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 segun el

plan de asistencia técnica en el cumplimiento
de lineamientos, protocolos, guias de atencion,

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 EDEBJEIEI-H HORA B:30 &.m.
CONSECUTIVO ASISTENCIA MEDIO DE

; Tk
TECHICA,: COMVOCATORIA Coimed alecirdnico
E%BT?IEEE&LA IPSE Virrey Solis Tome 33
DIRECCION €I 33 #33-34, Villavicencio, Meta | BARRIO | Barzal
NOMBRE DEL REPRESENTANTE
LEGAL/DIREC TOR/GERENTE ANDREA CAROLIMNA NOWVA GOMNZALEZ-Genante
CORRED ELECTROMICO DEL gefenesucursa hvilavicenooflvimeysolsips,
REPRESENTANTE com.co TEL. | nsesn32es
NOMERE Y CARGO DE QUIEN
%EE:FEALA VISITA DE ASISTENCIA MARIA JOSE CHAFARRD DUCON- Coordinadora Operativa
ﬁlmfﬂﬂljﬂ. s manajcdi@vimeysolisips.com.co TEL. | 3112480175
REALIZA LA ASISTENCIA “m F:rntj.rrn.Tﬂx Mansen Secredaria Municipal da Salud

E-muarml-ndl Hrmlﬂaia IPS".f'na',rﬁnhﬁTumaEmn alhdawﬂmdmnﬂnhnﬂmh&mhnﬂndn
atencidn integral para lubsrculosis (captacitn, diagnastico, irslamients, seguimbenio v egreso). Asimismo, se busca
garantizar la seguridad ded paciente y i3 adherencia terapéutica & través de la inspeccitn de larjelas de trataméento v el
nmh-nl fisico de medicamentos (lofe v vigencia), permitiendo identificar falencias v orentar acciones de mejora

DESCRIPCION DEL COMPROMISO ACTIVIDAD REALIZADA LA FECHA
Sl | NO | PARCIAL
La IPS mo cuenta con un equipo interdssciplinario | Cuentan  com una  Enfermera
completo para la gestién del Programa de | Coordinadora Operativa, médico y | X
Tubercubasis auxliar de anfermeria,
Incumplimiento del algoritmo diagnastico en pacentas
sintomaticos respiratorios segun Eneamientos del | Continua e hallazgo. X
._jrama de tuberculosis.

Baja busqueda de fuberculosis lalenie en poblackin

iorizada, especialmente en menores de 17 afios
e Gawes de ibesculosis,  en | Coniima of hallazgo, &
incumplimients de lineamientos del programa.
Ausencia de criterios eslandarizados para ¢ TDO que
afecta |a adherencia v control del tratamlento en | Continua el hallazgo. X
juberculosis.,
Mo sa realza gestidn del riesgo en pacientes en riesgo X
de pérdida en el seguimiento, afeclando |a adherencia | Continug el hallazgo.
al tralamiento.
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Mo se ewidencia el adecuado digonciamiento v

actualizacidn del By de lapra como reghsin histdoes X
de casos,

m = IV.  ORGANIZACION Y SISTEMA DE INFORMACION DEL me

OBSERVACIONES: Se evalia algoriimo de diagnostico 2026
Total die casos de TE sensible: 52
Pulmonares: 41 | Extrapulmonares: 11

Condicidn de ingreso Pulmonares Extrapulmonares Tolal
MNuevos ar 11 48
Raelngreso tras pardida en o seguirnienta 4 ] 4
Crros prewiamente tratadas o o 1
Tolal a1 11 52
La TB extrapulmonar comesponde a B casos plourales, 1 ostecaricular, 1 meningeo ¥ 1
ganglionar,
Prueba Pulmonares n (%) Extrapuimonares n (%) Total n (%)
BK 35 (B5.4 %) 5 (45,5 %) 40 [76,9 %)
PCR 38 (52,7 %) B (81,5 %) 47 (90,4 %)
- Guitivo 37 (20,2 %) B (54,5 %) 43 (82,7 %)

Pruebas de sensibilidad a firmacos
Se ieniilicaron 3T personas con confirmacién bacteriokdgica madiante BE, cultivo o prueba molecular

posftiva,
Indicador Resultado
, Casos bacleiolégicamente confimades 37
Diagnostico ¥ Con prueha de sensibiidad reglstreda 36
;ﬂlﬂmmzﬁﬁﬂ 8 | sin prueba de sensibilidad 1
m"”"““‘ Cumphmisnia 973%
2 Paclentes sin resultado de cultivo:
wosens || B | Eeing SEXD “:m TIPG 1D Mo. 1D
HARRISON i
sANTIGD | GUTERREZ |  PIRIACHE u 1 = T
NIXON RENE | GARZON | VIZCAINO M e £ LHITEA
ANDREA S5
PACLA TUMIAND RINCON F 28 £ L
CARMEN
hA, Hifliaa F 62 co $03796T4
CARLDS 58
& HUMBERTG PEREZ RESTREFD (" b o L
ALVARD HERRERA ARDILA u 78 Ce 10614
KELLY
JoHasow | DELARDSA | ESOUNA F o co WM 4TI
TARELL | GOWZALEZ | GO F F e tooTT41ees |
Paclentes sin resuliado de PCR:
LR PRIMER SEGUNDO SEXD p;m.p;;s} ToPO KD Mo, ID
HARRIS0N GUTIERRET PIRIACHE 7] 1 K 1121850065
SANTIAGD
L NIXCH GARZON VIZCAIND M 55 cC 11410134
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HUMBERTD PEREZ RESTREPO W o e LT

[~ DANELA | GONZALEZ CAND F % [vd OTTHERT

CC 52167732 Patricia Caslilo Extrapulmonar La obsereaciin rofiare diagndaticn por
histopalologia

Angle Nicol Barbosa Tenorlo, CC 1121874812, quion presanta cultivo positivo, pero no tiena
prueba de sensibilidad registrada.

Coapacitacin del OBSERVACIONES: pendiente por capacitarse of equipo de salud programada para ol 24 da
talento humano en septiembre
nesrmalividad ¥
linearmientos Cuenlan con una Enfermera Coordinadora Operativa, ausiliar, medico, psictloga
Enirega oporiuna de | OBSERVACIONES: El reporte de lot sistemas de informacion  de tuberculosis han sido
informes de enviados a la entidad termitorial de manera oporuna, cumpliendo con los pimeros dinco (5) dias
tuberculosis (los habiles de cada mes, conforme a los lineamientos establecidos para of Mujo de Informacidn del
primeros 5 dias del programa.
_mas) e
Notificacion al DBSERVACIONES:
Sislerna de Vigilancia | Se realiza revisidn desde &l sistema de infermacian SIVIGILA, identificando que el 100% da los
en Salud Publica pacientes se encueniran notficados.
SIVIGILA ¥
realizackén oportuna
da ajusies.
DBSERVACIONES:
Cohorte 2025

Condicitn de egreso Casos Porcentaje

Curado 26 50,0 %

Tratamienio berminado 18 35,5 %

Pérdida en el

seguimiento ! 15%%

Fallecida i 0%
Tiene acluallzada las | Fracaso 0 0%
cohories y Total 52 100 %.
Tl i Exito terapéutico 5 B6S%

Todos los casos de pérdida eslaban registrados con TDO virtual, Eslo no demuestra que la
modalidad haya causado las pérdidas, pero sl justfica audiar la calldad de las conexiones, |a
cbservacidn de la deghucidn, el reglstro diaro y las acclones ante inasistenclas. Documentar on
ﬂmﬁﬂu%dﬂh@hswmmwﬁ' i reafizadas en cada caso ¥
AT 5.

CC 17311370 Edras Heli Beltrdn Veldsquez Figura como curado, pero BK y cultivo inciales
fueron negativos y la prusba molecular fue *no detectado”
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_____POBLACION >15 ANOS = 2.5% (PPL 10%)
SUBSIDIADO | CONTRIBUTIVO ANUAL MENSUAL ACUMULADD CUMPLIMIENTO (%)
] AND 2026 Corte
agosto
TOTAL caplados:697T Caplac|tn 80,39%
ARO 2026 Meta caplacion: BET Examinados:
v 1300,5 108,37 | TOTAL Examinados BK:33,8%
por PCR 3,9%
BK: 236 Cultivo: 2%
PCR: 27
Cuillive:14
OBSERVACIONES:

= Bisqueda Activa Instilucional (BAlk S| _X_NO__

ﬁ*&;ﬂaﬁﬂg examinar BET pacientes sintomdlicos respiratonios, se caplaron 827, se examinaron con cultive af 2% ¥ con
B Y,

= Pacientes con més de 1 ingreso:

‘ Tipo ldentificacidn Mewmbire Regisiros Fachas de caplackin
RC 1122944496 Juan Pablo Mosouen Valeo 3 1TIO4/2026, 2R042076 y 05052026
CC 21224104 Ceciia Balirin Devalisio 3 1GO42026, D20S2026 y 2THG2026
CCo 1006875700 Giseth Lorena Navarmese Chavema 2 QTR0 v Q2026
CC 1118548279 Erika Viviana Bohdmuez Rivara 2 03NE2026 v 1 62026
CC 1121845015  Carlos Manuel Castro Martinez 2 742028 y OB/MI2026
CC 1121967892  César Estivens Mora Cérdenas 2 1040112026 v 1B/4I2026
TI 11Z2626110  Sharoll Dayana Medina Perdemo 2 2000712028 y 11/08r2026
Co 1611598 Josd Francisco Manciez Perdomo 2 1 10SR0EE v 210026
Cco 17315007 Josd Qriando Beniio Palacios 2 2IAE0H v | BOR02E
GG 17323988  Rmmundo Eustatio Zomosa Beauprs 2 DBNISIZ0Z6 y 1B/6/2026
CC 17345488 Orlando Sdncher Gonzilez 2 DBAISFI0Z6 y OB/DTI2026
CC 18337188 Henry Garay Cuirnga 3 A BAOGEOZE v 1EIOT 2006
GO 2240230 Mora Edy Jerez Garavito 2 2TMLR026 v 29082026
CC 23480170 Alcera Varano Rubiano 2 T2 v 1002026
& 3071281 Josd Reinaldo Malina 2 2B v DTS
CC 38196788 Yineth Alexardra Garcla 2 21M04r2026 y 300772026
CC 40138678 Meibys Rocio Diar Abarracin F TEAr20F0 y 25042036

‘ CC 40205094 Jaselina Heméndez Fuenies 2 RI012026 y 24082026
CC 40383423 Elizabelh Gonzlez Lipez 2 100172026 y D7 0472026
CC 40384024 Luz Marina Cusvedo Gamboa 2 JADA20E06 y 200050
CC 40393855 Mercedes Gulidnez Piro 2 16022026 ¥ 1806/2026
cC SiE181e7 Aveling Espltia M#Ender 2 FUDT2020 v 1308026
CC 64289753 Gabrielna del Carmen Aguire Velandla 2 142026 y 150872026
CC  BE0ATEE Jelsson Feriey Olane Diaz 2 TADS2026 y 01062026

= PCR sin resultado ragistrado
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ldentiflcacidn Mombre FI\‘.IIII d";‘ ;‘nc:'d' Regisiro sncontrado
Maorcedes Rojas Apansos un guion, sin resultado “detectads” o
CC 21013742 Sanabria 12m32028 00420268 . oiectado”

= Culilvo pendlente da resultado

Fecha de

ldentificacién Nombre captacion Shtuacidn registrada
Josd dol Carmen ORI Familiar refiere BK negalivo y cultivo pendiente; los
CCITATIB  raivado Sinistera # resultadas no aparecen en o sistema.

» Mercedes Rojas Sanabria, CC 21013742, el cultivo figura negativo, fecha registrada es 010472023,

Se evidencia incumplimiento del algoritmo diagndstico en las personas capladas como sinfométicas respiratorias, debido
8 que no se garantiza la realizackin complela v oportuna de las pruebas establecidas en los lineamientos del Programa
Macional de Tuberculosls,

Salud Total lene contratada con IDIME imicamente la reakzacién de baciloscopla (BK) y cultivo, sin garantizar el acceso
' 8 pruebas moleculares para el diagndstico oportuno de las personas kenlificadas como sintomaticas resplratoras,

En los casos de los menores Jusn Pablo Mosquera Vallejo, RC 1.122.944.496 y Sara Valentin Heredla Dlaya RC
1123823695, no se ha garantizedo la continuldad del proceso disgndstico para tuberculosis, debido a la falla de
aulorizackin para la toma de muesira de jugo gastrico. Esta situacidn genara retraso en la confirmacion o el descarie do
la enfermedad y evidencia una bamera administrativa en el acceso oportuno a los sendcios requerddos.

OBSERVACIONES:
Samuel Urrego Guinchucua = CC 17.348.174
Bacloscopla aparecen megetive en Rbro, pero @l critesio
*badloteopia” estd marcado como posibvo. La prusbs molecular
Diegndatice figura comd no realizada ¥ o cullivo como negative,, no eoimeide
con bbro TB 2026
S regisiran tres fechas diferantes; inicio de fase inensiva al
11052026, desis 1 o0 &l calendarnio el (90672026 y primera
IralEmEene g osis segin obsenvacitn of 11062026,
ContEol Mo g& regatran resultados ni fechas de baciloscopla o cultivo da
Tarjetas de ratamianio de los bacterioldgico  control, pese B que el pacente pasd a fase de continuacidn.
cienies. Las phservarcienss indlcan ratamients vifual, pedno la modalikad

TRO virtual no se encuentra carameanie seacclonada

Seguimientd MO 88 fegistian controles de funcidn renal, hepdtica, hemograma

infagral o elecinlilos.

Ragiso Entrega de dosls 11/0002026, sparecan dosls de continuackin
Sonds difgenciadas hasta el 190872026.

Paciente gue ingreso por criterio clinico y s ke realizo B como conbrol para

cambio de fase.

Jaime Ballén Cubillos = CC 1 7.314. 752
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Componnnis Haillnzgo
Caso pulmonsr confifmado por prusba molecular y

Diagnéstico bacloscopla poslivi, E1 cultve figura coma no realizado,
Soguimlento Mo 3a realizon los conbioles y seguimienio do acuerds al FNT
ExAmanas da S regisiran comd "HO" ks plushas ronales, hepitica,
saguimienio hemograma y efaciioisos.

Daniel Castre Palencia CC 100ETTS828: pacients en TDO virtual que no remite
wideos pafa supenisian do tataminnio ¥ contindan realzando la enirega de la
madicacion i supardsian.

ADRIAH STIVEN ANGUCHO ROJAS M 16 m
1122522556

Paciente adherente en primera fase, quien requara b de control para segunda lase,
=& e realizo diferentes medios para la realizacidn die examen, peno no fus posible
realizar, la médico del programa no o paso a segunda fase, pess g |3 evidancs de
mejaria chinica, Packente egresa de programa como pardida de seguimsanio no sa
evidencia en o la geslién del fesgo realizada, Se resalla que no &8 sclivd nuls
sienco un mencr de edad.
COBSERVACIONES:
Registro mensual del peso del pacient CC 17.314.752: Se ideniifica registro de peso mensual.

"' ¥y alushes de dosls,

CC 17.348.174: Se idenfifica registro de peso mensual.

Almacenamiento de los fsmacos Temperalura en *C __ 198" (entre 15y 25 *C)

Registro diaro de control da ¥ Humedad en % __55%__ {entre 60 y 70 %)

i adad

kbl Sy OBSERVACIONES: lermohigrimatro con calibracidn 28/08/2025
OBSERVACIONES:

Verificar medicamentos: cantidad, lote, | FASE INTENSIVA: RHZE lote M.LNo.MB/11/848 B.No NRG2SITA FV: 10/2028
fechas de vencimiento v registre en el FASE DE CONTINUACION: RH Lote ABD1574 VENCE: 0212028

Hardex. Se evidencia gue las cajas de medicamentos se apcuanian debidemeres mutadas

conforme a los lineamientos establecidos (nombre completo, identifica tipa d
barcuiosis, dosis a sdministrar, lote v fecha dé vencimionio), ool

ANO 2026

Total de pacientes en TDO IPS: ___ 1__

Total de pacientes en TDO DOMICILIARIO: _ 0
Tatal de pacientes en TDO VIRTUAL: 38

Total de pacientes en TDO Comunitaria: 0

* Total de pacientes en TOO HOSPITALARIO: _ 0,

Pacientes en diferentes modalidades de | El TDO Virtual es por medio do videos enviados por los pacientes, los cuales
TDO y verificar seguimientos del TDO, | na cumplen con las condiclones necesarias para garantizar la supenision
comecta del ratamiento.

Se estd realizando entrega de medicamenios para 2 semanas a los
pacientes sin garaniizar e control semanal y seguimbento a reaccones
adversns,

Mo se esta garanlizando |a supervisldn vinual de todas las personas que
&sLén an [a modalidad, pacienles con fratamienios aute administrados que
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no realizan emid de videos, dando incumplimlenio a los Eneamientos
naclonales.

Importanie quo en la primera semana de Inicio del iratamiento el paciente
debe asistir de forma presencial a la toma del medicamento, asl come para
el monitoreo y deleccién oporuna de reaccionas adversas.

El tiempo estimado para ol seguimionio del TDO virtual de 30 pacientes
aclives es aproximadaments dé 3.5 horas para desarrollar las siguientes
aclividades: revisar wasap., descangar video, ver el video, registrar en tarjeta
do tralamiendo, guerdar el video en la carpela del paclente y realizar
obsarvacionas o recomendaciones sl es necesario.

Controles médicos, baclenioldgices, de | La IPS realiza los confroles médicos, bacleriolégicos y por otras disciplinas
enfermeria, psicologia, nutricidn enftre como enfermeria, psicologia ¥ nutricidn, conforme a lo establecido en el

oiros, acorde a ko establecido en ef Programa Nacional de Tuberculosis (PNTL

Total de inasistentes: __ 2 en ol afo 2026
4 Cuantca paclentes inasistenles al

fralamiento tienen a la fecha? Qua Activa la rula del municipio “Ni una perdida mas®, para el reporio de packentos
acclones ha realizado para su bisqueda | inasistentas,
¥ adherencia,
‘ ACCIDNES: Educacidn, llamada conslante, reporie a la EAPB yala ET.
S 8 NGO
Tienen pacientes en FASE INTENSIVA - T
{56 dosis) OBSERVACIONES:
MIA
SEITHD
Tienen pacientes an FASE DE
CONTINUACION (112 dosis) OBSERVACIONES:
MrA

rofilaxls. Sl X_NO__

Pacientes en quimiop

= [Bidsgueda de tubsrculosis latenta (Algoritmao da TH latenta)
Libro de casos en fralamiento para infeccidn luberculoss latente (ITL)
= Quimloprofilaxis con esquema de isoniacida por & meses o isoniacida y rifapenting por 3 meses,

OBSERVACIONES:

| AND 2028

22 personas registradas on tatamiento preventiva

Sin diligenciar varablas:
CUANTOS MESES RECIBIG  CONMDICKSM DE EGRESD DE LA PROFILAXIS ESQUEMA PROFILACTICO

RECIBIDC
Registros que ya cumplieron ol empa previsio

Al 10 de sepliembre de 2026, 9 personas con Falamiento programado por ires meses ya suparanon la fecha esperada da tenminacin,
para no tenen registados os meses recibidos ni la condicién de egresa,
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Identificackin  Mombre Iicio Terminackn estimada
CC 100667 T183 Duvan Santiags Gonzdlez Velondia 07042026 07072026
RC 1244628740 Ander Mathias Ldpez Gonzdler  OW04/2026 090712026

Tl 1123534857  Marthn Santiago Ddaz Garcda 1B 26 16MDTI2026
R 1122541518 Pedrim Felipa Diar Garlea B0 26 160712028
RC 1122544058 Brigitte Malala Diaz Garca TEIDARZIRE TROT2006

RC 1234706353 Meithan Yadel Diesa Bazurdo 20UDAR0E HNOT200G
RC 1121686560 Elian Samiags Toscano Lading 2R0AT20Q6 25070
RC 112188TETS Izan David Tascano Lading 25/04r2026 25NTE0HN
RC 1122539138 Marlin Sfeven Gonzadlez Pefia 20052026 FER0R

CC 1006877183 Duvan Santlago Gonzrdiez Velandia
Paclente con PPD positiva adulto in Inmunosuepresion con ésquema de 3 mesas no hay adhearencia a los lineambentos
vigentas frente a Th latente, criterio contacto de caso positivo.

o ldentiicaron 22 personas registradas en tralamiento preventivo para infeccidn tuberculosa lalenie. Aungua todos los
registros  cuentan con fecha de inicis, PPD y criterio de ingreso, o 100 % presenia incompletos los campos
comespondiontes al esguema profilactico, meses reclbidos y condickdn de egreso, Mueve personas con tratamieric
previsio por iras meses va superaron e Bempo esfimado de finalizacién sin que se documente su resultado

Se evidencla baje caplacidn y blsqueda acliva de tuberculosis latente en poblacidn pricrizada, especaimente en
manaras de 17 afios contactos de casos de luberculosls, b cual refleja incempimients de los Fneambentos establacidos
para &l estudio de contactes v |a idenlificacion oportuna de infeccidn latente en & programa de tuberculosis.

¥ el ks s

Fl:ﬂ-nnbas- Farmacomesistentas.

DBSERVACIONES:
El Mo es histdico para todos los afios,

11052026 JHON JAVIER ACEVEDD DIAZ GG 1.121.833.695; TB-XDR Mo ingreso a tralamiento para TB XDR, se
#justan las variables del Boro con Egreso como perdida en e sequimlenta,

Garantizar las prusbas de sensibllidad de 2 linea al indcio &n 1a misma muestra inicial donde se realizaron las pruebas
de sensibilidad da 1 linea,

Garantizar al 100% de los pacientes con factores de rlesgo de adquirs TB FR tales como previamente fratadoes, conlactos
de casos TB FR, pérdidas en el seguimiento, poblacién vuinerable, entre otros, cullive en madio liquido, prusba

malecular v prushas de sensibilidad a farmacos

IDADES CO WWTMM = I

Paclentes comfeccion VIRITE. Ist_ NOX__ A
Paciantes TB/DM SI__ X NO__ WA
Pachantes TB/EPOC Bl X NO  NA

HE"-TCHHHE'IMGWHEE: Garantizar el tratamiento con antiretrovirales y timetropim sulta a los paclentes confeccion

% Cumplimiento

N. casos
Afo 1B Pruabas VIH flagnostics VIH
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| 49 | B4,2% |
No se identifican casos da colnfeccidn TB/VIH. Sin embargo, el cumplimients del tamizaje es Inferlor al 100 %,
OBSERVACIONES:

L2026 |

=

5in prueba de VIH

Identificacidn Nombre Shuackn

CC 1006737300 Michas! Adran Gdmez Lara Registra pérdida en el seguimianto
CC 1006023054 Juan David Orduz Bernal Sin condicién de egreso

CC 1121836870 Yonathan Andrls Sdnchez Daza Mo ingresd al tratamienis y no tene facha de inicio

Madldaauenmurqladmlnlwwm DHEEH‘I'A.I::!HH La hsmmidn t:Lmrla oy m& dﬂﬂﬂndnnﬂ mn

periodicidad mensual, garantizando el seguimienio vy condrol de evenlos
relscionadas.

Madidas de confrol ambientales. OBSERVACIONES: Cumple con condicones adecuadas de ventilacion y conirol
da humedad, tavoreciendo la reducdidn def riesgo de ransmision,
Medidas de proleccion respiratona. | OBSERVACIONES: Dispone de slementos de proteccion personal (EPP) para el
personal de salud involucrado en ka atencidn do paclentes con luberculosis.

“OBSERVACIONES:
Educacidn individual al ingreso del programa y en consultas, Actividades educalivas, en sala de espera a pacientes que
asisten a la IPES. Video educativo en plataforma v redes sociales,

mmmmum;mmmypfmmmzm

Sin fecha de inlcio Tratamlento: Los casos que no ingresarcn requienen verficar ramision efectiva, inicio en ofra IPS,
rechazo, fallecmients u ofra causa. No basta con registrar "no”.

‘ldurﬂﬂnl:l&n Nombre Estado del ingreso
GO BE0E2901  Marco Antonio Marin Vabuena Mo ingresd
CC 1121936970 Yonathan Andrés Sanchez Daza No ingresd

CC 1007741623 Daniela Gonzélez Cano Campo sin diligenciar
Egrosas 2026

Resultado entre los 10 egresos Casos Porcentaje

Exito terapéiico 5 50 %

Pirﬂﬂnlnad;_nmm-m 4 40 %

(")
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Pérdidas en el seguimiento

Identificacién  Nombre

CC 1006797900 Michael Adridn Gdmez Lara

CC 93151005 Samuel Almanza Durén

CC 23321821 Maria Clelia Balaguera do Pardo
TI 1122522556 Adrién Stiven Angucho Rojas

Calidad del dato

Sa identifich un regstro repelido:

ldentifleacién  Mombre Fechas de Iniclo Hallazgo

i Crandel Santlago Castro 2907026 v Aparece dog VeCcBs cOMO caso nueVo axtrapulmonar
1006775828 Palencia INOTIA026 pleural

Lno de los registros utiiza resultados diagndsticos de septiembre de 2025, mientras el olro contiene resultados de julio de
2026. Debe revisarse la historia clinica para definir cusil correspende al episodio actual

'l Orfando Sénchez Gonzdlez, identificado con CC 17345488, con diagnéstico de tuberculosls pulmonar registrade e 18 de
Julio de 2026, presenta resubtada de cultivo positivo del 14 de mayo de 2026 y prueba molecular con resultado DETECTADO

del 11 de mayo de 2026. El caso fue reportado al Ente Temilorial por riesgo de pérdida para el seguimiento,

Durante ka visita de seguimiento, el paciente manifesta que el diagndstico no le habia sido daro debido a indicaciones

médicas contradeclorias, razén por la cual no confinud el tralambenio anliluberculoso, encontrindose a la espera de la

raalizacion de nuevas pruebas diagnisticas.

Se realiza verificacian de la historia clinica, evidenciandose que el caso cumple criterios bacteroltgicos para tuberculosis,

teniendo en cuania los resultados positivos de cultivo y prueba molecular (PCR). No obstanie, en las notas modicas se

identifica registro de diagndstico confuso asociado al reporte de radlografia de tarax normal, por lo que se Indict nuevamente

la realizaciin de bacloscoplas senadas, cuyos resullados fueron negativos.

De acuendo con la revisidn de la stencidn brindada, se evidencia una posible falta de adherencia a los ineamiantos nacionales

para la alencidn y manejo de tuberculosis, dado que, ante la presencia de pruebas bacterioldgicas confirmatorias positivas

(culivo ¥ pruaba molecular), no se garanlizd de manera oportuna la atencidn infegral comespondiente al diagndstico,

Incluyendo el infclo v seguiméents del ralamients antiuberculoss. Lo anterior genend pérdida de seguimiento,

HANSEN

CARLOE ALDEMAR  SAMCHEZ ROJAS CC 0051, Paciente actusiments en ratamismo,
No s& realiza supervision del tratamiento de la primera dosis supervisada. Fechas de entrega en tarjeta cada 15
dias.

S doib lened un solo libro con lodos ks casos regiatrados ceds afo, of ceal e denombinard libio de Hansen Histicn,
.ﬁlmmmuhmr.

= Continuar la bisqueds de sinfométicos de piel y de sistema nenvioso peniférico,
TARJETAS DE TRATAMIENTO TB SENSIBLE

Durante la revision de tarjetas de tralamiento se tomd una muesira de 14 pacientenes enfre primera v segunda fase,
anconirando lo sigulente:
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Durante ka asistencia se brindd fortaleciendo de capacidades al personal responsable sobre el comecto diigenciamiento de
las tarjetas de tratamiento, con el fin de garantizar o) seguimiento adecuado de los paclentes, asegurar la confinuldad y
dadhmm‘u al ratamlento, y mantener un registro preciso de la evolucibn clinica para la toma de decislonss
Durante la inspeccin al drea de almacenamiento de los medicamentos antiluberculosos, se evidencid un cumplimiento
faverable en ol crdenamiento por paciente. Los reciplentes se encueniran debidaments rofulados, inchuyendo: nombre
completo, identificacidn, tpo de tuberculosis, dosis diaria a administrar, lote y fecha de vencimiento, Se evidancia Calbracion
de termohigrometro con fecha 28/08/2025, Cueda pendienie reclamar el iratamiento y realizar ol respectivo rabulado de los
recipienles para dos (2} pacientes gue presentaron cambio de fase duranie la presente semand.

Powerad by E&nﬁcann&r


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

MUNICIFIO DE VILLAVICENCIO

PROCESO SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCIAL

Subproceso Gestlén de Salud Pablica

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

Casos de los menores Juan Pabilo

Mosquera Vallejo, RC
1.122.844. 486 y Sara Valentin
Heredla Olaya RC 1123823895, no
si ha garantizado la continuidad del
proceso diagndstico para
tuberculosis, debsdo o la falta de
autorizacikin para la toma de
muestra de jugo gésirico. Esta
siuacidn genera relraso en la
confirmacion o el descane de la
enfermedad y evidencia una barrara
administrativa  en ol acceso
oportung a los senviclos requendos.

Garantizar de manera inmediata el acceso a los
menores, |3 loma de muestra de jugo gastrico y
& las pruebas bacterolbgicas, para confirmar o
descarlar oporunaments |a  tuberculosis ¥
definir la conducta dlinica. La EAPB deberd
sjustar sy red de prestacién v el proceso de
autonzaclones para asegurar al cumplimiento
integral del le'llm diagnisiico en odas las
personas  idenfificadas como  sinlométicas
respiratosias, sin barreras administrativas.

Continuo

Salud Todal fiene contratada con
IDIME dnicaments ka reslizaciin de
baciloscopia (BK) y culive, sin
garankizar el acceso a preebas
moleculares para el diagndsiico
oportune  de  las  parsonas
identificadas como  sinfomaticas
respiratonias,

Gestionar B ampliacion de los semviclos
confratades con la red presladora para
garantizar el acceso oporiuno @ prusbas
maoleculares, baciloscopia y cullivo, de acuendo
con ef alpoitmo disgndstico establecido para
las personas |dentificadas como sinfomdticas
resplratorias.

EAPE

Incumgdimients  del  algonitmo
disgndstico en pacientas
sintomiéticos  respialonos  segun

mientcs  dal  programa  de
barculosis,

Fortalecer la  adherencla al  algordime
diagndstico en los pacienles captados como
sintomaticos respiratorios, garanfizando |a
solicitud oportuna ¥ compiela de las proeedss
diagndsticas =segln los lineamientos  dal
programa de  tuberculosls. Asimismo, se
implemeniaran acciones de capacilackdn al
personal de salud y seguimiento continuo & la
calidad del regisiro ¥ cumplimiento dal proceso
diagnastico.

Coardinadar (PS5

Mo se estd garantizande por parte
de la red prestadora el 100% de
pacentes diagnosticados nuevoas y
previamente tratados & cultire en
medio liquido, preebas molecadanes

de identificacidn y de sensibilldad a

Garantizar |a praclica de puebas de
disgnéslico estableckdas en los algoribmos da
los lineamientos del Programa Macional de
Tubarculosis.

Garanllzar  scceso A resullados da

Coordinadar iP5
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firmacos  segan algoritmos e

laborators por pare de la red prestadora
para realizar la achealizackn da los  libros
g8 b sensfde v lamacomesisianba.

diagndstico resolucin 227 de 2020.
QLHMIEPREHLA){JE

TB
LATENTE) ‘
Se evidencia baja cobertura en ia
implementackin de quimioprofilaxis
an poblacién prioritaria,

Fortalecer ln kdentilicacién, canalizacion o
inicio oportunc  de  quimicprofilaxis  an
poblacion pricrfizada y en contacios menaroes
da 17 aflos, garanlizando el seguimlento
continuo hasta & egreso. Asimismo, mejorar
¢l difigenciamiento y aciualizacidn del ibro de
ITL, asegurando la calidad, compleflud
trezabilidad do ks informacién.

S evidencia desconocimiento del
personal - asistencial  sobre el
abordaje  programitico  de  Ia
uberculosis activa y  latente,
especialments en la identiicacisn
de poblaciones priortaras, o
descarte de tuberculosis activa, la
interpratacién de B PPD, los
BegUamas de tratamiento
.lpm'-'-ant'm: &l nglrrlarﬂ-n ¥ ool

| rgistro e ba

Continuo

Coordinador IPS

ﬂnpam:ﬂpnmlashmncﬂmdguim
diagndsticos, incluyendo identificacion  de
poblaciones  prioritarias, descarle  de
lubarculosis  activa, interpretacién de PPD,
esquemas  de  adamionto  preventivo,
seguirmiento clinico y registro en ks formalos
establecidos por el Programa Macional de
Tuberculosis,

Conlinuo

Coordinador PS5

Ausencia de eritarios
eslandarzados para el TDO que
afacta |la adherencia y control del
fralamiento en tuberculosais,

asipnaciin, ejecuckn ¥ seguimiento  dal
Tratamiento Directamente Observado (TDO),
inchuyendo la definicion de  responsables,
pefiodicidad  del seguimiento v registro
adecuado de la administracién del ratamients,

los resultados terapdudicos en el programa de
tubarculosis.

implementar v eslandarizar criterios para la

Realizar monitores confinuo del cumplimento
del TDOQ, con el fin de mejorar la adherencia y

Confinuo

Coomlinadar PS

Implementar la gestion del riesgo en pacientes
con riesgo de péodida en el seguimiento,

madiania ka identificacibn lemprana de factores
de nesgo, of establecimiento de  alertas
oporunas y el fortalecimiento del seguimiento
individualizado, con @ fin de garentizar la
adharencla al tratamdenio v la continuidad de
atencidn conflorme a kos lineaméenios  dal
programa da tuberculosis.

Mo 5= realiza gestidn del desga en
pacientes en riesgo de pérdida en H
seguimienla, afectando
adherencla al tratamiento.

®

Mo se evidencia la realizacion de la
prusba da ViH en &l 100 % de [as
personas  disgnosticadss con
lubsrcubosis, o que limita la
ideniificacion  oportuna  de  la
colnfeccion TBVIH v la definledn

| del manejo integral.

Coninuo | Coordinador IS

Garantizar la oferta, realizacién y reglstro de la
prueba de ViH al 100 % da las personas con
luberculosis, preferiblementa al ingreso al
progama.

Continuo

Implementar de manara Inmediata  la

supenvisin y el sequimiento periddico del | PMediato

Coordinador IPS
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En la revisién del caso de Carlos
Aldemar Sdnchesz Rojas,
identificado con CC 309951, quien
S8  encuentra actuslmenis en
tratamienio para enfermedad de
Hansan, no se  evidencia
Suparyisidn i seguimientoe
documantado de la administracidn
| del tratamiento.

tratamianio, vorlicando la  adherencia, I
sdministracién  de  boa  medicomoentos, |a
proseancia doe  foacconos adversas ¥ la
evolucdn dinica. Registrar cada seguimisnio
an la historia clinlca y an los instrumentos dal
programa de Hansen, defando evidandia de las
miervenciones reafizedas vy de la conducta
dafinida,

Se avidencia el egreso de un
paciente menor de edad ADRIAN
STIVEN ANGUCHO ROJAS

16 T 1122822556
coma pérdida en e seguimiento, sin
documentacién  suficiente de las
acciones reafizadas  para  su
blsqueda, recuperacion ¥
continuidad del tratamiento. No se
garanlizd confroles ba icos
¥ cambilo de lase de fratamienta,

Activar de manera inmediala la nda de
restablecimionto de derechos ante el ICBF v
articular ka intervencion con la EAPB, la entidad
territorial y la familia o acudiente, con el fin de
localizar al menor, reintegrardo al programa ¥
garantizar & continuidad del  tratamiento.
Documentar |as gesliones realizadas, las
raspuesias recibidas y los resullados obtenidos
en la historia clinica ¥ en los registros del
programa

Conlinua

" Mo se evidencia la realizacion de
contrales bacteroldglcos diranta o
seguimients del tratambents ni
vialoracidn clinica previa al cambio
de fase. Esta omisitn  impide
evaluar abjetivamente la respuesta
lerapéutica, documeniar la
conversion bacterlaligica
susientar Ila conducta clinica
adoptada,

Gamantizar la realizacdn oporfuna de (oS
conbrodes bacleroldgicos v |a valoracidn dinica
en los momentos establecidos por @l Programa
Macional de Tuberculosls, Antes de autorizar el
camblo de fase, verficar los resullados
disponibles, evaluar la evoluckin del pacenta y
dejar documentada on |a historia clinica v en la
tareda de tatamienio la conducts definlda.
Cuandd no se disponga de los resulisdos,
gestlonar su obiencida y registeas |3 juslificacion
dinica de cualquier daetisién adoplada.

Continea

Orlande  Sanchez  Gonzdlez,
identificado con CC 17345488, con
perdida de seguimients con
comprobacidn  bacteriologica, sin
tratamdenio  antituberculoso  por
indicaciones meédicas.

Garanlizar de ofma inmediala a la persona
afectada por fubsrculosis Odando Sanchez
Gonzalez, idenfificado con CC 17345488, |a
atencidn integral de la enfermedad,

Inmediata | Cooinador IPS

arlables de disgndsticos
incompletas en las flafelas de
Jratamienio ¥y algunas que no
| vincide con los registros del Bbro

Realizar lzs modificaciones y comecclones en
las tarjetas de tatamienio, con el fin de
garantizar la calidad, consistencia y veracidad
del data

Contimue Coordinador IPS

Se evidenca Calibracion  de
termohigromelre  gon fecha
| 2B/06/2025

Programar la calibracidn del lermohigrémetro
anies de su vancirmienio.

Immedialo | Coominadar iP5

S, 2l = )
APELLIDOS

NOMERES

- IA. I m:h?i:.:.l;-“.':: 2

CORRED ELECTRONICO

MARIA JOSE

CHAPARRD DUCOMN

3112480175

manajcdiatyimey=olisips.
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"-ﬂ"-fim.u. CASTANEDA ANGEL | ENFERMERA 3134365741 | yivicastaedaiivahoo os
_tifTaL*r MOLINA CANON BACTERIOLOGA | 3114400480 | (bylepravitvicenciol ghgmal com
ADRIANA COGOLLD PROFESIONAL | 3205734873 | thyhansen2026(@gmail.com
MY DL MARTINEZ MUNOZ PROFESIONAL | 3105620213 | manineznaydufixgmail com

S@ realizan firmas digitales porque el acta se verifica en la sede Nadonal para su correspondiente revlabin ¥ probacitn,

MARIA JOSE CHAPARRO DUCON- Coordinadora Operativa

QUIEN RECIBE LA ASISTENCIA TECNICA

Uliurnnu ﬂu-]q:-ran Ause

VIVIAMA CASTANEDA EL
QLAEN REALIZA LA ASISTENCLA TECHICA

Ny Mo ling, O,

MATALY MOLIMNA CANON
QUIEN REALIZA LA ASISTENCIA TECNICA

Ad v lﬂp?idlml.---

ADRIANA COGOLLD
CIUIEN REALIZA LA ASISTENCIA TECHICA

Noylo prentngy v~

NAYDU MARTINEZ MUNOZ
CILIEN REALIZA LA ASISTENCIA TECHNICA
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FEGHR. 2026-09-14 HORA | B:30am,
GnﬂsEﬂumu ASISTENCIA MEDIO DE
.Hsmﬁg':‘,"“ CENTRO MEDICO CARRERA 36 - SANITAS
DIRECCION Carrera 36 # 33 a -26 BARRIO | BARZAL
NOMERE DEL REPRESENTANTE JUAN CARLOS GARCIA MAZQUITA - REPRESENTA LEGAL
LEWHEEWTE .:ll.l'l.E‘l'l'E CATHERINE BETANCOURT GONZALEZ- DIRECTORA
CORREQ ELECTRONICO
REPRESENTANTE e Juliette betancourticolsanitas.com | TEL. | 3015317256
NOMERE ¥ CARGOD
RECIBE LA VISITA ulf A%gmcm Lady Johanna Quira Yusti Jefe de nicleo
TECNICA Hilda Marcela Aguirre Vieloza Jefe de Salud Piblica -PAI
CORREO ELECTRONICO lady.quiraReolsaniias com 3106284292
INSTITUCIOMAL hilda aguire@colsanitis com TEL. a9 HEHEH-
[ NOMERE DE LA PERSONA QUE Wiviana Caslafisda Angal - Nataly Malina Gaflon-Naydu Martnez Mufioz
REALIZA LA ASISTENCIA TECNICA Programa Th y Hansen- Secretaria Sakud Municipal,

. HBEIlIEl: assiencia lﬁr,nlna a !EL JF'S EEMTHG HED[ED I;HLHHERA 35 BAH!TAB, Con -El ﬂﬂpﬁﬂ:ltn i 'u'ler‘rl:.:r al
cumplimientc de sus responsabilidades en la caplacion, diagnostico, ratamiento, seguimiento ¥ egreso de las
personas afecladas por uberculosls; Mentificar brechas en la alencidn v orientar acdones de mejora conforme a los
neamientos Wenicos ¥ nomalivos vigentes.

=  Monitorear ks condiciones de almacenamiento, seguridad v confral de inveniarios de los medicameantos para
Tuberculosis v Hansaen en b red prestadora rmnu:lpal asignada, verificando el registro on kardex, stock, lotes v
Fa-nhas.hmmmmndmnﬁnmeHwﬂumlmmmhdmm

T CUMPLIMIENTO A LA

-

Au;.!uulm

Carrar casos de latente de Libro 2024,

»  Actualizar culiivos - PCR v vabdar calidad del
dato de Hbro de caplackin de sintomuditicos
resplratorios, se obaerva paclentes duplicados y
con diagnostico de tb en los registros.

s Actuslizar reportes de cultive, PCR, PSF,

egresos, controles bacteroldgioos e ingreso de

ﬂdﬂﬂ#pﬁﬂhhh&ﬂniﬁmd&TEa&mﬁt&

Bbﬂl da 2 linea an libro de FR Hisldrico,

DESCRIPCION DEL COMPROMISO ACTIVIDAD REALIZADA FECHA
S | NO| PARCIAL
Sistemas de informacion: Canlinua & hallazpo x
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Caplacidn baja de sintomaticos respiratoros.

_—

Se ovalud el cumplimiento
da la meta programada de
sinlorndlicos  respiratoios.
De 1366 SR establecidos
para el afo, se caplaron
G661, equivalenis al 47,7 %
de cumplimiento, con una
brecha de 725 personas
frente a la meta,

El 100 % de los sintomdticos
resparatorios captados fue
examinado mediante prusba
modecular y el 47,5 %
mediante cultivo. Aungue sa
avidencia compliméiento en o
acceso a la prusba
mvolecilar, persiste baja
caplacian de SR,

anuales, meta trimestral 202

®

programa no dispone de falento humano en salud
exclusivo  (Auiliar de Enfarmeria, Enfermero (a)

profesional), para el desarrollo de las actividades del
programa de lubsrculosis de acuerdo a lo establecido en
el arficule 37 ¥ en e capiiule 10 sobme las
responsabilidades de los trabajadares de la sabed frente al
programa de tuberculosis.

La insditucion cuania
aclualmente con profesional
de enfermeria, asuxiiar de
enfermeria y médico para el
desamolle de las actividades
del programa de tubsrculoss,

Mo s dispone de un consultordo exclusive para al
programa donde 2e permita la realzacidn del ingreso a
programa, brindar la educacidn, la supervision del TDO,
lenlendo en cuenta que se trata de wna enfermedad
respiratoria, por lo cual se deben implementar las medidas
del controd de infecciones en los diferentes servicios de la
IPE.

La mstilucion ya dispone de
un eonsultorio exclusive para
el programa de tubereidosks
destinado  al Ingeso  de
pacienies, aducacitn,
seguimiento y supervisitn dal
TOD

Mo si estdn garantizande las pruebas de sensiblidad de 2

linea a pacientes con diagndstico de tuberculosis
farmacoresistente,

E-nﬂl:illi.ladh.-ahzgu.

?ﬁhmmmmmﬂdﬂmmﬂﬂﬁﬂﬁﬂﬂ
para estudios de TB latente y quimioprefilaxis.

Pacientes presentan dos o mas ingresos a la base da SR

en el mismo afio, es Importante realizar seguimiento
permanenia vy considerar criterios  clinleos sl asi

l"l
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OBSERVACIONES: Ingresas 2006
Total de casos de TE senslble: 35
Pulmonares: 29 | Extrapulmonares; 8

Condiclén de ingreso Pulmonares Extrapuimonares Total
Muevos st ] a5
Remgreso iras pérdida en & seguimianto 0 ¥ 1]
Otros praviaments iratados o 0 0
Total 248 6 35

Tuberculosis extrmpulmonar cormesponde a § casos pleurales v 1 ganglionar.

Prusbas diagndsticas registradas
Prugba Pulmonares n (%) Extrapulmonares n (%) Total n (%)
BK 2 (6,9 %) 2 (333 %) 4 (114 %)
PCR 25 (86,2 %) G {100 %) 31 (88,6 %)
Cultive 16 (55,2 %) 2 (33,3 %) 18 (51,4 %)
Fruebas de sensibilidad a TArmacos
Indicador Resultado

Casos bacierickbgicamente confimados 27
Con PSF registrada 27

Diagndstico y Sin PSF registrada o

trakamiento acorde Cumplimiento nominal 100 %

a la nermatividad

igenite,
i Prueba molecular no detectable yio cultivo negativo o MR con prusbas PSF
PRUEBA DE
PRIMER | SEGUNDO |TIPD TiPO DE
NOMBRES No.ID | SUSCEPTEBILIDAD
APELLDO | APELLDO | 1D A rARMACDS | FARMACORRESISTENCIA
MONIGA | OROZCO | FALLA | GG | 52479356 | PGREN T REAL HINGUNA
S*EE“EGD mverer | vaca | co | 100682277 | PCRENTREAL NINGUNA
:"""""'m o |CESPEDES| BUTRAGD | CC | 1008810053 PCRENT REAL NINGUNA
RICARDO | GUZWAN | RIGARDO | GG | 19377273 | NOREALIZAGA NINGUNA
Maoars | HENAD |CRISTANCHO| CC | 1007433811 | PCRENT REAL NINGUNA
ASPLEIDY | DAZA DAZA CC | 401BEB54 | PCRENT REAL NIMGURA
#' Pachentes sin resultado de culthvo
Hombre complete Edad TF Identificacitn =~ Tipo de TH Obsenmacién
Canocs Emila
CanosEmila 34 CC 1033776040 Pulmonar PRL
Jalned |smand Exirapulmonar
Femeira Chivez M CC 1127309045 Phl.l'ﬂ] Pandisnla repons ded culivo
E"“"'il Gutmez 78 CGC 3294065 Pulmonar Sin obaervacion

Powerad by Etamﬁcanner


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

MUNICIFIO DE VILLAVICENCIO Ciddigo; GEP-F-30
PROCESO SALUD PUBLICA ¥ SEGURIDAD SOCIAL Varsidn: 1
FORMATO ACTA DE SEGUIMIENTO A LAS IPS EN EL MANEJD Pégina 4 de 23
PROGRAMATICO DE LA TUBERCULDSIS
é‘:ﬂﬁm T8 Co J29355T Pulmonar Sin absarddn
Geporraderenciads & Bamanguily
Anaysnd Pedaza 313 CC 1151948214 Pulmanar {usuaio no ha sido notifoado a la
IPg)
Didier Galvis Pama 41 CG BEIEZ4ZS Pulmonar Sin obsenvacin
Francy Elena
Saganome Chob 47 CC A4 7538 Pulmonar Sin obsersacidn
Dlimgn Alsjandm
Mina Apanza 28 CC  100GB26TAS Pulmonar Sin obasrvacitn
Ricardo Guzmédn E xtrapii it s
Ricamda B CC 1837729 pleursd Sin ahaarsacin
Elias Angel Gareia B0 CC 17161735 Pulmonar Sin abservacion
Jessica Paola Extrapulmanar
Parta Pizcn 3 CC 121655162 gangih Sin obsaryaciin
Ly Mariana Extrapuimanar
s, Cilaingiad 24 CC 1007490511 mmﬂ" Sin abservacidn
Jarman Goabrial .
Rodriguez Urtsans 18 CC 1123436503 Pulmonar Sin absarvacin
';:n"""’" Dazn 45 cC 40186854 Pulmonar S observacdn
Pacientes sin resultado de PCR

Mombre completo

Aspleidy Daza Doz 45 Cco

Pérdida en el seguimiento; 2 casos 5,7 %
Identificacidn Pacients
1112225358 Caros Andrés Orjusla Marin

1006826735 Diego Alejandro Mina Aponza
Paclentes que ya deberfan tener condlcion de egreso

Identificacidn  Paciente Tipa de TH L conespondes
Danlal Edusmdo - 2
1118124469 Londofio Pulmenar 0S04/2026  DS/07/2008 SUrADe, S compleld las
) confirmada desis
Cuimbaya
Maria dal Flar  Pulmonas Curado, & corpledd las
3AZI007T1 U Req ool i 1 W 2028 1NOT200 vl
Carlas Emiiio Pulscaar Teatamiento ieminado s
1033TTE04T Martinez il 1 50120206 1502036 completd, porque no tene
Mairtines canirples bacleriphdgicos
Jainer Israel Tratamieno mminado 58 hay
1127389045 Femeia Extrapulmona 0042095  30/07/2026 mejoris clinica y ratamianto
Chivez peiral completa

Edad Tipo |0 Identificacién Tipo de TB Observacidn
[hego Alejardro Mina Aponza 28 GO 1006826735 Pulmonar  Sin obsarvacdn
4185854 Pulmonar  Sin obsereaddn

Finalizacidn  Cendicidn que podrda
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Salomdn Pulmonar Tratamiento terminada,
173110980 Cagua clinica 28022026 2EDA026 provia verilicacidn de
Bejarana Iratarmianbs comgilata
Edger Guisdmez Pulmonar Curado, s complatd las
2065 Trujille condrmaca 1202028 |mm
José Damings  Pulimoran Cuwrado, si complatd las
ITI5T Coidn Leon  confrmada oS00 VNONROZG o
; Tralamiento terminado si
1151048214 :m“ Mmmmn PT0X20368  2TAA26 complats: no bene cordrokes
bacteiokigicos
Didiar Galiz  Pulmonar Curade, & compleis las
BGOB2425 b, s T 006 |

« Controles bacterioldglcos pendientes por tlempo transcumido

Capacitacion del OBSERVACIONES: Mo sa han realizado actividades de forlalecimiento de capackiades en este
talento humano en | afio.

normatividad y
| lineamientos
Entrege oportuna | OBSERVACIONES: No anvid o5 sistemas de informacion cormespondientes a mes de agosio al
S da informes de municipie dentro del plaze establecids los 5 primeros dias de cada mes.

tubercidogis (s
primeros 5 dias del
mes) - =
Notificacidn al OBSERVACIONES: Los evenios se encuenira nolificados al Shigila.
Sislama de
Wigllancia en Salud
Publica SMVIGILS, ¥
reallzacida
aportuna de
ajusies,
COBSERVACIONES:
Evaluacién de la cohorte 2025
Condicion do egraso Casos Porcenlaje
Curado b1 I v R
Tradamienlo herminado I 99T%
Fallecido durante el trafamionto 2 3,2%
Pérdida en el seguimiento 2 2%
Tiene actualizads Mo evaluado 1 1,6 %
"’IH cohortos y Total 62 100 %
egresos dal Wimo
afie EXITO TERAPEUTICO: 91,9%

Pacientes que ya deberian tenor egreso

entificacion Mombre  Tipo de TB micls Dot para definir Mallargo
e egreso
TR Cllnken ¥ chabuiv Ln SEnor
40373422 ESTELLA THMOSMCON oy paotos mdoiigkn. 21082026 BGROSD 0 LA RIS
POLAMNCO Tralamianio crchan misdica gue
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wnimidide o sl g b conlinuidad.
@ & Exista inconsistancia
poiiss |0 nhservaciin
mencona “THE
pulmanal”, peen 8std
ciasficada como
ORM Ticiiai
S egroen, pemn 3
LALIRA haber sepbraco o
ESTEFAMNY Extrapulimonas Apromdmadaimsnbe Usrmpa habitusl
1014858200 - b n ploural 08MHI02S HElnpatologia ISDSEIE tirm EQGREED
CARAD (==l
perdids e ol
seguimiento.
Sin coniroles
JLIAD E bascipriokigics
Capag  Fuimonar, s b AprinaiT i snsp gt ey
VIZLEEST Jyoqpn  backerobccaments USII025 rasiphdn e 06 ‘-:h mhd.-;'
ORTIZ conlineado THSES ¥
eancapio de
ininchoiogka.

Casos registrados como curados sin pruebas suficientes

Otro
identificacion  Mombre  Inicic  Egress oo control ok Conducta
pravio
H.d.,\"u']IEERTH ks firal Cambéar provisionakmanie a
AMDRES Sin ; trafamisnlo  lemningdo o
TE.T24.6084 GARCIA, QBM10/2025 21042026 ek tﬂm e
S0TO bactenoligicn final,
HI.F M Falta un resuliads negabvo
21.168.181 PARDO DE IETAR028 11OTROIE Megaliva registrads anleror, separado &l menos
un mes,
VARGAS
Jozg *Curade”™ no eskd susteniado.
CRISTORAL Sin . . Recuperss resultados o
30320853 BEJARANG 2B AANZS D206 : Sin ragistro reclustficar iatamiento
MOREND lemminado,
“Cursda® no suslentads. La
SAMDRA duracitn reglstreda es de
LIZETH Sin : aproxdmadamenta gincg
1.121.947.70B ROMAN 2012025 JNER02E T Sin registo 3, o b G i
BEJARANC deben werficarse las fechas
y dosis,

Egreso Tratamientos terminados que podrian clasificarse como curados

Identificacion Hombre Inicks  Egreso
1.121.957.778 MATED SAMUDIC BALLEN OTOU2025 2140772025
1.121.939.512 HEIDY DANIELA DIAZ PEREIRA 212025 Q4 0ES
1,130 857219 NICOLAS SANTIAGO TORD DATZA 1102025 25082005
1.122.649 208 ERIKA LICETH MEJ|A ALVARADD ORDEZ0RS 1702025
A204 673 MARCO ANTOMNID MOREND ROJAS TEMCV2025 2RTA0ESE
1,121.855,330 PALLA ANDOREA 581 ATAR GUTIERREZ 1400412025 25M 0005
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A2V ATE JOSE MALIRICIO MURGCILS LESMES SAOEFOE OB P02

BO.373.496 IVES ALEJANDRO RAMIREZ GaARCLs PAMAI2025 OTH 172025

29,187 960 RADQUEL VARELA LOPEZ 4OTR0ES 140152026
1129870235 LEDYS ASTRID RUBXD GORDILLD 2MTHR0E 021 2025

30,080.528 CARMEN LUCIA CASTELLANGS HERNANDES 22/07/2025 DA 2028

40,380 230 DORE GARAVITO LOZFADA L0705 BROHIOE

BE.0G3.810 MILLER JARAMILLO HERRERA OFH A0ES 110642026

21.191.025 LIGIA INES LOPEZ VELASOUEZ {A0EF02E FA0HI0E
1.122.628.797 YEIMI LIZETH DIAZ CARDENAS TOEI0ES FU0EI0E
1,121.903.108 LUNS MIGUEL GARAVITO SANCHEZ OOR2025 18032028
1.050.434 449 MIGUEL ANGEL LLANES GONZALEZ 11DR202E 210806
Paciente sin ninguna prueba bacterioltgica registrada

Pacianie Documento Tipo de TE :II-.'rl:ns!ﬂ.ﬁ :
Cores Hembens Jaimes Clinica
BiiaE 1043121408 Extrapulmonas Petonnis

~ CAPTACION DE SINTOMATICOS RESPIRATORIOS |
2.5% (PPL 10%)

SUBSIDIADO | CONTRIBUTIVO ANUAL MENSUAL | ACUMULADO | CUMPLIMIENTO (%)
Corte agosta
20 Captacian 47,69%
B3159 20789 1732 Captados: 651 Examinados:
roree | grSRik
CULTIVO: 314 "

La IPS anexa meta de SR para e afio 2026:

DEPARTAMENTS & 0§ TRITC: META. [uir 288 w i Trim e
w | o®
pukincien
. rlmn::.uum s Lq
® g
T
[ o A % wa i =

Remitir, con cada informe mensual, ¢l tablero de programacién de sintomaticos respiratorios (SR), con la
informacidn actualizada de acuerdo con ol cuadro anteror,

DBSERVACIONES:
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AR aE aveD [remivii

meta de captacién establecida para el afio.

con PCR 100%.
debs quedar estandarizado como Meta-50.

adecuadaments la potdacion walnerable,

»__ Tipo de documento no comesponde a la edad dal paciente:

Evaluar el cumplimiento de la meta programada de sintométicos resplratorios (5R) y revisar con la EAPE la

Se deben examinar 1386 pacientes sintomadlicos respiratorios, se captaron 681, se examinaron con cultiva el 47,5% y
= En91 reglstros el campo depantaments pressnta codificaciones inconsistentes como "Meta-51° hasta “Mata-69"
* Verificar varlables de PERTENENCIA ETNICA y GRUPO POBLACIONAL, con o propbsito de caracterizas

=  Faltan direccion en 249 regisires, telddono en 243, barrio en 257 ¥ comuna o localidad en 555.

MNOMBRES PFRIMER APELLIDO SEGUNDD EDAD | TIFO Mo D
APELLIDD (EN L]
ARDS)
ERICK SANTIAGD MEID CASTRO 15 GG 1122524100
EMANUEL FELIPE HERMANDET SANCHER 15 GC 1058075174
GERARD RUEDA OSORK 15 CcC 1123808845 _
'i Pacientes con mas de 1 ingreso en Libro de SR

Tipo Identificacién Hombre Registros Fechas de captacidn
cc 30.080.905 IHSA RUTH CASTILLO PAEZ 240372026, 23052026 ¥ 3010772026
CC  1.008.798.372 BRAYAN ANTONIO PEMAGOS CARRETERD OS0S2026 v 0ADS2028
CC  1.006.861.230 ANGIE DAYANA AGUAS CHISABA 2100172026 y 280032026
CC 1112225359 CARLOS ANDRES OREJUELA MARIN 150172028 y 220372026
cC 17.014,320 JOSE LISANDRO RWIE CRESPO 111052026 v 12032026

cc 19.075.134 LEONY PENA MURILLO
cc 19,226 287 JOSE LEOPOLDO ORTIZ ARDILA
cc 21.202.905 NOHORA INES ENCISO FRANCO
cC 21.230.766 GLORMA MARILA VILLAL OBOS CAMND
cC 40.383.871 LIGIA JANETH PEREZ
cc 40.400.887 LUZ AMPARO AGUILAR NUNEZ
CC 52 268.084 CAROLINA PULECIO LEON
cc 52479358 MONICA OROZCO FALLA
CC 5T.411.460 ANA MARIA NORIEGA CHARRIS
*Gﬂ 80.746.625 RICARDO DIAZ GOMEZ

cc 91.499.217 LEONARDO CALDERON OSORIO

B ma B R R B3 ha B3 B PR BRI RS R R B LD

que cusmplen definlclones programdticas.

Cultive y molecular anteriores a la captaclén

Documento Nombre completo Fecha de captacién Fecha de

Sa estan incluyends lo confroles bacterioldgicos en el libro da SR, depurar y registrar solo los casos caplados como SR

35.261.111 Sandra Milena Mur Riafo 2400202 212028 2432026

0410672026, dos registos
18/01/2028 y 20/05/2026
FHO42026 v 23062028
1S/05/2028 y 25/07/2026
2302/2028, dos registros
20001/2026 y D4/03/2026
IU02/2026, dos registros
240212026 y 0803/2028
03012026 y 2304/2026
DSA0AZ026 v 25032026
27/06/2026, dos registros

cultive Fecha molecular
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@l libro de TE sensible 2026,

Documents Mombre complets

Arnokdo Montana Tique

Subsidiado

Cruce de positives del libro de SR con TB sensible 2026

Resultado del cruce Pacientes
Encontrados en TB sensible 2026 a
Mo encontrados ]
Total de pacientes positivos en SR 36

Cultives reportades como no tuberculosos
Estos site pacientes presentan cultive positivo, preeba molecular no detectada v la observacion *no tuberculosa®.

EPS Sanitas f EPSHE / CNT

Paclentes positivos que no aparecen en el programa de TB sensible 2026
Identificackin ~ Mombre completo Resultado positivo

Fecha

El eruce demuestra que no todos los pacientes con alguna prueba positiva en el libro de SR estén registrados en
S encontrarcn 38 registros positives, comespondientes a 36 paclentes diferentes. De estos:

Documento Nombre completo Fecha de captacién Prusba positiva Observacién en SR

Observacion del libro
de SR

Jair Alexandar Cullive positivo w PCR PCR: 29001/2026; eultiva:
22510892 e mandez Grass ~ detectada 06/02/2026 el
2954029 Amoldo Montafia Ti EH’.meruymﬂtM: ?ﬁﬁﬂﬂuﬁ!ﬁ;mhn: Remitido a la ESE
José Antonio Rojas ¥a se encuentra on
11406153 Risraig PCR deleciada IW0N/2026 tratamiento
Jaima Alaxis Pulda FCR deleciada y PCR: 14032026, cultive:  ¥'a esld en ol programa
NN \octina cultiva positivo IAN2026 en la ESE
José Gullermo Jeimes PCR datectada y PCR: 1004/2028; cultho:
1018003665 yenifen cultivo positivo 4N/ 2E Usuaric de la ESE
17317280 Dario Rulz PCR detectada 2TNE2026 a estd en &l programa
Cultivo positive y PCR. Cultiva: 12006/2026; PCR:  Ya estd an el programa
@ 3201161 Adiano Casto Abri N0 B2 16/16/2026 en la ESE
Maker Duvén Paciente con régimen
1
HEEBTEEBEMII I PCH deleciada 0302026 subsidiad

!
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1.112.225 359 Carlos Andrés Orejueta Marin 2302026 23012026 17042026
1.006,851,230 Angie Dayana Aguas Chisaba 2000072026 Q6032028 230012026
21,230,786 Gloria Marla Vilakobos Cano 25072026 Sin regisiro 200052026
2863 444 José Emesio Pusrio Avendaiio 280772026 Sin registro 180072026
Inconsistencia entre réglmen y codigo de EAPB
Documento  Wombre completo Régimen registrado EAPB regisirada
1,122 510,882 Jair Alexander Hemdndez Grass Subsidiado EPS Sanitas | EPSD0S / CNT

57411450 Ana Maria Noriega Charris
40305599  Jheniffer Barbosa Bonilia
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35.263.657  Luz Mery Hernandez Figueroa
1.121.853.144 Julieth Danieta Pdez
19.187.773  Radl Cabezas Subrez
3286080  Josd Gonzalo Veldsquez Pabdn
1.029.981.877 Juan Diego Pomas Rodriguez

Debe werificarse indivddualiments:
1. Inforrme de identificacion de espechs,
2. Existencia de dos o més cultives con |2 misma MNT.
3. Evaluacion clinica v radiolgica.
4. Concepto de neumologia o nfactologia.
8. Decisidn final documentata,

* A los sintométicos respiratonos se bes debe garantizar el algoritmo de diagndstico de acuerdo & ka definkcion de
rﬁﬂdniéailmm gue comesponda v se debe garantizer la realizacidn de las prosbas diagndsticas de PCR y cultivo en
m h-l.lﬂ:l.

* Baja caplacion de pacientes con sinlomatologia respiralonia.

* Bisgqueda Activa Instilucional (BAI): 5i_X_ NO

GH-EEHVAEIEHHES Ellrli.':l EIrI:- Ihn Guul'rl 'L'..'L‘ -HLHE.IE!-TBHDH

# Lafecha del esguema inicial aparecs coma 2651 202025, pero se regisiran ajusles
del 221002025 v 051 1/2025, anteriores al diagndstico de TB-FR ded 111172025,
La secusncia &s imposible v sugiens emer de digitacliin o informacidn copéada,

= Mo se registran resultados mensuales de BE y cullivo, Solo aparece una fecha
de cullive del D4/08/2026, pero sin resultado. Sin resultados mensuales de
cultives

» Nopuede establecerse conversion bacleriologica,

= La clasificacion de resistencia incluye R, H ¥ £, pero no se documentan
resultados de pruebas de sensiblidad a medicamentos de segunda linea,

= Los confroles clinéens solo estan diligenciados hasia febrero de 2026,

= Mo hay evidancia de seguimienio mensual posleror, conlbroles por enfermeria,
especialista, psicotogla, nutricidn o trabajo social,

# Un contacto menor da 5 afos sin ingreso a TPT

Tarjetas de tratamiento de los
pacienios. Ihsa Ruth Castillo Pdex CC 30,080.905 - TE-MDR
s La fecha del esquema inicial figura como 26M 2025, pero axisten ajustes dal
220r3025 v 0512025, Bl tratamiento TDO comenzo en sepliembre de 20235,
i Las fechas no guardan coherencla,
L » La observacidn sefiala que inicid levoBoxacina el ON0E, fecha anterior al
diagndstico de TB-FR de sepliembre de 2025. Esto sugiers informacion coplada
de ofra tarjeta.

» No aparecen resullados de cultivo posteriores al 230052026, 5i continda en fase
intensiva, daberla contar con controles mensuales.

» Acumia cerca de 200 dosis en la seccion do fase intensiva y la fase de
continuacidn permanece vacia,

» Mo se documentan PSF de segunda linea,

»  Los contrales Interdiscipinarios llegan salamenta hasta marzo de 2026,

s Serepite el nimero de dosis 250 en dos dias consecutivos durante julio.
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José Evello Gonzdlez Moreno CC 17,313,892 = TB pulmonar sensible

Esté classficado como *odmo previamente iratedo” porgue refiene tratamiento hace
30 afics durande 40 dlas..

Llieva aproximadamente 68 dosks registradas on fase intensiva, superando lag
58 dosis habituales, sin control bacleroldgico gua sustenta prolongacian.

Mo se registra BK ni culivo de control al finalizar |a fase Infenska.

Mo se documenta cambio a fese de continuacidn.

La tarjeta utiiza "X para algunos dias sin adminstracidn, aunque el instructive
Incica registrar "NR".

Los contacios aparecen como no sintomaticos, pem no 5@ regisind valoracian
clinéca ni conducta frente a infeccidn tuberculosa latenta,

Solo se documentan dos conbrodes clindcos, Mo hay controles de enfermeria,
especialista, nutricsin o psicologia, pase a la diabales.

El contrel del primer mes estd fechado ol 2600872026, pero no se registran
paracknicos renales, hepiticos nd hamograma,

Fablo Medina Barreto CC 83,151,223

-

La larjeta sefiala IPS primasia y de supervigion en Senvimédicos,

Mo 52 march la modabdad de TDO,

Mo s& registrd ningan contacto.

Con peso inicial de 57 kg se prescribieron cualro tabletas, pero una semans
después s¢ ajustd & tres lablelas sin explicacidn clinica. Posteriormente e
viselven a ndicar cissfro tabletas para continuacian,

Mo se documenta conceplo del especlalsta frente a la  leucemia,
Inmunosupresidn y ajuste del ratamiernto,

Mo hay contral por epfermeria nd sequimdenio hemetoldgico postenior, aunguea
presenta LLA.

El control de final de face doba quedar programadeo.

Se uliliza "X en lugar de "NR" en dias sin administracidn,

Figura un dia con "HR” entre dosis conseculivas.

_Finqlsim mansual dal peso dal
paciente v ajustes de dosis.

-DEEER'.MCI{IHEE se evidencia en lodas [as tarjelas el registro mensual de peso,

Almacenamienio de los

Temperatura en "G __21.8__ (entre 15y 25 *C)
Humedaden % 54 (entre 60 v 70 %)

Total de pactentes en TDO HOSPITALARIKD:

farmacos ¥ Registro diarko de

control de lemperatura y OBSERVACIONES:

hiirnadad, Termohigrometro con calibracidn 26 agosio de 2025
Cuanta con regisiro de temperatura ¥ humadad.
OBSERVACIONES:

-{ cantidad, lols, leches de LOTE: RH 15075 MG NRHZ536A

wencimients y registro en el VECIMIENTO: 10/2028

Hardax. LOTE: RHZE 150/75M00/275 MG NRG252TA
VECIMIENTO: 102028
Total de pacienies ies an TDO IPS: R

) Total de pacientes en TDD DOMICILIARIO:
O w;mm Total de pacientes en TDO VIRTUAL: 22
sequimienins del TDO, Tn'mldapudﬂntﬂmet}mnrtam
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CBSERVACIDNES:
Mo se garantiza seguimiento TDO VIRTUAL

40373422 MARIA ESTELLA POLANCO: Se evidenca Inferrupcidn en el
seguimianio del tradamiante mediante TOO virual, debido a que el paciente no envia
los videas de [a foma de los medicamentos desde el 5 de sepliembre de 2026, sin
gue s& documenten socionas oportunas pars verificar la sdherencia,

Se evidencian deficiencias en la calidad de los videos remitides para @ seguimiento
mediante TDO virual, io gue dificulta verificar de manera completa la identificaciin
del paciente, la dosis administrada v la ingesta de los medicamentos.

Accion de mejora; Fortalecer el seguimbento mediante TOO virtual, coentando al
pacients sobre las condiciones minkmas de grabacion: luminacidn adecuada,
imagen conltinua y clara, visualizacidn de los medicamentos antes de la toma y
evidencia completa de su ingesta. B personal responsable deberd revisar ¥ registrar
diariamente los videos; cuando no permitan verificar la toma, deberd contactar al
paciants y definir atra modalidad do suparviaibn

Controles mbdicos,
baclericlgicos, de enfermeria,
paleologla, nutriclén entre olros,
Boorge a o establecido en =
PHT.

OBSERVACIONES:
Se evidencia an fodas las tafetas de tratamiento |a valoracidn por médico, en
cuante a lps condrales de enlermeria no se observan regisiros en el 100% de las
Llarjolas revisadas, i os confrodes de peicodogia, nuiricidn entrs obras, salo S
evidencis a 4 usuarios, acorde a o establecido en el PNT.

Total de inasistentes: _1__

L

¢ Cuéntos pacienies inasisientes

al tratamiante tienen a la fecha? | ACCIONES: Seguimienio Telefdnico, no se evidencia en comeo reportado como

Que acciones ha realizado para | Inasistents a la EARS,

su blsqueda v adherancia. Sa debw reportar a los pacientes con 2 inasistencias a la toma del tatamiento a k
EAFE con copla a las entidades ferritoriales.

Thenen pacientes en FASE SLLAUND

INTENSIVA {36 dosis) OBSERVACIONES: ninguna
S VAL B TITILITES

Tienen pacientes en FASE DE SlX.NG_

CONTINUACION (112dos5) _| 0aSERVACIONES: ninguna

| VL PREVENCIONDELATUBERCULOSIS Y QUIMIOPROFILAXSS
Faclentes en quimdoprofilaxis. SI_N'I]_]{_
OBSERVACIONES:

Mo se observa blsqueda activa de menores de 15 afos para estudios de conlactos ¥ quimioprofilaxis,

2026 sin casos

Afio 2025: 2 casos egreso; TRATAMIENTD TERMIMNADD
Contacto caso FR Blanca Sira Daza Guerra CC 40.215.359 = TB-MDR

DILAN SANTIAGO HERNANDEZ DAZA

HLIO ] 1121852437 SANITAS: sin ingreso TPT

Mencres contactos del caso José Evello Gonzdlez Moreno CC 17.313.892

SARMA SOFLA ORTILE MHIETA 12 020990060
SERGI) AMDRES DRTIZ HIETO B 1121583517
158 VALEMTI®GS ORTLE HIETA i 1121580699
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Primer apellido Segundo apellido Tipo 1D N.° ID

quirnioprofilaxis.
Captados en el afo 20256
N.* Nombires
1 Lkam Jacob Montoya
2 Juan ignacia Morena
3 Valentina Niviayo
4 Juan David Saerel
D Bara Victoria Mahecha
B DylanSantiago Tomes
T  Gabrela Tomes
B Lauralsabsla  Alonso
8  Samusel Alonso
Alaxander
10 Maria abella  Rodriguez
11 Julign Stiven Buitrago
12 Isabelia Amaya
13 DominicAlexls  Daza
14 Jzcobo Castra
15 Guadalupe Castro
16 Valenting Castmo
17 Harmy Eduardo  Fuguen
18 Lorenzo Pardomo
19 David Micolds  Avila
20 Juliana Yatsi Huerias
21 Deimer Andrés  Eusse
22 Angal Joshua  Eusse
23 Sara Solia Mariinaz
24 Amelia Bricarnio
25 Isabola Gulidrrez
26 Angel Sebastidn Crnuz
28 Dana Soffa Alba
249 Dalner Hemandaz
Emmanueal
&, 0 Antonella Rojas
31 Valentina Aponte
32 Dilan Santage Hemdndez
33 Julieth Valesta  Cabrales

Menores identificados en wisita epidemicldgica de eampo conlaclos de casos de tuberculosls activa sin Inico de

Diaz RC 1121881487
Abomoz T 1123817845
hantiga Tl 122520805
Mzt Tl 11506851568
Padily RC 11234500504
Riafio RC 1121978038
Riafic RC 1121983276
Ladino m 1122530850
Sin registro R 1122541262
Cunillar LL! 1123430560
Madina T 1013007184
Medina m 11413485905
(- | RC 1121085635
Hemsdndaz RC 1121881739
Hemandaz RC 1122537645
Hemandez Tl 1123532405
Perdomo Tl 102996841
Freltas: 1l 1121881385
Lopaz Ti 1234789409
Mdur T 123040238
Ledin Tl 1123807831
Ladn Tl 1123816078
Encinoza Tl 1122927047
Heméndaz RC 11Z224 1959
Hemandaz Tl 1011209381
kahecha Tl 11218319497
Sin ragisiro Tl 1123440044
Moniero Tl 11229555
Momalas Tl EEA0ETI
Garcia Tl TZFATHE
Sin registno Tl 21052437
Prieto RC 2200350
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3 Ana Victorla Gonzabyz Priata RC 1122845303
Captados en &l afio 226
N Nombres Primer apellido ~ ®OUndoapeliide ¢.p  yapp
1 Maria Bemal Pdez Usma TI 1029967736
2 Angel Muritio Sin PT B473366
3 Yorgen Maroquin regisiro PT 6473348
4 Luis Gabéel  Mamoquin Sin Tl 1123811911
5 JuanFelipe  Rublano Palacio regisiro Tl 1122131383
B Thomas Uridin Gasca RC 1253258570
7 Camiio Gasca Tl 1122528044
8  Thomas Romsn RC 1173454085
Andrés Camilo Méndez
Dailyn Salomeé Aguas
B  Sara Kamila Marraquin Gisca T 2020052
10 Saloma Aodla Agudedo Tl 1121932131
11 Emily Soffa Roa Sin registro T 1123448220
12 Radl Santiage  Castilo Cabulo Tl 1029996631
13 Mahia Gomer Guavita Tl 1122535034
14 Juan Felipe Choconts Lezana REC 1122045415
15 Gerard Rueda Dsario Tl 1123808845
16 Lyan Andrds  Solano De Castilio RC 1123819060
17 Adriana Coleddn Cicary Tl 1123440326
Monsamal
18 Ssbastian Celaddn Cicary Ti 1123445635
19 Mathias Feficinne Dominguez T 1122937450
20 Marlin Leandrs  Felidlano  Dominguez Tl 1122937454

FRecomendacionss:
»  Busqueda de luberculosis latents (Algoritmo da TB latenis)
» Libro de casos en tratamiento para infeccion tubsrculosa latente (ITL)
= Quimieprofilaxis con esquema de isoniacida por 6 meses o isoniacida y rifapentina por 3 meses.

El primar paso en el proceso diagnéstico da |s tuberculosés latente es descarar la tuberculosis activa en los grupos
' madiante una rigurosa evaluacitn clinica, Indagands sobre la presencia de sintomas de tuberculosts tales
coma: os, fiebve, sudores noctlurnos, pérdida de peso o no ganancdia de paso,

Grupos priorizados: Menor de 17 afics contacto de caso de TB, Didlisis. Pretransplante, Silicosis, Tratambento anti,
THF, VIH ¥ Viraje lubsrculinico rechents,
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DBSERVACIONES: Casos aclives

NOMBRES PRIMER SEGUNDD | SEND EDAD TiPQ Ma, 1D
APELLICD APELLIDD [EM AROS) | 1D
IH5A RUTH CASTILLO PAEZ F A6 cC 20,080,905
BLANCA SERIA DAZA GLUERRA F 43 cC 40.215.359
MAKCOL JAVIER SOLIS LOPEZ Lt 18 CC 1029986574

Laurentino Vanegas Zea: ingreso 1210202021 y egreso 1206/2021, equivalente a cuatro meses, aunque ol esquema
registrada indica 69 meses. En obsorvaciones apareca lerminacidn el 12/07/2021, fecha diferente a la columna de
Sgraso,
Gnrlﬂ Julio Mancilla: esta clasificado como Mane H, pero la casifla de isonincida astd vacla: solo spanecn rifamplcina
Sans|ble,
Egresos sin fecha

+ Blanca Sirla Daza Guerra, episodio infclado el 26/04/2024; figura como pérdida en el seguimients, pero no

tiorw facha de egreso.

if ¢ Carlos Jullo Manciila Martha: figura como fallecido durante el tratamiento, pero no tiene fecha de egreso,

Mo se digencian vanables de: Grupo poblacional, Comunallocalidad
Mo se estd garantizando las prusbas de 2 linea.

Garantizar al 100% de los pacientes con factones de riesgo de adquiric TB FR tales como previamenta tratados, conlactos
de casos TB FR, pérdidas en al seguimiento, poblacidn vuinerable, entre otros, culllve en medlo Hguido, prueba
molecular ¥ pruebas de sensibiidad a lérmacos

coinfeccion sl = Hn::_x_ NA__
Pacientes TEDM SIT_NO_X_NA__
Pacientas TR/EPOC 51T NO_X_NA

OBSERVACIONES: Mo se diigencia |as variable de COMORBILIDADES

Evaluackin TBENVIH = Cohorte 2026

35 Ingresos al programa de tuberculosis.

34 pacientes con prueba de VIH :Cumpliméanto: 87,1 %.

1 paciente no tiene diligenciada la informacidn de APV, realizaclén de la prueba, resultado ni fecha.
Imcwmplimianto: 2,9 %,

i Casos con VIH positive previo: 0.

e Casos con diagndstico nuevo de VIH: 0.

Caso sin prusba de VIH

Paciente Identificacién Tipo de TR ltml Elh ':;m Egreso Hallazgo
Diego Alejandro CC Pulmanar Pérdida en sl Sin APV, prueba,

" 1BNRR0R6 saguimianta, resuliado ni fecha de
hina Aponza 10068268735 nuevo VIH
RECOMEMNDACIONES:

= Garantizar el Trimetropen Sulfa a los pacientes coinfeccidn de tuberculosis de VIH,
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*  Garantizar la prueba rdpida para VIH al 100% de los paclentes disgrosticados con tuborculosis.
Se realiza la verficacion del diligenciamientio de kas tarjetas de tratamiento de usuarios activos en el programa
de tuberculosis, encontrando lo sigulenie:

Hﬂﬁdﬂﬁ d& mmrni administrativas.

T OBSERVACIONES: Cuenta con comilh de Infecciones insttucional,
de forma mensual,

Medidas de control ambientales.

OBSERVACIONES:
Se cuenta con ks cementos de prolecsidn personal,

Medidas de protecclén respratora.

OBSERVACIONES:

Cumple con condiciones, por humedad y ventilacién of drea del
programa de uberculosis,

Dispone de un consultorio exclusive para el programa donde se
realiza el ingreso a programa ¥ 5@ brindar la educacion v la
Suparvision del TDO.

'-_' q.hu I"r"’"*-ﬂ;tﬁ. }_..; T .' ::.p-- e u L 'l E'I,-'.. "'."..IL: P . ” \

& | OBSERVACIONES & individual al Ingreso del programa y an consutas, Actvidades sducativas, on ey
BS[ETa & pacienles que asisten a la 19S5,

Aho 2026
Errores de calldad del dato
identificacién Paciente
Glodta Maria
21230188 \ucibos Cano
José Evelio
17313892 Gonzalez Morano

G 1151948214  Anayand Padaza
HANSEN:

2EM2025 MARIO ALBERTO
Recomendaciones:

BEO45EGT Abzocandar Orfiz Lara Tiene cullivo positivo, pero la fecha del cultivo estd vacia.

# Continuar la bisqueda de sinlométicos de piel y de sistema nendoso periférico,
» Controles anuales a las personas afecladas con la enfermedad de Hansen v sus conlactos,
» (Garantizar la vacuna profildctica con BCG a contactos de pacientas con enfermedad de Hansen,

Hallazgo

La fecha de PCR as1é registrada en el afio 5026,

Bl cultivo figura con fecha 16/D6M20025, un afia anles del inkclo del Irtamisnto.
Probablemente comesponde a 2026, pero debe verificarse.

Falta el primer apelido.

SABOGAL BONILLA, CC  1121823378: SIN EGRESO
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Realizar la valorackdn chinica anual, dilgenciar ka ficha de evaluacion neurcldgics ¥ generar cerificado.

11/03/2026

2007/20%

26/01/ 2026
130/ 06
/0206

18/00/m0s

Facendes aclivos 2026 tb sensible

LICRECIA  ROBLES  GOMIMLER OC  AOBE7EEY

R o 1R

SALOMON  CAGUA  BEMRANO CC 17310580

FRANICY
BLENA SAGANOME  CHOLD OO 4047236
\ORE MVARET VACH, o0 WoeEam
CIELn
ESTERANIA MERCADO  RIASCOS T 1123811438
GLORLA,
MARIA VILLMCB0S  CAND . MITi6

FAZE

DHOsds A
LA VISITA

153

Cbservacion

Asiiaria oo se eacuestrs &5  Libro de TB Sensible M6, se
nhsena en tarjetas una nota que dice que &5 wa
Micatacteria N TURERCULOSA, por que wstiria sigue en
tratamientn? Orden dé reumokogia iniciar o y contingar én
fase irtemsiva hanta completar 18 meses

st ng ¢ eacoentny én o Libro de T3 Sensble 2026, Me
dilgercia grupo pablackanal, cuneta can coninel
bactenoolages pero no regsira la facha, no se edidentia
valoraciones por profesionales de pkcologia, netricioe, ni
enfermena el ousd s2 debe relivar de manera mensual, fzlata

registar regimen de afillacion, pendiente rechimar
medicamrentos

Rotulo incompleta, e se evidencia Fecha de Vencimientoy
Lote del medicamnetn

Falka enmpletas rotulacion con fecka de vencuimisho y lote

Pendients rotulacion con fecha de Yencimients y lote del
medicamnetn
Mal corte dell medicamaete, mo se eddenca fecha de
vencimienio i fobe &n alpumos bluber

N dilgencia grupo poblacional, se evidencia regrtros del
pes en 3T kg, sin embargo no 1 evidench demarcato
wairiable de dessirtrieisn, valorady en reglsin ura unica ver
por rutricionsta, regitrar conbmles bactericlogicos en
meses comespordisnies, no se evidencia valom con por
enfiermenia,, o cusl debe ser memuzl
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h'l

ANDRES

oc
a0 3006 - GAMET  SMIMENTO
ENUAMLIEL
POREDA  CC
180402006 NOGLERA
50052006 RICARDO ARG GUDMAN (T
HVOREE  GUSTAND  MENDEZ HOWE  CC

M/05/2006 MOSEEVELID GONZALED MOREND €

IROG/A06  LENIN  GRISALES  UMBASCA (T
1306/0es LS ANGEL  GARCIA (T
13062006 ﬁﬂ PARRA.  PINZON  CC
LR06/ 2006 “:Eu HEMAOD  CRISTANCHD CC
10606 OTONIEL  VARGES CRSTAMCHO CC

11HR1E000E

1Ta10ms

113897

1761735

TLFIRS5162

Ancrrasasil

1311

L¥]

nw

n

17

blister mul cortads, u brinds educacion gue debe de quedsr
viside Iecha y lote
Ko digencia grupa oblacioral, no se evidencia regiitros de
centro| po enfement, y riincion, reghise costral
bacteriologic &n mes corsspondiente,

Ho dilgercia grepo poblacional i pertiencls etrics o 4
evtidenia valoraciones por prodesional de enlermerds el cual
s debe reafizar de manera mensal, validar los registnes de

realzacion de RY, valoracion por mrrcion, psookopls,

tratajo sochl, aplicacion de Test pieolegin, ya que s

evidenciz b realSacion mennsil, blovier mal coiftado:

No dipercla gropo poblacional, focha de reporte de cultivg,
diligercias camban de Tase encaslla comespondients
inchryenda | fecha, sin evidendia dé cantral por enfermena
mensel
M digencia grupo poblacional, ne & obeerva seguimianto
de los contatcos menores de edad registrados en la ficha, no
st evideraia vikesoones por profesicnales de pico kg,
mrdbicion, i prfermaenia e cusd 2 debe realizar de manera
el no s evidencla boma de odtivo de contred gar
diefimir caenks de [aze
Mo digencia grupa poblacional, no se evidencia aloracianes
por profesionales de Eicologh, putrican, nenfermena el
] 5 debe realirar de manera menswml, reghtrar e control
abctenologn an el mes cumasandiente
Mo digercia prpo poblacioral i pertiencia einica, no e
evidencia waloracianes por profesionales de psicologa,
rritricicn, il enfermena e cusl s dabe realizar de manera
miens,

No dilgencia gnapa poblacional, no s evidenda vakraciones
puor profesiorales de matricion, ni enfermena o cual se debe
reakzar de masera mensual,

No clilgenc iy grupe poblacionsd, cambear modalidad de
mediaczmneto, se enceunéra hospitalario, negistrar ks
valoraciones por bis dirferentes especiabdades, las cusles 52
walida en ho que ya asslia
Ko digencia grupa poblacional, e esquema de tralamients
Falta regishrar b Fecka de inicks de sepunda fase y b dosis a
administrar, ro e evidencia valorackeses por profedonle
e pricoiogla, matricon, r enfermena el cusl se debe realar
e manera mensual
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Mo diigencis grupo pablacienal, cambiar modifidad 4
wspervhiian de medicaments, 5o ouenta Con Ringean registng
de valeration pof proletionales, s evidencli regivn de
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tratamiento.

So realiza la verificacidn Nsica de log medicamentos (lote y vigencia) asignados a paclentes con Tuberculosis sensible,
, asegurands &l cumplimiento de los estdndares de calidad y control dal programa;

Dusrante la visita se evidencla que no se garantiza ka toma del medicamento supervisado del din que asisle el padente
PO su medicarnento semanal, e5ta supenision as importante para garantizar adherencla terapéutica inmediata, pemite
#l profesional en salud observar en Bempo real posibles reaccionss & medicamanto ¥ brinda o espacio de interaccidn
directa para evaluar de manera integral la evolucian de la enfermedad, resolver dudas v reforzar la educacion sobre al

Mo sa realiza e envio mensual ded
tablero de programacitn y seguimiento
de sintométicos respiratorios, Tampoco
et =] aciualiza Irimestraimeants la
Informacian de caplacian, cumplimiento
de metas y casos diagnosticados, 1o que
implde evaluar oportunamente el
desampafs de la 1IPS,

Actualizas of tablero de seguirnients de SR
con base en el libro nominal y remitido
denimo de los primeros cinco dias ded mes
siguiante. Al cieme de cada Irimesire,

consolidar v validar la  infarmacion,
varificando le concordancia entre les
melas programadas, los SR examinados,
lag pruebas diagndsticas realizadas y kos
casos de tubercadosis idemifficados.

D5 2026

Mo se evidencia seguimiento al
cumpémbsnlo de la meta programeada de
caplacién de sintemdlicos respiratorios
(SR, ni revision de su coherencta con la
meia anual establecida por la EAPB.

Evaliar mensualments ol cumplimients de
la meta de caplacidn de SR y conciliar con
la EAPB la meta anual asignada, dejando
como soporte &l andllsks de resultados, las
brechas identificadas v las acciones
implementadas para  mejorar su
cumplimianio,

051072026

CENTRO
MEDICO
CARRERA 36 -
SANITAS

Pachentes presanian dos o Mas ingresos
8 la base da SR en ¢ mismo aho, es
importantes realizar seguimiento
permanente vy considerar  critedos
clinicos si asi corasponde.,

L]

Verfficar en la historia clinkca que cada
nueva captacion cumpla con la definicidn
progamadiica de sintomdlico respiratoria,
dejando  documentados  los  criterios
clinices, las pruebas solicitadas yla
conducta definida.

052028

CENTRO
MEDICO

SANITAS

Mo se estd garantizando al 100% de los
pacientes con sintomatologia respiratoria
,.."ﬂ torma del cultive en medio lquido v

PCR segin algonitmos de diagndstco
resciucidn 227 de 2020,

Verificar que los  pacienies  con
sintomatologia respiratonia la realizacidn
del cultivo en medio liquido ¥ PCR segdn
algoritmos de diagndstico resolucidn 227
dier 2020,

Realizar seguimiento mensual &l libro de
sintométicos  mespiFaloros an la
actualizackin de cultivos vy PCR de forma
continua.

Cantinkio

CENTRO
MEDICO
CARRERA 36 -
SANITAS

No se estd garantizando por parte de la
| red_prestadora al 100% de pacienies

Garantizar la practica de pruebas de
diagndstico  establecidas  en  los

Continuao

CENTRO
MEDICO
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diagnosticados nuevos y previamente

tratados @ cultive en medio liquido,

pruebas moleculares de identificacidn y

de sonsibildad a fémacos segin

:Ln%mdn diagnistico resolucian 227
.

pigoniimos  de los  lineamientos  del
Programa  Maclonal de Tuberculosis,
Garantlzar acceso & resullados de
labsoralorio por parte de la red presiadora
para realizar la aclualizacion de los
libros de TB sensible ¥
{ammacomesshanhe,

QUIMIOPROFILAXIS (TB LATENTE)
Se aovidencia baja coberura en la
Implementacién de quimioprofilaxis en
pobdaciin prioritaria.

SAMITAS

CARRERA 36 -

Foralacer la blsguada v &l manels de la
luberculosis  lalente en los  grupos
priorizados, medlanis la capecitacidn del

CENTRO
MELHCO

personal médico, el descarte oportuno de | Inmediate |~ porn, an

fubsrculosis activa v el iniclo de a

quimioprofaxis en las pesonas gue
los cilerios establecdos,

Mo z& svidencla la reslizecsn de
conlrales  bactedaldgions durante e
seguimients  del tratamients ni Ia
valoracidn clinica previa al cambio de

fase. Esta omisién implde evalusr
objolivaments |la respuesta lerapéufica,
documeniar la conversidn bacierokgica
¥ susiontar la conducta dinbca adoplada.

SANITAS

Gamantizar la realizacdn oporfuna de los
conbroles bacleroldgicos v la valoracidn
clinéca en los momenios estabdecidos por
el Programa Macional de Tuberculosis,
Anles de avlorzar el cambio de fase,
verificar oz resulledos disponibles,

documentada en la historia cdinica ¥ en la
tarjaia de tratamienio & conducta definida.
Cuando no se disponga de los resultsdos,
gestionar 5U oblencidn vy registrar k&
justificacion clinkca de cualquler declsidn

adoplada.

evaluar ka evolucion del paclente ¥ dejar Conillini

CENTRO
MEDICO
CARRERA 36 -
SAMITAS

Paclente con prueba molecular positiva,
o sa encuentra regestrsdo en & Liboo de
casos de tuberculosis 2026 Dario Ruiz,
C.C. 17.317.260: PCR detectada del
27062026, En ratamlento y mo en libra,
Esla situacién  evidencia falta de
concordancia entre ks resufiados de
laboratorio, los pacentes vinculados al
programa y el siktema de Informacidn
nominal de bubsrculosis,

Verficar los soportes clinicos v de
laboratorio & mgresar inmedistamenta en
el Libvo de casos de ubercudosis 2026,
difigenciande  todas las  variables
requesidas. Implamentar mensualmenie &
cruce entre el o de SR, ks esultados
positivos  del  laboratorio, los  caseos
nodificados al Shigita v los pacienios an
tratamients, con el fin de kdentificar y
coMmegir  opifiunamente  casos no

regisiradios

Inmediato

CENTRO
MEDIC:O
CARRERA 33 -
SANITAS

"En & libro de sinlomaticos respralonios

., idenlifict el siguiente paciente con

resullados posliivos para tuberculosis:
José Guillermo Jaimes Lodano, GG,

de la ESE Municipal, no s& encuenira
pegistrado  en el programa de

tuberculosis de la instiucian.

Verificar de manara inmeadiata la afillacin,
residencla y geomeferenciacidn de los
paclentes para establecer la IPS
responsable de su atencion ¥ confimar su
ingreso, atamianto, nolificaciin y registro
en al programa de tuberculosks,

O5MN2026

CENTROD
MEDICO
CARRERA 3G -
SANITAS

Powerad by E&nﬁcann&r


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

MUNICIFIO DE VILLAVICENCIO Codigo: GSP-F-30
PROCESO SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCIAL Version: 1
Subproceso Gestidn de Salud Pablica Facha 79005/ 2025
FORMATO ACTA DE SEGUIMIENTO A LAS IPS EN EL MANEJO Pagina 22 de 23
PROGRAMATICO DE LA TUBERCULODSIS
evidencia que Jos controles | Deparar el libro de SR, diferenclando las
de pacenles | prusbas diagndsticas nbclales de los
diagnosticados y en tralamiento estén | controles baclerialdgicos del tratamiento,
shndo  registrados  como  mievas | los cuales deben registrarss en la tarets CENTRO
captaciones en el ibro de SR, lo que | individual y en el ibro de casos de | 05Mor20ze | MEDICO
puede sobreestimar el indicador de | luberculosis, Realizar mensuaimente o s o
captacian. cruce enfre los resuflados posives del
laboratorio, el ibro de SR, Sivigla y el libro
de casos de tuberculosls,
En la tareta individual de tratamiento | Verificar los resullados de laboratorio, la
Lucrecia Robles Gonzdler, C.C. | identificacién de la micobacieria, la
40,387,887, se regisra diagndstico de | valoracion médica v el  esguems
mécobacteria no tubarculosa ¥ | administrado. 5i se confirma fubarculosis,
administracién de Irataméento. Mo se | registrar y notificar el caso @ incluirlo en el CENTRO
evidencia soporie que permila establecor | libro comespondiente. S se confirma una 0510/2026 MEDNCO
@l diagndstico definitivo, & esquema | micobacleria no tuberculosa, documentar CARRERA 36 -
indicado ni la razdn por la cual se ufiliza | &l manejo especializade v manbener of SAMITAS
una tarjeta del programa de uberculosis. | caso por fuera del Libro de TB sensible,
La pacienis no se encuenira registrada | evilando el wuso de tatamiento
en gl Libro de TB sensible 2026, antituberculoso sin la debida justificacdn
clinica y microbiolégica. st
Implementar & seguimiento diario del TOHx
Mo s& avidencla seguimients sistemdtico | virtual mediante ka revisidn v validacian de
al TDO virtual de los paclenies, debido a | los videos, registrando cada dosks como
la ausencia de revisidn oporuna de los | sdmnestiadas, no verficada o omida. Ande
videog, registro de |a toma diarda de los | 1z falta de envio o deficizncias reiteradas CENTRO
medicamentos y documentacidn de las | en o videos, contactar inmadiatamanie al MEDICO
gcciones reallzadas anbe videos no | paciente, documentar la gestidn v valorer | Inmediato CARRERA 36 -
envliades o gue no permiten verificar & | o cambio a TDO domiciliaro, comunitario SANITAS
Ingasta. Mo so garandiza la toma del | o presencial para garantizarn & sdhedenci
medicamente supervissdo del dia que | @ tratamienlo,
gslsle e pacinte por su medicamento | Implemeniar la supenisiin del
samannl medicameanio an PS5 cuando el usuario
aslsla por ol bratamanto.
No se estin garantizanda las pruebas de mﬁ“m'“m'mm;: “ﬁ’:mmm'mﬁ CENTRO
senshilldad de 2 limea & paclentos con | o 00 o consiblidad de 2 inea Continee | MEDIGO
diagndstico de tuberculosis ' CARRERA 36 -
farmacomesistenia, SANITAS
Reallzar calibracion o cambio  del
S¢  ovidencia  Termohigrdmetro  sin | termohigrdmetro. CENTRO
calibracidn menor a un afio, el cual pone liiadiitg MEDICO
W .1, riesgo b confiabilidad de las lecturas " CARRERA 36 -
de temperatura v humedad BANITAS
implementar rotulo con la informacidn
Rotulaciin incompleta de kos recipiontes | adecuada: nombre completo, nimero de Infnadiato ;EEEE
pElailhﬁ':erhE-mﬂdhmmmm-ﬂi- m Tm de TE -Fecha de ':nmm CARRERA 38 -
Tubareulosas. Vencimiento, Lots, fase y, medicamento a SANITAS
achmilnistnar, KT
Se evidencia corte inadecuado de los | Garanlzar que, al fraccionar los bilsteres, Inmadiato CENTRO
blisteres _de medicamentos, o que | cada  unidad  conserve  wisible |a MEDICO
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impide verificar el namero de lole y Ia | formackon_ del lote y 1a fecha oo CARRERA 35 -
do  vencimiento y afecta la | vencmiento. El personal responsable SANITAS
Irazabilidad del products, deberd verificar esta condickén anles del
almacenamienio v la dispensacion del
L medicEmanto.
NOMERES APELLIDOS CORRED
LADY OUIRA YUSTI | ENFERMERA 3106284292 lady quiraicolsanitas.com
JOHAMRA,
HILDA AGUIRRE VELOZA 3118099233 hilda sguirreeolsanias com
MARCELA
VIVIANA EHHETHEDA ENFERMERA 3134395741
NAYDU Mﬁﬁg:ﬂ PROFESIONAL | 3105620213
" MUNOZ
MATALY MOLINA CANON | PROFESIONAL | 3114400480
o "I
HILDA MARCELA AGUIRRE VELOZA
QUIEN RECIBE LA ASISTENCIA TECNICA
W
!_[Jml\u_ 1 akmnn:r @dlrﬂ. e
LADY JOHANKA QUIRA ¥USTI
QUIEN RECIBE LA ASISTENCIA TECHICA
d;u;un.q Oﬂ-raiFfan -‘u. :.ll
VIVIAMA CASTANEDA EL
QUIEN REALIZA LA ASISTEMCIA TECHNICA
-
Neraly Moling O,
MATALY MOLINA CANON

QUIEN REALIZA LA ASISTENCIA TECHNICA

D

MNAYDL MARTINEZ MLINOZ
QUIEN REALIZA LA ASISTENCIA TECNICA
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REALIZA LA ASISTENCLA TECHICA

NOMBRE DE LA

INSTITUCION PN P

DIRECCION Coerers 348 # 260-83 BARRIO | 7 de agosto

NOMBRE DEL REPRESENTANTE 5

LEGALDIRECTORIGERENTE Yesaxd Javier Fino Garcia= Director Ragional

CORREQ ELECTROMICO

REPRESENTANTE DEL direccipnregonsmetaf@famedicips com | TEL, | 3214510448

NOMERE ¥ CARGOD DE QUIEN

RECIBE LA VISITA DE ASISTENCIA JULIANA VALENTINA DUARTE MELO ENFERMERA PROFESIONAL
Rentocoin. villavicenciopes@famedicips com | TEL. | 3505060892

NOMEBRE DE LA PERSONA QUE Viviana Castafieda Angel - Nataly Molna Cafion-. Maydd Martinez Mufioz

Programa TH y Hansen Secrelaria Murssipal de Salud

Brlnth a

l:|l mldls:-unrrtﬂ

DESCRIPCION DEL COMPROMISO

i 1% 5 L b
gcnica a ba FﬂFMEJEm-IlndtwrlﬂnIlI:umMth nofmative en hnﬁdﬂlurl:h'ﬂ
integral para tuberculosis (captacidn, disgndatico, tratamiento, seguimiento ¥ egresa), Asimisma, s& busca garaniizar 18
saguridad dal plﬂ:lntl'_fhl:lmmhmu-hﬂﬂ a trawés de la inspeceidn da tarjaias damumm:y el canirol fabes

T CUMPLIMIENTO A |
LA FECHA
NO | PARCIAL

Reallzar capacitackédn al perscnal de la IPS
frante & la atencidn de casos de TB

La secrviaria do saled de Willavicencio
capacio el personal médice el 12 de marzo de
2035

Tedoa los  casos  diagnoslicados  con
fubsrcidosis  deben  ser repofiades  al
SPIGILA y contar con sopone de |a Scha de
nolificacidn,

Les casos 58 encueniran reportados on o
SIVIGILA

Todoes los casos rlpnmdm a SIVIGILA 56
dotien ingresar al libre de pacienies del
pfagrama,

Todos Ios casos se encuentran el Ebro de
pacientes del programa,

Contar con los femates establecidas por al
Programa Mecional de Tuberculoses; libno de
patiemes, ibro de sintométicos respiratonios,
fichas de  tralamienio, base da
guimioprafiaxs y realizar o envid opoduno y
completo de los sistemas de informacian los
primeros 5 dias del mas.

La IPS cuenla con libros de TB sansible,
registre da SRy tarjetas de (ratamiento, Sin
embarge, el teblere de seguimiento de 58
estd sin diligenciar, e libro de TP 2028 no
tisne regisiros Yy persisten campos
incompdetos. El libro da TB
farmacomesisiente s& debe diligenciar de
forma histdrica.
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Reakzrar ] diigenciamiznto del registro da
sinfomalicos respiratorios v garantizar |
realizacion de prusbas de descarte de TH.

G regisiraron 32 SR, La prueba molecular se
realizd al 100 %, pery of culive dnicamente &l
46,9 %, Tambdén axisten culives pendisnies
y datos de ubicacitn ncomplsios,

Redlizar 3 programacion 02 Sinlomaticos
Respiratorics (SR), tensenda en cuenia ef tolal
de la consulta en mayores de 15 afos por
fodas las causas por primera vez, y de alll se
foma e 25% como mela amual con

Soguamasnto irimesiral.

Sa calculd una poblacion de 17653
consulas, una meda anual de 4416 BR y wna

mela diaria de 1,77, Sin embargo, la hoja de

seguimlente trimestral no regisira captacian ni
resullndos.

S8 debe socializar B propramacin de SR al
personal médico o de enfermeda y asgnar
ung meta de captackin de SR dianaimentusl,

Mo sa cumple I3 mela piogramada de
caplacitn de simomiticos respiratorios nl se
garariiza b realizacion complets de los
puchas  edableckdas en el algorimo
diagnésico de tubsrcubasis para las personas
&4 endmn SR,

Realzar bosqueda de  sinfomstcoos
respiratorios en las dreas de consulta extorna,
o urgencins, salas de espera segun sea e
Casd,

Eﬁhmum:mmn

Mo & cumpls la mela piogramada de
capiaciin de sintomaticos respiratonios ni 8a

gasantiza la reafzacién completa de las
prusbas establecklas a&n el algoriiema
diagndstico de tubercubosls pasa las personas
capiadas come SR,

Reglsira de manera mensual o poso del
pacients v e reslizs o ajusle de dasficacisn

requenda con ol diligenclamisnts en la tarjeta
de iralamienia

Las {arjeias conlienen pase nicial y algunos
regisifos  posiefares, Sin embarge, el
seguimisnto no 85 mansual b complets

Reallzar el registo diano de administracidn
de Tralamienie Diectamente Observads,
evidenciado en la tarjeta definida por el FNT

de manera soonuna,

Lt Larjetas preseran registro O doses, pedng
S8 enconiraron numeros repetidos, safios en
la secuencla y periodos sin aciualizar,

Establecar e Tratamiendo Direclamenie
Observads segdn las dferantes modalidades
garantizando la supendsiin por el personad da
la salud de acuerdo a la modalidad.

Los oros negistran TOOD witual en los casos
de TB sensible. Sin embargo, exisben
diferancias con ks lasetas: José Migus Ortiz

can TOOD an IPS v Viclor Amaya no
tigne madalidad marcada,

Realizar seguimiento 3 rescciones adversas
& férmacos anifubercuiosas en la lageta de
trafamienio indeddual y ajuste de esquemsa
periinente.

Mo s¢ encoriraron regisiros sufickenes de
valoracian periddica de reacciones adversas,
conducts médicsd o apstes dedvados de
tarmecoyigilancia. Los campos sin dilgenciar
no permeten establecar 8l no hubo reacciones
0 %i o 58 realiz6 ol seguimients.

Garantizar y regisirar en  lageta de
tralamienta jos comroles meédicos,
baclerioldgicos, de  enfermeria, psicologla,
mrmrmmmﬂihm
Bl .

En.hutmjut.n! resisadas solo so encuentra
dlqml:hdn &l confrl 0 ingreso. Mo se
registran de manera comphda s condroles
mensuales médicos & iInferdisciplinadics, El
Seguimients bactericldpco 3 incompleto y
presenia diderencias entre lbros v larjedas,

Garantizar |a aplicachin dal algodtme de T8
Latente, Tamizaje clinico casos priofzades,
st hay simfomas respiratorios descarta TB, sl

no_hay siniomas, aplear PPD si esta es

En 2025 5¢ registnd una parscna que lenmind
TP En 2026 mo aparecen registros. En la
Larjeta de Maria Emisen Vargas se identifica
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F"IIIHI'H'-I I'Hllzl Rx ﬂﬂ! iorax & &3 normal | una pifia de siele ofios como comacio, Sin
documento ¥ con PPD pendisnis.
Las tarjedas revisadas mo contienen regisiros

menauales de alencidn inlegral,

Ordenan pruebas de sensdilidad a farmacos

al 100% de los pacientes con faciores da
riesgo de adguinr TE FR flales coma
previamednts Wratades, comactos de casos TH

En 2025 s& ragisirt PSF en 28 de 33 casos
confimadoes y en 2026 en & de B. Permsisben
casos sin resuliado.

L

FR, pérdidas en el seguimienio, poblacitn

Total de casos de TB sensible: 11
Pulmonares: § | Exirapulmonares: 3 (2 casos pleurades 1 ganglicnar.)
Condicitn de Ingresa Tiortad
Muprves 10
Rengeesn (ras phickda en &l seguamisnie 1
Tolal 1
Pitbsha Resultado Cobesriura
Baciosoupls B de 11 45,5 %
Cuitiva & e 11 545%
Prusba molecular 0datt a1 8%
Cafas con confimadion bactenciipica Boe 11 TLT %
Diagndstica y iratambanto s ala PEF regstrada en confimadios. e 75,0 %
nonmatividad vigente. Pacientes sin resultado de cultivo o NR: =
EBAD
FESMER SEGUNDO TIPD
NCOMSBRES APELLIDO applupe |TENO| UM | Fa, 1D
A
i rr | ek i AT pe
_‘% MOFS BALATAR M = [ OO
AHA LLICL FARD | OE w0 | P18 T OC | wmaeeesh
TSRO ALY Gl (7] [] Tl 1ipsazaE |
Pacientes sin resultado de PCR: _
17T
PRIMER SE MO0 g
R AMILLIDG apume | S0 lmhl o B
%] EMLNA | F | B [ o [
(i i
EMIRD CORDERD SANTOS CC 71846578 Culive positivo sin PGF
regstrada.
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MUMICIPID DE VILLAVICEMC K Cidigo; GEP-F-30
PROCESO SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCLAL Yarsisn: 1
Subprocesa Gostién de Salud Pablica T~
FORMATO ACTA DE SEGUIMIENTO A LAS IPS EN EL MANED
PROGRAMATICO DE LA TUBERCULOSIS Fagnl:l de 44

AHELUCIA  RIAMD DEMOLNE . F 65 GG AD2EEGhS:
Cultivo posfe con PSR regiira MO REALIZADA

PEF con regesing MO REALIZADA, &on teauflado T o Sl peLas
LBAD
P G UNDD e
NOMERES AL PELLING SING | [EN o Ha, 0
ANDRES WARTHEZ | ESTEPA | W !'H GG | s
J05E WHGUEL AT B I
RGO ALDEY il M | 8 | T | iisimas

= Validar régimen de afiiecién con EAFB
Oportunidad entre resultado y tratamlento

s Inidis
Mk F i S vl Fesliftada Chas
Pl reglstrado
FAMIBD MAHTINEZ CUELLAR CC 17317706 D= rakroous Sl | o
LT LUID AlAY A BODRIGUES CF
LTHETHS -0-08 roi Rt E ] 110
EMRDCORDERD SANTOE CC THMESTE L . R p R G082 .-

Sokctar 8 laboratonio que genera b alerias de los dalos criticos para canafizar e

INgresar a o ara s packeries
DOBSERVACIONES: Lo ascretaria de salud de Villavicencia capacit el
Capacitscitn del taberio bumana en personad mbdico ol 12 de marzo e 2026
nomatividad y linesmeenos
m&ww__
OBESERVACIINES: Elraparte de los sistemas de infarmaciin de tuberculosis
E’*fﬁ‘ uﬂ”' de m;ld;dd han ssdo enviedoes a |3 entidad iemicnal de manera oporuna, cumpliendo con
m"h';w'“ ol los primerss circo (5) dias hibiles de cada mes, confarme a los linsamienos
establecidos para el dia informacion del Bima.
Motificacion al Sisleme de Viglancla OBSERVACIONES:
&n Salud Pubbca SIVIGILA v Se realiza revisiin desde el sislema de informacién SVIGILA, idenificandn
realizaciém oporuna de ausies gue &l 100% de los paceentes Se encueriran nolificadas,
OBSERVACIONES:
Cohorte 2025
Condiclén de agreso Casos Porcantaje
Curado ] 5%
Tisne actuslizads |2 calaras y Tratamienta berminado 24 0%
b b b ) Péndida en el seguimlento 1 5%
Fallecido 2 5%
Sin condicién de egreso 3 T5%
Mo evaluads REMITIDOD A EAPE q 25
SAMITAS :
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Subprocess Gestidn de Salud Pdblica Fecha: 2052025
FORMATO ACTA DE SEGUIMIENTO A LAS IPS EM EL MANE.ID Pé 5 de 1
PROGRAMATICO DE LA TUBERCULDSIS gina o
Total 402 100 %
Exito terapbutico 3 e2E%
Casos sin egmeso;
EDaD Dhdarvackin
FRIMER SEFUINDD TP
NOMBAES APELLIDO | APELLIDD S| (EN (1] Ne. 10
ARDS) :
S8 o
EMEL |BORRERO | VILA | M | & | CC | cowom |Smermia
b
Egresoicoma
BMEL | BOARERD | VRLLA M| & |oc| 64082 | cumdomnks
Virgy Scfe
o Eata
¥ e s
s gy | SAWCHEZ |BEPMUDEZ| F | 38 | CC |wosEmem| Coocac
o

EGRESD

reglutracn

BanEage Cummrde
Vengars (RiFc kel ]

IVES ALEJANDRO RAMIRET GARCLA CC BO3T3456 2025-04-22
MUEND RO EVALUADCK realizar seguimisnie al ciema de

Casos cuya condicidn de egreso no comesponds
Peckents  Documesto  EF™%  Eyidencia consignada SYauREkin y condicidn que

Dy Sofia 1 el ol

‘Helson himmads. Confrol al
Fdusrdo L T
Msyergs  1,120.049887 urad HR: méad de la
Cadirn

Packenie Documenio Egreso regisirado Shuackn entontreds Conducts recomendada

Sagin v Resofusidn 227 de 2020, "curadn”™ camespande & und persona con
TE pulmorar confirmada bacieroldgicaments al mido, can baglascapia &
culive megaino et of diimo mes y por b menes oo resulfago negafiva
anfenior, Separsdo por &l menas un mes. 5/ compland af esquema sin fracaso,
Pern no cuenla oo esos resulackas, coragoande ‘fralamisnio terminaso”

+__ Trimesire ne comesponde 8 Fecha de inicio iratamisnto;

COMES ponde
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PROCESD SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCIAL

Subproceso Gestion de Salud Poblica

FORMATO ACTA DE SEGUIMIENTD A LAS IPS EN EL MAMEJD
PROGRAMATICO DE LA TUBERCULOSIS

Cidign: GEP-F-30
Wersian; 1

Fecha 29082025
Pagina & do 16

19012028 S

BERMUDEZ F 38 cC

18062026 SULY YASBLEIDY — SANCHEZ
1024467833

= Tipo de decumenta verificar sl comesponde a grupo poblacional migranie
PEPR

JANY ISABEL AMARIS DERANGEL F 43

G226904
DEBORA RACHELL CASTRO CASTELLANGS F 42

PEF 5327682
Pruebas diagndsticas y sensibilidad 2025

Iirdecmdr Hesultado Coberiwa

Baolooopa rpdirac 13 de 40 B2 6%
Cuttvin nsgiracks 27 de d 87.5%
Prasts moecular regetada 31 ded T5%
Camps aciencldgeaments confimados 33 e 40 BRE%
P5F en ponfimados. 5 e 33 AT.B%

Cen resultads da PSF sin prusba realizada o resu®ado negafive en cullive y

PCH

RUBEN DARED | HOLGUIN | AREVALD | M | 38 | GG 1121865084
EDUARDD
WICENTE JIMEMEL LOPEZ | M| BD |CC| 17188012

M[FF;L 1E|I -

ACUMULADO | GUMPLIMIENTO (%]
AFID) 2026 Corle
agesto
TOTAL captados:32 Captacion 10.9%
ARD 2026 Mela captacisn: 204 .
17663 il 38 | TOTAL Examinados | Eyaminedes:
por !
PORE- 12 Cultive: 46,99
Custive: 15

OBSERVACIONES:

PCR 100%.

= Blsquada Acthva Instituckenal (BAR: 51 _X_MNO___

Tablero de programacin SR: La hoja de saguimlent frmestral no ety digenciada no regletra insflecidn, ato,
captacidn ni resultades,

S& deben examinar 794 pacientes sintomaticos respiratanos, se caplarmn 32, 58 examnaton con cullho e 46.5% y can

Powerad by E&nﬁ:ann&r



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

MUNICIPIO DE VILLAVICENCIO

PROCESO SALUD PUBLICA ¥ SEGURIDAD SOCIAL
Subprocess Gesildn de Salud Pablica

FORMATO ACTA DE BEGUIMIENTO A LAS IPS EN EL MANEJO
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Cédigo: GSA.F-30
Wersibn: 1
Facha-20/05/2025

Pégina 7 de 16

* Documento na corresponde @ edod o pacienie; OSCAR DANIEL COSSIO

(= 1172483088

*  Sin diligenciar pusblo indigena: VICTOR JULID  AMAYARODRIGUEZ M

INDIGENA,

=  Compleiar verables: Grupo pablacional, bardo, comuna,

= Mo comesponde régimen de afiliacidn con EAPR.

Resultados positivos y cruce con libros 2026

LEQPOLDD CIFUENTES BOBADHLLA

YEFSOM HERNARDO PAREDES 50TO

ADELA FLAMOE DE LECH

= Cultlve pendiente de mesultado

DricifrienEn

G5 1T

CC 1306E3E050

SO IENEIY

Mombre
JOHAMMA DEL PELAR BETAMNCOURT

AL GAITAN
LECHEL ARAMNGD SILVA

MARLY DEL ROSARID AMENEE RIMCOHN

ERACLIO LEAL GARCLA

HECTOR ALIRIO RODRIGUET GARIOH
GIOMAR PERUIELS HERNAMDES

ROSA ELVIRA ROJAS DAZA

LUZ MARINA PALACID LEON

ERICK SANTIAGD QUEVEDD AGLDELD
JOSE ARISTOBULO GARCIA MORALES
YAHETH VIVIANA VERGARD ROMAS

CARLDS FELFPE VDAL
GLORIA INES ORDORET

Sa evidentia incumplimierto del algoritmo diagndstico en las personas capladas como sintomdticas respiratorias, debido
& Que no 58 garantiza |a realizackin complets y oportuna de las prusbas establecidas en los linsamientos del Programa

Hacional de Tuberculosis.

Culthvo POSEMTIVOL;
Malarulsr MO DETECTADD

Cadthen POETIVEL
Molnzular DETECTADD

Mclaoular CETECTADD

T4 cc 1T30ETI6
Cride
o apangon sn Bbin, Mcohacierta Ho
tubsrouloza
Fecha te resulado 3 0 -08- 20100
Fialnesd haimed G LG Sermiang o
‘i BTe i,
Documento Captacitn
GO 1 108GETE HOE01-29
CC A0ATHGT HRE07-23
GO 312758 2026-07-23
CC 228845 HG-0T-28
CC G455 HRG-0T-29
CC 11408238 226-07-29
O 40A7E4ET D4R
GG 043847 ADA0
CC 521D65E DEDAT026
GG 1121850851 DEAATORG
CCrparis? OBMAN
CC 1T BT 12 OEAA025
CC 1 D0GHSEEET TUDACT
CC 2222708 TL0AG0EE

APARICID M 17
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FORMATO ACTA DE SEGUIMIENTO A LAS IPS EN EL MANEJO
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Registro mensual def paso del
pacierie v ajusties da dasls.

Fraltia s desda o, mi junio s pressnies aslios o6 32 5 B  susescis de 10 0 35
Admiriviecidn hhs 5 rmakzth mute o chosis an S inbarive !
Contmies Ha e regintran Bl i culBv D de coeiee] en b Badeta o Beo el ook
baclarindigioan e gl
"“"“"‘“I Sola e Migencds ol eaiiol da bngresa.
OBSERVACIONES:

CC 173718 Se idenlifica regisire de peso mansual.

CC TRIT4E11 ¥ OO TISSE5TE: Mo 22 registro el peso mensual

Almacanambentlo de los Brmacos y
Registro diario de contiol de
temperatura y humedad,

Temparatira en "C __ 18,7°_(enire 15 y 25 'C)
Humedad an % __53%__ (antre 60'y 70 %)

OBSERVACIONES: termahigrimedro con calibeacitn 1501/2028

Werilficar medicamentos: cantidad,
lute, fachas de vencimanio y
rexglabro an e KArdew

DBSERVACIONES:

:ﬁIH'I'EHﬂPﬂ..' RHZE (15075400027 5) lote MLNG,MBM 1848 B NoNRGISITA

FASE INTENSINA: RHZ [T5/50¢1 50) Lote: B.No. NFUZEZa8
FASE DE CONTIMUACION: RH Lot ABDZ152 VENCE: 042028

Se evidencia que las caas de medicamertos se encusmimn debidaments rohdadas
conforme 8 ke freamiemios establecidss (nombre complieto, identificacion, tipo da
hhﬂMﬁMhIﬂnnmlhEIMQd'm

Pacientes en diferentas
modalidades dé TDO y venficar
seguimisnios del TDO,

ARO 2028

Total de pacientes en TOO 1PS:

Total de pacienies en TDO DEJMI‘.]I..I!HICI-:__B
Tetal de pacientes en TOO VIRTUAL: 14
Total de pacientes en TOO Comundario: JEEAL
Total de pacienies en TOO Hﬂw.id_ﬁﬁﬂ

El TDO wirtual s& realiza mediante videos enviados por los pacienies: sin
embarge, algunes 0 cumplen a5 condiclonas  minimas para  verifica®
adecuadamente |3 administracion del tratamiomo, debido 8 gue no nfarmian su
nowribre comphelo, B fecha 9 A tamia ni el rdmene de gosis comespondisnte,

Tonirocles médicos, baclerncldgicos,
de apfermeria, psicoloala, nulricidn

La IF5 no realiza los conroles médicos, bactenoldglcos y por eiras discipinas
camo anfermeria, psicologia y nutricidn, conforme a lo establecdo en al Programa

anire ofros, acorde a lo eslablecico | Macional de Tuberculosis (PHT).
an el FNT.
Total de inasistentes: _0___ en el afo 2026
LCubMas pacseres inasisientes al
fratamienic lienen & b fecha? Cue | Adiva la ruta del municipio "Nl una perdida mas®, para el reporto de pacienies
acelanes ha reakrads para su inasistenias,
busguada y athenantia,

ACCIONES: Educacién, llamada conslanie, reporin a ka EAPE v o ka ET.

Tienen pacientes &n FASE
IMTEMSIVA {56 dosis)

S1_Z_NO __

OBRSERVACIONES:
)

Powerad by E&nﬁcann&r


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

MUNICIPID DE VILLAVICENCIO Cédige: GEP-F-30

PROCESO SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCIAL Version: 4
Subproceso Gesthdn de Salud Piblca Focha: 20052028
FORMATO ACTA DE SEGUIMIENTO A LAS IPS EN EL MANEJD
PROGRAMATICO DE LA TUBERCULOSIS )
BL_a_Mo__
Tienen pacienies en FASE DE
CONTINUACION (112 dosis) OBSERVACIONES:
NIA
Pacientes en quimiopaofiass. SI_NO_X__

« Bidsgueds de uberculosis lalente (Algoritmo de ) laferie)
«  Libro de casos on iralamients para infeccibn luberculosa lstente {ITL)
= Ouimioprofilaxis con esquema de isoniacida por & meses o lsoniacida y rifapentina por 3 meses.

OBSERVACIONES:

ARD 2025
Contacto caso MARTINEE CUELLAR RAMIRD CC 173170

Sin ingreso 8 quime profilasis: EMANUEL ESPITIA MARTINEZ MIET D T ARDS 1121870527

1 caso: Azae| Salgado Herrera, RC 1.123.624.055, de 1 afio, contacto de caso de TE, nicks el T de julio de 2025,
recibib tfres meses de (sonazsds ¥ nfapening y fgura eon bratamierdo teminado.

ARD 2026
Mo contiens registros de fratamisnio preventive,
En la tarjeta de Masla Emilsen Vargas Tomes se regletra como confacts a Yender Sofia Reyes Vargas, hija de T afios,

sin nomena de documento v con tuberculing pendiente, Debe completarss la Mentificacian, descartar TB activa, finalzar
&l astudio de infeccidn tubarculosa |aente ¥ registrar ba condicta

Seguimliento a contacios menones de 1T afios identificados en investigaciones epidemiold gicas de campo en el
municipio de WVillavicencio

Captados aio 2026
I MNombres Primer apeliido Segundo apellido Tipo 1D NI
1 Angel Dianid Ramenia TI 1148845555
2 Tian Matiss Rueyes Cardenas RC 1121983835
3 Dana \Vakeria Sanliago Vergara T 12341001
4 Luciana HAranda Oiaz Tl 1E30341435
& lsabala Rey Diaz RC 1122540879
& Dudes Marla CHuemas Buslirdn T 1122337763
T Kevin Sandiago Hermidndez RC 1121988107
8 Luisa Femanda  Heméndez RC 1123462687
9 Caniel Falipa Herndndez RC 1123453641
10 Miizhel Canela Hemindez Tl 1123440480
11 Salia Yulisih Reera Radriguaz Tl 1125004435
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FORMATO AGTA DE SEGUIMIENTO A LAS IPS EN EL MANEJO
PROGRAMATICO DE LA TUBERCULOSIS b cisaia ot

12 Juan Micolds Vizcaino Pilramo T 10Z09684163
13 Luna Maria Murces Garmida T 1123938880
14 Karen Yuliana Sdnchaz Monroy T #1Z1887308
15 Mandini Shaki Dawi Pérez T T1ZE53T626
16 Alanath Swanidas Pérez Rendin T 1122521155
17 Sara Valentina Landafio Caldertn Tl 1123430868
18 Samuel Santiago  Londafla T 1125244488
19 Marla Pérez Fonseca Tl 1122523968
20 Dulea Marla Mufez Diaz RC 1121981487
21 Daiberson Esneider Castafio Camasgquers T 1116517308
22 Yonelder Josds Rangel Asmaria Tl 1047516702
23 Marlanpel Ruiz Rodrigues T 1071EG1143
24 Tad Julsh Puiszhi Mavamo T 1080844413
25 Sebastidn Salazar Raffsefa Tl 1144725004
26 Samuel Safazar Romero RC 1122539857
27 Jhoa| Eatiben Marena Chapama Tl 107250858
28 Paula Andrea Mofena Chapama Tl 107T6246R13
29 Linda Stefan Saldamaga Martinez T 1121549477
30 Sara Valsplina Saldamiags Martinez T 1121814152
Captados afo 2026
M® MNombres  Primer apaliide Segundo apellide Tipe ID Il [ ]
1 Gael Algjandro Marilla Comreras RC 1121987145
2 Liam Andipés Rubio Roblas T 12%7a 77
3 Liam Samue Candamil Cuevedo RC 1123454580
4 Shara Salome  Bedoya Tique T 1122828581
5 Jharman Ellas  Rubio Caguefias RC 1234795853
B Juan Andrés Villegas T 1121813507
T Emily Victoria  Mofeno Morendg RC 10299633524
B Manuel Saniisgo Morsno Marana RC 1121 G884E8
g Milan Andrés  Rojas T 11Z2EESNTO

Ge avidencia baja caplacién y bisqueds acliva de tubsrculosis lalenie en poblacidn pricofizada, especialmente an
menores de 17 afos contectos de casos de tuberculosiz, lo ceal refleja incumplimiento de los Enenmientos establecidos

para &l astudic de contacios v la identificacidn oporiuna de infecciin lalente en & programa de luberculasis,

3 ..;.'i lmrﬂﬂwmﬂuwm- T ]

1
u_d"_‘.i-:.—;

F'!l:rl‘-'rrllu Fﬂmm:hﬂrﬂ.n.

OBSERVACIONES:
El libro &5 histdrico para todos s afos.

Afig 2026
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Maria Emilsen Vargas Tomes, CC 40444090, (Uberculosis pulmanar monorresistents s oninzids.
Pacienie hosplakzada
Mo hay resulipdos para PSF de 2 linea,

La tarjeta registra dasis inicial el 23 de |unio, ajustelreinicio el 26 de junic y diagnistica FR e 3 de |ulo; o ibre registra
inicio &l 26 de jumio.

Seguiméenic integral  Solo esth diligenciado el control de ingrese; no hay seguimienta mensual posierior,

Garantitar al 100% o ks pacientes con factores de fesgo de adguinir TEFR tales como prevamenbe iratados, contactos
de casos TB FR, pérdidas en &l sequimienio, poblacitn vulnerable, entre olros, cullive en medis lguide, prueba

mdtﬂh:m&gh“m

Pacientes TE/DM SI_NO__NA__

Pacientes TEEPCC =1 | B0 MM

RECOMENDACIONES: Garantizar el fratamiento con anfimetrowvirales y irimelropim sulfa a los pacientes confecsian
Ao 2025

36 de 40 regisiros tenen prueba ViH: coberura de 90,0 %,

Mo s registra prueba:

Caros Albenio Reyes, CC 1.047 450

Cristdbal Riay Inocencio, CC 1.127.382 661

Eduarda Vicante Jiménez Lapez, CC 17,188,012

Suly Yasbleldy Sénchez Bermudaz, GG 1.024.457.833,

M. casos % Cumplimbante
Afa i Prusbas WViH jiagnostice VIH
2038 11 11 1004%

5i ol resultado de la prusba de VIH o3 negative, las columnas “Recibe TAR" y “Recibe trimetoprim-sulfametoxazol
[TMSX}" no deben gguwum'srn Me”, porque no aplican,

de humadad, favarecienda la redicsidn del riesgo de fransmisitn,
Medidas de protecciin respirsionia, | OBSERVACIONES: Dispone de slemanios de proteccidn personal (EPF) para &l

personal de salud involucrado en la atencidn de paciemes con fubsrculosis,

Edutacian individual al ingreso del programa y en consullas, Aciividades educalivas, on saka de espera a padienies que
n platatanma y redas socisles.

asisien a ks IFS, Video educativo en fanma

”
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MUNICIPIO DE VILLAVICENCIO Cédigo: GSP-F-10
PROCESO SALUD POBLICA Y SEGURIDAD SOCIAL Vrsion: 1
Subprocess Gostlén de Salud Publica Fecha: 2000572025
T PROGRANATICO DE LA TUBERGULOSS | Pégia 13 1
]

“OBSERVACIONES.
Se sociakiza y se enfrega la cara do derochos y deberes ales personas slectodas por tuborculosls cUaNda ingresa al

ot e e

acion: 006 Libro casos de TB y

= Hose evidencia dillgenciads Informe de Cases y Actividades

HAMSEN
Mo 58 tlenen casos en el programa,
Ge debe tenes un soko libro ¢on ndos 03 casos regisirados cada afio, el cual s& denominard fibvo de Hangen Histdrico.
Recomendaclones:

= Coentinuar la bdsqueda de sintométicos da plel y de sistema nenvoso penifénica,
TARJETAS DE TRATAMIENTO TE SENSIBLE

Durande |a revision de tarjetas de irstamienio se fomé una muesira de 14 pacienienes entra primera y segunda fase,
encantrands lo sigusme:
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Pt Sauriny asir 0 S wn bl INEA LA e STRY TR
gyt e il iy Lt e valadiey 19 de e it el
T aperebin de i atamienn, Perha de callive, it e dagries incomplea,
Tiglgmiestn  ppaonien § DoPd D Pt e 17 it VRSl B 18 Fkdent o Listriiel.
P pre | s ke e ¢l brpby rmaesi
Yo e ey dilgreniarmienia £ de o prears 7B
ratarramin, tengs de Sagmontict. digern Leienin neoepken, e o8 el

ipn YINTA

LLEA [F W] WL O mImE R
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Incurmplimésnie  del  algoriima
disgridatico en pacieres
sintomilicos  respiratoros  segln
lineamiemtos ool programa e
fuberculosis,

Fortalecer  la
diagnbslico en los pacientes caplados como
sinformuticos  respiratorios, gamaniizando la
sobciiud oporuna y completa de las prusbas

adherencla &l slgortmos

disgndsiseas  seqin  bs  lineamienies  del
programa e fubercudosis. Asimismo, 38
Impbementarin acciones de capacdacidn al
personal de salud y ceguimisnis corlinue & la
calidad del registire y cumplmiento del proceso
diagndstico,

FAMEDIC IPS

Mo se esla garantizands por parta
de la red prestadora al 100% de
pacares disghoslicados nuevas y

presiamente iratados el cultvoe en
rm-dhlml-:l-n- pruebas maleculares
de idenlificacin y de sensibiidad a
farmacos  segdn  algorimos  de
diagndstico rasalucidn 227 de 2020

Garartizar la prictica de puebas de
dimgnistico establecidas en los alporimos do
baa lineamieros del Programa Macianal de
Tubercubosis.

Garariizar  access @ resuliados  de
laboratono por pate de la red prestadora
para realizar la actualzacidn de ks fbros
de  TH sensiils y farmacomesisterie,

FAMEDIC |P5

QILIMICPROFILAXIS
LATENTE)
Sa svidencia baja cobsrura an la
imptememtacién de quimicprofilaxis
en poblacién priertaria,

(Te |

[ Fortalecer la identficacion, canalizacion e

nicle  oporunp  de  quimioproflaxs en
peblacitn priarizada v &n contactas manares

de 17 aflos v en la poblacién pricvizada,
garaniizando el seguimisnte continue hasia

&l egrese.

FAMEDIC [P5

La IPS no garantiza la realizacion ni
ol ragistro cporiuno de los controles
meédicos, bacenolbgicos y de
seguimienlo  por  enfermeria,
psicologla ¥ nutriciin, de acuwerda
con la penodicidad establacida por
el Programa  Maclonal  dao
Tubercubasis, Esta shuacdén limia la
evaluacidn imegral del pacienie, b
ragpuests al tralamismbe.

Programar, realizar y registrar ks controles
elinicos, & Inlerdisciplinarios &n
la histaria clinica y en |a tarjeta de tratamisnio,
varflicando mensualmenta su cumplimients y
gestiocnando de manera Inmediala  las
atenciones pendlentes.

iContinuo FAMEDIC IPS
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Raalizar las modifcaciongs y cOrmecciongs s
Variables da diagndsticos | las lorjetas da iralamiento, con e fin de
incompletas en las tadelas de | garentlear la caldad, consisiencla y verncklad Continun FAMEDIC P2
tratamients y adguras que no | cel dato
coincide con los negisiros del likm
Mo sp ewdencia registo :I:ra
cormlacios en la  lafela  de ¢ :
watamisailo cod &l fin de identificar Realizai regisirn de comfactos en tarjels da
fratamienio una ve: ingres el caso Indice a | Corlinug FAMEDIC
poslbies SR o menomes de 17mafos iniciar su tratamients
para canalizar a TE Latenla
h?ﬁ'ﬁ 'ﬂ‘f"""“ L PARTICIPANTES EN LA ASISTENCIA TECNIGA AR
NOMBERES APELLIDOS CARGO TELEFOMO -I::-I::I-Hf-lEﬂ H.E.ETFH'.'IHH.':G
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Sa realizan las frmas digitales en ol documento, en cumplimienta de |a politica de cero paped de la ermtidad.

Johana  Oravle

JULTARMA WALENTIMNA DUARTE MELD- Enfermaera

QLHEMN RECIBE La ASISTEMCLA TECNICA

!

Gﬂli'ﬁra- !I- -:-I

HIE-T1-
VIVIANA CASTAREDA ANGEL

QUIEN REALLZA LA, ASISTEMCLA TECHIGA

Nemay tdalis, (5,

HATALY MOLIMNA CANON

GUIEN REALIZA LA ASISTENCLA TECHICA

Nowle perlpe prover

HAYDU MARTINEZ MUNOZ

QUIEN REALIZA LA ASISTEMNCIA TECHICA
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