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SALUD, RETOS Y OPORTUNIDADES

INVITADOS (Marcar con una “X” si hay un listado de firmas adjunto _X_)

NOMBRE CARGO AREA ASISTENTE AUSENTE
1. AGENDA DE LA REUNION
No. PUNTO RESPONSABLE
Himno de Colombia e Himno de o
1 . Comunicaciones
Bogota
> Palabras Gerente General Capital Dr. Marcela Brun
Salud
3 _SOC|aI|zaC|on de las reglas del Dr. Libardo Asprilla
juego
4 Pz_anel de Expertos p:loderado por la Dra. Luz Adriana Narvaez
Directora de Atencion al usuario
5 Conclusiones y recomendaciones Dr. Javier Nifio
6 Desarrollo de las mesas de trabajo | Usuarios y Panelista
7 Exposicién Mesas de Trabajo Usuarios
8 Cierre Direccion de Atencidn al Usuario (DAU)

2. DESARROLLO DE LA REUNION / CONCLUSIONES

Inicia el Segundo Dialogo Ciudadano “Prestacion de Servicios en Salud, Retos y

Oportunidades” Apertura del evento

Siendo las 9:15 a.m., se dio inicio al Segundo Diadlogo Ciudadano de Capital Salud EPS. La maestra de
ceremonias dio la bienvenida a los asistentes y sefiald que este es un espacio creado para escuchar y

resolver inquietudes de la ciudadania.

Se agradecid la presencia y participacion de los usuarios de Capital Salud, representantes de organismos
de vigilancia y control, asociacion de usuarios de Capital Salud, ciudadania en general, asi como de la
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gerente general la doctora Marcela Brun Vergara, la doctora Evelyn Garcia de la Veeduria Distrital y todas
las personas conectadas a la transmisién en directo a través de redes sociales.
Posteriormente, se procedio a la lectura del orden del dia, que incluyo los siguientes puntos:

Himno de Colombia e Himno de Bogota.

Palabras de la gerente general, doctora Marcela Brun Vergara.

Socializacién de reglas del juego del segundo didlogo ciudadano a cargo del doctor Libardo Asprilla.
Panel de expertos, liderado por la doctora Luz Adriana Narvaez, directora de Atencidn al Usuario.
Conclusiones y recomendaciones a cargo del doctor Javier Nifio.

Break.

Desarrollo de la mesa de trabajo a cargo de los panelistas de la ciudadania.

Exposicidon por mesas de trabajo.

XN A WN =

Seguidamente, se entonaron el Himno Nacional de Colombia y el Himno de Bogota.

Intervencion de la Gerente General

-'? -

R

123

Fuente: Registro fotogragico II Dialogo Ciudadano Capital Salud EPS-S

La doctora Marcela Brun Vergara, gerente general de Capital Salud EPS, ofrecidé un saludo a los asistentes,
resaltando la importancia de estos espacios de encuentro y didlogo continuo entre la entidad y sus
usuarios de manera constante, la gerente cuenta una experiencia con una usuaria a la cual conocié cuando
tenia 2 dias en el cargo, ella le dice que si recuerda que en ese momento tenia miedo, la gerente comenta
no recordar haberle dicho eso pero estda segura de que se le notaba de pies a cabeza; tras casi once
meses en el cargo, muchos de los temores iniciales se han transformado en retos significativos, pero que
hoy se sienten acompanados por un equipo soélido como lo es el equipo de trabajo de Capital Salud entre
ellos participacion ciudadana, PQR, atencién al usuario y todos dentro de la EPS, asi como también con
el rol activo de la asociacion de usuario quienes son el puente entre la empresa y los usuario y que todos
en general la han hecho sentir acompafiada en estos procesos. Refiere que hay retos y muchas cosas que
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se mejoraron y otras que habra que mejorar, pero si se sigue en este dialogo permanente se lograra
avanzar a pesar de toda la incertidumbre que vive todo el sector, sin embargo, enfatizd que la
construccién colectiva y la conversacion permanente permiten afrontar los desafios, incluso en medio de
la incertidumbre actual del sector salud. La gerente explicd que el equipo de atencién al usuario a
preparado un didlogo ciudadano que esta estructurado en torno a tres ejes tematicos principales, con la
participacion de las Subredes; agradece a las directoras y los menciona:

e Cobertura y acceso a los servicios en Salud.
¢ Innovacion tecnoldgica e interoperabilidad con las subredes.
e Retos en la formacion del talento humano.

Indicé que la metodologia de esta jornada se disefid para fomentar un intercambio en doble via. En la
primera parte se llevarian a cabo paneles de expertos y, posteriormente, se desarrollarian mesas de
trabajo con los participantes para recoger propuestas y construir conjuntamente soluciones que seran
revisadas en futuros encuentros. La doctora Marcela Brun informd que, por compromisos inaplazables
con el Ministerio de Salud en la mesa de la UPC, no podria acompafar toda la jornada. No obstante,
resaltd la relevancia del evento y la oportunidad de saludar directamente a los asistentes, tanto
presenciales como virtuales, quienes sumaron 296 personas conectadas en linea. En este marco, realizd
un reconocimiento especial al doctor Javier Nifio, quien habia asumido temporalmente la Direccion de
Atencion al Usuario ademas de sus funciones como director de Operaciones, agradeciéndole su
compromiso y dedicacién. Posteriormente, presentd a la nueva directora de Atencién al Usuario, la doctora
Luz Adriana Narvaez, psicéloga con maestria en psicologia clinica y familiar, con amplia experiencia en el
Ministerio de Salud y en trabajo con poblacién migrante y victimas de la violencia, bajo un enfoque
diferencial. La gerente dio la bienvenida oficial a la nueva directiva, invitando a los asistentes a apoyarla
en este nuevo reto. Le comenta que esta EPS es distinta a todas gracias a los usuarios que tienen, porque
son usuarios empoderados, interesados quienes los mueve la funcion social, diferente a otras entidades
de salud; agradece a Luz Adriana y da paso a la continuacion del dialogo ciudadano.

Panel de Expertos

A continuacién, se dio paso al panel de expertos donde participaran, la doctora Victoria Eugenia Martinez,
la doctora Lucia Mora el ingeniero Luis Alberto Valencia y el docente Jaime Andrés Orjuela y como
moderadora Luz Adriana Narvaez, directora de Atencidn al Usuario. La moderadora da cordial saludo y
bienvenida, explicd que este espacio abordaria tres momentos clave con tematicas que conectan
directamente con la prestacion de servicios en salud, analizando retos y oportunidades.
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Panel 1- cobertura y acceso a los servicios en salud

Fuente: Registro fotogragico II Dialogo Ciudadano Capital Salud EPS-S

Se inici6 con el primer panel, denominado “Cobertura y acceso a los servicios en salud”, con la
participacion de la doctora Lucia Mora Quifiones, subgerente de Prestacién de Servicios de Salud de la
Subred Suroccidente, la doctora Lucia Mora es médica egresada de la Fundacion Universitaria Juan N.
Corpas, especialista en salud ocupacional, especialista en docencia universitaria, ademas de magister y
doctora en salud publica de la Universidad del Bosque, con amplia trayectoria en areas asistenciales,
administrativas, de docencia e investigacion. La doctora Lucia Mora agradecio la invitacion y manifestd
su disposicién a aportar desde su experiencia al desarrollo del panel.

Se invita al panel a la doctora Victoria Eugenia Martinez, gerente integrada de servicios de salud del norte.
La doctora Victoria Eugenia Martinez es magister en calidad y gerencia de servicios en salud, enfermera
graduada de la Universidad de Cartagena, con amplia trayectoria en gestion y direccién de servicios de
salud tanto en el sector publico como privado, ha trabajado en instituciones como Mutual Ser, el Hospital
Vista Hermosa, la Subred Integrada de Servicios de Salud del Suroccidente y la Clinica Crecer de
Cartagena de Indias. Actualmente, se desempefa en la Subred Norte.

En su intervencion, la doctora Martinez destaco que, mas alla de su perfil académico y profesional, lo que
la caracteriza es su vocacidon de servicio y su conviccién de que desde lo publico también es posible
generar impactos positivos en la salud y en la sociedad. Posteriormente, en el marco del panel sobre el
modelo de atencién en salud, se abordaron los retos actuales frente al modelo preventivo, predictivo y
resolutivo establecido por el Ministerio de Salud y en concordancia con el Plan Nacional de Desarrollo
vigente.
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Se les pregunta a las panelistas écuales han sido esos retos que el sector salud actualmente
enfrenta en términos de cobertura, de acceso a los servicios de salud para poder cumplir el
modelo que coloca el gobierno nacional?

La doctora Martinez identific6 como primer reto la mejora de la accesibilidad de los usuarios a los servicios
de salud, explicé que, a pesar de los avances en coordinacion con la Secretaria de Salud, Capital Salud y
otras EPS, aun existen demoras en procesos como autorizaciones y referencias, lo que retrasa la atencion
o la disponibilidad de servicios. Senald que la implementacién de modelos de contratacion como capital o
PGP, en los cuales no se requieren autorizaciones para acceder a los servicios, ha sido clave para facilitar
la oportunidad en la atencién. En segundo lugar, mencioné los problemas de desabastecimiento de
medicamentos, situacion que afecta directamente a los usuarios, incluso cuando cuentan con las
autorizaciones correspondientes, indicd que, aunque los medicamentos se encuentran contratados, en
muchos casos los proveedores reportan indisponibilidad, lo cual genera barreras de acceso.
Adicionalmente, resalté la importancia de fortalecer otras modalidades de atencion, como la atencidn
médica domiciliaria, la cual facilita la recuperacién del paciente en su entorno familiar y contribuye a la
descongestidn hospitalaria, siempre que los criterios clinicos lo permitan.

La doctora Lucia complementd la intervencidn sefialando que, en el contexto nacional, el sistema enfrenta
retos criticos como el desfinanciamiento, la fragmentacion de los servicios de salud y la baja resolutividad
en unidades de baja complejidad debido a limitaciones como en municipios en los cuales hay presencia
de violencia se encuentra un impacto que limita los servicios en salud, deteriorando las condiciones de
salud de la poblacién; continuando con otro tema menciona que en los escenarios a nivel nacional, las
unidades de baja complejidad, usualmente no son las unidades al 100% que puedan ofrecer servicios que
se considere que fue una atencidn resolutiva, no solo en la capacidad del talento humano, sino que haya
capacidad tecnoldégica. Destacé que, el modelo mas bienestar enfoca y orienta a estar integrados
favoreciendo el sector red distrital red publica y fortaleciendo la poblaciéon georreferenciada, aunque
Bogotd cuenta con condiciones mas favorables que otros territorios, persisten desafios como la
georreferenciacion de la poblacion, especialmente por fendmenos como la migracién, lo que dificulta la
ubicacion efectiva de los pacientes.

Finalmente, ambas doctoras coincidieron en que el nuevo modelo de atencién liderado por la Secretaria
de Salud busca organizar los servicios en capas (urgencias, ambulatoria e intramural) para garantizar
una atencién mas resolutiva cerca del lugar de residencia de los usuarios. Insistieron en la importancia
de un uso racional de los servicios de urgencias, orientando a los pacientes hacia unidades de baja y
mediana complejidad cuando su situacién clinica lo permita, con el fin de descongestionar hospitales de
alta complejidad como el Simén Bolivar.

Se les pregunta a las panelistas que en términos de mejorar la resolutividad se quiere profundiza en
écomo en las Subredes se estan preparando para reorganizar los servicios de salud con el
nuevo modelo en termino de priorizar la prevencion de enfermedades y optimizar el uso de los
recursos?

Las representantes de las subredes explicaron que, bajo la orientacién de la Secretaria de Salud, se esta
implementando el modelo “*Mas Bienestar”, el cual se fundamenta en conceptos clave como atencion
primaria en salud, atencidn primaria social, interoperabilidad, transoperabilidad y cohesién social.
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Se resaltd la importancia de la cohesidn social como eje fundamental del modelo, entendida como la
construccién de vinculos estrechos entre comunidad y sector salud, el fortalecimiento del sentido de
pertenencia, la confianza en los servicios y la consolidacion de valores compartidos en torno al cuidado
de la salud. Segun lo expuesto, estos elementos permiten una mejor aceptacién e implementaciéon del
modelo en los territorios.

Asimismo, se explicé la diferencia entre interoperabilidad y transoperabilidad, refiere a la articulacidon
entre entidades y sectores (ejemplo: Secretaria de Salud y Secretaria de Educacion) logra mejores
resultados en una poblacidon objeto como lo son los estudiantes, implica la construccion de planes
transversales entre instituciones para lograr resultados mas integrales en salud, como ocurre en los
programas dirigidos a la poblacidn estudiantil.

En cuanto al rol de las Subredes, se enfatizd en el trabajo desde la atencidn intramural, articulando
programas de salud individual y colectiva con recursos del nivel distrital y con la figura del gestor de
bienestar, quien cumple una funciéon esencial en el seguimiento, monitoreo y articulacién del modelo en
los territorios. Este gestor permitira llevar la atencidon desde el contexto individual, familiar y comunitario
hasta la atencidn intramural en los diferentes niveles de complejidad.

Se sefialé que actualmente las subredes vienen armonizando la presencia de las capas de atencién (baja,
mediana y alta complejidad), de manera que cada institucion se especialice en determinados servicios,
logrando asi una atencion mas organizada y efectiva.

Finalmente, se explicé que la capa de atencidén primaria se organiza en tres tipologias:

e A: altamente resolutiva,
e By C: de caracter complementario.

Estas estaran estratégicamente ubicadas para garantizar que la georreferenciacion permita un acceso
cercano y oportuno a los servicios de salud para toda la poblacién usuaria.

Se les pregunta a las panelistas sobre las redes integradas e integrales territoriales de salud, se deben
articular con la red privada para reducir la fragmentacién en los procesos de atencién, écoOmo se esta
integrando la red publica de Bogota con los prestadores privados?

La doctora Victoria Eugenia refiere la importancia de entender la diferencia entre una red integral y una
red integrada; las Subredes en Bogota funcionan como redes integradas de servicios de salud, lo que
significa que prestan servicios desde lo comunitario hasta la alta complejidad, abarcando los tres niveles
de atencion (baja, media y alta). Por su parte, la conformacién de las redes integrales corresponde a las
EPS, que deben garantizar la totalidad de los servicios requeridos por su poblacion afiliada.

A modo de ejemplo, se menciond que ninguna Subred presta directamente servicios de oncologia; sin
embargo, Capital Salud tiene la responsabilidad de garantizar esta atencidn, articulando la red publica
con prestadores privados o con instituciones de caracter nacional, como el Instituto Nacional de
Cancerologia. En este marco, la EPS se constituye en el eje articulador de la red integral, mientras que
las Subredes integradas forman parte de esa red, complementando la atencidon, generando esa
articulacién entre lo publico y lo privado.

Se precis6 ademas que los usuarios, en algunos casos, reciben medicamentos en instituciones privadas
debido a que no todos los servicios se encuentran contratados con la red publica. La EPS organiza y
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distribuye dichos servicios entre prestadores publicos y privados, con el fin de garantizar el acceso integral
a los mismos, de manera que para el usuario el proceso sea transparente.

Se resaltd que esta dindmica no es exclusiva de Capital Salud, sino que aplica para todas las EPS, razon
por la cual en ocasiones los usuarios deben acudir a instituciones distintas a las Subredes de Bogota.

Posteriormente, se planteé la inquietud sobre las estrategias implementadas por las Subredes
para fortalecer el primer nivel de atencidén y, con ello, garantizar la cobertura de los servicios
en salud.

Frente a este aspecto, se informd que se estan desarrollando acciones de fortalecimiento tanto en la
infraestructura georreferenciada como en la disponibilidad del talento humano en salud, incluyendo
especialidades basicas y supra especializadas, con el fin de complementar la atencién en un solo lugar.
Se cité como ejemplo el caso de la Subred Suroccidente, donde se adelantan procesos de fortalecimiento
de la infraestructura, dotandola de equipos de Gltima tecnologia para convertirla en un espacio altamente
resolutivo en baja complejidad.

En este contexto, se explicd que el primer nivel de atencion debe entenderse dentro del marco de la
Atencién Primaria en Salud (APS), cuyo concepto supera la baja complejidad e integra acciones de
prevencidn, promocion, atencién, rehabilitacion y gestion del riesgo. Se recordé que este enfoque surge
de la Declaracién de Alma-Ata (1978) y fue incorporado en Colombia a partir de la Ley 1438 de 2011, la
cual establece acciones integradas en todos los niveles de complejidad, orientadas a mejorar las
condiciones de salud de la poblacién.

Se resalto la importancia de la prevencion y la gestidon del riesgo, explicando que, a través de la adecuada
planeacion de infraestructura, servicios de salud y talento humano se busca evitar que la poblacién llegue
a condiciones de alta complejidad, este proceso se armoniza con la integracion e implementacion del
modelo Mas Bienestar.

En cuanto a la operacion del modelo, se explico que desde el afio anterior se ha venido trabajando en la
georreferenciacion de la poblacidn, lo cual fue recogido en gran parte por el Decreto 85. Dentro de este
modelo, la asignacién y adscripcién de los usuarios es un aspecto fundamental para garantizar el acceso
a los servicios de salud. Por ejemplo, en la Subred Norte se cuenta con aproximadamente 180.000
usuarios de Capital Salud, quienes deben estar claramente ubicados en la base de datos, informando
oportunamente cambios de residencia para asegurar su correcta asignacién a una unidad basica resolutiva
cerca, se requiere apoyo de los usuarios para que tengan su informacion actualizada en la base de datos
para que sea mas efectiva y cercana su atencion.

Se finaliza el panel con las dos gerentes de las Subredes Norte y sur occidente.
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Panel 2- Innovaciones tecnoldgicas e interoperabilidad

——

Fuente: Registro fotogragico II Dialogo Ciudadano Capital Salud EPS-S

Se prosigue a dar continuidad con el siguiente panel denominado “Innovaciones tecnoldgicas e
interoperabilidad” con el ingeniero Luis Alberto Valencia

Se brinda cordial saludo y se lee la trayectoria del panelista como Ingeniero electrénico con una
especializacidon en Gerencia Integral de Telecomunicaciones, con mas de 30 afios de experiencia, de los
cuales 17 afios en la Secretaria Distrital de Salud, he tenido a cargo la estructuracion de proyectos entre
los que se destacan disefio y construccion de un modelo atencion para el agendamiento de citas médicas
de urgencias de Bogota, dotacién de infraestructura para las Subredes Integradas de Servicios de Salud
y la Secretaria Distrital de Salud y actualmente lidera el componente tecnoldgico para la interoperabilidad
de sistemas de informacion para la implementacion del nuevo modelo de salud.

En el panel se pregunta por los avances que han tenido los sistemas de informacion, pero también los
desafios y brechas tecnoldgicas que se tienen en el marco del sistema de salud; retos que se tienen frente
al uso de las diferentes herramientas de las capacidades técnicas desiguales que a veces se tienen en el
sistema y la incorporacion de la inteligencia artificial que avanza rapidamente no solo en el sector salud
sino en todos los sectores y como se integra esa inteligencia

Bajo el contexto se pregunta épara la prestacion de los servicios en salud como se esta articulando
la telemedicina en las subredes?

CONTROL DE CAMBIOS
VERSION DESCRIPCION DEL CAMBIO
V3.0-2023 Se modifica cédigo del documento, asignacion de proceso y subproceso; por motivo de actualizacion de mapa de proceso, cédigo anterior F02-GA, cédigo nuevo FR-002-ADM
V4.0-2025 Se agrega nota aclaratoria y se ajusta documento para proyeccion firma digital en el Sistema AGILSALUD
ELABORO/MODIFICO REVISO APROBO

Nombre: Derly Fernandez Romero Andrea Gonzalez / Lizeth Montero José Orlando Angel Torres
Cargo: Profesional Especializado Coord. Admva / Prof. Procesos y Calidad Director Administrativo y Financiero
Fecha: Enero de 2025 Enero 2025 Febrero 2025

Pagina 8 de 20



, CODIGO:
W FORMATO DE AQTA DE REUNION FR-002-ADM
COpiTO| PROCESO DE GESTION A,DMINISTRATIVA VERSION:

SUBPROCESO DE GESTION DOCUMENTAL V4.0-2025

Se destaca el trabajo en telemedicina, donde se identificaron las brechas existentes entre las subredes,
la Subred Sur presenta una mejor preparacidén para prestar servicios de medicina general, mientras que
la Subred Norte evidencia mayores dificultades, por lo cual se desarrollan acciones especificas de
fortalecimiento. En este marco, la Secretaria de Salud trabaja en dos proyectos principales:

e Telemonitoreo: mediante un proveedor (publico o privado), los usuarios cronicos podran ser
monitoreados en tiempo real a través de equipos especializados y una central de expertos.

¢ Teleexperticia: con el objetivo de que cada subred cuente con centros especializados que faciliten
el acceso a especialidades de dificil disponibilidad para los usuarios.

Se le pregunta al ingeniero es écuales son esos principales beneficios que actualmente tienen los
usuarios con las tecnologias, avances de innovaciones e interoperabilidad en materia de salud?

Se informa que hoy en dia las cuatro subredes integradas ya cuentan con interoperabilidad de la historia
clinica, lo que permite que cualquier usuario pueda ser atendido en diferentes IPS y que su informacion
médica esté disponible para la toma de decisiones clinicas y de gestién del riesgo. Actualmente se trabaja
en convenios con IPS privadas para ampliar este alcance y garantizar un sistema unificado que también
impacte en la regulacidon de urgencias. Se prevé que este mecanismo entre en funcionamiento entre
noviembre de 2025 y enero de 2026, con el fin de mejorar la pertinencia de las remisiones y
descongestionar hospitales como el Simdn Bolivar.Se le pregunta sobre équé tan interoperables son
actualmente los sistemas de informacion en salud, que existen entre las EPS las IPS y la
Secretaria Distrital de Salud?

Respecto a la interoperabilidad de sistemas entre EPS, IPS y la Secretaria Distrital de Salud, se aclaré
gue desde el punto de vista tecnoldgico ya existe la posibilidad de integracion plena, y que el reto actual
corresponde mas a acuerdos institucionales y regulatorios que a limitaciones técnicas.

Finalmente, se aborddé el tema de la inteligencia artificial (IA) éconsidera que la IA facilita la
aplicacion del modelo de salud, si es asi cuales han sido esos desafios para integrarlo en la
detencion temprano de enfermedades cronicas o de alto costo?

La IA hace parte de la vida de todos, a través de ella se puede llevar a hecho practicos como la salud; y
en ella puede atender bases de datos robustas y de calidad, la IA puede ser utilizada para generar modelos
predictivos y alertas personalizadas en la deteccion temprana de enfermedades crdénicas o de alto costo.
Por ejemplo, podria identificar a usuarios préximos a cumplir 50 afos y recomendarles de manera
automatica examenes de prevencion, ajustando las alertas de acuerdo con factores como obesidad, estilos
de vida o riesgos sociales, lo cual fortaleceria la gestion preventiva en salud.

Se le pregunta al ingeniero si ¢han existido desafios en este tema?

El ingeniero Luis Alberto explicé que los principales desafios frente a la implementacion de la inteligencia
artificial (IA) en salud no se encuentran en la tecnologia misma, sino en la capacidad de integrar estos
modelos al nuevo esquema denominado Mas Bienestar.
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Se destacd que este modelo plantea la necesidad de articular no solo la informacién estrictamente en
salud, sino también datos sociales de los usuarios, tales como:

e Nivel educativo.
e Consumo de sustancias psicoactivas.
e Condiciones del entorno habitacional (ruido, plagas, saneamiento).

En este sentido, la atencién primaria social exige una visidn integral que combine la informacién clinica
con los determinantes sociales de la salud, y en este punto la tecnologia cumple un papel fundamental
para moldear la informacién y apoyar la toma de decisiones en favor de una mejor atencion.

Al finalizar su intervencion, se agradecidé al ingeniero por presentar los avances, retos y desafios
relacionados con tecnologia e interoperabilidad. Asimismo, se informd que cualquier detalle técnico
adicional podria ser consultado directamente con él en las mesas de trabajo posteriores a los paneles.

Panel 3 - Retos en la formacion y capacitacion de los profesionales de la salud

Fuente: Registro fotogragico II Dialogo Ciudadano Capital Salud EPS-S

Se dio apertura al tercer panel, enfocado en los “retos de la formacion y capacitacion de los profesionales
en salud”, destacando la importancia de contar con profesionales preparados y actualizados frente a las
necesidades actuales del sistema. El invitado central fue el profesor Jaime Andrés Orjuela, coordinador
académico de practicas docentes y del programa de Tecnologia en Radiologia e Imagenes Diagndsticas
de la Fundacion Universitaria Andina. El profesor Orjuela es tecndlogo en radiologia e imagenes
diagndsticas y administrador en salud y seguridad en el trabajo.
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Se le comenta al profesor que en materia de formaciéon y capacitacion de los profesionales en salud
conocer écudles son las area o especialidades que mayor demanda tienen en los temas de
formacion?

El profesor Orjuela contextualizo y explicd que, de acuerdo con datos del Foro Econdmico Mundial y del
DANE, Colombia atraviesa una transicion demografica caracterizada por el envejecimiento poblacional y
la reduccion en las tasas de natalidad.

Ante este panorama, las areas con mayor proyeccion de demanda son aquellas relacionadas con el
tratamiento de enfermedades crénicas y el cuidado de adultos mayores, entre ellas:

Psiquiatria y salud mental.
Fisiatria.

Anestesiologia.
Enfermeria geriatrica.

La formacion actual en las universidades y centros técnicos estan respondiendo las realidades
del sistema de salud, se le pregunta al profesor como lo considera

El profesor senald que el sector educativo enfrenta el reto de articular los avances tecnoldgicos y el auge
de la inteligencia artificial en los programas de formacion, para ello, es necesario incluir en los micro
curriculos y planes de estudio asignaturas con fundamentos tecnoldgicos que permitan a los futuros
profesionales: Conocer y utilizar herramientas de IA de forma positiva y en beneficio del paciente. Perder
el temor a que la tecnologia reemplace su rol y, por el contrario, aprender a integrarla como un aliado en
la practica clinica. Adicionalmente, resaltd la alta demanda de profesionales en salud en Europa,
especialmente en el cuidado de adultos mayores, este fendmeno genera la necesidad de fortalecer
competencias interculturales, interdisciplinarias e incluso de idiomas en la formacién académica.

éComo lograr que desde la academia se logue tener un enfoque ético humano y territorial en
los profesionales de la salud que se estan formando?

En relacion con el enfoque humanista, el profesor Orjuela enfatizé que la labor en salud parte de una
vocacién de servicio, reconociendo que cada profesional también es una persona con sus propias
realidades, pero que asume el compromiso de brindar lo mejor a los pacientes. Los programas académicos
hoy incluyen un componente ético y humanista que promueve la atencién integral, evitando ver al
paciente como un nimero, y reconociéndolo como un ser humano con multiples necesidades. Finalmente,
sefialé que uno de los grandes retos consiste en garantizar que la formacidon no se concentre Unicamente
en zonas urbanas, sino que también tenga un impacto territorial en areas rurales, promoviendo educacion
accesible y profesionales dispuestos a llevar promocién, prevencion y atencién en salud a comunidades
con menores oportunidades de acceso.

Cierre de los paneles
Se agradecio la intervencion del profesor Jaime, resaltando la importancia de los procesos de formacion
del talento humano en salud. Posteriormente, se dio paso al doctor Javier Nifio, encargado de realizar la

CONTROL DE CAMBIOS
VERSION DESCRIPCION DEL CAMBIO
V3.0-2023 Se modifica cédigo del documento, asignacion de proceso y subproceso; por motivo de actualizacion de mapa de proceso, cédigo anterior F02-GA, cédigo nuevo FR-002-ADM
V4.0-2025 Se agrega nota aclaratoria y se ajusta documento para proyeccion firma digital en el Sistema AGILSALUD
ELABORO/MODIFICO REVISO APROBO

Nombre: Derly Fernandez Romero Andrea Gonzalez / Lizeth Montero José Orlando Angel Torres
Cargo: Profesional Especializado Coord. Admva / Prof. Procesos y Calidad Director Administrativo y Financiero
Fecha: Enero de 2025 Enero 2025 Febrero 2025

Pagina 11 de 20




> , CODIGO:
@ FORMATO DE AQTA DE REUNION FR-002-ADM
COpiTO| PROCESO DE GESTION ADMINISTRATIVA VERSION:
x SUBPROCESO DE GESTION DOCUMENTAL V4.0-2025

sintesis de los paneles y presentar las ideas centrales. Luego se dirigiran a las mesas de trabajo donde
los expositores estaran alli, y se tendra la oportunidad de hacer preguntas, propuestas y recomendaciones
frente a los tres temas centrales del dialogo ciudadano

Sintesis a cargo del Dr. Javier Nifio

Fuente: Registr fotogragico II Dilogo Ciudadano Capital Salud EPS-S

Participacion y alcance del didlogo ciudadano

Se destacd la amplia participacion, con mas de 216 personas conectadas en promedio y un maximo de

300. Este nivel de interés muestra la relevancia de estos espacios para la ciudadania, afiliados y publico
en general. Se contextualizd el didlogo en torno al Decreto 858 de julio, el cual plantea grandes retos y
gue sirvio de guia para la discusion de los tres paneles:

¢ Modelo de atencion en salud.
o Interoperabilidad y tecnologia.
e Formacion y capacitacion del talento humano en salud.

Modelo de atencion en salud
La doctora Lucia y la doctora Eugenia explicaron los componentes principales del modelo “Mas
Bienestar” y retos significativos como:

e Garantizar la gestiéon del riesgo.

e Fortalecer la atencion primaria en salud a nivel local (Bogota, Soacha y otros municipios).

o Implementar redes integrales e integradas de servicios de salud, articulando subredes publicas y
privadas para asegurar acceso y calidad.

Aseguramiento y regionalizacion

e El decreto establece un proceso de regionalizacidon:
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e En Bogota ya existe sectorizacién a través de las cuatro subredes (norte, centro-oriente,
suroccidente y sur).

e En el Meta se identifican 30 municipios agrupados en tres territorios principales (Granada,
Villavicencio y Acacias).

e Importancia de la georreferenciacion y de mantener actualizada la informacion de movilidad de
los afiliados para garantizar diagnédsticos y atencién temprana.

Interoperabilidad y tecnologia

Uno de los mayores avances senalados fue la existencia de una historia clinica electrénica unificada,
disponible en las cuatro subredes de Bogota. Esto facilita la atencién sin importar la movilidad del usuario
y permite diagndsticos y tratamientos mas oportunos. El reto estda en seguir integrando el desarrollo
tecnoldgico con las necesidades reales del sistema y de la poblacidn.

Formacion y talento humano en salud

El profesor Jaime resalté que la poblacién colombiana estd envejeciendo, lo que genera mayor demanda
de profesionales en areas como: salud mental, fisiatria, anestesiologia y cuidado de adultos mayores.
Retos identificados: Evitar la migracion de talento hacia otros paises, incentivar a los jovenes a estudiar
carreras en salud, a pesar de que hoy en dia muchas veces prefieren profesiones asociadas a redes
sociales o influencias digitales. Fortalecer la formacién con un enfoque humano, ético y territorial.

Reflexion final

Hoy, estudiar salud mas que un interés econdmico es un acto de vocaciéon y compromiso social, el reto
estd en reconocer el sacrificio de quienes se forman en estas areas, incentivar su permanencia en el pais
y valorar su rol central en la comunidad.

Cierre y Metodologia de Mesas de Trabajo

Tras la sintesis, se explico la dindmica para continuar con mesas de trabajo:

Se conformaran tres mesas tematicas, correspondientes a los paneles desarrollados.
Cada participante se ubicara segun el niUmero asignado al inicio del evento

e En las mesas estaran los panelistas para resolver preguntas y recoger propuestas y
recomendaciones.

e Cada grupo elegira un vocero encargado de presentar las conclusiones al final de la jornada.

Finalmente, se informd que: Las conclusiones del didlogo ciudadano seran publicadas en la pagina web
institucional. La transmisién en vivo finalizd, dando paso a un receso de 15 minutos antes de iniciar las
mesas de trabajo.

Break de 15 minuto

Exposicion de mesas de trabajo

Inicia la mesa de trabajo 1- Cobertura y Acceso a los Servicios de Salud
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Fuente: Registro fotografico Mesa de Trabajo II Dialogo ciudadano

En la mesa se evidenciaron los siguientes aspectos

Barreras de acceso, en el tema de las discapacidades, es importante tener interpretes para todos
los PAU, Audifarma y Meta

La humanizacién y atencién a los usuarios, desde que uno esté en un punto de atenciéon, que haya
mas atencidn colaborativa y de interés de los médicos hacia el paciente

Los medicamentos: Cuando estan desabastecidos, mirar otra alternativa para el usuario
Orientadores efectivos: Revisar documentos de cada usuario y resolver; evitar esperas
innecesarias lo mismo en los medicamentos

Canales de comunicacién efectivos: Debido a que no funciona el call center y WhatsApp
Especialista: Solicitan mayor cobertura oferta y demanda de los especialistas por parte de las
Subredes

Contratar medicamentos con las Subredes y las especialidades: Si sale el pendiente del
medicamento que de una vez se entreguen -Medicamentos -Laboratorios -Examenes -
Agendamiento

Cero tramitologias evitando que por causa de esa tramitologia se puede agravar la salud del
usuario y quiza terminar en el “paseo de la muerte”

Continua la mesa de trabajo 2- Innovaciones tecnoldgicas e Interoperabilidad
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En la

Fuente: Rgistro foogéfico Mesa de Trabajc; Il Dialogo ciudadano

mesa se evidenciaron los siguientes aspectos

Historias Clinicas: Dirigido a médicos tanto publicos como privados para mejor calidad del servicio
clara y precisa debido a que en ocasiones los usuarios deben llevar la historia clinica de subred a
subred

Citas médicas en los call center: Ya que no contestan la llamada para solicitar las citas médicas;
constantemente se queda en espera la llamada.

La sefiora Clara intervino solicitando claridad respecto a las lineas de atencién de las Subredes,
manifestd que, en el caso del call center de la Subred Sur Occidente, al cual pertenece esta
cumpliendo continuamente las necesidades de los usuarios, es necesario verificar que en cada
subred se esté cumpliendo con los lineamientos de atencién establecidos, garantizando que la
informacion brindada sea correcta y veridica.

Actualizacién de datos de historias clinicas

En la mesa de trabajo se evidencio que cite tecnologia e inteligencia artificial en hospitales como
el Tintal en areas de urgencias, consulta interna y hospitalizacién

Se requiere que eso este en todas las Subredes y hospitales

Capacitacion en IA para los médicos

Video llamadas para personas en condicion de discapacidad

Se finaliza con la mesa de trabajo 3- Formacion y Capacitacion de Profesionales de la Salud
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Fuente: Registro fotografico Mesa de Trabajo II Dialogo ciudadan

En la mesa se evidenciaron los siguientes aspectos

Calidad en atencion

Etica médica: Falta formacion en este aspecto por parte de los profesionales

Empatia: En el proceso de atencion

Comunicacién asertiva: Que las comunicaciones sean mas claras

En estos items se debe tener corresponsabilidad: No solo es la institucion o las subredes las que
deben prestar el servicio oportuno, sino que los usuarios tienen unos deberes y derechos; no solo
se exigen unos derechos, sino que debe haber corresponsabilidad en deberes también
Capacitacion Permanente —Autorizacion: Ya que se presentd un inconveniente con una Subred en
la atencidn de un trabajador hacia un usuario de la poblacién con enfoque diferencial, se debe ser
mas humanos presentando servicios de manera oportuna y con calidad; ha evidenciado que en la
subred sur occidente se adelanta procesos oportunos; la subred norte maneja la clinica de género
y una amplia capacitacién a los funcionarios con enfoque diferencial. Solicitan que esa capacitaciéon
se haga en todas las subredes

Enfoque diferencial

Uso de nuevas tecnologias (telemedicina): Capital salud ha mejorado y avanzado en temas de la
tecnologia y ese proceso de atencidn; conocié un problema de un enfrentamiento con una auxiliar
contra de un usuario y llegaron al punto de agredirse; a la servidora no le continuaron el contrato;
situaciones que no se deben presentar; capital resolvié el problema con el adecuado manejo y
respetando que no existan este tipo de cosas hacia los usuarios

Habilidades blandas

Educaciéon a usuarios: Derechos y deberes

Culminando las mesas de trabajo entre los usuarios y los panelistas

El presidente de la asociacion de usuarios Javier Salgado agradece a todos los asociados por la asistencia,
recomienda el seguimiento a los compromisos encontrados; da las gracias a las Subredes y espera a
futuro un buen cumplimiento, los invita a ser veedores de que estas situaciones a mejorar se consoliden.

Se continua con la conclusidon del doctor Javier Nifio
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Agradece a toda la participacion activa; frente a los temas de interés que se expusieron; eso permite
construir y plantear esa construccién en conjunto esas necesidades que estan brindando permite mejoria
desde lo que se hace desde Capital salud, desde las Subredes, desde |la secretaria Distrital de salud. Asi
mismo junto a todos y con el decreto se pueda materializar en la prestacién de servicios en salud ya que
estos escenarios se presentan para ello para construir y ser beneficiados de las situaciones que se colocan
que los lleva a mejorar, Agradece y se finaliza el encuentro

Siendo las 12:30pm cierra el Segundo Dialogo Ciudadano Prestacion de Servicios en Salud, Retos y
Oportunidades.

Anexos evidencias

Fotos
Fuente: Registro fotogragico II Dialogo Ciudadano Capital Salud EPS-S
CONTROL DE CAMBIOS
VERSION DESCRIPCION DEL CAMBIO
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V4.0-2025 Se agrega nota aclaratoria y se ajusta documento para proyeccién firma digital en el Sistema AGILSALUD
ELABORO/MODIFICO REVISO APROBO
Nombre: Derly Fernandez Romero Andrea Gonzalez / Lizeth Montero José Orlando Angel Torres
Cargo: Profesional Especializado Coord. Admva / Prof. Procesos y Calidad Director Administrativo y Financiero
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Andrea Gonzalez / Lizeth Montero José Orlando Angel Torres
Director Administrativo y Financiero

Nombre: Derly Fernandez Romero

Cargo: Profesional Especializado
Enero 2025

Coord. Admva / Prof. Procesos y Calidad

Febrero 2025
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3. COMPROMISOS
FECHA DE
No. COMPROMISO CUMPLIMIENTO RESPONSABLE
Socializar en reunién con asociacién i
. Proxima
1 de usuarios las propuestas DAU
. . Asamblea
realizadas en las mesas de trabajo
4. AGENDA PROXIMA REUNION
TEMA LUGAR FECHA / HORA
_ CONTROL DE CAM’BIOS
VERSION DESCRIPCION DEL CAMBIO
V3.0-2023 Se modifica cédigo del documento, asignacion de proceso y subproceso; por motivo de actualizacion de mapa de proceso, cédigo anterior F02-GA, cédigo nuevo FR-002-ADM
V4.0-2025 Se agrega nota aclaratoria y se ajusta documento para proyeccién firma digital en el Sistema AGILSALUD
ELABORO/MODIFICO REVISO APROBO
Nombre: Derly Fernandez Romero Andrea Gonzalez / Lizeth Montero José Orlando Angel Torres
Cargo: Profesional Especializado Coord. Admva / Prof. Procesos y Calidad Director Administrativo y Financiero
Fecha: Enero de 2025 Enero 2025 Febrero 2025
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Bl voradeinicio B Hora de finalizaciénd En cumplimilll NOMBRE Y APELLIDO B ciunap B : A que enTIDAD PERTENE CORREO ELECTRONICO

1 8/28/25 10:00:47 8/28/25 10:02:33 51 Maria Victoria Algeciras Bogotd Sociedad Civil mariavictoriaad70@gmail.com

2 8/28/25 10:00:48 8/28/25 10:03:00 51 Astrid Mesa Pifieras Soacha Capital Salud nohammi@gmail.com

3 8/28/25 10:00:43 8/28/25 10:03:04 Bernardo Valencia Echeverry  Bogotd Capita salud bervalec@gmail.com

4 8/28/25 10:00:47 8/28/25 10:04:16 SI Diana Bardn Bogotd Lider comunitaria de poblai japonecital982@gmail.com

5 8/28/25 10:02:09 8/28/25 10:04:24 51 Guillermo Delgadillo Bogota Capital salud Julian.c.ho88@hotmail.com

6 8/28/25 10:02:40 8/28/25 10:04:55 51 Deissy Camberas Bogotd Capital Salud EPS-5 deicam1984@hotmail.com

7 8/28/25 10:02:16 8/28/25 10:05:50 51 Luz Estella Vanegas Tores Bogotd Colectivo Huitaca Colombi: dabella750@gmail.com

2 8/28/25 10:00:51 8/28/25 10:06:03 51 Guichany Antonio toro mufioz Acacia meta Asociacion de usuarios capital salud

9 8/28/25 10:04:53 8/28/25 10:06:56 51 Doris guerrero Bogota Capital salud Julian.c.ho88@hotmail.com
10 8/28/25 10:05:21 8/28/25 10:07:12 51 Myriam Melly bravo perez Bogotd Mira ti salud nellybravod51@gmail.com
11 8/28/25 10:05:47 8/28/25 10:08:29 51 Sandra Perez Bogotd Usuaria Sandrayolandaperez2022@gmail.com
12 8/28/25 10:05:17 8/28/25 10:09:05 S1 Marleny Mahecha Bogotd Sur occidente Marlencitaguirocita@gmail.com
13 8/28/25 10:30:47 8/28/25 10:32:49 Sara isvelia Carrillo ortega Restrepo Meta Atencion al usuario Sara isvelia@hotmail.com
14 8/28/25 10:31:23 8/28/25 10:34:12 51 Esperanza Morales Tequia Bogotd Capital salud emorales20101@hotmail.com
15 8/28/25 10:31:18 8/28/25 10:35:13 51 Luz Osma Bogotd Capital luzosma73@gmail.com
16 8/28/25 10:31:52 8/28/25 10:44:00 51 Blanca cenaria Santana chiguasu Que deberia haber un Capital salud Blanca senaira santana@gmy.com
17 8/28/25 10:52:36 8/28/25 10:54:39 SI Guiomary Lopez Mufioz Bogotd Capital Salud guiomarylopezmuoz@gmail.com
18 8/28/25 10:53:14 8/28/25 11:01:16 51 Luz Amparo franco Bogotd capital salud  Capital salud
19 8/28/25 10:55:37 8/28/25 11:02:45 51 Carmen Judy cortes palacios ~ Bogota Capital salud cortesjudith723@gmail.com
20 8/28/25 11:22:30 8/28/25 11:25:00 SI Adriana Palacios Bogota Capital salud Palaciosadrianad41@gmail.com J

_ CONTROL DE CAM’BIOS
VERSION DESCRIPCION DEL CAMBIO
V3.0-2023 Se modifica cédigo del documento, asignacion de proceso y subproceso; por motivo de actualizacion de mapa de proceso, cédigo anterior F02-GA, cédigo nuevo FR-002-ADM
V4.0-2025 Se agrega nota aclaratoria y se ajusta documento para proyeccién firma digital en el Sistema AGILSALUD
ELABORO/MODIFICO REVISO APROBO

Nombre: Derly Fernandez Romero
Cargo: Profesional Especializado
Fecha: Enero de 2025

Andrea Gonzalez / Lizeth Montero
Coord. Admva / Prof. Procesos y Calidad
Enero 2025

José Orlando Angel Torres
Director Administrativo y Financiero
Febrero 2025
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