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FORMATO ACTA DE REUNIÓN 

No: 038MC2025 
 
 

FECHA: 30 DICIEMBRE 2025 ACTA N°: 038MC2025 

HORA DE INICIO: 9:00 AM HORA DE FINALIZACION: 2:00 PM 

EMPRESA: DUSAKAWI EPSI 

LUGAR:  Sede de Dusakawi EPSI de 

CHIMICHAGUA 

AREA: Defensor del usuario Cesar y 

Magdalena 

TEMAS A TRATAR: evaluación basada en las experiencias   de Dusakawi EPSI, de acuerdo 

de la socialización desarrollados durante el transcurso del año 2025 

ASISTENTES: 

Nº NOMBRE Y APELLIDOS CARGO 

1 RAFAEL CUETO PALOMINO PRESIDENTE 

2 ERLIYS HERNANDEZ SECRETARIA 

3 GABRIEL LENGUA  TESORERO 

4 MARIA ISABEL OSPINO VOCAL 

5 LOIDA PATRICIA TORRES VOCAL 

6 ALBERTO JOSE ROSADO VOCAL 

7 
YERI IBEHT HERNANDEZ 

ROJAS 

VOCAL 

8 
ANA FRANCISCA MARINEZ 

SIERRA 

VOCAL 

9 IBELMA ANGEL PALMA VOCAL 

10 KATERINE CASTRO VOCAL 

11 CARMEN MANZO MISAD VOCAL 

12 ELIANA GUILLEN CARDENA PARTICIPANTE 

13 MARIA I OSPINO ANGEL PARTICIPANTE 

14 
CLAUDIA MARCELA CHAPARRO 

MEJIA 

DEFENSOR DEL USUARIOS 

Se anexa listado de asistencia al final de la reunión.  

ORDEN DEL DIA 

 bienvenido a todos los presentes  

 Balance general de actividades del año 2025 

 Espacio de pregunta y respuesta  

 Finalización 
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DESARROLLO Y CONCLUSIONES: 

 El día 30 de diciembre del 2025 a las 9:00 am, sede de Dusakawi EPSI del municipio de 
Chimichagua, se inicia al encuentro formativo con los integrantes de la alianza de usuarios 
de Dusakawi EPSI. donde se evalúan temas desarrollada en el año 2025 como, 
(Resolución 2717 y 2718 DE 2024), derechos y deberes de afiliados o pacientes y la 
red prestadora de servicios de salud, buscamos fortalecer el conocimiento y mejorar la 

gestión de la salud, un evento típico de las estrategias de participación social de la entidad. 
  

Primera socialización, resolución 2717 del 2024 y la resolución 2718del 2024 

Las Resoluciones 2717 y 2718 de 2024 del Ministerio de Salud en Colombia establecen el 

marco financiero y de cobertura para el sistema de salud en 2025: la 2717 fija el valor de 

la Unidad de Pago por Capitación (UPC) para los regímenes contributivo y subsidiado, y la 

2718 detalla qué servicios y tecnologías están financiados con esa UPC, reforzando la 

cobertura integral (prevención, tratamiento, paliativos, enfermedades de alto costo) y 

eliminando barreras administrativas para el acceso efectivo. 

Se demuestra que la alianza de usuarios de se le socializo paso a paso para obtener mejor 

información, luego tener apoyo a los afiliados con los temas tratados de la siguiente 

manera: 

Resolución 2717 de 2024: La UPC para 2025  

Fijar el valor de la UPC: Define cuánto dinero recibirá cada Entidad Promotora de Salud 

(EPS) por cada afiliado para financiar sus servicios durante el año 2025. 

Diferenciación por zonas: Incluye ajustes y primas adicionales para ciudades con mayores 

costos de atención, como Valledupar, Bogotá, Bucaramanga, Barranquilla, etc., 

reconociendo diferencias en la estructura de costos. 

Fortalece el reporte de datos: Exige a todos los actores del sistema (EPS, IPS, etc.) 

reportar información de manera confiable, oportuna y transparente. 

Resolución 2718 de 2024: Servicios y Tecnologías Financiadas  

Cobertura Integral: Garantiza que todo lo necesario para la salud, desde la prevención 

hasta cuidados paliativos, esté cubierto con los recursos de la UPC, sin barreras. 

Actualiza el Plan de Beneficios: 

Medicamentos: Enfoca la financiación en genéricos y combinaciones de dosis fijas. 

Dispositivos Médicos: Actualiza reglas para ayudas técnicas y esenciales. 
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Enfermedades de Alto Costo: Mantiene la cobertura para cáncer, insuficiencia renal, 

enfermedades huérfanas, etc. 

Garantiza Acceso Efectivo: Obliga a las EPS a eliminar barreras administrativas para que 

los usuarios accedan a lo que necesitan sin excusas. 

 

TRANSPORTE DE PACIENTES 

 Información importante sobre el traslado de pacientes y transporte ambulatorio 

Resolución 2718 de 2024 – Ministerio de Salud y Protección Social 

(Artículos 105 y 106 explicados de forma práctica para nuestros afiliados) 

1. Traslados en ambulancia (Artículo 105) 

Como parte de los servicios incluidos en el Plan de Beneficios en Salud, cuando una 

persona afiliada requiere traslado en ambulancia (básica o medicalizada), este será 

cubierto por la EPSI en los siguientes casos: 

 Emergencias: Si usted o un familiar presenta una urgencia médica, se garantiza el 

traslado desde el lugar donde ocurre la emergencia hasta el hospital, incluyendo la 

atención prehospitalaria en ambulancia. 

 Remisiones entre IPS: Si está siendo atendido en una institución donde no cuentan 

con el servicio que necesita, la EPSI cubrirá el traslado hacia otra IPS que sí lo 

tenga. Esto aplica también para el retorno del paciente (contrarreferencia) si es 

necesario y justificado médicamente. 

 Atención domiciliaria: Si el médico ordena atención en casa y se requiere 

ambulancia para trasladarlo, este servicio también está cubierto. Importante: El tipo 

de transporte (acuático, terrestre o aéreo) dependerá de su estado de salud, el 

criterio del médico tratante, y de los medios disponibles en su zona geográfica. 
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 Transporte para consultas y tratamientos ambulatorios (Artículo 106) En zonas 

rurales o municipios con condiciones especiales, la EPSI también cubrirá el 

transporte en medios distintos a la ambulancia (por ejemplo, bus, mototaxi, etc.), 

en los siguientes casos: 

Cuando el servicio de salud que necesita no esté disponible en su municipio o vereda, y 

deba trasladarse a otro lugar. Cuando, aunque el servicio sí exista en su municipio, la EPSI 

no lo haya incluido en su red de prestadores contratados. 

Este transporte aplica solo en municipios o corregimientos con reconocimiento de 

dispersión geográfica, y cuando los servicios están financiados con recursos de la Unidad 

de Pago por Capitación (UPC). 

⚠ Recuerde: 

El transporte cubierto debe estar relacionado con servicios ordenados por la EPSI o el 

médico tratante. Siempre debe seguirse el protocolo de remisión autorizado por la entidad. 

 

 Segundo socialización, derecho y deberes de la resolución 0229 del 2020. 

La Resolución 229 de 2020 del Ministerio de Salud define los lineamientos para la Carta 

de Derechos y Deberes del afiliado y paciente y la Carta de Desempeño de las EPS en 

Colombia, buscando fortalecer la protección al usuario, promoviendo la dignidad humana, 

la autonomía y el acceso a la información y servicios de salud, actualizando estos 

documentos para que sean entregados al afiliarse y se enfoquen en derechos como la 

autodeterminación, la información clara y la voluntad anticipada para una muerte digna. 

El punto más exacto hacerse conocer los deberes y los derechos que tiene todos los 

afiliados primeramente que la alianza de usuarios los reconozca y sean apoyo para nuestro 

paciente o afiliados. 

Actualización Cartas de derechos y deberes: Establece una guía actualizada para la Carta 

de Derechos y Deberes (afiliados/pacientes) y la Carta de Desempeño (EPS). 

Entrega Obligatoria la carta: Las EPS deben entregar estas cartas a cada afiliado al 

momento de la afiliación, ya sea en físico o en formato electrónico (con consentimiento). 

Contenido Enfocado en Derechos: 

Atención Digna: Derecho a ser tratado con respeto, a la confidencialidad, a la 

autodeterminación, y a la voluntad anticipada. 
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Muerte Digna: Se enfatiza el derecho a expresar la voluntad anticipada sobre cuidados al 

final de la vida y a la eutanasia, y los deberes del paciente de informar sobre estos 

documentos. 

Es el derecho fundamental a morir con dignidad, facultades que le permiten a la persona 

vivir con dignidad el final de su ciclo vital, permitiéndole tomar decisiones sobre cómo 

enfrentar el momento de muerte. Este derecho no se limita solamente a la muerte 

anticipada o eutanasia, sino que comprende el cuidado integral del proceso de muerte, 

incluyendo el cuidado paliativo. 

Dusakawi EPSI proporciona a cada uno de los protegidos el acceso oportuno, seguro, 

pertinente, continuo y coordinado a la prestación de servicios por parte de un grupo 

interdisciplinario de profesionales expertos (programa de cuidados paliativos), para 

abordar los efectos de las enfermedades incurables o de fase terminal, enfocados en 

disminuir el dolor, aliviar el sufrimiento y mejorar la calidad de vida de los pacientes y sus 

familias teniendo en cuenta su entorno biopsicosocial, mediante el establecimiento una 

ruta segura de atención, una red definida, acompañamiento espiritual, con un abordaje 

ético y humanitario hasta el fin de la vida y durante el duelo a su familia. 

Información y Participación: El paciente tiene derecho a recibir información clara y a 

participar en las decisiones sobre su tratamiento, incluyendo rechazar intervenciones. 

Deberes de las EPS: Mantener actualizados los enlaces y contenidos de las cartas y 

reportar cambios al Ministerio de Salud.  

Propósito Principal: 

Garantizar que el ciudadano conozca sus derechos y responsabilidades en el Sistema de 

Salud, promoviendo una relación más equitativa y centrada en la persona, especialmente 

en temas de autonomía y fin de vida, y asegurando que las EPS cumplan con estándares 

de desempeño. 
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La tercera socialización se desarrolló red prestadora de servicios de salud de 

DUSAKAWI EPSI 2025. 

El Decreto 4747 de 2007 regula las relaciones entre Prestadores de Servicios de Salud 

(IPS, profesionales) y Entidades Responsables de Pago (EPS, aseguradoras), 

estableciendo bases para contratación, facturación, y atención, con foco en definir 

requisitos mínimos para acuerdos, mecanismos de pago (evento, capitación, etc.), y 

procesos clave como Referencia y Contrarreferencia y manejo de glosas, buscando mayor 

claridad y eficiencia en el sistema de salud colombiano, incluyendo vigilancia de la 

Supersalud. 

Sabiendo del tema se hace conocer la Red prestadora de Dusakawi EPSI 2025 para que 

el usuario pueda acceder a los servicios de salud de diferentes especialidades. 

Ejemplo:  

La finalidad de este servicio de salud es: Regular la relación entre prestadores y pagadores 

de servicios de salud. 

Aplicar: A todos los prestadores y entidades responsables del pago de servicios de salud.  

Acuerdos de Voluntades entre EPS Y IPS: Define requisitos mínimos para la negociación 

y suscripción de contratos entre partes, incluyendo duración, valores, servicios, forma de 

pago, y mecanismos de seguimiento y resolución de conflictos. 

Atención de Urgencias con la institución contratado: Establece condiciones para la 

remisión y contrarreferencia de pacientes, buscando eficiencia y calidad de servicios. 

Mecanismos de Pago a los prestadores y proveedores: Permite y regula diversas formas 

de pago, como por evento, por capitación o por paquetes de servicios (conjunto integral). 

Referencia y Contrarreferencia proceso de envío de un paciente y respuesta de las 

instituciones: Detalla procesos para asegurar que los pacientes reciban atención en el nivel 

adecuado, con respuesta del prestador.  

MECANISMOS DE ACCESO A LOS SERVICIOS 

Se cuenta con oficinas de atención e información al usuario en los siguientes 

departamentos y 

municipios: 

1. Departamento del Cesar: Valledupar, Agustín Codazzi, Becerril, Pueblo Bello, 

Chimichagua, La Paz. 

2. Departamento del Magdalena: Santa Marta, Aracataca, Ciénaga, Fundación, Sabana de 

San Ángel. 
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3. Departamento de La Guajira: Riohacha, Barrancas, Dibulla, Distracción, Fonseca, 

Albania, Hato nuevo, Maicao, Manaure, San Juan del Cesar y Uribía. 

4. Departamento de Santander: Bucaramanga. 

Cuando el usuario requiera de atención médica, acude al puesto de salud, centro de salud 

o IPS de primer nivel de atención más cercana a su residencia perteneciente a la Red de 

prestadores de la EPSI que le ha sido asignada e informado previamente. 

• En la IPS le solicita número de documento de identidad del usuario. 

• Para la prestación de los servicios médicos especializados debe solicitar remisión y para 
procedimientos quirúrgicos y/o estudios se debe contar con la orden del médico tratante 
para autorización. 
• Si la atención es de urgencias (emergencia vital) debe ser atendido de manera inmediata 
(según normas de triaje existentes y concertadas previamente con la EPSI) y puede acudir 
a la IPS más cercana al evento de urgencias y debe ser atendido aun sin contar con 
contratación previa. 
• Las autorizaciones de otros servicios derivados de la atención de urgencias y consulta 
ambulatoria requieren de la orientación del guía de pacientes o de los funcionarios de la 
IPS que han sido capacitados sobre la operatividad de los servicios de la EPSI. 
• Los guías de pacientes orientan y acompañan en la resolución de los servicios derivados 
de la atención médica, verificando que la IPS cumpla con los servicios contratados. Si 
existe algún servicio no PBSS derivado de la atención en los diferentes niveles de atención, 
el guía de pacientes orienta al usuario para acceder a ellos. 
 
CANALES Y RED DE CONTACTOS 

CARTA DE DERECHOS AL AFILIADO Y DEL PACIENTE Y CARTA DE DESEMPEÑO 

Contáctenos: Calle 8 No. 17– 17 B. Pontevedra CONMUTADOR: (095) 5600188- 5714966 

VALLEDUPAR – CESAR 

Email: dusakawiepsi1@gmail.com – Pag. Web: www.dusakawiepsi.com LINEA 

GRATUITA: 018000915006 cel. 320 4069235 

Dusakawi EPSI trabaja diariamente por la salud de los pueblos indígenas del cesar, guajira 

y magdalena, con la finalidad de facilitar la comunicación con nuestros afiliados, se dispone 

de varios canales para brindar información. 

CANAL VIRTUAL PÁGINA WEB WWW. 

En la página web http://www.dusakawiepsi.com usted podrá consultar toda la información 

de su núcleo familiar de manera ágil y cómoda desde el lugar donde se encuentre. Algunas 

de las opciones que encuentra en el sitio web son: 

Información: 
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•Consulta de Red de Atención de Servicios Médicos (IPS). 

•Consulta de los Centros de Soluciones en Salud. 

•Consulta puntos de entrega de medicamentos, entre otros. 

• Consulta Carta de Derechos y Carta de Desempeño. 

Oficina Virtual: 

• Actualizar los datos personales. 

• Consultar el estado de afiliación del grupo familiar. 

• Imprimir certificados de afiliación. 

• Radicar incapacidades y licencias. 

• Consultar servicios autorizados. 

• Línea gratuita nacional: 01-8000-160-020 

• Línea móvil y WhatsApp: +57 320 406 9235 

• Línea fija:601 917 1117 

• Correo electrónico: callcenter@dusakawiepsi.com 

• Radicar sugerencias, felicitaciones, quejas o reclamos. 

• Información para Mipres correo mipres@dusakawiepsi.com Cel. 3208123037 Los 
afiliados dentro de la página web también encuentran los siguientes links de contacto para 
que puedan realizar sus trámites desde la comodidad de su hogar, evitando así 
desplazamientos innecesarios. 
 
CANAL DE ATENCIÓN PRESENCIAL – CENTROS DE SOLUCIONES EN SALUD 

En Dusakawi Epsi nos interesamos por escuchar y atender a nuestros afiliados, es nuestro 
deseo ofrecer la mejor experiencia de servicio cada vez que nos visita, por lo cual ha 
dispuesto diferentes mecanismos de atención presencial para los afiliados en los distintos 
departamentos para gestionar los trámites de: Direccionamientos, Novedades, 
informativos y recibir asesorías, dentro de estos modelos se encuentran: 
 
• Centro de soluciones en salud: Oficinas de atención al usuario que se 

encuentran en cada municipio de los departamentos del cesar, guajira y magdalena, 
cuentan con personal e infraestructura adecuada para atender a toda la población afiliada. 
 

CARTA DE DERECHOS AL AFILIADO Y DEL PACIENTE Y CARTA DE DESEMPEÑO 
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Contáctenos: Calle 8 No. 17– 17 B. Pontevedra CONMUTADOR: (095) 5600188- 5714966 

VALLEDUPAR – CESAR 

Email: dusakawiepsi1@gmail.com – Pag. Web: www.dusakawiepsi.com LINEA 

GRATUITA: 018000915006 cel. 320 4069235 

 Gestor de servicio: gestores de servicio y afiliación al cliente que se encuentra en 

cada sede de los municipios. 

 Gestor de citas y guías bilingües: Informadores integrales de servicios al usuario 

que se encuentran ubicados en cada IPS donde hay cobertura por parte de la EPSI 

en los diferentes municipios, zona rural y dispersión geográfica, quienes facilitan los 

tramites de: 

- Afiliación 

- Traducción 

- Visitas y acompañamiento a pacientes 

- Orientación e información en general 

- Gestión de autorizaciones en general 

- Agendamiento de citas 

- Peticiones, quejas y reclamos. 

• REDES SOCIALES 

Facebook: DusakawiEPSIndigena 

Instagram: @dusakawiepsi_ 

YouTube: Dusakawi EPSI_ 

X: @dusakawiepsi_ 

LinkedIn: @dusakawiepsi 

TikTok: @dusakawiepsi 

CARTA DE DERECHOS AL AFILIADO Y DEL PACIENTE Y CARTA DE DESEMPEÑO 

Contáctenos: Calle 8 No. 17– 17 B. Pontevedra CONMUTADOR: (095) 5600188- 5714966 

VALLEDUPAR – CESAR 

Email: dusakawiepsi1@gmail.com – Pag. Web: www.dusakawiepsi.com LINEA 

GRATUITA: 018000915006 cel. 320 4069235 

SERVICIO Y TECNOLOGIA NO INCLUIDOS EN EL PLAN DE BENEFICIOS. 
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¿Qué es MIPRES? 

MIPRES es una herramienta tecnológica que permite a los profesionales de salud reportar 

la prescripción de tecnologías en salud no financiadas con recursos de la UPC o servicios 

complementarios. 

PRESCRIPCION EN MIPRES 

https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/DE/OT/condicionesuso-

mipres-modo-capacitacion.pdf 

¿Cuáles son las causales de no entrega de servicios en MIPRES y qué hacer en 

esos casos? 

Las causas de no entrega (total, parcial o diferida) de acuerdo con el tipo de servicio y/o 

tecnología No Plan de Beneficios son: 

1. Que el medico prescriba una exclusión del Plan de Beneficios 

2. Que el Medicamento no cuente con registro invima 

3. Que el Código escogido no pertenezca al principio activo de lo solicitado 

4. Que la IPS que prescriba no esté en la RED 

5. Que no se encuentre direccionado por la EPS 

¿Qué ocurre cuando el médico comete un error en la formulación que hizo por 

MIPRES? 

Cuando la EPS hace la debida auditoria al Mipres y se encuentra algún error por el médico 
que prescribe, se hace la gestión internamente llamando a la IPS que lo realizo para que 
haga la debida corrección y así poder direccionar lo solicitado al paciente. 
 
¿Qué debe hacer el afiliado cuando le entregan un MIPRES que se ha ido a Junta de 
Profesionales? Es Obligación de la Ips entregar al usuario la Junta de profesionales con 
su respectiva firma, si no lo hace el mismo día debe informarle antes de las 72 horas donde 
lo puede recoger o en caso tal enviarlo vía WhatsApp o correo ¿Qué pasa si me formulan 
por caja de 30 tabletas, pero solo vienen 28? 
Asociación De Cabildos Indígenas del Cesar Y La Guajira NIT. 824.001.398-1 Las 
prescripciones se deben adaptar a la presentación comercial (caja, frasco, etc.), la segunda 
entrega se debe dar a los 28 días. 
¿Qué pasa cuando no me entregan el medicamento por desabastecimiento o se 
entregan de forma parcial? 

https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/DE/OT/condicionesuso-mipres-modo-capacitacion.pdf
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/DE/OT/condicionesuso-mipres-modo-capacitacion.pdf
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CARTA DE DERECHOS AL AFILIADO Y DEL PACIENTE Y CARTA DE DESEMPEÑO 

Contáctenos: Calle 8 No. 17– 17 B. Pontevedra CONMUTADOR: (095) 5600188- 5714966 

VALLEDUPAR – CESAR 

Email: dusakawiepsi1@gmail.com – Pag. Web: www.dusakawiepsi.com LINEA 

GRATUITA: 018000915006 cel. 320 4069235 

Puede ser por varias causas: a. Porque el laboratorio a nivel nacional está desabastecido, 

por lo cual se debe esperar la importación. b. Porque el proveedor no lo tenga en el 

momento o no está en ese punto de entrega, por lo cual debe comprometerse a entregarlo 

en las próximas 48 horas y el usuario puede pasar a reclamar el medicamento. 

 ¿Qué pasa si el afiliado tiene tutela? 

Después que sea atendido por el médico debe hacer llegar la documentación a la EPS con 

el respectivo fallo de tutela ya sea física o por correo mipres@dusakawiepsi.com Luego de 

revisar lo prescrito y ordenado la EPS tiene 48 horas para ingresar la información a la 

plataforma y continuar con el proceso de direccionamiento. Todas las responsabilidades 

tanto de EPS como de IPS por normatividad vigente, las encontramos en la resolución 

1885 de 2018 - resolución 2707 de 2020- resolución 894 de 2020 y en la página de MIPRES 

todas las actualizaciones. https://www.sispro.gov.co/central-prestadores-de-

servicios/Pages/MIPRES.asp 

 

CARTA DE DERECHOS AL AFILIADO Y DEL PACIENTE Y CARTA DE DESEMPEÑO 

Contáctenos: Calle 8 No. 17– 17 B. Pontevedra CONMUTADOR: (095) 5600188- 5714966 

VALLEDUPAR – CESAR 

Email: dusakawiepsi1@gmail.com – Pag. Web: www.dusakawiepsi.com LINEA 

GRATUITA: 018000915006 cel. 320 4069235 

CARTA DE DERECHOS AL AFILIADO Y DEL PACIENTE Y CARTA DE DESEMPEÑO 

Contáctenos: Calle 8 No. 17– 17 B. Pontevedra CONMUTADOR: (095) 5600188- 5714966 

VALLEDUPAR – CESAR 

Email: dusakawiepsi1@gmail.com – Pag. Web: www.dusakawiepsi.com LINEA 

GRATUITA: 018000915006 cel. 320 4069235 

 En conclusión, este decreto fue fundamental para estandarizar la operación entre el sector 

que presta los servicios y el que los paga, buscando transparencia en la contratación, 

agilidad en los pagos y una mejor organización de la red de servicios de salud, con la 

Superintendencia Nacional de Salud como ente de vigilancia. 

https://www.sispro.gov.co/central-prestadores-de-servicios/Pages/MIPRES.asp
https://www.sispro.gov.co/central-prestadores-de-servicios/Pages/MIPRES.asp
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RAFAEL CUETO PALOMINO: el presidente de la Asociación de Usuarios del municipio 

Chimichagua   tiene una pregunta e inquietudes de los servicios de salud como derechos: 

Opina que tiene derechos de incluir alas participación todos los usuarios afiliados a la 

defensa de los derechos alas salud   y ser parte de ellas y conocer todas las leyes de la 

salud.  

También conocer los derechos a la participación de la salud, identificar   todos los temas 

de como interponer las quejas y apoyar en las soluciones de los pacientes. 

Igualmente ser parte de la política plan de participación   social en salud hacer trabajo la 

mejor y ser la voz de los usuarios    para una buena prestación de servicios de salud. 

También pienso que nuestra participación es fundamental en la empresa somo 

multiplicadores de información que facilite al usuario el acceso a los servicios de salud en 

cumplimiento de los derechos de deberes que se tiene en el sistema de salud. 

 

CONCLUSIONES 

La conclusión la jornada de capacitación de los usuarios de Dusakawi EPSI en 

Chimichagua, Cesar, el día 30 de diciembre de 2025, fue el cierre de la evaluación de 

temas desarrollada del año 2025, la (Res. 2717 y 2718/2024), derechos y deberes de 

afiliados y RED PRESTADORA DE SERVICIOS DUSAKAWI EPSI 2025 

DEPARTAMENTO DEL CESAR y MAGDALENA, logrando a retroalimentar el 

conocimiento, identificar necesidades de mejoramiento y planificar acciones futuras para 

fortalecer la participación y la calidad del servicio, un proceso habitual en las reuniones de 

esta entidad para garantizar la voz del usuario en la salud indígena. 
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ACCIONES DE MEJORAMIENTO 

Nº ACCIÓN RESPONSABLES FECHA 

1. 
mejorar la calidad, eficiencia y acceso a la atención, 

asegurando que los recursos se usen óptimamente 

para beneficiar a la población afiliadas en el año 

2026. 

Asociación de usuarios 

 

 Proximo 

años  

2 
Hacer propuesta de mejoramientos para divulgación 

y socialización de los usuarios en la comunidad 

partiendo desde la evaluación  

Dusakawi EPSI 
Proximo 

años  

EVALUACION DE LA REUNIÓN: 

ASISTENCIA PUNTUALIDAD PARTICIPACIÓN RELACIONES TAREAS 

100% x A tiempo x General x Integración  100% x 

70-00%  15 min  Concentrada  Normal x 70-100%  

< 70%  > 15 min  Particular  Conflictiva  < 70%  

ANEXOS: 

 Convocatoria, cronograma, listado de Asistencia y Fotos 
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Convocatoria. 
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Cronograma 
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Listado de Asistencia 
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Fotos 

 

 

 


