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Tema: Visita de acompaiamiento en el marco de la estrategia del Grupo de Apoyo y Monitoreo a la
Atencion- GAMA

Dependencia (Direccion / Oficina) Proceso
Subsecretaria de Servicios de Salud y Aseguramiento en salud / Urgencias, emergencias y
Aseguramiento desastres / Inspeccion, vigilancia y control
Obijetivo Fecha: 09/02/2026
. - Asistencia Técnica:
Real|zar~ . visita de Tipo de Asesoria () Capacitacion ()
acompanamiento y i6 Orientacion () Acompafamiento ( X)
fortalecimiento del proceso reunion — P
: Otro ( X)) Seguimiento
de referencia y . . -
contrarreferencia  y  la | Modalidad: [ Presencial (X)) | | Modalidad:

Optimizacién de servicios de Lugar: Fundacion Hospital San Carlos.

salud de la IPS FUNDACION | Hora Inicio: 10:30 Hora Fin: 13:20

HOSPITAL SAN CARLOS | Notas por: Yuly Alejandra Garzon Orjuela

como parte de la estrategia | Préxima Reunion: Pendiente por Definir

GAMA Quien cita: Aseguramiento de la SDS

TEMAS Y COMENTARIOS TRATADOS *

El dia 10 del mes de febrero de 2026, se realiza visita de acompafiamiento y fortalecimiento del proceso de
referencia y contrarreferencia y la optimizacion de servicios de salud de la IPS FUNDACION HOPITAL SAN
CARLOS, Encuentro que se difiere de la siguiente manera:

Siendo las 10:30 am el En 09 febrero de 2025 se da inicio a la visita de acompafiamiento al Hospital San Carlos,
por parte de la IPS atiende la visita Yeimmy Hernandez profesional de referencia y por parte de la Secretaria

Distrital de Salud: Yuly Garzon.

Se socializa 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 Entidades Administradoras de Planes de Beneficios de Salud en el
marco de la gestidn integral del riesgo en salud del Modelo de atenciéon de programa de Hospitalizacion
domiciliara estrategia (PHD) como una estrategia que favorece la continuidad del cuidado, disminuye la presion
sobre la capacidad hospitalaria, promueve la recuperacién en un entorno familiar.

Participantes de la reunién

Yeimmy Katherine Hernandez Sotelo

Gabriela Burgos, 3186194791,Coordinadora medica

Liliana colorado, 317 6469473.Coordinadora de Enfermeria
Angie Rodriguez, 3132457801, Referente de calidad

Yuly Garzon,Direccién Urgencias y Emergencias en Salud- SDS
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La institucion se caracteriza de alto nivel de complejidad, actualmente tienen convenio con NEPS restringido;
compensar, sanitas, salud total aliansalud, fiduprevisora (paciente privado de la libertad), emcosalud. No
medicina prepagada o pdlizas.

No cuentan con oncologia, dermatologia, cuidado paliativo, otorrinolaringologia, cirugia cardiovascular,
urologia, hematologia, coproctologia, cirugia hepatobiliar, o pared abdominal, cirugia mama o tejidos blandos,
fisiatria, endocrinologia, ginecoobstetricia, hepatologia, microcirugia, oftalmologia y sus supra especialidades,
pediatria y psiquiatria, unidad de quemados, toxicologia.

HOSPITALIZACIO
N ADULTO 233 233 242 224 0 12 96
UCI ADULTO 24 24 23 21 0 2 91
UCI INTER
MEDIO ADULTO 12 12 12 12 0 0 100
URGENCIAS
ADULTO 0 0 0 0 0 0 0

1. Solicitud de base ocupacion diaria

Se registra la ocupacién general de acuerdo al reporte en la plataforma SIRC.
Para esta ocasion, el porcentaje de ocupacion supera es del 87%, para urgencias 0% no cuenta con el servicio
habilitado, UCI Intermedia 100%, para hospitalizacion 96%, se registra que del total (243) se tienen 9 camas
inhabilitadas por infraestructura; Con una ocupaciéon menor, se encuentra UCI adulto con el 91%.

2. Solicitud seguimiento base de referencia y contrarreferencia

Se establece la base de manera diaria para identificar casos de los usuarios en remisién mayor a 24 horas
urgencias y hospitalizacion del cual se dara inicio de entrega el dia 10 de febrero 2026

3. Solicitud entrega de base de oxigeno domiciliarios

Se establece la base de manera diaria para identificar casos de los usuarios en remisién mayor a 24 horas
para tramite de oxigeno domiciliario del cual se dar4 inicio de entrega el dia 10 de febrero 2026

4. Solicitud de censo diario de la hospitalizacién
Se establece la base de censo diaria de los pacientes hospitalizados para identificar casos de los usuarios para
busqueda activa para el programa de hoispitalizacioon domiciliaria urgencias y hospitalizacion del cual se dara

inicio de entrega el dia 10 de febrero 2026.

7. Resolucion de dudas dejando temas claros y manifestando el apoyo continuo a la gestién de los casos
emitidos por la IPS de manera diaria

8. Observaciones

= No cuenta con servicio de urgencias.
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= Se solicita a la IPS el censo diario para facilitar la busqueda activa de pacientes candidatos a PhD, por
lo cual refiere lider de referencia la solicitud de la base para su gestion resaltando la importancia de
obtener los diagndsticos con el CIE 10 y asi se logre obtener los casos de pacientes con solicitudes de
PhD, que se encuentren con barreras sociales y/o administrativas para que el grupo GAMA realice la
intervencién y apoyo correspondiente.

= Se reitera que la estrategia GAMA esta para la gestion de casos de pacientes afiliados a una EAPB de
régimen subsidiado, contributivo en su defecto Fondo Financiero Distrital, por lo cual no se gestionan los
casos de medicina prepagada ya que la estrategia solo tiene indicacion de realizar visitas a las EAPB del
contributivo y subsidiado.

Siendo las 13:20 del dia 09 de febrero de 2026, se da por terminada la visita al IPS FUNDACION HOSPITAL
SAN CARLOS.

| COMPROMISOS* |

ACCION RESPONSABLE FECHA

NA NA NA

REVISION Y APROBACION DEL ACTA |

NOMBRES Y B DIRECCION/
No | APELLIDOS CORREO TELEFONO | 5FiCINA/ ENTIDAD FIRMA
Yeimmy Katherine | yhernandez@fhsc.org.co ;
1 | Hernandez Sotelo 3157426081 ‘(’;efe de Referencia y @H[lz
ontrarreferencia TP 5

Direccién Urgencias y 1y

3 | Yuly Garzon Aleja161830@hotmail.com 3013909334 | Emergencias en Salud- _
SDS

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

| Evaluacién y cierre de la reunién

¢ Se logro el objetivo? Observaciones (si aplica)

Si (X)) No () NA

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