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ACTA DE REUNION CRUE

Fecha: septiembre 26 de 2025
Lugar: Centro Regulador de urgencias Emergencias y Desastres '‘CRUED"
ASISTENTES: Dr. Juan Guillermo Ramirez, Dra. Liliana Cassiani, Presidente Cruz Roja Seccional 
Risaralda John Jairo Mendez.

Orden del dia: Queja en contra del Dr. Juan Diego Ossa

El dia 26 de octubre de 2025 se reiinen en las oficinas del CRUED los asistentes arriba mencionados 
con el objeto de revisar el caso de una queja presentada en contra del Dr. JUAN DIEGO OSSA, 
Medico, empleado de Cruz Roja y quien estaba de tumo atendiendo en el CRUED.

La queja fue presentada por el usuario Hospital Universitario San Jorge de la ciudad de Pereira donde 
manifiestan que el Dr. Juan Diego Ossa a pesar de que sabia de la saturacion del servicio y habia sido 
informado por el Jefe Juan Pablo siguio enviando pacientes y no realize redireccionamientos.

Opina el Dr. Juan Guillermo que se debe hacer una revision previa para saber si es un comportamiento 
usual o que acontecio ese dia para que se recargaran los direccionamientos hacia el HUSJ. y que si 
esta sobresaturado pues primero preguntar y no cometer el error por un sesgo por una sola decision 
de un dia y que se crea que es todos los dias.
La Dra. Cassiani manifiesta que la enfermera Yuliana realizo un ejercicio de revisar los registros de 
ese dia en el cuadro de asuntos atendidos del medico regulador y en una primera impresion se 
evidencia priorizacion o direccionamiento hacia el san Jorge, sin embargo, se debe profundizar la 
revision, pues se encontraron pacientes con acceso a otras ips a las cuales pudieron haber sido 
direccionados. pero no se encontro evidencia que se hubiera comentado o direccionado a otra ips..

Dr Juan Guillermo: Entonces, en este infonne hay la revision de unos meses, de varios dias de 
direccionamiento hacia el San Jorge era el que estaba sobresaturado, entonces, podia haber, como 
centre regulador para las urgencias vitales, hecho un direccionamiento que en principio no hubiera 
generado la disconfonnidad del Hospital San Jorge, concluye, que se evidencio que contaba con 
disponibilidad de Camillas, sino que los pacientes se enviaron al Hospital Universitario de San Jorge 
que estaba lleno.

Eso tambien nos indica que ahi si hay un error en el direccionamiento, porque San Jorge esta lleno, 
puede ser la empresa que tiene el contrato, pero si hay otras IPS para urgencias vitales que tienen la 
disponibilidad, pues esa es la IPS indicada. Nosotros estamos hablando de poner un paciente en 
urgencias, con un ventilador, o tal vez una condicion que no es muy buena, cuando hay otra IPS que 
lo puede hacer.

Eso es lo que nosotros encontramos, entonces, eso quiere decir que la respuesta que el Dr Ossa dio 
en su oficio no esta suficientemente bien soportada.

Entonces, presumo, que ese dia el proceso de direccionamiento de los pacientes que fueron 
comentados como urgencias vitales, no estuvieron acordes al procedimiento en caso de una 
sobreocupacion de urgencias. Podria haber sido un procedimiento mejor.
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Finalmente parece ser que es reiterative con el San Jorge, es ahi donde ya ellos, definitivamente, el 
jefe Jonathan y el jefe Juan Pablo son muy sistematicos y cuando yo hago la visita con ellos, me 
dicen, i,que vainos a hacer porque todo me lo envla aca?.

Pregunta John Mendez si existe alguna diferencia entre que se le remita al San Jorge o a los otros 
hospitales?, para escoger siempre al San Jorge.

Responde la Dra. Cassiani que no, que los medicos nos basamos en los convenios, cada institucion 
tiene un convenio con la EPS, y tenemos un Excel donde estan todas las EPS y las IPS que tienen 
esos convenios. Entonces, tengo entendido cuando nos reunimos el Dr. Ossa que el criterio de 
direccionamiento fue que la IPS que tenia el contrato era el San Jorge, lo cual es el que aplica en 
condiciones normales pero si el Hospital dice que no tiene donde poner el paciente debe dirigirse 
hacia otia ips.

Se indago al Dr. Ossa sobre el procedimiento y el respondio, que el no conocia tal procedimiento.

El Dr Juan Guillermo informa que se presento el procedimiento a los medicos en octubre del 2024 
se hizo una reunion, asi que se enviaron todas las evidencias a contratacion. Y el Dr. Ossa estuvo en 
esa reunion, porque hicimos reunion colectiva.

Pregunta John Mendez, a que se debera ese patron?

La Dra. Cassiani responde que no tiene explicacion porque ademas frecuentemente les escribe y les 
dice que tengan cuidado con los que estan colapsados y siempre la respuesta del Dr. Ossa es que “y° 
no sabia”.

Pregunta el Dr. Juan Guillermo si despues de que se informo, ^cambio la conducta?

Responde la Dra. Cassiani que no, que sigue igual.

El Dr. Juan Guillermo concluye que presuntamente hay una falta de adherencia por parte del medico 
al procedimiento establecido, a la politica de operacion y que es la Cruz Roja la encargada de tomar 
las medidas correspondientes.

La Dra. Cassiani informa que le saco del correo varias respuestas ffente a situaciones de remisiones 
de urgencias vitales a las que no les pega la verificacion.

El Dr. Juan Guillermo plantea que el problema no es el Dr. Ossa sino la falta de adherencia al 
procedimiento y que a partir de la queja, ellos como Departamento estan evidenciando un presunto 
error en la distribucion equitativa de los pacientes de acuerdo con lo que la Dra. Cassiani tiene se 
demuestra que hay un error en la distribucion y que hay un problema.

John Mendez pregunta si existe documentadas las recomendaciones que se le han hecho a lo que la 
Dra. Cassiani responde que si, que esta todo en el whatsaap.

El Dr. Juan Guillermo sugiere que por parte de Cruz Roja cite a las reuniones por cuenta propia toda 
vez que el no da abasto, con el objeto de revisar los errores encontrados evidenciarlos con los demas 
medicos y dejar recomendaciones asi dejan evidencia de las solicitud y como se debe hacer todo.
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Se concluye que se debe liacer un plan de inejora con el objeto de corregir las acciones que estan 
afectando el buen servicio que presta el CRUED para todos los medicos y hablar con el Dr. Ossa 
especialmente sobre estos casos una vez se tenga el infonne que evidencie la conducta.

SOLUCIONES Y COMPROMISOS
1. Revisar los analisis que la Dra. Cassiani ha realizado frente a las acciones de todos los 

medicos en cuanto al direccionamiento de pacientes a la red de hospitales del 
departamento.

2. Una vez obtenido el resultado generar en plan de accion en compania del Dr. Ossa.
3. Pubiicar a los demas medicos del CRUED si es necesario el procedimiento a ejecutar.
4. Realizar una reinduccion con los medicos del CRUED.

Una vez realizado el proceso nos reuniremos nuevamente para exponer el resultado, se propone la 
proxima reunion.

Octubre 15 8:00AM

VARfOS

El Dr. Juan Guillermo propone ir revisando la adicion y prorroga para el proximo afio.

Siendo las 9:10am se da por terminada la reunion.

Asi st ente:
\

, . ___ 7^
JUAN GUllUERMO~RAMlREZ RAMIREZ
Profesional/Especializado Grade 10 
Gobemacion de Risaralda

JOHN JAIRO MENDEZ ZORRILLA
Presidente Cruz Roja Colombiana 
Seccional Risaralda

LILIANA YANETH CASSIANI LOBO 
Medico CRUED 
Cruz Roja Colombiana 
Seccional Risaralda

Anexos. Procedimientos de direccionamiento de pacientes (2 folios)
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Paciente en condicion de Urgencia Triage III -Expectante/Diferible

IPS remitente solicita remision de urgencia al CRUE i.vn'4Mi's,v in
RISARALDA P♦

NOTiene Entidad Responsablede Pago

tla IPS obtuvo respuesta de la Entidad Responsable de Pago? (envia 
soporte de los tres intentos de contacto) _______

SINO

Requerimiento a la EAPB para ubicacidn en su Red contratada 
Se indica las IPS con disponibilidad del servicio para que haga tramite de

__________ presentacidn y aceptacidn de su paciente____________
Se hace seguimiento a la ubicacion del paciente por parte de la IPS

intermedio de la IPS remitente (minimo diariamente)_______
?

Cambio de condicion clinica a Triage loll

□Direccionamiento Urgencia III

Se recopilay notifica incumplimiento por parte de la EAPB. segun Decreto 4747 del 2008 
compilado en el Decreto 780del 2016 se actua sin perjuido de las competendas de las EAPB

Se requiere a la IPS remitente el tramite de afiliacion a la seguridad social
en salud _____________



Paciente en condici6n de Urgencia Vital - Triage I y II 
Paciente con antecedente de ingreso a urgencias como Triage I

Tiene Entidad Responsable de Pago RfXARALBA

’■‘•llWWw"SINO

JIPS de la Red de la EAPB con la disponibilidad del servicio
4

dNo hay IPS con el servicio disponible en la Red de la EAPB?
J

IPS con la disponibilidad del servicio segun distribucion equitativa 1 -1

| LAS IPS CON SERVICIO REQUERIDO HAN REPORTADO PLENA OCUPAClbN

P Tiene Entidad Responsable de Pago

SINO

I PS de la Red de la EAPB

IPS con el servicio segun distribucion equitativa 1 -1

Solidtud de apoyo para ubicacldn definitiva con CRUE: 1) Quindio, Valle, Caldas; 2) Antioquia, Tolima,
Bogota, Cu nd i n amarca.

Requerimiento a la EAPB para ubicacidn en Red fuera de Risaralda.
Solidtud de apoyo al Mlnisterio de Salud y Proteccidn Sodal
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ACTA DE REUNION CRUE

FECHA: 15 de octubre de 2025
LUGAR: Centro Reguiador de urgencias Emergencias y Desastres “CRUED" 
ASISTENTES:
Dr. Juan Guillermo Ramirez Ramirez- Profesional Especializado CRUE 
Dra. Liliana Cassiani Lobo - Medica Reguladora Cruz Roja Seccional Risaralda 
John Jairo Mendez Zorrilla- Presidente Cruz Roja Seccional Risaralda

ORDEN DEL DIA

1. Revision y aprobacion del acta de reunion anterior.
2. Informe Auditoria Interna Cruz Roja a su talento humano asignado al CRUE.
3. Compromisos
4. Varios.

DESARROLLO DE LA REUNION.

I. Revision y aprobacion del acta de reunidn anterior. El Dr. Mendez presente el borrador de la 
reunion del pasado 26 de octubre. la cual es aprobada y suscrita por los tres asistentes luego de 
la realizacion de algunos ajustes a la redaccion.

2. Informe Auditoria Interna Cruz Roja a su talento humano asignado al CRUE. La Dra. 
Cassiani, en cumplimiento de uno de los compromisos adquiridos en la reunion anterior, presente 
el documento INFORME AUDITORIA MEDICOS CRUE, con el fin de determinar si el Dr. 
Juan Diego Ossa, medico de la Cruz Roja y que hace las veces de medico reguiador en el CRUE, 
tiene incumplimiento reiterative del procedimiento de direccionamiento de pacientes, al enviar 
de manera preferente pacientes al Hospital Universitario San Jorge sin atender su condicion de 
IPS sobreocupada o sin disponibilidad del recurso requerido por el paciente (se anexa el 
documento).

Luego de explicar el objetivo de la auditoria interna, la metodologia empleada, en lo relacionado 
el Dr. Juan Diego Ossa se encontro que en el periodo evaluado - enero a agosto de 2025- 

ocupo el primer lugar en direccionamiento de pacientes hacia el Hospital Universitario San Jorge 
como se muestra en el siguiente cuadro:

con

Montanez Cassiani DiazOssa Henao
1269 1044Total Remisiones 213 1165720
468 354Remisiones at HU: 102 458439

39,3 36,9 33,947,961,0Pi

Valor Inferior I 58E 42 43,8Valor Superi 48 4363,1
32 2948 36
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De acuerdo con esta informacion, la auditoria concluye: es claro que el doctor Juan Diego Ossa
tiene cierta predileccion por las remisiones al Hospital Universitario San Jorge comparandolo con los 
demas medicos”. Los asistentes a la reunion comparten esta conclusidn, por lo cual se plantea por 
parte del Dr. Mendez, Presidente de la Cruz Roja, la necesidad de imponer un plan de accion al Dr. 
Ossa con el fin de mejorar su desempeno.

3. Compromisos. En la reunion anterior se establecieron 4 compromises con el siguiente avance:

COMPROMISO AVANCE OBSERVACION
1. Revisar los analisis 
que la Dra. Cassiani ha 
realizado frente a las acciones 
de todos los medicos en cuanto 
al direccionamiento de 
pacientes a la red de hospitales 
del departamento.

Se presenta el informe en la 
reunion del dia de hoy

Cumplido

Una vez obtenido el 
resultado generar en plan de 
accion en compafiia del Dr. 
Ossa.

2. Pendiente Se confirma en la reunion de 
hoy la necesidad de un plan 
de accion (mejora) para y 
con el Dr. Ossa.

3. Publicar a los demas
medicos del CRUED si es 
necesario el procedimiento a 
ejecutar.

Se acuerda que se incluira en la 
reunion a realizarse el jueves 16 a 
las 20:30 horas en la CRUZ 
ROJA

Queda a cargo del Dr. 
Ramirez del CRUE 
Risaralda.

4. Realizar 
reinduccion con los medicos 
del CRUED.

Se acuerda que se iniciara el 
jueves 16 a las 20:30 horas en la 
CRUZ ROJA

Responsable:
Cassiani. Acompana: Juan 
Guillermo Ramirez.

Lilianauna

4. Varios.

Se suscribe y entrega carta del Presidente de la Cruz Roja aceptando la adicion y prorroga del contrato 
vigente para dar continuidad en los primeros 4 meses del 2026.

Siendo las 1&3 igras se_£ia por terminada la reunion y se firraa el acta po: los asjsteutes:

JOHN JA1RO MENDEZ ZORRILLA
Presidente Cruz Roja Colombiana 
Seccional Risaralda

EZ RAMIREZJUAN GUI
Profesiona/ E^pecializado Grado 10 
Gobemacion de Risaralda

LILIANA YANETH CASSIANI LOBO
Medico CRUED

Anexos: 1) Informe auditoria medicos CRUE; 2) Procedimientos de direccionamiento segun Triage
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INFORME AUDITORIA MEDICOS CRUE

Institution: Centro Regulation de Urgeneias y Kmcrgencias 

I ipo de Auditoria: Auditon'a mediea retrospeeliva 

Pcriodo cvaluado: I de cnero al 30 de agosto de 2025 

Responsablc: Dra. Liliana Yancth Cassiani I.obo - Coordinador Medieo 

Fccha del informc: 7 de octubrc de 2025

1. OBJETIVO DE LA AUDITORIA

Cuando hablamos de auditoria mediea espceiTieamente en relacion al CRUE, estamos 
rellriendonos a los proeesos de evaluaeion y control sobre las aetividades que reali/.a el 
CRUIL para asegurar que cumpla eon los estandares, normativas, elleieneia y calidad 
esperada. CRUE signillca Centro Regulador de Urgeneias. Emcrgcncias y Desaslrcs. Es una 
unidad operativa y no asistcncial del sector salud, cuya mision es coordinar y regular en su 
jurisdiccidn el acceso a los scrvicios de salud en situaciones de urgeneias, emergeneias o 
desaslrcs. Algunas de sus funcioncs ineluyen: rcgulaeion. relereneia y eontrarrefereneia de 
pacientcs urgcnlcs y clcclivos; gestion del riesgo en emergeneias y desaslrcs; coordination 
de la ateneidn. traslado y movilizacion de rccursos; atencion prehospilalaria; y vigilancia de 
ainiplimiento normativo.

2. METODOLOOIA

Se rcali/6 una auditoria retrospeeliva de 5 correos mcnsuales contcstados por los medicos 
selcecionados aleatoriamentc del pcriodo cvaluado, ademas se veriftco cumplimicnlo de eada 
ura de las aetividades dellnidascn el contrato. Se apliearon eriteriosde auditoria previamente 
establccidos, incluycndo:

• Evaluar la perlineneia de las decisiones medieas (traslados, elasifieaeion de paeienles, 
derivaeiones).

• Respucsta pertinente y acorde a la solicilud enviada por correo.
<• Respucsta a solieitud de remisioncs y urgeneias vitales con el respeetivo panlalla/.o 

de veril’icaeion de la afiliacion del paeienle, re direecionamicnlo a la ips solieilanlc y 
receptora, ademas dc la eps del paeienle.
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• Tramilc adccuado al corrco dc solicitud dc rcmisioncs por soat, rccnviando solicitud 
a las dilcrcntcs ips cn convcnio con cl soal.

• Kvaluar cl dcbido pmccso dc Iramitc cn las solicitudes dc rcmisioncs a IV nivcl con 
cl envio dc la coli/.acion.
Kvaluar cl tramilc reali/.ado cn la plalaforma 056.
Kvaluar cl tramilc rcalizado cn la plalaforma 3047.
Kvaluar cl tramilc reali/.ado con PQR.
Kvaluar cl tramilc reali/.ado durante las emergcncias.
Kvaluar el tramilc reali/.ado cn los casos dc paeicnles intoxicados.
Kvaluar cl tramilc reali/.ado con las solicitudes de hemo componcntes.
Kvaluar cl tramilc reali/.ado con las solicitudes dc entrega y salida dc medicamcntos 

antidotos.

3. HAKLAZCOS

Sc cvidencia cn las graficas a continuacion el manejo por mes dc cada medico cn los 
dircccionamicnlos dc urgcncias vilalcs segun el convcnio de la cps.

URGENCIAS VITALES ENERO
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■ TOTAL OTROS ■ HUSJ

Ossa: rcmisioncs en total 81, dc las cualcs 53 fucron dircccionadas al I HJS.I y 28 a otras
Ips.

Diaz: rcmisioncs en total 118, dc las cualcs 49 fucron dircccionadas al 11US.I y a 69 otras
Ips.
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Montano/: romisioncs on total 196, do las cualcs 75 fuoron dircccionadas al 1 IUS.I y 121 a 
otras Ips.

Cassiani: romisioncs on total 1 88, do las cualcs 63 fucron dircccionadas al IIIJSJ y 125 a 
otras Ips.

URGENCIAS VITALES FEBRERO

180
■

160

140

uhh120

100

80

60

40

20

0
MONTANEZOSSA DIAZ CASSIANI

■ TOTAL OTROS BHUSJ

Ossa: romisioncs on total 36, do las cualcs 21 fucron dircccionadas al I IIJSJ y I5 a otras
Ips.

Dia/: rcmisioncs on total 157, do las cualcs 53 fucron dircccionadas al I IUS.I _\ 104 a otras
Ips.

Montano/: romisioncs on total I7l, do las cualcs 63 fucron dircccionadas al I IUS.I y 108 a 
otras Ips.

Cassiani: rcmisioncs cn total 96. dc las cualcs 33 fuoron dircccionadas al I IUS.I y 63 a otras
Ips.
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URGENCIAS VITALES MARZO
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■ TOTAL OTROS BHUSJ

Ossa: reinisiones on total 60, dc las cualcs 37 fucron dircccionadas al IIUSJ y 23 a otras
Ips.

Diaz: reinisiones cn total 157, dc las cualcs 53 fucron dircccionadas al I IUSJ y 104 a otras
Ips.

Montanez: reinisiones cn total 163, dc las cualcs 69 fucron dircccionadas al I IUSJ y 94 a 
otras Ips.

Cassiani: reinisiones cn total 131, dc las cualcs 43 fucron dircccionadas al I IUSJ y 88 a 
otras Ips.
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URGENCIAS VITALES ABRIL
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B TOTAL OTROS ■ HUSJ

Ossa: rcmisioncs cn total 66, dc las cualcs 38 fucron dircccionadas al I IIJS.I y 28 a olras
Ips.

Dia/.: rcmisioncs cn total 199, dc las cualcs 71 fucron dircccionadas al IIUSJ y 128 a otras
Ips.

Montanez: rcmisioncs cn total ! 16. dc las cualcs 55 fucron dircccionadas al I IUSJ y 91 a 
otras Ips.

Cassiani: rcmisioncs cr. total I 17, dc las cualcs 38 fucron dircccionadas al I IUSJ y 79 a 
otras Ips.
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URGENCIAS VITALES MAYO
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■ TOTAL OTROS B HUSJ

Ossa: rcmisioncs cn total 95, dc las cualcs 60 fucron dircccionadas al IIUSJ y 35 a otras
Ips.

Diaz: rcmisioncs cn total 174, dc las cualcs 51 fucron dircccionadas al I IUSJ y 123 a otras
Ips,

Montanez: rcmisioncs cn total 108, dc las cualcs 46 fucron dircccionadas al I IUSJ y 62 a 
otras Ips.

Cassiani: rcmisioncs cn total 143, dc las cualcs 59 fucron dircccionadas al I IUSJ y 84 a 
otras Ips.
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URGENCIAS VITALES JUNIO
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HTOTAL OTROS a HUS !

Ossa: rcmisioncs on tolal 125, dc las cualcs 74 fucron dircccionadas al 1 IUS.I y 5! a otras
Ips.

Oia/: rcmisioncs cn total 189, dc las cualcs 57 fucron dircccionadas al 11USJ y 132 a otras
Ips.

Montane/.: rcmisioncs cn tolal 96, dc las cualcs 34 fucron dircccionadas al I IUS.I y 62 a 
otras Ips.

Cassiani: rcmisioncs cn total 153, dc las cualcs 57 fucron dircccionadas al I IUS.I y 96 a 
otras Ips.
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URGENCIAS VITALES JULIO
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MONTANEZOSSA DIAZ CASSIANI HENAO

■ TOTAL OTROS ■ HUS)

Ossa: rcmisioncs cn total 133, do las cualcs 82 fucron dircccionadas al IIUSJ y 51 a otras
Ips.

Diaz: rcmisioncs cn total 16, dc las cualcs 7 fucron dircccionadas al I IUSJ y 9 a otras Ips.

Montanez: rcmisioncs cn total 168, dc las cualcs 69 fucron dircccionadas al I IUSJ y 99 a 
otras Ips.

Cassiani: rcmisioncs cn total 240, dc las cualcs 90 fucron dircccionadas al I IUSJ y 150 a 
otras Ips.

I lenao: rcmisioncs cn total 96, dc las cualcs 46 fucron dircccionadas al 1 IUSJ y 50 a otras
Ips.
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URGENCIAS VITALES AGOSTO

250

200

150

il r* li 'ill100

50

0
OSSA DIAZ MONTANEZ OASSIANI HENAO

B TOTAL OTROS a HUSJ

Ossa: rcmisioncs cn total 124, dc las cualcs 76 fucron dircccionadas a! I IUS.I y 48 a otras
Ips.

Diaz: rcmisioncs cn total 34, dc las cualcs 13 fucron dircccionadas al I IUS.I y 21 a otras
Ips.

Montane/: rcmisioncs cn total 1 i 7. dc las cualcs 47 fucron dircccionadas al IIIJSJ y 70 a 
otras Ips.

( assiani: rcmisioncs cn total 201. dc las cualcs 85 fucron dircccionadas al I iUSJ y 116 a 
otras Ips.

I icnao: rcmisioncs cn total 117, dc las cualcs 56 fucron dircccionadas al I IUS.I y 61 a otras
Ips.
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4. CONCLDSIONES

• Ivvaluar la pertinencia dc las dccisioncs mcdicas (traslados, elasillcacion dc pacicntcs, 
dcrivacioncs): cs claro quc cl doctor Juan Diego Ossa ticnc cicrla predilection por las 
remisiones al I lospital Univcrsitario San Jorge comparandolo eon los demas medicos 
evaluados.

• Respuesla perlinente y acorde a la solicitud enviada por correo: en los corrcos 
evaluados sc identifica quc los medicos cumplcn los parametros y sc adhieren a las 
respuestas delinidas por easo, sin embargo, se evideneia quc el doctor Juan Diego 
Ossa no hacc pantalla/.o dc la verifieacion de dcrechos del pacienle y se encuentran 
en carpeta de papelera corrcos sin contestar eorrespondientes a horarios de su turno, 
en los dos mescs evaluados del doctor Juan Sebastian I lenao se encontraron algunos 
corrcos copiados de las respuestas del doctor Ossa sin verilicacion.

• Respuesla a solicitud de remisiones y urgencias vitales con cl rcspectivo pantalla/.o 
dc verilicacion de la afiliacion del pacienle, re dircccionamiento a la ips solicilante y 
receptora, ademas de la cps del pacienle: en los corrcos evaluados se identilica quc 
los medicos cumplcn los parametros y se adhieren al formato de convenios dc las cps, 
sin embargo, se evideneia quc el doctor Juan Diego Ossa no hace pantalla/.o de la 
verilicacion de dcrechos del pacienle y en algunos corrcos no envia infonnacion del 
dircccionamiento a la ips receptora.

• Tramile adccuado al correo de solicitud de remisiones por soat, reenviando solicitud 
a las diferentes ips en convenio con el soat: en los corrcos evaluados se identilica quc 
los medicos cumplcn con reenviar el tramite a las diferentes ips, sin embargo, se 
evideneia en algunos corrcos quc el doctor Juan Diego Ossa no hace el debido 
proccso.

• Kvaluar el debido proccso de tramite en las solicitudes de remisiones a IV nivei eon 
el envio de la cotizacion: se evideneia solicitud de tramite del 01/09/2025 en turno el 
doctor Juan Diego Ossa sin rcalizar cl mismo.

• Kvaluar el tramite reali/.ado en la plataforma 056: se evideneia que no todos los 
medicos dan respuesla o generan solicitudes segun las nccesidadcs del pacienle a las
ips.

• Kvaluar el tramite rcalizado en la plataforma 3047: se evideneia que todos los medicos 
vcrilican la documcnlacion adjunta y dan respuesla acerladaa la solicitud ya sea para 
aprobacion negacion y correccion, sin embargo, durante los lurnos del doctor Juan 
Diego Ossa se encuentran varias solicitudes mal aprobadas rcspccto a la ips receptora 
y olras aprobadas con documcnlacion incomplcta.

• Kvaluar el tramite reali/.ado con PQR: se identifica que los medicos reali/an 
adccuadamcnlc el tramite de las PQR quc Megan al correo sin embargo no todos 
cargan la solicitud a la plataforma de la gobernacion ni haccn carpeta dc los adjuntos 
del pacienle.
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• Kvaluar cl tramite reali/ado durante las cmcrgcncias: sc idcntillca que no todos los 
medicos conoccn y sc adhicrcn al protocolo de atcncion dc los pacicntes cn 
cmcrgcncia.

■ livaluar cl tramite reali/ado cn los casos dc pacicntes intoxicados: sc idcnlifica que 
no todos los medicos sc adhicrcn al protocolo dc atcncion dc los pacicntes 
intoxicados.

• livaluar cl tramite reali/ado con las solicitudes dc hemo componentcs: sc cvidcncia 
que todos los medicos cumplcn con cl adccuado manejo dc hemo componentcs y 
cslan al dia con las solicitudes.

• Hvaluar cl tramite reali/ado con las solicitudes dc cnlrega y salida dc mcdicamcntos
antidotos: sc cvidcncia que no todos los medicos cumplcn con cl adccuado manejo 

dc entrada y salida dc mcdicamcntos y antidotos. no Henan adccuadamenlc los 
formalos ni cl Kxccl. continuamentc sc debe revisar cl stock porque no concuerda con 
lo dcscrito cn cl Kxccl.

• Hvaluar cl buen diligenciamicnto del Kxccl dc asuntos alcndidos: durante la 
rcalizacibn del informe mcnsual por parte dc la coordinacion sc cvidcncia (alias y 
casillas vacias o mal diligcnciadas cn los Kxccl revisados.

5. R ICC’OMEIN DACIONES

Reinduccion al personal medico sobre el correclo tramite dc todas las actividadcs que cxige 
cumplir cl contrato.

Reali/ar rctroalimentacion dirccta con los medicos involucrados.

. lO-.M
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