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Informe N° 9/21 
Mes:   octubre 2021 

Región: 4 
Operador: Medisalud UT  

 
1.  DESCRIPCIÓN GENERAL Y ALCANCE 

En cumplimiento del contrato N° 12076-002-2018 celebrado entre Fiduprevisora S.A y Unión 
Temporal Medisalud UT, para la prestación de servicios de salud del plan de atención integral y 
la atención médica derivada de los riesgos laborales para los afiliados al fondo nacional de 
prestaciones sociales del magisterio para la Región 04, así como sus anexos técnicos y en 
cumplimiento del Parágrafo Primero de la Cláusula Tercera del mencionado contrato, se presenta 
el siguiente resumen de las actividades desarrolladas durante el mes de Septiembre y Octubre 
2021. 
 

2.  GESTIÓN TECNICA 
2.1 EFICIENCIA 

2.1.1 Atenciones en Salud 
Tabla 1. Total, de atenciones en salud realizadas  

Tipo de Atención Total 

Medicina General 14774 

Odontología General 2821 

Pediatría 468 

Ginecología 667 

Medicina Interna 1166 

Cirugía General 97 

Ortopedia 171 

Otorrinolaringología 49 

Psiquiatría 253 

Dermatología 93 

Accidentes de Trabajo  9 

Casos de Enfermedad Laboral  16 

Fuente: Radicación de RIPS prestadores - Período: 1 a 31 de octubre 2021. Radicaciones del 1 al 
10 de noviembre. 

  

2.1.1.1 Conclusiones 

• En el mes de OCTUBRE se prestó atención médica en salud a 16 casos por Riesgos 

laborales en la Regional 4.  

• De las atenciones en salud que se realizaron en el mes de OCTUBRE, en la regional 4 

se presentaron 2 casos nuevos de enfermedad laboral, los casos adicionales 

relacionados son atenciones a afiliados que asisten a controles o prorrogas debido a 

sus diagnósticos, algunos casos asistentes más de una vez en el mes.  
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• De las atenciones por accidente de trabajo se presentaron 8 casos nuevos en la 

regional 4, los reportados adicionales son atenciones por control médico de la 

patología diagnosticada.  

• La especialidad con mayor numero de consultas es medicina interna. 
 

2.1.2 Atenciones Administrativas 
Tabla 2. Total, de atenciones administrativas realizadas  

Tipo de Atención Total 

Remisiones según Nivel de Complejidad  

• I Nivel 2749 

• II Nivel 6967 

• III Nivel 7297 

Citas Médicas Asignadas 35599 

Asignación de Citas Médicas por Call Center 5551 

Incapacidades Reportadas en Hosvital 502 

Fuente: Sistema de información SGA - Período: octubre 1 a 31 de 2021 
 

2.1.2.1 Conclusiones  

- Durante el mes de OCTUBRE se trascribieron 502 incapacidades en la Regional 4, 

realizándose el cargue diario al aplicativo HOSVITAL.  

- Adicionalmente a solicitud de la Fiduprevisora se realiza el informe diario de 

incapacidades archivo en Excel para el control del reporte diario de incapacidades ya que 

algunas veces el aplicativo de HOSVITAL presenta fallas en el registro de la información 

reportada. 

- El nivel de atenciones de mayor número son las de III Nivel. 

 

2.1.3 Red de Prestadores de Servicios de Salud 

Tabla 3. Total, de IPS por tipo de prestador y departamento  
Tipo de IPS Total Estado (Activo/Inactivo) 

IPS Red Exclusiva   

Boyacá 9 Activo 

Casanare 2 Activo 

Meta 5 Activo 

IPS Red No Propia   

Boyacá 242 Activo 

Casanare 89 Activo 

Meta 121 Activo 

Extrarregional 14 Activo 

Total IPS Red    

Boyacá 251 Activo 

Casanare 91 Activo 

Meta 126 Activo 

Extrarregional 14 Activo 
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Tipo de IPS Total Estado (Activo/Inactivo) 

TOTAL IPS 482 Activo 

 
Fuente: Formato de Fiduprevisora para reporte de red de servicios: Actualizado 31/10/2021 

 

2.1.3.1 Conclusiones 
o Para este mes se reporta novedad de cierre de red en los departamentos de Meta y 

Boyacá; el departamento de Casanare reporta novedad de apertura. 

 

2.1.4 Cuentas por Pagar a la Red de Prestadores de Servicios de Salud 
 
4. Gestión de Cuentas por Pagar 

 
Fuente: Software Índigo Vie 1 a 31 de octubre 2021 

 
Se reportan cuentas por pagar de acuerdo con el resultado de auditoria según los establecido 
contractualmente con cada entidad a corte mes de octubre del 2021, presentando un aumento 
con relación al mes inmediatamente anterior. El alto saldo en las cuentas por pagar se debe al no 
reconocimiento de la Represa por parte de Fiduprevisora, a su vez al elevado costo en salud que 
se a asumido por concepto de servicios Covid-19 en donde no se ha recibido ningún tipo de apoyo 
y/o ingreso adicional por este concepto, por tal sentido se requiere que Fiduprevisora S.A. 
garantice el reconocimiento y pago de los servicios asumidos por esta pandemia en la Región 4 
de los Departamentos de Boyacá, Casanare y Meta. 
 
Tabla 5. Cumplimiento en la programación de cuentas por pagar a la red de prestadores de 
servicios de salud. 
 

 
Fuente: Software Índigo Vie 1 a 31 octubre 2021 

 
De acuerdo con el valor programado para pagos a la red Prestadora, se registra el valor cancelado 
detallado por Departamento durante el mes de octubre del 2021, presentando un aumento con 
relación al mes inmediatamente anterior. El alto saldo en las cuentas por pagar se debe al no 

Integrantes 

Unión Temporal

Vr Cuentas por 

pagar – Mes 

Anterior

 Vr. Cuentas por 

pagar – Mes 

Actual 

Variación mes 

anterior – mes 

actual

Porcentaje

BOYACA            8.793.109.518          9.008.269.655 -           215.160.137 -2,4%

CASANARE            2.561.489.362          2.768.359.828 -           206.870.466 -8,1%

META            4.437.927.524          4.354.314.624                83.612.900 1,9%

TOTAL 15.792.526.405       16.130.944.108     338.417.703-           -2,1%

Red Prestadora

Pagos 

programados – 

mes anterior

 Pagos Efectuados 

– Mes actual del 

reporte 

BOYACA            4.835.354.298          4.887.390.985 

CASANARE            1.568.607.109          1.585.846.151 

META            1.768.098.328          2.017.779.562 

TOTAL 8.172.059.735          8.491.016.698        

 Se reportan pagos efectuados a la red prestadora en el mes de octubre con 

un aumento con respecto a lo programado. El alto saldo en las cuentas por 

pagar se debe a que Fiduprevisora adeuda a la UT lo de la represa 

Observación (explicar causa del no pago)
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reconocimiento de la Represa por parte de Fiduprevisora. 
 
2.2 EFICACIA 

2.2.1 Promoción y Prevención 
Tabla 5. Actividades de Promoción y Prevención 
Posterior al envío de estimaciones del periodo 2020, se realizó una revisión por departamento en 
el instrumento F12 en el cual se mide la ejecución de actividades según la Resolución 3280 de 
2018, se retroalimento a personal de gestión del riesgo encargado, se indicó socializaran los 
ajustes de estimaciones y cumplimiento de actividades. A continuación se presentan el 
cumplimiento a nivel regional: 
 

PRIMERA INFANCIA (8 días de Nacidos a 5años a 11 meses):  
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Fuente:  RIPS, FIAS y bases de datos septiembre de 2021  
 
Dentro del curso de vida de la primera infancia, se puede evidenciar que, de las 25 actividades, 
se ha alcanzado ejecución con resultado satisfactorio de 12 actividades que indica cumplimiento 
de 48% a primer trimestre del segundo semestre de 2021. No se dio cumplimiento en 7 
actividades que tienen resultado deficiente,  en atención en lactancia materna no se dio 
cumplimiento causado a que la IPS no está facturando de manera adecuada las educaciones 
brindadas a estos menores, para lo cual debe relacionarse el CIE10 Z391 en las consultas de los 

CURSO DE VIDA 

(RES.3280/18)
INTERVENCION

ACTIVIDADES 

A REALIZAR 

MES

 POBLACIÓN 

INTERVENIDA 

SEPTIEMBRE

 

POBLACIÓ

N 

INTERVENI

CALIFICACI

ON II 

semestre 

PRIMERA 

INFANCIA
No. DOSIS PROGRAMADAS BCG 9,67 13 48 REGULAR

PRIMERA 

INFANCIA

No. DOSIS DE  VACUNACION ANTI 

PENTAVALENTE (1era dosis)
3,33 7 52

SATISFACT

ORIO
PRIMERA 

INFANCIA
No. DOSIS DPT MENORES 5AÑOS 8,50 23 67

SATISFACT

ORIO
PRIMERA 

INFANCIA

No. DOSIS DE ANTIPOLIO MENORES 

DE 5 AÑOS
7,88 38 103

SATISFACT

ORIO
PRIMERA 

INFANCIA

No. DOSIS DE  VACUNACION ANTI 

PENTAVALENTE (2da dosis)
3,33 6 45

SATISFACT

ORIO
PRIMERA 

INFANCIA

No. DOSIS DE  VACUNACION ANTI 

PENTAVALENTE (3da dosis)
3,33 7 19

SATISFACT

ORIO
PRIMERA 

INFANCIA

No. DOSIS VACUNA TRIPLE VIRAL 

NIÑOS DE UN AÑO Y DE 5 AÑOS
8,13 36 166

SATISFACT

ORIO
PRIMERA 

INFANCIA

No. DOSIS VACUNA CONTRA FIEBRE 

AMARILLA NIÑOS
4,38 11 93

SATISFACT

ORIO
PRIMERA 

INFANCIA

NÚMERO DE CONSULTAS DE 

ATENCIÓN EN SALUD PARA LA 
53,50 86 270 REGULAR

PRIMERA 

INFANCIA

NÚMERO DE ATENCIONES EN 

SALUD BUCAL PRIMERA VEZ POR 
2,82 58 150

SATISFACT

ORIO
PRIMERA 

INFANCIA

NÚMERO DE ATENCIONES PARA LA 

PROMOCIÓN Y APOYO DE LA 
81,93 28 50

DEFICIENT

E
PRIMERA 

INFANCIA

NUMERO DE DESPARASITACIONES 

INTESTINAL ANTIHELMÍNTICA - DE 
61,43 128 276 REGULAR

PRIMERA 

INFANCIA

NÚMERO DE FORTIFICACIONES 

CASERA CON MICRONUTRIENTES 
5,57 3 14

DEFICIENT

E
PRIMERA 

INFANCIA

NÚMERO DE FORTIFICACIONES 

CASERA CON MICRONUTRIENTES 
11,43 6 25

DEFICIENT

E
PRIMERA 

INFANCIA

SUPLEMENTACIÓN CON 

MICRONUTRIENTES- 24 MESES A 5 
29,60 17 93 REGULAR

PRIMERA 

INFANCIA

NÚMERO DE APLICACIONES DE 

BARNIZ DE FLÚOR A LOS 12 MESES 
31,25 57 201

SATISFACT

ORIO
PRIMERA 

INFANCIA

NÚMERO DE PROFILAXIS Y 

REMOCIÓN DE PLACA BACTERIANA 
25,13 66 191

SATISFACT

ORIO
PRIMERA 

INFANCIA

APLICACIÓN DE SELLANTES (3 A 5 

AÑOS)
26,12 78 161

SATISFACT

ORIO
PRIMERA 

INFANCIA

NUMERO DE EDUCACIONES 

INDIVIDUALES PRIMERA INFANCIA
53,50 682

921

SATISFACT

ORIO
PRIMERA 

INFANCIA

NUMERO DE EDUCACIONES 

GRUPALES PRIMERA INFANCIA
79,87 38

78

DEFICIENT

E

PRIMERA 

INFANCIA

No. APLICACIÓN VACUNA 

NEUMOCOCO (se toma primera 
8,79 21 109

DEFICIENT

E
PRIMERA 

INFANCIA

No. APLICACIÓN VACUNA 

HEPATITIS A (Se deja la fiebre 
2,71 12 134

DEFICIENT

E
PRIMERA 

INFANCIA

No. APLICACIÓN VACUNA 

ROTAVIRUS ((se toma menor igual a 
5,58 8 55

DEFICIENT

E
PRIMERA 

INFANCIA

No. APLICACIÓN VACUNA 

INFLUENZA (SE TOMA 6,7,8 MESES 
1,33 36 129

DEFICIENT

E
PRIMERA 

INFANCIA

ATENCIÓN EN SALUD POR 

PROFESIONAL DE ENFERMERÍA.2-
100,58 51 406

DEFICIENT

E
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menores lactantes en algún diagnóstico relacionado, en aplicación de biológicos no se tiene 
cumplimiento satisfactorio en el semestre, pero a nivel anual si se tiene un cumplimiento 
satisfactorio, no hay cumplimiento en educaciones grupales causado a la falta de adherencia de 
padres en asistencia en talleres educativos, para ello la IPS debe fortalecer los talleres virtuales y 
realizar mayor abordaje en consulta por enfermería para este curso de vida.  
 
INFANCIA (5 años a 10 años -11 meses): 

 
Fuente:  RIPS, FIAS y bases de datos septiembre de 2021  
  

Dentro del curso de vida de la infancia, se puede evidenciar que, de las 10 actividades, se cumple 
con 5 actividades con resultado satisfactorio. No se dio nuevamente cumplimiento de la 
estimación mes en atenciones en salud para infancia - primera vez por medico (medicina general, 
pediatría y medicina familiar), atenciones por enfermería, para lo cual es necesario que la IPS se 
enfoque en reforzar la demanda inducida del servicio y realice abordaje a través de tele consulta 
de la población que no sea adherente a las consultas presenciales y vacunación por VPH en donde 
también se hace necesario realizar mayor demanda inducida. 

 

ADOLESCENCIA (11 años a 17 años): 

CURSO DE VIDA 

(RES.3280/18)
INTERVENCION

ACTIVIDADES 

A REALIZAR 

MES

 POBLACIÓN 

INTERVENIDA 

SEPTIEMBRE

 

POBLACIÓ

N 

INTERVENI

CALIFICACI

ON II 

semestre 

INFANCIA
NÚMERO DE ATENCIONES EN 

SALUD PARA INFANCIA -PRIMERA 
140,67 90 197

DEFICIENT

E

INFANCIA
NÚMERO DE ATENCIONES EN 

SALUD BUCAL PRIMERA VEZ POR 
4,68 119 322

SATISFACT

ORIO

INFANCIA
NÚMERO DE TAMIZAJES PARA 

ANEMIA - HEMOGLOBINA Y 
22,40 19 33

DEFICIENT

E

INFANCIA
NÚMERO DE APLICACIONES DE 

BARNIZ DE FLÚOR (INFANCIA)
56,30 110 359

SATISFACT

ORIO

INFANCIA
NÚMERO DE PROFILAXIS Y 

REMOCIÓN DE PLACA BACTERIANA 
55,68 125 378

SATISFACT

ORIO

INFANCIA
APLICACIÓN DE SELLANTES 

INFANCIA
56,77 264 502

SATISFACT

ORIO

INFANCIA
NÚMERO DE  DOSIS - VACUNA 

CONTRA EL VPH - INFANCIA
46,13 20 62

DEFICIENT

E

INFANCIA
NUMERO DE EDUCACIONES 

INDIVIDUALES INFANCIA
56,27 895 1252

SATISFACT

ORIO

INFANCIA
NUMERO DE EDUCACIONES 

GRUPALES  INFANCIA
123,83 54 151

DEFICIENT

E

INFANCIA
ATENCIÓN EN SALUD POR 

PROFESIONAL DE ENFERMERÍA7, 9, 
163,80 53 392

DEFICIENT

E
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Fuente:  RIPS, FIAS y bases de datos septiembre de 2021  
  

Dentro del curso de vida de la adolescencia, se puede evidenciar que, de las 12 actividades, hay 
cumplimiento en la ejecución con resultado satisfactorio de 4 actividades para un cumplimiento 
del 33% en los primeros tres meses del segundo semestre, pero en cumplimiento anual se tiene 
ya cumplidas 7 actividades que indica un 58%. No se dio cumplimiento nuevamente de 
estimaciones en el mes en atenciones en salud para la adolescencia -primera vez por medico 
(medicina general, pediatría y medicina familiar), consultas de control de atención integral para 
la adolescencia por enfermera, vacunación VPH, educaciones grupales, se requiere que la IPS 
refuerce la canalización de los usuarios a los servicios. 
 
En estimaciones enviadas por Fiduprevisora no tienen establecida la estimación en control de 
atención integral para la adolescencia por enfermera 12 años y 17 años 11 meses y 29 día, por tal 
motivo no arroja cumplimiento ejecutado por la IPS, por lo cual solicitamos su colaboración con 
indicarnos cual es la ese dato. 
 
 
 
 
 
 

JUVENTUD (18 años a 28 años): 

CURSO DE VIDA 

(RES.3280/18)
INTERVENCION

ACTIVIDADES 

A REALIZAR 

MES

 POBLACIÓN 

INTERVENIDA 

SEPTIEMBRE

 

POBLACIÓ

N 

INTERVENI

CALIFICACI

ON II 

semestre 

ADOLESCENCIA
NÚMERO DE  DOSIS - VACUNA 

CONTRA EL VPH - ADOLESCENCIA
67,45 10 31

DEFICIENT

E

ADOLESCENCIA
NÚMERO DE ATENCIONES EN 

SALUD PARA LA ADOLESCENCIA -
193,35 131 271

DEFICIENT

E

ADOLESCENCIA
NÚMERO DE CONSULTAS DE 

CONTROL DE ATENCIÓN INTEGRAL 
#¡VALOR! 50 98 #¡VALOR!

ADOLESCENCIA
NÚMERO DE ATENCIONES EN 

SALUD BUCAL PRIMERA VEZ POR 
7,33 157 400

SATISFACT

ORIO

ADOLESCENCIA
NÚMERO DE TAMIZAJES PARA 

ANEMIA - HEMOGLOBINA Y 
29,14 56 107 REGULAR

ADOLESCENCIA
NÚMERO DE APLICACIONES DE 

BARNIZ DE FLÚOR ADOLESCENCIA
82,48 138 448

SATISFACT

ORIO

ADOLESCENCIA
NÚMERO DE PROFILAXIS Y 

REMOCIÓN DE PLACA BACTERIANA 
85,18 179 468

SATISFACT

ORIO

ADOLESCENCIA
APLICACIÓN DE SELLANTES (12 A 15 

AÑOS) ADOLESCENCIA
85,08 202 415 REGULAR

ADOLESCENCIA
DETARTRAJE SUPRAGINGIVAL 

ADOLESCENCIA
71,73 155 353 REGULAR

ADOLESCENCIA

NUMERO DE EDUCACIONES 

INDIVIDUALES ADOLESCENCIA
85,93 1259

1864

SATISFACT

ORIO

ADOLESCENCIA

NUMERO DE EDUCACIONES 

GRUPALES  ADOLESCENCIA
174,07 95

181

DEFICIENT

E

ADOLESCENCIA
ATENCIÓN EN SALUD POR 

PROFESIONAL DE ENFERMERÍA13, 
201,68 53 402

DEFICIENT

E
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Fuente:  RIPS, FIAS y bases de datos septiembre de 2021  
 

Dentro del curso de vida de la juventud, se puede evidenciar que, de las 9 actividades, hay 
cumplimiento en la ejecución con resultado satisfactorio de 4 actividades, para un cumplimiento 
del 44% en los primeros tres meses del segundo semestre, pero anualmente se cumple en 6 
actividades que indica un 66%. Aunque las consultas de control por atención en salud por 
medicina general o medicina familiar no ha tenido aun cumplimiento satisfactorio para el 
semestre, en mes de septiembre se ejecutaron actividades por encima de la meta mes, pero es 
de aclarar que esta actividad esta duplicada y cada una tiene diferente estimación, por tal motivo 
es importante que Fiduprevisora nos aclare si una de estas hacer referencia es a consultas de 
control. 
 
ADULTEZ (29 años a 59 años): 

CURSO DE VIDA 

(RES.3280/18)
INTERVENCION

ACTIVIDADES 

A REALIZAR 

MES

 POBLACIÓN 

INTERVENIDA 

SEPTIEMBRE

 

POBLACIÓ

N 

INTERVENI

CALIFICACI

ON II 

semestre 

JUVENTUD
NÚMERO DE CONSULTAS DE 

PRIMERA VEZ POR ATENCIÓN EN 
48,28 102 305

SATISFACT

ORIO

JUVENTUD
NÚMERO DE ATENCIONES EN 

SALUD POR ODONTOLOGÍA PARA 
126,96 222 617 REGULAR

JUVENTUD
NÚMERO DE TAMIZAJES PARA 

CÁNCER DE CUELLO UTERINO 
8,02 24 68

SATISFACT

ORIO

JUVENTUD
NÚMERO DE BIOPSIA PARA 

CÁNCER DE CUELLO UTERINO 
0,00 1 1 #¡DIV/0!

JUVENTUD
NÚMERO DE COLPOPSCOPIA PARA 

CÁNCER DE CUELLO UTERINO 
4,20 1 10

DEFICIENT

E

JUVENTUD
NÚMERO DE TAMIZAJES DE RIESGO 

CARDIOVASCULAR: GLICEMIA 
36,78 100 263

SATISFACT

ORIO

JUVENTUD

NUMERO DE EDUCACIONES 

INDIVIDUALES JUVENTUD
21,46 1699

2789

SATISFACT

ORIO

JUVENTUD

NUMERO DE EDUCACIONES 

GRUPALES   JUVENTUD
113,22 158

292

DEFICIENT

E

JUVENTUD
PRIMERA VEZ POR ATENCIÓN 

ATENCIÓN EN SALUD POR 
21,46 116 298

DEFICIENT

E
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CURSO DE VIDA 

(RES.3280/18)
INTERVENCION

ACTIVIDADES 

A REALIZAR 

MES

 POBLACIÓN 

INTERVENIDA 

SEPTIEMBRE

 

POBLACIÓ

N 

INTERVENI

CALIFICACI

ON II 

semestre 

ADULTEZ
NÚMERO DE ATENCIONES EN 

SALUD POR MEDICINA GENERAL O 
481,72 768 1761 REGULAR

ADULTEZ
NÚMERO DE ATENCIONES EN 

SALUD BUCAL POR PROFESIONAL 
91,28 717 1851

SATISFACT

ORIO

ADULTEZ
NÚMERO DE TAMIZAJES PARA 

CÁNCER DE CUELLO UTERINO 
18,23 253 1141

SATISFACT

ORIO

ADULTEZ
NÚMERO DE TAMIZAJES PARA 

CÁNCER DE CUELLO UTERINO (ADN 
43,23 191 613

SATISFACT

ORIO

ADULTEZ
NÚMERO DE TAMIZAJES PARA 

CÁNCER DE CUELLO UTERINO 
11,18 0 74

SATISFACT

ORIO

ADULTEZ
NÚMERO DE 

CRIOCAUTERIZACIONES DE CUELLO 
0,01 0 32

SATISFACT

ORIO

ADULTEZ
NÚMERO DE BIOPSIAS CERVICO 

UTERINA
0,00 18 93 #¡DIV/0!

ADULTEZ
NÚMERO DE TAMIZAJES PARA 

CÁNCER DE MAMA 
479,60 101 578

DEFICIENT

E

ADULTEZ
NÚMERO DE TAMIZAJES PARA 

CÁNCER DE MAMA (VALORACIÓN 
139,54 445 959

SATISFACT

ORIO

ADULTEZ
NÚMERO DE BIOPSIAS DE MAMA 

ADULTEZ
0,00 8 166 #¡DIV/0!

ADULTEZ
NÚMERO DE TAMIZAJES PARA 

CÁNCER DE PRÓSTATA (PSA) 
19,12 115 260

SATISFACT

ORIO

ADULTEZ
NÚMERO DE TAMIZAJES PARA 

CÁNCER DE PRÓSTATA (TACTO 
0,00 42 100 #¡DIV/0!

ADULTEZ
NÚMERO DE BIOPSIAS DE 

PRÓSTATA
0,00 0 0 #¡DIV/0!

ADULTEZ
TAMIZAJE PARA CÁNCER DE COLON 

(SANGRE OCULTA EN MATERIA 
192,33 82 212

DEFICIENT

E

ADULTEZ
TAMIZAJE PARA CÁNCER DE COLON 

(COLONOSCOPIA)
9,65 6 20

DEFICIENT

E

ADULTEZ BIOPSIA DE COLÓN 7,39 0 0
DEFICIENT

E

ADULTEZ
NÚMERO DE TAMIZAJES DE RIESGO 

CARDIOVASCULAR Y METABÓLICO: 
759,47 883 1305

DEFICIENT

E

ADULTEZ
TAMIZAJE DE RIESGO 

CARDIOVASCULAR Y METABÓLICO: 
757,70 846 1274

DEFICIENT

E

ADULTEZ
TAMIZAJE DE RIESGO 

CARDIOVASCULAR Y METABÓLICO: 
757,70 846 1272

DEFICIENT

E

ADULTEZ
TAMIZAJE DE RIESGO 

CARDIOVASCULAR Y METABÓLICO: 
757,70 846 1271

DEFICIENT

E

ADULTEZ
TAMIZAJE DE RIESGO 

CARDIOVASCULAR Y METABÓLICO: 
757,70 846 1278

DEFICIENT

E

ADULTEZ
TAMIZAJE DE RIESGO 

CARDIOVASCULAR Y METABÓLICO: 
757,70 831 1228

DEFICIENT

E

ADULTEZ
TAMIZAJE DE RIESGO 

CARDIOVASCULAR Y METABÓLICO: 
763,43 857 1278

DEFICIENT

E

ADULTEZ PRUEBA RÁPIDA TREPONÉMICA 0,00 117 237 #¡DIV/0!

ADULTEZ PRUEBA RÁPIDA PARA VIH 0,00 159 397 #¡DIV/0!

ADULTEZ PRUEBA RÁPIDA PARA HEPATITIS B 0,00 112 307 #¡DIV/0!

ADULTEZ PRUEBA RÁPIDA PARA HEPATITIS C 741,20 41 121
DEFICIENT

E

ADULTEZ
PROFILAXIS Y REMOCIÓN DE PLACA 

BACTERIANA
365,10 423 1210 REGULAR

ADULTEZ DETARTRAJE SUPRAGINGIVAL 547,17 515 1168
DEFICIENT

E

ADULTEZ
NUMERO DE EDUCACIONES 

INDIVIDUALES ADULTEZ
214,10 8478 12874

DEFICIENT

E

ADULTEZ
NUMERO DE EDUCACIONES 

GRUPALES  ADULTEZ
143,12 701 1223

DEFICIENT

E

ADULTEZ
NÚMERO COLPOSCOPIS CERVICO 

UTERINA - ADULTEZ
0,00 4 3322

DEFICIENT

E
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Fuente:  RIPS, FIAS y bases de datos septiembre de 2021  
 
Dentro del curso de vida de la adultez, se puede evidenciar que, de las 32 actividades, hay 
cumplimiento en la ejecución con resultado satisfactorio de 7, lo que indica un cumplimiento muy 
bajo a nivel general. Si bien  aún no hay cumplimiento satisfactorio en segundo semestre de 2021 
para las tamizaciones de riesgo cardiovascular en los primeros 3 meses de segundo semestre, en 
mes de septiembre se ejecutaron por encima de la meta mes esperada, lo mismo ocurre con las 
educaciones grupales,   es importante que la IPS refuerce la canalización para ejecución de 
tamizaje para cáncer de colon (sangre oculta en materia fecal por inmunoquímica), el resto de 
actividades son contingentes que están sujetas a resultados anormales de otras tamizaciones. 
 
Hay 7 actividades en este curso de vida que no tiene cobertura establecida, por tal motivo no 
arroja medición de cumplimiento, para lo cual se solicita la colaboración a FIDUPREVISORA con 
indicarnos cual es este dato: 

 
 

 
VEJEZ (Mayores de 60 años):

CURSO DE VIDA 

(RES.3280/18)
INTERVENCION

ACTIVIDADES 

A REALIZAR 

MES

 POBLACIÓN 

INTERVENIDA 

SEPTIEMBRE

 

POBLACIÓ

N 

INTERVENI

CALIFICACI

ON II 

semestre 

ADULTEZ
NÚMERO DE BIOPSIAS CERVICO 

UTERINA
0,00 18 93 #¡DIV/0!

ADULTEZ
NÚMERO DE BIOPSIAS DE MAMA 

ADULTEZ
0,00 8 166 #¡DIV/0!

ADULTEZ
NÚMERO DE TAMIZAJES PARA 

CÁNCER DE PRÓSTATA (TACTO 
0,00 42 100 #¡DIV/0!

ADULTEZ
NÚMERO DE BIOPSIAS DE 

PRÓSTATA
0,00 0 0 #¡DIV/0!

ADULTEZ PRUEBA RÁPIDA TREPONÉMICA 0,00 117 237 #¡DIV/0!

ADULTEZ PRUEBA RÁPIDA PARA VIH 0,00 159 397 #¡DIV/0!

ADULTEZ PRUEBA RÁPIDA PARA HEPATITIS B 0,00 112 307 #¡DIV/0!
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CURSO DE VIDA 

(RES.3280/18)
INTERVENCION

ACTIVIDADES 

A REALIZAR 

MES

 POBLACIÓN 

INTERVENIDA 

SEPTIEMBRE

 

POBLACIÓ

N 

INTERVENI

CALIFICACI

ON II 

semestre 

VEJEZ
NÚMERO DE COLPOSCOPIA S 

CERVICO UTERINA- VEJEZ
0,00 16 52 #¡DIV/0!

VEJEZ
NÚMERO DE ATENCIONES EN 

SALUD POR MEDICINA GENERAL O 
35,61 504 1265

DEFICIENT

E

VEJEZ
NÚMERO DE ATENCIONES EN 

SALUD BUCAL POR PROFESIONAL 
56,83 260 703 REGULAR

VEJEZ
NÚMERO DE TAMIZAJES PARA 

CÁNCER DE CUELLO UTERINO (ADN 
46,13 41 569

DEFICIENT

E

VEJEZ
NÚMERO DE BIOPSIAS CERVICO 

UTERINA- VEJEZ
0,00 2 391 #¡DIV/0!

VEJEZ
NÚMERO DE TAMIZAJES PARA 

CÁNCER DE MAMA (MAMOGRAFÍA)-
7,15 89 932

DEFICIENT

E

VEJEZ
NÚMERO DE TAMIZAJES PARA 

CÁNCER DE MAMA (VALORACIÓN 
14,64 223 683

DEFICIENT

E

VEJEZ
NÚMERO DE BIOPSIAS DE MAMA-

VEJEZ
0,00 1 3285 REGULAR

VEJEZ
NÚMERO DE TAMIZAJES PARA 

CÁNCER DE PRÓSTATA (PSA)-VEJEZ
113,06 210 506

DEFICIENT

E

VEJEZ
NÚMERO DE TAMIZAJES PARA 

CÁNCER DE PRÓSTATA (TACTO 
0,00 61 124

DEFICIENT

E

VEJEZ
NÚMERO DE BIOPSIA DE PRÓSTATA 

- VEJEZ
0,00 4 9

DEFICIENT

E

VEJEZ
NÚMERO DE TAMIZAJE S PARA 

CÁNCER DE COLON (SANGRE 
113,47 123 331

DEFICIENT

E

VEJEZ
NÚMERO DE TAMIZAJES  PARA 

CÁNCER DE COLON 
5,76 17 66

DEFICIENT

E

VEJEZ
NÚMERO DE BIOPSIAS DE COLÓN -

VEJEZ
5,38 0 0

DEFICIENT

E

VEJEZ
NÚMERO DE TAMIZAJES DE RIESGO 

CARDIOVASCULAR Y METABÓLICO: 
448,67 663 1188

DEFICIENT

E

VEJEZ
NÚMERO DE TAMIZAJES DE RIESGO 

CARDIOVASCULAR Y METABÓLICO: 
448,67 665 1422

DEFICIENT

E

VEJEZ
NÚMERO DE TAMIZAJES  DE 

RIESGO CARDIOVASCULAR Y 
448,67 665 1157

DEFICIENT

E

VEJEZ
NÚMERO DE TAMIZAJES  DE 

RIESGO CARDIOVASCULAR Y 
448,67 665 1421

DEFICIENT

E

VEJEZ
NÚMERO DE TAMIZAJES DE RIESGO 

CARDIOVASCULAR Y METABÓLICO: 
448,67 669 1430

DEFICIENT

E

VEJEZ
NÚMERO DE TAMIZAJE DE RIESGO 

CARDIOVASCULAR Y METABÓLICO: 
448,67 664 1188

DEFICIENT

E

VEJEZ
NÚMERO DE TAMIZAJES DE RIESGO 

CARDIOVASCULAR Y METABÓLICO: 
453,50 671 1455

DEFICIENT

E

VEJEZ
NÚMERO DE PRUEBAS RÁPIDA 

TREPONÉMICA -VEJEZ
0,00 26 277

DEFICIENT

E

VEJEZ
NÚMERO DE PRUEBAS RÁPIDA 

PARA VIH- VEJEZ
0,00 29 290

DEFICIENT

E

VEJEZ
NÚMERO DE PRUEBAS  RÁPIDA 

PARA HEPATITIS B- VEJEZ
0,33 33 288

DEFICIENT

E

VEJEZ
NÚMERO DE PRUEBAS RÁPIDA 

PARA HEPATITIS C -VEJEZ
276,79 36 282

DEFICIENT

E

VEJEZ
NÚMERO DE PROFILAXIS Y 

REMOCIÓN DE PLACA BACTERIANA- 
55,47 125 353

DEFICIENT

E

VEJEZ
NÚMERO DE DETARTRAJES 

SUPRAGINGIVAL-VEJEZ
35,61 125 285

DEFICIENT

E

VEJEZ
NUMERO DE EDUCACIONES 

INDIVIDUALES VEJEZ
71,23 7027 10173

DEFICIENT

E

VEJEZ
NUMERO DE EDUCACIONES 

GRUPALES  -VEJEZ
89,93 460 722

DEFICIENT

E
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Fuente:  RIPS, FIAS y bases de datos septiembre de 2021  
 
Dentro del curso de vida de la vejez, se puede evidenciar que, de las 29 actividades no hay 
cumplimiento satisfactorio de ninguna actividad para los primeros 3 meses del segundo semestre, 
pero se evidencia ejecución de actividades en mes de septiembre que superan la meta esperada 
mes de un total de 14 de ellas, que al mismo tiempo tiene un cumplimiento satisfactorio anual, 
lo anterior indica que en los últimos tres meses de 2021 se podrá dar cumplimiento de estas 
actividades, pero es importante que un ingeniero de sistemas revise las formulación  de base para 
corroborar que este calculando el cumplimiento real. 
 
En este curso de vida hay dos actividades que no tiene cobertura establecida, por tal motivo no 
arroja medición de cumplimiento, para lo cual se solicita la colaboración a FIDUPREVISORA con 
indicarnos cual es este dato: 

 
 

MUJERES EN EDAD FERTIL: 

 
Fuente:  RIPS, FIAS y bases de datos septiembre de 2021  
 

Para el mes de septiembre se evidencia un cumplimiento de 3 actividades de las 6 establecidas, 
para un resultado del 50%.  No se ha dado cumplimiento en el semestre de consultas de 
planificación familiar de primera vez en mujeres y esterilizaciones femeninas en el semestre, 
anualmente se lleva un cumplimiento regular en esta actividad, lo que indica que en los últimos 
tres meses de 2021 se dará cumplimiento satisfactorio, lo mismo ocurre con aplicación de DIU. 
Es necesario que la IPS promueva en las consultas los métodos definitivos de PNF. 
 
Las esterilizaciones femeninas y aplicaciones de dispositivo intrauterino, la IPS Jersalud no el que  

CURSO DE VIDA 

(RES.3280/18)
INTERVENCION

ACTIVIDADES 

A REALIZAR 

MES

 POBLACIÓN 

INTERVENIDA 

SEPTIEMBRE

 

POBLACIÓ

N 

INTERVENI

CALIFICACI

ON II 

semestre 

VEJEZ
NÚMERO DE COLPOSCOPIA S 

CERVICO UTERINA- VEJEZ
0,00 16 52 #¡DIV/0!

VEJEZ
NÚMERO DE BIOPSIAS CERVICO 

UTERINA- VEJEZ
0,00 2 391 #¡DIV/0!

CURSO DE VIDA 

(RES.3280/18)
INTERVENCION

ACTIVIDADES 

A REALIZAR 

MES

 POBLACIÓN 

INTERVENIDA 

SEPTIEMBRE

 

POBLACIÓ

N 

INTERVENI

CALIFICACI

ON II 

semestre 

MUJERES EN 

EDAD FERTIL

NUMERO DE CONSULTAS DE 

PLANIFICACION FAMILIAR DE 
131,83 110 468 REGULAR

MUJERES EN 

EDAD FERTIL

NUMERO DE CONSULTAS DE 

PLANIFICACION FAMILIAR DE 
131,83 360 874

SATISFACT

ORIO
MUJERES EN 

EDAD FERTIL

No. APLICACIONES DE DISPOSITIVO 

INTRAUTERINO
11,95 12 28

DEFICIENT

E
MUJERES EN 

EDAD FERTIL

NUMERO DE ESTERILIZACIONES 

FEMENINAS 
22,41 0 3

DEFICIENT

E
MUJERES EN 

EDAD FERTIL

NUMERO DE ENTREGAS 

ANTICONCEPCION ORAL CICLO* 
57,15 258 484

SATISFACT

ORIO
MUJERES EN 

EDAD FERTIL

MUJERES CON ANTICONCEPCIÓN 

HORMONAL METODOS MODERNOS 
13,84 148 498

SATISFACT

ORIO
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realizan la orden de la cirugía ni el procedimiento, se debe realizar todo el seguimiento de la 
usuaria hasta que llegue a su procedimiento quirúrgico ejecutado, para lo cual también las 
coordinadoras departamentales de pyp de Medisalud remitirán periódicamente la información 
de los procedimientos, y se organizó un grupo de comunicación efectiva entre el equipo de 
gestión de riesgo de Medisalud y las coordinadoras departamentales de pyp de Jersalud para 
brindar atención oportuna a los casos de gestión.     
 
 

PLANIFICACION HOMBRES:  

 
Fuente:  RIPS, FIAS y bases de datos septiembre de 2021  
 

Se evidencia cumplimiento satisfactorio en el número de consultas de primera vez y de control 
en planificación hombres, sin embargo, persiste el incumplimiento mensual de las actividades de 
esterilización definitiva en hombres. 
 
GRUPO MATERNO PERINATAL:  

CURSO DE VIDA 

(RES.3280/18)
INTERVENCION

ACTIVIDADES 

A REALIZAR 

MES

 POBLACIÓN 

INTERVENIDA 

SEPTIEMBRE

 

POBLACIÓ

N 

INTERVENI

CALIFICACI

ON II 

semestre 

PLANIFICACION  

HOMBRES

NUMERO DE CONSULTAS PRIMERA 

VEZ PLANIFICACION HOMBRES
1,53 15 47

SATISFACT

ORIO
PLANIFICACION  

HOMBRES

NUMERO DE CONSULTA CONTROL 

PLANIFICACION HOMBRES
1,53 17 32

SATISFACT

ORIO
PLANIFICACION  

HOMBRES

NUMERO DE ESTERILIZACIONES 

MASCULINAS REALIZADAS
7,01 2 6

DEFICIENT

E
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Fuente:  RIPS, FIAS y bases de datos septiembre de 2021  

CURSO DE VIDA 

(RES.3280/18)
INTERVENCION

ACTIVIDADES 

A REALIZAR 

MES

 POBLACIÓN 

INTERVENIDA 

SEPTIEMBRE

 

POBLACIÓ

N 

INTERVENI

CALIFICACI

ON II 

semestre 

GRUPO 

MATERNO 

NUMERO DE ATENCIONES 

INSTITUCIONALES DEL PARTO 
9,67 13 49 REGULAR

GRUPO 

MATERNO 
No. SEROLOGIA PARTO 9,67 13 40 REGULAR

GRUPO 

MATERNO 

No. CONSULTA MEDICA DE 

CONTROL POSTPARTO
9,67 17 43 REGULAR

GRUPO 

MATERNO 

No. EXAMENES DE TSH EN RECIEN 

NACIDOS (TOMA Y ANÁLISIS)
9,67 13 46 REGULAR

GRUPO 

MATERNO 
No. APLICACIONES DE VITAMINA K 9,67 13 52 FALSO

GRUPO 

MATERNO 
No. HEMOCLASIFICACION RN 9,67 13 61

SATISFACT

ORIO
GRUPO 

MATERNO 

NUMERO DE CONSULTAS MEDICAS 

DE CONTROL DEL RECIEN NACIDO 
9,67 11 27

DEFICIENT

E
GRUPO 

MATERNO 

NUMERO DE CONSULTAS 

PRENATALES DE PRIMERA VEZ POR 
14,83 26 106

DEFICIENT

E
GRUPO 

MATERNO 
No. SEROLOGIA GESTANTE 14,83 23 180

DEFICIENT

E
GRUPO 

MATERNO 

NUMERO DE CONSULTAS DE 

CONTROL PRENATAL POR MEDICO
14,50 127 449

DEFICIENT

E
GRUPO 

MATERNO 

NUMERO DE CONSULTAS DE 

CONTROL PRENATAL REALIZADAS 
38,67 18 50

DEFICIENT

E
GRUPO 

MATERNO 

No. HEMOGRAMA COMPLETO 

GESTANTES
9,67 41 133

DEFICIENT

E
GRUPO 

MATERNO 

No. HEMOCLASIFICACION EN 

GESTANTES
9,67 26 91

DEFICIENT

E
GRUPO 

MATERNO 
No. UROANALISIS GESTANTES 9,67 28 221

DEFICIENT

E
GRUPO 

MATERNO 
No. GLICEMIA EN GESTANTES 9,67 32 80

DEFICIENT

E
GRUPO 

MATERNO 

No. ULTRASONOGRAFIA PELVICA 

OBSSTETRICA Y/O TRANSVAGINAL
9,67 46 188

DEFICIENT

E
GRUPO 

MATERNO 

No. SUMINISTRO DE 

MULTIVITAMINICOS GESTANTES
9,67 74 296

DEFICIENT

E
GRUPO 

MATERNO 

No. CONSULTA ODONTOLOGICA 

GENERAL DE LA GESTANTE
9,67 34 90

DEFICIENT

E
GRUPO 

MATERNO 

No. APLICACIONESDE TD O TT 

GESTANTES
14,83 17 124

DEFICIENT

E
GRUPO 

MATERNO 

NUMERO DE CONSEJERIA PARA PRE 

VIH GESTANTES
9,67 42 168

DEFICIENT

E
GRUPO 

MATERNO 

GESTANTES, TREPONEMA 

PALLIDUM, ANTICUERPOS (FTA-ABS 
2,37 30 98

DEFICIENT

E
GRUPO 

MATERNO 

GESTANTES, EDUCACION  

INDIVIDUAL EN SALUD, POR 
14,50 110 282

DEFICIENT

E
GRUPO 

MATERNO 

GESTANTES, UROCULTIVO (se deja 

la misma cantidad de gestantes 
9,67 41 108

DEFICIENT

E
GRUPO 

MATERNO 

GESTANTES, TOXOPLASMA GONDII 

ANTICUERPOS IG G EIA (se deja la 
14,83 23 71

DEFICIENT

E
GRUPO 

MATERNO 

GESTANTES, TOXOPLASMA GONDII 

ANTICUERPOS IG M EIA 
6,97 24 106

DEFICIENT

E
GRUPO 

MATERNO 

GESTANTES, TEST DE AVIDEZ PARA 

TOXOPLASMA IG M 
0,00 9 34

DEFICIENT

E
GRUPO 

MATERNO 

GESTANTES,PRUEBA DE ANTIGENO 

DE SUPERFICIE PARA HEPATITIS B
14,83 30 121

DEFICIENT

E
GRUPO 

MATERNO 

ANTIHEPATITITIS B EN RECIEN 

NACIDO
9,67 13 329

DEFICIENT

E
GRUPO 

MATERNO 

NUMERO DE CONSEJERIA PARA 

POST VIH GESTANTES
9,67 42 #¡REF!

DEFICIENT

E
GRUPO 

MATERNO 

PRUEBA RAPIDA PARA VIH 

(VIH 1-VIH 2) GESTANTES
9,67 42 123

DEFICIENT

E
GRUPO 

MATERNO 

NÚMERO DE  DOSIS - VACUNA 

CONTRA DPTa – GESTANTES
14,83 5 53 #¡DIV/0!
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Para la mayoría de las actividades dirigidas al grupo materno perinatal se cuenta con 
cumplimiento deficiente durante los primeros 3 meses de segundo semestre de 2021, excepto de 
hemoclasificación del RN, pero que a nivel anual, esas mismas actividades en incumplimiento 
tienen una ejecución muy por encima de la meta mes esperada y se tiene un cumplimiento 
satisfactorio de 23 actividades anualmente, lo que indica un resultado del 80% de cumplimiento.  
 

2.2.2 Inducción a la Demanda 
Tabla 6. Total, de usuarios remitidos a programas y su efectividad en la canalización en el mes de 
septiembre de 2021: 

PROGRAMA CANALIZACIÓN 

0 Contactados Asistieron Efectividad 

VACUNACIÓN (ESQUEMA DE VACUNACIÓN MENORES 
DE 6 AÑOS-GESTANTES-VPH-INFLUENZA-FA) 

420 117 28% 

PRIMERA INFANCIA (0 A 5 AÑOS) 164 115 70% 

INFANCIA (6 A 11 AÑOS) 187 178 95% 

ADOLESCENCIA (12 A 17 AÑOS) 137 107 78% 

JUVENTUD (18 A 28 AÑOS) 75 64 85% 

ADULTEZ (29 A 59 AÑOS) 345 289 84% 

VEJEZ (60 AÑOS Y MÁS) 250 216 86% 

ATENCIÓN EN SALUD BUCAL 1453 1294 89% 

DETECCIÓN TEMPRANA DE CÁNCER DE CUELLO 
UTERINO 

193 171 89% 

DETECCIÓN TEMPRANA DE CÁNCER DE MAMA 179 120 67% 

DETECCIÓN TEMPRANA DE CÁNCER DE PRÓSTATA 73 32 44% 

DETECCIÓN TEMPRANA DE CÁNCER DE COLON Y 
RECTO 

70 60 86% 

PLANIFICACION FAMILIAR Y ANTICONCEPCIÓN 162 146 90% 

ATENCIÓN PRECONCEPCIONAL 14 8 57% 

ATENCIÓN AL CUIDADO PRENATAL 82 70 85% 

CURSO DE PREPARACIÓN PARA LA MATERNIDAD Y LA 
PATERNIDAD 

31 29 94% 

CONTROL DEL PUERPERIO 10 10 100% 

CONTROL RECIEN NACIDO 3 2 67% 

SINDROME METABÓLICO 1482 1307 88% 

TOTAL 5330 4335 81% 

 
Fuente: Formato digital de demanda inducida Medisalud U.T periodo mes de septiembre 

 
En el mes de septiembre se realizó demanda inducida en todas las actividades de detección 
temprana y protección específica por curso de vida, se evidencia efectividad de la demanda 
inducida, aunque en general pasamos de un 88% en mes de agosto a un 81% en mes de 
septiembre, se destaca efectividad de la demanda inducida por encima del 90% en las actividades 
de curso de vida en la primera infancia, planificación familiar, curso de la preparación de la 
maternidad y paternidad, y control del puerperio; con efectividad regular en curso de vida de la 
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primera infancia, adolescencia, juventud, adultez, vejez, atención en salud bucal, detección 
temprana de cáncer de colon y recto y cuello uterino,  cuidado prenatal y síndrome metabólico, , 
resto de las actividades tuvieron incumplimiento, para ello es importante realizar una 
retroalimentación de las personas encargadas de gestión del riesgo de cada departamento para 
que se unifiquen criterios de medición  dela efectividad. Realizar retroalimentación a IPS  de la 
efectividad de la demanda inducida, para que se enfoque en mejorar el seguimiento los cursos 
de vida.  

2.2.3 Información, Educación y Comunicación (IEC) 
Tabla 7. Cumplimiento de actividades de IEC  

Tipo de actividad 
Total, 

programadas 
Total, ejecutadas 

SESIONES DEL CURSO DE PREPARACIÓN PARA LA MATERNIDAD Y LA 
PATERNIDAD 

15 14 

CELEBRACIÓN DEL DIA ROSA 14 14 

CELEBRACIÓN DEL DIA SALUDABLE 23 24 

TALLERES EDUCATIVOS PARA SÍNDROME METABÓLICO 14 13 

PIEZAS PUBLICITARIAS PARA DEMANDA INDUCIDA MEDISALUD U.T A IPS 
(mensajería de texto, piezas publicitarias, Mailyng, entre otros) 

10 10 

FUENTE: Informes IEC Sedes primarias-Plataforma digital Medisalud U.T. Periodo septiembre 
 

2.2.3.1 Conclusiones: 
Las actividades de Información, educación y comunicación se realizaron teniendo en cuenta las 
recomendaciones del Ministerio de salud y el plan de contingencia de la pandemia COVID 19 
enfocada a las recomendaciones de aislamiento y a los grupos priorizados y atendidos de manera 
telefónica, virtual y los diferentes canales de comunicación o presenciales en las IPS.  
 

a. Para el departamento de Boyacá  
Curso de preparación para la maternidad y paternidad: 
Se llevaron a cabo sesiones de curso para la preparación de la maternidad y paternidad en las 
diferentes sedes propias: 
Chiquinquirá el 4 de septiembre  
Duitama el 4 de septiembre 
Garagoa el 4 de septiembre  
Guateque 4 de septiembre 
Moniquirá el 4 de septiembre 
Soata el 4 de septiembre 
Sogamoso el 4 de septiembre 
Tunja el 4 de septiembre 
 
La sesión educativa que se llevó a cabo en cada una de las sedes fue la sesión 8: DESARROLLO 
DE LA ACTIVIDAD: se realiza invitación a dos grupos diferentes de gestantes para realización 
de sesión correspondiente a semanas de gestación. 
 
Primer grupo: Se realiza primera sesión educativa del curso sobre el tema “CAMBIOS FISICOS 
Y PSICOLOGICOS”, explicando los principales cambios a nivel corporal que se presentan 
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trimestre a trimestre haciendo énfasis en cambios normales y los signos y síntomas de peligro 
que se pueden presentar y por los que hay que consultar, así como los cambios emocionales 
que se presentan a lo largo del embarazo.  
Adicionalmente se hace el envió de la sesión “estimulación intrauterina y fortalecimiento del 
suelo pélvico” a una gestante ingresada al programa y la cual se encuentra en segundo 
trimestre de la gestación debido a preocupaciones y dudas generadas durante la consulta por 
enfermería.  
 
Segundo grupo: se trató el tema “PREPARANDONOS PARA TULLEGADA” PREPARACIÓN 
PARA EL PARTO Y CUIDADOS POSTPARTO en el cual se explica el inicio del trabajo de parto, 
como reconocerlo y en qué momento asistir al servicio hospitalario, como de san las 
contracciones, frecuencia de las mismas, importancia de la respiración, así como los cuidados 
durante el periodo postparto tanto en la madre como el recién nacido.    
 
Talleres educativos Dia Rosa 
Chiquinquirá el 1 de septiembre 
Duitama el 1 de septiembre 
Garagoa el 1 de septiembre 
Guateque el 1 de septiembre 
Moniquirá el 1 de septiembre 
Soata el 1 de septiembre 
Sogamoso el 1 de septiembre 
Tunja el 1 de septiembre 
 
Se da inicio a la charla dando algunos datos epidemiológicos mostrando la incidencia y recalcando 
la importancia que tiene la prevención de cáncer de cuello uterino, logrando captar la atención 
de los usuarios  
-Se indaga que conocimientos tienen los usuarios sobre este tipo de cáncer a continuación, se 
mencionan los principales factores de riesgo para esta enfermedad, maneras de prevenirla con 
los tamizajes (toma de citología cervicouterina, muestra de VPH, y la vacunación).  
-Se explica la periodicidad con la que se deben hacer los tamizaje 1-3-3 para jóvenes y 1-5-5 para 
mujeres en edad adulta. 
-Finalmente, se san a conocer videos campaña del ministerio de salud y protección social, con el 
fin concientizar a las personas sobre la importancia de la vacuna contra el VPH y desmentir mitos 
creados alrededor de la misma; así mismo se invita a todas las mujeres a realizarse la citología 
según el esquema.  
 
Talleres educativos Día saludable 
Chiquinquirá el 8 y 15 de septiembre 
Duitama el 8 y 15 de septiembre 
Garagoa el 8 y 15 de septiembre 
Guateque 8 y 15 de septiembre 
Moniquirá 8 y 15 de septiembre 
Soata 8 y 15 de septiembre 
Sogamoso 8 y 15 de septiembre 
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Tunja el 8 y 15 de septiembre 
 
Se inicia la charla con un saludo de bienvenida, se ponen en contexto datos epidemiológicos que 
muestran la incidencia de suicidios a nivel mundial, nacional, departamental y local, lo cual 
permite recalcar la importancia de la prevención del suicido a través de la identificación temprana 
de signos de alarma. 
-Se indagan conocimientos de los usuarios sobre signos de alarma que permiten identificar de 
manera oportuna señales de conductas suicidas. 
 
-Para finalizar se socializa material educativo acerca de señales de alarma y riesgo suicida, con el 
fin de concientizar a las personas sobre la importancia de la prevención de este fenómeno 
creciente que afecta de manera fuerte a familias enteras en nuestro contexto. 
 
Talleres educativos de Club de Síndrome Metabólico 

Chiquinquirá 18 de septiembre 
Duitama el 18 de septiembre 
Garagoa el 18 de septiembre 
Guateque el 18 de septiembre 
Moniquirá el 18 de septiembre 
Soata el 18 de septiembre 
Sogamoso el 18 de septiembre 
Tunja 18 de septiembre 
  
Se realiza sesión educativa individual y grupal, se exponen conceptos sencillos sobre definición 
de alimentación, nutrición y los estilos de vida que se deben identificar según las patologías 
presentes en el paciente. Se hace entrega de pieza publicitaria alusiva a los estilos de vida 
saludable a poner en práctica. 
 

b. Para el departamento de Casanare  
 
Día Saludable: Se realizo el 29 de SEPTIEMBRE 2021- TEMA:  DIA MUNDIAL DEL CORAZON 
(prevención de enfermedades cardiacas) Jersalud Yopal – Casanare 
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Día Rosa: Se realizo el 16 de SEPTIEMBRE 2021- Jersalud Yopal – Casanare 
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Curso de preparación para la maternidad y paternidad: Se realizo el 18 de SEPTIEMBRE 2021- 
Jersalud Yopal – Casanare – TEMA: CAMBIOS FISICOS Y EMOCIONALES EN EL EMBARAZO 

 

 
 
 
Taller síndrome metabólico: Se realizo el 22 de SEPTIEMBRE 2021 - Jersalud Yopal – Casanare; 
TEMA: LUCHA CONTRA LA OBESIDAD Y EL SOBREPESO  
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Socialización Prevención del Suicidio: Se realizo el 24 de SEPTIEMBRE 2021 - Jersalud Yopal – 
Casanare;  
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c. Para el departamento de Meta  

Durante el mes de Septiembre de 2021, se implementaron jornadas de intensificación con temas 
relacionados con hábitos de vida saludable y promoción y mantenimiento de la salud. Teniendo 
en cuenta la apertura de sedes para atención médica y realización de trámites administrativos, se 
logra captar mayor cantidad de usuarios para brindar educación, de igual manera se continúa 
fortaleciendo la articulación con la Secretaría de educación de Villavicencio y del Meta para 
brindar educación a través de ellos a más docentes y sus familias.  
 
Es importante mencionar que por parte de Medisalud UT e IPS primarias se continúa con la 
difusión de piezas comunicativas a nuestros usuarios vía correos electrónicos, página web, envío 
de mensajes de texto y WhatsApp, teniendo en cuenta el desarrollo de la VACUNACIÓN CONTRA 
COVID 19 y la Campaña de Intensificación de Vacunación contra Sarampión y Rubeola, se realiza 
de manera permanente con la Asociación de Educadores del Meta, reuniones de las novedades y 
avances en la Vacunación de docentes, Directivos Docentes y Administrativos y población en 
general afiliada al plan de beneficios del magisterio en el Departamento. Esta articulación ha 
permitido que la Secretaría a través de sus redes sociales y correos electrónicos se logren difundir 
piezas publicitarias dirigidas a todos los docentes y sus familias, se han fortalecido los canales de 
comunicación y demanda inducida, entre otros relacionados con temas de covid 19, , para 
aumentar la cobertura en prueba y por ende captación temprana de casos positivos, además de 
la completitud de esquemas de vacunación en menores de 6 años. Se ha realizado promoción de 
la Campaña de vacunación contra Sarampión y Rubeola dirigida a niños de 1 a 11 años y la 
demanda para actualizar los esquemas regulares de vacunación que se han visto afectado por el 
temor de las familias en medio de la pandemia, utilizando la herramienta de mensajes de texto 
masivos a toda la población. 
 
 
 

2.2.4 Calificación de la Pérdida de Capacidad Laboral (PCL) 
Tabla 8. Total, de afiliados con calificación de la PCL  

Total, PCL < 
75% 

Total, PCL 
> 75% 

Afiliados Pendientes por 
Calificación de PCL 

0 26 26 

Fuente: Bases de datos (Formatos establecidos por Fiduprevisora). Período: octubre 1 a 31 2021 
 

2.2.4.1 Conclusiones  
➢ En el mes de OCTUBRE se reportan 42 dictámenes de Pérdida de Capacidad Laboral en 

la Regional 4; de los que se recibe4 valoraciones por primera vez, los restantes son 

afiliados que reciben revaloración anual o cada tres años. 

➢ En el mes de OCTUBRE no se reporta casos de reintegro laboral. 

➢ Para los afiliados con valoración por primera vez, la periodicidad de revaloración debe 

ser cada 3 años a partir de la fecha de calificación.  

➢ De los afiliados que recibieron calificación de PCL en el mes de OCTUBRE el 26% fue 

valorado con patologías de origen laboral y el 73% de origen común.  
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➢ En el mes de SEPTIEMBRE no se valoraron usuarios beneficiarios.  

 

Tabla 9. Gestión de las Solicitudes de Usuarios  
Total, Solicitudes 

Recibidas 
Total, Solicitudes 

Cerradas 
% Gestión de 

Solicitudes 

594 594 100% 

Fuente: Sistema de información SGA. Período: 26/09/2021 a 25/10/2021 
 

2.2.5.1 Conclusiones 

✓ A la fecha de entrega del informe de quejas no se encuentran quejas abiertas. 

✓ Una vez se realiza la clasificación de estas quejas, se identifican las quejas no procedentes las 
cuales son radicadas por los usuarios solicitando servicios o insumos que se encuentran fuera 
del plan de beneficios, así mismo quejas en las cuales se evidencia que el usuario no dio 
cumplimiento a los deberes asistiendo a citas programadas o cumpliendo los procedimientos 
establecidos por Medisalud UT, por tal motivo en consolidado de quejas se radican 624 y al 
realizar la depuración se establecen 594 solicitudes validas por los usuarios. 

2.2.6 Comités Regionales 
Tabla 10. Gestión en comités regionales 

Total, Comités 
Regionales 

Programados 

Total, Comités 
Regionales con 

Asistencia 

Total, 
Compromisos 

Adquiridos 

Total, 
Compromisos 

Cumplidos 

% 
Cumplimiento 

2 2 1 1 100 

Fuente: Coordinaciones de atención al usuario. Período octubre 1 a 31 de 2021 

2.2.6.1 Conclusiones 

o Para el mes de octubre se realizó comité de FOMAG en el departamento de Boyacá y Meta. 

 

2.2.7 Cartera con la Red de Prestadores de Servicios de Salud 
Tabla 11. Evolución de la cartera con la red de prestadores de servicios de salud  

 
Fuente: Software Índigo Vie 1 a 31 octubre 2021 

 

2.2.7.1 Conclusiones 
Se reportan cuentas por pagar libres para pago de acuerdo con lo establecido contractualmente 
con la red de prestadores que garantiza atención a la población del magisterio región 4 por edad 
de vencimiento, con un aumento del 2,1% con respecto al mes inmediatamente anterior como se 
evidencia en el recuadro, adicionalmente a la fecha se encuentra pendiente el reconocimiento de 
los recursos correspondientes a la prestación de servicios catalogados como Represa de los 
operadores salientes; de igual forma el elevado valor de cartera obedece a que durante la 
pandemia  el costo en salud que se ha asumido por concepto de servicios COVID-19 afecta el flujo 
de caja de nuestra operación, pues a la fecha no se ha recibido ningún tipo de apoyo y/o ingreso 

Facturación 

VALOR 0-30 días  31-60 días 61-90 días 91-120 días 121-180 días 181-360 días Más de 361 días

Mes anterior                174.764.058              623.184.886          3.069.905.619          4.075.716.309         12.444.295.997 0 0

Mes Actual                231.015.439              849.398.503          3.015.690.942          3.020.370.259            8.676.051.262 0 0

Porcentaje de participación del acumulado de las cuentas por pagar por edades
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adicional por este concepto, en consecuencia de ello se espera que Fiduprevisora actúe y 
garantice los ingresos correspondientes a las atenciones generadas por concepto de Covid-19 en 
la Región 4 de los Departamentos de Boyacá, Casanare y Meta. 
 
2.3 EFECTIVIDAD 

2.3.1 Resultados de Indicadores de Gestión en Salud 
Tabla 12. Resultados de Indicadores de Gestión del Riesgo  

Nombre del Indicador Meta Resultado Mes 

Proporción de Tamizaje para Virus de Inmunodeficiencia Humana (VIH) en 
gestantes 

 Mayor 95% 91% 

Proporción de gestantes a la fecha de corte positivas para Virus de 
inmunodeficiencia Humano con Terapia Antirretroviral (TAR) 

Mayor 95% SIN CASOS 

Proporción de niños con diagnóstico de Hipotiroidismo Congénito que reciben 
tratamiento 

100% SIN CASOS 

Tiempo promedio de espera para el inicio del tratamiento en cáncer de mama Menor a 15 días 0 

Proporción de mujeres con citología cervicouterina anormal que cumplen el 
estándar de 30 días para la toma de colposcopia 

Menor a 15 días 1 

Tiempo promedio de espera para el inicio del tratamiento en cáncer de cuello 
uterino 

Menor a 15 días SIN CASOS 

Tiempo promedio de espera para el inicio del tratamiento en cáncer de próstata Menor a 15 días SIN CASOS 

Tiempo promedio de espera para el inicio de tratamiento de Leucemia Aguda 
Pediátrica (LAP) 

0-4 días SIN CASOS 

Tiempo promedio de espera para la asignación de cita de Medicina General 2 días hábiles 1.33 

Tiempo promedio de espera para la asignación de cita de Odontología General 2 días hábiles 1.22 

Tiempo promedio de espera para la asignación de cita de Medicina Interna 5 días hábiles 2.92 

Tiempo promedio de espera para la asignación de cita de Pediatría 5 días hábiles 3.38 

Tiempo promedio de espera para la asignación de cita de Ginecología 5 días hábiles 3.63 

Tiempo promedio de espera para la asignación de cita de Obstetricia 5 días hábiles 3.38 

Tiempo promedio de espera para la asignación de cita de Cirugía General 5 días hábiles 4.07 

Tiempo promedio de espera para la asignación de cita de Ortopedia 5 días hábiles 4.13 

Tiempo promedio de espera para la asignación de cita de Psiquiatría 5 días hábiles 4.62 

Tiempo promedio de espera para la asignación de cita de Otorrinolaringología 5 días hábiles 4.73 

Tiempo promedio de espera para la asignación de cita de Oftalmología 5 días hábiles 4.75 

Tiempo promedio de espera para la asignación de cita de Dermatología 5 días hábiles 4.10 

Proporción de medicamentos pendientes 0% 1.9% 

Proporción de medicamentos pendientes entregados en las primeras 24 horas 100% 98.1% 

Razón de Mortalidad Materna  45 x 100,000 Nacidos 
vivos 

0 

Tasa de mortalidad en menores de 5 años por Infección Respiratoria Aguda 
(IRA) 

16.1 x 100.000 Menores 
de 5 años 

0 

Tasa de mortalidad en menores de 5 años por Enfermedad Diarreica Aguda 
(EDA) 

3.54 x 100.000 Menores 
de 5 años 

0 

Tasa de mortalidad en menores de 5 años por Desnutrición 0.08 x 100.000 Menores 
de 5 años 

0 

Captación de Hipertensión Arterial (HTA) de personas de 18 a 69 años Mayor al 50% 73% 

Proporción de pacientes hipertensos controlados Mayor al 60% 58% 

Captación de Diabetes de personas de 18 a 69 años Mayor al 50% 45% 

Proporción de pacientes diabéticos controlados Mayor al 60% 50% 

FUENTE: RIPS de las sedes de Medisalud U.T periodo OCTUBRE 2021, formato FIAS 22 Regional 
noviembre 2021 
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2.3.1.1 Conclusiones: 
En mes de septiembre, no se presentaron eventos de interés en salud pública de mortalidad 
materna y menores de 5 años con enfermedades prevalentes de la infancia (EDA – IRA), gestantes 
con VIH, diagnóstico de hipotiroidismo congénito, no se presentaron eventos de mortalidad 
perinatal.  
 
Para  este mes no se dio cumplimiento con el indicador tamización de VIH gestantes, causado que 
la IPS no realiza registro completo de las fechas y resultados de la tamización, para ello es 
importante que las coordinadores de PyP de casa departamento realicen la búsqueda de la 
información y retroalimenten a la IPS para que dé completitud a la base de seguimiento, tampoco 
se dio cumplimiento a  hipertensos controlados, lo anterior causado a que la población no adopta 
hábitos y estilos de vida saludable, no se pueden actualizar cifras tensionales causado que varias 
consultas se realizan a través de la modalidad de tele consulta y este es un dato que no se obtiene 
durante estas, por tal motivo es importante que la IPS refuerce los talleres educativos y mejore 
la cobertura de estos a población que pertenece al club de síndrome metabólico, además refuerce 
la enseñanza de automonitoreo de cifras tensiones en los usuarios, durante las  tele consultas se 
debe pedir el dato del automonitoreo y registrarlo en la HC; tampoco se dio cumplimiento con el 
indicador de diabéticos controlados causado por los mismos factores anteriormente nombrados, 
se establece realización de jornadas de laboratorios,  completitud y actualización  de estos datos 
en la estructura de reporte de información por parte de la IPS. 
 
Medisalud UT realizo revisión de las estimaciones de actividades a ejecutar dentro de la ruta de 
promoción y mantenimiento a la salud y la ruta de atención materno perinatal, como es bien 
sabido estamos trabajando en 2021 con las estimaciones del año 2020, al recibir la fuente de 
información original de estimaciones por parte de ustedes, para los departamentos de Boyacá, 
Meta y Casanare, hemos encontrado los siguientes aspectos de los cuales solicitamos su 
aclaración: 
 

1. En el curso de vida de la juventud se evidencia duplicada la actividad de CONSULTAS DE 
PRIMERA VEZ POR ATENCIÓN EN SALUD POR MEDICINA GENERAL O MEDICINA FAMILIAR, 
no se evidencia actividad de medición para consultas de control. 

 
2. Hay varias actividades que tienen estimación, pero no tienen cobertura, por tal motivo en la 
estructura NO va a arrojar cumplimiento de esas actividades que se han venido ejecutando: 

CURSO DE 
VIDA 

(RES.3280/18) 

CÓDIGO 
CUPS 

INTERVENCION 
POBLACION 

OBJETO 

 POBLACIÓN  
ESTIMADA I  
SEMESTRE 

% 
COBERTURA 

VEJEZ 702203 
NÚMERO DE COLPOSCOPIA S 
CERVICO UTERINA- VEJEZ 

VEJEZ 1109 0% 

ADULTEZ 702203 
NÚMERO DE BIOPSIAS CERVICO 
UTERINA 

ADULTEZ 66 0% 

ADULTEZ 
851101 
851102 
851103 

NÚMERO DE BIOPSIAS DE 
MAMA ADULTEZ 

ADULTEZ 59 0% 
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CURSO DE 
VIDA 

(RES.3280/18) 

CÓDIGO 
CUPS 

INTERVENCION 
POBLACION 

OBJETO 

 POBLACIÓN  
ESTIMADA I  
SEMESTRE 

% 
COBERTURA 

ADULTEZ 
890301 
890294 

NÚMERO DE TAMIZAJES PARA 
CÁNCER DE PRÓSTATA (TACTO 
RECTAL) ADULTEZ 

ADULTEZ 1111 0% 

ADULTEZ 
601101 
601102 

NÚMERO DE BIOPSIAS DE 
PRÓSTATA 

ADULTEZ 12 0% 

ADULTEZ 906039 PRUEBA RÁPIDA TREPONÉMICA ADULTEZ 1 0% 

ADULTEZ 906249 PRUEBA RÁPIDA PARA VIH ADULTEZ 64 0% 

ADULTEZ 702203 
NÚMERO COLPOSCOPIS 
CERVICO UTERINA - ADULTEZ 

ADULTEZ 3 0% 

VEJEZ 702203 
NÚMERO DE BIOPSIAS CERVICO 
UTERINA- VEJEZ 

VEJEZ 54 0% 

VEJEZ 
851101 
851102 
851103 

NÚMERO DE BIOPSIAS DE 
MAMA-VEJEZ 

VEJEZ 114 0% 

VEJEZ 
890301 
890294 

NÚMERO DE TAMIZAJES PARA 
CÁNCER DE PRÓSTATA (TACTO 
RECTAL) - VEJEZ 

VEJEZ 874 0% 

VEJEZ 
601101 
601102 

NÚMERO DE BIOPSIA DE 
PRÓSTATA - VEJEZ 

VEJEZ 11 0% 

VEJEZ 906249 
NÚMERO DE PRUEBAS RÁPIDA 
PARA VIH- VEJEZ 

VEJEZ 31 0% 

 

2. Hay 3 varias actividades que no tienen estimación, ni cobertura, pero que se han venido 
ejecutando: 

CURSO DE 
VIDA 

(RES.3280/18) 

CÓDIGO 
CUPS 

INTERVENCION 
POBLACION 

OBJETO 

 
POBLACIÓN  
ESTIMADA I 
SEMESTRE 

2021 

% 
COBERTURA 

ADULTEZ 906317 PRUEBA RÁPIDA PARA HEPATITIS B ADULTEZ 0 0% 

VEJEZ 906039 
NÚMERO DE PRUEBAS RÁPIDA 
TREPONÉMICA -VEJEZ 

VEJEZ 0 0% 

VEJEZ 906317 
NÚMERO DE PRUEBAS  RÁPIDA PARA 
HEPATITIS B- VEJEZ 

VEJEZ 0 0% 

 
4. Hay varias actividades que tienen una estimación muy baja con respecto al total de población 
objeto, ejemplo de ello son las TAMIZAJES PARA CÁNCER DE CUELLO UTERINO (ADN VPH ) para 
adultez y vejez, y que aun así les calculan una cobertura del 40%.  
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CURSO DE 
VIDA 

(RES.3280/18) 

CÓDIGO 
CUPS 

INTERVENCION 
POBLACION 

OBJETO 

 POBLACIÓN  
ESTIMADA I 
SEMESTRE 

2021 

% 
COBERTURA 

ADULTEZ 908436 
NÚMERO DE TAMIZAJES PARA 
CÁNCER DE CUELLO UTERINO (ADN 
VPH )-ADULTEZ 

ADULTEZ 650 40% 

VEJEZ 908436 
NÚMERO DE TAMIZAJES PARA 
CÁNCER DE CUELLO UTERINO (ADN 
VPH) - VEJEZ 

VEJEZ 874 40% 

 
5. En el curso de vida de la adolescencia para CONSULTAS DE CONTROL DE ATENCIÓN INTEGRAL 
PARA LA ADOLESCENCIA POR ENFERMERA 12 AÑOS Y 17 AÑOS y ATENCIÓN EN SALUD POR 
PROFESIONAL DE ENFERMERÍA 13, 15, 17 AÑOS, existe duplicidad de las edades de 17 años ambas 
actividades. 
 
6. En curso de vida de la adolescencia no hay estimación para CONSULTAS DE CONTROL DE 
ATENCIÓN INTEGRAL PARA LA ADOLESCENCIA POR ENFERMERA 12 AÑOS Y 17 AÑOS 11 MESES Y 
29 DÍAS, en los tres departamentos. 
Por lo anterior solicitamos a ustedes de su colaboración con aclaración de estos aspectos y así 
poder retroalimentar a los prestadores de servicios en salud y así realizar medición ejecución. 
 
De ante mano agradecemos por permitirnos continuar en la mejora continua a todos los procesos 
de salud que tenemos a cargo e informarle que estaremos atentos a atender sus valiosos 
comentarios, los que siempre serán bien recibidos para el beneficio de nuestra población afiliada. 
 
Por lo demás, delante de Dios y de Ustedes como testigos, queremos informarles que no hemos 
escatimado recursos ni esfuerzos, físicos, tecnológicos y humanos para dar cabal cumplimiento al 
contrato suscrito entre MEDISALUD UNIÓN TEMPORAL y la FIDUPREVISORA en su calidad de 
delegataria de las funciones encomendadas por el FONDO NACIONAL DE PRESTACIONES 
SOCIALES DEL MAGISTERIO – FOMAG. 
 

2.3.2 Resultados de Indicadores de Salud y Seguridad en el Trabajo 
Tabla 14. Resultados de indicadores de Salud y Seguridad en el Trabajo  

NOMBRE DEL INDICADOR META 
RESULTADO 

MES 

Tiempo promedio de espera para la 
asignación de cita de Medicina Laboral 

5 días hábiles 4.61 

Proporción de pérdida de capacidad 
laboral mayor al 50% 

En construcción 
de línea de base 

26 

Incapacidades laborales reiteradas En construcción 
de línea de base 

74 

Fuente: Formatos seguimiento programa Período: octubre 1 a 31 de 2021 
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2.3.2.1 Conclusiones 
- En el mes de octubre se reportan 26 dictámenes de Pérdida de Capacidad en la Regional 

4 y 0 reintegro.  

- Durante el mes de septiembre en la Regional 4 se presentaron 74 casos de afiliados con 

incapacidades reiteradas en el último mes, se excluyen afiliados que presentan 

incapacidad por Licencia de maternidad y paternidad.  

 
3 INDICADORES FINANCIEROS 

 
Se reportan indicadores con corte a marzo del 2021, junio de 2021 y septiembre del 2021 
con su respectiva variación de acuerdo con la matriz reportada por Fiduprevisora, 
información reportada por los Unidos Temporalmente de acuerdo con lo establecido 
contractualmente y según estados financieros de los mismos. 

 

 
 

 

La presente se otorga en la ciudad de Tunja Boyacá a los dieciséis (16) días del mes de noviembre 

(11) del año dos mil veintiuno (2021). 
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