ACTA DE REUNION
AUDITORIA VIGENCIA i SEMESTRE 2025- EPS COMPENSAR - REGIMEN
NOMBRE DE LA REUNION CONTRIBUTIVO,
FECHA: g 04/03/2026 lH(}RA INICIO  {S00AM ACTA No: f 1-2028
OBJETIVO DE LA REUNION | Resolucion 108 del 25 de febrero 2028, donde ordena realizer ia Audiona
correspondiente 01 ds julio 2l 31 de diclembre 2025 2 la EPS COMPENSAR-
REGIMEN CONTRIBUTIVO, dando cumplimiento 2 la en la diroular extemna
| 2025151000000005-5 de 2025 y demés circulares extemas modificatorias de la
5 SNS.
i
LUGAR DE LA REUNION E Aloaldia de Sesquilé — Sscretaria de Desamollo Social.
|
No MOMBRES CARGD
L DIANA PATRICIA GAMBOA MAHECHA Profesional del Riesgo en Salud.
2 INGRID ALVAREZ Auditor Municipio Sesquile
ORDEN DEL DiA
1. |Aperiura- Leclura de la Resciucion No. 108 del 25M2/2026 y revisién de pleniilas presentedes por iz EPS
COMPENSAR.
2. | Cargue de planiiies- generacion de mueskras.
3. {informacitn de Entrega de Sopories.
4. | Reunién de cierre de Auditoria v Cierre de Auditoria en a Plataforma GAUDI

1. APERTURA.

Se da inicié a fa Auditoria haciendo lectura de ja Resolucién No. 108 del 25/02/2026 *por la cual s ordena la realizacién de lz
auditoria del aseguramiento para la vigendia comprendida entre ¢ 01 de julio de 2025 & 31 de didembre 2025 & Iz EPS
COMPENSAR - REGIMEN CONTRIBUTIVD que opera en ef MUNICIPIO DE SESQUILE y se dictan ofras disposiciones.”
Teniendo en cuenta que Superintendencia nacional de salud, expide Iz CIRCULAR EXTERNA 2028, Circular exierna
2025500030000005- 5 del 21 de febrerc 2025, realizs la modificacion de Iz circular externa 001 de 2020, “Porlacual se imparten




instrucciones sobre &l gjercicio de las funciones da inspecdion, vigiiancia y contrdl a nivel termilorial, haciends obligatoria la
adopcion & implementacion de la guia de auditoria y del informe de auditoria dentro de los plazos establecidos”.

Periodo objeto de auditoria: psriedo def 01 de julic 2025 hasta &l 31 ds diciembre de 2025, Ia auditoria de! aseguramiento a
cargo de la EPS COMPENSAR, Empresa Promotora de Salud del Régimen Contributivo que opsrz n 8! Municipio de
SESQUILE.

La METODOLOGIA: L2 Secretaria de Desarrollo Social del Municipio SESQUILE, gjeculara la Guia de Auditoria Varsion 5,
mediante la plataforma GAUDI, conforme a La estruciura definida por La Superintsndencia Nacional de Salud, diligenciando la
totalidad de los ilems que lo componen. La EPS COMPENSAR entregara las plantiies 1,2, 3.4, 5.6, 7, 8, 9, 10, 11, 12
debidaments diligenciadas que serén cargadas 2 iz plataforma GAUDI, al usuario del Municipio, para generer unamuestra z la
cusl la EPS debs presentar los respectives sopories que serén analizados por sl Auditor v establecers si la snfidad cumple o
no cumple en presencia del funcionario de ia EPS.

La EPS COMPENSAR, dispondra de recurso humano necesario para suministrar informacion, realizara e acompanamiento y
dispondra de herramientas tecnologicas para asi cumplir con ef objetive propuesto de la Auditoria s2g0n los finsamisntos
estabiecidos por Iz Superintendencia Macional de Salud.

PROTECCION DE DATOS. Ef municipio de Sesquilé, en cumplimiento de lo dispussto en la Ley 1581 de 2012 v demés normas
concordantes sobre i proteccion de dalos personales, esteblecs que la informasion recolectada en &l marco de 1z suditoria 2l
Regimen Contributivo de la EPS Compensar sera fratada (nica y exclusivaments con la finalidad de garanfizar ia proteccicn y
&l sjercicio de los derechos de los usuarics en ef Sistema General de Ssguridad Secial en Salud, asegurando en todo momento
ta confidencialidad, inlegridad v ressrva de iz informanién suministrada.

1. CREACION DE LA AUDITORIA.

El dia de l2 apsriura (04/03/12026) Se cres en la plataforma GAUDI iz auditoria EPS COMPENSAR- Régimen Coniributive- Se
cred con cédigo — 39808.
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2. REVISION DE BDUA. Se reaiizo la revision de las plantilas por surso de vida teniendo en cuenta fa BDUA.

3. REVISION DE LA COHORTE DE ALTO COSTO: Se evidencis en iz cohorle alio costo reporiada 2l CAC, que hay

regisiros que comesponden a enfermedades cronicas, més no cusnia con la patologia confimada, por lo tanto, no se

relacionan en Iz plantiis,

4. ENTREGA DE MUESTRAS: E] Auditor realizo ef cargue de las muestras generadas de 12 plataforma GAUDI o DRIVE.

5. ENTREGA DE SOPORTES: Se informa & funcionario de la EPS que la enirega de soporiss se debe cargar af DRIVE
creado por iz EPS.

6. PRESENTACION DE CERTIFICACION en caso de que algin registro de la mussira no s2 presenten soporiss se
solicita pressntar cerfificacion u oficic.

7. REUNION DE CIERRE: Se llevara a cabo el dia 12 de marzo 2025, en lzs instalaciones de la Alcaldia de! Municipio
Sesquilé. /?
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DESARROLLO DE LA AUDITORIA.

CRITERIO 1: La EPS garantiza a los afiliados ia atencion de los servicios de salud con accesibilidad, oporiunidad
y continuidad.

1| La EPS presenté soportes de todos fos registros ds le muestra,

SITUACION EVIDENCIADA: La sfencion en ssiud gerantizd con oporiunidad yio acceso yfo continuidad.

CRITERIC 2. REFERECIA Y CONTRAREFERENCIA.

CRITERIO 2 ID 1: Se soficitd a la EPS los procesos y procedimientos de referencia y contrarreferencia y
mecanismos de coordinacion.

La EPS presentt of documento GESTION OPERATIVA DE LA CENTRAL DE ACOMPANAMIENTO AL PRESTADOR
CAP, de fecha 24/08/2024, Version 02; esle documenio describe los criterios de priorizacion de I Referencia v
Cenfrareferencia, hospitalaria, los canales de comunicacion con los prestadorse, los tipos de rasiades, 1z ariculacion de
ia CAP con f CRUE, 2si come los mecanismos de seguimientc y monitores. La Referencia v Contrameferendia
hospitelaria es gestionada por Is Central de Acompafiamienic g Prestador {CAP), qus integra recurso humanc
fecnoldgico para garantizar la operatividad de los prestadores de salud, conforme 2 12 normiafividad vigente y a las
responszbilidades de la EPS. La CAP dispone de una red nacional {urgencias, hospitalaria, ambulzncias, atencion
domicifiaria, necropsias, entre ofras), la cual direcciona y paramshiza segin e nivel de compigfidad raqueride,
gjustandola v aciualizéndola pericdicaments de acuerdo con las necesidades del proceso. En el documento se
svidencian canales de atencion, correos elecirdnicos y nimeros ielefonicos, establace oriterios generales de pricrizacion
¥ criterios de priorizacion segin e grupo de rissgo.

CRITERIC 2 ID 2: Disponibilidad y divulgacion de los canales de informacion transaccionales, virtuales,
telefénicos o presenciales.

1. Verifigue fa disponibilidad y divisigacion
Significa que ge debe comprobar que:

Los canales existen (comes slzarénico v finea teleftnica).

» i personal los conoce y sabe como usarlos (divulgacian). Un squipo por fres fumos 24 horas al dig, 4
DErsonas y un supervisor, quisnes concoen cabalmente e proceso de referencia v contrarsferencia de fa
EPS COMPENSAR.

2. "Canales de informacion transaccionales, virtuales, telefénicos o presenciales.

»  Correo glectrénico: refereciacapregional@compensarsaiud.co
o Lineatslsfonica: 018000112533 2




= Venianilla o punio de alencion presencial: No hay alencién presencial.

3. "Cen capacidad suficiente para resibir la informacion requerida”
Quiers decir que escs canales deben funcionar bien y permitir recibir las solicitudes, sin que s saturen o fallen.

5. "Con atencién las 24 horas del diz, los 7 dias de la semans”
Los canales deben estar disponibles todo ef tiempo, porque fas remisiones de pacientes pueden ocurrir en
cuziguier momento.

La EPS present6 la Certificacion donde establece que “Todos los provesdores de servicios y iecnclogias de salud
de la red coniratada cuentan con un mecanisme institucional para & conocimiento y consulta de Jos canales de atencion
y de los anexos conlracluales esisblecidos conforme al Decrelo 441 incluyendo el Manual de Referencia y
Confrarrsferencia a través de nuesira paging web.

hifps:#corporative compensar comicempras/proveedores-ps.

CRITERIO 2 ID 3: Se solicito a Iz EPS Iz relacion de los usuarios que se encontraban en tramite de refersncia y
contrareferencia en ef pericdo objeto de auditoria.

La EPS presentd soportes de fodos fos regisiros de fas muesiras enfregadas.

SITUACION EVIDENCIADA CRITERIO 2: La EPS cuenta con procesos y procedimientos de referencia v
confrarreferencie, yfo mecanismos de coordinacién, yo disponibilidad v divulgacion de los cansles de informacion
respacto del proceso de referencia y confrarreferencia, y/o evidencia o soportes documentales de 12 geslion dela solicitud
de referencia y conirarreferencia en fos iérminos sefialados por la nomatividad vigente, y/o no garantizd 2 oportunidad
y continuidad en |a referencia del usuario,

CRITERIO 3 ID 1 Entrega de medicamentos diagnésticos de cuenta de alto costo.
L5 EPS presentd los sopories de todos los regisires de la muesira de este critsrio,
CRITERIO 3.2 Entrega de otros medicamentos

La EPS pressntt los soportes de lodos los registros de la muestra de este riterio,

SITUACION EVIDENCIADA: La EPS NO eniregd los medicamentos prescritos a los usuarios de forma sompleta yio
inmediala yio excepcionalments los pendientes dentro de un lapso no mayor 2 48 horas.

CRITERIO 4 La EPS garantiza las intervenciones individuales de la Ruta Integral de Atencién pars ia Promocidn
y Mantenimiento de iz Salud al curso de vida primera infancia.

CRITERIO 41D 1
La EPS NO presentd los sopories; RC 1071332048

CRITERIO41D2 *
g




12 EPS presenio sopories de todos los regisiros de la muesta de esie crilerio.

CRITERIO4ID3
Ls P8 NO presenté sopories: RC 1071145153; RC 1071332859

SITUACION EVIDENCIADA: [2 EPS NO garantizé las aclividades, procedimisntos ¢ intervenciones de la RIAS de
Promocién y Mantenimiento de la Salud en ol curso de vida de primera infancia para su poblacién afiliada, respscio de
la valoracion integral, el esquema ds vacunacion del Programa Amplizdo de inmunizasiones (PAf} y profizxis y remocion
de placa bacteriana.

CRITERIO 3. La EPS garantiza las infervenciones individuales de Iz Ruta integral de Atencion para Is Promocion
y Mantenimiento de Iz Salud al curso de vida infanciz.

CRITERIO 5.1
La EPS MO presenio sopories de los regislros: 1071331118; 1071332307 1071331082; 1078345753

CRITERIC 5.2
Lz EPS NO presentd soporfes: 1071332015; 1073535756; 1071332258

SITUACION EVIDENCIADA: La EPS N
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CRITERIO 6. La EPS garantiza fas infervenciones individuales de la Ruta Integral de Atencion para Ia Promocién
v Mantenimiento de la Salud al curso de vida adolescencia.

CRITERIO 8.1
La EPS No presento soportes de loe regisiros: 107834884 1; 1011102888; 1071330005; 1071320581; 1071330315

CRITERIO 6.2 |
La EPS NO oresents sopories de los registros: 1016746242; 1033112217 1072664045; 1075875770; 1032876026

SITUACION EVIDENCIADA. La EPS NO garantizo las sciividades, procedimisntos e intervenciones de la RIAS de
Promocitn y Mantenimiento de la Salud en el curso de vida de adolescencia de su poblacion afiliada, respecto de la
valoracion integral y Ia aplicacion del bamiz de fitior.

CRITERIO 7. La EPS garantiza las infervenciones individuales de la Ruta Integral de Atencidn para la Promocion
y Mantenimiento de la Salud 2 los cursos de vida de juventud, adultez y vejez — Cancer de cuelle werino.

CRITERID 7.1
La EPS NO presents sopories: 52050515; 1071330074; 20922686; 20923675; 1071328264; 20452758

CRITERIO 7.2 }
La EPS NO presenid soporfes: 36741570




CRITERIOC 8. La EPS garantiza las intervenciones individuales de iz Ruta Integral de Atencién para fa Promocion
¥ Mantenimiento de la Salud a los cursos de vida de juventud, adultez y vejez - Cancer de mama.

CRITERIO 8 .1
La EPS NO presentt sopories: 20822270
CRITERIO 8.2

La EPS preseni@ ia certificacion:

En atencitn al proceso de inspaceién y vigilancia que adelanta su despacho. COMPENSAR EPS
se parmrte informar que después de realizar la verificacion pertinents en nuestra base de datos
¥ eplicatives. e proceso de Salud Publica, reporta que durants el periodo del 01 de julic al 31 de
diciembre de 2025 no se evidencia registros de Deteccion temprana de cancer de mama — biopsia
— Segin hailazgos de jas pruebas de tamizacion para (BI-RADS 4A, 4B. 4C ¥ 5) en a! Municipio
de Sesqguilé — Cundinamarca.

Por lo anterior. no se registra informacién en la plantilia 8 ID 2 que se dispone para tai fin.

SITUACION EVIDENCIADA: La EFS NC garaniizo ias actividades, procsdimienios e infervenciones de Ja RIAS de Promodion v
Mantenimiento de f2 Salud en sl curso de vida de juveniud yio aduliez o velez de su poblacitn afiliads, respects de Iz detsccion
temprana de céncer de mama.

CRITERIO 8. La EPS garantiza las infervenciones individuales de la Ruta Integral de Atencitn para la
Promocién y Mantenimiento de la Salud a jos cursos de vida de juventud, adultez y vejez — Cancer de colon y
recto.

CRITERIC 9.1
La EPS no presentd sopories: 52168788, 51890657; 4201272; 35400323

CRITERIOS.2

ofividades, r*‘ace:'r- ni
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CRITERIO 10. La EPS garantiza las intervenciones individuales de la Ruta Integral de Atencién Materno Petinatal
— Gestacion.

CRITERIO 10.1 ?
La EPS presentd el soporte de i muasira,




CRITERIC 102
La EPS presentt ol soporte de iz musstra.

CRITERIQ 10.3
La EPS presentd el soporie de la mussira.

CRITERIO 104
La EPS presentt el soporte de la musstra.

CRITERIO 10.5
La EPS presentd el saporte de lz mussira.

SITUACION EV!DENC!AD

-~ Al - L e
de Alencion Malerne Perinalz

CRITERIO 11. La EPS garantiza las intervenciones individuales de la Ruta Integral de Atencion Materno
Perinatal - Alencién del parto y puerperio.

11 | L2 EPS No presents soportes de: 1077143484
SITUACION EVIDENCIADA: La EPS garaniizo las actividades, procedimientos e intervencicnes da la Ruta Int fzgral de Afencidn
Meterno Perinatal, respecto de la alensitn def parto ¥ del puerpario.
CRITERIO 12. La EPS garantiza las infervenciones individuales de la Ruta integral de Atencién Materno Perinatal
- Alencién para el cuidado y seguimiento al Recién Nagido.
12 | |3 EBS presents todos los soportes dela musshra
SITUACH "i EVIDENCIADA: L nlizd las actividades, procedi i
de Alencidn Matermo .r?=."ne.<. respecio de e alencidn para €l cuidado v &gmmren:s =l Reﬁ'ﬂ.;
COMPROMISOS
i-3
N Descripcion Fecha de cumplimiento Responsable
1 | Remisionde plantilas Eldiadelaapertra | EPSCOMPENSAR
2 Aperfra y creacion de suditeria y cargue de i o
pianiiiias, generacion de muestras. 06/03/2026 AUDITORIA
3, | Fessrianindosopsiies 80512025 EPS COMPENSAR ?




4 | Revision de sopories 110062026 AUDITORIA

5 Reunion de Clerre de la Auditordz R AUDITORIA Y EPS
it COMPENSAR

8 Clerre de auditoria en la platzforma GAUDI 1940612026 AUDITORIA

SE DA POR TERMINADA LA AUDITORIA UNA VEZ QUE FUE SCCIALIZADA EL 330PM

Nota cierre: La EPS slendié, aporid la documentacion y dispuso del recurso humano para ¢l busn desarolie de iz Auditoria
correspondienie al | semesire 2025, cumpliendo safisfactoriamente con 8l desarrollo ¥ dere de Iz misma.

Por parle de la EPS
NOMBRE: DIANA GAMEOA
CARGC: PROFESIONAL DEL RIESGO EN SALUD.

FIRMA: Dy Q“’r N

Por parte del Municipio.
NOMBRE: INGRID ALVAREZ- AC LATIN SOFTWARE SAS,
ek AUDITOR DEL MUNICIPIO SESQUILE.

FIRMA: !

/M,(;Cfu; |

Por parte de! Municipio.

NOMBRE: ALEXANDER BERMUDEZ
CARGO: SECRrE\T AFW) DE DES};}RROE_LO SOCIAL
FIRMA:

(o




