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PRESENTACION

La EPSI Anas Wayuu, en cumplimiento a la Ley 489 de 1998, al Decreto 1018 de 2007, a la Circular
Unica Externa 047 del 2007 y sus modificaciones, la Circular 000008 del 2018, la Circular 000006
del 31 de marzo del 2020 de la Superintendencia Nacional de Salud, asi como la Politica de
Participacion Social en Salud, que reafirman el derecho de los ciudadanos a estar informados y
participar activamente en la gestion de las entidades publicas.

Esta rendicion de cuentas se enmarca en los principios de transparencia, eficiencia, eficacia,
responsabilidad social y control ciudadano, permitiendo que nuestros usuarios conozcan los
avances, logros, retos y dificultades que hemos enfrentado durante el ano 2025, en el ejercicio de
nuestras funciones como EPSI.

En este espacio, presentaremos informacion detallada sobre la gestion administrativa, financiera y
técnica, asi como los resultados en la prestacion de servicios de salud, el uso de los recursos
publicos. Esta es también una oportunidad para escuchar sus opiniones, inquietudes y propuestas,
pues la rendicion de cuentas no es un acto aislado, sino un dialogo permanente con ustedes,
nuestros usuarios, lideres comunitarios, autoridades indigenas, asociaciones y actores del sistema
de salud.
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Caracterizacion Poblacional

TABLERO POBLACIONAL EPSI AMAS WAYLIU

CORTE 31M2M2025
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Estado Auditorias ADRES

Estado Auditoria ADRES

Abiertas
7

Cerradas

62

A corte 31 de diciembre de 2025, se han
atendido 59 auditorias de la ADRES. De las
7 auditorias que permanecen abiertas, 4
estdn a la espera de la notificacion de
cierre por parte de la ADRES, y los 3
restantes se encuentran a la Espera de
Respuesta de ADRES.
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ENDICIONZ Estado Auditorias ADRES

Recursos

S 60.000.000,00
S 50.000.000,00

S 40.000.000,00

S 30.000.000,00

S 20.000.000,00

S -7 -
2 3 4 5 6 7

S -
1
M Recurso pendiente $3.160.7 $847.422 $2.847.2
B Recurso involucrado S 16.592. $3.160.7 $847.422 $2.743.7 $ 52.573. $28.473. $2.847.2

Valor

Las siete auditorias actualmente abiertas
representan un valor involucrado de
$107.237.756. Con corte al 31 de diciembre
de 2025, la EPSI tiene pendiente por definir
un valor de $6.855.479,74, mds el ajuste
correspondiente al Indice de Precios al
Consumidor (IPC) sobre el valor
involucrado.
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2 Eﬁ%ﬁ-ﬂsQ Georreferenciacion de Comunidades

Con el propésito de georreferenciar (latitud y
longitud) las comunidades donde residen los
afiliados, la EPSI ha continuado con el proceso
realizando las marcaciones en las
comunidades y/o utilizando las marcaciones
proporcionadas  por algunas entidades
territoriales.

Las coordenadas registradas en los GPS se
exportan a la aplicacion Google Earth para la
representaciéon geogrdfica. Hasta la fechaq, se
han georreferenciado aproximadamente 2,000
comunidades con su respectivo corregimiento,
zona o territorio.
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Promocion a la dafiliacion en comunidades

Comunidades y Poblacion alcanzada por
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Circulos de la palabra interculturales

Ene - Dic (2025)

Perspectivas de la Salud

Circulo de la palabra sobre los diversos caminos del cuidado y el
bienestar.

Normatividad y vejez

Circulo de la normatividad Wayuu y la sabiduria ancestral

Salud Intercultural

Didlogo intercultural entre especialistas tradicionales en salud Wayuu
y médicos occidentales.

Rol de la Mujer

Ciclo formativo sobre el rol de la mujer en la cultura Wayuu y su
transicion.

Territorioy cultura

Taller sobre la relacidon entre territorio, cultura e institucionalidad.

Atunkawa

Formacion sobre el Atunkawa como espacio de sanacién y bienestar.

Generaciones Wayuu

Taller sobre las generaciones del Pueblo Wayuu segln su mitologia.
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Conocimiento
cultural

Fortalece el
conocimiento
sobre la mujer

wayuu

Talento interno

Fortalece el
talento humano
interno

Impacto positivo de los Circulos de la
Palabra en el Talento Humano de la EPSI

Estrategias
institucionales

Aporta
elementos clave
para la
planeacion

Salud
intercultural

Promueve un
didlogo
respetuoso en
comunidades e
internamente

Circulos de la
Palabra

Didlogo
respetuoso e
intercambio de

onocimientos
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Frecuencia de Visitas Comunitarias por

Municipios 2024-2025

En la vigencia 2025 se registré un incremento
del 65% en el nUmero total de visitas en las
comunidades comparada con el 2024 (enero
a diciembre).

Distribuidas el mayor ndmero en los
municipios de Uribia, Manaure y Riohacha,
respectivamente.

Las principales causas de las  visitas

domiciliarias:

« Inasistencia a controles médicos

« Abandono de tratamientos

e Retiros voluntarios

 BUsqueda de Usuarios que
atencidn prioritaria.
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En la vigencia 2025, se registré un incremento del 53% en
las visitas hospitalarias comparado con el mismo
periodo de 2024 (enero-diciembre).

El andlisis por municipio evidencia disminucién en:
Nazareth (-10%)

incremento significativo:

Uribia (17%),

Maicao (48%),

Riohacha (87%),

Albania (29%),

Barrancas (34%)

Distraccion (25%).

Manaure (14%)

Se identific6 que las causas de solicitud de retiro

voluntario estdn asociadas a:

+ Referencias dentro o fuera del departamento

« Tratamiento en Ila comunidad con
tradicional

+ Lafalta de cuidadores para hijos menores

* La percepcion de falta de mejoria clinica.

medicina

Frecuencia de Visitas Hospitalarias por
Municipios Enero a Diciembre 2025
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Actividades Comunitarias
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MAICAO

Jornada Anas Wayuu en el
Territorio 6-06-2025

Estrategia operativa centrada en el usuario y para

@ el usuario
, A l OBJETIVO
¢ « Mejorar la experiencia del usuario en la atencién y

la prestacion de servicios de salud mediante la
sinergia entre la EPSI Anas Wayuu y su Red de
atencién del municipio de Maicao abordando y
resolviendo de manera conjunta en tiempo real
las quejas y solicitudes y recibiendo a viva voz las

felicitaciones y reconocimiento del ejercicio a
favor de la poblacién dfiliada.
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ENDICIONY Jornada Anas Wayuu en el
~ Territorio 6-06-2025

PARTICIPANTES:

Usuarios-EPSI Anas Wayuu-IPSI de la red de
atencion.

RESULTADO

Identificaciobn de oportunidades de mejora
apuntando a la satisfaccién y efectividad del
servicio.

Fortalecimiento de la confianza entre usuarios
internos y externos

Construccion de puentes de entendimiento
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CONSULTAEXTERNA  HOSPITALIZACION URGENCIAS

W 2024 m 2025

Autorizaciones por @Gmbito 2024 y 2025

En la grafica se puede observar
que las autorizaciones por
admbito de hospitalizacion vy
urgencias en el 2025 se genero6
una leve  disminucion a
comparacion del 2024 y las
consultas externas aumentaron.
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Andlisis de Referencias 2024-2025

7000 MUNICIPIOS 2024 2025
6000
000 MAICAO 2873 2345
4000 URIBIA 1501 2123
3000 MANAURE  |444 631
2000 I I I ALBANIA 336 488
1000
. I 28 == OB RIOHACHA  [858 780
&P & o & éo‘?% & BARRANCAS |28 211
¥ R -, & TOTAL 6040 6578

m 2024 m 2025

En la grafica se puede observar que las referencias por municipio en el 2025 se generd un leve aumento
en comparacion con el afno 2024 representando el mayor numero de usuario sobre todo en el municipio
de Maicao por ingreso de poblacidn migrante con mayor carga de enfermedad.

o @ mepsionoswayul



”~

RENDICIONK
<~ CUENTASS

Referencias comparativo del

ano 2024-2025

3500
2999 DIAGNOSTICO 2024 2025
2500
2000 INFECCION AGUDA NO ESPECIFICADA DE - 205
1500 LAS VIAS RESPIRATORIAS INFERIORES
1000 FIEBRE NO ESPECIFICADA 186 200
500 I INFECCION DE VIAS URINARIAS SITIO NO o -
0 s mw 1 S - — ESPECIFICADO
O v & & o > »
S © NS o‘z& S O N OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO 195 209
Q & % W Q Q N\ ESPECIFICADOS
00 O{< éQ <)Q @O \g\y‘
NS § ¥ e Q> o NEUMONIA NO ESPECIFICADA 137 92
ok eo<0 & S ) O W2024 m2025
éfoo Q)Qio s N DOLOR LOCALIZADO EN OTRAS PARTES 26 100
A & Q INFERIORES DEL ABDOMEN
TOTAL 1062 3085

En la grafica se puede observar que las referencias segun el diagnostico en el 2025 se generd un aumento
comparacion del 2024, siendo INFECCION DE VIAS URINARIAS SITIO NO ESPECIFICADOS el mayor numero de
motivo de referencia.

Vigsdo Supar
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Gestion de citas por Municipio

m ALBANIA

m BARRANCAS
m DISTRACCION
= MAICAO

m MANAURE

m RIOHACHA

b m URIBIA

La gestidbn de citas por municipios, en el
2025, evidencidndose prevalencia en el
municipio de Maicao con 6.367 la cuadl
equivale al 76,5% y en un menor porcentaje
el municipio de Distraccidon con 67 lo cual
equivale al 0.8%.
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+~ CUENTAS Gestion de Citas
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La grafica evidencia un total de 8.326 citas, gestionadas por la EPSI Anas Wayuu en el 2025, a los usuarios

que solicitan la gestién a través de las lineas de atencidn dispuestas por la EPSI o directamente en las sedes

ubicadas en cada municipio, con un promedio de 694 gestionadas mensualmente. Realizando un

comparativo con el aino 2024, donde hubo un total de 5.865 citas, se evidencia una mayor gestion realizada
- por esta EPSI.

Vigtsdo Supar
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Informe de Transporte 2024-2025

PERIODO 2024 PERIODO 2025
TERRESTRES TERRESTRES

AEREOS (EXPRESO | TRAMITAD

(TIQUETES) | BRASILIA | O CON DAF
TIQUITES) | 1/01/2024

ALBANIA 1231 270
BARRANCAS 589 225
DISTRACCION 1 327 146
MAICAO 84 19278 405
MANAURE 508 298
RIOHACHA 4371 145
URIBIA 1293

TERRESTRE

TRAMITADO
POR EFECTY
01/07/2024 AL
31/12/2024

357

301

296

1078

577

219

AEREOS

(TIQUETES)

129

18

(EXPRESO
BRASILIA
TIQUITES)

2884
1242
848
35672
1022
12681

3145

TERRESTRE
TRAMITADO
POR EFECTY

742
684
574
2037
909
31

2170

TOTAL - 27597 2225 3822 - 57494 7427

o e mepsionoswayul



»~

RENDICIONY , N .
~ CURepderimientos recibidos por los diferentes Entes ¢

Control y Afiliados 2024-2025

PERSONERIA *
NERE . 12 POR : 2024 2025 AFILIADOS EPSI ANAS WAYUU |
DEFENSORIA 5 - SUPERINTENDENCIA DE SALUD [
FEBRERO 14 11 DEL PUEBLO
SECRETARIA DESALUD W™
MARZO 24 22 ICBF 8 3 FISCALIA G/RAL DE LA NACION
ABRIL 25 17 FISCALIA ICBF |
G/RAL DE LA 0 0 )
MAYO 73 21 NACION DEFENSORIA DEL PUEBLO i
JUNIO 10 9 SECRETARIA 7 16 0 50 100 150
DE SALUD
ENCIA DE 23 36
AGOSTO 13 23 SAE
SEPTIEMBRE 18 25 AFILIADOS . o By
EPSI ANAS 138 129 Se hace notorio la disminucibn de los
OCTUBRE 13 17 WAL requerimientos, por parte de los usuarios en la EPSI
NOVIEMBRE |18 15 OTROS 8 17 sin embargo son mayores que los realizados ante la
] Supersalud.
- |DICIEMBRE 9 1= PERSONERIA 0 3 P
7 [TOTAL 190 211 TOTAL 190 211
2
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MONITOREO A INDICADORES DE
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Monitoreo Asignacion de Citas

TIEMPO PROMEDIO

ESPECIALIDAD oyt e " ASIGNACION CITA : . Z
2024 2025 RORCETUAL | o e G k) D.e c:cuer.do con el repqrte de asignacion de
citas registrado en el Sistema de Gestion de
i st e = 2K 2 Informacién (SGA) por la red prestadora, con
oy ok Al il AR pclince 8% B corte a diciembre de 2025, se evidencia la
Medicing general 446 552 390,680 1% 2 asignacion de un total de 983.148 citas en
Medicing Interna 43142 47.344 83, 7 los servicios de medicina  general,
Santologho Geneeol — — T ; odontologia general y medicina
—— pp— - - ” especializada.  Este comportamiento
TSR R e = representa un incremento del 3% en
- . comparacion con el mismo periodo del afo
il it i 2 2024, lo cual indica un mejor desempefio en

la gestion de la oferta de servicios de salud y
una mayor capacidad de respuesta del
sistema frente a la demanda asistencial.

Fuente: Reporte Resolucidn 1552 de 2013 - Sistema de
informacién SGA
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8 Monitoreo Asighacion de Citas

TIEMPO PROMEDIO DE ESPERA PARA ASIGNACION DE CITAS ANO 2025
EPS|1- MEDIA NACIONAL

Tiempo promedio (Dias)

Pediatria

‘i
n
n
a

Odontologia General 2.91

Medicina General -2_-152
Ginecologia y Obstetricia -“ 9.04
crgecrers | 0

0 2 4 6 8 10 12

1

@ TIEMPO PROMEDIO ASIGNACION CITA PRIMERA VEZ (EN DIAS ) PAIS
B TIEMPO PROMEDIO ASIGNACION CITA PRIMERA VEZ (EN DIiAS) EPSI

Fuente: Reporte Resolucion 1552 de 2013 - Sistema de informacién SGA
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Wamars de farmulas prescritos

IN%

ENTREGA DE MEDICAMENTOS (FﬁlEMULAE FRESEEITAE]
ANO 2024 vs 2025

PR

Totol TS0

G000
SO00CE
400ang
00000
ALaEy Ba3an? 182H749
ROD0G0
ancan
a
Trimestne | Tl || Trirmeetrs Trareglie Iy Tobial
| Eatr 113355 1E24.44 140205 131382 BEEISE
B ITE5 1308 L35 ERAGT 162E74 Br2602

g 2024 g2025

Fuente: Reporte indicadores Decreto 019 de 2012
— Resolucién 1604 de 2013

Entrega de medicamentos

En cumplimiento a lo sefialado en el Decreto Ley
019 de 2012 y la resolucion 1604 del 2013
(mecanismo  excepcional de entrega de
medicamentos); La EPSI Anas Wayuu registra un
total de 612502 formulas prescritas, con corte al 31
de diciembre del afo 2025, en comparacién con el
ano 2024 se evidencia un incremento del 12%,
logrando una mayor cobertura a través de las IPSI
primarias y/o operadores logisticos con servicio
farmacéuticos habilitado y contratado.
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RESOLUCION 1604 DE 2013 (Mecanismo excepcional

# DE FORMULAS
de entrega de medicamentos en 48 horas)

Farmulas entregadas de Manera Completa 499038
Formulas entregadas Incompletas 21N
Total Formulas Prescritas B01407

RESOLUCION 1604 DE 2013 (Mecanismo excepcional

# DE FORMULAS

de entrega de medicamentos en 48 horas)

Madicamentos entregados en 48 horas 215
Medicamentos entregaddos posterior o 48 horas 220
Total medicomentos pendientes 23N

VigSdo Suparsaind

Entrega de medicamentos

Y CUMPLIMIENTO

99, 50%

0,50%

100%

% CUMPLIMIENTO

90,80%

8,20%

100%

Durante el aino en curso los indicadores de la
resolucion 1604 de 2013, registran que el 99,5%
de las féormulas solicitadas se entregaron de
manera completa, asi mismo se evidencia que
el 0,5% se entregd de manera incompletaq,
registrdndose para este periodo 2371
medicamentos pendientes, de los cuales el
90,7% se entregd en los tiempos normativos
dando cumplimiento al mecanismo
excepcional de entregas en 48 horas.
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Tiempo de aaperd en dios

@ 2024
® 2025

@ MEDIA NACIONAL

Indicadores Resolucion 256 de 2016
EPSI Anas Wayuu ano 2025

INDICADORES RESOLUCION 0256 DE 2016 EPSI ANAS
WAYUU CON CORTE A DICIEMBRE 2025
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0,41
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Fuente: RIPS ENERO - DICIEMBRE 2023 y 2024
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013
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En relacibn con los indicadores para el
monitoreo de la calidad en salud establecidos
en la Resolucidon 0256 de 2016, los cuales son de
reporte obligatorio por parte de la EPSI, al corte
31 de diciembre de ano 2025 se encontraron
dentro del estGndar, registrando un tiempo de
espera para la autorizaciéon de procedimientos
por debajo del promedio nacional.
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Indicadores Resolucion 256 de 2016 EPSI Anas

Wayuu ano 2025

Namero de procedimientos autorizados Gltimos 4 periodos

Iindicador 2025-03 2026-06 2025-09 202%=-12

MOmero de autorizaclones de Resonancia
S 296 252 893 595 1966

Namero de autorizaciones de Cirugia de ae 76 141 07 408
cataratas

Namero de autorizaciones de Reemplazo o 1 g . 3
de Coderg

MOmera de autorizacionas I 5 I & a0

Revascularizacion miocardica

Fuente: RIPS ENERO - DICIEMBRE 2023 y 2024
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ACTIVIDADES DE ATENCION PRIMARIA EN
SALUD



Vigtsdo Suparsall

43000

42500

42000

41500

41000

40500

40000

Afiliados Canalizados por Demanda Inducida

41152

2024

Acciones de demanda inducida

42772

2025

El programa de Induccidon a la demanda
realizdé a corte Diciembre de 2025 un total de
42772 usuarios canalizados y 3948 de
usuarios trasladados para la atencién
efectiva a los programas de la RPMS -
RIAMP, comparado con el ano 2024 tuvimos
un aumento del 3,9%.
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cumms§ Personas con actividades en la Ruta
P

NUMERO DE PERSONAS

romocion y Mantenimiento de la Salud por
Curso de Vida afio 2024 Vs 2025

m 2024 m 2025

48215
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I(E:TJ%'I{:IITA'\SIQ Equipos Basicos en Salud

Paoblacion atendida

25000

20000

15000

oooo

5000

Namero de equipos basicos y poblacion atendida
vigencia 2025

21047

7764

Moicao Riohacha Uribia Manoure Albania Distroccion Barrancas

B Poblacion afiliada N Nimeros de equipos basicos 2025

Fuente: RIPS Anas wayuu EPSI 2023-2024

S

0O o= b W& O - @D @D

Mediante atencidn extramural en 2025, se
priorizaron mMunicipios con mayor
dispersidbn y concentracién poblacional.
Uribia y Maicao registran la mayor
poblacién atendida, con 21.047 y 17.403
afiliados respectivamente, apoyados por 7
y 9 equipos bdsicos.

o @ @ epsionoswayuu



Equipos Basicos en Salud

Riohacha también presenta una cobertura
significativa con 7 equipos y 7.764 personas
atendidas. Los demds municipios mantienen
cobertura mediante equipos djustados a sus
necesidades territoriales. Esta estrategia fortalece
el acceso a servicios de salud en comunidades
rurales y dispersas del territorio Wayuu.

Fuente: RIPS Anas wayuu EPSI 2023-2024

Vigsdo Supar (1

o e @ mepsionoswayul
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ReniBiolagicos aplicados por Campariias de vacunacio

<« CUENTASS
JORNADA DE VACUNACION 2025 : ‘ | G
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ENDICIONYg Cohorte de Gestantes por municipio ano
S 2024 vs 2025

Cohorte de Gestantes Por Municipio anos 2024 y 2025
7000

6000

45765
5000
4000
3000
2000 1807
1000 6 925
42
. » ]
ALBANIA RIOHACHA MAICAO URIBIA BARRANCAS DISTRACCION MANAURE ANAS WAYUU

B 2024 =——2025

La cohorte de gestantes de la EPSI Anas Wayuu presentd un incremento en 2025 frente al 2024, pasando de
5.184 a 5.765 gestantes activas. Maicao y Uribia contindan concentrando el mayor nimero de gestantes,
reflejando la alta demanda de seguimiento materno perinatal en estos territorios. Asimismo, se evidencia
fortalecimiento en la captacidon y seguimiento de gestantes en municipios como Riohacha y Manaure,
contribuyendo al monitoreo oportuno del riesgo materno.

Fuente: RIPS Anas wayuu EPSI 2024-2025

o @ epsionoswayuu



ACTIVIDADES DE SALUD PUBLICA EN
EL MARCO DEL PLAN DECENAL

@epsionoswayuu



Actividades de Salud Pablica en el Marco
del Plan Decenal — Maternidad Segura

RAZON DE MORTALIDAD MATERNA / RELACION DE LA MORBILIDAD MATERNA EXTREMA La razén de mortalidad materna muestra

ANOS 2020-2025 CORTESE 53 una reduccién importante frente a los
anos 2020 y 2021, donde se registraron los
valores mads altos del periodo analizado.
Aunque para 2024 y 2025 se evidencia un
incremento respecto a 2022 y 2023, las
cifras continban por debajo de los
primeros anos evaluados. Asimismo, la
relacibn  entre  Morbilidad  Materna
Extrema y Mortalidad Materna refleja
188 fortalecimiento en la identificaciéon
temprana, seguimiento y atencion
oportuna de gestantes con riesgo
obstétrico en el territorio.

250,000 6

200,000

I

150,000

w

100,000

Relacién de MIVIE /W

ha

50,000

2020 2021 2022 2023 2024 2025 5E53
RAZON MM 222,853 190,840 39,888 0,000 103,541 154,619
s Relacion MME/ MM 4,76 564 0,57 1,21 1,29 1,88

Fuente: SIVIGILA corte semana epidemioldgica 52 de los afos
2020, 2021,2022, 2023, 2024 y 2025

Vigtsdo Suparsaiial
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gfcﬁ%ﬁlr%g Actividades de Salud Plblica en el marco
del Plan Decenal

RAZON DE MORTALIDAD PERINATAL CORTE S.E 1-53, La razén de mortalidad perinatal presento

ANOS 2020-2025 un incremento progresivo entre 2020 vy

30,00 160 2022, alcanzando su pico mas alto en 2022
con 28,52 por 1.000 nacidos vivos y 143
casos reportados. A partir de 2023 se
evidencia una reduccidn sostenida de los
eventos, logrando en 2024 la razbn mdas
baja del periodo con 13,67. Para la semana
epidemiolégica 53 de 2025, aunque se
observa un leve aumento a 14,30, la
tendencia continda siendo inferior a los
anos de mayor carga, reflejando
- . fortalecimiento en las acciones de
’ 22 221 222 22 24 | N5SES seguimiento materno perinatal y atencion

[ #de casos MPN 89 121 143 103 66 74 d .. .
el recién nacido.
e Raz0n MPN 18,03 20,99 28,52 19,03 13,67 14,30

25,00

20,00

15,00

10,00

5,00

RAZON DE MORTALIDAD PERINATAL *1000 NV
3
NUMERO DE MORTALIDADES PERIMATALES

Fuente: SIVIGILA corte semana epidemioldgica 52 de
los anos 2020, 2021, 2022, 2023, 2024 y 2025

Vigitsdo Suparsalia
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w2024
W 2025

COMPORTAMIENTO EVENTO 113 A CORTE DE
SEM.1-53, ANOS 2024-2025

&

~
N
<

RECUPERADOS

724
427

Salud Infantil Desnutricion en nifios y
hifhas menores de 5 Ahos:

m 2024 m2025

<
B N
— —
i

RIESCO DE DNT AGUDA
DESNUTRICION MODERADA
AGUDA
167 11
174 7

Podemos evidenciar un decremento en casos,
teniendo en cuenta que en el ano 2024 se
presentaron 295 mds que en el ano 2025, teniendo
un mejor comportamiento en la morbilidad.

903

DISTRIBUCION DE CASOS EVENTO 113
SEM. 1-53, 2024-2025

608

i o

DNT AGUDA SEVERA TOTAL CASOS

W 2024 E2025

903
0 608
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Vigilancia Mortalidad Integrada menores de 5 anos por Causa Basica de los anos

35
19
17 18
15 15
n 12 12

8 7

6 5
I : I I I

2019

Vig

2020

lancia Integrada en Nifios y Nifias
menores de 5 anos:

2021

Salud Infantil

2019 al 2025 SE 52

2022
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2023
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TNV: 5162

ANO 2024

Tasa de Mortalidad infantil
ano 2024 vs 2025

Fuente: S5IVIGILA Semana 52 y Unidades de

analisis

ANO 2025

o @ epsionoswayuu



RENDICIONY Actividades de Salud Publica en el
~CUENTASS Marco del Plan Decenal

Causa Basica de Muerte de Casos SIVIGILA en nifos y ninas de 5 anos

Vigilancia Mortalidad Integrada menores de 5 anos por Causa
Bdsica de los anos 2019 al 2024 SE 52

30

35
19
15 15

i 12 12

8
7
6

i =i II I

2019 2020 2021 2022 2023

B IRA HEDA HDNT

Fuente: SIVIGILA corte semana epidemiolégica 52 de los afos 2019,
2020, 2021, 2022, 2023 y 2024

Vigitsdo Suparsalia
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Tasa De Mortalidad infantil ano
2024 Vs 2025

TNV: 5162

ANO 2024

Fuente: SIVIGILA Semana 52 y Unidades de
analisis ANO 2025

o @ epsionoswayuu
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Comportamiento de la Mortalidad por

Tuberculosis en el ano 2025

DISTRIBUCION D ECASOS DE MORTALIDAD POR TUBERCULOSIS, ANOS

Total

<R

2024-2025

URBIA S 18

MANAURE
RIOHACHA
MAICAO
DISTRACCION
BARRANCAS
ALBANIA

10

15 20

2025 m2024

25

30

35

40

Al cierre de la

semana
epidemiolégica (S.E.) 53 de 2025, se
registr6 un descenso en la
mortalidad con 34 casos reportados,
frente a los 36 fallecimientos

ocurridos en el mismo periodo de

2024.

« Esto representa una tasa de
mortalidad de 11,29 por cada
100.000 dofiliados.

o @ epsionoswayuu
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35

25

1.5

0.5

ENDICIONG  Comportamiento de la Mortalidad por

Dengue en el ano 2025

DISTRIBUCION DE CASOS DE MORTALIDAD POR
DENGUE ANOS 2024-2025

LETALIDAD POR DENGUE: 0,51%; De acuerdo a los
casos de morbilidad por Dengue vs numero de
fallecidos por el evento en la corte S.E 1-53 de

3 3
2 2025.
I 1 1 1 1

MAICAO RIOHACHA MANAURE TOTAL

w2024 m 2025

A corte de la semana epidemioldgica S.E.53 de 2025, se registré una tasa de mortalidad por Dengue
de 0,9 por cada 100.000 afiliados, lo que representa un leve descenso frente al 1,08 reportado en 2024.
Los fallecimientos se concentraron en los municipios de Maicao, Manaure y Riohacha.

o @ epsionoswayuu



INFORMACION RELACIONADA CON
CARACTERIZACION Y GESTION DEL RIESGO
EN SALUD



zéﬁ%ﬁ%%g Siniestralidad 2024 — 2025

TOTAL DE ATENCIONES 2024, FUENTE: RIPS 5 PRIMERAS CAUSAS DE CONSULTAS NUMERO DE CONSULTAS
1727624 HIPERTENSION 46656
RINOFARINGITIS AGUDA 39855
| Diagnostico  |Consultas| % | INFECCION DE VIAS URINARIAS 13892
HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA) 169091 10% OBESIDAD 2295
RINOFARINGITIS AGUDA 80931 5% DIABETES MELLITUS NO INSULINODEPENDIENTE 7298
CEFALEA 30909 29 TOTAL 1159%
DIABETES MELLITUS 77433 2%
INFECCION DE VIAS URINARIAS 14637 1%

5 PRIMERAS CAUSAS DE CONSULTAS

DIAGNOSTICOS MAS FRECUENTES 2024

= HIPERTENSION

» RINOFARINGITIS AGUDA

® INFECCION DE VIAS URINARIAS
= CEFALEA = DIABETES MELLITUS % OBESIDAD

= [NFECCION DE VIAS URINARIAS ® DIABETES MELLITUS NO INSULINODEPENDIENTE

= HIPERTEMSION ESENCIAL (PRIMARIA) = RINOFARINGITIS AGUDA

VigSdo Suparsaind
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GESTION DE COHORTE DE RIESGO
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RENDICIONY

<~ CUENTAS®

Vigssdo Supar ()

La cohorte cerr6 el periodo 2025 con un total de
980 casos. La distribucion refleja una carga
significativa en canceres priorizados (56.42%)
frente a los no priorizados (43.58%).

Cancer de Cérvix: Entre los Canceres
priorizados es la patologia con mayor
prevalencia (149 casos) y mayor incidencia
(37 casos nuevos).

Cancer de Mama: Segunda patologia en
carga total con 135 casos prevalentes y 20
nuevos diagnoésticos.

Canceres No Priorizados: Representan un
punto critico con 93 casos incidentes, lo que
equivale al 48.18% de todos los nuevos
diagnosticos del ano.

Relacion de Casos: El 80.30% de la cohorte
son casos prevalentes (antiguos), lo que
demanda wuna gestidon robusta de la
enfermedad cronica

Cohorte de Cdncer

Cdncer de cérvix
Cdncer de mama

Cdancer de prostata

Cdncer de colon y recto

Cdncer de estbmago
Melanoma
Leucemias adultos
Linfomas adultos
Cdancer infantil
Otros tipos de cancer

Total

135
69
34
4
15
4
10
22
35
310

20
15
4

40

93
193

155
84
38
10
19
4
13
27
4]

403
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RENDICIONY Cohorte de Hemofilia y/o otras

<~ CUENTAS

Vigsdo Supar e

El programa de Hemofilia presenta un cumplimiento
sobresaliente de los 10 indicadores establecidos,
destacdndose por la ausencia de sangrados
espontdneos y  hospitalizaciones por  eventos
hemorrdgicos. Estos resultados reflejan una adecuada
adherencia al tratamiento, asi como la efectividad del
prestador y el seguimiento permanente por parte de la
EPSI.

En relacidon con la cohorte de Enfermedad de Gaucher, se
cuenta con un caso prevalente correspondiente a un
paciente masculino de 10 anos residente en Riohacha, en
seguimiento por la IPS FUSA S.AS. El paciente recibe
tratamiento con Imiglucerasa 400 Ul (Bantace) cada 15
dias, presenta adherencia completa al manejo y una
evolucion clinica satisfactoria.

Coagulopatias.

DIAGNOSTICOS SEVERIDAD | NUMERO DE CASOS

HEMOFILIA A
HEMOFILIA A
HEMOFILIA B

ENFERMEDAD DE VON
WILLEBRAND

SEVERA
MODERADA
LEVE

EVW tipo I

TOTAL CASOS

4
1
1

o @ mepsionoswayul



RENDICIONY
<~ CUENTASS

COHORTE DE VIH/SIDA - IPS

MEDISER SAS
UNIGIPIOS | PAGENTES INCIDENTES PREVALSNTES
MAICAO 47 COHORTE DE ARTRITIS
RIOHACHA 123 REUMATOIDEA
URIEL 88  MUNICIPIOS | PACIENTES INCIDENTES PREVALENTES |
MANAURE 20 MAICAO 151
BARRANCAS 8 RIOHACHA 66
ALBANIA 20 URIBIA 2]
DISTRACCION 4 MANAURE 10
TOTAL 311 BARRANCAS 1l
ALBANIA 14
COHORTE DE VIH/SIDA - IPS DISTRACCION 6
SALUDABLE SAS TOTAL 279
Il MUNICIPIOS | PACIENTES INCIDENTES PREVALENTES |
| MAICAO 280

Vigsdo Sup

O e mepsionoswayul



RENDICIONK
<~ CUENTASS

TIPO DE TECNOLOGIA CANTIDAD PORCENTAJE

VigSdo Suparsa'id

»~

SERVICIOS COMPLEMENTARIOS 4915 49,87%
NUTRICIONES 4191 42,52%
MEDICAMENTOS 723 7,34%
PROCEDIMIENTOS 27 0,27%

TOTAL GENERAL

< CANTIDAD
TIPO DE TECNOLOGIA NO PBS ENTREGADA PORCENTAJE

SERVICIOS COMPLEMENTARIOS 408176 49,87%
NUTRICIONES 186822 42,52%
MEDICAMENTOS 19812 7,34%
PROCEDIMIENTOS 27 0,27%

TOTAL GENERAL

614837 100%

9856 100%

Mipres - Techologia no PBS

FROCEDIMIENTOS

MEDICZAMERTOE

MUTRICICHMER

SERVICICS COMPLEMENTARIDSE

Tipo de Tecnologia

27
0.27%

r2d

7.34%
4191
75 52%
4915
49,87%
136301 2000 3000 4,000 EI.'J-'E-G
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Contratacion

PRESTADORES DE PRIMARIA POR NATURALEZA JURIDICA Tabla N°4 Tipo de Prestadores de complementaria contratacién 2025.
TIPO DE PRESTADOR CANTIDAD DE PRESTADORES 2025 PRESTADORES DE COMPLEMENTARIA POR NATURALEZA JURIDICA
PUBLICAS - INDIGENAS 12 TIPO DE PRESTADOR CANTIDAD DE PRESTADORES 2025
PUBLICAS INDIGENAS 2
PUBLICAS 7
PUBLICAS 3
PRIVADAS : PRIVADAS 55

TOTAL PRESTADORES

TOTAL PRESTADORES 60
Fuente: Expediente contractual de Anas Wayuu EPSI 2025. Fuente: Expediente contractual de Anas Wayuu EPSI 2025.

o 0 mepsionoswayul



RENDICIONY Contratacion
4~ CUENTASS

Contratos por complejidad de atencion - EPSI Anas Wayuu vigencia

COMPLEJIDAD CANTIDAD

COMPLEMENTARIO 102

ENFOQUE DIFERENCIAL 7

PRIMARIO 74
TOTAL DE CONTRATOS 183

Tabla N°5: Porcentaje de cobertura de servicios de salud por departamento,
Anas Wayuu EPSI 2025.

PRESTADORES POR DEPARTAMENTO

DEPARTAMENTO CANTIDAD DE PRESTADORES 2025

ATLANTICO 13 15,85%
BOGOTA 2 2,44%
CESAR 4 4,88%
LA GUAJIRA 62 75,61%
' SANTANDER 1 1,22%
J TOTAL PRESTADORES 82 100%
c Fuente: Expediente contractual de Anas Wayuu EPSI 2025.
: O D © wepsioroswopun



Contratacion

Contratos por Modalidad de Pago - Anas Wayuu EPSI 2025,

CANTIDAD DE CANTIDAD DE
MECANISMO DE PAGO CONTRATOS CONTRATOS VARIACION
2024 2025

CAPITADO 12 8 4
EVENTO 45 51 6
PAQUETE 9 12 3
MIXTO (EVENTO Y PAQUETE) 24 18 -6
PAGO GLOBAL PROSPECTIVO 82 94 12

TOTAL DE CONTRATOS 172 183 11
Fuente: Expediente contractual de Anas Wayuu EPSI 2025.

Grafica N°1: COMPARATIVO
CONTRATACION 2024-2025

PAGO GLOBAL PROSPECTIVO —

MIXTO (EVENTO Y PAQUETE)
PAQUETE

EVENTO

CAPITADO

0 20 40 60 80 100

CANTIDAD DE CONTRATOS 2025
= CANTIDAD DE CONTRATOS 2024

Durante la vigencia 2025 se presentdé un aumento en el nUmero de contratos frente al ano anterior,
debido a la finalizacidon del esquema de uniones temporales y la contratacidon directa con diferentes

de los servicios de salud.

prestadores de servicios de salud. Esta reorganizacion permitid fortalecer la transparencia, mejorar el
seguimiento contractual y optimizar la capacidad de respuesta y cobertura en la prestacion integral

0 @ .m‘:p:i\‘:(‘;ns wayuu
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Eﬁ%ﬁﬂgg Otro Si 2025 Realizados en el 2025
> ™~

Tipo de OtroSi realizados a los contratos - EPSI Anas Wayuu vigencia 2025.

ADICION 19

MODIFICACION 161

ADICION Y MODIFICACION 141

PRORROGA 2

PRORROGA Y ADICION 100

PRORROGA Y MODIFICACION 1

PRORROGA, ADICION Y MODIFICACION 2

TOTAL DE OTROSI 426
Fuente: Expediente contractual de Anas Wayuu EPSI 2025.

Grafica N°5: TIPOS DE OTROSI 2025
= ADICION

= MODIFICACION

= ADICION Y
MODIFICACION

B PRORROGA

¥ PRORROGA Y ADICIOP

® PRORROGA Y
MODIFICACION

“ PRORROGA, ADICION
MODIFICACION

o e mepsionoswayul
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Vig s

Durante la vigencia 2025 se
suscribieron un total de 174
contratos, los cuales fueron
objeto de seguimiento. A la
fecha de corte del presente
informe, se evidencia que el
100% de los contratos cuenta
con los informes
correspondientes, presentados
de acuerdo con la vigencia y
los plazos definidos en el
manual de supervisibn de la
EPSI. Lo anterior, demuestra
avances respecto a la
organizacion del proceso.

Supervision de Contratos 2025

Supervisiones Contratos, Anas Wayuu EPSI| 2025.

SUPERVISIONES | TRIMESTRE Il TRIMESTRE |l TRIMESTRE IV TRIMESTRE
CONTRATOS VIGENTES EN EL

TRIMESTRE 144 154 156 153
Numero de informe de supervision
realizados 144 154 156 153
Numero de informe de supervision
proyectados pendiente por 0 0 0 0
informacion
|Fuente: Expediente contractual de Anas Wayuu EPSI 2025.

o 8 mepsionoswayul



ENDICIONY Presupuesto de contratacion por objeto

Vigencia 2025

VALOR TOTAL DE LOS CONTRATO

OBJETO DEL CONTRATO  CANTIDAD DE CONTRATOS 2025

ATENCION COMPLEMENTARIA % $ 368.270.346.108,54
ATENCION PRIMARIA 14 $ 99.306.037.046,89
CASA DE PASO b $ 2.179.319.463,18
ENFOQUE DIFERENCIAL / $ 2.869.730.457,26

$ 413.225.433.075,87

Fuente: Expediente contractual de Anas Wayuu EPSI 2025,

o 0 mepsionoswayul



ASPECTOS FINANCIEROS
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Estado de situacion Financiera Individual
Periodos Contables Terminados en 31/12/2025 y
31/12/2024 Cifras expresadas en pesos

ACTIVOS 311212025 311212024 5 Variacion 7
Efectivo v Equivalente al Efectivo b 158.336.983.14553 | § 114.115.968.62168 | § 44 221.014 523,85 2613
Cuentas Por Cobrar 4.298.155.736,16 5265427 08543 -967.271.349 27 -0.57
Propiedad planta y Equipos 5.098.926.271,94 3.075 455 326 31 2023470945 63 1,20
Otros Activos 1.478.821.261.76 7.096.960.368,65 -5.618.139.106,89 -3,32
TOTAL ACTIVOS $ 169.212.886.415,39 | § 129.553.811.402,07 | § 39.659.075.013,32 23,44

PASIVOS 3111212025 3112/2024 5 aEal m
Cuentas por Pagar 5 4981038253119 |5 3155046296616 | % 18.259.919.565,03 14, 46
Obligaciones Laborales 2.549.583.794 23 2.080.692 006,43 468.891.787 80 0,37
Otros pasivos 0,00 5£9.680.000,00 -59.680.000,00 -0,05
Pasivos Estimados v Provisiones 73.945.982 667 12 60.402 222 438,00 13.546.760.229 12 10,73
TOTAL PASIVOS $ 126.308.948.992,54 | $ 94.093.057.410,59 | § 32.215.891.581,95 25,51

PATRIMONIO 3111212025 3111212024 - Variacion o
Aportes Sociales B 445372379507 |5 4.453723.79507 50,00 0,00
Reserva Legal 19.187.447 500,53 20.245.139.264 97 -1.057.691.764 44 -2.98
Resultados de Ejercicios Anteriores 10.761.890 931 44 0,00 10.761.890.931 44 30,35
Excedente del Ejercicio 8.500.875.195,81 10.761.890.931,44 -2.261.015.735 63 -6.38
TOTAL PATRIMONIO $ 42.903.937.42285 (% 35.460.753.991,48 | § 7.443.183.431,37 20,99

o 8 Eepsionoswayul



Indicadores Financieros a 31

Diciembre 2024

INDICADORES DE LIQUIDEZ

Indicador Formula Interpretacion
RAZON Activo Corriente
CORRIENTE Pasivo Corriente
RAZON $ 119.381.395.707,11 Para el periodo de andlisis, por cada peso
CORRIENTE $ 91.921.094.067,13 gue la entidad debe cuenta con $1,30 para
respaldarla.
RAZON
$1,30
CORRIENTE
INDICADORES DE RENTABILIDAD
Indicador Formula Interpretacion
MARGEN BRUTO Utilidad Bruta
X 100
DE UTILIDAD Ventas
MARGEN BRUTO $ 10.761.890.931,44 100 La utilidad bruta obtenida después de
DE UTILIDAD $ 476.706.899.905,29 descontar los costos de venta fue del 2,26%.

MARGEN BRUTO
DE UTILIDAD

2,26

o e .riﬁ‘l-’-h' nos wayuu



Indicadores Financieros a 31
Diciembre 2024

INDICADORES DE ENDEUDAMIENTO

Indicador

Formula

Interpretacion

ENDEUDAMIENTO

ENDEUDAMIENTO

ENDEUDAMIENTO

CONCENTRACION DEL
ENDEUDAMIENTO A
CORTO PLAZO

CONCENTRACION DEL
ENDEUDAMIENTO A
CORTO PLAZO

CONCENTRACION DEL
ENDEUDAMIENTO A
CORTO PLAZO

Pasivo Total con Terceros
Activo Total

94.093.057.410,59

129.553.811.402,07

0,73

Pasivo Corriente

Pasivo Total con Terceros

91.921.094.067,13

94.093.057.410,59

0,98

Para el periodo analizado, la participaciéon de

Para

los acreedores es del 0,73%.

el periodo sujeto a analisis,
concentracion de endeudamiento a corto
plazo es inferior a uno (1), lo que representa

liquidez para asumir el pasivo corriente.

la

o 0 mepsionoswayul



RENDICIONY

Estado del Resultado Integral Individual

< CUENTASS Periodos Contables Terminados en 31/12/2025 y
31/12/2024 Cifras expresadas en pesos

CONCEPTO 311212025 311212024 $ RS :
Ingresos Operacionales 5 513495543656,98 | 5 476.706.899.905.29 | 5 36.7d6.643.751 69 172
Actividades y/o Senicios Especializados A16.307.517.013,67) 443762901659 15)  32.544.615.154 T2 133
(astos de Administracion 26329691045 01) 2258511280680  3.744.578.236 21 16,56
Utilidad Operacional 10.858.335.598,10)  10.358.885.237,34 499.450.360,76 4 6
Deterioro, depreciacion y amartizacian 4.5%95.592 476,36 2102514029321 2493075447 06 113,50
Ingresos no Operacionales 2.724 345 525 4 3693.346 616,76 99.002.791,38 20,24
(astos no Operacionales 486.213.751 31 1.167.626.893 36 -101.615.142 05 09,07
Excedente ( Deficit ) del Ejercicio § 08.500.875.195,81 |§ 10.761.890.931,44 | §  2.261.015.735,63 21,01
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Indicadores Financieros a
31 Diciembre de 2025

INDICADORES DE LIQUIDEZL

Indicador Formula Interpretacion
RAZON Activo Corriente
CORRIENTE Fasivo Corriente
RAZON B 162 635.138.881 69 Para el periodo de analisis, por cada peso
CORRIENTE 5 121.148.598.939,83 que la entidad debe cuenta con $1,34 para
respaldarla.
RAZON
1,34
CORRIENTE
INDICADORES DE RENTABILIDAD
Indicador Formula Interpretacion
MARGEN BRUTO Litilidad Bruta . 100
DE UTILIDAD Ventas
MARGEN BRUTO 5 8.500.875.195 81 La utilidad bruta obtenida después de
X 100
DE UTILIDAD T 513.495 543 656,98 descontar los costos de venta fue del 1,66%.
MARGEN BRUTO 1,66

DE UTILIDAD
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RENDICIONY Indicadores Financieros a
“ 31 Diciembre 2025

Indicador Formiila Imerpretacion I
ENDEUDAMIENTO Fasivo Tolal con Tercéros
Activo Total
Fara el periodo analizado, la particpaciin de
ENDEUDAMIENTO 126.308.948.992 54 % 100 ios acreedores es del T4,64%.
169.212.886.415,29
Esto indica gue =l 74,64% de los aclivos esta
financiado por los pasivos
ENDEUDAMIENTO 74,64
. Pasivo Comente
CONCENTRACION DEL
EMDEUDAMIENTD A p T T
CORTO PLAZO asivo Total con Terceros
Para ¢ periodo sujetc a andlisis, la
. concanmtracidn de endeudamiento a coro
CONCENTRACION DEL plazo de la EPSl es del 9591%, o que
121.148 558,839 83 100
ENDEUDAMIENTO A ’ & i sugiara gue la mayoria de las obligaciones
CORTOD PLALO s 126,308 948 992 54 da la entidad estan concentradas en el coro
plazo,
CONCENTRACION DEL
- ENDEUDAMIENTO A 9591
| CORTO PLAZO

Vigsdo Supar
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Vigtsdo Suparsalind

Analisis Presupuestal Comparativo

y 31/12/2024 Cifras expresadas en pesos

5 600.000.000.000,00
5 500.000.000.000,00
5 400.000.000.000,00
5 300.000.000.000,00
$ 200.000.000.000,00
$ 100.000.000.000,00

50,00

m 2024
m 2025

$ 594.225.428.548,00

S 544.243.602

INGRESO

$ 544.243.602.123,00
$594.225.428.548,00

17.108.832.

GASTOS DE SALUD

$ 517.108.832.980,00
$553.461.311.551,00

2024 W 2025

5553.461.311.551,00

% 27.134.769.143,00

GASTD
ADMIMNISTRATIVO
5 27.134.769.143,00

5 40.764.116.997,00

Periodos Presupuestal Terminados en 31/12/2025

$ 40.764.116.997,00

2024

2025
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ENDICI NQ Analisis Presupuestal Comparativo
& Periodos Presupuestal Terminados en 31/12/2025 y
31/12/2024 Cifras expresadas en pesos

$ 700.000.000.000

$ 600.000.000.000 $594.225.428.549

$544.243.602.12

$537.016.485.432

$ 506.136.138.587

$ 500.000.000.000 S 463.488.729.207

$439.671.687.435

$400.000.000.000
$ 300.000.000.000
$ 200.000.000.000

38.107.463.536
$ 100.000.000.000 $ 5 57.208.943.117

SO0
Presupuesto General Compromisos Pagos Saldo
N 2024 $544,243.602.123 $506.136.138.587 $439.671.687.435 $38.107.463.536
H 2025 $594,225.428.549 $537.016.485.432 $ 463.488.729.207 $57.208.943,117

Vigtsdo Suparsal
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SATISFACCION DEL USUARIO
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s E;"b%'.&%%’%ﬁ, Comparativo PQR Vigencia 2024 - 2025

RESULTADOS
VARIABLES

R Analsis

POBLACION 300.192 .
275.037Aumento de la poblacién afiliada en 9,14%
PQR 1652 1143Ligero aumento de las pqr
PQR PROMEDIO MES 137,6 114,3Refleja una mayor demanda de los usuarios
PQR POR CADA 1000 AFILIADOS 5,5 Incremento moderado de las pgr por cada m1000 afiliados al pasar de 4,15 en
2024 a 5,5 en 2025. El crecimiento no es desproporcionado frente al aumento
4,15poblacional.

PQR SUPERSALUD 1078

921Un incremento casos, equivalente aproximadamente al 17%
*En conclusion, los indicadores muestran una tendencia creciente en las PQR durante 2025, influenciada parcialmente por el aumento de la poblacion afiliada; por lo que la EPSI ha fortalecido las acciones preventivas,
seguimiento a prestadoresy estrategias de mejora continua orientadas a optimizar la experiencia del usuario y disminuir la recurrencia de inconformidades.

VigSdo Supar
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REN ICIONZ Indicadores
™~

BESTION En conclusion, los

indicadores de  gestion

MOnD un indicodor del 100 1o &n 2024 cormo en a
2035, o cual rellelo adherencia en e cumpimiento dae mueSt ran un desempenO

CANTEHETIIRNGS S 108 RORMR MY Sl PR ) el s liampas pormalives establecidos para ka gestidn y f(]VO ra ble d urante 202 5,
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prafRrncial acciones preventivas y de
e | B mejora continua frente al
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da | posiocion ol incremente de las PQR
simples y priorizadas.
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PRINCIFALES MOTIV 06 PORF

faka ds aportunidod en los obos o consulios

a3

Andlisis Principales Motivos PQR
Comparativo

541

Fakno ds apoetunidad en o giencitn =n olros serdcias ds soiud

20

0,74

La falta de oportunidad en citas y consultas continta
siendo el principal motivo de inconformidad, aumentando
de 27% en 2024 a 35,61% en 2025. Esto se debe a que hay
una alta demanda de servicios y la limitacién en agendas
médicas debido a la poca oferta de médicos
especializados en la region.

Faito de spounicad en o enirega o snrega incemplel s des
bocnoiogias on solud

20

™G

Tocroboging an 4000 y ook alamantos conmplersehoric

Las PQR relacionadas con la falta de oportunidad en otros
servicios de salud presentan un leve incremento, pasando
de 20% en 2024 a 20,74% en 2025.

Linra estegancia da FPY

E48

Libra ascogenca de prosodor

4,86

Folba de cportunidod =sn el prooeso de referencia §
conbenre|srenGes

3%

Las PQR relacionadas con entrega de tecnologias en salud
disminuyeron de 20% a 17,26%, mientras que. Las asociadads
a elementos complementarios pasaron de 6% a 1%. Esto
podria reflejar mejoras en: procesos logisticos, gestion de
proveedores, tiempos de entrega y seguimiento operativo.

roanEsiencia oo n roslkadon daf municipio da G0 afilocidn y
solicibges de moviiood o ponobicod

FE

mmatistaccien reloconoiio con o etenckin del pesenal =n solud

]

inconsisienoios =0 el reporte de novedodes

4
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ENDICIONK PQR por Municipio

Wl

Vigtsdo Suparsa

Manaure

Barrarsas 2

ALBAMIA 69

BARRANCAS 75

DISTRACCION a7

raicao

MAICAD 676 s
MANALURE 32

RIOHACHA 369

URIBIA 100

TOTAL 1358
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FALLOS ACCIONES DE TUTELA
VIGENCIA 2024- 2025
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B SERVICIO PBS

Vigtsdo Suparsall

FALLOS DE TUTELA A FAVOR 2025

DERECHOS TUTELADOS
10

Acciones de Tutela

Durante la Vigencia 2025, se notificaron cincuenta y
seis (56) Acciones de Tutelas por prestacion de
servicios de salud, discriminadas por motivos asi: 53
por servicio PBS, 02 por Servicio NO PBS y O]
Medicamento NO PBS. Del total de Acciones de
Tutelas presentadas, diez (10) fueron falladas a favor
del usuario.
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FALLOS DE TUTELA A FAVOR 2024 FALLOS DE TUTELA A FAVOR 2025

35 12
3 10

25

oo

N
(o))

N

N

05

0

DERECHOS TUTELADOS
3 | SERVICIO PBS 10

SERVICIO PBS EXCLUSIONES
B DERECHOS TUTELADOS 3

Durante la vigencia 2024 se notificaron 39 Acciones de Tutelas, de las cuales seis (06) fueron resueltas a
favor del usuario, en la vigencia 2025 fueron notificadas 56 Acciones de Tutelas, de las cuales diez (10)

fueron resueltas a favor del usuario.
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Mecanismo de atencion Prioritaria Para
Personas Con Derecho a la Atencion
Preferencial

.....
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RENDICION N Alianzas de Usuarios Maicao, Albaniaq,
- ~ Riohacha
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Durante el ano 2025 se realizaron 12 mesas
de trabaijo, 10 reuniones y 12
capacitaciones dirigidas a la Asociaciéon
Nacional y Alianzas de Usuarios,
fortaleciendo la Politica de Participacion
Social en Salud y permitiendo a la EPSI
tomar decisiones orientadas a mejorar la
prestaciéon de los servicios de salud.

Informe de los logros obtenidos de las
instancias de Participacion

RED FRESTADORA
: MLDOS. PUnosil ol o8 1 L Ll LY
ECIMOTTON ¥ PROOrEamackan o8 ofan

AYVIVLEEPALA: Mimcipal molivis S s pyry enimgs 1In
madicamemios

*GLMNMCA CEDER Proocams rosiiva de bas S Sroadbamad s

St e e, BTSGe M)t 1iitas
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Capacitaciones e Interaccion de la Asociacion
Nacional y Alianzas de Usuarios con los Usuarios




Informe de las Encuestas de Satisfaccion

Informe de Satisfaccion del usuario

En la vigencia 2025 se consultaron
10.338 usuarios con el fin de evaluar
la satisfaccidon por los servicios de
salud recibidos, el 95% de ellos,
manifestaron sentirse satisfecho
con la EPSI y su red de servicios.

| TRIMESTRE Il TRIMESTRE [l TRIMESTRE IV TRIMESTRE

o @ @ epsionoswayuu

Vigtsdo Suparsalind



. Mejoras Implantadas enla
2 E’i‘,’%‘,&'m%é Atencion al Usuario

Propuesta Gestion y Acciones de Mejora

Fortalecimiento de la Se promueve mayor padrticipacion de Asociaciones y Alianzas
participacion social de usuarios.

Fortalecer la calidad de la Se realizaron Jornadas educativas y mesas de trabajo que
atencion al usuario mediante permitieron identificar necesidades, socializar derechos vy

espacios participativos, deberes, mejorar la comunicacién institucional y promover los
educativos y de construccion mecanismos de participacion social en salud.
. conjunta
oaa @epsionoswayuu
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EVALUA NUESTRA JORNADA DE

RENDICIONE]
4 CUENTASR

Escanea y evalla la jornada.  TASEZSNm, &
iTu opinidon cuental ¥
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