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ACTA No. 01

POR MEDIO DE
LA CUAL SE CONFORMA LA ASOCIACION DE USUARIOS DE LA EPS COOSALU
ELM -
UNICIPIO DE SAN BERNARDO. PARA REPRESENTACION DE LOS USUARIOS

Eldia 24 <':le enero del afio 2020 a las 10:00de la mafana se reunieron en las oficinas de la localidad
los usuarios de Coosalud EPSS previa convocatoria realizada en el Municipio de San bernardo de
COOSALUD de la sucursal Cérdoba municipio de San Bernardo para conformar de manera formal
y democrética la asociacién de usuarios después de la renuncia de los representantes de dicha
asociacién, con el objetivo principal de velar por los derechos en salud de la comunidad afiliada a

la institucion, para dar inicio a la reunién se leyd el siguiente orden del dia:

SALUDO DE BIENVENIDA
EXPLICACION DE RENUNCIA DEL SENOR JORGE MURILLO
LAS FUNCIONES DE UNA ASOCIACION DE USUARIOS

EXPLICACION DE
EL DECRETO 1757 “PARTICIPACION EN LAS INSTITUCIONES

LECTURA DEL CAPITULO IVD
DEL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD”
POSTULACION DEL REPRESENTANTE DE LOS USUARIOS EN

Bowon R

SAN BERNARDO DEL VIENTO

VOTACION
CONFORMACION DE LA ASOCIACION
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1. Siendo las 10:30 am se da inicio a la reunidn, Auxiliar de oficina de Coosalud, se | d
, 5 les da un

saludo de bienvenida y de agradecimiento a todos los usuarios que acudieron a la convocat
. vocatoria
les recuerda la importancia de haber asistido a la reunién !

B Se da lectura y explica las principales funciones de los miembros de una asociacién de

usuarios mencionando las siguientes:

® Participar en la planeacién, toma de decisiones, vigilancia y control de la gestidn de la
afiliacion, administracién y prestacién de los servicios de salud.

s Velar por la calidad y oportunidad en la prestacién de los servicios, por la defensa de los
derechos de los usuarios y por el cumplimiento de los deberes de los mismos.

e Velar porque las peticiones de quejas, reclamos y sugerencias ante las instituciones de

salud, sean respondidas de manera oportuna.

Promocionar los servicios de las entidades a las que estan afiliadas o son usuarios.

Solicitar capacitacién en los temas que consideren necesarios para adelantar su labory

para el mejoramiento de la calidad de los servicios.

3. Et asistente de atencion a fos usuarios hace énfasis en el articulo 10 det decreto 1757de

1994 “Alianzas o asociaciones de usuarios.
de afiliados del régimen contributivo y subsidiado, del Sistema General de Seguridad Social en
acuerdo con su sistema de

La Alianza o asociacién de usuarios es una agrupacion

Salud, que tienen derecho a utilizar unos serviclos de salud, de
afiliacidn, que velaran por la calidad del servicio y la defensa del usuario.

Todas las personas afiliadas al Sistema General de Seguridad Social en Salud podran participar en
las instituciones del sistema formando asociaciones o alianzas de usuarios que los representaran

ante las instituciones prestadoras de serviclos de salud y ante las empresas promotoras de salud,

del orden publico, mixto y privado”.
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4. Después de haber leido y explicad las funciones y el objetivo de la asociacién de usuarios

se postulan los siguientes nombres para ser elegidos representantes de la comunidad en la alianza
de usuarios por un periodo de dos afios:

S. Se procedié a votar secretamente por cada uno de los postulados para pertenecer a la

asociacién de usuarios, las votaciones se hicieron para los cargos de presidente, vicepresidente,
secretario, v vocales.

6. Paso seguido a la votacion se procedié al conteo de los votos y se establecié que el sefior

(a) JULIETH PAOLA PAJARO OYOLA con c/c: 1070820132 de SAN BERNARDO DEL VEINTO fue
elegido (a) como representante por un total de 29 votos.

Quedando conformada por un periodo de dos afios de la siguiente manera:

T NOMBRES CARGO IDENTIFICACION DIRECCION TELEFONO
\ Julieth pajaro oyola presidente 1070820132 b/ 23 de nov | 3042043791
\ Walberto martinez vicepresidente 11166203 B7 galilea | 3014370602
\ Carmen mejia secretaria 1070808875 Jose manuel 3233909764
!\ |da bravo vocal 26135289 San Felipe 3127342813
\ Jesus cardales Anaya J\ vocal 10939245 Paso nuevo 3113453796

7.

a las 11.30 am se da por terminada la reunién agradeciendo nuevamente la asistenclia y

comprometiendo al nuevo representante de los usuarios a reunirse con una frecuencia 8 dfas.

Para mayor constancia se firma el presente acta el dla 10 de octubre 2011

i www.coosalud.com

Scanned with CamScanner




T, g o3 o 7 = o Ty,
By d“t;;\ :‘?"‘:} ,;.,_‘:; ;’ I il 5 7(
s &

b iy, £ 8 § 8= Frgps
'y ks s auelh St i g S A
1’@:-;5125) w . Ens Pupnd” BseSR Gn "

o o DI e ot 1iBemn BT
Para mayor constancia se firma la presente acta el dia 24 de ENERO 2020
Nota: Se anexa hoja con firma de los usuarios que asistieron a la reunién.
FIRMAN CEDULA TELEFONO
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de la Informacién Personal Ia cual se encuentra disponible para su consulta en el sitio web www coosalud com. Si usted tiene alguna inguistar
ﬁudmmb&hkhma&m&bmhmhymhmm&mmmmum
notificacloncoosalidepscoosalud.com o a los canales de atencidn dispuestos en la polftica.
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Para mayor constancia se firma la presente acta el dia 24 de ENERO 2020

Nota: Se anexa hoja con firma de los usuarios que asistieron a la reunion.
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GOOSALUD, en cumplimiento de la Ley Genera! de Proteocidn de datos (Ley 1581 d

utifice

ga de esta Informacién. Lo invitamos a que conozea la Politica de Tratamients
dnthmd&\Permn\hunlumrﬁldhponlﬂtpnnwemnﬂhmelsiﬁowcb

@ 2012) y sus Decretos reglamentarios, informa que al
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% jerto de datos sensibles a los qua haya lugar,
dochnqnhaddommmddmduhwlhmdohm

. y con la suscripcin de la misma,

www coosalud com. Si usted tiene alguna inguisted

ﬁmdmmbdchkﬁonmcbnpmdebwﬂrcmuﬂmymhmosmdnr«eorwniclcibnenviadaalm

notificacioncoosaludeps@coosalud.com o a los canales de atencion dispusstos en la politica.
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Para mayor constancia se firma la presente acta el dia 24 de ENERO 2020

Nota: Se anexa hoja con firma de los usuarios que asistieron a la reunion.

FIRMAN CEDULA TELEFONO
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COOSALUD, en cumplimiento de la Ley General de Proteccién de datos (Ley 1581 de 2012) y sus Decretos reglamentarios, inforrma qus &
firmar esite documento presta su consentimianto libre y expreso para que fa entidad utilice sus datos personales con la finalidad de dar Sramise
awnqumimhmn.&umheibnhmbiineou-dMnmdeMMahqwmm.ymnhmipdéndahm
dunlnathlsi\biﬁmmdodduﬂdtrmdohmdcmmmdm.Lnkwhm.mnmhPoﬁﬁcndon
de la Informacion Personal la cual se encuentra disponible para su consulta en el sitio web www coosalud com.

frante al manejp de I informaciin puede formular 5

.S’Mm.hmhiﬁm
b consultas y reclamos mediante comunicaciSn enviada al
notificacioncoosaludeps@ooosalud.con o a los canales de stencién dispusstos en la polftica. S
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Para mayor constancia se firma la presente acta el dia 24 de ENERO 2020

Nota: Se anexa hoja con firma de los usuarios que asistieron a la reunién.

FIRMAN CEDULA TELEFONO
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COOSALUD, en cumplimiento de la Ley General de Proteccién de datos (Ley 1581 de 2012) y sus Decretos reglamentarios, informa que 2
firmar este documento presta su consentimiento libre y expreso para que la entidad utilice sus datos personales con ia finalidad de dar ramize
a su requerimiento. Esta autorizacion también cobije el tratamiento de datos sensibles a los que haya lugar, y con la suscripcidn de %a misma,
declara que ha sido informado del caricter facultativo de la entrega de aata informacién. Lo invitamos & que conczea la Politica de Tratamiardn
de la Informacién Personal la cual se encuentra disponible para su consulta en el sitio web www coosalud.com. Si usted tiene alguna i et

frente al manep de la informacin puede formular consuftas y reclamos mediante comunicacién enviada &l comeo
notificacioncoosaludeps@coosalud.com o a los canales de atencidn dispusstos en la polftica.

@ www.coosalud.com
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