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Área/ Comité/ Reunión Audiencia pública de rendición de cuentas vigencia 2024 Regional Bogotá 

Fecha Junio 12 de 2025 Hora Inicio: 2:00 pm Hora Fin 4:00 pm 

Lugar Conexión Virtual Webex 

Secretario: Bamel Alberto Cortes Cargo Analista de Implementación  

 

Objetivo de la Reunión 

Promover la participación de los afiliados de EPS Sanitas, comunidad en general y entidades de control y 

vigilancia a la audiencia pública de rendición de cuentas sobre la gestión de EPS Sanitas durante la 

vigencia 2024 

 
1. Constancia de Convocatoria 

 

▪ Invitaciones Entes de Control de la regional 26 de mayo de 2025. 

▪ Publicación pantallas oficinas de atención al usuario 30 de mayo de 2025. 

▪ Mailing afiliados 12 de junio de 2025. 

 

 
Invitaciones Entes de Control 
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Publicación pantallas oficinas de atención al usuario 

 

 
 

Mailing afiliados 
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2. Participación de la Ciudadanía 

 

EPS Sanitas el día 12 de mayo de 2025 publicó informe para la vigencia 2024 en página web, en el micro sitio de rendición de cuentas. 

 

 
 

Durante el desarrollo de la audiencia virtual se habilitó en el orden del día espacio para preguntas y sugerencias. 

 

3. Desarrollo de la Audiencia 

 

Siendo las 2:00 pm se da inicio a la audiencia pública de rendición de cuentas en modalidad virtual desde la ciudad de Bogotá con posibilidad 

de conexión a nivel nacional, Erika Varón – Líder de comunicaciones, realiza lectura del orden del día, concertación de los acuerdos e 

indica a las personas conectadas la posibilidad de formular preguntas, sugerencias y felicitaciones a través del chat en línea. 

 

Ahora bien, las manifestaciones de los asistentes que no puedan ser atendidas durante la sesión de preguntas, recibirán el trámite 

correspondiente en cinco (5) días hábiles siguientes al desarrollo de la audiencia y podrán ser consultadas a través del acta de reunión que 

se pública en el Micro sitió de Rendición de Cuentas de EPS Sanitas. 

 

a) Apertura y bienvenida 

 

Yulder Ochoa – Gerente Regional, brinda saludo de bienvenida a todos los asistentes indicando que es un espacio en el cual la EPS da 

cuenta de la gestión correspondiente al año 2024; se ofrece un cordial saludo a todos los miembros presentes, afiliados conectados y se 

presenta la agenda del día: 
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Yulder Ochoa – Gerente Regional, continúa con la presentación de los avances estratégicos para defender el sistema de salud realizados 

en la vigencia 2024, donde se destaca el fortalecimiento del enfoque territorial del aseguramiento, avance en la implementación del modelo 

de Atención Primaria en Salud y Acciones de inspección, vigilancia y control reforzadas por Supersalud. 

 

b) Gestión y Resultados en Salud - Red 

 

 
 

Carlos Andrés León – Director de aseguramiento, presenta un resumen de los resultados en salud de una EPS durante el año 2024. Se 

mencionan diversos aspectos relacionados con la gestión administrativa y asistencial de la organización. A continuación, se presentan los 

puntos clave de su intervención: 

 

Se abordaron los detalles sobre las estrategias de ampliación de la red de prestadores, habilitación de redes, seguimiento a la accesibilidad 

de los usuarios, oportunidad en las consultas y priorización de la costo-efectividad en la red de servicios.  
 

Frente a la organización de redes de atención primaria se presentó la conformación y organización de redes de atención primaria, evaluación 

de servicios, seguimiento a contratos, estrategias de call center y premiación a prestadores destacados. 

 

Para la gestión médica hospitalaria se abordó la gestión médica hospitalaria, seguimiento a la calidad de atención, crecimiento de la red 

hospitalaria, seguridad del paciente, auditoría en IPS y eventos hospitalarios.  
 

 

c) Gestión y Resultados en Salud – Riesgos 

 

 
 

Silvana Mantilla – Asesor médico atención primaria, aborda el espacio presentando los datos más relevantes de la gestión de riesgos en 

salud abordados por parte de la EPS durante la vigencia 2024: 

 

Se detallan los resultados y programas relacionados con la gestión de riesgos en salud, incluyendo atención integral, programas de salud 

infantil y del adolescente, vacunación, promoción y mantenimiento de la salud en diferentes etapas de la vida. 

 

Se destacan los resultados obtenidos en los programas de Riesgo Cardiovascular y Enfermedad Renal Crónica, evidenciando un compromiso 

con la atención integral de estas condiciones de alta prevalencia. Asimismo, se resaltan los avances logrados en las cohortes de enfermedades 
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huérfanas y autoinmunes, con especial énfasis en los progresos alcanzados en los programas de artritis y hemofilia en la regional, lo cual 

refleja una gestión enfocada en el fortalecimiento del abordaje de patologías de alta complejidad. 

 

Frente a los programas de Salud Mental y Enfermedades Crónica se informa sobre la importancia de cumplir con los programas de atención 

y seguimiento para enfermedades crónicas y salud mental, garantizando la prevención de desenlaces no deseados y la atención ambulatoria 

para evitar hospitalizaciones. 

 

En la Gestión del Riesgo para VIH y Cáncer se destaca la importancia de la identificación temprana de patologías crónicas como el cáncer 

para mejorar la calidad de vida de los pacientes y reducir costos. También se mencionó la ruta preferencial para pacientes oncológicos y la 

atención en cuidados paliativos.  

 

d) Gestión y Resultados de Servicio al Afiliado 

 

 
 

Víctor López - Coordinador de servicio, inicia su intervención informando a los asistentes los resultados alcanzados frente al servicio 

prestado a nuestros usuarios durante la vigencia 2024: 

 

Se informa los resultados de las quejas de los afiliados, estrategias implementadas para mejorar el servicio, aumento en la satisfacción 

general y recomendación de la EPS, lo que indica un enfoque estratégico en la mejora continua de la calidad del servicio al cliente.  

 

Se detallada acerca de las estrategias implementadas en el programa de humanización, participación ciudadana, crecimiento en 

representantes de afiliados, impulso a la cultura de la salud y el reconocimiento realizado por diferentes entes de control a la labor realizada 

en la vigencia. 

 

e) Gestión y Resultados Comportamiento Comercial 

 

 
 

Fabian Pitta - Subgerente Comercial, agradece la atención prestada e inicia su intervención presentando los datos más relevantes de la 

gestión comercial en la vigencia 2024: 

  

Se presentaron cifras detalladas sobre la cobertura, número de usuarios, participación en el mercado, crecimiento y distribución regional de 

usuarios de EPS a nivel nacional, lo que sugiere una discusión estratégica sobre el posicionamiento y desempeño en el mercado de la 

compañía. 
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f) Gestión y Resultados Direccionamiento 

 

 
 

Carlos Andrés León – Director de aseguramiento, aborda el espacio presentando los datos más relevantes de la gestión de 

direccionamiento y acceso a servicios realizados por parte de la EPS durante la vigencia 2024: 

 
Se revisaron los resultados de la gestión del direccionamiento para garantizar el acceso de los afiliados a los servicios de la organización, 

destacando la resolución de solicitudes, el cumplimiento de requisitos y la parametrización de servicios en sistemas de información.  

 

 

g) Gestión y Resultados Canales de Servicio 

 

 
 

Víctor López - Coordinador de servicio, aborda el espacio presentando los datos más relevantes de la gestión de los Canales de Atención 

al afiliado realizados por parte de la EPS durante la vigencia 2024: 
 

Durante la reunión se comentó sobre la implementación de nuevas tecnologías como Implementación Face Id – registro biométrico en APP, 

actualización de datos en canales virtuales, estandarización de certificados de afiliación, inclusión de municipios en estrategias de atención, 

entre otros. Estas iniciativas buscan mejorar la experiencia del afiliado y garantizar la seguridad de la información. 
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h) Gestión Estados financieros 

 

 
 

Carlos Andrés León – Director de aseguramiento, inicia su intervención con la revisión de los estados financieros de una compañía con 

fecha de corte el 31 de diciembre de 2024.  
 

Durante el espacio se presentaron detalles sobre los activos, pasivos, cuentas por pagar, patrimonio y pérdidas generadas en los años 

anteriores. Se resaltó la situación de las cuentas por pagar y el valor negativo del patrimonio. 

 

i) Sesión de Preguntas 

 

Una vez socializada la gestión de la EPS durante la vigencia 2024, se da inicio a la sesión de preguntas a través del chat dispuesto para tal 

fin. Erika Varón – Líder de comunicaciones recuerda que, conforme a los acuerdos presentados al inicio de esta transmisión, aquellas 

manifestaciones que no puedan ser atendidas por temas de tiempo serán gestionadas por EPS Sanitas y se procederá con respuesta a los 

peticionarios, inicia con la lectura de algunas preguntas planteadas en el chat y se genera las siguientes respuestas: 

 

✓ Pregunta - ¿Por qué se quitó el tema de tiroides del programa de crónicos? y tampoco se está suministrando la levotiroxina de 

75 

 

Respuesta: En las IPS de Atención Primaria en Salud, los médicos de atención a crónicos evalúan el hipotiroidismo desde las 

patologías crónicas de los pacientes. 

 

Para el caso de la levotiroxina es importante mencionar que este medicamento ha venido presentando dificultades de 

desabastecimiento por parte de la industria farmacéutica situación que afecta a disponibilidad de producto en punto. Dada su 

condición de medicamento de estrecho margen terapéutico, no es posible garantizar la dispensación a través de otra causa 

farmacéutica quedando como única alternativa el restablecimiento del abastecimiento por parte del fabricante. 

 

✓ Pregunta - Buenas tardes para todos. Agradezco la información de este espacio y la valiosa gestión que han realizado como EPS. 

También agradezco el servicio que han prestado y que están prestando que es en beneficio de los afiliados y/o usuarios. Quisiera 

saber los siguiente:   

1.Que está pasando con los medicamentos, Cruz Verde entrega los medicamentos incompletos y los que no entrega los deja para 

entrega a domicilio y nunca llegan Ejemplo. Hace 3 meses no me entregan el medicamento para la gastritis nunca lo hay ni lo 

hubo.    

2.Mi hija tiene por entrega el medicamento ESTRIOL 3.5 Mg y tampoco se lo han entregado desde hace 2 meses.    

Cruz verde indica que la EPS no les paga y por eso no cumple con la entrega de medicamento a tiempo. Que pasa con este tema 

que es complejo y no es de ahora. 

 

Respuesta: Hay varias razones por las cuales la entrega puede verse afectada: 

 

1. Dificultades logísticas del gestor farmacéutico: Esto incluye los procesos de compra, abastecimiento, distribución y gestión de 

inventarios que coordina cada Gestor Farmacéutico. Cualquier problema en estos eslabones puede afectar el inventario y, por lo 

tanto, la disponibilidad del producto. Es responsabilidad del Gestor Farmacéutico ajustar estos procesos, y la EPS ha estado 

realizando auditorías para monitorearlos. 
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2. Complejidad de los medicamentos: Los medicamentos de alto costo presentan mayores desafíos que los de alta rotación/bajo 

costo. Esto se debe a la disponibilidad del producto por parte de los laboratorios farmacéuticos, la necesidad de un transporte que 

garantice la cadena de frío y la coordinación interinstitucional para la recepción técnica y administración. 

 

3. Agotamiento/Desabastecimiento: El laboratorio farmacéutico o proveedor puede notificar que el medicamento está agotado, 

impidiendo su distribución y dejando al gestor farmacéutico sin inventario. Es importante destacar que muchos medicamentos de 

alto costo son monopólicos, es decir, son producidos por un único laboratorio en el país. 

 

4. Descontinuación: El laboratorio o proveedor notifica al INVIMA y a los actores del sistema de salud la finalización de la 

comercialización de un medicamento. En estos casos, es esencial que el médico tratante reformule el tratamiento del paciente. 

 

Con relación a la no entrega del medicamento Estriol 3.5 y los medicamentos para la Gastritis, para poder gestionar estos casos 

específicos de manera pertinente, por favor, facilítenos la información del usuario y los soportes correspondientes que permitan 

realizar la solicitud formal de entrega de los medicamentos y su respectivo seguimiento. 

 

Erika Varón – Líder de comunicaciones, realiza el cierre de la rendición de cuentas agradeciendo a la audiencia por la asistencia, por las 

inquietudes manifestadas y por los reconocimientos al esfuerzo realizados a la entidad. 

 


