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PERIODO FACTURADO NOVIEMBRE

OBLIGACIONES ESPECIFICAS

Durante el mes de noviembre, mis funciones se centraron en fortalecer la atencién integral a pacientes con

enfermedad de Chagas a nivel municipal. Esto implicd realizar asistencias técnicas para capacitar a equipos

de salud, Comunicacién escrita con diferentes actores del sistema (alcaldias, EPS, IPS) para garantizar la

continuidad de los tratamientos, y dar seguimiento a los casos reportados. Ademas, participé en un evento

de capacitacién a nivel nacional para la mejora continua de las estrategias de control de la enfermedad

OBLIGACIONES
GENERALES.

SOPORTE

Realizar seguimiento a evento Chagas, ATPR, leptoespira,
de casos agudos y crénicos en el municipio de
Cundinamarca, realizar asistencias técnicas capacitaciones
a los municipios del departamento, crear estrategias para
la adherencia de las guias de los eventos mencionados, y
dar apoyo al cumplimiento de estos.

Durante el mes de noviembre se llevaron a
cabo diversas acciones en el marco del
programa de Chagas. Se realizaron asistencias
técnicas a los municipios de Chia, El Rosal,
Facatativd y Soacha, con el objetivo de
fortalecer las capacidades locales en el manejo
de esta enfermedad. Ademas, se dictaron
capacitaciones sobre el evento Chagas en La
Mesa los dias 6 y 15 de noviembre. Se enviaron
oficios a las alcaldias de Choachi, Fomeque,
Manta, Narifio, Nilo, Paratebueno, Tiribita y
Ubaque, asi como a las EPS Compensar,
Famisanar, Nueva EPS, Salud Total y Sanitas,
con el fin de agilizar la atencidn de pacientes
con Chagas detectados en bancos de sangre.
También se enviaron oficios a municipios e IPS
con pacientes pendientes de iniciar
tratamiento, entre los que se encuentran
Choachi, Fbmeque, Manta, Medina, Narifio,
Nilo, Paratebueno, Ubaque, Tiribita, y las IPS
Unidad Médica Santa Carolina, Unidad Médica
Orluz, IP Colsubsidio, IPS Asistir Salud, IPS
Centro Médico Soacha Sanitas, Compensar
Soacha y Chia EPS Sanitas. Asimismo, se
brindaron recomendaciones  sobre el
tratamiento de Chagas en los municipios de
Manta, Sesquilé y Soacha, y se realizaron
recomendaciones sobre el ATPR en el
municipio de Sopd. Finalmente, se participd en
el Encuentro Nacional del Componente Clinico
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del Programa de Enfermedades Transmitidas
por Vectores y Zoonosis, organizado por el
Ministerio de Salud y Proteccién Social.
(evidencias en la siguiente pagina)




EVIDENCIA POR CADA OBLIGACION CONTRACTUAL

CUENTA No 01

Nombre Contratista

DIEGO ALEJANDRO FETECUA GARZON

Documento Identidad 1070943666
Numero De Contrato 902-2024
Entidad Contratante HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA
PERIODO FACTURADO NOVIEMBRE
Capacitacion la Mesa
Citalig: M-AT-FRBI0
% Gobernacion de ASISTENCIA TECNICA .m:_h::
UNDINAMARCA = e e [P o T
FECHA DE L& ASISTENCIA: :’;’mu; 1511
INFORMACION GENERAL
Medio de Asisencio Técnica:
Compo fual x Oficing
Componenha:
AsELOrio AC ompanomisnto Copociacidn x

SECRETARIA/UMIDAD QUE ASISTE

DEFEMDENC LA INTERMA | DIRECCIOMN:
FUNCIONARIO O CONTRATISTA ENCARGADD
Hombnet v opeidos: DIEGO ALEIAMDEC FETECUS GARZDN | Congod MEDICD

1C il b brdiniacn | nsifacicersol

Toddfomo: INOTEAFN49

fa et L m e e e e [ b g -yl ga - M) o

DATOS GEMERALES DEL BENERICLARID

(SolicHonte o uno de los benefickanios)
Grupe die inheds asishido: Talenha Fumono an saksd

Paommbng ool bmnafcioio: Persormal de aksd cenio medico y anle | Comed slechdnico Sa anaxa

Sl e solud

loimreaio Excal pona &l riesJisimo

MENCipeD gondks s neoizd o Copociocion Lo veta Cundinomaonco

FOrnerD hahal o e lhcioros: 38

TEMAS DE LA ASISTENCIA TECHICA
1. Fressmhocion de ks pomcpontes a ko reunicn de copooiocion.
2. apoyor, forfolecer y recordar, ko generacion de copacidades en el fokento humano
dal 58S pom o mplementocion de o AAS de endfermedodes infecciosos

transmitidos por weciores y oonoss, bmodos en ko estrofegio de gestion indegral, ¥
lo otencitn mtegral de pocientes con dognosico probable de dengue v svento
Chogas.

ORIETIVO DE LA ASSTENCLA TECHICA
Chogos

& Agsir de monena fscrico o o insfifucion con respecho sl evenio.
& Apnowar o ko irefitucidn en el forfadecdmisnto del conoccimisndo &n ko guio de
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CONCLUSIONES

%= cumpld con &l objeivo de lo Sopociocion: ESI OGS

Cion &l fin de mejonar io calidod die lo gbencitn o pocienies con Chogaos, = ho copocilodo
a personol de salod &6 o ospechos clinicos mas relEvarie: de =sio enfammedod. S= ha
puesto egpecial énfiosis &n ko importoncio de reaizorvno evoaluocion inhegrol del pociente,

Inchere=mdo uno anomness deiolodo gue obogus s ospecios Dopacosocioles. Esia
irormocidn =2 fundomensol pom =stablecer un -:Ingrdnl:-:- preciso v odesfor uvn lan de

imfomienio personoizodo. Ademas, s= ho reforzodo 0 imporfoncio de documensor die
maneso clon v completa foda la informocian =n o hsfono dinic o v lo ficha die nohiicocicn.

Poro opéimioar la obencitin a pocienies con denguss, = o mparhdo una copacitocidn al
p=rzonol de wmhed e=n kb ospecics cinicocs mas relevonfes de esio enfemedod,
maniiesiociones clinicos, Se enfofind lo imporoncio de un dogndsfico femprono ¥ precso,
bodo =n orbenos clinkcos v de loborotono,. oro irscior =l ofomienio oporhuno. Asmismo,
»= reyisoron ke guios de manejo clinico del dengue, hociendo hincopié =n los medidas de
soparte sital, = cominol d= sintomos ¢ o prevsnodn de complicocon=s. S= resols o

14
Cintigga: M-AT-F003

'Eﬁnhernacic'ln de ARIGTENCIA TECRECA re——r

UNDINAMARCA [ e s

necesidod de vno vigiloncio esfrecho de ios pocienhes, egpecioments oquelos con
fochores de riesgo pomn desomolor formas groves de o endermedod.,
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6/11/202417:17:1

6/11/2024 171711

6/11/202417:47:12

6/11/2024 17:17:42

6/11/2024 17:18:22

6/11/2024 17:20:59

6/11/2024 17:21:42

6/11/202417:21:47

6/11/2024 17:24:38

6/11/2024 17:38: 1

6/11/2024 17:50:07

6/11/2024 17:50:11

6/11/2024 17:59:25

641172024 17:50:27

6/11/2024 17:50:31

6/11/2024 17:59:40

6/11/2024 18:00:02

6/11/2024 18:00:03

6/11/2024 18:00:16

6/11/2024 18:01:05

6/11/2024 18:01:08

Andrés Felipe Ortiz Mufie

Lorena segura

Jeseica Natalia Gonzalez
Edy Zorayda Sequra Pint:
Andrés Alfonso Reyes Ab
Isabella Velandia Sanche
Maria Alejandra Martinez
Jeimi Daniela Cortes Cak
Jozé Hugo Castafieda Re
Laura Susana Gonzélez ¢
Karen Chévez Pérez
Greiss Catalina coy guio
Miguel Angel Bello Herre
Diana Marcela Rodriguez
Stephany Alexandra Ruiz
Diego Alejandra Chavez |
Diana Maria Rincdn
Derly Jhoanna Saldafia G
SANDRA PINEDA

Luz Dary Garcia Juez

Carlos Andrés Clavijo Ca

1030662278

1007560602

1010100014

52616797

1072670371

1072431901

1020837952

1007401799

10724243881

52716122

53047000

1052300680

79787359

1070780262

1125230210

1003967204

47440707

35535406

52B06614

20687225

1015995667

Hospital Pedro Ledn Alvarez

E.=.e hospital pedro leon alvarez d

hospital pedro leon alvarez diaz
Hospital Pedro Ledn Alvarez Diaz
HPLAD

Hospital Pedro Leon Alvarez Diaz
HPLAD

HPLAD

Hospital Pedro ledn Alvarez diaz L

Hospital Pedro Ledn Alvarez Diaz

Ese hospital Pedro Ledn Alvarez

Ese Hospital Pedro ledn Alvarez O

Hospital Pedro Ledn Alvarez Diaz

Hplad

haospital de la Mesa Pedro Ledn Al

Hospital Pedro Leon Alvarez Diaz
Hospital Pedro ledn Alvarez Diaz

Hospital Pedro Ledn Alvarez Diaz

HOSPITAL PEDRO LEOM ALVAREZ
ESE HOSFITAL PEDRO LEON ALVY

E.5.E. Hospital Pedro Leon Alvare:

Meédico general
Auiliar de enfermeria
medico ss0

Aargliar de enfermeria
Medico rural

Meédico general
Medico

Medico 550

Auiliar de enfermeria
Médico

Coordinadora médica
Medico general
Médico

Aargliar de enfermeria
Meédico general
Meédico general
Augiliar de enfermeria
Augiliar de enfermeria
AUXILIAR DE EMFERMER
Auiliar de enfermeria

Médico general

Gracias por esas capacitacions

Hinguna
Gratias

Hinguna

Hinguna

Hinguna

Es muy clara la capacitacian mi
Ho
MINGUMO MUY INTERESANTE

Muy buena pero estando de fun

6/11/2024 18:01:41
6/11/2024 18:01:50
6112024 18:02:00
6/11/2024 18:03:12
6/11/2024 18:05:25
6/11/2024 18:05:43
6/11/2024 18:05:57
6/11/2024 18:07:33
6/11/2024 18:08:58
6/11/2024 18:00:01
6/11/2024 18:18:32

10v11/2024 B:36:17

Mombre

Julign Andrés Salazar Pé
Elizna tobar munera
Blanca cacilia Hernandez
Marylin Mahecha

Tito Alexander mareno q
jasmin medina medina
Paula andrea rozales gor
‘Yuri Alejandra Maranjo Re
Zulibeth Gonzslez Rodrig
Yolanda Rodriguez Rodri
Roana Ramos Villarmuel

Bibiana Alejandra Ramire

1019137752
1082991785
39740345
1072428387
79005149
35519708
1042455538
1010109302
1143361532
20686347
53004876
53072535

Entidad

Hospital Pedro Leon Alvarez Diaz
Centro de salud anapoima
Hoapital pedro leon Alvares Diaz
Haoapital Pedro Ledn Alvarez Diaz
Hoapital Pedro ledn Alvarez Diaz
hospital pedro leon abvarez
Pedro leon alvarez diaz

Hoszpital Pedro ledn Alvarez diaz
Hplad

ESE HFLAD

E =.e hospital Pedro ledn Alvarez [

Secretaria de salud de Cundinama

Medico
Medido general

FAarililia de enfermeria

FAariliar de enfermeria

auxiliar de enfermeria

Enfarmera

FAariliar de enfermeria

Medico general
Paxiliar de enfermeria

Enfarmera No

Fizsioterapeuta

Profesional especializadi Ninguna

Minguno
Excelente capacitacion

Muy buena capacitacidn

Minguno

muchas gracias, estuvo interes:

Excelente capacitacidn
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Marca temporal MNombre Completo Documento Entidad a la que representa Correo Electrénico Numero Telefénico Comentarios o preguntas
15/11/2024 17:48:25 Elsa Isabella Lozano 1116280879  Medico general Hospital Pedro Leon Alvarez Diaz  eliplus1998@gmail.com 3106153842 Buena Charla
15/11/2024 17:48:56  Sebastian Camilo Lapez 1010206124 Médico general Hospital Pedro Ledn Alvarez Diaz seblopez@uan.edu.co 3215651515
15/11/2024 17:49:51  Mindy Viviana Zambrano 1030573471  Epidemiologa ESE Hospital Pedro Leon Alvarez  epidemiologa@hospilam 3124890336 Na

15/11/2024 17:53:50 LAURA SUSANA GONZAI 52716122 Medico Hospital Pedro Ledn Alvarez Diaz Dra.lauragonzalezanayag 3115321136
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Asistencia técnica Chia - Sanitas

CONCLUSIONES

Se cumpld con el ohisetiva de lo Asistencia Técnica: X3l O

Clrervacionas: 32 revisd las boses de dotos corespondiente: enconfrando un pociente
clazsificado como Chogos crénico en fose indeterminada sin signos cardiocos que

sospeche en una cardicpatio ghoggsicg no hay registro de pacientes con los demdas items
antenormente mencionados.

52 realiza la asistencia técnica revisando los temns del progromo de Bxcel =l cual e
adjuntara por este medio, para que tengan en cuenta cada uno de ellos v poder hacer
retrocimentacion v socializocion a su talente humano para 2l buen diigenciomisnto de
historia clinica v la clasificacién adecuada del evento Chagas

Se encontrd en las histornias clinicas lo siguiente en cuanto o Chogaos:

Bvaluvacion general

salisfactoria 55.5%

Mombre del beneficiano: talento humano en salud | Coreo elecirdnico 52 anexa formato 011
relocionade con los eventos de salud publica Registro de Asistencia técnica

Municipio donde 52 realizs ko Asistencia Técnico: Chig

Himera total de bensficiarios: 0

TEMA DE LA ASISTENCIA TECNICA

. Presentacidn

2. Rewvizion, andlisis v voloracidon de caldod de histonos clinicas con lista de chegueo
(formato en Bxcel], con base en soporte de lo Administracian del Sisterma Integrado
de Gestion (Acta de Eeunidn).

3. Bstoblecimiento de Compromisos.

4. Diigenciamiento de encuesta de satisfaccidn.
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ASISTENCIA TECHICA Codiga: M-AT-FR-003

> Gobernacion de Tersdin: DG

UNDINAMARCA

Informe de Asistencia Téonica |, 7023

-Anammnesis

Ze indogo si el pociente proviene o ha estado en zona endémicas pora Chagas, 52 registra
en lo histaria clinica antecedentes de manifestaciones clinicas de Chagaos, Mo s= indagao
sobore anfecedentes familiares. Mo se indaga componente psicosocial para determinar =l
estado de la vivienda, servicios como el alcance de agua potfalble, size fiene presencia del
trictorma en la vivienda

-Examen fisico

e evallo signos importantes coma: agmondamiento de los ganglios infaficos, inflamocidn
bipalnekbrml vnilotenal indolora, edema focial. nivel abdominal no ze identifica presencio o

Qusnsnsin de hepata — esplenomegalia
-laboratorios

Ze ordena examenes parasitclogicos directos o indirectos para infeccion por T. cruz. Se
ardena toma de serclogio parc infeccidn por anfecedentes familiares de enfermadad de
Chaogas, por T. cruz en los exdmeneas de ruting

Diognosfico evalvacion v clasficacion
Clasificacion satisfactoria 10057

e evidencio registro de imprasicn diognéstica de Chagas. Dentro de la historia clinica hay
registrc de lo Fose en la que se encuentra el paciente (cgudo o crénica). Valora y registra
el reporie del examen diogndstico que confirmo [23/05/2024 Trvnonnroma, oruz antilns =
Ighd: 8.4 |positiva) )

Caso de Chagas Crénico
757 Aceptable

e Registra en HC la forma de CThaogaos Cronice Indeferminade, en el momento de la
atencion no ze contaoba con pg de forox, EKG o eco T, =e envian paraclinicos
pretratarnientos para descartar dafo de Srgano blanco,
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[ Vi
UNDINAMARCA Informe de Asistencia Técnica :Z'I'_'_' :h_ "‘ i s

A peszar de gue la IPS envid lo documentacion requerida, se programarcn dos infentos de
asistencia técnico, el 12 v el 17 d= noviemnbre, con previo nofificocién. Lamentablemente,

en ambas ocasicnes no se obtuve respuesio por parfe de la IPE. Debido o esta situacién,

no fue posible realizar la evaluacidn del nivel de apropiacion de la IPS en la enfermedad
de Chagas como evento de salud plblica.

Plan de mejora

Fortalecer por parte de IPE la

refroalimeantacion v capacifacidn a personal de salud sobrae

a guio de manegjo del evento de CThagas. ¥ asi consolidar la ruta de atencidn para fener
un buen desarrcllo de la prevencicn, diognasiico y fratamiento tempranc del paciente con

evenio de Chagas.

Daodo que la asistencia o la reunién del dia 17 de noviernbre a los 3:00 am convocada el

13 de noviembre via coreo elecirdnice, s2 ha elaborado este plan de mejora. Con el

objetive de gorontizar una respussta oporfuna a las sclicifudes, =e requiere iImplemantar
un profocolo que establece un plazo maxime de dios habiles para responder a coreos
electrénicos relocionados con asistencias técnicas v ofros requerimientos institucionales.

Esto permitird optimizar lo: procesos v mejorar la eficiencia en la afencidn de las

zolicitudes.”

Azistencia Tecnica Chagas a [
B Dt ) dpiev2r e Pl g ud Qv ben 4

fuse da

e T

alerai. CENTRO MEDIC A S SARI

[ieoda i Hubdramin de Yiglacis m Sehd Pabics y ol progra=e 3 ETV v Zeoroni (Sleecrin Hngrel de Pacesies) con ol objslvs de oo o

L T RIS (ISR eted BT CFcadie reS 2wt 1S DT urs &0 S ot Gap e (0 o IRera e sle sl Devsr s de a1 p imnanes
W (DA | el by o O O e e et Gl R et o O ) L e Dl A e P ) R (b M e RS

vk b resside, vidusl pars aciericis Mcrics e svesla Chagas con lcha da 1 da sowiemies 7034 de B s o Wem do s pacissis DEVIAKIETO GLIOA

WERCEDES oo Be2bobls. on ol sauicres i - i i

LN esps w3 une pranie sespeeaia

e g Mopndn Feeoss Caran bedes Prolesors wnpirpds e ETY D e Er idirpoone de Vgleeoa m Pl R L ] F

St da Cursdinamai L Taldbera

VIS4
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A B C D E F G H J
WOFINE DCC CICC OC LR TR T
REPRESENTANTE CALIDAD: TEL:
NIT: CODIGO DEL PRESTADOR
DATOS DE LA SEDE
EFMLIH CHIG - CUMDIMNAT NOMBRE: CENTROMEDICO CHIAEPS SANITAS
CODIGO SEDE: TEL: DIRECCICON:
GERENTE: TEL:
FECHA DE INSCRIPCION
DATOS DE LA HISTORIA CLINICA
Nombre del Sexo: Fecha de primera atencion del
Paciente: _DEVIA NIETO GLORIA MERCEDES No Historia Clinica | 52259089 H__M_x 1_ evento:
Nacimiento
: 1/04/1975 Edad en afios: 48 Fecha de Inicio de sintomas: Fecha de ocurrencia del Evento : 25062024
Lugar de procedencia (municipio y COLOMEIA {COL) - CUNDINAMARCA -
Fecha de la Motificacion: INTrA024 Fecha de la Visita: 25052024 vereda): COGUA -
dela Hespitalizacion: Femisitn a siguienie Nivel de referencia; Si el paciente Muesiras de Tepdo:
atencion: Egresor _x_ __ Mueriz ___ Salida Volunisra: _ — fallecio: Sl __ NO__
Nombre de quien realiza el DIEGO ALEJANDRC FETECUA Teléfono de
monitoreo: GARZON Cargo: PROFESIONAL ESPECIALIZADD contancto 31076459148
ASPECTOS A INSPECCIONAR DE ACUERDO A LAS GUIAS Y PROTOCOLOS NACIONALES
ASPECTOS A INSPECCIONAR DE ACUERDO A LAS GUIAS ¥ PROTOCOLOS NACIONALES
[EYALCOACION | PUNTAJE
1. EVALUACION GENERAL Registra { Mo Registra o No OBSERVACION
Begistral aplica: 5.0
Can base enla histaria elinica verificar sien |2 primera consulta medica o alingresa del paciente, seindagd v queda
registrado por parte del profesional medica: 166,7
TN EL S STETPECET e T TeT e O T ESTa0 BT o0 = BT eI s Para CITEgas, OHraT e W T e
aproximade 1semna; se tiene presents el periodo aprodimade de incubacidn de acuerdo alaforma de _ -
. o P L ) . Regisra 5 Espinal Tolima
transmisidn [ o7 cacmnad &2 Baay waorald Fa 20 s wiaranshesional sanpenea, 302 &0 Haso
s ivls anidanal aneipmadameanss S |
Se registra en |3 historia clinica antecedentes de manifestaciones febriles [continua o intermitente,

5 prolongada magar & T dias. Simmer o aavadiz Somadas o Lhagomas oo inocaiaeidnd Maga, _ 5 Niega siniomatclogia en revision por
oofadas Sintomas psignos oa fada candiaca fadamas ola miambros infanioras, dimea o awtaanna il o Regista siclemas
Cantigoens Sty Aaosmmagads wh agodenomazata. Sintomas i gasiroiianinalas fromo

. Se evalua signos impartantes coma: agrandamiento de los ganglios linfaticos, inflamacidn bipalpebral Regi 5 Organcs de los Senddos: Mucosa oral

B unilateralindolora, edema Facial. himeda y rosada_orofarings no
Se registra en la historia clinica antecedentes epidemiclogicos que caractericen una situacion de riesgo

4 de transmision vectarial, [ eonacimiani dbfvaciy.  odrastenFifeds ds f3 viviend'a. sagosfoidn Mo Regiera 0
a3 ambifenies con inatomings domicifiadas . paacadianeia $a wn munispin conasitanadh a0 sangs

_ Seindaga wregistra posible caso de Transmizién Oral teniendo en cuenta dreas de alta N _ 0

’ prevalencia de enfermedad de chagas (Coasems ob adimanior o Sobidar e Aan wids o Regista

. Se registra en Historia Clinica antecedente de transfusiones o sobre la posibilidad de unainfeccion Ocupacion: Asisienie de servicios

3 ) ) ) No Aplica 5
accidental en personal de labaoratario o trabajadores de la salud, generales

Seindaga yregistraen Historia clinica, en dreas de alta prevalencia posible caszo de transmisidn Yertical, No A 5
7 ante un recién nacido con antecedentes de enfermedad o sospecha de Chagas enla madre. 0 Apaca
Feqizira en AL, posible caz0 de [a FanEmision Scoidental por puncion U oo po 0 contacto con matenal N
8 . : No Aplica 5
ﬁ?&?ﬁﬂ%ﬁ%mnmca FIEEEnCIa O SUsCEnca de Nepalo - esplenomegana mo N ADGOMEN Y pehis” Blando, Gepresinie,
9 . ) No Regisra ] .
aumento de perimetro abdominal. Ao d nn min minans de ifaciin
Se registra en la historia clinica antecedente confirmada de infeccidn con Trupanosoma cruzi v lo con
10 i - o S ) A . . No Aglica 5
inmunodepresian [por alguna de las siguientes situaciones: postrasplante, infeccion por VIH, terapia




EVIDENCIA POR CADA OBLIGACION CONTRACTUAL
CUENTA No 01

Nombre Contratista DIEGO ALEJANDRO FETECUA GARZON
Documento Identidad 1070943666

Numero De Contrato 902-2024

Entidad Contratante HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA
PERIODO FACTURADO NOVIEMBRE

‘?;;’:SFACIORK) N InsSucion que cumple y requiere manienimienio en la Adherencia a la Guia de de Atencidn Infegral del Paciente con Chagas
ELEMENTOS DE ACEPTABLE 60% - 79% Insfiucion que requiere mejorar y consolidar inienvenciones en los aspecios deficienies en la Adherencia a la Guia de de Alencion Iniegral del
ADHERENCILA Pacienie con Chagas
CRITICO < 50% La insStuciin no cumple y requiers de manera urgente fomar medidas y reestruciurar |3 Alencion a bos pacientes con Dengue de acueno 3 la Guia
de de Atencion Iniegral del Paciente con Chagas

OBSERVACIONES: HISTORICA CLINICA INCOMPLETA , NO REGISTRA ANTECEDENES PSICOSOCIALES , TIPO DE VIVIENDA | RURAL, URBANA. MATERIAL DE CONTRUCCION DE LA CASA)
AGUA POTABBLE, SIN PARACLINICOS EN EL MOMENTO DE LA ATANCION PARA CONFIRMAR DANO DE ORGANO EL CUAL NO SE PODRIA DAR TRATAMIENTO PARA ENFERMEDAD DE
CHAGAS. NO SE REGISTRA EN LA HISTORIA CLINICA LA DISPOSIGION DE ADHERENGIA A TRATAMIENTO EN CASO DE QUE SE CONFIRME CHAGAS

Firma:

Nombre: DIEGO ALEJANDRO FETECUA GARZON

Cargo: PROFESIONAL ESPECIALIZADO

Profesion: MEDICO - GERENCIA DRGANIZACIONAL SECTOR SALUD

Asistencia técnica El Rosal




EVIDENCIA POR CADA OBLIGACION CONTRACTUAL
CUENTA No 01

Nombre Contratista DIEGO ALEJANDRO FETECUA GARZON
Documento Identidad 1070943666

Numero De Contrato 902-2024

Entidad Contratante HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA
PERIODO FACTURADO NOVIEMBRE

E CI'_'HlliI}:I: M-AT-FR-003
@ Gobemacién de ASISTENCIA TECNICA —
UNDINAMARCA -echa de Aprobactn. 16 &
—_— — Informe de Asistencia Técnica |0 © "~ 00 20er
35 FECHA DE LA ASISTENCIA: 14 de noviembre 2024

INFORMACION GENERAL
Medio de Asistencia Técnica:
OCamgo = Virtual OCHhcing
DEPENDENCIA O ENTIDAD QUE BRINDA LA ASISTENCIA: Subdireccion de Vigilancia de
Salud Publica
DIRECCION O AREA RESPOMSABLE:

FUNCIONARID O CONTRATISTA FACILITADOR
Hombres y apelidos: IEGO ALEJANDRD FETECUA GARIOM | Cargo: - Profesicnal Especialzodo

Comes ebactrénico institecionalk: Teléfomo: 3107449149
diegoalejondrofetecuogorron@gmail.com

DATOS GEMERALES DEL BENEFICIARIO

(Solicitante o uno de los beneficiarios)

Grupo de interés askstido:
CaFaM IPS EL BROSAL

Nombre dal benaficionio:; talento humano en salud | Comreo electrénico Se anexa formato 011
relacicnodo con kos eventos de saled publica Regikfro de Asistencia fécnica

KMunicipio donde se redlizd (o Assfencia Técnica: EL ROSAL

Mumero total de beneficiarios: 3

TEMA DE LA ASISTENCIA TECNICA
1. Presentacidn
2. Reviidn, andlisis ¥ valoracion de caolidod de histarias cliricas con Bta de chequeas
ifammato an Excel), con base an soporte de la Administracion del Sstema Integrads
de Gestidn (Acta de Raunidn).
4. Establecimiants de Compromisos.
4. Diligenciomiento de encuesta de satisfoccidn,
OBJETIVO DE LA ASISTENCIA TECNICA




EVIDENCIA POR CADA OBLIGACION CONTRACTUAL
CUENTA No 01

Nombre Contratista DIEGO ALEJANDRO FETECUA GARZON
Documento Identidad 1070943666

Numero De Contrato 902-2024

Entidad Contratante HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA
PERIODO FACTURADO NOVIEMBRE

CONCLUSIONES

Se cumplid con el objetivo de la Asstencia Técnica: XSl OMO

Observacionas: S& revisd las bases de datos comaspondiantes encontrando un pacienta
clasifhicads comoe Chagas cronico en fase indeterminada @n signos cardiocos gque

sospecha an una cardiopatio chagasica no hay registro da pacenteas con los demdas items
arterarmeanta mencionados.

Se redliza la asstencia técnica revisando los terms del programa de Excel el cual se
adjuntarg por este medio, para que fengan en cuanta cada uno de ellos v poder hacear
refroalimentacion v socializacidn a su falento humano para & buen diigenciomiento de
histaria clinica v la clasificacion adecuada del evento Chagos

Se encontrd en los historias clinicas lo siguiente en cuanto a Chogas:
Evaluacion general

satisfactoria 88.97%




EVIDENCIA POR CADA OBLIGACION CONTRACTUAL

CUENTA No 01

Nombre Contratista DIEGO ALEJANDRO FETECUA GARZON
Documento Identidad 1070943666
Numero De Contrato 902-2024
Entidad Contratante HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA
PERIODO FACTURADO NOVIEMBRE
Cﬂuigﬂ: M-AT-FR-003
@Guhemaciﬁn de ASISTENCIA TECNICA ——
UNDINAMARCA Fecha de Aprobacidn: 16 de
—_— — Informe de Asistencia Técnica iy Egm :

-Anamnesis

Se indaga si el paciente proviene o ha astado en zona endémicas para Chagas, Se registra
en ka hstoda clinica anfecadeantes de manifestacionas clinicas de Chagas, s& ndaga sobre
antecadantas famliaras. Mo e ndaga componeanie pacosocial para detarmnar el estado
de la vivienda, savicios coma &l alcance de agua poltable, s & hene présancia del
trigtama an la vivianda

-Examen fisico

Se avalla signos importantes como: agrandamiento de los ganglios lintaticos, nflamacién
bipalpatral unilateral indolora, edema facial. fivel abdominal =& identiica presancia o
auscancia de hapato - asplenamegalia

-Laboratarios

Se ordena exdmenes parasitolégices directos o indirectos para nfeccion por T. crud. Se
ordena toma de serclogia para infeccion por antecedentes familiares de enfermadad de
Chagas, por T. cruz en los exameneas de ruting

Diagnostico evaluacion y clasificacion
Clasificacion crifico 33%

Se evidencia registro de impresidn diogndstica de Chagas, oungue se registra como
Chagas agudd cvands por anfecadantes como kb edad v antecadentas familiaras
(hermonas con Chogas) e posible Chagas crdnico. Dentra de la histora clinica no hiay
regetro de la Fase en la gue se encuentra el paciente [agude o cronico). Yalora v registra
el raporte del examen diagndstico que confirma (Trypanosoma cruz anficuerpos 6.62.
recachivo. defing intarcorsulta por madicing intema

Caso de Chagas Cranico

B8.% satisfactorio




EVIDENCIA POR CADA OBLIGACION CONTRACTUAL

CUENTA No 01

Nombre Contratista DIEGO ALEJANDRO FETECUA GARZON
Documento Identidad 1070943666
Numero De Contrato 902-2024
Entidad Contratante HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA
PERIODO FACTURADO NOVIEMBRE
Chiga: M-AT-FR-003
@Gnhemaciﬁn de ASISTENCIA TECNICA —
UNDINAMARCA Fecha de Apabacke 16 0o
— P Informe de Asistencia Técnica o mgm

de tdrax, EKG 0 aco TT. no e anvian paraciincos complatos prefratamientos para descartar
dafio de drgano blanco,

Apropiacion de la IPS
Total: 77.8

La IPS CAFAN cumpde con las indicaciones establecidas para la atencion de ko enfermedad
de Chogas, como la realizacion de exdmeneas directos para ko deteccidn del pardsito en
muastras frescas v la prastacion de cordsjera peicoldgica a gestantes con posible
miarbikdad matéma. sin ambargo, presanta dehciancias én otras aspactas. NG 28 avidancia
una estrategia formal de educacidn para ka prevencion v coniral del Chagas dingicda a la
poblacién en general, ni s& cuanta con matericles informativos visibles en kas instalaciones.
Ademds, aungue sa registra &l ingreso del ratamiento farmacoldgico a la farmacia, no se
tiane claridod sobre el proceso de dispensacidn vy saguimiento de este.

Flan de mejora

Fortalecer por parte de CAFAN IPS la refroalimeantacion vy capacitacion a personal de salud
sobre la guia de manejo del evento de Chagas. ¥ asi consolidar la rvta de atencidn para
taner un buen desamclio de la prevencion, diogndshico y fratamiento tempranc del
paciente con avento de Chagas. Se realizard en al mes de diciembre un calaendarnio para
al proximo ano y afadr dentro de su plan de capacitacion el evento de Chagas. Tambidn
en solicitar capacitacion de evento Chagas por parte de la Subdireccidn de Vigilancia de
salud publica a personal da salud.




EVIDENCIA POR CADA OBLIGACION CONTRACTUAL
CUENTA No 01

Nombre Contratista DIEGO ALEJANDRO FETECUA GARZON

Documento Identidad 1070943666

Numero De Contrato 902-2024

Entidad Contratante HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA

PERIODO FACTURADO NOVIEMBRE

DATOS DE LA HISTORIA CLINICA

Nombre del Sexo: Fecha de primera atencion del evento:
Paciente: AMDREA DEL PILAR RODRIGUEZ GONZALEZ No Historia Cliniea 1074191259 HO_MX 1

Fecha de

Nacimiento; 31011998 Edad en afios: 24 Fecha de Inicio de sintomas: Fecha de ocurrencia del Evento :

Fecha de la Notificacion: Fecha de la Visita: Lugar de procedencia (municipio y vereda): CRA 476 24 EL ROSAL

Desenlace de Muestras de Tejide:

la atencién: Egreso: _X Hospializacion: __ Musrte __ Salida Voluniaria: __ Remisién a siguients Nivel de referencia ___ Siel paciente fallecio: Sl __NO__

Nombre de quien realiza el DIEGO ALEJANDRO FETECUA Teléfono de

monitoreo: GARZON Cargo: PROFESIONAL ESPECIALIZADO contaneto 3107649149

ASPECTOS A INSPECCIONAR OE ACUERDO A LAS GUIAS Y PROTOCOLOS NACIONALES

EYALCOACTON PORTAJE

1. EVALUACION GENERAL Registra ! No Registra o No OBSERVAGION
Eegiztrg ! aplica: 5.0
LCon base en la historia clinica veriticar si en [a primera consulta medica o alingreso del paciente, se indaga v queda
registrado por parte del profesional médico: 1222
e T ST ET P e PO TE T BT a0 BT oo T ST TeTC s Par S ST TE g, O ST e ST AL T o e e
aprowimado 1semna; se tiene presente el perioda aprosimada de incubacidn de acuerda ala forma de . DE CHAGAS. NIEGA SINTOMAS
transmision [ ir2 ioctonad 3 15 gbas wronsl Fa S0 wa inansfenional sangenea, J .3 8 Hasoe Regeeia 5 SUGESTVG DE
s (ola amaitdania’ goaagin fameanie AT | [T S =t aYat ot VI Nad Rt B
Se registraen lahistaria clinica antecedentes de manifestaciones febriles [continua o intermitente, NIEGA VIAJES A AREAS ENDEMICAS
2 prolongadamayor a 7 dias. Siseos o sairacls Somads o Dhagoms o fnocaizeiind Miadea, . 5 DE CHAGAS. NIEGA SINTOMAS
eada g Sindomas v signey oe Fals candiaca fedemar o miambros fenienss, dimes o ssfteersafulb s g SUGESTIVG DE
oantoana ageda Hapaomagaka wh esptanomagaka, Sintomas i signos gastaaiiasinaias firomo INFECCION AGUDA E
3 Se evalua signos importantes coma: agrandamiento de loz ganglios linfatizos, inflamacién bipalpebral Regi 5

unilateral indalora, edema facial.

Se registra enlahistaria clinica antecedente s epidemioldgicos que caractericen una situacidn de riesga
4 de transmision vectarial, [ conocimiants ool ieeton sacaciarsings 3 2 iz, Syposiniin.g Mo Regestra []
amidaniay con atominos domindiades. pracadancdz 28 wn mundspds considarads o Aango o

Seindaga u registra posible cazo de Transmizidn Oral teniendo en cusnta dreas de alta prevalencia de N . 0
enfermedad de chagas [T anmeme g afinannos 0 babidas qras han =20 contaminados oon Aacas | 0 nEg

wn

Se registra en Historia Clinica antecedente de transfusiones o sobre la posibilidad de una infeccion N ) 0
- . ) o Regisira
accidental en personal dz laboratario o trabajadeores de la zalud,

@

Seindaga v registra en Hiztoria clinica, en dreas de alta prevalencia posible caso de ransmizidn Verical,

7 No Regista 0

ante un recien nacido con antecedente de enfermedad o sospecha de Chagas enla madre.

Feqiztra en T, posIDlE Caso ge 13 Tansmision 30 orde kel ot puncion W oo Hpo de Gontacto con mater i

8 contami . No Registra L] TRABAJO EN UN FLORICULTVO
B o e oS ProTenoE T SUEERT dE P T SSp e aIE TS -
9 ! ! P P P EELER] e 5
aumento de perimetro abdominal.
. Sie regiztra en la histaria clinica antecedente confirmado de infeccidn con Trupanosoma cruzi v fo con .
L P S S Sy O No Regstra 0
L " ) |
ffoACTORD LELETE Insfucion que cumple y requisne manienimiento en a3 Adherencia 3 |3 Guia de de Atencion Iniegral del Paciente con Chagas
ELEMENTOS DE Sucion g - rar dar ik r r r F T T wr—
ACEPTABLE 60% - 9% Insfilucion que requicre mejorar y consolidar infervenciones en los aspecios deficienies en la Adherencia a la Guia de de Alencion Inisgral del
ADHERENCIA Paciente con Chagas
CRITICO < 59% La insSiucion no cumple y requiere de manera urgenie fomar medidas y la Alencion a los pacientess con Dengue de acuerc ala Guia
de de Atencidn ral del Pacienie con

OBSERVACIONES:GESTANTE DE 24 ANOS HISTORIA CLINICA INCOMPLETA, NO CUENTA CON ANTECEDENTES PSICOSOCIALES COMPPLETOS, NO SE INDAGA A PROFUNDIDAD ACERCA DE
PROCEDENCIA, TIPO DE VIVIENDA [ RURAL, URBANA. MATERIAL DE CONTRUCGION DE LA CASA) AGUA POTABBLE, GLASIFICACION INCORRECTA DE LA ENFERMEDAD. CASC

Profesional que realiza el monitoreo

Firma:
Mombre: DIEGO ALEJANDRO FETECUA GARZON
Cargo: PROFESIONAL ESPECIALIZADO

Profesidn: MEDICO - GERENCIA ORGANIZACIONAL EN EL SECTOR SALUD




EVIDENCIA POR CADA OBLIGACION CONTRACTUAL
CUENTA No 01

Nombre Contratista DIEGO ALEJANDRO FETECUA GARZON

Documento Identidad 1070943666

Numero De Contrato 902-2024

Entidad Contratante HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA

PERIODO FACTURADO NOVIEMBRE

Marca temporal Nombres Completos Numero de Identificacion Entidad a que representa Cormreo Electronico Numero Telefonico
14/11/2024 10:56:13  Lina Marcela Dugue Zuluag 1045022427 Enfermera Profesional CAFAM IPS Idugue@cafam.com.co 3015713610
14/11/2024 11:45:13  Andrea Salamanca 1013643351 Enfermera Cafam yaasalamanca@cafam.c 3132830294
14/11/2024 11:49:47  Bibiana Alejandra Ramirez 53072535 Profesional especializad: Secretaria de salud de Cundinai Bibiana.ramirez@Cundin 35175772

Asistencia técnica Facatativa

yobernacion de

UNDINAMARCA

C o ASISTENCIA TECNICA

Informe de Asistencia Tecnica

a9 FECHA DE LA ASISTENCIA: 14-11-2024
INFORMACION GENERAL
Medic de Asistencia Técnica:
OCampo EVirtual OOficing
DEPENDENCIA O ENTIDAD QUF BRINDA LA ASISTENCIA: Subdireccicn de Vigilancia de
Saled Poklica
DRECCION © AREA RESPONSABLE:
FUNCIONARIO O COMNTRATISTA FACILITADOR
Nambras y apelidos DIEGD ALEJAMDRO FETECUA GARICON | Carge_ Profesional Especializado
Comeo slecfronico institucional: Telafono: 3107549145
diegoalejondrofatecuagarron@gmail.com
DATOS GENERALES DEL BEMEFICIARIC

[(Solicitante o vno de los beneficiarios)
Srupo de interés asistido: CAFAM B3

Momire del beneficiario: talento humane en salud | Cormeo elecirdnico 52 anexa formato 011
relacicnado con los eventos de salud publica Regisiro de Asistencia tecnica

Municipic donds se redgiizd 1a Asistencia Teonica: FACATATIVA

MUmers total de beneficianos: 0

TEMA DE LA ASISTENCIA TECHICA

. Presentacidn

2. Rewviz@ion, andlisiz v valoracion de calidod de historias clinicas con listo de chegueo
[fermate =n Excel), con base en soporte de la Administracion del Sistema Integrade
de Gesfidn [Acta de Reunidn).

3. Establecimiento de Compromisas.

4. DCiligenciamiento de encuesta de satisfaccian.

OBJETIVO DE LA ASISTENCIA TECNICA




EVIDENCIA POR CADA OBLIGACION CONTRACTUAL

CUENTA No 01

Nombre Contratista DIEGO ALEJANDRO FETECUA GARZON
Documento Identidad 1070943666
Numero De Contrato 902-2024
Entidad Contratante HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA
PERIODO FACTURADO NOVIEMBRE
CONCLUSIONES
Ze cumplid con el objetive de la Asistencia Técnica: %51 imf e

Ze realzo lo asistencio técnica revisondo los fem:s del progroma de Excel el cual se
adjuntard por este medic, pora que tengan en cuenta cada unc de ellos ¥y poder hacer
retroalmentacion ¥ socialzacidn a suv falentc humano pora 2l buen diligenciamisnto de
historia clinica y la closificacién adecucda del evento Chagaos

e encontrd en las historias clinicas lo siguiente en cuanto a Chaogaos:
Evalvacion general

CRITICA 50%

-Anamnesis

Mo ze indaga =i 2l pociente proviene o ha esfado en zono endémicas para Chagaos, Mo se
reqistra en la historia clinizco antecedentes de manifestocicnes clinicas de Thagaos, No se
indaga =obre anfecedentes familiarses. Mo e indaga componente psicosocial para




EVIDENCIA POR CADA OBLIGACION CONTRACTUAL

CUENTA No 01

Nombre Contratista DIEGO ALEJANDRO FETECUA GARZON
Documento Identidad 1070943666
Numero De Contrato 902-2024
Entidad Contratante HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA
PERIODO FACTURADO NOVIEMBRE
; - Chdiga: M-AT-FR-003
2 Gobernacion de ASISTENCIA TECHICA

vargian: OB

UNDINAMARCA

Informe de Asistencia Teocnica | _ i
Eshisrn de 2023

determinar el estado de la vivienda, servicios coma el alcance de agua potakle, sise fiene
presencia del fiofoma en la vivienda

-Examen fisico

Ze evalda signos importantes como: agrandamienta de los ganglios infatficos, inflamacidn
bipalnskbogl unilateral indolora, edema facial. nivel clbdominal no se identifica presencia o
AMsRERgin de hepato — esplenomegalia

-Laboratorios

Ze ordena exdmenes parasitcligicos directos o indirectos paro infeccion por T. cruz. Se
ordena toma de serclogio para infeccidon por anfecedentes familiares de enfermedad de
Chagas, por T. cruz en los exdmenes de rufing

Diagnostico evalvacion y clasificacion
Clasfficacion criico 507

Ze evidencio registro de impresion dicgnastica de Chaogas, oungque se regisira como
Chagas agudo cuando por antecedentes coma la edad v cuodro clinicn e posible
Chagas crénico indeterminado . Denfra de |la histodio gligicg no hay registro de la Fase en
a gue se encuentra el paciente (ogudo o ordnico). Valora y registra el reporte del exarmen

diogndstico gue confrma [Jpanosame oruz onticuerpos positivos)

Caso de Chagas Cronico
Crifico 257

Mo se Registra en HC la forma de CThagas Trénico (indeterminado, cardiaco o digestiva)
en este caso indeterminado yo que paciente refiere astar asintomatico, en el momento de
a atencion no se contaba con g de torax, EEG o eco T

Apropiacion de la IP5

Totak: 77.8




EVIDENCIA POR CADA OBLIGACION CONTRACTUAL

CUENTA No 01

Nombre Contratista DIEGO ALEJANDRO FETECUA GARZON
Documento Identidad 1070943666

Numero De Contrato 902-2024

Entidad Contratante HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA
PERIODO FACTURADO NOVIEMBRE

% Gobernacion de

UNDINAMARCA

ASISTEMNCIA TECHICA

Informe de Asistencia Tecnica

IPE CAFAMN FACATATIVA fiene diferentes metodos de retroalimentacién de eventos de
saklud pliblica como retroalimentacion menswal al personal de salud, componas
estacionalas a usuarcs por medio de foletos de informacian, no ze fiene claridad del
abastecimiento de medicamentos de la farmacia para tratamiento de Chagoaos.

Plan de mejora

Fortalecer por porte de Sura la retroalimentacion v capacitacion a personal de salud
sobre lo guio de manejo del evento de Chagas. Y asl consolidar la rata de atencion para
tener un buen desarcllo de la prevencion, diognésfico v fratamiznts ternpranc del

paciente con evenfo de Chagas.

DATOS DE LA HISTORIA CLINICA

Nombre del GOMEZ RODRIGUEZ DAMIELA

Paciente:  KATHERINNE

Fecha de

Nacimiento: Edad en afios:

Fecha de la Notificacion: 6/06/2024

dela

atencion: Egreso: _X_  Hospializacién: ___ Muere __
Nombre de quien realiza el DIEGO ALEJANDRO FETECUA
monitoreo: BARZON

Sexo: Fecha de primera atencion del evento:

No Historia Clinica 1070882441 H__ M X_1__ 06-06-2024
Fecha de Inicio de sintomas: Fecha de ocurrencia del Evento :

Lugar de procedencia (municipio y
Fecha de la Visita: 6/06/2024 vereda): FACATATIVA

Remision a siguienie Nivel de referencia: Si el paciente Muestras de Tejido.

Salida Voluniaria: _ _ fallecio: SI__NO__

Teléfono de

Cargo: PROFESICNAL ESPECIALIZADO contancto 3107649149




EVIDENCIA POR CADA OBLIGACION CONTRACTUAL

CUENTA No 01

Nombre Contratista

DIEGO ALEJANDRO FETECUA GARZON

Documento Identidad

1070943666

Numero De Contrato

902-2024

Entidad Contratante

HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA

PERIODO FACTURADO

NOVIEMBRE

EVALUACION PUNTAJE
2. DIAGNOSTICO, EVALUACION ¥ CLASIFICACION Regisva / No Regist | Registra o No aplica: OBSERVACION
i 510
Definicion y caracienisicas clinicas: 55,6
7359 - SUPERVISION DE EMBARAZO
il Se evidencia regisho de impresion disgnostica de Chagas No Regisira 0
- o - DE ALTO RIESGO, SIN OTRA

21 Si hay prezuncion de Dix. Chagas, hay regisho de la Fase en la que s encusnta &l paciente] agudo o cronico) y las Ne T 0 SOSPEHA INFECCION POR

manifesiacionss clinicas que presania el pacienis g CHAGAS
” Regisira en Historia clinica caso de chagas en gestanie, es un caso de ransmision VierSical. No Aplica 5

Regisira en Historia Clinica caso confirmado de Chagas Agudo, soportado por prucbas parasitlogica o Senlogica (Examenes

parasitolbgicos directos o indirectos positivos para infeccion por T. cruzi; o serologia positiva para anticusrpos IgM anti T. cruzi,
7 con evidencias clinicas wo epidemiolbgicas indicativas de enfermedad de Chagas aguda; o serologia positiva para anticusrpos No Apfica 5

lg5 contra T. cruzi por IFI, con alteracion en la cuantificacion de por lo menos 2 titwos o seroconversion, con un intenvalo ap

minimo de 21 dias en muestras pareadas o serologia positiva para anticusrpos 1gG contra T. cruzi por dos prusbas con

metodologias diferentes, con evidencias clinicas yo epidemioldgicas indicativas de Enfermedad de Chagas aguda.)

Regizys en Historia Clinica caso confrmado de Chagas cromico, soportado por prusbas Serplogica (Examenes serologia positiva
u para anticusrpos 1gG contra T. cruzi por IFT, con alteracion en la cuantificacion de por lo menos 2 titwos o seroconversion, con N _ 0

un intervalo minimo de 21 dias en muestras pareadas o serlogia positiva para anticuerpos IgG contra T. cruzi por dos prusbas R

con metodologias diferentes, con evidencias clinicas yo epidemiolbgicas indicativas de Enfarmedad de Chagas)

Valora y regisra el reporte del examen diagndsico que confrma o descarta enfermedad de Chagas, i Negafivo s asegqurd la
5 segunda foma muestras médedo Direcio, medodos de conceniracion. Regisira 3
% De acuendo a la edad y condicion (antecedentes, estado de salud y examenss prefratamiento) del paciente define interconsulta Registra 5

por medicing especializada

1 1 1 1
SATISFACTORIO DEL 80% - 100% |Insttucion qus cumpls y requisre manenimeenio en la Adnerencia a la Guia de de Atencion Intsgral del Pacients con Chagas
Instiucion que requiere mejorar y consolidar infervenciones en los aspecios deficientes en la Adherencia a la Guia de de Atencion Integral del Pacients con

ELEMENTOS DE ADHERENCIA | ACEPTABLE 60% - 79% e rEpuErE ey =

Chagas

CRITICO < 59%

Iniegral ded Paciente con Chagas

La metiucion no cumple y reguisre de manera urgente fomar medidas y reestruciurar la Atencidn a ks pacientes con Dengue de acuero a la Guia de de Atencion

OBSERVACIONES:GESTANTE DE 26 ANOS CON 18 6/7 SEMANAS DE GESTACION, HISTORICA CLINICA INCOMPLETA , NO REGISTRA ANTECEDENES PSICOSOCIALES , TIPO DE VIVIENDA | RURAL, URBANA.
MATERIAL DE CONTRUCCION DE LA CASA) AGUA POTABBLE. NO SE INDAGA SOBRE LA POSIBLE CAUSA DE INFECCION (VECTORIAL , ORAL, CONGENITA) N FISICO INCOMPLETO ( NO SE IDENTIFICA

Profesional que realiza el monitoreo

Firma: |

MNombre: DIEGOD ALEJANDRO FETECUA GARZON

Cargo: PROFESIONAL ESPECIALIZADD

Profesidn: MEDICO - GERENCIA ORGANIZACIONAL SECTOR SALUD

DATOS DE LA HISTORIA CLINICA

Nombre del Sexo: Fecha de primera atencion del evento:
Paciente: ~ SOLORZANC MARIN LEOSMARY NAICET No Historia Clinica 4873425 H__mMX_ 1 2 DE JULIO 2024
Fecha de 2 DE JULIO 2024 - VENEZUELA ESTADO|
Nacimiento: Edad en afios: 29 Fecha de Inicio de sintomas: Fecha de ocurrencia del Evento : DE GUARICO ( 870 y los 1443 m 5. n. m)

Fecha de la Notificacion:

dela

atencion:

Nombre de quien realiza el
monitoreo:

Lugar de procedencia (municipio y

2 DE JULIO 2024 Fecha de la Visita: 2 DE JULIO 2024 vereda):
Hospitalizacion Remision a siguiente Nivel de referencia: Si el paciente Muestras de Tejido:
Egreso: __ Muerte ___ Salida Voluntaria: __ _ fallecio: Sl__NO_X_
DIEGO ALEJANDRO FETECUA Teléfone de
GARZON Cargo: PROFESIONAL ESPECIALIZADO tanct: 3107649149




EVIDENCIA POR CADA OBLIGACION CONTRACTUAL
CUENTA No 01

Nombre Contratista DIEGO ALEJANDRO FETECUA GARZON

Documento Identidad 1070943666

Numero De Contrato 902-2024

Entidad Contratante HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA

PERIODO FACTURADO NOVIEMBRE

EVALUACION PUNIAJE
4. CAS0 DE CHAGAS CRONICO Registra / No Regista | Registra o No aplica: OBSERVACION
il 50
Evalie aquelios Casos agudos no ratados, que progresan hacia la fase cronica 13 enfermedad, en un periodo que puede i de 10 - 30 afios 889
ior 2l in del parasiio, que puede iar lesiones imeversibles, idimente candiacas. '
Se realizo Diagnosiico Serologico: presencia de anBicuerpes IgG ani T. cruzi, defectados en almenos dos iecnicas serologicas de ~
40 . Regisira
principics diferenies de preferencia con Bulacion Inmuncensayo Elisa, IF1, HAI
i Se realizd diagnosico mediante dos tecnicas. Se observod dispanidad, se garaniizo la tercera muestra Registra
0 Paciente presenta serclogia dudosa en un paciente donde la definicion diagndssica tenga implicaciones de mangjo, puede Regsr 5
. . . a
nieniarse la deteccion del parasiio por hemoculive o xenodiagnésiico, o medianie PCR. <4
- Fegistra en Historia ciinica posible caso de rezcivacion de |2 infeccitn. En estos casos &l diagndsico es posible mediants |2 No Ani 5
. 0 ApICa
cbservacion direca P
Regisira en HC la forma de Chagas Cronico que presenia & pacienie (indeterminado, candiaco ¢ digesiiva) No Registra 0
Registra en HC Chagas |2 forma de chagas cronico Indeterminado, (persona posiiva en [a serclogia que no presentan No A 5
. . O ApICa
manistaciones clinicas caracierisiicas de la enfermedad de Chagas y que no presenian alieraciones en el elecirocardiograma P
5 Registra en HC cardiopatia chagasica cronica (insuficiencia cardiaca congesva (IC0C), Amitmizs, romboembolizmo ) No Aplica 5
a7 Pegisira en HC forma digesfva, (serclogia posifiva para ipanosomiasis amenicana, asi como en algunos casos la asociacion . ) 0
. . - R . . 0 Regslra
con megacolon o candicpatia, 1a disfagia es el principal sintoma en casi todos los casos, presencia de megacolon en un
8 Regisira en HC aniecedenie elecirocardiograficos enre clios prolongacion PR e infervalo OT, derame penicandico (que pusde No Ané 5
0 ApICa
levar a taponamienio cardiaco) v falla cardiaca P
.9 Se realizo remision de la makiz de Bsia de espera que consolida la informacion para asignacion del medicamenio para casos No Ani 5
4 . . 0 ApICa
cronicos segun disponibiidad. P
Vigilar Cardicpatia del Paciente, a los 20 dias de iniciado el ratamienio y una vez inalizado el misme. X
50 No Aplica 5

SATISFACTORIO DEL 80% - 100% | InsStucion que cumple y requiere mantenimiento en la Adherencia a la Guia de de Atencion Integral del Paciente con Chagas

Insttucion que requiere mejorar y consolidar nervenciones en los aspecios deficientes en la Adherencia a la Guia de de Alencion Integral del Pacients con

Ci

CRITICO £ 50% uhﬁﬁhmmymkMMWMymhmﬁnaMMMmkmah Guia de de Atencion
| del Paciente con

OBSERVACIONES: GESTANTE DE 28 ANOS DE 6.2 SEMANNAS . PROCEDENTE DE VENEZUELA ESTADO DE GUARICO, AUX DE ENFERMERIA. LABORATORIOS NEGATIVOS PARA CHAGAS POR

LABORATORIO DE SECRETARIA DE SALUD. CON HISTORIA CLINICA INCOMPLETA , NO SE REGISTRA EN LA HISTORIA CLINICA ANTECEDENTES ERPIDEMIDLOGICOS QUE CARACTERICEN UNA SITUACION

Profesional que realiza el monitoreo

ELEMENTOS DE ADHERENCIA (ACEPTABLE 60% - 79%

Firma:

Nombre: DIEGD ALEJANDRO FETECUA GARZOM

Cargo: PROFESIONAL ESPECIALIZADO

Profesidn: MEDICO GERENCIS ORGANIZACIONAL EN EL SECTOR SALUD

Marca temporal Nombres Completos Documento de identidad sarg Entidad a la que representa Mumeo de telefono

14/11/2024 9:09:03  Lina Marcela Dugue Zuluag 1045022427 Enfermera Profesional CAFAM IPS 3015713610  Idugue@cafam.com.co
14/11/2024 9:24:03  Andrea Salamanca 1013643351 Enfermera Cafam 3132830294 yaasalamancaf@cafam.g
14/11/2024 9:24:56  Alba Milena Pérez Quintero 53160970 Bacteriologa Cafam 3102572164  Almperez(@cafam.com.q

14/11/2024 11:50:38  Bibiana Alejandra Ramirez 53072535 Profesional especializad 53072535 3115175772 Bibiana.ramirez@Cundin|




EVIDENCIA POR CADA OBLIGACION CONTRACTUAL
CUENTA No 01

Nombre Contratista DIEGO ALEJANDRO FETECUA GARZON
Documento Identidad 1070943666

Numero De Contrato 902-2024

Entidad Contratante HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA
PERIODO FACTURADO NOVIEMBRE

Asistencia técnica Soacha

: . ASISTENCIA TECNICA gne ARl
( 23 Gobernacion de rersdn: OF
UNDINAMARCA
- ; Informe de Asistencia Tecnica I
5
|3‘__*;" FECHA DE LA ASISTENCIA: 19-11-2024

INFORMACION GENERAL
Medio de Asistencia Técnica:
OCampo EVirtuwal OOficing
DEPEMDENCIA O ENTIDAD QUFE RRINDA LA ASISTENCIA: Subdireccion de Vigilancia de
Zalud PlOblica
DIRECCION O AREA RESPONSABLE:
FUNCIONARID O CONTRATISTA FACILITADOR
Homores v apelidos: DIEGO ALEJAMDRS FETECUA GARION | Cargo_ Profesional Sspecializado

Caores electranico institvcicnal; Talafono: 3107549147
diegoalejondrofatecuagarron@gmail.com

DATOS GEMERALES DEL BENEFICIARIC

(Schlicitante o vno de los beneficiarios)
Gropo de interss asistido: E.5.E HOEPTAL MARID SAITAN TANGUAS

Momizre del beneficiano: talento humano en salud | Comeo electronico 32 anexa faommato 011
relacicnado con los eventos de salud publica Registro de Asistencia téonica

KMunicipic donds se reaizd 1a Asistencia Teonica: 30ACHA

NOmers total de bensficianos: 0

TEMA DE LA ASISTENCIA TECNICA

—_

. Presentacion

2. Revisidn, anaksis v valoracion de calidad de histosios clinicas con ista de chequeo
[formatc en Excel), con base en soporte de lo Administracion del Sistema Infegrado
de Gesfion (Acto de Reunidn).

3. Establecimiento de Compromizos.




EVIDENCIA POR CADA OBLIGACION CONTRACTUAL
CUENTA No 01

Nombre Contratista DIEGO ALEJANDRO FETECUA GARZON
Documento Identidad 1070943666

Numero De Contrato 902-2024

Entidad Contratante HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA
PERIODO FACTURADO NOVIEMBRE

CONCLUSIONES

Ze cumplid con el objetive de la Asistencia Técnica: X351 CONC

ke realiza la asistencia técnica revisandeo los itermns del prograrma de Excel el cual e adjuniara
por este medic, poro gue fengon en cuenfo codao uno de ellc: y poder hocer
retroaimentacién v socialzocién o su talente hurmaono para el buen diigenciomisnto de
hisforia clinica v la clasificocidn adecuada del evento Chagas

e encontrd en las historias clinicas lo siguiente en cuanto a Thagas:
Evalvacién general

CRITICO 15%%

-Anamnesis

Mo se indaga si el pociente proviene o ha estade en zono endémicas para Thaogas, se regisira
en lo historio clinico anfecedentes de manifestociones clinicas de Chagaos, no se indaga sobre
anfecedentes familiarez. Mo ze indaga componente prsicosocial para detemninar el estado de
a vivienda, servicios como €l alcance de agua potakble, si se fiene presencia del tafoma en
a vivienda actual ¢ 2n su infancia

-Exarnen fisico

Ze evalla signos importantes como: agrandamiento de los gonglios linfaticos, inflamacian
palpelral unilateral indolora, edema focial. nivel abdominol no 52 registra o descarta
esplencmeagaolic o hepatomegalia

-Laboratorios

Chagas 12 antigeno positive 18

Diognosfico evalvacion v clasficacion
Aceptable 755

Ze evidencia reqistra de impresion diogndstica de Chagqas, Dentro de la histora clinico. Valora




EVIDENCIA POR CADA OBLIGACION CONTRACTUAL
CUENTA No 01

Nombre Contratista DIEGO ALEJANDRO FETECUA GARZON
Documento Identidad 1070943666

Numero De Contrato 902-2024

Entidad Contratante HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA
PERIODO FACTURADO NOVIEMBRE

Caso de Chagas Cronico
Safisfactoric B0

Ze reglizd Diognastico Serclégico. Registra 2n HC la formo de Chagas Cronico que presenta el
paciente. Registra en HC cordicpotia chogdsica ordnica [Insuficiencia cardiocao congestiva
(IZZ), Aritmias, fromboembalizmc.] Mo registra en HC forma digestiva, (serclogio postiva para
triponosomiasiz: amerdcona, asl coma en algunos casos lo asociacidn con megacolon o
cardiopotia, la disfogio es el prncipal sinfoma en casi todos los cosos, presencia de meagacaolon
en un adulio proveniente de drea endémica ez un indicador de alfo fAesgo de existencia de
megacolon chagasica) Apropiccion de la IPS

MIVEL DE APROPIACION DE LA IPS

Lo evoluacien del nivel de oprebacién de lao IPS no pudo llevarse g cabo debideo a la
inasisfencio de esta o la sesidn de asisfencia técnica programada el dia 27 de ociubre 2024
para =l dia 19 de noviembre a las 8 am de formao adirunl - A pesar de haber proporcionade
todos los detales necesafos con suficiente antelacion, la IPS no cumplid con esfe reguisito
indispersable para la evaluacian

PLAM DE MEIORA

Fortalecer por parfe de la IFS la refroclimentacion vy copocitocion a personal de salud sobre o
guia de manejo del evento de Thogaos. Y asi consolidar la rota de atencign para te2nsr un
buen desarollo de lo prevencién, diognastico v trotamiento termprano del paciente con
evento de CThogaos.

Es fundamental gue lo IPE preste mayor afencion a loz coreos electrénicos relacionades con
oz asistencias téonicos. Los documentos solicifados deben enviarse con suficiente antelacion
parad su ondlisiz detallade, evitandeo as sitvacionss de Olfimo momenfo. Asimizme, es
indispensable que la IPS confrme su asistencia a lo reunion o, en coso de no poder asistir,
comunigue esta situacion con anficipacién para reprogramar lo asistencia fécnica en un
horario conveniente




EVIDENCIA POR CADA OBLIGACION CONTRACTUAL
CUENTA No 01

Nombre Contratista DIEGO ALEJANDRO FETECUA GARZON

Documento Identidad 1070943666

Numero De Contrato 902-2024

Entidad Contratante HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA

PERIODO FACTURADO NOVIEMBRE

i . ASISTENCIA TECHICA
£ Gobernacion de yRRT—

UNDINAMARCA rechn e Arobacin: 6.0

Informe de Asistencia Tecnica

Azistencia [ecnica Evento Chagas & - < - |

e Do Alejarcln Peimcus Gergon i °r T

flimn Sa

Corchal Raluds

Codoren FEF REGION DF Sai LD S0 8, S0 i FRTEERGE, ¥ SF v sl LD 01 SOl b

Deads B Subdeeocady de Venlancia e Sabkad Pobbia val prowamd ds ETY ¢ Joareris Aietcidbs Brop 3l da Peoended 1o sy e mdned mde akeia o anvid

& Oimila cinghels ekt e L0 dechd o nealfoaciin Tl oo falF

Al P

FO0 a TeauTediG Do el dbdrar o erualian para Chadas & Ko sgubnh
i ] LEL | bty R B L | L B LS T LA, T At B reEls poan de

"V B
AEHERCLE PRI BB e sl formay o Eocsd suplando cede ing de ks ieme rsiatioradtd o B el 0on e ateien 38 Coning! s 1 piimee
oo i i ] e D L Padera ralor el e bod putliiny QUi N e et n oo o A ncanknis el sl bharads da dilsnd § nlatiuh g
comgacirian b e ncln rleg sl de b padenis an ol dpabiments p oo Bl b demfruochiras de dareis e meira v el sssaiimibenls da boe mbamin. con
b beedafn Cnaete @ airdion| el dia 1 de ssmites BODA W onal sgomale méisie W0 el cogeke cose Bep de s tiaEmeien parieeies
CAINE RSIDA RODAIGLES DORFEA O 2 1188ET

LEICTY DRAMEA SHIGLL O REDS OF SRR

Eharbfst Ok e DAV T ila

B - nFe A txwrn Bleden Frofssnns ssperainedin on 1V mnmae g s Sbdeeonen de Viglanne & Pkt an AT
e L A A B e, ek o a M 8 T ir an kI B S f i i Sl Hunbiy o BT i

S de Candingmisscs Telsigng JI00E0 &5

DATOS DE LA HISTORIA CLINICA

Nombre del Sexo: Fecha de primera atencion del evento:
Paciente:  ODRIGUEZ CORREA GUMERSINDA No Histeria Clinica 21242867 H__M_X_I__
Fecha de
Nacimiento: 18/10/1943 Edad en afios: 80 Fecha de Inicio de sintomas: Fecha de ocurrencia del Evento :
Lugar de procedencia (municipio y
Fecha de la Notificacion: Fecha de la Visita: 19/07/2024 vereda): SOACHA
dela Hospitalizacion: Remision a siguiente Nivel de referencia: Si el paciente Muestras de Tejido
atencion: Egreso: X_ _ Muerte _ Salida Voluntaria: __ _ fallecio: Sl__NO__
Nombre de quien realiza el DIEGO ALEJANDROC FETECUA Teléfono de

monitoreo: GARZON Cargo: PROFESIONAL ESPECIALIZADO contancto 3107649149




EVIDENCIA POR CADA OBLIGACION CONTRACTUAL
CUENTA No 01

Nombre Contratista DIEGO ALEJANDRO FETECUA GARZON

Documento Identidad 1070943666

Numero De Contrato 902-2024

Entidad Contratante HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA

PERIODO FACTURADO NOVIEMBRE

2. DIAGNOSTICO, EVALUACION Y CLASIFICACION Regista / No Regista | Registra o No aplica: OBSERVACION
f 5.0
Definicion y caracienisicas clinicas: 78
il Se evidencia regisro de impresion diagndsica de Chagas Registra 5
€ B572 ENFERMEDAD DE CHAGAS
Si hay presuncion de D Chagas, ha siro de la Fase en la que se encuentra el pacienie( agudo o crnico) y las _
21 y l\- ®. Lnagas, nay reg o q | BT y Regista 5
manifesiaciones clinicas que presenta & pacienie
» Fegisira en Historia clinica caso de chagas en gesianie, es un caso de Fansmision Verfical. No Apiica 5
Regisra en Historia Clinica caso confirmado de Chagas Agudo, soportado por pruebas parasitologica o Serclogica (Examenes
parasitologicos directos o indirectos positivos para infeccion por T. cruzi; o serologia positiva para anticuerpos Igh anti T. cruzi,
n con evidh clinicas y/o epidemiolbgicas indicativas de enfermedad de Chagas aguda; o serologia positiva para anticusipos No Aplica 5
195G contra T. cruzi por IFI, con alteracion en la cuantificacion de por lo menos 2 titulos o seroconversion, con un intervalo ap
minimo de 21 dias en muestras pareadas o serologia positiva para anticusipos IgG contra T. cruzi por dos prusbas con
metodologias difsrentes, con evid clinicas y/o epidemiolbgicas indicativas de Enf: dad de Chagas aguda )
Regisira en Histoia Clinica caso confirmado de Chagas cronice, scportado por pruebas Serclogica (Examenes serologia positiva
2 para anticuerpos 196G contra T. cruzi por IFT, con alteracion en la cuantificacion de por lo menas 2 titwos o seroconversion, con Reqist: 5
un intervalo minimo de 21 dias en pareadas o serologia positiva para anti 196G contra T. cruzi por dos prushas egisra
con metodologias diferentes, con evidencias clinicas y/o epidemiologicas indicativas de Enfermedad de Chagas)
Valora y regista el reporie del examen diagnosiico que confirma o descarta enfermedad de Chagas, &i Negafvo se asegurd la
-
Pl segunda foma muesiras méodo Direcin, metodos de concenlacion. No Aplca 3
% De acuerdo a la edad y condicion (antecedentes, estado de salud y examenes prefratamisnic) del paciente define inierconsulia No Redqisira 0
por medicina especializada
Cm madmm = Smmn= de smanlemie e afmmmite mne T s s bnn s s s e i Al b s mamm bl s B Sam e A i

| | | |
SATISFACTORIO DEL 80% - 100% | InsSiucion que cumple y requiere mantenimiento en la Adherencia a la Guia de de Atencion Integral del Paciente con Chagas

In=ttucion gue requisre mejorar y consolidar iniervenciones en los aspecios deficientes en la Adherencia a la Guia de de Atencidn Iniegral del Pacients con

Ci

uhﬁmmmymkmmmmnﬁdmy la Asencion a los pack con Dengue de acuero a la Guia de de Atencion
Integral del Paciente con Chagas
OBSERVACIONES: HISTORICA CLINICA INCOMPLETA , NO REGISTRA ANTECEDENES PSICOSOCIALES , TIPO DE VIVIENDA ( RURAL, URBANA. MATERIAL DE CONTRUCCION DE LA CASA) AGUA POTABBLE.
NO SE REGISTRA EN LA HISTORIA CLINICA ANTECEDENTES EPIDEMIOLOGICOS QUE CARACTERICEN UNA SITUACIKON DE RIESGO DE TRANSMISION VECTORIAL, { CONOCIMIENTO DEL VECTOR,
CARACTERISTICAS DE LA VIVIENDA, EXPOSICION A AMBIENTES CON TRIATOMINOS DOMICILIADOS, PROCEDENCIA DE UN MUNICIPIO CONSIDERADO EN RIESGO DE TRANSMISION

ELEMENTOS DE ADHERENCIA | ACEPTABLE 60% - 79%

CRITICO < 59%

Firma:
Nombre: DIEGO ALEJANDRO FETECUA GARZON
Cargo: PROFESIONAL ESPECIALIZADO

Profesidn: MEDICO - GERENCIA ORGANIZACIONAL SECTOR SALUD




EVIDENCIA POR CADA OBLIGACION CONTRACTUAL

CUENTA No 01

Nombre Contratista

DIEGO ALEJANDRO FETECUA GARZON

Documento Identidad

1070943666

Numero De Contrato

902-2024

Entidad Contratante

HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA

PERIODO FACTURADO

NOVIEMBRE

Oficios alcaldes — EABP Banco de sangre - IPS a Pacientes sin tratamiento

Gobert

Cundinama

Aszunto: 3aguimiento a paclentss con enfermedad de Chagas y cumplimlsnto
de las funcionss en 2alud en el marco de la ruta de atencion Integral del evento
Chagas en su municipio.

Respetado Alealda-
ALVARO PULIDD RAMIREZ
Municipbe Choact]

Mediarie ol pressnte, nos dingimos 8 usiedes con @l fin de solicitar sy valiosa
colaboracion en el ssguimiento y fratamiento de padentes con enfermedsd de
Chiagas en su municipio

Coma usted sabe, La enfermedad de Chagas repressnta un importante problema de
salud poblica an nuesto pais. En este sentido, hemos venida realizando divarsas
accianes para garanlizer ol disgnostios, tratamiento y seguimients de os gacientes
oon esta enfermedad, inclyendo el envio de notificaciones 3 las Entidades
Administradors de Planes de Baneficios (EAPS) y a las Instiluciones Prestadaras
i Servicios (IPS)
Sin embargs, hemos dentificads algunas dificultades en b atencidn integral de
astos padenbes, ke que nos leva o solcitar su intervencitn come autordad sanitania
il
Le recordamos que las alcaldlas munkclpales y suz secrstarias de salud
desempanan un papel funcamentzl an 1a gestion de k3 ezlud publica, slenda
respanEables de:

» Formutacitn de politicas y planes: Disshar v ejecutar estralegiss para la

prevencin, dagndstice y trsamienia de enfermedades coms el Chagas

+ Gestion de servickos de Balud; Garantizar el acosss de la poblacicn a
serdcos de sakid de calidad inchiyendo la alencitn a pacienies con
ardarmadades srinicas come ol Chagas.
Promockdn y prevenchin: Implementar compafias de educeddn y
prevencidn para concientizar @ b poblacidan sobee la enfermedad de Chagas
W SUS riesgas.

Chagas v evaluar la efectividad de las inlervenciones implemenadas.

(zoberna 1
¥y Cundinamarea

i

Aszunto: Seguimlento 2 paclentes con enfermedad de Chagae y cumplimlento
da 182 funciones en 2alud en el marco de I3 ruta de atencion Integral del evento

Chagas an su municipio.
Respetado Alcsina-

EDUAR ESNEIDER ACOETA VARGAZ.
Munlciplo Fomeque

Mediane o pressnde, nos dingimos 3 ustedes con el fin de solicitar su valosa
ealaboracion en el seguimienta y iratamiento de pacentes con enfermedsd de
Chagas en su municipio

Coma usted sabe, la enfermedad de Chagas repressnta un importants probilema de
slud plblica en nuesto pais. En este sentido, hemos venida realizando diversas
Acciones para garantizar el diagnostios, tratamiento y seguimients de los pacenes
can asty epfermedsd, inclyerdo el ervio de notificscionss a laz Entidades
ministrackras de Planes de Beneficics (EAPS) v a las Instituciones Prestadaras
de Servicios (IPS)
Sin embange, bemas dentilicade alguras dificultades en b atencion integral de
estos pacientes, ko que nos leva @ solicitar su intereencion como awondad sanitana
Uizl
La recordamos que lae alcaldlas municlpales y sus sacratarias de salud
deaempefian un papel flundamental an l1a gesticn de ka salud publica, slendo
responzables de:

+ Formulacidn de polificas y planes: Disefiar y sjecutar estrategias pana la
prevenciin, dagndstico v tratamienta de enfermedades coma el Chagas

» Gesgtion de serviclos de salud: Carantizsy el soosso de b poblacitn a
sanidos de sald de calidad, incluyerdo fa atencién a pacientes con
anfermedades cranicas como = Chagas.

+ Promockin y pravencidn: |mplements campatias de educacon y
pravencin para concientizar a b poblacian scbee la anfarmedad de Chagas
¥ SUS riesgas

» igllancia y control: Realzar un seguimiento rigumss de los casos de
Chagas y avaluar |a efectividad de las infervencionas implementadas

[En a&te santido, sollcHamos su colaboracldn para:

igliancia y confrol: Reafzar un sequimisno rigumoss de los cases de

( :|u-_|'| n
Cundinamarca

Verificar: Cue todos ks paseniss con dagnostico de Chagas en su
municipic esn recibiends @ tratamiento adecusdo ol seguimiani
camespandents.

Fortalecer: Los siiamas de infarmasiin pars garantizer la razabilidad de
los  ba efi i e b G o sardicios.

Promover: La capaciiacidn del personal de salud en el disgnéstion,
sratamnienic y sequimiente de f enfermedad de Chages

CoordIngr: Acciones nberseciodiales para sbordar de maner nbegral of
prablema de |y endermeadad de Chagas en sy municipia.

Cerfiames en su eomgramisa para garantizar el bisnsetar de la pablacidn y
mejorer la calidad de vida de los pacienies con enfermedad de Chagas. Al
adoptar un enfoque de "Una sola saled', reconocemas [ interoanexidn et
ls =alud humans, arimal y ambisntal, y ks importancia de shordar s
enfermedad de Chagas desde una perspectiva integral En linsa con la
realicad de la "Colomiia profureds’, solicitamos su apays pars forlecer las
capacidades de las entidades terioriales y promaver acciones coondinadas
que permitan alcanzar una saled dplima pam iodos. En este sentida,
solicilamos amablements el envie de la documentackin que sddeccie las
acciones realizadas en el mancg de s procesn, con el fin de eerilicar ol
fortalecimients, pramacien y coordinacion de kas iniciativas mplementadas al

siguisnie comsa: bilisna ramiresEeundinamarea gov.eo

FARLAN CAMILD SALGAIN
Subdirector Téenico
Subdirecckim de Yigilancia en Salud Piblica

Goberna

*  Werificar: Cus todos os pacentss con diagndstico de Chagas en su
municipie es¥n recibiendo el tratamiento adecuado ¥ el sequimienio
carespondisnts,

« Fortalecer: Los sitemas de infarmacian para garantizar la trazabilidad de
los pacientes y ka eficdencia en ks prestacon de serdcos

= Promover: La capaciacicn del pemonal de salud en el disgnéstioo,
tratamiento v seguimients de k enfermedad de Chages

*  Coordinar: Accanes ntersecioriales para abordar de manera integral 2
prablema de [ endermedsd de Chagas an =g municpia.

Confiames en su compramisa para garanizar el bienastar de la pablacién y
mejorar la calidad de vida de los pacienies con enfermedad de Chagas. Al
adogtar un enfooue de "Una sals salud’, reconoosmas ks inbercanexidn enire
la salud humana, animal ¥ ambiental, y @ imporancia de abordar la
enfermedad de Chagas desde una perspectiva integral En linea con la
realidad de la ‘Colambia profunds’, solicitamos su apays para Tortalecer las
copacidadas de las antidades erioiales v promaver accionss ooordinadas
que permitan alcansar una saled Sptima para lodos. En esie sentica,
solicitamos amablamende el emde de la documentaciin gue

sodones realizadas en el marcg de este proosso, con el fin de serificar sl
fortalecimianto, pramaciin y coordinacion de ks iniciativas implementadas al

siguiente oamea: bibiana ramiresFcundinam arts 9oy .o

FARLAN CAMILO SALGADO
Suhdl Tdrnica
Subdirecckm de v

silancia en Salud Piblics

ATV Lo
T




EVIDENCIA POR CADA OBLIGACION CONTRACTUAL
CUENTA No 01

Nombre Contratista DIEGO ALEJANDRO FETECUA GARZON

Documento Identidad

1070943666

Numero De Contrato

902-2024

Entidad Contratante

HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA

NOVIEMBRE

PERIODO FACTURADO

Gobert
Cundinamarea

o o

bern
idinamarea

(.lll

= VErifcar: Cus todos los pacientes con diagnastico de Chagas en su
municipie estén recibiends el iratamiento adecusdo y el seguimbenio
Azunto: Saguimlento a paclentes con enfermadad de Chagas y cumplimiento comespondients.
ds las funcionss en salud en 6l marco de la ruta da atencion Integral del svento » Forfalecer: Los sistemas de infarmacian pars garsntizer la trazabilidad de
Chagas an su municiplo. los pacientes y b efidencia an b prestacion de serddos
+ Promover: La capacitacitn del personal de salud en el diagnéetion,
Respetado Alcains: tratamienio y sequimento de la enfermedad de Chagas

LUIZ FELIPE V& SGQUEZ LEOM
Municiplo Manta

Mediarie el presens, nas dingimeos a ustedes con el fin de solicitar sy valiosa
calabaracicn en el seguimienta y lralamiento de padentes con enfermadsd de
Chagas en =u municpia

Coma usted sabe, la enfermedad de Chagas representa un importante problema de
=alud pablica en nuesro pais. En este senfido, hemos venida nealizando diversas
acriones para garsntizar el diagndstizs, ratamiento y sequimiants de los packantaes
can esta enfermedad, inclyendo @ envio de notficacones a las Entidades
Mgdministradoras de Planes de Bensficics [EAPD) y a las Instiluciones Prestadaras
de Servicios (IPS)

Sin embargs, hemos dentificads alpuras dificultsdes en a atencidn integral de
eshos pacientes, by que nos leva & solcitar =0 interdencion como awondad sanitana
runicipal

Le recordamos que |ze alcaldlas munkclpales y sus sscretarlze de salud
dessmpanan un papel funtamendzl en 18 gestion de I3 ealud puBlics, slendo
responzables de:

+ Formulacion de politicas y planes: Dissfiar y sjecutar esirategize pars la

pravenciin, dagnastico y tratamienta de enfemedades coma el Chagas

» 8 de sarvicks de salud: Gaantizar el acoese de b poblacion a

mardcios de salud de calidad, incluyendo la atencién a pacienies con
arfermedades crdnicas como e Chagas.

+ Promockdn Yy pravenckin: Implements campafias oe educacan y
prEvenciin para concientizar a b poblacidn sobre la enfermedad de Chagas
y SuS riesgos
Wigliancia y control: Realizar un seguimisnio rigunoso de los casos de
Chagas y evaluar la afecihidad de las intervenciones implemen tadas

En este zantido, solichamos su colaboracion para:

A e
[

Goben

Y% Cundinamarea

Asunto: Seguimlento a paclentes con enfermadad des Chagae y cumplimisnto
g |8 Tuncionss &n salud an el marco de ka ruta da atencion integral ded evento

Chagas an gu municiplo.
Respeiado Alnalna:

LEOPOLDO RIGAUD PEAA LOPET
Municiplo Madina

Mediarte &l presante, nos dingimos a ustedes con @l fin de solicitar su valosa
oalaboracitn en e seguimienta v tratamiento de pacentes con erdermedsd de
Chagas en su municpico

Coma usted sabe, la enfermedad de Chagas repressnts un importante prodilema de
=alud piblica en nuesto pais. En este sentido, hemos venida realizando diversas
accionss para garantizar el dizgndstico, ratamiento y seguimienio de los packenies
can asty anfermedad, incliyerdo e ervio de nolificaciones a las Entidadaes
Adminisiradoras de Planes de Beneficios (EAPS) y a las Instiluciones Prestadaras
de Servicias (IPS)

Sin embargs, hemos identificade alguras dificultsdes en s atencién inegral de
eshos pacentes, ko gue nos leva a solcitar su inlersencion como awondad saniaria
runicipal

La recordamoe que Ise alcaldize municipales y sug socretarizas de salud
desemperian un papel fundamentsl an 1a gestidn de 13 ealud pablica, slendo
rezsponsables de:

+ Formulacion de politicas y planes: Disefiar v sjeoutar esiralegize para la

prevencidn, dagndstion ¥ traamienta de enfermedades coma el Chagas

« Gestdn de serviclos de salud: Garantizar el scoeso de b poblacion a

sardcios de salud de calidad, incluyerdo la atencitn a pacienies con
enfermedades cranicas como e Chagas.

+ Promockin y prevenchin: Implementsr campafias de educscon v
prevenciin para concienlizar s b poblaciéan sobee ls enfarmedad de Chagas
¥ SUS riesnos.

Wigllancla y condrol: Realizar un seguimisnio riguoss de los casas de
Chagas y avaluar la efectiidad de las infervencionss implemenadas.

[En &sts zantide, solichtamos su colaboraclén para:

Coordinar: Acciones niersecionales para abondar de manena inbegral 2l
prablema de s anfermedad de Chagas ensu mumispio.

Confiamos en su comprami=o para garantzar el hiensstar de la poblacian y
mejorar [ calidad de vida de los pacientes con enfermedad de Chagas. Al
acdoptar un enfoque de "Una sola salud’, reconcosmas 3 inberoanesxidn enie
la zalud huwmana, anmal ¥ ambiental, ¥ R impordancia de abordar la
enfermedad de Chages desde una perspectiva integral. En linea con la
realidad de la ‘Colambia peofunds’, selicitamos su apaye para fortalecer las
copacidades de las entidades ferionales y promaver acciones cobrdinadas
que permitan aleanear s salod dptima par lodos. En este sentida,
solicitanos amablamends = amds e la documentacidn que

aociones realizadas en el maroo de esie proceso, con el fin de verificar 2l
fartalecimiente, pramacian v coordinacion de ks inicialivas mplementadas al

siguiente camen: bibiana ramirer@eundinamarea gov.co

FABLAN CAMILD SALGADC
Subdlire
Subdirecciim de Vi

lancia en Salud Plblica

(zohi T
Cundinamarea

¢

= Varficar: Cus todos los packentes con dagnastico de Chagas en su
municioie e=¥n recibiends @ tratsmiento adecusdo y ol seguimiento
comespondente.

= [Fal I Los setemas de infarmacian para garanlizar |a razabilidasd de
Ios pacientes y ks eficencia en s prestacian de serdcios

» Promover: La capacitacion del pessonal de salud en el diagnistioo,
tratarniento y seguimiente de a enfermedad de Chagas:

+* Coordinar: Acciones interseciociales pars abordar de manera integral o
prablema de & enfermedad de Chagas en su municpio.

Cenfiames en su comgromiza pars garantizar el biensstar de la poblacian y
mejorar la calidad de vida de los pacientes con enfermedad de Chagas. Al
adoplar un enfoque de "Una sola salud’, reconooemas k inbancanesian snins
la =alud hurmana, animal ¥y ambiental, ¥ ks imporiancia de abordar L
enfermedad de Chagas desde una perspectiva integral. En linea con la
realidad de la ‘Colombia profunds’, solicitamos su apays pana fortakecer las
copacidades de las entidades (eritorisles v promaver acciones coordinadas
que parmitan akcancar una saled Sptima pars fodos. En este sentida,
solicitamos amablemeanie el enie de la documentaciin que saideccis L
aocones reslizadas en el marcg de este proceso, con el fn de verificar &l
fortalecimients, pramacian y coordinacion de las iniciativas mplementadas al

siguianie carea: bibisna ramiresBoundinamarcs gov.co

FAHLAM CAMILO SALGATO
Subdireior Téonion
Subdirecckim de Vigilancia en Salud Piblica
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azunto: Sagulmlento 3 paclentes con enfermadad de Chegas y cumplimlento
da 183 funciones en 2alud en el marco de ka ruta de atancion integral ded svento

Chagas an $u municiplo.
Respetado Alcsina-

LUZ 4 STRID OLARTE ZARTA
Municiplo Haritg

Mediante ol presente, nos dingimos a usiedes con el fin de solicitar sy valiosa
oalabaracitn en &l ssgquimienta y iralamiento de pacdentes con enfermeadad de
Chagas en =u municipia

Coma usted sabe, la enfermedad de Chagas represents un importants problema de
=alud pablica an nuesto paie En este serlido, hermos venida realizando diversas
accianes para garantizar el dizgnostics, tratamiento y seguimienis de los packenies
can ests enfermedad, incuyendo el ervie de notificaciones a las Entidades
Administradoras de Planes de Beneficios [EAPS) v a las Instiluciones Prestacaras
de Servicios (IPS)

Sin embarge, hemaos identificads algunas dificultades en b atencién integral de
mglos pacenbes ko que nes leva s solcitar su intersancion como autandad sanitana
runicipal

Le recordamos que las alcaldlas munkclpalss y sus secretarlas de salud
desempafian un papsl fundamentsl an la gestion de la ealud publica, slendo

razponsanles de:

» Fommutacion de politicas y planes: Disehar y ejpcutar estrategize pora la

prevencion, dagnastico v ratamienta de enfermedades coma el Chagas

+ Geslion de ssniclos de sald: Carantzar el scceso de b poblacion a
sardcios de sald de calidad, inclyendo s atencicn a pacienies con

apfermadades crdnicas como o Chagas,

= Promockdn y prevenchin: Implements campafias de aeducacon y
prevencicn para concientizar a b poblacian sobre la erfermedad de Chagas

¥ SUS riesgoes

» Wigliancia y confrol: Realzar un seguimisnio rigumoss de los casos de

Chagas y avaluar la efectividad de las inervenciones implementadas

Frn asts aanfidn anllcfamno s calshnrosddn nors

Gobernacion

LR Cundinamare:

Asunto: Seguimlento a paclentes con enfermedad de Chagas y cumplimisnto
da las funcionsag en ealud en &l marco de k3 ruta de atencion integral del evento

Chagas en su municipo.
Respetado Alnsiia-

EDUAR ESNEIDER ACOSTA VARGAE.
Municiplo Fomeque

Mediante el presante, nos dingimos 3 ustedes con el fin de solicitar su valioss
calaboracitn en el ssguimienta y iralamiento de pacentes con enfermedad de
Chagas en =u municpia

Coma usted sabe, L enfermedad de Chagas representa un importants problema de
salud poblica an nuesto pais. En este senlido, hemos venida realizando diversas
Accicnes para garantizar el disgnostics, fratamiento y sequimianta de los pacenies
con esta enfermedad, inclyendo el ervio de notificaciones a las Entidadss
PAdministradoras de Planes de Beneficics ([EAFE) y a la Insliluciones Prestasaras
de Servicios (IP3)

Sin embangs, hemaos dentilicade alguras dificultades en b atencién integral de
astos padentes, k que nes lleva s solicitar su intervencion como auteridad sanitaria
runicpal

Le recordamoe que lzs alcaldlas munkclpales y sus secretarfas de salud
gessmpenan un papel funtamentzl an 18 gestion de k3 elud publica, slendo
rasponzables de:

» Formulacion de politices y planes: Dissfiar y ejecutar esirategize para la
prevenciin, dagnastico y ratamienta de enfermedades como el Chagas

s Geghon oo sarvickos do sl Carantzar el scosss de b poblacicn a
saricos de salud de calidad, incliyendo @ alencion a pacienies con
anfenmedades cranicas como o Chagas,

+ Promockin y prevenchin: Implementss campafias de educacon y
prevenciin para concisntizar a b poblacidn sobre la anfermedad de Chagas
¥ SUS riesgos

= Vigliancla y control Reslzar un seguimisnio rigunss de los casos de
Chagas y evaluar la efeciividad de las inlervenciones implementadas:

En esta santido, solicitamos su colaboracion para:

Gobernar
U ( l.lll(lllhlllhllt

+ Warlficar: Cue todos los pacentss con diagndstico de Chagas en su
municipie esién recibiends el tratamiento adecuado v el Seguimienio
camespondients,

# Forlalecer Los siktemas de indarmacidn pars garantizar |3 trazabilidad da
los pasientes v b efidencia an b prestacion de serddos

+ Promover: La capacilacicn del personal de salud en el diagnostion,
tratamienio v seguimiento de la erfermeadad de Chagas

+ Coordinar: Acciones intersecioriales para ahordar de maners integral el
prableme de |y enfermedsd de Chagas an sy municgia.

Confiamos en su comgrami=o para garantizar el bienestar de la poblacian y
mejorar la calidad de vida de los pacientes con enfermedad de Chagas, Al
adopta unanfoque ce Unas sola saled’, reconcoamas 18 inbanoa reidn el
la zalud humana, amimal y ambientsl, ¥ s imporancia de sbordar la
enfermedad de Chagas desde una perspeciiva intagral. En linea con la
realidad de la ‘Colomibia profunds, solicilamos su apaye pana fortalecer las
capacidades de las entidades ermoniales v promaver acciones ooordinadas
que permitan akcansar ura salud Splima pasa lodes. En oeste sentida,
solicitanos amablemants el apvie de la dacumentacian que

aodones realizadas en el marca de esie proceso, con el fin de verilicar 2l
fortalecimiente, pramaciin y coordinacion de ks iniciativas mplementadas al

siguiente come: bibiana ramiresfBeandinamarea gov.eo

FABLAN CAMILD SALGADC
Subdipecter Téenico
SRubdirecciim de V'

lancia en Salud Piblics

Gobert

P ( lllI[llI'chlIl;Ilf:

Varificar: Cue todos ks pacienes con dagndstico de Chagas en sy
municipic estn recibiends &l traltamiento adecusdo ¥ el seguimienio
oorespondente,

Fortalecer: Los sietemas de infanmacian pars garantizar |a razabilidad de
los pacientes y b eficdencis en b presiacon de serdoios

Promover: La capacilacicn del personal de salud en el disgnostion,
tratamienio y sequimiente de la erdermedad de Chagas

Coomdinar: Accanes ntersecloriales para abordar de manera mtegral =
prabiema de la epdermedad de Chagas an su municgia.

Confiames en su comgramizn pars garantizar el biensstar de ks poblacian y
muzjorar la calidad de vida de los pacientes con enfermedad de Chagas. Al
actoptar un arfoque da Unas sals salud’, reconoosmas [ inbancanaxian el
la =alud humnana, anmal ¥ ambiental, ¥ la imporancia de abordar la
enfermedad de Chages desde una perspectiva integral. En linsa con la
realidad de la ‘Colombia profunda’, solicitamos su apaye paa fortalecer las
copacidades de las entidades eeritoriales y promaver acciones cocedinadas
que permitan akcanzar ura saled Splima para lodes. En esle senlida,
solicitamos amablsmants & arvio de la documentacien que sadeecs e
acciones realizadas en el manco de este proceso, con el fin de verificar el
fortalecimisnts, pramociin y coordinacion de ks ativas mplemantadas al

siguiente comea: biliana ramienEcundnamaans gov.oo

CAMILD SALGAD
i T

o

Subdirecckin de Vigilancia en Salud Pablica
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Gober
e Cundinamarea

o

Goberna

%% Cundinamarea

! « Werificar: Cus fodos ks pacientss con dagndstico de Chagas en su
miniciple e recibiends ol fralamientn adecuado y el sequirients
Asunto: toap tes con dad de Chagas y cumplimlento camespondents.
s las funcionss en =alud en &l marco de la ruta de atencidn integral del evento » Fortalecer: Los skiemas de infarmacidn pars garantizer la razabilidad de
Chagas an su municipio. los pacientes y b eficencia en b prestacion de senicios
= Promover: La capacitacitn del personal de salud en sl disgodetion,
Respetado Alcsia- traarnienio y sequimianto de ks erfermedad de Chagas

EDUAR ESNEIDER ACOSTA VARGAS.
Municlplo Fomeque

Iediante ol presante, nas dingimos 8 ustedes con @l fin de solicitar su valiosa
calaboracion en &l ssguinienta y fratamiento de pacentss con enfermedad de
Chagas en s municipio

(Corma usbed sabe, la enfermedad de Chagas represenia un imporants: probilema de
salud poblica en nuesto pais. En este senlido, hemos venida realizando diversas
accicnes pars garantizar el diagnostios, tratamiento y sequimienta de los pacienes
wan sty enfermedad, inclyerdo @ ervie de notificaciones a las Entidades
Mdministraderas de Planes de Beneficios (EAPS) y a las Instiluciones Prestadaras
de Servicios (IPS)

S embargs, bemas dentificads algunas difisultades en b atencien intsgral de
wsios pacienbes, ko que nos lleva asolicitar su inbervencitn como awtondad sanitaria
municipal

Le recordamos que 13e alcaldiae munkclpales y sus aacretarlzs de salud
dsaempanan un papel fundamental an 1a gestion de i ealud publica, slenda
rezponzables de:

« Formulacion de politices y planes: Dissfiar y sjecutar esirategiss para la

prevenciin, dagnstice y iratamienta de enfemnedades come el Chagas

+ Goesthon de serviclos de BalBd: Garantizar el acoecs de by poblacicn a

sardcios de sabd de calidad, inclyendo fa atencién a pacientes con
enfermedades cranicas como e Chagas.

+ Promockin y prevenchin: Implementsr campafas de sducacdn g
preveneidn para contienlizar @ b poblacidn sobre la enbermedad de Chagas
¥ Sus riesgos
Vigliancla y confrol: Reslzar un seguimisnio diguross de los cases de
Chagas yavaluar la efeciidad de las intervencionas implementadas

.

[En sste =antido, solicitamos su colaboracion para:

Gobernacion

¥y Cundinamarea

Azunto: Ssgulmlento a paclentes con enfermedad de Chagas y cumplimiento
de |85 Tuncionss en salud en el marco de k3 ruta de atencion integral del svento

Chagas an su municipio.
Respetado alcakde:|

EDUAR ESNEIDER ACOSTA VARGAE.
Municiplo Fomeque

Iediarte o presante, nos dingimos 3 usledes con el fin de solicitar su valiosa
colaboracion en &l ssguimienta v ralamiento de padentes con enfermedad de
Chagas en su munipia

Coma usted sabe, la enfermedad de Chagas representa un importante problkama de
zalud poblica an nuesyo pais. En este sertido, hermos venida realizando diversas
accionss para garanlizar el diagnostics, tratamiento y seguimiento de los packenies
can asta eanfermedad, incluyendo el ervio de notificaciones 3 las Entidades
Mdminisiradoras de Planes de Beneficios (EAPB) v a las Instiuciones Prestadaras
de Servicks (IPS)
Sin embange, hemos dentificade algunas dificultades en la atencien integral de
astoe pacienbes, ke que nos lleea @ solicitar suintsrsencitn como awsoidesd santania
municpal
Le recordamoe que l2s alcaldlas municipales y aus gacretariae de =alud
desempefian un papsl fundamental en 13 gestidn de la salud publica, slendo
ragponsables de:
+ Formulacidn de politices y planes: Dissfiar v ejecutar estrategiss para la
prevenciin, dagrdstics y irstamianta de enfarmedades come el Chagas
» Gestion de serviclos de salud: Gaantizs el scosss de by poblacion a
sardoos de salud de calidad incluyerdo 3 alencion a pacienles con
anfermedades cranicas como ol Chagas,
= Promockdn y prevenchin: Implements campafas de educaddn g
prevenciin para concisntizar a b poblacidn sobre |3 enfermedad de Chagas
¥ SUS Mesgos
wigliancia y condrol Realizar un seguimisnio riguross de los casos de
Chagas y evaluar la efectiidad de las inlervenciones implementadas

En esta santido, solicitamos su colaboracion para:

Coordingr: Accianes ntersecioriales pars sbordar de maners intsgral =
prablems el endarmedad de Chagas en su musiipio.

Corfiames en su comgrami=n para garantizar el bienestar de fa poblacian y
migjorar la calicdad de vida de los pacienles con enfermedad de Chagas, Al
adogtar un enfoque de Una sola salud', reconocemas la inberoandaidn enlre
la =alud humana, animal y ambiental, v ka imporancia de abordar s
enfermedad de Chages desde una perspectiva intagral En linea con la
realidad de la ‘Colombia profunds’, solicitames su apays par fortakecer las
copacidades de las entidades termioriales y promaver acciones coordinadas
que permitan alcancar una salud Splima para jodos. En este sentida,
solicitanos amablemante el anvio de |3 decumentacion que sddencie L
sotiones redlizadas en el maroo de este proceso, con e fin de verificar el
foralecimiznte, pramaciin y coondinacitn e s iniciativas implemsantadas al

sigLiiente carea: hibisna ramires@e indinamarta gov.co

'..|:||x'_|'| ] I
L Cundinamarea

» arificar: Cus todos los pacenies con diagndstico de Chagas en su
municipic e=ten recibends sl fratamiento adecusdo v ool seguimiente
oomespondents.

» Fortalecer: Los seiemas de infarmacian pars garantizar la razabilidad de
Ios pacientes b eficiencia en b prestacion de serdcos

+ Promover: La capacilacion del personal de salud en el disgncstion,
tratamienio y sequimiente de la erfermedad de Chagaes

+ Coondinar: Acciones nterseclorales para abordar de manera nbegral 2|
prablema de Ly endermedad de Chagas en sy municipa.

Confiames en su comarami=a pars garantizar el biensstar de ka poblacian y
mzjorar la calidad de vida de los pacientes con enfermedad de Chagas. Al
adoptar un enfoque de "Una sola salud’, reconooamas la inbenoanaxidn el
la =alud humana, animal y ambienial, ¥ la imporancia de abordar la
enfermedad de Chagas desde una perspectiva integral. En linsa con la
realidad de la ‘Colombia profunds’, solicitamos su apaye pam fortakecer las
capacidades de las enfidades termitoniales y promaver accienas ooordinadas
que perritan alcancar ura saled Splima pars lodes. En este senlida,
solicitamos amablements el envio de la documentacion que saideecie L
sociones realizadas en el manca de este proceso, con el fin de verificar el
fortalecimiento, pramacien v coordnacion de ks inicialivas mplementadas al

siguiente comea: bibiana ramires@Eeundinamanes gov.co
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Azunto: Saguimlento a paclentes con enfermedad de Chagas ¥ cumplimisnto
da las funciones en =alud en el marce de ka ruta de atencion integral del evento
Chagas en su municiplo.

Reapetado Alnaina-

EDUAR ESHEIDER ACOSTA VARGA S,
Municiplo Fomedque

Mediante el presente, nos dingimos a usledes con 2l fin de solicitar sy valioss
calaboracion en &l ssguimients y fralamiento de pacdentes con enfermedad de
Chagas en su municipia

Coma usted sabe, la enfermedad de Chagas representa un importante problema de
salud pablica an nuesro pais. En esie sentido, hermos venida realizardo diversas
acciones para garantizar el diagnostico, tralamiento y sequimienta de los pacientes
can esta enfermedad, incliyendo el envio de nolficaciones a las Entidades
Fedministradoras de Planes de Beneficics (EAPS) v a las Instiluciones Prestadaras
die Servickas (IPS)

Sin embargo, hemas idenlificads algunas dificultades en b atencien indegral de
mglos pacientes, b que nes leva s solcitar suintersencion como awondad sanitanis
municpal

Ls recordamos que a8 alcaldlzs municipsles y sus sscretarizs de salud
dessmperian un papel fundamentsl an la gestidn de k3 salud publica, slendo
responsables de:

» Formulacidn de politices y planes: Disefar y ejecutar esiralegise para la
prevenciin, dagndstico y ratamiznta de enfermedades come el Chagas

« Gestion os sarviclos de Balld: Garantizar el acosso de b poblacion a
sarddos de salud de calidad, inchiyerdo la alencicn a pacienies con
anfamadades crinicas como ol Chagas,

+ Promockin y prevenchin: Implementsr campafias de educacdn y
prevencin para concientizar a b poblacian sobee la enfermedad de Chagas
¥ SUS ries;

= Vigllancia y comrol Realzar un sequimisnio riguross de los casos de
Chagas y evaluar la efectiidad de las infervencionas implermen tadas

En esta santido, sollcitamos su colaboracién para:
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Varificar: Cus todos ks pacientes con dagndstico de Chagas en su
municipio esién recibiends el fratamiento adecuado y el seqguimiento
comrespondients,

Forfalecer: Los sistemas de infarmacian pars garsntizar la razabilidad de
los pacientes y la efidencia en la prestacion de serdcios.

Promover: La capaciacicn del personal de salud en el disgnéstion,
tratamiento y seguimients de la enfermedad de Chagaes.

Coordinar: Acciones ntersecioriales para abordar de manera integral =l
prabiema de l erdermedad de Chaagas an su municpia,

Corfiamos en sU compnami=a para garantizar e bienestar de la poblacian
mejorar | calidad de vida de los pacientes con enfermedad de Chagas. Al
adoptar un erfoque de "Una sola saliud”, reconocsmas @ inbenoanexidn e
I =alud humana, animal y ambiental, ¥ k8 imporiancia de sbordar la
enfermedad de Chages desde una perspectiva integral. En linsa con la
realidad de la Colamiia peofunds’, solicitamos su apays pam foalecer las
capacidades de las entidades teritoriales y promaver acciones coordinadas
qui permitan alcanear una salud dplima para fodos. Enoeste senlida,
solicitarmos amablamente el andie de la documentacidn que

aocones realizadas en el mancg de este proceso, con el fin de verificar
fortalecimiants, pramaciin y coordinacicn de ks iniciativas mplemantadas al

siguiente oamea: bibiana. rami renEcundinamaarcs gov.eo
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CUSATaN CN N SN 02 MIEMED ¥ SEquimiEntD, SOUCTRMOS D05 BOVIER & JOF COMEDS i Mombes | Membre | Apellido | Apelido

BibiEns. rammgmnd.nmarcaggvm#fur.w= S0 compleds, Mouyends:

: S Cfﬂl’-‘;ﬁlE"‘\"m desde [3 facha oo ADIEaLN.. 3 T ORAN - [y T =
2 o La08asTsd1 TORMAN VESIE SANTARA AULE iz
o S1I=a0a Gudkls PMENCELES DEVLR RIETO 4B
o 21DaEEL4 ML Satpanin TR Oriw €2

Tenlsmado &1 COARLE Mo an0arior:
Pagos para ssquir segun el sstads dsf paciare:
CAMILD SALGADO

Tdenice
gilancia e Salud Piblica

1. PaCksAtes A0 MeRINCa0s:
o Locakzaeiin: Reakzar wa bUsqueda exhausiva en ks base de darns de iz EAPE
par lgentiicer &) packnre
= ComBcin: Es@bierer ConEsi telinis0 con & psckente pars confimar sy
IdeRtida y wericar su BSTane 0 Saki.

V Ramiairics
[P




EVIDENCIA POR CADA OBLIGACION CONTRACTUAL
CUENTA No 01

Nombre Contratista DIEGO ALEJANDRO FETECUA GARZON

Documento Identidad 1070943666

Numero De Contrato 902-2024

Entidad Contratante HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA

PERIODO FACTURADO NOVIEMBRE

cin de Pacieniss con Dlsgndsfico o2 Chagss Crinken, sedchud o Trafamient
wimieni

sud 0K ¥ el propamE oe ETV ¥ Z0oovoss (Hencn
/& DFEVIZMENs 58 pUs0 &0 conacimient (0 paciEnies
nico 8 YT 08 DANCDS O FENgRE Con & N ge

Inregral de Fa
que han 50

[t il'l:li con Chagas

OISR S AENCHT 3 23103 DRCIENES, SIVGISMOS S0 VANDSS COVEEOTACHIN fA% crganizan L hase
52 G308 F SSfn LT pEN 08 SN COMUNG et 55 (PS qUE 2005 3 SU CARG0 0T nackEnims
rerides

Srmracmn o8 Iog packntas:
Pacikniss no idennfeados:
sase ge dais Soiciamos de
para isler a8 socines de seguimisnt §

+  Packntss I0enticados she SeQUIMIEN o rEEmisam: I:Im: :m"\. 0 pariener 5
#NC4ENtra r2gS 00 BN 54 STSTEM, DEND 0O BXISTE EViIeNCH o sequimis
esiabiscin. Los spGkames que rErisEn sus regisios ¥ renfiguen )
5105 parEntEs

«  Packntss con sEQUIMIENt y trEEmisam dslaldos: fave aquelos paclentss que i3
GUENTAN Can on AN 08 MERAIEND ¥ SEgumiEnt, Solctsma % 3 07 cOmEQs

2ckenies afn oo ha sido Benikicade eo sy
e gus pn;snc'arl 25U h“.s I ERR=

Tanksndo 50 S AtE i anssor:
Pagos pava sagquir sequn el stEdo sl paciam:

1. Packatss no M RtNcaos:
= Loeakracitn: Reakza

piars kdentiizar 3l pasiente
o Contaed: EsEbicer cmfze e
fentidad y verNicar s Bsfats de sakd.

bosqueds exhausiva oF I base de dams 02 2 EAPE

w0 son & packente pard confrmar sy

Gobernaci
LII'I(III]JI[I].'IE'L’.'I

Faka de saguimiento & Inicio de Tratamienta Paciertes can Disgnastics de Chagas
Cronica,

Cenim o Chia EPE Sanflss
A GUiEn comesponds

gedlanis & presenie. SHIGEEMOS 51 SfENcitn Ligents en rEISEON Con LN grupo de
pSCIEntes (YSQNOSNCEd0S CoN CNEESS CrONico qUE, 8 pesar OF SSEr REIseals en fY

‘sisfema, 500 N6 hen inicisco &) frafEmiento 0 NS CUEREN San LN sequimiEntD adecuads,
E‘1 & eNfEnaiI qUe LTees S5rEn &n 8 LIS die SlEncion como IPS primana

HEMoE IJEMNCE00 M5 JTUDOS OF DECIENEs QUE MBILIEREN S000NES SS0eccas
Grupo 1: Pacientss sin paraciinicos o con parschnics vencidos

Stwaclon: ES1CS CECISRIES N0 DUSCEN ICIST IEISMIEnc 0SNG § 3 RIS g8

rREENCE OB PEMECINICGS SGIUSIZANCSs (HETOETE CTEstning, BD

Transamingsas (ALT y AST), Blimubinas, Glucoss, EKS)

*  Acciones:

= Locallzacion y conm@cm: cm'-crarg 105 PECIENTES DEE DYCEVEMAr (3
foma de los paracinicos perdien!

= Ordan de aKamenss: Emir '1L.'EHEIS amenes 08 ExsmeEnes 5 es
nEtesEs.

= Sequimianto: Realzar un seguinyenio cRRCEND para garantizar que los
pEIIEr.‘fBS 58 resicen ias exameanes ¥ Ser nosiEmante vareoss

mar /3 JEETINGCAN 5 FEQUEREN MEEMEN O SEqumento g

COTOICACINEE.

Grupo 2- Pacientss que 58 nlegan al rammiento

+ Slmacion: Esos packenles, 5 pesar o haber sido Mvmados soare os
DeneiCios 0l MElSMENic, Nan cecidiod no reitiro,
*  Acciones:
o Disenumienzc MfomMmado: Coensr un disendmenlo nvmago por
S35 COMaE & PRCIENNe EXDVESE SUNEPANE & NEIEMUSNTD y 185 rRzones
e U gesisitn.
= Documenmaclon: Archiver & disentimisnio inbrmado en k8 hisions
cinica del paciente.
GrUpD 3: PaACieNTes QUE regLIGNsn Valracion sspecializads

+ Simacion: Esios packenfes necesian Ser SVEUB005 por LN e5pensiss pars
mmhar.a-e"na ge e enfenadsd | geinir 2 SlEmenic.
*  Acciones:
= Valorackon especializads: AgSnoarLng oiE Con un SSpecisisE 0 antes
poslie.

i § || (
J Cundinamarea

U‘irDh:l!l'ﬁH Fealzar ung valoeckn clines "ﬂ""\.'E': L"S\.l”EﬁI'I"EIaﬂ"E" st ¥
e, G40

el tretaminio segdn &5 gulas clnicas algen 25
2. Packntes identficados sin 33 quimianto o Mratsmianis:
= RAVIENNN O FEQISINS: Rerisar s batang cines oe
FEEONES GO 35 SUSISE 10 58 13 INCEA0 8 YatE,
= ASMENIZGIA: AckElTar 3 Irmesits o2l ga
IrafamiEnts y SEgUITIEnt.
3. PRCkiEs com SRQUIMIBNN |f Mtaments J8iinidos:

FCRENIE pars deremiar ias

¥ estatieser on plan g2

Faf garaniizar gue fodas ko parienies aots DA ralamients Wik su esquens terspluton
Furtimes, sgin comesponds, solcTamos gue s eovie un GOMED SEsminks
JUELE] LG L R ,' 3 [an3 par aojmizndD @ spwents

5 irauds ge |5 Sec ne.a"a o 53l ge cﬁn:'.'rla.narm oo &l fin e car cumpimiento 2 &3 gufas
cinizas vipeates.

A CONMIRUSCIAN, FE/SCIONAMGS i05 JOCUMENICS de Mennfcacion:

Bimar | fejende | Pimer | Sepssds

Ll L Mombre | Mombrs | Apsllida | Apsilido R
== R0 BERIAHIH LY HORALES 55
[ IS4 A MELLY MAIGEE AiLA el

FABLAN CAMILD SALGADO
Subdirector Téenico

Subdireeckm de ancia en Salud Plblica

BTV R
i W i

= Priorzacidn: Prioizar 5 alencion e esios packenies, especsimente
SQUENDE CON SMIOMSS SUGSSNGE 02 08N 02 Srgand LiEnco.

= Trammisnto: Lna vez resizads 8 valovackn, Mickr & retamisnt segun
185 MECOMENTSCIcNEs O E5PECISNETE 0 ESE0ECET LN IS 02 MansD &
&l ratamienis ma esfa nakcads.

ACCIONSS Qanevales pard 10005 105 Qrupos:

AcTUalizacitn 6 O0am08: VErficer ¥ SCUSITaT j8 WfSnmEian 08 CONfEco g
20008 o= paclentes.

+  SEQUITHENTO: FESIZSr Un SSGUIMISNND PENOONTD OF (00T I05 DECIENIES LErE
valorer iz evolusion de iz enfenadad e a0harencla af ralEmisnts.
ﬁg'a\:isc-&m kv p'l]ﬂfi‘ aiEncion 28 asiE sEwiD ¥ ESpErEMOs SU [ral=lresinei]
[arE SSEGLYSFQUE 100CE 05 PSCENMES CON CREgas neniban Une senciin itegral
v BdscLEga.

Fare garsndizer que fodos J0S peclenies spios par atamiento nicen sw
SEQUEMS DEEPEUNCD CON DE(EOONISIN. 0 MILMMOY, SEQUN COTESDONIS.
SONCHEMOE QUE 38 SNVIE W1 COMED S/ECTTNIGD &
frefamieninsel-roonossoundNEMATTAgIV.ED  pa®  cads  pasenis.
BQUNfENdD 13 SpUIENTE COCUMENTSCION: MSfona CiMiCS cOmplEls, Moha ge
mofcacicn ge Chagss ¥ reswlsods 08 \os parecimicos. Esfa informecion serd
WZ38 DErS QESONEY 18 VSDENSACION 08 o5 Medicamentos 3 IEves o2 ia
Sacrefara e Salud de Cundnamanta, con el i ge dar cumphimienio 5 155 guies
CiiMiESS WgEntas.

A Confnuacion, RECoNaMmOs 0F JocUmanfos 02 INentieadion.

rmmtms—rﬁma;n O Chapas | CU S22500an
SAMITAS




EVIDENCIA POR CADA OBLIGACION CONTRACTUAL
CUENTA No 01

Nombre Contratista DIEGO ALEJANDRO FETECUA GARZON

Documento Identidad 1070943666

Numero De Contrato 902-2024

Entidad Contratante HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA

PERIODO FACTURADO NOVIEMBRE

1 ohernaci

} ( . .
mdinamare:
5 i 1 {] g |

Falka de saguimiento & Inicio de Tratamienta Pacientes con Disgnastics de Chagas
Créeic.

Cenim idedioo Soacha FES Zanilss
A quien comespongda

Henlante & presente SCOCKamcs S Sfenciin Ligents en rEiscdn con L grupo de
pacientes diSgNosicados con Chagas crdnic que, 3 pesar de asisr regisiadss &1 v
SiSfema, 50N N0 RSN INGIE00 &) MEISMENTD 0 NG CUSMHEN C0% LD SEUETIEntD S0ecueas.
En e enfendldo que wsledes eslan en i ruia de afencion como IPS primaria

HEMSE IENNcE0n 25 TUDOS 02 PAGENTES US RBILVEREN S50NSS E5DECMEas.
Grupo 1: Pacientes sin paratiinicos ¢ con paraciinicos Vencidos

= Blmraclon: ESs Sacicnias no poesen Mucsr ralsmients cehiot & is faka ge
resotatcs oo paEoCas AGuSITAdos. (HEmOgETS. Creatning,  Sup
Transamingsss (ALT v AST), BNTubines, Glucoss, EKG)
* Acciones:
= LocallZacian y CONECTD: CONSCTEr § A35 PSCIEnfes Dars Drogramar is
foma die jos paracinicos pendienies.
= Orden de exdmenes: Emir nuevas Jdrosner o exgmener & er
NECESENT.
= Seguimianmo: Realzar wn S2guimients C2FCENG ParE paranizar que ior
pacientes sa realicen 105 SXEmancs § ser nuevamanie valvedos fae
fomar la deleminacdn S egweren falEments o sequimienfo ge
COmpiCaCiones.

GIUPD 2: PACISNTBS QUG 58 Ni8Gan al TamEmiento

= Simaclon: ES0s patenfes, § pesar Jt Reder oo MDMedss sobme fos
bepaficios dal fralsmients, han dacidido no recbiro.
*  Acciones:
o Disengmien nformado: Cbdener un disentimianio infrmado por
S50 donde & ASCaNte EXDRERE SU NERaia 3! rEfEmianro i 85 rEnanes
g SU gecisi.
= Documenragion: ATHVEr & dlsentmiento inommado en k8 hlsons
ciiica ael paciends.
‘Grupo 3: Pacientes Que reguienen valoracion especializada

» Simaclon: Estos packentes necastan ser SUEE0ss Dor LN Sspeciaiss pars
qere_'m'\'.\ar ie afapa de fe enfeymadad J gefinir el ralameni.

A sobherna
{ I_IIIl.III'IHI'IIHI'I,'.:I

r

4
&

Faka de seguimiento « Inicke de Tratamienta Paciertes con Disgnastics de Chagas
Crénica.

Centm f&eac0 S0acha Compensar EFS
A quien comespanda

Medlante & GrESSRE SCICYSMOS SU SIENCION LIEMIE BN FEISCAN CON LN gTUEo g8
pacientes dEgNostcados con ChEGas crinico que, @ pesar de estar regisiraass en sy
Slstema, 500 N1 AEN MICIE00 & FEIRMIBNND 0 N0 CUEMEN Con LN SeQUITHEnt] S0ECUas,
En & enfendids que Lstedes €580 £n fa nia de afencitn como IPE primana

HEMGE IENIMCE00 25 JTUD0S O DAGENTES UE MROLIEFEN 30H0NES SEDECMGas.
GILDE 1: PACIWME SN Daraciinicos O CON Daraciiiicos VENCilos

= Bimraclon: Esics pecicenas ne pusden Micisr alamienis cebls & /s ks de
resMalos OF paECICAS AGUSIZAdos. (HEMOEmE. CTeafining, LWl
Transamingsas (ALT y AST), BMmuoinas, Glucoss, EKG)
*  Acclones:
= Logalzacidn y conm@co: Confsclar 5 105 packifes pare [VOvemar i
foma ge los parachinhons pendienfes.
= Oroen de exdmenss: Emir nueeas dosnes oS exdmenes 5 s
nECEEED.
= Seguimianto: Resizar un SSgLITVENSS CRICEND PSME PMANNIS que s
pacienas se reslicen 05 SxEmanes § Ser NUSLEmane valorados pers
omar la delaminacidn & rgweren MalEment o sequimianio de
compEssiones.

Grupe 2: PacientBs qUE 52 Megan al Ta@miento

= Slwaclon: Esios packenfes, 5 pesar de heher gide Normadss sobre fof
heneficios oal ralamients, han decididd no recibiro.
»  Acciones:
= Dissnomienze informado; Cdener un dissndimienfo (mimado por
E50TD Jonde & packante exprese s Negaliva al irsfamignio i \as razones
e su gecisin
= Docomenmcitn: Archiver & dsentimienio immado en | Alwors
ciiica aef pacienis.
Grupe 3: Pacientes que reguianen valoracian especializads

»  Simacion: Estos packenfes mecastan Ser evsiLE0ss por U especiaisa pers
detenmingria afspa de fa enfimedad j asiinir &l fralsmvenis.
= Acolones:

Cundinamarea

= Valoraeion 8specializada: AQEniar ing CiE fon U S5DerES:E i anfes

oosibis.

= Prionizacidn: Priovzar 3 afencion o8 esios packenies, especsimente
SGUENDE CON SIMMSS SLJESVDE 02 0aN0 02 SrgEnd HiSnco.

= Trammianmo: Ling vez resilireds la velorscidn, iickar ef irsfamiento segln
las recamendstionas o esgecialsta o esEbiEcer un plan o8 mangin &
= TEtEmIEs N0 S51E Naktans.

ACCIONes generalss para 10005 oS Qrupos:

5005 05 pasentes.

Acwalizaciin de daros: Verfficer ¢ aciusiizar i Informacion de confscio Je

*  SEQUIMHENTO: RESIESr UN SSRUIMENTD PEROAC O0F 1000F 105 PeCiEntss Dars
varar s EraCcn g je enfemmadad y la soherencla af ralamientio.
AQragscemas SU SRONII SIERCIST 3 A5 SEUNIS i SSDEfSMS SU SoBSorEcin
Dpara assgursr QU t00cs los pacienfes con Chegas reciban une alencidn infegra!

¥ BdecUadE.

Fars gersntizar que fodos los peclentss Epios para frsfamienfo ficken sv

esQUEMS lREstulico con

( 0 PfLTImOX Segdn coTESSONds,

SONCNAMOS QUE 52 8NbTE LN COMed SIECInics &)
r TR

Eredamieninss,

SIS 0. GO para cads  pacente

SuniandD |3 SgUSNTE COCUMENtSCIN, MSIona Ciines complels, s ge
ROMMCEGION 02 CASJSS I FESUTE00S 02 A5 ParRcinicos. ESfa MIAmasion serd
WiEa0E pars QESNGnar 8 YSDENSICION o8 105 MRmCAMENics a IEVEs 02 ie
Sacveiania 08 Salud oe CUnOnaMERCs, ton & N ge dar cumpimisnto 5 155 guiss

Gilnisss vigentas.

A confinuacion, MESHNEMS 105 decumantos o idemifcaitn

lud Poiblica

i s il Pl

Cundinamarca

=  Valoracion especializads: AJENar LNg CXS CON LN eSPECiEISE 10 anres
oGaibie.

= Priorzacidn: Priorizar I3 afencicn de eXios packenfes, especisiments
SqUENDE CoN SINMMES SUPERNDS 08 080 02 OMJEnd HiEnco.

= Tremamianto: Und ver resizeds 13 velorecidn, inisarel retamisnto segdn
185 rECOMENdSCIones 08 eSPECENSTE O SSE0ECEF LN VAN 0 mangD 5
&l ratamienic o eafd indizans.

ACCIONES Geierales Para 10008 05 Qrupas:

Acalizacion de 0205: Vericar | aclusirar /2 Miommacion Je confscio ge
#0005 05 paciEntes.

SequIMHenTD: Resizar un Ssguimianto perdalco o t0dos 05 FRCiENiES pare
valorar is evalsion de fe enfemedsd ) la soharencla af afsmianic.
ABISCEMOS 50 grvife &lEnciin 8 85 BINID ¥ ESDEMEMOS 5U coEboYECn
[S"E S5agUVEF qUE t000% K5 AsciEntes con Chagas recban una aencide infegral
¥ B0ScUE0E.

Fara garsniizar QUE IoC0s Jas pacieniss aolos para frfamisnto nicen su
erquEmd ferepeudicn con BEpZaMiiETgl 0 milvimox, segdn cOmESponds.
EONGRATOS QUE 52 BNMTE LN COTED SIECIUnics &
Iratamientoseh-roononisbrunMNEMaa gov.c0. pard  cals  pacene,
aqunfands 13 sguenle COCUTENiSCan. Msiona cinics compiels, Ncha de
naMcacion g2 Chagss v resuTadis 08 105 paracinces. Esfa Nftvmason sers
Liizscs para geshonar ia dispencacion de Jos medicamentss A fraus oz is
Sacretaria 02 S3iU0 08 CUMTINMENE, con & N 08 oar cUMpNTents 5 55 guias
Ciinicas vigenies.

A confinuasion, relacsonamas ioF Jecumenios e ientifcacicn.

i L = FRIEEITE

SOACHA Chages

FARLAN CAMILD SALGADC

Sul
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Documento Identidad 1070943666

Numero De Contrato 902-2024

Entidad Contratante HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA

PERIODO FACTURADO NOVIEMBRE

Cundinamarea -.J ( umiu .irn 1rea

f = Valoractn especializada: Agendar Una cia con un especsiss i anfes
Fala de sepguimiento « Inicio de Tratamienta Paciertes con Disgnostioo de Chagas posbie.

Crieica. = Prioizacidn: Priofzar 13 afencidn o2 esos pacenfes, espedisimente
SQUENDSE CON SMICMES SUPESES 02 0aNG 02 Srgand LEnco.

Gamnfe = Traramianto: Lng ver resizags 3 walorscion, ickar &f irsfamicnio segun

ESmE Tomes Manmas las recomendaiones del especialsla o esiEbEcer LN plan o mangio 5

Certm de Sald Chaachi &l fralamiento no esfe nacads.

Medlante &l presente. SGICREMos U AfEncidn Lrgenis e rRIECKN COn LN grupo de Acclonss generales para 1dos Ios Qrupos:

paciEnias "lﬂﬁ‘ﬂcm Con Chagas chdnicd que, 8 pesar de eslsr regisiradcs en su
'SfEf"Ia S0 NV FEN MICTS00 &) (FEIEmIEnts 0 0 CUERIEN San L SEQUITHERIO B0eCLad0.

AcTualizachin de 0&ms: Verficar ¥ sCiusizar i@ Mimmacion Je conlscto de

En gl enfendios que Ustedes 5120 &0 42 LdS 2 Stencidn como IPE primaria 56105 105 PSCEntes,
*  Seguimianio: Resizar an sguimianio pertaloo de dodos oS paceniss pars
Hemgs igendficada fres grupos de packTies que RIWErER 35CoNes sspecMcas. valrer (5 evocn de /3 enfirmadsd 18 Sohenencla S afEmenio.
) . : AQrEdscemas S pronle SlEnciin & eSS SSUND | SSPErSMOs S olabovsciin
Grupe 1: Pacientes sin paraciinicos o con parackinieos vencidos para 35afurst QuE I0J6S A1S PSCIaNEs con CRegas recitan una aisncion nkegrad
¥ B0scuds.
+  Bimaclon: Estos pacienias no poasden nidsr alamients debids & o fala ge
rESNEdoT 08 pEfSCWICOS Scusizados. (HEmOgrams. Crestnine, Bk Fara gerantizer QUE ID00S 05 paciEeiEs aafos pam frefEmienio nicen su
Transaminasss (ALT i AST), BUwutings, Glnass, EKG) esquema ferspdlics con BSOZDMERY. 0 mRLvImoN, SSgUn comesponds,
*  Acclones: SoicHEMOS QUE S8 2NVTE LN Comed SlECdnios &
= Localizacidn y conmcrn: CONfSClar § Jo5 packanies D Drogramar i fretaminiose f-200n08 SMATAGOV.CD  pATE  Ca0E  pacenie
M JE K05 PEMECITICOS pendienES. squnfando 13 Sgulente documeniscdn. Msfora oiinics complets, fichs de
- Ofmen de Sxamenss: EMET NUEV3S dMENES 05 SXEMEnSs & ef PAMCEC 02 CN3TSS | resulsnns 02 J05 parscinicos. E5fs Mfvmecion serd
necesaria uilzage pars gestionar f2 dVspensacitn de los medicamentos 2 frevds 02 (2
= Sequimianmo: Reslzar un SagUITVEN's CECENG PAra garanfizar que (o5 SaCrEtana 02 SEUT 08 CUNINATEITE, Con & T 08 087 CUMpNTVEN!s § 55 gIVes
DSCIENIES Sa /EalCen K05 SXEMANES ¥ SEr NUSVEMENTe Valvedas Dars CITEES WigEnas.
fomar g determinacan = n maEmMeNt 0 sefuimianio ot
CompicaEkINES. AU s A confinvacion, rlssionamos ioF documantos oe flendiicaciin.
Grupo 2: PaCiantss qus 58 NIEGaN & IEEmisnin
+ Slwaclon: Exos packenies, 5 pesar de hebsr sido irmadss sobre ios
benefizios del ratamvents, han deciilad no recizino,
*  Acclones:

= D¥sendmienz nformado: Coiener un disentimienio imbmago por
E5071T0 CONGE & PSS EXDONESE 5L NEFENVE 8! IFSIEMIRnTD i IS5 rEranes
e S DECIs.

on: Archivar & disendimiento mammado en | hisionz

: chnica diel
] obernacion J obernacion
| |
\ Cundinamar \ Cundinamarea
Faka de saguimiento « Inicie de Tratamiento Paciertes con Disgnastics de Chagas = Valorackin especlalizada: AQendar Lna cha con un specisilsis i anfes
Cronica, ooaibis.
= Prioizacidn: Prioizar 15 afEncidn o8 es05 packenes, especsmeants
et Squekos con SiNfomas SUgesthes 02 tafo o2 drgsnd HiEnco.
Ang Lucla Ramirez = Trammienmn: Una ver reailzads 8 valorscion, iniclar &f iretamientn seguin
Hospital San Vicente De Paul Fomegus a5 recomendsciones gt especialista o esiEiiecer U0 plan d2 mango s

&l fratamienio ng esfs nacaos.
Mediante &l presente. SHCIEMcSs 5U SlEnGion Ligents en rEiSCKAN con LN grupo de
pacientas o g\'lcm con Chagas Srankco que, a pesar o astar regisiraiss en su ACGIONGS generales para 0dos 10s Qrupos:
slsierns, 500 A0 FEn nclE0o & FEMEMmENT 0 N0 CUENTEN Con LN SeQuimisnio adecuag.
En g enfenalds que WSiedes eSfa &N fa fLia 48 Jrendion fomo IPS prmarna

Acualizackon de dams: Verficar y aciusizar i infommacion de confacio ge

#0005 05 pacientes.
Hemas e ME5 JrUpOs 08 PaCEEs (ue RIWErsn S05mNes S5paclas. L - FEsZar un seguimianio peridaloo Je t0d0s 08 DECEMIEs DEre
VARV (5 EYOMCAin de lB enfienedsd | e Soherencla &l falEmiEntc,
Grupo 1: Pacientes sin paraclinicos o con Darachincos Vencidas AQrateCcemas SU pronfa SISRCIGn 3 aSIS SSNID | SSPEFEMOS SU CORDOMECIon
A8 A5SgUEr JLE D00 05 pScientes con CRegas fecitan una aEncidn infegral
= Simaclon: Eslos pacenies No pueten hncar alamienis ceblos & (s falg ae ¥ BOECLEIE.
resados o8 pamoiicos adusizades. (HemograTa  Creafiniig, B
Transamingsss (ALT y AST), Biimubinas, Clucosa, EXS) Para gerentzar qUE 1005 S DRCKTISS 3OS [ISFE EMEMIEND Nicen s
»  Acciones: ESQUEMS lREpditicD cOn JE(EOOEAN, 0 MiLmox Segdn comesponds,
= Locallzacidn y conmcro: Confscler § 05 Pacinfes Ders Drogramar is SONGEATON QUE 52 NVIE LN COITED SiECIranic &
toma ge los paracinicos pendientes. fretamientasah-ZoanoasiheunotEmanca gov.co pare cads  packnts,
= Orden de exdmenes: EmAr nuevas dmisnes o= exdmenss ® es aqunlendo 13 sguinie cocumeniscidn. Risiona cifics complels ficha de
necesang. naificacidn de CHagas |'r=ﬁu.mnu: n! Jos parecimicos. Esfa informacion serd
= Seguimiento: Realzar un SSOWTIENTS CRCENG PAMA garantizar qus oS LizadE pare geslionar i@ (Spensacion Oe Ios mediamenios 8 Ewds 02 i@
pacientas 5o reslcen 05 SXEMENES  SEr NUSVEMENTe valredos pere Bscretarta o2 Salid 08 Cundinamats, con &l i de dar cumpimiantc 5 155 guas
fomar /2 defemingcidn F rEQUErEn FEREMIETT 0 SEquimiEnt o cifficas wigenias.
COTEWCACKNIES.

A CONnnUacion, eacionamas (05 JoCLManfos o2 Femmcacion.
GrUpO 2- Pacienies Que 59 megan al raEmiantd

L.L:WI.-'E‘TE CoETdTaTs LTRSS e § ks
»  Simacion: Estos packenies, & peser de heber sigo Nformedcs sobre oS CCEIat07 G CCa01 5502 [Wadsbk Fer k] [t LD
heneficios da! fratamienic, 1an decohda no reckinn. COETEdsET COo0T5he [k e ConT s

*  Acciones:
= Dissramiente formado: Cblensr un dlssndmienfo infomade por
550 S0NdE & PECENTE EXOVESE SU NSgaNYa 3l MSlamiento i ies rmranes
e 51 gecisn.
= Documeniacion: AfChivaEr & dlsenimisnto mmado en | Alsons
ciicE dei pacients.

GrUpo 3: Pacienies Que regLiersn valoracidn especializada |, AHLAN CAMILO SALGADO

L I
»  Simacon: ESICS DICENIEs NECESaNn S8r SVELE005 LOF LN SS0ECISINS Lars g . e Vigilaneis an Salud Pahilics
detenmingr ie afspa de e enfiemedad | aeiinir &/ ralamienic. ‘
*  Acciones:

BTV Zacaia
e




EVIDENCIA POR CADA OBLIGACION CONTRACTUAL
CUENTA No 01

Nombre Contratista DIEGO ALEJANDRO FETECUA GARZON

Documento Identidad 1070943666

Numero De Contrato 902-2024

Entidad Contratante HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA

PERIODO FACTURADO NOVIEMBRE

L
Cundinamarea ;,.-'I Cundinamarea
Faka die ssguimiento & Inisio de Tratamienta Pacientes can Disgnostios de Chagas = Priorizacidn: Priovizar i3 afencicn de exios paclenies, espedimmente
Créica, SqueNos con Siomas suResthvos o2 0aflo oe OEnd biEnco.
= Trammianio: Una vez rRalzads \a walorscion, inickar &f iredamienio segin
IPE Colsunsia Funzs. la5 recomendsciones sl especialsta & esEhecer L pan o2 mansio 5
A (UiEN COmESEONDS af ralamienic N0 esfd nacads.
Medianie el presenie, SCIGYAMOS 5U ENCON Lgents en relsckan o un grupo de Acclonss generalss para I000S 105 Qrupos:
[pEciEnias MNagNoSIcados con Chapas crdnico que, 8 pesar de esiar regisirados en su
Slema, 500 N0 han incis00 & frsiemiento 0 no GUEnian con L Sequimisnio adscuads. +  Acmalizacion de dams: Verficer v aciusizar fe Mfmmacicn Je confsclo ot
En e enfenalds que Lsfedes stan £n /a nia de afencion fomo IPE primana Iooos Jos packanies.
»  SEQUIMHWENTD: RESIZSr UN SEQUAMIEND PERONCO OF t0J0S 108 DECENES DarE
Hemos identificado fres grupos 0 paclkenies que FRIWErEn 3000nas especiicas. vaNVar is SVONICON Je 2 enfemedad | ia S0Nerencla Sf raEmianin.
AQFEISCEMAS 5U pONME SIENCIN 3 SSIE SEUID i SSPEFSMOS 5U COSDOFECISN
GrUpD 1: PACISNTBS SN Daraclinicos O COM DArachiCos Venciaos Dars S5EgUYSTQLE 1000S 105 PSciantes con Chagas reciban ung slencidn infegra!
¥ BOECUEOE.
= Simraclon: Estos pecienias no pusten Micisr aiEmienio oelos & is faks ge
resiados o8 parEciicos scusizados. (Hemograms. Cresfining,  Bun, Fara geraniZer qQUE Jooos 05 pacenies aplos pam defamiento nicen s
Transamingsas (ALT y AST), BMrutinas, Glucass, EHG) BSQUEMA tEEPdulcn Son BErRoniiaRel 0 mILEmON, SEQUN comesonds,
»  Acclones: EONCKAMOS QUE 52 anvie LN ComeD SEcianies 2
= Locallzacidn y con@cro: ConfSciar 5 M5 paclanies pare progrEmar | tretamicntosah~zoanosisfhounainsmanca gov.co pare ca0s  packente
foma de Jos paracinicos pendlentes. aquntandt 13 sguienfe SOCMENtSOON. Mskona cinics compleds, fichs ge
= Oroen de axdmenss: Emilr nuewas dmenes o2 sxamenes & es PaMCacon 08 CNagEs | resWilados 02 05 Pareciiveos. Esfa fomacion sers
— WiNiza0k para geslioner /8 G\SDEnsacion de Jos medicamenios 3 Iraves o2 fa

= Segquimiento: Resiizer un SaguITVEntT CRTEND ParE garantzar que ins
paCienias 52 reslicen 05 exdmanes § ser NUEIEMants valveoos
fomar ja Jelaminacidn 5 reqeren MElEmatn 0 seqoimene Je
COMPNCSCVIES.

Grupo 2: Pacientes ue 52 [Wegan al TamEmiento

= Simraclon: Exlps packenies, 5 pesar de Reber sido formedss sobre s
henaficios dal tratsmients, han dackila no FeCibing.
*  Aociones:
= Disenomienzn nformado: Ofdaner un oisentmianio mago por
S50rTD DNde & PECIENTE EXIVESE S NEganva &l SR | 185 [Ezanes
e 51 JECISn.
= Documentacion: Archiver & dsentimients imbrmsdo en k& hlsots
ciivica Ol pacienis.
Grupe 3: Pacientas que requisnsn valoracin aspecializads

= Simracion: Esfos pacentes nenasian sef SVEilass por i Ew:l'lﬁa 2=
defermingr iz alapa de s enfermadsd | asfinr 2l ratamients
s Acclones:
= Valoracion aspeclalizada: A0EN0A NS GE CON U SSDeCEls!s i anfes

Cundinamarea

Faka de seguimiento & Inicio de Trabamienta Paciertes can Disgrastios de Chagas
Criemiog.

[PZ Asisiv Saly Spachs
A quien comespongs

Meu'mm al presente, SociEMos su Sfencin Ligents en rEiScan con LN grupo de

[patienias ﬁagms!l:adaa CON ChFas rivica que, 3 pesar o asiar regisados en su
‘Sistema, 50N A5 Har it 2 FEIEMEENTD 0 1G GOSN Gan L seguimiEnio adecuaat.
En &l entendlas que UShedss £51an & 8 L3 de SIencion como TIPS pvimana

HEMCS IIENRCE0 IMS5 STUCOS 02 PECIEMIES qUS BLIENSN S0C0NSS S5Decicas.
GrUPD 1: PACISNIBS Sin Paraciinicos O oOon Parschinicos venciaos
= Slhacion: Esivs Dacienias No pussien Micisr alamienic cehldic & i faka oe

resuliadss o8 parmciMicOs Acusizados. (Hemogrames. Creatnine,  Bup
Transaminasas (ALT jr AST), Blimuinas, Glusoss, EKG)

Begreiara 08 Saiud e Cunainamencs, con el i de dar c-ump.'.'m'a'l!:? 5133 EI'JI'E‘E
cimisas wigentas,

A confinuacion, relacionamos 05 ascumanfos o2 igendficacion.

IFE ColEubEa Funzs | EnfEnmedsd o Chagas [ COOEOraET |

A\ Gobernaci
( LIII(III]H”IJ“'L'H

= Priorzacidn: Priofzar 13 aencon o2 a5 pasentes, especisimante

SqUENOE CON SIMOMES SUGESHGS 02 830 02 SrTENd Bianco.

= Trammianto: Una ver reairads 18 valorecidn, inicir & ratamiznio segun
las recomendsticnes O especialsts o esiEbECer LN plan 08 Mangh &

&l fralsmienic no £5td ndlcadc.

Acclonss gensrales para 1000 Jos Qrupos:

IoO0F 0F paCenes.

® 5 - FRealzar un uimianfn peridalcn ge i0Jos 08 packeriss
Sequl pe I pere

valorar iz evolucin de e enfnedad ke aoherencla af rafamienic.

ApradiScemas Su pronfe alEnciin 2 esiE ssunio | SSPEEMOS SU colEborscidn
[para asagurEr Que fndos Ms pscianfes con Chegas recitan una alsncidn infegral

¥ BOSCLIE0E.

Fara GersntIsr QUE IC005 W05 DECENMSS Sgios DA ISfEMIENto nicken v
BRQUEMA (EMEPSLICD CON BEOZOOMIEIRL 0 MILMIMON, SEQON COMESCONS.

Acmualizacion de damos: Verdficar i acusizar ia iformadicn de confsclo Je

+  Acclones: SOICHIMOS QUE 58 2MAE LN COME SIECITnics &

= Localzacidn y con@cmn: Conisciar & 05 paskanies pare Drogemar @ LrEtamiEni0san-T00n oSS UNNSMANTE Jov. 00 paTE CEdE  paCEnlE
foma g los paracinicos pendleniss. SqUNTEndC 13 SGUSnle COCUMENISCION. fisiona CiMCS COMpEtE, fohs de

= Ordan de examenes: Emilr nuevas drosnes o2 exgmenes & es nOMCacion o8 CNaNSs | resLiTenos 02 Ao parachmicos. Esfa NMmacion sers
[ Liizate pars geshionar /2 aispensacion O¢ k05 medicamentos & fEues o2 i

= Sequimiento: Realzar un SeguiTIEnts CETEN Para Qaranfizar que ios Secretara 02 Salud ge CLRONMEts, 6on & N ge dar cumaimients 5 35 guizs
patientes 52 realcen o5 SEMENes § 56 NUSVEMRNTe Falreass fare Gilnicss vigentas.

L " ! o ol
éﬁgﬁmm wan s  EEMES O ssquiments g A ContiNUScian, MRISconamas /05 OCCUNENTos 08 Ifemticacion”
Grupp 2: Paciontes quUe 52 Megan al ra@mianto = ET TS

» Siwacion: Exos pacenies, 5 peser de Reber sido Drmadss sobme ioF
benaficios el fratamients, han dac.\:\.\xl N0 recibiro,
»  AcCiones:
= Disendmisno iformado: Obdener un disendmianto infomado por
=5t donde & paciants express sUNegaliva &l Irafeamiento i ies razones
g 51 gECison.
= DocumenIasion: AChvEr a dsentimisnfo mfomaso an a8 histars
ciinica el paciente.
Grupo 3: Pacientes que requieren valoracidn especializads
FARLAN CAMILD SALGATO
*  Siwacion: Esfos paclenics necasian ser eVsilmios por 1 especisiss pars Subdirecior Téenico
aeferminarie elapa de e enfermedsd | aefiniral afamients.
*  Acclones:
= WalOrachon specializads: AQENOarLNG CiE 00N LN SIDSCETES I antes

iz

[ rr—




EVIDENCIA POR CADA OBLIGACION CONTRACTUAL
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|||'|:|. |||'|:|.
] Cundinamarea J Cundinamarea

»  Acciones:
= vhforamnaapedallm AgEnUiar Lng GifE CON U SspecisiEE o anfes
Faka de saguimiento & Inicke de Tratamiento Pacienies can Diagnastios de Chagas

posih
Croviea, . Priowsacion: Friorzar I3 afencién g esios packentes, especiimante
Squelins con sfomas sugesthvos o2 gaflo 02 Crgsna biEnc.
Trammienio: Lina vez realirads 18 valorscion, nicler =/ retamisnto segin
|25 FECOMENTSmones 08 S5DECIiStE o SE0ECET LN DIEN 02 MansD &
&l FEtEmEnts N] E5T8 a0,

Gerenre =
Lutsuaraed hender Avarez

Certiro de Sakud Mants

Medlante & presente SCOCYEMCS U SMENGIN LIgEnte &n rRIScon con Ln grugo de ACtiones generales para 1000s 105 QrUpos:
[paniEntEs NSGNOSNCANCET CoN CRSHSS STANCD que, 3 Pesar S SSIEr FEgIanns &N S
SSema, 50 N0 Riav iNGIS00 &) FEfEmENio 0 N0 GUERTEN G0N L SeUITHERTD STetLaa0.
En el enfenaldo que LiEfades esTan &N /8 a0 afencion fomo IPE pimania

B

ACTUSIIZECION 06 GAIDS: VERMEar | SCASTar Ja INSATECn OF COtSCl e
o605 M5 pasientes.

+ Sequimianto: Resizar un seguimianto pendalco de todos s pacientss pars
valarar is evolucion de /2 enfermedsd 1 Ja aoherencia af rafsmianic,

HEMGE IENtGE00 RS GRUEOS OF PCIENTES qUE IBOWIEEn SC0ONSs S5pericas.
AQB0SCEMS 5 SONME SIERGIEN B SSIE SSUNIT | S5PErEMOS 5U COBDOMECIn

Grupo 1: Pacientes sin paraciinicos @ con DarschiNicos Vencidas

"3 SSRJUFEMQUE (000S 05 PSCENIEs Con CREgas Feciian une aEnciin infegra
¥ adecuRs.

Simacion: Esios pacieniss o pusden inidsr TaiEmienty dehids & & faks de
" Esados 8 pArSCiESs SPETEdos  (HEmOQEAME. | CREETS  Gul, Fare gersniizer que ocos oS pacien'ss spios pars Irsfamient icken s
Transamingsas (ALT j AST), Biimutinas, Blusoss, EXG) EEQUEMS BSREPALICD Con QSIZOnNIETl O NILIMON, SEQOn COMESSONTE,

®  Aceiones: EDWWINJESEEHWE AN GOITEd SECIONED &) -
Locallzacidn y conmemn: Confsclar 5 ks pasientes pars programar s Irefamigntoseh - 200n08 SMATE JOV.C0 parE  cads  paceniE

: xmaemﬂa}:ammmmq e BOUNTENTD 13 SGUENTE COCUMENTSCAAN. MWaltna CINCE COMpIEtE, Noha O

= Oren de axamenss: Emr nuevas dmEnes oS examenes & es MAMCcasion o8 Chagss | reslTsnas 02 05 paracinicos. E515 Mmacion Sers
r———— utizade pars gesionar fg dispensacidn ge los medicamenios 3 feEves OF i@

= Seguimiento: Reslzar an SagUIMER'S CaTTENa PErS garantizar qua os Secretaria 0g Salug de Cundinamercs, con e finde dar cumplimiento 5 Is3 guies

[acienies 52 realicen 105 @Emanes § ser nusvEmanie valoradss CilMCES WEntEs.

pars
fomar i@ delsminacidn & requieren afsmienic o seguimiento de

COMPNCICANES. A CONMUBGIEN, MBasonamas 108 JscUManios 02 Ienificacion.

Grupo 2: Pacientes gue 59 niegan al ma@misnmo

(== | = | W | = 1

= Slmacion: Exos packentes, 5 pesar de Risher 5igo Mfomadcs sobme ios
benefiGios 02! ralamients, han ceciala no recbinG.
* Acciones:
= Disanumisnie Mformado:; Oolener un dissndmienie mommado por
50710 HONE & PSCIENTES EXIVESE S Negana &l MEIsmIEnto | 125 razanes
ge U OECISiEn.
= Documenmacion: AThiar & dsenfimiento mmaco en i hlsons
k= il raricnda

FARLAN CAMILD SALGADD
Subdirector Téenico

'I { lllllilll IMmanrca ] ( lIIIlIIII NII Irca

s Acciones:

= Waloracion especializada: AJEncar Lng CiE 00N Un SSpenEisE 10 antes
Faka de saguimiento @ Inicie de Tratamienta Paciertes con Disgnostios de Chagas posihie.
Crienic. = Priorizacidn: Priorzar I3 afencion o2 e0s pacenfss, sspensmente
SqueNos con sinfomss sugastivos o2 dafe o2 drgsna bisnco.
et = Trammiano: Lina ver realzads |3 vaiorscion, nitkar &l irstamisnio segln
Jacoueine Yaneth Tovar Bamng, 135 FECOMENdECITNES J8 S50SCIENETE O BSIE0ECEr N piEN 02 manst &

Hespital Muesirs Safiora Dal Pila al ralEmienie no esle inalcads.

Medlante &l presente, SCICAEMOS 5U AMENGION LTGENie &N relackin con Un grupo ge ACCINES generales para [0dos 05 Qrupos:

pacientes NagNoSICadss con ChaGas crnka que, 8 pesar Ot 85iEr reglsradss en sy

Shsfema, 500 N6 han S0 &) rafamiento o N0 CUERTEN SO L Sepuimientd adecuadt. + ACTUSIZECION 08 0AMS: VEANCES i CUEITAr 8 NIAEcion de confEcio Je

En & enfenalds Que LSTe0SS S5TEN £ 18 a0 SIencion como IPE primana fogios 05 packanies,

+  Sequimiento: Fealzar un ssguimianto perdaloo de (006S 0 DECENES Dara
valarer is evakcion ge e enfemmaded | e soharenca af fafsmianfo.

Hemas ientiicand M5 Grupos oS DacEniss qus MBOLVErsn SC00Nes E5Decices.
AQFEQSCEMOS S pONTE SIENCIoN & 85I S5LNIT | SSPErEMOS Sl SOECOECIon

Grupo 1: Pacientes sin paraciinicas ¢ con parschinicos vencidas

Slmacion: Estos pedemas no pueden Widsr ralsmientt dehios & s faka oe
resuiiEdes e parEGCDs Sclusizagos (HEmOQETS. Crestnine, Gyl
Trenseminssss (ALT y AST), Blimutinas, Glucoss, EKG)
Acclones:
= Locallzacidn y conmcro: Confsclar 5 M08 PSCRNfes Pare (rogramar is
foma de los parachiicos pendienies.
= Orden de exdmenss: Emir nuevas dnoenes O SxEmenes & er
NEGESIID.
= Seguimianto: Reslizar un SagUMienis CATENa Para garanfizar que los
pacienias 52 reaicen os examanes § ser nusiamante valoredos
omar la aelemmnacidn 51 reqeren MEEMeNic 0 sequimiento ge
COmDWCaIonES.

Grupo 2: Pacientes que 5@ nlegan al ma@mienmo

Siwaclon: Esios packenfes, 5 pesar de heber sido NMmadss sobe o5
beneficios oa! ralanvenic, han tecoioo no redking.
Acclones:
= Disenomienm Mmformago: Ofener un disendmianfo infommado por
S50rTD OIS & NSCIENTE EXIVESE SI NEpaNa & FElamianto i i8S rEranes
08 5 DECIR0n.
Documenmacion: Achiver & dsenfimiento imfamsto en |8 hisons
cinica ol paniemis.
GrUpD 3: PacieniBs qUB MequIeren valoracian especializads

Swacion: E5ios packenies Necasian S5 eVEILS00S DOV LN SSPECEISE Dars

[DS"E S5EQUTErQUE I000E 105 PECRNTES 60N CREJSS MEriban une alsncion infegral
¥ BOSCUE0S.
Fara gersnizar que focos WS Decieniss Spios para frafamiento Misen su
BSQUEMa IREPELCD con EpRRoilEaEl 0 mLvimOx, SEQOn COMESSONS,
SOOCKEMOS QUE S8 BNUTE LN COMED SIECaniss &'
Iretamisntosen roononsMUnINSMATE JOV.C0 PAE  CE0S  DackntE
aqunfands 15 SGUiente SOCUMENISEAN, Mstona Cimics complets, ficha de
nafficacion o8 CAagSS | resulfadns 02 J0s paracinicos. Este nformacion serd
Lilizs0e pars gesHonar i (VSENTACn 08 105 Mmedicamentos 3 rEues o8 (3
Secreiana 08 35iug o8 Cumanamanca, con & fin Je dar cumphTienio 5 55 guias
CiTicS3 Ligenies.

A confinuacion, relasonamas Jos ascumeantos o2 identiicacicn.

[CroivaEes | Coaiiiag CLa0ro0Irg | Ceellaidil | Cootiotand
[elagirpcleof I o] CCelre0Iie | Coatratdiy | Coatiauiag
CoTeTiaTan | OCEDw 0 Co32Tids COTTEE0TIEd

[CrIlractad | Cootrau by | Coenrabary | Coasaant ek
[l Tukfeiyie ol el e )

P AHLAN C p‘.\lIJIJ SalGAaDo

iancis en Salud Piblica
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obernacion obernaciorn
'I[lllllillli[lli[l"

|
] Cundinamarea '
* Aecciones:
= Waloracisn sspecializada: AQEROarLNS SX3 CON LN SSperEisE 1 antes
Faka de seguimiento « Inicio de Tratamienba Paciertes con Diagnostion de Chagas poSmEe.
Crenio. = Priorizacidn: Priorizar i3 afencign de esios packenfes, especiaimente
aqueNos con sMiomas sugesthos 0= dafls o2 drgana Siamco.
et = Trammiano: Lna vez realizads \a valoracidn, iickeref irefamienio segun
Terects o8 AS0S Castanogs Anonie 185 recomendscicnes J& especiEistE ¢ eSEMEceT LN pian 08 mansio ¥
Centro ge Salud Mo =l TEETVENID N0 S50 NaE0s.

Hedlanie & presente. soicfamos sy afencion Ligenis en rISCAN CoN LN grupo ge ACGiones generalss para 0dos Jos grupos:
paEiEntEE ASGRASICANSS CON Chagas TNk qUe. 3 PESa O ASiEr IEgISTEIs BN SU
Sisfema, SO0 Ao SN NCS00 & IEIEMIENTD O 0 CUERTEN COn LN SEUITIEND SIECLSI0. Actuallzecion o8 0F0s: VERNCEr i sciusizar i Mformacion Je CONECHD oe
En e enfendlos que Lstedses esTan £n i3 uia de alencion como [PS primaria 5005 A0F packantes.
+  SeqQUIMIaNTO: RESIzar un sewnh_nro PERAGICD gE 10JDS IS PECiNYEs pars
VaIOUE i3 Eralucin de e enfemadsd 1 Ia adherencls 51 frafsmisnto.
AQBOSCEMAS SU BIONIE SIEACISN 3 SSIE SSUNID i SSDEYEMOS U COBDOFEISN

Hemos dentficsnd fres grupos 0t packenfes que BOLIEREn 300iones especiicas.

Grupo 1; Pacieniss SN paraclinicos O CON Daraciimicos Vaciaos

Simaclon: Estos pacienias no puagen nidar ralamienis debids & /a fakla ge
resuiados 8 parscinicos a:."..ua-\:adm fHemograms.  Crestning,  BuR
Transamingsss (ALT yr AST), Biimubings, Glucoss, EKG)
Acclones:
= Localzacidn y eonmcm: Confsclar 5 105 pacienfes pars PROQrEmar is
foma ge los paraciinicos pendlenies.
= Ordan de sxdmenss: Emir nuevas Jrosnes 08 cxamenes & S

para aseg\.v-rqu'ewfm 105 pSCiENles con Chagas feciban Uns sEncidn infepra!
¥ BOSCLE0E.

Pare gersnizar que fodos 5 pecEniSs agios pErE fEfamiento Nicen sv
esquema leEpdutico Son BepgpoldEce 0 MLTMOX ssgdn comessonds,
SDNSREMOS QUE SE BNUTE LN COMB SIECIANiSD &0

retamiEninsen-T0000s SMATE gov. 00 parE cads  pacents.
BlUnfandD |3 SGUENTE GOCUMENTECIaN, Msiona Cinics complels, fchs g
malficacion o= Chagss v reswTans 02 Jos parecinioos. Esfe (ibmmeacion serd
UiNZa0 pars gESTCREr i3 INSPENSACION o8 105 Madcamentos 3 rsues 08 i3

necesaria.
= Sequimiento: Realizar un SaguiTVents CRIENd Para garanfizar que ios Secreiaria 02 3aiud de Cumdnamarcs, con & i ge dar cumphmiento & 155 guies
patientas se realicen l05 examanes § ser nuevamente valoreoos pars cilnicas viganies.
fomar 2 gefamminscan & Rqueren MEEmenls o Sequimianto ge
COMPYACNeS. = A confinuacitn, rRlaGoNamos o5 dscLMEntos de identiicaciin.
Grupe 2- PAcienes que 58 megan al TaEmiento o | ]
ooy o specraen ]
+  Simacion: Es0s § pesar g Reber S0 NMYMadss Sohre s
Deneficios oal ralames, ﬂaﬂ IHG'C\.W R0 reciming.
+  Acciones:
= DVsanOmisnze Mformado: Cedaner un msentmianto nfmado por
=550 H0N0E &/ PACIENTE EXDRESE SU NEPANVE &l FEIEMISNt 185 rE2anes
e s gecisidn. FARLAN CAMILO SALGAD

obernacion i obernacion
J ( |,||||,i||| mnanrca J ( l|||[i||| AmMarca

= Acclones:
= Valorackin especializads: AQEncarLng G con un spenEiss o antes
Falka de saguimiento & Inicio de Tratamienta Paciertes con Disgrostico de Chagas posibis.
O, = Priorizacidn: Priorzar 5 afencin de esos packenies, especisimente

SqUaNDs CoV SMIMSS SUPERNDS 02 0810 02 OFJana HEno0.
Tramamienzo: Und veZ resiizads \a valrecidn, iniciar &/ ratamiento segan
las recamendsriones o5 especisista o estEecer (1 piEN 08 mansio 5
&l ralamienio no esfd Malcaos.

Garenie =

Jacguedne Yanesn Tovar Bareno.

Certro Médico Paratsbosno

Medlante o prasenie. SCOCKEMSS SU SfEencin Ligents an reEckn con W grupo de ACTIONGS Jenevales para 10005 05 Gripos:

pacisntas aisgnosicacss con Chagas crinico que, 8 pesarde asisr regisranss en su

sIsfema, 500 N0 FEn NEIS00 &) FEEMENTo 0 10 COSREN o LN SeguiTiEni soeCyaas. = Acwalizacitn de dams: Vericar y acusizar fa infermacidn de confacto de

En e entenalds que wsienss esiEn £n ja ia de afencion como IPE primaria iodos los packanfes.

»  Sequimianma: Realzar un SEQUIMianto peddaica 08 fadss oS Paceniss pars

varer iz evalucion Je i enfeitnadsd | e aotharencla a7 ralEmenio.
AQRRTECEMIS S rONMa SIENCIN 3 S5 BILNIT i & 5 5 CoEbOrECIon
[ara asagurar que fds S packanfes con Chagas renban una alencicn nfagral
¥ BISCLEDE.

Hemas idenificand [res Qrupas 02 DacEniss que ROWErsn SnoNSs S50ecicas.
Grupo 1: Pacientss sii paraciinicos o con Parachitices vencidos
= Simaclin: Eslcs peceniss ne peeden hnidsr alamients dehias & is fala ge

resutEOCS O pEESMICOS aclusizados. (HemOpramE. Creafinis, B, Fara gErEniTEr QUE RO0F 05 DECIEMIES S2I05 Pard rSfEmiEniD ien su
Transamingsss (ALT y AST], Biimubinas, Glucoss, EKG) esquema fmpdution on Jepeaidazol 0 MILVIMOL  SEpan COmEIDoNgs,

»  Acclones: h : i ?E'tﬂtammsseawrem COITED SHECIRRcs & s ”
ocalzach ECI: CONECEr 5 clanles para prOgrEMmar s micninsehe ZoonosisEoundnemaca goee pae 5 packnte,
: szmga%ﬂe%Ef’ s pacientes pera aquntandc |5 siguienfe CocumeniScln. matna Cincs camplels, fohs de
- Organ de axamenss: EMAT NuSvas dmsnes oo exdmenes & es naMicacion o= CHagas | resliTads 02 Mas parechicos. Esfa nfmacion serd
PECET: LHizasE pars gesisner 8 dispensacidn de os medicamenios a irawes 0 i@
= Sequimianio: Realzar an SSgUITVEN!D CEMTENG [IANE QErENTZar que os %ﬁmﬁé‘;‘"ﬂﬂ@@mm- O &/ 008 ar CUMPATVENIG & I35 gUTas
DSCIENtEs 52 FE3ICeN KOS SXEMEnes ¥ 587 NUSUEMETe Valoran0s CAEES Wgen
Tmar 2 deteminacn & rem.'.we; rafEmiEnty 0 ssmmlenrnpa; A CONMNUBCIN, MRISCONSMOS 105 docUmEntos oF Identicacion;
CamENCaCanEs. -
ToIagT CCEErIE0d COIOTE0Esd | CLovDe0eds | eraciacsid
Grupo 2: Pacientss gue 59 megan al TaEmiento DCIONITER CCITE00008 SOITNTIIT CCIE021E3
CCzIe0es CCICIEToce | Cosesesoin | ccrigneas
* Simaclon: Esios packenies, 5 pesar Je heber Do NfNMadcs sobre of
beneicios ol fratammients, han cecdlad o recbiv.
= Acclones:
= [Dissnomisn: informadio: Obiener un disEndmienfe momado por
Es55TD donde & aCiants expvese 51 NEgatia al fSlsmiento y i2s rmrones
g 5L ECIR0N.
= Documenmacion: Amwhivar &l deenfimiznio famado an & hlsons r WELAN CAMILD SALGADD

chnica OEf paciente.
Grupo 3: Pacisnies que requieren valoracian especializads

w Témion

*  Simaclon: Esios paceniss necesian 5er SuS(Lends o LN especisisa pars




EVIDENCIA POR CADA OBLIGACION CONTRACTUAL
CUENTA No 01

Nombre Contratista

DIEGO ALEJANDRO FETECUA GARZON

Documento Identidad

1070943666

Numero De Contrato

902-2024

Entidad Contratante

HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA

PERIODO FACTURADO

NOVIEMBRE

ohernaci
undinamarea

- 4

Fala de saguimiento @ Inicic de Tratamienta Pacientes can Disgnastics de Chagas
Cromic.

Faenfe

Lygs Marse! endez Avarez
Certro de Saled Tiarits

Medlanis & presents, SOICTEMos sV SMSNGIN LAGEE en rEECAN con L grupo gt
paciEntas ﬁuwm con CRSEas Cronko UE, & pesar 02 BISr REgIRrants &N su

sisfema, 500 10 Fan nicisoa & (rsfamsnto 0 N COERtan con Un SequiTIEnD adecuads.
En el enfenoldo que Lsiages esfan en /e niia de alencion como [FE primara

Hemes identificson r2s Grupos O DEClenfes qUe rRquisren Scoionss sspecficas:
Grupe 1: Pacientss sin paraclinicos o con parachinicos vencidos

= Bimraclon: ESios pacienas N pussen Whisr ratsmients cehias & is fBis g
FESUNBODS 08 DAMACWICOS ARUSIZAZCS. (HEMOQETE. CYEahning, Bub,
Transaminasss (ALT \r AST), Biimubinas, Glucoss, EXG]

= Acoiones:

= Localizacidn y conmcan: Confsclar § M5 pacientes Dare Drogrsmar is
foma de fos parasinicos penolenfes.

= Omen ds SKEMENSS: EMIT NUEVSS dMEMes 0S SXEmenes & &F
NECETENT.

= SequiMManIo: Realizar UN SaguiTVEnts CNCEN0 PArE Parantzar que o
psCiEntes 52 reslicen 05 SxEMEnes ¥ 58 NUSLVEMeNTE valvedos pErs
lomar fa gelemminacidn & Eguersn alEmanis o sequimienio de
COMPWGICINES.

Grupe 2: Pacienis Jue 52 niegan al raEmienio

»  Shmaclon: EX0s pacenfes, & pessr de heber sido NDME0ss S00fE f0F
benaficios dal fralamiento, han cecididd no reciino,
= Acoiones:
= Disenomienz nformado: Ofdener un disentimento nfvmado por
5D donds & paEkanle exprese SU Negalva & rsfamiento y /25 razanes
e S OECIRN.
= DOCUMBNTACIoN: ATHVET & dEEntmEND NOME0 &N B AT
ciica ael paciens.
GrUpE 3- Pacienies UB requIGren valoracian sspecializads

+  Simaclon: Esios pedenfes necesian Ser SVSE00S por LN S5pECiS(SE pare

Cundinamarea

Faka de seguimiento & Inicio de Tratamiento Pacientes oan Diagnastioo de Chagas
Crénica.

Gemnanfe:
Ana Lucla Ramirez
Cerrm de Saud Ubaogus

Medlante & presante SCCKEMOS SU Sfencitn Lgents en rEIECAN con LN grupo de
pacientes diSgNostcacs con Chagas crinkco U & Desar de SSiar regisinenos en 5u
Sistema, 50 NG fan inGisoo & frEfaminto o no GUENRSN oon LN Seuimizntd adecuadt.
En & enfendldz que Lsades eslan €0 /8 /ia ge Slencion como IPE primaria

Hemas identicaon s grupos 08 Paclentes que MBOUIEnen SoHONES Sanecices.
Grupo 1: Pacientes sin paraciinicos o con Parackinicos vencidos

= Simaclon: Esfos pacienies no poeden hicsr ratamients debids & Is fakla ge
resisgos g8 paraciicDs Scumizados. (HEmOgAms. Crestning, Bl
Transamingsas (ALT i AET), Biirubings, Glucosa, EKG)
*  Acclones:
= Locallzacidn y eonm@cmo: CONfSCar 5 M5 PSCAENTEs Dars DROpEMar 5
foma de los parachnicos pendlentes.
= Orfan de Sxamenss: MY nueras Jnosnes 08 exmmenes & es
NECETENT.
= Sequimianto: Resizer un SeguinVenio CRMTEND PEME QaraNizar que o
[pscisntes 52 realicen 05 exsmanss ¥ e nusuamente vaOrEaas Ders
fomar 8 deleminachdn 51 rRgleren alEmienfc o sequimienfo ge
COMPWESCONES.

Grupo 2- Pacieanies que 59 nisgan al FaEmisn

» Simacldn: Exlos paclenfes, & pesar de heber mido Mformedss sobre fos
Wm‘mmﬁm. han ceciiag no recio.
. oies:

= DOisendmiente informado: Cbéener un disendmienio iMymado por
e5aTo donde & pScients exprese sU Negaliva & IrEfamiento y 15 rzanes
e 50 aecisiin.
= Documentacion: Achivar & asentimiento infamnado en la hisons
cTiCa el pacienis.
Grupo 3: Paclentes que requisnen valoracion especializada

»  Simaciin: E5fos DaCENtEs NECEsiEN Ser SVSIE00T DO LN SSDeciaiss pars

ohernaci
Cundinamareca

= Valorsckin sspecializads: Aenaar Lng cis con Ut Sspecsiss b anfes
DGSiie.

o Priorizacian: Priofzar 5 akencion o eX05 packenfes, Sspediamante
squelos con sifomas sugesthios os daflo de Argeno Sianco.

= Trammiento: Uing vez realizads |3 valorscion, iniGar <l reiamisnio segan
185 MBCOTENTSCICNes Je esecialata o SStEkECer UN pEN 02 Manst 5
&l frafamiento no esfd Racaoo.

ACTIONGS Qensralss Para ID0DS 105 QrIpos:

Acwalizaclon de dams: Verilfcar ¥ adluaizar i@ Mfsmmacicn de confacio ge
1500E S pECENTES,

»  Sequimiento: Resizar an seguimient perdaica de fodos oS Pacientes pars
VaIrEr 5 EVORNn de 12 ERfETadsd | A SORarENcia Al IErEmEntS.
Agradscemos su pronfs alencidn & a5 SSUNIC i SSDErEMOS 5U colEboracidn
[ara 3SAgUYEQUE 10008 A0S AECRENNSS CON CREQES MEmDan Una slencion regral
v BIecyEdS.

Fare gersntizar que o005 Jos pecieniss aplos parg (rstamiento isen sy
EEQUEME IEEDALTCD 5O {0 MYLTTOX, SSGON COMESSONaE,
SOICAMS QUE 58 Bnvie L COMED SiEciinics &
iretamieninsen-roanoslsbounainSmMarce Jov.co pare cads  pacents,
SqUNfENTD 13 SpUIBNTE COCUMENISCHN. WSMna OGS complals, fichs e
nafficacidn o= Chagss | resuiTsdos 02 Jos parachinicos. Esfs fovmacin sers
Utizads pars gesnicnar la Nspensacion ge os medicamentos 8 frsvés o2 is
Secrefaria 02 S5lud e Cundinamanca, Gon & i de dar curmphmien’io 3 1as guizs
cinicas Lpentes.

A coninuacion, felasionamos 08 JscLmanios 02 iemiicacion.

[fcdiass [ fEr7031751 |
[Ecazaasar | craorasias |

FABRLAN CAMILD SALGADO

i ;obernacion
¥ ( undinamarea

Acclones:

= Valorsckin especializads: Agenoar una cia con un S5peniEisE o antes
posinis.

= Priorzacidn: Privizar 5 aiEncon 08 esios pacenies, sspedisimente
aquevos con sifomas supeshes o8 0afo o2 Organd bianco.

= Trammiento: Lina vez reslzads \a valorscidn, inicker sl retamisnio segun
las recomendsciones def especiaisia o esiEbiecer w plan o2 mango 5
&l rataments no esfa fnaicaas.

Acclones generales para (0005 108 Qrupos:

Acualizacion de dams: Verdicar  acluaizar /3 Mfommacion de confscio de
#0005 fos paciantes.
- Resizar un :.eg.m\aqro peritdica de todos 05 pacintes pare
valrar is evoluciin de fz enfermadsd ¥ B adharencla 3 fratamients.
AQredscemos 5U DronfE alEntion 8 eSiE SSUND | SSDEMEMOS 5 COEDOrECIin
D4'E SSEgUYES QUE 0dos 05 DCENTes con CREgas reciban ung alenciin infegra!
¥ BOECLE0S.

Para geraniizer que fodos l0S pecknies apios pnam trafamisnto nicken sv
SRQUEM EMERSLTGD CON JS(ZOOMIERGL O PVLINMOY, SEQON COMESEONTE,
SONCKATOS QUE 52 ENVIE LN COMED SIECITANIcD 2
irafamierinseheToangs SITIAITE 0. O paE  cals  packents.
aquntando 13 sguente GOGUMEMiS0ON. Wsiona cimcs completa, fichs de
maifcacion o Chadss v resuTaoos o2 s paecinicos. Esfa Nfmmacion serd
wilizads pars geshionar i@ dispensacion oo los medicamenics a fraves de fa
Secrefaria de Salud de Cumdnamarnts, Con & i de dar cUmNmianic & 35 guias
cilniss vigentes.

A confinuvacion, Melacionamas s ascLmenios ds inentticacion.

r.!eeamsw ——

[ooegioens | [ooarmannss | m

FAHLAN CAMILD SALGADO

gilancia en Salud Pablica




EVIDENCIA POR CADA OBLIGACION CONTRACTUAL

CUENTA No 01

Nombre Contratista

DIEGO ALEJANDRO FETECUA GARZON

Documento Identidad

1070943666

Numero De Contrato

902-2024

Entidad Contratante

HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA

PERIODO FACTURADO

NOVIEMBRE

:| .|:||'||_|.
¥ Cundinamare:
A L 1 irca

Faka de seguimiento & Inicie de Tratamienta Paciertes can Diagnastics de Chagas
Crinica.

Uniciad Médica Sarta Candlina Tocancipa
A Quien Comesmonds

Mediante @ pressnie. SOOCKEMGS U lENGon Lngenis en rEIGSAN CON LN grupo de
paciEnies dNagNoSHCades con Chagas frankco que, 3 pesar dt asiar reyisradss en su
slstema, 500 N6 fian inkcisoo 2 (FEIEmEnto 0 No CUERtaN SN LN SEQUIMIERD adecuads.
En ef enfenalds que Lstedss eslan £ /8 /i3 ge Sencion camo [PE primania

HEMOS IEMWCE0a [ReS JrUp0s 08 PCEniEs que BLIETEn S000nes eSpecMoes.
GUPD 1: PCIeNIBS SN paraclinicos O Con DArschICOS VENCHTos

= Shwaclon: Eslos pacienias no pueden hicsr alamianic debios & io faka de
reSUNSdoS CF SSFSCWICOS SChUs(Tadts. HEMOQRETE  CTEstning, BN
TrSnsaminasas (ALT ¥ AST], EMmUtNas, Glucass, EKG)
*  Acclones:
= Localzacion y CON@CIo: CONMSCTar 5 W05 ASCIENNes Dars DRCQramar (s
foma de JoF paracinicos pendienies.
= Oroen de examenss: Emir nuevas drosnes o8 exdmenes 5 es
NECESED.
= Sequimbanto: Reslzer un SeguimVents CRfCEN0 ParS Jaranfizar que s
pacienias se resiicen 05 eEmanes y ser nueLameanie valoreoos pers
omar ja deleminackdn s reqwersn ralEmento o sequimiento ge
COMPEaCNES.

Grupo 2: Pacientes que &2 negan al TaEmianto

» 3Jlmaclon: Eslos pacenfes, § peser de Reber sido Nfmadcs s0bre oF
beneficios gl iralamients, Man decaldo no reqikino.
»  Acclones:
= Disendmisnio informado: Otdaner un dlsendimiento informado por
escAlo donge &f paciEnte EXpRESE SU NEgaliva 8 rafamianto y 15 rEzanes
e SU DECISn.
= Documentaclivi: Archivar & disenfimiznio womado an @ hlsons
cinica el paciente.
Grupe 3: Pacieniss gue reqLlersn valoracidn sspecializads

+  SImracion: BSOS Pacienies NecSstan Ser eVSIVE00S DOV LN SSpECiENE pars
gefermingrie alspa 0e fe enfemnedsd | Jefinir e/ FalEnverio.

i .|:||'||_|.

) ( = .
mdinamare:
A L 1 irca

= Waloracion especializada: AJSR0aT NG CHa CON LN S5pecialstE 0 anfes

posihie.

= Prionizacidn: Pricrizar I afencion de esos packenfes, especizimente
aqualios con SINfoMaSs Sugestives de taflo de dngand bisnco.

= Tramamiento: Ung vez reailzads \a valoraridn, inickar ef tratamiento segan
las recomendscicnes del especialsta o estSivecer LN plan o2 mango 5
&l ralsmiento no esfe ndicads.

ACCIONGS Jeneralas Para 10008 05 Qrpos:

*  Acalizackon e O3ms: Verfcar ¥ aciusizar /8 MImmacion Je coniEco ae
to0i0s f0s pacientes.

+  SequimienID: Resizar un sepuimianto perddico de tooos 05 pecentEs pars
valvar is evolucion de ja enfiTnedsd | e aoherencla &l rafEmenio.
AEISCEMOS S 0rONTE SfENCiin @ eSle S5UNID ) ESDErEMOS 50 COEBDOSTIin
DAra 35eguIST que 1000S 105 ASCIENTes con CREgas reciban una alencion infegra!
¥ adecya0E.

Pare garendizer que fo0os 05 pecenes apfos parA ratamiento Nicen v
ERQUEM lrEpSutics oM DE(RaOiSTGl 0 MELTIMOX, SSQON COMmESpOnS,
FONCKATOE QUE 5E SNVIE W COMED SiEcianice &
retamieniosehZoanoasBounNaMAa JoveD e cads  pasknE
aquniando 3 SUENE CoCumentscn. hisiona cimes completa, fichs de
nafificacion de Chagss | resuifaans 02 Ms parachinicos. Esfa informacion serd
utizags pars geshonar i3 tispensaciin ot ios medicamentos 3 frEvEs oF i@
Sacreiania og saivd de Cundinamarce, con e i de dar cumphmianio 5 155 guias
cilnicss Ligentes.

A confinuacion, relaconamas s documanios o2 idemtificacicn.

rmmwrmn u_=| T T0TEI50
TOCANCIEA Chages

-|:|| TTIE i
Cu Il,lll'l;!rll;li'l.‘.:l

Faka de seguimiento « Inicie de Tratamienta Paciertes con Diagnastico de Chagas
Cronicn.

Liwidad faoica Oz Sage CInica 53 Lw's Da Uhars
A guien comesponds

Medlante af presants. soiciamos 5U alencin LYgeMie en rRlSCAN con Un grupoe de
pacientes disgnosticados con Chagas Gronkco que, & pasar de asiEr mgisadns en sy
SsfEma, 0 10 hen nbis0o & fetemiento 0 no cUERtan Gon LN Sepuimiento adecadn.
En e enfenddn que Lsfedes e5fan £n /a8 ia o8 alencion como [PE primana

Hemas identificand mes Grupos O DaCentes que MBOLIErsn So0onSs eS0eciies.
Grupo 1: PacientBs sin paraclinicos 0 con Parachinicos vencidos

= Sigraclon: Esfos pacienas no pueden nicsr ralsmientc debiot 5 /s fala de
FERUAIDS g8 parEGWICOS Soalzagos. (Hemograma. Creatnis, By
Transamingsas (ALT y AST), Bmutings, Glucoss, EXG)
»  Acclones:
= Localizacidn ¥ conm@cro: Confaciar 5 05 Pachentes Dars DRoQramar is
foma de los parachnicos penoleics.
= Oroen de axdamenss: Emir nuevas drosnes 02 SxEmeEnes & eI
NECESEIT.
= Sequimianto: Reslzar un SegLimients CEMCENd fSrE Qaranizar que s
paCiEnias fe realicen M5 SXEManes ¥ 57 NUSUSMaNie valredns Dars
omar 2 detamminacdn 5 requieren MalEmenic 0 sequimienio de
COMENCICONES.

Grupo 2 PacientBs que 52 Megan al ma@mienmo

= Slmecldn: Exlos pacenfes, 5 pesar de heber sigp informadss sobre o
henalizios oal raEamienic, han cecoiad no reakin,
*  Acclones:
= Oisenomienze Mmformeado: Colener un disendmenio infmade por
25610 donde & psciane exprese U negariva al rEfemianto y fias mrones
e 51 geCisn.
= Documenmacion: AThHEr & disenimiento mwomsoo en 8 Alsone
chica gl pacienis.
Grupe 3: Pacieniss gue MagLUersn valoracidn especializads

»  Simaclon: ESoS paceniss nesesian Ser evallaans Lor L SSpecisista pars
Jeferminar s efsna de e enfermedsd v aefinir el ralsmienic.

1 II T T e
Cundinamarca

= Valoracion especializada: Agendar ung ok con U especiElsE b antes

[osibis.

= Prioizacidn: Priovizar I3 afencion de exos patenfes, espenzimeante
SUENDE COn SMIOMSS SUGEsivOE 02 0afs 02 Organd LEnco.

= Tramamiento: Lna vez resizads \a valorscidn, iniciar ef fratamisnto segun
)&% rECOMENdSciones d B5pecisVEtE ¢ esiE0ECEr U pan 02 mansn 5
&l ralEmeis no e3ld inalzaas.

ACciones generales para 000S 05 Qrupos:

AcTUalizacion de 03I05: VErMCar ¥ SciUSZar i@ MISAmEcion 08 ConEcho Je
10005 105 pECaNfEs.

Spquimianto: REslzar un SEQUIMIENTD perddico O tdos I0S pesEniss pars
vakrar i evolucion de fa enfemedsd i la sohanencla s rafEmianic.
Agradecemas sU pronlta Slencitn @ a5 GIUMIT i SSDETEMOS U COBDOMECItN
[aTE S32QUYST QUE (005H 105 PSCINTES con CREgas reciben une alencidn infegra!
v adecLEda.

Para gersniTer qUe 10005 105 pecieniss Sofos ParE retamient icen su
BSQUEMS TRNEPSLNcD 00N JEQZOMMIERR. 0 MRLYTIMON, SEgOn COTESEONS,
SONCREMOS QUE S8 &NUTE LN COMed SECTanicD &
frEtAmiEnSe N -T0anoESRCUNOMEMANTE JoV.60 parE  cals  paskns
SquNTandD 13 SGUSNTE COCLMENSCAN. MSiona e compiets, fichs ge
naMcacidn 02 Chagss | resuTadas 02 \0s paraciinicos. Esfs nfovmeacidn sers
LIP30 parE gESNONSr i3 IVSDERSACION O6 105 MAmcAmeNntos 3 SIS oF 8
Sacreiaria 02 53lud de Cumaamants, con e i de dar curmphmianio 5 135 guias
Ciinicas wigentes.

A Confinuecion, Melacionamas \0F JocLnenios o2 inemicacicon.

FAHLAN CAMILDG SALGADD
o Téenion




EVIDENCIA POR CADA OBLIGACION CONTRACTUAL
CUENTA No 01

Nombre Contratista DIEGO ALEJANDRO FETECUA GARZON
Documento Identidad 1070943666

Numero De Contrato 902-2024

Entidad Contratante HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA
PERIODO FACTURADO NOVIEMBRE

|
Salud
DIRECCION DE PROMOCION ¥ PREVENCION
SURIDRECCION DE ENFERMEDADES TRANSMIZIBLES
COORDINACION GRUPO ENFERMEDADES ENDEMO EPIDEMICAS

PROGRAMA DE PROMOCION, PREVENCION
¥ CONTROL DE LAS ETY ¥ ZOOMNOEIS

CERTIFICA:

Crue o Doctor IEGO ALEJANDRO FETECUS GARZON idenlificado con cedula
de cudadania No. 1070843686, asislic al Encuanto Nacianal del companenfe

ciinics Programa ETV y Zoonosis y capaciacidn an disgndshicos, manaia p
tralamienio de /a8 anfearmedades fransmifidas por vadores, accidents oficico ¥
expogiciin 4 (& rabie, realizada en las inslaladgones de| Minisiedo de Salud y
Proleccon Social durante los dias _28 al 29 de noviernbre de 2034 com una

. itind horaria de 40 ¢ Y

La capacitaciin ahordd los eventos dengue, fisboe amarilla, enfermedad de Chagas,
leshmaniysis, malaria, accidenle ofidco y exposicitn al virus de la rabia & induye
un faller practico de tratamiento local intralesional para la leshmaniass cutinea

La presanie cerlificacién se expide en la cudad de Bogatd DUE, a los 28 dias diel
Mes de noviembre de 2024,

Fimmnade
o dngitalrrasie
lll..:'_."'-':“'ﬁlﬁ e Ko s
Lyakar Very Soba
MALRICID JAVIER VERA SOTD
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Numero De Contrato 902-2024

Entidad Contratante HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA
PERIODO FACTURADO NOVIEMBRE
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