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CONVOCATORIA No 08

ASOCIACION DE USUARIOS DEL MUNICIPIO DE CABRERA
DEL DEPARTAMENTO DE SANTANDER

Para: Integrantes de ASOCIACION DE USUARIOS
De: Junta directiva de ASOCIACION DE USUARIOS
Motivo: Invitacidén a sesidén -

Reciba un cordial saludo.

Nos complace invitarlo a participar en la reunién de la ASOCIACION DE
USUARIOS de nuestra zona, con el fin de dar a conocer los avances que
hemos tenido en nuestro Plan de accidn y otra informacién que

consideramos de interés compartir con cada uno de ustedes.

Lugar: OFICINA COOSALUD

Fecha: 31 DE AGOSTO 2023

Hora: 4:00 PM

Si desea mayor informacién sobre esta convocatoriag, puede acercarse al

colaborador de Coosalud EPS.

Atentamente,

(ausa Feinanda Noslo -

PRESIDENTE ASOCIACION DE USUARIOS
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ACTA DE REUNION DE LA ASOCIACION DE USUARIOS, ASODEUS DE
COOSALUD EPS
DEPARTAMENTO DE SANTANDER
MUNICIPIO DE CABRERA

FECHA : 31 DE AGOSTO 2023

LUGAR : OFICINA LOCAL

HORA 4:00 PM

PARTICIPANTES : 04 personas (Se anexa firma de los asistentes).
OBJETIVO : Reuhion ordinaria de la Asociacidon de Usuarios.

Agenda programada para el dia:

e e

Bienvenida
Exposicion de los temas preparados para el dia:
Actualizacion Normativa

Informacion general

Evaluacion de la sesidn
Apertura del Buzodn de sugerencias
. Programacion de la proxlma reunion

DESARROLLO DE LA REUNION

1.

YENIFER CAROLINA QUINONES TELLEZ colaborador de COOSALUD EPS,
da la bienvenida a los participantes, agradece por la asistencia a la
reunion y da a conocer el objetivo de esta. Ademds, destaca el
compromiso para con la institucidén al pertenecer a la Asociacién de
Usuarios de COOSALUD EPS en el municipio de CABRERA.

. Se exponen los temas preparados para el dia a cargo de YENIFER

CAROLINA QUINONES colaborador de Coosalud EPS.

3.1.TEMAS DEL MES. DERECHOS Y DEBERES-PORTABILIDAD
3.2.EXPLICACION DE LOS TEMAS DEL MES

. Se procede a evaluar la sesidn. Se anexan copias.

Se abre el buzdén de sugerencias y se elabora el acta.

Se plantea como fecha tentativa para la préxima reunidn, el dia 29
del mes SEPTIEMBRE del afio 2023 a las 4:00 PM en la oficina de
COOSALUD EPS.
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Nuestros Afiliados sin restricciones por motivos de raza, sexo, edad, idicma, religién, opinionas politicas o de cualquier indole,
ongen soclal, posicion econémica o condicion social, tiene derecho a;

« Acceder a los servicios y tecnotbgias de salud, que le garanticen una atencién integral, oportuna y de aita calidad

+ Recibir la atencidn de urgencias que sea requerida con la oporfunidad que su condicion amerite sin que sea exigible
documento o cancelacion de pago previo aiguno

+ A manlener una comunicacion plena, permanente, expresa y ciara con €l profesional de 1a salud tratante.

- A obtener informacion clara, apropiada vy suficiente por parte del profesional de la salud tratante que le permita tomar
decisiones libres, conscientes e informadas respecto de fos procedimientos que le vayan a praclicar y niesgos de los mismos.
Ninguna persona podra ser obligada, contra su voluntad, a recibir un tratamiento de salud

« A recibir prestaciones de salud en las condiciones y términns consagrados en 1a ley

+ A recibir un trate digno, respetando sus creenclas y costumbres, asi como Ias opiniones personales que teregan sobre los
procedimientos.

_f Daraches
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* A que 12 historia clinica sea tratada de manera confidencial y reservada y que tinicamente pueda ser conocida per terceros,
previa autorizacion del paciente o en los casos previstos en la ley, ya poder consultar la totalidad de su historia clinica en forma
gratuita y a obtener copia de la misma,

+ A que se le preste durante todo el proceso de la enfermedad, asistencia de calidad por trabajadores de 1a saiud debidamente
capacitados y aulorizados para ejercer, ) :
Los usuarios

« Ala provision y acceso oportuno a las tecnologias v a los medicamentos requeridos tenemos
b 3
ot ot .y
. o : : : o TOLEIEC
A recibir los servicios de salud en condiciones de higiene, seguridad y respeto a su intimidad. ﬁ i Lo TS

« Alaintimicad. Se garantiza Ia confidencialidad de toda la informacién que sea suministrada en el &mbito de! acceso a los
servicios de salud y de las congiciones de salud y enfermedad de la persona, sin perjuicio de la posibilidad de acceso a la misma
por los familiares en los eventos autorizados por la ey o las autoridades en las condiciones que esta determine.

+ A recibir informacién sobre los canales formaies para presentar | reclamaciones, quejas, sugerencias y en general, para
comunicarse con la 1 administracion de las Instituciones, asi como a recibir una respuesta por escrito; | m) A solictar y recibir
explicaciones o rendicion de cuentas acerca oe 10s costos por ios ratamientos de salud recibidos.
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La portabilidad es un mecanismo con que cuentan los afiliados a una
_ entidad promotora de salud ~EPS, para tener acceso a los sarvicios
DECRETO 1683 del 2013~ de salud en una institucion prestadora de servicios de salud -IPS
~ primaria, en cualquier municipio del territorio nacional diferente a
aquel donde se encuentra su sitio habitual de residencia,
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*+ Aque se le respele la voluniad de aceplacion o negacién de la donacién de sus organcs de conformidad con la ley: o) A no ser
sometidos en ningn caso a tratos crueles o inhumanes que afecten su dignidad, ni a ser obligados a scportar sufrimienic
evitabie, ni obligados a padecer enfermedades que pueden recibir tratzmiento.

« A que no se le trasladen fas cargas administrativas y burocréticas que les cerresponde Servicio; asumir a 1os encargados o
intervinientes en la prestacion del servicio

* Agotar las posibiiidades de tratamiento para la superacitn de su enfermedad. Son deberes de las personas relacionados con el
servicio de saiud.

= Acceder a |as pruebas y exdmenes diagnésticos indispensabiles para determinar si requiere o no un servicio de saiud.

* Aque la entidad promotora de salud autorice los servicios que requiera Y aquelios que requiera con necesidad, incluso si no se
encuentran en el Plan Obligatorio de Salud. El acceso a los servicios de salud debe ser opertuno, de calidad y eficiente.

+ Proteccion especial a nifias y nifios. Los derechos a acceder a un servicio de salud que requiere un rifio o una nifia para
conservar su vida, su dignidad, v su integridad asi como para desarroliarse arménica e integraimente, estan especialmente
protegidos & través de programas especiales y atencion prioritaria. Se entiende por nifia o nifio, toda persona menor de 18 afios.
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v . i Emigracion Ocasional?

Sl estaras un mes fuera de tu cludad, es decir, una emigracion ocasional, podras
acceder al servicio de urgencias de las |PS que hagan parle de nuestra red de
servicios en ese lugar.

b. {Emigracién Temporal?

En caso de que tu estadia sea superior @ un mes e inferior a un afio, es decir,
una emigracion temporal, Coosalud EPS debera garanlizarte una IPS primaria en
el municipio al que te trasladaste para que tengas acceso a los servicios del Plan
de Beneficios de Saiud en la red de la EPS.

c. ¢ Emigracién Permanente?

Si estaras en ese municipio por mas de un afio, es decir, una emigracion
permanente, donde se encuentre Coosalud, deberds acercarte a las oficinas ¥
aclualizar tu informaclén. Sl en el municipic al que te trasiadas
permanentemente, no opera Coosaiud, deberas trasladarie de EPS, v, si adn
contindan los tramiles de tu traslado, podras solicitar una prorroga por un afo
mas.

d. 2Qué es el municipio domicilio de afiliacion?
Corresponde al municipio en el que le hicieren Ja encussta del SISBEN,
y en el que se encuentra afiliado al régimen subsidiado, ¢ en el que
recibe habitualmente los servicios de sajud.

e. ¢ Qué es el municipio receptor?

Es el municipio destino al que ilega el afiliado.

f. ¢ En cuanto tiempo las EPS deben informar al afiliado sobre la
IPS que lo atendera en el municipio receptor 7

Segun el decreto 1883 del 2013, se le informara maximo dentro de los
diez (10) dias habiles después de que se presents la solicitud ante la
EPS.
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= @. ¢Que datos debe informar a la EP$ para soclicitar la portabilidad

del seguro de salud?

1. Tipo de Identificacion

2. Numero de ldentificaclon:

3. Nombres v Apellidos:

4. Fecha de Solicitud:

5. Departamento Receptor:

6. Municipio Receptor:

7. Direccién en el municipio receptor:

8. Teléfonos:

9. Temporalidad (Tiempo a Durar): Escoja tiempo a durar,
- 1 mes {ocasional)

-2 meses a 12 meses (Temporal)

- Mas de 12 Meses (permanente o definitivo).

10. Motivo de la emigracion (por qué se va para otro municipio)
11. Carreo.
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