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INTRODUCCION

Desde su creacién en el ano 2016, la Universidad Industrial de Santander ha asumido con
compromiso Yy responsabilidad la gestién de su propio sistema de seguridad social en salud,
consolidando a UISALUD como una Unidad Especializada que articula eficiencia en la gestion y calidad
en la atencién, bajo el marco normativo definido por las Leyes 647 de 2001 y 1443 de 201 1.

UISALUD ha mantenido su papel protagénico dentro del Régimen Especial del Sistema Universitario
de Seguridad Social en Salud, cumpliendo una funcién integral como asegurador y prestador de
servicios. Este modelo dual ha permitido implementar estrategias orientadas al cuidado de la salud
con enfoque preventivo, resolutivo y centrado en las personas, garantizando una atencién oportuna,
segura y continua para la comunidad afiliada.

En un entorno caracterizado por transformaciones estructurales del sistema de salud en Colombia,
la Unidad ha reafirmado su compromiso con la humanizacién del servicio, el respeto por la dignidad
de los usuarios y la gestién efectiva del riesgo. La implementaciéon de modelos de atencién centrados
en el usuario ha sido clave para avanzar en la consolidacién de una cultura de salud preventiva,
participativa y sostenible.

Durante el primer trimestre de 2024, UISALUD ha continuado fortaleciendo sus procesos mediante
la innovacién, el mejoramiento continuo y el desarrollo de competencias en su talento humano, con
el propésito de responder a los desafios del entorno y garantizar la excelencia en la prestacién de los
servicios de salud.

El presente informe da cuenta del trabajo comprometido de cada uno de los equipos que conforman
la Unidad. Bajo la direccién del doctor Santiago Ramirez Segura, se reitera la disposicién de seguir
avanzando en la consolidacién de un modelo de atencién centrado en las personas, que promueva el
bienestar integral de todos nuestros afiliados y sus familias.

INFORME DE GESTION TRIMESTRAL UISALUD #1, 2025 9



|. DIRECCIONAMIENTO ESTRATEGICO

I.I. Resefia de UISALUD

Hasta el 31 de marzo de 2016, la Universidad Industrial de Santander administré el Sistema
Universitario de Seguridad Social en Salud a través de la entidad delegataria, Caja de Prevision Social
de la Universidad Industrial de Santander, CAPRUIS, no obstante, en el marco de las leyes 647 de
2001 y 1443 de 201 I, se decidié mediante el Acuerdo del Consejo Superior N°063 de 2015, asumir
directamente la administracién del Sistema de Seguridad Social en Salud a través de una Unidad
Especializada que se encarga del aseguramiento y prestacion de los servicios de salud de manera
directa y a través de la red externa de prestadores de servicios, para la poblacién objeto de
aseguramiento, definida en la normatividad vigente aplicable. Mediante el Acuerdo del Consejo
Superior N°064 de 2015, la Universidad modificé su estructura organizacional, para crear la Unidad
Especializada en el aseguramiento y la prestaciéon de servicios de Seguridad Social en Salud para la
poblacién usuaria UIS, la cual, posteriormente, mediante el Acuerdo del Consejo Superior N°099 de
2015, recibi6 la denominacién de UISALUD. (Ver figura |. Mapa de procesos UIS).

Figura |. Mapa de procesos de la UIS
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Fuente: UIS, 2025
1.2.  Estructura organizativa UISALUD

La Unidad aseguradora y prestadora de servicios de seguridad social en salud, es una dependencia
administrativa adscrita a la Rectoria de la Universidad. Cuenta con una estructura organizativa que
abarca funciones, procesos y procedimientos claramente definidos, asi como una estructura
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financiera, un presupuesto asignado y el personal necesario para llevar a cabo sus labores
administrativas y asistenciales.

Figura 2. Estructura organizativa de UISALUD

Rectoria
Director Consejo de Direccién
Subdirector
Subdirector Médico ' Administrativo y
Financiero
Coor‘di‘nadt‘:)r de Coordinador de Coordinador
Vigilancia As . L .
. e . Aseguramiento de la . Administrativo y de
Epidemiolégica y Salud . .
Péblica Calidad en Salud Aseguramiento

Fuente: Acuerdo N°064 de diciembre |2 de 2022

La estructura organizativa de la Unidad fue modificada mediante el Acuerdo N° 064/22 del Consejo
Superior de la UIS, en respuesta al incremento de acciones y responsabilidades derivadas del proceso
de direccién estratégica. Estas acciones estan asociadas con la planeacién, coordinacién, ejecucion y
control de actividades asistenciales y administrativas de UISALUD, fundamentales para garantizar la
prestaciéon oportuna de los servicios requeridos por la poblacién afiliada. En este contexto, se
identificé la necesidad de fortalecer la estructura administrativa de la Unidad, estableciendo dos
subdirecciones: la Subdireccion Médica y la Subdireccién Administrativa y Financiera, ambas
dependientes jerarquicamente de la Direccién de la Unidad. Este ajuste tiene como objetivo liderar
de manera especifica las actividades relacionadas con la gestién administrativa de los procesos
misionales (aseguramiento y prestacién de servicios de salud), de tal forma que se garantice la
correcta prestacion de los servicios, bajo la responsabilidad funcional de UISALUD.

I.3. Planeacioén estratégica y seguimiento a la gestion
El Consejo de Direccién, aprob6 el plan estratégico de gestion, el cual se encuentra alineado con el

proyecto institucional de la Universidad Industrial de Santander, en los siguientes enfoques
estratégicos:
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e Cultura de la excelencia

e Cohesioén social y construccién de comunidad

e Diseno de soluciones compartidas para atender prioridades nacionales y retos globales

e Democratizacién del conocimiento para la transformacién social y el logro del buen vivir con
enfoque territorial.

Con relacién a cada enfoque, la unidad planted los siguientes objetivos:

Cultura de la excelencia

v Propender niveles de excelencia en los procesos organizacionales por medio de un sistema
de gestién integral de calidad.

v Propender por la excelencia en la prestacién de servicios de salud, teniendo en cuenta los
estandares definidos en el manual de acreditacién en salud. EJES DE ACREDITACION.

v' Fortalecer las competencias del talento humano, mediante programas de capacitacién.

v' Identificar, priorizar, simplificar (racionalizar) los tramites con el fin de optimizar los procesos
administrativos y asistenciales.

v’ Fortalecer las actividades de gestién documental y archivo.

v Fortalecer los mecanismos de comunicacién e informacién al usuario de tal forma que se
garantice su conocimiento Yy actualizacién de los tramites y servicios de la Unidad.

v Optimizar el desarrollo y uso de los sistemas de informacién para la toma de decisiones.

v' Fortalecer los procesos de referencia y contra referencia que garanticen la continuidad y
eficiencia en la atencién de los servicios de salud por parte de la red de prestadores.

v Garantizar adecuadas condiciones de infraestructura y equipamiento médico para brindar
seguridad y confiabilidad, dando cumplimiento a la normatividad legal vigente.

v Lograr la competitividad y auto sostenibilidad financiera de la Unidad mediante la gestién
adecuada de los recursos.

Cohesién social y construccién de comunidad
v Mantener el nivel de satisfaccién del usuario respecto al servicio prestado.
v Promover una cultura de autocuidado en el usuario que permita una mayor adherencia a los
tratamientos.
v Mantener las condiciones de salud de la poblacién usuaria, a través de la consolidacién e
implementacién del Modelo de Gestién Integral de Atencién en Salud.

Disefo de soluciones compartidas para atender prioridades nacionales y retos globales
v" Fortalecer la operatividad y seguimiento de los servicios de salud.

Democratizacién del conocimiento para la transformacién social y el logro del buen vivir con enfoque
territorial
v Apropiacién del conocimiento y divulgacién cientifica.

I.4. Coadigo de Buen Gobierno

UISALUD tiene un Cédigo de Buen Gobierno (Resolucion N°827 de 2016), que integra las mejores
practicas corporativas en materia de transparencia, gobernabilidad y control, con el fin de asegurar
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la integridad ética en su gestién misional, la adecuada administracién de sus asuntos, el respeto de
sus usuarios y los mecanismos idéneos de divulgacién de la informacién.

Tiene definidas sus partes de interés y los compromisos con cada uno de estos. A continuacién, se
detallan las partes interesadas identificadas:

v" Empleados de némina consolidacién del capital intelectual.

v" Usuarios (cotizantes y beneficiarios) maximizar el valor de los servicios prestados a los usuarios,
en procura de mejorar su calidad de vida.

v Consejo de Direccién cumplimiento de las funciones encomendadas dentro del marco legal
aplicable y con visién prospectiva.

v’ Contratistas y proveedores transparencia y reglas claras dentro de una relacién de beneficio
mutuo.

v Entes de vigilancia y control actualizacién y cumplimiento de estidndares y normas vigentes
aplicables.

v" Comunidad transmitir una imagen de apoyo y credibilidad, en un marco de respeto por los
derechos humanos y de responsabilidad con la preservacién del medio ambiente.

I.5. Cédigo de Etica

El Cédigo de Etica de la Unidad, fue aprobado mediante Resolucién de Rectoria N°I331 de
noviembre || de 2021, estableciendo los siguientes principios éticos rectores:

v' Respeto por las Personas: En UISALUD prima el respeto por las personas.

v Beneficiencia/ No Maleficiencia: En UISALUD se protege a sus usuarios del dafio y se asegura
su bienestar.

v" Justicia / Equidad: En UISALUD prima la necesidad de atencién de sus usuarios.

v Autonomia: En UISALUD se respeta el derecho de sus usuarios a participar en la toma de
decisiones de su manejo médico.

1.6. Mapa de Procesos

Con la construccion del Modelo de Atencién de UISALUD vy la actualizacién del Mapa de Procesos,
se hizo necesario, por orientacién de la Coordinaciéon del Sistema de Gestion de Calidad de la
Universidad Industrial de Santander — UIS, elaborar el documento MUD.I5 MANUAL DE
DIRECCIONAMIENTO ESTRATEGICO UISALUD. El objetivo de este manual es establecer los
lineamientos estratégicos de UISALUD, orientados al logro de los objetivos de la Unidad a través de
un marco que permita alinear esfuerzos, responder proactivamente al entorno, tomar decisiones
basadas en la informacién, estandarizar y mejorar continuamente los subprocesos, garantizando a los
afiliados la prestacion de servicios de salud accesibles, oportunos, seguros, pertinentes y
financieramente sostenibles.

Este documento proporciona una guia sobre cémo UISALUD define su marco estratégico y aborda
la gestion por procesos, con un enfoque en resultados eficaces, eficientes y efectivos. Esta dirigido al
personal de UISALUD, a la red prestadora de servicios de salud, a los afiliados y a las demas partes
interesadas de UISALUD.
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Figura 3. Mapa de sub procesos de UISALUD
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Fuente: Coordinacién de Aseguramiento de la Calidad UISALUD.

A continuacion, se presenta la descripcién del Mapa de Procesos y sus responsables:

Tabla I. Descripcién Procesos y Responsables

Tipo de proceso Subproceso

Responsable

|. Direccion Estratégica

Director — UISALUD.

Direccionamiento 2. Gestion integral del riesgo

Coordinacién de Vigilancia Epidemiolégica y
Salud Publica

3. Gestién de la Calidad

Coordinacién de Aseguramiento de la
Calidad en Salud

4. Gestién de afiliacion y recaudo

Coordinacién Administrativa y de
Aseguramiento.

5. Gestién Directa de servicios
asistenciales

Subdireccién Médica

Financiera

Misional >
6. Ges.tllon de Rutas Integrales de Subdireccion Médica
Atencion en Salud
7. Gestion de la red de servicios Subdireccién Médica
de salud.
Apoyo 8.Gestion Administrativa y Subdireccién Administrativa y Financiera
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Fuente: Area Coordinacién de Aseguramiento de la Calidad en Salud

Cada proceso cuenta con su caracterizacion, objetivos, actividades e indicadores estratégicos, los
cuales sirven como mecanismo de seguimiento periédico para monitorear el avance y logro de los
objetivos estratégicos de la Unidad Especializada en Salud — UISALUD.

1.7.  Modelo de Atencién de UISALUD

El Modelo de Atencion de UISALUD es una guia detallada sobre cémo UISALUD aborda la atencién
en salud, desde la caracterizacién poblacional hasta la gestién integral de riesgos, pasando por temas
como afiliacién, financiamiento, prestacion de servicios, entre otros. Esta dirigido a los profesionales
de la salud, los gestores de servicios de salud, los afiliados de UISALUD, los prestadores de salud y
cualquier persona u organizacion interesada en el Modelo de Atencién en Salud implementado por la
Unidad Especializada en salud — UISALUD

Figura 4. Modelo de Atencién de UISALUD

Fuente: Coordinacion de Aseguramiento de la Calidad UISALUD
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2. GESTION DE LA CALIDAD

2.1.  Sistema Unico de Habilitacién

UISALUD cuenta con una infraestructura de 3 pisos. Es una Institucién de Nivel | y Il de complejidad
de orden departamental, con nimero de habilitacién: 6800103053-09 como empresa con Objeto
Social Diferente a la Prestacion de Servicios de Salud. Presta los siguientes servicios ambulatorios:

Tabla 2. Relacién servicios ambulatorios habilitados UISALUD

Apoyo Diagnéstico y
Complementacion
Terapéutica

Consulta Externa

Fuente: UISALUD, 2025 - https://prestadores.minsalud.gov.co/habilitacién/

Servicio
Toma de muestras de laboratorio clinico-c6d.712
Servicio farmacéutico-céd.7 14
Fonoaudiologia y/o Terapia del Lenguaje -c6d.740
Terapia respiratoria-c6d.729
Fisioterapia-c6d.739

Toma de muestras de cuello uterino y genecolégicas-c6d.749

Medicina familiar-c6d.325
Dermatologia-c6d.308
Enfermeria-c6d.312
Ginecobstetricia-c6d.320
Medicina fisica y del deporte-c6d.326
Medicina general-céd.328
Medicina interna-c6d.329
Nefrologia-c6d.330
Nutricién y dietética-c6d.333
Odontologia general-c6d.334
Pediatria-c6d.342
Neuropediatria-c6d.388
Reumatologia-céd.348
Medicina del trabajo y medicina laboral-c6d.407
Oftalmologia-cé6d.335
Optometria-céd.337
Psiquiatria -c6d.344
Psicologia-cod.344

Cirugia General c6d.304
Cardiologia-c6d.302
Endocrinologia -c6d.310

Distintivo
DHSS0184806
DHSS0184807
DHSS0660493
DHSS0184808
DHSS0184809
DHSS018481 |
DHSS0169225
DHSS0184794
DHSS0184795
DHSS0184797
DHSS0184798
DHSS0184799
DHSS0184800
DHSS0184801
DHSS0184802
DHSS0184803
DHSS0184804
DHSS0184805
DHSS0430533
DHSS0482672
DHSS0594500
DHSS0594501
DHSS0660492
DHSS0594502
DHSS0184793
DHSS0594498
DHSS0594449
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2.2.  Sistema de Informacién para la Calidad
e Oportunidad en las citas médicas asignadas en UISALUD

Figura 5. Oportunidad en la asignacién de citas UISALUD | Trimestre 2025
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Fuente: UISALUD, | Trimestre 2025

La oportunidad, medida en dias, para asignar citas es del 100% bajo el estandar establecido, el cual
se fija de acuerdo con el histérico del Sistema de Salud Propio de la Universidad y lo dispuesto en la
Resolucion N° 408 de 2018.
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Durante el | Trimestre de 2025, se destaca que la oportunidad para citas en medicina general,
medicina familiar, odontologia, pediatria, nutricién y medicina familiar es inferior a tres dias.

2.3. Gestion de la tecnologia biomédica

Para garantizar la seguridad del paciente y el adecuado uso de los equipos biomédicos, UISALUD
ejecuta el Plan de Mantenimiento y el Plan de Calibracién, conforme a las recomendaciones e
indicaciones de los fabricantes, registrando la evidencia correspondiente en la hoja de vida de cada
equipo. El mantenimiento preventivo de los equipos biomédicos de la Unidad se realiza cada 6 meses,
a cargo de proveedores idéneos que cumplen con los requisitos de la normatividad vigente.

2.4. Sistema de Informacién y Atencién al Usuario

Para el manejo de peticiones, quejas, reclamos, sugerencias y reconocimientos, la Unidad cuenta con
un procedimiento en el cual se tienen establecidos los mecanismos de recepcién de las peticiones
(medios para presentacién), los formatos a utilizar (recepcién de peticiones y la planilla de radicacién
y seguimiento), la base legal que soporta el procedimiento, y las medidas de control del mismo.

Para el primer trimestre del afo 2025, la distribucién de las PQRSR fue la siguiente: El 42,9% (3)
corresponde a quejas, el 42,9% (3) a peticiones, y el 14,3% (1) a felicitacion.

Figura 6. Distribucion de PQRSR seguln rol prestador y asegurador UISALUD

INFORME PQRSR | TRIMESTRE ANO 2025
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Titulo del eje

QUEJAS PETICIONES FELICITACION
W PRESTADOR 2 3 1
B ASEGURADOR 1 0 0

Fuente: Area de Calidad y Afiliacién UISALUD, 2025

Segun el rol, el mayor porcentaje corresponde al rol de prestador, con un 85,71% (6) de las PQRSR,
mientras que el rol asegurador registré un 14,29% (1) de las PQRSR.

La distribucién de las PQRS en el rol prestador fue la siguiente: el 33% corresponde a quejas (2), el
50% a peticiones (3) y el 16,7% a reconocimientos ().
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Al analizar los motivos de las quejas: en el rol de prestador se identifican 2 quejas relacionadas con la
insatisfaccion de la atencién en salud. Y a nivel del rol asegurador se identificé | queja relacionada con
la deficiencia y/o insatisfaccién del servicio recibido.

En cuanto a los reconocimientos, se registra |, a través del cual expresa satisfaccién con los servicios,
el trato y atencién recibido por parte de los funcionarios de la Unidad.

En lo referente a peticiones, se recibieron 3, correspondientes a informacién general de tramites
administrativos (manejo de la contratacién y otros)

En el primer trimestre del afio 2025, fueron recibidos a través de la plataforma SUPERARGO de la
Supersalud un total de 3 reclamos por parte de usuarios de UISALUD, referentes a situaciones de
barreras en el acceso a tecnologia y servicios de salud por parte de los proveedores de la Unidad, e
insatisfaccién con tramites administrativos en UISALUD. Todos estos reclamos fueron respondidos
en su debido tiempo, teniendo en cuenta la solicitud de la Supersalud.

2.5.  Programa de humanizacién con enfoque diferencial

En UISALUD, creemos firmemente que la calidez humana es el pilar fundamental en el proceso de
recuperacién de nuestros pacientes. Por ello, a través del Programa de Humanizacién, seguimos
fortaleciendo estrategias que promuevan una atencién en salud centrada en la persona, garantizando
que sea integral, digna y con un enfoque diferencial.

Este programa refleja nuestro compromiso con la salud como un derecho fundamental y se basa en
los principios éticos, rectores y en el Cédigo de Etica institucional. Su propésito es consolidar una
cultura organizacional donde el respeto, la empatia y la comprensiéon de las necesidades fisicas y
emocionales de nuestros usuarios sean la base de cada encuentro asistencial.

A continuacién, se presentan las estrategias del Programa de Humanizacién con Enfoque Diferencial.
Figura 7. Estrategias del Programa de Humanizacién con Enfoque Diferencial

Atencion Integral y Humanizada en Servicios de Salud
“| Dimension Fisica

Enfatiza la salud fisica y el bienestar de los
afiliados.

S Dimensién Emocional
Garantizar la

implementacion de la Se centra en el bienestar emocional y la
politica de humanizacion satisfaccion de los afiliados.
en la prestacion de los
servicios de salud Q Dimension Psicoldgica

Aborda las necesidades psicoldgicas y
mentales de los afiliados.
e " e .
g Dimensi6n Social

D
°®
Destaca la importancia de las conexiones y
el apoyo comunitario.
Dimensién Intelectual

Fomenta el crecimiento y la comprension
cognitiva entre los afiliados
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Fuente: UISALUD, 2025

2.5.1. UISALUD con los derechos y deberes
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Durante el primer trimestre del afio, en UISALUD se llevé a cabo la socializacién de los
derechos y deberes de los usuarios, una actividad clave dentro del Programa de
Humanizacién. Esta jornada se desarrollé6 de manera presencial en las diferentes salas de
espera de la unidad, permitiendo llegar de forma directa y cercana a nuestros afiliados.

La estrategia tuvo como objetivo fomentar el conocimiento y apropiacién de los derechos y
deberes en salud, promoviendo asi una participacion activa, informada y responsable por
parte de los usuarios en su proceso de atencién. La metodologia empleada permitié generar
un espacio de didlogo e interaccion, en el que los pacientes pudieron resolver dudas,
expresar inquietudes y fortalecer su vinculo con la institucién.

De esta manera, UISALUD reafirma su compromiso con una atencién humanizada, donde la
informacién clara, oportuna y accesible es un eje esencial para garantizar la calidad en el
servicio y el empoderamiento de los usuarios como protagonistas de su propio bienestar.

252 Todos sormos UISALUD.

3 DE MARZO

4 defebrero: DIA MUNDIAL DE LOS
Dia Mundial opecly conglnilyy

[»] Cada . 8 millanes de i racon con defectoscongéicos,
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»
contrae ncer § s imenis s
Promover la salud materna y el acceso a c
prenatales de calidad puede reducir el ir mp::mﬂ F ' ‘ '

UISALUD

Unidsd Especializada en Sshud

estos trastornos y salvar vidas.

4 s
En Colombia, segtin el Observatorio Global del Cancer, se

reportaron 117.620 casos de esta enfermedad en 2022. Frevengme e, parsprotger s

La prevencién comienza con habitos saludables que reducen

S0 3 ; = S50 B @ Linea de a
significativamente el riesgo de desarrollar cancer. = 0

UISALUD

Recuerde:
1. Evitar el consumo de tabaco. v
2. Realizar actividad fisica regularmente. v/
3. Proteger la piel de la exposicion al sol. ¥
4. Mantener una dieta balanceada. v/
5. Asistir periédicamente al médico para chequeos preventivos. v

3 DE MARZO

En ), contamos con programas
de promocion y prevencion en:

\> dl Cofonrectal prg§€§ta

[ Mas del 60% de los problemas auditivos pusden
prevenirse o tratarse en atencion primaria.

[ Mis de 1000 millones de jévenes estin en riesgo de.
pérdida auditiva por I exposicién  ruidos recreatvos.

iCuidemos nuestra audicién! 0

Protege tus oidos, escucha la vida.

Si desea recibir mas informacion contactenos:
Teléfono: 6344000, ext. 411904136
Linea de atencion inmediata: 018000126114
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|3 DE MARZO
DIA MUNDIAL DEL

RINON

Cuidar sus riflones es clave para una vida saludable. Por eso, UISALUD le invita a
seguir estas recomendaciones:

Q Beba agua en lugar de bebidas azucaradas.

9 Controle su presién arterial y glicemia.

a Hagase un chequeo anual de funcién renal.
Q Evite el alcohol, el tabaco y el vapeo.
0 Lleve una dieta equilibrada. I

Q Realice al menos 30 minutos de ejercicio diario.

21 DE MARZO

DiA MUNDIAL DEL
SINDROME DE DOWN

En este dia celebramos la inclusién, la diversidad y las
capacidades de las personas con sindrome de Down.
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Realidad: El cancer es una dura batalla que
también afecta a nuestros nifios con un
impacto entre 0,5% y 4,6% de la carga global
de la enfermedad.

EdSintomas: E| céncer infantil
puede presentarse de diversas
formas, con sintomas similares a
enfermedades comunes.

o>
| En UISALUD contamos con las rutas de Promocién y Prevencién al servicio de
nuestros usuarios.
Para mds informacién, consulte los programas de promocién y
i prevencion con nuestro equipo de enfermeria.
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Durante el afo 2025, en UISALUD se han conmemorado diversas fechas significativas en el
ambito de la salud, generando espacios de sensibilizacién y participaciéon activa que han
involucrado a usuarios, funcionarios y la comunidad en general. Estas conmemoraciones han
sido una oportunidad para integrar la educacién en salud con acciones concretas de
promocién y prevencion, fortaleciendo la cultura del autocuidado y el bienestar colectivo.
A través de actividades ludicas, talleres educativos, campanas informativas y jornadas de
salud, se ha promovido la conciencia sobre enfermedades prevalentes, la adopcién de hébitos
saludables y la deteccion temprana de factores de riesgo. Todo esto enmarcado dentro de
las Rutas de Promocién y Prevenciéon (PyP), que UISALUD desarrolla de manera permanente
como parte de su compromiso con una atencién integral y centrada en el usuario.

Desde la prevencién de enfermedades crénicas no transmisibles hasta la salud mental y la
salud sexual y reproductiva, las acciones desarrolladas han buscado no solo informar, sino
también empoderar a las personas para que tomen decisiones responsables sobre su salud.
De esta manera, UISALUD reafirma su compromiso institucional con la prevencién como
eje transversal de sus servicios, generando impacto positivo en la calidad de vida de sus
afiliados y en la sostenibilidad del sistema de salud.

2.5.3. UISALUD te cuida con calidad.

Como parte del Sistema de Gestién de la Calidad y con el propésito de promover la mejora
continua, durante los meses de enero, febrero y marzo de 2025, UISALUD evalué la
percepcién de sus afiliados sobre los servicios prestados, en sus roles de Asegurador y
Prestador.
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La recoleccién de informacién se realizé de manera remota y en tiempo real, a través de
encuestas de satisfaccién aplicadas a usuarios mayores de |8 anos. El instrumento utilizado
fue un formato virtual disefiado en Google Drive, que incluye preguntas relacionadas con la
accesibilidad, el trato recibido, la claridad en la atencién y la satisfacciéon general, medidas
con una escala de Likert del | al 10, la muestra total para el rol asegurador fue de 323
encuestas, mientras que para el rol prestador fue 264 encuestas, obteniendo los siguientes
resultados.

Rol 2025
% de satisfaccién rol prestador. 93.00
% de satisfaccién rol asegurador. 97,47
Promedio 95,24

2.54. Donde ti estés, UISALUD estd contigo

Durante el primer trimestre de 2025, UISALUD realizé un total de 71 acompanamientos a
pacientes hospitalizados, de los cuales se lograron atender, necesidades y gestionar procesos
de apoyo administrativo, lo que representa un cumplimiento del 80,68 Estos
acompanamientos se desarrollaron desde una perspectiva de escucha activa, involucrando
tanto a los pacientes como a sus familiares mediante visitas personalizadas. A través del
Programa de Humanizacién, se logré impactar de manera positiva la experiencia hospitalaria,
fortaleciendo el vinculo de confianza y apoyo. Las acciones incluyeron comunicacién
permanente, apoyo emocional y seguimiento personalizado durante la estancia hospitalaria
y posterior al egreso, contribuyendo significativamente al bienestar integral de los usuarios.
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2.5.5. UISALUD para siempre.

Durante el primer trimestre de 2025, UISALUD fortalecié su compromiso con la estrategia
"UISALUD para siempre", centrada en la humanizacién de los servicios de salud y el
fortalecimiento de la promocién y prevencién de enfermedades. En este marco, se llevé a
cabo una jornada especial de intensificacién en salud oral, abierta tanto a los afiliados como
a la comunidad en general.

La actividad tuvo como objetivo principal generar conciencia sobre la importancia del
autocuidado y la prevencién de patologias bucales, como parte integral del bienestar general.
Se ofrecieron charlas educativas dirigidas a distintos grupos etarios, donde se abordaron
temas clave como el cepillado adecuado, el uso de seda dental y enjuague bucal, asi como la
prevencioén de caries y enfermedades periodontales.

Ademas, se desarrollaron actividades practicas de ensefianza sobre la técnica correcta de

cepillado, y se entregaron kits de higiene oral que incluyeron cepillo, crema dental y seda
dental, como parte de la estrategia para fomentar habitos saludables en el hogar. Para los
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nifos, se realizé la aplicaciéon de barniz de fldor, una medida preventiva esencial contra la
caries dental, acompafada de orientacién educativa para padres y cuidadores.

La jornada fue coordinada por el equipo de odontélogos, psicélogo de humanizacién y
auxiliares del programa de Promocién y Prevencién de UISALUD, quienes brindaron
atencién calida y cercana a todos los asistentes. Como apoyo a la convocatoria, se difundié
una cuna radial a través de la emisora universitaria, invitando especialmente a nifos, padres
de familia y gestantes a participar en las actividades.

Con estas acciones, UISALUD reafirma su compromiso con la promocién de una cultura del

cuidado y la prevencién, impulsando entornos mas saludables y una atencién centrada en las
personas para siempre.
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3. GESTION DEL RIESGO EN SALUD Y ATENCION POBLACIONES
PRIORIZADAS

3.1. Anélisis de situacién de salud

El objetivo de este proceso de andlisis de la situacién de salud de la poblacién afiliada a UISALUD es
determinar los elementos necesarios para la identificacién, caracterizacién y comprensién de las
problematicas y necesidades de salud de la poblacién afiliada. Estos elementos se abordan
considerando el contexto propio de la comunidad de la Universidad Industrial de Santander, de
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acuerdo con la distribucién geografica donde residen los afiliados, como insumo para la planeacién
integral en salud.

A continuacién, se extraen aspectos importantes de la Caracterizaciéon Poblacional realizada en el
ano 2024 y actualizada al primer trimestre de 2025

3.1.1.  Configuracion del territorio desde Ia perspectiva de los determinantes sociales de /a salud y
el enfoque diferencial.

Durante el primer trimestre de 2025, la poblacién de UISALUD estuvo integrada por 2.792
afiliados, lo que representa el 0,0060% de la poblacion nacional y el 0,1417% del departamento de

Santander.

Tabla 3. Distribucién de los afiliados UISALUD por departamento de residencia.

Departamento de residencia Ano 2024 % Part. Ao 2025 % Part.
Santander 2.674 96,9% 2698 97%
Cundinamarca 32 1,2% 37 1.3%
Fuera del pais 16 0,6% 21 0,7%
Antioquia 10 0,4% 9 0,3%
Boyaca 9 0,3% 7 0,2%
Valle 7 0,3% 8 0,3%
Caldas 4 0,1% 4 0,1%
Risaralda 2 0,1% 2 0,0%
Tolima 2 0,1% 3 0,1%
Norte de Santander 2 0,0% 2 0,0%
Magdalena | 0,0% | 0,0%
Total general 2.760 100% 2792 100%

Fuente: Area afiliacion 2025

La mayor proporcién de la poblaciéon se encuentra ubicada en la ciudad de Bucaramanga, con el
64,4% (1.797 afiliados). Ademas, los residentes del area metropolitana de Bucaramanga suman
2.668, lo que corresponde al 95,6% del total de afiliados de UISALUD, quienes tienen acceso a la
Institucion Prestadora de Servicios - IPS primaria de Bucaramanga. Los afiliados residentes en otros
municipios son atendidos por la Red Universitaria de Servicios de Salud (RUSS) e IPS de la red
contratada.

3.1.2.  Estructura demogrdfica

La piramide poblacional de UISALUD muestra una tendencia estacionaria, reflejando un equilibrio
entre todos los grupos de edad, resultado de una natalidad y mortalidad que se mantienen estables,
sin variaciones significativas, durante un largo periodo de tiempo. Esta piramide es una clara expresién
de envejecimiento, aunque ain no es completamente estable, dado que la poblacién continta en
proceso de envejecimiento, influenciada por la alta esperanza de vida y baja natalidad en esta
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poblacién. Se trata de una piramide tipica de poblaciones con altos grados de desarrollo estructural
y econémico. Esta piramide se considera un paso intermedio entre la piramide progresiva y la
regresiva. (Ver figura 12).

Figura 8. Piramide poblacional de UISALUD
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Fuente: Andlisis Situacién de Salud - UISALUD 2025.

Al cierre de la vigencia, el 9,3% (257) de la poblacién corresponde a menores de |5 anos, mientras
que el 63,3% (1.748) son mayores de 50 anos, lo que indica una tendencia hacia el envejecimiento
poblacional, con una proporcién en aumento, ya que en 2016 esta era del 54,8%. Por otro lado, la
proporcion de menores de |5 afios se ha mantenido estable, registrando un 9,7% (275) en 2016.

3.1.3.  Poblacion por grupo de edad
La poblacién de UISALUD a través del tiempo, teniendo en cuenta el periodo 2016 a 2024, no

muestra cambios en el comportamiento por proporcién en cada grupo etario. La distribucién por
sexo es mayor en las mujeres con un 51,5% (1.422).
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Tabla 4. Proporcién de la poblacién por ciclo vital, UISALUD

F M TOTAL
Edad por ciclo vital
# % # % No. %
Primera Infancia (<=5 anos ) 38 2,65% 33 2,43% 71 2,5%
Infancia (6 a | | afos ) 59 4,11% 59 4,35% 118 4,2%
Adolescencia (12 a 17 afos ) 67 4,67% 11 8,18% 178 6,4%
Joven (18 a 28 afios ) 96 6,69% 103 7,59% 199 7,1%
Adulto (29 a 59 afos ) 425 29,62% 401 29,55% 826 29,6%
Vejez (60 y mas afos ) 750 52,26% 650 47,90% 1400 50,1%
Total general 1435 100,00% 1357 100,00% 2792 100%
Fuente: Afiliacién — corte 3| de marzo de 2025
3.1.4.  Indicadores de Estructura —Demogrdfica
Tabla 5. Indicadores de estructura demografica Santander, Bucaramanga, UISALUD
indices demogréficos Colombia UISALUD Santander
Relacién hombres: mujer 95,34 94,02 96
Razén nifos: mujer 26 14 24
indice de infancia 22 10 20
indice de juventud 24 I 23
indice de vejez 10 4 Il
indice de envejecimiento 47 425 56
indice demografico de dependencia 47,59 100,44 46,47
indice de dependencia infantil 32,35 19,12 29,87
indice de dependencia mayores 15,25 81,32 16,6
indice de Friz 104,64 98,39 97,53
Fuente: Andlisis Situacién de Salud - UISALUD 2025.
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Tabla 6. Interpretacién Indicadores de estructura demografica en UISALUD

fndices demogréficos

Relacién
hombres/mujer

Razén nifnos mujer

Indice de infancia

indice de juventud

Indice de vejez

Indice de
envejecimiento

indice demografico
de dependencia

indice de
dependencia infantil

Indice de
dependencia mayores

indice de Friz

Interpretacién

En UISALUD por cada 100 mujeres hay 94 hombres.

En UISALUD por cada 100 mujeres en edad fértil (15-49anos) hay 14 nifos y ninas
entre 0y 4 anos.

En UISALUD por cada 100 personas hay |0 menores de |5 afos.

En UISALUD por cada 100 personas hay | | personas entre 15 a 29 afos.

En UISALUD por cada 100 personas hay 4| personas mayores de 65 afos.

En UISALUD por cada 100 personas menores de |5 anos, hay 425 personas
mayores de 65 anos.

En UISALUD por cada 100 personas entre los |15 a 64 anos, hay 100 personas
menores de |5 afos y mayores de 65 anos (dependientes).

En UISALUD por cada 100 personas entre los 15 a 64 afios, dependen |9
menores de |5 afos.

En UISALUD de cada 100 personas entre los 15 a 64 anos dependen 81 personas
mayores de 65 anos.

Representa el porcentaje de poblacién de menos de 20 afios (entre 0y 19 afos),
con respecto al grupo de poblacién de edades comprendidas entre los 30 y los 49
aios. Cuando este indice supera el valor de 160 se considera que la poblacion
estudiada es una poblacién joven, mientras que si resulta inferior a 60 se considera
una poblacién envejecida.

Fuente: Anilisis Situacién de Salud - UISALUD 2024.
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3.1.5. Otros Indicadores demogrdficos

Porcentaje de afiliados con enfermedad laboral

Tabla 7. Distribucién de afiliados con enfermedad laboral

Municipio Afo 2023 % Part.

68001 — Bucaramanga 26 70,3%
68276 — Floridablanca 8 21,6%
68307 — Girén I 2,7%
68547 — Piedecuesta 2 5,4%
Total 37 100%

Fuente: Analisis Situacién de Salud — UISALUD

%Var  Afi02024 % Part. % de
afiliados
38,5% 36 73,5% 1,3%
12,5% 9 18,4% 0,3%
100,0% 2 41% 0,1%
0,0% 2 4,1% 0,1%
32,4% 49 100% 1,8%

El porcentaje de enfermedades laborales en la poblacién afiliada es del 1,8%. Esta poblacion esta
incluida en el Programa de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo de la Universidad, donde se
realiza un seguimiento estricto al cumplimiento de las recomendaciones médico-laborales, segin el

caso.

Las principales causas de estas afecciones laborales son las enfermedades del sistema osteomuscular
y del tejido conjuntivo (M00-M99), con 21| casos, lo que representa el 42,9% del total. En segundo
lugar, se encuentran las enfermedades del sistema nervioso (G00-G99), con |3 casos, lo que equivale
al 26,5%. Estas patologias estan relacionadas principalmente con el riesgo ergonémico.

Durante el primer trimestre del afio 2025 no se han presentado casos de enfermedad laboral.

Porcentaje de afiliados en condicién de discapacidad

Tabla 8. Distribucion de afiliados en condicién de discapacidad por edad y sexo

Ciudad de Grupo Tipo de

residencia etario discapacidad
Bogots 70a 74 Psicosocial -
anos Mental
15218 Psicosocial -
anos Mental
Psicosocial -
19a44 Mental
Bucaramanga anos Sensorial
45 2 49 Fisica
anos Psicosocial -
Mental

F

% Part. M % Part. Total @ % Part.
7,1% 0 0,0% I 2,2%
7,1% I 3,1% 2 4,3%
28,6% 8 25,0% 12 26,1%
7,1% 3 9,4% 4 8,7%
0,0% I 3,1% I 2,2%
7,1% 2 6,3% 3 6,5%
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Floridablanca

Girén

Piedecuesta

50a 54

anos

55a59
anos

60 a 64
anos
75 afos
y>
05a 14

anos

19244

anos

45 a 49
anos

50 a 54
anos
60 a 64
anos
19 a 44

anos

Total general

Sensorial
Fisica

Psicosocial
Mental

Psicosocial
Mental

Sensorial

Psicosocial
Mental
Fisica

Psicosocial
Mental

Psicosocial
Mental

Sensorial
Fisica
Psicosocial
Mental
Fisica
Psicosocial
Mental

Psicosocial
Mental

2
14

0,0%
0,0%
0,0%
7,1%
0,0%
0,0%
0,0%
0,0%
7,1%
0,0%
0,0%
7,1%
0,0%
7,1%

14,3%
100%

32
Fuente: Base de datos afiliados: fecha de corte: 31 de marzo de 2025

0

3,1%
3,1%
6,3%
3,1%
3,1%
6,3%
3,1%
3,1%
9,4%
3,1%
3,1%
0,0%
3,1%
0,0%

3,1%
100%

46

2,2%
2,2%
4,3%
4,3%
2,2%
4,3%
2,2%
2,2%
8,7%
2,2%
2,2%
2,2%
2,2%
2,2%

6,5%
100%

En UISALUD, la proporcién de afiliados en condicién de discapacidad corresponde al 1,7% (46) del
total de afiliados, los cuales pertenecen en su totalidad a beneficiarios. Se mantiene el mismo nimero
con relacién al ano anterior.

3.1.6. Caracterizacion mortalidad en UISALUD

Se realizé proporciéon de mortalidad teniendo en cuenta la agrupacién de la lista 6/67 de la

Organizacién Panamericana de la Salud — OPS / Organizacién Mundial de la Salud - OMS.

Tabla 9. Distribucién de casos de mortalidad en UISALUD.

Grandes
grupos

Subgrupos

Infecciones
respiratorias y

#
16

2021
% Part.

59,3%

# %Part. # % Part. #

5

2022

2023

17,2% 2

8,0%

3

2024

% Part.

11,5%

#
0

2025
% Part.

0,0%
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Condicione
s
transmisible
Sy
nutricionale

s (0%)

Enfermedad
es no
transmisible
s (91.7%)

Lesiones
(8.3%)

otras
infecciones

Enfermedades
infecciosas y
parasitarias

Enfermedades
cardiovasculare
s
Neoplasia
maligna
Enfermedades
del sistema
genitourinario
Enfermedades
digestivas
Condiciones
neuropsiquiatri
cas
Enfermedades
respiratorias
Desordenes
endocrinos

Diabetes

Anomalia

congénita
Lesiones no
intencionales

Total

0,0%

14,8%

3,7%

0,0%

3,7%

0,0%

3,7%

0,0%

0,0%

14,8%

0,0%

100%

Fuente: Area de Afiliacion UISALUD

29

3,4% 0
31,0% 5
31,0% 8

6,9% 0

3,4% 0

0,0% 5

3,4% I

0,0% I

0,0% 2

0,0% I

3,4% 0

100% | 25

0,0% 0
20,0% 5
32,0% 9
0,0% 0
0,0% 2
20,0% 5
4,0% |
4,0% 0
8,0% 0
4,0% I
0,0% 0
100% 26

0,0%

19,2%

34,6%

0,0%

7,7%

19,2%

3,8%

0,0%

0,0%

3,8%

0,0%

100%

0,0%

41,7%

16,7%

0,0%

16,7%

8,3%

0,0%

0,0%

8,3%

0,0%

8,3%

100

En lo corrido del afo 2025 se registraron | | muertes, lo que representa una mas en comparacion

con el dato del afo anterior.
v" La mediana de la edad al momento del fallecimiento estuvo en 80 afios, con una edad minima

de 67 afos y una maxima de 98 anos. El 50% de los fallecidos tenia entre 73 y 84 afios.

v El 74% de las muertes superaron la esperanza de vida (77,23 afios), las causas de muerte de

los afiliados que fallecieron con edades menores a la esperanza de vida fueron: Tumor
maligno de la cola del pancreas - 67 anos, Secuelas de accidente vascular 68 afos y Diabetes
mellitus insulinodependiente, con complicaciones renales 74 anos.

v" El 58,3% de los fallecidos fueron de sexo masculino.

v' Las enfermedades no transmisibles aportaron el 91,7% de los casos y dentro de ellas las
enfermedades cardio vasculares, las neoplasias, y enfermedades digestivas aportaron 9 casos

(819%).
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v El tipo de afiliacién de los usuarios fallecidos correspondié a: Pensionados 8 (66,7%),
beneficiarios 4 (33,3%)

3.2. Ruta de Atencién en Salud Mental.

En UISALUD, se creé el programa de atencién en Salud Mental para prestar una atencién integral en
salud mental a las personas afiliadas, su familia y comunidad.

Durante lo corrido del afno 2025, se tienen una poblacién objeto de 154 afiliados, que tienen
diagnostico relacionados con Trastornos mentales y del comportamiento

Como complemento del seguimiento por los profesionales asistenciales, se cuenta con un comité de
Salud Mental, conformado por el equipo interdisciplinario de UISALUD, se realiza mesa de trabajo
mensual para verificar el cumplimiento de la ruta e identificar acciones de mejora que contribuyan al
mantenimiento de la salud mental del afiliado. En lo corrido del afio se han realizado 3 comité.

3.3.  Ruta de Atencién Integral de Promocién y Mantenimiento de la Salud para la Primera
Infancia
Esta etapa, que abarca desde los 7 dias hasta los 5 afios, || meses y 29 dias, es crucial para el

desarrollo cerebral a través de la interaccién con el ambiente y el contexto. Es esencial reconocer las
caracteristicas fisicas, biologicas, psicologicas y sociales que afectan a los nifios en esta etapa, asi como
identificar situaciones que puedan incidir negativamente en su salud y desarrollo, permitiendo una
atencién diferenciada.

La valoracién integral en esta etapa permite identificar factores de riesgo y detectar alteraciones
tempranas que puedan afectar negativamente el crecimiento y desarrollo, asegurando un manejo
oportuno.

La poblacién objeto para el afio 2025 de este grupo es de 60 nifos, de los cuales en el primer
trimestre se han visto 30 para una cobertura del 50%

La poblacién infantil asistente al programa, fue evaluada de manera presencial por el médico neuro
pediatra y el personal de enfermeria, y se les remitié a nutricién y odontologia para sus respectivas
valoraciones. Seguin la normatividad vigente, se realizé valoracion del estado nutricional, entrega de
multivitaminicos, suplementacién con hierro y vitamina A, y desparasitacién en nifios mayores de un
afo.

A los niflos menores de un mes se les realizé un tamizaje auditivo neonatal y se promovié la lactancia
materna. Ademas, se remitieron a vacunacién para inmunizacién con los esquemas vigentes y se
brindé educacién individual sobre pautas de crianza protectoras, derechos de los nifios, prevencién
de violencia, promocién de la salud, del bienestar, del crecimiento y desarrollo, y la alimentacién
adecuada, enfatizando la importancia de la lactancia materna exclusiva hasta los 6 meses.
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Tabla 10: Indicadores Programas de Promocién y Mantenimiento de la Salud — Primera Infancia -
UISALUD.

N° Usuarios Atendidos

Poblacién
- . . Meta 2025  Afos Total % Cobertura
Ciclo Vital Objeto
J anteriores 202 Atendidos 2025
Primera In-fanda (0a 60 60 30 30 50.0%
5 afos)
Controles
Total 60 60 30 30 50,0%

Fuente: UISALUD, 2025.
3.3.1. Programa de Vacunacion

El principal objetivo de este programa es erradicar las enfermedades inmunoprevenibles, con el fin
de disminuir las tasas de morbi - mortalidad en la poblacién menor de 5 afos.

Para el ano 2025, la poblacién objeto del programa corresponde a 60 nifos y nifas. En este grupo
hay 2 nifios cuyos padres no estan de acuerdo con la vacunacién, ya se realizé visita por trabajo social
y reporte a las autoridades competentes.

Tabla |1: Coberturas de Vacunaciéon — segin RIAS de Promocién y Mantenimiento de la Salud
UISALUD.

Indicador — Poblacién Menor de 5 Afros Célculo

Cobertura de vacunacién contra BCG

Cobertura de vacunacién de la tercera dosis de pentavalente en nifios y nifias menores 25.0%
de un afio ’

Cobertura de vacunacién contra triple viral en nifios y nifias de | afo 40,0%
Cobertura de vacunacién contra triple viral en nifios y nifias de |8 meses 40,0%
Cobertura de vacunacién con IPV primer refuerzo de los 18 meses 40,0%
Cobertura de vacunacién para 2 refuerzo de DPT a nifios y nifas de 5 afos 44,4%
Proporcién de nifios y nifias con esquema completo de vacunacién menores de 5 afios 44,4%

Fuente: UISALUD, 2025

3.4. Rutade Atencién Integral de Promocién y Mantenimiento de la Salud para la Infancia

La etapa para nifos de 6 a | | afos, | | meses y 29 dias, aunque caracterizada por un mayor nivel de
fortaleza e independencia, sigue siendo un periodo critico en el que los nifios requieren un

acompanamiento cuidadoso en su salud. Esto se debe a las caracteristicas del proceso de desarrollo
y las vulnerabilidades propias de este momento del curso de vida.
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La valoracién integral se enfoca en identificar factores y conductas de riesgo que pueden ser
moduladas o corregidas antes de que se presenten afectaciones significativas. Especialmente, se
presta atencién a los modos, condiciones y estilos de vida, buscando intervenir oportunamente para
evitar consecuencias graves en la salud.

Tabla 12: Indicadores Programas de Promocién y Mantenimiento de la Salud - Infancia -UISALUD.

N° Usuarios Atendidos

Poblacién
. o . Meta 2025 Aﬁos Total % Cobertura
Ciclo Vital Objeto
] anteriores e Atendidos 2025
Infancia (6.2 11 119 119 35 35 29,4%
anos)
Total 119 119 35 35 29,4%

Fuente: UISALUD, 2025.

Este grupo esta conformado por | 19 nifios, de los cuales 35 fueron valorados en el primer trimestre
de 2025 para una cobertura del 29,4%.

El mayor nimero de remisiones que se generan en esta edad es a ortopedia pediatrica debido a la
presencia de pie plano, seguido de remisiones a oftalmologia por alteraciones visuales (miopia,
astigmatismo y estrabismo) y trastornos de habilidades escolares, entre otras patologias.

A los ninos se les realizé desparasitacién intestinal y suplementacién con hierro, en cumplimiento de
la normativa vigente.

Se llevé a cabo la remisién a nutricion, odontologia y vacunacion segin los lineamientos establecidos.
Ademas, a las nifias de [0y | | afios se les solicité prueba de hemoglobina y hematocrito.

Este grupo recibié inmunizacién conforme a los lineamientos del Ministerio de Salud y Proteccién
Social, con especial énfasis en la vacunacién contra el VPH para nifias y nifios de 9 a |7 afios, asi como
la vacuna contra la Influenza.

Se brindé educacién individual tanto al nifo como a su acompanante sobre practicas de crianza,
derechos de los ninos, prevencién de la violencia, promocién de la salud, el bienestar, el crecimiento,
el desarrollo y la alimentaciéon adecuada. Ademas, se trataron otros aspectos como la promocién de
habitos y estilos de vida saludables, la realizacién de actividad fisica, la participaciéon en practicas
deportivas, y la prevencién del sedentarismo y del uso prolongado de televisién, computadores y
otras pantallas.
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3.5. Ruta de Atencién Integral de Promociéon y Mantenimiento de la Salud para
Adolescentes

Este curso de vida abarca desde los 12 hasta los |7 afios y se caracteriza por transformaciones rapidas
e importantes en los ambitos psicosocial, neurocognitivo, fisico y sexual, las cuales influyen
significativamente en el futuro de las personas.

Las intervenciones en esta etapa se enfocan en valorar el proceso de crecimiento y desarrollo de los
adolescentes, identificar riesgos que puedan afectar su salud y promover condiciones para la adopcién

de estilos de vida saludables, asi como practicas de cuidado protectoras de la salud.

Para el afio 2025, este grupo esta compuesto por 181 adolescentes, de los cuales en el primer
trimestre se han valorado 46 adolescentes para una cobertura del 25,4%

Tabla | 3: Cobertura Atencién Adolescentes - UISALUD.

N° Usuarios Atendidos

Poblacién
Ciclo Vital Objeto Meta 2025 Anos Total % Cobertura
anteriores Atendidos 2025
Adolesce?cia (12a 18] i8] 46 46 25.4%
|7 afos)
Total 181 181 46 46 25,4%

Fuente: UISALUD, 2025.

A este grupo se les realizé tamizaje de agudeza visual, y aquellos con alteraciones visuales fueron
remitidos a oftalmologia.

A las adolescentes mujeres se les realizé tamizaje de hemoglobina y hematocrito, y aquellas con
alteraciones fueron tratadas con suplementacién de hierro.

Se realizé remisién a otras especialidades, como odontologia, nutricién, dermatologia y oftalmologia.

Ademas, a este grupo se le brindé educacién individual sobre la promocién de la salud, el bienestar,
el crecimiento y el desarrollo fisico y psicosocial. Se fomentaron practicas de alimentacién adecuada,
habitos y estilos de vida saludables, la realizacién de actividades fisicas y deportivas, y se promovié la
evitacion del sedentarismo y el uso prolongado de televisién, computadores y otras pantallas.

3.6. Rutade Atencién Integral de Promocién y Mantenimiento de la Salud para la Juventud
La juventud abarca desde los 18 hasta los 28 afos, un periodo clave para la consolidacién de la
autonomia intelectual, fisica, moral, econémica, social y cultural, lo cual se refleja en actitudes de

seguridad, poder y dominio. Durante esta etapa, los jévenes se enferman con menos facilidad y
menor frecuencia.
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Es esencial identificar tempranamente la exposicién a factores de riesgo para prevenirlos o derivarlos
para su manejo oportuno. Ademas, se deben fortalecer los estilos de vida saludables y las practicas
de cuidado protector de la salud, ya que estos habitos son fundamentales para el bienestar a lo largo
de toda la vida.

Tabla 14: Cobertura Atencién Jévenes — UISALUD.

N° Usuarios Atendidos

Poblacién %
. . . Meta 2025 Afos Total % Cobertura
Ciclo Vital Objeto
] anteriores e Atendidos el Acumulada
2025

Juventud (18228 67 140 2] 161 31,5% 80,5%

anos)

Total 200 67 140 21 161 31.5% 80,5%

Fuente: UISALUD, 2025.

En el primer trimestre de 2025 se han valorado 21| jévenes, alcanzando una cobertura del 31.5%
para el afio 2025 y una cobertura acumulada del 80.5%. Esto se logré gracias a la inclusién de jévenes
entre |8 y 25 afos que se encuentran estudiando fuera de la ciudad. A este grupo se les realizé un
tamizaje para riesgo cardiovascular mediante exdmenes de laboratorio. A las mujeres, ademas, se les
efectud un tamizaje de hemoglobina y se les brindé educacién sobre diversos factores de riesgo.

Las mujeres fueron remitidas a ginecologia para el tamizaje de cancer de cuello uterino y para
planificacién familiar debido al inicio de relaciones sexuales. Los jévenes con alteraciones visuales
fueron remitidos a oftalmologia. Asi mismo, se hizo énfasis en que esta poblacién acudiera a los
servicios de nutricién y odontologia.

3.7. Rutade Atencién Integral de Promocién y Mantenimiento de la Salud para los Adultos

La Ruta de Adultos esta dirigida a personas entre 29 y 59 afos, orientada a la deteccién temprana de
riesgos y alteraciones en salud mediante consulta de medicina general o familiar, con previa toma de
examenes de laboratorio y tamizajes de cancer priorizados (mama, cérvix, prostata y colorrectal)
seglin edad y sexo.

Para el afio 2025, la poblacién objeto de esta ruta es de 806 usuarios, correspondiente al 29,7 % de
los afiliados (2.760 al 31 de diciembre de 2024).

La frecuencia de atencién establecida es: Una vez cada cinco afos para adultos entre 29 y 49 anos y
una vez cada tres anos para adultos entre 50 y 59 afos. De acuerdo con esta frecuencia, la meta 2025
es de 208 usuarios.

Con corte al primer trimestre de 2025, se han atendido 50 usuarios en la poblacion de adultez,

logrando un avance del 24,04 % de la meta anual. La cobertura acumulada para la poblacién adulta
alcanza el 74,1 %, equivalente a 597 usuarios atendidos de un total de 806.
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Tabla I5: Porcentaje de cobertura de Promocién y Mantenimiento de la Salud — Adultez — UISALUD.

N° Usuarios Atendidos

Poblacién % Cobertura
. - . Meta 2025 Afios Total % Cobertura
Ciclo Vital Objeto Acumulada
/ anteriores A Atendidos 2025

Adultez 29249 1 4y, 90 351 27 378 30,0% 84,9%
anos)

Adultez (50 2 59 354 18 196 23 219 19,5% 61,9%
anos)

Total Adultez 806 208 547 50 597 24,0% 74,1%

Fuente: UISALUD, 2025.

3.8. Ruta de Atencién Integral de Promocién y Mantenimiento de la Salud para la Vejez

La Ruta de Vejez atiende a la poblacién de 60 anos en adelante mediante consulta médica (familiar o
general), tamizajes de cancer priorizados (mama, cérvix, préstata y colorrectal) y examenes de
laboratorio, segiin edad y riesgo.

En 2025, la poblacién objeto es de 1.394 usuarios, equivalentes al 50,5 % del total de afiliados (2.760
al 31 de diciembre de 2024).

La valoracién médica debe realizarse al menos una vez cada tres afos, por lo cual la meta anual para
2025 es de 465 usuarios.

Con corte al primer trimestre de 2025, se han valorado 98 usuarios, alcanzando una cobertura del
21,04 %. La cobertura acumulada para este ciclo vital es de 67,33 % (913 usuarios atendidos).

Tabla 16: Cobertura de Promocién y Mantenimiento de la Salud — Vejez — UISALUD.

N° Usuarios atendidos por Medicina
General/ Familiar

Poblacién  Meta 2025 Afios Total % Cobertura = % Cobertura
Vejez anteriores P Atendidos 2025 Acumulada
1.394 465 815 98 913 21,1% 67,3%

Fuente: UISALUD, 2025.
3.9. Ruta Integral de Atencién en Salud Materno Perinatal
Comprende un conjunto de acciones orientadas a mejorar la salud materna, promover el desarrollo

adecuado del feto, identificar e intervenir tempranamente los riesgos relacionados con la gestacién y
garantizar condiciones éptimas para un parto seguro.
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Su objetivo principal es vigilar el proceso de la gestacién, permitiendo la identificacién precoz de
gestantes con factores de riesgo biopsicosociales, enfermedades asociadas o propias del embarazo,

para asegurar un manejo adecuado y oportuno.

Ademas, busca establecer un plan integral de cuidado prenatal y atencién del parto, adaptado a las
condiciones de salud de la gestante, asegurando el manejo adecuado de acuerdo con su complejidad

en los distintos niveles de atencién.

Tabla 17: Indicadores Ruta Integral de Atencién en Salud Materno Perinatal.

Indicador
Proporcién de mujeres en gestacién que inician el CPN
antes de la semana 10
Proporcién de mujeres gestantes con adecuada
clasificacién de riesgo
Proporcién de mujeres con un nacimiento vivo que
recibieron cuatro o mas controles prenatales durante el
embarazo
Proporcién de gestantes con el total de los examenes
paraclinicos requeridos segliin edad gestacional
Proporcién de mujeres con clasificacién de alto riesgo
cuyo control prenatal es practicado por especialista
Oportunidad en cita ginecoldgica — promedio en dias
Proporcién de mujeres en el posparto con consejeria
sobre lactancia materna exclusiva
Porcentaje de casos nuevos de endometritis o sepsis
postparto
Porcentaje de mujeres con 32 y mas semanas de
gestacidon y con cuatro o mas consultas de control
prenatal
Porcentaje de partos institucionales
Porcentaje de gestantes que reciben consejeria en
lactancia materna
Porcentaje de bajo peso al nacer (<2500 y >=37
semanas)

Fuente: UISALUD, 2025

Para el primer trimestre del afio 2025, la poblacién objeto es de 7 mujeres en estado de gestacion,
con una cobertura del 100% en la asistencia a las actividades médicas programadas. Se observé una
concordancia del 100% para toma de examenes de laboratorio (Hemograma, hemoclasificacién,
serologia, uroandlisis, glucosa, prueba para VIH, hepatitis B) y ayudas diagndsticas (Ecografias
obstétricas), seglin la norma del programa y por trimestres, asi mismo con la formulacién y entrega

Numerador

7

7

Denominador

7

7

Cilculo

100,0%

100,0%

0,0%

100,0%

100,0%

0,0%

0,0%

100,0%

0,0%
100,0%

0,0%

de micronutrientes (suplementos de sulfato ferroso, acido félico y calcio), de acuerdo a los

requerimientos establecidos.
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A las gestantes se les programa el esquema de vacunacién, que incluye la vacuna de Difteria, Tétanos
y Tosferina (DPT acelular) a partir de la semana 26 de gestacién, el refuerzo de toxoide, la vacuna
de influenza estacional a partir de la semana 14 y la vacuna contra COVID-19.

Para las actividades relacionadas con el curso de maternidad y paternidad, se envia a las gestantes el
enlace correspondiente y se realizan sesiones educativas a cargo de los diferentes profesionales del
equipo interdisciplinario de la Institucién. El objetivo es brindar educacién en aspectos como: cambios
fisicos y psicoldgicos durante la gestacion, ejercicios fisicos y de relajacién que preparan a la gestante
para el parto, identificacién de signos y sintomas de alarma, indicando la ruta de atencién ante las
alertas identificadas, alimentacién adecuada, fomento de la lactancia materna exclusiva y el
fortalecimiento del vinculo afectivo madre-hijo, asi como cuidados del recién nacido. Durante el
primer trimestre 2025, también se realizé la remisién a la Clinica San Luis para reforzar sus
conocimientos Yy realizar el curso tedrico-practico.

e Actividades médico- asistenciales en partos y recién nacidos

En el primer trimestre de 2025, no se han presentado partos, 6 de las 7 gestantes se consideran de
ARO por sus antecedentes y patologias. Se presenté una pérdida en el primer trimestre de embarazo,
de una gestante mayor de 35 anos, antecedente de pérdida anterior, con un embarazo gemelar por
fertilizacién invitro.

3.10. Ruta Integral de Atencién Cardio Cerebro — Vascular Metabélica

La ruta cardio cerebro vascular metabdlica, es una estrategia de atencién integral para personas con
riesgo cardiovascular, incluyendo pacientes con antecedentes de hipertension arterial (HTA),
diabetes mellitus (DM), dislipidemias, enfermedad renal y otras comorbilidades como enfermedad
coronaria, infarto agudo de miocardio (IAM) y accidente cerebrovascular (ACV).

Los pacientes son derivados al Programa “De Todo Corazén”. El propésito del programa es ofrecer
un tratamiento adecuado e integral para las patologias asociadas y promover habitos de vida
saludables que ayuden a reducir la morbi-mortalidad y las complicaciones relacionadas, mejorando
asi la calidad de vida de los usuarios.

La poblacién objetivo con la que se inicié el ano 2025, tras la revisién de atenciones y la depuracién
por diagnésticos de riesgo cardiovascular, fue de 1000 usuarios, lo que representé una disminucién
del 9,7% en comparacién con los |.107 usuarios del afo anterior. A continuacién, se presenta la
cobertura de la ruta Cardio-Cerebro-Vascular-Metabdlica para el primer trimestre de 2025.
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Tabla 18: Cobertura de la ruta cardio cerebro vascular metabdlica para el primer trimestre de 2025.

Atencién RCVY Ano 2025 % Cobertura
RIA RCV (Pacientes vistos / Poblacién total) 199 19,9%
Total de usuarios atendidos 199 19,9%

Fuente: UISALUD, 2025

De los 1000 usuarios que por sus morbilidades pertenecen a la cohorte de riesgo cardiovascular, 199
han sido atendidos por médico general en la ruta integral de atencién en salud.

A continuacion, se presentan las patologias identificadas en la poblaciéon de RCV. Cabe aclarar que
algunos pacientes pueden presentar mas de una patologia.

Tabla 19: Diagnésticos de la poblacion de riesgo cardiovascular atendida en 2025.

Antecedentes N° Porcentaje N= 1000
Diabéticos 209 20,9%
Hipertensos 664 66,4%
Dislipidémicos 413 41,3%
Enfermedad renal crénica 58 5,8%
Coronarios 82 8,2%

Fuente: UISALUD, 2025

Tabla 20: Clasificacién de pacientes por riesgo Framingham vistos por el Programa “De Todo
Corazén”.

RCV Ao 2025 % Part.
Muy Alto 22 1%
Alto 46 23%
Moderado 23 12%
Bajo 94 47%
Leve 0 0,0%
Sin determinar 14 7%

Total 199 100%

Fuente: UISALUD, 2025

Del total de la poblacién atendida en primer trimestre (N199), el 47% se encuentran en bajo riesgo
cardiovascular y el 23% en riesgo alto.
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Tabla 21: Clasificacién de pacientes por Tasa de Filtracién Glomerular vistos por el Programa “De
Todo Corazén”.

TFG N° % Participacién
Normal o elevada 38 19%
Disminucién leve 79 40%
Disminucién leve a moderada 44 22%
Disminucién moderada a severa 18 9%
Disminucion severa 0 0%
Sin determinar 20 10%

Total 199 100%

Fuente: UISALUD, 2025

Del total de la poblacién atendida en primer trimestre (N199), el 40% tienen una disminucién leve
de la TFG, el 22% tiene una disminucién leve a moderada y el 19% tiene una disminucién normal o
elevada. De esta poblacién con alteracién en su funcién renal se verificé que hayan sido valorados
por nefrologia, a las personas que no, se generé la orden pertinente.

Tabla 22: Usuarios con DM controlados. Segln resultado de Hemoglobina Glicosilada.

Atencion DM Ao 2025 Compensados
Atencién pacientes con DM 49 (24,6%) 18 (36,7%)
Total de usuarios 199 (100%)

Con base en los resultados de hemoglobina glicosilada se encontré que, de los 49 pacientes diabéticos
atendidos en el primer trimestre, el 36,7% (N 8) tenian un resultado menor a 6,4%.

Tabla 23: Usuarios con HTA controlados. Segun resultado de Tensién Arterial.

Atencién DM Ao 2025 Compensados
Atencién pacientes con HTA 118 (59,3%) 110 (93,2%)
Total de usuarios 199

Del total de los pacientes atendidos en el primer trimestre de 2025 (N199), se atendieron |18
(59,3%) personas con diagnéstico de hipertensidn arterial, de estos el 93,2% (N | 10) se encontraron
con cifras tensionales por debajo de 140/80mmHg.
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3.11. Programa de Deteccién Temprana de Cancer de Préstata

El tamizaje de cancer de préstata permite detectar alteraciones de manera temprana y ofrecer
tratamiento oportuno, mejorando el prondstico de los usuarios. En UISALUD, esta actividad se
realiza cada cinco anos en hombres entre 50 y 75 anos, siguiendo las directrices de la Ruta Integral
de Atencién para la Promocién y Mantenimiento de la Salud (RPMS).

Para el afio 2025, la poblacién objeto es de 567 usuarios, con una meta anual de |18 usuarios.

Al corte del primer trimestre de 2025, se han atendido 96 usuarios, logrando un avance del 81,4 %
de la meta anual. La cobertura acumulada alcanza el 95,1 %.

En los resultados de tamizaje, se identificaron 8 usuarios con niveles elevados de PSA, contando con
con valoracién o programacién en consulta de urologia. De este grupo, un usuario fue diagnosticado
con adenocarcinoma acinar clasico de préstata y se encuentra en seguimiento especializado.

Tabla 24. Indicadores Programas de Promocién y Mantenimiento de la Salud — Tamizaje para Cancer
de Préstata- UISALUD.

Usuarios con PSA en %
Poblaci Afos Meta 2025 Total % Cobertur
Rango de edad on Anteri . Cobertur a
objeto  ores A | Nar (e 2025 QEshilces 22025  Acumula
mal o
da
Proporcién de
hombres mayores
de 50 afos con
tamizaje de
oportunidad para 567 443 13 88 8 96 539 84,7% 95,1%
cancer de préstata
(Antigenos
Sanguineos

Prostaticos - PSA).
Fuente: UISALUD, 2025.
Con el objetivo de prevenir y detectar de manera temprana el cancer de proéstata, se llevaron a cabo

campanas de divulgacién orientadas a la promocién de la salud. Estas campanas incluyeron la difusion
de informacién clave mediante los siguientes infogramas:
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Figura 9. Programa de Deteccién Temprana de Cancer de Préstata
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Cuidarse también es cosa de hombres

Las de y son
importantes para la grwem:lén o deteccién
temprana del cancer de prostata
iPor qué es importante?
Realizarse las pruebas de tamizaje de cincer de préstata con
regularidad ayuda a identificar tempranamente alteraciones en
su estado de salud, lo que facilita el tratamiento opartuno y
‘aumenta las probabilidades de curacién de esta enfermedad.

{Cudndo acudir?
Para UISALUD, usted es imps
realizarse pruebas de tamizacién oportuna
céncer de préstata segin lineamientos del ministerio de salud:
* Hombres entre 50 y 75 afos de edad, examen clinico de ia

préstata (acto recta) v PSA (antigeno prostitico en
sangre) cada 5 afios, y en hombres mayores de 40 afos con

factores de riesgo
A dénde puedo comunicarme? %
Se estima que alrededor del 90 % de los hombres con

Si estd interesado en mantener su salud,

Comuniquese con  Enfermeria  al

cancer de préstata se curan si se tiene un diagnéstico a
empo

ortante, por eso le invitamos a
ara detectar

teléfono 63440000 ext. 4119 - 4164 -
4136 o solicite la cita al correo
uisalud.enfermeria3@uis.edu.co o
uisalud.enfermeriad @uis.edu.co

3.12. Programa de Deteccién Temprana de Cancer de Colon y Recto

El tamizaje de cancer de colon y recto permite detectar la enfermedad en etapas tempranas,
mejorando la efectividad del tratamiento y la calidad de vida de los usuarios. En UISALUD, se realiza
mediante la prueba de Sangre Oculta en Materia Fecal (iFOB), complementada con colonoscopia

segun los resultados.

La poblacién objetivo corresponde a afiliados entre 50 y 75 afios, con una frecuencia de tamizaje de

cada 2 afos.

Durante el primer trimestre de 2025:

Se realizaron 108 pruebas iFOB, identificindose | | resultados positivos.
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A los usuarios con resultado positivo se les realizé colonoscopia, diagnosticandose
condiciones como hemorroides internas, enfermedad diverticular, sindrome de intestino
irritable, pdlipos o colonoscopia normal. Los casos que requieren seguimiento estan en
control especializado.

Los usuarios pendientes de colonoscopia se contactaron desde el area de enfermeria para su
oportuna programacion (3).

Con corte al primer trimestre de 2025, se ha logrado un avance del 17,4 % frente a la meta anual, y

una cobertura acumulada del 54,1 %.

Tabla 25. Indicadores Programas de Promocién y Mantenimiento de la Salud — Tamizaje iFob para
Cancer colorrectal- UISALUD.

IFob IFob 2025 %
Poblaci6 ~Meta  Afios _ y Co::rtur Cob:rtur
Indicador nobjeto 2025  anteriore 'Negativ Positi  Total
. o vo 2025 22025 | acumulad
a

Proporcion de

personas entre 50 y

75 aios tamizadas

para cancer de colon

y recto (sangre oculta | 1.238 619 562 97 I 108 17,4% 54,1%
en materia fecal con

inmunoquimica,

segln lo definido en

el esquema)

Fuente: UISALUD, 2025

Finalmente, se han llevado a cabo campanas de divulgacién y promocién de la salud para la prevencién
de este cancer, utilizando un infograma para informar a la comunidad.
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Figura 10. Programa de Deteccién Temprana de Cancer de Colon y Recto
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Fuente: UISALUD, 2025

3.13. Programa Deteccién Temprana de Cancer de Cuello Uterino

El objetivo es identificar lesiones preneoplasicas y neoplasicas del cuello uterino en estadios
tempranos a través de la realizacién de pruebas de tamizacién de la base poblacional, ajustadas a la
edad de la mujer: citologia vaginal y pruebas de ADN-VPH.

La poblacién objetivo para la tamizacién con citologia son las mujeres entre 25 y 29 afos, siguiendo

un esquema |-3-3 (si la citologia es normal, se debe realizar una nueva citologia a los 3 anos). Para el
ano 2025, en este rango de edad y cumpliendo con las frecuencias establecidas, hay cinco mujeres,
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de las cuales dos se encuentra en condicién de discapacidad, lo que impide la realizacién del examen.
En el primer trimestre de 2025 no se ha realizado ninguna toma de citologia a mujeres en este grupo.

La poblacién de mujeres entre 30 y 65 afos para el ano 2025 corresponde a 596 mujeres, de las
cuales se tiene una cobertura acumulada del 72%. En el primer trimestre de 2025 se han realizado

36 tomas de vph para una cobertura acumulada de 78.3%.

De acuerdo con los resultados obtenidos, el 88.8% fueron reportados como negativos, sélo 4

resultados con reporte anormal y se tomaron 4 colposcopias con biopsia, una usuaria con lesién

intraepitelial de bajo grado y persistencia de vph por lo que se remite a ginecologia oncolégica para

conizacién, 2 ptes con reporte negativo para lesién intraepitelial con control en |8 meses y un

resultado pendiente.

Para el dia de la mujer se realizé campana de divulgacién y promocién a través del siguiente infograma:

Figura | I. Programa de Deteccién Temprana de Cancer de Cuello Uterino
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Practicar actividad
fisica

Vacunacién VPH

T

Cancer de

Empodérese para tomar las mejores decisiones
sobre su vida sexual y reproductiva previniendo el
cancer de cuello uterino

Realizarse las pruebas de tamizaje de cincer de cuello con
regularidad ayuda a identificar tempranamente alteraciones
en su estado de salud, le que facilita el tratamiento oportunc
y aumenta las probabilidades de curacién de esta
enferm

Para UISALUD, usted es importante, por

eso le invitamos a realizarse el tamizaje . = o

para detectar céncer de cuello uterino, ° i

segun lineamientos del ministerio de

salud:

* Desde los 25-29 aiios, citologfa cada 3
afios

= A partir de los 30 hasta los 65 afos, -
citologia mas VPH cada 5 ahos

Si estd i

Enfermeria al neléfono 63440000 -(t 4I I9 4I64 4I36 o

solncn.e la cita al correo meria3@
meriad@uis.ed

Se estima que alrededor del 70 al 90% de las mujeres
diagnosticadas con cincer de cuello uterino en etapas
tempranas pueden curarse.

Fuente: UISALUD, 2025
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3.14. Programa de Deteccién Temprana de Cancer de Mama

El objetivo es detectar lesiones de cancer de mama en estadios tempranos a través de la realizacién
de pruebas de tamizacién de base poblacional ajustadas a la edad de la mujer.

Para el ano 2025 la poblacién objeto son 480 mujeres entre 50 y 69 afios y durante el primer trimestre
de 2025 se tomaron 64 mamografias para una cobertura del 28.1% y una cobertura acumulada del
65.8%.

Con relacién a los resultados, 61 mamografias (95.3%) fueron reportados como Birads Il que
corresponde a resultados negativos, 2 usuarias con resultado Birads Il que requieren control a los 6
meses y una paciente con reporte Birads IV que se remitié a cx oncoldgica.

En este trimestre no se han reportado casos nuevos de malignidad.

En el primer trimestre del afo 2025, y como parte de la conmemoracién del Dia de la Mujer, en
conjunto con el equipo de profesionales de la Institucién se elaboré material educativo para la
deteccion temprana del cancer del cancer de mama y la realizacion del autoexamen de mama.

Figura 12. Programa de Deteccién Temprana de Cancer de Mama

@

;’ CANCER DE MAMA __Ei_m

LA DETECCION TEMPRANA SALVA VIDAS.
PRACTIQUESE EL AUTOEXAMEN!
Primero observe
« Frente a un espejo
Luego palpe
« Frente a un espejo, acostada
© en la ducha.
« Con la yema de los dedos.
= En sentido de las manesillas
del reloj empezando en la
axila. De afuera hacia
adentro. De arriba hacia
abajo.
*Una vez al mes, 5 dias
después de la menstruacion.

iSIGNOS DE ALARMA!

XA X .

Masas o Hinchazon o Sl Pielde Enrojecimient

bultos endurecimiento narania

a - 5 ® (=]

Hundimiento Crecimiento Cambio en la

Dolor
del pezén de venas forma del seno

Secrecion
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:rud: a identificar tempranamente alteraciones en su estado
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las probabilidades de curacién de esta enfermedad. z'_‘,_;"_m
+ Sangre en s el (dfecadinl.
iCuando acudir? ¢ * Durre fa
Para UISALUD, usted es importante, por eso le Invitamos a 3 Fortaag |
realizarte el tamizaje para detectar cancer de mama seg(n ddor
lineamientos del ministerio de salud:
* A partir de los 40 afios, examen clinico de la mama cada Cancer do pristata
afo por un profesional de salud. L [l
A partir de los 50 hasta los 69 afos, mamografia cada 2 N d
anos, debe consulta i presents dgueo delos suientes shvomas
+ Dibculvad pore voch fa vejga por
iA dénde puedo comunicarme? : E;':::;:"" ieNion
Si estd interesado en mantener su
salud, Comuniquese con Enfermeria al
teléfono 63440000 ext. 4119 - 4164 e,
- 4136 o solicite la cita al correo

uisalud.enfermeria3@uis.edu.co o g“ | =
uisalud.enfermeriad@uis.edu.co 7 k& ' &
Se estima que alrededor del 90% de las mujeres

diagnosticadas con cancer de mama en etapas tempranas
se curan.

Fuente: UISALUD, 2025
3.15. Programa de Acondicionamiento Fisico
El programa de acondicionamiento fisico esta dirigido a todos los afiliados a UISALUD y sus

beneficiarios a partir de los 14 afos de edad, quienes son remitidos desde la consulta médica, el
servicio de enfermeria, fisioterapia y nutricién.

3.15.1. Objetivos

- Optimizar la aptitud fisica relacionada con la salud (AFRS) como tratamiento complementario en
el control de la hipertensién arterial, diabetes, obesidad y dislipidemia de los usuarios de
UISALUD remitidos al programa.

- Aumentar la capacidad aerébica, resistencia muscular, flexibilidad y composicién corporal de los
usuarios de UISALUD remitidos al programa, favoreciendo su calidad de vida y el control del

riesgo metabdlico y cardiovascular asociado.

- Educar a los pacientes remitidos al programa sobre las formas correctas de realizar ejercicio
fisico.

- Controlar comorbilidades como osteoartritis y el déficit de condicién fisica aerdbica.

- Fomentar el habito saludable de la practica de ejercicio fisico, siguiendo las recomendaciones de
la OMS.

- Prevenir la incidencia de enfermedades crénicas no transmisibles en la poblacién sin riesgo
cardiovascular y metabdlico.
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3.15.2. Resultado

Se cuenta con un equipo de profesionales conformado por un médico deportélogo, fisioterapeutas y
dos entrenadores fisico-deportivos, quienes cubren una jornada desde las 5 a.m. hasta las 8 p.m.
Ademas, en el desarrollo de las actividades, se recibe el apoyo del convenio docente-asistencial de la
Escuela de Fisioterapia de la Universidad en horario de 4 pma 7 pm.

Durante el primer trimestre del 2025, se han realizado 4.847 sesiones de entrenamiento fisico, con
una cantidad de 414 usuarios que asistieron al programa de acondicionamiento fisico. Durante el mes
de enero de 2025 fueron atendidos 231 usuarios, durante el mes de febrero fueron atendidos 323
usuarios y durante el mes de marzo fueron atendidos 328 usuarios. De las 4.847 sesiones, 2.461| se
realizaron en la jornada de la manana y 2.386 se realizaron en la jornada de la tarde, con un total de
101 usuarios evaluados por primera vez durante el primer trimestre del afio.

Se evidencié segln el grupo etario, la siguiente informacién:

Adolescencia: 41 usuarios.
Juventud: 39 usuarios.
Adultos: 259 usuarios.
Vejez: 75 usuarios.

Adicionalmente, fueron atendidas 215 mujeres y 199 hombres.

Durante el mes de marzo se iniciaron clases grupales diarias de circuito funcional, yoga, bailo terapia,
super gluteo y full ABS

3.16. Acciones de Salud Bucal en la Ruta de Promocién y Mantenimiento de la Salud

En UISALUD, la atencién en salud bucal constituye un componente esencial dentro del enfoque
integral de salud, orientado a la prevencién de enfermedades y la promocién de habitos saludables
desde una edad temprana. Durante el periodo evaluado, se implementaron intervenciones especificas
conforme a los lineamientos del Ministerio de Salud, priorizando la atencién por curso de vida. Las
acciones estuvieron enfocadas en la deteccién temprana de alteraciones, la aplicacion de medidas
preventivas como el barniz de fllor y sellantes, asi como en actividades educativas que fomentan el
autocuidado y mejoran la calidad de vida de la poblacién afiliada.

El servicio de odontologia en UISALUD se presta de acuerdo a las Rutas de Atencién Integral en
Salud — RIAS por ciclo vital. A continuacién, se describen los indicadores correspondientes para
evaluar las acciones implementadas en Salud Bucal:
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Tabla 26: Cobertura de valoracién de salud bucal por ciclo vital — UISALUD 2024 vs 2025

Poblacién

CICLO DE VIDA Objeto
2024
Primera infancia 67
Infancia 116
Adolescencia 199
Juventud 201
Adultez 413

Vejez 685,5

Total 1.682

I
25
28
49
154
211
478

Atendidos | Cobertura
2024

2024

16,42%
21,55%
14,07%
24,38%
37,29%
30,78%
28,43%

%

variacién

0,00%
0,00%
7,14%
-32,65%
15,58%
13,27%
7,95%

Poblacién
Objeto
2025
60
119
181
200
403
697

1.660

Fuente: Sistemas Integrados de Informacion UISALUD, 2024 vs 2025

Atendidos
2025

I
25
30
33
178
239
516

Cobertura2025

18,33%
21,01%
16,57%
16,50%
44,17%
34,29%
31,08%

La meta al corte del primer trimestre es del 25%, se observa no cumplimiento en la poblacién
menor de |8 afos, se fortalecera la demanda inducida para mejorar las coberturas en esta poblacién,
y mas aln que esta poblacién debera ser atendida dos veces al afo.

Figura |13. Actividades de salud bucal realizadas por criterio odontolégico — UISALUD 2024 vs 2025.

L=

Cobertura de control de placa bacteriana

Proporcion de personas a quienes se les

aplica sellantes de foto curado

Proporcion de personas a quienes se les
realiza detartraje supra gingival (A...

Cobertura de aplicacion de flior

2025

Indicadores (segin criterio odontologico)

44,1%
47,1%
22,9%
31,7%
51,3%
49,9%
74,2%
52,5%
2024

Fuenxte: Sistemas Integrados de Informacién UISALUD, 2024 vs 2025
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Se llevan a cabo acciones de demanda inducida. Esta actividad no tiene meta, pues se realiza segtn
criterio odontolégico. En cuanto a la apoli8caciéon de fltor se ha visto aumentada dadas las campanas
para promocionar esta actividad.

Tabla 27. Morbilidad en odontologia — UISALUD 2024

2024 Afio 2025
Indicador atenciones RUTA dif puntos

BUCODENTAL porcentuales
Numerador | Denominador | Calculo Numerador | Denominador | Célculo

Proporcién de personas atendidas
en los servicios de salud con 3 478 0,63% 7 516 1,36%
diagnéstico de fluorosis 0,73%

Prop,or.aon de pgrsonas atendidas 40 478 8,37% 43 516 8,33%
con indice COP igual a 0 -0,03%

Proporcién de personas atendidas
en > 18 afos, con pérdida dental
por enfermedad bucodental
prevenible 1,90%

229 478 47,91% 257 516 49,81%

Proporcién de personas atendidas

en los servicios de salud con 15 478 3,14% 12 516 2,33%
diagnéstico de caries dental -0,81%

Proporcién de personas atendidas
en los servicios de salud con
diagndstico de gingivitis y
enfermedad periodontal 27,11%

64 478 13,39% 209 516 40,50%

Fuente: Sistemas Integrados de Informacion UISALUD, 2024 vs 2025

La proporcién en los indicadores de morbilidad no han presentado cambios en los periodos
evaluados, sin embargo, la proporcién de personas atendidas con diagnostico de gingivitis y
enfermedad periodontal se ha visto aumentada por el fortalecimiento de la busqueda activa
y mejora en el registro de estos diagnosticos.

3.17. Servicio de nutricién

En el servicio de nutricién se busca evaluar el estado nutricional de los pacientes, identificar factores
de riesgo y determinar una terapia nutricional especializada e individualizada que cubra los
requerimientos necesarios para la recuperacién del estado de salud. El servicio incluye consultas de
valoracién nutricional de primera vez o control, valoracién y consulta nutricional domiciliaria, asi
como asesoria en lactancia materna.

La valoracién nutricional incluye una evaluacién antropométrica, nutricional y dietética de los
pacientes. Con base en los hallazgos y antecedentes, se brinda educacién nutricional, enfocandose
en pautas alimentarias adecuadas. En aquellos usuarios que lo requieran, se indica el manejo con
soporte nutricional.
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En las consultas domiciliarias, cuando la condicién del paciente no permite realizar la evaluacién
antropométrica, se lleva a cabo una valoracién global subjetiva, evaluacién dietética y alimentaria,
educacién nutricional y valoracién de la necesidad de soporte nutricional.

Durante el primer trimestre de 2025, en el servicio de nutricién de UISALUD se realizaron 275
consultas, el 87,6% (241) fueron consultas asistenciales (presenciales) y el 12,4% (34)
correspondieron a consultas domiciliarias. En cuanto a las consultas asistenciales, el 91,7% (221)
fueron de primera vez y el 8,3% (20) fueron controles. Ademas, el 41,9% (101) de las consultas
asistenciales estuvieron relacionadas con actividades de promocién y prevencién.

Tabla 28. Distribucién de consultas servicio de nutricién, primer trimestre de 2025

Consultas Ano 2024 % Var. Ano 2025 % Part.
Consultas asistenciales 426 -43,4% 241 87,6%
Consultas domiciliarias 52 -34,6% 34 12,4%

Total 478 -42,5% 275 100,00%

Fuente: UISALUD, 2025

En el trimestre, también se llevaron a cabo sesiones periddicas de asesoria virtual en lactancia
materna, dirigidas a las usuarias en estado de gestacién. Estas sesiones tenian como objetivo fomentar
y apoyar la lactancia materna exclusiva y la libre demanda en los primeros 6 meses de vida, y su
continuacién de forma complementaria hasta al menos los 2 afnos.

Tabla 29. Poblacién atendida en el servicio de nutricién, primer trimestre 2025

Consulta asistencial Consulta asistencial Primer
Poblacién Primer trimestre 2024 trimestre afio 2025

Total % Part. M F Total % Part.
Primera infancia (<= 5 afios) 20 4,7% 8 14 22 9,1%
Infancia (6 a | | afos) 10 2,4% 7 14 5,8%
Adolescencia (12 a 17 afos) 28 6,5% 9 14 5,8%
Joven (18 a 28 afios) 16 3,7% 13 13 26 10,8%
Adulto (29 a 59 afios) 74 17,4% 25 29 54 22,4%
Vejez (60 y mas afos) 278 65,3% 52 59 11 46,1%
Total general 1.536 100% 114 127 24| 100%

Fuente: UISALUD, 2025
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La mayor parte de la poblacién atendida en el servicio de nutriciéon durante el primer trimestre de
2025 correspondié a usuarios de 60 afos y mas, con un 46,1% (111) del total de consultas. Le
siguieron los adultos en el intervalo de edad entre 29 y 59 anos, que representaron el 22,4% (54) de
las atenciones, y en general el género femenino fue el que mas consulté (52,7%).

Tabla 30. Principales motivos de consulta atendidos por el servicio de nutricién, primer trimestre
2025

Motivo de consulta Frecuencia % Part.
Consulta de promocion y prevencién 87 36,1%
Deficiencia nutricional no especificada 54 22,4%
Obesidad 22 9,1%
Hipercolesterolemia 14 5,8%
Desnutricién proteico-calérica 13 5,4%
Hiperlipidemia 12 5,0%
Sobrepeso 9 3,7%
Hiperglicemia e intolerancia a los carbohidratos 6 2,5%
Diabetes mellitus 5 2,1%
Qtros ' .(Pé'rdida} .de _ peso, problemas  gastrointestinales, 19 7.9%
hipertrigliceridemia, hipoglicemia)
Total 24| 100%

Fuente: UISALUD, 2025

Durante el primer trimestre de 2025, los tres principales motivos de consulta en el servicio de
nutricion fueron: Consultas de Promocién y Prevencion (36,1%), pacientes con deficiencia
nutricional no especificada (22,4%) y pacientes con obesidad (9,19%)

En cuanto a las consultas de nutricién para gestantes, se realizaron un total de 8 consultas, de las
cuales 6 fueron primeras consultas y 2 controles Estas consultas incluyeron, ademas de la evaluacién
antropométrica, nutricional y dietética, educacién nutricional centrada en la alimentacién adecuada 'y
en los micronutrientes prioritarios en esta etapa, como el calcio, hierro y acido félico.

En las consultas atendidas en el servicio de nutriciéon durante el primer trimestre de 2025 no se
identificaron casos de desnutriciéon aguda en menores de 5 afos, sin embargo, el 40,9% (9) de los
nifos y ninas valorados presenté riesgo de desnutricion aguda, por lo que se encuentran en
seguimiento periédico para corregir dicha deficiencia.

En cuanto al estado nutricional de los pacientes valorados:
El 5,4% (13) presenté desnutricién proteico-calérica.
El 29% (70) presenté bajo peso.
El 12,9% (31) presenté sobrepeso.
El 12,9% (31) presenté obesidad en algtin grado de severidad.
El 39,8% (96) presenté peso adecuado para la talla
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Es importante mencionar que el 5,4% de los pacientes que presentaron desnutriciéon proteico-
calérica, son pacientes adultos mayores, en quienes el estado nutricional es secundario al diagnéstico
de base

Figura 14. Estado nutricional de los pacientes atendidos en el servicio de nutricién, primer trimestre
2025

39,8%
29,0%
12,9% 12,9%
5,4%
Desnutricion Sobrepeso Obesidad Deficiencia Peso adecuado
nutricional

Fuente: UISALUD, 2025
En relacién con los casos de obesidad, se encontré lo siguiente:

De los 31 casos identificados, el 58% (18) corresponde a mujeres.

La poblacién con mayor prevalencia de obesidad se encuentra en los adultos, con un 61%
de los casos de obesidad.

De las 91 personas de |18 a 64 anos atendidas en el servicio de nutricion, 2| presentaron un
IMC en el rango de obesidad, lo cual corresponde al 23% de la poblacién atendida en este
grupo de edad.

En cuanto a las 47 mujeres de |18 a 64 afos atendidas en el servicio, | | presentaron un IMC
en el rango de obesidad, lo que representa el 23% de las mujeres atendidas en este grupo.

Este andlisis subraya la alta prevalencia de obesidad, particularmente en mujeres y personas mayores

de 60 anos, lo que resalta la importancia de continuar con las estrategias de prevencién y manejo
nutricional para estas poblaciones.
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3.18. Servicio de Fisioterapia

Durante el primer trimestre del afo 2025, el servicio de fisioterapia en planta llevé a cabo sus
actividades en el area asistencial, ofreciendo terapia fisica y respiratoria a los afiliados que fueron

remitidos por los médicos tratantes y especialistas de la red externa.

El equipo esta conformado por seis (6) fisioterapeutas, con una dedicacién de 4 horas diarias cada

uno, cubriendo un total de 24 horas de profesional disponible para la prestacién del servicio.

Tabla 31. Tipo de terapia — Servicio de fisioterapia, UISALUD 2025 (primer trimestre)

Tipo de terapia

Terapia fisica
Terapia respiratoria
Total

Fuente: UISALUD, 2025

Afo 2024

% Part.
97,1%
2,9%
100%

Ao 2025
% Var. # % Part.
32,1% 1716 95,8%
94,9% 76 42%
33,9% 1.792 100%

Durante el primer trimestre del afio 2025, se realizaron un total de 1.792 sesiones de fisioterapia, de
las cuales el 96% correspondieron a terapia fisica y el 4% a terapia respiratoria. En general, se
observé un incremento significativo del 33,9% en las actividades de fisioterapia (tanto fisica como
respiratoria) en comparacién con el primer trimestre del afio 2024, lo que refleja un aumento en la

demanda de estos servicios.

Tabla 32. Usuarios atendidos en el servicio de Fisioterapia por tipo de beneficiario, UISALUD 2025

(primer trimestre)

Tipo afiliado

#

Cotizante 85

Beneficiario 35

Pensionado 35

RUSS 0
Total 155

Fuente: UISALUD, 2025

%
54,8%
22,6%
22,6%

0,6%
100%

% Var. Ano 2025
# %
25,9% 107 45,7%
80% 63 26,9%
77,1% 62 26,5%
2 0,9%
51% 234 100%

Durante el primer trimestre del ano 2025, se brindé servicio de fisioterapia a un total de 234 usuarios.
El mayor nimero de atenciones correspondié a los cotizantes activos, quienes representaron el
45,7% de la poblacién atendida. En términos generales, se logré un incremento del 51% en la
cobertura de usuarios en comparacién con el ano 2024.

INFORME DE GESTION TRIMESTRAL UISALUD #1, 2025

58



Tabla 33. Proporcién de la poblacién atendida por ciclo vital y sexo en el servicio de Fisioterapia,
UISALUD 2025 (primer trimestre)

Cidlo Vital Femenino Masculino Total
# % Part. # % Part. # % Part.
Primera Infancia (< =5anos) 2 0,9% 2 0,9% 4 1,7%
Infancia (6 a2 | | anos) 2 0,9% | 0,4% 3 1,3%
Adolescencia (12 a 17 anos) 4 1,7% 8 3,4% 12 5,1%
Joven (18 a 28 afos) 4 1,7% 5 2,1% 9 3,9%
Adulto (29 a 59 afios) 62 26,5% 39 16,7% 101 43,2%
Vejez (60 y mas afos) 55 23,5% 50 21,4% 105 44,9%
Total general 129 55,1% 105 44,9% 234 100%

Fuente: UISALUD, 2025

La mayor poblacién atendida en el servicio de fisioterapia correspondioé a usuarios del ciclo vital vejez
con un intervalo de edad entre 60 y mas anos (44,9%) de los cuales 129 fueron de género femenino.
Le siguieron los usuarios entre 29 y 59 anos (43,2%) distribuidos en 62 mujeres y 39 hombres.

Tabla 34. Frecuencia de diagndsticos de la poblaciéon de fisioterapia, UISALUD 2025 (primer
trimestre)

Diagnéstico Frecuencia % Part.

Dorsalgia 49 20,9%
Otras entesopatias 18 7,7%
Lesiones de hombro 17 7,3%
I 4,7%

Otros trastornos de los musculos

Otros trastornos de los tejidos blandos 10 4.3%
Sinovitis y tenosinovitis 8 3,4%
Trastorno interno de rodilla 7 3%
Gonartrosis 6 2,6%
Entesopatias del miembro inferior, excluido el pie 6 2,6%
Trastorno de la rotula 5 2,1%
Otros 97 41,4%
Total general 234 100%

Fuente: UISALUD, 2025

En cuanto a la prevalencia de casos en el servicio de fisioterapia, se observé que en primer lugar se
ubicé la dorsalgia (20,9%), seguida por otras entesopatias (7,7%). En tercer lugar, se encontraron
las lesiones de hombro (7,3%), seguidos por otros trastornos de los musculos (4,7%), y otros

trastornos de los tejidos blandos (4,3%).
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4. GESTION DE AFILIACION Y RECAUDO

4.1.  Aseguramiento de afiliacién

A primer trimestre del ano 2025, el total de afiliados fue 2.792, de los cuales el 62% (1.737)
correspondi6 a cotizantes y el 38% (1.055) a beneficiarios. Del total de cotizantes, el 46,3% (805)
corresponde a personal activo de la UIS (Administrativos 41,9% y docentes 58,1%) y el 53,6% (932)
pensionados.

Figura 15. Distribucién de afiliados por tipo de afiliacion
120
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Fuente: Area de afiliaciones UISALUD, 2025

4.1.1. Ingreso de usuarios.

El movimiento de afiliados que ingresa a UISALUD, esta directamente relacionado con los procesos
de contratacion gestionados por la Division de Recursos Humanos. A continuacién, se presenta

lafigura que muestra la distribucién de afiliados que ingresaron en los ultimos afos:

Figura 16. Distribucién de afiliados que ingresaron a UISALUD por afio
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Fuente: Area de afiliaciones UISALUD, 2024

Durante el primer trimestre del afio 2025, el nimero de ingresos fue de 66. De estos, el 50% (33)
fueron cotizantes y el 50% (33) fueron beneficiarios, lo que da una relacién de | cotizante por cada
0,9 beneficiarios. En promedio, se afiliaron 22 usuarios por mes a lo largo del trimestre.

4.2. Retiro de usuarios.

Figura |7. Distribucién de afiliados retirados de UISALUD por afio
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Fuente: Area de afiliaciones UISALUD, 2025

Durante el primer trimestre del afio 2025, un total de 34 afiliados realizaron el proceso de retiro de
UISALUD, de los cuales 12 (35,3%) fueron cotizantes y 22 (64,7%) beneficiarios. El promedio
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mensual de retiros fue de | | usuarios. Se observé una disminucién del 9% en el nUmero de afiliados

retirados en comparacién con el ano anterior.

43. Causas de retiro de usuarios.

Tabla 35. Causas de retiros en el afo
Retiros /Motivos BENEFICIARIO COTIZANTE Total No. %Part.
No. %Part. No. %Part.

Fallecido 3 14% 8 67% I 32%
Pérdida condicién 14 64% 2 17% 16 47%

Renuncia 0 0% I 8% | 3%
Traslado a EPS 5 23% I 8% 6 18%
Total general 22 100% 12 100% 34 100%

Fuente: Area de afiliaciones UISALUD, 2025

De los cotizantes que se retiraron durante el primer trimestre del ano 2025, el 67% correspondieron
a fallecimientos. En el caso de los beneficiarios, la principal causa de retiro fue la pérdida de la

condicién, que represent6 el 64%.

44. Gestion del recaudo

Tabla 36. Cotizantes de UISALUD, segln plan de salud

PAB** PB*
COTIZANTE # %Part. # %Part.
Empleado UIS 788 47,0 16 27,1
Pensionados 889 53 43 72,9
TOTAL
COTIZANTES 1.677 100 59 100

*Plan Adicional de Beneficios (PAB)
**Plan de Beneficios (PB)

Fuente: Area de afiliaciones UISALUD, 2025
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5. GESTION DE LA RED DE SERVICIOS DE SALUD

Para garantizar la adecuada prestacién de los servicios de salud, UISALUD cuenta con una sede propia
y una amplia red de prestadores adscritos, tanto a nivel local como nacional. Actualmente, la red de

UISALUD, que asegura la provisién de estos servicios en el area metropolitana de Bucaramanga y en
otras regiones del pais, esta conformada de la siguiente manera:

Tabla 37. Red de servicios UISALUD

Z

O (00N O 1 DN WIN | —

)

Red de Servicios

Administracién Profesional
Clinica del area metropolitana
Clinica fuera del area metropolitana
Entidad de Apoyo
IPS de apoyo diagnostico
IPS de apoyo terapéutico
IPS especializada
Profesional Externo
Profesional Interno
Red Universitaria

Total

Fuente: Coordinacién administrativa UISALUD, 2025.

Tabla 38. Clasificacién por tipo de prestador — Red de servicios UISALUD

Santander Otros Departamentos
Tipo de Prestador
No. % Part. No. % Part.
Institucién Prestadora 52 37% 6 550
de Servicios de Salud ° °
Profesional
Independiente de 84 60% 0 0%
Servicios de Salud
Interdependencia 0 0% 5 45%
Tecnologia en Salud 4 3% 0 0%
Total 140 100% I 100%

Fuente: Coordinacién administrativa UISALUD, 2025.

Ano 2025 (Primer Trimestre)

#
2
10
6
4
10
4
28
54
28
5
151

% Part.
1%
7%
4%
3%
7%
3%
19%
36%
19%
3%
100%
Nacional
No % Part.
58 38%
84 56%
5 3%
4 3%
151 100%
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Con el fin de garantizar la cobertura de servicios a los usuarios de UISALUD, la unidad cuenta con
una red de prestadores de servicios en Santander conformada por clinicas en el area metropolitana,
IPS especializadas, IPS de apoyo terapéutico, IPS de apoyo diagnéstico y médicos especialistas en la
sede principal de UISALUD y adscritos en consultorio propio.

De igual manera, la cobertura de servicios para los usuarios que residen fuera del area metropolitana,

UISALUD ha establecido acuerdos de cooperacién con clinicas y universidades para asegurar la
prestacién de servicios de salud a nivel nacional de forma integral y oportuna.

6. GESTION ADMINISTRATIVA'Y FINANCIERA UISALUD
6.1. Gestién del talento humano
6.1.1. Cargos planta UISALUD

Tabla 39. Funcionarios planta Marzo 2025 - UISALUD

Horas diarias
Tipo Descripcién #F

# % Part.

Profesional Asistencial 25 133 31%

Auxiliar Administrativo 4 32 7,5%

Auxiliar de Enfermeria 3 24 5,6%

Asistenciales

Auxiliar de Odontologia 2 6 3,7%

Subdirector Médico | 8 1,9%

Regente en Farmacia 2 6 3,7%

Director UISALUD | 8 1,9%

Subdirector Administrativo y Financiero | 8 1,9%

Coordinadores 3 24 5,6%

Administrativos

Profesional 10 80 18,6%

Secretaria 2 16 3,7%
Auxiliar Administrativo 8 64 14,9%

Total 62 429 100%

# F: Numero de funcionarios

Fuente: Elaboracién propia a partir de datos UISALUD, 2025.

Para el cierre del primer trimestre del 2025, UISALUD conté con un total de 62 funcionarios en
modalidad de planta, quienes aportaron 429 horas laborales diarias. De estas horas, el 53,4% (229)

fueron dedicadas al area asistencial, mientras que el 46,6% restante (200) se destiné al area
administrativa, brindando apoyo a la gestiéon del servicio de la Unidad de Salud.
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En cuanto a la modalidad de contratacién, la distribucién fue la siguiente:

e EI43,6% (27 funcionarios) vinculacién de libre nombramiento y remocién.
e EI16,1% (10 funcionarios) vinculacién provisional.
e EI40,3% (25 funcionarios) vinculaciéon temporal.

Iniciando la vigencia 2025, UISALUD realizé vinculacién de personal segtin planta aprobada en el
Acuerdo del Consejo Superior N° 066 de 2024, con una variacién del 19,29 comparado con el cierre
de la vigencia 2024, lo anterior, soportado en la formalizacién laboral de cargos ocupados en la
Unidad.

Tabla 40. Cargos planta segtin género Marzo 2025, UISALUD

Tipo Género Cantidad funcionarios %
Femenino 27 43,5%
Asistencial
Masculino 9 14,5%
Femenino 20 32,3%
Administrativos
Masculino 6 9,7%
Total 62 100%

Fuente: Elaboracién propia a partir de datos UISALUD, 2025

La distribucion por género en UISALUD evidencia una mayoria dedicada al area asistencial (58%)
sobre la administrativa (42%), con una marcada predominancia del género femenino (75,8%) en
ambas areas. Especificamente, las funcionarias asistenciales constituyen el grupo mas grande (43,5%),
lo que sugiere una feminizacién del sector y una mayor concentracién de personal en la atencién
directa al paciente, siendo importante considerar la equidad de género y la optimizacién de la
proporcion entre roles asistenciales y administrativos para la eficiencia operativa.

6.2. Avance Plan de formacién 2025

Durante el primer trimestre de 2025, la Unidad avanzé en la implementaciéon de estrategias de
capacitacién organizacional y asistencial, enmarcadas dentro de su plan de formacién. Se resalta la
convergencia de estas iniciativas con el plan de capacitacion establecido por la Division de Gestion de
Talento Humano de la Universidad.

En este sentido, se resalta la gestién de participacion de cincuentay un (5 1) funcionarios en el Proceso
de Evaluacién y Certificaciéon de Competencias Laborales en la norma 210601020- | : Atender clientes
de acuerdo con el procedimiento de servicio y la normativa, realizado en conjunto con el Servicio
Nacional de Aprendizaje (SENA).
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La norma de competencia laboral 210601020-1 se enfoca en la evaluacién de tres competencias
esenciales para el personal del sector salud en la atencién al cliente: la interaccién efectiva con
personas, el tratamiento adecuado de la informacién y la emisién de respuestas oportunas y claras.
Estas competencias aseguran que los funcionarios puedan comunicarse empaticamente, gestionar la
informacién de los usuarios de manera confidencial y normativa, y resolver sus inquietudes
eficientemente, todo dentro de los procedimientos de servicio establecidos. La certificacion en esta
norma, realizada en conjunto con el SENA, busca estandarizar y mejorar la calidad de la atencién al
paciente en el sector salud.

Esta capacitacion y certificacion es fundamental para UISALUD, puesto que contribuye a elevar la
calidad de la atencién, fortalecer la confianza del paciente y optimizar la comunicacién entre el
personal y los usuarios. Al alinear las practicas de atencién al cliente con un estandar nacional y la
normativa vigente, se promueve un servicio mas profesional, eficiente y centrado en las necesidades
del paciente, a la vez que se ofrece al personal oportunidades de desarrollo profesional y
reconocimiento formal de sus habilidades en un area crucial para la satisfaccion y la reputacion de la
unidad.
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6.3.  Gestion de infraestructura
Durante el primer trimestre de 2025, UISALUD ejecuté un conjunto de acciones orientadas a

garantizar el mantenimiento y reparacién de la planta fisica de sus instalaciones, incluyendo el Centro
de Acondicionamiento Fisico — GYM, que se encuentra ubicado en el edificio de Bienestar Pro. Estos
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trabajos incluyeron tanto mantenimiento preventivo como correctivo, con el objetivo de asegurar el
optimo funcionamiento de todas las maquinas.

Ademas, se llevaron a cabo otras intervenciones clave en las instalaciones, tales como:

e Mantenimiento de la red eléctrica.

e Mantenimiento de las paredes, cielo raso y fumigacién del edificio UISALUD.

e Mantenimiento de la UPS central (fuente de energia ininterrumpida), equipos de computo y
servidores, los cuales son esenciales tanto para el sistema asistencial como para el digiturno y los
equipos biomédicos.

Este conjunto de actividades de mantenimiento y reparaciéon garantizé que las instalaciones de
UISALUD operaran de manera segura, eficiente y adecuada, brindando un entorno éptimo para la
atencién a los pacientes y el bienestar de los colaboradores.

Por otra parte, continua el avance de la obra del edificio B de UISALUD.....

6.4. Gestidn de contratacién

En el primer periodo de 2025, UISALUD mantuvo activa y operativa su red prestadora de servicios
médicos asistenciales, con el objetivo de satisfacer las necesidades y requerimientos de los usuarios
tanto dentro como fuera del area metropolitana.

Tabla 41. Contratacién Clinicas del Area Metropolitana 2025 - UISALUD

Clinicas del Area Metropolitana
Asociaciéon Nifios de Papel - Colombia
Clinica Chicamocha S.A.

Clinica de Urgencias Bucaramanga S.A.S.
Clinica Materno Infantil San Luis S.A.
Clinica San Pablo S.A.

E.S.E Hospital Psiquiatrico San Camilo
Fundacién Cardiovascular de Colombia
Fundacién FOSUNAB
Fundacién Oftalmolégica de Santander - FOSCAL

Instituto del Sistema Nervioso del Oriente S.A.

Fuente: Elaboracién propia a partir de datos UISALUD, 2025
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Tabla 42. Contratacién Clinicas fuera del Area Metropolitana 2025 - UISALUD

Clinicas fuera del Area Metropolitana
Caja de Compensacion Familiar de Risaralda - Comfamiliar Risaralda
Clinica Santa Cruz de la Loma S.A.
Congregacién de Dominicas de Santa Catalina de SENA
E.S.E. Hospital Regional Manuela Beltran
Fundacién Cardioinfantil — Instituto de Cardiologia
Instituto Nacional de Cancerologia

Fuente: Elaboracién propia a partir de datos UISALUD, 2025

Tabla 43. Acuerdos Interadministrativos 2025 — UISALUD

Acuerdos interadministrativos — Red universitaria
Universidad de Antioquia
Universidad del Cauca
Universidad del Valle
Universidad Nacional de Colombia
Universidad Pedagdgica y Tecnolégica de Colombia

Fuente: Elaboracién propia a partir de datos UISALUD, 2025

Ademas, la Unidad cuenta con una extensa red de Instituciones Prestadoras de Salud - IPS que
brindan apoyo terapéutico y diagndstico, incluyendo IPS especializadas, profesionales adscritos

altamente capacitados y un equipo de profesionales en la unidad, lo que permite ofrecer atencién
integral y especializada de alta calidad.
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Tabla 44. Contratacion servicios medico asistenciales Primer Trimestre- 2025

YALOR
- YALOR FACTURADO Gy
CONTRATOS -
CATEGORIAS : : EJECUCION
(Millones %) (Millone= %)
Clinica del area
metropolitana 10 % | 48600000000 % 836.124 688,00 56,3%
IP5 especializada 4 64 00000000 | % 487.015,00 0,8%
IPS de apoyo disgndstico 56 % 7250000000 % 1.552.035,00 2 1%
IPS de apoyo terapéutico % 319.00000000( % 203.193.615,00 63.7%
Profesional Externo 72 L 23700000000 % |34 400.333,00 56,7%
Profesional Planta 34 % 795 84000000 % 499301 .099,77 62,7%
Entidad de Apoyo 7 % 382 200.00000| % 21483029700 56,2%
Red Universitaria 5 % ATT 754 68200| % 262.037.983,00 54,8%
Clinica fuera del area
metropolitana B % Q7.000.00000 | % 26.513,00 0,0%
Total 192 $ 3.931.294.682,00 $ 2.151.853.578,77 54,7%

Fuente: Elaboracién propia a partir de datos Divisién Financiera — Nuevas Versiones 2025

La inversién destinada a la atencién de urgencias médicas para los usuarios de la Unidad en 2025
alcanzé un total de $609 millones. Estos servicios fueron proporcionados tanto por las clinicas dentro
del area metropolitana como por aquellas fuera de la cobertura local, lo que permitié asegurar una
atencién de calidad en situaciones criticas. La gestién eficiente de estos recursos permitié atender
una amplia variedad de emergencias, garantizando la cobertura necesaria para todos los usuarios, sin
importar su ubicacién. Asi mismo, la colaboracién con instituciones externas facilité el acceso a
servicios especializados y el manejo de casos complejos, contribuyendo a la mejora continua de la
atencién y al incremento de la satisfaccién de los pacientes.

e Red Asistencial
En el transcurso del afo 2025, se realizaron contratos por un valor total de $3.931,2 millones, de los
cuales se recibieron facturas por un monto de $2.151,8 millones, lo que representé el 54,7% de los

servicios solicitados y utilizados. El saldo restante esta relacionado con los servicios prestados en el
mes de marzo. Estos servicios deben ser objeto de radicaciéon de facturacién y auditoria, lo que
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significa que el pago de dicha cantidad ain esté pendiente. Una vez concluido este proceso de
verificacion y validacién de las facturas, se procedera con el pago correspondiente, conforme a los
procedimientos establecidos.

Tabla 45. Contratacion servicios de apoyo Marzo UISALUD - 2025

Valor Valor
Tipo de contrato contratado ejecutado | % Ejecucién
(Millones $) (Millones $)
Medicamentos $2.712,8 $ 1.960,6 72%
Insumos médico-asistenciales $167,4,6 $53,2 32%
Compras y servicios como apoyo a la gestién (Papeleria, insumos
aseo Yy cocina, mantenimientos preventivos y correctivos de la
.pl'anta fl"5|ca, m,u.ebles y ?nsgtes, equoslmédlco's'y 5 $269.6 $117.2.3 43%
acondicionamiento fisico, fumigacion, lavanderia, esterilizacién,
auditorfa de cuentas médicas, auditoria de cuentas, capacitacién
personal entre otros)
Compra de equipos médicos y licencias $8l1,3 $0 0%
Total $3.063,7 $2.013,8 65,7%

Fuente: Elaboracién propia a partir de datos UISALUD, 2025

Durante el primer trimestre de 2025, la gestién de contratacién de servicios de apoyo es realizada
teniendo en cuenta las necesidades de la Unidad y lo proyectado en el Plan Anual de Adquisiciones.
En este sentido, a 31 de marzo de 2025 se han contratado $3.063,7 millones y ejecutado un 65,7%.

Los contratos relacionados con la adquisicién de medicamentos se ejecutan segin el despacho y
recibo de los mismos, con un 72% de ejecucién y un 28% en tramite de pago. De igual forma, los
insumos médico-asistenciales, cuenta con una ejecucién del 32%. En este rubro se gestiond la
cobertura para la atencién de los pacientes del Programa de Atencién Domiciliaria - PAD, quienes
reciben mensualmente los insumos y materiales médico-quirdrgicos necesarios, asi como los
requeridos para la prestacién de servicios en areas como odontologia, enfermeria y fisioterapia.

Los contratos relacionados con compras y servicios para el apoyo a la gestién, como el mantenimiento
de la planta fisica, insumos de oficina, lavanderia, fumigacién y auditoria de cuentas, entre otros, se
han ejecutado en un 43%, mientras que en la compra de equipos de cémputo y licencias la ejecucién
se encuentra en 0%, puesto que, la gestion del pago se realizara una vez se complete la recepcién de
los equipos, los cuales se encuentran actualmente en proceso de entrega.

e Reservas pagadas a 3/ de marzo de 2025.

Con el fin de garantizar la atencién asistencial para todos los usuarios, a 3| de diciembre de 2024, la
Direccion de UISALUD decidi6 mantener en reserva saldos de contratos para cubrir cualquier
eventualidad que pudiera presentarse. Por esta razén, se han cancelado el monto de $ 1.144,6
(millones) discriminados asi:
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Tabla 46. Reservas a 3| de diciembre de 2024 canceladas.

CATEGORIA SALDO EN RESERVA VALOR PAGADO % EJECUCION
IPS Especializadas, Apoyo Terapéutico, o
Diagnéstico, entre otros $1571.9 $440.1 28%
Clinicas $1.081,9 $502,1 46%
Médicos Red $892,5 $159.3 18%
Red Universitaria $84,7 $6,3 7%
Medicamentos-Insumos medico asistenciales $159 $7,1 45%
Apoyo General $154 $154 100%
Entidad de Apoyo $622 $139 22%
Clinicas Fuera del Area $ 146,0 $0,4 0%

Total $ 3.870,5 $1.144,6 29,6%

Fuente: Elaboracién propia a partir de datos UISALUD, 2024
6.5.  Gestion financiera
6.5.1. Condiciones financieras de la Unidad y gestion de los recursos del sistema

El Sistema de Seguridad Social en Salud de la Universidad Industrial de Santander se financia de la

siguiente manera:

¢ Plan de Beneficios en Salud

El Plan de Beneficios en Salud, ofrecido por UISALUD, se financia a través de:

- 6,5% aporte del empleador UIS, sobre la némina de empleados activos.

- 4,0% aporte de empleados UIS.
- 10,5% aporte de pensionados UIS.
- 11,0% aporte de pensionados COLPENSIONES y otras Administradoras de Fondos de

Pensiones — AFP
- Cuotas asistenciales.

- Recobros a la Administradora de Riesgos Laborales — ARL.

- Rendimientos financieros.
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¢ Plan Adicional de Beneficios en Salud.

El Plan Adicional de Beneficios en Salud ofrecido por UISALUD se financia con el aporte adicional
voluntario y solidario de los usuarios destinado a tal propésito.

- 2,0% aporte de empleados y pensionados UIS, COLPENSIONES y otras AFP, para el
aseguramiento en la calidad de los servicios.

¢ Fondo de Reserva del Sistema Universitario de Salud

El Fondo de Reserva del Sistema Universitario de Salud, creado mediante el Acuerdo del Consejo
Superior No. 070 de 1997, ha sido modificado por los Acuerdos 02 de 1998, 065 de 2011 y, mas
recientemente, ajustado en el Acuerdo 068 de 2024 del Consejo Superior. Este ajuste se llevé a cabo
debido a la necesidad identificada de fortalecer el Fondo de Reserva, con el fin de hacer frente a los
retos derivados del envejecimiento poblacional, la creciente incidencia de patologias de alto costo,
los avances tecnolégicos en procedimientos médicos y en la industria farmacéutica.

En este sentido este fondo es financiado de la siguiente manera:

- 2,0% aporte UIS, sobre las néminas de empleados y pensionados de la UIS con cargo al
rubro de Bienestar Universitario.'
- 0,5% aporte UISALUD, sobre las néminas de empleados y pensionados UIS.

- 0,5% aporte de empleados y pensionados UIS, COLPENSIONES y otras AFP, inscritos en
el Plan Adicional de Beneficios.

- Rendimientos financieros.

e Traslados a la Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud
— ADRES

- 1,5% sobre las néminas de empleados activos UIS.
- 1,0% sobre las néminas de pensionados UIS, COLPENSIONES y otras AFP.

Aporte Contingencia-ADRESS

En virtud de que la ADRES requirié a la Universidad Industrial de Santander el pago de un 0,5% de
aporte solidario de los pensionados afiliados a UISALUD, adicional al monto que ya se viene girando,
y con base en lo sefnalado en el Concepto N°® 20191 1600447674 del 12 de abril de 2019 emitido por
la Direccién Juridica del Ministerio de Salud y Proteccion Social, el servicio de asesoria juridica
institucional preparé un andlisis y estudio juridico sobre lo expuesto por la ADRES. En dicho anilisis,
se concluyd que es erréneo el alcance que se pretende dar a la Ley 1438 de 201 I.

Por lo tanto, mediante el Acuerdo del Consejo Superior N° 013 de 2023, se acordé:

! La modificacién del Acuerdo 068 de 2024 del Consejo Superior consistié en aumentar del 1% al 2% el aporte
de la UIS sobre las néminas de empleados y pensionados, con cargo al rubro de Bienestar Universitario.
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<< “Crear una subcuenta en el fondo de reserva del Sistema Universitario de Salud denominada

«Contingencia - Aporte Solidaridad - ADRES», con destino a cubrir una eventual condena contenida
en providencia judicial o administrativa que imponga la obligacion a la Universidad Industrial de
Santander de pagar a favor de la ADRES o cualquier otra autoridad o entidad /a dliferencia entre un
(1) punto porcentual que se viene girando y el uno coma cinco por ciento (1,5%9) reclamado por
concepto de fondo de solidaridad, con cargo a los aportes de salud de los pensionados afiliados al
régimen especial de salud, sin afectacion o reduccion de los recursos dispuestos para el
aseguramiento y prestacion del servicio a cargo de la Unidad Especializada de Servicios de Salud -
UISALUD.”> >

Como resultado de esta decision, se cred el centro de costo 9706 - Contingencia - Aporte Solidaridad
— ADRES, al cual se trasladaron los recursos reclamados por la ADRES vy se trasladara el medio punto
porcentual (0,5%) del aporte para reserva de los afiliados pensionados de los meses posteriores a la
entrada en vigencia del citado Acuerdo.

e Aportes Adicionales Segundos Empleadores e independientes

En el marco del paragrafo del articulo 165 de la Ley 2294 de 2023, "Por el cual se expide el Plan
Nacional de Desarrollo 2022-2026 Colombia potencia mundial de la vida”, se dispone que, entre
otras cosas, cuando la persona afiliada como cotizante tenga una relacién laboral o ingresos
adicionales sobre los cuales esté obligado a cotizar al sistema general, la respectiva cotizacién se hara
directamente al régimen especial de la Universidad correspondiente.

Asi las cosas, la citada Ley establece que los aportes de salud adicionales realizados por los cotizantes
afiliados a UISALUD, debido a actividades ocasionales o empleos adicionales con segundos
empleadores, se efectuaran directamente a la Unidad Especializada de Salud — UISALUD.

En tal sentido, desde el cuarto trimestre de 2023, UISALUD ha recibido estos aportes como parte
de la financiacién de los servicios de salud.

6.5.2. Analisis comparativo de la ejecucién presupuestal ano Marzo 2023 vs Marzo 2024

A continuacion, se presenta la ejecucion presupuestal de ingresos y gastos del capitulo independiente
Fondo UISALUD, mediante el cual se ejerce control contable y presupuestal sobre los recursos del
sistema de salud universitario, segln lo establecido en el Acuerdo del Consejo Superior N° 001 de
2019.

6.5.3. Ejecucién presupuestal Marzo 2024 vs Marzo 2025

El Presupuesto de Ingresos, gastos de funcionamiento e inversién para el Fondo 12 — UISALUD, para
la vigencia 2025, fue aprobado por el Consejo Superior de la UIS, mediante Acuerdo N°064 de
diciembre |3 de 2024, por un valor de $40.386 millones, como capitulo independiente al Presupuesto
General de la UIS. Durante lo corrido de la vigencia 2025, el presupuesto de UISALUD no ha
presentado adiciones.
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Asi las cosas, considerando los retos y dinamicas asociados al cumplimiento de los fines misionales de
UISALUD, los cuales incluyen el aseguramiento, la prestaciéon de servicios de salud y el apoyo a la
gestion administrativa, iniciando la vigencia se crearon dos centros de costo administrativos de
aseguramiento y prestacién de servicios, en los cuales se tienen a cargo las inversiones, compra de
insumos, gastos generales, honorarios profesionales, entre otros relacionados con el funcionamiento
administrativo de la Unidad, en este sentido, el presupuesto aprobado para la vigencia 2025 se
distribuye en siete centros de costo de la siguiente manera:

9701 Fondo Asegurador $24.114,6 millones
9702 Fondo Prestador $ 4.976,5 millones
9703 Fondo Alto Costo y Promocién y Prevencién $ 3.471,1 millones
9704 Fondo Reserva Recursos UIS $2.188,1 millones
9705 Fondo Reserva Recursos Propios $2.771,6 millones
9707 Administrativo Prestador $ 995,9 millones
9708 Administrativo Asegurador $ 1.868,2 millones
Total $40.386,0 millones

6.5.4. Ejecucién de Ingresos Marzo 2025

Los ingresos del Fondo UISALUD corresponden a los aportes obligatorios y adicionales voluntarios
que realizan la universidad y los afiliados al sistema de seguridad social en salud de la misma. También
incluyen los rendimientos financieros generados por el manejo de los excedentes temporales de
liquidez y los rendimientos de los recursos del fondo de reserva; asi como otras rentas propias. La
siguiente tabla presenta la ejecucién presupuestal de ingresos del Fondo UISALUD a 31 de marzo de
2025.

Tabla 47. Ejecucién de ingresos Fondo 12 UISALUD, 2024.

Presupuesto Mazo3 1/24 Presupuesto Mazo31/25
9% Var. Valor
SRR ejecutado
(Millones $) (Millones $)
Presupuesto . . o2 Presupuesto .

definitivo Ejecutado % Ejecuciéon definitivo Ejecutado
INGRESOS CORRIENTES $24.111,0 $4.437,8 18,4% 44,4% $31.121,3 $ 6.408,9
VENTA DE SERVICIOS $24.111,0 $4.317,1 17,9% 46,9% $31.121,3 $6.342,0
VENTA DE SERVICIOS
UISALUD $23.863,6 $4.278,0 17,9% 48,2% $30.361,3 $6.341,3
OTROS SERVICIOS $247,4 $39,1 15,8% -98,4% $760,0 $06
Recobros ARL $7,0 $0,0 0,0% $74 $0,0
Servicio Red Universitaria $240,4 $0,0 0,0% $752,6 $0,0
Otros Servicios $0,0 $39,1 -98,4% $0,0 $06
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OTRAS RENTAS PROPIAS $0,0 $120,7 -44,6% $0,0 $66,9

Descuentos en Lab.

Farmacéuticos $0,0 $794 -56,3% $0,0 $34,7

Descuentos en Clinicas $0,0 $379 -15,8% $0,0 $31,9

Otros Descuentos Financieros $0,0 $34 -91,3% $0,0 $03

RECURSOS DEL CAPITAL $10.109,2 $4.656,5 46,1% -66,9% $9.264,7 $1.542,7

OTROS RECURSOS

BALANCE $5.417,4 $3.040,0 56,1% -100,0% $4.469,1 $0,0

RENDIMIENTOS

FINANCIEROS $4.691,8 $1519.3 32,4% 5,2% $4.795,6 $ 14396

OTROS RECURSOS DE

CAPITAL $0,0 $972 6,1% $0,0 $103,1
Total ingresos $34.220,2 $9.094,3 26,6% -12,6% $ 40.386,0 $7.951,6

16,7%

0,0%

30,0%

19,7%

Fuente: Elaboracién propia a partir de datos Divisién Financiera — Nuevas Versiones Marzo 2025

Al finalizar el mes de marzo de 2025, el presupuesto de ingresos de la Unidad registré una ejecucion
del 19,7% ($7.951,6 millones), que, comparado con el mismo periodo del afio 2024, presenta una
disminucién del 12,6%, en el valor ejecutado, lo anterior, teniendo en cuenta que, para marzo de
2025, no se ha realizado ejecucién de saldo fiscal programado.

Los principales rubros que componen el presupuesto de ingresos son: Ingresos corrientes y Recursos
de Capital:

¢ Ingresos corrientes:

Comprende el recaudo de aportes para salud que realiza la Universidad, empleados y pensionados
afiliados a UISALUD, ingresos por concepto de cuotas asistenciales, afiliaciones, servicios prestados
a los usuarios de la Red Universitaria de Servicios de Salud-RUSS, recobros a la Administradora de
Riesgos Laborales ARL, descuentos financieros, y los ingresos por concepto de aportes adicionales
de independientes y segundos empleadores (En el marco del paragrafo del articulo 165 de la Ley
2294 de 2023, por el cual se expide El Plan Nacional de Desarrollo 2022- 2026 "Colombia Potencia
Mundial de la Vida” son transferidos directamente a UISALUD desde el tltimo trimestre del ano
2023).

Por concepto de aportes adicionales de independientes y segundos empleadores al 31| de
marzo/2025, se han recibido $342,6 millones.

Una vez entré en vigencia la citada Ley 2294 de 2023, la Unidad comenzé a recibir aportes de salud
por parte de afiliados — beneficiarios, en algunos casos por actividades ocasionales, sin embargo, dada
la normativa aplicable y el reglamento de UISALUD, un beneficiario no puede cotizar a seguridad
social en UISALUD, pues no ostenta las condiciones de relacién laboral estrictas, por lo tanto, estos
recursos son registrados en el rubro presupuestal de otros ingresos, a la espera de recibir directrices
de la Entidad Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud -
ADRES, para realizar la transferencia correspondiente.
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Es importante resaltar, que en el rubro Otros Servicios se han ejecutado $629 mil pesos, por
concepto de aportes trasladados por Colpensiones y otras entidades, de personas que no son afiliadas
a la Unidad y que en varios casos no residen en Bucaramanga. No obstante, las tutelas y
requerimientos judiciales, Colpensiones y demas entidades no ha realizado los correctivos en sus
sistemas de informacién y contindan trasladando los aportes en forma errada. En consideracién a que
estos recursos no hacen parte de los ingresos efectivos de la Unidad, desde el area contable en el
mes de abril/2024, se realizé el ajuste en el sistema de informacién, a efectos de no registrar en
presupuesto los ingresos especificamente de Colpensiones, haciendo la devolucién del dinero como
una operacion de tesoreria

Otra situacion que se presenta, es que no giran los aportes de personas que si estan afiliadas a la
Unidad, por lo tanto, después de oficios radicados como derechos de peticién, ante la no respuesta
de COLPENSIONES y de acuerdo al manual de cartera y la potestad que tiene la Universidad de
establecer medidas de cobro coactivo, se dictaron por parte de la vicerrectoria administrativa de la
UIS, resoluciones de reconocimiento de deuda y cobro coactivo por un valor total de $273,7 millones
de los cuales a la fecha se ha recibido un abono por $24,4 millones. En reunién realizada durante el
mes de mayo/24, entre la Subdirectora Administrativa y Financiera y la Asesora Juridica de la Unidad,
con la persona encargada del area de pensiones de COLPENSIONES, se llegaron a algunos acuerdos
y se definié entre otras condiciones, que previo al traslado de los aportes por parte de ellos, se hara
una validacién mensual de la base de datos de UISALUD, evitando asi los errores que se vienen
presentando.

e Recursos de capital:

A cierre del mes de marzo de 2025, se han registrado en el Fondo Presupuestal 12 —UISALUD,
rendimientos financieros por valor de $1.439,6 millones (30%), cifra que se encuentra por encima
del valor presupuestado para este periodo (25%). Al comparar el valor ejecutado, frente al mismo
periodo del afio anterior, se evidencia una disminucién del 5,2%, teniendo en cuenta que los
rendimientos no se ejecutan por doceavas partes, sino segun la fecha de recaudo del titulo financiero
en particular

Asi mismo, se han registrado otros recursos de capital (ingresos de vigencias anteriores - afo 2024),
por recaudo facturacién de aportes al Plan Adicional de Beneficios a pensionados y servicios médico

asistenciales prestados a usuarios de la Red Universitaria de Servicios de Salud —RUSS, asi como
reintegros. A marzo/2025, éste rubro presentd una ejecucién presupuestal de $103,1 millones.

6.5.5. Ejecucion de Egresos Marzo 2025
Tabla 48. Ejecucién de egresos Fondo 12 UISALUD, Marzo 2025.

Presupuesto Mazo31/24 Presupuesto Mazo31/25

Concepto % Var. Valor
P Presupuesto Ejecutad % ejecutado Presupuesto Eiecutad % Saldo por
definitivo Jecutado definitivo Jecutado comprometer
GASTOS DE FUNCIONAMIENTO $30.202 $5.590 18,5% -4,8% $34.033 $5.320,7 15,6% $20.333
SERVICIOS PERSONALES $6.131,70 $ 1.221,10 19,9% 11,3% $7.005,90 $ 1.359,00 19,4% $2.026,50
GASTOS GENERALES $8238 $614 7,5% 90,9% $948,5 $117,2 12,4% $678,9
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GASTOS DE OPERACION UISALUD $23.246 $4.307 18,5% -10,7% $26.078,9 $3.844,5 14,7%
ADQUISICION DE BIENES $5.370 $2.027 37,7% -0,6% $7.412 $2014 27,2%
Medicamentos $5.000,0 $1.986,2 39,7% -1,3% $6.900,0 $1.960,6 28,4%
Materiales e Insumos Médico Asistenciales $370,0 $40,3 10,9% 32,0% $512,0 $53.2 10,4%
ADQUISICION DE SERVICIOS $17.876 $2.281 12,8% -19,7% $ 18.667 $ 1.831 9,8%
Servicios Médico Asistenciales $17.140,0 $1.772,8 10,3% -13,8% $16.950,9 $1.528,8 9,0%
Incapacidades, Lic. Matern. Y Patern. $736,1 $507,7 69,0% -40,5% $1.716,0 $301,9 17,6%
TRANSFERENCIAS CORRIENTES $ 3.887,50 $ 456,80 11,8% -37,5% $4.959,70 $ 285,40 5,8%
INVERSION $ 131,00 $ 6,60 5,0% -100,0% $1.393,00 $0,00 0,0%

Total gastos $34.220,1 $6.052,9 17,7% -7,4% $40.386,0 $5.606,1 13,9%

Fuente: Elaboracion propia a partir de datos Division Financiera Marzo 2025

Al finalizar el mes de marzo de 2025, el presupuesto de egresos de la Unidad registré una ejecucién
del 13,9% ($5.606, | millones, incluyendo transferencias corrientes, cuya ejecucion se realiza desde
el mes de noviembre/2018, sin afectar el gasto, que, comparado con el mismo periodo del ano 2024,
presenta una disminucién del 7,4% en el valor ejecutado, teniendo en cuenta el ajuste en la
contratacién de servicios médico asistenciales segin Acuerdo del Consejo Superior 002 de 2025.

Excluyendo transferencias corrientes e inversién, es decir, solo gastos de funcionamiento, la
ejecucién fue del 15,6% ($5.320,7 millones), lo que refleja de igual forma una disminucién del 4,8%
respecto al mismo periodo de 2024.

Los principales rubros que componen el presupuesto de egresos son: Gastos de funcionamiento
(servicios personales, gastos generales y gastos de operacion), transferencias corrientes e inversion.

e Servicios personales:

En éste rubro, el Fondo 12 registra una ejecucién presupuestal del 19,4% ($1.359 millones),
encontrandose por debajo de lo presupuestado para este periodo del afio (25%), en razén a que las
primas Yy las cesantias del personal de némina (general, provisional y temporal), se ejecutan durante
el segundo y cuarto trimestre del afo. Al comparar el valor ejecutado, frente al mismo periodo del
afo anterior, se evidencia un incremento del |1,3% ($137,9 millones), en razén a la formalizacién
laboral de personal y aumento del SMMLYV para el afio 2025.

e Gastos generales:
Presenta una ejecucién presupuestal del 12,4% ($117,2 millones), encontrandose por debajo de lo
presupuestado para este periodo del afio (25%) y se observa un aumento del 90,9% ($55,8 millones)

al compararlo con el mismo periodo del afo anterior, teniendo en cuenta las estrategias
comunicacionales de promocién y prevencién desplegadas durante el primer trimestre del afo 2025.
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Gastos de operacion UISALUD (medicamentos, materiales e insumos médico asistenciales,
servicios médico asistenciales, incapacidades y licencias de maternidad y paternidad):

Este es el rubro de mayor participacion en el presupuesto de egresos, representa el 68,6%
($3.844,5 millones) del valor ejecutado. Al compararlo con el mismo periodo del afio 2024,
presenta un decrecimiento del 10,7% ($462,5 millones), por menores eventos facturados
durante el periodo y proceso de tramite de pago de incapacidades y licencias de maternidad y
paternidad.

Adquisicién de Bienes

Presupuesto definitivo $7.412 millones. Ejecutado $2.014 millones (27,2% del presupuesto
definitivo) y representa el 35,9% del presupuesto ejecutado en el Fondo 12.

En adquisicién de bienes, el item de mayor representacién es medicamentos, que a marzo
31/2025 cuenta con un presupuesto definitivo de $6.900 millones, para la adquisicién de
medicamentos a los laboratorios y distribuidores farmacéuticos, mediante acuerdo marco de
precios, de los cuales:

Se han ejecutado $1.960,6 millones, (28,4% del presupuesto definitivo), en razén a que se
realizan compras de acuerdo a la rotacién de los medicamentos, con el objeto de mantener un
stock de inventario que satisfaga de manera oportuna la demanda y garantice la prestacién del
servicio.

Durante el periodo de enero a marzo de 2025, el costo total de medicamentos dispensados fue
de $1.960,6 millones, que comparado con el mismo periodo del afio 2024 ($1.986,2 millones),
presenta una pequefa disminucién del 1,3%, debido entre otros aspectos a la gestién de
optimizacién de inventario realizada durante el primer trimestre del afo.

Adaquisicién de Servicios

Presupuesto definitivo $18.667. Ejecutado $1830,7 millones (9,8% del presupuesto definitivo
para este concepto).

En adquisicién de servicios, el item de mayor representacién es servicios médico asistenciales,
que a marzo 31/25 presenta un presupuesto definitivo de $16.950,9 millones, de los cuales:

v Se han ejecutado $1.528,8 millones (9% del presupuesto definitivo), con respecto a la red

contratada de prestadores, servicios de urgencias y servicios de laboratorio clinico prestados
por la Escuela de Microbiologia UIS.
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Ademas, en el rubro de adquisicion de servicios, se han ejecutado $301,9 millones para el pago de
incapacidades y licencias de maternidad y paternidad, segln su liquidacién por parte de la Divisiéon de
Gestién de Talento Humano de la Universidad.

Inversién

Inversién en Adquisicion de Bienes: En este rubro no se registra ejecucién a la fecha.

6.5.6. Tesoreria

Tabla 49. Recursos tesoreria UISALUD Abril 1/16 Vs Marzo 31/2025

Recursos Trasladados por CAPRUIS en Liquidacién
Abr /16 9 Total
Concepto Oct 28/16a % Var Marzo 31/25
(Millones$) Ago 8/17 Infraestructura (Millones$)
(Millones$)
UISALUD
Efectivo (Cuenta corriente $0,00 $2.429,20 -$ 1.800,00 $ 629,20 >100% $7.083,22
y ahorros)
Fondo Contingencia $0,00 $0,00 $0,00 $0,00 > 100% $ 1.006,70
Aporte Solidaridad ADRES ’ ’ ’ ’ ° T
Inversiones Fondo $ 1.483.0 $0,00 $0,00 $1.483,0 > 100% $ 4.864,60
Asegurador
Inversiones Fondo $0,00 $0,00 $0,00 $0,00 >100%
Prestador
Inversiones Fondo Alto
Costo y Promocién y $0,00 $0,00 $0,00 $0,00 >100%
Prevencion
Inversiones Fondo Reserva | g9/ 40 | $2.671,90 $0,00 $1248330 | 101% | $25.053,70
Recursos UIS
Inversiones Fondo Reserva | ¢ 7 74 o $0,00 $0,00 $17.070,00 78% $30.424,84
Recursos Propios
Total $28.364,40 $5.101,10 -$ 1.800,00 $ 31.665,50 117,8% $ 68.958,36

Fuente: Elaboracién propia a partir de datos Divisién Financiera — Tesoreria UIS 2024

A marzo 31| de 2025, los recursos de tesoreria que soportan la operacién de UISALUD, ascienden a
la suma de $68.958,36 millones, que al compararse con el valor trasladado por CAPRUIS en
Liquidacién, presenta un incremento del 117,8%. El crecimiento de las inversiones se da por
rendimientos, excedentes de liquidez y nuevos aportes de afiliados, la Universidad y la Unidad a los
Fondos de Reserva.

*E| Consejo Superior, mediante el Acuerdo N°029 del 26 de mayo/ |7, autorizé al Sefior Rector, para
que destinara los recursos remanentes al culminar el proceso de liquidacion de CAPRUIS, a la
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financiacién de las obras de infraestructura tendientes a garantizar las condiciones de habilitacién de
UISALUD.

Tabla 50. Recursos Tesoreria UISALUD Diciembre 31/24 Vs Marzo 31/2025

Diciembre 31 de Marzo3| de
Concepto 2024 %Var | 2025

(Millones $) (Millones $)

Efectivo (Cuenta corriente y ahorros) $ 5.407,40 31% $7.083,22

ELTS:,/% ing?EashorrOS) Fondo Contingencia Aporte $ 936,80 7.5% $ 1.006,70

Inversiones Fondo Asegurador $4.862,10 0,1% $ 4.864,60
Inversiones Fondo Prestador $ 23,90 2% $ 24,38
Inversiones Fondo Alto Costo y Promocién y Prevencion $ 500,90 0% $ 500,92

Inversiones Fondo Reserva Recursos UIS $24.887,70 0,7% $ 25.053,70

Inversiones Fondo Reserva Recursos Propios $31.109,50 -2,2% $ 30.424,84

TOTAL $ 67.728,30 1,8% $ 68.958,36

Fuente: Elaboracion propia a partir de datos Division Financiera — Tesoreria UIS 2024

La reducciéon del 2,2% en las inversiones del Fondo de Reserva Recursos Propios se debe al
vencimiento de un CDT del Banco Davivienda, aiin pendiente de reinversion.

Tabla 51. Portafolio de inversiones UISALUD por emisor Marzo 31 2025

Emisor (M\flT::Ire?::[I):Ls) % Participacién
FONDOS DE INVERSION COLECTIVA $ 25448 41,8%
B.B.V.A. $ 9.900 16,3%
BANCOLOMBIA $ 3.000 4,9%
BOGOTA $ 3.000 4,9%
OCCIDENTE $ 2.700 4,4%
RCI COLOMBIA S.A $ 2.500 4,1%
BANCOLOMBIA $ 2.000 3,3%
DAVIVIENDA $ 2.000 3,3%
ELECTRIFICADORA DE SANTANDER $ 2.000 3,3%
ISA S.A $ 1.500 2,5%
BANCOLDEX $ 1.000 1,6%
DAVIVIENDA $ 1.000 1,6%
EMGESA $ 1.000 1,6%
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ISAS.A $ 1.000 1,6%

POPULAR $ 1.000 1,6%

BANCO POPULAR S.A $ 650 1,1%

BANCO SERFINANZA $ 500 0,8%

GASES DE OCCIDENTE S.A. E.S.P. $ 350 0,6%

GOBIERNO REPUBLICA DE COLOMBIA $ 320 0,5%
TOTAL $ 60.868,4 100,0%

Fuente: Elaboracién propia a partir de datos Divisién Financiera — Tesoreria UIS Marzo 2025.

Al cierre del mes de marzo/2025, el 10,2% de las inversiones de UISALUD, corresponden a deuda
publica y el 89,8% a deuda privada. Emisores con calificacion AA+ y AAA. La mayor concentracién
por emisor, se encuentra en Fondos de Inversién Colectiva (41,8%).

Para el cubrimiento de hechos futuros, en el primer trimestre de 2025, UISALUD cuenta con $24,7
millones por usuario.

6.5.7. Respaldo patrimonial

Los objetivos corporativos de la Unidad de Salud de la UIS estan orientados a garantizar tanto la
prestacién del servicio de salud en el presente como el aseguramiento de su continuidad en el futuro
para todos los usuarios. El cumplimiento de estos objetivos es posible gracias al respaldo financiero
y a la solidez patrimonial que la Unidad ha logrado mantener. Dicha solidez esta vinculada a la
eficiencia en la gestion financiera. No obstante, en este proceso, es esencial mantener una estrategia
de reserva y control sobre el gasto, priorizando la sostenibilidad financiera a largo plazo. La disciplina
en la ejecucién y la concientizacién en el uso de los servicios, permitiran a la Unidad continuar
cumpliendo con sus compromisos
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