MAGTO04.03.14.12.P01.FO4
SISTEMAS DE GESTION Y CONTROL ;
4 INTEGRADOS VERSION 8
ALCALDIA DE (SISTEDA, SGC y MECI)
SANTIAGO DE CALI FECHA DE
GESTION TECNOLOGICA Y DE ACTA DE REUN|()N EQI/TESPIQIEN 01/may/2018
LA INFORMACION
GESTION DOCUMENTAL
FECHA: 06/dic/2021
ACTA N0.4145.020.14.84.083 HORA INICIAL: | 10:00 am
HORA FINAL: |12:00 am

OBJETIVO: Realizar revisibn y seguimiento a
Indicadores para cancer del municipio de Santiago de
Cali 2020-2021.

LUGAR: Presencial

ASISTENTES: Dra. Cielo del Pilar Sopo Montealegre - Supervisora Profesional Universitario Equipo
Funcional Adultez y Vejez SSPM de Cali. Dr. Haiberth Giovanni Mufioz Alzate - Medico contratista;

Monica Niebles Barrios - Enfermera contratista, Maria Claudia Pereira

- psicéloga contratista,

Angeélica Maria Castillo - Enfermera contratista. (Ver Anexo Listado de Asistencia Virtual).

AUSENTES: N/A
INVITADOS: N/A

ORDEN DEL DIA:

Verificacion de asistencia y participacion.
Objetivo - cronograma actividades.

PwbdbPE

Compromisos.

DESARROLLO:

Desarrollo de tercera reunién de la Mesa Situacional para Cancer en Cali 2020.

1. Siendo las 8:00 am y conformado el quérum, se realiza presentacion de los asistentes.
segun compromiso acordado en reuniones previas, se hace la socializacién a la reunién.

2. Objetivo: Realizar revision y seguimiento de indicadores de cancer para el municipio de

Santiago de Cali 2020-2021.

Este documento es propiedad de la Administracién Central del Municipio de Santiago de Cali. Prohibida
cualquier medio, sin previa autorizacion del Alcalde.
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CRONOGRAMA

Medico Haiberth Giovanni Mufioz realizan socializacion de informe de gestion y ejecucion de
asistencias técnicas para la evaluacion de la implementacion del PDPCC en las EAPB que
operan en el Distrito de Cali en periodo 2021 con proyeccién a la optimizacion de tamizaje
para 2022.

La Enfermera Monica Niebles Barrios realizan Exposicion de informe de indicadores de
cobertura y oportunidad 2021 en centros oncoldgicos del Municipio de Santiago Cali.

La psicologa Maria Claudia Pereira da a Conocer la importancia de la promocion y
mantenimiento de la salud desde la ruta de atencion psicosocial (APPO) en curso de
implementacion para beneficio de la poblacion oncoldgica dela ciudad de Santiago de Cali -
2020.

3. Desarrollo de la reunion revisién y seguimiento a indicadores de Cancer en Santiago de Cali
2021.

Se da inicio a la reunion de Indicadores de cancer 2021,en la que teniendo como referencia
compromisos pactados en reuniones previas, con el propésito de pretender consolidar la
herramienta util para la recoleccion de datos en relacion a la gestion de calidad para la
monitorizacion de datos de cobertura y oportunidad durante el afio 2022 mediante optimizacién
del flujo de informacién, con el animo de promover el andlisissituacional de la poblacion
oncologica en la ciudad y asi poder lograr tener soporte en datos confiables y lograr intervenir
segun las diferentes dificultades o necesidades detectadas en relacion a los resultados de
evaluacion en la implementacion de normatividad vigente que como objetivo, busca garantizar
intervenciones en procesos de auditoria para la prestacion deservicios de salud con equidad y
calidad.

Presentacion de consolidado de PQRS

Este documento es propiedad de la Administracién Central del Municipio de Santiago de Cali. Prohibida su alteracién o modificacién por
cualquier medio, sin previa autorizacion del Alcalde.
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Se dainicio a la presentacion del cronograma de temas a tratar durante la reunién con el animo
de desarrollar durante la mesa propuestas interactivas, para asi lograr proporcionar espacios
de participacion por parte de los referentes convocados; en esta oportunidad, este espacio
estd destinado a tratar temas relacionados con el informe de gestién del riesgo una vez
consolidado el proceso de ejecucion de asistencias técnicas para la evaluacion de la
implementacion del PDPCC mediante formato de evaluacion; actividad destinada a intervenir

Este documento es propiedad de la Administracién Central del Municipio de Santiago de Cali. Prohibida su alteracién o modificacién por
cualquier medio, sin previa autorizacion del Alcalde.
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las EAPB que operan en la ciudad de Cali a la fecha, dichos informes pretenden hacer una
aproximacion a la situacion actual de la prestacion de servicios integrales de salud segun lineas
estratégicas, objetivos y metas incluidas en el plan de desarrollo conexo al plan de gestién en
salud con énfasis en poblacion objeto, para con ellos garantizar el desarrollo de procesos
integrales de tamizaje y deteccion temprana en cancer de la ciudad y asi mismo

Cali, Colombia. Nuimero y proporcién de casos nue nsferencia as

localizaciones de cancer en hombres vy mujeres. Estimaciones para 2022.

10,070 casos nuevos de cancer diagnosticados en Cali *
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poder llegar a evitar de forma preventiva el aumento de la incidencia, prevalencia y mortalidad
por enfermedades prevenibles.

Tasas de Mortalidad por Cancer de Mama en
Colombia - Valle - Cali, Afios 2005 - 2021 ==
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Cali ha presentado una mayor tasa de mortalidad en relacidon con la tasa nacional
v departamental desde el afic 2005 al afc 2021; cabe resaltar que se ha
presentado un aumento progresivo a nivel nacional en este periodo teniendo las
mayores tasas en Z020p v Z021p afio relacionado a la pandemia
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Durante la socializacién de formatos, se exponen apartes del formato en los que se encuentran
consignados en tablas, los indicadores segun el tipo de institucion y su papel en el SGSSS con
los que se busca recolectar informacion complementaria sobre indicadores de gestion en
calidad de atencion y prestacion de servicios de salud para la poblacion oncolégica, haciendo
énfasis en la necesidad de obtener informacion detallada sobre cobertura (impacto en
poblacién afiliada) y oportunidad (en tiempo de intervencion para los eventos de deteccion
temprana). A su vez, se exponen lo consolidados obtenidos de la busqueda en la plataforma
HIGIA, haciendo claridad que estos datos obedecen a informacidén con cobertura nacional y no
local, para que de forma complementaria se pueda llegar a complementar y dar sustento al
posterior analisis e interpretacién de los resultados obtenidos en la evaluacién, y asi poder

Este documento es propiedad de la Administracién Central del Municipio de Santiago de Cali. Prohibida su alteracién o modificacién por
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—Proporcidn de mujeres con toma de citologia cervico uterina

Proporcion de mujeres que reguieren toma de colposcopia y oumplen el estar
de anortunidasd

determinar si se encuentra 0 no en metas 0 margenes con respecto a los resultados a nivel
nacional, teniendo como referente, los datos incluidos en las plataformas de registro
previamente mencionadas.

Se invita a la revision de los documentos compartidos , con el &nimo de dar elespacio para que
los interrogante o solicitudes sobre posibles aclaraciones o dudas frente a los formatos
socializados para lo que se destinaran espacios de forma individual en momentospromovidos
por ambas partes interesadas en relaciéon a informacion contenida en el formato ysu claridad.
respetando fechas ya establecidas y acordadas previamente para la consignacién de
informacion solicitada.

Este documento es propiedad de la Administracién Central del Municipio de Santiago de Cali. Prohibida su alteracién o modificacién por
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FORMATO E.S.E, IPS y EAPB por tipo de cancer, incluyendo 5 tipos de cancer priorizados.

Como parte del proceso de documentacion y cumpliendo con los compromisos pactados en
reuniones previas en relacién a la actualizacion de informacion mediante la recolecciéon de
datos desde plataformas de registro periédico como HIGIA, SISPRO, SIVIGILA y con la firme
intencion de lograr establecer dindmicas de trabajo interinstitucional con cada uno de los
actores implicados (Entidades Administradoras de Planes de Beneficios —EAPB, a las

Atividades realizadas | Nombre del Nivelde _ 1'po de Ubisaoi
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Diagniosti mama, prastats, Cervi, [-Fecha remision del medico o
Oportunidad diagnastica Fiangos deedad | Frogesa | DR% colony resta, gastricn, | Fecha delinfarme histopatalogica| V7 #52 P ¥ ¥
co puiman ingtitucion general
Disgnost] () fechatoma dela Murmerador: reporte patologiaingresada en fi
Oportunidad toma y resultado de biopsia mamay cud na Pracesa oo Mama, cervis Fecha delinforme biopsia mama o biopsiamams o ceruis # epidemiologica, Denom\ngdur:_lepone fecha

patologia en fi 0ic:3,
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diadrioetcyingrasada en

Teparladaz boma nugvas en el periodo enes
tempranas de la enfermedad. Denominador.

[ fechade confrmacion
Fecha dejnicio de tratamienta | diagnosstics (incluye [
E¥getifica higtopatologia)

Mujeres repartadas como nuevas | Total de mujeres con
enel periodo, en estadios diagnostico reportadas coma " W W

Oportunidad para inicio ratamienta cancer de mama{ A Proceso | Tratamie mama, ety

Estadificacion temprana h& Resultadq Diagnosti mama

tempranas nuevas en el pericda 1 100 mujeres oon saner de mama repartadas oar
techadelprimer Numerasor: Fecha del prime uatamienta (g
Oportunidad Iniio tratamienta HA Froseso | Tratamie mama Fechadelpimervztamient (1100t P i | ¥ radiaterapia o cirugia). Denominador: fechad
informehiztopatologic intormehistopatologica
Numeradar; Humera de mujeres eon eaner<
Mujeres reportadas comanusuas | Tatal de mujeres can repontadss como nusuas en sl periado » i
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Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud. IPS) en las que sea vea incluida informacion
valida, de manera oportuna y verificable cefiida a procesos de rigor y analisis con fundamento
para luego ser utilizados como sustento en la implementacion de mejoras a procesos y
optimizacién en la gestion del riesgo en pro del mejoramiento de la calidad de prestacion de
servicios de salud integral. Dentro de los elementos que se incluyen en la charla estan
vinculadas tablas de datos que mediante consulta a plataforma SISPRO — SGD - Sistema de
gestion de datos con especificaciones de busqueda (Municipio, Régimen, Codigo de Entidad,
Nombre de Entidad, Grupo poblacional, Afo, Estado de Afiliacion y Género) dan cuenta del
rigor de analisis con el que se busca llegar de forma comparativa a verificar datos enviados y
asi tener oportunidad tener una fuente directa de informacién que expone resultados obtenidos
Este documento es propiedad de la Administracion Central del Municipio de Santiago de Cali. Prohibida su alteraciéon o modificacion por

cualquier medio, sin previa autorizacion del Alcalde.
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en cuanto a la gestion de la calidad de atencion en servicios de salud por lo menos con
periodicidad trimestral de reporte que impacte en el usuario como finalidad primordial. Razén
por la cual se establecio una Matriz consolidada de indicadores de cancer teniendo en cuenta
los priorizados , etc. Previa revision de la normatividad vigente.

Ademas, se socializan resultados de analisis de datos recolectados desde el programa de
vigilancia epidemioldgica de la SSPM, en relacién a mortalidad, incidencia y prevalencia para
los tipos de cancer priorizado en la ciudad de Cali y su distribucion por género a corte 2019;
incluyendo de forma complementaria la articulacion entre los programas de vigilancia y Covid-

19 para arrojar tablas de resultados en seguimiento a poblacion oncolégica y su desenlace
segun ubicacién, como soporte y sustento del ideal al cual pretendemos llegar en relacién a
flujo de informacion para la recoleccion de datos y a su vez en la calidad y la importancia que
este tipo de resultados y andlisis de la informacion como elemento esencial y sustento en la
estructuracion de la normatividad en politicas publicas de intervencion.

Resultados RIAS CANCER

FARISANAR BT
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COMPENSAR ‘ ’ [ s0% ’ }
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0

o 100 20% 20 SO SO GO Tone =0 SO 100%

Asi mismo se rinde informe sobre el analisis de los resultados dejando ver por cada linea
estratégica del PDPCC su tendencia en implementacion y conforme el porcentaje total
establecer programas de intervencion. En este punto se resalta la importancia de intervenir de
forma urgente sobre aquellas entidades en las que se reportan resultados diferenciados con
color azul y rojo en los que se detectan tareas en proceso de mejoramiento y construccion para

gue una vez identificados los puntos a optimizar, se puedan apalancar esfuerzos y tomar como
Este documento es propiedad de la Administracién Central del Municipio de Santiago de Cali. Prohibida su alteracién o modificacién por
cualquier medio, sin previa autorizacion del Alcalde.
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ejemplo medidas o intervenciones estratégicas de instituciones que son considerados
referentes a nivel local para lograr acercarse cada vez mas a la implementacion de procesos

gue apunten a conseguir metas en cobertura y oportunidad en tamizaje y deteccion temprana
del cancer como enfermedad prevenible, asi mismo de forma directa impactar en la
aproximacion en porcentajes de cobertura y éxito de los procesos de tamizaje, navegacion y
seguimiento, identificados como aspectos clave sobre los que se pretende hacer énfasis en el
inicio del mejoramiento para cada uno de estos procesos.

En términos generales se encuentra que de las 13 aseguradoras de los diferentes regimenes:
contributivo y subsidiado, ninguna cumplié con el 100% de la implementacion de la ruta de cancer,
se encuentran en proceso de planes de mejoramiento segun los hallazgos encontrados.

De items evaluadas el 43% no se cumplen siendo esta una oportunidad de mejora dado que
variables como pacientes diabéticos en metas de control, que fue la calificacion mas baja, incide
directamente sobre dafio de érgano blanco por ende factor de riesgo para mortalidad.

En la variable de cumplimiento de aplicabilidad de la resolucién 521 las aseguradoras del municipio
tuvieron un cumplimiento 69%, lo cual significa que en términos de manejo de las patologias
cronicas en pandemia hay un incumplimiento que incide sobre el control de las enfermedades
cronica sea por entrega de medicamentos o seguimiento a los usuarios en consulta.

Es importante tener en cuenta el nuevo componente (Covid-19) que compite recientemente
con el protagonismo en relacion a los nuevos casos de diagnéstico oncoldgico y en general a
todas aquellas condiciones no transmisibles, esta relacionado directamente con la inclusion de
estrategias de gestion en salud implicitas en el contexto del entorno medioambiental en donde
los elementos relacionados con el entorno laboral y la realidad psicosocial también impactan
sobre este indicador ampliando la perspectiva en cuanto al aumento en las tasas de mortalidad
de patologias de origen neoplasico en general y a su vez de los entornos sobre los que es
necesario empezar a dirigir procesos de control y seguimiento como se socializa en la parte
final del encuentro.

Este documento es propiedad de la Administracién Central del Municipio de Santiago de Cali. Prohibida su alteracién o modificacién por
cualquier medio, sin previa autorizacion del Alcalde.
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Dando continuidad al cronograma, se da paso a la intervencion de la comparfiera Angélica
Castillo, contratista a cargo del desarrollo de los procesos de evaluaciéon de indicadores de
calidad realizadas a las IPS oncoldgicas de la ciudad de Cali bajo la siguiente metodologia. Se
realizé la presentacién de medicién de los indicadores a las instituciones incluidas en el
esquema grafico, con la informacién suministrada del primer semestre de 2020, como parte
del seguimiento a los indicadores de monitoreo de la calidad (oportunidad y cobertura)
definidos por el SIC - Sistema de Informacion en Cancer, teniendo en cuenta la informacién de
la cuenta de alto costo y el PDCCC. Cada una de las instituciones en la cual se solicit6 la
informacion refirieron que vieron afectada tanto la proporcion de cobertura, como de
oportunidad en relacion a las disposiciones por contingencia para la atencion de la situacion
en salud publica debida a la pandemia del covid-19, por otro lado se consideré un hecho que
también afecta muchos de los procesos de contratacion con las entidades promoviendo
demoras en los tiempos ya que en las instituciones de tratamientos oncol6gicos hay muchos
diagnésticos tardios por procesos de autorizacion en la atencion.

En 4 de las instituciones encontramos que no se tenia registro del indicador de oportunidad
porque son instituciones de procesos diagndsticos y remiten a los pacientes o en su defecto
encontramos para el hospital de referencia que miden la oportunidad al finalizar el afio.
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Para sacar la informacién municipal se realizé contabilizacion de la proporcién de pacientes
nuevos diagnosticados en el primer semestre del 2020 que esto significaria nuestra incidencia
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de cancer en el municipio en estos centros oncoldgicos evaluados.

Indicador de Oportunidad en el tratamiento en casos de
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Y para la medicion de oportunidad se establecié por medio de un promedio en todos los centros
oncologicos encontrando la informacion en la siguiente grafica.

Como podemos observar el cancer con mayor incidencia es el cancer mamario teniendo en
cuenta que es el cancer con mayor incidencia a nivel nacional seguido del cancer de préstata
es muy importante mencionar revisando la oportunidad que debemos aumentar el trabajo en
todo el proceso de oportunidad de la atencién se estdn empezando tratamientos tardios
cuando el estandar dada por el ministerio es a 30 dias y en el municipio doblamos el estandar.

Sin embargo para el cancer de préstata encontramos una oportunidad que se encuentra dentro
del estdndar y puede estar basado a que el cancer de préstata es un cancer con buen
pronéstico depende de la severidad de la lesion el paciente puede escoger su tratamiento
especifico.

En el caso del cérvix por todas las medidas adoptadas encontramos una muy buena
oportunidad de la atencién para el caso de estas pacientes y teniendo en cuenta los
lineamientos es una patologia que tiene un buen seguimiento.

Es importante mencionar que el cancer infantii no se incluyé comparativamente en las

Este documento es propiedad de la Administracién Central del Municipio de Santiago de Cali. Prohibida su alteracién o modificacién por
cualquier medio, sin previa autorizacion del Alcalde.
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patologias presentadas en el adulto primero porque de las instituciones que se realizd la
investigacion no todas contaban con servicios pediatricos oncologicos entonces presentaria
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una desproporcion frente a las que si lo realizan. Segundo por que el cancer infantil merece
una revision discriminada segun el tipo de patologias presentada.
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La psicologa Maria Claudia Pereira, encargados de la presentacion de la ruta de atencion
psicosocial, en la que inicialmente se realiza una contextualizacion de donde surge la
necesidad de disefiar una ruta de atencién psicosocial para pacientes oncolégicos, teniendo
en cuenta no solo la atencién individual del paciente sino la intervencion a sus otros entornos
como lo son el hogar, el ambito laboral, el educativo y por ultimo todo lo relacionado a las
intervenciones en el &mbito institucional.

La ruta de atencion psicosocial, parte de la necesidad de garantizar una adecuada gestion de
los servicios; Es un modelo de atencién con enfoque diferencial, busca generar acciones para
el mejoramiento de la calidad de vida de los pacientes y sobrevivientes de cancer. Esta ruta se
encuentra bajo los lineamientos técnicos y operativos de la ruta integral de atencion para la
promocién de la salud individual, familiar y colectiva para el bienestar de la salud mental en
pacientes oncoldgicos - resolucion 3280 de 2018. Lo que se busca con esta ruta es establecer
para lasinstituciones de salud una estrategia de atencion psicosocial a través de intervenciones
individuales y colectivas; desde la respuesta psicolégica y emocional que genera el
diagnostico, hasta la educacién, bienestar y acompafiamiento al paciente oncoldgico en cada
uno de los diferentes cursos de vida: nifiez, adolescencia, juventud, adultez y vejez.

Para llegara este objetivo se han realizado una serie de acciones tales como capacitar al talento
humanoen salud en intervencion de crisis y manejo emocional del paciente oncoldgico a través
de la ruta de atencion integral en salud desde el apoyo psicosocial. Por otro lado, se busca
fomentarla psicoeducacion en los pacientes y sus familiares en

Este documento es propiedad de la Administracién Central del Municipio de Santiago de Cali. Prohibida su alteracién o modificacién por
cualquier medio, sin previa autorizacion del Alcalde.
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instituciones de salud, tanto publicas como privadas a través de estrategias de comunicacién

interna. Durante el afio 2021 se generaron espacios con los pacientes de las EAPBS, en los
gue se permiti6 compartir y conocer herramientas para la aceptacion y afrontamiento de la
enfermedad oncoldgica.

Ademas, durante su desarrollo se plantea el analisis de barreras y facilitadores para su
estructuracion y posterior implementacién dados los lineamientos establecidos en el disefio de
este tipo de herramientas de gestion en salud, con el propdsito de esclarecer limitantes y
condicionales en los cuales se pueda llegar a intervenir con la intencion de optimizar procesos
de atencion en los que se ve implicado todo individuo a quien se encuentra bajo sospecha o
Esta ruta esta disefiada con la intencion de garantizar una adecuada gestion de los servicios
hacia la poblacion oncoldgica y con sospecha diagnoéstica a través de la calidad, eficiencia y
responsabilidad. Comprendiendo el reconocimiento de los individuos segun el curso de vida,
orientacion sexual o identidad de género, pertinencia étnica, discapacidad y situaciones
particulares que generan inequidades sociales (desplazamiento forzado, trabajo sexual y
cultura).

Este modelo de atencién con enfoque diferencial busca generar acciones para el mejoramiento
de la calidad de vida de los pacientes y sobrevivientes de cancer en donde se debe incluir
todos los servicios necesarios para que tanto el paciente como la familia reciban un apoyo que
satisfaga sus necesidades durante todos los momentos de la enfermedad.

La ruta se encuentra enfocada a la parte individual y colectiva en donde por medio de procesos
de educacion se busca brindar equilibrio a los pacientes desde el aspecto fisico, emocional y
mental en donde se encuentre beneficiado no solo el paciente sino su grupo familiar y / o
cuidadores.

En laintervencion individual se busca abarcar cada una de las etapas de la vida del ser humano
donde encontramos primera infancia, infancia, adolescencia, juventud, adultez y vejez en
relacion con su grupo familiar.
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Desde la parte colectiva se busca intervenir en las 5 lineas principales que comprenden
entornos como la esfera educativa, hogar, comunitario, laboral e institucional estos espacios
se intervendran desde la parte educativa y la construccion de centros de escucha enfocados
en el INPEC Y CPSAM.

1. Compromiso

Concertacion de actividades futuras con referentes participantes y representantes de cada
EAPB de las instituciones convocadas con el propésito de establecer periodicidad y fechas
para la entrega de informacion contenida en herramienta que facilite el flujo de informacion,
previa verificacion y aprobacién para su uso, manteniendo la articulacion periédica con linea
cancer de la SSPM de Santiago de Cali, para lograr unificar acuerdos para su diligenciamiento
y registro y asi establecer criterios de evaluacién y andlisis de la informacion contenida.
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OBSERVACIONES GENERALES (Propuestas, Cambios y/6 Adiciones):

TAREAS Y COMPROMISOS ESTABLECIDOS EN ESTA REUNION
- FECHA
QUE HACER RESPONSABLE COMPROMISO
Organizacion interna por cada entidad para Entidades 11/dic/2021
diligenciamiento y reporte a la linea cancer de | participantes (EAPB,
informacion contenida en la herramienta IPSyE.S.E)
disefiada por la SSPM teniendo comoreferencia
las metas expuestas segun lineamientos del
PDPCC. Revisar Normatividad y metas de
cancer segun MINSALUD Y PROTECCION
SOCIAL
Establecer metas a las EAPB, IPS, ESEs Entidades 11/dic/2021
desde la secretaria de Salud de Cali en participantes (EAPB, 2
el cumplimiento de indicadores del IPSyE.S.E)
Plan Decenal de Cancer, resolucion 3280
de 2018 y normatividad vigente y
realizar seguimiento trimestral 2022.
Programacion de reuniones consecutivas de la EF AYV - 11/dic/2021
mesa situacional para analisis de informacion | Proyecto cancer
recolectada durante 2021 y evaluacién de
necesidades identificadas segun resultados.
Apertura de espacio para aclaracién de dudas | Haiberth Giovanni 11/dic/2021
en reuniones individuales con referentes, para | Mufioz - Monica
la entidad (es) que asi lo requiera (n), respecto | Niebles Barrios
a formato disefiado y compartido con
proyeccién a optimizaciéon de tamizaje en 2021.
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Firmas (responsables)

(5] P

{
L

O.{ng Clide &

Monica Niebles Barrios Cielo del Pilar Sopo M.
Enfermera Contratista Médica - Supervisora
SSPM de Cali EF AYV - proyecto Cancer

NOTA: Se anexa listado de asistencia compuesto por (1) folio.
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Elaboré: Monica Niebles Barrios — Contratista - EF AYV proyecto Cancer SSPM de Cali.
Revisé: Cielo del Pilar Sopo Montealegre - Supervisora - EF AYV proyecto Cancer SSPM de Cali.
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