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ASAMBLEA ANUAL ORDINARIA 



1. Instalación y verificación del quórum. 

2. Elección de presidente y secretario de la Asamblea

3. Lectura y aprobación del orden del día propuesto. 

4. Nombramiento comisión revisión y aprobación del acta. 

5. Lectura del informe de la comisión de la revisión del acta anterior. 

6. Informe de Gestión de Junta Directiva y Dirección Ejecutiva año 2025 

7. Presentación de Estados Financieros a 31 de diciembre de 2025.

8. Distribución de Excedentes año 2025.

9. Informe de Revisoría Fiscal

10. Aprobación continuación del régimen de ESAL

11. Proposiciones y varios  

12. Revisión y aprobación de la presente acta y cierre 

Å

ORDEN DEL DÍA 



INSTALACIÓN Y verificación de quorum



Nombramiento de presidente y secretario 

De la asamblea



LECTURA Y APROBACIÓN ORDEN DEL DÍA



NOMBRAMIENTO COMISIÓN DE REVISIÓN

DEL ACTA 



INFORME ANTERIOR POR COMISIÓN

image REVISORIA ACTA ANTERIOR.png




COLOMBIA SALUD EN ACCIÓN

LABORATORIOS



SEMINARIO CONTRATACIÓN

U. DEL BOSQUE

PROYECTO APS

Reunión MSPS presencial

Reunión OPS cambio directoral



INCREMENTO DE LA UPC





ARTÍCULO2.5.3.8.1.1 Ámbito de aplicación. Los siguientesartículos tienen por objeto
regularlos componentesy criteriosbásicospara la asignacióny utilización de los recursos
financieros,de mínimo el 5% del presupuestototal , destinadosal mantenimiento de la
infraestructura y de la dotación hospitalaria en los prestadoresde serviciosde salud
públicosΧ

Exclusiónde base: Losfondosrecibidospor transferenciasno contaránparael mínimodel
5%de ingresosoperacionalesdestinadosa mantenimiento.

ÅAjuste: Si la institución no ve necesarioejecutarel 100% de ese5%, debe comunicary
justificarla situacióna la SecretaríadeSaludcorrespondiente.

ÅAlcance: Estamedida aplicapara IPSpúblicasy privadascuyo contratos con entidades
estatalesrepresentenmásdel 30%de susingresos.

LOGRO ACESI DECRET0 229/25 



ProyectoRIITS:

Presentaciónproyectode redesconla regionalespriorizadaspor interventordeNEPS:

üRisaralda

üCórdoba

üBoyacá

üSantander

REUNIÓN  TEMA  RIITS 



Proyecto Coosalud - neps :

üResultados: cambiode interventoresno generóresultados.

Sellegóhastael nombramientode una líder de redespor NEPSpor parte del Dr. Bernando
cuandofue cambiado.

ELABORACIÓNMATRIZ DETRABAJO PARA TERRITORIOSPRIORIZADOS

Proyecto riits



Gestión ops
CONVENIO MARCO: EN TRÁMITE   



AREAS DE COOPERACIÓN   

VFortalecimiento de la gestióninstitucional en salud, medianteel usosistemáticodeinformaciónconfiable,pertinente

y de calidad que apoye la toma de decisionesen los servicios de salud, orientadoa robustecerlas capacidades

gerenciales,administrativasy financierasde los hospitalespúblicos,a travésde la implementacióndeherramientasde

gestiónparaorganizacionesdesaludbasadasenloscriteriosdeProducción,Eficiencia, Recursosy Costos.

VFortalecimiento de la gobernanza en salud, mediante el desarrollo de capacidadesinstitucionales para la

planificación,coordinaciónintersectorialy conduccióndelos serviciosdesalud,promoviendoel usodeevidenciapara

la formulacióndepolíticas,el fortalecimientodelos mecanismosdeparticipaciónsocialy el desarrollodeinstrumentos

degestiónquecontribuyan a un sistemade salud basadoen la Atención Primaria enSalud.

VDesarrollo, adaptación e implementación conjunta de productos técnicos, tales como guías,estudiosde caso,

materialesde capacitación,sistemasde indicadoresy herramientasde evaluación,quecontribuyana la planificación,

implementación,seguimientoy monitoreode las RedesIntegradas de Servicios de Salud en el sistemade salud

colombiano.



AREAS DE COOPERACIÓN   

üPromoción y difusión en el uso de los recursos formativos del Campus Virtual de Salud Pública para 

apoyar procesos de capacitación, educación continua y actualización del personal de salud.

üPromoción e implementación de iniciativas que promuevan el desarrollo de la Atención Primaria 

de Salud como base de las redes integradas de servicios, con el fin de mejorar el financiamiento de 

la APS como estratégica para el logro de la Salud Universal.

üApoyo a estrategiasde participación de las EmpresasSocialesdel Estado en los mecanismosde

los Fondos Rotatorio y Estratégico de la OPS, de conformidadcon las directricesy requisitos

establecidospor la normativavigentey comopartedel fortalecimientode los procesosinstitucionales

deplanificación, adquisicióny gestiónde insumossanitarios.



Alianzas estratégicas 

ORGANIZACIÓN PANAMERICANA DE LA SALUD

×Proyecto PERC (Costos) para las ESE que manifestaron interés:

* Santander 46 ESE

* Risaralda  20 IPS

* Córdoba

* Tolima (3)

* Boyacá (1)



ReuniónnuevainterventoraCOOSALUDEPS: Febrero MauricioCamaroy equipotécnico

×Solicitudde legalizacióndecontratosconred públicahospitalaria

×Liquidacióndecontratos

×Conciliacióndecuentasmédicas

Compromiso: agendasregionalesparalegalizaciónde contratos,no selograconciliaciónde
cuentasantesde intervención.

No selograronobjetivospropuestos.

REUNIÓN COOSALUD  RIITS   



PROYECTO APS ENERO M̧AYO 































PROYECTO APS LADERA



RECURSOS DESTINACIÓN ESPECÍFICA  DONACIÓN PFYSER

































Participación Summit aps

Eventoconvocadoy organizado:

Universidaddel Cauca

UniversidaddeAntioquia

Universidaddel Bosque

Convocados: experienciasexitosasen APS, Seleccionadas7 de13 iniciativaspresentadas

PresentaciónUniversidaddeAntioquiael 15demayo



Reunión nueva interventora COOSALUDEPS: Gloria Polanía Guillón. Compromisos
adquiridospor equipodirectivo:

ReunióninterventorCOOSALUDEPS: JULIOPIÑEROS- COMPROMISOS

×Solicitudreunionesregionalesparalegalizacióndecontratos.

× Contrataciónde todoslosservicioshabilitadosconla red pública

×Pago100%decapitasy 80%deevento

CAMBIODEINTERVENTOR

GESTIÓN  COOSALUD     




