‘ Acta de Reunion Audiencia Publica de Participacin Cludadana
@ EPSSanitas Rendicion de Cuentas Version 1
Area/ Comité/ Reunion Audiencia publica de rendicién de cuentas vigencia 2021
Fecha Junio 03 de 2022 Hora Inicio: 10:00 am Hora Fin 12:00 pm
Lugar https://keraltytransmision.en-vivo.online/
Secretario: Alberto Cortes Cargo Analista de Implementacién
Promover la participacion de los afiliados de EPS Sanitas, comunidad en general y entidades de control y
Objetivo de la Reunién vigilancia a la audiencia publica de rendicion de cuentas sobre la gestion de EPS Sanitas durante la
vigencia 2021

1. Constancia de Convocatoria

= Invitacion publicada en periédico el Espectador 07 de mayo y 17 de mayo de 2022.

= Mailing nacional afiliados 2 de junio de 2022.

= Publicacion en pagina web: www.epssanitas.com del dia 03 de mayo de 2022.

=  Publicacion de afiches en oficinas de atencién al afiliado en todas las regionales de la EPS.
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2. Participacion de la Ciudadania

EPS Sanitas el dia 03 de mayo de 2022 publicd informe para la vigencia 2021 en pagina web — micro sitio de rendicion de cuentas, la
interaccion se garantizé a través del canal contactenos.
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Durante el desarrollo de la audiencia virtual se habilité en el orden del dia, espacio para preguntas y sugerencias.
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3. Desarrollo de la Audiencia

Siendo las 10:00 am se da inicio a la audiencia publica de rendicion de cuentas en modalidad virtual desde la ciudad de Bogota con
posibilidad de conexion a nivel nacional. Leonardo Garcia — Director de la Oficina de Prensa del Grupo Keralty, realiza lectura del orden
del dia, concertacion de los acuerdos e indica a las personas conectadas la posibilidad de formular preguntas, sugerencias y felicitaciones a
través del chat en linea.

Ahora bien, las manifestaciones de los asistentes que no puedan ser atendidas durante la sesion de preguntas, recibiran el tramite
correspondiente en cinco (5) dias habiles siguientes al desarrollo de la audiencia y podran ser consultadas a través del acta de reunién que
se publica en el Micro Sitio de Rendicién de Cuentas de EPS Sanitas.

o del din

a) Aperturay Bienvenida

Juan Pablo Rueda, Presidente de EPS Sanitas, brinda saludo de bienvenida a todos los asistentes indica que es un espacio en el cual la EPS
da cuenta de la gestion correspondiente al afio 2021; saluda a la Asociacion de Usuarios Sanitas, reconociendo la importante labor que ellos
realizan en beneficio de los afiliados, por la compafiia y por la retroalimentacion. Sefiala que el 2021 fue un afio complejo y de transiciones,
no solamente por la pandemia sino por situaciones particulares en el sector.

Es importante reconocer que el sistema de salud tuvo la capacidad de enfrentar tal vez el momento méas complejo de mayor incertidumbre,
de mayor dificultad que se ha vivido como sociedad y probablemente como humanidad, es una situacion que llevo a buscar ideas que no se
tenian y de tratar de buscar fuerzas donde no se tenian en medio de las incertidumbres, al frente de las responsabilidades de la organizacion
con otros usuarios; comenta que al final el sistema de seguridad logré hacer cosas muy valiosas mas alla del logro como pais, resultados
como la cobertura de la vacunacién, comparable con otras sociedades mucho mas desarrolladas en términos de proteccion a los afiliados,
también se avanzd en temas como la proteccion financiera y la continuidad de la atencion en medio de la demanda de servicios, la cual fue
compleja.

Manifiesta que es importante resaltar 1o que se ha realizado como sistema; como conjunto todas las aseguradoras, todos los prestadores,
todo el equipo que trabaja en pro de la salud de los Colombianos, el comportamiento y las decisiones de todos fueron importantes a la hora
de vacunarse oportunamente en el entendimiento de que las acciones individuales contribuian al resultado colectivo, es algo que se debe
resaltar como Colombianos y si no fuera por eso, otro seria el panorama, obviamente enfrentando las secuelas y las situaciones adversas
que se vivié en un momento tan complejo.

Un afio dificil desde el punto de vista epidemioldgico en ocasién de la pandemia y como sistema de salud, porque muchos de los cambios
y de la evolucion del sistema estaban justamente dandose un poco antes y esto sin duda afecto la operacién de todos los prestadores
incluyendo EPS Sanitas y que se tuvo que sortear con algunas adversidades durante la operacion, aspectos que se resaltaran mas adelante y
son decisiones financieras, de coberturas que ya no son parte del PBS, el flujo que se genero con relacion a estos cambios fueron cosas que
afectaron la operacion y que generaron dificultades al momento de prestar los servicios a los afiliados no solamente en el 2020 sino también
en lo corrido en el 2021, ese es uno de los temas complejos que se logro afrontar.

El segundo tema, se refiere al reconocimiento econémico de los servicios derivados de la pandemia. La vigencia anterior conté con dos
picos muy importantes de la atencion a pacientes con Coronavirus y tomando la decisidn de cuidar a los afiliados, se defini6 realizar
atenciones de manera domiciliarias para no aumentar la demanda con otras instituciones y los esfuerzos por vacunar rapidamente
representaron retos econdémicos, que han llevado a realizar diferentes discusiones con el gobierno nacional acerca de la financiacion de la
prestacion de los servicios derivados, ya que éstos no se encontraban cubiertos, los costos que parcialmente financia el gobierno generaron
un desbalance financiero en la entidad, ocasionando un resultado negativo que es importante conocer por ser un factor relevante en el
transcurso de la vigencia.
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Finalmente es importante resaltar que algunos de los actores del sistema no lograron continuar, afectando los niveles de servicio y de
solvencia, los cuales fueron motivo de cierre por parte de la Superintendencia Nacional de Salud. Los usuarios fueron asignados a otras
EAPB que continuaron en servicio generando un cambio importante en la operacion. El traslado permitié acoger afiliados de diversas zonas
del pais, regiones donde no se tenia una cobertura ocasionado dificultades en la prestacion del servicio.

b) Generalidades del Sistema de Salud

4
“@

Generalidades
del Sistema
General de
Seguridad
Social en Salud

Juan Pablo Rueda, Presidente de EPS Sanitas, continta de acuerdo con la agenda, con la socializacion de las generalidades del Sistema de
Seguridad Social en Salud para el afio 2021, hace referencia a los hechos més destacados en el sector salud durante la vigencia.

Hechos
= ' relevantes
SR en el sector

= — N salud

Uno de los temas que impact6 de manera positiva el aseguramiento de la poblacion fue el Plan Nacional de VVacunacién covid-19, el cual
inicio en febrero de 2021 a través de una primera fase que buscé reducir la mortalidad y proteger a los trabajadores de la salud; en una
segunda fase mitigar el contagio para generar inmunidad de rebafio.

Otra de las medidas que fortalecid el sistema de salud fue reconocer la salud mental en los tiempos del covid-19. De acuerdo al informe de
la Organizacion Mundial de la Salud, la pandemia por covid-19 ha desencadenado un aumento en la prevalencia de la ansiedad y la depresion
en las personas. Es por esto que el Ministerio de Salud solicitd a las EPS-S estrategias para intervenir en la salud de los colombianos; éstas
fueron establecidas en rutas de atencion en la salud, impact6 en las campafias de promocion y prevencion y respuesta a efectos post-covid
en la poblacién con ansiedad y depresion.

sl ’ relevantes
SEmT———— en el sector

o e e s N salud
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Es importante resaltar que en el afio 2021 se dio inicio a la formulacion del plan decenal de salud, donde se integran prevencion primaria,
secundaria y terciaria con acciones que abordan las secuelas y los efectos adversos generados por la pandemia. El plan decenal va
aumentando la garantia del derecho fundamental a la salud, el bienestar integral y la calidad de vida de las personas en Colombia.

También en el 2021, se brindaron herramientas a los usuarios para acceder a la telemedicina, generando un modelo de atencion virtual y
acelerando el acceso, mientras se protegia a los trabajadores de la salud y a los miembros de la comunidad. Las intervenciones forzosas
realizadas por la Superintendencia Nacional de Salud generaron el traslado de 6.4 millones de afiliados en los diferentes actores que se
encontraban activos, brindando atencién. Para el caso de EPS Sanitas fueron asignados un poco mas de 400 mil usuarios en esta vigencia.

De igual forma, el Ministerio de Salud publicé la Circular 012 de 2021 con la que se unificd y se adiciond el listado de los medicamentos
sujetos al régimen de control directo de precios y se fija su precio maximo de venta.

¢) Comportamiento Comercial

omportamiento
comercial

AL

Diana Carvajal - Gerente Comercial, agradece la atencién prestada e inicia su intervencion presentando los datos mas relevantes del
comportamiento comercial en 2021:
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Se presenta la evolucién del mercado. Refiere que por sexto afio consecutivo EPS Sanitas es la aseguradora con mayor crecimiento en el
mercado, lo que indica que cada vez son mas los Colombianos que creen en la compafiia, generando retos frente al servicio y crecimiento
de infraestructura.

En 2021, EPS Sanitas se llevo el 16% de la participacion en el mercado, ocupando el tercer puesto entre las aseguradoras.

Te

" ras 3,790,564 4,679,078 23%

PAC 128,499 189,839 48% !
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Al cierre del afio 2021, EPS Sanitas creci6 en 888.514 afiliados activos en el POS y 61.340 en el plan de atencién complementaria respecto
al afio 2020. En el 2021 todas las regionales crecieron en poblacién activa siendo la regional Bucaramanga la de mayor representatividad y
las regionales Bucaramanga, Cali y Medellin las de mayor crecimiento. Este comportamiento obedece a la confianza de los usuarios frente
a los servicios ofrecidos por EPS Sanitas y al traslado de usuarios generados por la Superintendencia Nacional debido al cierre de entidades
a causa de las liquidaciones forzosas.

d) Gestion de Servicio al Afiliado

Julieth Martinez Zambrano - Gerente de Servicio al Afiliado, inicia su intervencién enfatizando el comportamiento de todos los procesos
relacionados con servicios.

e

Gestion de
Servicio al Afiliado

Las oficinas de atencion al afiliado incrementaron el nimero de visitas frente al resultado generado en el 2020, esto debido al inicio de la
reactivacion econdmica, al aumento de 439.215 afiliados y al crecimiento de oficinas y puntos administrativos méviles. De igual manera se
ajusto el modelo de atencidn de acuerdo a la normatividad vigente en prevencion de covid-19.

Canal Presencial — Oficinas de Atencion al Afiliado

Este crecimiento llevo a realizar nuevas aperturas de oficinas cdmo lo fue la oficina de Kennedy en Bogota, el traslado de la oficina de
Manizales y Pasto, apertura de 15 nuevas sedes ubicadas en los departamentos de Narifio, Santander, Norte de Santander, Arauca y Choc6
con un total de 85 oficinas a nivel nacional.

ﬁCanal Presencial
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También permitié la creacion de puntos administrativos moviles en municipios donde se reciben afiliados del régimen subsidiado,
focalizadas en 15 municipios en la regional Cali y 16 en la regional Bucaramanga para un total de 31 puntos. Ademas, para soportar la
operacidn, se incremento el talento humano con una contratacion de 58 colaboradores para cubrir la demanda potencial afiliados.

Los canales virtuales han sido una herramienta para mejorar la experiencia y el cuidado de la salud de los afiliados, implementando mejoras
progresivas en los tiempos de respuesta, en éstos se brindan servicios como autorizaciones, novedades, incapacidades, licencias e
informacion logrando la consolidacion, posicionamiento y crecimiento de un 197% en las visitas y evolucién en el modelo de gestién entre
las cuales se encuentran la renovacién de la imagen, ampliacion de la cobertura y reportes.

WA canates Virtuales - Oficina Virtual del Afiliado

Dentro de los logros del canal virtual (Oficina Virtual de Afiliados); se encuentra el incremento de 9 puntos porcentuales en el indicador de
cobertura con un resultado de 70% en el 2021 versus el 61% en el 2020, ademds del crecimiento del 61% en las transacciones, pasando
del 9,2 millones en el 2020 a 14,9 millones en 2021, asi como la implementacion de nuevas funcionalidades como es el agendamiento de
citas de vacunacion, descarga de certificados de aportes y paz y salvos, la implementacion del micrositio de vacunacion covid-19 y
medicamentos.

Respecto al canal de asistente virtual Ana Maria logré un incremento de 25 puntos porcentuales en el indicador de cobertura, pasando del
119% al 36% de afiliados que promedio realizan conversaciones en el chat bot. Adicionalmente se realizo la activacion de Ana Maria en el
100% de la pagina web, facilitando el acceso de los afiliados, la implementacion de nuevas funcionalidades para el agendamiento de citas
de Optometria, Vacunacion, generacion de certificados de afiliacion, descarga de resultados de laboratorio, autoevaluacion de sintomas e
informacion general; asistente virtual que tuvo reconocimiento por parte de la asociacién colombiana de BPO, como segundo lugar en la
experiencia de atencion al usuario

En relacion al canal telefonico, aumento el volumen de llamadas atendidas en un 34% cumpliendo con el acceso telefénico en cada una de
las lineas de atencion.

Canal Telefénico

Dentro de las herramientas que se fortalecieron en el canal telefénico se encuentra la implementacion del nimero corto, el cual es una linea
de fécil acceso y recordacion a nivel nacional para las citas e informacidn general de la EPS, generacion de la linea Unica regional para
agrupar todas las lineas que se encuentran dentro de cada region, se definié un acceso diferencial para los afiliados mayores de 65 afios.
Adicional se cuenta con la estrategia de implementacion de rastreo y seguimiento a sintomatologia asociada a covid-19, el agendamiento
de citas para vacunacion de covid-19 tanto en Ilamadas de entrada como de salida y se implementd el sistema de reconocimiento de voz,
para mejorar la experiencia del afiliado en los servicios de informacidn de oficinas, centros médicos y urgencias.
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Voz del Afiliado - PQR Acciones

En voz del afiliado, se presentd una disminucién de dos puntos en la tasa de PQR frente a un crecimiento de poblacién del 23%,
identificando como motivos de radicacion la inoportunidad en las citas médicas con un 30%, la prestacion de servicios de salud con un
15%, autorizaciones 10% y medicamentos 7%; dentro de las acciones para contrarrestar la radicacion de PQR estan la ampliacion de la
capacidad de atencion de la red propia a través de la apertura de centros médicos y el aumento de 1.500 profesionales para la atencion de
servicios convencionales y derivados de pandemia, la implementacion de agenda no presenciales para todas las sedes a nivel nacional, la
ampliacion de la capacidad en servicios domiciliarios dentro de los cuales se destacan atencion de los adultos mayores y a los nifios en
actividades enfocadas en la recuperacion de la salud y la prevencion de la enfermedad, adaptacion de la infraestructura de urgencias, lo que
permitio la atencion diferencial en la pandemia covid-19, respetando las necesidades en salud diferentes a la atencion pandémica, ampliacion
de la red de prestadores externos en un 26% dado el crecimiento de la poblacion y demanda de servicios, incremento de 15 prestadores en
la estrategia de Call Unico y mesas de trabajo permanentes para intervencion y seguimiento a desviaciones.

Voz del Afiliado - Satisfaccién

Se resalta el aumento del 74% en las felicitaciones respecto al afio 2020 ya que los afiliados reconocen el trabajo y compromiso de la EPS
con relacion a la satisfaccion interna de los afiliados, encontrando que el 73% de ellos se encuentran satisfechos y muy satisfechos con los
servicios, el 80% de los afiliados recomendarian la EPS a sus familiares y amigos y el 93% manifiesta que EPS Sanitas cumpli6 con sus
expectativas en la prestacion del servicio. Dentro de la calificacion que realiza el Ministerio de Salud, se encuentra que del régimen
contributivo es la EPS que cuenta con la mejor calificacion frente a la pregunta de facilidad en el acceso de servicios de salud, siendo la
mejor EPS en la gestion de servicios covid, en la deteccion temprana, tiempo entrega de resultados y satisfaccion frente al diagnostico. De
16 servicios evaluados, 13 tuvieron una calificacion superior al 91% en cuanto a calidad en la atencion.

Con relacion a las campafias de comunicacion enviadas a través de correos electronicos, mensajes de texto, publicaciones en el portal web
y videos informativos, se obtuvo una cobertura del 79% de la poblacion afiliada. Refiere que el programa de humanizacion es un proyecto
de formacion que trabaja en el ser, implementando estrategias que incrementan la competencia de orientacién al servicio en los
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colaboradores a través de su fortalecimiento. En el 2021 se desarrollaron talleres de sensibilizacion y formacién virtual, curso en trato digno
y humanizado, el cual deben realizar todos los colaboradores con una cobertura actual del 97%.

La gestion de medicamentos a domicilio para la poblacion vulnerable obtuvo unos logros como la implementacion de la interfaz de
dispensacion de medicamentos a domicilio y la consolidacion del back de medicamentos logrando asi la entrega del 71% del total de los
medicamentos dentro de los cinco dias siguientes de la solicitud.

Con relacion a la participacion ciudadana se abordaron los 5 ejes estratégicos que se encuentran contemplados dentro de la Politica Publica
de Participacion Social en Salud del Ministerio de Salud y Proteccion Social, fortaleciendo los mecanismos de participacion definidos en
la Resolucidn 2063 de 2017 y su respectivo reporte de cumplimiento a la plataforma SISPRO.

La Asociacion de Usuarios alcanzé un crecimiento del 80% en integrantes nuevos, de igual manera resalta que EPS Sanitas sigue siendo
pionero en el fortalecimiento de cultura y seguridad social en salud. En abril de 2021 en la Semana de la Cultura se desarrollaron actividades
orientadas a generar y promover confianza y agradecimiento en el Sistema General de Seguridad Social. Se desarrollaron actividades
virtuales que tuvieron como objetivo fomentar el sentido de corresponsabilidad en todos los ciudadanos para ejercer solidaridad y trabajar
por la sostenibilidad del sistema de manera pedagégica y humanizada.

e) Resultados en Salud

B )

Resultados en
salud

LA [ ﬁ

Jerson Eduardo Flérez Ortega — Vicepresidente de Salud de EPS Sanitas, present6 los resultados en salud para la vigencia 2021, exponiendo
los retos que la EPS tuvo que afrontar con atencion de la pandemia por covid-19 en relacion al pico mas alto, que se abordé al inicio de
2021 y el reto de completar esquemas de vacunacion en la poblacion afiliada.

La inversién en salud fue un gasto que se cuantificd en 4.4 billones de pesos por toda la atencion que se gener6 durante el afio 2021 y por
supuesto la atencién de covid-19, por las cuales se aument6 el gasto en hospitalizacion en casi 1.7 billones de pesos.
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Inversién en gestién del riesgo en salud

NACIONAL

=
&
Variacion del 31 % 2020-2021 &

La anterior situacion llevé al rapido crecimiento en infraestructura. Hoy EPS Sanitas hace presencia en 18 ciudades en las cuales se cuenta
con 42 centros médicos de atencidn primaria, 7 centros médicos de especialistas, 3 unidades de urgencias y 1.201 consultorios con debida
habilitacion.

‘ Experiencia del servicio

A

96.4% 23%
Atenciones en Personas atendidas
urgencias se ’ aue acudieron a ‘
resolvieron antes © urgencias fue resucita
de 2:30h en baja complejidad

El 96.4% de las atenciones en urgencias que se presentaron en 2021 se resolvieron antes de 2 horas y media y el 93% de las personas que
acudieron a urgencias fueron manejados en baja complejidad lo que garantiz6 la disponibilidad de alta complejidad para pacientes con
situaciones de salud que requirieron este manejo.

LA |
Satisfaccion globat '

Frente a la demanda inducida 592.431 mujeres accedieron actividades del programa de deteccion temprana del cancer de cérvix y deteccion
temprana de cancer de mama, 595.942 usuarios fueron captados para participar en actividades del programa. Los seguimientos por covid-
19 sospechosos y positivos, lograron una efectividad del 81% mientras que para las capacitaciones de actividades de programas y cortes se
obtuvo un 73%.

Por parte de la cohorte de salud mental se alcanzo una cifra muy relevante de 256.061 pacientes, de los cuales se gener6 una cobertura de
atencion del 48%. Dentro de los logros alcanzados en el 2021, se destaca la alianza con la Clinica de la Paz para manejo de casos de la zona
suroccidental de la ciudad de Bogota.

En el programa de control prenatal, se finaliz6 con éxito mas de 30.000 atenciones. La cobertura del control prenatal en el 2021 fue del
949%, entendiendo la cobertura como las gestantes que tienen cuatro o méas controles durante su embarazo. Se implemento la entrega del
paquete de micronutrientes a las gestantes, con esta estrategia se logré aumentar el registro de entrega del 48% en 2020 al 73% en el 2021.

- Programa de salud infantil

Prasors s de nifes p nifes cun ingsees o Vel moen
Totugrat dw © # &8 wibes 3031

En los paquetes de parto desde el 2020 se implement6 la necesidad de proveer un método de planificacion postparto inmediato a todas las
gestantes. En el 2021 se implement6 en Avicena un sistema de alerta precoz de alteraciones en signos vitales de gestantes automatico y es
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una herramienta para la toma de decisiones clinicas urgentes en el control prenatal.

En 2021 se implementaron las pruebas rapidas de hepatitis B para control prenatal, aumentando la cobertura de este tamizaje para el
diagnéstico y manejo oportuno. En el programa de control de vacunacion se obtuvo un 85.6% en coberturas de vacunacion para menores
de 1 afio en el 2021 aumentando en un 10.7% respecto al resultado del afio anterior. De igual manera se programaron 22.174 citas para la
campafia de vacunacién contra el sarampién y la rubéola.

En el enfoque del modelo comunitario Munay se incrementé en un 19% el control de pacientes diabéticos vs los no comunitarios. También
se obtuvo una reduccion del 50% en el costo promedio del mes por usuario, también se obtuvo un incremento del 32% en la adherencia a
las recomendaciones del cuidado y reduccion de ingresos a urgencias y consultas especializadas. En el 2021 participaron 5.900 usuarios en
las actividades programadas.

@ Campafas de salud
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Se desarrollaron 22 campafias de salud relacionadas con la conmemoracion de dias mundiales y otros temas de salud enviando 11°265.252
mensajes por correo electronico a los afiliados con una lecturabilidad del 25% y 22°231.117 envios de mensajes por correos electrdnicos
relacionados con apertura de las diferentes etapas de vacunacion covid-19 con una lecturabilidad del 35%.

Prosigue la presentacion de resultados para las diferentes cohortes y como hecho relevante se socializa el reconocimiento recibido por parte
de la cuenta de alto costo como la segunda EPS en buenas practicas en patologias de alto costo, por la gestion del riesgo realizada en el
2021, mientras que el centro médico Palermo, unidad propia de EPS Sanitas ocup6 el segundo puesto en las mejores IPS de atencién de
pacientes con patologias VIH.

Reconoci

talecmiant

miento EPS

Continta con CYSAM - Ruta de caracterizaciéon y seguimiento al adulto mayor en cobertura para 98 ciudades del pais, 18 ciudades con
prestador propio, 80 con prestador externo, atencidn por equipo interdisciplinario: Medicina General, Enfermeria, Trabajo Social, Psicologia
y Geriatria.

Se socializa los logros en la estrategia PRASS:

e Implementacién de la campafia de rastreo por Chatbot asistido.

e Implementacidn de la campafia de rastreo y seguimiento por canal telefénico.

e  Gestion de 4.500 registros diarios en la campafia de rastreo con 110 creadores de experiencia, logrando una contactabilidad del
70% y un promedio de referidos de 4,2 a diciembre de 2021.

e  Gestion de 9.000 registros diarios en la campafa de seguimiento con 97 creadores de experiencia, logrando una contactabilidad
del 62% y una efectividad del 92% a diciembre de 2021.
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Se obtuvo un crecimiento de la red contratada, debido a la asignacion de usuarios, se amplié la cobertura en la contratacion de capitas
médicas y odontoldgicas de nivel 1. Durante el afio 2021 se generaron 24°864.088 autorizaciones a los usuarios, un 41.7% mas que el afio
anterior.

En la implementacion del modelo no presencial durante el afio 2021 y lo corrido del afio 2022 se da continuidad a la implementacion de
prestadores de red externa de segundo y tercer nivel, el 88% de las autorizaciones generadas en el afio 2021 se realizaron a través de los
canales no presenciales y se logra la inclusién de 178 prestadores en lo corrido del afio 2021 a nivel nacional en el modelo no presencial.

En la gestion de medicamentos se presentaron inconvenientes por desabastecimiento de insumos basicos, debido a la demanda de
medicamentos por consecuencia del covid-19 a nivel mundial y la asignacién de nuevos afiliados, Ilevando a realizar la contratacion de 341
establecimientos farmacéuticos para la atencion y cobertura en los municipios asignados. De igual manera, se adelantaron mejoramientos
en temas de infraestructura y procesos de atencion por parte del proveedor Cruz Verde:

| A

“ Infraestructura Cruz Verde

El plan de atencion complementario, reporté como especialidades con mayor frecuencia de uso: Medicina Interna, Dermatologia y
Ortopedia. En el 2021 las especialidades que se encontraron por fuera de la frecuencia esperada por nota técnica fueron Medicina interna y
Optometria, las demas se encuentran de acuerdo a lo esperado. La consulta en modalidad no presencial representd el 20% del total de
consultas realizadas durante el 2021. Se prestaron 97.794 servicios domiciliarios. El 77% de los servicios domiciliarios en Bogota fueron
atendidos dentro de la promesa de servicio, para las regionales de Cali el 6,4%, Barranquilla 5,8%, Bucaramanga 4,0%, Medellin con 3%
y Centro Oriente con 2,9% del total de servicios solicitados.

f)  Estados Financieros

Estados
financieros

Edgar Ricardo Linares - Gerente Administrativo y Financiero, prosigue con la presentacion de los estados financieros de EPS Sanitas,
contextualizando el comportamiento financiero durante el afio 2021.

Se aclara que los estados financieros son el resultado de la operacion en salud que se evidencia durante el espacio de rendicién de cuentas,

comenta que la informacién presentada se encuentra relacionada con temas de UPC y presupuestos maximos fijados por el Gobierno
Nacional para la operacién de las EPS.
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Balance

<‘ Diciembre 2021

Menciona los componentes de activos y pasivos, haciendo especial énfasis en las cuentas por pagar derivadas de los servicios en salud
prestados por EPS Sanitas durante la vigencia informada, para concluir presenta el estado de ganancias y pérdidas de la operacion en el
2021.

Ganancias y perdidas
: bre 2021

g) Intervencidon Agremiaciones Sociales

Gloria Quiceno — Presidente de la Asociacion de Usuarios Sanitas, inicia su intervencion saludando a los directivos de EPS Sanitas, a todo
el equipo, a los asistentes, a los afiliados, a la direccion y a los representantes de la asociacion de usuarios, hace reconocimiento al area de
salud y participacion ciudadana de EPS Sanitas, por su entrega y su labor en beneficio de los usuarios, felicita a la EPS por la entrada en
funcionamiento de las nuevas unidades de urgencias, lo cual desde Asousanitas se ve como evidencia de cumplimiento en la atencion de
los afiliados, resalta el compromiso demostrado por parte de la EPS Sanitas en cuanto al cuidado de la salud de los usuarios, como el ampliar
los centros de atencion para la cobertura de los afiliados. Asi mismo al area de participacion ciudadana por el apoyo brindado a la asociacion
de Usuarios.

Hace mencidn a la falta de respuesta a la solicitud realizada en la rendicién de cuentas 2020 con relacion a la ciudad de Sincelejo, indica
que a pesar de las dificultades, en términos generales la calificacion de la EPS Sanitas es muy buena, manifiesta que el impacto del servicio
prestado por Cruz Verde afecta de manera negativa la imagen de la EPS, ya que presenta problemas con largas filas de espera,
desabastecimiento y no reconocimiento de medicamentos pendientes, carencia de un plan de contingencia, constantes caidas en el sistema,
entre otros. Por lo anterior, solicita se contemple la posibilidad de cambiar el prestador por uno que cumpla con las exigencias de calidad
que requieren los afiliados y reitera la disposicion de seguir trabajando por fortalecer los canales de comunicacion y aportar para el
mejoramiento de la calidad en el servicio de la entidad.

h)  Sesion de preguntas

Una vez socializada la gestion de la EPS durante la vigencia 2021, se da inicio a la sesién de preguntas a través del chat dispuesto para tal
fin. Leonardo Garcia — Director de la Oficina de Prensa procede a leer las preguntas planteadas en el chat y se genera las siguientes
respuestas:

Jerson Eduardo Florez Ortega — Vicepresidente de Salud de EPS Sanitas, en relacién con el tema de medicamentos, indica que es un
problema de desabastecimiento por parte del mismo sector farmacéutico y que es una dificultad que aqueja a todas las aseguradoras del
sector. Adicional refiere que la asignaciéon de usuarios en diferentes zonas del pais de manera intempestiva, generd que se tuviera
inconvenientes en logistica y actualmente se realizan mesas de trabajo con Cruz Verde para superar los inconvenientes reportados. De igual
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manera, en departamentos como Arauca, Narifio y Santander se cuenta con otro operador para realizar la entrega de medicamentos.

Julieth Martinez Zambrano - Gerente de Servicio al Afiliado, con relacion a las dificultades mencionadas con la conectividad en los canales
no presenciales indica que al inicio del afio 2022 se realizaron ajustes tecnoldgicos tendientes a mejorar la conexion de los canales virtuales
que EPS tiene disponibles para sus usuarios. Por otra parte, hace referencia a las largas filas de espera en Cruz Verde, menciona que se
viene realizando monitoreo diario y se encuentra trabajando con ellos en la capacidad de respuesta en cada una de las sedes, invita a la
Asociacion de Usuarios a seguir informando los hallazgos identificados y se espera que en el segundo semestre de 2022 se mejore esta
situacion.

Leonardo Garcia — Director de la Oficina de Prensa recuerda que, conforme a los acuerdos presentados al inicio de la transmision, aquellas
manifestaciones que no puedan ser atendidas por temas de tiempo seran gestionadas por EPS Sanitas y se procedera con respuesta a los
peticionarios, en este caso se toman al azar dos (2) preguntas:
« Januario Diaz - januariodo@gmail.com - Pregunta: si 89.22% consulta fueron resueltas por meduicina general, por qué no se
da autonomia al médico para que directament vaya el paciente al especialista??

Respuesta - Vale precisar, que en el desarrollo del acto médico los profesionales del servicio cuentan con la autonomia para
derivar a la especialidad que se considere pertinente para el manejo del caso clinico del paciente.

Lo anterior, en concordancia con protocolos definidos en guias de manejo internacionales proferidas por la Organizacion Mundial
de la Salud - OMS y en lineamiento con el Plan de Beneficios en Salud de la Republica.

o,
X

Mildred Pérez - mildred.perez986@gmail.com - San Andrés esta olvidada. No hay atencion domiciliaria para la tercera edad,
escasez de medicamentos, trabas para su entrega, entre otros.

D

Respuesta - Jerson Eduardo Florez: Menciona que hay dificultades de la prestacion de algunas tecnologias en salud en algunos
municipios del pais y San Andrés es una de ellas, EPS Sanitas se encuentra en bisqueda de nuevos prestadores para ampliar la
capacidad de atencion y seguimiento de los actuales para identificar cuales son las brechas en la prestacion del servicio.

X3

¢

Angie Dallana Valdés Ortiz — advaldes6 @misena.edu.co - Ojala sea asi porque en Medellin no hay un hospital en salud mental
no hay atencion.

Respuesta - En relacion a su manifestacion, se informa que a partir del mes de mayo de la presente anualidad se concretd
fortalecimiento de la red de salud mental en la ciudad, el servicio se encuentra direccionado para IPS Hospital Mental de
Antioquia, para &mbito hospitalario y de consulta externa por la especialidad.

X3

¢

Jaime Rodriguez Garcia - jarodga47@gmail.com - Las gestiones digitales son un verdadero desastre Seria bueno conocer el
grado de recomendacion de los canales de atencion.

Respuesta - Actualmente el portafolio de servicios que tienen los canales virtuales responde a las necesidades de accesibilidad
de servicios de nuestros afiliados, ofertamos servicios por medio de 4 plataformas virtuales:

- Aplicacion Movil para que sea descargada desde de los teléfonos celulares en los sistemas operativos android y 10S.

- Asistente Virtual Ana Maria, plataforma que permite desde WhatsApp y pagina web aprovechar las diferentes
funcionalidades que se han construido para nuestros afiliados.

- Portal Web, contiene una parte publica con informacion dindmica para ser consulta a necesidad y una parte privada que
corresponde a nuestra oficina virtual afiliados donde se tiene varias funcionalidades para el acceso a los servicios.

- Asesor Oficina en Linea: es un servicio al que se puede acceder por medio de nuestra pagina web, en la seccion de servicios
destacados este permite tener una comunicacion directa con un asesor integral de servicios por medio de una video llamada
y/o chat, para que puedan acceder a los servicios que tiene una oficina de atencion al afiliado.

®,
X4

Gloria Elena Quiceno Acevedo - guicenoacevedo@gmail.com - Lamentablemente la conectividad internet en el pais no es
buena, y es uno de los problemas que se tiene para el acceso a estos canales virtuales, por eso no se puede renunciar a la
presencialidad.

D
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Respuesta - En EPS Sanitas trabajamos para asegurar la prestacion de servicios virtuales en donde por cobertura de redes de
internet y de comunicaciones de telefonia movil, podamos brindar con calidad nuestros servicios, motivo por el cual, dentro del
portafolio de canales tenemos acceso por internet, pero también por dispositivos mdviles.

Gloria Elena Quiceno Acevedo - guicenoacevedo@gmail.com - Gracias a todos seguimos en la tarea de que Sanitas sea la
mejor EPS del pais, ojala no sigan liquidando EPS y trasladando usuarios. Gracias a todos por todo.

Respuesta - La depuracion sectorial es de competencia de la Superintendencia Nacional de Salud, EPS Sanitas se acoge a estas
medidas y trabaja en garantizar el acceso al servicio de sus afiliados en condiciones de calidad y eficiencia, agradecemos su
reconocimiento y el invaluable trabajo de la Asociacién de Usuarios Sanitas.

Antonio Manuel Merifio de Oro - No relaciona correo electrdnico - La no entrega de medicamentos por parte de CRUZ VERDE
creo que se ha incrementado, los médicos formulan los medicamentos, pero la Drogueria es quien decide si uno se hace el
tratamiento pues muchos medicamentos no estan en existencia.

Respuesta - Para EPS Sanitas, seria importante conocer la particularidad del caso, por tal razon le invitamos a contactarse con
nuestra linea 3759000 opcion medicamentos; donde se recepciona y gestionan las necesidades de los afiliados en torno a
dificultades asociadas con la dispensacion de medicamentos; también pueden realizar la solicitud a través de la pagina web
WWW.epssanitas.com, seccion contactenos.

Ahora bien, la prescripcion de medicamentos se desarrolla de acuerdo a la cobertura del Plan de Beneficios en Salud y estos deben
ser entregados en su totalidad por el operador logistico de medicamentos, en los casos que el medicamento no esté disponible se
debe presentar la opcion de entrega en domicilio y generacion de pendiente con entrega efectiva en 48 horas, en la direccion
suministrada por el afiliado al momento del agendamiento.

Yuridia Gutiérrez Arévalo - abogada.gutierrezyuridia@gmail.com - Buenos dias, veo que nos exponen las cosas lindas buenas
de la atencion, pero es bueno saber lo malo lo feo que tenemos para que asi unirnos y mejorar, todo es oportunidad de mejora.
Hay cosas que fallan y no se nota no se tienen en cuenta. Gracias

Respuesta - La Audiencia Publica de Rendicidn de Cuentas de las EAPB segln lo indicado por la Circular 000008 de la SNS
dispone el presentar a los ciudadanos informacion relevante en relacion a la gestion de EPS Sanitas durante la vigencia 2021, con
inclusion precisa de temas que enfatiza la citada resolucion.

Yuridia Gutiérrez Arévalo - abogada.gutierrezyuridia@gmail.com - Ah una falla grande que tienen es el call Center, se queda
muy muy cortos en dar informacion y orientar al usuario, llevando al paciente a una tramito mania en ocasiones innecesarias,
muchas gracias por compartir este tipo de espacio con los usuarios.

Respuesta - Con el propoésito de identificar las fallas detectadas por los afiliados en el canal telefénico, le invitamos a ampliar la
informacion sobre los temas de interés que tienen oportunidad de mejora, de esta manera fortaleceremos los protocolos de atencién
en el canal, esto lo puede realizar a través de la opcion contactenos en pagina web de la EPS.

Yuridia Gutiérrez Arévalo - abogada.gutierrezyuridia@gmail.com - Muchas gracias por compartir este tipo de espacio con los
usuarios. Ustedes son excelentes.

Respuesta - EPS Sanitas, agradece su reconocimiento, el mismo nos motiva para seguir fortaleciendo la prestacion del servicio
para nuestros afiliados y sus familias.

Yuridia Gutiérrez Arévalo - abogada.qutierrezyuridia@gmail.com - Sefiores EPS les falta bastante auditoria en servicio y
atencion a cruz verde, haciendo filas lloviendo eso es justo empatia con el usuario?

Respuesta - EPS Sanitas efectGa seguimiento al modelo de servicio del operador logistico Cruz Verde en lo relacionado con la
dispensacion de medicamentos, estado de pendientes, tiempos de espera, comportamiento de filas y humanizacién del servicio,
actualmente cursa auditoria de seguimiento al prestador con oportunidad de mejoramiento para subsanar las insatisfacciones
sentidas por nuestros afiliados.

Silvio Rodriguez Salazar - silviorodriguezsalazar@gmail.com - a nosotros en ningin momento nos convocaron a participar en
capacita citaciones que mencionan en el informe.

Respuesta - El proceso de capacitacion para Asociacion de Usuarios se encuentra encaminado a fortalecer el conocimiento del
sector salud a los representantes y suplentes de las sedes de Asousanitas a nivel nacional, quienes una vez capacitados por EPS
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Sanitas y acorde a los estatutos de la Asociacién, deben replicar la informacion con los demas asociados, al respecto lo invitamos
a contactar con el representante de Asousanitas en la ciudad de Cali para articulacion de los procesos al interior de la asociacion.

Silvio Rodriguez Salazar - silviorodriguezsalazar@gmail.com - Revisar convenios con cruz verde para medicamentos , se estan
presentando en Cali quejas permanentes por medicamentos agotados.

Respuesta - Para EPS Sanitas, seria importante conocer la particularidad del caso, por tal razon le invitamos a contactarse con
nuestra linea 3759000 opcién medicamentos; donde se recepciona y gestionan las necesidades de los afiliados en torno a
dificultades asociadas con la dispensacion de medicamentos; también pueden realizar la solicitud a través de la pagina web
WWW.epssanitas.com, seccion contactenos.

Ahora bien, la prescripcion de medicamentos se desarrolla de acuerdo a la cobertura del Plan de Beneficios en Salud y estos deben
ser entregados en su totalidad por el operador logistico de medicamentos, en los casos que el medicamento no esté disponible se
debe presentar la opcidn de entrega en domicilio y generacion de pendiente con entrega efectiva en 48 horas, en la direccion
suministrada por el afiliado al momento del agendamiento.

Angie Dallana Valdez Ortiz — advaldes6@misena.edu.co - Antes llevaban los medicamentos cuando no tenian, ahora les importa
si el usuario tiene o no medicamentos lo hacen volver al punto o ir a la eps para que reformulen.

Respuesta - La prescripcion de medicamentos debe ser emitida durante el acto médico, en virtud de ello siempre se efectia la
dispensacion acorde a lo indicado por el profesional, en relacion a las alternativas para entrega de medicamentos a domicilio, EPS
Sanitas ha dispuesto:

- Para mayores de 70 afios: Entrega de medicamentos a domicilio, sin ningln costo, ingresando a
domicilio.agendame.cruzverde.com.co Este servicio también aplica para adultos de 65 a 69 afios Ginicamente con diagndstico
de Hipertension Arterial, Diabetes Mellitus, Enfermedad Renal Cronica, VIH, trasplantes, Céncer, Artritis Reumatoide,
Tuberculosis y Hepatitis C, Gestantes: Gnicamente aquellas con embarazo de alto riesgo

http://190.7.109.177:8088/Paginas/Domicilio/InicioUsuario.aspx

- Para todos nuestros afiliados: Evita filas programando un turno virtual para asistir a la farmacia de tu preferencia en
programatucita.cruzverde.com.co

- Autorizacion a terceros: autoriza a una persona para que reclame tus medicamentos en las droguerias, solo necesitas carta de
autorizacion y la cédula de quien los reclama.

Es necesario presentar orden médica.

Para EPS Sanitas, seria importante conocer la particularidad del caso, por tal razon le invitamos a contactarse con nuestra linea
3759000 opcion medicamentos; donde se recepciona y gestionan las necesidades de los afiliados en torno a dificultades
asociadas con la dispensacion de medicamentos; también pueden realizar la solicitud a través de la pagina web
WWW.epssanitas.com, seccion contactenos.

Luz Mary Triana Bonilla - trianabluzmary@gmail.com - Mejorar el servicio Movil en Bogota para las zonas grandes como es
Kenedy, Suba - Por favor considerar pfi para Bogota el servicio movil en las grandes zonas de colectividad, para el sur y
occidente.

Respuesta - En EPS Sanitas trabajamos para asegurar la prestacion de servicios virtuales en donde por cobertura de redes de
internet y de comunicaciones de telefonia mévil, podamos brindar con calidad nuestros servicios, motivo por el cual, dentro del
portafolio de canales tenemos acceso por internet, pero también por dispositivos moviles.

Januario Diaz - januariodo@gmail.com - Pregunta: la estadistica de fallecidos en enfermedades huérfanas fué del 11%, que
porcentaje de fallecidos hubo por diagndsticos equivocados?

Respuesta - Con corte al mes de mayo de 2022 se tienen identificados en la cohorte de enfermedades huérfanas de la EPS Sanitas
un total de 7.221 usuarios, de los cuales 11% han fallecido (771 usuarios), 12 usuarios identificados en el afio 2022 e ingresados
en la cohorte en el presente afios han fallecido. El proceso de diagnéstico de los pacientes con enfermedades huérfanas se ajusta
al criterio clinico y de pruebas diagndsticas definidos por el Decreto 5265 de 2018, el cual es verificado por las gestoras nacionales
de la EPS mediante revision de los soportes clinicos, a su vez, por ser la patologia huérfana un evento de reporte obligatorio al
sistema de vigilancia en salud publica, los médicos tratantes de la red de prestadores del a EPS deben hacer el proceso diagndstico
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ajustado a la norma y notificar el caso a las secretarias de salud, las cuales a su vez dentro del proceso de consolidacion realizan
una pre cita y verifican el cumplimiento de los criterios clinicos y de prueba confirmatoria lo cual refuerza que el diagndstico de
cada caso se lleve a cabo de forma correcta.

% Januario Diaz - januariodo@gmail.com - la OMS sugiere tener programas de Calidad en la prestacion del servicio de salud,
que programa adelanta sanitas en ese sentido para evitar eventos adversos, ¢¢en particular quirdrgicos y diagnosticos
erréneos??

Respuesta - EPS Sanitas, adopta las guias de manejo internacionales definidas por la Organizacion Mundial de la Salud — OMS,
las mismas definen criterio para el abordaje integral de las atenciones en salud, adicional se incorporan los lineamientos definidos
por el Ministerio de Salud y Proteccion Social para adopcion del plan de beneficios en salud, internamente contamos con estrictos
protocolos para el seguimiento de la calidad en salud.

% Maria Elena Escobar - mariae.escobargomez@gmail.com - Favor enviar informe de la rendicion de cuentas del dia de hoy al
correo de la asociacion de usuarios de la eps sanitas Cali: asousanitascali@gmail.com

Respuesta - Tal y como lo menciona la Circular 000008 de la Superintendencia Nacional de Salud, el informe se encuentra
publicado en nuestro micrositio de rendicion de cuentas desde el 03/05/2022 para revision de la ciudadania en general, el acta de
la audiencia estara disponible 15 dias después de la realizacion de la rendicién de Cuentas y/o antes en el micrositio de
participacion ciudadana de la pagina web www.epssanitas.com

+ Helda Salavarrieta - heldasm@gmail.com - Cuando uno ve que las autorizaciones por canales virtuales se demoran 3 dias, uno
prefiere irse para la oficina asi toque esperar un poco, pero la entrega es el mismo dia.

Respuesta - En relacion a lo expuesto, informamos que, a través de los canales virtuales, se pueden adelantar los mismos tramites
que en una oficina presencial con similitud en tiempos de respuesta para la gestion. Es importante precisar que dentro de las
acciones programadas para el segundo semestre del presente afio, se tiene establecido optimizar el tiempo en los canales de
atencion virtual.

Frente al particular, seria importante conocer al detalle la situacion manifiesta con el animo de analizar el caso, para esto puede
escribir al correo sptaborda@epssanitas.com indicando los hechos y se procedera con validacion y respuesta de la sesion
adelantada.

d

3
4

Cecilia Martinez vda de Gémez - larasara395@gmail.com - Pasa mucho que la orden médica dice no requiere requiere
autorizacién van a la farmacia y devuelven al paciente porque si requiere autorizacion unificar criterios.

Respuesta - EPS Sanitas, se encuentra comprometida con el fortalecimiento de procesos administrativos, en virtud de ello de
manera constante se actualiza informacion relacionada con centros médicos y lineas de frente en oficinas de atencidn al afiliado,
esto como medida de intervencion general, frente al particular agradecemos ampliar el contexto de la situacion manifiesta en aras
de analizar proceso del ordenamiento, puede usted informar lo aqui solicitado al correo electrénico sptaborda@epssanitas.com

Finalmente la invitamos a consultar nuestros canales de atencion en www.epssanitas.com donde un creador de experiencia se
encuentra disponible para satisfacer sus necesidades y brindar la orientacion requerida.

®,
X4

Jasbeidy Sarmiento Prada - jasbesar@outlook.com - muchas gracias a todos por toda la informacién brindada.

D

Respuesta - Para EPS Sanitas es grato contar con su participacion en este espacio, agradecemos su reconocimiento, el mismo nos
motiva para continuar fortaleciendo la prestacion del servicio para nuestros afiliados y sus familias.

Juan Pablo Rueda, Presidente de EPS Sanitas, realiza el cierre de la rendicion de cuentas agradeciendo a la audiencia por la asistencia, por
las inquietudes manifestadas y por los reconocimientos al esfuerzo realizados a la entidad.
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Orden del dia

. Conexion de asistentes Afiliados EPS 10:00 am - 10:10 am

2. Apertura y bienvenida Juan Pablo Rueda 10:10 am - 10:20 am
Presidente EPS

3. Generalidades del SGSSS 2021 Juan Pablo Rueda 10:20 am - 10:30 am
Presidente EPS

4. Comportamiento comercial Diana Carvajal 10:30 am - 10:45 am

Gerente comercial

5. Gestion de servicio al afiliado Julieth Martinez 10:45 am - 11:00 am

Gerente de servicio

6. Resultados en salud Jerson Florez 11:00 am - 11:35 am

Vicepresidente de salud

7. Estados financieros Edgar Linares 11:35am - 11:45 am

Gerente financiero

8. Preguntas Afiliados EPS 11:45 am - 12:00 m



Concertacion

de acuerdos

-

1. La duraciéon de la audiencia sera de dos horas, dando
cumplimiento al orden del dia definido.

e e bk N . EPS Sanitas dara respuesta en forma escrita aquellas
! L preguntas o inquietudes que por su complejidad o falta
de tiempo no sean resueltas durante la audiencia

publica y las respondera en 5 dias habiles.

3. Se realizara acta que consolide el desarrollo de la
Rendicion de Cuentas y sera publicada en la pagina

web de la EPS.
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Hechos
relevantes
en el sector
salud

Plan Nacional de Vacunacion Covid-19

En enero de 2021: El Ministerio de Salud y Proteccién Social,
presenta el Plan Nacional de Vacunacion para Covid-19.

Fase I: Se encamind a reducir la mortalidad y proteger los
trabajadores de la salud.

Fase II: Buscd reducir el contagio para generar inmunidad de
rebafo.

Meta: 35 millones de colombianos vacunados.

Inicio: 17 de febrero de 2021.

Salud mental, un reto en tiempos de Covid

Segun informe de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), la
pandemia por Covid-19 ha desencadenado un aumento del 25%
en la prevalencia de la ansiedad y la depresién en el mundo.

El Ministerio de salud solicita a las EPS estrategias para
intervenir en la salud mental de los Colombianos:

+ Rutas de atencion en salud mental.

- Impacto en campaiias de prevencion y promocion.

+ Respuesta a efectos post covid en la poblacion como Ia
ansiedad y la depresion.



Hechos
relevantes
en el sector
salud

Plan Decenal de Salud 2022 - 2031

Se dio inicio a la formulacion del Plan Decenal de Salud 2022-2031,
donde se integran prevencion primaria, secundaria y terciaria, con
acciones que aborden las secuelas y los efectos adversos generados
por la pandemia. El plan Decenal de salud publica va orientado a la
garantia del derecho fundamental a la salud, el bienestar integral y
la calidad de vida de las personas en Colombia.

Mayor Acceso a la Telemedicina

El COVID-19 generd un modelo de atencidn virtual, acelerando
el acceso a la atencion mientras protegen a los trabajadores de
la salud y a los miembros de la comunidad.

Asignacion de afiliados

Traslado de 6.4 millones de acuerdo a las definiciones de la
Superintendencia Nacional. (Asignados a EPS Sanitas 439.215)

Control a precios de medicamentos

El Ministerio de Salud publicd la circular 012 de 2021 con la que se
unificé y se adicion6 el listado de los medicamentos sujetos al
régimen de control directo de precios y se fija su Precio Maximo de
Venta, ademas de emitir nuevas directrices relacionadas con la
regulacion de precios de medicamentos Vitales No Disponibles.



Comportamiento
comercial

MU
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Evolucion
Mercado
Régimen
Contributivo

Poblacion Poblacion
Entidad (Act+Sus) % Part {Act+Sus)

Dic2019 Dic2020
Nueva EPS 3.812.547 16,68 4.237.106
Sura 3.548.101 15,52 3.931.333
Sanitas 3.200.694 14,00 3.648.443
Salud Total 3.004.450 13,15 3.147.161
Famisanar 2.130.459 9,32 2.121.225
Compensar 1.656.996 7,25 1.747.039
Coomeva 1.502.824 6,58 1.207.846

EPS Sos 744.614 3,26 709.894
Otras 3.255.157 14,24 2.431.546
Total Contrib 22.855.842 100,00 23.181.593
Total Subsid 22.808.930 100,00 24.026.912

4.101.333

3.648.443
3.200.694
15,74 16,82
14,00
Cierre 2019  Cierre 2020  Cierre 2021

%% Part

18,28
16,96
15,74
13,58
9,15
7,54
5,21
3,06

r
10,49

100,00

. 100,00

Activos Sanitas BD UA =% Participacidon Sanitas

Poblacion
{Act+Sus)
Dic2021

4.546.651
4.261.792
4.101.333
3.507.600
2.269.328
1.811.382
916.007
654.553
2.322.019
24.390.665

23.968.577

%% Part

18,64
17,47
16,82
14,38
9,30
7,43
3,76
2,68
9,52
100,00

. 100,00

Crec %
2021

7,3%
8.4%
12,4%
11,5%
7,0%
3,7%
-24,2%
-7,8%
-4.,5%
5,2%
-0,2%

Crec Abs
2021

309.545
330.459
452.890
360.439
148.103
64.343
-291.839
-55.341
-109.527
1.209.072

-58.335

* Sexto (6to) ailo consecutivo
con el mayor crecimiento en
mercado

* 1,993,251 Usuarios Activos
x Emergencia cierre 2021




Afiliados L Afo 2020 Crec:mlento
Afiliados

?’ 3,790,564 4,679,078 23%
PAC 128,499 189,839 48%
ol
/ Al cierre del afo 2021 EPS Sanitas crecidé en 888,514 afiliados activos en el POS

y 61,340 afiliados en PAC respecto al 2020



1.789.834

Afiliados
PBS por

658.217 663.676 619.724
492.029

594.865

535.584

Regional 274,303 35276
: 'f
- BOGOTA C_ORIENTE CALI B/QUILLA B/MANGA M/LLIN
\ m ? m Activos Dic 2020 = Activos Dic 2021
/
En el 2021 todas las regionales
crecieron en poblaciéon activa,
Bogota 160.334 9,84% 18% siendo la Regional Bucar_amanga
C. Oriente 122.633 22 90% 14% ::SdeRemig%%rlegeFgf;gf;taat'v'ggﬁ' y
Cali 171.647 34,89% 19% e TS TR mayo’;
;Bucaramanga 242.962 69,04% 27%
e ‘Medellin 78.369 28,56% 9%
Pais 888.514 23,44% 100%




Gestion de
Servicio al Afiliado




Canal Presencial — Oficinas de Atencion al Afiliado

95% 94%
2 ‘
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e il
2020 2021
Visitas ano I Visitas. Prom. Mes Detalle
Nivel Servicio Meta 92%
Visitas vs poblacion: Meta 10% Atendidos antes de 30 minutos
Visitas 2020 - 2021
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Canal Presencial

Logros:

Nuevas oficinas y traslados

« Nueva oficina Kennedy en Bogota

« Traslado oficina Manizales y Pasto

« 15 nuevas sedes ubicadas en IPS, en los
departamentos de Narino, Santander, Norte
de Santander, Arauca y Choco.

85 oficinas a nivel nacional

Creacion de puntos administrativos moviles

Implementacién en municipios donde se reciben
afiliados de régimen subsidiado

« 15 en regional Cali (Departamento Narino)

« 16 en regional Bucaramanga

31 puntos

Incremento de talento humano

58 colaboradores para cubrir el crecimiento de las
asignaciones de afiliados
« Evolucion del modelo de atencidon de oficinas

Oficina de atencion al afiliado



Canales Virtuales — Asesor de Oficina en Linea

Busca mejorar la experiencia y el cuidado de la salud de los afiliados, implementando mejoras progresivas

en los tiempos de respuesta.

_— G
= &

-

Horario:
Lunes a viernes 8:00 am a 6:00 pm
Sabado 8:00am a 2:00 pm

Alcance

« Acceso desde la pagina web por
video, chat o audio.

« Sistema de respuesta automatica
24 horas (IMR)

Servicios:

1. Autorizaciones

2. Novedades de afiliacion
3. Incapacidades y Licencias
4. Informacion

85% 849%
LN
D g 5
: G -
5 NI
2020 2021
Visitas afo Visitas. Prom. Mes

Nivel Atencidn Meta N Atencidn

Logros:

Consolidacion y
posicionamiento del canal

Crecimiento del 197% en
visitas (1.606.217)

Evolucion del modelo de
gestion:
« Renovacion de imagen
« Ampliacién de cobertura
+ Reportes



_A

B Canales Virtuales - Oficina Virtual del Afiliado

:-_.ee.

Logros:
70%
0% Incremento en 9 puntos porcentuales en el
indicador de cobertura con un resultado del

61% 70% en 2021 vs 61% en el 2020

Crecimiento del 61% en las transacciones,
pasando de 9,2 millones en 2020 a 14,9
millones en 2021.

3.007.952 3.658.506 Implementacién de nuevas funcionalidades:

2020 2021

Agendamiento citas de Vacunacién

Descarga de certificados de aportes y paz y salvo
Implementacion Micro-sitio vacunacion COVID-19
Implementacidon Micro-sitio de medicamentos

Poblacion Objetivo Cobertura

YV VVY

Cobertura: Afiliados registrados en la
oficina virtual / Poblacion objetivo



'

«a‘ Canales Virtuales - Asistente Virtual Ana Maria

N

Logros:

Incremento de 26 puntos porcentuales en el
indicador de cobertura, pasando de 11% (275.664) a

36% 36% (1.203.737) afiliados promedio realizando
conversaciones en el Chatbot.

Activacion de Ana Maria en el 100% de la pagina
web facilitando el acceso de los afiliados.

11% Segundo lugar a mejor experiencia de usuario Ana
Maria ChatBot - Bpro Asociacion colombiana de BPO

3.007.952 3.658.506 Implementacidon de nuevas funcionalidades:
2020 2021 . . -
Agendamiento citas Optometria
Poblacién Objetivo Cobertura Agendamiento de citas de Vacunacion COVID

Generacion certificados de afiliacion

Descarga de resultados de laboratorio y COVID
Autoevaluacion de sintomas antes de ir a urgencias
Informacién general

Informacion de Vacunacién COVID

Cobertura: Total Afiliados que transan
en el chat / Poblacion objetivo

VVVVYVVYVYY



Canal Telefonico

Aumento del 34%
(4.544.080) en el volumen
de llamadas

17.9109.

13.375.671

2020 2021

m Cantidad Llamadas

Cumplimiento en el acceso al canal telefénico
en cada una de las lineas de atencion

Linea Informacion General
859% 85%

2020 2021
mmmm | [amadas Ingresadas === % Nivel Servicio Meta 80%
Linea Citas 93%

2020 2021
mmmm | lamadas Ingresadas === % Nivel Servicio Meta 90%

Linea Covid - 19
86% 86%

2020 2021
= | lamadas Ingresadas Meta 70% =-=-= % Nivel Servicio



Canal Telefonico

Logramos:

Numero corto PBS

Linea de facil acceso y recordacién a
nivel nacional para Citas e
Informacién General de la EPS

Linea Gnica regional

Unificacion de lineas Fijas a nivel
regional para solicitar servicios de
citas e informacion general.

Acceso diferencial

Para los afiliados mayores de 65
anos y Crodnicos, tienen acceso con
creador de experiencia.

Estrategia PRASS

Implementacion de campafias de
Rastreo y Seguimiento al afiliado
por contagio Covid 19.

Vacunacion Covid-19

Agendamiento de citas de vacunacién
Covid-19 tanto en Illamadas de
entrada como de salida.

Voice Bot

Pasar del tono a reconocimientos por
voz para los servicios de informacion
de oficinas, centros médicos vy
urgencias.



Voz del Afiliado - PQR

Tasa a=g==P(QR Regulares ==#==PQR SIS

Meta:
PQR Regulares:30
PQR SIS: 6

Por cada 10.000 afiliados

2017 2018 2019 2020 2021

Disminucion de 2 puntos en la tasa de PQR (Regulares)
frente a un crecimiento de poblacién del 23,44%.

Motivos PQR (Top 4)

€ Citas médicas 30%
(Inoportunidad y cambio de direccionamiento)

@ Prestacion de servicios de salud 15%
(Servicios Covid, referencia y contrarreferencia)

€@ Autorizaciones 10%
(Inoportunidad y calidad en la autorizacién)

Rt @ [

O Medicamentos 7%
(Faltante de medicamentos y demora en la atencién)

Acciones

Ampliacion de la capacidad de atencion de red propia
a través de la apertura de Centros Médicos vy
aumento de 1.500 profesionales para la atencion de
servicios convencionales y derivados de pandemia.

Implementaciéon de agendas “No Presenciales” (con
apoyo Inter ciudades) para todas las sedes a nivel
nacional.

Ampliacion de la capacidad en servicios domiciliarios
dentro de los que se destacan atencion a los adultos
mayores y a los ninos en actividades enfocadas en la
recuperacion de la salud y la prevencién de la
enfermedad.

Adaptacion de la infraestructura de urgencias lo que
permitié la atencion diferencial de la pandemia Covid
19, respetando las necesidades en salud diferentes a
la atencidn pandémica.

Ampliacion de la red de prestadores externos en un
26%, dado el crecimiento de poblacién y demanda
de servicios.

Incremento de 15 prestadores en la estrategia de
Call Unico.

Mesas de trabajo permanentes para intervencion y
seguimiento a desviaciones.



Voz del Afiliado - PQR

Tasa de PQR EPS Régimen Contributivo

FUNDACION SALUD MiA
MUTUAL SER
SANITAS

EPS SURA
ALIANSALUD

SALUD TOTAL
COOSALUD
FAMISANAR
COMPENSAR

NUEVA EPS
COMFENALCO VALLE

SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD...

I 15
I 16
I 17

Felicitaciones

3.895

Con un aumento del 74% en las
felicitaciones respecto al afo 2020,
nuestros afiliados reconocen el trabajo y

MEDIMAS m—— 46 compromiso de la EPS.

I
I
I
I
I
I
I
I
I

COOMEVA e 47 \

— e e e e e e | e e S

*Fuente: Informe PQRD Superintendencia nacional de salud Enero — Noviembre 2021
Tasa calculada por cada 1.000 afiliados vs total de PQR acumulada.



e Voz del Afiliado - Satisfaccion

'<' EPSSanitas

/30/p De los afiliados se encuentran
satisfechos y muy satisfechos con

£ /A nuestro servicio.

o
80 / 0 De los afiliados nos recomendarian

'> a sus familiares y amigos.

930/0 Manifiestan que les cumplimos con
o o sus expectativas en la prestacién del

'n‘ 'n‘ / servicio.

*Resultados de la encuesta satisfaccion interna EPS Sanitas 2021

MINSALUD

La Encuesta de Evaluacion de los Servicios de las
EPS, realizada por el Ministerio de Salud y Proteccion
Social en el ano 2021, informa que:

q Del régimen contributivo fue la mejor en
calificacion frente a la pregunta de
X facilidad en el acceso a servicios de salud.

Mejor EPS en la gestion de servicios Covid,
% deteccion temprana, tiempo, entrega de
resultados y satisfaccion frente al diagnostico.

ﬁ';,( 13 de los 16 servicios evaluados, obtuvieron
. una calificacion superior al 91%, en cuanto
] | calidad en la atencién.

*Fuente www.minsalud.gov.co



Campafas de Comunicacion

A través de correos electréonicos, mensajes de textos, publicaciones en portal web y videos informativos
llegando a una cobertura del 79% (3.736.749 de 4.714.069 afiliados).

MEMORABLES

Acompafamos a nuestros afiliados
en su ciclo de vida en la EPS

« Bienvenida

« Embarazo

 Nacimiento

« Rutas preferenciales

* Retiro

COVID Y PLAN NACIONAL DE
VACUNACION

Jornadas de vacunacion e
infromacion general

12 Boletines

INFORMATIVAS,
NORMATIVAS Y EDUCATIVAS

« Canales Virtuales

« Asociacion de usuarios

« Carta de derechos

« Cambios en lineas de informacion y
citas

« Canales de acceso a medicamentos.

SALUD

+ Red de atencidn

« Novedades e informacion

*  Youtube live (110 Invitaciones)
13.500 suscriptores actualmente



Humanizacion — Modelo Ser

s

fiin Sevvir
I fase - Sensibilizacion ‘ Fase II - Sostenimiento
] i e : . 7
La magia esta en ti 69 Servir con pasion

) Se realizd socializacion de la
Se realizo cierre de la estrategia e r Qo estrategia de sostenimiento
“la magia esta en ti” 06‘ “Servir con pasion”
Estrategia enfocada en el ser de *S?‘amggc Enfocada a los colaboradores en pro
los colaboradores del servicio que se da a los afiliados

Resultados Humanizacion 2021

< < < <

Resultados Encuesta
Ministerio: Interna:
Curso virtualen | 970/, Talleres de | 840/, 90% . . 87%
trato digno y Cobert Sensibilizacion Cobert Trato administrativo | Resultado Trato administrativo | Resultado
humanizado obertura y Formacion e
Circular 008 100% Presenciales 95% 97% 85%
Meta Sincrénicas | Meta Trato asistencial | Resultado Trato asistencial | Resultado




Gestion de
medicamentos a
domicilio para
poblacion vulnerable

Logros:

Implementacién de la Interfaz de dispensacion de
medicamentos a domicilio. (EI afiliado en la
consulta, autoriza él envié del medicamento y de
forma automatica viaja la solicitud al aliado
estratégico.)

Consolidacion del Back de medicamentos

(+0
“o‘;

966.589 domicilios entregados

71% (689.995) dentro de los 5 dias
siguientes de la solicitud.

Actualizacion de 161.124 direcciones
para la gestion de medicamentos.

= O




Participacion Ciudadana

Politica publica de participacidon social en salud

Eje N° I: Fortalecimiento Institutional

Se dio cumplimiento a la ejecucién de la Politica Publica de Participacién Social en Salud con las siguientes acciones
desarrolladas para el fortalecimiento de los mecanismos de participacion ciudadana:

'

¥ LPSSanitas

Comprometidos conla
Participacion Ciudadana

Micrositio de g
Participacion sf‘

« Cartilla de participacién
ciudadana

* Curso virtual colaboradores
participaciéon en ciudadana

« Botodn asociacion de usuarios

Rendicion
de Cuentas & ==

'y

s@ EPS Sanitas

Sanitas se parmite invitara sus

a ks entidades de controly
de orden nacional a la audiencls
2 rendicion ce cuentas

tldiade 2 reunioningresaas

y realiza tu registro.

4 de junio de 2021 con conexién
virtual a nivel nacional con
interpretacion de lenguaje de senas.

Participaron 373 afiliados y

representantes de la Asociacién de
Usuarios.

Carta de
Deberes y
Derechos

l‘«.':r‘-‘i»Sanitas

Se realizaron 14
actualizaciones normativas
con publicacién en SAT y pagina
web.

Fuente: Informe de Gestion EPS Sanitas 2021



1‘ Participacion Ciudadana

Politica publica de participacidon social en salud

Eje N° 2: Empoderamiento de las Organizaciones Sociales

Gestion de asociacion de usuarios

Afiliados Asociacion

4.234  7.627 4 ggoy

2020 2021
Reuniones Asambleas
AUS - EAPB
554 18
Nacionales Departamentales
CAPACITACION
211. 878 6

Afiliados Virtual - Asociacion

Fuente: Informe de Gestidén EPS Sanitas 2021




Participacion Ciudadana

Politica publica de participacion social en salud

Eje N° 3: Impulsar Cultura de la Salud

£

La semana de la cultura se enfocé en promover confianza y *@ £PSSanitas
agradecimiento en el sistema.

Actividades:

- Conferencia virtual con Ministerio de Salud y Proteccion
Social denominada: “Confio en ti, confia en mi”, se
abordd la vacunacion como un compromiso social.
Participaron 322 personas (colaboradores y afiliados).

- Actividades en oficinas a nivel nacional: , | _;\;,
Socializacion en oficinas de los conceptos principales de Semana de la Cultura de la Seguridad

los aportes al sistema. SocialenSalud 2021




Participacion Ciudadana

Politica publica de participacion social en salud

Eje N° 4: Control Social

y La asociacion presentd rendicion de cuentas
a sus asociados.
Eje N° 5. Gestion y garantia

__y Aplico encuestas de satisfaccion para medir de la calidad en salud
el servicio de Cruz Verde y medicion de
oportunidad de citas en el call center Este eje es transversal a los
lineamientos misionales de EPS
Y Particip6 del comité de ética de las IPS Sanitas y sus resultados se detallan
adscritas al grupo Keralty. en los diferentes procesos de salud
VY Participd6 en mesas de trabajo con el

Ministerio de Salud y Proteccién Social

Fuente: Informe de Gestion EPS Sanitas 2021

Hizo parte de las mesas de control social
de la Superintendencia Nacional de Salud.

L




Resultados en
salud

MU




“ Inversion en gestion del riesgo en salud

Millones

S 5.000.000
S 4.500.000
S 4.000.000
$ 3.500.000
S 3.000.000
S 2.500.000
5 2.000.000
S 1.500.000
S 1.000.000
S 500.000
§=

NACIONAL

2018 2019 2020

s EJECUCION e PRESUPUESTO

Variacion del 31 % 2020-2021

2021




Honorario

SERVICIOS HOSPITALARIOS
PRESUPUESTOS MAXIMOS (Costo)
MEDICAMENTOS

HONORARIOS MEDICOS

COSTO ADMINISTRATIVO

SERVICIOS DE CIRUGIAS AMBULATORIAS
RECOBROS ADRES PRUEBAS COVID (Costo)
INCAPACIDADES

LABORATORIOS CLINICOS

LABORATORIOS RADIOLOGICOS
SERVICIOS DE URGENCIAS

PROVISION

PYP

HONORARIOS ODONTOLOGICOS
AMBULANCIAS

RECOBRO DE MEDICAMENTQOS
SUMINISTROS OFTALMOLOGICOS
RECOBROS POR ATEP

RECOBROS REGIMEN SUBSIDIADO
CUENTA DE ALTO COSTO

RECOBROS TUTELAS POR SERV. Y MEDIC. HOSPITALARIOS NO POS
RECOBROS ADRES PRUEBAS COVID (Ingreso)
SERVICIOS HOSPITALARIOS (Canastas)
PRESUPUESTOS MAXIMOS (Ingreso)

Total general

¥ Ejecucion
S 1.650.745.437.675

S

S
S
3
S
S
S
S
S
S
S
S
S
S
S
S
S
S
S
S
S
S
S
$

959.152.908.624
728.055.290.033
599.675.112.157
535.009.501.254
369.565.808.703
325.454.751.851
204.599.408.799
202.190.556.479
182.716.112.141
175.084.280.470
166.945.336.928
163.042.057.141
70.394.019.968
38.456.309.028
14.388.037.800
11.448.662.273
2.510.469.193
3.827.531.998
4.491.157.436
6.224.696.479
325.454.751.851
332.528.410.239
933.705.486.200

4.788.181.087.928

1‘ Distribucién de la gestion del riesgo en salud

Costo por Usuario

R72 K Vo Vo Tk Vo Sl Vo B U T V0SNG V0 S V0 SR U0 TR U0 I 00 A ¥ ¥ e U 0 ¥ o ¥ A V0 T Vo e Ve S V0 T V0 RV R VB V8

32.463
18.862
14.318
11.793
10.521
7.268
6.400
4.024
3.976
3.593
3.443
3.283
3.206
1.384
756
283
225

49

75

88

122
6.400
6.539
18.362
94.163



ﬂ‘ Atencién primaria

ciudades

Infraestructura

propia

149,073 m?2

area construida

52
Centros médicos
de atencion
primaria

5

" Centros médicos
de especialistas

4
' Unidades de
urgencias

4
Centros médicos
nuevos (hueva
oferta)

4
| Centros meédicos
con ampliacion

1.721

Consultorios



M.\ Experiencia del servicio

96,4%
Atenciones en
urgencias se

resolvieron antes
de 2:30h

88%
Satisfaccion global

93%
Personas atendidas
que acudieron a
urgencias fue resuelta
en baja complejidad
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"\ Experiencia del servicio

85,63% 89,22%
Atenciones fueron ' ' Motivos de consulta
resueltas en la red de ambulatoria fueron resueltos
atencion primaria por medicina general

_ ARedneae




“ Experiencia del servicio

8.654,338 | 2.520,355
| Consultas ambulatorias Consultas especializadas

210.487 Consultas Domiciliarias

709.167 | 1.918,135
Consultas urgencias | Consultas No presenciales

_ AReanerAe




Resultados en salud

8.510.052

Actividades de Proteccion
especifica y deteccion
temprana

4.104.970

Personas en la Ruta de
Promocion y Mantenimiento de

la Salud

0

o




Resultados en salud

Planificacion familiar

Mujeres en edad fértil sin comorbilidades Mujeres en edad feértil con comorbilidades
CAPTACION CAPTACION
79.76%
6.42% 7.99% °
95278 98157
9.10%

2020 2021 2020 2021

El aumento en la captacion al programa de Planificacion Familiar, se debe a la estrategia de mujeres
en edad reproductiva riesgo III que corresponde a las usuarias en edad fértil con comorbilidades.

_ ARedneae
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592. 431

Mujeres accedieron
actividades del programa
de deteccion temprana del
cancer de cérvix vy
detecciobn temprana de
cancer de mama

Resultados en salud

"‘ Demanda inducida

595.942

Usuarios fueron captados para actividades del programa.

77% efectividad

Durante el afio 2021 la central de demanda inducida apoyo
los seguimientos a pacientes con diagndstico de COVID

positivo.

¥

353.006

Seguimientos COVID
sospechosos vy
positivos

819% de efectividad

\ 4

242.936

Captaciones para
actividades de programas
y/o cohortes

73%0 de efectividad




Resultados en salud

Salud mental
: . SALU D MENTAL u-l-[]' Total Pacientes Hospitalizados por mes o

1.200
1211

S A
1.041 1.024 100

HOSPITALIZACION a0

Cobertura pacientes
atendidos 2021

é‘z‘q _é&z’\o a7 ,aﬁi‘\ . 2 a0 S0 ae . o o . & o®
COHORTE SALUD & ¥ L A T

Total de pacientes  Total de atenciones

: MENTAL
Cohorte Salud atendidos Salud de SHiud Mental Total eventos de Hospitalizaciéon por mes
Mental Mental poblacion general
256.061 174.457 398.077 &£ 10677 12.994 22,65 4,17
Total Pacientes Hospitalizados Total eventos hospitalizacion  Tasa hospitalizacién EPS X10000 = Tasa hospitalizacion Programax100

Cobertura de atencidn por regional 2021

Reg Barranquilla
Alianza con la clinica de la Paz para manejo de casos de la zona

Reg Bogoata suroccidente de Bogota
LOGROS SALUD

MENTAL Procesos y procedimientos consolidados en hospitalizacion,

Reg Bucaramanga

manejo de SPA, ruta de atencion en salud mental infantil entre

Reg Medellin 2021

otros

Reg Cali
Auditoria y Seguimiento a la Hospitalizacion.

Reg Centro Orients

S 20 % 40%

i)




Programas en
salud




Programa control
1. Controlamos y finalizamos con éxito mas de 30.000 gestaciones em 2021
prenata [ (24.000 en 2020)

2. La cobertura del control prenatal en 2021 fue del 94%, entendiendo la
cobertura como las gestantes que tienen 4 o mas controles durante su
embarazo

3. Se implementd la entrega del paquete de micronutrientes a las
gestantes, con esta estrategia se logré aumentar el registro de entrega de
micronutrientes del 48% en 2020 al 73% en 2021.

4. En los paquetes de parto desde el 2020 se implementd la necesidad de
proveer un método de planificacion posparto inmediato a todas las
gestantes

5. En 2021 se implementd en Avicena un sistema de alerta precoz de
alteraciones en signos vitales de gestantes automatico y es una
herramienta para la toma de decisiones clinicas urgentes en el control prenatal.

6. En 2021 se implementaron las pruebas rapidas de Hepatitis B para
control prenatal, aumentando la cobertura de este tamizaje para la el
diagndstico y manejo oportunos.

Entre mas \ >
r o

temprano mejo

7. Se implementaron estrategias para la disminucion del ingreso a
cuidados intensivos neonatales lograndolo a partir del segundo trimestre del
2021, enfocando estas estrategias en la ciudad de Bogota.

_ ARedneae




Programa control de vacunacion

%EPSSanitaf
Optimizacion en la disponibilidad de Agenda “Defensas al dia”,
ampliacion de horarios y recurso humano para aumento de coberturas.
NQNOS Participacion del 100% de los prestadores de EPS Sanitas, tanto de red
| propia como externa, en Jornadas Nacionales de vacunacién y dias de

SANOS vacunatén.

EXPEDICION 2021 Ajuste al disefio e implementacion de Tablero de indicadores en
SIGIRES y moddulo de vacunacién para cargue de informacion vy
seguimiento a cohortes.

SIEMPRE LISTOS, SIEMPRE ALERTA, VAMOS

% Cobertura con esquema completo de
vacunacion enmenoresde 0 a 5 afios -
Comparativo

70,0%
60,0% De la Red Propia con

En coberturas de auditoria interna

vacunaciéon en menor ;
de un afio para el afto e’mgn"za MITROL para la
2021, aumentando 24 Campafia de

50,0%
40,0%
30,0% rametros :
en un 10,7% el pa vacunacion
20,0% resultado del aito 'e"’d“n‘;n‘mcg"d"’s Sarampion y Rubéola
wos ot gl of M [ l anteior: o
0,0% e

EME | FEB MAR ABR MAY JUN JUL AGO SEP  OCT NOV DIC
B Afio 2019 10,9% 12,3%12,0% 17,3% 17,5% 20,5% 18,5% 20,5% 10,9%21,4% 21 5% 29 4%
B Afio 2021 29,8% 29,9% 32,1% 56,1%55,5% 55,5% 53, 2% 54,8% 54,9% 58, 7% 56,4% 56, 6%

Citas asignadas por

mAfD 2019 mARo 2021

Fuente: Informes PAIWEB (Nacional) y PAI Distrital (Bogota). Ene — diciembre 2021. Informe SIGIRES 2019 y 2021.




Programa de salud infantil

Ruta de Trastornos del Neurodesarrollo

Total de usuarios Cohorte (1804): Resultados de Salud

Proporcion ;Ietnl nn&li::,lf nanaiinnulng;eos:znia Valoracion Indicadores 2019 | 200 | 202
ntegraide© a anos Adherencia F amikar Asistencia del pacente a susterapias/# terapias almes [W65% [#78% | 85%
Avances Funcionaldad 3 70% oF
Usuarios menores de 10 afios con aumento de funcionalidad en wn 10% il el
Avances Funcionaldad -
Usuarios mayores de 10 afios con inchsion ocupaconal acorde a su ¥10% [219% % 30%
dscapacdad
58,5
Se debe tener en cuenta que para el 2021 le fue cedida a la EPS Sanitas 1. Resultado de Salud 2021: Cero mortalidades por EDA,

poblacién subsidiada en el tercer trimestre, el crecimiento poblacional de ERAy DNT Aguda.

te régi tre el afio 2020 al 2021 fue del 35%.
esie regimen entre € ano @ uede 2. Implementacién (70%) Ruta de promociony

mantenimiento en Salud (Capacitaciones (17) Red propia
. v (9) Red Externa.
Tendencias Consulta de Salud

3. Ajuste al disefio e implementacion de tablero de

; indicadores de Salud Infantil y del adolescente
Consultas Salud Infantil (Resolucién 3280 de 2018) en SIGIRES e inicio de

Tipo de atencion 2020 2021 % construccion del modulo de desnutricion aguda resolucion
Consulta Presencial 183126 560523 74% 2350 de 2020 para cargue de informacion y seguimiento.
Consulta No Presencial 135466 121020 16% 4. Implementacion Ruta de Cronico pediatrico se paso de

T realizar en el afio 2020 482 consulias y en el afo 2021
Consulta Domiciliaria 40650 78369 10% 1968 consipins
Total 359242 759912 100%
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< -:iModeIo comunitario Munay
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« Linea de base: 25.000 usuarios

« Nivel 3: 1.382 (27%)

« Usuarios en actividades: 5.900
(23,6%)

27 CM con R.A.D.A.R.

27 equipos capacitados

21 CM con escalas iniciales
aplicadas

3 CM con escalas de seguimiento

g Centros :
Usuarios oy aplicadas
médicos
|
Incremento 19% en control de
pacientes diabéticos vs los no i
comunitarios Impacto Actividades 21 comunidades del Buen Vivir

Reduccidn del 50% costo promedio
mes por usuario (ahorro 900
millones aproximadamente)
Incremento del 32% de la
adherencia a las recomendaciones
de cuidado

Reduccién de ingresos a urgencias y
consulta especializada.

9.000 prescripciones sociales
1.378 activos comunitarios en el
pais

12 Boletines Munay




1 Programa de riesgo cardiovascular y patologia
‘ respiratoria

EPOC Se diagnosticaron 27.206 nuevos
Disminuciéon del 64 % de la tasa de , \\J\,/ Usuarios.
hospitalizacion por EPOC en el 2021 &
frente a 2020, pasando de 23,9 a 15,4 x g &l .
1000. Oy Incremento en la proporcion de control
ASMA b desde 34,8 % en 2020 hasta 42,8 % en
' ‘o del 36 % o g 2021 a nivc—‘i-l n?jcior;al. Regional Cali logré
ncremento de o en el numero de control sobre la meta: 51,1 %.
usuarios de la cohorte entre 2020 y ‘
2021, con disminucién de 47 % de la .
tasa de hospitalizacidn. Enfermedad Renal Cronica
SAHOS ora——; g
26.747 usuarios en el modelo de atencidn (E\L la Iaa hospitalizacion por descompdensacmn
v uda en pacientes con ERC paso de 0,08 en
integral para apnea. Proporcidon promedio Y . 2020 a 0,06 en 2%21_ !

de adherencia: 63 %o.

36.285 nuevos usuarios diagnosticados cor'

Hipertension Arterial
P I ERC en cualquier estadio.

91.446 nuevos usuarios

diagnosticados con HTA. )
Crecimiento del 26,3 % en el numero de

5 | 71.6 %: promedio de control en usuarios trasplantados renales, pasando de
el total de la poblacién diagnosticada en 56 en 2020 a 76 en 2021.

I H I H ' 2021, frente al 64,4 % en 2020.




Campanas de salud

Se desarrollaron 22 campanas de salud relacionadas con la conmemoracién de dias mundiales y otros temas de
salud, enviando:

1 5 defebrero,

Dia Internacional Dia Mundial de la

contra el Cancer Infantil Salud Bucal
Mensajes por correos electrénicos

mﬂi enviados a los afiliados con una

Por unaconexion saludable entre boca y cuerpo lecturabilidad del 25%
§i tienes hijos entre 1y 17 ahos asiste elsabado 20demarazo

atuPS odontaldgica asignada y solicitaf: laaplicacionde

barnizdefloor, esun precedimientordpida seguro e indolon!

11.265.252

. Para mantener tu salud bucal ten en cuents estas
=t = =5 recomendaciones

22.231.117

Envios de mensajes por correos
electrdnicos, relacionados con la

= = TR T apertura de las diferentes etapas
Siquleres conocer mastips de cuidado bucal para tushijos. ~,
-‘?r:'sp,f'r.;“rm‘e!r nuestroYouTube Live de vacunacion COVID-19 con
2s Informaconaqul .y
lecturabilidad del 35%
f

e - . E Lo culturn . TN Y
ke £PS Sanitas | O B

‘ Sanitas




1.450.560.

Correos electrénicos para
promocionar estas actividades
con una lecturabilidad del 31%

Martha Cifuentes Buenas tardes, gracias por
darnos a saber temas tan importantes para
nuestra salud.

‘ German Tobar Celeita Importante y productiva su
charla, muchas gracias.

Jaidith Tovar felicitaciones por esta segmento
sirve para aclararnos a muchos usuarios que
tenemos dudas

Acercando nuestros profesionales a nuestros usuarios




BUENAS
PRACTICAS

‘. Reconocimiento EPS
-‘ Fortalecimiento de la gestién del

Riesgo por la cuenta de alto costo 2022

RE 7 ; = -
alatbi E Continuacion de ranking
Contributivo Subsidiado general

Entidades del régimen contributivo
con mejores resultados de gestidon
del riesgo durante el 2021.:

(7.

4 sg“

v 4 N

LT 1 Y4 EPS SURA
nf

8 sj?{\‘

N\ =~
Y & 7 EPS SANITAS

7
wy
'}.‘\"'

o]

%
: 3 : NUEVA EPS
s 2

Eps Sanitas fue reconocida por la cuenta de alto costo como la segunda mejor EPS en buenas practicas en patologias
de alto costo por la gestién del riesgo realizada en el 2021

_ AReanerAe



‘. . Cohorte VIH

(<50 copias)

INDICADOR ESTANDAR 2018 2019 2020 2021
0.27%
Prevalencia VIH/SIDA (%) prevalencia CAC 0.26 0.28 0,28 0,30
2021
Cobertura del programa de
atencién integral para VIH/SIDA >95% 95% 35,0% 35,3% 95,18%
% Pacientes en Estadio 1y 2 al
momento del diagnoéstico > 70% 69,7% 72,3% 62,10% 69,63%
(incidentes)
% Pacientes en Estadio 3 al
momento del diagnéstico < 10% 29,3% 27,7% 37,90% 30,37%
(incidentes)
% de mujeres gestantes infectadas
por el VIH, que han recibido TAR > 95% 100% 100% 100% 100%
preventivo
Transmision m‘jlt:mn infantilde < 2% 0% 0% 0% 6,40%
% Pacientes con control virologico
> 70% 77,35% 77,80% 75,13% 77,10%

_ AReanerAe

Durante el afno 2021 aumentamos la
prevalencia 2 puntos porcentuales con
respecto al afo inmediatamente
anterior llegando al 0,30%

Al finalizar el 2021 se presentd una
cobertura del programa de atencidén
integral para PVVIH del 95,18%.

Se aumentd en 2 puntos porcentuales
la indetectabilidad mejorando los
resultados en salud con respecto al afio
inmediatamente anterior

Se garantizo el 100% de la terapia
antirretroviral a las gestantes.
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. Reconocimiento EPS

&

Juan Pablo Rueda
Presidente Junts Directiva

*4)  SALUD TOTAL EPS

wid
W
g
L.
‘(," ’

La Cuenta de Alto Costo hace constatar que:

EPS SANITAS CENTRO MEDICO PALERMO

participé en el evento “Reconocimiento a las buenas pricticas de IPS y EPS para el
fortalecimiento de la gestion del riesgo y obtencion de mejores resultados en salud” en
calidad de nominado en la categoria

Como constancia se firma en la ciudad de Bogotd, D.C., a los 27 dias del mes de Abril de 2022.

Peducmptedi

Lizbeth Acuna Me_rchz’m

Directors Ejecutiva

Puntaje obtenido

9,92

IPS con los mejores resultados de gestion del riesgo en VIH/Sida IPS grandes

Fortalecimiento de la gestién del Riesgo por la cuenta de alto costo 2022

; 2 ':»u
=4 o Puntaje obtenido
=

9,82

‘;9 Clasificadién del prestador

EPS SANTTAS CENTRO MEDICOO
PALERMO

Purtae oSt erwto
7,047

A OPONTA DR YD COSTO

El centro médico Palermo unidad propia de
EPS Sanitas ocupd el segundo puesto en las
mejores IPS de atencion de pacientes
viviendo con VIH

EPS SURA | : ;Tf' . EPS SANITAS

Puntaje obtenido

8,96




1__' i Cohorte tuberculosis

« Se presentd un incremento de 161 pacientes
con diagndstico de Tuberculosis en el afo 2021
respecto a 2020, llegando a un total de 626

INDICADOR | 207 | 2o | zo10 [ 20m0 [ aom | o PecEnes

NUmero de pacientes 271 312 570 465 621 + Se observa un bajo porcentaje pacientes que
% Tamizaje para VIH 92% 97% 91.2% | 91,22% | 92.27% ehidleliely G WIS ©eleles @ prelblmse
de adherencia dada por la situacion de
% Terminacion / curacion 91% 96% 80% 85% 84.11% pandemia y aumento en los casos de
Letalidad 003 0.04 0.06 0.09 0.12 mortalidad, que en gran parte fue atribuida al
) ’ ’ ) ) ) SARS-CoV-2. Pese a lo anterior, no se observa

Mortalidad 0.41 0,56 1.09 1,08 1,24 mayor incremento en la letalidad.

0.29 0,29 0,32 0,6 0,50

+ Se observa un incremento importante de la
mortalidad, con pacientes con multiples
No Pacientes hospitalizados 78 91 184 279 310 comorbilidades, algunos de ellos con

No Pacientes Fallecidos 7 11 35 40 74 diagndstico de la tuberculosis post mortem.

Tasa Hospitalizacion * 100000 afiliados

« El tamizaje de VIH en los pacientes con
tuberculosis continla por encima del 90

_ ARedneae



Cohorte hemofilia y otras coagulopatias

DEFICIT (DEFICIT {DEFICIT FACTOR| DEFICIT | DEFICIT | DEFICIT |FIBRINOGEN PORTADORADE | VOK
incremento [N T SPSE RO ) S0 v ey | v {pacronm | rcrovn Jucronmn| 0 | IR FEOFLRS | g | 1
diagnéstico de hemofilia y otras ESEEJ;EQUM l ; ) ; 123 1 : 1112 335 214 12506 ;559
SERBIELELLS, 2 pes e HE UCARANGY ¢ ) 4y 1B
pacientes en el ano 2019 a 710 oAl g | ] 1 1 v f 1 Y 0
pacientes en el afio 2021, CENTROCRENTE 2 } 1 ! J J 1o 0
MEDELLIN J 1 1 l ! d 3 it
Se amplia por esta razén la red de Total general /] i l 1 i ! {1 14 6 i L1} il
prestadores a nivel nacional. Ingresa
Oncooriente en Villavicencio y Yopal e Pacientes en profilaxis
Integral solutions en zonas de dificil
completando la atencidn de 12 1 13
Medicarte, Unidad hematoldgica vy ;; g i gg
Clinica General del Norte 15 2 1 18
13 1 14
8 2 1 11
119 17 6 142

_ ARedneae




b

4 Cohorte hemofilia y otras coagulopatias

@ Reconocimiento a las Buenas Practicas de IPS y EPS 2022 &

NOMINADOS Por primera vez EPS Sanitas postulada como EPS
EPS CON LOS MEJORES RESULTADOS DE GESTION con los mejores resultados en gestion de riesgo

DEL RIESGO EN LAS PERSONAS CON HEMOFILIA HemOfilia, OCUpandO el Segundo |Ugar
EPS SANITAS

EPS SURA

FAMISANAR EPS

» MUTUAL SER EPS (SUBSIDIADO)

| » NUEVA EPS (CONTRIBUTIVO)




Mejoria en todos los indicadores por seguimiento
estrecho a prestadores

Fuente

HIGIA

2021

INDICADORES

2019

2021

INDICADOR
MNACIONAL

SANITAS

INDICADOR
NACIONAL

SANITAS

10. PROPORCION DE PACIENTES CON
HEMOFILIA SEVERA SIN INHIBIDORES
EN PROFILAXIS

91,92

85,71

NA

100

1. TASA DE SANGRADO GEMERAL EN
PACIENTES HEMOFILICOS CON
INHIBIDORES (alta respuesta)EN
PROFILAXIS

3,64

2.TASA DE SANGRADO [ARTICULAR MAS
OTRAS LOCALIZACIONES) ESPONTANEO
EN PACIENTES CON HEMOFILIA EN
PROFILAXIS CON INHIBIDORES DE ALTA
RESPUESTA

1,4

3. TASA DE SANGRADO GENERAL EN
PACIENTES HEMOFILICOS SIN
INHIBIDORES EN PROFILAXIS

1,68

3,67

NA

0,73

11.PROPORCION DE PACIENTES CON
HEMOFILIA EVALUADOS POR EQUIPO
INTERDISCIPLINARIO EN EL PERIODO

47,82

NA

86,18

0,18

12. PROMEDIO DE ATENCIONES POR
HEMATOLOGIA EN EL PERIODO EN
PACIENTES CON HEMOFILIA LEVE O
MODERADA

3,46

NA

2,25

0,93

0,51

13. PROMEDIO DE ATENCIONES POR
HEMATOLOGIA EN EL PERIODO EN
PACIENTES CON HEMOFILIA SEVERA

7,66

8,14

NA

4,98

4, TASA DE SANGRADD ESPONTANEO EN
PACIENTES CON HEMOFILIA SIN
INHIBIDORES EN PROFILAXIS

0,62

5. TASA DE SANGRADO ARTICULAR EN
PACIENTES CON HEMOFILIA CON
INHIBIDORES (ALTA RESPUESTA) EN
PROFILAXIS

2,38

6. TASA DE SANGRADO ARTICULAR
ESPONTANEQ EN PACIENTES CON
HEMOFILIA CON INHIBIDORES [ALTA
RESPUESTA) EN PROFILAXIS

1,05

7. TASA DE SANGRADOQ ARTICULAR EN
PACIENTES CON HEMOFILIA SIN
INHIBIDORES EN PROFILAXIS

1,08

0,56

0,1

1,36

14. PROMEDIO DE ATENCIONES POR
ODONTOLOGIA EN EL PERIODO CON
HEMOFILIA LEVE Y MODERADA

1,18

NA

1,88

14. PROMEDIO DE ATENCIONES POR
ODONTOLOGIA EN EL PERIODO CON
HEMOFILIA SEVERA

1,74

NA

2,37

0,27

15. PROPORCION DE PACIENTES
HOSPITALIZADOS POR SANGRADO

11,56

NA

0,013

0,44

NA

0,41

&. TASA DE SANGRADO ARTICULAR
ESPONTANEQ EN PACIENTES CON
HEMOFILIA SIN INHIBIDORES EN

PROFILAXIS

1,08

0,44

NA

0,07

16. INCIDENCIA DE PACIENTES CON
HEMOFILIA A MODERADA O SEVERA
QUE DESARROLLARON INHIBIDORES

EN EL PERIODO

0,15

NA

0,006

17. INCIDENCIA DE PACIENTES CON
HEMOFILIA B MODERADA O SEVERA
QUE DESARROLLARON INHIBIDORES

EN EL PERIODO

0,05

NA
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Aumento de la cobertura de atencién a usuarios, pasando de 6329
pacientes en 2019 a 10625 pacientes en 2021, requiriéndose ampliar la
red de prestadores a nivel nacional. En Cali y Popayan SIES Salud, en

Pereira con Aritmética.

Se cumplieron las metas de los indicadores de diagnostico,
pretratamiento, tratamiento y resultados en salud, en la tabla siguiente
se describen los valores alcanzados en dichos indicadores a diciembre

de 2021

Reduccién de uso de biotecnoldgicos en la EPS (no incluye prepagada)
de 24.2% en 2019 a 18.8%

Al mes de noviembre del 2021 el programa de optimizacion de terapias
biotecnoldgicas ha logrado un ahorro nominal de $2.300.360.092 en 203
usuarios activos.

Se inici6 uso de hiosimilares

. Cohorte artritis reumatoidea

DESCRIPCION META
RESULTADOS A 2021

2. DIAGNOSTICO
2.1 Proporcion de los pacientes en quienes se realizdé anticuerpos anti- >80% 97%
citrulina y el Factor Reumatoide IgM dentro del proceso diagndstico ° °
2.2 Proporuon. de ,Ios. pacientes en quienes se realiza PCR y VSG al 500% 96%
momento del diagndstico
23P ion de | ient i lué el dafio estructural

ro;.)c?ruon e (?s paagn es’er.1 quienes se evalud el dafio estructura >80% 92%
por artritis reumatoide al diagndstico
3. EVALUACION PRETRATAMIENTO
31 P i6 d ient i lizd tamizaj

ropo.raon . e.p.a.uen es en qy|er1e§ se r-eallz.o amizaje para 500% 100%
tuberculosis previo al inicio de Dmard bioldgicos o sintéticos
4. TRATAMIENTO
4.1 P ion de | ient i inicia DMARD

r9porcmn e los pacientes en quienes se inicia como >70% 77%
tratamiento para AR (cobertura de DMARD).
4 Proporao'n. del 'Ios pacientes que reciben simultdneamente 500% 93%
metotrexate y acido félico.
7. RESULTADOS EN SALUD
7.1P ion de | ient i liza DAS28 al

ropor?lqn e los pacientes en quienes se realiza al menos una >80% 80%
vez en los Ultimos 6 meses.

2 i0 i i

7.2 Proporcién de los pacientes en tratamiento para AR que lograron 530% 45%

remision de la enfermedad (medida por DAS28 de los Ultimos 6 meses).




. . Cohorte artritis reumatoidea

<&

2019 2021
Mejoria en los indicadores de oportunidad con I Resulta
reduccién a 26 semanas Descripcion plaly Resultado
Se alcanzo la meta en registro de clinimetrias = OPORTU“_"DAD — —
y la meta de remisién de la enfermedad 1.1 Oportunidad de la atencidn por especialista en semanas <12
sémanas

_ 1.2 Oportunidad del diagndstico <16
Se presentaron en el mes de septiembre
2021, 2 trabajos de investigacion en el semanas
congreso latinoamericano PANLAR, 1.3 Oportunidad del tratamiento <20
relacionados con la optimizacion en terapias semanas 23

biolégicas y seguimiento a paciente con
covid-19 con enfermedades autoinmunes.

7. RESULTADOS EN SALUD

7.1 Proporcidn de los pacientes en quienes se realiza DAS28 al
Se certificaron por parte de UNISANITAS, 204 menos una vez en los Ultimos 6 meses. >80%
médicos y enfermeras a nivel nacional en
algunos de los siguientes temas artritis

76% 80%

7.2 Proporcion de los pacientes en tratamiento para AR que

reumatoide, espondilo artropatias, psoriasis lograron remisiéon de la enfermedad (medida por DAS28 de los >30%
1) 1 ) , . o
hidra adenitis  supurativa, enfermedad Ultimos 6 meses). : : g e
inflamatoria intestinal y semiologia 7.3 Proporcidn de los pacientes en tratamiento para AR que
reumatolégica ’ lograron baja actividad (medida por DAS28 de los ultimos 6 >50%
' meses).

_ AReanerAe
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. Cuenta de alto costo

9 Reconocimiento a las Buenas Practicas de IPSy EPS 2022 S/

NOMINADOS

EPS CON LOS MEJORES RESULTADOS DE GESTION DEL RIESGO
EN LAS PERSONAS CON ARTRITIS REUMATOIDE

+ ASMET SALUD EPS

+ EPS SANITAS

+ EPS SURA

« NUEVA EPS (CONTRIBUTIVO)

+ SALUD TOTAL EPS

EPS SANITAS CENTRO MEDICO ESPECIALISTAS
AUTOPISTA NORTE

A0 e ek evemite THlec ool ienteo o b Do gedcticis do 98 y P8 purs of
talectimiento de Lt gestion dol riesso ¥ obleneion 4o mejores rosulisdos on salad” on
waalickiaed de oo on by categarin

IPS con los mejores resultados de gestion del riesgo on Arteiin 115

Como corstancia se fivma on la cindad de Bogota, DO w 1ow 27 die a0

Juan Pablo Ruedn Lizbeth Acuns Morehiln
Provibenta Tants Warastive Bippantere Kinsmronn

RECONOEIIoNto & 15k Dusnns pricticas de ISy EPS parn of fortalkmdmionto de Ly gest in ¥ obtencion de mejores
remnlardos ci nalud

A O o )
CUENTA DE ALTO COSTO M“:mﬂ'e___“ ﬁ

// e ——— e,

EPS Sanitas postulada con EPS con los mejores
resultados en gestion de riesgo Artritis
Reumatoide, ocupando el tercer lugar

Centro médico de especialistas autopista norte
EPS Sanitas postulado como IPS Grande, con
los mejores resultados en gestiéon de riesgo
Artritis Reumatoide




1‘ Cohorte enfermedades huerfanas

s

N

confirmado

_ ARedneae

de

Prevalencia EPS Sanitas:
afiliados (INS: 11*10.000 habitantes)

Total de pacientes con diagndstico
Enfermedades
Huérfanas a 2021: 6.140 pacientes

15*10.000

CINCO PATOLOGIAS PREVALENTES

No. Pacientes

%

899_ESCLEROSIS MULTIPLE 791 13%
633_DISPLASIA BRONCOPULMONAR 272 4%
1732_SINDROME DE GUILLAIN-BARRE 211 3%
276_CIRROSIS BILIAR PRIMARIA 206 3%
1183_MICROTIA 201 3%

23% de crecimiento de la cohorte
605 patologias identificadas

267 patologias con un solo caso
11% fallecidos

34% traslados de otras EPS
1652 usuarios nuevos en 20221

LOGROS:

v En 2021 la proporcién de pacientes incluidos en la cohorte
antes de 30 dias de establecido el diagnostico o que haya
sucedido el traslado a EPS Sanitas fue de 98%

« La proporcion de pacientes con atencidon por medicina
especializada al menos una vez al afio fue de 91%

+ Adherencia a las Rutas de Atencidn de la cohorte de huérfanas
neuroldgicas, hematoldgicas y genéticas en Torre de
Especialistas con 76, 73 y 74% respectivamente.

v/ 85% de la cohorte con adherencia al programa de Esclerosis Mdltiple
del HUN y 60% no han tenido variacion en la escala de discapacidad

v/ 98% han sido presentados al centro de referencia para confirmacion
diagndstica y pertinencia al tratamiento.

v 2da Jornada de actualizacion Unisanitas - HUN a directores
médicos y neurdlogos en Esclerosis Mdultiple: 59 meédicos
participantes de los cuales 25 fueron neurdlogos.

Pacientes Nuevos 2021

800
700
600
500

732
359
400 265 296
300
200
0

I-Trim 11-Trim -Trim IV-Trim




Cuidado paliativo programa contigo

# PACIENTES 3091 3682
CRECIMIENTO 39% 19%

FALLECIDOS 1849 2079
MEDIA SOBREVIDA 29 26
T. MORTALIDAD 17,4 17

100%

80%

60%

40%

20%

0%

83,1% 843

Indicador Control de Dolor

o B7.5% 898% 894% 891% 886% 896% 906% 908% g5oy 91.5%

|

Promedio 88% ]
Meta 80%

Ene21 Feb21 Mar21 Abr21 May2! Jun21 Jul21 Ago21 Sep21 Oct21 Nov21 Dic2t

Mes Ano Act

AN

NEW HEALTH
FOUNDATION

=

Mayo 2021 Recertificacion Programa
Excelencia CP
New Health Fundacion

100%

80%

60%

40%

20%

0%

824% 82,1% 839% gas5% 832% 85.5%

Indicador control de Bienestar

83,6% 838% 83,6% 889% gg7o 88,3%

[ Promedio 78% ]
Meta 65%

Ene21 Feb21 Mar21 Abr21 May2! Jun21 Jul21 Ago21 Sep2i Oct21 Nov21 Dic2t




Cuidado paliativo programa contigo

Experiencia del servicio

[A Exportar v

Y Filtros

~ Empresa: EPS Sanitas v Ciudad: Todas w Nombre Sede: Todas w Ambito de aplicacién: Todas Fecha de finalizacién: 1 ene. 2021 a 31 dic. 2021

Ocultar filtros Restablecer valores predeterminados

CONTIGO Programa de cuidados paliativos

« Grupo objetivo: Pacientes del programa de cuidados paliativos # Encuestas periodo...

medio de un dispositivo mévil. Los datos de clasificaciéon del usuario, es decir nombre, edad, aseguradora y sede,
C 0 N I l G 0 « Muestra mensual: 200 total programa 2 . 2 6 |

» Periodicidad de captura y reporte: Captura mensual con reporte trimestral

» Técnica de recoleccién de datos: Encuestas presenciales en los puntos de atenciéon previamente definidos, por
seran diligenciados por la persona encargada de abordar al encuestado, las preguntas relacionadas con prestacién
del servicio son auto diligenciadas por el paciente o su acompafiante.

« Indicadores: Los indices se presentan con la proporcién de los entrevistados que califican entre 7 y 10, los atributos

evaluados, denominado TTB

Acomparnamiento preferencial para
pacientes en cuidados paliativos

Sede de atencion 2264

Amipallium
Centro Médico Colsanitas ...
Clinidol
Clinica 103
Clinica Sebastian de Belalcazar
Clinica Universitaria Colombia
Clinica Vida - Medeliin
Cuidarte - Bogota
Cuidarte - Bucaramanga
Cuidarte tu salud
Eje Paliativo

Programa de hospitalizacion ...
Reformar IPS
Saludtrec - Medellin
Tu Cuidado IPS
UAP Extramural
UCP Presentes

NPS Promotor 2032 Y

Satisfaccion Gen...

—] % Encuestas por prestador Meta 90%
eta 0
ALLIC familia
—_ i gra as pe ndlentes
] n— ompanamiento

Juena

calidad estamos
96.0). Zslp Ul

- agradecxdos
0.0 1.0

momento




Cuidado paliativo programa contigo
Calidad de vida

Numero de pacientes con calidad de vida mayor o igual a
100%

Activaciones por Red

I RedExterna
I Red Interna y Red externa
B Red Interna

80%

1 1 1

40%

20%

0%
feb 2021 . abr 2021 may 2021 jun 2021 012021 ago 2021 et 2021 oct 2021 o 2001 dic 2021
B Mayoroiguala4 [ Menora4 e feb 2021 e abr 2021 . jun2021 b ago 2021 L ot i dic 2021
76,6% considera 2551 activaciones de red
aceptable y buena comunitaria en pacientes del
su calidad de vida programa
EscalaO0ab

_ ARedneae




Cuidado paliativo programa contigo

Analisis de costo utilidad de un programa de cuidados paliativos en la etapa
final de la vida - Convocatoria Salud 807/2018 - Colciencias

Nursing Economic$ > T >
“Experiencias que Agregan
Valor parala Atencidon en
Cuidados Paliativos en

Assessment of the Sanitas Health Tiempos de Pandemia”

Promoter Entity’s Contigo Program
on Quality of Life and Medical Costs:
A Cross-Sectional Study

Objetivo:

. Fecha: 11y 12 de marzo
de 2022

Capacitar en cuidado paliativo a la
comunidad médica y académica de EPS
Sanitas y Unisanitas y presentacion de
los resultados en el marco del proyecto
de investigacion: Analisis de costo
utilidad de un programa de cuidados
paliativos en la etapa final de la vida
Convocatoria 807 - 2018 Minciencias.

Modalidad: virtual y
Presencial

@ Lugar: Hotel Casadann
Carlton

Abel E. Gonzalez-Vélez

Analhi Palomino-Cancino

Iris del Valle Diaz-de-Salamanca

Luisa Fernanda Rodriguez-Campos
Yizeth Andrea Quintero-Cardona
Paul Andres Rodriguez-Lesmes

Conferencistas

Conferencista Nacionales:

ach year 40 million
people worldwide need
{ palliative care; however,

Evaluating the health outcomes
and costs of pallative care
programs helps guide the

scalability of models. only 14% receive it. Moreover,
Researchers assessed the effect | 78% of people with palliative
of the Sanitas Health Promater needs live in low- and middle-
Entity’s Contigo program on income countries (World Health

patients’ quality of life (QOL) and
medical costs. Patients’ QOL
from the Cornitigo program was
significantly higher than usual
practice patienis, and their
corresponding average medical

Organization, 2020). In the
United States, the average annual
distribution of opinids equivalent
to morphine was 55,000 mg per
patient with palliative needs
between 2010 and 2013. In Hait,

still incipient but essential for
their effective staggering; (c)
universal health coverage and
incorporation of palliative care
into benefit plans facilitate
systemic integration; (d) widely
extended programs or strong
small-scale programs can be a
support point for national models
of palliative care; and (e) health
system research and lessons
learned from national experi-

ences should be published and

Internacionales:

«Alvaro Gandara - Espafa

INGRESA ALEVENTO AQUi
https://unisanitas.en-vivo.online/ “

Unisanitas

<Analhi Palomino Cancino
eLuisa Fernanda Rodriguez
«Gabriela Sarmiento Brecher
eMarcela Andrea Erazo Munoz
«lris del Valle Diaz de Salamanca
eLuis Carlos Quintero Malo
«Paul Rodriguez

«Sergio Ilvan Prada

eJuan Carlos Hernandez Grosso

— ¢ Universidad del wmivERsionn
S & EPS sanitas Conacimientot %&j.% SATOa

Rosario




CYSAM Ruta de caracterizacion y seguimiento al
adulto mayor

Atencion Seguimientos

Tele consulta domiciliaria telefonicos Cuenta con
- nosotros

‘ 154.568' ‘ 70.768 ' ‘ 111.758'

Pacientes gestionados por
92% de citas cumplidas 92% de citas cumplidas seguimiento telefonico en
CYSAM

Estrategia de Caracterizacion

Modelo de adulto mayor en - ySeguimiento del Adulto Mayor

98 Ciudades del pais

18 Ciudades Prestador Propio EYSAM

En EPS Sanitas hemos creado un madelo de atencidn
80 Prestador Externo para cuidar en estos tiempos de pandemia especiaimente
a nuestros afiliados adultos mayores de 70 afhos, queremos
que permanezcan en casa seguros, protegidos y desde alli
cuidarios brindando nuestros servicios, asf:

Atencion por equipo interdisciplinario: Medicina General, enfermeria,

trabajo social, psicologia y geriatria




CYSAM

‘ / | Auditivo
CAPACIDAD
“ ! | NEUROSENSORIAL [ |
— Visual
EPSSanitas
_ — Afectivo
EVALUACION | |
PSICOLOGICA
— Cognitivo
(@]
% - — Paciente
o | | EVALUACION ||
o} SOCICOMUNITARIA
. i 5 | Cuidador
Lineamientos para la o H
atencion de consulta no o —|  MNutricional
; e . g EVALUACION
presencial y domiciliaria = e [ cimeo
adulto mayor de 70 afos S | sawpora
CYSAM —1 COvVID-19
Caracterizacion y Seguimiento del | | CAPACIDAD DE LA
Adulto Mayor
— TECNOLOGICO

2. Maduracion modulo de historia Clinica
Adulto mayor en Avicena, 12 listas de
chequeo puerta de entrada comunitaria a
la ruta del adulto mayor.

(Caracterizacion y Seguimiento del adulto Mayor) 2021 EPS SANITAS

3. Cumplimiento en las metas de cobertura (137.
700 pacientes-74%) y caracterizacion (65.000
pacientes 35%) propuestas para el afio 2021.

Funcionalidad
@ Perfil 1 - No fragil...

@ Perfil 2 - No fragil...
@ Perfil 5¢ - Fragil c...
@ Perfil 4 - Pre fragil...
@ Perfil 5a - Fragil c...
@ Perfil 3 - Pre fragil...
@ Perfil 5b - Fragil c...
@ Perfil 5 - Fragil In...

37%

4 )

4. Piloto : seguimiento al egreso hospitalario del
adulto mayor con riesgo de reingreso en la
ciudad de Bogota (mas de 600 pacientes

intervenidos exitosamente).

- /




Cohorte de cancer

Cobertura tamizaje cuello uterino
Meta acumulada %
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La cobertura del tamizaje de cuello uterino entre los

periodos 2020 y 2021 presentd un incremento del
16,38% pero sin alcanzar la meta del 80%

Objetivo: Asegurar que el proceso de diagnéstico no supere
los 30 dias calendario y que el inicio del primer tratamiento no
supere 30 dias después de establecido el diagndstico.

Cobertura tamizaje mamografias
Meta acumulada %
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En cuento a la cobertura de tamizajes para cancer de
mama presentd un incremento del 42% comparado el
2020 y 2021.




Cohorte de cancer

Cohorte de cancer 2020 - 2021
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9105 10429

Prevalentes Incidentes

m2020 m2021

*Fuente : Cohorte de cancer tablero Bl

Los casos prevalentes incrementaron en un 35% ,
mientras que los casos incidentes en un 13%

Oportunidad 2021 Diagnostico e inicio de tratamiento
( Meta gestién de Cohorte : 30 dias)

Promedio Oportunidad Diagnostica CA Priorizados

Oportunidad Oportunidad Oportunidad Oportunidad Oportunidad Oportunidad QOportunidad
DiagnosticaDe Diagndstica De  DiagnosticaDe  Diagnostica De  Diagnostica De  Diagnostica De  Diagnostica De
Cancer D2 Cancer De Cancer De No Cancer De Cancer De Cancer De Cancer De
Prostata Mama Hodgkin Colon Y Recto Estomago Cérvix Puimén S/

Promedio Oportunidad Tratamiento CA Priorizados

69,04

3119

Oportunidad De  Oportunidad De  Oportunidad De  Oportunidad De  Oportunidad De  Oportunidad De  Oportunidad De
Inicio De Tto Inicio De Tto Inicio De Tto Inicio De Tto Inicio De Tto Inicio De Tto Inicio De Tto
Cancer De Cancer De Cancer De Cancer De Cancer De Cancer De No Cancer De
Prostata Mama Estomago Cérvix Colon Y Recto Hodgkin Pulmén




Ruta preferencial paciente oncologico

31.218 17.467
64% 36%

32% Crecimiento
(48.685 Afiliados)

Usuarios
Gestionados 2021

232.269

Aumento de cobertura de la estrategia “Ruta de Atencion
Preferencial para el paciente oncoldgico”.

Se Implementaron rutas presuntivas de cancer de mama en las
siguientes ciudades: Barranquilla, Cartagena, Valledupar,
Sincelejo, Duitama, Paipa, Tunja, Chiquinquird, Sogamoso, Ibagué,
Yopal, Villavicencio, Medellin y Cali.

De los usuarios activos en la Ruta de Atencién Preferencial durante
el afio 2021, el 65% son mujeres y el 35% hombres. Por ciclo de
vida vejez y adultez corresponden 95%, juventud y nifiez al 5%.

Se encuentran incluidas 46 IPS a nivel nacional modelo back: 11
en Medellin, 9 en Barranquilla, 7 en Bucaramanga, 5 en centro
oriente y 6 en Bogota. La oportunidad de respuesta a esta IPS en
cuanto a las autorizaciones de usuarios en tratamiento oncolégicos
es de 1,5 dias.

Se realiza tambien un seguimiento a
la oportunidad de los prestadores la

El acompafiamiento realizado desde
la ruta a los usuarios consiste en
recibir por correo electronico o | cual permite identificar desviaciones y
proponer a los regionales ajustes en

|a red de direccionamiento.

llamada las ordenes medicas de estos
mismos y gestionar lo que requiera.

Porcentaje de Genero

m Masculine = Femenino

Resumen comportamiento Pacientes en Ruta
Oncoldgica 2.021
Fuente: Aplicativo Meditrack



Como nos transformamos frente al covid 19?

programas de salud

Desarrollo de modelo de consulta no presencial y atenciéon domiciliaria en el marco de los

Desarrollo de proceso para garantizar entrega de medicamentos y toma de laboratorios de

control en domicilio

Desarrollo de algoritmos de diagndstico y seguimiento mediados por tecnologia para

busqueda de sintomas de COVID en pacientes con enfermedades cronicas

Lideramos la implementacion de procesos de blsqueda activa comunitaria en asociacion

con otras aseguradorasy los entes territoriales

Prestacion de servicios de salud no convencionales: Consultorio movil de pediatria y puntos

de cuidado seguro.

Disposicion de canales para actividades virtuales enfocadas en temas de salud por curso de
vida, acercando los profesionales a nuestros usuarios

NIRRT RN




Experiencia del servicio

Gestion Diaria Centros Médicos Covid

PACIENTES ATENDIDOS NACIONAL TOMA DE MUESTRAS NACIONAL

517.670

TOTAL DE PACIENTES ATENDIDOS NACIONAL

GESTION MENSUAL

I PACIENTES ATENDIDOS NACIONAL [l MUESTRAS TOMADAS NACIONAL
100 mil

81.014
75 mil
57.51758.106 & g4 52|3975;_342
48.76%946 370 | |~ 49.936
Somil - 34.16933.101 | e
26.958,, ¢ 19 : ' 3&.?3132-194 23_?1532.280 0613929302 9778232201 32157
; | * |

25 mil |

0

ene 2021 feb 2021 mar 2021 abr 2021 may 2021 jun 2021 jurzozi ago 2021 sept 2021 oct 2021 nov 2021 dic 2021
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‘ Estrategia prass

Ejecucidon de las campanas de seguimiento y rastreo a usuarios con sospecha o confirmacion
de Covid-19, que permitieron realizar la trazabilidad en cada una de las etapas de atencion.
(Objetivo se mantuvo durante el aho 2021)

Logros

Continuidad de la campana de rastreo por Chatbot asistido

Continuidad de la campafa de rastreo y seguimiento por canal telefonico

Gestion de 4.500 registros diarios en la campafa de rastreo con 110 creadores de
experiencia logrando una contactabilidad del 70% y un promedio de referidos de 4.2 a
diciembre 2021

Gestion de 9.000 registros diarios en la campana de seguimiento con 97 creadores de
experiencia logrando una contactabilidad del 62% y una efectividad del 92% a diciembre del
2021.

Total de seguimientos a pacientes confirmados o sospechosos afio 2021 8.243.229.

Total de pacientes en seguimiento 1.728.674

Promedio de 4.76 seguimientos por usuario.

Creacion de grupo respuesta inmediata para Gestidn de usuarios por CCNR con el objetivo
de fortalecer la estrategia PRASS (11770 casos 2021)

Automatizacion de certificados de aislamiento a través de la oficina virtual.

De los 12542 Usuarios susceptibles al beneficio CET (compensaciéon economia temporal)
presentados por la ADRES, el 82,2% vya recibié su beneficio.
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Gestion médica
hospitalaria




Gestion médica hospitalaria

Red Hospitalaria

« 418 IPS Hospitalarias.

« Crecimiento 31% de la red aseguro atencion calidad y
oportuna durante la pandemia.

« 208.400 Eventos hospitalarios para 2021.

Gestion financiera y de informacion
COVID

« Gestion asegurar recursos « Gestion diferencia y priorizada para

Y—UTE

economicos a las IPS, oportuna. Covid.
« Gestion de informacién veraz y con cUIDD + Modelo seguimiento ocupacién
oportunidad para EPS vy entes de — hospitalaria.

control ¥ £Pssanitas

+ Gestidn de la siniestralidad en
hospitalizacién, enfoque de riesgo.

Auditoria Medica Concurrente » Modelo de referencia asertiva.

« Utilizacion de red Nacional para

0 [SMIED QEREEERED 37 Ve fEmee garantizar atencién covid.

las atenciones intramurales en

+ Modelos de atencidon no convencional;
campo.

Hoteles, unidad cuidado intermedio

« 72 enfermeras especialistas. . .
P respiratorio.

« 52 Médicos especialistas.
« 11 Auxiliares adminsitrativos



Gestion médica hospitalaria

Auditoria Medica Concurrente Especialistas pares

+ Manejo medico basada evidencia; con 14

« Modelo de referenciacion inteligente
(Interciudades, regionales).

« Rotaciéon rapida de camas, modelos de alta [I[ll] E
temprana con Oxigenos, PHD y Ceric desde !

puerta de entrada

especialidades pares apoyando y validando

manejo médicos intrahospitalarios.

* N ° 29.818 Conceptos para 2021, asegurando

pertinencia en 93% de los procedimientos o
 Articulacion permanente para referenciacion
asertiva y pertinente

Manejos médicos.

« Evaluacion del comportamiento de la red y
gestion de suficiencia de camas

Y_UTE
CUIDo

"% EPS Sanitas

Gestion de eficiencia hopitalaria

Hospitalizaciones evitables

+ Gestion conjunta con atencidn primaria en

seguimiento de eventos pos hospitarios. o )
Relacion con red aliada y

comités interinstitucionales.

Innovacion
Gestidn Focal por ciudades con agrupadores

+ Gestidn focalizada en maternas, para especificos.

evitar complicaciones neonatales. . ., .
Gerenciamiento de relacion con los aliados.

+ Comités interinstitucionales, con indicadores de
seguimiento.



“ Gestion médica hospitalaria

. . = - TOP 2021
N° Eventos hospitalarios mes 2020 2021 ™ ,
& | oo oo
19.899 s . .
17733 18.460 19.265 { Bogots, DC. 68529
15.851 e Rrae Y~ ) Santander 14005
Cundinamarca 13584
C . . t d Valle dei Cauca 13418
recimiento de
eventos S Atiantico 8987
hospitalarios en , W) Natfo 8535
47 %. s r"l'.‘:-?,_“ ot —
N | £
T ;,“ ) : Anfioquia 6775
Meta 6.294
Nortz ge Santander 6034
Mandalena 5747
Huila 5437
Cesar 5363
Tolima 4857
A_umento prim,er . —
trimestre de dias
de estancia Cauca 419
hospitalaria
asociado 1 Tl 68.829

hospitalizacion por

) Cobertura Nacional con la red.
covid.



https://srvvqliksense.colsanitas.com/sense/app/ca0948d1-0e9a-46cb-93de-e454fc5c10b7/sheet/7f0fc365-273f-481d-8a7e-b208762d7d5f/state/analysis

“ Gestion médica hospitalaria

Comportamiento hospitalario COVID 2020 2021 3 Ola | Picos Epidemioldgicos
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2 Ola
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! |
. Requerimiento ® °
529/ : de complejidad w 56% ﬁ 449,
35% 13% afio 2021 para

covid Edad
hospitalaria. Promedio: 58 Afios. 57 Aiios.

CUIDADOS HOSPITALIZACION CUIDADOS
INTENSIVOS MEDICA INTERMEDIOS
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GRUPO NEO

Modelo de evaluacion articulado de las areas de
auditoria y oferta, para determinar el

desempeno de la red de prestadores.
* jnicio agosto 2021

IK " I “ " l “ I!! Fuente: Comportamiento Hospitalario. 2021
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GRUPO NEO

¢Qué hacemos
en efectividad
de la red?

CRONICIDAD
Gestion integral de la enfermedad cronica que

busca reducir las hospitalizaciones evitables con
el fin de mejorar la calidad de vida de los

! n l !“ I “ “ l usuarios y sus familias.
Fuente: Comportamiento Hospitalario. 2021




Gestion meédica hospitalaria

GRUPO NEO

ONCOLOGIA

¢Qué hacemos
en efectividad
de la red?

GESTION MATERNO/ PERINATAL
Velar por la calidad de la salud materna y del

recién nacido, alineado a la humanizacion y
seguridad en la atencion.

Il " I “ " l “ "g Fuente: Comportamiento Hospitalario. 2021
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GRUPO NEO

ONCOLOGIA

¢Qué hacemos
en efectividad
de la red?

Equipo encargado de realizar gestion inteligente

de analisis entorno a la prestacion de servicios
oncoldgicos.

IK " I “ " l “ "! Fuente: Comportamiento Hospitalario. 2021




Gestion médica hospitalaria

a5

cod
.,m .

g

GRUPO NEO

ONCOLOGIA

¢Qué hacemos
en efectividad
de la red?

Nuestro objetivo es la generacion de barreras
de seguridad que permitan reducir o eliminar la

ocurrencia de eventos adversos y que permita
una mejora de la calidad de la atencion

IK " I “ " l “ "g Fuente: Comportamiento Hospitalario. 2021




sobre 545 IPS hospitalarias y
__%MMM ambulatorias a nivel Pais

Gestion médica hospitalaria
Logros 2021

Hemos logrado implementacion de

A i 143 visit lizad
estandares de alta calidad visitas realizadas

| tacion d . gc,umo,qo av/\kt)Nere)N) \ IPS priorizadas: oncoldgicas, atencién
p:rrgo%gi::iss il(:éo:cu;ilir\;ml:;s & | ANN:{=hl | primaria, domiciliarilc':ls.{durdgencias de baja
complejidad.
necesidades de cada region del pais. ' ‘ -
Vo Il crda!

\’ GESTION

MATERNO/ Gestion 1:1 de maternas hospitalizadas

PERINATAL con alto riesgo, desde el inicio del

control prenatal hasta 6 meses
postparto.

Reduccion de los eventos
adversos prevenibles e

incidentes en un 19%

@ SEGURIDAD
T =
PACIENTE

CRONICIDAD

Seguimiento a 370 planes
transversales de mejoramiento
con cierre de los mismos por

encima del 95%

Mejoria en la captacion, control y
fidelizacion de pacientes crénicos
con DM, HTA y ERC a los programas

Actividades sistematicas de gestion de .
2 especiales ofertados por la EPS.

mejoramiento en seguridad del paciente

Fuente: Comportamiento Hospitalario. 2021




Medicina laboral

Calificacion de Origen de 3.019
Diagnosticos lo que
corresponde a una tasa de 140
X 100.000 cotizantes, y se
obtuvo cumplimiento del 101%b.

61%
Diagnostico
Origen
Laboral




Redes
integrales de
salud




CONSTANCIA DE HAI
SERVICIOS DE SALUD - RIPSS

BILITACION DE REDES INTEGRALES DE PRESTADORES DE

Departamento de valle del Cauca

Distrito de Cartagena

Departamento de Narino

Distrito de Bogota

Departamento de Cauca

Departamento de Cordoba

Departamento de Meta

Departamento de Atlantico

Departamento de Boyaca

Departamento de la Guajira

Departamento de Caqueta

Departamento de San Andres y

Providencia

Departamento de Huila

Departamento de Magdalena

Departamento de Tolima

Departalnento de Sucre

Departamento de Amazonas

Departalnento de Cesar

Departarnento de Casanare

Departamento de

Cundinamarca

Departamento de Quindio

Departamento de Arauca

Departamento de Antioquia

Departamento de Santander

Departamento de Risaralda

Departamento de Norte de

Santander

Departamento de Caldas

Distrito de Barranquilla

Departamento de Choco

Se mantiene la Habilitacion
otorgada en los 30
Departamentos y Distritos

-

Redes Integrales de Prestadores de Servicios de
Salud 2021

Habilitacidon de Redes

ades integrales da Prestadores de Senvcos de Salud
Canteads ds Caicacon de Fied
Red 842

Se fortalece la implementacién de la ruta
de Promocién y Prevencién

Se inicia la Implementacion de las Rutas
Materno Perinatal, Oncologia y Riesgo
Cardiovascular

Se fortalece la articulacion de la red

de atencion primaria y
complementaria para estas rutas




Salud 2021

Mesas de articulacion

Como parte del estdandar de Seguimiento y evaluacién de la
red, se desarrollaron mesas estratégica y tactica para las
rutas Maternas, Oncoldgica y Riesgo cardiovascular; con el
fin de garantizar la atencién integral, continuidad en la
prestacion, calidad en la atencidon y articulacion de la red
del componente primario, complementario y la EPS.

Comité Tactico

Objetivo:  Verificacion de Ia
Gestion del riesgo y resultados en
salud en las diferentes cohortes

‘/Comité Riesgo
Cardiovascular: 177

‘/Comité Materno
Perinatal: 263

‘/Comité Oncolégico:
261

Comité Estratégica

Objetivo: Andlisis de indicadores de
: Calidad, gestion del riesgo,
resultados en salud Y gestion
Operativa

‘/Sincelejo
‘/San Andrés
‘/Monterl'a

‘/Cartagena
‘/Medellin

‘/Cali

‘/Buca ramanga
‘/Valledupar

Redes Integrales de Prestadores de Servicios de

Planes de
Mejoramiento

Se formularon 34
planes de
mejoramiento
derivados de los
comités tacticos y

estratégicos




Redes Integrales de Prestadores de Servicios de
Salud 2021

Portafolio redes integrales

“Para el ano 2021 EPS SANITAS logra
implementar en piloto y produccion el portafolio
de redes integrales de prestadores de servicios de
salud, como un proyecto en un total de 101
prestadores con 306 sedes a nivel nacional ”

Se realiza el evento “Una red para cuidar”
como parte de la estrategia de la consolidacion
del modelo de atencidon centrada en el usuario,

con la participacion de 30 IPS aliadas.

Proyectos en Produccidn al terminar el afio:
Interoperabilidad de datos Clinicos (40 IPS, 61 sedes)

Interoperabilidad PQR’S (40 IPS, 73 sedes)
Capacidad Instalada (herramienta para el 100% de la

red contratada)




Redes Integrales de Prestadores de Servicios de
Salud 2021

Monitoreo de accesibilidad y oportunidad

Generacion de informes de
oportunidad Prestadores Propios
(Oftalmosanitas, Opticas y Clinicas) Ampliacion de la Medicidon a
prestadores de Régimen Subsidiado a

través de Cliente Incdognito

Semaforizacion de Especialidades
Agrupacion de especialidades con base en RIAS

%ﬂ ﬁ Ajustes en el PowerBI de Accesibilidad y Oportunidad




Redes Integrales de Prestadores de Servicios de
Salud 2021

Monitoreo de accesibilidad y oportunidad

Estrategia Call Center Unico

Se incluyen en la estrategia Call Center Unico en 15 IPS Externas de Atencién
Primaria logrando un total de 54 IPS, con lo cual se fortalece el seguimiento a la
accesibilidad de los usuarios y la oportunidad en la asignacion de citas.




Evaluacion integral de la red

Oportunidad de consulta de atencién primaria

a,5 % 14 R
_ Medficing Interna | [ Pediatria
6,2 6,6
N\ 7 L o
[ Cinccologia | ( Obstetricie ) [ ©dentelegia General |

Oportunidad de consulta impactada por asignacion usuarios R.S AMBUQ, Comfamiliar y Comparta
(397.713 usuarios)

Fuente: PowerBi Accesibilidad y Oportunidad Especialidades Atencién Primaria 2021

_ ARedneae




Evaluacion integral de la red

Visitas pre contractuales y seguimiento

Total Visitas Realizadas de Seguimiento Red
Contratada
Se realizaron un total de 253 visitas de calidad, con un aumento
del 4% en las visitas realizadas versus el 2020

Verificar en la red contratada la ejecucidn,
cumplimiento y gestién de los atributos
de calidad enfocados en la prestacion de

los servicios de salud

Total Visitas Precontractuales Régimen
Subsidiado

Dada la sesién de poblacién durante la vigencia 2021 Se
realiza evaluacion de calidad a 116 prestadores de Régimen
Subsidiado

Estandarizacion de Herramientas de
Auditoria
Se disefaron formatos para realizar las visitas de calidad a los
prestadores, segun nivel de complejidad y servicios ofertados
Total: 12 Herramientas realizadas




Evaluacion integral de la red

Disefio nuevo modelo de evaluacion de la red

BN CVENTOS ADVEROS. INSATISFACCIONT cOSTOS Bt NG ATRIBUTOS DE CALIDAD- SATISFACCION - USO EFICIENTE
CALIDAD -RIESGO SANCIONATORIO DE RECURSOS- RESULTADOS EN SALUD
OBJETIVO

IMPACTO

| P . ALCANCE J ATENCION PRIMARIA- COMPLEMENTARIA

AMBULATORIO-HOSPITALARIO-
DOMICILIARIO

bligatorio de la Garantia de la Calidad

RUTAS D!E
EVALUACION NUEVA ADSCRIPCION - SEGUIMIENTO

VIEjoramientolcontinuo,

% " ‘ 0 ¢ =
e\ ’qu'tj%" *a Confiabilidad Gradualidad Eficiencia Transparencia Validez Pilares
-




Contratacion de red

Red covid

Aumento del 30% en
la red de oxigeno
domiciliario

Monitoreo de
prestadores de

Cuidado Crénico entre
auditoria y
U EINIEIES

Garantia de acceso
con crecimiento de
red de toma de
muestras,
seguimiento, PHD

Hx domiciliaria -
Modelo de destete de
oxigeno, manejo de
antibioticoterapia en
casa

Ampliacién de red
hospitalaria -
expansion y

contratacion hoteles

Red de Prestadores Atencion Domiciliaria
Enero a Diciembre 2021

Toma de muestra PAD PHD UCC Domiciliario
coviD 19 (Atencién Domiciliaria de (Hospitalizacién (Unidades de Cuidado
cronicos) Domiciliaria) Cronico Domiciliario)
Nacional Messer Colombia S.A. Nacional
Nacional Gases Industriales De Colombia Sa Nacional
Nacional Oxigenos De Colombia Ltda Nacional
Nacional Inversiones Leal Y Oxigenos Sas Nacional
Nacional Air Liquide Colombia Sas Nacional
Choco Hernandez Giraldo Jhon Deivi Local
San Andres  |Nelson Forbes Guillermo Local
Yopal Oxigenos Del Oriente Ltda Local
Riohacha Oximelo Local
Bogota Oxiayuda Local
Bucaramanga |Forpresalud I.P.S. Sas Local
Pasto Oxigenos Del Sur Sas Local




Contratacion de red

Contratacion evento

En 2021 se tramitaron 2.083

Se establecié canal Unico para la creacion de red o inclusion de solicitudes teniendo un incremento
servicios de manera temporal con el fin de agilizar el proceso. En de 20% aproximado en la operacion.
el afio 2021 se procesaron por la herramienta 13.580 solicitudes Dentro de las solicitudes atendidas
por valor aprox. 74.079 millones de pesos

se encuentran analisis de tarifas para
nuevas adscripciones, inclusiones de
servicios y renovaciones tarifarias.

Para el cierre de 2021 la EPS cuenta con 204 sucursales
contratadas bajo el modelo de capitacion, 86 Modelos de Riesgo
compartido, 23 presupuestos globales, 5 Modelos de Libro abierto
por costos y 2086 bajo modalidad de evento.

Dentro de las actividades desarrolladas como apoyo al proceso de PERIODO 2021 TOTAL
comité de contratacion, de las solicitudes tramitadas 884 fueron REGIONAL _ |1er TRIM j2do TRIM 3er TRIM |4to TRIM | GRAL
ny So . . . BARRANQUILLA 55 58 160 107 380

avaladas en comite de contrataC|on_, 364. renovaciones ta_rl_farlas, oL i &l T ol e
331 nuevos prestadores, 175 inclusiones de servicios a BUCARAMANGA 1 33 31 63 277
negociaciones ya existentes y 19 ampliaciones de vigencia sin CALI 45 49 85 69 248
actualizacion tarifaria. CENTRO ORIENTE 89 95 105 88 377
MEDELLIN 104 109 147 112 472

NACIONAL 6 15 21 38 80

TOTAL 382 475 709 517 2083




Contratacion de red

Paquetes de atencidon integral - Presupuesto maximo

80% de
cumplimento
paquetes

Gastro

)

Contratacion
paquetes ECMO

40% de
contratacion
paguetes Oftalmo

Se busca garantizar la
integralidad de atencion a
los usuarios mediante la
contratacion por paquete

70% de | ‘ J \.

cumplimiento
paquetes cx mama

% ' 4

- 85% de
Contratacion de ~ 4
red Implante o« CONratacion

Contratacion

paquetes Urologia
25%

paquetes

(o)
coclear 100% Electrofisiologia




Contratacion de red

Aumento de la contratacién de capitas

En respuesta al crecimiento de
usuarios por asignacion en
diferentes territorios se amplio la
contratacion de capitas médicas y
odontoldgicas de nivel 1

> Barranquilla 33%
» Bucaramanga 462%
> Cali 325%
» Centro Oriente 248%
> Medellin 76%




Autorizaciones

Total Autorizaciones Servicios Médicos Nacional

Ao A 2020 K2021 A 2022

2.556.202
2.450.205 2 389 582 33
e 2.279.385 fe 5295 855
2.008.095 2.007.530 Sdam.268 -
i 5 R R Fa E
T2 1.861 362 -
1,758 608 1.786.010
. ’ " 1.653.244
2.017.864 1.555:246 " A
. - EEI = 1378312 ;
TEO. " 12734030 . . 1.696.514
52 - L I :
1.545.746 LR - ”
793.228 = 1.412.558
D1_ENERD 02_FESREROD 03_MARZO O4_ABRIL 05_MAYD 05_JUNIO o7_JuLio 08 AGOSTO 03 _SEPTIEMBRE  10_OCTUSRE  11_NOVIEMBRE 12 DICIEMBRE
Variacion 2021 Variacion 2022
. r— Afio Total Autorizaciones Variacion
% Variacion 5 % Variacidn
01_ENERC 176128 9,86 % 01_ENERD 207992 -9,34 % 2018 $ 12.769.378
02_FEBRERO 151965 927 % 02_FEBREROD 432341 2143 % 2019 3 16.691.925 30.7%
03_MARZO 227925 12,80 % 03_MARZO 105997 433% 2020 $ 17.552.132 52%
04_AERIL -585 -0,03 % 2021 $ 24 8461.777 41,6%
o5 MAYD -146168  -7.28% 2022 $ 7.024.271 71.7%
06_JUNID 16507 0,69 %
7_JULIC 280274 15,20 %
08_AGOSTO 82125 -386% Durante el ano 2021 se generaron 24.864.088
09_SEPTIEMBRE 346438  1696% Autorizaciones a los usuarios, un 41,7 % mas que el ano
10 OCTUBRE 110197 461 % anterior (2020)
11_MOVIEMERE 55471 2435
12_DICIEMBRE ~ -107154 453 %




) Implementacién

Canal No
Presencial

Canal Presencial

modelo no presencial

Total
Autorizaciones

Solicitudes No
reguiren
Autorizacion

No Requiere
MSM

Solicitudes No

requiren

Autorizacion

Total
Autorizaciones
+ Solicitudes No
regquiren
Autorizacion

Participacion
MNP

01 ENERO 1.646.152 268.724 1.962.138 361.514 160.186 521.700 2.483.838 89%
02 _FEBRERO 1.441.808 285.486 1.780.170 440,101 184.621 624,722 2,404,892 33%
03 MARZO 1.625.303 323.242 2.008.095 482,364 218.127 700.491 2.708.586 88%
04_ABRIL 1.673.325 281.847 2.007.530 A418.336 217.070 635.406 2.642.936 89%
05 _MAYO 1.534.418 275.870 1.861.362 454,387 201.228 655.615 2.516.977 39%
06_JUNIO 1.483.771 307.431 1.844.855 553.704 200.411 754.115 2.598.970 88%
07 _Julo 1.734.921 332.407 2.125.269 544,579 223.961 768.540 2.893.809 39%
08 AGOSTO 1.610.924 368.847 2.042.646 590.179 232.670 822.849 2.865.495 87%
09_SEPTIEMBRE 1.890.138 430.413 2.389.615 597.465 154.801 752.266 3.141.881 86%
10 OCTUBRE 1.813.904 403.689 2.279.385 641.818 79.417 721.235 3.000.620 87%
11 NOVIEMBRE 1.874.507 404.793 2.334.856 612.286 48.554 660.840 2.995.696 86%
12 DICIEMBRE 1.792.852 384.703 2.225.856 581.823 64.785 646.608 2.872.464 87%
Total 2021 4.067.452 24.861.777 1.985.831
. .. Total
Solicitudes No ) Solicitudes No .. . ..
Canal No ) Total ) No Requiere ) Autorizaciones Participacion
) Canal Presencial .. requiren requiren .
Presencial Autorizaciones . .. MSM . .. + Solicitudes No MNP
Autorizacion Autorizacion .
requiren

01 _EMERO 1.517.042 441.152 2.017.858 602.183 101.064 703.247 2.721.105 84%
02 _FEBRERO 1.853.530 532.213 2.450.197 634.322 82.397 716.719 3.166.916 83%
03_MARZO 1.899.912 590.742 2.556.154 758.034 60.747 818.781 3.374.935 82%

» Durante el ano 2021 y lo corrido del ano 2022 se da continuidad a la implementacion de prestadores de red externa de segundo y

Tercer Nivel

2.238.747

9.262.956

« El 88% de las autorizaciones generadas en el ano 2021 se realizaron a través de los canales No presenciales.

« Selogralainclusion de 178 Prestadores en lo corrido del ano 2021 a nivel nacional en el Modelo No Presencial



Acceso a
medicamentos




“ Principales intervenciones

Acceso a
medicamentos:
poblacion asignada

Operacion DEA

Comité de crisis:
Novedades

Ruta de acceso en
paciente COVID +




Back Medicamentos Poblacion Asignada

Generalidades

Subsidiado Municipios
Durante la vigencia 2021 . — ) % prerrsrs :
: ; . = 147 MUNICIPIOSSIN =
= COMFAMILIAREPS = : -

_ hubo 2 el % 08569 US 91% :  PRESENCIAEPS
importantes de usuarios, la - S -
primera en el mes de Julio ERRLCCEEERERELEEEERS ! U 3
= 41 MUNICIPIOS CON =

y la segunda en el mes de e 95% v :  PRESENCIAEPS 1
agosto : 3 e

CTOTALAUIBIT  gge g

S : - suBsiDIADO = conTriBUTIVO = TOTAL 188 MUNC

Garantizar la entrega de

' Presencia

= No Presencia

AGENDAMIENTO DE DOMICILIOS

medicamentos e insumos : ASESORIA A USUARIOS

de forma efectiva y

oportuna a toda la

poblacion asignada GESTION DE FALLAS DE ACCESO

SEGUIMIENTO A ENTREGAS



Poblacién Asignada

llllllllllllllllllll USUARlos
= 4.230USUARIOS - GESTIONADOS X DPTO
- UNICOS : SUCRE . 0%
IMPACTO : : coroom . 1%
llllllllllllllllllll MAGDALENA J_%
L. SUSEEEEEEEEEEEEEEEES s CHOCO 2%
Octubre - Diciembre = 14.241REGISTRODE - ATLANTICO s 5% N
MEDICAMENTOSE : CESAR s 3%
INSUMOS . META  mm 3%
-------------------- TOLIMA s 4%,
ARAUCA _7%
BOYACA 10%
NORTE DE SANTANDER s 12%
NARINO 19%
SANTANDER 35%
TOP 5 MED/INSUMOS CON MAYOR DEMANDA
PANALES 7.429
RIVAROXABAN 20MG TAB 941
APIXABAN 5MG TAB 391

BRIMONIDINA TARTRATO+DORZOLAMIDA HIDROCLORURO+TIMOLOL MALEATO (2+20+5)MG/ML SOL OFT 374

Resultados Gestion Back Medicamentos

2.306 US CON MED
ENTREGADOS A
DOMICILIO .
GESTION DE FALLAS
PRESCRIPCION
! “31TUSCON | : AUTORIZACION
*  ASESORIAPARA  * DISPENSACION
ACCESOEN PUNTO =
DE VENTA

CASO A CASO DE
ENTREGAS QUE

PRESENTAN RETASOS




MODELO DIFERENCIAL DE DISPENSACION: " _
#QuédateEnCasa DOMICILIOS PACIENTES COVID-19 BES St

+ Atencion consulta
médica
Semiautomatizacion o
19 Centros AVICENA-BH-Cruz Verde | ISt it 14.614
meédicos Covid- ‘ » Entrega de medicamentos domicilios
19 a domicilios programados

Datos de contacto
Asentimiento domicilio

Trabajo articutade: Operaciones
en salud, Cruz Verde,
subgerencia medicamentos,

8
equIpo AVICEN, Centros » ‘ ENTREGA EN CASA ENTRE 24 Y 48 HORAS

Médicos proplos y externos

Resultados

Promedio tiempo entrega: 48
horas

Progeter linea de frente de servicio y dispensacion




Operacion DEA

Estrategias y resultados

N
OBJETIVO:

Disminuir los tramites de autorizacion
de medicamentos

NIVELES DE AUTORIZACION:

- Eliminacion de tramite de autorizacion
para el 75% de los medicamentos PBS.

ELIMINACION DE AUTORIZACION IPS
EXTERNAS:
- Eliminacion de tramite de autorizacion
para XX IPS de alto impacto

AUTOMATIZACION DE AUTORIZACION:
- Apoyo técnico al robot de
autorizaciones AVICENA-BH




Gestion novedades medicamentos

Comité de crisis

OBIJETIVO: intervenir prioritariamente frente
a los desabastecimientos de medicamentos

por situaciones emergentes.

Desabastecimiento

medicamentos UCl y Desabastecimiento:
Oxigeno: Importaciény Levotiroxinasy
apoyo a IPS Anticoagulantes

Definiciones clinicas
con Jefes de
Especialidades

Articulaciony
seguimiento 3 veces por
semana

Gestion de compra con
otros laboratorios-
proveedores

-

Alerta Sanitaria: Retiro DeSabacTeiTente
de Losartan. e




<4 . Red de medicamentos para atender a los usuarios
" asignados de otras EPS

Modelo de D “

Asignacion

usuarios
cesiones

contratacion

0

Be,
Be
e
<
Be
b

*—‘ R RE



ion de usuarios

Cesion Comfamiliar
Contributivo 3.877.743

COMFAMILIAR Subsidiado 648.215
N*A*R*I*N*O

Contributivo 4.091.756

Contributivo 3.613.561
Subsidiado 249.564

Subsidiado 622.313

BU Cesion Ambugq Cesion Comparta ‘
ESS-EPS Contributivo 3.796.768 Contributivo 3.903.322 >z* :COMPARTA
Subsidiado 276.713 Subsidiado 648.215 :

Variacion porcentual:
Contributivo 13%
Subsidiado 149%




Modelo de contratacion medicamentos
ambulatorios

280.742
usuarios

226 %{fﬁ& r_ DISMINUCIONEN |
Z =

e ) ﬁ
municipios | 2 L BARRERAS DE ACCESO. J " 1.067
\?“\(Qkfjg B l s productos
‘;Wq) "r ﬁm &

Prescripcion Dispensacion



Consolidacion red prestadores medicamentos
ambulatorios

- 11-
3? DISCOLMEDIC#A S.&.S
CALIDAD Y SERVICIO PENSANDO EN SU SALUD
Nacional

- -Boyaca -Meta -Tolima
209 establecimientos

44 establecimientos

[_ ‘ Genhospi sas”

Generales Hospitalarios

@ ForpreSalud IPS

COMFI&RMTA Y BIEMESTAR

Santander
Narino 27 establecimientos

35 establecimientos

> rs S
TEG‘RADOS Qi __HUMSALUD

N SALUD rrs

Caggressmos fodns bos sevolclon prov Lov salnd de so Kovseilio

Las ../u./; rnmero

Chocé
10 establecimientos

Norte de Santander
10 establecimientos

Arauca
6 establecimientos

Total 341 establecimientos farmacéuticos nuevos para la atencion usuarios EPS Sanitas




‘ Alimentos con proposito meédico especial (APME)

Regional

REGIONAL BUCARAMANGA | PACIENTES
CUIDAD / MUNICIPIO 3.127
g C} BUCARAMANGA 1.794
REGIONAL BARRANQUILLA | PACIENTES CUCUTA 630
CUIDAD / MUNICIPIO 3.732 ELORIDABLANCA 154
BARRANQUILLA 1.319 BARRANCABERMEJA 132
(S::IEIQGI\/?::TA 6;;4 | Regional Barranquilla SANGIL 91
1 : . REGIONAL CENTRO ORIENTE |[PACIENTES MALAGA 56
:ﬂACL.;ETiﬁ:’:R 31; ANO 2021 |PACIENTES COSTO ] Reg fonal Bogota CUIDAD / MUNICIPIO 2.892 ARAUCA 55
MONTERY 240 TOTAL | 28399 | § 34.560.140.350 ._ Reggonal BU(‘:B ramanga :3;3;!5 5;:)81 PIEDECUESTA 43
SOLEDAD 111 Regional Cali BGRRGHTEA &
: : VILLAVICENCIO 474 OCARNA 37
RIOHACHA 57 Regional Centro Oriente  Tuwa 440|  SOCORRO 27
eI = | Regional Medellin ropul__ 181 enciso 12
: LABATECA 12
SAN JUAN DEL CESAR 24
= = N X (o B om "
S = ; DUITAMA 72
O CRGUE 5 CALI 2.117 - = CAPITANEJO 4
MAICAQ 8 e = PITALITO 31 FORTUL 1
FONSECA 2 B 627 e = VeLez 3
coRozaL : PALMIRA 105 CHIQUINGUIRA 3 oawpiona :
EL CARMEN DE BOLIVAR 1 ACACIAS 21
SANTANDER DE QUILICHAQ 86 — = BOCHALEMA 3
REGIONAL MEDELLIN | PACIENTES IPIALES 79 P - SARAVENA 1
CUIDAD / MUNICIPIO|  2.665 SEUIREE E LIBAND 5 -
MEDELLIN 889 TUQUERRES 26 MONIQUIRA 7 REGIONAL BOGOTA |PACIENTES
PEREIRA 468 JL’.:“S:'I\'CE’I\'J : PUERTO BOYACA 5/ CUIDAD/MUNICIPIO| 11.893
ARMENIA 363 BIEEEE = CUCAITA 2 BOGOTA, D.C. 10.650
MANIZALES 332 GUADALAJARA DE BUGA 6 ol 5 e =
ENVIGADO 232 AT A VE’*:T“QUEMAD“ 2 FUSAGASUGA 273
RIONEGRO 155 SAN ANDRES DE TUMACO 4 E_'IS;A'::L i SOACHA 202
CART.).AGO 123 MOCOA 2 MIRAFLORES 1 ZIPAQUIRA 78
ITAGUI 50 PUERTO ASIS 1 MONGUA 1 VILLETA 64
CONCEPCION 20 ROLDANILLO 1 SAN JOSE DEL GUAVIARE 1 FACATATIVA 62
BELLO 12 ALBAN 1 CHAPARRAL 1 CAJICA 43
QUIBDO 7 YUMBO 1 CUBARA 1 = —
LA CEIA ) GUAITARILLA 1
ERTETIEEE 8 TANGUA 1 SOPO 18
APARTADO 3 ADHIEINIE =
SAN MIGUEL 1 TOCANCIPA 13
CHINCHINA 1 FUNZA 6
DOSQUEBRADAS 1 LA MESA 3
VILLANUEVA 1 PACHO 1




Alimentos con proposito médico especial (APME)
Edad
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Alimentos con proposito médico especial (APME)

Diagndstico

ENFERMEDAD GENERAL CON ALTERACIONES
MUTRICIOMALES

ENFERMEDAD NEUROLOGICA CON ALTERACIONES
MUTRICIOMNALES

CANCER COM ALTERACIONES NUTRICIONALES

= COVID COON ALTERACIONES NUTRICIOMNALES

ENFERMEDADES RESPIRATORIAS COM ALTERACIOMNES
MUTRICIOMALES

DIABETES MELLITUS CON ALTERACIONES NUTRICIOMALES

ENFERMEDADES CARDIACAS CON ALTERACIONES
MUTRICIOMALES

ENFERM EDADES DIGESTIVAS CON ALTERACIONES
MUTRICIOMALES

ENFERMEDAD RENAL COM ALTERACIONES
MUTRICIOMALES

DESNUTRICION AGUDA EN MENOR DE 5 AN OS

ENFERMEDAD HUERFANA COMN ALTERACIOMES
NMUTRICIONALES

ENFERMEDAD OSTEOMUSCULAR CONMN ALTERACIOMES
NUTRICIONALES

MALFORMACIONES CON ALTERACIONES NUTRICIONALES




Gestion de medicamentos vitales no disponible

Costos de medicamentos vitales no disponibles e importados aprobados en el
2021

En el afio 2021 la EPS Sanitas genero
autorizacion para 144 usuarios que solicitaron
medicamentos vitales no disponibles e
importados con un valor $38.018.108.354

BARRANQUILLA
19 Usuarios

BUCARAMANGA

— 18 Usuarios

MEDELLIN 7 ~N
18 Usuarios » BOGOTA REGIONAL BARRANQUILLA é
62 Usuarios REGIONAL BUCARAMANGA
0 Cartagena: 3 .
. *  Aguachica: 4
Sanl’iadMarte?. 1 . Clcuta: 2
BYa = “pf;‘lr' 78 *  Floridablanca: 1
. arranquilla: . s
Al . | O CENTRO ORIENTE \ / Ocana: 1
18 Ucuarios 38 ¥ Usuarios k . Bucaramanga: 10
f REGIONAL MEDELLIN \
. Envigado: 4 4 REGIONAL BOGOTA
*  Manizales: 1 *  Fusagasuga: 4
. Pereira: 4 . Gacheta: 1
. medo: 2 . Mosquera: 4
. Rionegro: 1 e Zipaquira: 3

\_ ¢ Medellin. 6 J \_ e Bogota: 50

N

REGIONAL CENTRO ORIENTE
. Neiva: 3
J Tunja: 2
. Villavicencio: 2

/




Actividades de gestion farmacéutica

Comité de farmacovigilancia EPS- cruz verde

Seguridad en

el uso de
medicamentos

Objetivo fomentar el uso racional y seguro de medicamentos entre las dos

compaiias, con el fin de brindar calidad y seguridad en el proceso de dispensacion

Programas de seguimiento a cambios de Marca

Acompanar al paciente en su proceso de cambio de marca, controlando o evitando
la aparicion de lesiones innecesarias asociadas a la utilizacion de los
medicamentos y con ello garantizar la seguridad, efectividad y eficiencia de la
terapia

Interacciones Medicamentosas

Se identifican a los pacientes que reciben combinaciones de medicamentos que

pueden presentar interaccion y se generan alertas para evitar la ocurrencia de
eventos adversos o posible fallas en su terapia




Actividades de gestion farmacéutica

Monitorizacidn de tendencias y generacion de alertas

Seguimiento continuo a errores en la EPS, IPS, operador

logistico para identificar fallas y generar alertas tempranas para
evitar ocurrencia de eventos adversos

Seguridad en Actividades educativas:
el uso de

Entrenamiento a los pacientes en almacenamiento,
administracion y manejo de medicamentos en casa

medicamentos

Seguimiento adherencia al tratamiento

Seguimiento a cohortes especificas en relacidon al cumplimiento
del tratamiento; es decir, tomar la medicacion de acuerdo con la

dosificacidon prescrita; y la persistencia, tomar la medicacién a lo
largo del tiempo.




Los biosimilares son medicamentos bioldgicos (obtenidos
de seres vivos, por ej.: cultivos celulares, bacterias,
hongos, etc.) y son muy similares en todos los niveles de
anadlisis y no presentan diferencias clinicamente
significativas en cuanto a seguridad y eficacia clinica con
respecto a los productos ya existentes

Biologico de Biosimilar
referencia
Laboratono

%

o 380N

Preclinco
Ciinico
Clnico
. J

Sin diferencias clinicas
significativas

(lI
.

Introduccion de medicamentos biosimilares

Forman un grupo farmacoterapéutico en creciente
evolucion y que esta llamado a proporcionar nuevas
oportunidades de acceso de los pacientes a los
tratamientos bioldgicos.

Durante el 2021, estos fueron los medicamentos
utilizados y su proporcion de uso:

Adalimumab ({
(enfermedades
autoinmunes):

15,5¢% ha
! . / —

Teriparatida
(Osteoporosis):
30,6%

<~

Sin reportes de sospecha de fallo terapéutico ni reacciones
adversas inesperadas reportadas



Elaboracion de guias y protocolos

Para elevar los estandares de atencién y garantizar una practica clinica conforme a los lineamientos nacionales e
internacionales, en el 2021 se han elaborado entre la direccion de planeacion, evaluacion y gestion del conocimiento, el
area de disefio centrado en el ser humano (Gerencia de planeacion del aseguramiento), y la Gerencia de medicamentos;

los siguientes documentos:

PRLENIDO & |
Via clinica de anticoagulacién ‘
@ EPSSanitas
Via clinica de asma en nifios y adolescentes VIA CLINICA DE ANTICOAGULANTES
Via clinica de dolor neuropatico ’
g 7o Keralty

VIA CLINICA DE ASMA EN NINOS Y ADOLESCENTES

Octubre 2021
“Haz < parainidar

Via clinica de dolor lumbar

Via clinica de dislipidemias

e

Unisanitas /

Conocimientot




b

Infraestructura Cruz Verde

Aperturas y Traslados de sedes

./4‘
1. C.V. Plaza Malambo (Plazuela): 23-03-2021(Traslado) Barranquilla
2. C.V. Plaza Arboleda: 04-2021(Apertura) 1. C.V. San Gil 01/02/2021 (Apertura)
3. C.V. Calle 45: 30-07-2021 (Apertura) N _
4. C.V. Domicilios: 09-2021 (Apertura) Bucaramanga
Medellin Q
Bogota . Cali
. Serdie — Tereres: Tl , Bogota 1. C.V. Roosevelt: 29-10-2021 (Traslado)
R ' (mejora de infraestructura) Centro y 2. C.V. Valle de Atriz: 28-08-2021 (Traslado)
Cali Oriente ‘A 3. C.V. Tulua: 16-07-2021 (Traslado)
2. C.V. Fusagasuga: 26-04-2022 (traslado) e 4. C.V.Cr44: 11-2021 (apertura)
- .
. M Centro Oriente
Medellin -
——— 1. C.V. Yopal: 25-08-2021 (Traslado)
1. C.V. Carrera 13: 08-02-2021 (Traslado) . o vl
2. C.V. Cartago: 09-2021 (Apertura) - 2. C.V. Unicentro Neiva: 29-04-2021 (Traslado)
Aperturas:

6
Traslados: 8
Ampliacion: 1



Pac premium




Pac premium

Consulta médica especializada red propia y externa

‘_as especialidades con mayor frecuencia de uso son: Medicina Interna, Dermatologia, Ortopedia.

.
‘ En el 2021 las especialidades que se encontraron por fuera de la frecuencia esperada por nota técnica fueron Medicina
interna y Optometria; las demas se encuentran de acuerdo a lo esperado.

-
‘La consulta en modalidad no presencial representd el 20% del total de consultas realizadas durante el 2021

‘D
‘La inasistencia durante el 2021 fue de 15,3% (91.397 citas).

Regional Red propia o Total % re.d
externa propia
Bogota 369.181 50.609 419.790 87,9%
Barranquilla 62.073 4.143 66.216 93,7%
Cali 46.692 7.675 54,367 85,9%
Bucaramanga 25.338 5.432 30.770 82,3%
Centro oriente 19.394 21006 24,550 79,0%
Medellin 17.737 1.342 19.079 93,0%
Total general 540.415 74.357 614.772 87,9%




I1 ‘ Pac premium

Consulta especializada

l Se realiza seguimiento a la oportunidad 2 (correspondiente a la fecha que el usuario desea) la cual para consulta
““_  presencial es de: 4,94 y para la modalidad no presencial es de: 4,25

Oportunidad consulta presencial 2021 Oportunidad consulta NO presencial 2021

Mes Opl Op2 Mes Opl Op2
Enero 4,75 3,14 Enero 4,31 2,71
Febrero 4,98 3,28 Febrero 4,34 2,66
Marzo 5,60 4,04 Marzo 3,97 2,86
Abril 7,80 5,80 Abril 6,33 4,56
Mayo . 7,33 5,58 Mayo 6,53 4,86
Junio 8,18 6,09 Junio 7,52 5,49
Julio 6,29 4,49 Julio 5,59 3,82
Agosto 7,47 5,38 Agosto 6,89 4,93
Septiembre 7,90 5,80 Septiembre 6,11 4,43
Octubre 7,72 5,60 Octubre 7,16 4,95
Noviembre 7,40 5,24 Noviembre 6,94 4,80
Diciembre 6,78 4 87 Diciembre 6,27 4,96

Total 6,85 4,94 Total 6,00 4,25

_ ARedneAe




Pac premium

Consulta médica domiciliaria

‘ Para el 2021 se prestaron 97.794 servicios domiciliarios por medicina general y 7.786 teleconsulta. La participacion de las

regionales en la atencion de los casos de consulta domiciliaria durante el 2021 fue: 77,8% de los servicios en Bogota,
Barranquilla 5,8%, Cali el 6,4%, Bucaramanga 4%, Medellin con el 3% y Centro Oriente 2,9% (inicio febrero de 2021).

A nivel nacional el porcentaje de cumplimiento de promesa de valor en tiempos de atencién fue de 67,2%.

Regional % Participacion
Bogota 77,8%
Barranquilla 5,8%
Cali 6,4%
Bucaramanga 4,0%
Centro oriente 2,9%
Medellin 3,0%

Total general 100,0%

Nro. consultas domiciliarias 2021

9.953 10.160
9.328

9.061 8971 8931 8.764

6.937 6.843
6408 _ .. 6.41
0 0 o D o o o o 2 @ e e
LY X A L ) = AN Wy Ly 4 4 3,
@ 2 < ) & ) )
& 5 & W Q2 N N & & (}C}Q & 3(59
< N o i &
Q ‘;0 W)
‘:-;Q’

Fuente: auto reporte de prestador y Bukeala
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Pac premium

Beneficios durante pandemia - psicologia y nutricidon

Desde el mes de junio de 2020 como beneficio comercial durante el periodo de emergencia sanitaria el Plan Premium implementé como
beneficio el acceso a Psicologia y nutricion en modalidad no presencial sin costo adicional en la prima mensual del producto. Para 2021
este beneficio se continud prestando.

A diciembre 2021 se asignaron 8,287 consultas por Nutricion y 14,663 por psicologia en modalidad no presencial

1.573

1.525 1.523 1.529
1.346
1.299 1.261
1.145
1.059 1.-094
915 gca - 363 869
713 693 715
e e 509 509
ene-21 feb-21 mar-21 abr-21 may-21 jun-21 jul-21 ago-21 sep-21 oct-21 nov-21 dic-21

B Psicologia (no presencial) m Nutricion (no presencial)
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Pac premium

Beneficios durante pandemia

a
Otros beneficios implementados dentro de la emergencia sanitaria y como beneficio comercial sin costo adicional en la
prima mensual del producto son la consulta pediatrica a domicilio y toma de laboratorio clinico en domicilio

‘T
‘A diciembre 2021 se realizaron 12.282 consultas por pediatra a domicilio y se tomaron 12.900 muestras de laboratorio
en domicilio.

Aro. De tomas de laboratorio clinico 2021 usuarios Plan

Consultas de pediatria domiciliaria 2021 Plan Premium Premium
1.786
1.613
1.135 1138 2%
1.062 * : 1.092
960 993 953
869 :

649 )

I 419
© O 0 & © 0 © O & & & &
& & £ 0 & & O & o S '

¥ N © ene-21 feb-21 mar-21 abr-21 may-21 jun-21 jul-21 ago-21 sep-21 oct-21 now21 dic”
Fuente: auto reporte de prestador y Bukeala Fuente: auto reporte de prestador y Bukeala

* Pediatria finaliza 30 de abril de 2021




Hospitalizacion plan premium

I1 |‘ Pac premium

-
|

. Para el 2021 se registraron 14.655 hospitalizaciones de usuarios Plan Premium registrando 82.967 dias de hospitalizacion.
La participacion de las regionales en hospitalizacion fue: 65,46% de los servicios en Bogota, Barranquilla 10,61%, Cali el
8,89%, Bucaramanga 8,09%, Medellin con el 3,45% y Centro Oriente 3,5% (inicio febrero de 2021).

Eventos hospitalarios Premium 2021

Regional Usuarios %

Hospitalizacion | Hospitalizados | Participacion

BOGOTA 9.593 65,46%
BARRANQUILLA 1.555 10,61%
CALI 1.303 8,89%
BUCARAMANGA 1.186 8,09%
CENTRO ORIENTE 513 3,50%
MEDELLIN 505 3,45% N

&© & Q,R“"Q o & & & &° RS B o ¢
Total general 14.655 100% < & ¥ o0 # &
C.:,

Fuente: Informe Egresos Vicepresidencia — Censo Hospitalario
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Estados
financieros




Balance
Diciembre 2021

Millones de pesos COL

ACTIVO
EFECTIVO ¥ EQUIVALENTE DE EFECTIVO 866 707
INVERSIONES 211.797
DEUDORES 1.000.387
ACTIVO POR IMPUESTO CORRIENTE 144
PROPIEDADES ¥ EQUIPO 74.114
DEPRECIACION ACUMULADA (45.434)
ACTIVO FIJO NIF 16 308.618
INTANGIBLES 18.085
CARGOS DIFERIDOS 75.761
TOTAL ACTIVO 2.510.179
PASIVO
OBLIGACIONES FINANCIERAS 1.267
CUENTAS POR PAGAR MEDICAS - FACTURADAS 572 997
CUENTAS POR PAGAR RESERVAS - NO FACTURADO 287 227
OTROS NO PBS (PM - P.COVID) 538774
OTRAS CUENTAS POR PAGAR 277202
OTROS PASIVOS 14.073
PASIVOS POR BENEFICIOS A EMPLEADOS 45 464
PASIVOS POR IMPUESTOS CORRIENTES 48 855
CONTRATOS ARRENDAMIENTO FINANCIERO MIF 16 339.757
IMPUESTO DE RENTA DIFERIDO PASIVO 1.937
PROVISIONES 10.050
TOTAL PASIVO 2.137.604

TOTAL PATRIMONIO IFT2.575

Junta Directiva | Marzo de 2021



Ganancias y perdidas

Diciembre 2021
Millones de pesos COL

ESTADO DE RESULTADOS | |

+ INGRESOS OPERACIOMALES 5204630
- COSTO 4.808.230
RESULTADO BRUTO 396.460
% Costo / Ingreso 92,4%
- GASTO DE VENTAS ) 30.625
- GASTO DE ADMIMNISTRACION % GENERALES 274 252
- OTROS GASTOS 15272
+ OTROS INGRESOS 34 868
RESULTADO OPERATIVO 111.179
EBITDA 256.762
EBITDA SIN NIIF 16 195.481
+ INGRESOS FINANCIEROS 30270
- EGRESOS FINAMCIEROS 54.100
RESULTADO ANTES DE IMPUESTOS TOTAL 87349

(BAI TOTAL) :
Método de participacion v otros -
Impuesto de Renta v Complementarios 20.855
RESULTADO NETO 66.494

* A partir de 2019 Colombia aplica NIIF 16, lo que implica cambios en la contabilizacién de arrendamientos

Junta Directiva | Marzo de 2021



Rendicion de cuentas

Vigencia




