ACTIVIDAD No. 1

Realizar asistencia técnica y/o seguimiento al |
100% de IPS con Programa de TB o VIH del
Municipio asignadas por referente y segtn el
plan de asistencia técnica en el cumplimiento
- de lineamientos, protocolos, guias de atencién, |
acciones colaborativas y adherencia al
tratamiento de tuberculosis y enfermedad de
Hansen. Diligenciar la matriz de asistencias en
Google drive
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FECHA 0510612026 HORA | 8:00 Am CONTEMI | 00
PROGRAMS, Bsmensitn Enfermedades Trasmisiblas-Programa Tuberculosts y Hansen
HOMBRE DE LA
Wi Solls Tama 33
| INSTITUCION . : _
DIRECCION Gl 33 #33-34, Villavicencio, Meta BARRID Barzal
HOMBRE DEL REPRESENTANTE AMDREA CAROLINA NOVA GOMZALEZ
LEGALMIRECTORMSERENTE gerentesucursahiliavicencio@virmeysolisips.com.co
Coordinadora
MOMBAE DE QUIEN RECIBE LA, - | MARIA JOSE CHAPARRO ODUCON- " | careo | Operativa
VISITA EJEAEETEH‘CI.H. TECHICA MARLA JOSE OSORIC ’ « | Auxiliar de programa
: de TH
T mariajcd @virreysolisipscomco - Tel | 3112480175
HOW = E Viviana Castafeda Angel — Naydu Maninez, Nataly Malina Canan
nﬁﬁgﬁﬁ&?&mm Frograma TH y Hansen Secrelaria Municipad de Sebud
- _ OBSERVACION
. ACTIVIDAD PROPLESTA
~ :

Mo Aplica

2 OBJETIVO DE LA ASISTENCIA TECNICA
Fortalecer las capacidades del talento humano en salud de la IPS Virey Solis para el abordaje integral de la
luberculosis, mediante la aclualizacitn de conocimientes Menicos v normatives, la revisidn de procedimientos clave
en deteccidn, disgndstico, nolificacién, tratamiento y seguimiznio, as! como la orientackdn en la implementacicn de
estralegias diferenciales y el cumplimiento de lo establecido en la Resaolucién 227 de 2020, con el fin de mejorar [os
resultados en saled y contribuir al contral efectivo de la enfermedad en la poblacidn de la IPS.

i 3. SITUACION O STUACIONES ENCONTRADAS
Mo Aplica, c:ﬂpan:m:dn ¥ fodaleciméenio de capacidades del personal nuevn de la IPS.

4. DESARROLLO DE LA ASISTENCIA TEGHII:.‘.&

La jomada se desarmolid mediante la socializacién de lineamienios técnicos y normativos, la revisiin de instrumentos
programalicos, el andlisis de silvaciones y casos priorfzados, la resolucion de inguisiudes y Ja verificacién de los
procesos institucionales relacionados con el -Programa de Tubsrculosis, con el propbsitoe de fortalecer [as

capacidades teonicas y operativas del takento humana de la IPS.

Durante el espacio de desarrolio de capacidades se socializaron los principales lineamientos normativas que regulan
% la atencién integral, k2 nofificacién, el sequimienio y el confrol de los pacientes con tuberculosis.. De manera
paricular, 58 abardaron los aspectos mas releventes de la Resolucidn 227 de 2020, enfalizando las direcinices
técnicas y operalivas relacionadas con la vigilancia en salud pdblica, log sislemas de informacidn, el seguimiento de
cohories, la gestion programdtica y las responsabilidades de los aclores del Sistema General de Seguridad Social
en Saksd. )

Asimismo, 52 destacd la importancia de garantizar Ia irazabifidad de la informacion desde la identificacidn y atencidn
inicial del pacienie hasta su egreso del programa, resaltando el papel furdamental del (slento humano en la calidad,
oportunidad y consisiencia de los datos reportades, asl como en el cumplimiento de los indicadores y metas
establecidas por el Programa Nacional de Tuwnrlns:s
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En Hrrnrmlr:rl la asisiencia bécnica se prionzaron los siguienles lemas cribcos para o fortalecumignto de ta gesbon
imsblucional:

* Cumplmiento de las metas de caplacién y examen de sinlomalicos respiratonos

* Oportunidad dﬂgnﬁihmramammnﬂemﬁmpmmmhﬂmasfmehﬂm

* Investigacitn, seguimiento y evaluacitn de contaclos y convivientes de casos de luberculoss.

* Implementacién y sequimiento del Tratamiento Directamenie Observads (TDO) en sus m:rdﬂu en IPS,
domiciliaria y virtual,

* Identificacidn temprana y gestion de pacientes en riesgo de pladida durante el segumiento.

* Actualizacidn permanante de cohortes y andlisis de resultados programdticos.

* Fortalecimiento de la cafidad, consistencia y aporunidad de fa informacidn reportada al programa.

*Vigilancia, nolficacian y seguimiento de eventos adversos asociados al tretamiento antituberculosa,

* ifentificacidn, diagndstico y manejo de la infeccidn tuberculosa latente en poblaciones pricreadas.

» Cumpimento de bbs linecamientos para el diigenciamienio de registos, tarjetas de atamienio, sigtemas de
informacidn y demas instrumentas oficiales del programa.

iQwién es considerado un sintomitico respiratorio (5H)7

La bosgueda aclva de pacianbes sinlomaticos respiratorios (SR) es una de las esiralegias fundamenmtales
establecidas por el Programa Nacional de Control de la Tuberculosis {PNCT) para la deleccitn temprana y el corte
de la cadena de ransmesidn de la enfermedad. La Resclucion 227 de 2020 establecs que lodas las IPS, sin
excepcidn, deben implementar mecanismos efectivos de identificacitn, lamizaje y captacidn oporiuna de persanas
| con sintomas respiralonios persistentes, especialments en contexios de alto mesgo.

+Tods peitors con fog 7 Epecieacin pof fras de 15 dim
W 4 mmwuﬂ_mw

Acciones sugeridas para la IPS:

Garanfizar [a capacilacidn del personal asistencial en el reconocimiento de signos clinicos de TB y la ruta de .uteﬂr:lﬁn.
Definir rutas dgies de loma dea muesias pamd'mﬂsﬁm (Prueba Molecular y Cultivo en medio iquido) y sequimiento
di resaltados.

Generar alertas intermas cuando un usuaﬁn prmm: sinlomas respiralonos persistentes.
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Importancia de la captacidn oportuna;

Delectar tempranamente a los pacientes sivlomaticos respiralonos y a las personas de resgo permile.
Reducir |a trensmisidn comunitariz & institucianal de tuberculosis.

-| Meajorar los desenlaces elinicos gl iniciar tratarmisnlo precazmiente.

Disminuir el riesgo e formas graves de la enfermedad o de desarallar TB resislante.

Fortalecer la vigfancia en salud pdblica, contribuyendo a los indicadares del municipio y del pals.

LIBRO DE REGISTRO DE SINTOMATICOS RESPIRATORIOS (SR)

Es un instrumento cbiigatano y dave para la-bisqueda aciiva institucional de (uberculoss. Se exphod que debe
diigenciarse en todos los puntos de alencidn ciinica donde haya contacio con pacientes, especialmente en urgencias,
consulta externa, hospRakzaciin, programas exlramurales, entre ofros.

El Wieo detie conlener informacian coma:

Fecha de captaciin

MNombre del paciente

Documento de identidad )

Fecha de realizackn y resultado de cullive en medio liquide y prueba molesular
Oiservaciin en caso de ser necesarno

Se reilerd que, de acuerdo con la Resolucidn 227 de 2020, las [PS deben tamizar al menos & 2.5% del total de
PErsonaEs atendides En consulla  edema &  Instlucionalizacikin  duranie el i
También se hizo énfasis en que este instrumento penmile:

« ldentificar de manera oporiuna casos sospechosos

«  Evitar subregistro
»  Cuemiplir con los indicadores pmgranﬁﬁm del Pragrama Hamnnalde{:nrltml de la Tubsrculoss

LIERD DE CAS0S DE TUBERCULOSIS EEHEIELE [LIERD 00E)

Se realizd la socializacin y revision técnica del Libro 006 — Registro de Casos de Tuberculosis Eanaiﬂu ¥
quimioprofilaxis, abordande de manera integral cada una de las varisbles que lo conforman, con' el prepdsilo de
fortalecer lu:.ajudaddelmmmu, la frazabifdad de la informacian :.rﬂnmurﬂam programdtics :h los pacienies.

Durante ia jomada se revisaron los componentes refacionados con la confirmacion d%ﬁﬂ. la IPS que realizd el
esludio del caso y la IPS responsable del seguimientn y manejo dentro del programa, asi como las variables
comespondientes a identficacidn del usuaro, clasificacién segdn enfoque diflerencial, informacion de
genireferenciaciin, régimen y enlidad de aseguramiento, algoritmo diagndstico aplicado, resultadas bacleriolgicos,
pruebas moleculanes, acciones eolaborativas TBAVIH, estudio de contacios, seguirmiento clifico y bactericldgico,
A analisis de cohortes y condiciones de egreso del programa.

Asamismo, & verifict la comespondencia entre Jos controles ciinices y bacterioldgicos registrados y los sopories
diagndsficos disponibles, enfalizando la imporancia de garantizer ka consistencia, complatibud ¥ oporunidad de-a
infarmacion reportada,

Se exphcd gue este instruments debe coansolidar la infarmacion de lodos los ERoienles con mﬁm confirmado
de luberculosis sensible o fBarmacomesistente que se encueniren en seguimients por i institusidn, constitluyéndose
en una herramienta fundamental para ka vigilancia epidemipkigica, la gestién dal riesgo v la evaluacidn de resultados
dei programa, :
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Se rejlesd que el adecuado diligenciamiento y actualizacién permanenie del Libro 006 permte reabzar andhsis de
cohorte mﬁﬂﬂmﬂwﬂarla adherencia al tratamiento, identiScar oporunaments pacientas en nesgo de pérdida
durante ef seguimiento, evaluar los indicadores programdlicos y fortalecer la toma de dedisiones para el control de
Iz tubereulosis an la inshiucidn, -

Como resultado de la revisidn realizada, se Menlificaren oportunidades de mejora relacionadas con la calidad del
dato, la completitud de algunas varables y la actualizaciin oporfuna de la informacian, aspectos que deberdn
fortalecerse para garantizar la confiabilidad de los andlisis epidemislégicos y el cumplimiento de los lingamientos
establecidos en la Resalucion 227 de 2020,

Clasificatién basada en Ia historia de tratamiento previo de T
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[JBRO DE QUIMIOPROFILAXIS

Adicionalments, s brindaron recomendaciones para el adecuado manejo del Libro de Quimioplofitaxis, enfatzando
Que eshe regestio debe incluif de manera complefa ¥ aclualzada a todas las personas que reciben tratamenbos
preventivo para luberculosis, especialments contacios de casas menores de 17 afos y poblacibn con factores da
nesgo definidos por los Eneamientos nacionales. Registrar las fechas de imicio y finalizacidn del tratamienio
preventivo, esquema ulilzado, controles de seguimierbo, adherencia, evenlos adversos y condicsén de egreso,
garantizande k trazabilidad de cada usuario y faciitando el monioreo de la cobertura, oportunidad y efectividad de
- | las intervenciones de prevenciin de |a uberculosis.

LIBRO DE CASOS DE TUBERCULOSIS FARMACORRESISTENTE (LIBRO 00T7)

Se aclard gue & Libro DOT corresponde a un registro de cardcter histdrico y acurmulalivo, por lo que debe consenar
Iz totalidad de los casos de uberculosis farmacomesisients nolficados y gestonades por la IPS, independientementa
die su eslado aclual o condicisn de egreso.

En consecuents, 0% régistios no deben elminarse una vez finakzado el tratamienio, ya que consbtuyen kB fuenle
oficial para el seguimiente longitudinal de los casos, el andilsis epidemiotdgco, la evaluackhn de cohanes y la
viefificasion de anlecedenies clinlcos y programaticos.

Asimisma, 5e reiterd-que este instramento debe manlenerse permanentemente actuslizado con k3 informacion
relacionada con el diagndsticn, casificacion de resistencia, esquema terapéutico, controles baclencldgioos,
sequimiento clinicd, evenlos adversos, camblos de Wralamignto y condicién final de egreso, garantizando la
trazabilidad completa de cada caso desde su ingreso hasta la culminacion del seguimients programalics,

TARJETAS INDIVIDUALES DE TRATAMIENTO

La tarjeta individual de administracién del tratamiento de la luberculosis sensible es parte fundamental del sistama
de infarmacién del Programa Nacional de Prevencion y Control de la fuberculosis en el pais, ya que recopila la
trazabilidad nominal de registro de usuarios confimados y su $eguimiento al tratamiento, siendio parte de |a historia
clinica. Esta tarjéta es de diligenciamiento obligatorio, para evitar error de dato, se indica que se ubice una lajeta
en blanco cada veZ que un paciente ingrese al programa de luberculosis, diligenciado los dalos que coincida con el |

libro y nolificacidn del caso
Se explichd que cada pacienta con TB debe contar con una tarjeta individual de iralamiznto que debe estar aciualizada
&n chda conlacin.
Esta tarjeta debe registrar:
# Fase del ratamiento (intensiva o dEi continuaciing
« Esguema administrado segin el peso
= Mimeno de tablelas entregadas
« Fecha de cada entrega
* Profesional que administra o entrega la dosis
+ Evenios adversos, cambios en el esquema, haspitalizacionss
*  Obsernvaciones dinicas redevantes

La achualzacisn de este instumento es indispensabie para:

Documentar adecuadameante el Tratamients Directamente Observado (TDO)
Evaluar adharencia

Coordinar seguirmsenio domiciliario y comunilario
Ewitar errores de dosificacion y abandono terapéutico

-
=

[ PR
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Se reiberd que cualguler modificacidn, internupoidn o auste debe registrames con clandad ¥ juslificacidn clinica
Tratamiento Directamente Observado (TOO) Virtual

Se sociakzaron los lineamientos para fa implementasdn v sequimiento del TDO Vidual, enfalizando que &l video
remitidg par el pacienta debe conlener

Mombre completo.

Fecha y hora de |a grabaciin.

Momern de doss sdminisirada

mwmummmmmnsmm

Visualizacin da las tablelas arles de la administraciia,

Ingesta completa de la medicacdn con agua.

Registo de cualquier avenbo edverso presentada.

EertmﬁandaadmmharelnE:ﬁnHmﬁmﬁlmﬁTmsuh;gagm.d:‘uﬂmmunpa’hdndedushns ,
Bntes de consumir alimenies, Alsmativaments, pusde sdministarse dos horas despueds del desayuno o del
almuerro. . - '

CONDICIONES DE CONSERVACION DE MEDICAMENTOS ANTITUBERCULOSOS

Se enfalizd que el almacenamianto v manejo de medicamenios debe cumplir crifernas tenicos para presenar su
eficacia y evitar daterioro o perdidas. I.asm:dh‘.:iurlas recomendatas som

= Temparatura entre 18 °C y 23°C, sin exposicitn directs 2l 2o
= Ambients seco, sin humedad ni contacio con cantaminenies

»  Cantrol ¥ sequimients periddico de fachas da vencimiznby

#  Revisidn dehﬁgﬂﬂﬂdﬂmermﬂu fisico del medicamenta

A-:.mums"ﬂ-:ﬁqutuﬁﬂhﬂmﬁﬂmdﬂwm:ﬂmﬂmwehamww asl como la
docurnantacin de cuslquier deveiuciin, cambia o dafio.

Elpasmsﬂdeunfurm:p hnmﬂhawmuhmhum:nmmmra:ﬂm
mrﬁumu& '

Algeritma dizgnéstico parm identificacion de [a infeccion luberculosa latente en adullos. Res. 0227 de
clila | :

« TB latente: Primers descartar TE acliva

Realizar bisqueda en poblacidn prorizada:

s Persanas viviendo con VEH,
Contatios estrechos de casos de fuberculosis pulmonar baclericldgicaments confirmada, especiaiments:
Menores de 17 afos.
Personas inmunosuprimdes.
Parsonas privadas de lalibariad (PPL).
Personal de salud con exposiciin ecupacional.
Pacientes candidzios a terapdas inmunosupresenas:
Anti-THF.
Corticoides prolongades.
TE PR

Pacientes con enfermedades o conditionss inmunosuprescds.
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Desnutrickin,
Silicosis,
Habi#anies de calle.

Migrantes
Salicitar;

i & & & w =

o PPD

o Radiogralia da orax
5l =& confirma:

a Iniciar guimioprofilasis
SISTEMAS DE INFORMACION A ENTREGAR

1. 005 Formato de captacion de sintomaticos.

2 006 Livro casos de TE y proffaxis sensile. (2024 -2025)
3. D07 Libro de registro de casos de TH resistene,

4, 014 Ficha de tralamieno profilads.

5. 015 Tareta de tatamiento de casos de TB sensgible.

&. 016. Tarjeta de tralamiente TE resistenz -

3 013 Tablers Programacdn SR
Litwo Hansen Hisldrico "

DOBSERVACIONES: La informacidn reportada debe estar en los formalos oficiales del pmgmm
Disponibles en: hilps M mingalyd gov. cofsaludipublicaPETIPaginasTubercuinsts aspx

RUTA DE REPORTE DE PACIENTES INASISTENTES O EN H:I-E-'EEIJ DE PERDIDA A TRATAMIENTO -
PROGHRAMA DE TUBERCULOSIS

Paso 1: identificar al paciente que presente dos (2) falles conseculivas o allemas en |a foma del tratamiento
directamente cheenvado (en cualguiera de sus modalidades),

Paso 2: La IPS deberd realizar el llamada y seguimienin & paciente, can &l fin :ia identificar las causas de |2
nasistencia al ralamianta,

Paso 3: La IPS deberd nolificar ta situacidn, via comeo elecironico, ahEFFHmmsmnﬁenteHaﬁnaM.mm
al ente lemitorial para la gestion del resgo, a los commens:

e sqopeddatbEvillavice ncio.gov. co :

ibyleprafimeta gov.co

] F‘.BED-. Registrar |a informacién del paciente en el formulano dispuesio para te] fin, en el sqguleﬂe enlace:
diushd b rt¥

Procaso de georeferanciacion de casos de tubsrculosis sensible y farmacorresistente.

‘| Se recomienda realizar la enlrega de los documentos comespondientes al proceso de georrefarenciacian, los i.'l.la1-u5
deberan inclu ta sigusente documentacion para los casos de luberculosis sensible y resistente:

Finha de ratameenio.
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Reportes de lbomaborio.
Hislona dinica. !
Registro de aclividades m:a‘uus
Férmiula médica.
Ficha de nofificacidn 813,

Se solicita que la documentacién sea presentada de manera completa y debidaments diigenciada, a fin de
garantirar el adecusds proceso de gecmelerenciacibn remibr al comeo de fa IPS de programa, EAPE ¥ el comen
del municipio geomeferenciath @villavicencio gov.co.

Se estandariza para la entrega de medicamentos de pacientes Georreferenciados: para Villavicencio 5
dosls.

*ORDEMNES PARA PACIENTE SR* MAYORES DE 5 AROS

201111 BACILOSCOP]A COLORACIA'N A CIDO ALCOHOL RESISTENTE[ZIELHNEELSEN] LECTURA
SERIADA TRES MUESTRAS

CANTIDAD 1

801230 Mycobacterium tuberculosis, I:LILTI"J'Q

CANTIDAD 1

808873 Mycobaclerium luberculosis IDENTIFICACIA'M POR FHUEEI.AEMDLEEM.AH‘EE (ESPECA FICO)
CANTIDAD 1 7

808885 Mycobaclerium luberculosis PRUEBAS DE SENSIBILIDAD P'EIH PRUEBASMOLECULARES
([ESPECIFICO)

CANTIDAD 1

B7 1121 RADIOGRAFIA DE TORAX fPACI-AF LATERAL)

"ORDENES PARA F'AEIEHTE SR MENOR DE 5 AflOS" | .
801230 Mycobacterium uberculosis, CULTIVO , 2
CANTIDAD 3

908873 Mycobacterium luberculosis IDENTIFICACIA'N POR PRUEBASMOLECULARES (ESPECA FICO)
CANTIDAD 3

908885 Mycobacierium ll.ltrem.hﬁh PRUEBAS DI.EEEHEEI]JDM F'-DR PHUEEIAEHDLEEUMHEE
{ESPECIFICO)

CANTIDAD 3

Para solicilud de TB Lalenle;
* Orden medica
* reporie de laboratonios
* farjeta de Iratamiento ,
camao: medicamentostbyleprafimets.gov.oo ' '
Q03807 ASPIRADO GASTRICO (EXAMEN FIEH:EJ ¥ CITOQUIMICO CON RECUENTO DE
POLIMORFONUCLEARES)
CANTIDAD 3
B71121 RADIOGRAFIA DE TORAX (PA O AP LATERAL)

Se concluye que la jomada permitib fortalecer los conocimiantos y compedendias del talents humand participante
respecio @ los procesos icnicos, operalives y adminisiralives del Progrema de Tubercudosis. Se reiterd la
importancia ded mpifrm'rm de kos Ineamienios establecidos en la Resolucién 227 de 2020, la calidad de bos
registros programaticds, Ia vigilancia-epidemicidgica y la mementam de acciones que conlribuyan a mejorar la
adherencia al ratamienlo y le deleccidn oportuna de casos.

Powered by CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

+ Mombrec VIVIANA CASTANEDA

i« MUNICIPYO DE VILLAVICENCIO Chdigo: GSP-F-27
PROCESO SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCIAL Version: 1
Subproceso Geslian de Salud Pubica Fecha: 15052025
FORMATO ACTA DE ASISTEMCIA TECNICA Pagna9de 9
1; COMPFROMISDS Y m
. FECHA DE
#
COMPROMISO DE MEJORA RESPONSABLE CUMPLIMIENTO
Implemantar y socializar la nuta instibucional para ks alendcidn IPE VIRREY
de sinomalicos respiralonios, garantizando la valoraciin S0LIS
1 | mdica, fa toma oportuna de meestras disgndsticas v el Ciopdinua
seguimianto de resultados, conlorme a ks lineamientos del ’
Programa de Tubenulosis. ' :
Garanlizar 13 identficacidn acliva de pacientes sinfomaticos IPS VIRREY
1 | respiratorios y diligenciar oporiunamente los sistemas de SOLIS Colinug
informacidn,
ammmmmmam IPS VIRREY Condinug
linegmienios del Plan Nadonal de TR S0UsS
Actuslizar de manera confinua los sisiemas de imformacion | 1PS VIRREY Canfinuo
4 | (Libros di TB Sensiile y Resistente, tarjetas de tratamienio y S0LIS
tabler de SR).
g | Reportar oporunaments pacienies en riesgo de pérdida al | 1PS VIRREY Conbruo
tratamienlo sSous ¢
e Fﬂbwhdmhﬁnnmrashd'mdamm“rﬂ'ﬂe IPS VIRREY Conbrug
infeccién luberculos latende, BOLIS
hoa o
La presents Asistencia Técnica requiere Plan da Majoramientn por parte de la Entidad X
Encasoda “51" registre con cual ocon cuakes ilems del apartado "5 se relacioneg

et

Carge: Coordinadora Operativa

el UL

Carga: Enfurruﬂapmgmmal'ﬂ_-l-hnsm

rema: A a0 St
NOMBRE NAYDU MARTINEZ -
Cargo: Profesional programa TB-Harsen

Fima NP sthan ¢
Momibre: NATALY MOLINA CANON
Cargo: Profesional programa TB-Hansen
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MUNICIPIO DE VILLAVICEMCIO Cadiga GEP-F-37

PROCESD SALUD PUBLICA ¥ SEGLRIDAD S0CIAL Vessidn 1
Subprocess Geubdin de Salud Pubboa Fecha 1505025
FORMATO ACTA DE ASISTEMCIA TECNICA Paging 1 de 4
FECHA 1062025 HORA | 8200 Am COMNSECUTIVO AT | E07
FROGRAMA Cemensén Enfermedades Trasmisdles-Programa Tubenoubosnis y Hansen
MOMERE DE LA
S TITUCION CLINIGA SERVIMEDICOS
DIRECCIGN Cra 32 NLADA40, BARRID Barzel Alln
HOMBRE DEL REPFRESENTANTE
LEGALTHRECTORIGERENTE
HOMBRE DE QUIEM RECIBE LA VISITA Enfermera
DE ASISTENCUA TECNICA ISABEL CRISTINA CASTAREDA LEDN | CARGD e lrir 0
CORREDQ ELECTRONICD .
INSTITUCIONAL Enmnrmnnnrmm@gmlmm Tel, | 3116734820
HOMBRE DE LA PERSONA QUE Haydd Martinez -viviana Castafieda Angei = Nataly Molina Caitén-
REALIZA LA ASISTEMGIA TECHICA Progama TH y Hansen Secrptana Munidpal de Salud
OBSERVACION
ACTIVIDAD PROPUESTA
Mo Aplica

2. OBJETIVO DE LA ASISTENGIA TECHICA
Bnndar asislencin lhcnica ol pquips de salud de la CLIMECA SERVIMEDICOS, oo ef fin g8 loraleser e capacdades

técnice-operaiivas en & mplementacitn de l3s acckaes del Progrema de Tuberculosie, conforme & log [eeamenios
establecidos on la Resclyckéa 227 de 2020, garanizando b adecunda deleccibn, disgednlics, ralamienla, tsguimients,
nolificaciin y reghino de los casos.

3,

1. Seguimiento a los sistemas de informecidn del programa Tuberoulasis y Hansen
2. Ravisiin de Tarjetas De Registro Indrvidua! De Adminisiracisn Del Tratzmients Directamenle Obsenvada
o)

3, Procesode ferenciacitn de cases de iuberculosis sensible y farmacomesisiante.
4. DESARROLLOD DE LA ASISTENCIA TECNICA

1. Seguimiento alos siclomas de informacidn del programa Tuberculogic ¥ Hanten

A coptinuaciin, se identfean inconsislenda en la calided del dato para el libeo 008 de ca2as de TB sensible afio
2EE:

= Mo comesponde régmen de afliachdn con la EAPE
YOLVIS MORA ESCOBAR F 63 cc TE3ZA424

« Varable COMUMALOCALIDAD DE RESIDENCIA, sin difgenciar en alguncs pacienles,

»  Casoexirapubmanar sin localizecidn diligenciada, ajustar condicin de Ingresa reingreso tras perdida:
AN DARIO ALVARESY WARGAS M 44 GG 6550256

»  Cumplimiente algeritmo diagnbstico:
Para el afio 2026 se han identficado 17 casos de TB sensible:

Cazos TE Pulmonares:
Hupwos: 10 casas
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MUNICIPIO DE VILLAVICENCIO
PROCESO SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCIAL
Subprocesn Geshan de Salud Publica
FORMATO ACTA DE ASISTENCIA TECHICA

Cidgo GSP-F-27
Wersidn 1
Fecha 15052075

F‘i;lrmiﬂ:;

PCR:A 5%

P5F. 7 T0%
Casos TE Extrapulmonanes
Huewvos T ezsos

CULTIVD. 5 T14%
FCR: T 100%
PSF & T14%

+ 1 registro sin fecha de prueba mealecular.

A conlinusen, 2 refacionan los pacientas sin cullive

FEIER, UMD TirQ

HOMERES | Y oy Mo, D
HEVDER CAMILD: FLOREL 0T (= 219106

YOS MORA ESDDEAR Lo AN

PEDRD JULBLEN HOLGLIN RIVERA oc 147580
DEGD HERKAMDO ERRCHET ARARGD [ FH 128N

ROGAURA AGLDELD DE ROUAS G HEEEE
ARISTOMEDD WELGEA MARTIH cc TesasT

Facisntes sin prueha da PCR:
ARISTOMEDD WELOEA MARTIN Co 119448578

Actualzar en SVIGILA con los resultadas de las pruebas de lsboratorio.

Casos con prueba mokecutar delesteble o cufiva positive sin preetas de sansibdidad a farmaces (PSF),

NOMBELY FRENTLR AFELLICD SEGURDO APESDOD T L
ESFEA MCGOUERA MUALIA [H iSRSNI ]
SANLIEL KUNARTR OURAN cc HIT51045

PEDRD JUACUIN HOLGLEK RIVERA. cC 4187581

ROSALURY AGUDELD [EROJAS M Z051535R

+ Acciones colaberaivas TH

WIH 2026

Total de pacientes: 17 easas Meta 100%

Prebas VIH con resuliado: 16
Sin prusba WiH: 1

" in ViH:

84,11%
5,80%
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o MUNICIPIO DE VILLAVICENCIO Codgo GESRF-2T
PROCESO SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCIAL Versbn 1 |
Subprocesa Gestidn de Salud Publica Fecha 150572025
FORMATO ACTA DE ASISTENCIA TECNICA Pignadded

WALTER JULID ROMERO RODRIGUEZ CC 17327288
»  Garanizar e tratamients con anlivedrovicales y inmetropim sulfa a los paciertes confieccidn TEAH
+  Serecamienda reportar & la EPS para que ka IPS del programa reales (a3 slenciones pera el mensje ded VIH
* Mo gdiganciar vanable condiciin de egreso
»  Pacienles fllecido repster de condicidn egreso
YOLVIS MORA ESCOBAR F 61 CC VBB
=+ Variable comarbilidades = no presenta reglstrar en la pamana columna ninguna
Afo 2025

»  Pacente si culiva:
ANOREYLLE STAYNLE  LONDORD ECHAVARRLA F 19 = ] 1122513358

« PCRNO DETECTADO, pero cuenta con PSF ; JESUS ALEBERTO PARRAPEREZCC 17334672
1. Proceso de gecrelerenciaciin de casos de tuberowlosis sensible y farmacomesistents,

El Programa Macional de Prevencién y Conbrol de |2 Tuberculosis (PMPCT), desamola diferenies scciones y
estralegias encaminadas a manlener (& adherencla o Iratacniento de fas personas afectadas, y reslizar la
coardinacidn inlemectonal, que permia la regularidad &n |2 toma de s medicamenias ¥ acce=a a los cantrales
edinicos y paraciinicos establecidos, portanto las prestadores de senvicios de salud y aseguradoras, dabarin ejercer
1a gestidn individual del riesga, b acompaiiamients de las entidades tomitoriales en los procesos de referencia y
conlrameberencia segon competencias del artfoulo 3 de fa Resclucita 277 de 2020,

El insbruclive de gecrreferenclecién prefende organizer y eskandarizar [os pasos relacicnades con los
procedimientos y documentos qua oe deban levar 3 cabo, para of proceso de peormeferenciacin kas personas
afectadas por tubsrculoals con alcance depariamental, distrital, municlpsl, &l igual cuando se requiera una
referencia inlemacional, para lo cual et instsctivo est divigida a institucionas Prestadoras da Servicios da Salud
{tP5) basicas y complkemantarias, enfidades temitoriaies & nivel municipal, departamental y disirital, Empresas
Administradoras de Planes de Baneficin (EAPB).

El proceso de geomeferenciacitn debe efecluarse para fodos les casos de tuberculosis sensibie y
femacomesisiants, una vez ol pacients hays egresade de b3 insflusdn y enéar b documentacion completa v
achualizada, conforme a los Fneamiantos del Programa Nacional de Tubercuiosis,

Les documentos que sa daban anexar $on ks siguentes:

Tarjeta de ratamienio en formato Excel

Repodes de laberalafio

Mistoria elinica y consentimisnts infarmade

Regisiro de actidades educativas

Famuts mbdia _
Ficha de notificaciin 813 y pantallazo de ficha da Sivigila.

Realizar el ervio cporune a la insBiucidn receplora del caso (IPS), EAPB de acwerdo can el aseguramisnto del
| paciente.
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MUNICIFIO DE VILLAVICENCIO Codgo GEP-F.27 |
PROCESO SALUD PUBLICA ¥ SEGURIDAD SOCIAL Versitn 1
Subproceso Goshibn de Salud Publica E.; E“_miﬂ
FORMATO ACTA DE ASISTENCIA TECNICA Pégina 4 de 4

- —y

Se debe pemily georreferenciacidn de fos casos nebficades al evenlo 813 Tubercuoss, al sgwenle conea
elechtinico. geormlererci|bdillavicencit oy oo, debe incur Hslona cinicade [a atencidn, Ficha de Mobfcaodn
¥ resuplades de pruebas de laboratong

Adeisnal 3 ella el cormo debe ser enviads con copea & Thylepragimeta gov co

|
Cuands los pacientes sean residenies en olros municpios & georrelensaciacdn se debe remibr al programa de |
lubereulesis ¥ Hansen del Depariamando del Mela al corren. ibylepra@mets gov.co |

Se estandariza para la eptrega de medicamenbos de paclentes Georreferenciados: para Villavlesncha § |

dosis, municiplos esrcanas T dosis y munlekpios lejanos u ofres d nlas 15 dosis.
1. COMPROMIZOS Y BLES

FECHA DE
] COMPROMIED DE MEJDRA RESPONSABLE CUMPLIMIENTD
Achuloar oporiunamends bos sislemas de informacidncon Seramedicos
1 o resulladas de prusbas diagnisieas (PCR, cultive y Conbinss |
PEF), aseguranda la calidad, consislenca ¥ irazabilidad :
di kos galos reportados. i
3 Rearvdir libro da programa de Th del afic 2025 ackualiado Senimedicos 5 de jullo 2025
con ks resullades de kas proebas diagnésbicas. ]
A e ppTen R O LY ST TR
La presente Asislencia Técnica requiere Pian de Mejoramienio por parte de la Entidad X
En caso de "SI regisira con cual o con cuales Bems del apaniado 5" se refaciona. | 1
Firma -.saréaﬁ’ﬁ—éav‘éwnh Firma: __riardd maluwia (1
Nombra o F, ervfatratey, _ Nombre: ey molida CATON
Carger Clica Serdmedices Canga: Profesianal Frograma TB-Hansen

Fema: 72 MLLTY 2 Jr— {.‘{l.-u-.-_ (ZALNK. 'd""éj

Mambie -AEr—cU VIS, Membre: Ga freere  CFS
Canga: Profesiansl Programa TH-Hansen Carps: Profdesianal Programa TB-Hansen

Powarad by m CamScanner

Powered by CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

MURICIFIO DE VILLAVICENCID Cddigo: GSP-F-31
PROCESD SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCIAL | \rarsicn 1
Subproceso Geslidn de Salud Piblica Facha: J0M0S/2025
FORMATO INSTRUMENTO DE ASISTENCIA TECHICA A
PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD EN Pagina 1 de 17
PREVENCION ¥ CONTROL DE LA TUBERCULOSIS
ACTA No. __ 597 __
DEPARTAMENTO: META | FEcHa |18 |06 [2008
ﬁg“““ DELA MULTISALUD SEDE SIETE DE AGOSTO
DIRECCION: CRA_ 39 #27-55 | BaRmIC | 7 de agosto
NOMBRE DEL
GERENTE O JOHN ALEXANDER CAMACHO-Reprasentants legal
COORDINADDR:
CORRED gestonnesgol@multisalud com.co TELEFONO: 336046275
ELECTRONICO.
NIVEL DE HORARI) DE ATENCION DE LA T00am a
ATENCION: PR AR IRS: 600 p.m.

1. TALENTO HUMAND

DH:ﬁha EI Han‘t:r humsmn ElllsahhﬁalFmgmad'ﬂ hbam'.llnsmm ] IF'E

ENFERMERA,
PROFESIONAL

CoordinacionTagosto@gmasi.com | 3138045275

2. INFRAESTRUCTURA
(Describa log procedimientos de luberculosis que se regizan en la IPS)

Procadimiento o lecnologia

Ba

procasa
&n k3 IPS
(Marge
can una X
Sio Mo)

Chearvacones (Desciba gue bhcnicas uliliza)

d1|  NO

) ¢(Procesa o culvo Fquide
para M, Tubenculgsis? X

5 INGRESO0S 2025
SCULTIVOS Cumplimiento; 100°%

2 INGRESO 2026
0 CULTIVOS Cumplrmeenta: 0%

b} (Remie e cultivo en medio
liguide para sy procesamisnio en x

Labaratode MULTISALUD-COLCAN

Cantrato con PROTEGER el paclente no auloriza leboratooios es

ok ingklucion? directo la toma de pruebas.
5 INGRESOS 2025
4PCR Cumglimiento: B0%
€] 4 Prueba de dentificacian? X

2 INGRESO 2025
1PCR_Cumplimiento: 50%
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MUNICIPIO DE VILLAVICENCIO Cédign: GSP-F-21
PROCESO SALUD POBLICA ¥ SEGURIDAD SOCIAL Varsién: 1
Subproceso Gestidn de Salud Pablica Fecha 2010512025
FORMATO INSTRUMENTO DE ASISTENCIA TECHICA A
PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD EN Pagina 2 die 17
¥ CONTROL DE LA TUBERCULOSIS
5 INGRESDS 2025
d) (PCR para Myocobacterum 0 PSF Cumplimianio: 0%
luberculosis y  prusbas  da X
sensiilidad 8 firmacos? 2 IMGRESD 2005
0 PSF_Cumplimienio: 0%
2] iPrueba de amplficacidn
sondas dados nuchaicos? NA
f} &R de bhrax PA y lateral? x MULTISALLD
ia senada de
ﬂmﬁd"m X Laboratore MULTISALUD
h) ¢ Prueha de Tuberculina? x| IDiME
i} ¢ Prueba de Interferdn Gama? X | HA
i1 ¢ Lipcarabinomanang (LAM)7 x| HA
k) & Adenosindeammnasa [ADA)? x| NA
= I| ¢Tiene conexidn a fntamed
disparible? A
m} gTiene equipn de cdmputo
disporiible? X
n} iCuenla con probocalo para
referenciar muestras? X

1. ANALISIS DE COMPONENTES DEL PROGRAMA
Realice a conbinuacién, |z valoracidn de cada uno da los componentes da programa y describa si la IPS Cumple =C;
Cumple Parcialmente CP; o Mo Cumple: NC o No aplica; NA, segin comespanda. Se dabe diligenciar formaio una
vez al aflo par IPS y deberd establecersa plan de seguimients acorde a hallazgos evidenciados

T7Paea of fegmition 'y Vatiients de- i
T8, TBVIH y TBFR la instlucidn Bene

1.1 |disponible el neamento del Programa|X
Macional de TB y los algortmes de
diagndsbicos vigentes?
Enfarmerc: 1
Auiliar de Enfermeria:__
¢Qué  felenln  humano  desamalla Wadica: u: e
1.2 |ectvidades del Programa de  TB|X Médico Especialista: 0
institucinal? Trabajador Sociat
Psictlogo; _1__
Oiroc __
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MUNICIPID DE VILLAVICENCIO
PROCESQ SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCIAL | yarsidn: 1

Subproceso Gestidn de Salud Piblica

FORMATO INSTRUMENTO DE ASISTENCIA TECNICA A
PRESTADDRES DE SERVICIOS DE SALUD EN
PREVENCION Y CONTROL DE LA TUBERCULOSIS

Cadigo: GEP-F-3

Fecha 2952025

Pagina 3 de 17

1.3

F |

LCusndo 32 efechid la G¥ima capackaciin
2l persanal da la IPS frenle a la stencidn
d& casos da TEY

La diema capacitacidn se realed en oclubre de
2025, Para |3 vigencia 2026, se encuenba
programada una nueva jomada de capaciaadn
para & dia & de agosio, dirgida a todo el

.

Todos los casos diagnosticados con

bercubozm han sido reportados  al

IGILA Y cuantan con soporte de la ficha
fcacia?

4 Todos los casos reportades a SIVIGILA
58 ingresan @l libro de pacientes del
programa’?

iCuenta fla IPS con ks fomalos
establacsdos por el Programa Macional de
Tuberculosis; libro de pacientas, Fbro de
sinfomaticos  respiratodios, fichas de
talamienin, base de quimicprofilads,
Lentre olros?

la calidad y completivd de la
mackin regisrada en Ios sistemas de

Z4

iTodos los cases con diagndstico de TB
pulmanar cuenlan con culthvg lliquido ¥
prueta molecular?

Ingreses 2025

PCR cumpEmienio 100%.
cullives  cumplimients 100%

Ingreso 2025

FCR cumplimisnto 0%,
Cultivos  cumpliméznto 0%

.5

ilos casos con TH exirapulmonar
cuenian con registra del culiva de la
muesira efectuada?

Ingresos 2025
cultvos  cumplimienta 100%

PCR cumplimients  50%.
Ingreso 2026

culfives cumplimeenio 0%
cumpimiants 100%.

B

¢Todos ks casos de TB cuentan con
prueba répida para VIH al menes en los 2
phmems meses de inicio de lratamisnto
anfiuberculosa?

de ViH realizacas: 3 (60%)

posiivod previe: 1 (20%)
prueba de VIH: 1 (20%)

phas de VIH realizadas: 2 (100%)
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iTodos Ios casos de TBAIH Lenen
regisbro de acceso a (ARV) y lerapia
preventiva con inmetaprim sulfametoxaral
o eolimoxazol?

MUNICIPIO DE VILLAVICENCID Cédig: GSP-F-31
PROCESO SALUD PUBLICA ¥ SEGURIDAD SOCIAL  [ypareiie 1
Subproceso Gestién de Sakud Pablica Fecha 2000572075
FORMATO INSTRUMENTO DE ASISTENCIA TECNIGA A
PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD EN Pagina 4 de 17
PREVENCION Y CONTROL DE LA TUBERCULOSIS
feccidn TEANH
olzd pacientes TBIVIH: 1
acienles con TAR ¥ Tomeloprm-

paciente sok rechie TAR, no se regista
erapia con Trimetoprim-Sullametoxazol del
snle EVER HUMBERTO BETANCOAT
CC BO014957

ofal pacientes TBVIH: 0

LE

Se registra en el Bio de pacientes ks
morbilidades de los casos de TE keles
mo (VIH, diabstes, cincer, insuliciencs

s dilgencia comectamente la varable de
, omiliéndosa &l regisiro de "ninguna’
pacientes sin comarbilidades y, en el caso de
jenta con antecedente da ViH, po Se regestra

I, arinis u otras)? eondicidin como comerhiidad, ko que afack
calidad y completitisd de k informacidn.
i S2 cuenta con registros de seguimiento 3 casos pulmonares egresanan Wlmr
ag alégica (2-4-Bmes) de los casos ROIDA EN EL SEGUIMIENTD
Imonares con registro de baciloscopia o s eskn  garantizande ks conbroles
EURhD?

210

LTodos los cases de TE cuenlan con
ceme de ifatamienfc o condicion da

egraso de maners oportunad

2025
HUMBERTO EETANCORT SANCHEZ CC
14967: Sin fecha de egreso.

ALEJANDRO PERALTA PIRERO CC

a1

evidencia baja captacdn de sintomaticos
Cuenls con el foro de registm de H“;:L:‘amﬂ;&* ks
14 respiratorios ¥ tene registn 2
d:amraahaﬂdn de prusbas da hasta .10
) olal casos capiados: 2
plimients captacién: 20%

LTodos oS casos NUEVos ¥ previamenles
fratados tfienem acceso a prueba de
sansibilidad a Brmacos?

5 casos da T8, no registran PSF

| b

2505 sin FSF

e
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MUNICIPIO DE VILLAVICENCIO Codige: GSP-F-21
PROGESO SALUD PUBLIGA Y SEGURIDAD SOCIAL  |vrsian: 1
swuﬁ'ﬂmi! Salud Pablica mzmms
FORMATO INSTRUMENTO DE ASISTENCIA TECNICA A
PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD EM Pagina 5 de 17
FHE’I"E_IiCﬁH ¥ CONTROL DE LA TUBERCULOSIS

Esn: examinados Gulive - PORC 1
umplimienta; 58%

25

ela afio 2025 14 casos

ofal casos capiados: 14

Casas evaminadas cultiva: 9
[ecumplimianio Cullive: 64,2%
Casos examinadas PCR:T
Pecumplimiento PCR: 50%

i5e reaiza @ programacion  de
Sintomdbens Respiraloros (SR), tenlendo
en cuenta el iolal de & consulla an

evidencia cumplimiento en ef diigenclamignio

3.2 | mayores de 15 afos por todas (s causas | X sequimiento del lablero de programaciin de
por primera vez, y de alli se toma el 2,5% infomdtices respiratorios.
come meta anual con  seguimiento
inmestral?
Ty e B g o0 s oo e
lsqueda de sinlomaticos
33 | edema, o urgencias, salas de espers mﬂﬁmln -
MHme{% -
LEl personal m o o endermer
3.4 |cuenta con una meta de caplacion de SR X

digriz/mensiall

&Eucrﬂa o .£
2 bosqueda actva Irm“m‘-annl ¥ la
blsqueda achiva comunitana?

LEAmD 52 realiza la orientacion para la
loma de la muestra de espulo al usuaia?
(Quign kb efectia? Regste en

chsenaciones.

AT

1Los sintomaticos respiratonos captados
son exarmnadss de meners oporuna

Lt da SR con baja captackin

15e cuenta con el fegisto o2 libro de
procesamienin de pruabas molesculares,
cultivos ¥ baciloscopias en el laboralosio
clinico®

iSe cuenta con profocoios para el
procesamiento de muesias de espulo,
culivos liquides y pruebas moleculares?
Segin aphque.

310

sultades an e labaralomng dinics infedior a

Exsle un Bempo de respuests de
Ehm‘?

X

an

mnducida, Bsprady

l.;E: realeza es
1 levada gdsinco para el

gesinGD,
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MUNICIPIO DE VILLAVICENCID
PROCESO SALUD PUBLICA ¥ SEGURIDAD SOCIAL

Subproceso Gestidn de Salud Pablica

FORMATO INSTRUMENTO DE ASISTENCIA TECHICA A
PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD EN
PREVENCION Y CONTROL DE LA TUBERCULOSIS

4.1

Cédigo: GSP-F-31

Varsitn 1

Fecha 29//05/2025

Pagina 6 de 17

diagnbshco de T8 mianbl! ;5e procesa
prueba molecular, cullivo

liguids &n cada espécimen oblenido?

LEl personal de saled conoce el
tratamiento estandarizado RHZE | fase 58
dosis v I fase RH 112 dosis? Pregunis el
esquama ¥ 5 cuenla con este de forma
figica o digital.

HMAIDA KARINA AYA MARTINEZ CC
1010123260 egreso de programa sin complalar
esquema completo de segunda fase, pandientes
di suminisirar 45 dasis.

LCuenia con soportes ales como frmula
médica comectamente prescita seqdn el

e peso y dosis por medicamenio de cada A
pacients?
KARINAAYA MARTINEZ CC101 023280
hay regisire en lodes los meses del pesoda la
¢Se registra de manera mensual el peso
i it S et e DLVIS MORA ESCOBAR CC 72338424
e e hay registio de manera mensual e peso del
acienis
£S5 cupnta con mlugra:p-eclhupmul
4.4 | Aimacenamienta de los férmacos y se leva | ?I'Eﬁ%wm‘c 238 debe eslar entre

un registro de control de temperatura y
humedad?

% de humedad relafiva 58 enlre 60°% y 70%

4.5

ila PS5 cuenla con  kimdex del
madicamnentos con registro de la cantidad ] X
lobe, y fechas de vencamienio?

Lole: B.NoABD15TY
Fy- 02-2028

4.6

Los  medicamentas  S& @ncuentran
Eetn‘a' rmenbe glmacenados ¥
liquelades por paciente?

Rotulo incompledo; sin clasiicacion de 1B, sin
fecha de vencimiznlo y lobe del medicamenio,
fipo de fubsrculosis

47

Se cuenta con registo diario  de
inistracian e Tratamiento
Observado, evidenciado en
tarjeta definida por ef PNT de manera
na?

HAIDA KARINA A A MARTIMNEZ
CCI010M23280; en laqela cullvo negalivo en el
lbro registra MR, se cbeerva qoe |3 dasis inicial
de B fase de conlinuacidn es 57, loméndose
ecomo mata calkdad del dato, leniando encuentra
que en la larjeta de tratamienlo su instructivo deja
claro que se debe Iniciar con dosis 1, eslo puede
confievar @ conduclas de  sequimienios

equivocadas
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4.8

(5¢ cumgle con el Trelemiento
Direclamenie Observado  segin  las
drierentes modalidades astablecidas par el
PNT?

UDELD por modalidad virual, la pacienls no
identifica, no menciana ndmero de dosis, no se
chserva ¢ medicamento que ingiere

Fwnrn video de la LAURA VALENTINA
B

4.9

gCuenla con registro de educacidn al
paciente sobre TB, tralamiento y ¢ apoyo
para la adherencla en k3 hisboria cinica y
nolas da enfermeania?

210

iRealiza seguimienls a reaccones
edversas a Mrmacos anliluberculosos en
la tarjeta de bratamianto individual ¥ ajuste
de esquema pedinents y 5& reporta al
INVIMA, en el formato eslablecida?

FAIDS KARINAAYA MARTINEZ CCA0MD123Z00
Paciante en 2 fase. Regsta solo 1 seguimiento a
reacciones adversas 20012025,

[FOLVIS MORA ESCOBAR CC THAI8424
Sin sequimiento a reactiones adversas

4.11

) En caso de presendar casos pariculares
de tuberculosis con enfermedad hapalicay
rend s& realizan los ajustes pertinentes s
fphica?

412

i5e ceenla con  confroles  médicos,
taclerioldgicos, de enfermeria,
peicoionlz, nulfsidn entre olmos, acodde &
lo establesido en el PMNT?

MAIDA KARINAAYA MARTINEZ CC1010123280

No s garantizan ks contrales al seguimiante en

| tratamiento seqin registo en tageta de
amiento,

zSe realiza abordaje dierencial en
poblaciones vulnerables a la TB como

Segun libies no s han realizedo alenciones en

413 |indignas, habilante de calle, PPL, oiros grupos poblacionales,
poblacién LGBTI, migrantes entre olros?
5025 lolal casos S
ida en el seguimiento:d casos (80%)
&5 | £5% TAIE MmN 2 SACOnEe con Er‘aﬂ'm rilo terminador ] Caso (20%)

pirdida en el seguimiento al ratamiento?

3026 1 Caso achivo en ratamianio,

¢Se cumple con la administacidn de

Los paciantes que egresamn como pendlda en el
sequimients en el afo 2025 estaban bajo

445 |ratamiento  direclamenle  observado modslidad da TDO virtual
TOO?
Se realiza canalizecitn de pacienies con
accesg  econfmica A wéﬁ‘ﬁmn:ﬁ varakle: TIPO DE PROGRAMAS
4.16 de  proleccién  social DE PROTECCION SOCIAL QUE RECIBE

en la alcaldia o el
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priorizados, 1ri_l1:5.r sinlomas respiratonios h:ﬂﬁ;: m de [ratamients:

54 Hescarta TB, si no hay sintomas, X NA GINETH TORO ROJAS 9 1123445937
vaplica PPD sl esta es posiliva realiza Rx EGER (CONTACTO DE  DIANA
de lMWrax s es nomal realiza CELA ROJAS CLAVLIO CC 1121802704
quimicprofilaxs?

repartan grupas p:madn:i an lialameanbo

54

i5e reaiza aplicacian de la FPD acorde
gl profocolo establecido par el PNTHimL
intradésmaca cara extema del antebraze y
22 realza lectlura en midlmetros a las 48-
T2hrg?

(58 cuenta con libro de cascs en

Mo reporfan grupos priceizados an iratamisnio)

(VIH, trasplanies, lerapias bioligicas,
enfarmédades aulsinmunes u ofas)?

53 |atamients para infeccidn Wberculosa x i
fetemte (ITL)? preventiva para Th lstents.
¢Se descarta TB acliva en los contactos o :
54 (de casos de TB pulmonar sinlomdlices X 0 SESHNIRIY GEROG. DRORLHCON: 1. S
respiralocias? entive para Th lalente,
iLa P35 registra contactos decasos de TR g £
55 |diagnosticados y estos son canalizados X t:: m:ﬂgfmﬂm‘fﬂ“ S
aconde el aseguramiento®
{5e da imiamiento quimio profiléctico &
Ios cas0s que cumplen con criberios lales
56 ooma fifos menoras de 5 afics conlaches X ummmmmml
de B {+), pacienfes mmuncsupdmidas para Tb latente.

&7

;3¢  reaira  formuolacen | de
guimioprofilaxis con isoniacida ecarde al
peso cel paciente com duraclén de §
mEses 0 esquema isoniackda y ifapantina
par 3 mases?

feportan gupas priorzados en tretemients|
ivo para Tk lzlenle,

450 reafra control mensval de casos en
tarapia preventiva con seniacida?

Mo reportan grupos pricrizedos en tratamiento
preventivo para To klente,

£ 5e rezlza aplicacién de la BOG en nifios
weorde al protocolo establecido por ef PAI

mﬁmuwmm

-.#'-'--:-":.m'l'

NC

=

RECOMENSDACIONES U OBSERVACIONES

Powered by CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

PREVENCION Y CONTROL DE LA TUBERCULOSIS

MUNICIFIO DE VILLAVICENCIO Cédwo: GEP-F-31

PROCESD SALUD POBLICA Y SEGURIDAD SOCIAL Version: 1

Subproceso Gestién de Salud Pablica Facha 290052026
FORMATO INSTRUMENTO DE ASISTENCIA TECHICA A
PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD EN Pégina 9 de 17

LSe reafiza tamizaje cinico (los, Bobre
g4 |Pérdidade peso, sudoracién) en pacientes
con VIMH/SIDA en cada consulla? LSe
registra en ka historia ciinica?

TUBRE 2025 CAPACITACION AL Parsanal y
el 2026 programada para ¢l 6 de agosio
irigide & lodo &l personal,

L52 realza al 100% de casos de TH

62 prucha woluntana para VIHT

posAved pravio: 1 (20%)
in prueba de VIH: 1 (20%)

L3e proporciona ferapia preventiva oon

63 FEmelopim-sulfametoezcl 3]
cotmoxarel 3 paciendes coinfectados
TEAH con menos de 350 CD47

‘olal, pacientas TBAIH 1

ientes con TAR ¥ Trmetaprim-
ulfematoxazol; 0
urmplimienio: 0%

paciente 5ol recibe TAR, no se registra TSU
HUMBERTCO BETANCORT SAMCHEE CC
014567

iS58 inicia ratamiento ARV 2 pacienies
coinfaciados TBVIH durante kg primeras
2-B semanas de inicio de latamienlo de
TH? { En casos da menos de 50004 mm3
se inicia ARV a las 2 semanas? LEn caso
da VIH y TB meningea se inicia ARV [uego
de ka5 B semanas de inicio de ratamiento
de TB?

5.4

Cumple 100%.

(En los pacientes con VIHISIDA al
sospechar sintomas presuntivos de TB
6.5 |ackva, se solicita cultive lguido, prusbas
maleculares y Rx de tdrax, acorde a los
algonitmos nacionales de TB?

Se aplica @ PPD en pacientes con
6.6 MHSIDA y se evalia el efecio booster en

o

de PPD negetiva a la 3 semana?

LEn pacientes con VIHISIDA S8 realiza fa
6.7 | PPD amualmente en casos PPD negaliva
inizial? . 5 esta prueba fue mayer o igual
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2 Smim se descarth TB acliva ¥ se brindd
q_lirthmnrﬂa:dsmnismiaﬁﬁ?

En casos de TBAVIH se brinda atencidn
integral  por  nulricidn,  psicologia,
psiquiatria, trabajo social.

45e solicitan examenes para ingreso al
pregrama de VIH en la IPS de atencidn
primaria y se gesfiona su atencibn por la
IPS especializada en maxima 5 dias
habiles?

610

iSe busca SR en personas con EPOC,
diabetes, cdncer, ERG de manera
rdinaria?

B.11

iSe cuenta con confroles de pacientes
afectados por TB y diabebes tzles como
glicemia, hemoglobina glicosilada, R
Birax, cullivas Iliquides?

6.12

¢ Se cuenla con controles de pacienies
afeclados por TBy EPOC, TBy Ca, LTB
¥ EAC segln sea el caso en l&minos de

Mo hay pacienles con TB y EPOC, TBy Ca

71

iSe ordenan pryebas de sensibilidad a
famacos al 100% de los pacienies con
factores de fesgo de adquint TB FR (ales
como previamente tratadas, condactos de
casos TB FR, pirdidas en el seguimients,
pablacién vulnerable, entre otros?

AR e S T L
RECOMENSDACION

ECOMENS NES L
| = e, o ey T game

5 INGRESOS 2025
4 PCR  Cumpdimiento; 80%
0 PSF Cumplirmients:; 0%

R INGRESD 2026

1 PCR Cumplimiznto: 100%
) PSF Cumplimiento: 0%

7.2

(52 notfican lodos Jos casos de TB
Farmacoressiente al SMIGILA vy al

programa?

73

¢E1 personal del programa conoce [0S
esquemas  estandarizados  para
tretamienio de pacientes con TB MDR/RR
¥ Mono H7

Rilargo: 6 meses Lbx, Gz, Bdg, Lad 12-
14 meses Lix, Ciz, Lzd

. 4-5 magas Am-il altas dosis-Elo-Cfz-
-Alizs dosis-E — & mases M altas dosis
-L-E.

H: RHZE G masas y Lix si presanta

gd cavitaria y PSF al primer mes da
tamiento

T4

L5e diigencia b tageta de tralemiznto de
TB famacoresisiente y libro de pacientes
en el formato esleblecda?

VALENTINA AGUDELD PAEZ CC
DOGRG0RTD

evidencia inconsistencia en 1a clasificacidn del

de resislencia entre Ias  fuenles de
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rmacin. En ol ibio TH-FR se esgebi 6l ciso
“POLI W7 {polrresintencia & moniacidal; no

ndscidar) y R (rifampicing). Adicionalmente, en

bwjels dee irafornients e caso banbidn oo

BRO COMo packinle perdda en el segismients

en o como én larets. Pacanle con 33

e v e chiy prveicaeme o i e neinicaron sin

egreso ¥y volver a mjresar gasandcando
sanes midicas y iaboratorios,

dobo manejar un solo libro FR y debe
o do forma histdrica.

75

iSe reafiza contral por Bi oy cullivo
mensual en f2se nbonsva a lodos los

JRA VALENTINA AGUDELD PAEZ CC
DOGRGARTO

cazos de TB FR y en fase de conlinuacidn ficio ratamiento: 10M22025 aols un eontrol de
Hg'l_t.ruui? cultive 20120206
i5e realiza proebas de funcién hepatic,

renal, gEceméa, TSH, Runcidn auditiva,
glechocardiograma, entre  olros, de

s manera periidica a lodes los pacionbes Fwa0 TR-MOR
mﬂmmaahmupﬂrdh
FH‘!"?_ ~
iLla IP5 realiza sequimiento integral en
7.7 |nutricion, psicologia, frabajo social a 1 caso TE-MOR
pacientes de TB FR7
1 caso TB-MDR

7.8

L5

8.1

¢5Se aplica instrumento para evaluar el
resgo de pérdida en el seguimiento al
tratamienls?

i52 cuenten con  follelos, aliches,
relacionadas con medidas de higiene de
ios, uso de (apabocas, ¢ informacidn

LAURA WVALENTINA AGUDELO PAEZ CC
1006EG06T0 PERDIDW EN EL SEGUIMIENTO,

b .d: capatilacitn al  uswaro
lacionado con medidas de higiene de 1a bos, uso
de lapabocas v prevenciin de la

sobre prevencitn de la TB? -
'u.LSll'Hi!ﬂidmﬁnlﬁhdeﬁﬂﬂ g2 cuenta con nia de  sintomdlicos
~ | personal de salud de maner perddica? iratorios y baja caplacién de SR

8.1.3

iae electia loma de muestra de esputo
en lugares wentlados e iluminados o al
mire libre offeciendo privacidad al usuanio?

Powered by CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

MUNICIPIO DE VILLAVICENCIO
PROCESD SALUD PUBLICA ¥ SEGURIDAD SOCIAL

Subproceso Gestidn de Salud Pablica

FORMATO INSTRUMENTO DE ASISTENCIA TECHICA A
PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD EN
PREVENCION Y CONTROL DE LA TUBERCULOSIS

Codign: GSP-F-31

Versidn: 1

Fecha: 200052025

Pagina 12 de 17

B4

¢5e realza induccibn y reinduccién al
personal de =alud sobre el uso de
elementos de proleccidn respiraloria para
la prevencidn del conlagio con TE?

B.1.5

iPrioriza alencibn en salud mediante
iage respiraborio a pearsonas  con
sintomas presuntives o eases de TB
pulmonar baciifera?

[:Iu g8 cuénta con rele da  sinlomabicos
epiralonos

B2

Medidas de control ambientz]

RECOMENDACIONES U OBSERVACIONES

B2

LCuents con unidades de aislamianto
(ventilacion e iwminacidn natural) en
senvicios de hospitalizacion? (s aplica)

£ Cuantas unidades de aislamiento? _NA

b2z

¢5e cuenta con ventenas con ingrese del
flujo de awe patural en consullohcs de
consulla exferna donde se alienden
pacientes con TE?

Se eyvidencia gue el consultorio de consulla
externa donde s¢ atienden pacientes con T8 no
cuenian con ventanas que parmitan &f ingreso de
fuje de airg nafural, limitando la vendilacién del
espacio.

iles salas de espera cuenlan con
ilurminacidn y ventilasion natural?

foe evidencia que las salas de espam cuantan da
manera adecuada con leminacidn y ventilacian,

B24

LG uenta ka institucidn con unidades donda
s exisia venfilacidn mecanica y control de
recambiog de aire? Segdn aplique seghn
&l nivel de complejidad

de k3 inslibucidn,

£Cuantas unidades?; 0

B.2.5

LCuenia con filles HEPA? (Aplica pasa
servicios de hospitalizaciin o urgencias,
conzulla exiemna) en zonas de allo riesgo
ide TH.

Medidas de Proteccion Respiratoria

B34

LCuenia la IPS con disponibiidad de
raspiradores N9 para e parsonal de
salud?

8.3.2

LEl personal de salud wiiliza el respérador
MN"95 en casos con sospecha de TH

pulmaonar o procedimientos que genenen
aerosoles?

B33

ilos  pacienies con  sinlomatologla
réspiralona, o diagnistico de TB bacilifera
utilizan mascarillas quirdrgicas?

X

La IPS enrega mascarila cuando identifics
pacientes sintomsteos respliralonns.

B34

ioe realza prueba de ausle de los
respiradores N-95 en log trabajadores y
eslos eslan cedificados por WIOSH o
OEHASY

L. ENFOQUE ENGAGE TB

RECOMENSDACIONES U OBSERVACIONES
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| N Ll
L3 realiza acthvidades de sensibilizacidn
2.1 | en salas de espera frente a fa prevencion [ X
de la TBY?
38 cuenla con la parlicipaciin de
8.2 |personas ofectadas por TB en las X
attvidadas del rama’y
¢5e hiene establecide une nuta pama la
recepcin de sinbomabicos respiralorios ,
= dervado de agenles comunitanias de la s HO-R IR TN i Iabinchie o 5.
comunidad?
i Se desarmollan aclvidades encaminadas
aq |® I3 prevencitn  dal  esBgma ¥|x
discriminacién de las personas alectadas
por TE?
3 liene disponible la canta de derechos
8.5 |y deberes de las personas alectadas por| X
TB y se socializa?
5@ evidencia que no se realizan de maners
islemalica eclvidedes de seguimiento a
. . - con rego de pérdda en & seguimients
&is ﬂ:;ﬂ::::::ﬁ:i :?:E:{'mi : : . Iralamiento, dado que no se estin reportande
tratamienta? podfunamenta los pacientss en nesgo de pdrdida
la EAPE nl a la entidad temitorial, y no se activa
ruta "Ni una pérdida méds” para la gestidn
niegral de estos casos.

[X__WONITORED ¥ EVALUACION DE INDICADORES PROGRAMAMATICOS —

’ -Eunlph No
N* | Indicador: N° | % Cumpla parcial | cumple | _ Observaciones
Casos de T8 lodas lag formas Se evalud 2025,
V| enla base del % A 1N
Casos de TH todas |as formas | 5 | 100% Sa avalud 2025
2 reportadas on &l SIVIGILA X
2 | 100% Se evalud 2026
3 Casosde TBpulmonar |3 |60% |X Se evalud 2025.
4 | CasosdeTBextapuimonar |2 | 40% | X Se evalud 2025.
|5 | Casos de TH nuevos 3 |60% |X Se evalud 2025.
g | CescsdeTBpreviament o laox [x Se evalud 2025,
7 | Casesde TB en menores de o |on
15 afios Ho splica
iCasos de T8 con pruebas de
B sensibilidad il bk " Se evalud 2025,
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e ot PO P X Se evalus 2025.
10 | Cascs da conleccn TBy VIH | 1| 20% | X So avalud 2025,
19 | Casos de TB- VIH con aecese |, | g X
a ARV So ovalud 2025.
Caszos de TE-VIH con acceso S evalud 2025,
g a TMSX 1 | i
Casos de TB moncresistenta a
13 | isoniacida 0 0% NA
14 | Casos de TBMOR ¥ RR 1 [ 100% (X 2025,
15 | Casos en q.rumnﬂam 0 | 0% X
Casos de T8 fodas Las formas 2025
con lratamients exloss Singrosos
1 imtamicnte Terminadas
16 5 |20% X 20%
4 perdidas de seguimiento
B0
Exilo lerapéulico: 20%
7 Cazos de TB MDR Y AR con o o X 1 caso perdida en ¢l
- tratamignto exloso seguimlento
Casos de TB canalizados a
16 | programas de proteccidn [0 | 0% x NA
szl
g | Wiemsque | . N Ttems que cumple |, [ " fiems que no .
Cumple mas del B0% Curnplia parcial 78 Mo cumpla menos dil X
- al 60%: T
XL PLAN DE SEGUIMIENTD
[ componenTE FNotemC|  ACCIONDEMEIORA =

Eamnhzar Ia api:am del algornlmo mtgnﬁshm mu'nplah para
24-25 | tuberculosis pulmonary exirapulmenar, incluyenda culfivo en medio
liquido, preba molecular y PSF.

Garantizar la realizacién y el regisiro de |a prusba répida para VIH en
25 el 100% de los casos de luberculesis denlro de los dos primeros
mesas de lralamienio, efectranda seguimiento perddico @ su
cumalimianio,

) Garanlizar & acceso oportuno y el registro del tralamiento
p i. TEMAS DE

¥ |HFU$II'-I$MAE:JHH DEL 27 antirelroviral (ARV) y de la terapia preventiva con Wrimetoprim
PROGRAMA sulfameloxazal en ¢l 100% de los pacientes con coinfeccién TEAVTH,

realizando sequimiento peritdico a su cumplimienta,
Fortalecer el proceso de diigenciamienio y vaiidacidn del libro da |

pacienias con luberculosis, garantizando el registro complato y
28 comecio de las comorbilidades asociadas, incluyendo la opcidn
"ninguna® cwando comesponda v las  condiciones  clinicas
idenlificadas en Ia historia clnica.

26 Garantizar la realizacibn y el registro de los confroles bacterioldgicos
: da saguimiento en los pacianias con tubsrculosis pulmonar,
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Garamlzar 3 resfizacidn de las pruebas de sensibilidad a Rimacos

21 en el 100% de los caos

Fortadecer las esbralegias de idenlifcacidn, coplacidn y esludio de
sintomélicos respiralorios en los diferentes servicios de la IPS,
a1 garanlizanda el cumplimienlo de las melas establecidas, la aplicacidn
HL. CAPTACIGN DE ralgnm_rm %mﬂmlmmnm peribisco a los indecadores.
é’;;m“gﬁs Establecer e impiameantar una ruta instiuvcionsl para la blsgqueda
RATOR b | acliva de sintomdlicos respiralories, garanbizando su socializaciin,
aplicaciin y sequimianio peribddico
Incrementar la captackin de sintomilicos respiralonios y garanlizar su
evaluacion diagndslica oportuna.

ar

Garanbzar & cumplimienlo complalo del esquema de lralamienio
4.1 anbiuberculose v fortalecer el seguimienic a la adherencia de los
pacienles para prevenlr egresos con bralamientas incomplalos.

Garankizar el regisifo mensual dol peso de los pacientes con

43 tuberculosis y realizar opanunamente los ajusies de dosificacitn
requeridos durania el lratamiento.

45 Asequrar [a redulacién complela y adecuada de los medicamenlos.
Fealizar e reglsire diardo de administracion de  Tratamienio

47 Directamente Observado, evidenciade en la tadeta definida por el

FHNT de mansra aporiuna. e
Estzblecer el Trelamiento Directamente Observado segin las
diferentes modalidades garantizanda la supervisidn por el pereonal da
4.8 la salud de acuerdo a la modalidad. Garantizar que los videos del TDO
virtual cumplan con les crilerkes establecidos por el Programa
V. TRATAMIENTO ¥ Nacional de Tuberculosis,
SEGUIMIENTO INTEGRAL Realizar seguimienla & repeciones adversas a  frmacos
AL USUARID 4.10 anliluberculosos en la tafjeta de tratamiento Individual v ajuste da
esquema pertinanta,
Garandizar y registrar en taneta de talamienls los confroles
412 médicos, bacterioldgicas, de  enfermerla, psicologla, nulhcidn entre
olros, acorde 3 lo eslablecido en el PHT,
Fortalecer las esiralegias de seguimiento y bisqueda acliva de
pacientes con perdida en €l segubmienio, Implementands acciones
4.14 oparunzs de localizacidn, contaclo y aiculacién con la EAFPB, asf
coma la aclivacidn de la rsla "Ni una pérdida més® con la enkdad
ki FAVOrecEr SU MEncorporacian o na 2l ralamianio,
Fortafacer la adherencia al fratamiento y el seguimienlo de los
4.15 pacientes en modalidad de TDD wvirual para prevenir pérdidas
durante el tratamienlo.
416 Garantizar el registro complelo de |as acciones de canalizacitn y de
; los ramas de itn social recibidos por los pacientes.

Garantizar la aplicacidn del algornilma de TE Lalente, Tamizaje clinico
casos priorizados, 5 hay sintomas respiratorios descarta T8, sino

v, :SEEEEH%E La |51 hay sinfomas, aplicar PPD si esta es posiliva realiza Rx de bérax si
Y a5 normal realiza quimioprofiaxs,

QUIMIOPROFILAXIS

53 - 54 .| Gamnbzar la idenlficacidn, regisiro, seguirmiento v Iratamiento
55-56 pravaniiva de los grupos priorizados para infeccion tuberculosa
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latente, asi como de los conlaclos de casos de lwherculosis, da
acuerdo con los ineamignlos wgenies

6.2

G:m&uhmuﬂnnlrﬁiﬁude la prusba para VIH &n i 100%
de los pacenles alectadas por luberculosis

63

Garanlizar el acceso opartuno y el regisifo de ka lerapia preventva
con lrimaloprim sulfameloxazol en al 100% de los pacenies con
coinfeccidn  TBAVIH, realzando seguimienio penddico a su

cumplamiento.

VI. ACCIONES
COLABORATIVAS TB-VIH

L]

Garaniizar la alencion integral y el seguimiento interdisciplinario de
los pacienies con coinfeccidn TEAIH.

6.10

Implementar estralegias de lamizaje y blsqueda rulinara de
sinfamalicos raspiralonios en poblaciones con factones de fesgo para
fuberculosis, garanlizando su idenbificacion, evaluacidn y registro
opoduno

6.11

Garantizar la realizacion y el registro oporiuno de los conlroles
requeridos para los pacienies con TB y diabeles.

i1

Garantzar la reglzacin de PSF en los pacientes con nesgo de TH |
fasmacorresisiente.

Vil. TUBERCULOSIS
FARMACORRESISTENTE

T4

Garanbzar 1a consislencia, aclualzacion y lbezabiidad de la
informacidn registrada en [as tarjetas de tratamiento.

Mantener actualzado wn Onico hbre histdrice de seguimiento de cao
da T8 farmacomesistente.

75

Garantizar la realizacn y el regisiro eporfunc de los controles da BK |
y cullivo en los pacientes con tuberculosis farmacorresistente,

confarme a kos lineamientos vi

1.8

Garanbzar la aplicacitn y el sequimiento del Instrumento de riesgo de
pérdida en el sequimiento lados los pacientes en ralamiento.

Vil CONTROL DE

8.1.2-81.5

Implamentar una rufa institucional para la idenlificacidn y sequimiento
die sinbomaticos respiratonos.

INFECCIOMES

B2

Implamentar acciones onenladas a mejorar la venlilacidn del
cansullons destinade para la alencidn de pacientes con tuberculosis,
de scuendo con las medidas de control de infecciones establecidas.

LX. EMFOOLE

ENGAGE TB

26

Fortalecer |a deplificacldn temprana ¥ el seguimienio da pacienies
can riesgo de pérdida en el seguimienio, garantizando el reporbe
opartuna a la EAPB v a la enfidad territorial, asi coma ka activacion
e [a ruta "Ni una pérdida mas” canforme a los lineamienios vigentes.

Para las visilas de seguimienio imprima y diligencie el [tem X1 definicidn de compromisos nuevamende con el

H.-Eglﬂ'ﬂlE'l'ﬂ:I s2gin comesponda.

WISITA SEGUIMIENTO
PROXIMA:

Segundo semeslye afio 2026

OBSERVACIONES:

005 formato de captacion de sintométicos 2026

o Vanable pueblo indigena solo dilgenciar si la perlenencia élnica es indigena,
o \Vandable comuna solo difgenciar nimero.
o Verficar qua Régimen de afiliaciin comesponde a ka EAPB.
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006 libro cases de TB ¥ profilaxis sensible:

2025

o Vanable comuna sola diigenciar nimero.

o Casos OTROS PREVIAMENTE TRATADOS: se les debe garanlizar PCR + cullivo + PSF, por allo riesgo de TB
resishenie,

s prugba PCR: NOHEMY YIRE GALLEGO BAQUERD CC 1006774181

o 1 caso VIH+PREVIO: sin fecha de DX previo

o A Los casos negalivos de VIH no se les debe registar "NO™ en la varizble de TAR y TSU

o Nose dilgencia variable: TIPO DE PROGRAMAS DE PROTECCION SOCIAL QUE RECIBE

o DIANA MARCELA ROJAS CLAVIIO CC 1121902704: en ADRES sequndo nombre Vanessa

YOLVIS MORA ESCOBAR CC T9338424: digenciar en larfela de iralamientn o fecha de egreso, completar vanables
de diagnistico en e Libvo TB sensible, validar fecha de caplacidn en libro de sintoméfico respiralorio.

HANSEN:

Paciente BETANCOURT RIOS JAIRO ALBERTO CC BG040733 asisle a valoraciin médica, acompafiada con el hijo,
en el mes de junio 2 la IPS Mulisalud 7 de agosto, se clasifica el caso como lepremreacciln y se ordena manejo con
prednisolona. Se Inicio loma de prednisolona 9-06-2026

El dia sibado 13 de junio de 2026 e comunicd el pacienle con la enfermera Sofia de la IFS, informado que estaba
presentzndo papulas, dolor, laguicardia e inflamacion en pies v s2 |e informa a la Referenle del departamento la
Enfermera Francy Useche, quien indica suspender la toma del medicamento. El pacienie recihe solo 5 dias de
madicaments,

& le indica &l paciente pasar a cita con dermalologia en la IPS Mullisalud, se niega asislirindicando que Gene cita en
la ciudad de Bogotd.

P i Newds Ve VAT

Aprrely moliite-

| Firma del Profesional Responsable del Programa Firma dei Profesional de la Entidad Territorial
de T8 en la IPS
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MUMNICIPIO DE VILLAVICENCIO

PROCESO SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCIAL

Codiga GSP-F-30

I"nl'ersan i
Subprocoso Gostion de Salud Pablica Frm———
FORMATO ACTA DE SEGUIMIENTO A LAS IPS EN EL MANEJD . .
PROGRAMATICO DE LA TUBERCULOSIS e
L INFORMACION GENERAL
FECHA 2026-05.22 HORA B0 am
T
SIS WO ASISTENCIA. | gug MEDIO DE CONVOCATORIA | CORRED ELECTRONCO

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO DEL MUNICIPID DE VILLAVICENCID = SEDE

HOMBRE DE LA INSTITUCION BOPULAR

|
DIRECCION B8 e BARRIO | POPULAR
NOMBRE DEL REPRESENTANTE
B e RNl MARIA MIRIAM LEMA CASTARO - GERENTE
CORREO ELECTRONICO DEL gerencia s

TEL | 6514100

REPRESENTANTE iDesemunicipaldewilavicencio gov co |
NOMBRE Y CARGO DE GUIEN RECIBE
LA VISITA DE ASISTENCIA TECHICA LALRREM S0F1IA MOLINA ARIAS - EMFERMERA
s T programa_lylepra@esedevitavicance gov co 1 TEL i 1204758288
HOMBRE DE LA PERSOMA _UUE \idann Caslafieds .I'H'ﬂ!l-“ﬂ.ﬁ]' kslina Cafén
REALIZA LA ASISTEMCIA TECHICA Programa T y Hansen Secratana Municipal da Salud

L - OBJETIVO

2020.

Reakgzar agislencia i;-i:n'rca ¥ desamailo de capecidades en el manejo programabeo de |3 luberculass, 3l talenta humara
de lag insliluciones que hagan parte de la red de presiacitn de senvicios en el Municipio dz Villavicenzia = Res 227.

. SEGUMIENTO A COMPROMISOS

DESCRIPCION DEL
COMPROMISO

ACTIVIDAD REALIZADA

CUMPLIMIENTO A LA FECHA

5

HO PARCIAL

No cuenla con & equipo complels
para el programa de Tubercuiosss,

Conlinua el hallazgo,

2 muiliares
1 auxiliar apoyo seguimanla
1 medice

1  enfermera

2

x

Baja cumpbmients en sljontmo de
dagnbstico en pacienles caplados

Continua el hallazgo

como sinfomalicos respiralorios.
xite Terapéuslico por debage de B

meta esperada del 90%

Continua el hallazgo

Ho cumple con las condiciones de
duminacidn v venilasidn en el
programa de la IP5

Continua el hallzzgo.

2 .

ORGANIZACION ¥ SISTEMA DE INFORMACIGN DEL PROGRAMA

]
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FORMATO ACTA DE SEGUIMIENTO A LAS IPS EN EL MANEJOD
PROGRAMATICO DE LA TUBERCULOSIS

Pagina 2 de 13

DBSERVACIONES:
Ingresos 2025

Casos TH Pulmonares: 266
Mueves: 190 casos

Prewlamentn Tratados: T4 casos
Remltido: 1 caso

BH: 242 1%
PCR: 218 B23%
CULTIVE: 200 e
PSF: 173 65%

Casps TE Entrapulmonares: 37 cagas
Huevos: 26 cacas
Previamente Tratados: 1 case

BE: 15 T
PCR: 24 88,9 %
CULTV: 20 T4

PEF: 12 44,47

,r*.“ Afio 2025: P5F no realizadas con CULTVO Yi0 PCR
-~ Detoctakle

Ingresos 2028 [

Disgnashics v ralamiento 3conds a la noemalvidad vigente
. Cascs TE Pulmonares: 82

Huevos: 54 casos

Previamonls Traados: 13 casos

BH: T2 B7.8%
PCR: 55 BT
CULTIVG: 50 1%
PSF; 45 54.9%

Cases TB Extrapulmonsres: ¥ casos
Muawos: § casos
Prewiamonte Tratados: 1 casa

BH: T 100%

PCR: 6 B5,F 52
CLULTI: 3 42 6%
PSF: 2 28.5%

= Afo 2025: PSF ne realizadas con CULTWO YIO PCR |
| Detectabbe,

Para o resullados de Bs procbas de Capial salud saodas y
Cajacopl no requiere aulangacian
&haﬂﬂﬁamwsmluwmammnmspm
poder aciesbrar hos libros, ya que la ESE no lene accesa 3 los
tesullsdos.
OBSERVACIONES: . |
i i ) do maya por parig da la enfermera del programa sa resfza
El.w” Iwuluhinh:nmumhmadr copatfacian @ madicas dala IPS. i

) = — HW
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MUNICIPIO DE VILLAVICENCIO |1:m-|;¢ GSP.F. :!|I:|
Subprocese Gestidn de Salud Piblica Fh:hi FHO5/ 2025
FORMATO ACTA DE SEGUIMIENTOD A LAS IPS EN EL MANEJD P 1de 13
PROGRAMATICO DE LA TUBERCULOSIS [T te.

“Enirega oporiuna de mfommes de loberculoss (03 pamens 5 | OBSERVACIONES: En fa wigenca 2026 1 IPS ha reparado 04

gias del mes) sislomas do mformacion en kos hempos acordados porla ET
OBSERVACIONES:

Mobfcacion al Sislema de Viglancia en Salud Publica S realiza revisson desde ef sistama de snioemacign SIAGHLA |

ENIGILA y realizacion opoduna de ajusies identificando gue el 100% de los pecienes s& entusciran
nolificados |
OBSERVACIONES: |
Tercer timastre 2025 I
Cohorle 230 cases

Cwrades 22 7% (n 51 casos)

Tratamiento terminade 34 345 (n 79 casos)

Perdida en el Sequimiento: 31.30% (n T2 casos)

Fallocidio 7 39% [n 17 casas)

Descartade: 0,45% (a1 casos)

Mo evaluados 478% (11 casos) onire gsas  Casns
peoreferencisdeas pendenle Soliotar AusvaTeRls eond EaA go
EONEED. " COECE EXINBpUIMOnAreEs (mamngea y cateoamoular)

Exite Terapéutica: 42,87%
Pacienbes 5@ egraso 2025

YLURITZA PALLINS EANTAMARIA SAMCHEZ TI
1124393003 tarela hasla dosis 556 (10-03-2025). Se geomefeenca

1 Baogold
JIMMY ALEXANDER WALTERDS REMOSD cC
11446105 GEOREFERENCIACION, FACATATNA solgdar a
deparamenta condicion de egiesa,

Tiene aclushzada las eohonles y egresos del Glima afg JOSEALIRID  BAQUERD ROUAS M £3 cL

17245307 25007025 GEOREFERENCIACION PUERTD |
GAITAM sclimiar 8 depadaments condicdn de egeasa |

ALEXIS MARGCELA BARRIDS DIz F aw

ce TI2IEEE000 2908  meficre adecwada
adherencia y telerancia, BK sexie meg posilive, se indica
extension, asi coma cultiva y pruchas maleculares,

ARACELI PABON JURADD F 53 =
305163008 21102025 GEOREFERENCIACION SALLAD
TOTAL

PEDRO STIVEM BRAVO PALACIOS M 29 cC
121936668 GEDRREFERENCIAR A PUERTD INIRIDA -
GLIARMTA,

DAVED ESTEBAN WARGAS LOMBAMNA 1]
25 [ 4 1007437250, venficar egresa

JAME BOLIVAR MOME B Ed A5

VEN12465850: TARJET TTOT? 14/11/2025 PACIENTE
QUIEN INGRESA A FROGRALIA EN SEGUNDA FASE,
FROVEMIENTE DE ESTADO AMAZONAS PUERTO AYACLEHD
WVENETLELA-AMATONAS

Powered by CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

| Codign GSP-F-3D ral

VICEHCIO I = i
~=miry DE VILLA v aimAD SOCIAL |Versgn 1
Esgha 20057024
o Esu'x‘:lmrq DE ViLLAVICENCIO e
ROG YD PUBLICA ¥ sEGURIDAD SOCIAL 'EE';'E-—G—L”E_ ]
5 | Wl
) ubprocess Gestign de Salud Piblica L‘u_triT—T
ORMATD = ;ﬁ- i H- ¥
;g;nilfmfsumlmm A LAS IP5 EN EL MANED L_‘EE—EE-'- —-—11—_
ke TICO DE LA TUBERCULOSIS | Pagina 4 de 13
_‘—'—|_|_.
. ANA s‘.:scm TABAR, HEVERAI T
. 10aaza9578 DDEIS 167 an Irdsmanty eon Wiy
y 1 ; PV UCAPTACKSN DE SINTOMATICOS RESP) —
_ RA
POBLACION 13 AROS ; FI] L e
SUBSIDIADD CONTRIBUTIVD AN ]
UaL | memsuaL ] ACUMULADOD | CUMPLIMIENTD %)
| Capiages sa8ia3s T — Captacion 103,
. miaya flels | E:-nlnl:n::?“
] 1029 . BX 711 . 8K 52 3%
PCR 125 i PCH 26% :
| CULTIVG 50 . CULTWVO a7
OBSERVACIONES: Pendienia dikigenciamiento labien de seguimicnio

IS 2026
LIBRO SINTOMATICO RESPIRATORIO 2026

|
* 5 casos sin diligenciar barrio y comuna, |
= Manficar régiman da afiliacson y EPS |
I
|

NEMDAES PRSMER APELUDD | SEOUNDO

e REGIMEN DE

AFILACION e

=
APELLICD 1] |
W%EA%L AGIALAR [ HOAGD A5 | gnian | 5 suesenon | WMLTIC Pi0 DE VtAVICE -
[
e
e
b

ANORES ALBARRACIN A4S W2HETE2 | 5-SUBSIDDD | T i

T TE;'_-_.
JOSE MECTOR MARTINEZ HOME s | s.supsouno | o SRTOW SRR

WILLLAM MERCADD MAMAS VENZeTazars | §-SuBsiOUoO | g e "
REZ ORAL CS ASEGumad By o B

RODOLFD QUENTERD REDS cc DETA | 5-SUBSICNDD | SALUD KD T POLES Kat:iina) Ragse y |

T 1

WAL JAVIER, B0LS LOPEE GG | ilmssERsTd

G- [
CONTRIBUTWO | 75 5A0T48. 4 BRSE0¢ 335 v
CAS0S CON BK O CULTIVO POSITIVO O PCR DETECTABLE MO REGISTRADO EN LEBRO DE TE:

Se verifica ol ingrezo a pragrama

CESAR ALIGUSTO PEREZ QSORIO M 3 [ 112108843 én programa

WHLIAM ALEXANDER  CARDENAS CORREDOR M 47 ce HB050T61: en programa

MAICOL JAVIER SOLIS LOPEZ M ig [ = 5 1029985574 COMTRIBUTIVD

RUSIELA ARPCAPSA DE SALDARRIAGS F i | cC 001586, @n piograma

VICTOR ALFONSD VELASCO BOTIA M 19 il 1025984295 nio ¢std on pragrana previamente
tratade, ¥in notficar ef caso a Sivigila, paciente sin pruchas de PCH ¥ CULTIVO.

FAQLA AMDREAPRIETO GOMFALEF F a5 = 1121878885 en programa

FRAMCISCA DE LA TRINIDAD  PARRA DE MONROY F Bg cc 212420360 @n programa

LiNA MARIA  PRIETOHUILA F 28 [o 1121950581: paciente que fnabzg iRlamiend mayo 2028
SUSAMA PINTO TOVAR NONE F T3 Ci ZEA49TEZ: MICOBACTERRN NO TUSERCULOSA 09-04-2025
JULID  VELASCO HNOMNE M 81 CC 4082249; MICOBACTERIA MO TUBERCULOSA 05-04.2028
NELSOM BARNEY MURCIA MIUSRCLA, LY 55 [+ o] 17344548 pacenla &M programa egress 11-

04-F026 perdida en el seguimisnio.

Bajo cumplimiento en algoritmo de diagndstico on paciontes captados como sintomitices respiratorios.

Se realiza la evaluacion de % de caplacion de pacienies sinlomabses respiralonas examinados, & 1a fecha 13 IPS de 430 |

pacienies @ captar a corte de mayo, leghs caplar y examines & 233 pacienes con batdoscopid No s@ §arantes afgorima
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PROCESO SALUD P — e

BLICA Y SEGURIDAD SOCIAL Vermitn 1 |

Subproceso Gestidn de Salud Pablica Focha v —

FORMATO ACTA DE SEGUIMIENTO A LASIPSENELMANEJD |-~
PROGRAMATICO DE LA TUBERCULOSIS Pagna 5 da 13

de diagndstico completo con PCR y Cullivo en medio liquids. Aunque |3 caplasan supera 13 meta programada, s& abserva
una brecha importante enlre los smlomalcas respiralonos examinados. '

Se recomienda nlensificar las estralegias que permilan una caplacedn efectva y oporiuna de los pacsentes

Se solicita 8 las EPS la retroalimentacion de los resullades de las pruebas diagndsticas reabzadas: en el caso de Capital
Salud, Iz informacidn se consulla a fravés de |a plataforma Diagnostik.

Una vez captado el paciente, se realiza segusmianio a k gjecucidn de 13 loma de muestras y a la realizacien efectva de
las pruebas por pane de ks usuarios,

Adicionalmente, la médica del programa efeclia revision de las hisiorias chinicas de los pacientes elasificades como |
sinlomatcos respiratorios [(SR), con el fin de évaluar 13 adherencia a las definiciones de caso establecidas en los
Ineamienios vigentes

¢ Bisqueda Activa Instucional (BAR- 51 __x_NO___
+  Acihadades: |

W TRATAMIENTO ¥ SEGUIMIENTO INTEGRAL AL USUARID

OESERVAGIONES. Se realza revizion de una muesira del D;'-“-i' de .
tarjetas féporiadas

CC AX25471 PROTEGER: Mo s regsiran conkacios, S
seguimienio por profesional de Enlermedia mensual valaratin por
nubicidn, picologia, in regisiro de proebas de laboratano antes de
inkciar el tratamianio, S5n segumienio a reacciones advensas

. : CC 18582245 CAPITAL SALUD: fecha de ircio de sinlomas ra
TISANE O WRAWOI0 0% You pciunins. coincide con b, resullzde de calive posinvg en larjesa y on ke
negalivo, sin resullado de PCR, sin PSF, sin regota de contacios.
pacienta con B posdao (31-03-2026) de cambio de fase, vaendoss
80 da fase inlensiva hospilaloada, sin seguimienio  por prodesicnal
de Enfemmeria, nuincidn, psaealogla, sin regota de proshas de
labgralenio antes de iniclar el imlamesnio. Ko s¢ registan contacios,
Sin seguimienls a reascianes adversas Mo se realea control del
pEE0.

QBESERVACIONES:

Se reaked |a validacion de und msesira de apslas smdnduales op
tatamienla, evdenciindoss Gue Mo B8 Pegala de  mAners
i sislemalica o peso mensual de o5 pacenies. Mo obstarte, en ks
Registro mensual del peso del paceenle y ajusles de dosis, | casos donde se enconlrd regisino de seguemienio del peso y se
lentiicd fa necesidad de ajusie de dosms de acuerdo con el peso
corporal, se evidencid |8 reahracion cporluna  del ausle
comespondienle en el esquema de lralamiento

Temperalura an *C _34,1_ (endre 15y 25 "C)
Humedad en _55%_ {ealre B0 y 70 %)
|
imm S N S ¥ Regiziro diaro de contil | npee us CIONES: Calibracion 05 de octubre de 2025
e ¥ Se realiza regeitia de las condciones ambianiales en la madana y la
larde, los walores 5@ en encuendras dentro da las brites establecidos

Powered by CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

W
T
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| PROCESO SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCIAL

| Subproceso Gestidn de Salud Poblica

FORMATO ACTA DE SEGUIMIENTO A LAS IPS EN EL MANEJO
PROGRAMATICO DE LA TUBERCULOSIS

Codigo GSP-F-30
[vermn |

| Fecha 2010512025
| Pagina & de 13

Verifear medicamenizs canbidsd, lole, lechas de
vencimiento y regisiro en el Kardex.

| OBSERVACIONES:

FASE INTEMSIVA: RHZE SLITS MFOO1 REVEMCE: 12M1027
FASE DE CONTIMUACION: RH AB0139Z VENCE D2/2028

Se encueniran las cajas debidamenle rolufadas (nombre comipgles, I
idenificacion, bpo de luberoulosis, dosis & admmsirar lofe y Techa
o8 venommignlo, & entudhiran ubicada: an & digpenapdod de
medicamantas |

Faoentes en diferenies modafdades de TDO y venficar
seguimeerics ded T,

Activa

ano 2025 31

afic 3026 80

Total de pacientes en TOD IPS: _ 54

Total de pacientes en TOO DOMICILIARID; __ 10__
Taotal de pacienics en TDO VIRTWAL: _ 40
Total de pacientes en TOO Comunitario: _ T
Total de pacienies en TDO HOSPITALARIO: _ 0

OBSERVAGIONES: Actuahzas TDO en el hbre 02 papanes

Garanlzar a los pacienles la toma  estncla  de
medicamenios anbuberculoses con reqstnd ¥ SUPERrEISn pof
parte de bos lrabajadores de |a saled.

Garantizar el conbrol inscial por enfermeria. donde 32 evalue la
vulnerabilidad y el riesgo de pérdsda ouranle el iramienio y se
establezca el TDO de acusrds a las condiciones ndrvidiates |
de la pafsona afeciada por [a enfermedad

Para la venficacon de la caindad de fos wideos d2 TDO Vinual
(Tratamierle Dirstlamente Observads VirRusl) se recameanda
validar gue cada wideo perméta evdencar cammente @
administraciin y deglucon del medhcaments por parle del pacente,
gamnbizando la cbieniacédn dingcla de la bama

Controles médicos, bactenoligicos, de enfemerda,
psicologla, nuiricisn enire olros, aconde 8 lo edlablecids en
&l PHT,

OBSERVACIONES: Los conlroles medicos, bactenoidgicos y por ef
nql_ti;pn inlerdiscipinano {enfermend. psoaisgia nulnoan, enlre
giras) no s& realizan de mansrs sislamabes en odes o3 pasenizs
confarme a o edlablecdo en al Programa Nacenal de Tubsrculcs s

LCuanios pagenics inasslenles al ralamienle B2nen a la
fecha? Cue scciones ha realizado pera su bdsqueda y
dherencig.

Total de inasistenies: 67 desde of 07-01-2028 &0 17-05-2008
repartados an el hnk de la “niuvna perdda mas”

ACCIONES: La lider ded programa netfica de manera inmediata los
pacignbes con nesgo de perddn

Se socializa eslralegia "m una pendida mas” erwvar comed electienco
@ la EAPE comespandiente, con copa al enle lesmional. a los
siguienles conegs eletlfifebng,
=0 1 . Registrar 1a mizmasén
del paciente 2n el fermulano establecds por & murcpa

Tienen pacientes en FASE INTENSIVA (56 dosis)

Sl X_NO___
OBSERVACIONES:

I Tienen pacientes en FASE DE CONTINUACION (112 dosis)

Bl_X NO___

OBSERVACIONES:

L

PREVENCION DE LA TUBERCULOSIS ¥ QUIMIOPROFILAXIS

(1
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MUNICIPIO DE VILLAVICENCIO 'Codigo GSP-F-30 o !
PROCESO SALUD PUBLICA ¥ SEGURIDAD SOCIAL | Varsin: 1
Subproceso Gestidn da Salud Piblica Fecha 23052025
FORMATO ACTA DE SEGUIMIENTO A LAS IPS EM EL MANEJD ’;- inaTds13 S
PROGRAMATICO DE LA TUBERCULOSIS =3

Pacerles en quimicprofilasis Si_M__ MO

rd

Busgueda de uberculasis latente (Algonima da TE latende)

Libeo e caz0s &n fralamienlp para infeccdn uberculosa tenle [1TL)
Ouimisprofiladgs con esquema de [soniacda por & meses o Boniaoda ¥ nfapening
par 3 meses

A corle del 2025 la IPS reporio 25 casos dé pacienies de grupas pnonzados que inician manejd con gumeprafiaes
para TH

L

PERDIDA EN EL SEGUIMIENTO: 11 casos
TRATAMIENTO TERMIMADD: 12 casos

SUSPENDIDO: 1 caso
Sin egreso: 1 casos

A corle del 2026 1a IPS reporta 7 casos de pacientes de grupos prionzedos que inican mang)a con quimapreiaes cata
T8,

| OBSERVACIONES

LIBRO LATENTE 2025

DAIRA SAIMA  CLUELLAR MEFA F F RC 10Z95T054T Trimestre no carrespande fecha de
guimioprofilasis.

Sin egrese on libre ¥ tarjeta:

HELSOMN SIERRA RIVERDS M 52 = BED35555 PERDIDA E
HEFER SANTIAGD TORRES ROCALD | 1 m 1123813422
LIBRO LATENTE 2026

Mo 52 dibganca campa COMUMNAL CLALIDAD

So rocomienda al eguipo de salud de [a IPS fertalacer Ia busqueda de TE Latente en las grupos di riesgo.

e LtV TUBERGULOSIS FARMACORESISTENTE

- I'Q'mME: F-an'um;r;umtnﬁrj- a8l _x_ko___
TE-MODR _3_TB-RA _2_TEBMONO-H__ POUN_ T8 XDR 1

e

OESERVACIONES:

TREE0ZE JHORMAN ANDRES ~ RUBIO OSORID K 25 CG 10CDSHEE m  comesponde
Irimesirg con fecha de inicie imlaméento. Dar egrese a pacienle como fracazs y reifgresar Puavamanie

TIZ0ZIBLANCA MIDLA ROMNCANCIO TORRES CC 23994825 S& ajusta en el k3o a condican de ro evaluato nd se reabe
respuesla de Boyasa

| A2M2025JOSE ISRAEL NOVOA MORENO CC 17331825 conlinua en tralamiento par BK posivo, en espera cel cutna
12/8/2025 JOSE ADDLFOVALENZUELA CRUZ CC 17340028 conlinua en bralamienio

291972025 EDWIN JESUS MEJIAS LAROCHE AS VENZ24935294 conbnua en iratamignta-TDQ COMUNITARID
GLORIA ALEXANDRA _ ROJAS GUTIERREZ  F 37 ©C 1121839933 snfecha prusna VM
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MUNICIPIO DE VILLAVICENCIO
PROCESO SALUD PUBLICA ¥ SEGURIDAD SOCIAL

| Cadign GER.F.30

| Versadn 1
! Subprocoso Gestion de Salud Piblica Fecra 29052025 1
|  FORMATO ACTA DE SEGUIMIENTO A LAS IPS EN EL MANEJO — H:

| FROGRAMATICO DE LA TUBERCULODSIS

Garantizar las pruebas de sensibiidad de 2 linea al nicio en la misma mueskra incal donde S8 féatzarsn l35 prustas
de senfibildad de 1 nea

Garanlizar al 100% de bos pacienles con faclores de riesgo de adquitir TE FR lales comp previamenle ratadss comtasios
de casos TB FR, pérdidas en el seguimeenio, poblacién vulnerable, entre olrgs, cullvo en meds lgeds proess
madecular y pruebas de sensibibdad a larmaces.

TR 7]

Earpas 200 ACTIVIDADES COLABORATIVAS TRAIH Y TRICRONICOS

TBI_X_NO__NA___

Pacienies confeccion VIHTB

r,rnﬁ E 1 =

5cases ViH positivas y VIH + PREVIO: 5IM TAR y TSU:

Pacienies TE/DM [ S1_X__HNO__ M
Pacsenles TR/EPDC R L

¢ Pacenies TEAH reciben melopame-suilamelazasol y ralamierin con ansreirowrales
OBSERVACIDNES:
Cohorte 2028 TB Sensibic

243 diagnosicados a cofe de 2025 se ha garanlizado 8 260 casos |3 presba de VIH . con cans!meenio de! §8,T%
21 casos VIH + PREVIO: 7,16%

| ERNESTOD JOSE CAMCHILA LORBORD v B0 &L P17 1azsEy
| GERLEY SANTIAGD VELASTUEZ BELTRAN v a3 | e FAAEEED =7y

SO YULEY BERMAL RECON F . G TS

ANDRES EMILO MaRA MARTINEZ ¥ | % | ¢ 3RS

SHON YULEY BERMAL RIVCDN F | & |ce HHETEE

12 Cazas sin pruska da VIH: 4,09%

JANY ISREEL EMASRIS [E RENGEL | F £ e By

DRLAR ALESANDAD RLUIE CIFLUENTES | ¥ = e fheETTEME

DEYVER [WaN YACA ARISS | 43 == T
JEFERSON JAVIER GRIMAN ADAMES M| o= £ BN
ERAYAN JESUS SaWCHEZ URIGE | ¥ F i i BTy

PEDRD HERMANDOD WALTERDS AENCED [ & s
' ALEAYA CACTMUS | =1 P bl i
JURN CAMILD VELRSCD EOTIE | F | @ T T3 1855ERE
SLCHSER EDUARDD GONIALER LCPEZ M 3 | mEs VERSSIE
RICHARD DeMEL TRIGLLY PLLESAN M 2 | & T3EESE1E
CARLOS ANDRES MACEDD MATAR v W | m Tirgiean

ECRAS HEL | HELTRAN VEASUEE | W | &2 | & LI

Sin fecha de diagnéstice previo ViH + FREVIO

iS'-"-HL CELIS ESPITIAKM 52 cC BEOEX0SA

| ANDRES EMILIOMIRA  MARTINEZ ] 39 CC 9774383
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MUNICIPIO DE VILLAVICENCIO Codigo GSP-F-30
PROCESO SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCIAL el
Subproceso Geslion de Salud Pablica F et teonts. |
FORMATO ACTA DE SEGUIMIENTO A LAS IPS EN EL MANEJD Pagna 9 de 13 I
| PROGRAMATICO DE LA TUBERCULOSIS

Cohorle 2025 TE FR:
Ee reabed pryeba de VIH a los 14 cages, logrando una coberura del 100%

Cohorle 2026 TE Sensible

65 dugnasticados & corte do 2026 se ha garardzaca a B1 casos la prusha de VM. con cumpimiento del §5,29%
4 casos WVIH « PREVIO: 4,T%

Z casos VIH positives y VIH + PREVID: SIH TAR y TSU:

WILSOM ALEXANDER  MUROZ GARCIANM ik cc 1123056197

£ Cazos skn prusba de VIH: 4,7%

JOSE GABRIEL GARRIDD OROTCO L] n &€ | e
CECILE MAROUET GLD F Fi [ | ZATMTEL
EDWIN =Y MOREND M 43 = BT
AKORES MALRICIOD RODRIGUEZ CUIBRY L] w Tl | WIS
2 casos VIH positives y VIH + PREVIO; 5IN TAR y TSU:
WILS0OMN ALEXANDER MI.Jﬁ-I:II GARCIAM i v i 1123085197
GOMZALD CLIMACO  GARZON ACOSTA M &z cc 17340358
Sin lecha de diagndatico previo VIH + PREVIO
VALSON ALEXANDER  MURDE GARCIAM a3 CC 1123085187
JAIME ALEXIS PULIDD MEDINAM M &g 1121682741
Cohorte 20626 T8 FR:
Se realed preeba de VIH a los 2 casos, grando una coberura del 100%.
- L ol B > i - 3 I
! ot B o> TR t:ﬂmdLuE.luFEﬁmnHES A - |
CESERVACIONES. Cuenia con comilé de uEEEwnﬂﬂHEE Cuania mwnniﬂmhmm instfucignal. de
infeaciones inshlstanal, de farma mensusl farma miansual
OBSERVACIONES. OBSERVACIONES i)

S cuenla can bas elementas de proleccidn persanal, | Se cuenla con los elemenled de pralasssn persanal |

OBSERVACIONES: Cumple con condicanes, por OBSERVACIONES: Mo Cumple dado 8 que se ewdenca lata de

hismedad y wenlilacidn el drea del programa de ilurninacian ¥ ventiaciin en las instalacones del programa, agognal a ela |
ubsrculagss. las paredes presentan humedad

gy ACTIVADES IEC | 1 |

D.BS.EHWL{:II:IHEE Education en salas te espera — Educacitn en consulla de ﬂngrarna
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MUNICIPIO DE VILLAVICENCIO I'I.‘.-Mlgn GSP-F-30
PROCESO SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCIAL | Versida 1 ]
Subproceso Gestidn de Salud Pablica | Fecha my;ﬁﬁ

FORMATO ACTA DE SEGUIMIENTO A LAS IPS EN EL MANEJO (pagna 104e 13
PROGRAMATICO DE LA TUBERCULOSIS e, ittt

o -
DBSERVACIONES: Mo aphca

-'l:_ll. . ACCIONES ﬂmfﬁlﬂﬁ AL MANEJO DE PACIENTES CON TUBERCULOSIS FRENTE A LOS EVENTOS DE |
3 QUE PONGAN EN RIESGO LA SALUD POBLICA.

Mil.  CRUCES DE SISTEMAS DE INFORMACION

OBSERVACIONES. La Informacion sz registra en ef [TEM Nolilcagian SIVIGILA

S.. .- . ¥v. OTROSASPECTOS EVALUADDS

SISTEMAS DE INFORMACION: Se realizaron los ajustes en el libro

Afo 2025: LIBRO TB SENSIBLE

= Sin regestro de depariamento, municipio e |PS de diagnidstco
JAIME BOLIVAR HONE M 50 A5 VEN 12465358

= Pacientes sin ingreso a tratamiento:

PEDRO HERMANDO WALTERDS REIMNOSO M 42 CcC 11584E700 EGRESO COMQ
PERDIDA

ELKIN HUMBERTOD TORRES ORTIZ M 47 CC 86075913 DESCARTADO
HAMILTON STIVEN RODRIGUEZ GONZALEZ M 3a cc 1121825542 EGRESD COMD
PERDIDA

« [az0s de perlenancia élnica indigena, &in diligenciar campo pueblo indigena:
YURITEA PAULINA  SANTAMARIA SANCHEZ F 14 Tl 1124293003
HELIEUDYGOMEZ MARTINEZ M 7 CC  10DS7ER546
BEATRIZ TANIMUCA  BMACUNA F 45 cC 1193853085
BREYDEM IZAN LOPEZ CATOMNM 1 RC 1120827104
EDDIER DANIEL SINARAHUA TAMIMUCA M 5 RC 1025351935

» 40 casos sin regisirar campo comuna o corregimiento.

« Venficar régimen de afiliacidn con EAPB

e T TR0 o
MOMBRCE .l.m.m.n :.rfu.m e _‘% t:a He. B .|.|ru.||.-:|;||-|l | e

| DAECTICN CEPARTALENTAL [E SNUDCE VET |
RATA wez | sas | F | o [rer| veurmsme | s.mssoung |BAESEAC WTaLTESALDETvET

{50001 |
& ARTELENTEL [E S un 3]

WULHARY S v | e |+ [ [rer | voomsun | s-assouoy | DTECCONDERIRENTAL DESDOEIETA |
|

»  Sin diligenciar campe comorbilidad o registrar ninguna: f
ELVIA TENALURSA  ACOSTA DERDJAS F 72 CC 21188883

# 3 casos sin ingrezo a iralamiento, con regisiro de TDO en IPS

=  Venficar vanable bpo de programas de proleccidn social que reciben [os pacienies, lodos 10z campes .
s& regisiran No recibe ninguno
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MUNICIPIO DE VILLAVICENCIO Codgn GSP-F-30
PROCESO SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCIAL Versiin 1 B
‘ Subprocese Gestion de Salud Piblica Fecha 20053005
[ FORMATO ACTA DE SEGUIMIENTO A LAS IPS EN EL MANEJD
| PROGRAMATICO DE LA TUBERCULOSIS FT T

*  Sin diligenciar campo araa geograhca
EVANGELINA CARRILLO FOMSECA F 68 CC 35334204

Afio 2026 LIBRO TB SENSIBLE
« Campo parenencia étnica sin diligenciar OTRO
+ Campo Grupo poblacional sin dilgencer OTROS
* B casos sin bamo de residencia,
= 16 casos sin registro de bamoilocalidad de residencia
«  Verificar régimen de afiliacion con EAPB

VICTOR MANUEL ROQJAS GASCA M 24 CC 1008505414
- JAIME ALEXIS PULIDO MEDINA M 4 CC 1121862741

* Sin diligenciar campo comorbilidad o seleccionar nmguna 24 casos.

» Verificar variable tipo de programas de proteccidn social que reciben los pacientes, todas ks campes
s& regisiran No recibe ningung

“Jhn s XV, PLAN DE MEJORAMIENTD

RESPONSABLE

Corformar el equipa inlerdesciphnano de salud, 2l cual
= debard eslar capacitado v enfrenada en [ los
lineamizntos del Programa Nacxanal de Tuberculosis. Il
’ E:nf:l‘m‘ con ol 0quipe | ) ictema de informacidn: 1] €l Plan de Mongcreo y Proccara T8
Evaluacdn del Programa Macional de Tubarculoss, W) - Irmadais | EEEH- gl
el conlrol de infecciones y uso de elemenios da | s,
[ profeccian personal para |3 dismeucon gel nasgo da
exposicion laboral en los rabajadores de (asald.
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MUNICIPIO DE VILLAVICENCIO
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Subproceso Geslidn de Salud Pablica

FORMATO ACTA DE SEGUIMIENTO A LAS IPS EN EL MANEJO

_PROGRAMATICO DE LA TUBERCULOSIS

= L
Codge G5P.F.20 T

Wesscn 1
| Fecha 29052075

Pdgna 12 da 1)

A

KW, PLAN DE MEJORAMIENTO
| HALLAZGO ESTRATEGH DE MEJORA PLAIO | RESPONSABLE
Fortalecer 1a sdentiicacion y caplacadn de sinlomatons
| Bajo cumplimiento del | respratonos, garantizando la aplcacidn oportuna y [
algoritme diagnéstico en | completa del algoritmo disgndsbea, incluyendo la loma Continua | Programa T8
sinlomilices ¥ procesamiento de fas pruebas requendas segun ios EEE Municgal
resplratorios. Ineameentes wigenles
o 1 Fortalecer las esiralegias de adherencia o tralamients b
mediante ol segumienio oporuno y permanenle de los
pacienes, garantizando la implamentacion adecuada
de las modaldades de TDO, la educacion al pacente y
Su red de apoyo, ¥ la geshon arliculads con EAPB o IPS |
para plevend inlerrupiones del lratamienio [
E.:.lnm:::‘ﬁ::ﬂ:ﬂzl::: Iimplementar ka geslidn integral del nesgo de pérdsda en |
sl Programs: Hacional do el sequimiento. medanle b aplcacon sslemalica de |
Tubareulosls (90%) insirumenios de valoracion de nesgo, la denbbcacion
| huciude At bmpmnnd.lz focleres clinicos y sociales asociados af | oo | :‘;Eﬁ“:a.
a una elevada proparcién 1':3_""!“. a gencration de sledas oportunas v la [ ALTEIDE
de - pindidas. a6l aclivacsn de la rula "Ni una pédduda mis®, con |
seguimisrita (31,3%p anta seguimmento indvidualizado a los casos pronzados i
| esherte 2025) Realizar andbsis penadicos de cohorla y Sequmsanta 3 '
| los inducadores de éxila lerapéulico, pardda en el
seguimento y adharencis al iratamients, formulands &
implementando scciones comeclwas dingidas a los
| aclores responsables de los casos con riesgo de
| desenlaces nd faworablas.
Inconsistenclas en I3 Forlal ks d [
calidad del date por orlalecer procesos de regisiro. validacion y
bios Incamplitos aclualizacien de la inlormacsan madianle venlicacanes |
e ¥ | periodicas de caldad del dalo, garantzands la Erograma T8
3 complelibud, consistencia, oparlunsdad y concordanca | Corlinuo e
:"::HI::I. ti:;:“bnuig enlre los hbros de seguimiente. sislemas de infarmacsan ESE Municps
confiabilidad de los y demas fuentes documentales
| indicadores. B H
Se avidencian
incansistencias on el

| dilgenciamiente de las
| tarjelas de tratamionto y
| fakta de eumplimlents de
| bos lineamientos
i ostablecidos  por ol
! Programa Nacional de

"No cumple con las
| condiciones de
infrapstructura, i

Forlalecer el dilgenciameenty oporiung, complelo y
correcte de las lagelas de ratamiento, garanbzando &
cumplimiznbo de las hneamienlos Eenicos ¥ operativas
del Programa Macianal de Tuberculags

Implementar las adecupcionas necesands en '3

infraesiruciuva del programa. garanbzanga espaces | Inmedato

£on condicionés adecuadas de venblacien slemnasen |

Programa T8
ESE Municpa!

Bregrama T8
ESE Muncpai ,
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| Fecha 29.05:2025

FORMATO ACTA DE SEGUIMIENTO A LAS IPS EN EL MANEJO '

'Paging 13 d= 13

. XV.  PLANDE MEJORAMIENTQ

HALLAZGOD

ESTRATEGIA DE MEJORA

PLAZO = RESPONSABLE

| luminacién y ventilacidn
| en ol programa de la IP5

suficienie y ambienlas seguros para la atencion de los

pacienies, de conformidad con los lineamiendos de I

coflral da miecciones y 1a nommialivedad viganta

XVl PARTICIPANTES EN LA ASISTENCIA TECNICA
MOMBRES | APELLIDODS CARGO TELEFONO CORREQ ELECTROMICD
| LAUREN MOLINA ENFERMERA 3204758208 | programa lbylepra@esedevlavaencs gev 69
| SOFIA ARIAS
VIVIANA CASTANEDA | ENFERMERA 3134395741 hoo e85
ANGEL
HATALY MOLIMA BACTERIOLOGA | 3114400460 culoss nzil sl £
CARON
Sl_7 /{ oA M"
Firma

Nombre. LAUREN SOFIA MOLINA ARIAS

Carga:

| L

filermer

VIVIANA CASTANEDA ANGEL
QUIEN REALIZA LA ASISTENCIA TECHICA

l‘lﬂ'{d‘-ﬂl =t B [ A

MATALY MOLINA CANOM
QUIEN REALIZA LA ASISTENCIA TECHICA
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ACTIVIDAD No. 2

Realizar asistencia técnica y/o seguimiento al
100% de las EAPB del Municipio asignadas por
referente y segun plan de asistencia técnica,
verificando el cumplimiento de competencias y
lineamientos de TB y Hansen. Diligenciar la
matriz de asistencias en Google drive.

d
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MUMICIPIO DE VILLAVICEMNCIO Cadigo: GSP-F-27
FROCESO SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD S0OCIAL Versian: 1
Subproceso Gestion de Salud Publica Fecha: 1500572025
FORMATO ACTA DE ASISTENCIA TECNICA Pagina1de 8
FECHA 05/06/2026 HORA | 10:00 Am E“”Eiw 540
PROGRAMA Dimension Enfermedades Trasmisibles-Programa Tuberculosis y Hansen
NOMBRE DE LA
DIRECCION Cl. 37 #34-33 BARRID BARRIO BARZAL
| NOMBRE DEL REPRESENTANTE
L PGALIORECTORIGERENTE CLAUDIA MILENA MENDOZA GONZALES- DIRECTORA MEDICA
Enfermera Jefe da
HOMBRE DE QUIEN RECIBE LA PALILA IREME ANGEL DELGADD CARGO PyP Sucursal Mela
VISITA DE ASISTENCIA TECHICA JESENIA POLD FERRER Auxiliar dernanda
inducida
Eﬁiﬁaﬁiﬂﬁﬂfﬂm PaulaAnD@saludiotal.com.co Tel. | 3213846647
NOMBRE DE LA PERSONA QUE Viviana Caslafieda Angel - Naydu Martinez, Mataly Molina Cafidn
REALIZA LA ASISTENCIA TECHNICA Programa TB ¥ Hansen Secrotaria Municipad de Salud
OBSERVACION

ACTIVIDAD PROPUESTA
No Aplica

2__OBJETIVO DE LA ASISTENGIA TECHICA

“Fortalecer las capacidades del talento humano en salud de la EAPB Salud Tolal para el abordaje integral de la
tuberculosis, mediante la actualizacién de conocimientas Weenicos v normativas, la revision de procedimientos clave
en deteccion, diagnostico, nolificacin, tratamiento y seguimiento, asi como la orentacian en la implementacian de
estrategias diferenciales y el cumpliimianto de lo establecido en la Resolecian 227 de 2020, con el fin de mejorar los
resultados en salud ¥ contribuir al contred efective de la enfermedad en Ia poblacion asegurada en esta EAPB.

3. SITUACION O STUACIONES ENCONTRADAS

N Mo Aplica, capacitacidon v forfalecimiento de capacidades del personal nuevo de la EAPB.

4. DESARROLLO DE LA ASISTENCIA TECHICA

La jornada se desarmolld mediante la socializackdn de lineamientos técnicos y normativos, fa revisidn de instrumentos
programakicos, el anaksis de sifuaciones y casos prionzados, la resolucion de inquistudes v la verficacion da ks
procesos institucionales relacionados con el Programa de Tuberculosis ¥ Hansen, con el propdsito de fortalecer fas
capacidades tecnicas y operativas del talento humano de la EAFB..

Durante &l espacio de desamollo de capacidades se soclalizaron los principales Bneamientos normalivos que regulan
la atencidn integral, la nolificacion, el saguimiento y el control de los pacientes con tubercubosis v enfarmedad de
Hansen, De manera particular, se abordaron los aspecios mas relevanies de la Resolucidn 227 de 2020, enfatizando
las directrices técnicas y operativas relacionadas con la vigilancia en salud piblica, los sistemas de informacién, el
seguimients de cohortes, la geslion programatica v las responsabiidades de los aclores dal Sistema General de
Seguridad Social en Salud,

Asimizmo, 58 desiacs la importancia de garantizar [a frazabilidad de la informaciin desde la identificacion y alenchon
inicial del pacienta hasta su egreso del programa, resallando el papel fundamental del talento humano en la calidad,
oportunidad v consistencia de los datos reportados, asi como en el cumplimiento de los indicadores v mefas

eslablecidas por el Programa Maclonal de Tubserculosis.
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En el marco de |a asistencia técnica se priorizaron los siguientes temas criticas para el fortalecimiento de la gestian
institucional:

* Cumplimiento de las metas de captacion y examen de sinlomaticos respiratorios,

* Oportunidad diagnéstica mediante la realizacion de cultivo para micobacteriag y pruebas moleculares.

* Investigacién, seguimiento y evaluacién de conlacios y convivientes de casos de luberculosis.

* Implementacidn y seguimiento del Tratamiento Directamente Observado (TDO) en sus modalidades en IPS,
domiciliaria y virtual,

* Identificacién lemprana y gestion de pacientes en riesgo de pérdida durante el seguimiento.

* Actualizacion permanente de cohorles y analisis de resullados programéticos.

* Fortalecimiento de la calidad, consistencia y opertunidad de la informacién reportada al programa,

* Vigilancia, notificacion y seguimiento de evenlos adversos ascciados al fratamiento antiuberculoso.

* Identificacion, diagndstico y manejo de la infeccidn tuberculosa latente en poblaciones priorizadas.

* Cumplimiento de los lineamientos para el diligenciamiento de regisiros, tarjetas de tratamiento, sistemas de
informacidn y demds instrumentos oficiales del programa.

£ Quién es considerado un sintoméatico respiratorio (SR)7?

La basqueda activa de pacientes sintomeficos respialtorios (SR) es una de las eskrategias fundamentales
eslablecidas por el Programa Macional de Contral de la Tuberculozis (FNCT) para la deteccidn temprana y &l corle
de la cadena de transmision de la enfermedad. La Resolucion 22T de 2020 eslablece que lodas las IPS, sin
excepcion, deben implementar mecanismos efecfivos de identificacion, tamizaje y captacion oporfuna de personas
con siniomas respiratorios persisientes, especialmente en contexlos de alto rlesge
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Acciones sugeridas;

Garanfizar la capacitacién del persanal asistencial en el reconocimiento de signos clinicos de TB y la ruta de atencitn.,
Diefinir rutas dgiles de toma de muesiras para diagndstico (Prusba Molecular y Cullivo en medio Bquido) y seguimiento
de resullados.

| Generar alertas intemas cuando un usuario presente sintomas respiratorios persistenies.

Importancia de la captacion oportuna:

Detectar lempranamente a los pacientes sinfomaticos respiratorios y a las personas de riesgo permite:
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Reducir la ransmision comuniana & instilucional de luberculos:s. i
Mejorar los desenlaces clinicos al iniciar tratamiento precozmeante |
| Dsminuir el nesgo de formas graves de la enfermedad o de desamollar TB resistenie.

Fortalecer la vigilancia en salud piblica, contribuyendo a2 los indicadores del municipio ¥ del pais.

LIBRO DE REGISTRO DE SINTOMATICOS RESPIRATORIOS (SR)

Es un instrumenio obligatorio v clave para la bisqueda acliva institucional de fuberculosis. Se explicd que debe
diligenciarse en odos los punies de atencidn dinica donde haya contacto con pacientes, especialmenle en urgencias,
consulla externa, hospilalizacion, programas extramurales, entre olros.

El libro dabe contensr imformacion como:

Fecha de caplacion

Mombre del pacients

Documento de identidad

Fecha de realizacion y resultado de baciloscopia, culivo en medio liquido y prueba molecular
Observacion en caso de ser necesarnio

W/

Se reiterd que, de acuerdo con la Resoluckon 22T de 2020, las IPS deben lamizar al menos e 2.5% del lotal de
personas  atendidas en  consulla exlena @ institucionalizacion  durante el afo.
También se hizo énfasis en que esbe instrumento pamite:

« |dentificar de manera oportuna casos sospechosos

= Bvitar subregistro
«  Cumplir con los indicadores programdticos del Pregrama Macional de Control de la Tuberculesis

LIBRO DE CAS0S DE TUBERCULOSIS SENSIBLE (LIBRO 008)
Se realizd la socializacitn y revisién técnica del Libro 006 — Registro de Casos de Tuberculosiz Sensible v

quimioprofilaxis, abordando de manera integral cada una de las variables gque o conforman, con &l propdsito de
fortalecer la calidad ded registro, la trazabilidad de [a informacidn y el seguimiento programatico de los pacientes.

Durante la jornada sa revisaron kos componentes relacionados con la confirmacidn diagnastica, [a IPS que realizd el
esiundio del caso vy la IP3 responsabla del seguimienio ¥y manejo dentro del programa, asi como [as variables
| comreapondientes @ identificacion del usuario, clasificacon  segln  enfoque diferencial, mformacién  de
. geomeferenciacion, régimen y enfidad de aseguramiento, algontmo diagnostico apficado, resultados bactericlogicos,
| pruebas moleculares, acciones colaborativas TBAVIH, estudio de conlacios, seguimients clinico v bacteriologico,
-~ | andlisis de cohortes y condiciones de egreso del programa.

Bsimismo, se verificd la comespondencia entre los confroles dinicos v bacterologicos registrades ¥ los soportes
diagnéslicos disponibles, enfatizande la importancia de garantizar la consistencia, complefitud y cporunidad de fa
informacian reportada,

Se explict que esle instrumento debe consclidar la informacidn de lodos los pacientes con diagndstico confirmada
de luberculosis sensible o farmacomesistente que se encuentren en seguimiente por |a institucidn, constituyéndose
&n una heramienta fundamental para la vigilancia epidemioldgica, la gestion del riesgo y la evaluacion de resultados
del programa

Se referd que el adecuado diligenciamiento y actualizacidn permanente del Libro 006 permite realizar andlisis de
cohorte confiables, monitorear la adherencis al ratamiento, idenfificar oporlunaments pacientes en riesoo da pardida
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durante el seguimienta, evaluar los indicadores programaticos y fortalecer la loma de decisiones para el control de
Ia lubarciilosis en la mstilucion,

Como resultado de |a revision realizada, se identificaron oportunidades de mejora relacionadas con la calidad del
dato, la completitud de algunas variables y la actualizacidn oporuna de la informacidn, aspeclos que deberdn
forlalecerse para garanbizar la confabilidad de los andlisis epidemisldgicos v el cumplimiento de los lineamientos
establecidos en la Resolucién 227 de 2020,

Clasificacién basada en la historia de tratamiento previo de TB
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' LIBRD DE QUIMIOPROFILAXIS

Adicionalmente, se brindaron recomendaciones para el adecuado manejo del Libro de Quiméoprofilaxis, enfatizande
que este regisino debe incluir de manera complela y actualizada a todas las personas que rechen tralamesic
preventive para fuberculosis, especialmente confaclos de casos menores de 17 afios y poblacion con factores de
riesgo definidos por los Bneamientos nacionales. Registrar las fechas de Inicio y finalizacidn del tratamento
preventivo, esquema ulilizado, controles de seguimients, adherencia, eventos adversos y condicidn de agress,
garantizando la trazabilided de cada usuano y facilitando &l monitoreo de ka cobertura, oportunidad y efectwvidad de
las inlervenciones de prevencidn de la luberculosis.

LIBRO DE REGISTRO DE CAS0OS DE TUBERCULOSIS FARMACORRESISTENTE (LIBRO 007)

=g aclard que el Libro 00T comesponde a un registro de caracler histonico y acumulativio, por o que debe conservar
ia totalidad de los casos de uberculosis farmacomesistents notificados y gestionados porla IPS, independientamente
de su estado actual o condicidn de egreso.

En consecuencia, los registros no deben eliminarse una vez inalizado el tratamiento, ya que constifuyen la fuenis
ofical para el seguimients lenghudinal de los casos, @ andlisis epidemioddgico, la evaluacidon de cohoriss v la
verificacion de antecedentes clinicos y programiiticos.

Asimismao, s& reiterd que este Instrumento debe mantenerse permanentements actsalizado con fa informacion
relacionada con el diagndstico, clasificacién de resistencia, esquema terapéufico, conbroles bacteriologicos.
seguimiento clinico, eventos adversos, cambios de tratamienfo y condicion final de egreso, garantzande la
trazabilidad completa dnmﬁmﬁﬂwhgmh&hhnﬁﬁaﬂﬂnﬂtwhmhw

TARJETAS INDIVIDUALES DE TRATAMIENTO

La tarjeta individual de administracidn del tratamiento de la tuberculosiz sensible es parte fundamental del sistema
de infarmacidn del Programa Nacional de Prevencion y Control de la tuberculosis an el pais, ya que recopila la
trazabilidad nominal de regisiro de usuaros confirmados v sU saguirnianto al ratamiendo, sendo pare de [ hisions
clinica, Esta tarjeta es de diligenciamiento obligatorio, para evitar emor de dato, se indica gue se utiice una tansts
en blanco cada vez que un paciente ingrese al programa de fuberculosis, diligenciado kos dafos que coincida con &
libro ¥ notificacion del caso

Se explicd que cada paciente con TB debe contar con una tarjeta individual de tratamiento que debe estar actualizeds
en cada conlacio.

Esfta tarjeta debe reglstrar:

Faze del ratamiento (intensiva o de continuacidn)

Esquema administrado segin &l peso

Mdmers de labletas entregadas

Fecha da cada enfrega

Profesional que administra o entrega la dosis

Eventos adversos, cambios en el esquema, hospitafizaciones
Obsarvacionas clinicas relevantes

La actualizacion de esta instrumanto es indispansable para;

Documentar adecuadaments al Tratamiento Directamente Observado (TDO)
Evaluar adherencia

Coordinar seguimiento domiciiario y comunitario

Evitar errores de dosificacion y abandono terapéutico
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| S reiterd que cualquier modificacion, intermupcidn o ajuste debe registrarse con claridad y justificacion clinica
| Tratamiento Directamente Observado (TDO) Virtual

| Se socializaron los fineamientos para la implemantacion ¥ seguimienta dal TDO Vifdual, enfalizando que el video
| remitido por el paciente debe contener:

| = Mombre completo,

| Fecha y hora de la grabacion.

! Mimero de dosis administrada.

| Verificar que el pacients saca del blister las tabletas,

Visualizacidn de las tabletas anles de la adminkstracian.

Ingesta completa de la medicacidn con agua.

Registro de cualquier eventa adverso presentado,

Se recomienda administrar ¢l medicamento en ayunas. Tras su Ingesta, debe transcurrir un periodo de dos horas
antes de consumir alimentos. Altemnativamente, puede administrarse dos horas después del desayuno o del
almuerzo,

CONDICIONES DE CONSERVACION DE MEDICAMENTOS ANTITUBERCULOSOS

Se enfatizé que el almacenamiento v manejo de medicamentos debe cumplir eriterios téenicos para preservar su
eficacia y evitar deterioro o pérdidas. Las condiciones recomendadas son;

Temperabusa enfre 18 °C v 23 °C, sin exposicion directa al sof
Ambiente seco, gin humedad ni contacto con contaminantas

Cantrol ¥ sequimients periddice de fechas de vencimianto

Revisidn de integridad del empague y aspecto fisico del medicamento

Azimismo, s¢ indicd gue es obligatorio el registro del ingreso, safida v destine de los medicamentos, asl como la
docurmentacién de cualquier devolucion, cambio o dafio.

El personal de enfermeria y farmacia debe estar articulado en la verificacidn constante del cumplimiento de estas
condiciones.

= Algoritmo diagnéstico para identificacién de fa infeccidn tuberculosa latente en adultos. Res, 00227 de
2020a

+ TB latente; Primero descartar TB activa
Realizar bisqueda en poblacion priorizada;

= Personas viviendo con VIH,

' Contactos estrechos de casos de tuberculosis pulmonar bacterioldgicamente confirmada, especialmente:

Menores de 17 afos.

Personas inmunosuprimidas,

Personas privadas de la libertad (PPL).

Personal de salud con exposicidn ocupacional,
Pacientes candidatos a ferapias inmunosupresoras;
Anki-THF,

Caorticoides prolongados,

Cluimioterapka,

Trasplanies.
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Facienies con enfermedades o condiciones MMUNOSUPresoras:
Diabetes mellitus.

Enfermedad renal cronica.

Desnutnicidn,

Silicosis

Habdantes de calle.

Migranies

Salicitar;

s PPD

. Radiografia de tdrax
51 52 confirma:

& Iniciar guimioprofilaxis

SISTEMAS DE INFORMACION A ENTREGAR

005 Formako de caplacion de sintomabeos.

006 Libro casos de TB y profilaxis sensible. (2024 -2025)
007 Libro de registro de casos de TB resistentes,

014 Ficha de tratamiento profilaxis.

015 Tarjeta de tratamiento de casos de TB sensible,
016, Tarjeta de ratamiendo TB resistente

Di 3. Tablero Programacion SR

Libro Hansen Hislérico

e

OBSERVACIONES: La informacitn reportada debe estar en los formatos oficiales del programa.
Disponiblas en: hitpshwww minsaled.gov.colsalud/publicaPET/PaginasTubsrculosis. aspx

RUTA DE REPORTE DE PACIENTES INASISTENTES O EN RIESGO DE PERDIDA A TRATAMIENTO -
PROGRAMA DE TUBERCULOSIS

Faso 1: Identificar al paciente que presenie dos (2) fallas conseculivas o alternas en la toma del tratamiento
directamente obsanado (en cualquiera de sus modalidades).

Paso 2: La IPS deberd realizar el Bamado y seguimiento al pacienta, con el fin de identificar las causas de la
inasisiencia al ratamienio.

Paso 3: La IPS deberd nolificar la siuacion, via comeo electronico, a la EAPB comespondiente al afliado, con copia
al mmmmhlpamiagﬂunndﬂmgn @ bos comens;

Paso 4; Registrar ka informacién del padente en el formulario dispussio para tal fin, en el siguiente enlace:
hitps itarms glelmHAuNhrmtBgRaqunT

Proceso de georeferenciacidon de casos de tuberculosis sensible y farmacorresistente.

S& recomibnda realizar la entrega de los documentos cormespondientes al proceso de geameferenciacion, los cuales
deberan incluir la siguiente documentacion para los casos de uberculosis sensible y resistente:

Ficha de ratamsenio
Repories de laboratono.
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Histona dimca |
Segsto e actvidades educativas
Formula meadica.

Ficha de nofficacdn 13

=2 soicia que la documentacsdn sea presentada de maner completa y debidamente diigenciada, a fin de
garantzar el adecuado proceso de geomeferenciacion  remitir al comeo de la IPS de programa, EAFB y el comeo
Sl municipio gepmeferenciath@villavicencio gov co.

Se estandariza para la entrega de medicamentos de pacientes Georreferenciados: para Villavicencio 5
dosis.

*ORDENES PARA PACIENTE SR* MAYORES DE 5 ANOS

201111 BACILOSCOPIA COLORACIA'N A CIDO ALCOHOL RESISTENTE[ZIELHNEELSEN] LECTURA
SERIADA TRES MUESTRAS

CANTIDAD 1

201230 Mycobactanum kuberculosis, CULTIVO

CANTIDAD 1

S08573 Mycobactenum tuberculosis IDENTIFICACIA'N POR PRUEBASMOLECULARES (ESPECA FICO)
CANTIDAD 1

208585 Mycobactenum uberculosis PRUEBAS DE SENSIBILIDAD POR PRUEBASMOLECULARES
(ESPECIFICO)

CANTIDAD 1

E71121 RADIOGRAFIA DE TORAX (PA O AP LATERAL)

*ORDENES PARA PACIENTE SR MEMNOR DE 5 ANOS®

201230 Mycobacterium twberculosis, CULTIVD

CANTIDAD 3 }

S08873 Mycobacterum tuberculesis IDENTIFICACIA™N POR PRUEBASMOLECULARES (ESPECA FICO)
CANTIDAD 3

208585 Mycobactenium tubsrculosis PRUEBAS DE SENSIBILIDAD POR PRUEBASMOLECULARES
{ESPECIFICO)

CANTIDAD 3

Para soliciied de TB Latente:

* Orden medica

* reporie de laboralonos

* tarjeta de tralamiento

coireo: medicamentostbylepra@meta.gov.co

803807 ASPIRADO GASTRICO (EXAMEN FISICO Y CITOQUIMICO CON RECUENTO DE
POLIMORFONUCLEARES)

CANTIDAD 3

871121 RADIOGRAFIA DE TORAX (PA O AP LATERAL)

Se concluye que [ jomada permitid fortalecer los conocimientos y competencias del talento humano participante
respecio & los procesos kécnicos, operativos y administrativos del Programa de Tuberculosis y Hansen. Se rejterd la
imporianca del cumplimiento de los lineamientos astablecides en la Resolucidn 227 de 2020, la calidad de los

regeires programéticos, la vigilancia epldemicldgica v la implementacidn de acciones que contribuyan a mejarar la
adherancia al tratamiento ¥ |a deteccion oporfuna de casos,

5. COMPROMISOS Y RESPONSABLES
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# COMPROMISO DE MEJORA RESPOMSARLE B ENTE
Implemeniar y 3002230 @ 143 rettuoona para @ dlenoon | B BRE(
de pnlomdtons respretonns. gerentzends I8 valoraodn S0OLIS
1 | médica la loma oporiuna de musstas diagndsticas y o Cordrag
seguimientn de resultados, conforme 2 los imesmeentns del
Programa de Tubercuicss
Gararizar |3 dentficason aciva de pacenies saviomaticos Profesnng! Cortrue
2 | respiraionos ¥ dibgenceyr oporiuraments los smlemas de | Referenis EAFE
enformmacdn.
alﬁmmﬁmmrnm:m Brefenery Corfras
| lineamentos ded Plan Naconsl de TR Feforards EAFE |
Actuaizar de marera contnua s Smlemes o formacon | Profeiena Corfrus
4  (Libros de TB Sensiie y Resigtents, tarjetes de retamiento y | Refsrants EAPE
Labiero de 3R)
g Reportar oportunaments pacentes en nesgo de perdida = Profesioral Confirun
ratamienio Refer=rtz EAPE
& Fortatecer |3 dentficacon y estudo de corteding pers T8 2 Profesioral Corfinun
nfeccion tuberculosa talente Feferents EAFE
e O et T PS0CW
La presente Asistencia Técnica requsere Plan de Mejoramiento por parte de iz Entidad x

En caso de "SI registre con cual o con cuales ilems del agartade " se refscions

. Paula Angel

Nombre: PAULA IRENE ANGEL DELGADO
Cargo: Enfermera PyP

==y T-I-'"'";-il '|L|ll|.

v
Firmna:
Nomibre: VIVIANA CASTANEDA ANGEL
Cargo: Enfermera programa TE-Hansen

Farrma: M Dhﬁﬂ w
NOMBRE NAYDU MARTINEZ
Cargo: Profesonal programa TB-Hansen

Fema_NETAY Mol C,

Nombre: NATALY MOLINA CANON
Cango. Profesional programa TB-Hansen
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