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Nuestro Compromiso con Usted

En el INS, transformamos cada peticion, queja, reclamo, sugerencia y
denuncia en una oportunidad para fortalecer la salud publica. Este
informe refleja nuestra gestion bajo los principios de eficiencia y
transparencia.

Marco Normativo (Cumplimiento Legal)

Garantizamos su derecho a la informacién segun lo estipulado, entre
otras normas, en:

*Ley 1755 de 2015: Regulacion del Derecho Fundamental de Peticién.
*Ley 1712 de 2014: Ley de Transparencia y Acceso a la Informacion.
*Ley 1474 de 2011: Estatuto Anticorrupcion y atencién al ciudadano.
*Decreto 1166 de 2016: Recepcion y tramite de PQRSDF verbales y
escritas.

Objetivo: Facilitar el control social y rendir cuentas sobre la efectividad
de nuestra respuesta ciudadana.
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PETICIONES, QUEJAS, RECLAMOS,
SUGERENCIAS, DENUNCIASY
FELICITACIONES (PQRSDF)




Peticiones entre autoridades
Consulta Habeas Data N

Derecho de Peticion de informacion

Petlcmn de documentos
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TIPOLOGIA DE PETICIONES Emm
RECIBIDAS EN EL TRIMESTRE -

Derecho de Peticion de interés general 243
No competencia 102
Peticiones entre autoridades 18
Peticion de informacion 12
Derecho de Peticidon de informacion 11
Consulta 9
Queja

Derecho de Peticion

Denuncia

Derecho de Peticion de informacion - datos
Peticion de documentos

Consulta Habeas Data

Derechos de peticion de cuerpos colegiados
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COMPORTAMIENTO MENSUAL DE LAS PQRSDF
1 Peticiones relacionadas con
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INFORME TRIMESTRAL DE SOLICITUDES

ENERO | FEBRERO ‘ MARZO
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Comportamiento comparado PQRSDF 2025-2026

Comparativo | trimestre 2025-2026
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DESAGREGADO PETICIONES POR DEPENDENCIA (+ DE 10)

20020 - GRUPO DE ATENCION AL CIUDADANO Y CORRESPONDENCIA
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20020 - GRUPO DE GESTION FINANCIERA

50110 - GRUPQ RED NACIONAL DE DONACION Y TRASPLANTE S DE ORGANOS Y TEJIDOS

- DIRECCION DE PRODUCCION

110 - GRUPO VIGILANCIA Y CONTROL DE ENFERMEDADES NO TRA ES

|
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50000 - DIRECCION DE REDES EN SALUD PUBLICA

140010 - GRUPO FORMACION DE TALENTO HUMANO PARA LA VIGILANCIA EN SALUD PUBLICA
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10200 - OFICINA A SESORA JURIDICA
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| 40130 - GRUPO VIGILANCIA Y CONTROL DE ENFERMEDADES TRANSMISIBLES ENDOEPIDEMICAS Y RELACIONADAS CON SALUD SEXUAL

50120 - GRUPO RED NACIONAL DE BANCO S DE SANGRE Y SERVICIOS DE TRANSFUSION
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QUE LE INTERESA AL CIUDADANO
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 TENDENCIA TRIMESTRAL DE SOLICITUDES: ENERO - MARZO

CATEGORIA: QUEJA (Solicitudes) A
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DENUNCIAS

Accion
Preventiva

Investigacion
Detallada

Excelencia Etica
y Resolucién /
P

Solicitud de actuaciones éticas y revision
del manejo de los recursos fueron los
temas de preocupacion por parte de la
ciudadania en este trimestre.



PETICIONES RESPONDIDAS DENTRO Y FUERA DEL TERMINO
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‘ NOTA ACLARATORIA SOBRE EL REPORTE INSTITUCIONAL

g
Los datos presentados provienen del sistema de informacion institucional.
Para su correcta interpretacion, es importante considerar los siguientes puntos:

1. TALENTO HUMANO

REUBICACIONES DE PERSONAL: Los traslados de funcionarios entre
areas generan un incremento en el volumen de tramites dela =
dependencia receptora. N

REGISTRO DE TRAMITES EN APLICATIVO: Se identificé que muchas
peticiones marcadas como “fuera de término” en el aplicativo Sl fueron

respondidas al ciudadano dentro del plazo legal. Sin embargo, la falta
de registro del cierre administrativo en el aplicativo afecta la precision
del reporte automatico.




Los procesos que superen el 5% de gestion fuera de términos -
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Procesos con oportunidad de mejora en la gestion de peticiones
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Colombia
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j Bogota concentra el 96,% de las
peticiones, seguida por Antioquia,
Cundinamarca y Valle del Cauca.
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RESUMEN DE TRASLADOS POR ENTIDAD DE DESTINO

Entidad de Destino - e
i

Ministerio de Salud y Proteccion Social

EPS (Sanitas, Sura, Nueva EPS, Salud Total, etc.) 28 otmlan.. | Soicfiliaes
Secretarias de Salud (Dptales. y Municipales) 14 @ 2 &
Superintendencia Nacional de Salud 11 Temasde  Denuncias

saneamiento
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Reclamaciones Bienestar
Otras Entidades (Alcaldias / ICBF)




DE ACCESO A LA INFORMACION

En el primer trimestre de 2026, el Instituto Nacional de Salud garantizo el
acceso a la informacion publica en el 100% de los casos procesados



Durante el primer trimestre de 2026 el Instituto Na
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en el INS una institucion
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REDES SOCIALES

| Instituto Nacional de Salud

Escanea para acceder a las redes sociales del
Instituto Nacional de Salud de Colombia.
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