDAD SOCIAL

Dosquebradas ACTA DE REUNION VERSION:2
Formato de apoyo calificacién criterio 10. -GAUDI MUNCIPAL-
Fecha el
BRE DE 4. Fecha de .
”:S‘,:‘za No Telefé- 1. Espe- | QUIEN sgiisﬁﬁzadie;a asignacion zla)slizs-
o Hora EPS nico mar- IPS Cédigo IPS | Tipo 2.1d ciali- | ATEN- " cita/no hubo Observaciones
tie colleig ds cado Id dad | DIO LA cita respuesta ha-
la ut:a(:ad)/mm/ LLA- (dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa) cion
MADA
se cuenta con la presencia del funciona-
rio de la EAPB SURA la Doctor Cristian
Manuel Olave Pefia Coordinador de
Atencion en Salud EPS Sura. : se pro-
cede a identificar un usuario de la base
Car- 1. de datos, identificando la cedula de la
25/06/2024 |  3:03pm | SURA | 606-3455338 | 919" | 6600101853 | cc 20.014.778 | S | Lina 25/06/2024 | 27/06/2024 | 2 | Sefiora Maria Melania Castrillo C.C N
gia diolo- 29.014.778, se realiza la llamada a la
S.AS gia IPS Cardiologia S.A.S al nimero de
606- 3455338 a las 2:30pm contesta lla-
mada la funcionaria LINA y agenda la
cita para el dia 27 de junio de 2024 a las
3:03pm; duracion de la llamada 1 mi-
nuto y 29 segundos
se procede a identificar un usuario de la
base de datos, identificando la cedula
de la sefiora Dora Andrea Cardenas
2.Ci- C.C N° 42.162.907, se realiza la lla-
25/06/2024 | 3:10pm | SURA | 505 Sualla 6600101021 | CC 42.162.907 | "9 | Equardo 25/06/2024|  28/06/2024| 3 |MadaalalPs Calculaser al nimero de
9P 3497469 ser T Ge- 606- 3497469 a las 3:10pm contesta lla-
neral mada el funcionario EDUARDO vy
agenda la cita para el dia 28 de junio de
204; duracion de la llamada 7 minuto y
19 segundos

Se anexa lista de asistencia.

Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019




MACROPROCESO: MISIONAL

PROCESO: GESTION DE SALUD Y SEGURIDAD SOCIAL

e

Municipio de

SUBPROCESO: SALUD PUBLICA

Dosquebradas

ACTA DE REUNION

VERSION:2

SECRETARIA DE SALUD
Y SEGURIDAD SOCIAL

25/06/2024 3:20PM | SURA

606-3333340

Liga
con-
tra el
Can-
cer

6600100785-01

CcC

3.He-
mato-
logia

15.516.448

Ménica
Gutié-
rrez

25/06/2024

24/07/2024

30

se procede a identificar un usuario de la
base de datos, identificando CC
15.516.448 de Juan Bautista Munera,
se realiza la llamada a la IPS Liga contra
el cancer al numero de 606-3333340 a
las 3:20pm contesta llamada la funcio-
naria Moénica Gutiérrez, agenda la cita
para el dia 24 de julio de 2024; duracion
de la llamada 8 minuto y 48 segundos

25/06/2024 4:55pm | SURA

606-3400244

Comf
ami-
liar

661700021713

CC

4.Me-
dicina
in-
terna

18.590.804

Angela
Valencia

25/06/2024

02/07/2024

se procede a identificar un usuario de la
base de datos, identificando la cedula
del sefior Wilmar Ospina C.C N°
18.590.804, se realiza la llamada a la
IPS Comfamiliar al nimero de 606-
31335700 a las 4:55pm contesta lla-
mada la funcionaria Angela Valencia,
agenda la cita para el dia 02 de julio de
2024; duracion de la llamada 7minuto y
13 segundos

25/06/2024 3:41pm | SURA

6063470474

RTS

6600101673-01

PT

5.Ne-
frolo-
gia

1.361.436

Valen-
tina Du-
que

25/06/2024

05/07/2024

: se procede a identificar un usuario de
la base de datos, identificando la PT
1361436del sefior Carlos Arturo
Orozco, se realiza la llamada a la IPS
RTS al numero de teléfono 606-
3470474 alas 3:41pm contesta llamada
la funcionaria Valentina Duque, agenda
la cita para el dia 05 de julio de 2024;
duracién de la llamada 8 minutos

Se anexa lista de asistencia.

Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019




MACROPROCESO: MISIONAL

PROCESO: GESTION DE SALUD Y SEGURIDAD SOCIAL

e

SUBPROCESO: SALUD PUBLICA

Municipio de
Dosquebradas

ACTA DE REUNION

VERSION:2

SECRETARIA DE SALUD
Y SEGURIDAD SOCIAL

25/06/2024 4:10pm

SURA | 606-3400345

Onco-
logos
de
Occi-
dente

6600100663-01

CcC

1.088.007.407

6.0n-
colo-
gia

Johana 25/06/2024

28/06/2024

se procede a identificar un usuario de la
base de datos, identificando la CC
21.088.007.4007 de la sefiora Jenny
Carolina Soto, se realiza la llamada a la
IPS Oncélogos de Occidente al nimero
de teléfono 606-3400345 a las 4:10pm
contesta llamada la funcionaria Johana,
agenda la cita para el dia 28 de junio de
2024; duracion de la llamada 7 minutos
59 segundos.

25/06/2024 4:03pm

SURA | 606-3497341

Cli-
nica
de
Frac-
turas

6600100307-01

CcC

24.955.151

7. Or-
tope-
diay
Trau-
mato-
logia

Marisol
Ma-
chado

25/06/2024

10/07/2024

13

se procede a identificar un usuario de la
base de datos, identificando la CC
24.955.151 de la sefiora Maria Elena
Rojas, se realiza la llamada a la IPS Cli-
nica de Fracturas al nimero de teléfono
606-34977341; se llama y contesta la
funcionaria Marisol, se solicita la cita y
la agenda para el dia 10 de julio de
2024; a las 4:00 pm, duracion de la lla-
mada 3 minutos, 35 segundo.

25/06/2024 4:55pm

SURA | 606-3135700

Comf
ami-
liar

661700021713

CcC

1.001.096.599

8.Gi-
neco-
logia

Angela

] 25/06/2024
Valencia

12/07/2024

15

se procede a identificar un usuario de la
base de datos, identificando la cedula
de la sefiora Valentina arios yate C.C
N°1.001.096.599, se realiza la llamada
a la IPS Comfamiliar al nimero de 606-
3135700 a las 4:55pm contesta llamada
la funcionaria Angela Valencia, agenda
la cita para el dia 12 de julio de 2024;
duracién de lallamada 7 minuto y 13 se-
gundos.

Se anexa lista de asistencia.

Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019




e

Municipio de
Dosquebradas

MACROPROCESO: MISIONAL

PROCESO: GESTION DE SALUD Y SEGURIDAD SOCIAL

SUBPROCESO: SALUD PUBLICA

SECRETARIA DE SALUD
Y SEGURIDAD SOCIAL

ACTA DE REUNION VERSION:2
se procede a identificar un usuario de la
base de datos, identificando RC
1,128,913.671 de Thiago Aldana Mu-
Comf 9. Pe- Angela floz, se realiza la llamada a la IPS
25/06/2024 4:55pm | SURA | 606-3135701 | ami- | 661700021713 |RC 112.891.671 | dia- Valgancia 25/06/2024 03/07/2024 6 | Comfamiliar de 606- 3135700 a las
liar tria 4:55pm contesta llamada la funcionaria
Angela Valencia, agenda la cita para el
dia 03 de julio de 2024; duracion de la
llamada7 minuto y 13 segundos.
se procede a identificar un usuario de la
base de datos, identificando la
Cli- CC4.515.728 de John Fredy Lopez, se
A 10. ; o
nica Infec- | Diana realiza la llamada a la IPS Clinica los
25/06/2024 2:17pm | SURA | 3330334073 | Los 6600100361 CcC 4.515.728 tolo- | Meneses 25/06/2024 10/07/2024 13 | Rosales al nimero de 3330334073 a las
Rosa- ia 2:17pm contesta llamada la funcionaria
les 9 Diana Meneses, agenda la cita para el
dia 10 de julio de 2024; duracion de la
llamada 12 minuto y 4 segundos.
Nombre: Maria Mercedes Alvarez Rincon
Quien realiza la
llamada Cargo: Profesional Contratista
Entidad: Secretaria de Salud
Nombre: Cristian Manuel Olave pefia
Testigo 1. Cargo: Coordinador de Atencién en Salud
Entidad: EAPB Sura Salud Pereira

Se anexa lista de asistencia.

Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019




MACROPROCESO: MISIONAL
PROCESO: GESTION DE SALUD Y SEGURIDAD SOCIAL

=

—— L

-
Municipio de
Dosquebradas

SECRETARIA DE SALUD

SUBPROCESO: SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCIAL

ACTA DE REUNION VERSION:2

CRITERIO 11: En este criterio se busca determinar de manera objetiva la oportunidad en la recepcion de las remisiones clasificadas como
urgentes. Por tanto, para evaluar este criterio se requiere: Historia clinica de la entidad remisoria e Historia clinica de la entidad receptora. (No se
consideran soportes bitacoras realizadas por la misma entidad, pantallazos, documentos Excel, Word, entre otros.)

Criterio 11 Cumple No Cumple
Operacion sistema de referencia y contra 2 0
referencia
IPS remi- | IPS recep- Operacién
sora (Co- tora (Co- Fecha de la P
. Identifica- | digo de ha- | digo de ha- Fepha de recepcion del | Horas Re- S|stema.de .
Tipo Id iy S S e solicitud de la ; iy referenciay Comentario
cion bilitacion bilitacion . paciente enla | cepcién
referencia contrarefe-
del presta- | del presta- IPS receptora rencia
dor) dor)
Se valida historia clinica de Comfamiliar Risaralda con fe-
cha de 2023/11/27 a las 11:01:10am en la cual SE RE-
CC 1144163562 | 6600100217 | 6600100762 26/11/2923 26/11/2923 4 | Cumple MITE A HOSPITAL SAN JORGE PARA CONTINUAR MA-
13:45 18:30 o A .
NEJO. Se verifica historia clinica del hospital san Jorge
con fecha recepcion del usuario 27/11/2023 a las 13:00pm
Se valida historia clinica de remision del hospital Santa
cc 10096226 | 6617000278 | 6600100217 27/09/2Q23 27/09/2923 1| cumple Ménica con fe(_:ha de 27/09_/2023 alas 04:27am. Se val!gla
5:07 5:42 historia la clinica Comfamiliar, donde describe recepcion
e ingreso del usuario a UCI 2023/09/27 a las 5:28:00am

Fuente: Muestra tomada del aplicativo Web GAUDI, se anexa comentario de auditoria.

CRITERIO 12: En este criterio se requiere como soporte 1.la orden médica o formula médica o historia clinica con la formulacién y 2. la evidencia
objetiva de la entrega con firma del usuario y/o constancia electronica de recibido del usuario, (No se consideran soportes las certificaciones por
la misma entidad o servicio farmacéutico) 3. Documento PDF Certificacion por representante legal del nimero de usuarios por cohorte durante el
afo auditado. Si existe algun servicio donde se tenga contratado de manera integral la prestacion del servicio y la entrega del medicamento, deben
anexar el contrato y/o certificaciéon del tipo de contratacién. Debe existir coherencia en la base de datos entre el diagnostico, el tipo de medicamento
y el medicamento ordenado y entregado. Debe existir coherencia entre la base de datos cargada y las evidencias entregadas, asi como las cohortes
solicitadas y el tipo de medicamentos (solo quimioterapéuticos, antirretrovirales, inmunosupresores y factores de coagulacion)

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019



VERIFICACION DE LOS CRITERIO 9 Y 10 DE EAPB SURA MUNICIPIO DE DOSQUEBRADAS

CRITERIO 9

MEDICINA GENERAL

El dia 25 de junio se procede a realizar la verificacion de la disponibilidad de agenda para medicina
general en la IPS Confamiliar, se cuenta con la presencia de la funcionaria de la EAPB SURA la Doctora
Natalia Villegas, se procede a identificar un usuario de la base de datos, la sefiora Adriana Maria
Trujillo, identificada con cedula N° 39.047.050

Para este criterio la EAPB aporta el nimero de teléfono 606- 3135700, se realiza la llamada a las
7:36am, contesta la lamada la funcionaria Yuliana Guzman, agenda cita para el dia 26 de junio a las
7:50 am cumpliendo con el criterio, duracion de la llamada 6 minuto y 9 segundos.

cIMPMTE O » P - | OD
e 6063135700

Pereira

<«

A Llamada saliente 3:min, 40 s
14 jun, 5:09 p. m.

2 Llamada saliente 6 min, 24 s
17 jun. 2119 p. m

2 Llamada saliente 7 min, 16 &

17 jun. 2:41 p. m

2 Llamada saliente bmin, 95
Mar. 7:36 a. m.

2 Llamada saliente 4min, 53
Mar. 7:45 a. m.

» Llamada saliente 8min, 515

Mar. 8:04 a. m.

~ Llamada saliente 7 min, 13 5
Mar. 4:55 p. m.

(] R Llamar

Videallam... Mensaje

Evidencia 25 de junio de 2024 IPS Confamiliar Medicina Genera criterio 9

ODONTOLOGIA: El dia 25 de junio se procede a realizar la verificacion de la disponibilidad de agenda
para medicina general en la IPS Confamiliar, se cuenta con la presencia de la funcionaria de la EAPB
SURA la Doctora Natalia Villegas, se procede a identificar un usuario de la base de datos, la sefiora
Adriana Maria Truijillo, identificada con cedula N° 39.047.050

Para este criterio la EAPB aporta el nimero de teléfono 606- 3135700, se realiza la llamada siendo
la 7:45am, contesta la llamada el funcionario Santiago Marin, agenda cita para el dia 28 de junio a
las 7:50 am cumpliendo con el criterio, duracidn de la llamada 4 minuto y 5 segundos



38 PMES © » B9 il W GO
5
2 e 6063135700

= 2
Pereaira

A Llamada saliente 2 min, 405
14 jun. 5:09 p. m.

a Llamada saliente & min, 24 &
17 jun. 2:192 p. m.

& Llamada saliente 7 min, 16 s
17 jun. 2:41 p. m.

~ Llamada saliente 6 min, 9=
Mar. 7:36 a. m.

- Llamada saliente 4min,5s
Mar. 7:45 a. m.

2 Llamada saliente 8 min, 51
Mar. B:04a. m

A Llamada saliente 7 min, 13 &
Mar. 4:55 p. m.
c» =

Videollam... Mensaje

Evidencia 25 de junio de 2024 IPS Confamiliar Odontologia criterio 9

CRITERIO 10

El dia 25 de junio se procede a realizar la verificacidn del criterio 10 relacionado con la oportunidad
de agenda para especialidades se cuenta con la presencia del funcionario de la EAPB SURA la Doctor
Cristian Manuel Olave Pefia Coordinador de Atenciéon en Salud EPS Sura.

Cardiologia: se procede a identificar un usuario de la base de datos, identificando la cedula de la
sefiora Maria Melania Castrillo C.C N° 29.014.778, se realiza la Ilamada a la IPS Cardiologia S.A.S al
numero de 606- 3455338 a las 2:30pm contesta llamada la funcionaria LINA y agenda la cita para
el dia 27 de junio de 2024 a las 3:03pm; duracion de la llamada 1 minuto y 29 segundos.

AT PME & O - ool TG
6063455338

« O 2
Pereira

Llamada saliente
Mar. t41p. m

A

» Llamada saliente
Mar. 1142 p. m

~ 2min, 40 =
ryi;‘:"[.lamadé saliente T, 295
[ Marz0zp.m
(=] % Llamar =)
Videollam... Mensaje

o

Evidencia llamada 25 de junio de 2024, IPS Cardiologia S.A.S criterio 10



Cirugia General: se procede a identificar un usuario de la base de datos, identificando la cedula de
la sefiora Dora Andrea Cardenas C.CN°®42.162.907, se realiza la llamada a la IPS Calculaser al nimero
de 606- 3497469 a las 3:10pm contesta llamada el funcionario EDUARDO y agenda la cita para el dia
28 de junio de 204; duracién de la llamada 7 minuto y 19 segundos

FREMTS ® 4@ D
6063497469

3 / &
Peraira

7 Llamada saliente 56

Mar. 744 p. m

» Llamacia saliente 2min, 168
Mar. T45 p.m

Mamada sanente. T e

Mar, 310 p. m,

X

Viceclam...

Evidencia llamada 25 de junio de 2024, IPS Calculaser criterio 10

Medicina Interna: se procede a identificar un usuario de la base de datos, identificando la cedula del
sefior Wilmar Ospina C.C N° 18.590.804, se realiza la lamada a la IPS Confamiliar al nimero de 606-
31335700 a las 4:55pm contesta llamada la funcionaria Angela Valencia, agenda la cita para el dia
02 de julio de 2024; duracién de la llamada 7minuto y 13 segundos.

wremS @ - ol G
6063135700
2,
< B s i
a Llamada saliente 3 min, 40's

14 jun. 509 p.m

Llamada saliente & min, 24 s
17 jun. 299 p. M.
Llamada saliente 7min, 165
17 jun. 2:41 p. m.
Llamada saliente & min, 95

Mar, 7:36 a. m.

Llamadsa saliente 4 min, 58
Mar. 7:45 a. m.

Llamada saliente 8 min, 51=
Mar. 8:04 a.m.

7 min, 125

e
- I -

Videollam... Mensaje

Evidencia llamada 25 de junio de 2024, IPS Confamilar medicina interna criterio 10



Ginecologia: se procede a identificar un usuario de la base de datos, identificando la cedula de la
sefiora Valentina arios yate C.C N°1.001.096.599, se realiza la lamada a la IPS Confamiliar al nUmero
de 606- 3135700 a las 4:55pm contesta llamada la funcionaria Angela Valencia, agenda la cita para
el dia 12 de julio de 2024; duracién de la llamada 7 minuto y 13 segundos.

707PMTT - & 00 - P et
6063135700
<« o
e Pereira =

A L lamada saliente 3 min, 40 s
14 jun. 5:09 p. m.

» Llamada saliente & min, 24 s
17 jun. 212 p.m

2 Llamada saliente 7 min, 16 s
17 jun. 2:41 p. m.

» Llamada saliente & min, 9 ¢
Mar, 7:36 a. m.

» Llamada saliente a'min, S8
Mar. 7:45a. m.

A L lamada saliente 8min, 518
Mar. 8:04 a. m.

» Llamada saliente 7 min, 13 ¢

Mar. 4:55 p. m.

- I =

Videollam... Mensaje

Evidencia llamada 25 de junio de 2024, IPS Confamilar Ginecologia criterio 10

Pediatria: se procede a identificar un usuario de la base de datos, identificando RC 1,128,913.671
de Thiago Aldana Mufioz, se realiza la llamada a la IPS Confamilar de 606- 3135700 a las 4:55pm
contesta llamada la funcionaria Angela Valencia, agenda la cita para el dia 03 de julio de 2024;
duracidn de la llamada7 minuto y 13 segundos.

707PM TS » & 0 - v T
6063135700
<« o
o Pereira =
» L lamada saliente 3min, 40 s
14 jun. 5:09 p. m.
» Llamada saliente 6 min, 24 s
17 jun. 2129 p.m
2 Llamada saliente 7 min, 16 s
17 jun. 2:41 p. M.
» Llamada saliente 6 min, 95
Mar, 7:36 a. m.
» Llamada saliente a'min, S8
Mar. 7145 a. m.
» Llamada saliente Bmin, 518
Mar. 8:04 a. m.
» Llamada saliente 7 min, 13 ¢
Mar. 4:55 p. m.
(=] R, Llamar =
Videollam... Mensaje

Evidencia llamada 25 de junio de 2024, IPS Confamiliar Pediatria criterio 10



Hematologia: se procede a identificar un usuario de la base de datos, identificando CC 15.516.448
de Juan Bautista Munera, se realiza la llamada a la IPS Liga contra el cancer al nimero de 606-
3333340 a las 3:20pm contesta llamada la funcionaria Mdnica Gutiérrez, agenda la cita para el dia
24 de julio de 2024; duracion de la llamada 8 minuto y 48 segundos.

TAIMG P EE - w0 )
6063333340 &5
Pereira

14 Jur. 3-00 p. 1,

Liamada saliente 5min, 18

14 jun, 4:13 p. m.

Llamada saliente 3min, 95
14 jun, 430 p. m

Liamaca :%ﬂii(?n:(:‘ amin, 185

~
Lun. 8:05a m

» Llamada saliente 3min, 385
Mar. 7:52a.m

» Llamada saliente 1 min, 95

Mar. 3118 p. m.

[ Clamaga sanente
Mar. 3:20 p. m

‘7 CrarTTat e =
tMar, 3:33p. 17
(m % Llamar =
Videollam... Mensaje

Evidencia llamada 25 de junio de 2024, IPS Liga contra el Cancer Hematologia criterio 10

Infectologia: se procede a identificar un usuario de la base de datos, identificando la CC4.515.728
de John Fredy Lopez, se realiza la llamada a la IPS Clinica los Rosales al nimero de 3330334073 a las
2:17pm contesta llamada la funcionaria Diana Meneses, agenda la cita para el dia 10 de julio de
2024; duracidn de la llamada 12 minuto y 4 segundos.

TEPME S . @ - =
% 333 0334073 i
Colombia i

» Llamada saliente 12 min, 4 ¢
Mar. 2:17 p. m.
. Llamar =

Mensaje

Evidencia llamada 25 de junio de 2024, IPS Clinica los Rosales Infectologia criterio 10



Nefrologia: se procede a identificar un usuario de la base de datos, identificando la PT 1361436del
sefior Carlos Arturo Orozco, se realiza la Ilamada a la IPS RTS al nimero de teléfono 606-3470474 a

las 3:41pm contesta llamada la funcionaria Valentina Duque, agenda la cita para el dia 05 de julio
de 2024; duracién de la lamada 8 minutos

3:50 ol LTE 618

B335

hoy

3i47p. m. Llamada saliente

3:3%p. m. Llamada saliente

Evidencia llamada 25 de junio de 2024, IPS RTS Nefrologia criterio 10

Oncologia: se procede a identificar un usuario de la base de datos, identificando la CC
21.088.007.4007 de la sefiora Jenny Carolina Soto, se realiza la llamada a la IPS Oncdlogos de
Occidente al nimero de teléfono 606-3400345 a las 4:10pm contesta llamada la funcionaria Johana,
agenda la cita para el dia 28 de junio de 2024; duracién de la llamada 7 minutos 59 segundos.

TS . A G

6062400345 §
¢ e—.c 3 2 i

a Hamada saliente
Bjun 7.33a.m

Llgry
Mar.158p.m

2 saliente 16 min. 215

Llamada saliente T win. 593
» Uamada saliente vin. &

Mar. 410 p. m.

Videaolam Mansaje

Evidencia llamada 25 de junio de 2024, IPS Oncélogos de Occidente criterio 10



Ortopedia: se procede a identificar un usuario de la base de datos, identificando la CC 24.955.151
de la sefiora Maria Elena Rojas, se realiza la llamada a la IPS Clinica de Fracturas al nimero de
teléfono 606-34977341; se llama y contesta la funcionaria Marisol, se solicita la cita y la agenda para
el dia 10 de julio de 2024; a las 4:00 pm, duracidn de la Ilamada 3 minutos, 35 segundo.

L0 PME 5w - @
6063497341
€ 2
0 Sereira =
Al amada saliente Lmin,
Mar. 2:43 p. m.
2 Llamada saliente Imin, 35 &
Mar. 4:02 p. m.
- -
Videollam Mensaje

Evidencia llamada 25 de junio de 2024, IPS Clinica de fracturas Ortopedia criterio 10

Formato de apoyo calificacidn criterio 9. -GAUDI MUNCIPAL-

4.Fechade
Fecha de lallamda X 1.Tipo 3 Fechade | o cioncital/
e No Telefonico Tt e . solicitud de la .
de solicitud de la Hora EPS Identificacié | 2. Identificacion IPS Codigo IPS ) no hubo Describa numero de llamdas y
cita (dd/mm/aaaa) EREED n Gl respuesta  |Dias tiemsplde espera necedario para ser
(dd/mm/aaaa) = :
{d0/min/2aaa)8|asTvaclonl | aten did NG
funcionaria de la EAPB SURA la
Doctora Natalia Villegas, se procede
2 identificar un usuario de la base de
661700021713 datos, |a sefiora Adriana Maria
25/06/20247.36am SURA 6063135700|CC 39.047.050| Medicina General _|Clinica Confamilar 25/06/2024) 26/06/2024) 2[Trujillo, identificada con cedula N*
se cuenta con la presencia de la
funcionaria de la EAPB SURA la
Doctora Natalia Villegas, se procede
661700021713 2 identificar un usuario de la base de
25/06/2024) SURA 6063135700|CC 39.047.050| O Clinica Confamilar 25/06/2024] 28/06/2024] 2|datos, la sefiora Adriana Maria
[Nombre: [ MARIA MERCEDES ALVAREZ RINCON |
Quien realizala llam{Cargo: | PROFESIONAL - CONTRATISTA |
Entidad: [ SECRETARIA DE SALUD |
[Nombre: | NATALIA VILLEGAS ALVAREZ |
Testigo 1. Cargo: | COORDINADORA DE ATENNCION EN SALUD DEL NIVEL BASICO |
[Entidad: [ SURA - PEREIRA |




Formato de apoyo calificacion criterio 10. -GAUDI MUNCIPAL-
Fechadela
Ilamda de 1.Tipo NOMBREDEQUiEN | > Fechade | 4 Fechade
solicitud de la Hora g | NoTelefonico 1ps Codigo IPS ifi ATENDIO L | SClictuddela | asigancién cita/
o marcado o LAMADA dita o hubo respuestal
(dd/mm/aaaa) | (dd/mm/aaaa)
(dd/mm/aaaa) i Observaciones
25/06/2024] 3:03pm [SURA 606-3455338 | Cardiologia S.A.S 6600101853 cc 29.014.778[1. Cardiologia Lina 25/06/2024] 27/06/2024 2[se cuenta con la presencia del
funcionario de la EAPB SURA la
Doctor Cristian Manuel Olave
25/06/2024] 3:10pm|SURA 6063497469 | Calculaser 6600101021 cc QI el Eduardo 25/06/2024] 28/06/2024] 3[se procede a identificar un
usuario de la base de datos,
25/06/2024] 3:20PM|[SURA 606-3333340 Liga contrael 01 CC 15.516.448|3.Hematologia Monica Gutierrez 25/06/2024] 24/07/2024| 30|se procede aidentificar un
Cancer usuario de la base de datos,
identificando CC 15.516.448 de
25/06/2024| 4:55pm |SURA 606-3400244 | Confamiliar 661700021713 cc 18.590.804| i 25/06/2024| 2/07/2024| 5se procede a identificar un
4.Medicinainterna Angela Valencia usuario de la base de datos,
it la cedula del sefior
25/06/2024] 3:41pm|SURA 6063470474|RTS 6600101673-01 PT 1.361.436 Valetina Duque 25/06/2024] 5/07/2024 8]: se procede a identificar un
5 Nefrologia usuario de la base de datos,
identificando la PT 1361436del
25/06/2024] 4:10pm|SURA 606-3400345 Oncologos de 6600100663-01 CC 1.088.007.4076.0ncologia Johana 25/06/2024] 28/06/2024| 3|se procede a identificar un
Occidente usuario de la base de datos,
identificando la CC.
25/06/2024] 4:03pm|SURA 6063497341 |Clinica de 6600100307-01 cc 24.955.151|7. Ortopedia y Traumatologia| Marisol Machado 25/06/2024] 10/07/2024] 13[se procede a identificar un
Fracturas usuario de la base de datos,
identificando la CC 24.955.151 de
la sefiora Maria Elena Rojas, se
25/06/2024] 2:55pm|SURA 606-3135700 |Confamiliar 661700021713 cc 1.001.096.5998.Ginecologia [Angela Valencia 25/06/2024] 12/07/2024 15[se procede a identificar un
usuario de la base de datos,
identificando la cedula e la
neartal
25/06/2024] 4:55pm[SURA 606-3135701 | Confamiliar 661700021713 RC 112.891.671(9. Pediatria Angela Valencia 25/06/2024| 3/07/2024] 6|se procede a identificar un
usuario de la base de datos,
identificando RC 1,128,913.671 de
fana MR lizal
25/06/2024] 2:17pm [SURA 3330334073 Clinica Los 6600100361 cc 4.515.728[10. Infectologia Diana Meneses 25/06/2024] 10/07/2024] 13se procede a identificar un
Rosales usuario de la base de datos,
identificando la CC4.515.728 de
John Fredy Lopez, se realiza la
llamada ala IPS Clinica los Rosales
al nimero de alas
[Nombre: | Maria Mercedes Alvarez Rincon |
Quien realiza I3 Cargo: | Profesional Contratista |
[Entidag: [ Secretaria de Salud |
[Nombre: [ Cristian manuel Olave pefia |
Testigol.  |Cargo: | Coordnador de Atencion en Salud |
|Entidad; | EAPB Sura Salud Pereira |

Para constancia se firma a los 26 dias del mes de junio de 2024 por queines intervineron en el
proceso de verificacidon

NATALIA VILLEGAS ALVAREZ
Coordinadora de Atenncion en Salud del Nivel Basico
EAPB SURA — PEREIRA

CRISTIAN MANUEL OLAVE PENA
Coordinador de Atencion en Salud
EAPB SURA — PEREIRA

MARIA MERCEDES ALVAREZ RINCON

Profesional- Contratista Secretaria de Salud
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Municipio de

MACROPROCESO: MISIONAL

PROCESO: GESTION DE SALUD Y SEGURIDAD SOCIAL

SUBPROCESO: SALUD PUBLICA

SECRETARIA DE SALUD
Y SEGURIDAD SOCIAL

Dosquebradas ACTA DE REUNION VERSION:2
Criterio 12 Cumple No Cumple
Entrega Efectiva medicamentos alto costo 3 3
Tipo Diagnos- Tipo Medica- . Fecha Recla- | Fecha Entrega | Horas En- | Entrega .
Id e tico mento JEREEE macion Efectiva trega Efectiva CEMENETE
Artritis Se valida tirilla electrénica con fecha del
cc 10139467 | Reumatoi- Inmunosupreso- | ME- 24/11/2023 24/11/2023 ol cumple 24/11/2023 entregada al usuario con el me-
dea res TOTREXATO 10:40 10:41 P dicamento METOTREXATO y soporte con
firma de recibido.
Artritis Se valida tirilla electrénica con fecha del
cc 42077460 | Reumatoi- Inmunosupreso- | ME- 24/10/2023 24/10/2023 ol cumple 24/10/2023 entregada al usuario con el me-
dea res TOTREXATO 11:37 11:38 P dicamento METOTREXATO y soporte con
firma de recibido.
Se valida tirilla electrénica con fecha del
. Quimioterapéuti- | TEMOZOLO- 29/12/2023 29/12/2023 29/12/2023 entregada al usuario con el me-
cc 10298461 | Cancer cos MIDA 12:33 12:33 Ul G dicamento TEMOZOLOMIDA y soporte con
firma de recibido.
Se valida tirilla electrénica con fecha del
Artritis 28/11/2023 entregada al usuario con el me-
cc 30333548 | Reumatoi- | Inmunosupreso- | ME- APV APV 0| No Cumple | dicamento METOTREXATO. No hay so-
res TOTREXATO 8:02 8:06 ) o .
dea porte con firma de recibido del usuario que
confirme que recibi6 el medicamento
Se valida tirilla electrénica con fecha del
01/12/2023 entregada al usuario con el me-
cc 24941350 | ERC INMUNOSUPIESO- | A7 ATIOPRINA SLAPINZS SUAAVZS 0| No Cumple | dicamento AZATIOPRINA. No hay soporte
res 7:46 7:48 . o .
con firma de recibido del usuario que con-
firme que recibié el medicamento
BTG Se valida tirilla electrénica con fecha del
.| Inmunosupreso- | ME- 30/11/2023 30/11/2023 30/11/2023 entregada al usuario con el me-
9 e see;mato' res TOTREXATO 10:14 10:20 0 No Cumple | ;2 mento METOTREXATO. y soporte con
firma de recibido.

Fuente: Muestra tomada del aplicativo Web GAUDI, se anexa comentario de auditoria.

Se anexa lista de asistencia.

Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019
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Municipio de

MACROPROCESO: MISIONAL

PROCESO: GESTION DE SALUD Y SEGURIDAD SOCIAL

SUBPROCESO: SALUD PUBLICA

SECRETARIA DE SALUD
Y SEGURIDAD SOCIAL

Basauabrcdas ACTA DE REUNION VERSION:2
CRITERIO 13:
Este criterio verifica si la EAPB garantiza los mecanismos de atencion al usuario, para lo cual se requiere de:
> Evidenciar cuales son los mecanismos de atencion presencial, virtual y linea telefénica de atencién a los usuarios en el municipio.
> Evidenciar las acciones realizadas durante el afio 2023, en cuanto a la difusion de los mecanismos de atencién, para ello se requiere de
certificaciones y/o constancias, registro telefnico, registro fotogréfico.
> Punto de atencion de los usuarios en el municipio.
Criterio 13 Cumple No Cumple
Mecanismo de atencién presencial 1 0
Mecanismo de atencién telefénica 1 0
Mecanismo de atencién Virtual 1 0
Mecanis-
Mecanismo de , , . mos virtua- .
S ——— Linea Telefonica de les de aten- Fecha de la veri-
Criterio Tipold | Id R P Municipio Direccion Atencion Cumple / ., ficacion Comentario
sencial Cumple / No Cumple cién Cum- (DD/MM/AAAA)
No Cumple P ple/ No
Cumple
La EAPB SURA tiene a disposicion de los
usuarios una linea de atencion gratuita a ni-
vel nacional disponible las 24 horas a la li-
nea es 018000519519 OPCION 1, cuenta
Carrera 19 con callcenter 606 3402644, un
Calle 18 WhatsApp linea celular para chat 317-
Criterio 13 sura CUMPLE DOSQUEBRADAS | Avenida CUMPLE CUMPLE 26/06/2024 | 51800237 se identifican un menu de acceso
Santa Mo6- claro para los usuarios. La EAPB cuenta con
nica la pagina WEB www.epssura.com.co,
https://www.epssura.com/afiliados,
cuenta con una funcionaria que esta por
dias en el Hospital Santa Mdnica gestio-
nando a los usuarios diferentes tramites.

Se anexa lista de asistencia.

Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019
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Municipio de
Dosquebradas

MACROPROCESO: MISIONAL

PROCESO: GESTION DE SALUD Y SEGURIDAD SOCIAL

SUBPROCESO: SALUD PUBLICA

ACTA DE REUNION

VERSION:2

SECRETARIA DE SALUD
Y SEGURIDAD SOCIAL

Maria Mercedes Alvarez Rincén

Nombre:
Quien realiza la llamada | Cargo: Profesional Contratista
Entidad: Secretaria de Salud
Nombre: Laura Estefania Sdnchez Ibarra
Testigo 1. Cargo: Analista de Negocios Regional
Entidad: EAPB Sura Salud Pereira

Se anexa lista de asistencia.

Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019




MACROPROCESO: MISIONAL
PROCESO: GESTION DE SALUD Y SEGURIDAD SOCIAL

e

Municipio de Y SEGURIDAD SOCIAL

SECRETARIA DE SALUD

SUBPROCESO: SALUD PUBLICA

Dosquebradas ACTA DE REUNION VERSION:2

A-O-Md Ggaly OD

i DEPARTAMENTO DE RISARALDA
T .y SECRETARIA DE SALUD

GESTION EN SALUD
GESTION DE ASEGURAMIENTO
INSTRUMENTO DE VERIFICACKIN CAMALES DE ATENCION AL USUARIO

INSTRUMENTO PARA VERIFICACION DE LA EXISTENCIA DE CANALES DE ATENCION AL USUARIO A SER APLICADO POR EL ENTE TERRITORIAL
EN LAS OFICINAS LOCALES DE LAS EAPEB QUE OPERAN EN EL MUNICIPIO.

Informacidn de la EAPB EAPB SURA DOSQUEBRADAS
({Razon social, Nit, direccian,
teléfono, correo
electrénico)

Fecha de wverificacion 25/05,/2024 | Verificacion en el periodo: Inicial (_); Seguimiento { )

CANAL TELEFONICO

Obzervaciones: (Realice la vivencia desde el municipio v registre los hallazgos. Solicite validacién por el funcionario del municipio.

La EAPE SURA tiene a disposicidn de los usuarios una linea de atencidn gratuita a nivel nacional disponible las 24 horas a la linea es 018000519519 OPCION 1, cuenta con gallcenter 606 3402544, un
Whats&pp linea celular para chat 317-51800237 se identifican un mend de acceso clare para los usuarios.

CANAL Web

Observaciones: (Realice la vivencia desde el municipio v registre los hallazgos. Scolicite validacion por el funcionario del municipio.

La EAPE cuenta con la pagina WEB www epssura com.co, https:/iwww.epssura.com/afiliados
=& ingresa a la pagina encontrando gue cuenta con informacion clara y adecuada para los usuarios, tiene a digposicion informacion de interés en =alud, acceso a un chat virtual v a resolver
dudas e inquistudes; en el / afiliados se accede de forma clara a la cita médica y odontologia de forma agil & inmediata se identifica informacién relacionada con afiliacidn y procesocs de traslados
entre otros; igualmente se verfica & link de PORS v se evidencia en funcionamiento.

ACCESIBILIDAD Presencial

Observaciones: (Realice la vivencia desde el municipio v registre los hallazgos. Solicite validacion por el funcionario del municipio.

cuenta con una funcionaria gue ezta por dias en el Hogpital Santa Ménica gestionando a log usuarios diferentes tramites.

Pagina 1

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019



A-O-Md Graly OD

Para constancia se firma por las partes el dia 25 del mes de junio de 2024 a las 4:50pm

Por la EPS

Por la Entidad Territorial

o Dovenky aviler £

Firma:

Nombre: Duverney Avilez Fernandez

Nombre: Maria Mercedes Alvarez Rincon

Identificacion:; 1004678481

Identificacion: 66.871.045

Cargo: Analista de Negocios Regional

Cargo: Profesional — Contratista

Firma: Firma:
Nombre Nombre
Identificacion Identificaciéon
Cargo Cargo

Firma: Firma:
Nombre Nombre
Identificacion Identificacion
Cargo Cargo

Pagina 2




ey

— L

-
Municipio de
Dosquebradas

MACROPROCESO: MISIONAL
PROCESO: GESTION DE SALUD Y SEGURIDAD SOCIAL

SUBPROCESO: SALUD PUBLICA

VERSION:2

ACTA DE REUNION

Se anexa lista de asistencia.

VERIFCACION CRITERIO 13 CAMALES DE ATENCION AL USUARIO EAPB SURA DOSOUEBRADAS
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Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019

SECRETARIA DE SALUD
Y SEGURIDAD SOCIAL
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Municipio de
Dosquebradas

MACROPROCESO: MISIONAL

PROCESO: GESTION DE SALUD Y SEGURIDAD SOCIAL

SUBPROCESO: SALUD PUBLICA

ACTA DE REUNION VERSION:2

SECRETARIA DE SALUD
Y SEGURIDAD SOCIAL

Se anexa lista de asistencia.
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Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019
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Municipio de
Dosquebradas

MACROPROCESO: MISIONAL
PROCESO: GESTION DE SALUD Y SEGURIDAD SOCIAL

SECRETARIA DE SALUD

SUBPROCESO: SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCIAL

ACTA DE REUNION VERSION:2
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Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019
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MARIA MERCEDES ALVAREZ RINCON
Profesional- Contratista Secretaria de Salud
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PEREIRA sura -

1- Colsubsidio Pinares Habilitacion 660010244602

2- Ips Colsubsidio Pereira Habilitacion: 660010244601
Medicina general, cdontologia,

Callcenter: 606 3402644

Adiclonal solicitud de citas de medicina general y odontologia a través de la web de EPS

3. Ese Salud Pereira Habilitacién: 660010033201
Callcenter: 806 35615353 opc 1 Citas médicas, Opc2 Citas Odonfologicas

= Notas WiComenarin: OB 08 BF T o-—4— g

Doveniey MilerF

DUVERNEY AVILEZ FERNANDEZ
Analista de Negocio Regional
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Municipio de
Dosquebradas

SECRETARIA DE SALUD

SUBPROCESO: SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCIAL

ACTA DE REUNION VERSION:2

CRITERIO 14: Este criterio verifica la oportunidad que tiene la EAPB auditada en relacién a las peticiones, quejas y reclamos interpuesta por los
usuarios en el periodo del afio 2023; para ellos se requiere de:

1. Una base de datos certificada de las PQRS interpuestas durante el afio 2023; la cual debe contener los siguientes items:

2. Tipo de Identificacion, Numero de Identificacién, Motivo de la PQRS, Fecha de radicacion de la PQRS, Fecha de respuesta de la PQRS y
constancia de notificacién de respuesta al usuario que interpuso la PQRS, Fecha de prestacién del servicio.

3. Documento PDF de PQRS interpuesta por cualquier canal de la EAPB y/o ante la superintendencia nacional de salud.

4, Documento PDF de respuesta de PQR, ya sean correos, oficios, asociado a: Documento PDF que soporte la

subsanacion de la PQRS: Medicamentos: documento PDF de recibido del paciente o en caso que el usuario solicite la formulacién de algun
medicamento orden médica o Historia clinica en donde conste su formulacion y soporte de su entrega. Citas, procedimientos, cirugias entre otros:
historias clinicas en donde coste la prestacion del servicio.

Criterio 14 Cumple No Cumple
Resolucion oportuna de la PQR 5 1
Resolucion completa y de fondo de la 2 4
PQR
Fecha esti-
Resolucién | mada de re- Resolucién
Tipo Id Fecha Radi- | Fecha Res- | completay | solucion de oportuna de Comentario
Id cacion PQR | puesta PQR | de fondo de | la PQR se- la POR
la PQR gun criterio
del auditor
Se valida PQRS del radicada el 21/03/2023 en la cual solicita
cirugia de retina. Se verifica respuesta entregada al usuario con
fecha de 28/03/2023 en la cual le indican que antes de la cirugia
CE 42001583 | 21/03/2023 | 28/03/2023 | No Cumple 28/03/2023 | No Cumple | se debe realizarse una tomografia éptica y le asignan cita para
este examen el dia 30/03/2023 a las 9 am. La resolucion de la
queja fue oportuna segun Circular Externa 008 de 2018, Circula
Externa 017 de 2020; pero no fue de fondo, al no evidenciarse

Se anexa lista de asistencia.

Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019
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Municipio de
Dosquebradas

MACROPROCESO: MISIONAL

PROCESO: GESTION DE SALUD Y SEGURIDAD SOCIAL

SUBPROCESO: SALUD PUBLICA

ACTA DE REUNION

VERSION:2

SECRETARIA DE SALUD
Y SEGURIDAD SOCIAL

soporte como historia clinica que certifique la realizacién del
examen o la cirugia. No cumple

CcC

1088038385

04/03/2023

06/03/2023 | Cumple

06/03/2023

Cumple

Se valida PQRS del radicada el 4/03/2023 en la cual solicita
reembolso por la compra de medicamento. Se valida respuesta
enviada el 06/03/2023 en la cual le informan al usuario Basados
en nuestro sistema de informacion encontramos que a la fecha
la EPS SURA ha emitido las autorizaciones de forma correcta
y oportuna de acuerdo con los ordenamientos médicos y fechas
de radicacion. Adicionalmente informamos que la resolucion
5261 de 1994 articulo 14 establece: "...en ningun caso la Enti-
dad Promotora de Salud, hara reconocimientos econémicos ni
asumird ninguna responsabilidad por atenciones no autoriza-
das o por profesionales, personal o instituciones no contratadas
0 adscritas...". Ademas, "La solicitud de reembolso deberéa ha-
cerse en los primeros quince (15) dias al alta del paciente. Se
dio respuesta oportuna segun Circular Externa 008 de 2018,
Circula Externa 017 de 2020 y de fondo

CcC

29324324

30/03/2023

30/03/2023 | Cumple

05/04/2023

Cumple

Se valida PQRS del radicada el 30/03/2023 en la cual solicita
medio de transporte para usuario con movilidad reducida.
EAPB da respuesta el 30/03/2023 en la cual informan al usuario
que el transporte no hace parte del plan de beneficios y sola-
mente se gestiona en remisiones entre instituciones de salud.
Se dio respuesta oportuna segun Circular Externa 008 de 2018,
Circula Externa 017 de 2020 y de fondo

CcC

1004779295

09/06/2023

20/06/2023 | Cumple

16/06/2023

No Cumple

Se valida PQRS del radicada el 20/06/2023 solicitando consulta
de medicina general. EAPB da respuesta el 20/06/2023 de
acuerdo a la validacién realizada en nuestro sistema de infor-
macioén se evidencia asistencia a la consulta el dia 17 de junio
de 2023 a las 8:00 am con la profesional Villegas Mufioz Esther
Villegas. No adjuntan historia clinica como evidencia de que la
usuaria accedi6 al servicio. No dan respuesta oportuna segun
Circular Externa 008 de 2018, Circula Externa 017 de 2020 pero
ni de fondo

CcC

42058406

01/06/2023

06/06/2023 | Cumple

06/06/2023

No Cumple

Usuario radica queja el 1/06/2023 en la cual solicita consulta
con cirugia interna. EAPB da respuesta el dia el 6/06/2023 en
la cual se informa asignacion de cita para el dia 21/06/2023 a
las 3 pm. No adjuntan historia clinica donde se evidencie que el

Se anexa lista de asistencia.
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usuario accedio al servicio. Dan respuesta oportuna segun Cir-
cular Externa 008 de 2018, Circula Externa 017 de 2020, pero
no de fondo

TI 1126809091

24/02/2023

27/02/2023 | Cumple

27/02/2023

No Cumple

Usuario radica queja el 24/02/2023 el cual que solicita insulina
ordenada por médico pediatra. EAPB da respuesta el
27/02/2023 en el cual le informa gestionaron la respectiva au-
torizacion del medicamento solicitado. No adjuntan soporte con
firma de recibido que certifique el usuario recibi6 la insulina.
Dan respuesta oportuna segun Circular Externa 008 de 2018,
Circula Externa 017 de 2020, pero no de fondo

Fuente: Muestra tomada del aplicativo Web GAUDI, se anexa comentario de auditoria.

CRITERIO 15: Para evaluar el cumplimiento de este criterio, se requiere: 1. La base de tutelas certificada que lleva la EAPB (Resol. 497 de 2020).
2. Documento PDF Fallo de tutela 3. Documento PDF que soporte la subsanacion de la tutela:
paciente o en caso que el usuario solicite la formulacién de algin medicamento orden médica o Historia clinica en donde conste su formulacion y
soporte de su entrega. Citas, procedimientos, cirugias entre otros: historias clinicas en donde coste la prestacion del servicio. Si existe desacato
deben anexar el desacato y la evidencia del cumplimiento a lo ordenado por el Juez. Debe existir coherencia entre lo ordenado por el juez y los

soportes entregados de cumplimiento.

Neurosensorial

Criterio 15 Cumple No Cumple
Cumplimiento Tutelas 1 5
Fecha Fallo de Fecha de Fallo
Tipo Id Id Diagnostico Tutela de Desacato si | Cumplimiento Comentario
lo hay

Se verifica tutela radicada el 18 de mayo 2023 en la cual el usuario solicita
EVALUACION Y ADAPTACION DE PROTESIS Y AYUDAS AUDITIVAS. Se
evidencia autorizacién No. 932-1074681400 con fecha de 2023/06/16 en la cual
H90-Hipoacusia se evidencia la aprobacion del servicio INSUMO AUDIFONO TIPO 11 H931 2 y
CE 42055895 Conductiva Y 08/06/2023 01/01/1999 | No Cumple programacion de cita para el 17/07/2024. Adjuntan soporte de suministro y

adaptacion de audifonos con fecha de 3/10/2023 que certifica que el usuario
recibié el insumo solicitado. Se evidencia cumplimento de la tutela; sin em-
bargo, conforme a las directrices de evaluacion de este criterio por la Supersa-
lud, por ser una tutela interpuesta por tecnologias dentro del plan de beneficios,

Se anexa lista de asistencia.

Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019
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No cumple ya que vulnera el derecho fundamental del usuario. Constitucién
Politica de 1991 Art. 49

CC

51698152

H35-0Otros Tras-
tornos De La 07/06/2023
Retina

01/01/1999

No Cumple

Se valida Tutela radicada por el usuario el 13 de junio del 2024 en la cual solicita
consulta de oftalmologia oncolégica. Adjuntan autorizacion No. 2671-
146898602 del 6/09/2023 consulta por oftalmologia. Adjuntan historia clinica
del 6/09/2023 en la cual refieren que la usuaria estd en manejo por oncologia y
remiten a retino logia. Se evidencia cumplimento de la tutela; sin embargo, con-
forme a las directrices de evaluacion de este criterio por la Supersalud, por ser
una tutela interpuesta por tecnologias dentro del plan de beneficios, No cumple
ya que vulnera el derecho fundamental del usuario. Constitucién Politica de
1991 Art. 49

CcC

1,088E+09

E10-Diabetes
Mellitus Insuli- 04/09/2023
nodependiente

01/01/1999

No Cumple

Se valida tutela radicada el 30/08/2023 en la cual solicita SISTEMA DE MONI-
TOREO CONTINUO DE GLUCOSA TRANSMISOR GUARDIAN T BLUE-
TOOTH. Anexan autorizacion No. 932-1102063200 con fecha de 08/09/2023
en la cual aprueban 1000130-SISTEMA DE MONITOREO CONTINUO DE
GLUCOSA GUARDIAN. Adjuntan soporte con sello de recibido en el domicilio
del usuario que certifican que entregaron el insumo el 12/09/2023. sin embargo,
conforme a las directrices de evaluacion de este criterio por la Supersalud, por
ser una tutela interpuesta por tecnologias dentro del plan de beneficios, No
cumple ya que vulnera el derecho fundamental del usuario. Constitucién Poli-
tica de 1991 Art. 49

CcC

1,088E+09

Z30-Atencion
Para La Anti- 09/11/2023
concepcién

01/01/1999

No Cumple

Usuario radica tutela el 9/11/2023 en la cual solicita inserciéon de dispositivo
intrauterino hormonal de nombre JAYDESS. Adjuntan autorizacién No 932-
1127361200 en la cual aprueban el insumo. Anexan historia clica de Profamilia,
que certifica que el usuario recibi6 el servicio. Sin embargo, conforme a las
directrices de evaluacién de este criterio por la Supersalud, por ser una tutela
interpuesta por tecnologias dentro del plan de beneficios, No cumple ya que
vulnera el derecho fundamental del usuario. Constitucion Politica de 1991 Art.
49

CcC

18506668

N40-Hiperplasia

De La Préstata 26/06/2023

01/01/1999

Cumple

Se verifica tutela radicada el 22 de junio de 2023 en la cual el usuario consulta
de urologia. La tutela fallo a favor de la EAPB, debido a que dar demostr6 que
el usuario ya habia sido atendido por la especialidad. Cumple

CcC

1,088E+09

M75-Lesiones

Del Hombro 23/06/2023

01/01/1999

No Cumple

Se valida tutela el 22 de junio 2023 en la cual el usuario solicita ECOGRAFIA
ARTICULAR DE RODILLA UNILATERAL. Adjuntan autorizacion No. 2757-
32242902 con fecha de 2023/05/08 en la cual aprueban el servicio. Anexan
resultado de la ecografia con fecha de 2023-07-14. Sin embargo, conforme a
las directrices de evaluacion de este criterio por la Supersalud, por ser una tu-
tela interpuesta por tecnologias dentro del plan de beneficios, No cumple ya

Se anexa lista de asistencia.
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que vulnera el derecho fundamental del usuario. Constitucion Politica de 1991
Art. 49

Fuente: Muestra tomada del aplicativo Web GAUDI, se anexa comentario de auditoria.

CRITERIO 16: En este punto se busca verificar si “La EPS cuenta con estrategias de demanda Inducida”.

La EPS debe adjuntar soportes en donde conste que las estrategias se encuentran documentadas, asi como el plan de accién de demanda inducida
conforme a la poblacion de la EAPB del periodo afio 2023.

La EPS debe adjuntar soportes de estrategias de demanda inducida para cada uno de los siguientes actividades o programas de P y P:

1. Planificacién Familiar.

2. Atencion Preventiva en Salud Bucal.

3. Deteccion Temprana de Cancer de Cuello Uterino.
4. Deteccion Temprana de Cancer de seno.

5. Vacunacion.

Las estrategias de demanda inducida pueden ser Brigadas, Folletos, Llamadas Telefonicas, Pendones, Perifoneo, Prensa, Radio, Vallas, entre otras;
para soportar recomendamos en un Word pegar fotografias, pantallazos, imagenes de plantillas de soportes o link donde la EPS publique grabaciones
(videos o audio). Estos soportes deben ser especificos de actividades del Municipio. Se debe separar las actividades de demanda inducida realizadas
en zonas rurales, zonas rurales dispersas y zonas urbanas.

Asi como también anexar soportes en donde se evidencie acciones de la gestién del riesgo individual (Listado de usuarios capacitados,
citologias, citas, entre otras pertinentes).

Criterio 16 Cumple No Cumple

Demanda inducida 5 0

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019
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Las estrategias de de- Estrategia para
Actividad manda inducida estan | Estrategia para Zonas g{urgles Estrategia para Zo- | Cumplimiento Comentario Criterio 16
soportadas/documenta- | Zonas Rurales ; nas Urbanas Estrategias
d Dispersas
as
Se valida archivo de Excel con reporte de 1924 co-
rreos electronicos enviados a los usuarios durante el
Atencion de afio 2023 sobre planificacion Familiar. Adjunta ar-
planificacion fa- | Si Brigadas No aplica Brigadas Cumple chivo en PDF con informe de envio masivo de
miliar 393.238 correos y otros medios electronicos de difu-
sion respecto al tema de Por una sexualidad cons-
ciente, segura y saludable.
Se valida archivo de Excel con reporte de 2.347 co-
-, rreos electronicos enviados a los usuarios durante el
Atencion Pre- ~ : .
. . . . . afio 2023 sobre salud oral. Adjuntan archivo en PDF
ventiva de sa- | Si Brigadas No aplica Brigadas Cumple . ; .
con informe de envio masivo de 543.438 correos y
lud bucal . - i
otros medios electrénicos de difusion respecto al
tema Jornada de salud oral.
Se valida archivo de Excel con reporte de 3084 co-
Deteccién tem- rreos electrénicos enviados a los usuarios durante el
prana de can- Si Brigadas No aplica Brigadas cumple afio 2023 sobre prevencién de cancer de cuello ute-
cer de cuello g P 9 P rino. Adjuntan archivo en PDF con informe de envio
uterino masivo de 624.358 con el tema: decide hacer la cito-
logia.
Se valida archivo de Excel con reporte de 1806 co-
rreos electrénicos enviados a los usuarios durante el
., afio 2023 sobre la importancia de autoexamen de
Deteccion tem- . . .
. . . . . mama. Adjuntan archivo en PDF con informe de en-
prana de can- | Si Brigadas No aplica Brigadas Cumple . . . .
vio masivo de 33.893 correos y otros medios electro-
cer de seno . P .
nicos de difusion informando al usuario que la nueva
linea SURA rosa, para estar mas cerca de los usua-
rios

Se anexa lista de asistencia.
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Se valida 7 archivos de Excel con reporte demanda
inducida de vacunacién. Adjuntan 6 archivo en PDF
Vacunacion Si Brigadas No aplica Brigadas Cumple con reporte de los correos electronicos enviados pro-
mocionando la vacunacién e informando de las jor-
nadas; distribuidos en diferentes meses del afio 2023

Fuente: Muestra tomada del aplicativo Web GAUDI, se anexa comentario de auditoria.

CRITERIO 17-1: Primera infancia (7 dias hasta un dia antes de cumplir los 6 afios). Valoracion Integral: Atencién por enfermeria, medicina general
o pediatria.

NOTA: Se verificara en las historias clinicas los tamizajes especificados por edad en la Resolucién 3280 de 2018, como escala abreviada de
desarrollo -3, clasificacion nutricional OMS-tablas y graficas, cuestionario Vale y Apgar familiar, No se consideran con cumplimiento las historias
clinicas con especialistas que no le hayan realizado el control completo con lo antes mencionado.

Criterio 17.1 Cumple No Cumple
Atencion por enfermeria B 4

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019
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Tipo Fecha Naci-
Id miento

23 | 45 | 68 | 911 | 1%
mes | Me- | Me- | Me- | Me- |
Ses Ses ses ses

sSes

18- | 24- | 30-
23 29 35
Me- | Me- | Me-
ses | ses | ses

afios

Comentario

Cumpli-
miento

RC 1089643852 | 24/07/2021

No |No No No No No

No Si

Se revisa Consulta de crecimiento y desa-
rrollo con fecha de 10/08/2023, realizada
por medicina general. Cuenta con escala
abreviada del desarrollo, valoracién nutri-
cional OMS, Apgar familiar y cuestionario
Vale silenciados, conforme a la Resolucion
3280 del 2018. Cumple

Cumple

RC 1085725670 | 13/05/2020

No | No No No No No

No No No

No

Se valida historia clinica de pediatria con
fecha de 22/09/2023 consulta por morbili-
dad, motivo de consulta: CUADROS CA-
TARRALES, HACE 15 DIAS TUVO CUA-
DRO GRIPAL SIN FIEBRE, CON MEJO-
RIA, PERO PERSISTE CON SECRECION
MUCOIDE EN GARGANTA Y NARIZ. No
tiene registro o valoracion medica de CYD
de acuerdo a Resolucion 3280 de 2018,
como clasificacién nutricional OMS-tablas
y graficas, cuestionario Vale y Apgar fami-
liar. No cumple

No cum-
ple

RC 1128913254 | 21/10/2022

No |[No No No No Si

No

Se revisa historia clinica de crecimiento y
desarrollo realizado por médico general el
dia 25/10/2023. Cuenta con escala abre-
viada del desarrollo, valoracion nutricional
OMS, Apgar familiar y cuestionario Vale di-
ligenciados, conforme a la Resolucion
3280 del 2018. No adjuntan otros controles
de CYD anteriores, de acuerdo a la perio-
dicidad segun su edad (de 3 a 5 meses, de
4-5 meses, 6-8 meses, 9-11 meses)

No Cum-
ple

RC 1089644038 | 08/09/2021

No No No No No No

No Si

Se revisa historia clinica con fecha de
11/03/2023 de crecimiento y desarrollo
realizada por medicina general. Cuenta
con escala abreviada del desarrollo, valo-
racion nutricional OMS, Apgar familiar y

Cumple

Se anexa lista de asistencia.
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cuestionario Vale diligenciados, conforme
a la Resolucién 3280 del 2018. Cumple

RC

1128910609

01/12/2018

No | No No No No

No

No

No No

No

No

Si

Adjuntan historia clinica de crecimiento y
desarrollo realizado por enfermeria el dia
31/01/2023. Cuenta con escala abreviada
del desarrollo, valoracion nutricional OMS,
Apgar familiar y cuestionario Vale diligen-
ciados, conforme a la Resolucién 3280 del
2018. Cumple

Cumple

RC

1088042377

28/11/2021

No |No No No No

No

No

Si

Se valida historia clinica con fecha de
08/02/2023 control de crecimiento y desa-
rrollo, realizado por medicina general.
Cuenta con escala abreviada del desarro-
llo, valoracién nutricional OMS, Apgar fa-
miliar y cuestionario Vale diligenciados,
conforme a la Resolucion 3280 del 2018.
Cumple

Cumple

RC

1088361981

08/01/2021

No |[Si No No No

No

No

No No

Se valida historia clinica con fecha de
04/07/2023 de crecimiento y desarrollo
realizada por medina general. Cuenta con
escala abreviada del desarrollo, valoracion
nutricional OMS, Apgar familiar y cuestio-
nario Vale diligenciados, conforme a la Re-
solucién 3280 del 2018. Cumple

Cumple

RC

1089647060

31/01/2023

No No No No

Si

No

Se revisa historia clinica de crecimiento y
desarrollo realizado por enfermeria el dia
16/11/2023. Cuenta con escala abreviada
del desarrollo, valoracién nutricional OMS,
Apgar familiar y cuestionario Vale diligen-
ciados, conforme a la Resolucion 3280 del
2018. No adjuntan otros controles de CYD
anteriores, de acuerdo a la periodicidad
segun su edad (de 3 a5 meses, de 4-5 me-
ses, 6-8 meses, 9-11 meses)

No Cum-
ple

Se anexa lista de asistencia.
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Se validan consulta de morbilidad de pe-
diatria con fecha de 26/06/2023 motivo de
consulta: DESDE AYER PRESENTA VO-
MITO Y DIARREA SIN SANGRE. No tiene
RC 1128912978 | 10/04/2022 | No | No No No No No No registro o valoracion medica de CYD
acuerdo a Resolucion 3280 de 2018, como
clasificacion nutricional OMS-tablas y gra-
ficas, cuestionario Vale y Apgar familiar.
No cumple

No cum-
ple

Fuente: Muestra tomada del aplicativo Web GAUDI, se anexa comentario de auditoria.

CRITERIO 17-2: Primera infancia (7 dias hasta un dia antes de cumplir los 6 afios). Proteccion Especifica: Vacunacion segun el Esquema del
Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAI).

La EPS debe adjuntar alguno de los siguientes como soportes:
- Foto del Carnet de Vacunas.
- Registro de PAI WEB.
- Historia clinica donde especifique cada vacuna y fecha de aplicacién, no se considera soporte el especificarlo de forma general.

Criterio 17.2 Cumple No Cumple
Vacunacion segin el Esquema del
Programa Ampliado de Inmunizaciones 9 0
(PAI)

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019
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Tipo
Id

Fecha Naci- 2 4
miento meses | meses

meses

meses

12
meses

18
meses

Vacunacion se-
gun el Esquema
del Programa
Ampliado de In-
munizaciones
(PAI)

Comentarios

RC

1089642223

12/09/2020 | Cumple | Cumple

Cumple

Cumple

Cumple

Cumple

Cumple

Adjuntan soporte del PROGRAMA AMPLIADO
DE INMUNIZACIONES PAIWEB - CARNET DE
VACUNACION con esquema de vacunacion
completo hasta los 18 meses

RC

1044234670

09/12/2020 | Cumple | Cumple

Cumple

Cumple

Cumple

Cumple

Cumple

Adjuntan soporte del PROGRAMA AMPLIADO
DE INMUNIZACIONES PAIWEB - CARNET DE
VACUNACION con esquema de vacunacion
completo hasta los 18 meses

RC

1089644662

08/01/2022 | Cumple | Cumple

Cumple

Cumple

Cumple

Cumple

Cumple

Adjuntan soporte del PROGRAMA AMPLIADO
DE INMUNIZACIONES PAIWEB - CARNET DE
VACUNACION con esquema de vacunacion
completo hasta los 18 meses

RC

1128911564

31/05/2020 | Cumple | Cumple

Cumple

Cumple

Cumple

Cumple

Cumple

Adjuntan soporte del PROGRAMA AMPLIADO
DE INMUNIZACIONES PAIWEB - CARNET DE
VACUNACION con esquema de vacunacion
completo hasta los 18 meses

RC

1089638497

10/05/2019 | Cumple | Cumple

Cumple

Cumple

Cumple

Cumple

Cumple

Adjuntan soporte del PROGRAMA AMPLIADO
DE INMUNIZACIONES PAIWEB - CARNET DE
VACUNACION con esquema de vacunacion
completo hasta los 18 meses

RC

1025676957

17/06/2020 | Cumple | Cumple

Cumple

Cumple

Cumple

Cumple

Cumple

Adjuntan soporte del PROGRAMA AMPLIADO
DE INMUNIZACIONES PAIWEB - CARNET DE
VACUNACION con esquema de vacunacion
completo hasta los 18 meses

RC

1128912288

27/04/2021 | Cumple | Cumple

Cumple

Cumple

Cumple

Cumple

Cumple

Adjuntan soporte del PROGRAMA AMPLIADO
DE INMUNIZACIONES PAIWEB - CARNET DE
VACUNACION con esquema de vacunacion
completo hasta los 18 meses

RC

1128913251

15/10/2022 | Cumple | Cumple

Cumple

Cumple

Cumple

Cumple

Cumple

Adjuntan soporte del PROGRAMA AMPLIADO
DE INMUNIZACIONES PAIWEB - CARNET DE
VACUNACION con esquema de vacunacion
completo hasta los 18 meses

Se anexa lista de asistencia.
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Adjuntan historia clinica de crecimiento y desa-
rrollo con fecha de 08/06/2023, realizado
por enfermeria, en donde refieren lugar de re-
sidencia en barranquilla. Adjunta carnet de
vacunacion de PAIWEB en donde referencia
RC 1043487013 25/08/2018 | NA NA NA NA NA NA NA NA esquema de vacunacion para los 12 meses in-
completo para edad en el departamento de
Atlantico, usuaria con lugar de residencia per-
manente en el departamento de atlantico, no
aplica para el municipio de Dosquebradas.
Cumple

Fuente: Muestra tomada del aplicativo Web GAUDI, se anexa comentario de auditoria.

CRITERIO 17-3: Infancia (6 afios hasta un dia antes de cumplir los 12 afios), Valoracion Integral: Atencion en salud por medicina general o
especialista en pediatria o0 medicina familiar y de enfermeria

NOTA: Se verificara en las historias clinicas los tamizajes especificados por edad en la Resolucion 3280 de 2018, como clasificacién nutricional
OMS-tablas y graficas, cuestionario Vale y Apgar familiar, No se consideran con cumplimiento las historias clinicas con especialistas que no le hayan
realizado el control completo con lo antes mencionado.

Criterio 17.3 Cumple No Cumple
Atencion por enfermeria 1 11
Tipo Id Id Fecha B 6 aflos | 7 afios | 8 afios | 9 afios | 10 afios Vgloramon Comentario
miento integral
I 1088022037 10/04/2013 | No No No No No Cumple No adjuntan soportes, no es posible validar la informaciéon. No

cumple

Se verifica historia clinica de IPS Colsubsidio con fecha de
05/08/2023 consulta de Morbilidad con pediatria. LUECOMA
RC 1128909670 20/04/2017 | No No Cumple | CORNAL OJO DERECHO. PLAN CONTROL CON OFTLAMOLO-
GIA PEDIARICA. SE VALORA CONTODAS LAS MEDIDAS DE
BIOSEGURIDAD ALBENDAZOL. No tiene registro o valoraciéon

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019
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medica de CYD acuerdo a Resolucion 3280 de 2018, como clasi-
ficacién nutricional OMS-tablas y graficas, cuestionario Vale y
Apgar familiar. No cumple

TI 1142522118

05/11/2015 | No No No

No Cumple

Se revisa historia clinica con fecha de 28/08/2023, consulta de
morbilidad por pediatria. Motivo de consulta DOLOR CRONICO
PIE DERECHO. PLAN IC CON OROTPEDIA INFANTIL SINGOS
DE ALARMA. No tiene registro o valoracion medica de CYD de
acuerdo a Resolucién 3280 de 2018, como clasificacion nutricional
OMS-tablas y graficas, cuestionario Vale y Apgar familiar. No cum-
ple

TI 1089617287

19/12/2012 | No No No No No

No Cumple

No adjuntan soportes, no es posible validar la informaciéon. No
cumple

Tl 1088884932

03/08/2016 | Si No

Cumple

Adjuntan historia clinica de crecimiento y desarrollo con fecha de
30/12/2022 realizado por medicina general; presenta valoracion
nutricional conforme a la OMS, Apgar familiar, cuestionario VALE
diligenciados conforme a la Resolucion 3280 del 2018.

RC 1089941526

03/12/2017 | No

No Cumple

Se valida historia clinica de la IPS Colsubsidio con fecha
15/02/2023 consulta de Morbilidad realizada por pediatria. CON-
TROL CON NEUMOLOGIA PEDIATRICAYY CON GASTROENTE-
ROLOGIA PEDIATRICA. POR EL MOMENTO FORMULO NEBU-
LIZACIONES CON DORNASA, PARA NEBULIZAR UNA VEZ AL-
DIA PARA 6 MESES.ADEMAS CAPSULAS DE CREON DE25000
UNIDADES, DAR 5000 UNIDADES EN COMIDAS PRINCIPALES
REFRIGERIOS FORMULA PARA 6 MESES, VITAMINA E CAP-
SULAS DE 400 UDS UNA CAPSULA A LDIA PARA 6 MESES,
VITAMINA D CAPSULAS X 1000 UNIDADES UNA CPASULA AL
DIAPOR 6 MESES. No tiene registro o valoracién medica de CYD
acuerdo a Resolucion 3280 de 2018, como clasificacién nutricional
OMS-tablas y gréficas, cuestionario Vale y Apgar familiar. No cum-

ple

RC 1149940765

28/06/2017 | No

No Cumple

No adjuntan soportes, no es posible validar la informaciéon. No
cumple

TI 1089617383

01/01/2013 | No No No No No

No Cumple

No adjuntan soportes, no es posible validar la informaciéon. No
cumple

RC 1088039576

17/11/2017 | No

No Cumple

Se valida historia clinica de IPS Colsubsidio con fecha de
21/06/2023 consulta por pediatria, Peso 17.5 kg Talla 110 cm, IMC
14.46. Paciente de 5 afios y 7 meses, previamente sana, vacunas

Se anexa lista de asistencia.
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de los 5 afios ¢ completas, come bien de buen apetito, alimenta-
cion completa variada, diuresis y catarsis diaria, escolarizada con
buen rendimiento escolar, duerme bien. No tiene registro o valora-
cién medica de CYD acuerdo a Resolucion 3280 de 2018, como
clasificacion nutricional OMS-tablas y gréaficas, cuestionario Vale y
Apgar familiar. No cumple

Se revisa historia clinica de morbilidad realizado por médico gene-
ral con fecha de 16/05/2023 realizada en la IPS Colsubsidio. Mo-
tivo de consulta DOLOR DE LA RODILLA DERECHA. LUEGO DE
HABER MONTADO BICICLETA. No tiene registro o valoracion
medica de CYD de acuerdo a Resolucién 3280 de 2018, como cla-
sificacion nutricional OMS-tablas y graficas, cuestionario Vale y
Apgar familiar. No cumple

No adjuntan soportes, no es posible validar la informaciéon. No
cumple

No adjuntan soportes, no es posible validar la informacién. No
cumple

TI 1128907299 14/06/2012 | No No No No No No Cumple

Tl 1089629402 27/06/2016 | No No No Cumple

Tl 1089102960 12/08/2015 | No No No

Fuente: Muestra tomada del aplicativo Web GAUDI, se anexa comentario de auditoria.

No Cumple

CRITERIO 17-4: Infancia (6 afios hasta un dia antes de cumplir los 12 afios), Proteccion Especifica: Aplicacion de barniz de flaor.

La EPS debe adjuntar como soporte la historia clinica de odontologia que se evidencia la realizacion de las dos (2) actividades durante el afio 2023
y que este en la marcacion del diagnostico.

Criterio 17.4 Cumple No Cumple
Aplicacion barniz de Fltor 0 12

Tipo Id Id Fecha Nacimiento 2 VEEES 2l 2o (dl Apllcamor) 2 Comentarios
por semestre) de flaor
Usuaria de 11 afios de edad. Adjuntan historia clinica con fecha de 06/12/2023 en la
. cual realizan aplicacion de Flior. No aportan otros soportes que permitan verificar
Ul 1089615641 13/07/2012 | Acudiente rechaza | No Cumple la realizacién de este procedimiento dos veces al afio, conforme a lo indicado en la
Guia de Auditoria Gaudi V3, por lo tanto, no cumple

Se anexa lista de asistencia.

Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019
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, Menor de 8 afos. Adjuntan soporte de aplicacién de flujo con fecha 01/09/2022. No
hay soporte de aplicacién de Fltor del afio 2023. Adjuntan soporte con fecha 2023-
01-20 consulta de odontologia por morbilidad, que corresponde a ABSCESO DEN-

Tl 1089389164 03/07/2015 | Acudiente rechaza | No Cumple TOALVEOLAR. REALIZA PULPECTOMIA Y SE MANDA MEDICINA ORAL. No
aportan otros soportes que permitan verificar la realizacion de este procedimiento
dos veces al afio, conforme a lo indicado en la Guia de Auditoria Gaudi V3, por lo
tanto, no cumple

TI 1103509307 05/05/2012 | Acudiente rechaza | No Cumple No adjuntan soportes, No cumple

TI 1128908730 10/07/2015 | Acudiente rechaza | No Cumple No adjuntan soportes, No cumple

RC 1089633678 01/11/2017 | Acudiente rechaza | No Cumple No adjuntan soportes, No cumple

TI 1056128792 25/02/2013 | Acudiente rechaza | No Cumple No adjuntan soportes, No cumple

TI 1089628223 29/02/2016 | Acudiente rechaza | No Cumple No adjuntan soportes, No cumple

TI 1030081737 02/01/2013 | Acudiente rechaza | No Cumple No adjuntan soportes, No cumple

TI 1089629056 21/05/2016 | Acudiente rechaza | No Cumple No adjuntan soportes, No cumple

TI 1016961094 24/12/2013 | Acudiente rechaza | No Cumple No adjuntan soportes, No cumple

TI 1128908926 01/12/2015 | Acudiente rechaza | No Cumple No adjuntan soportes, No cumple

TI 1089627720 05/01/2016 | Acudiente rechaza | No Cumple No adjuntan soportes, No cumple

Fuente: Muestra tomada del aplicativo Web GAUDI, se anexa comentario de auditoria.

CRITERIO 17-5: Adultez y vejez (De los 29 a 59 afos y de los 60 a los 69 afios), Deteccion Temprana: Colposcopia y biopsia cervicouterina — Segun
hallazgos de las pruebas de tamizacion.

La EPS debe adjuntar como soporte el reporte de la colposcopia y/o biopsia realizada o la historia clinica donde refiera la fecha y el resultado de la

misma.

Se anexa lista de asistencia.

Criterio 17.5

Cumple No Cumple

Colposcopia cervicouterina

8 0

Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019
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Tipo Id d Segun hallazgos_ de_lf:\s Col_poscop_la Comentarios
pruebas de tamizacion cervicouterina

. Adjuntan reporte de colposcopia, realizado el
€ AEETRRASEL | S Sl 29/06/2023 en la IPS Liga contra el Cancer

. Se valida soporte de colposcopia realizado en liga con-
de Rahiead b Cmifls tra el cancer el 20/02/2023

. Se verifica soporte de colposcopia realizado en liga con-
— Entlagadn S cigie tra el cancer con fecha de 03/02/2023

. Adjuntan reporte de colposcopia realizada el
ce MEZSIEREY | S Sl 19/04/2023 en liga contra el cancer

. Se revisa resultado de colposcopia con fecha de
ge Skl | ) cump 28/04/2023 realizado en liga contra el cancer

. Se verifica resultado de colposcopia con fecha de
ce e | S Sl 21/09/2023 realizada en liga contra el cancer
cc 1058844020 | Si Cumple Colposcopia realizada el 14/11/2023 en liga contra el

cancer

. Se verifica resultado de colposcopia realizada el

de e Cumipls 16/02/2024 en liga contra el cancer

Fuente: Muestra tomada del aplicativo Web GAUDI, se anexa comentario de auditoria.

CRITERIO 17-6: Adultez y vejez (Desde los 50 hasta los 59 afios y de los 60 a los 69 afios), Deteccion Temprana: Tamizaje para cancer de mama
(Mamografia cada 2 afios)

La EPS debe adjuntar como soporte el reporte de la mamografia realizada o la historia clinica donde refiera la fecha y el resultado de la misma.

Con el fin de validar los soportes se solicita a la EAPB adjuntar registro de 3 vigencias anteriores de la poblacion universo de mujeres entre las
edades de 50 a 69 afios.

Criterio 17.6 Cumple No Cumple
Tamizaje para cancer de mama
(Mamografia)

4 4

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019
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Tipo Id Id

Cada dos afios

Tamizaje para can-
cer de mama (Ma-
mografia)

Comentarios

CcC

42060694

Si

Cumple

Usuaria de 63 afios con reporte de mamografia de
25/04/2023 realizado en liga contra el Cancer

CcC

4346826

No

No Cumple

Sin soportes, no es posible realizar validacion. No cumple.
Adjuntaron soportes de otros usuarios que no correspon-
den a la muestra CC 25155047 - CC 31296225

CcC

10222304

No

No Cumple

Sin soportes, no es posible realizar validacion. No cumple.
Adjuntaron soportes de otros usuarios que no correspon-
den a la muestra CC 25155047 - CC 31296225

CcC

10222703

No

No Cumple

Sin soportes, no es posible realizar validacion. No cumple.
Adjuntaron soportes de otros usuarios que no correspon-
den a la muestra CC 25155047 - CC 31296225

CcC

34044559

Si

Cumple

Usuaria de 65 afios, con reporte de Mamografia y ecogra-
fia de marzo de 2023 BIRADS 4 por n6dulo en mama iz-
quierda, reporte de biopsia del 22 de marzo de 2023 ne-
gativo para malignidad, acelular y con contenido de quiste.
Mamografia de 1 de abril de 2024 CATEGORIA BIRADS
2. HALLAZGOS BENIGNOS.

CcC

1088004123

No

No Cumple

Sin soportes, no es posible realizar validacion. No cumple.
Adjuntaron soportes de otros usuarios que no correspon-
den a la muestra CC 25155047 - CC 31296225

CcC

42062897

Si

Cumple

Usuaria de 61 afios, con reporte de mamografia realizado
en liga contra el cancer el 05/07/2023, con resultado BI-
RADS 1. NEGATIVA PARA PROCESO EVOLUTIVO MA-
LIGNO.

CcC

32315790

Si

Cumple

Adjuntan soporte de la IPS Poblado en Medellin con re-
porte de mamografia del 31/08/2022 con resultado BI-
RADS 2

Fuente: Muestra tomada del aplicativo Web GAUDI, se anexa comentario de auditoria.

Se anexa lista de asistencia.
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CRITERIO 18-1: Para evaluar este criterio se requiere soportes 1. Documento PDF Historia clinica con solicitud de exdmenes de laboratorio
solicitado 2. Documento PDF Historia clinica con registro de paraclinicos y/o reporte de laboratorios y/o soporte de o rechazo o demanda inducida-
soporte de llamadas, entre otros.2. Documento PDF certificando poblacion total de usuarios mujeres gestantes en el periodo auditado. Si el comienzo
de los controles es tardiamente, es decir después de la semana 13, no se evalla la ecografia, que en todo caso para los casos que aplique se debe
aportar solo ecografia de tamizaje genético.

Criterio 18.1 Cumple No Cumple
En la primera consulta se realizaron los 10 0
siguientes examenes de Laboratorio
En la
Edad Ecogra- | primera
Gesta- Anti- fia entre | consulta
cional Hemo- Pruebas |las 10 se reali-
Urocul- geno de
. en la - gramay Prueba | Prueba .~ |delgG e | sema- zaron
Tipo : tivoy . . L . | superfi- . .
Id primera e hemo- Glicemia | répida para sifi- | ~. IgM para |nas + 6 |los si- Comentario
Id antibio- o . cie para p .
con- clasifi- para VIH | lis X toxo- diasy guientes
grama aa Hepati- z
sulta cacion tis B plasma |13 se- exame-
(sema- manas + | nes de
nas) 6 dias Labora-
torio
Se revisa historia clinica de la IPS Colsubsidio
con fecha de 18/10/2023, en la cual registran
ordenamiento para TOXOPLASMA GONDII,
ANTICUERPOS IGM 1
881436 pos ECOGRAFIA OBSTETRICA CON
TRANSLUCENCIA NUCAL. LABORATORIO
CC |1088338469 8 Si Si Si Si Si Si Si Si Cumple | hemoclasificacion: o positivo, glucosa: 83.8
normal, hemograma normal HB 11.6 HCT 35
PLT 218 IGG rubeola: 6.3 indeterminado 1IGG
toxoplasma: 35.9 reactivo IGM toxoplasma:
0.73 reactivo con niveles bajo Urocultivo: E
COLlI ya recibi6 antibiético VIH 1 VIH 2: 0.23 no
reactivo AG de superficie contra Hepatitis B:

Se anexa lista de asistencia.

Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019
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0.21 no reactivo Prueba treponémica para sifi-
lis: negativa. Adjuntan reporte de ecografia de
tamizaje. Cumple

CcC

1006183146

Si

Si

Si

Si

Si

Si Si Cumple

Se revisa historia clinica de la IPS Colsubsidio
con fecha de 19/01/2023, en la cual registra or-
denamiento FUMARATO FERROSO EQUIVA-
LENTE A HIERRO) /ACIDO ASCORBICO RE-
CUBIERTO/ACIDO FOLICO 60/70/0.4 MG TA-
BLETA RECUBIERTA. Laboratorios: hemocla-
sificacion: B positivo, glucosa: 94.6 Anormal,
hemograma normal HB 14.5 HCT 44.2 PLT
188, IGG rubeola: 17.2 (reactivo), IGG toxo-
plasma: 20.1 reactivo, IGM toxoplasma: 0.06
no reactivo, Urocultivo: negativo a las 48 horas
VIH 1 VIH 2: 0.10 no reactivo, AG de superficie
contra Hepatitis B: 0.26 no reactivo, Prueba ra-
pida de sifilis: negativa. Adjuntan reporte de
ecografia de tamizaje. Cumple

CcC

1088023929

Si

Si

Si

Si

Si

Si Si Cumple

Se revisa historia clinica de la IPS Colsubsidio
con fecha de 17/03/2023 en la cual registra or-
denamiento FUMARATO FERROSO EQUIVA-
LENTE A HIERRO) /ACIDO ASCORBICO RE-
CUBIERTO/ACIDO FOLICO 60/70/0.4 MG TA-
BLETA RECUBIERTA y orden de ECOGRA-
FIA. OBSTETRICA CON TRANSLUCENCIA
NUCAL. hemoclasificacion: o positivo, glucosa:
88 normal, hemograma normal HB 12.9 HCT
39 PLT 257, IGG rubeola: 59.7 (reactivo), IGG
toxoplasma: 0.10 NO reactivo, IGM toxo-
plasma: 0.05 no reactivo, Urocultivo: negativo
a las 48 horas, VIH 1 VIH 2: 0.12 no reactivo,
AG de superficie contra Hepatitis B: 0.16 no
reactivo, Prueba rapida de sifilis: negativa. Ad-
juntan reporte de ecografia de tamizaje. Cum-

ple

Se anexa lista de asistencia.
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CC

1088010594

Si

Si

Si

Si

Si

Cumple

Se valida historia clinica de la IPS Colsubsidio
con fecha de 6/06/2023 en la cual dan ordena-
miento para ECOGRAFIA OBSTETRICA CON
TRANSLUCENCIA NUCAL, PARACLINICOS
DE CONTROL PRECONCEPCIONAL, NOR-
MALES, CON INMUNIDAD TOXOPLASMA.
Usuaria tiene nota de la EAPB en la cual refie-
ren que se cité para toma de ecografia de ta-
mizaje, pero no asistié. Cumple

CC

1088313564

Cumple

Se verifica historia clinica de la IPS Colsubsidio
con fecha de 27/06/2023, en la cual registra or-
denamiento ECOGRAFIA OBSTETRICA CON
TRANSLUCENCIA NUCAL. Laboratorios: He-
patitis B No reactivo, Glucosa 105, IGG Ru-
beola Positivo, IGG IGM Toxoplasma negativo,
hemoclasificacion A+ Urocultivo pendiente re-
sultado. Adjuntan reporte de ecografia de ta-
mizaje. Cumple

CcC

1018375762

Si

Si

Si

Si

Si

Cumple

Se verifica historia clinica de la IPS Colsubsidio
con fecha de 24/07/2023 la cual describe: Pa-
raclinicos, hemoclasificacion: o positivo, glu-
cosa: 83 normal, hemograma normal HB 13.4
HCT 40 PLT 325.000, IGG rubeola: 29.8 (reac-
tivo), IGG toxoplasma: 0.1 NO reactivo, IGM to-
xoplasma: 0.06 no reactivo, Urocultivo: nega-
tivo a las 48 horas, VIH 1 VIH 2: 0.15 no reac-
tivo, AG de superficie contra Hepatitis B: 0.23
no reactivo, Prueba rapida para sifilis: nega-
tiva. Adjuntan reporte de ecografia de tamizaje.
Cumple

CcC

1004671544

Si

Si

Si

Si

Si

Cumple

Se valida historia clinica de la IPS Colsubsidio
con fecha de 19/12/2023 en la cual registra: la-
boratorios: hemaoclasificaciéon: o positivo, glu-
cosa: 94.7 anormal
hemograma normal HB 12.5 HCT 38 PLT 369,
IGG rubeola: 32.4 (reactivo) del 26/04/2023,
IGG toxoplasma: 0.00 NO reactivo, IGM toxo-
plasma: 0.03 no reactivo
Urocultivo: negativo a las 48 horas, VIH 1 VIH

Se anexa lista de asistencia.
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2:0.14 no reactivo, AG de superficie contra He-
patitis B: 0.19 no reactivo, Prueba treponémica
para sifilis: 0.04 no reactiva. Adjuntan reporte
de ecografia de tamizaje. Cumple

CcC

1033652566

Si

Si

Si

Si

Si

Si

Si

Si

Cumple

Adjuntan historia clinica de la IPS Colsubsidio
con fecha de 17/04/2023, la cual describe lo si-
guiente: hemoclasificacion: o positivo, glucosa:
85 normal
hemograma normal HB 12.6 HCT 37 PLT 163,
IGG rubeola: 115 (reactivo), IGG toxoplasma:
0.1 NO reactivo, IGM toxoplasma: 0.08 no
reactivo, Urocultivo: negativo a las 48 horas,
VIH 1 VIH 2: 0.07 no reactivo, AG de superficie
contra Hepatitis B: no reactivo, Prueba RAPIDA
DE SIFILIS: negativa. Adjuntan reporte de eco-
grafia de tamizaje. Cumple

CcC

1088016922

Si

Si

Si

Si

Si

Si

Si

Si

Cumple

Adjuntan historia clinica de la IPS Colsubsidio
con fecha de 5/06/2023, la cual describe:
BHCG 36174 POSITIVA CH HB 12.6 HCT 37%
VCM 88 LEUCOCITOS 6580 PLQ 196 MIL
GLICEMIA 88 TSH 1.6 RUBEOLA IGG 16 (IN-
MUNIDAD) RUBEOLA IGM NEGATIVO,
TOXO IGG 0.20 (NO INMUNIDAD) TOXO IGM
0.07 (NEGATIVO) UROCULTIVO NEGATIVO
AGSHB NEGATIVO VDRL NR, PRUEBA RA-
PIDA VIH NEGATIVA (03/06/2023) FROTIS
VAGINAL NEGATIVO. Adjuntan reporte de
ecografia de tamizaje. Cumple

CcC

1088290985

SD

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

Cumple

Adjuntan soportes de Interrupcién Voluntaria
del Embarazo

Fuente: Muestra tomada del aplicativo Web GAUDI, se anexa comentario de auditoria.

Se anexa lista de asistencia.
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CRITERIO 18-2: Para evaluar el cumplimiento de este criterio, se requiere que se adjunte los soportes 1. Documento PDF Historia clinica y/o orden
médica con solicitud de micronutrientes. 2. Documento PDF con soporte de entrega de micronutrientes con firma o comprobante electrénico o
soporte de rechazo.3. Documento PDF certificando poblacién total de usuarios mujeres gestantes en el periodo auditado. Se debe dejar una
evidencia de la entrega de los micronutrientes. Igualmente se debe adjuntar la atencién en el primer control prenatal, donde se especifique la edad
gestacional al comienzo de los controles. Debe existir coherencia entre la informacion de la base de datos o plantilla cargada en el Gaudi con los
soportes entregados.

Criterio 18.2

Cumple No Cumple

En la primera consulta se formularon y
entregaron los siguientes micronutrientes

1 9

Tipo
Id

Edad gestacional
en primera con-
sulta (Semanas)

Acido Fo6-
lico

Cal-
cio

Hie-
rro

En la primera consulta
se formularon y entrega-
ron los siguientes mi-
cronutrientes

Comentario

CcC

1094909856

No

No

No

No Cumple

Se valida historia clinica de la IPS Colsubsidio con fecha de 15/05/2023, la
cual refiere ESTABA BUSCANDO BEBE, NO TOMO ACIDO FOLICO PRE-
CONCEPCIONAL NO TUV CITA PRECONCEPCIONAL - Orden FARMACO-
LOGICOS: EXELGES. Como orden medica de esta la formulacion de VITA-
MINA D3 1000 Ul CAPSULA BLANDA. No hay evidencia con firma de reci-
bido del usuario que soporte que le entregaron los micronutrientes o que des-
criba que la usuaria la compra particular

CcC

1004753042

SD

Si

No

Si

No Cumple

No hay soportes de historia clinica que permita verificar la edad gestacional.
Se valida tirilla electrénica entregada al usuario con fecha del 07/06/2023,
como soporte de los micronutrientes IOFI (suplemento de hierro, acido félico,
y Vitamina C). No hay evidencia con firma de recibido del usuario que certifi-
gue que efectivamente recibié los micronutrientes. No Cumple

CcC

1087998476

SD

Si

No

Si

No Cumple

No hay soportes de historia clinica que permita verificar la edad gestacional.
Se valida tirilla electrénica entregada al usuario con fecha del 14/03/2023,
como soporte de los micronutrientes IOFI (suplemento de hierro, acido félico,
y Vitamina C). No hay evidencia con firma de recibido del usuario que certifi-
que que efectivamente recibié los micronutrientes. No Cumple

CcC

1017213313

SD

Si

No

Si

No Cumple

No hay soportes de historia clinica que permita verificar la edad gestacional.
Se valida tirilla electrénica entregada al usuario con fecha del 28/11/2023,
como soporte de los micronutrientes IOFI (suplemento de hierro, acido félico,

Se anexa lista de asistencia.

Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019
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y Vitamina C). No hay evidencia con firma de recibido del usuario que certifi-
gue que efectivamente recibié los micronutrientes. No Cumple

CcC

1053794734

SD NA NA NA Cumple

Adjuntan soportes de Interrupcién Voluntaria del Embarazo

CC

1088024936

No Cumple

Adjuntan historia clinica de la IPS Colsubsidio con fecha de 22/02/2023 en la
cual se registra ordenamiento de FUMARATO FERROSO EQUIVALENTE A
HIERRO) /ACIDO ASCORBICO RECUBIERTO/ACIDO FOLICO 60/70/0.4
MG TABLETA RECUBIERTA. No hay evidencia con firma de recibido del
usuario que certifique que efectivamente recibié los micronutrientes. No
Cumple

CcC

1087492166

No Cumple

Adjuntan historia clinica de la IPS Colsubsidio con fecha de 31/07/2023 en la
cual se registra ordenamiento de FUMARATO FERROSO EQUIVALENTE A
HIERRO) /ACIDO ASCORBICO RECUBIERTO/ACIDO FOLICO 60/70/0.4
MG TABLETA RECUBIERTA. No hay evidencia con firma de recibido del
usuario que certifique que efectivamente recibié los micronutrientes. No
Cumple

CcC

1088268143

SD Si No Si No Cumple

No hay soportes de historia clinica que permita verificar la edad gestacional.
Se valida tirilla electrénica entregada al usuario con fecha del 30/05/2023,
como soporte de los micronutrientes IOFI (suplemento de hierro, acido félico,
y Vitamina C). No hay evidencia con firma de recibido del usuario que certifi-
gue que efectivamente recibié los micronutrientes. No Cumple

CcC

1053837654

SD Si No Si No Cumple

No hay soportes de historia clinica que permita verificar la edad gestacional.
Se valida tirilla electrénica entregada al usuario con fecha del 21/03/2023,
como soporte de los micronutrientes IOFI (suplemento de hierro, acido félico,
y Vitamina C). No hay evidencia con firma de recibido del usuario que certifi-
gue que efectivamente recibié los micronutrientes. No Cumple

CcC

1053824962

SD No No Si No Cumple

Adjuntan historia clinica de la IPS Colsubsidio con fecha de 06/02/2023 en la
cual se registra ordenamiento de FUMARATO FERROSO EQUIVALENTE A
HIERRO) /ACIDO ASCORBICO RECUBIERTO/ACIDO FOLICO 60/70/0.4
MG TABLETA RECUBIERTA. No hay evidencia con firma de recibido del
usuario que certifique que efectivamente recibio los micronutrientes. No
Cumple

Fuente: Muestra tomada del aplicativo Web GAUDI, se anexa comentario de auditoria.

Se anexa lista de asistencia.

Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019
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CRITERIO 18-3: Para evaluar el cumplimiento de este criterio, se debe 1. Documento PDF Historia clinica con registro de paraclinicos
hemoclasificacién y TSH y/o Documento PDF de laboratorios 2. Documento soporte de rechazo, si fuera el caso. 3. Documento PDF certificando
poblacién total de usuarios cohorte de recién nacidos en el periodo auditado. Igualmente se debe adjuntar la atencion.

Criterio 18.3 Cumple No Cumple
Atencion para el Cuidado del Recién 3 0
Nacido
Tarnlza.lje.de Atencion
' Hemoclasi- | fipotiroi- para el Cui-
Tipo U dismo con- .
Id ficacion P dado del Comentario
I neonatal S B Recién Na-
TSH neona- .
cido
tal
Se valida historia de la clinica Comfamiliar de Risaralda, la cual describe
. . CERTIFICADO DE NACIDO VIVO NUMERO 23103610714106, TIRI-

RC 1089648909 Si = CLURE LLA DE TSH NUMERO 843532 REPORTE DE HEMOCLASIFICACION
NEONATAL, O POSITIVO. Adjuntan resultado de TSH 8.40. Cumple
Se valida historia de la clinica Comfamiliar de Risaralda con fecha de

. . 2023/04/01; TSH EN TIRILLA NUMERO 621658, RECLAMAR RE-

NG ASdeR g | S = S PORTE DE TSH PREVIAMENTE AL CONTROL. Adjuntan resultado de
laboratorio de TSH 9.20 y Hemoclasificacion O+. Cumple
Se valida historia de la clinica los Rosales con fecha de 17/02/2023, la

RC 1089944221 | Si Si Cumple cual registra TSH NEONATAL :17.3 él, Hemoclasificaciéon O Negativa.
Cumple

Fuente: Muestra tomada del aplicativo Web GAUDI, se anexa comentario de auditoria.

Se anexa lista de asistencia.

Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019




MACROPROCESO: MISIONAL
PROCESO: GESTION DE SALUD Y SEGURIDAD SOCIAL

e

Municipio de Y SEGURIDAD SOCIAL

SUBPROCESO: SALUD PUBLICA SECRETARIA DE SALUD

Dosquebradas ACTA DE REUNION VERSION:2

CRITERIO 18-4: Para evaluar el cumplimiento de este criterio, se debe aportar 1. Documento PDF Historia clinica con registro de atencién 2.
Documento PDF de soporte de rechazo, demanda inducida llamadas, entre otros. 2. Documento PDF certificando poblacion total de usuarios cohorte
de recién nacidos en el periodo auditado, la nota de atencion ambulatoria por parte del médico al recién nacido a mas tardar a los 5 dias del egreso
hospitalario. Esta atencién debe ser realizada para la evaluacién del recién nacido y no de la madre.

Criterio 18.4 Cumple No Cumple
Consulta de control ambulatorio del Recién 1 5
Nacido
i Consulta
de Consulta de Fechade de control
Tipo d egres | control ambu- control ambulato- Comentario
Id o0 hos- | latorio del re- | ambulato- .
. L, . - rio del re-
pitala- cién nacido rio - :
: cién nacido
rio
RC 1232825840 SD No SD No Cumple Madre del menor se afilia en el 2024, por lo tanto, no tiene atenciones

en el afio 2023. Adjunta certificado de afiliacion, Cumple

Se valida historia clinica de la IPS Colsubsidio con fecha de
04/01/2023 recién nacido sano sexo masculino (MARTIN MOLINA
FRANCO), EDAD 3 dias peso 3450 gr talla 51 cm, hemoclasificacion
02/01/ RN B+, materna A+, paso meconio y miccién en las primeras 24 horas
RC 1089646815 2023 SI 04/01/2023 | Cumple de nacido, NO ictericia recibe Bafos de sol diario. Lactancia materna

exclusiva buen agarre y succion del pezén materno, aiin no caida del
mufion umbilical limpieza con alcohol / NO HA REALIZADO AFILIA-
CION, YA REALIZARON REGISTRO CIVIL ** TSH PENDIENTE Re-
clamar** VACUNACION completa. Cumple

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019
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10/10/
RC 1089648741 2023 SI

20/10/2023

No Cumple

Se valida historia clinica de la IPS Colsubsidio con fecha de
20/10/2023. Paciente recién nacido de 13 dias de nacido, parto por
via vaginal el 6/10/2023 a las 18+28 pm, de sexo masculino, producto
de una gestacion de 35+2 semanas, durante el embarazo no tuvo nin-
gunas complicaciones, solo inicio trabajo de parto, al nacimiento pre-
sento una dificultad respiratoria por lo que lo dejaron hospitalizado 4
dias, presenta diuresis normal, tiene deposiciones diarias, actual-
mente esta
recibiendo lactancia materna exclusiva, ya se le cay6 el ombligo, no
ha tenido fiebre. No se evidencia otros soportes de la historia clinica
del egreso hospitalario, que permita establecer si el menor estuvo
hospitalizado y fue causa del control tardio. Se Evidencia consulta del
recién nacido 13 después del nacimiento No cumple los tiempos es-
tablecidos del recién nacido de acuerdo a la Guia de auditoria Gaudi
v3. Se evidencia no cumplimiento

Fuente: Muestra tomada del aplicativo Web GAUDI, se anexa comentario de auditoria.

Se anexa lista de asistencia.

Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019
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CRITERIO 19: En este punto se debe establecer los soportes del cumplimiento a los requerimientos realizados
por la secretaria en auditorias de Inspeccién y Vigilancia en el periodo anterior. O igualmente describir si existio
incumplimiento a algun requerimiento o plan de mejoramiento levantado en ocasion de auditoras anteriores. Se
debe adjuntar evidencias y actas.

Requerimientos adicionales, si aplican o se necesitan, se haran luego de revisar y analizar los documentos
soportes solicitados y entregados por la EAPB.

Criterio 19 Cumple No Cumple
Respuesta Entes Territoriales 1 0

MUNICIFID DE
POSGUERAPAS

Dosguebradas, 25 de junio de 2024

Senores
EPS SURAMERICANA
notificaci judicial a.CoOm.co

Pereira, Risaralda

No.20240625-19061-1
ASUNTO:  Certificacion Criterio19 Circular 001-2020

Cordial saludo:

El presente documento se expide en el marco de la Circular 001-2020 emitida por la Superintendencia Nacional de
Salud, la cual en el criterio 19 establece evaluar si la EAPB cumple sus obligaciones de Informacidn.

A tenor de lo anterior, se informa que revisados los requerimientos realizados a la EAPB SURA en vigencia 2023,
no se evidencia ningun sin respuesta o con respuesta incompleta por parte de la EAPB, por lo tanto, CUMPLE con
dicho criterio.

Atentamente,

'
i

RUBY OLMOS PINILLA
DIRECTOR(A) OPERATIVO(A)

Proyectd: MARIA MERCEDES ALVAREZ RINCON - CONTRATISTA

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019
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CONCLUSIONES

SECRETARIA DE SALUD

La auditoria es realizada por el talento humano designado por las direcciones locales de salud.
Las dudas sobre las evidencias y otros temas de la auditoria, podran ser consultados con cada uno de

los auditores de cada criterio segiin como se ha informado.

e1l.lLa EAPB no presenta observaciones: La EAPB Presenta las siguientes observaciones: manifiesta su
inconformidad con la evaluacion de los tiempos del criterio 14 de las PQRS interpuestas después del 23 de
junio del 2023 conforme a la circular 202315100000-53 de junio del 2023; ya que indica que solo aplica para la
PQRS interpuesta ante la Supersalud, las ingresadas por el canal de la EAPB se clasifican como peticiones
generales conforme a la misma Circular, dado la diferencia de conceptos se realiza llamada telefénica a la Dra
Natalia Bolivar y Jefe Oscar de la Secretaria Departamental de Salud de Risaralda, quien indica como se trata
de la entrega de medicamentos y citas médicas aplican tiempos de clasificacion como riesgo Simple.

2.Conforme a la inconformidad se da tiempo de subsanacion de soportes del criterio 14 hasta el dia 28/06/2024

9 am, para lo cual adjuntan lo siguiente:

CER Auditores <auditorias@cer-eat.com> 28/6/2024 6:54 AM

Tiempo de entrega soportes criterio 14 EPS SURA PEI'Y
DOSQUEBRADAS GAUDI 2024

Para fagallego@sura.com.co

Buenos dias Jefe Franyury Andrea Gallego

Conforme acuerdos el dia 27/07/2023 en reunidn de cierre en tarde del municipio de Pereira se dio
autorizacion de envid de soportes del criterio 14 el mismo dia en horas de |a tarde para su entrega y cierre
final de acta, pero hasta la fecha y hora no se ha recibido informacion

alguna, por ende y aras de realizar una conciliacidn, se da plazo hasta hoy 28/06/2023 a las 9am para su
entrega por este correo electronico, ya gue no hay mas tiempo para su nueva revision de auditoria, de no
obsemvarse cumplimiento se da cierre al plazo y se procede al cierre final de auditoria

Bn dia

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019
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CER Auditores <auditorias@cer-eat.com> 28/6/2024 %57 AM

Fwd: Tiempo de entrega soportes criterio 14 EPS SURA PEI'Y
DOSQUEBRADAS GAUDI 2024

Para fagallego@sura.com.co « <lgarciag@sura.com.co> <lgarciag@sura.com.co»

Buenos dias

Siendo las 9:53 am se da cierre el plazo de entrega de soportes

del criterio 14 | ya que a la fecha y hora no se ha recibido informacidn
alguna y conforme a acuerdos se vencid el plazo, por lo que el acta
permanece igual y se da por terminada las observaciones a la auditoria
v por ende se da cierre auditoria.

Bn dia

Cordialmente

Carolina Franco

Secretaria de Salud de Dosquebradas
CER

---------- Mensaje original ———

De: CER Auditores <auditorias@cer-eat coms

Para: fagallego@sura.com.co

Fecha: 28/06/2024 6:54 AM -05

Asunto: Tiempo de entrega soportes criterio 14 EPS SURA PEI Y DOSQUEBRADAS GAUDI 2024

Buenos dias Jefe Franyury Andrea Gallego

Conforme acuerdos el dia 27/07/2023 en reunidn de cierre en tarde del municipio de Pereira se dio
autorizacion de envié de soportes del criterio 14 el mismo dia en horas de |a tarde para su entrega y
cierre final de acta, pero hasta la fecha y hora no se ha recibido informacidn

alguna, por ende y aras de realizar una conciliacidn, se da plazo hasta hoy 28/06/2023 a las 9am para
su entrega por este correo electrdnico, ya que no hay mas tiempo para su nueva revision de auditoria, de
no observarse cumplimiento se da cierre al plazo y se procede al cierre final de auditoria

Bn dia

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019
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3. Dado el no aporte de soporte por parte de la EAPB en los tiempos acordados del criterio 14, no es
posible realizar ajustes y quedando el criterio con los siguientes resultados:

Criterio 14 Cumple No Cumple
Resolucion oportuna de la PQR 5 1
Resolucion completa y de fondo de la 2 4
POR

¢ Después de socializados ambas partes refieren su aceptacion sin otras observaciones y dan por terminada la
reunién y acta de cierre el dia 28/06/2024 siendo las 09:53 am horas.
¢ Se anexa listado de asistencia, registro fotografico.

Carolina Franco Arana
Médico Auditor Gaudi
Secretaria Salud de Dosquebradas

? Qani D QMSOZD

Franyury Andrea Gallego Diaz — Analista de calidad
Departamental atencién al Usuario
EAPB SURA

Se anexa lista de asistencia. Fecha de vigencia: 25 de Junio de 2019


frangadz
Sello


