MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL

COMANDO GENERAL DE LAS FUERZAS MILITARES
DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR
SUBDIRECCION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA

FORMULARIO No. 6
ESPECIFICACIONES TECNICAS:
El proponente debera ofertar la totalidad de las especificaciones técnicas, senaladas en el

presente proceso de seleccion, indicando con una (X) si cumple o no cumple segun
corresponda, en cada uno de los ITEMS.

CUMPLE [NO
CUMPLE
ITEM ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS REQUERIDAS
CLASIFICACION UNICA DE PROCEDIMIENTOS EN|x Escribir
SALUD - CUPS aquii

Con base en lo definido en la Ley 1751/2015 Articulo 19.
“POLITICA PARA EL MANEJO DE LA INFORMACION EN
SALUD. Con el fin de alcanzar un manejo veraz, oportuno,
pertinente y transparente de los diferentes tipos de datos
generados por todos los actores, en sus diferentes niveles
y su transformacién en informacion para la toma de
decisiones, se implementara una politica que incluya un
sistema unico de informacién en salud, que integre los
componentes demograficos, socioeconémicos,
epidemioldgicos, clinicos, administrativos y financieros.

Los agentes del Sistema deben suministrar la informacion
que requiera el Ministerio de Salud y Proteccion Social, en
los términos y condiciones que se determine”.

1 Lo descrito en el Acuerdo 002/2001 Articulo 9.
“ACTIVIDADES, INTERVENCIONES Y
PROCEDIMIENTOS. Adoptase las actividades,
intervenciones y procedimientos del Plan de Servicios de
Sanidad Militar y Policial, aquellas incluidas en la
Clasificacion Unica de Procedimientos en Salud vigente,
establecida por el Ministerio de Salud, para la atencion por
el SSMP".

Adoptase las actividades, intervenciones y procedimientos
del Plan de Servicios de Sanidad Militar y Policial, aquellas
incluidas en la Clasificacion Unica de Procedimientos en
Salud vigente, establecida por el Ministerio de Salud, para
la atencion por el SSMP”.

Asi como lo definido en la Resolucion 2238/2020 Articulo 2.
“Ambito de aplicacién. Las disposiciones aqui previstas
deberan aplicarse en todos los procesos del sector que
impliguen identificacion y denominacion de los
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procedimientos en salud y seran de obligatorio
cumplimiento por parte de ... Instituciones Prestadoras de
Servicios de Salud- IPS,... entidades o instituciones de los
regimenes Especial y de Excepcidn de salud bajo el cual
prestan sus servicios, los organismos de direccion,
vigilancia y control del Sistema General de Seguridad Social
en Salud -SGSSS, y demas agentes del Sistema de
Seguridad Social Integral”.

Por lo anterior, es necesario que todas las actividades,
procedimientos y servicios enmarcados en el Contrato
Interadministrativo cumplan lo establecido normativamente.

ATENCION DE CONSULTA EXTERNA X Escribir

aqui

La atencién médica, odontoldgica, terapias y especializada
de consulta externa serd prestada por cada una de las
profesiones y especialidades descritas en el portafolio del
2 |HOSPITAL, con base en la codificacion de la CUPS y dando
cumplimiento a las politicas y lineamientos emitidos por la
Direccion General de Sanidad Militar. Asi mismo, realizar su
contra referencia a los Establecimientos de Sanidad Militar
para continuar con su abordaje integral a través de los
Equipos Multidisciplinarios de Atencidn en Salud.

ATENCION DE PACIENTES POR SALUD MENTAL X Escribir
aqui
En caso de requerir servicio para manejo de farmaco-
dependencias y rehabilitacién en adicciones, se prestara
de acuerdo al manual de abordaje de sustancias
psicoactivas de la Direccion y debera ser presentado en el
comité de farmacodependencias, garantizando la
prestacion especializada de estos pacientes.

Una vez el paciente sea dado de alta, debera tener
cubierto el suministro de medicamentos minimo un (1)
mes. El HOSPITAL debera avisar a las Direcciones de
Sanidad y Jefatura de Salud, 48 horas habiles antes de la
salida para tramites administrativos.

ATENCION DE PACIENTES EN ABANDONO X Escribir

Los pacientes considerados por el equipo de salud en riesgo
de presunto abandono, seran identificados y valorados por
trabajo social del Hospital Militar Central para la
4 |correspondiente gestion de acuerdo a los lineamientos
establecidos en el “Protocolo de Presunto Abandono por
Negligencia Familiar o Ausencia de Redes de Apoyo a los
usuarios Hospitalizados del Subsistema de Salud de las
Fuerzas Militares v.2" o normas que lo modifiqguen o
adicionen; si se ha confirmado la condicion de presunto
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abandono, debe reportar a los entes correspondientes y
debe ser informado a la DIRECCION para dar continuidad
a la implementacion del protocolo a través de la Direccion
de Sanidad o Jefatura de Salud, si la valoracion determina
que el paciente no se encuentra en vulnerabilidad de
abandono se finaliza la implementacion del protocolo y se
deja constancia en la historia clinica.

PLAN DE VACUNACION X Escribir
aqui

El Hospital Militar como red de prestacion de Servicios de
Salud del Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares
debera desempeniar las siguientes acciones en el Programa
de Vacunacion las cuales fueron dispuestas teniendo en
cuenta el Documento Marco de Vacunacion de las Fuerzas
Militares y Manual Técnico Administrativo del PAI del
Ministerio de Salud de la Proteccion Social de la siguiente
manera:

e Coordinar con la Secretaria Distrital de Salud el
suministro de vacunas e insumos (jeringas) que
estan incluidos en el Programa Ampliado de
Inmunizaciones para la vacunacion del recién
nacido y para campanas nacionales especiales por
ejemplo la Vacunacion con sarampion rubéola para
mujeres en post parto y post aborto o poblacion
objeto del Programa Ampliado e Inmunizaciones, si
hubiese lugar.

5 |e Garantizar el cumplimiento de la norma vigente de
atencién integral al binomio madre e hijo, que incluye la
aplicacion de las vacunas de BCG y anti hepatitis B del
recién nacido, en las primeras 12 horas de vida.

e Garantizar que los recién nacidos del Subsistema de
Salud de las Fuerzas Militares, en dicha institucién,
reciban las vacunas pertinentes antes del egreso
hospitalario.

e Realizar seguimiento de los recién nacidos y
madres vacunados para su posterior entrega a la
Direcciéon General de Sanidad Militar de la
informacion que asegure la adherencia al Programa
Ampliado de Inmunizaciones — PAI ( Archivos
digitales, registros de vacunacion, etc.), para dar
cumplimiento a la norma vigente que garantiza este
derecho al binomio madre-hijo, de tal manera que
se asegure el ingreso del recién nacido al Sistema
de Informacién Nominal del PAI, para su posterior
seguimiento dentro de la cohorte de nacidos vivos.

e Para los casos de usuarios de programas
especiales como VIH, renales trasplantados entre
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otras enfermedades que requieran esquema de
inmunizacion se debera incluir el costo de esta
inmunizacion en el paquete de Atencién y a su vez
se debera entregar soportes de los registros de
vacunacion a la Direccion General de Sanidad
Militar.

Nota: “La vacunacion se debe realizar siempre
que no exista ninguna contraindicacion”.

RECIEN NACIDOS Y LACTANTES MENORES DE SEIS | x Escribir
(6) MESES aqui

Se brindaré la atencion a la poblacion de recién nacidos y
lactantes menores de seis (6) meses en el HOSPITAL,
(atencion integral de crecimiento y desarrollo, tamizaje
auditivo del recién nacido con riesgo de hipoacusia,
tamizaje cardiaco y metabdlico - segun Ruta Integral de
Atencion en Salud Materno Perinatal y Resolucion
276/2019-, vacunacion y puericultura), el primer mes de vida
del recién nacido y para aquellos que con base en la ruta de
atencion integral seguin el momento curso de vida no se
logren activar en los Establecimientos de Sanidad Militar.

El Programa Canguro que prestara el HOSPITAL sera de
acuerdo a la vigencia del Lineamiento Técnico del Programa
madre Canguro Para Colombia del Ministerio de Salud y
Proteccion Social Vigente

Etapa O: Etapa Intrahospitalaria

Etapa 1. Seguimiento ambulatorio hasta las 40 semanas de
edad gestacional

Etapa 2: Seguimiento ambulatorio desde las 40 semanas de
edad gestacional hasta un ano de edad corregida

Etapa 3: Seguimiento ambulatorio desde 1 afio de edad
corregida hasta los 2 afios de edad corregida

En el caso que el recién nacido tenga alguna condicion de
salud especial que lo clasifique de alto riesgo se le debera
garantizar atencion integral sin barreras administrativas.

Asi mismo se delegara al HOSPITAL la notificacion y el
reporte de los menores con bajo peso al nacer, anomalias
congénitas o eventos de interés en salud publica.

PROGRAMA DE ATENCION MATERNO FETAL X Escribir
aqui

7 |La atencion realizada a las mujeres gestantes del SSFM
sera de acuerdo a las directrices de operacion de la Ruta
Integral de Atencién Materno Perinatal del Subsistema de
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Salud de las Fuerzas Militares y lo definido en la Resolucion
3280/2018, o normas que la modifiquen o adicionen.

Debera contar con un profesional de enfermeria quien sera
el encargado de realizar el monitoreo y seguimiento de las
usuarias, por otra parte, sera el enlace entre el HOSPITAL
con la DIRECCION y debera responder a las solicitudes de
informacién y gestion de la atencion de las mujeres
gestantes del Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares
de forma oportuna.

Alto Riesgo Obstétrico: Las gestantes diagnosticadas como
alto riesgo obstétrico incluyendo gestantes menores de
edad, deberan ser atendidas por el HOSPITAL de acuerdo
a lo dispuesto en la Resolucién 3280 de 2018 o normas que
la modifiquen o adicionen.

Bajo Riesgo Obstétrico: Las gestantes que durante su
cronologia materna se mantengan en bajo riesgo obstétrico
se les realizara manejo por especialista en ginecologia y
obstetricia en los Establecimientos de Sanidad Militar -ESM-
hasta la semana 36 de gestacion, con la finalidad de remitir
al HOSPITAL para la programacion, atencion integral del
parto y atencion del recién nacido; esto no excluye el criterio
médico en caso de requerir remision antes de dicha edad
gestacional, lo cual estara soportado en la historia clinica.

Se debera definir e incluir el suministro de un método de
planificacion familiar, antes de dar salida de acuerdo a los
criterios médicos de elegibilidad de la Organizacion Mundial
de la Salud y a enfoque de derechos sexuales vy
reproductivos.

Por otra parte, adicional a lo anteriormente descrito estara
incluido el control ambulatorio posparto y del recién nacido
de 3 a 5 dias después del egreso hospitalario.

Interrupcion Voluntaria del Embarazo: Para las usuarias que
sean remitidas o soliciten el servicio de Interrupcion
Voluntaria del Embarazo (IVE) en los casos que contempla
la Sentencia 355/2006, esta debera realizarse dentro de los
tres (03) dias habiles después de su solicitud como lo indica
la ley, y Resoluciéon 4006 del 02 de septiembre de 2016,
eliminando las barreras de acceso; asi mismo, diligenciar el
consentimiento informado para las usuarias con
discapacidad, segun lo establecido en la Resolucion 1904
de 2017.

ATENCION INICIAL DE LAS URGENCIAS X Escribir
aqui

De conformidad con lo dispuesto en la Ley Estatutaria 1751
de 2015, Ley 1581 del 2012, y normas que las modifiquen o
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adicionen, se debe brindar por el HOSPITAL la atencion
inicial de urgencias por profesionales de la salud idoneos y
capacitados para la atencion.

El HOSPITAL debe garantizar un procedimiento eficaz para
la recepcién de los pacientes con codigo de aceptacion,
dado por la oficina de referencia y contrareferencia de la
Institucion, asegurando una atencion oportuna y la
disminucién del tiempo de permanencia de las ambulancias
en la entrega de pacientes. El HOSPITAL estara en la
obligatoriedad de realizar la validacion y verificacion de

derechos. .
UNIDADES DE CUIDADO CRONICO (ATENCION |x Escribir
DOMICILIARIA O INSTITUCIONAL) aqui

Para el caso en que, a su egreso, el usuario requiera del
servicio de unidades de cuidado cronico, y paliativo sera
mediante concepto de la junta multidisciplinaria haciendo
parte de este el especialista tratante y delegados de la
DIRECCION, Direcciones de Sanidad y Jefatura de Salud,
definiendo la pertinencia de dicha solicitud segun la
normatividad legal vigente, la DIRECCION asume la
responsabilidad de la prestacion de este servicio a través de
las Direcciones de Sanidad y Jefatura de Salud, quienes
realizaran todos los tramites administrativos de su
competencia.

El HOSPITAL informara a la DIRECCION mediante el
correo electrénico
atenciondomiciliaria@sanidadfuerzasmiitares.mil.co los
usuarios que seran presentados en junta de crénicos,
anexando la copia de la historia clinica en un plazo de tres
(3) dias habiles anteriores a la realizacion de la junta.

RADIOLOGIA X Escribir
aqui

En los casos de urgencias, atenciones prioritarias y
pacientes hospitalizados, la ayuda diagnostica debe tener
como referente los estandares definidos para ello por la
Superintendencia Nacional de Salud. Se deben hacer con
oportunidad y calidad. Cuando el usuario presente
examenes radioldgicos, realizados en los Establecimientos
de Sanidad Militar, el HOSPITAL los aceptara sin que sea
necesario practicarlos nuevamente. En el evento en que los
examenes realizados en los ESM sean nuevamente
practicados, su justificacion sera sustentada por el
especialista que lo ordend, excepto en el servicio de
urgencias, estando sujeto al proceso de auditoria. El
HOSPITAL debera aplicar los protocolos de valores criticos
para el llamado de pacientes con resultados patoldgicos.

10
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11

LABORATORIO CLINICO

El HOSPITAL, prestara oportunamente servicio de
laboratorio clinico solicitado en cumplimiento a la
normatividad legal vigente. Cuando el usuario presente
examenes de Laboratorio Clinico, realizados en los
Establecimientos de Sanidad Militar, el HOSPITAL los
aceptara sin que sea necesario practicarlos. En el evento en
que los examenes realizados en los ESM sean nuevamente
solicitados, su justificacion sera sustentada por el
especialista que lo solicitd, excepto en el servicio de
urgencias. Los examenes no incluidos en el Plan de
Servicios de Salud de las Fuerzas Militares deben estar
previamente autorizados por la DIRECCION mediante
comité técnico cientifico, excepto en los casos de urgencia
vital. E| HOSPITAL debera aplicar los protocolos de valores
criticos para el llamado de pacientes con resultados
patolégicos.

Escribir
aqui

12

PATOLOGIA

En casos de ordenes para toma de muestras para estudio
histopatolégico, provenientes de los Establecimientos de
Sanidad Militar y otros centros hospitalarios, deben ser
enviados al Hospital, la referencia, autorizacion de las
placas y bloque de las muestras originales. EIl HOSPITAL
debe garantizar la notificacién a los pacientes en caso de
patologias oncoldgicas; debera aplicar los protocolos de
valores criticos para el llamado de pacientes con resultados
patoldgicos.

Escribir
aqui

13

PROTESIS Y AMPUTADOS

EL HOSPITAL prestara servicios asegurando la garantia de
3 anos a elementos estructurales, 6 meses a elementos
blandos y un ano a los sockets, garantias para defectos de
fabrica y mantenimiento preventivo por un afo, el
HOSPITAL debera informar a la DIRECCION el limite de su
capacidad. Asi mismo el HOSPITAL, le suministrara
mensualmente a la DIRECCION, la relacién de pacientes
atendidos en el mes donde se indique la fecha de entrega
de las protesis y los costos generados.

El HOSPITAL podra prestar este servicio a nivel nacional y
la DIRECCION, a través de las Direcciones de Sanidad y
Jefatura de Salud, sera responsable de la logistica en toda
la geografia nacional.

Escribir

aqui

14

SERVICIO DE DIALISIS PERITONEAL,
HEMODIAFILTRACION Y HEMODIALISIS

El HOSPITAL garantizara el acceso de los prestadores de
servicios de didlisis peritoneal, hemodiafiltracion y

Escribir
aqui
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hemodidlisis contratados a través de las Direcciones de
Sanidad y Jefatura de Salud, con el animo de garantizar la
continuidad y pertinencia en el tratamiento; asi mismo podra
brindar el servicio a los usuarios que sean referidos a este
centro hospitalario con patologia crénica.

15

JUNTA MEDICA

La Junta Médica es un organo consultivo conformado por
profesionales médicos especialistas (minimo tres), a fin de
dictaminar la conducta a seguir con los usuarios, para
establecer un diagndstico o accion terapedtica. Lo cual esta
incluido en la Clasificacion Unica de Procedimientos en
Salud (CUPS) categoria 8905. Su homologacién en el
Decreto 2423 de 1996 Manual Tarifario (cédigo 39144),
Acuerdo 209 de 1999 y Acuerdo 256 de 2001 Manual
Tarifario (cédigo 39128 o 39127), como parte del proceso
de referencia y contrarreferencia del Subsistema de Salud
de las Fuerzas Militares, el HOSPITAL solicitara las
autorizaciones de dicho servicio a la Direccion de Sanidad
o Jefatura de Salud segln corresponda. Se anexara por
parte del HOSPITAL el listado de pacientes analizados por
cada junta como soporte a lo facturado.

Escribir
aqui
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X Escribir

SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS aqui

El suministro de los medicamentos, sera con sujecion al
Manual Unico de Medicamentos y Terapéutica aprobado
por el CSSMP, o normas que lo modifiquen o adicionen. Los
medicamentos no contemplados en el Plan de Servicios de
Sanidad Militar y Policial, serdn suministrados por el
HOSPITAL, para pacientes hospitalizados o urgencias
vitales sin que medie autorizacion de Comité Tecnico
Cientifico o mecanismos que lo reemplacen; conforme a las
normas establecidas para tal fin (Acuerdo 052 de 2013 del
CSSMP) o normas que los modifiquen.

Los pacientes hospitalizados que requieran medicamentos
no contemplados en el Plan de Servicios de Sanidad Militar
y Policial cumpliran el procedimiento establecido en el
Acuerdo 052/2013, o normas que lo modifiquen y adicionen
en caso que no se cumpla el procedimiento descrito se
validara de acuerdo a la pertinencia médica definida por la
auditoria.

En el caso de medicamentos que requieran aplicacion
hospitalaria, suministrados por la farmacia ambulatoria, el
16 |HOSPITAL debera aplicar el protocolo de entrega al
personal idoneo con el fin de garantizar la cadena, custodia
y preservacion de las condiciones técnicas del mismo en pro
de la seguridad del paciente. En ningun caso se autoriza
formulacion de marcas comerciales.

Teniendo en cuenta la contratacion a realizar por parte de
la DIRECCION, el servicio ambulatorio de suministro de
medicamentos a partir del funcionamiento del nuevo
contratista estara a cargo de la DIRECCION.

En el caso de medicamentos que requieran aplicacion
hospitalaria, suministrados por la farmacia ambulatoria, el
HOSPITAL debera gestionar con el director técnico de dicha
farmacia, la programacion semanal de la aplicacion del
medicamento, presentando las formulas en una planilla que
contenga la siguiente informacion: item, nombre completo
del paciente, identificacion, nombre del medicamento,
concentracién, forma farmacéutica, presentacion, numero
de formula médica, esta planilla debera ser firmada por
quien solicita en el servicio de aplicacién y por quien
dispensa en la farmacia ambulatoria. Lo anterior con el fin
de garantizar la cadena, custodia y preservacion de las
condiciones técnicas del medicamento en pro de la
seguridad del paciente.

SUMINISTRO DE ELEMENTOS X Escribir
17 |Las muletas, sillas de ruedas convencionales y linea aqui
ortopédica blanda seran adquiridas y suministradas por
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cada Direccion de Sanidad y Jefatura de Salud; para
pacientes hospitalizados, el HOSPITAL tramitara de forma
oportuna la solicitud ante la Direccion de Sanidad o Jefatura
de Salud correspondiente, de manera que garantice la
recepcion por lo menos (3) dias habiles antes a la salida del
paciente para su respectivo tramite y entrega, sopena de
declararse una estancia no justificada con su
correspondiente glosa atribuible al prestador.

18

SUMINISTRO DE OXIGENO DOMICILIARIO

El suministro de oxigeno domiciliario lo realizara
directamente la DIRECCION por medio de las Direcciones
de Sanidad y Jefatura de Salud a sus usuarios y
beneficiarios. Para pacientes con alta hospitalaria el
HOSPITAL tramitara de forma oportuna la solicitud ante la
Direccion de Sanidad o Jefatura de Salud correspondiente
de manera que garantice la recepcion por los menos (3)
dias habiles antes a |a salida del paciente.

Escribir
aqui

19

INVESTIGACION

Todos los trabajos de investigacion que se realicen con
usuarios del Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares
deberan estar ajustados al Acuerdo 054 del 2013 o normas
que lo modifiquen, sustituyan o adicionen, no se podran
facturar procedimientos, pruebas diagnadsticas,
medicamentos, dispositivos o insumos en investigacion a
cargo del Contrato Interadministrativo.

Escribir
aqui

20

PROCEDIMIENTO ESPECIAL — EUTANASIA

El HOSPITAL conformara un Comité Institucional de
Bioética, de acuerdo a las consideraciones de la Sentencia
de la Corte Constitucional T 970/2014, y la Resolucion 1216
de 2015 o normas que lo modifiquen, sustituyan o
adicionen.

Escribir
aqui

21

ATENCION PERSONAS CON DISCAPACIDAD

EL HOSPITAL brindara atencion preferencial para el acceso
a los servicios de salud de las personas con discapacidad
de acuerdo a lo establecido en la Ley Estatutaria de Salud
1751 de 2015 y la Ley Estatutaria de Discapacidad 1618 de
2013.

El HOSPITAL debe realizar la contrarreferencia de los
usuarios con discapacidad que son atendidos por Consulta
Externa a los Establecimientos de Sanidad Militar, para que
ingresen a las Rutas Integrales de Atencién en Salud y
brindar una atencién integral en salud.

El HOSPITAL, debe incluir los procedimientos de
consentimiento informado para la atencién de las personas
con discapacidad, utilizando los apoyos, ajustes razonables
y salvaguardias cuando sean necesarios.

Escribir
aqui
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El HOSPITAL a través de los médicos tratantes entregara
al usuario con discapacidad y/o representante legal
constancia y copia de la Historia Clinica que incluya el o los
diagnosticos  (CIE-10) relacionado(s) con el tipo de
discapacidad fisica, auditiva, visual, sordoceguera,
intelectual, psicosocial (mental) y muiltiple, asi como los
soportes de apoyo diagndstico, para que los
Establecimientos designados por las Direcciones de
Sanidad EJC, ARC y Jefatura de Salud FAC tengan los
soportes para la realizacion de la Certificacion de
Discapacidad.

Asi mismo, debera indicar si el paciente para la expedicion
del certificado de discapacidad requiere que la consulta por
el equipo multidisciplinario de salud sea institucional o
domiciliario (la modalidad domiciliaria sera excepcional), de
igual manera debera especificar la determinacion de apoyos
y ajustes razonables que requiera el usuario.

PROGRAMA DE ATENCION INTEGRAL VIH/SIDA % Escribir
aqui
Se brindara la atencion integral de acuerdo a los criterios
establecidos en la Guia de Practica Clinica del Ministerio de
Salud y Proteccion Social basada en la evidencia cientifica
para la atencion de la infeccion por VIH/SIDA. (ver anexo)

Dado que el Hospital Militar realiza diagnostico de VIH y
recepcion de casos nuevos en los diferentes servicios, el
programa de VIH del HOSPITAL debera notificar
inmediatamente a la Direccion de Sanidad y Jefatura de
Salud a la cual corresponde el usuario para que se realice
seguimiento y asignacién al programa correspondiente. No
se debera solicitar autorizaciones de paquetes de atencién
integral hasta no ser presentado el paciente.

2 Los usuarios con diagnoéstico de VIH/SIDA que ingresen al
HOSPITAL vy requieran hospitalizacion por cualquier
patologia, deberan ser notificados a la Direcciéon de Sanidad
correspondiente, independiente si es usuario del programa
de VIH del HOSPITAL o de los contratos centralizados de
las Direccion de Sanidad o Jefatura de Salud, lo anterior con
el fin de realizar el seguimiento correspondiente, envio de la
Historia clinica externa y la inclusion a la ruta que requiera
el usuario.

El HOSPITAL debera realizar entrega de los pacientes con
diagnéstico de VIH que vivan en otras ciudades diferentes
a Bogota o que por alguna razén su primer control se realizo
en el Hospital Militar; la Direccion de Sanidad o Jefatura de
Salud correspondiente asignara el programa de VIH de
acuerdo con nivel de complejidad requerido por el usuario.
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La entrega de los pacientes con diagnédstico de VIH se
debera realizar enviando a la DISAN o JEFSA
correspondiente la Historia Clinica completa, resultados de
pruebas de laboratorio confirmatorio de diagnéstico, ficha
de notificacion al SIVIGILA y ficha de entrega de VIH
establecida por el Ministerio de Salud y Proteccion Social.

En referencia al seguimiento de los pacientes que se
encuentren en abandono, se debera soportar en la Historia
clinica las intervenciones realizadas por los profesionales
de salud que justifiquen la busqueda activa del paciente,
antes de realizar la entrega final a la DISAN o JEFSA
correspondiente.

Se debera garantizar la atencion con periodicidad maxima
bimensual de los usuarios incluidos en el programa de VIH
del HOSPITAL.

1.1.REPORTES ADICIONALES A LOS OBLIGATORIOS |x Escribir
aqul
Suministrar las bases de datos, historias clinicas,
laboratorios, soportes de facturacion relacionados con la
informacion objeto de reporte para la Cuenta de Alto Costo
y los relacionados con los eventos de interés en salud
publica con la inmediatez que se requiere segun los casos
notificados al SIVIGILA; definiendo un canal exclusivo de
entrega de informacioén con este fin y que garantice la
confidencialidad de la informacion de acuerdo a la
normatividad vigente y en los plazos establecidos por la
DIRECCION, asi mismo hacer parte del proceso de
validacion de errores y retroalimentacion de los mismos.
Estar presentes en el proceso de auditoria de los pacientes
de alto costo reportados por la entidad y realizar el
23 seguimiento establecido en cada cohorte.

Reportar los casos nuevos de cancer atendidos, asi como
el seguimiento a los pacientes en tratamiento (incluye fecha
de inicio quimioterapia) con fecha de retroalimentacion cada
martes al Grupo de Gestion del Riesgo de la DIRECCION.

El HOSPITAL debera enviar copia de la notificacion a
SIVIGILA todos los lunes antes de las 3:00 pm, para los
eventos 875 casos de violencias de género e intrafamiliar,
eventos 356 intentos de suicidio y eventos 365
intoxicaciones; es necesario que se informe al Grupo
Gestion del Riesgo - area de vigilancia en salud de la
DIRECCION de manera inmediata, teniendo en cuenta que
la Direccion General de Sanidad Militar debe realizar
seguimiento a cada uno de estos eventos en salud mental.
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REHABILITACION ADICCIONES Los cinco (5) primeros
dias de cada mes se reportara a la DIRECCION la base de
datos de los ingresos a Fase Residencial, Fase Ambulatorio
Dia y Fase Ambulatoria y los egresos de pacientes; copia
de los consentimientos y desistimientos informados
diligenciados durante el mes y los reportes clinicos
individuales mensuales de cada uno de los usuarios. Las
novedades presentadas (abandono del tratamiento, fuga,
autolesiones, etc.), deberan ser informadas inmediatamente
para realizar el respectivo seguimiento a los usuarios.

EVENTOS EN SALUD MENTAL Los cinco (5) primeros dias
de cada mes se reportara a la DIRECCION las estadisticas
de la atencion de los eventos: Intentos de suicidio,
intoxicaciones con intencién suicida, violencias de género
(V. Sexuales y No Sexuales: fisica, negligencia/abandono y
psicologica) y la mortalidad derivada de los mismos. La
informacion requerida debe contemplar: Nombres vy
Apellidos, Numero de ldentificacion, Edad, Sexo, Fuerza,
Categoria de vinculacion, Diagnéstico Principal: Cédigo CIE
10, Diagnéstico asociado: Codigo CIE 10 (X600 - X849)
(suicidios consumados), Fecha de atencion, Tipo de
atencion: ambulatorio/hospitalizado y estado final del
paciente.

MORBILIDAD PSICOLOGIA — PSIQUIATRIA: Los cinco (5)
primeros dias de cada mes se reportara a la DIRECCION
las estadisticas de la atencion prestada por los servicios de
Psiquiatria, Psiquiatria Infantil, Psiquiatria de enlace,
Psicologia, Psicologia Infantii y Neuropsicologia. La
informaciéon requerida debe contemplar: Nombres y
Apellidos, Numero de Identificacion, Edad, Sexo, Fuerza,
Categoria de vinculaciéon, Diagnéstico: Cédigo CIE 10,
Diagnostico: Presuntivo/Confirmado Nuevo/Confirmado,
Fecha de atencién, Primera Vez/Control y Tipo de atencion:
ambulatorio/hospitalizado.

HOSPITALIZACION PSIQUIATRIA: Los cinco (5) primeros
dias de cada mes se reportaran las estadisticas de los
pacientes hospitalizados, asi como los ingresos y egresos.
Las novedades presentadas deben ser informadas
inmediatamente para realizar el respectivo seguimiento a
los usuarios.

El HOSPITAL dispondra de las Historias Clinicas para los
procesos que sean objeto auditoria interna o verificacion por
parte de los Entes de Control, Cuentas de Alto Costo (CAC),
SIVIGILA o temas de interés en salud publica.
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El HOSPITAL debe mantener una retroalimentacion
periodica de los pacientes mediante la contrarreferencia de
eventos relacionados con pacientes en ruta especifica y
con requerimiento de continuar en seguimiento por ruta de
promocion y mantenimiento de la salud para garantizar la
gestion integral de la salud de los usuarios del SSFM.

Atentamente,

o>
Coronel (RA) Guillermio Alfredo e%orres

C.C. 19.415.504 de
Representante Legal
Hospital Militar Central
NIT. 830.040.256-0
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