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Tres senales que estan redefiniendo como las
entidades de salud se relacionan con sus usuarios.
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Antes de comenzar..

A

Estas son
tendencias
qgue ya estan
ocurriendo.

No son predicciones del
futuro — son senales activas
del presente.

@ Senales verificadas con datos

Cada tendencia esta respaldada por datos institucionales
de MinSalud, Supersalud y organismos de salud LATAM.

No hay especulacién — hay evidencia.

% Unaventana de accion concreta

Quien las incorpora primero define el estandar del sector.

Quien espera, compite contra quienes ya se estan moviendo.

Tendencias del Sector Salud LATAM - 2026 - 2028
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Programa general

El sistema de salud LATAM

enfrenta tres brechas criticas que nadie esta midiendo.

ol. L~

Medir lo que el
afiliado evalua

Las entidades miden
procesos. El afiliado lleva
afos evaluando algo
completamente
diferente: si se sintio visto,
comprendidoy
acompanado.

02. (@)

El costo
invisible

Cada interacciéon no
resuelta genera un costo
clinico diferido que
reaparece —
multiplicado — en los
informes de siniestralidad
meses después.

03.

El cronico
sin dueno

El usuario mas frecuente
del sistema es,
paraddjicamente, quien
peor experiencia recibe.
El sistema esta disefiado
para episodios, no para
continuidad.

®
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2dir lo que el afiliado
almente evalua

El afiliado no se queja del médico
— se queja de no poder llegar a él.

Mientras las entidades invierten en tiempos de atencion
y tasas de resolucion, el afiliado evalla si se sintio visto,
comprendidoy acompanado. Son dos mundos distintos
— y ningun indicador actual captura esa distancia.

-10 pts 90,8% +51,4%

Caida en satisfaccion con Reclamos por barreras de acceso, Aumento de PQRS en EPS

EPS en Colombia no por fallas clinicas intervenidas
2023 - 2025

2024 - 2025

MinSalud - SEA 2025 Supersalud 2025 Supersalud 2025
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T-01

Retos del sector

&)

cPor que
importa?

Tendencia 01 - Sector Salud LATAM

Una entidad puede tener 95% de nivel de servicio y CSAT
de 7/10 — y aun asi perder afiliados. ¢ Por qué? Porque esos
indicadores no capturan si el afiliado se sintié acompanado.

El CSAT y el NPS no son malos indicadores —
solo estan incompletos.

¢Cuales son los desafios a resolver?

Redefinir
qué se mid

Pasar de indicadores de
proceso a indicadores de
experiencia que capturen

percepcion emocional,

esfuerzo y confianza.

Gestionar
la brecha
generacio

Una Unica métrica no
refleja la diversidad de
afiliados ni sus diferentes
formas de tomar
decisiones.

Definir el estanda
antes de que
te lo impong

La primera entidad que
logre mejoras medibles
en experiencia real
marcara el referente
para todo el sector.
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Ret;:)sé del sector

) &\

costo invisible

La diferencia entre una llamada cerrada y
una necesidad satisfecha es la clave para
distinguir una métrica de proceso del
verdadero costo clinico.

Un afiliado que no accede a su control de hipertension
en enero, probablemente termina en urgencias en

v 4 agosto. Ese evento cuesta entre 3y 5 veces mas que
la consulta preventiva que nunca ocurrio.

29,3% 35,2% 3-5x

De latinoamericanos desisten De la poblacion LATAM Mayor costo de urgencias
de buscar atencion por barreras reporta necesidades vs consulta preventiva no
de interaccion sanitarias no satisfechas realizada
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T-02

Retos del sector

cPor que
importa?

Tendencia 02 - Sector Salud LATAM

El costo de una interaccion fallida no es simplemente el de
un recontacto. Es el costo del servicio no prestado que el
sistema asumira mas adelante, a un costo mayor.

Las entidades que midan si el afiliado completd su intencidn de
acceso obtendran una vision real del costo de las fallas.

¢Cuales son los desafios a resolver?

Cruzar interacciones
fallidas con urgencia

Identificar la relacion entre
contactos no resueltos y eventos en
urgencias en los 90 dias previos.

Construir la tasa de
persistencia como KP.
Una métrica clave que hoy no

estd desarrollada en ninguna
entidad de LATAM.

Disefar protocolo
de rescate

~ Enfocados en afiliados con
interacciones fallidas recurrentes
en los Ultimos 30 dias.

Conectar el costoinvisib
al tablero directivo

No es un gasto de atencion al
cliente — es un argumento
estratégico de inversion.
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-03
Retos del sector

cronico sin dueno

El usuario mas frecuente del sistema es,
paraddjicamente, quien peor experiencia recibe.

El sistema esta disefado para afiliados episodicos
— no para continuidad.

El afiliado crénico renueva formulas, agenda controlesy
gestiona autorizaciones cada mes — pero el sistema lo
atiende como si fuera la primera vez. Un acompafiamiento
continuo genera adherencia, y la adherencia reduce
hospitalizaciones evitables.

+ 30% <50% +40%

Dle adultos], colfombladn%s con Tisa 0|er adf;]eéencL? a?ll tratamiento Mayor probabilidad de adherencia
2r£?Cgos SRIEIIECE =il el ) Cleselitello) con acompafiamiento activo

T ia 03 - lud LATAM i
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T-02

Retos del sector

)

cPor qué
importa?

Tendencia 03 - Sector Salud LATAM

Para 2030 habra el doble de adultos mayores que en 2015.
No redisefar la experiencia para estos usuarios puede
generar una crisis de siniestralidad con impacto directo en

los ajustes financieros.

Cada punto de adherencia representa un costo médico evitado.

¢Cuales son los desafios a resolver?

Segmentar al afiliado
crénico operativament

Tratarlo como usuario de alta
frecuencia, con flujos y protocolos
especificos por canal.

Disefar interacciones
proactlvas entre consult
Recordatorios de medicamentos,

citas y seguimientos antes de que
el afiliado tenga que pedir.

Conectar adherenci
con siniestralida

Llevar este indicador al tablero
_directivo como argumento de
inversion, no solo de operacion.

Construir el perfil integr
del afiliado crénico

~ Conectado con sistemas
clinicosy su historial completo
de interaccion.
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Conclusiones

Tres decisiones que definen el estandar del sector.

El sistema mide procesos, no experiencias.
Registra llamadas, no accesos. Atiende episodios, no continuidad

Redisefnar el modelo Construir el indicador Segmentar

de medicion de de persistencia operativamente
satisfaccion del afiliado al afiliado cronico
Las PQRS aumentan aunque Usuarios con interacciones Estancamiento en la

el CSAT parezca estable, fallidas repetidas aparecen adherencia y aumento
dejando la brecha expuesta en los reportes de urgencias de siniestralidad por

ante la Supersalud. del siguiente trimestre. hospitalizaciones evitables.
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Oportunidad estratégica

La ventana existe —
pero se cierra pronto.

Estas tendencias representan una oportunidad de
diferenciacion que no se construye con tecnologia
— se construye con el disefio intencional de la
experiencia del afiliado.

La mayoria del sector salud todavia esta midiendo

lo mismo de siempre. El estandar del mercado lo
va a definir quien actue primero.

Sector Salud LATAM - 2026 - 2028 - Confidencial

mRy
@

La pregunta cla

¢CoOmo quieres que se
sienta tu afiliado cuando
interactuecon tu Sistema
en 2028?

La respuesta a esta pregunta
determina el roadmap.
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