
“Hoy no hay citas, llámenos mañana”, “No hay cama”, 
“No hay medicamentos”, “Cita con el especialista 
tenemos para dentro de cuatro meses”, “El sistema 
solo me autoriza un examen, le toca escoger”. Son 
algunas de las respuestas que los pacientes reciben 
cuando van a la EPS. Es paradójico pero el sistema 
de salud está enfermo de EPS. ¡Tenemos que curarlo!

El senador Robledo explica su visión 
sobre la crisis del sistema de salud y 
qué hacer para mejorarles el servicio 
a los pacientes.

La administración corrupta del 
sistema de salud la sufren los 
pacientes. En Medimás hay 4,2 
millones de afiliados víctimas de los 
malos manejos de la EPS más grande 
del país. Cuando sus actuales dueños 
la compraron ofrecieron superar 
todos los problemas causados por el 
saqueo de los anteriores propietarios. 
¡Cuentos! Ha pasado un año y medio 
y la EPS da pérdidas por 716 mil 
millones de pesos, ha cerrado clínicas, 
no les pagan a los trabajadores y 
les incumplen a los pacientes. Esto 
ocurre en 541 de los 1.123 municipios 
de Colombia donde tiene presencia.

Medimás EPS es un ejemplo de la enfermedad del sistema.
Maneja un montón de plata ($4 billones al año), que no 
invierte en la salud, sino que la dilapida en corrupción y malos 
manejos. El plato roto lo terminamos pagando los pacientes, 
los trabajadores, los hospitales públicos y las clínicas privadas.

Necesitamos un sistema de salud de alta calidad, que prevenga 
la enfermedad y que cure en vez de matar. Lograrlo SÍ es 
posible, si los colombianos nos decidimos a cambiar el que 
tenemos. El sistema de salud sí tiene arreglo.

EL FRACASO DE MEDIMÁS 
Y DE LA LEY 100

página - 2

página - 3
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La salud está enferma
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LA CRISIS DE LA SALUD:

CON LAS MISMAS
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Aunque el pésimo 
negocio de Medimás 
para el país lo 
montó el gobierno de 
Santos, Duque desea 
continuarlo –¡otra 
vez de acuerdo!–, lo 
cierto es que estas 
desgracias son 
causadas por la Ley 
100 de 1993, desde 
entonces por todos 
los gobiernos.

Hay que cambiar la Ley 
100 para que las EPS –con 
ese nombre o con otro– 
administren la plata 
–¡35 billones de pesos al 
año!–, no para su excesivo 
enriquecimiento, como ocurre 
ahora, sino para el servicio de 
la salud de los colombianos.

EL FRACASO DE 
MEDIMÁS Y DE 
LA LEY 100

               ENTREVISTA CON JORGE ROBLEDO

¿Qué es lo que pasa con la EPS Medimás?
Que el gobierno de Duque y los propietarios 
la tenían lista para vendérsela a un aven-
turero extranjero que no daba garantías de 
hacer las cosas bien para los usuarios. Y esa 
EPS viene funcionando muy mal, incum-
pliendo las promesas que hizo cuando se 
quedó con los pacientes de las EPS Salud-
coop y Cafesalud. Es tan malo lo que inten-
tan que, por demanda nuestra, el Tribunal 
de Cundinamarca paró la venta, hasta que 
se garantice que le servirá al país y no solo 
al vendedor y al comprador.

¿Cuál es el origen de este problema?.
Empezó en 2012, desde cuando, por un de-
bate que realicé en el Senado, la Contralo-
ría condenó a Saludcoop EPS a devolver los 
1,4 billones de pesos de la salud que se había 
robado. Pero el problema continuó porque 
el interventor que puso el gobierno de San-
tos siguió con las mismas prácticas, proceso 
que llevó a que en 2017 le vendieran las dos 
EPS a Medimás, aunque era evidente que 
eso terminaría mal para la gente, como ad-
vertimos en ese momento.

¿Cuál es el atractivo de comprar 
una EPS que funciona tan mal?
Que por cada afiliado el gobierno le da 
unos 800 mil pesos al año a cada EPS, o 
sea que a Medimás le entran unos cuatro 
billones de pesos al año de plata pública, so-
bre los que puede hacer grandes ganancias, 
aunque el servicio sea pésimo.

¿Si es verdad que el sistema de salud 
funciona tan mal como se dice?
O peor. Las cifras oficiales señalan que la 
mitad de los colombianos se mueren por 
males que la medicina puede prevenir y 
curar. La gente se enferma y se muere por 
culpa del sistema de salud de la Ley 100 de 
1993, que mata más personas que todas las 
violencias que nos azotan. Y además marti-
rizan a los usuarios…

¿Cómo así que martirizan?
Sí. Citas muy tardías con los especialistas, 
radiografías y otros exámenes meses des-
pués de ordenados, cirugías cuando ya para 
qué. Es común que los medicamentos los 
entreguen incompletos. Colas intermina-

bles, “venga mañana”, “este papel llévelo a 
tal sitio”. Los médicos cuentan que ven llegar 
pacientes con enfermedades que pueden cu-
rarse y que se les van muriendo ante sus ojos.

Dé algunos ejemplos de las fallas 
del sistema
El “pico y placa” consiste en que las EPS les 
imponen a sus médicos que solo pueden rece-
tar cierto examen lunes, miércoles y viernes y 
sancionan al que lo ordene martes o jueves. 

Hay equipos para exámenes que se apagan 
al medio día, para economizarles plata a las 
EPS, y al paciente le dicen que no hay tur-
no. Sigue el “paseo de la muerte”, en el que 
al enfermo lo pelotean de urgencia en urgen-
cia hasta que fallece.  En los municipios más 
pequeños el hospital público está quebrado y 
cada “remisión” a otra población aumenta el 
sufrimiento de los enfermos y sus familias. El 
sistema no trabaja en serio en la prevención de 
la enfermedad, para que se sufra menos y no 
tener que gastar tanto curando a las personas.

¿Entonces los médicos no son los 
culpables de estos sufrimientos?
No. Eso es falso. Ni ellos ni las enfermeras 
ni los demás trabajadores de la salud, que 
hacen lo mejor que pueden en medio de las 
malas condiciones que les imponen las EPS, 
tienen la culpa. Por ejemplo, les exigen a 
los médicos tener citas con los pacientes de 
apenas 15 minutos. Además les pagan muy 
mal, lo que los obliga a contratarse en va-
rios centros médicos y a trabajar cansados, 
fatiga que atenta contra la calidad de su sa-
lud y la de los usuarios. El personal médico 
es, como los pacientes, víctimas del sistema 
de la Ley 100.

¿Qué hacer con la salud en Colombia?
Hay que cambiar la Ley 100 para que las 
EPS –con ese nombre o con otro– adminis-
tren la plata –¡35 billones de pesos al año!–, 
no para su excesivo enriquecimiento, como 
ocurre ahora, sino al servicio de la salud de 
los colombianos. También debe irles bien a 
quienes le sirven a la gente, es decir, a los mé-
dicos y demás trabajadores y a los hospitales 
y a las clínicas, tanto públicos como privadas, 
porque no se trata de estatizar el sistema ni 
que nadie que trabaje en el sector pierda su 
empleo. Habrá serias medidas contra el robo 
de la plata de la salud. Será un gana-gana 
para todos y no como ahora, cuando ganan 
muy pocos y pierden los demás.

¿Cómo lograrlo?
Hay que generar la mayor unidad de los co-
lombianos, de todas las condiciones socia-
les, políticas y de todo tipo, en la idea de que 
el sistema de salud sí tiene arreglo y que, 
para ello, tenemos que cambiar la Ley 100.
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Los problemas de Medimás 
son los de muchas otras 
EPS. Solucionar la crisis de 
la salud requiere invertir 
correctamente los dineros, y 
que a los pacientes se les dé 
una atención oportuna y
de calidad.

Tenemos EPS que tienen 
el descaro de decirle a sus 
médicos que hay días que no 
pueden formular exámenes. 
De ese sistema de salud 
estamos hablando con la 
entrega de recursos de la 
salud a las EPS.t

Hay un problema de ética 
en el negocio de la salud y 
unos actores del negocio que 
no quieren perder, aunque 
pacientes, trabajadores y 
otros actores sí perdamos. 
El llamado es a humanizar 
el sistema de salud.

Entre más se profundice 
la crisis del sistema de 
salud, el trabajo de cuidado 
recaerá cada vez más sobre 
los hombros de las mujeres 
que le corresponde en 
gran proporción al Estado. 
Las mujeres estamos 
subsidiando la crisis de la 
salud con trabajo gratuito.

(Medimás) es una cadena de 
malas decisiones, de malos 
acontecimientos y de malos 
desenlaces. Y todo esto es seña 
de que se necesita una reforma 
profunda al sistema de salud.

Según la OMS, Organización 
Mundial de la Salud, debe haber 
un árbol por cada 3 habitantes. 
Pero Bogotá solo tiene uno 
por cada 6,6 habitantes, 
y sigue talando... por eso 
#LeQuitoLaMáscaraAPeñalosa 
no más #CARRETA

Nuestros trabajadores de 
la salud están aguantando 
hambre. El sistema tocó 
fondo.

Lo había advertido, detrás 
de la intervención y 
posterior venta de Saludcoop 
a Medimás estaba el 
ánimo de entregarla a 
inversionistas extranjeros, 
esto es muy grave, aleja al 
Estado de obtener un real 
control y rectoría sobre el 
sistema de Salud.

En el PND de Duque, no hay 
una solo palabra que ataque 
la corrupción y la crisis del 
sistema de salud. Se necesita 
un sistema enfocado en la 
prevención y diseñado para 
la salud de los colombianos, 
no para el lucro de las EPS.  

Entre 1998 y el 2011, el 53% 
de las muertes en Colombia 
se pudieron evitar, dados 
los conocimientos y la 
tecnología existente. En 
Colombia una de cada 2 
personas no debieron morir.

Estamos hablando de 
una EPS enferma desde 
su origen, desde el parto 
mismo institucional 
de Medimás ha habido 
problemas que no han sido 
superados.

El sistema de salud es perverso, es el pan de cada día del padecimiento 
de los colombianos. El sufrimiento diario se expresa en la negación 
de citas, tratamientos y medicamentos, situación que genera más 
muertes y el agravamiento de las enfermedades.

La Ley 100 permitió la llegada de unos negociantes que solo ven en 
cada paciente la oportunidad de aumentar sus ganancias. Ley que 
no persigue la corrupción con los dineros de la salud.

En Bogotá la crisis de Medimás EPS es preocupante. En 2018, se 
ordenaron cierres en seis de sus clínicas, en algunas fueron totales. 
Dejando a miles de pacientes sin los servicios de salud básicos, 
poniendo en riesgo su vida y congestionando aún más la red 
hospitalaria de la Capital. Ni con las tragedias ocurridas se toman 
medidas. Los males identificados con antelación terminan en el 
paseo de la muerte, esa es la constante.

Peñalosa y su secretario de Salud han cerrado más de 30 de centros 
de salud (distritales), aumentando las dificultades y negándonos 
el derecho a una atención de calidad. El mandatario distrital, 
indolente, nos obliga a atravesar la ciudad para intentar recibir 
atención. Madres embarazadas, niños y personas de la tercera 
edad deben recorrer grandes distancias, si es que con algo de suerte 
logran acceder al servicio de salud.

¡Conformemos un gran equipo para derrotar a esos negociantes y 
adelantemos el cambio que necesita el sistema de salud colombiano!

Gilberto Ortíz, director Clínica la Merced

Clemencia Mayorga, Federación Médica
de Colombia.

Néstor Álvarez, paciente de alto costo

natalia moreno, economista

juan carlos giraldo - presidente asocia-
ción colombiana de clínicas y hospitales 

celio nieves,  concejal de bogotá
polo democrático alternativo

Leonardo Quiceno, Junta Directiva Acesi.

victor correa - médico udea,
ex-representante a la cámara - antioquia

polo democrático alternativo

Jorge Gómez Gallego, representante a la 
cámara - antioquia

polo democrático alternativo

Bernardo Useche, Presidente Asociación 
Colombiana de Psicólogos.

Fernando Carrillo, procurador general

Medimás. Un caso que ilustra la crisis de la salud malbuena

manuel sarmiento
concejal de bogotá

polo democrático alternativo

OPINIÓN SOBRE EL SISTEMA DE SALUD


