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Tema: Visita de acompanamiento en el marco de la estrategia del Grupo de Apoyo vy Monitoreo a la
Atencién- GAMA

Dependencia (Direccién / Oficina) Proceso

Aseguramiento en Salud / Urgencias, Emergencias y
Desastres / Inspeccion, Vigilancia y Control

Subsecretaria de Servicios de Salud y Aseguramiento

Objetivo Fecha: 11/2/2026
Asistencia Técnica:
Tipo de | Asesoria () Capacitacion ()
Realizar Visita de reunion Orientacion () Acompafamiento ( X)
acomparfiamiento y Otro ( X ) Seguimiento
fortalecimiento del | Modalidad: | Presencial ( X) [ Virtual () | Modalidad:

proceso de referencia y Lugar: IPS Fundacién Santa Fe de Bogota
contra referencia de la IPS | Hora Inicio: 1:00 pm. Hora Fin: 5:00 pm.
Fundaplon Santa Fe de [ notas por: Magda Mora

Bogotd como parte de la
estrategia GAMA.

Proxima Reunion: pendiente por definir
Quien cita: Aseguramiento de la SDS

| TEMAS Y COMENTARIOS TRATADOS * |

El dia 11 de febrero de 2026, se realiza visita de acompafiamiento institucional en el marco de la optimizacion
de servicios de salud a la Fundacion Santa Fe de Bogot4, para lo cual recibe la visita la doctora Adriana
Urrego — Coordinadora de Habilitacion y desde la Secretaria Distrital de Salud Magda Mora. Se explica el
objetivo de la visita, el cual es realizar apoyo técnico al seguimiento de la red prestadora de servicios de salud
en articulacion con las EAPB (Entidades Administradoras de Planes de Beneficios de Salud) en el marco de la
gestion integral del riesgo en salud del Modelo Mas Bien-Estar. Adicional, a la estrategia se verifica la
ocupacién para el apoyo en la gestién por lo que también se hace énfasis en incentivar y/o fortalecer la
hospitalizacion extramural domiciliaria (PHD) y la gestién oportuna de los pacientes en los servicios a fin de
mantener y afianzar la eficiencia de los servicios.

CAPACIDAD INSTALADA ADULTOS Y PEDIATRICA: LA IPS cuenta con una capacidad total instalada
distribuidas de la siguiente manera:

FUNDACION SANTA FE DE BOGOTA CAPACIDAD INSTALADA PEDIATRIA
Servicio Capacidad Ocupacion Porcent_aye Observacion
Ocupacion

Urgencias Pediatria 14 14 100% Sin sobre ocupacion.

Hosplte_\hzgmon 28 28 100% Sin sobre ocupacion.
pediatria

UCI Pediatrica 3 3 100% Sin sobre ocupacion.

ucl |nt_e,rmed|o 3 3 100% Sin sobre ocupacion.
Pediatrica

UCI Intermedia 11 11 100% Sin sobre ocupacion.
Neonatal

UCI Neonatal 12 12 100% Sin sobre ocupacion.

Quemados Pediatrica 3 Sin sobre ocupacién.

Total 74 71 96% Sin sobre ocupacion.
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FUNDACION SANTA FE DE BOGOTA CAPACIDAD INSTALADA ADULTOS
. . . Porcentaje 84
Servicio Capacidad Ocupacién Ocupacion Observacién
Urgencias Adultos 52 52 100% Sin sobre ocupacion.
Hospitalizacion Adultos 214 214 100% Sin sobre ocupacién.
UCI Adultos 33 33 100% Sin sobre ocupacion.
UCI Intermedio Adultos 14 14 100% Sin sobre ocupacion.
UCI Quemados Adultos 3 3 100% Sin sobre ocupacion.
Total 316 316 100% Sin sobre ocupacion.

Ocupadas Obstetricia 12 camas 100%

FUNDACION SANTA FE DE BOGOTA TOTAL CAPACIDAD INSTALADA
Servicio Capacidad Ocupacién (P)orcent_a,Je Observacion
cupacion
IPS FSFB TOTAL 390 387 99 Sin sobre ocupacion.

*Ocupacion de UCI Adultos al 100 %, con 3 necesidades del servicio de salas de cirugia, con 1 necesidades
desde el servicio de urgencias

*Qcupacion UCI Pediatrica al 100% con 1 necesidad interna del servicio

*Qcupacion de Unidades Neonatales 100% con 1 requerimiento interno

* Sin aceptaciones en red externa desde el servicio de urgencias en el momento. Pendiente llegada de
familiar

La IPS informa para el dia de hoy se encuentran 35 pacientes en proceso de remision de los cuales 15 se
encuentran en servicio de urgencias y 20 en servicio de hospitalizacién. A continuacion, se relacionan los
pacientes que se encuentran en proceso de remisién por mas de 24 horas:

¢ Numero de pacientes en remisién integral pendientes por mas de 24 horas:
La IPS reporta 33 casos con remisiones pendientes por mas de 24 horas, de los cuales 13 casos se

encuentran en urgencias y 20 en hospitalizacion. Del total de esas remisiones 32 obedecen a no convenio, 1
por servicio no ofertado.

Tabla 1 Pacientes pendientes de cama hospitalaria o remisiéon con mas de 24 horas

1. DOLOR ABDOMINAL CRONICO
ONCOLOGICO AGUDIZADO
1.2 ADENOCARCINOMA GASTRICO

1| 4/02/2026 | cc 52910757 D'ACTJAEEAL"'&ERNA EPS FAMISANAR | EN CELULAS EN ANILLO DE SELLO CUIDADOS
SANCHEZ SAS 1.3 CARCINOMATOSIS PERITONEAL PALIATIVOS

2. DOLOR LUMBAR
3. DORSALGIA CRONICA
4. HIPERKALEMIA LEVE RESUELTA
MARIA TERESA COMPENSAR PLAN 1.GASTROENTERITIS AGUDA ONCOLOGIA/
HERNANDEZ COMPLEMENTARIO | 2.CARCINOMA ESCAMOCELULAR DE CUIDADOS

2 | 6/02/2026 | CC 52561284
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CANAL ANAL

PALIATIVOS

7/02/2026

CC 20206210

ANA CECILIA
VARGAS

EPS SANITAS-EN
INTERVENCION
MEDIDA PROTE

1. DOLOR ABDOMNAL A ESTUDIO
1.1 ENFERMEDAD ACTIDO PEPTICA
AGUDIZADA VS ISQUEMIA
MESENTERICA
2. PANCITOPENIA DE NOVO
3. FALLA CARDIACA AGUDA DE
NOVO DE ETIOLOGIA A
ESCLARECER FEVI
4. HIPERTENSION A RTERIAL
CRONICA
5. INSUFICIENCIA VENOSA
6. HIPOTIROIDISMO
7. GASTRITIS CRONICA
8. INSUFICIENCIA RENAL CRONICA

GERIATRIA/
MEDICINA INTERNA

7/02/2026

CC 3243726

ANIBAL
HERNANDEZ
BUSTOS

EPS FAMISANAR
SAS

1. ALZHEIMER
1.1 EPISODIO DE AGITACION
PSICOMOTORA

PSIQUIATRIA /
UNIDAD DE SALUD
MENTAL

8/02/2026

CC 2916671

VICENTE _
VANEGAS IBANEZ

EPS SANITAS-EN
INTERVENCION
MEDIDA PROTE

1. DIABETES MELLITUS TIPO 2
INSULINORREQUIRIENTE
-- TENDENCIA A LA HIPOGLICEMIA
2. TROMBOCITOPENIA POR
HISTORIA CLINICA
3. HIPERTEN SION ARTERIAL
4. ENFERMEDAD PULMONAR
OBSTRUCTIVA CRONICA OXIGENO
REQUIRIENTE SIN EXACERBACION
5. FIBRILACION AURICULAR CON
RESPUESTA VENTRICULAR
CONTROLADA ANTICOAGULADO
6. HIPOTIROIDISMO EN SUPLENCIA
7. APNEA OBSRTUCTIVA DEL
SUENO USUARIO DE CPAP

NEUMOLOGIA -
MEDICINA INTERNA

8/02/2026

CC 1028862607

ISABELLA
BARRERA
SANDOVAL

EPS FAMISANAR
SAS

1. SOSPECHA DE ANGIOEDEMA
HEREDITARIO
2. ASMA CONTROLADA
3. RINITIS ATOPICA
4. DERMAT ITIS ATOPICA
5. INMUNODEFICIENCIA COMUN
VARIABLE

MEDICINA INTERNA-
REUMATOLOGIA

8/02/2026

CC 17146032

ARMANDO GOMEZ
GERARDINO

SALUD TOTAL -
E.P.S-S.A

TROMBOSIS PORTAL
CIRROSIS HEPATICA DE RECIENTE
HALLAZGO
HIPERTENSION ARTERTIAL
DIABETES MELLITUS

HEPATOLOGIA

8/02/2026

CC 41406168

BERTHA MARIA
BELTRAN RUSSY

NUEVA EPS S.A

1.OBSTRUCCION INTESTINAL
2.HIPOTIROIDISMO
3.SINDROME DE INTESTINO
IRRITABLE
4.DIVERTICULOSIS
5.REFLUJO GASTROESOFAGICO

CIRUGIA GENERAL

9/02/2026

CC 17112988

DARIO MORALES
MENESES

COMPENSAR E.P.S.

SINDROME FEBRIL EN ESTUDIO
SOSPECHA DE FOCO
OSTEOMIELITIS NO CONTROLADO:
ANTECEDENTE DE AISLAMIENTO DE
S- AUREUS METICILINO
RESISTENTE EN TRATAMIENTO CON
TMP/SMX DURANTE 42 DIAS

GERIATRIA-MEDICINA
INTERNA

10

9/02/2026

CC 2000021230

AHIMSA UMABEL
MARTINEZ
HERNANDEZ

NUEVA EPS S.A

1. DERMATOMIOSITIS REFRACTARIA
A TRATAMIENTO CONVENCIONAL.
2. ESCLEROSIS SISTEMICA CUT
ANEA LIMITADA (SINDROME DE
SUPERPOSICION).

3. MIOPATIA INFLAMATORIA ACTIVA
CON DEBILIDAD PROXIMAL SEVERA.
4. SOSPECHA DE COMPROMISO
PULMONAR INTERSTICIAL

MEDICINA INTERNA
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ASOCIADO A CONECTIVOPATIA.

5. SARCOPENIA SEVERA Y

DESNUTRICION PROTEICO-
CALORICA.

11| 9

/02/2026

KAREN HAIDITH
MOSQUERA
VILLAMIL

CC 1018466987

EPS Y MED.
PREPAGA
SURAMERICANA
SA- EPS

SINDROME EMETICO
1. ADENOCARCINOMA
MODERADAMENTE DIFERENCIADO
DE VESICULA BILIAR T3NXMO TIPO
PANCREATOBILOIAR 40% CELUAS
EN ANILLO
Y COMPROMISO CON
DUCTO HEPATICO, COLEDOCO,
ESTOMAGO, DUODENO,
MESOCOLON TRASNVERSO,
CABEZA PANCREAS, VENA
MESENTERICA SUPERIOR Y PORTA
2. ESTENOSIS A NIVEL DE PILORO
CON STENT DUODENAL
3. TROMBOISIS BULBO YUGULAR
IZQUIERDO ANTICOAGULADA CON
APIXABAN
4. HIPERTENSION INTRACRANEANA
SINTOMATICA DE ETIOLOGIA M
ULTIFACTORIAL- CITOLOGIA
SOSPECHA DE MALIGNIDAD DEL
LCR 02/12/2025 NO CANDIDATA A
DERIVACION VENTRICULO-
PERITONEAL

12

9/02/2026

MARIA VIRGINIA
CASTRO DE
CUBIDE

CC 41437300

COMPENSARE.P.S.

PIE DIABETICO DERECHO
DIABETES MELLITUS TIPO 2
INSULINORREQUIRIENTE,
HIPERTENSION ARTERIAL,
ENFERMEDAD ARTERIAL OCLUSIVA

CRONICA (FONTAINE 1V),
CARDIOPATIA ISQUEMICA (STENTS
CORONARIOS EN 2015)

13

9/02/2026

TANIA DAYANA

T1 1069305404 CARRANZA TACUE

COMPENSAR E.P.S.

INFECCION RESPIRATORIAY
GASTROINTESTINAL VIRAL +
EXACERBACION HEPATITIS
AUTOINMUN

14

07/01/2026
5:25:02 p.
m.

JAMIR ESTIBEN
CHAGUALA

CC,1088249001
VAQUIRO

EPS FAMISANAR
SAS

1. LEUCEMIA LINFOCITICA AGUDA
(LLA) HOMI
- FECHA DE DIAGNOSTIC0:2019
HOMI
- TRATAMIENTO: PROTOCOLO
PEDIATRICO 2019 - 2021 HOMI
- ESTADO PREVIO: REMISION
(ULTIMA CONSULTA CLINICA CHIA
04/2025) PROTOCOLO PEDIATRICO
EN HOMI
(NO CLARIDAD DE PROTOCOLO
ESPECIFICO EN HISTORIA CLINICA)
CON SEGUIMIENTO POSTERIOR Y
APARENTE REMISION DESDE 2021,
ULTIMO CONTROL POR
HEMATOLOGIA
EXTRAINSTITUCIONAL (CHIA) EN
ABRIL 2025:

1

15

22/01/2026
1:42:11 p.
m.

CC, 28678188 MELIDA PULIDO

EPS FAMISANAR
SAS

1 CHOQUE MIXTO HEMORRAGICO Y
SEPTICO (SOF A: 4
PUNTOS)RESUELTO
1.1 HEMORRAGIA UTERINA
ANORMAL
1.1 ENGROSAMIENTO
ENDOMETRIAL - SOSPECHA DE

NEOPLASIA ENDOMETRIA A

CUIDADO PALIATIVO /

MEDICINA INTERNA
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ESTUDIO
1.2 SINDROME ANEMICO
SECUNDARIO TRANSFUNDIDO
COMORBILIDAD:

2. ANTECEDENTE DE SEPSIS DE
ORIGEN ABDOMINAL
2.1 POSTOPERA TORIO 12/01/
2026 DE LAVADO PERITONEAL Y
CIRRE DE PARED ABDOMINAL
DEFINITIVO (H CLINICA SAN
RAFAEL)

2.2 POSTOPERATORIO 03/01/2026
DRENAJE DE COLECCION
INTRABDIOMINAL + LIBREACION DE
ADHERENCIAS + REMODELACION
DE COLOSTOMIA (H. CLINICA SAN
RAFAEL)

2.3 P OSTOPERATORIO
27/12/2025 SIGMOIDECTOMIA
RADICAL + COLOSTOMIA VIA
ABIERTA (H. CLINICA SAN RAFAEL)
2.4 MASA SIGMODEA EN ESTUDIO

16

21/01/2026
23:53:54 p.
m.

CC 395351

JULIO ROBERTO
ALBA PULIDO

NUEVA EPS S.A

1. CHOQUE SEPTICO DE ORIGEN
ABDOMINAL
1.1 POP 22/01/2026 HEMICOLECTO
MIA DERECH
A LAPARSCOPIA, LISIS DE
ADHENREICAS POR
LAPAROSCOPIA, LINFADENECTOMIA
POR LAPAROSCOPIA, LAVADO
PERITONEAL AABIERTO,
COLOCACION DE DISPOSITIVO DE
PRESION NEGATIVA.
1.2 PERITONITIS FECAL DE CUATRO
CUADRANTES
1.3 OBSTRUCCION INTESTINAL
SECUNDARIO A TUMOR DE CIEGO
2. DIABETES MELLITUS TIPO 2
3. HIPOACUSIA SENSORIAL
BILATERAL

MEDICINA INTERNA -
GERIATRIA

17

23/01/2026
10:20:21 a.
m.

CC, 37925423

MERCEDES
QUINTERO

NUEVA EPS S.A

1. TRAUMA DE CRANEO MODERADO
A SEVERO (23-02-2026)
1.1. HEMORRAGIA SUBARACNOIDEA
TRAUMATICA GREENE 4A.
1.2. HEMATOMA SUBDURAL
LAMINAR DERECHO
1.3. HERIDA DE CUERO CABELLUDO
1.4. SINDROME DE HIPERTENSION
ENDOCRANEANA/EDEMA
CEREBRAL DIFUSO

NEUROCIRUGIA

18

28/01/2026
2:19:57 p.
m.

CC,52243350

MARIBEL RACHEN
BUITRAGO

EPS FAMISANAR
SAS

1. ATAQUE CEREBROVASCULAR EN
TERRITORIO DE LA CEREBRAL
MEDIA DERECHA (M2 PROXIMAL)
NIHSS DE 15 PUNTOS, RANKIN 0
1.1 TROMBECTOMIA MECANICA TICI
2C DEL 28/01/26
2. FIBRILACION AURICULAR PA
ROXISTICA CHA2DS2VA 3 PUNTOS
HASBLED 2 PUNTOS
3. FORAMEN OVAL PERMEABLE

NEUROLOGIA - UCI

19

29/01/2026
9:31

CC,79946108

MAURICIO JAVIER
KRAUSZ
RESTREPO

EPS FAMISANAR
SAS

1. CHOQUE SEPTICO DE FOCO
PULMONAR NEWS 2 SCORE 5 EN
MANEJO
2. NEUMONIA ADQUIRIDA EN
COMUNIDAD, CURB 65 1
PUNTOS,PSI 88 PUNTOS, CLASE
n
2.1 BACTERIEMIA SECUNDARIA POR

NEUMOLOGIA /
MEDICINA INTERNA -
UCl
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S PNEUMONIAE EN MANEJO
3. INSUFICIENCIA RESPIRATORIA
MIXTA
4. INFECCION POR VIRUS DE LA
INMUNODEFICIENCIA HUMANA
(DIAGNOSTICO 2013)
4.1 CARGA VIRAL INDETECTABLE,
RECUENTO DE CD4 1800 (2025)
5. COMPLICACIONES AS
OCIADAS A RETROVIRUS
5.1 ANTECEDENTE DE INFECCION
POR P. JIROVECII 2013
5.2 SARCOMA DE KAPOSI EN PIEL
TRATADO CON QUIMIOTERAPIA
5.3 SIFILIS LATENTE TRATADA
5.4 COINFECCION DE HEPATITIS C
TRATAMIENTO CULMINADO
OCTUBRE 2024
6. ENFERMEDAD RENAL CRONICA
3A
7. CONSUMO CRONICO DE
SUSTANCIAS PSICOACTIVAS
(MARIHUANA Y ANFETAMINAS)
8. TABAQUISMO PESADO ACTIVO
9. INFECCION POR HERPES SIMPLE
EN GLUTEO IZQUIERDO

20

30/01/2026

1:45:13 p. CC,17104572

m.

JAIME EDUARDO
GARCIA

NUEVA EPS S.A

1. FALLA VENTILATORIA
HIPOXEMICA EN RESOLUCION
2. FIBROSIS PULMONAR
IDIOPATICA
2.1 NEUMONIA MULTILOBAR
2.1 NEUMONIA INTESTICIAL
USUAL??

2.1 EXTABAQUISMO PESADO IPA 70
3. HIPERPLASIA PROSTATICA
4. ANTECEDENTE DE ENFERMEDAD
CEREBROVASCULAR ISQUEMICO
4.1 BARTHEL 60/100
5. HIPOTIROIDISMO SIN SUPLENCIA

MEDICINA INTERNA -
GERIATRIA

21

20/01/2026
2:24:13 p.
m.

CC, 24757978

FLOR MARINA
MUNOZ MONTES

NUEVA EPS S.A

0, POP 30/01/26 RENDEZVOUS :
ACCESO TRANSPARIETOHEPATICO:
INS ERCION DE STENT BILIAR QUE
FRANQUEA GRAN ZONA DE
ESTENOSIS DISTAL (DILATACION
POR INTERVENCIONISTA) +
DRENAJE DE BILIS PURULENTA +
INSERCION DE CATETER
PERCUTANEO 0,1 CONDUCTO
PANCREATICO QUE DRENA EN
QUISTE DEL COLEDOCO 1. QUISTE
DEL COLEDOCO TIPO 1C 1.1
COLEDOCLITIASIS EN EL
COLEDOCO - PACREATITIS AGUDA
DE ORIGEN BILIAR LEVE MARSHALL
1; BISAP 1; APACHE Il DE 5 PUNTOS
RESUELTA 2. DILATACION DE LA VIA
BILIAR INTRAHEPATICA 3.
ANTECEDENTE DE FISTULA
ENTEROATMOSFERICA Y ABDOMEN
CATASTROFICO 3.1 RE SECCION
SEGMENTO DE INTESTINO
DELGADO CON FISTULA Y
ENTEROTOMIA +
ANASTOMOSISYEYUNO-
TRANSVERSO TERMINO TERMINAL
+ LAVADO PERITONEAL + CIERRE
DE PARED ABDOMINAL 02/08/2025

CIRUGIA GENERAL

3.2 LAVADO DE HERIDA +




ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C.

SECRETARIA DE SALLD

DESARROLLO Y FORTALECIMIENTO ORGANIZACIONAL
DIRECCION PLANEACION INSTITUCIONAL Y CALIDAD
SISTEMA DE GESTION

CONTROL DOCUMENTAL

ACTA DE REUNION

Cadigo:

SDS-DFO-FT-001

Version: 1

Elaborado por: Alvaro Amado Camacho / Revisado por: Samir Andrés Salazar / Aprobado por: Luz Angela Manquillo Erazo

COLOCACION DE SISTEMA DE
PRESION NEGATIVA EN HERIDA DE
LAPA ROTOMIA 25/08/2025

22

30/01/2026
9:41:52 p.
m.

CC 11334849

EFRAIN BARON
ESPEJO

NUEVA EPS S.A

1.DERRAME PLEURAL IZQUIERDO
EN E STUDIO
1.1 EXUDADO LINFOCITICO
1.1ADENOPATIAS PREVASCULARES
Y PERICARDICAS FRENICAS
IZQUIERDAS SOSPECHOSAS
1.2 HHIDRONEUMOTORAX IZQUIERDO

NEUMOLOGIA /
MEDICINA INTERNA

23

31/01/2026
11:41:05 a.
m.

CC,1001994911

MICHELLE
CHALJUD
GORDON

EPS FAMISANAR
SAS

- QUISTE PILONIDAL CON RECIDIVA
Y SO BRE INFECTADO
- POP 03/2/2026 DRENAJE DE
ABSCESO DE QUISTE PILONIDAL
MAS VAC
- ANT DE QUISTE PILONIDAL
MANEJADO QUIRURGICAMENTE
CON CIERRE POR SEGUNDA
INTENCION Y VAC
- ANT DE CORRECCION DE ESPINA
BiFIDA Y MULTIPLES CIRUGIAS
LUMBOSACRAS

COLOPROCTOLOGIA /
CIRUGIA GENERAL

24

06/02/2026
11:24:00 a.
m.

CC 19219607

ELEN WILSON
SEGURA MEDINA

EPS FAMISANAR
SAS

1 TAPONAMIENTO CARDIACO

SECUNDATIO
2 ACIDOSIS METABOLCIA SEVERA

SECUNDARIA

3 CARCINOMA DE PULMONA

ESTADIO IV
3.1 DERRAME PLEURAL Y
PERICARDICO
4 POSOPERATORO DE

PLEURODESIS

5 ANTECDDENTE D E APLISA

MEDULAR POR QUIMOTERAPIA

CARDIOLOGIA - UCI

25

04/02/2026
5:57:42 a.
m.

CC,39683355

BRICEIDA
BAUTISTA
RODRIGUEZ

COMPENSARE.P.S.

SINDROME EDEMATOSO
ONCOLOGICO
- DERRAME PLEURAL
- ASCITIS MALIGNA
ADENOCARCINOMA DE PANCREAS
MODERADAMENTE DIFERENCIADO
ESTADIO IV
CARCINOMATOSIS PERITONEAL
SINDROME ANEMICO

CUIDADO PALIATIVO /
ONCOLOGIA

26

06/02/2026
08:23:00 p.
m.

CC,19130602

JULIO ANDRES
CAMACHO
CASTARNO

EPS SANITAS-EN
INTERVENCION
MEDIDA PROTE

1.ANGINA EN CRESCENDO
1. ANTECEDENTE DE ENFERMEDAD
CORONARIA (STENT MEDICADO #
1)(2011)
2.HIPERTENSION ARTERIAL
3.DIABETES MELLIRUS TIPO 2 NO
INSULINOREQUIRIENTE
4. UROLITIASIS

CARDIOLOGIA - UCI
1/2

27

07/02/2026
1:20:00 p.m

CC,41359355

MARIA TERESA
LOPEZ DE
BAYONA

COMPENSAR PLAN
COMPLEMENTARIO

1.CHOQUE SEPTICO, SOFA DE 9
PUNTOS EN RESOLUCION
- POSTOPERATORIO 30/01/2026
LAVADO QUIRURGICO Y CIERRE DE
PARED ABDOMINAL
- POSTOPERATORIO LISIS DE
ADHERENCIAS PERITONEAL VIA
ABIERTA, LAVADO PERITONEAL,
RESECCION DE INTESTINO
DLEGADO, ANASTOMOSIS DE
INTESTINO DELGADO A INTESTINO
DELGA DO, COLOCACION DE
SISTEMA DE PRESION NEGATIVA
- POP 19/01/2026 LAVADO
PERITONEAL MAS VAC:

PERITONITIS RESIDUAL ABDOMEN

MEDICINA INTERNA -
GERIATRIA -
SOPORTE
METABOLICO
NUTRICIONAL
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EN MONOBLOQUE DRENAJE DE
COLECCION INTERASAS
- POP 06/01/2026 RESECCION DE
ANASTOMOSIS + DRENAJE DE
PERITONITIS + LAVADO PE
RITONEAL + COLOSTOMIA VIA
ABIERTA
- POP 02/01/2026 SIGOMIDECTOMIA
+ ANASTOMOSIS COLRECTAL POR
LAPAROSCOPIA
- POP DEVOLVULACION POR
COLONOSCORPIA 28/12/2025
- VOLVULOS DEL COLON
SIGMOIDES
- MEGACOLON CRONICO
ADQUIRIDO

28

07/02/2026
12:36:29 p.
m.

CC 41320817

1. ACCIDENTE CEREBROVASCULAR
ARTERIA CEREBRAL MEDIA
IZQUIERDA M1 NIHSS DE INGRESO
15 PUNTOS
1.1 OCLUSION TOTAL DE BULBO
CAROTIDEO Y OCLUSION TOTAL DE
LA ARTERIA CEREBRAL MEDIA

FLOR MARIA CAPITAL SALUD IZQUIERDA DESDE SU ORIGEN
MOSQUERA EPS SAS 1.2 POSTOPERATORIO DE
TROMBECTOMIA MECANICA TICI 2A
1.3 TRANSFORMACION
HEMORRAGICA EN ESTUDIO
2. HIPERTENSION ARTERIAL
3. PREDIABETES
4. ENFERMEDAD RENAL CRONICA
ESTADIO DESCONOCIDO

NEUROLOGIA - UCI

29

9/02/2026
1:45

RC,1150190958

FALLA RESPIRATORIA INTERVENIDA
CON VENTILACION NO INVASIVA
CON CANULA RAM 08/02/2026
- BRONQUIOLITIS AGUDA CON

EMILIANO WOOD DOWNES FERRES 7
HURTADO COMPENSAR E.P.S. | - INFECCION POR VIRUS SINCITIAL
CASTIBLANCO RESPIRATORIO
- SOSPECHA DE ALERGIA A LA
PROTEINA DE LECHE DE VACA
- DIAGNOSTICOS NUTRICIONAL:
EUTROFICO

PEDIATRIA- UCI

30

9/02/2026
8:50

CC 37696262

1. POSTOPERATORIO DE TR
OMBECTOMIA, #2 PASES,TICI 3
1.1. ATAQUE CEREBROVASCULAR
ISQUEMICO AGUDO CON NATIONAL

ROSA MARIA CAPITAL SALUD INSTITUTES OF HEALTH STROKE
GALEANO PATINO EPS SAS SCALE ACTUAL DE 13 Y ETIOLOGIA
A ESTABLECER
2. HIPERTENSION ARTERIAL
3. SOSPECHA SINDROME DE BRADI
TAQUI

NEUROLOGIA - UCI

31

9/02/2026
11:11

CC 63433570

1. ATAQUE CEREBROVASCULAR
ISQUEMICO AGUDO ARTE

RIA CEREBRAL MEDIA IZQUIERDA

M1 CON NATIONAL INSTITUTES OF

HEALTH STROKE SCALE INICIAL 23

PUNTOS ACTUAL DE 2 Y POSIBLE

LINA ISABEL ETIOLOGIA A ESTABLECER

BONCES CORTES | COMPENSAREP.S. | 4 5 ESTADO POSTROMBOLISIS CON
ACTIVADOR TISULAR DEL

PLASMINOGENO TENECTEPLASE
12:11 DOSIS DE 16.25 MG

13ESTA
DO POSTROMBECTOMIA TICI 2B 4
PASES

NEUROLOGIA - UCI
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1. ATAQUE CEREBROVASCULAR
ISQUEMICO AGUDO CON NATIONAL
INSTITUTES OF HEALTH STROKE
SCALE INICIAL DE 21
1.2 ESTADO POSTROMBOLISIS CON
ACTIVADOR TISULAR DEL
PLASMINOGENO TENECTEPLASE
DOSIS DE 25 MG

9/02/2026
11:11

CC 351789

JOSE ALFREDO
SOLORZANO
SALAZAR

CAPITAL SALUD
EPS SAS

1.3. SIGNOS DE RESANGRADO
COMPROMETIENDO MENOS DEL
50% DE LA SUPERFICIE INFARTADA.
2.ESTADO POS TROMBECTOMIA
EXITOSA
2.1. OCLUSION DE RAMA INFERIOR
DE BIFURCACION DE ARTERIAS
CEREBRAL MEDIA IZQUIERDA A
NIVEL DE M2 CON ADECUADA
REPERFUSION

NEUROLOGIA - UCI

9/02/2026
8:55

CC 41560102

LUZ MARINA
SANCHEZ DE
CORTES

NUEVA EPS S.A

1- TRAUIMA MULTIPLE
1.1- TRAUMA CRANEOENCEFALICO
CON
GLASGOW 14 PUNTOS
1.1.1- HEMATOMA SUBDURAL
PARIETAL IZQUIERDO CON
EXTENSION AL TENTORIO
1.1.2- HEMORRAGIA

SUBARACNOIDEA EL LOBULO
OCCIPITAL Y TEMPORAL DEL MISMO
SIN DESVIACION
DE LA LINEA MEDIA

NEUROCIRUGIA - UCI
1/2

Numero de pacientes pendientes de PHD

Se reportaron en gestion 3 PHD relacionados a continuacion:

Tabla 2. Pacientes pendientes de PHD

ENTIDAD
LILIA ISABEL PROMOTORA DE SEPTICEMIA DEBIDA A
! 14/01/2026 65734722 RAMIREZ PEREZ | SALUD SANITAS CANDIDA PHD CRONICO
SA.
GUAYACAN
2 9/02/2026 52.739.895 DAZA CAROL | COMPENSARPAC | HISTOPLASMOSIS, NO PHD AGUDO
ESPECIFICADA
LORENA
PERALTA OTRAS CIRROSIS DEL
3 9/02/2026 20.951.509 BERMUDEZ | COMPENSAR E.P.S. HIGADO Y LAS NO PHD AGUDO
LEONOR ESPECIFICADAS
NUumero de pacientes pendientes de Oxigeno Domiciliario
Se evidencia gestion de 3 oxigenos domiciliarios pendientes, relacionados a continuacion:
Tabla 3. Pacientes pendientes de Oxigeno Domiciliario
PENDIENTE
1 7/02/2026 EMMA RANDIAL LOPEZ | 26026110044020 NUEVA EPS S.A. RESPUESTA
ENTIDAD PROMOTORA DE PENDIENTE
2 8/02/2026 ESTEBAN GARAY VERA 1000271394 Sa1 LD SANITAS S A RESPUESTA
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Morbilidad Materna Extrema-MME: la IPS reporta 3 morbilidades maternas extremas para el dia de hoy con
diagnosticos de trastorno hipertensivo y preclamsia severa.

No se reportan camillas de ambulancia retenidas.
Tramites efectivos:

Remisiones resueltas: 10
PHD efectivos: O
Oxigenos efectivos:0

Los tramites efectivos registrados corresponden al seguimiento de casos gestionados en el transcurso de la
visita anterior y la del dia de hoy.

Durante la visita no es posible realizar recorrido por la IPS debido a politicas institucionales y proteccién de la
privacidad de los pacientes, no obstante, informando que no se presentan novedades en la institucion respecto
a los pacientes, medicamentos e insumos, asi también se estan prestacion de los servicios con normalidad y
sin novedades.

Se da por terminada la visita de acompafamiento recordandole al personal, que ante la presencia de casos
especiales que requieran apoyo por parte de la estrategia GAMA, nos encontramos en permanente
disponibilidad y constante comunicacion.

COMPROMISOS*
ACCION RESPONSABLE FECHA
Verificacién y captacion de casos que puedan ser
candidatos para PHD
Gestion de tramites prioritarios Equipo GAMA A demanda

Fundacién Santa Fe de Bogota Permanente

| REVISION Y APROBACION DEL ACTA |

NOMBRES Y DIRECCION/

NO | APELLIDOS CORREO TELEFONO | 5 1ciNA/ ENTIDAD FIRMA

1 | Magda Mora mggga'mora“p“"’edaz@gma 3105771557 SDS- IVC % g H‘j&
2 | Adriana Urrego adriana.urrego@fsfb.org.co 3134167973 | FSFB

3 \

4
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ASISTENTES
Anexo listado de asistencia SDS-DFO-FT-004.
Nota: Cuando la asistencia es igual o superior a 10 personas, se debe hacer uso del formato Listado de asistencia a

reuniones SDS-DFO-FT-004, segln lo establecido en el lineamiento de Actas de Reunidn.

Evaluacion y cierre de la reunién

¢ Selogro el objetivo? Observaciones (si aplica)

Si (X) No ( ) NINGUNA

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




