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Tema:Visita de acompafiamiento técnico caso de mortalidad materna Unidad de servicios de Salud Fontibén
Compensar apertura.

Dependencia (Direccién / Oficina) Proceso
SUBDIRECCION DE CALIDAD GESTION SOCIAL Y TERRITORIAL EN SALUD PUBLICA

Objetivo Fecha: 2025.06.12
Asistencia Técnica:
Evaluar la gestion del Tipo de Asesoria () Capacitacion ( )
mejoramiento a partir de caso reunién LOrientacion () Acompariamiento ()
reportado como muerte Otro ( )
materna temprana indirecta
no evitable, para conocer el Modalidad: | Presencial ( ) Virtual () Mixta ()
grado de adherencia a la
Gestidn de Sucesos de Lugar: Sala de juntas unidad de Servicios de salud Fontibon Compensar
Seguridad y realizar
acompafiamiento técnico a la Hora Inicio: 10:30 a.m. Hora Fin: 1:30 p.m.
Institucion para la Prevencion
de Riesgos para los Notas por :Maryerly Ardila Martinez
pacientes promoviendo el
mejoramiento continuo y la Préxima Reunion: Por definir
no repeticion de fallas.
Quien cita: Luis Enrique Gomez Arciniegas

TEMAS Y COMENTARIOS TRATADOS *

Siendo las 10:00 a.m. se inicia la reunién con la participacion de los citados.

AGENDA:

1. Saludo y presentacion de objetivos.

2. Compromiso e invitacion a la confidencialidad y no punitividad del analisis.

3. Contexto y conceptos.

4. Desarrollo del acompafiamiento que incluye, revisidon del caso, analisis, plan de mejora y
retroalimentacion en conjunto.

5. Definicién de plan de trabajo conjunto

1. Saludo y presentaciéon de objetivos: Se realiza apertura de la reunién, Luis Enrique Gomez
Arciniegas, lider del acompanamiento, establece el contexto sobre el objetivo de la visita,
realiza presentacion mediante la herramienta office Power Point, en donde explica cémo
funciona la Direccion y Subdireccidon de calidad, metodologia de mejoramiento, objetivos de la
visita técnica, agenda de la reunidn y reitera avanzar en promover el mejoramiento continuo y
el aprendizaje organizacional. El equipo de trabajo de la IPS visita esta confirmado por: Diana
Caterin Rodriguez — Coordinador médico del centro médico, Angela Milena Mezquita —

enfermera, Magaly Rojas Suarez — Enfermera, Edilberto Mahecha — Referente seguridad del
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paciente, Leidy Granados — Administrador de servicios de salud de Calidad y Lider Ruta

Maternoperinatal.
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2. Compromiso e invitacion a la confidencialidad y no punitividad del analisis. De forma
verbal se realiza compromiso y llamado a la confidencial del caso, y de sus datos. Se
promueve un analisis que permita identificar fallas para trabajarlas y No punitividad mediante
juicios, sefialamiento o percepciones. Y si un avance hacia el reconocimiento y la
identificacion de las fallas para bloquearlas y de ser posible evitar que se repitan para
disminuir el riesgo a la ocurrencia de eventos adversos.

3. Contexto y conceptos. Luis Enrique Gémez Arciniegas, realiza ejercicio pedagdogico de
repaso de conceptos y definiciones de los términos de: “Accién Insegura”, “Factor
contributivo”, indicio de atencion insegura, evento adverso, incidente; se realiza ejercicios
practicos en cada caso.

4. Desarrollo del acompanamiento:

Contexto Institucional:

Se realiza presentacion narrativa de los hechos del caso por parte de Unidad de Servicios de Salud
Compensar Fontibon.

Se anexa la siguiente informacion tomada de resumen de historia clinica, para analisis interno
institucional que complementa la historia narrada y la cronologia de lo ocurrido:

ANTECEDENTES

Patolégicos: No refiere

Quirargicos: cesarea #1 2013 estrechez pélvica #2 2017
Alérgicos: No refiere

Toxicolégicos: : No refiere

Farmacolégico: Vitaminas Embarazo

Transfusionales: No refiere

Ginecolégicos: : G3C2P0A0V2

Familiares: No refiere

Vacunacién: NINEZ, TD, COVID #1

BITACORA DE ATENCIONES
NUMERO TOTAL DE ATENCIONES |

ESPECIALIDADES NUMERO DE CONSULTAS |
Consulta de planificacion familiar previo a embarazo
Tamizaje de cérvix

Consulta preconcepcional

Control prenatal por Obstetricia

Control prenatal por Enfermeria

Consulta de Nutricién durante la gestacion

Alto riesgo obstétrico:

Consulta de Odontologia durante la gestacion

Curso para la preparacion para la maternidad y paternidad
Consulta de psicologia

NhOWWwWNO|O|O
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*En caso de que aplique
Consulta de psiquiatria
*En caso de que aplique
Numero de ecografias obstétricas 3
Oftros:
*En caso Sl indique cual
En caso de que sea por mortalidad neonatal tardia
registrar las atenciones del menor.

12/03/2024 - Unidad De Servicios De Salud Compensar — Fontibén -

Asesoria Pre-Test VIH
12/03/2024 Unidad De Servicios De Salud Compensar — Fontibén
Especialidad: Odontologia.

Se realiza diagndstico completo, paciente gestante (11 semanas de gestacion) y se entrega secuencia
de tratamiento, se recomienda realizar procedimientos mencionados, valoracion con especialidad si
requiere y control odontologico en

un afio. Paciente con alto riesgo de caries que tiene mas de una superficie de diente cariado, perdido
y obturado.

13/03/2024 - Unidad De Servicios De Salud Compensar — Fontibén -Lab clinico 1 vez Toma de
laboratorios de ingreso.

18.03.2024 - Unidad De Servicios De Salud Compensar — Fontibon - Especialidad: Consulta de
primera vez por especialista en periodoncia

paciente entra al consultorio consciente, orientado y caminando por sus propios medios previo lavado
de manos del paciente, se confirman antecedentes médicos sin novedad, se verifica lista de chequeo
de salud oral, se verifica integridad del instrumental en buen estado antes y después de la consulta,
usando todos los elementos de proteccion personal y siguiendo los protocolos de bioseguridad,
paciente reporta no ser alérgico al yodo, realiza enjuague con yodopovidona al 10 %. diluido en agua
como se encuentra establecido en los protocolos de atencion durante un minuto, paciente
sistémicamente sana en gestacion de 12 semanas de evolucion. se realiza valoracion, edentulismo
parcial superior e inferior, presenta placa blanda y calcificada supra y subgingival en dientes presentes,
encia lisa enrojecida y edematizada, sangrado gingival generalizada, bolsas periodontales activas en
dientes presentes asociadas a hiperplasias gingivales

se solicita radiografia panoramica. (luego del término de la gestacién) se le explica a el paciente su
condicion oral y necesidad del tratamiento. se entrega plan de tratamiento: curetaje prequirdrgico
cerrado cuadrante.

21/03/2024 - Unidad De Servicios De Salud Compensar — Fontibén -
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Especialidad: 1 vez Control Prenatal obstetricia:

Control prenatal embarazo de aproximadamente 12 semanas 5 dias por ecografia, gestante ingresa
sola, refiere tolerancia a micronutrientes, no urgencias, hospitalizaciones recientes, no sangrado
vaginal, no disuria, no flujo anormal, no anmiorrea, no contracciones, no cefalea, no visioén borrosa,
no tinitus, no fosfenos, no edema periférico. actualmente asintomatica. ecografia obstétrica de
15/mar/24 feto unico vivo para 12 semanas 1 dia bajo riesgo de aneuploidia, bajo riesgo de
preeclampsia RCIU o parto pretérmino.

laboratorios de 18/mar/24 interpretados normales, urocultivo negativo, grupo A positivos signos
vitales: T/A 100/60 P:79.5 KG T: 161,5 CM IMC 30

FC: 72 X" FR 18 T:36°C; AU: 14 cm.

21/03/2024 - Unidad De Servicios De Salud Compensar — Fontibén -

Especialidad: Consulta 1 vez Nutricién

paciente de 38 anos con 12 semanas de gestaciéon; FUR:27.12.2023; G3 C2 V2; laboratorios del 13-
03-2024; glucosa en suero 80.2 mg/dl; hemoglobina 14.8 g/dl; p:79,3 KG T: 162 cm; IMC: 30.2:
sobrepeso para la edad gestacional

consume gestavit y omega 3 automedicado+ sulfato ferroso, calcio y acido félico ordenados por el
médico.

01/04/2024 — Vacunacion: Especialidad: Aplicaciéon vacuna TD

24/04/2024 - Unidad De Servicios De Salud Compensar — Fontibon

Especialidad: Control Prenatal Obstetricia

control prenatal embarazo de aproximadamente 17 semanas 4 dias por ecografia, gestante ingresa
sola, refiere tolerancia a micronutrientes, no urgencias, hospitalizaciones recientes, no sangrado
vaginal, no disuria, no flujo anormal, no anmiorrea, no contracciones, no cefalea, no visién borrosa,
no tinitus, no fosfenos, no edema periférico. actualmente asintomatica, reflujo ocasional,
movimientos fetales leves. ecografia Obstétrica de 15/mar/24 feto Unico vivo para 12 semanas 1 dia
bajo riesgo de aneuploidia, bajo riesgo de preeclampsia RCIU o parto pretérmino.

laboratorios de 18/mar/24 interpretados normales, urocultivo negativo, grupo A positivo.

Signos vitales

T/A 100/60 P:81.5 KG T: 161,5 CM IMC 31.44 FC: 72 X" FR 19 T:36°C

AU: 18 CM FCF 144 LPM

Gestante cursando embarazo de riesgo obstétrico alto

riesgo psicosocial. bajo

riesgo trombdtico: sin riesgo/ bajo/moderado/alto/muy altoriesgo de violencia bajo
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interpretacion de curva altura uterina no se realiza por E, G menor de 14 semanas. IMC 31.44

obesidad; se solicita: eco Obstétrica de detalle anatémico

10/05/2024 - Unidad De Servicios De Salud Compensar — Fontibon -

Especialidad: Control Prenatal Enfermeria:

Gestante que asiste a control prenatal sola, con embarazo de 19.6 semanas por eco, tolera
micronutrientes, refiere, no hospitalizaciones recientes, no sangrado vaginal, no disuria, no flujo
anormal, no anmiorrea, no cefalea, no vision borrosa, no tinitus, no fosfenos, no edema periférico, no
contracciones, movimientos fetales ++.

Laboratorios 13/03/2024

urocultivo 14.03.2024

ECO: 15.03.2024 embarazo de 12. semanas FPP 26.9.2024 TN 1.8 mm

riesgo 1:149 parto espontaneo antes de semanas 34 RCIU antes de semanas

37 1:375; tiene cita el 14.05.2024 eco detalle

Signos vitales

T/A 110/60 P:83 KG T: 161,5 CM IMC 31.82 FC: 110 X" FR 18 T:36°C

AU: 20 CM FCF 147 LPM

Embarazo de riesgo obstétrico alto,

IMC obesidad.

23/05/2024 - Unidad De Servicios De Salud Compensar — Fontibén -

Especialidad: Curso de preparacion para la maternidad y paternidad

psicologia

Sesion #3 ; QUE ESTOY COMUNICANDO CADA DiA A MI BEBE? Hay

que destacar la importancia de tiempo y actividades de estimulacién para

la formacion y el fortalecimiento del vinculo afectivo con el bebé en taller de

proteccion psicosocial "Somos Uno".

Proponer al grupo las ideas de la teoria del vinculo y su relacién con

integracion y maduracion neuro-sensorial. Se socializa mensaje de carta de

Bienvenida al camino de la gestacion.

27/05/2024 - Unidad De Servicios De Salud Compensar — Fontibén -

Especialidad: Curso de preparacion para la maternidad y paternidad.

Sesion #1 REESCRIBIR MI HISTORIA
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Promover historias de auto reconocimiento, resiliencia, confianza, esperanza Mapear recursos
personales, familiares y sociales que favorecen el afrontamiento y la resiliencia. Intervencion
terapéutica orientada al autorreconocimiento, la identificacion y resignificacion de dificultades y la
promocion de la agencia personal- familiar para el adecuado afrontamiento.

30/05/212024 - Unidad De Servicios De Salud Compensar — Fontibon

Especialidad: Control Prenatal Obstetricia control

prenatal embarazo de aproximadamente 22 semanas 5 dias por ecografia, gestante ingresa sola,
refiere tolerancia a micronutrientes, no urgencias, hospitalizaciones recientes, no sangrado vaginal,
no disuria, no flujo anormal, no anmiorrea, no contracciones, no cefalea, no visién borrosa, no tinitus,
no fosfenos, no edema periférico.actualmente se siente bien, movimientos fetales positivos.
ecografia Obstétrica de 15/mar/24 feto unico vivo para 12 semanas 1 dia bajo riesgo de aneuploidia,
bajo riesgo de preeclampsia RCIU o parto pretérmino.

Signos vitales

T/A 120/80 P:85.5 KG T: 161,5 CM IMC 32.98 FC: 68 X" FR 18 T:36°C

AU: 24 CM FCF 140 LPM

IMC 32.98 obesidad

se solicita:

laboratorio de segundo trimestre, curva de glucosa

se brinda educacion sobre:

18/06/2024 - Unidad De Servicios De Salud Compensar — Fontibon -

Especialidad: Control Nutriciéon

paciente de 38 afos con 25 semanas de gestacion; FUR: 27/12/2023 G3 C2

V2; laboratorios del 13-03-2024

glucosa en suero 80.2 mg/dl

hemoglobina 14.8 g/dl

En cita de nutricién del 21-03-2024 peso: 79.3 kg

p: 87,7 kg t: 162 cm

IMC: 33.4: obesidad para la edad gestaciona

22/06/2024 - Unidad De Servicios De Salud Compensar — Fontibén -

Especialidad Curso de preparacion para la maternidad y paternidad

Enfermera VIDAL ANDREA DEL PILAR

Sesion #6 ;POR QUE ES TAN IMPORTANTE LA LACTANCIA MATERNA?

Asiste a taller 1 por qué es importante la lactancia materna
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Promover la lactancia materna, creando sensibilidad en los padres de su

Importancia y de los beneficios para el nucleo familiar.

24/06/2024 - Unidad De Servicios De Salud Compensar — Fontib6on —

Especialidad - Curso de preparacion para la maternidad y paternidad

Sesion #3 TOMAR DECISIONES

Tomar posicion frente a los problemas personales. Identificar logros aislados y soluciones no
funcionales. Identificar pequenos pasos y asumir el autocuidado.

Reconocer necesidad de ayuda a través de seguimiento del equipo psicosocial o frente al
especialista Se realiza actividad de acogida y contextualizacion, explicando la metodologia y
socializando de reglas de juego.

25/06/2024 - Unidad De Servicios De Salud Compensar — Fontibén -

Vacunacion: Influenza — DPTA

25/06/2024 - Unidad De Servicios De Salud Compensar — Fontibon

Especialidad: Asesoria Pre-Test VIH: usuaria con 26.3 semanas con orden paquete de segundo
trimestre en el sistema generada por obstetricia, hoy se esta tomando los examenes y en laboratorio
le solicitan el consentimiento.

04/07/2024 - Unidad De Servicios De Salud Compensar — Fontibén -

Especialidad: Control Prenatal Obstetricia tamizaje

ecografico 14/05/2024 eco con detalle anatomia fetal de aspecto eco normal (2°) trimestre
26.06.2024

VIH - negativo

treponémica - negativo

toxoplasma IGM - negativo

Signos vitales

T/A 120/80 P:88 KG T: 161,5 CM IMC 32 FC: 80 X" FR 16 T:36°C

AU: 27 CM FCF 140 LPM

Diagnostico

1. embarazo de 27,5

2. feto Unico vivo

06/07/2024 - Unidad De Servicios De Salud Compensar — Fontibén -

Especialidad: Curso de preparacion para la maternidad y paternidad
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Enfermera

Sesién #4 ;CUAL ES LA HISTORIA QUE QUISIERA CONTAR DE MI

¢(PARTO? ASISTE A TALLER PRESENCIAL "La historia que quiero contar de mi parto”
Presentacion de PowerPoint con fases y signos de trabajo de parto.

Objetivo: Desarrollar capacidades en las madres, padres y sus familias para vivir la gestacién, el
parto, el puerperio y el cuidado del recién nacido de manera sana y psicolégicamente armoniosa.
una fase del trabajo de parto y sus mecanismos. (Dilatacion y contracciones, parto expulsivo,
alumbramiento, recuperacion). Se abordaran las siguientes preguntas: ;Cuales son las fases del
Trabajo de parto?

08/07/2024 - Unidad De Servicios De Salud Compensar — Fontibén -

Especialidad: Curso de preparacion para la maternidad y paternidad.

Sesion # 1 REESCRIBIR MI HISTORIA

Sesion # 1 REESCRIBIR MI HISTORIA

Promover historias de auto reconocimiento, resiliencia, confianza, esperanza

Mapear recursos personales, familiares y sociales que favorecen el afrontamiento y la resiliencia.

Destacar logros y reencuadrar dificultades Se realiza actividad de acogida para sensacion grupal de

pertenencia, pertinencia del cuidado emocional y cooperacion.
27/09/2024

Especialidad: Control Posparto
buen estado general

fiebre no

hipertensién arterial no

cefalea no

cardiopulmonar normal

lactancia nl

dolor abdominal no

involucién uterina

s urinarios no

s proctoldgicos no

loquios abundantes fétidos no
herida quirdrgica cesarea

edema no

sintomas de tromboembolismo no
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Examen fisico

Signos vitales

T/a 100/70 p:85kg t: 160 IMC 33.2 FC: 60 x" 16 t:36°Cc

Tratamientos para el dolor perineal

Tratamientos para la cefalea pospuncion

tratamiento lumbalgia después del parto

Tratamientos para el estrefimiento

-refuercen la ingesta de fibras naturales y liquidos en su dieta.

-laxante estimulante de la motilidad intestinal u osmético

Rehabilitacion de la musculatura del suelo pélvico

Prevencion del tromboembolismo venoso

Prevenciéon de evento tromboembodlico - hidratacion + deambulacion + uso de compresidon graduada
La escala Edinburgh Postnatal Depresién Scale posparto una puntuacion de menos de 12 puntos
Apoyo dirigido a poder mantener la duracion y exclusividad de la lactancia materna de manera
prolongada.

04/10/2024 - Unidad De Servicios De Salud Compensar — FontibénLaboratorios Clinico
Realizo perfil de preeclampsia

Hemograma HB15, hto 43.9% R plaq 294

transaminasa glutamico oxalace 18.3 u/l

transaminasa glutamicopiruvica 17.3 U/L

Nitrogeno Ureico 6.6 mg/dl

Bilirrubinas total 0.88 mg/dl directa 0.39 | mg/dl indirecta 0.49 mg/dI

Deshidrogenasa lactica 316

09/10/2024 - Unidad De Servicios De Salud Compensar — Fontibén -

Especialidad: Consulta de Medicina interna

remitida de ginecologia

paciente refiere que el dia de la cesarea (13/sep./2024) se encontraron cifras tensionales elevadas,
sin indicar el tratamiento farmacolégico. desde egreso la paciente refiere ocasionalmente dolor he
hemitéraxizquierdo que le abarca las "costillas".

examen fisico dolor hemitérax izquierdo con enf actual

signos vitales

t/a 128/82 p:80kg t: 162 cm IMC 30.48 FC: 102 x" FR14 SAT 02 90 T:36°c
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paciente femenino de 38 afos, con antecedente de cifras tensionales elevadas post cesarea en
sep/2024.

paciente refiere que el dia de la cesarea (13/sep./2024) se encontraron cifras tensionales elevadas,
sin indicar el tratamiento farmacolégico.

desde egreso la paciente refiere ocasionalmente dolor he hemitérax izquierdo que le abarca las
"costillas".

T/A 128/82 MMHG, FC 102 LPM sin galope, sin soplos.

actualmente hemodinamicamente estable, sin signos de dificultad respiratoria, SIRS, irritacién
peritoneal, focalizacién neurolégica.

aumento de paniculo adiposo de predominio abdominal. dolor a la palpacion en costado izquierdo
sobre parrilla costal con inspiracion profunda. IMC 30.48% - obesidad i.

plan:

tratamiento:

acetaminofén 500 mg c¢/12 hrs

estudios:

holter de ritmo

mapa (holter de presion arterial)

RX de torax

consultas:

control con medicina general para revision de estudios

medidas generales:

prevencion covid: uso de tapaboca, lavado frecuente de manos, mantener

distanciamiento.

medidas dietéticas: dieta balanceada, baja en grasas, harinas.

actividad fisica: regular a tolerancia

signos de alarma:

desmayos, convulsiones, dolor de cabeza con vémitos, perdida de la fuerza muscular, fiebre, dolor
en el pecho irradiado a cuello u hombros, dificultad para respirar, tos con expectoracion purulenta,
sangrados. nota: durante la exploracion se usé equipo de proteccidon personal y se cumplié con

protocolo de bioseguridad, prevencion y profilaxis.

Anteriormente se mencionaron las atenciones desde unidad de servicios de salud compensar

durante la relatoria se informa que en el Cove se realiza reporte de Se realiza lectura del reporte de
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patologia expedida por parte del Hospital San José con causa de la muerte: 1. choque obstructivo
secundario A: 2. tromboembolismo pulmonar bilateral secundario A: 3. trombosis de la vena uterina
derecha y trombosis venosa profunda derecha. En otros hallazgos: 1. septicemia con evidencia de:
Endometritis Y Miometritis. - Neumonia Multilobar. - Miocarditis Aguda. 2. Colelitiasis Sin Colecistitis.
3. Esteatohepatitis Y Colestasis Hepatica - comorbilidades preexistentes: 1. puerperio tardio con

fecha de parto 13-09-2024. 2. postoperatorio de cesarea por estrechez pélvica.

Identificacion de factores que pudieron incurrir en el error o fallas:

e Se considera como oportunidad de mejora trabajar en riesgos ambulatorios en los temas
trastornos hipertensivos, sepsis, hemorragia obstétrica, tromboembolismo pulmonar.

e Se realizo control post parto el 27/09/2024 no se evidencia valoracién especifica frente a los
riesgos individuales (paciente con obesidad, via de nacimiento parto instrumentado o
cesarea. Bajo nivel socioecondmico)

e En consulta control post parto no se identifica en historia clinica la valoracién de la herida
quirargica e identificacion de signos o sintomas que puedan alertar. La falta de una
evaluacion estructurada puede retrasar la deteccidn de signos de alarma, adicional en
paciente con factores de riesgo (obesidad, antecedente de procedimiento quirurgico, etc.) se

requieren seguimiento mas estricto.

Recomendaciones y aspectos claves para trabajar en el caso y construir el plan de mejoramiento:

e Crear una escala de riesgos ambulatorios: Evaluacion de riesgos post evento obstétrico,
tema: sepsis, trastornos quirurgicos, hemorragia, tromboembolismo. signos de alarma en la
IPS unidad de servicios de salud Fontibon con propuesta de alcance a las demas unidades
donde se realice atencion de gestantes y post parto. El alcance a las sedes propias
habilitadas por prestacién salud compensar.

o Fortalecer los procesos de anamnesis y valoracion fisica en gestantes con seguimiento de
auditorias de autocontrol que permita identificar oportunidades de mejoras. y seguimiento de
gestion.

e Se propone implementar una leccion aprendida: Valoracién y anamnesis en la consulta post
parto para prevenir infecciones y complicaciones. Una evaluacién clinica oportuna y bien
dirigida en la consulta posparto mejora la deteccion precoz de complicaciones, reduce riesgos

maternos y permite intervenciones tempranas.
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Acciones recomendadas:

Anamnesis detallada enfocada en signos de infeccion, sangrado anormal, dolor toracico o
dificultad respiratoria.

Valoracion fisica dirigida para detectar:

o Infeccion de herida: enrojecimiento, secrecion, dolor localizado.

o Sepsis: fiebre, taquicardia, hipotension.

o Hemorragia tardia: sangrado persistente, mareo, palidez.

e Tromboembolismo venoso profundo: edema, calor o dolor en piernas.

e Tromboembolismo pulmonar (TEP): disnea subita, dolor toracico, taquicardia, cianosis.
Registrar hallazgos en historia clinica y clasificar por riesgo.

Educar a la paciente sobre signos de alarma y cuando buscar atencién inmediata.

Dano identificado en el paciente sin _intencién durante el proceso de atencién: Deterioro clinico de
paciente post evento obstétrico en quien no se logra detectar de manera precoz la complicacién
obstétrica tromboembolismo pulmonar.

Acciones inseguras identificadas: Subvaloracién del riesgo en paciente post evento obstétrico con

signos y sintomas que direccionaban a una complicacion TEP.

Factores contributivos:

Paciente:
e Paciente de 38 afnos G3C2V2A0 -Riesgo obstétrico alto por edad, obesidad, Cesarea 2.
Individuo
¢ No adherencia a guias y protocolo por omisiéon en anamnesis y valoracion fisica enfocada en
riesgos individuales del paciente y detectar precozmente las posibles complicaciones. (sepsis,
tromboembolismo pulmonar)
e En consulta control post parto no se identifica en historia clinica la valoracion de la herida
quirdrgica e identificacion de signos o sintomas que puedan alertar.
e En consulta de medicina interna no se evidencia alerta frente a signos y sintomas del
paciente que de manera sutil direccionada a TEP.

Tarea y tecnologia

e Las guias de practica clinica de alerta temprana y sepsis no tienen nivel de intervencion

ambulatorios por lo que se requiere actualizar para identificar las alertas.
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Clasificaciéon del caso: Evento adverso prevenible.

Otras anotaciones narradas por los participantes e informacién complementaria:

¢ No se cuenta contratada consulta antenatal en caso de alerta, en el caso que en la consulta
de identifica situaciones de alerta, se considerar por la IPS donde se realice la consulta
antenatal si debe continuar en la prestacion en compensar o con la otra entidad en este caso
se realiza directamente autorizacion a corte materno perinatal del asegurador.

e Adicional se menciona que cuenta con una PS de eleccion para el parto: Sociedad de cirugia
de Bogota, Hospital San José Centro, Fundacion Universitario Juan N Corpas; Clinica
Palermo, clinica Hospital Universitario Clinica San Rafael. Paciente tenia asignado a Hospital
San José y en el momento de la urgencia paciente se direcciona a hospital de Fontibon por
ingreso de urgencias.

e (Caso de morbilidad materna extrema notificada el 16 de septiembre: cédigo rojo.

e Se menciona que se realizo infografia, creacion de programa egreso seguro a casa el cual se
verifica y se encuentra:

Durante el seguimiento post parto identificar quien esta ingresado en el egreso seguro.

La base GEHOS seguimientos post partos por unidad de atenciéon donde se asegura la cita de
planificacion y recién nacido.

A las gestantes se envia canalizacion de odontologia y vacunacion

En el caso de morbilidad materna extrema en la base se cuenta con 20 gestantes notificadas como

morbilidad materna extrema se sugiere realizar semaforizacion del riesgo para seguimiento y gestion.

5. Definicion de plan de trabajo conjunto
Se cuenta con plan de mejora que se ejecuta de manera inmediata, en esta visita de
acompafnamiento se incluye nuevas oportunidades de mejora, para ejecucion.
6. Varios
Registro Gréfico.
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COMPROMISOS*

ACCION RESPONSABLE FECHA
Realizar envio de plan de mejoramiento . -
de acuerdo con las acciones identificadas Umd.ad, de servicios de Salud 08/07/2025
e Fontibon Compensar
en el presente analisis
REVISION Y APROBACION DEL ACTA
No | NOMBRES Y APELLIDOS CORREO TELEFONO OFII():IIﬁi?I(E::\I(')I"I‘l[l)AD FIRMA
1| Arciniegas al.gov.co 9 f T
Maryerly Ardila Martinez M1ardila@saludca 319580232 | SDS-SCSSS } ) P
2 pital.gov.co 1 i ,,W,.l.1 JIRNA
ASISTENTES

Anexo listado de asistencia SDS-PYC-FT-002.

Nota: Cuando la asistencia es igual o superior a 10 personas, se debe hacer uso del formato Listado de asistencia a
reuniones SDS-PYC-FT-002, segun lineamiento SDS-PYC-LN-011



http://sdssapp01/Isolucion/FramesetArticulo.asp?Pagina=bancoconocimiento%2FL%2FLISTADODEASISTENCIAREUNIONES%5Fv1%2FLISTADODEASISTENCIAREUNIONES%5Fv1%2Easp&IdArticulo=1985
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Nota: Cuando la asistencia es menor a 10 personas solo debe firmar acta de reunién segin lineamiento SDS-PYC-LN-011
Carrara 32 Nn 12-81 Tel.: 364 80 00 wwawv.saludcipital.ooy.co
Evaluacién y cierre de la reunion
¢ Se logro el objetivo? Observaciones (si aplica)
(x) No ()

* Se podran incluir o eliminar filas de acuerdo con el requerimiento.




