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ACTA DE CONSTITUCION O RE- g:ggéeo DE MUNICIPIO:

ESTRUCTURACION DE ALIANZAS DE
USUARIOS REGIONAL: Cérdoba

ASOCIACION MUTUAL SEREPS FECHA: Febrero 19/2021

Constitucion X Reestructuracion

Nombre Asociacion o Alianza: Asociacion De Usuarios Mutual SER EPS

Tipo de Asociacion o Alianza: Municipal Municipio: Cotorra

Departamento: Cordoba

Lugar de celebracién de la asamblea: Domicilio del Asistente de Participacién Social,
Oficina local Mutual SER EPS

Periodo de constitucion y/o re-estructuracion Desde 19/02/2021 Hasta 19/02/2023

La Asociacion Mutual SER EPS-S, da inicio a la Asamblea de constitucion yio re-
estructuracion de Alianza de Usuarios segun lo estiputado en el Decreto 1757 de 1994,

siguiendo el orden del dia:

1.
2.
3.

Verificacion quérumy toma de asistencia.

Instalacion y objetivo de la actividad.

Charla a los asistentes sobre Normatividad en salud, POSS, SIAU, Participacion
Social (Decreto 1757/94) y la importancia de |las Alianzas de Usuarios en ¢l sistema
de salud.

Presentacion de los miembros actuales de la Alianza de Usuarios, y socializacion

del informe de Gastion.

5. Intervencion o preguntas de los asistentes.
6. Motivacion a los asistentes a postularse para hacer parte de la asociacién o alianza

8.
9.

de Usuarios.

Presentacion de los postulados y eleccion o ratificacién por parte de la asamblea
general.

Cierre de la asamblea,

Capacitacion a la nueva Alianza de Usuarios y conformacion de grupos de trabajo.

10.Diligenciamiento del Acta de constitucién y/o re-estructuracién y firma de los

elegidos.






ACTA DE CONSTITUCION O RE-  SODIG0 DEMUNICIPIO:

ESTRUCTURACION DE ALIANZAS DE
USUARIOS REGIONAL:; Cérdoba

ASOCIACION MUTUAL SEREPS FECHA. Febrero 19/2021

SER

Entidad Prometora ds Solud

contiene la socializacion de temas actuales del sistema de salud, temas de interés de la
EPS, promocién de participantes en espacios de participacién, establecer acuerdos con
los entes e IPS de la red contratada para que los participantes realicen su labor y se
logren constituir como redes de apoyo, reconocimiento con certificaciones poradherencia
a la propuesta de participacion social e in centivos de dotacién de uniformes, materiales de
trabajo, u otros.

De ofra parte se mencionan detalles generales de la EPS como que es la Aseguradora de
mayor aceptacion en el Régimen Subsidiado con proyeccion en el contributivo, cuenta con
oficinas locales de atencion personalizada, pagina web www.mutualser.org donde se
pueden hacer consultas de estado de afiliados, tramites de PQRD, portabilidad,
autorizaciones web, red de servicios, certificados de afiliaciones, sitio legislativo que

contiene los estatutos de creacién y funcionamiento de la EPS, espacios de rendiciones
de cuenta, linea permanente de atencion al usuario 018000116882, se motiva a los
miembros activos de la Alianza de usuarios vigente a describir las acciones realizadas a
nivel de grupo y beneficios recibidos de igual manera invitar a los presentes a vincularse
al grupo; en su momento se recibieron tres (3) postulaciones, anotamos que esta
continuara realizandose de forma continua durante los espacios educativos y posterior
reporte a secretaria de salud — municipal para fortalecer el modelo de atencion Sin tanta

vuelta.

Las personas que han sido elegidas para hacer parte de la Alianza de Usuarios de la
EPS-8, Mutual SER, no tendran jerarquia entre ellos y realizaran su ejercicio de
participacion de forma voluntaria y son los siguientes grupos de trabajo.
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ACTA DE CONSTITUCION O RE-

ESTRUCTURACION DE ALIANZAS DE

USUARIOS

—

CODIGO DE MUNICIPIO:
23300

REGIONAL: Cérdoba

ASOCIACION MUTUAL SEREPS  FECHA: Febrero 19/2021
FIRMAS
JUNTADIRECTIVA
Nombre y Apellidos| Documento Correo y Teléfono Cargo Firma
YUDIS MILENA PEREZ PETRC 25970137 Prrozpetrovudism ien@gmail com | Presidente §
3235923833 W
30657926 sandratorreg-lsfg@ hotmail.com Secretario
SANDRA PATRICIA TORREZ 3103555585
GALVIS s 0’0{"’\ / -
30660 en - Iyl ~A708@ outlgol Tesorero .
ENIS TORRES JULIO 3203648659 gﬂf 5‘7““&"

REPRESENTANTES A LOS GRUPOS DE

TRABAJO EN LA VIGILANCIA DE LA

PRESTACION DE LOS SERVICIOS DE SALUD
Especialidad del grupo | Nombres y apellidos Documento Firma
Consulta médico general Enis Torres Juio 30660604 61‘1— v
Consulta médica odontoldgica Yudis Perez Petro 25970137
Consulta RX N/A N/A N
Sendcio Laboratorio ¢linico 3andra Torres Galvis 30657926

5"“—'/-%/‘.

Consulta valoracidn a programas de nutas Maria Jose Petro Galvis 1062680931 A
de promoc..n y mantenimiento de 1a ##?
salud Ae £ €2 6¥e s
Farmaci Luz Karina Julic Galvis 1007390130 !
armacia uz Karina Julio Gahd L;? %lrmajl)!loq
Ch i IPs R | SofiaJulia H 1014: 73 .
arlas educativas en aquel Sofia Julio Hernandez 0145960 Wf’ﬁ% Hi‘?
Charlas educativas en comunidades Maria Jose Petra Galvis 1062680931 ‘

s 7




SER

ACTA DE CONSTITUCION O RE-

ESTRUCTURACION DE ALIANZAS DE

USUARIOS
ASOCIACION MUTUAL SER EPS

CODIGO DE MUNICIPIO:
3300

REGIONAL: Cérdoba
FECHA: Febrero 19/2021

REPRESENTANTES COMITES ESPECIALIZADOS - ENFERMEDADES DE ALTO
COSTO Y ENFERMEDADES RUINOSAS (aplica para vigilancia de 2 y 3 nivel de los

servicios de salud)

Nombres y apellidos Documento|  Firma |

| | Especialidad del grupo
N/A

N/A

N/A N/A

DELEGADOS A LA APERTURADE BUZONES DE QUEJAS Y/O SUGERENCIAS

Nombres y apellidos Documento Direccién y Teléfono Firma ]
U Moaria sase Petro Galvis 1062680931 V/ abrojal 3154187581 % ] /
I Ragquel Sofin Julio Hernandez 1014586073 v/ el bongo ofi pri ncipal 312715373}‘/ 4 fV S / }c AJ
o &
L LT g

DELEGADOS REPRESENTANTES AL SISBEN

,Fombres y apellidos

Documento Direccion y Teléfono Firma

l Luz Karina Julio Galvis

1007390130 v/ abrojal 3145318321

SUE k’anm ,}u} ;':-




Entidad Promotora de Salud

ACTA DE CONSTITUCION O RE-

ESTRUCTURACION DE ALIANZAS DE
USUARIOS

ASOCIACION MUTUAL SER EPS

23300

FECHA:

-

CODIGO DE MUNICIPIO:

REGIONAL: Cordoba

Febrero 19/2021

DELEGADOS PARA LAS ELECCION ES DE LA JUNTA DIRECTIVA DE LA IPSY/OE.S.E.

Nombre de la IPS INombre y Apellidos| Direccion Y |Documento Firma
y/o ES.E Teléfono
ESE Camu CO!OIT& YUDIS MILENA PEREZ PETRO vV Playas del 25970137
campano ,
3235923833 ﬂ/dd{ el»
ESE Camu COtOfl'a SANDRA PAIRICIA TORREZ GAL Y. 5 v/ el bOﬂgO 30657926

3103555585

ESE Camu Cotorra

ENIS TORRES JULID

V/ paso de las
flores

3203648659

3006604

DELEGADOS REPRESENTANTES AL COPACO

Nombre y Apellidos Documento Direccién y teléfono Firma —[
i -
Maria Jose Petro Galvis 1062680931 V/ obrojal 3154187581 Gy et -
/7

DELEGADOS REPRESENTANTES AL COMITE DE ETICA HOSPITALARIA

Nombre y apellidos

Documento

Direccidn y teléfono

Firma

ENIS TORHES JULID

30660604

V/ paso de las flores

3203648659

byl




Entidad Promotorg de Salud

ACTA DE CONSTITUGION O RE-

ESTRUCTURACION DE ALIANZAS DE
USUARIOS

ASOCIACION MUTUAL SER EPS

CODIGO
23300

REGIONAL: Cérdoba
FECHA: Febrero 19/2021

—

DE MUNICIPIO:

DELEGADOS REPRESENTANTES ALAS VEEDURIAS

F Nombre y apellidos

Documento

Direccién y teléfono

—

Firma

Sandra Torres Galvis

30657926

v/ el bongo
3103555585

Mfﬂ

L

_

REPRESENTANTES ANTE EL COMITE TECNICO CIENTIFICODE LA EPS-S

Nombres y Apellidos I Documento

Enis Torres Juio

Direccién y teléfono

Firma

30660604

V/ paso de las flores
3203648659

ool

DELEGADOS PARA
SOCIAL EN SALUD

LAS ELECCIONES DEL CONSEJO MUNICIPAL DE SEGURIDAD

[Ts'ombres y apeliidos Documento Direccion y teléfono Firma 7
LLUZ Karina Julio Galvis [ *007390130 V/ abrojal 3145318321 Los Kewinaf, d
REVISOR FISCAL

Nombres y apellidos Documento Direccion y teléfono

Firma 7

SANDIEGO TORRES GALVIS

3060137

V/ el bongo

3215553185

Sy de.




ACTA DE CONSTITUCION O RE- 53%55‘30 DE MUNICIPIO:

ESTRUCTURACION DE ALIANZAS DE
USUARIOS REGIONAL: Cérdoba

ASOCIACION MUTUAL SER EPS FECHA: Febrero 19/2021

SER

OBSERVACIONES

Se anota que contamos con el acompafiamiento virtual de personeria municipal (Aida
Olea), secretaria de salud (Kathia Ochoa), en el proceso se recibieron de manera positiva
3 participantes nuevos que se postularon de forma voluntaria en el proceso educativo que
se desarrollo en sala durante frgs semanas, hubo retiro voluntario de la sefiora Edhit Julio,
no hubo conexion de mas afiliados en la reunion virtual, de los participantes antguos
fueron apoyados en los cargos de junta directiva en 4 votos a los actuales representantes.

Para mayor constancia se firma en Cotorra a los 19 dias del mes de febrero del afio
2021.

Se anexa listado de asisten cia

RADICADOEN LA SECRETARIA DE SALUD MUNICIPAL
chrb(. tmuce e otk
Fahs = 27 07 7202,
Hort' Z ¢¥n -
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FSER-PS-F-001
Piginalde3 |

ACTA DE ACTIVIDADES GRUPALES I

Fecha: 04 ' __
23;1 a: 04'Y 05 FEBRERO Hora de inicio: 8 pm | Hora de cierre: 4 pm

 Municipio: COTORRA o ~

Tipo de Actividad: (marque con una X)

1. Conformacién de grupo [
2. Seguimiento a Cronograma de actividades L]

3. Capacitacion ] Tema: Socializacion Programa De Participacion
Social A Potenciales Miembros De
4 Otros X I ,Cual? Alianzas De Usuario B U

Nombre del facilitador SARA LUCIA BALLESTA HERNANDEZ

’fargo: AUXILIAR DE ATENCION AL
USUARIO

Grupo objetivo: Afiliados Mutual SER | Empresa: Mutual Ser EPS
E| ATUS de atencién al usuario del municipio inicia a las ---3:00----- A.M. social.zacion del

Programa De Participacion Social de la EPS Mutual SER con los afiliados en sala.

Explica que el objetivo de Ia actividad es dar cumplimiento a 12 normatividad vigente Decreto

1757/94 — Circular Gnica de la Superintendencia Nacional De Salud en su Titulo VI
Proteccion De Los Usuarios Y Participacion Ciudadana; al igual que la Resolucion 2063/17
Politica De Participacion Social En Salud los cuales establecen que todos los actores del
Sistema De Salud; aseguradores, prestadores, entes de control deberan fomentar - P

Empresa: Mutual SER EPS

garantizar la participacion de los usuarios en espacios de toma de decisiones que afecten,
mejoren o mantengan la calidad de los servicios medicos al igual que sus deberes Y
derechos.

Continua mencionando que [a actividad a realizar se desarrollara minimo en 2 (dos)
cesiones 0 mas hasta la fecha de la Asamblea o Reunion final donde se conformara la

nueva Alianza de usuarios de la EPS, menciona que al finalizar la socializacién de 1a

propuesta estara diligenciando e! formato de inscripcién para vincularse al grupo aquellos
que deseen hacerlo de forma voluntaria, de igual modo confirma que estas personas
—_— e ———_— |

» -—

V.2 09/04/15
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ACTA DE ACTIVIDADES GRUPALES

FSER-PS-F-001
Pagina 2 de 3 !

ITRIESS U icion 3 ce Salual l

’Fcritas deberan estar en la Asambiea final para firmar el Acta de conformacion de Ia
Alianza de usuarios; menciona ademas que este proceso se realizara bajo la modalidad
virtual con plataformas Meet, Teams u otras con el acompanamiento de los entes de control
acatando las directrices del gobierno nacional por pandemia Covid 19, Al tiempo agrega que
I también podran inscribirse en el micro sitio de la Plataforma Web de Mutual SER EPS.
Habiendo explicado la trazabilidad del proceso nicia mencionando que la participacién es un
deber y un derecho como afiliado a una EPS, las Alianzas de usuario son un grupo de
\_, ‘aﬂliados que propenderan por la vigilancia en la calidad de Ios servicios recibidos y la
defensa de los deberes y derechos de los usuarios. Que una vez conformado el grupo se
cefiiran al reglamento interno Para su sana convivencia, las personas que participen en los O
diferentes espacios participatives internos no tendran jerarquia, se conformara un comité
organizador que lideraran ias actividades a realizar, grupos de trabajos para el logro de
metas y aquellos que se proyecten a participar en espacios de participacion social a nivel de

—_—

municipio. Por lo tanto, hace enfasis en la competencia o rol que deberan asumir como
instrumento transparente frente a [os detalles de la calidad de| servicio en la red de
prestadores contratada o en la EPS para notificar y que se realicen las adaptaciones segin

sea el caso.
Finalmente termina la intervencién mencionando que la EPS tiene un plan de formacién

anual dirigido a las Alianzas de usuario el cual no solo tiene componente educativo sino

—

’ N° Afiliados | N° Afiliados

!jn l2 reunion inscritos

I A continuacion, se anexa asistencia de la cesjén realizada en el formato de asistencia de
asambiea de conformacion de Alianza de usuarios. N

V.2 09/04/15
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ACTA DE ACTIVIDADES GRUPALES _‘_
& . G,
Emnpires. .1 Sodckoria de Saiud

FSER-PS-F-001
Pagina 1de 3 :

Fecha: 08 hasta¢. 12 de
febrero 2021

Municipio: COTORRA

‘ Hora de inicio: 8 pm | Hora dé cierre: 3 pm

Tipo de Actividad: (marque con una X)

1. Conformacion de grupo ]

2. Seguimiento a Cronograma de actividades [

3. Capacitacién [_] Tema: Socializaciéon Programa De Participacion

X Social A Potenciales Miembros De

c‘,CuéI? Allanzas De Usuaric |

4, Otros

Nombre del facilitador SARA LUCIA BALLESTA HERNANDEZ

Cargo: AUXILIAR DE ATENCION AL
USUARIO

Empresa: Mutval SER EPS

L

Grupo objetivo: Afiliados Mutual SER Empresa: Mutual Ser EPS
El ATUS de atencién al usuario del municipio mnicia a las --8.00--— A.M. socializacion del

Programa De Participacion Social de la EPS Mutual SER con los afiliados en sala.

Explica que el objetivo de la actividad es dar cumplimiento a la normatividad vigente Decreto
1757/94 — Circular Unica de la Superintendencia Nacional De Salud en su Titulo VII
Proteccion De Los Usuarios Y Participacion Ciudadana, al igual que la Resolucién 2063/17
Politica De Participacion Social En Salud los cuales establecen que todos los actores del
Sistema De Salud; aseguradores, prestadores, entes de control deberan fomentar -

garantizar la participacion de los usuarios en espacios de toma de decisiones que afecten,
mejoren o mantengan la calidad de los servicios médicos al igual que sus deberes y
derechos.

Continua mencionando que la actividad a realizar se desarrollara minimo en 3 (tres)
cesiones 0 mas hasta la fecha de la Asamblea o Reunién final donde se conformara la
nueva Alianza de usuarios de la EPS; menciona que al finalizar la socializaciéon de la
propuesta estara diligenciando el formato de inscripcidén para vincularse al grupo aquellos
que deseen hacerio de forma voluntaria, de igual modo confirma que estas personas{

V.2 09/04/15
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SERSOCIAL

ACTA DE ACTIVIDADES GRUPALES
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Ermpresa Salidana de Salud

Pagina 2 de 3

inscritas deberan estar en la Asamblea final para firmar el Acta de conformacion de 'a
Alianza de usuarios; menciona ademas que este proceso se realizara bajo la modalidad
virtual con plataformas Meet, Teams u otras con el acomparamiento de los entes de control
acatando las directrices del gobierno nacional por pandemia Covid 19. Al tiempo agrega que
también podran inscribirse en el micro sitio de la Plataforma Web de Mutual SER EPS.
Habiendo explicado la trazabilidad del proceso nicia mencionando que la participacion es un
deber y un derecho como afiliado a una EPS, las Alianzas de usuario son un grupo de
afiliados que propenderan por la vigilancia en la calidad de los servicios recibidos y la
defensa de los deberes y derechos de los usuarios. Que una vez conformado el grupo se
cefiran al reglamento interno para su sana convivencia, las personas gue participen en los
diferentes espacios participativos internos no tendran jerarquia, se conformara un comité
organizador que .ideraran las actividades a realizar, grupos de trabajos para el logro de
metas y aquellos que se proyecten a participar en espacios de participacion social a nivel de
municipio. Por lo tanto, hace énfasis en la competencia o rol que deberan asumir como
instrumento transparente frente a los detalles de la calidad del servicio en la red de
prestadores contratada o en la EPS para notificar y que se realicen las zdaptaciones segun
sea el caso

Finalmente termina la intervencién mencionando que la EPS tiene un plan de formacién
anual dirigido a las Alianzas de usuario el cLal no solo tiene componente educativo sino
también de interactuar en espacios participativos con herramientas virtuales e! cual es
iderado por la IPS Fundacion SERSOCIAL. De este modo anota el resuitado del ejercicio de

la siguiente manera: 08, 10 y 12 de febrero dei 2021

N°® Afiliados N* Afiliados
en la reunién inscritos

20 OJ

A continuacién, se anexa asistencia de [a cesion realizada en el formato de asistencia de

asamblea de conformacién de Alianza de usuarios.

V.2 09/04/15
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ACTA DE ACTIVIDADES GRUPALES
FSER-PS-F-001
Pagina 1 de 3 J

Ermpesa Salidania oo Sow

2|

"Fecha: 15 hasta el 18 de

_fébrero 2021 Hora de cierre: 3 pm

Hora de inicio: 8 pm

Municipio: COTORRA

Tipo de Actividad: (marque con una X)
1. Conformacion de grupo []
2. Seguimiento a Cronograma de actividades [

3. Capacitacién ] Tema: Socializacién Programa De Participacion
Social A Potenciales Miembros De
4. Otros X JCual? Alianzas De Usuario
l
Nombre del facilitador SARA LUCIA BALLESTA HERNANDEZ
Cargo: AUXILIAR DE ATENCION AL E Mutual SER EPS
mpresa: Mutua
USUARIO P
| Grupo objetivo: Afiliados Mutual SER Empresa: Mutual Ser EPS

El ATUS de atencién al usuario del municipio inicia a Ias -—-8-00— A.M. socializacion del]
Programa De Participacion Social de la EPS Mutual SER con los afiliados en sala.

Explica que el objetivo de la actividad es dar cumplimiento a la normatividad vigente Decreto
1757/94 - Circular Unica de la Superintendencia Nacional De Saiud en su Titulo VI
Proteccion De Los Usuarios Y Participacion Ciudadana: al igual que la Resolucién 2063/17
Politica De Participacion Social En Salud los cuales establecen que todos los actores del
Sistema De Salud; aseguradores, prestadores, entes de control deberan fomentar -
garantizar la participacién de los usuarios en espacios de toma de decisiones que afecten,
mejoren 0 mantengan la calidad de los servicios médicos al igual que sus deberes y
derechos.

Continua mencionando que ia actividad a realizar se desarrollara minimo en 3 (tres)
cesiones 0 mas hasta la fecha de la Asamblea o Reunién final donde se conformara la
nueva Alianza de usuarios de la EPS; menciona que al finalizar la socializacién de Ia
propuesta estara diligenciando el formato de inscripcién para vincularse al grupo aquellos
Lque deseen hacerlo de forma voluntaria, de igual modo confirma que estas personas

V.2 09/04/15
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linscritas deberan estar en 1a Asambiea fnai para firmar el Acta de conformacidn de Ia
| Alianza de usuarios; menciona ademas que este proceso se realizara bajo la modalidad
virtual con plataformas Meet, Teams u otras con el acompanamiento de los entes de controi
acatando las directrices de| gobierno nacional por pandemia Covid 1 9. Al tiempo agrega que
también podran inscribirse en el micro sitio de la Plataforma Web de Mutual SER EPS.

Habiendo explicado la trazabilidad del proceso inicia mencionando que la participacién es un
deber y un derecho como afiliado a una EPS, las Alianzas de usuario son un grupo de
afiliados que propenderan por la vigilancia en la calidad de los servicios recibidos y la
defensa de los deberes y derechos de los usuarios. Que una vez conformado el grupo se
cefiiran al reglamento interno para su sana convivencia, las personas que participen en los
, diferentes espacios participativos internos no tendran jerarquia, se conformara un comité
organizador que lideraran las actividades a realizar, grupos de trabajos para el logro de
metas y aquellos que se proyecten a participar en espacios de participacion social a nivel de
municipio Por lo tanto, hace énfasis en [a competencia o rol que deberan asumir como
instrumento transparente frente a los detalles de la calidad del servicio en la red de
prestadores contratada o en la EPS para notificar y que se realicen las adaptaciones segun

sea el caso.
Finaimente termina la intervencién mencionando que la EPS tiene un plan de formacién
anual dirigido a las Alianzas de usuario el cual no solo tiene componente educativo sino
también de interactuar en espacios participativos con herramientas virtuales el cual es
liderado por la IPS Fundacion SERSOCIAL. De este modo anota el resultado del ejercicio de
la siguiente manera. 15, 17 y 18 de febrero del 2021

|

1l N° Afiliados | N° Afiliados
;_en la reunién inscritos

NS

A continuacién, se anexa asistencia de la cesion realizada en el formato de asistencia de

‘ asamblea de conformacion de Alianza de usuarios.

V.2 09/04/15
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ASISTENCIA DF LA ASAMBLEA DE
AFILIADOS DE MUTUAL SER PARA LA

CONSTITUCION O RE-ESTRUCTURACION REGIONAL 22 D An
DE ALIANZAS DE USUARIOS

MUNICIPIO: PATDEZA

FECHA: ¢9-4) 10)]

DE LA EPS-S
REGISTRO DE ASISTENCIA
NOMBRE Y APELLIDOS DOCUMENTO DE BARRIO O l FIRMA 1
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