:\_‘_1\ E.S.E. Hospital Nuestra Sefiora del Carmen de Tabio CcODIGO GE-F-002
" f D) GE- Gestidn Estratégica VERSION 02
i : a_&__‘\{ . CREACION | 2020-02-24
\1“:(}_; ACTA DE REUNION REVISION 2020-08-21
ACTA No. 22.§
NOMBRE DEL COMITE o REUNION
COMITE TECNICO CIENTIFICO
Fecha de la reunién: Hora de Inicio: Hora de Terminacion:
18/08/2023 07:30 HORAS 09:00 HORAS
OBIETIVO

Socializar al grupo de médicos de la institucién la guia de practica clinica (GPC) de diagnéstico y tratamiento |
de la infeccion de vias urinarias, ademas, de los indicadores POA institucionales.

TEMAS

1. GPC de diagnéstico y tratamiento de la infeccion de vias urinarias. 2. Indicadores POA institucionales.

3. VARIOS

DESARROLLO DE LA REUNION

Se inicia reunion de comité técnico cientifico con socializacién de indicadores POA de la institucion a
cargo de la lider de calidad Srta. Pilar Gomez, quien expone definicion de POA, poblacién asignadaj
segin régimen subsidiado, ademds, de las poblaciones de interés para evaluar metas (gestantes,
crénicos, salud mental, Ca de mama y cuello uterino, Ca de préstata). De cada uno de estos gruposj
socializa poblacién y metas a lograr con cada uno de ellos desde la demanda inducida y atencién en
cada uno de los programas ofrecidos por la institucién y servicios. w
Dando continuidad al cronograma del comité técnico cientifico de realiza por parte de la coordinacién |
medica GPC de diagnéstico y tratamiento de la infeccién de vias urinarias, iniciando con las principalesjf
definiciones, generalidades, etiologia, fisiopatologia junto con factores de riesgo. Seguido de explican ‘
las principales manifestaciones clinicas, seguido de examen fisico y sintomas; clasificacién de la IVU
seguin su tiempo, ubicacién, severidad, nimero de episodios y fuente de infeccién. Se continua con elj§
enfoque diagnéstico, diagndstico paraclinico e imagenoldgico. Se habla sobre diagnésticos especiales 5
y diferenciales, manejo ambulatorio e intrahospitalario. Se finaliza con las posibles complicaciones aj}
presentarse. Se aclaran dudas e inquietudes a los asistentes. Se aplica postets por medio de laj
herramienta Google forms como evaluacién de adherencia.

La Dra. Isabel Rocio Garzén Forero (gerente) realiza intervencion en la reunion del comité invitando al}f
grupo de médicos de la institucién a brindar y mantener una atenciéon humanizada principalmente alj}
usuario externo, ademds, insiste en mantener una adecuada presentacion personal, uso completo de
elementos de proteccién personal y a cumplir con las actividades dispuestas segtin el cronograma de}
turnos mensual. ﬁ
Siendo las 09:00 horas se da como finalizada la reunién sin presentar ningtn altercado. Se convoca a ‘
una nueva el préximo viernes 25/08/2023 a las 07:10 horas. :

COMPROMISOS:

ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA
U Cd
so completo y adecuado de los elementos de proteccion Médicos
personal
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Cumplir con actividades establecidas segun cronograma mensual
Médicos
de turnos S
Brindar al usuario atencién de calidad y calidez Médicos

Los Asistentes a esta reunion firman en el formato de Asistencia No.22
Fecha y hora de la préxima reunién: 25/08/2023 a las 07:10 horas

Realiza op\ Aprobado por:

m a. Yo ‘er Robayyp L.

» CC 1018.437.979 —

Firma &_M CJAG;Mfo Firma
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Ambulatorio — Cistitis aguda no complicada
B o e ’

Nt 00 g VO cata @ Rovan e § - 7 dien
Foctwine 3 § VO dosi unkch
ottt g VO code & hovan 1) - § G

Al Ulswasiing ot § VO cos @ hovas por § - 7 dies

Ambulatorio — Pielonefritis aguda no complicada

Antibeoticoterapia Empivica
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| na prinripales hactarias impicadas en las del racto urinario son: * T punins

GPC INFECCION DEL TRACTO URINARIO ©) A Facherchin con (75% 4 95%)

et & e O e pr ¥ Protecs i)

() € Smphyloroceus saprophyticis

@ 0 Todes les antertores

T ——
ey P ——
Son factores para considerar VU COMPLICADA: * 7 pumtos
- -
() A Embararo, Inmunocompromiso
- -
(O 8 Uno de dispositivos vesicales
(O € Anormalidades estructurales del tracto urinario
TR
(O © Anormalidades funcionsles del tracto urinario
@ E Todas las anteriores
T
Se asocia a sintomas sistémicos Como fiebre. escalofrios, nausea, dolor en flancoo  * 2 uros
~"' vegitn umber. Usuaimente iens sintomas de cistitis sguda.
] cstms
PIELONEFRITIS
- Al TugreE 2
— T T TR (A
e e ———— e T LT NOIA an WA P
e . e W ohio 0 ] en un penode de § meses.
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MW 208 GPC INFECCION DEL TRACTO URIMARK) 23, 2208 GPC INFECCION DEL TRACTO URINARIO

Las p les bacterias imp en las infecci del tracto urinario son: * 2 puntos

GPC INFECCION DEL TRACTO URINARIO O A Escherichia col (7532 953)

Evaluscion 0 sdherencis Q B (Klebsiella p y Proteus
QO ¢ Staphylococcus saprophyticus
. (® D Todas las anteriores
Son factores para considerar VU COMPLICADA: * 2 puntos
NOMBRE *
A. Embarazo, inmunocompromiso
MIGUEL ANDRES GARZON CELY - . R Q
() B.Uso de dispositivos vesicales
(O €. Anormalidades estructurales del tracto urinario
IDENTIFICACION *
(O D. Anormalidades funcionales del tracto urinario
1013586368
- @ E Todaslas anteriores
CARGO*
Se asocia a sintomas sistémicos Como fiebre, escalofrios, nausea, dolor en flanco o * 7 punios
~MEDICO e RS B region lumbar. Usuaimente tiene sintomas de cistitis aguda.

7] cstms
PIELONEFRITIS

KeSCK . 273

KaSOX m g i

2, 208 'GPC INFECCION DEL TRACTO URINARIO
A que hace referencia el termino RECURRENCIA en vu? 2 puntos

@ A Presencia de al menos 3 infecciones del tracto urinario en un afio 0 2 en un periodo de 6 meses.
(O B Que nunca ha presentado infeccion del tracto urinario.

(O 0. Una infecciond el tracto urinario cada afio

Las 3 de jo segn GPC en infeccidn del tracto urinario bajo es: * 2 putes

(O A NITROFURANTOINA
(O B.CEFALEXINA.

(O D. AMOXICILINA + ACIDO CLAVULANICO
(O E. Ninguna de las ateriores

(@ F.Todes las anteriores

Qows

Google no cred v aprobd este contamdo.
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Las princip bacterias das en las infecch del tracto urinario son: * 2 puntos
GPC INFECCION DEL TRACTO URINARIO O A Excherichia ol (75% 2 95%)
Evaluacian de sdharencia Qs b ( pr y Proteus )

() C. Staphylococcus saprophyticus
Comeo slectrtnion * (® D Todas las anteriores

Son factores para considerar VU COMPLICADA: * 2 puntos

O A embarazo, inmunocompromiso

(O B.Uso de dispositivos vesicales

(O € Anormalidades estructurales del tracto urinario
(O . Anormalidades funcionales del tracto urinario

e et (@ E Todas las anteriores

Se asocia a sintomas sistémicos Como fiebre, escalofrios, nausea, dolor en flanco o * 2 puntos
e it i o e e e region lumbear. Usuaimente tiene sintomas de cistitis aguda.

[ astms
PIELONEFRITIS
i o 0z Egur E]
- T GRC INFECCION DEL TRACTO URINARIO
A gque hace referencia e termino RECURRENCIA en IVU? * 2 puntos
® APw de i menos 3 del tracto urinario en un afio 0 2 en un periodo de 6 meses.

8 Que nunce he presentado infeccion del tracto urinario
7 © Una mtecciond el wacto urnano cada sio

) € Nmgune de las amenares

- _-Jp.

Las de 4o segin GPC en infeccion del racto urinario bajo e8: * 2 puntos

() A MTROFURANTOMA

() B CEFALEXINA

() G AMOXICILINA ¢ ACIDO CLAVULANICO
() E Nnguna de les sneriores

@) F To0es los enmerines

() twes

otstagin 1o CEmts (0 gt 0 @ (b wihs
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A 208 OFC INFECCION 1L TRACTO URINARS) D 2 GPC INFECCION DEL TRACTO URINARIO

Las principales bactartas imphcadas en las infecciones del tracto urinario son: * 2pusttos
GPC INFECCION DEL TRACTO URINARIO O A Excharciacoh (1542 95%)
Evaluacion de adherencia (O 8. Enterobacteriscese (Kiebsiella pneumoniae y Proteus mirsbifis)

O C. Staphylococcus saprophyticus

(® D.Todes las anteriores

Corveo slecirdnico *
cammorenoto@unal edu.co
Son factores para considerar VU COMPLICADA: * 2 purtos
NOMBRE *
INMUNOCOMPromiso
CATALINA MORENO ) - O A embarazo,
() 8.Uso de dispositivos vesicales
(O C. Anormalidades estructurales del tracto urinario
IDENTIFICACION *
O 0. Anormalidades funcionales del tracto urinario
WIS
—_—_— e (® E Todas las anteriores
CARGO * a
- Se asocia a sintomas sistémicos Como fiebre, escalofrios, nausea, dolor en flanco o * 2 puntos
-9 e e, regi6n lumbar. Usualments tiene sintomas de cistitis aguda.
] cstms
PIELONEFRITIS
g w g gy 23
ma7 7% GPC INFECCION DEL TRACTO URINARIO
A quse hace referencia el termino RECURRENCIA en VU7 * 2 purios
(@ A Presencia de o menos 3 infecciones del tracto rinario en un afio o 2 en un periodo de 6 meses.
{0 B Oue nunca ha presentado infeccion del tracto urinario.
) 0. Uns infscciond el tracto winario cada afio
) £ Nnguna e las srencres
Las de segin GPC en infeccién del iracto urinanio bajo es: * 2 puntos
(O A MITROFURANTOINA
O 8 CEFMEUNA
(O D AMOXICILINA + ACIDO CLAYULANICO
O E Ninguna de les amenores
@ F Todas les snteriores
rgie 1 CHod 4 B AL o9l 8 Lo eiwdy
Google Formularios
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. WA NN W SRS R . A BTN DR T 1) AR
LA priveinates Racterias mplicadng an ine infacciones del iractn urinaro son: * 2t

GPC INFECCION DEL TRACTO URINARIO O & Cxehereiug cot (791 ¢ 98%)

e (O R " o y Protee

L R s i

Son factores para considerar VU COMPLICADA: * 2 puarvivm

A EMDATATO. SETRINOCOMPIONMISD
e ey 3 ATEVEST O S o

)8 Unn de Spositivos vesicales

() € ancrmalidades estructurales del tracto urinaro

TEW AT .
) D Ancrmabdades ncionales del fracto urinarc
———
@ € Todas las anterores
T
Se asocia a sintomas sistémicos Como flebre, escalofrios, nausea. dolor en lanco 0 * 2 oo
-' fegin lumbar Ususiments bane sintomas de cistitis squda.
[ csmms

0 eelonerRms

— e ——
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—— - T BETOMY Y TRAC I | AT A IO GPC INFECCION DEL TRACTO USINARIO

Las pe K en las infs del tracto urinario son: * 2 punion

GPC INFECCION DEL TRACTO URINARIO O A Eacherichio sl (753 0 96%)

Ermhan @ e~ Oes ( p y Proteus

() C. Staphylococeus saprophyticus

@® 0 Todas les anteriores
Crrme simctrtesee
e e

Son factores para considerar VU COMPLICADA: ¢ 7 puntos
NERE ¢

(O A Embarazo, inmunocompromiso
RO & MONAT ~

(O 8.Uso de dispositivos vesicales

(O € Anormalidades estructurales del tracto urinario
EENTEICACION ¢

O . Anormalidades funcionales del tracto urinario
Lak ]

— (® E Todas las enteriores
CARSD -
— Se asocia a sintomas sistémicos Como fiebre, escalofrios, nausea, dolor en flanco o * 2 punics
- e O region lumbar. Usualmente tiene sintomas de cistitis aguda.
) asmms
PIELONEFRITIS
w ugrsF g VeDgle P X A 23
— - @C BETCOION DOL TRACTD URBMARIO

A gue hace sterancs o wrmeno RECURRENCIA en VU7 * 2 punioy

@ A Pesence e sl mencs 3 Infecciones del tracto wrinano en un ofio © 2 en un periodo de 6 meses.

7 B Gusnunce el tracto urinaric

T b o cade sho

7 € tangune de ks srhencres

—

]
¢

segin GPC en infeccion del racto urineno bajo es: * 2 puaios

Q0
- »

() D AMOYICIINA + ACIDO CLARILANICO
(O E.Mmguna oe les arnanicees

@) Todes les anernes

O oves

Catotagghts tots LY G 1 M OLO BELY LOMENSD
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L a4 prineipaing Bactadae imn an lnn del tractn urinario son: * 1 grntos

GPC INFECCION DEL TRACTO URINARIO O Aftuninet W+ iy

L e ) On ( pr y Proteus

() € Swohwioroncus saprphyticus

@ D Todes e anteriores

I g~
S—— AT —— e
Son factores para considerar MU COMPLICADA: * 1 puros
La
(O A Embarsro, inmunocompromise
o pmape
(O 8 Um0 de dispositivos vesicales
(O € Anormaelidades estructurales del tracto urinario
CEW S AT
(O Anormalidades funcionales del tracto urinario
——
@® E Todas les anteriores
Omaer -
Se asocia a sintomas sistémicos Como flebre. escalofrios, nausea, dolor en flanco 0 * 7 cureos
~ regidn lumbar. Usualmente tiene sintomas de cistitis aguda.
) osTms
PELONEFRITIS
- Rl
— —— G W T TRAT W)
o — - B2 el NOCAA an WY —
e . - » - et e on e BAs 6 7 B0 un e G § T
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- PN RO Y TRRCT0 LRRAY e 208 GPC INFECCION DEL TRACTO URINARIO

Las principak das en las infe del tracto urinario son: * 2 puntos
GPC INFECCION DEL TRACTO URINARIO O A Escherichia coll (75% » 95%)
Frmhman > a——— Qe (Kiebsieila p y Proteus mirabilis)

QO ¢. staphylococcus saprophyticus

(@ D Todas las anteriores

Crweme sdncertesce *
R s ¥ oo
Son factores para considerar VU COMPLICADA: * 2 puntos
NONERE ¢
O A embarazo, inmunocompromiso
T grv— G - el P S S S
(O B.Uso de dispositivos vesicales
(O C. Anormalidades estructurales del tracto urinario
DENTFICACION *
(O D. Anormalidades funcionales del tracto urinario
VP TSRASARD
e (® E Todaslas smeriores
CARGD *
p— Se asocia a sinlomas sistémicos Como fiebre, escalofrios, nausea, dolor en flanco 0 * 2 puries
‘ — —— e . . regién lumbar. Usuaimenta tiene de cistitis sguda.
(] astms
PIELONEFRITIS
g Dgh Yo " tugr e s »
a7 DN GPC INFECCION DEL TRACTO URINARIO
A que hace referencia el termino RECURRENCIA en VU? * 2 puntos

(® A Presencia de al menos 3 infecciones del tracto urinario en un afio 0 2 en un periodo de 6 meses.
(O B Que nunca ha presentado infeccion del tracto urinario.
(O © Una infecciond e tracto urinario cada afio

() E Ninguna de las anteriores
’m e e

Las - de jo segin GPC en infeccién del tracto urinario bajo es: * 2 puracs

(O A NITROFURANTOINA

(O B.CEFALEXINA.

(O D. AMOXICILINA + ACIDO CLAVULANICO
(O E Ninguna de las anteriores

(® F Todas las anteriores

Q oros: ) — i

Google no ored ni aprobd este contenido.
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N 2208 GG BETCOON DEL TRACTO USNARIO D 208 GPC INFECCION DEL TRACTO URIMARIO

Las principales bacterias das en las infecciones del tracto urinaro son: * Zpuntos

GPC INFECCION DEL TRACTO URINARIO £ A bbb ool P30
Evaluacidn de sgherencia Qe ecese fap Tt
QO ¢ staphylococcus saprophyticus

(® D.Todes las anteriores

Correo slectronico *
alej1225@hotmad com o e
Son faclores para considerar VU COMPLICADA: * 2 puntos
NOMBRE *
(O A Embarazo, inmunocompromiso
Junn Alajandre Rodriguee A - S i
(O 8. Uso de dispositivos vesicales
(O c. Anormalidades estructurales del tracto urinario
WDENTIFICACION *
(O D. Anomalidades funcionales del tracto urinario
1065573047
- — — @ E Todas las ameriores
CARGO *
Se asocia a sintomas sistémicos Como fiebre, escalofrios, nausea, dolor en flanco 0 * 2 puntcs.
| MiGcouqencies @0 00 ) R region lumbar. Usuaimente tiene sintomas de cistitis aguda.
i ] astms
PIELONEFRITIS
g5 JCHp 13 g 9SICHe . 23
BET. 208 GPC BFECCION DEL TRACTO URINARIO
A que hace referencia el termino RECURRENCIA en IVU? * 2 puntos

@ A_Presencia de al menos 3 nfecciones del tracto urinario en un afio 0 2 en un periodo de 6 meses.
(O B.Que nunca ha presentado infeccitn del tracto urinario
(O D.Una infectiond el tracto urinario cada afio

(O E Ninguna de las anteriores

’ ovos e i,

Googee no Creh v aprobt eete COMENOo.
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WA ros GIAC INFECOION OFL TRACTO URBIARK)

GPC INFECCION DEL TRACTO URINARIO

Evaluacion de adherencia

g OQVET ZBSSFImOSYYarY . 17
man 2o (GPC INFECCION DEL TRACTO URINARIO

A que hace referencia el termino RECURRENCIA en IVU? * 2puntos

(® A Presencia de al menos 3 infecciones del tracto urinario en un afio 0 2 en un periodo de 6 meses.
(O B Que nunca ha presentado infeccion del tracto urinario.

(O D Una infecciond el tracto urinario cada afio

(O E Ninguna de tas anteriores

) Owos:

Las de 0 seg(n GPC en infeccion del traclo urinario bajoes: *  zpuntos

Google no cred v aprobd este comenido
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GPC INFECTION DEL TRACTO URINARID B

Las i bacterias das en las infecciones del tracto urinario son: * 2 puntos

(O A Escherichia coll (75% 8 95%)

Oes rt (Kiebsiella y Proteus mirabifis)

(O C. Stephylococcus saprophyticus

(® D Todas las anteriores

, Son faciores para considerar VU COMPLICADA: * 2 guntos

O A.Emberazo, Inmunocompromiso

(O 8.Usode disposttivos vesicsles

QO c. Anormalidades estructurales del tracto urinario

(O . Anormalidades funcionales del tracto urinario

(® E Todas las anteriores

Se asocia a sintomas sistémicos Como fiebre, escalofrios, nausea, dolor en flanco o * 2 purtos
region lumbar. Usualmente tiene sintomas de cistitis aguda.

[ cstms
3 PIELONEFRTIS

Powered by CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

mam one GRC INFECCION DFL TRACTO URINARIO e 212 GPC INFECCION DEL TRACTO URINARIC

Las principales b imphicadas en las inf del tracto urinario son: * 2 puntos

GPC INFECCION DEL TRACTO URINARIO O A Escherichia col (75% 4 95%)

Evaluacidn de sdherencia [0} ] (Kiebsielia p y Proteus mirabilis)
O C. Staphylococcus saprophyticus
(® 0. Todas las snteriores
Correo electronico *
lsuramedicnaZ0@gmad com i
Son factores para considerar VU COMPLICADA: * 2 puntos
NOMSRE *
O A Embarazo, inmunocompromiso
umgmmo _ e
QO B.Usode dispositivos vesicales
O ©. Anomalidades estructurales del tracto urinario
DENTIFICACION *
Q D Anormalidades funcionales del tracto urinario
1031137263
-_ (® E Todaslas anteriores
CARGO *
Se asocia a sinfomas sistémicos Como fiebre, escalofrios, nausea, dolorenflancoo  * 2 puntos
e S T S S S regién lumbar. Usuaimente tiene sintomas de cistitis aguda.
] {3 cstms
PIELONEFRITIS
Vg ” UgrSFy! IEDPYEF 9Z3gKE . 23
% 2-] GPC INFECCION DEL TRACTO URINARIO
A gue hace referencia el termino RECURRENCIA en IVU? * 2 pumtos

@ A Presencis de al menos 3 infecciones del tracto urinario en un afio o 2 en un periodo de 6 meses.

O B Que nunca ha presentado infeccion del tracto urinario.

O Dunes da a0

(O E Nnguna de las anteriores

Las r de 40 segin GPC en infeccitn del iraclo urinario bajo 68 * 2 punros

O A NTROFURANTONA

O & CEFALEXINA

) D AMOXICILINA + ACIDO CLAVULANICO
(O E Mngune de les smencres

(@ F Yodes lss smencres

O omos

Ucrnghe s Chints 1o it Ry @918 LaatmdndO
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maaa GG BFECCKIN DEL TRACTO URIMARI) e 212 GPC IFECCION DEL TRACTO URINARIO

Lasp les b imph en las infecciones del tracto urinario son: * Lo
GPC INFECCION DEL TRACTO URINARIO O A Bacherichia el (753 0 909
Evaluacion de sdherencia Oes fecess ( fa p ¥ Proteus

O C. Staphylococcus saprophyticus
(® DO Todas las anteriores

Comeo slactronoo *
juangoarcia@gmall com =
Son factores para considerar VU COMPLICADA: * 2 puntos
NOMSRE *
Q) A Embarazo, inmunocompromiso
JUAN GABRIEL GARCIA
() B.Uso de dispositivos vesicales
(O €. Anormalidades estructurales del tracto urinario
: IDENTIFICAGION *
| (O D. Anormalidades funcionales del tracto urinario
26172008
— (@ E.Todas las anteriores
Se asocla a sintomas sistémicos Como fiebre, escalofrios, nausea, doforen flanco o * 2 puntcs
MEODERIR S —— - regién lumbar. Usualmente tiene sintomas de cistitis aguda.
] astms
PIELONEFRITIS
Y c4.. 11 oo COp4E CH.. 23
e o v GPC INFECTION DEL TRACTO URINARIO
A gue hace referencia el termino RECURRENCIA en IVU? * 2 purtos

(® A Presencis de al menos 3 infecciones del racto urinano en un 80 o 2 en un periodo de 6 meses.
(O & Oue nunca ha presentado infeccion del tracto urinario.
(O D Una mtecciond el tracio urinario cada afio

() € wnguna de las anteniores
-

Las de ejo seglin GPC en infeccién del tracto urinario bajo es: *  : punios

() A MTROFURANTONA

() B CEFALEXINA

(O D AMOXICILINA + ACIDO CLAVULANICO
() € Nnguna de lus armencres

(@) F Todes les smeriores

O owes

Gettrgin o0 oml) 1t B AL WOAR iAot it
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