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Operador: Medisalud UT

1. DESCRIPCION GENERAL Y ALCANCE
En cumplimiento del contrato N° 12076-002-2018 celebrado entre Fiduprevisora S.A y Union Temporal
Medisalud UT, para la prestacidn de servicios de salud del plan de atencidn integral y la atencién médica
derivada de los riesgos laborales para los afiliados al fondo nacional de prestaciones sociales del magisterio
para la Regidn 04, asi como sus anexos técnicos y en cumplimiento del Pardgrafo Primero de la Cldusula
Tercera del mencionado contrato, se presenta el siguiente resumen de las actividades desarrolladas
durante el mes de abril y mayo 2023.

2. GESTION TECNICA
2.1 EFICIENCIA

2.1.1 Atenciones en Salud
Tabla 1. Total, de atenciones en salud realizadas

Tipo de Atencion Total
Medicina General 13783
Odontologia General 4093
Pediatria 639
Ginecologia 808
Medicina Interna 686
Cirugia General 156
Ortopedia 245
Otorrinolaringologia 270
Psiquiatria 436
Dermatologia 334
Accidentes de Trabajo 12
Casos de Enfermedad Laboral 10

Fuente: Radicaciones RIPS radicados del 1 al 13 de julio 2023. Salud Ocupacional radicacién usuarios de 1
a 30 de junio.

2.1.1.1 Conclusiones

v" En el mes de JUNIO se prestd atencién médica en salud a 12 casos por accidente laboral en la
Regional 4.

v" De las atenciones por accidente de trabajo se presentaron 3 casos nuevos en la regional 4, los
reportados adicionales son atenciones por control médico de la patologia diagnosticada.

v La consulta especializada que mayor nimero de consulta externa reporta es ginecologia.
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2.1.2 Atenciones Administrativas
Tabla 2. Total, de atenciones administrativas realizadas

Tipo de Atencion Total

Remisiones segun Nivel de Complejidad
e | Nivel 9488
e |l Nivel 8745
e Il Nivel 5859
Citas Médicas Asignadas 75037
Asignacion de Citas Médicas por Call Center 7285
Incapacidades Reportadas en Hosvital 1537

Fuente: Sistema de informacion SGA - Periodo: junio 1 a 30 de 2023

2.1.2.1 Conclusiones

v Durante el mes de JUNIO se trascribieron 1537 incapacidades en la Regional 4, realizandose el
cargue diario al aplicativo HOSVITAL.

v Adicionalmente a solicitud de la Fiduprevisora se realiza el informe diario de incapacidades archivo
en Excel para el control del reporte diario de incapacidades ya que algunas veces el aplicativo de
HOSVITAL presenta fallas en el registro de la informacién reportada, igualmente se realizado el
reporte al drea soporte técnico.

v Se realiza seguimiento de las incapacidades que presentan prorroga por Accidente de Trabajo y
enfermedad profesional.

v El nivel de complejidad con mayor nimero de atencién es el | Nivel

2.1.3 Red de Prestadores de Servicios de Salud
Tabla 3. Total, de IPS por tipo de prestador y departamento

Tipo de IPS Total Estado (Activo/Inactivo)
IPS Red Exclusiva
Boyaca 8 Activo
Casanare 4 Activo
Meta 4 Activo
IPS Red No Propia
Boyaca 233 Activo
Casanare 114 Activo
Meta 100 Activo
Extrarregional 15 Activo
Total, IPS Red
Boyaca 241 Activo
Casanare 118 Activo
Meta 104 Activo
Extrarregional 15 Activo
TOTAL, IPS 478 Activo
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Fuente: Formato de Fiduprevisora para reporte de red de servicios: Actualizad

2.1.3.1 Conclusiones

v" Para este mes no se reporta novedades de red de Casanare.

2.1.4 Cuentas por Pagar a la Red de Prestadores de Servicios de Salud

4. Gestion de Cuentas por Pagar

Vr Cuentas por ..,
Integrantes Vr. Cuentas por pagar Variacion mes )
. pagar — Mes . Porcentaje
Union Temporal ) —Mes Actual anterior — mes actual
Anterior
BOYACA 14.352.108.361 12.787.505.618 1.564.602.743 10,9%
CASANARE 2.192.808.331 2.719.906.079 |- 527.097.748 -24,0%
META 7.066.947.047 5.872.052.492 1.194.894.555 16,9%
TOTAL 23.611.863.739 21.379.464.189 2.232.399.550 9,45%

Fuente: Software Indigo Vie 1 a 30 de junio 2023

Se reportan cuentas por pagar de acuerdo con el resultado de auditoria segin los establecido
contractualmente con cada entidad a corte mes de junio del 2023, presentando una disminucidn con
relacion al mes inmediatamente anterior. El alto saldo de las cuentas por pagar se debe al no
reconocimiento de la Represa (Servicios garantizados por operadores salientes y que asumié Medisalud
UT al inicio de la operacidon) por parte de Fiduprevisora, a su vez al elevado costo en salud que se ha
asumido por concepto de servicios Covid-19 en donde no se ha recibido ningun tipo de apoyo y/o ingreso
adicional por este concepto, por tal sentido se requiere que Fiduprevisora S.A. garantice el reconocimiento
y pago de los servicios asumidos por la pandemia en la Regién 4 de los Departamentos de Boyacd, Casanare
y Meta.

Tabla 5. Cumplimiento en la programacion de cuentas por pagar a la red de prestadores de servicios de

salud.
Pagos Pagos Efectuados -
Red Prestadora | programados — Mes actual del Observacion (explicar causa del no pago)
mes anterior reporte
BOYACA 6.070.527.145 9.410.846.016 | se reportan pagos efectuados a la red prestadora en el mes de junio
META 2.784.965.843 4.177.875.295 rengse:
TOTAL 11.056.783.071 16.243.201.214

. Fuente: Software Indigo Vie 1 a 30 junio 2023

De acuerdo con el valor programado para pagos a la red Prestadora, se registra el valor cancelado
detallado por Departamento durante el mes de junio del 2023, presentando un aumento con relacién a lo
programado en el mes inmediatamente anterior. El alto saldo en las cuentas por pagar se debe al no
reconocimiento de la Represa por parte de Fiduprevisora S.A., diferencia en liquidacién de base de datos,
no reconocimiento de servicios COVID, entre otros que afectan el flujo de caja.
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2.2 EFICACIA

2.2.1 Promocion y Prevencion

Tabla 5. Actividades de Promocién y Prevencidon Regional 4

Se presentan los resultados de la Ruta de Promocién y Mantenimiento de la Salud por curso de vida y en
cumplimiento de la Ruta Materno Perinatal del mes de mayo, con proyeccion de estimaciones de la
vigencia afo 2022, pues se esta a la espera de envio de estimaciones vigencia afio 2023 por parte de
Fiduprevisora.

PRIMERA INFANCIA (8 dias de Nacidos a 5 aiios a 11 meses):

CURSO DE ACTIVIDADES POBLACION
VIDA INTERVENCION A REALIZAR INTERVENIDA

(RES.3280/18) POR MES MAYO

PRIMERA

INFANCIA No. DOSIS PROGRAMADAS BCG 13.97 24

PRIMERA .

INFANCIA No. DOSIS ANTIHEPATITITIS B EN MENORES DE 1 ANO 13.97 17

PRIMERA No. DOSIS DE VACUNACION ANTI PENTAVALENTE (lera 230 2

INFANCIA dosis) Nifios 2 a 4 meses ’

PRIMERA ~ o

INFANCIA No. DOSIS DPT MENORES 6ANOS (18 meses y 5 afios) 70.06 9

PRIMERA

INFANCIA No. DOSIS DE ANTIPOLIO 2 a 4 meses 2.30 7

PRIMERA

INFANCIA No. DOSIS DE ANTIPOLIO 4 a 6 meses 2.30 8

PRIMERA

INFANCIA No. DOSIS DE ANTIPOLIO 6 a 11 meses 4.35 6

PRIMERA o

INFANCIA No. DOSIS DE ANTIPOLIO Ref. 18 meses y 5 afos 70.06 10

PRIMERA No. DOSIS DE VACUNA CONJUGADA CONTRA H INFLUENZA 222 11

INFANCIA 6,7y 12 meses ’

PRIMERA No. DOSIS DE VACUNACION ANTI PENTAVALENTE (2da 230 2

INFANCIA dosis) Nifios 4 a 6 meses ’

PRIMERA No. DOSIS DE VACUNACION ANTI PENTAVALENTE (3da 435 3

INFANCIA dosis) 6 a 11 meses ’

PRIMERA .

INFANCIA No. DOSIS VACUNA TRIPLE VIRAL NINOS 12 a 23 meses 11.12 8

PRIMERA

INFANCIA No. DOSIS VACUNA CONTRA FIEBRE AMARILLA 18 meses 52.37 9
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CURSO DE ACTIVIDADES POBLACION
VIDA INTERVENCION A REALIZAR INTERVENIDA
(RES.3280/18) POR MES MAYO
NUMERO DE CONSULTAS DE ATENCION EN SALUD PARA LA
PRIMERA PRIMERA INFANCIA -PRIMERA VEZ POR MEDICO (MEDICINA 50.71 118
INFANCIA GENERAL, PEDIATRIA Y MEDICINA FAMILIAR) 1m, 4-5, 12- ’
18, 24-29m, 3a, 5a
NUMERO DE ATENCIONES EN SALUD BUCAL PRIMERA VEZ
PRIMERA POR PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA - 6 MESES A LOS 5 535 112
INFANCIA ANOS 11 MESES 29 DIAS. - Una vez al afio a partir de los 6 ’
meses de edad
PRIMERA NUMERO DE ATENCIONES PARA LA PROMOCION Y APOYO
INFANCIA DE LA LACTANCIA MATERNA (POR PROFESIONAL DE 0.75 49
ENFERMERfA, NUTRICION, MEDICINA GENERAL)
PRIMERA NUMERO DE DESPARASITACIONES INTESTINAL
ANTIHELMINTICA - DE 12 MESES A 5 ANOS 11 MESES 29 155.67 167
INFANCIA
DIAS
PRIMERA NUMERO DE FORTIFICACIONES CASERA CON 6.33 16
INFANCIA MICRONUTRIENTES EN POLVO ’
PRIMERA SUPLEMENTACION CON MICRONUTRIENTES- 24 MESES A 5 66.13 107
INFANCIA ANOS 11 MESES 29 DIAS ’
PRIMERA NUMERO DE APLICACIONES DE BARNIZ DE FLUOR A LOS 12
MESES A LOS 5 ANOS 11 MESES Y 29 DIAS (Semestral a 93.40 136
INFANCIA . o
partir del afio de edad)
PRIMERA NUMERO DE PROFILAXIS Y REMOCION DE PLACA
BACTERIANA (13 MESES A 5 ANOS) - Semestral a partir del 93.40 134
INFANCIA o
afno de edad
PRIMERA . . N
INFANCIA APLICACION DE SELLANTES (3 A5 ANOS) 1 vez cada afio 31.85 77
PRIMERA NUMERO DE EDUCACIONES INDIVIDUALES PRIMERA 48.70 415
INFANCIA INFANCIA ’
PRIMERA
INFANCIA NUMERO DE EDUCACIONES GRUPALES PRIMERA INFANCIA 52.03 170
PRIMERA No. APLICACION VACUNA NEUMOCOCO (Suma dosis 15.71 15
INFANCIA primera y segunda de polio, y dosis de triple viral) ’
PRIMERA No. APLICACION VACUNA HEPATITIS A (Se deja la de triple 11.12 8
INFANCIA viral de un afio) ’
PRIMERA No. APLICACION VACUNA ROTAVIRUS ((Suma dosis primera 459 17
INFANCIA y segunda de polio) ’
PRIMERA No. APLICACION VACUNA INFLUENZA (SETOMA 6,7,12 222 23
INFANCIA MESES DE EDAD ’
PRIMERA ATENCION EN SALUD POR PROFESIONAL DE 30.46 36
INFANCIA ENFERMERIA.2-3M, 6-8M, 9-11M, 18-23M Y 4A. ’

Fuente: RIPS, FIAS y bases de datos mayo de 2023

Dentro del curso de vida de la primera infancia, se puede evidenciar que, de las 29 actividades, se alcanzé
en mes de mayo de 2023 un cumplimiento de 23 actividades sobre la meta mes, para un resultado del
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%. Las actividades de desparasitacion intestinal antihelmintica y vacunaciéon de 4 a
sultado regular a satisfactorio en mes de mayo (del acumulado semestral), y de la misma manera
evidencia mejoria en el resultado en la vacunacién con BCG en RN y de Hepatitis B en menores de un a
se espera que al final del semestre se alcance un resultado satisfactorio. No se alcanzé cumplimiento en
dosis DPT menores 6 afios (18 meses y 5 afios) ya que la proyeccidn realizada se encuentra por encima del
numero de afiliados para ese grupo de edad, tampoco se alcanzé cumplimiento en dosis de antipolio y
hepatitis A, a pesar de la canalizacidn de poblacidn susceptible a vacunar y de las demandas inducidas
realizadas, sin embargo, es importante aclarar que la meta mes proyectada es muy elevada en
comparacién con la meta programatica del afio, calculada con poblacién afiliada en la edad objeto de
vacunacion.

INFANCIA (5 aiios a 10 afos -11 meses):

CURSO DE ACTIVIDADES POBLACION
VIDA INTERVENCION A REALIZAR INTERVENIDA
(RES.3280/18) MES MAYO
NUMERO DE ATENCIONES EN SALUD PARA INFANCIA -
INFANCIA PRIMERA VEZ POR MEDICO (MEDICINA GENERAL, 70.21 142

PEDIATRIA Y MEDICINA FAMILIAR) 6, 8 Y 10 ANOS
NUMERO DE ATENCIONES EN SALUD BUCAL PRIMERA VEZ

INFANCIA POR PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA -6, 7, 8,9 Y 10, 11 88.65 270
ANOS (UNA VEZ AL ANO)
NUMERO DE TAMIZAJES PARA ANEMIA - HEMOGLOBINA Y

INFANCIA HEMATOCRITO (INFANCIA) se toma solo la poblacion de 10 24.92 64

ANOS - Una vez entre los 10 y 13 afios
NUMERO DE APLICACIONES DE BARNIZ DE FLUOR

INFANCIA (INFANCIA) Dos veces al afio (1 por semestre) (6 A 10 177.30 301
ANOS)
NUMERO DE PROFILAXIS Y REMOCION DE PLACA
BACTERIANA (INFANCIA) DOS VECES AL ANO 1 POR

INFANCIA - 141.45 306
SEMESTRE (6 A 10 ANOS) - Dos veces al afio (1 por
semestre)

INFANCIA APLICACION DE SFLLANTES INFANCIAN(G a 11 afios) SEGUN 38.65 247
NECESIDAD se estima una vez en el afio
NUMERO DE DOSIS - VACUNA CONTRA EL VPH - INFANCIA

INFANCIA o~ o . 139.57 12
(NINAS 9 a 11 ANOS) 2 Dosis intervalo de 6 meses

INFANCIA | NUMERO DE EDUCACIONES INDIVIDUALES INFANCIA 88.65 730

INFANCIA NUMERO DE EDUCACIONES GRUPALES INFANCIA 88.65 265
ATENCION EN SALUD POR PROFESIONAL DE ENFERMERIA 7754 34

INFANCIA | 7,9, 11 ANOS
Fuente: RIPS, FIAS y bases de datos mayo de 2023

Dentro del curso de vida de la infancia, se puede evidenciar que, de las 10 actividades, se alcanzé en mes
de abril de 2023 un cumplimiento de 8 actividades sobre la meta mes, para un resultado del 80%. Las
actividades para este grupo poblacional tuvieron un comportamiento similar al reportado en el mes
anterior. No se alcanzé cumplimiento en aplicacidon de vacuna VPH, causado a que en el curso de vida de
la infancia, no hay 3526 usuarias, este es un dato que se acerca al total de menores de 9 a 17 afos en la
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gioén 4, se aclara que en curso de vida de la infancia, poblacion objeto de vacuna (9-1
total de 885 mujeres aproximadamente, por lo cual se solicita a Fiduprevisora ajuste en esta activida
sin embargo, Medisalud continda promocionado la importancia de aplicacion de la vacuna por diferente
medios como mensajes de texto, grupos de WhatsApp, pagina de Medisalud, y verificando esquemas

desde el aplicativo pai web.2.0. En consultas de Enfermeria el resultado se mantiene regular en la
clasificacidon de cumplimiento por lo cual se continuara promocionado el servicio a la poblacién afiliada al
magisterio. Medisalud identificé la poblacidn no atendida en primer nivel durante la vigencia 2022 y mayo
2023, y se remitid a IPS de primer nivel para que esta poblacion sea canalizada a las actividades de la RMPS
desde el nivel departamental

ADOLESCENCIA (11 afos a 17 aiios):

IADOLESCENCIA

ENFERMERIA13, 15, 17

CURSO DE IACTIVIDADES| ACTIVIDADES A| POBLACION
VIDA INTERVENCION A REALIZAR | REALIZAR AL | INTERVENIDA

(RES.3280/18) MES SEMESTRE MAYO
NUMERO DE DOSIS - VACUNA CONTRA EL VPH -

IADOLESCENCIA/ADOLESCENCIA (12 a 17 ANOS) 2 Dosis intervalo de 394.57 2367.40 14
6 meses
NUMERO DE ATENCIONES EN SALUD PARA LA
IADOLESCENCIA -PRIMERA VEZ POR MEDICO

ADOLESCENCIA(MEDICINA GENERAL, PEDIATRIA Y MEDICINA 2246 314.75 e
FAMILIAR) 12, 14, 16 afios
NUMERO DE ATENCIONES EN SALUD BUCAL POR

ADOLESCENCIAPROFESIONAL DE ODONTOLOGIA 126.83 760.95 261
NUMERO DE TAMIZAJES PARA ANEMIA -

ADOLESCENCIAHEMOGLOBINA Y HEMATOCRITO - ADOLESCENCIA 34.54 207.25 .
NUMERO DE APLICACIONES DE BARNIZ DE FLUOR

ADOI'ESCENCIAADOLESCENCIA (dos veces al afios 12 a 17 afios) 25365 1521.90 283
NUMERO DE PROFILAXIS Y REMOCION DE PLACA

IADOLESCENCIABACTERIANA ADOLESCENCIA (dos veces al afios 12 253.65 1521.90 300
a 17 afios)
IAPLICACION DE SELLANTES (12 A 15 ANOS)

IADOLESCENCIAIADOLESCENCIA - segun necesidad se estima una 80.18 481.05 169
vez en el afo

ADOLESCENCIADETANRTRAJE SUPRAGINNGIVAL ADOLESCENCIA (12 a 253.65 1521.90 201
17 afios) Dos veces al afio (1 por semestre)
NUMERO DE EDUCACIONES INDIVIDUALES

ADOLESCENCIAADOLESCENCIA 62.23 373.35 753
NUMERO DE EDUCACIONES GRUPALES

ADOLESCENCIAADOLESCENCIA 126.83 760.95 324
IATENCION EN SALUD POR PROFESIONAL DE 51.25 307.50 24

Fuente: RIPS,

FIAS y bases de datos mayo de 2023

Dentro del curso de vida de la adolescencia, se puede evidenciar que, de las 11 actividades, se alcanzé en
mes de mayo de 2023 un cumplimiento de 9 actividades sobre la meta mes, para un resultado del 82%.
No se alcanzé cumplimiento en aplicacion de vacuna VPH, debido a que en el curso de vida de la
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olescencia, NO hay 4735 usuarias en la regién 4, en este curso de vida hay sol
olescentes aproximadamente, ademas de ello, la primera dosis en muchas ocasiones se aplica de los
a 10 aios, por lo cual el calculo de la meta anual esta considerado demasiado elevado, ante ello se solicit
a Fiduprevisora ajuste en esta actividad, sin embargo, Medisalud continda promocionado la importancia
de aplicacién de la vacuna por diferentes medios como mensajes de texto, grupos de WhatsApp, pagina
de Medisalud, y verificando esquemas desde el aplicativo pai web.2.0. Medisalud continda
retroalimentando la poblacién no atendida objeto de actividades de promocién y mantenimiento de la
salud a las IPS para la respectiva canalizacion.

JUVENTUD (18 afios a 28 aios):

CURSO DE ACTIVIDADES | POBLACION
VIDA INTERVENCION A REALIZAR | INTERVENIDA
(RES.3280/18) MES MAYO
NUMERO DE CONSULTAS DE PRIMERA VEZ POR ATENCION EN
JUVENTUD | SALUD POR MEDICINA GENERAL O MEDICINA FAMILIAR 18 a 23 151.63 182
afnos
NUMERO DE CONSULTAS DE PRIMERA VEZ POR ATENCION EN
JUVENTUD | SALUD POR MEDICINA GENERAL O MEDICINA FAMILIAR 24 a 28 31.38 67
anos.
NUMERO DE ATENCIONES EN SALUD POR ODONTOLOGIA PARA
JUVENTUD | LA JUVENTUD una vez cada dos aios (18 a 28 afios) se divide la 83.39 298
poblacion en 2
NUMERO DE TAMIZAJES DE CANCER DE CUELLO UTERINO
JUVENTUD (CITOLOGIA) 25 A 28 ANOS 19.96 =
JUVENTUD | NUMERO DE BIOPSIA CERVICOUTERINA 25 A 28 ANOS 0.54 0
NUMERO DE COLPOPSCOPIA DE CANCER DE CUELLO UTERINO
VENTUD p o 19. 1
U v (CITOLOGIA) 25 A 28 ANOS 9.96
NUMERO DE TAMIZAJES DE RIESGO CARDIOVASCULAR: GLICEMIA
JUVENTUD BASAL, PERFIL LIPIDICO, CREATININA, UROANALISIS 31.58 115
JUVENTUD | NUMERO DE EDUCACIONES INDIVIDUALES JUVENTUD 109.80 940
JUVENTUD | NUMERO DE EDUCACIONES GRUPALES JUVENTUD 166.78 442
JUVENTUD PROFILAXIS \I REMOCION DE PLACA BACTERIANA - (18 a 28 aiios) 166.78 294
1 vez cada afio
JUVENTUD | DETARTRAIJE SUPRAGINGIVAL (18 a 28 afios) 93.06 313

Fuente: RIPS, FIAS y bases de datos mayo de 2023

Dentro del curso de vida de la juventud, se puede evidenciar que, de las 11 actividades, se alcanzé en mes
de mayo de 2023 un cumplimiento de 9 actividades sobre la meta mes, para un resultado del 89%. Las
actividades de nimero de consultas de primera vez por atencion en salud por medicina general o medicina
familiar 18 a 23 afios y nimero de consultas de primera vez por atencion en salud por medicina general o
medicina familiar 24 a 28 afios pasaron un estado regular a satisfactorio en el mes de mayo. Las dos Unicas
actividades en incumplimiento corresponden a biopsia cervicouterina 25 a 28 afios y colposcopia de cancer
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cuello uterino, estas actividades son contingentes y para ejecutarse dependen de r
otras tamizaciones, por lo cual se debe considerar que su cumplimiento esta sujeto a la presencia

resultados anormales.

Desde los niveles departamentales se identifica por medio del sistema de informacién SGA los servicios no
gestionados que tienen que ver con estas actividades contingentes y se gestionan con el drea encargada
de autorizaciones y citas médicas para que se pueda prestar el servicio a la poblacién de manera oportuna.
Medisalud identifica y retroalimenta a la red de prestadores la poblacién no atendida para la respectiva
canalizacion a las actividades de la RMPS.

ADULTEZ (29 aios a 59 afios):
CURSO DE IACTIVIDADES| POBLACION
VIDA INTERVENCION A REALIZAR [INTERVENIDA
(RES.3280/18) MES MAYO

NUMERO DE ATENCIONES EN SALUD POR MEDICINA GENERAL O

ADULTEZ MEDICINA FAMILIAR - ADULTEZ 119.23 455
NUMERO DE ATENCIONES EN SALUD BUCAL POR PROFESIONAL DE

ADULTEZ ODONTOLOGIA-ADULTEZ (una vez cada dos afios 29 a 59 afios) 278.40 1213
NUMERO DE TAMIZAJES DE CANCER DE CUELLO UTERINO (CITOLOGIA)

ADULTEZ IADULTEZ MUJERES 29 ANOS a 59 afios 6.63 273
NUMERO DE TAMIZAJES DE CANCER DE CUELLO UTERINO (ADN VPH)-

ADULTEZ IADULTEZ 30 a 59 afios 117.90 e

ADULTEZ |[NUMERO DE TAMIZAJES DE CANCER DE CUELLO UTERINO 49.58 0

ADULTEZ |NUMERO DE CRIOCAUTERIZACIONES DE CUELLO UTERINO-ADULTEZ 71.54 0

ADULTEZ |NUMERO COLPOSCOPIA CERVICO UTERINA - ADULTEZ 5.30 12

ADULTEZ |NUMERO DE BIOPSIAS CERVICO UTERINA (mujeres 29 a 59 afios) 6.04 0
NUMERO DE TAMIZAJES PARA CANCER DE MAMA

ADULTEZ p . o 580.33 128
(MAMOGRAFIA)ADULTEZ cada dos afios a partir de los 50 afios
NUMERO DE TAMIZAJES PARA CANCER DE MAMA (VALORACION

ADULTEZ CLINICA DE LA MAMA) ADULTEZ 166.40 "2y

ADULTEZ |NUMERO DE BIOPSIAS DE MAMA ADULTEZ 20.99 7

ADULTEZ NUMERON DE TAMI?AJES PARA (EANCER DE PROSTATA (PSA) ADULTEZ 25 38 03
Cada 5 afios a partir de los 50 afios
NUMERO DE TAMIZAJES PARA CANCER DE PROSTATA (TACTO RECTAL)

ADULTEZ |ADULTEZ 25.38 48
Cada 5 afios a partir de los 50 afios

ADULTEZ |NUMERO DE BIOPSIAS DE PROSTATA 3.79 0
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CURSO DE IACTIVIDADES| POBLACION
VIDA INTERVENCION A REALIZAR
(RES.3280/18) MES
TAMIZAJE PARA CANCER DE COLON (SANGRE OCULTA EN MATERIA
ADULTEZ FECAL POR INMUNOQUIMICA) L
ADULTEZ [TAMIZAJE PARA CANCER DE COLON (COLONOSCOPIA) 4.86 11
ADULTEZ NUMERO DE BIOPSIA DE, C.OLON - ADULTEZ 05 0
Segun hallazgos endoscopicos
NUMERO DE TAMIZAJES DE RIESGO CARDIOVASCULAR Y METABOLICO:
ADULTEZ SLICEMIA BASAL 175.08 839
TAMIZAJE DE RIESGO CARDIOVASCULAR Y METABOLICO: PERFIL
ADULTEZ LIPIDICO -COLESTEROL DE ALTA 175.08 839
TAMIZAJE DE RIESGO CARDIOVASCULAR Y METABOLICO: PERFIL
ADULTEZ LIPIDICO -COLESTEROL BAJA DENSIDAD 175.08 839
TAMIZAJE DE RIESGO CARDIOVASCULAR Y METABOLICO: PERFIL
ADULTEZ LIPIDICO -COLESTEROL TOTAL 3 839
TAMIZAJE DE RIESGO CARDIOVASCULAR Y METABOLICO: PERFIL
ADULTEZ LIPIDICO —TRIGLICERIDOS 3 839
ADULTEZ [TAMIZAJE DE RIESGO CARDIOVASCULAR Y METABOLICO: CREATININA 175.08 839
ADULTEZ [TAMIZAJE DE RIESGO CARDIOVASCULAR Y METABOLICO: UROANALISIS 175.08 839
ADULTEZ |PRUEBA RAPIDA TREPONEMICA 13.92 162
ADULTEZ |PRUEBA RAPIDA PARA VIH 19.49 188
ADULTEZ |PRUEBA RAPIDA PARA HEPATITIS B 20.27 161
ADULTEZ |PRUEBA RAPIDA PARA HEPATITIS C 50 a 59 afios 236.42 119
ADULTEZ |NUMERO DE EDUCACIONES INDIVIDUALES ADULTEZ 71.54 4994
ADULTEZ |NUMERO DE EDUCACIONES GRUPALES ADULTEZ 556.80 1535
ADULTEZ NUMERO PE PROFILAXIS Y REMOCION DE PLACA BACTERIANA- VEJEZ ST -
(29 a 59 afios)
ADULTEZ |NUMERO DE DETARTRAJES SUPRAGINGIVAL-VEJEZ (29 a 59 afios) 310.69 675

Fuente: RIPS, FIAS y bases de datos mayo de 2023

Dentro del curso de vida de la adultez, se puede evidenciar que, de las 32 actividades, se alcanzé en mes
de abril de 2023 un cumplimiento de 25 actividades sobre la meta mes, para un resultado del 78%. No se
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o cumplimiento en tamizacidn de mamografias de la adultez, se habia notificado a
timacion en el curso de vida de la adultez esta demasiado elevada, ya que no se cuenta con esa gra
cantidad de poblacién de 50 a 59 afios en cada uno de los departamentos, a la fecha no se ha enviad
informacidn ajustada de estimaciones por parte de Fiduprevisora. De la misma manera no hubo resultado
satisfactorio en prueba rapida de hepatitis C, actividad a cargo de la IPS aliada Jersalud, sin embargo, es
importante que la estimacidn se reevalle ya que estas pruebas se toman una sola vez en el curso de vida
y segln la exposicién al riesgo, por lo que se considera una estimacién muy elevada y esta se toma solo si
hay exposicidn a riesgo o una vez en el curso de vida. Las demds actividades como colonoscopias, biopsias,
son actividades contingentes y su ejecucidon depende de resultados alterados de otras tamizaciones, los
cuales no se han presentado motivo por el cual no se registra poblacién que hubiese requerido la
intervencién. Medisalud continda identificando y retroalimentando a la red de prestadores la poblacién
no atendida para la respectiva canalizacién a las actividades de la RMPS.

Se informa nuevamente a Fiduprevisora que las siguientes actividades tienen una estimaciéon muy elevada
y que estas se realizan de manera esporadica dependiendo de nimero de poblacién en zona rural dispersa:
numero de tamizajes de cancer de cuello uterino (técnicas de inspeccién visual con acido acético y Lugol),
y numero de crio cauterizaciones de cuello uterino-adultez, esta estimacidn se encuentra sobre total de la
poblacién al 100% de cobertura, teniendo en cuenta las estimaciones previstas para 2022 por lo que se
solicita ajuste.

VEJEZ (Mayores de 60 anos):

CURSO DE ACTIVIDADES | POBLACION
VIDA INTERVENCION A REALIZAR |INTERVENIDA
(RES.3280/18) MES MAYO

NUMERO DE ATENCIONES EN SALUD POR MEDICINA GENERAL O

VEIEZ MEDICINA FAMILIAR. - VEJEZ 11136 =
NUMERO DE ATENCIONES EN SALUD BUCAL POR PROFESIONAL

VEIEZ DE ODONTOLOGIA -VEJEZ LA &
NUMERO DE TAMIZAJES DE CANCER DE CUELLO UTERINO (ADN

VEIEZ VPH) - VEJEZ mujeres 60 a 65 afios 29.68 31

VEJEZ NUMERO DE COLPOSCOPIAS CERVICO UTERINA- VEJEZ 29.68 3

VEJEZ NUMERO DE BIOPSIAS CERVICO UTERINA- VEJEZ (mujeres 60 a 65) 1.60 0
NUMERO DE TAMIZAJES PARA CANCER DE MAMA

VEIEZ (MAMOGRAFIA)-VEJEZ LERL L
NUMERO DE TAMIZAJES PARA CANCER DE MAMA (VALORACION

VEIEZ CLINICA DE LA MAMA)- VEJEZ Anual a hasta los 69 afios 128.21 5

VEJEZ NUMERO DE BIOPSIAS DE MAMA-VEJEZ 5.57 3

VEJEZ NUMERO DE TAMIZAJES PARA CANCER DE PROSTATA (PSA)-VEJEZ 48.79 221

VEJEZ NUMERO DE TAMIZAJES PARA CANCER DE PROSTATA (TACTO T 101

RECTAL) - VEJEZ
VEJEZ NUMERO DE BIOPSIA DE PROSTATA - VEJEZ 7.29 0
NUMERO DE TAMIZAJE S PARA CANCER DE COLON (SANGRE

VEIEZ OCULTA EN MATERIA FECAL POR INMUNOQUIMICA)- VEJEZ 152 222
NUMERO DE TAMIZAJES PARA CANCER DE COLON

VEJEZ 2.71 18
(COLONOSCOPIA)-VEJEZ

VEJEZ NUMERO DE BIOPSIAS DE COLON -VEJEZ 0.00 0

VEJEZ NUMERO DE TAMIZAJES DE RIESGO CARDIOVASCULAR Y o .

METABOLICO: GLICEMIA BASAL - VEJEZ
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CURSO DE ACTIVIDADES | POBLACION
VIDA INTERVENCION A REALIZAR | INTERVENIDA
(RES.3280/18) MES MAYO

NUMERO DE TAMIZAJES DE RIESGO CARDIOVASCULAR Y

VEIEZ METABOLICO: PERFIL LIPIDICO -COLESTEROL DE ALTA-VEJEZ i 465
NUMERO DE TAMIZAJES DE RIESGO CARDIOVASCULAR Y

VEJEZ METABOLICO: PERFIL LIPIDICO -COLESTEROL BAJA DENSIDAD- 142.96 465
VEJEZ
NUMERO DE TAMIZAJES DE RIESGO CARDIOVASCULAR Y

VEIEZ METABOLICO: PERFIL LIPIDICO -COLESTEROL TOTAL- VEJEZ 142.96 465
NUMERO DE TAMIZAJES DE RIESGO CARDIOVASCULAR Y

VEIEZ METABOLICO: PERFIL LIPIDICO —TRIGLICERIDOS-VEJEZ 142.96 465
NUMERO DE TAMIZAJE DE RIESGO CARDIOVASCULAR Y

VEIEZ METABOLICO: CREATININA-VEJEZ 142.96 465
NUMERO DE TAMIZAJES DE RIESGO CARDIOVASCULAR Y

VEIEZ METABOLICO: UROANALISIS-VEJEZ L2 465

VEJEZ NUMERO DE PRUEBAS RAPIDA TREPONEMICA -VEJEZ 9.30 39

VEJEZ NUMERO DE PRUEBAS RAPIDA PARA VIH- VEJEZ 0.16 48

VEJEZ NUMERO DE PRUEBAS RAPIDA PARA HEPATITIS B- VEJEZ 21.09 66

VEJEZ NUMERO DE PRUEBAS RAPIDA PARA HEPATITIS C -VEJEZ 620.17 81

VEJEZ NUMERO DE EDUCACIONES INDIVIDUALES VEJEZ 66.82 4965

VEJEZ NUMERO DE EDUCACIONES GRUPALES -VEJEZ 372.10 1570

VEJEZ NUMERO DE PROFILAXIS Y REMOCION DE PLACA BACTERIANA- ERE i
VEJEZ

VEJEZ NUMERO DE DETARTRAJES SUPRAGINGIVAL-VEJEZ (60 a 79 afios) 194.30 143

Fuente: RIPS, FIAS y bases de datos mayo de 2023.

Dentro del curso de vida de la vejez, se puede evidenciar que, de las 29 actividades, se alcanzé en mes de
mayo de 2023 un cumplimiento de 22 actividades sobre la meta mes, para un resultado del 76%. No se
alcanzé un cumplimiento de ejecucion en colposcopias y biopsia de préstata, mama y cuello, ya que son
actividades contingentes que para ejecutarse dependen de resultados alterados de otras pruebas de
tamizacidn previas. En cuando a toma de pruebas de hepatitis C no se alcanzé cumplimiento, sin embargo,
teniendo en cuenta los calculos de las estimaciones sobre la poblacién y que este tamizaje se toma una
vez por curso de vida relacionado con el tipo de riesgo, se considera que la estimacion es elevada, no
obstante, Medisalud continta identificando la poblacién no atendida en primer nivel y remite a IPS de
primer nivel para que esta poblacién sea canalizada a las actividades de la RMPS desde los niveles
departamentales.

MUJERES EN EDAD FERTIL:

CURSO DE | INTERVENCION ACTIVIDADES POBLACION
VIDA A REALIZAR INTERVENIDA
(RES.3280/18) MES MAYO
MUIJERES EN | NUMERO DE CONSULTAS DE PLANIFICACION FAMILIAR DE 5919 98
EDAD FERTIL | PRIMERA VEZ EN MUJERES (POR MEDICO O ENFERMERA) '
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CURSO DE | INTERVENCION ACTIVIDADES POBLACION
VIDA A REALIZAR INTERVENIDA
(RES.3280/18) MES MAYO
NUMERO DE CONSULTAS DE PLANIFICACION FAMILIAR DE
MUJERES EN | CONTROL A MUJERES (POR MEDICO O ENFERMERA). 118.38 264
EDAD FERTIL | Teniendo en cuenta los diferentes métodos se programa ’
un promedio de dos consultas de control al afio
MUJERES EN
EDAD FERTIL No. APLICACIONES DE DISPOSITIVO INTRAUTERINO 5.00 13
MUJERES EN
EDAD FERTIL NUMERO DE ESTERILIZACIONES FEMENINAS 10.06 9
MUJERES EN | NUMERO DE ENTREGAS ANTICONCEPCION ORAL CICLO* 25.66 373
EDAD FERTIL | (MUJERES) E INYECTABLES MENSUALES MSPS ’
MUJERES EN | MUJERES CON ANTICONCEPCION HORMONAL METODOS 6.21 75
EDAD FERTIL | MODERNOS (TRIMESTRALES, IMPLANTE SUBDERMICO) ’
ATENCION PRECONCEPCIONAL
Se debe garantizar como minimo una consulta inicial y un
control.
MUIJERES EN
UJERES segln la ENDS 2015 - El 63.8 por ciento de las mujeres 161.41 28
EDAD FERTIL . .
casadas o unidas que no estaban usando un método en el
momento de ser entrevistadas, manifesté su intencién de
usar un método en el futuro

Fuente: RIPS, FIAS y bases de datos mayo de 2023

En actividades deteccién temprana y proteccion especifica en las mujeres de edad fértil, se puede
evidenciar que, de las 7 actividades, se alcanzd en mes de abril un cumplimiento de 5 actividades por
encima de la meta mes, para un resultado del 71% igual que el primer trimestre. No se alcanzé
cumplimiento esterilizacion femenina, sin embargo, desde el equipo de gestién del riesgo y en conjunto
con autorizaciones y citas médicas se gestionan los casos que se lleguen a presentar para esterilizacion
femenina, asi como la revision procedimientos no autorizados en sistema de informacién en SGA para la
realizacion del respectivo tramite de citas médicas necesarias, exdmenes de laboratorio y programacién
de procedimientos y se evidencia un aumento en el nimero de esterilizaciones para el mes de mayo en
comparacién con el mes anterior. En las atenciones preconcepcionales, no se alcanzé el resultado
esperado, ya que esta actividad se realiza si la usuaria tiene intencién reproductiva, y no al total de mujeres
en edad fértil y en muchos casos esta actividad no se registra con los cups correspondientes, es por esto
por lo que Medisalud continta identificando la poblacién no atendida en primer nivel y remite a IPS de
primer nivel para que esta poblacidn sea canalizada a las actividades de la RMPS desde los tres
departamentos.

PLANIFICACION HOMBRES:

CURSO DE INTERVENCION ACTIVIDADES POBLACION
VIDA A REALIZAR INTERVENIDA
(RES.3280/18) MES MAYO

PLANIFICACION | NUMERO DE CONSULTAS PLANIFICACION HOMBRES

HOMBRES PRIMERA VEZ 0.64 37
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NUMERO DE CONSULTA CONTROL PLANIFICACION
LANIFICACION | HOMBRES (A la semana y luego a los tres meses

HOMBRES con recuento espermatico) por lo anterior se deja una
consulta al afo

0.64

PLANIFICACION

HOMBRES NUMERO DE ESTERILIZACIONES MASCULINAS REALIZADAS 2.93

Fuente: RIPS, FIAS y bases de datos mayo de 2023
En mes de mayo 2023, se evidencia un cumplimiento de las 3 actividades establecidas para un resultado
de 100%.

GRUPO MATERNO PERINATAL:
CURSO DE | INTERVENCION ACTIVIDADES POBLACION
VIDA A REALIZAR INTERVENIDA
(RES.3280/18) MES MAYO
GRUPO
NUMERO DE ATENCIONES INSTITUCIONALES DEL PARTO
MATERNO (PARTO Y CESAREA) 14.71 23
PERINATAL
GRUPO
MATERNO | No. SEROLOGIA PARTO 14.71 23
PERINATAL
GRUPO
MATERNO | No. CONSULTA MEDICA DE CONTROL POSTPARTO 14.71 16
PERINATAL
GRUPO
MATERNO
PERINATAL
GRUPO
MATERNO | No. APLICACIONES DE VITAMINA K 14.71 24
PERINATAL
GRUPO
MATERNO | No. HEMOCLASIFICACION RN 14.71 24
PERINATAL
GRUPO NUMERO DE CONSULTAS MEDICAS DE CONTROL DEL

MATERNO RECIEN NACIDO (POR MEDICO O ENFERMERA) 14.71 R

No. EXAMENES DE TSH EN RECIEN NACIDOS (TOMA'Y

ANALISIS) 14.71 24

PERINATAL

GRUPO NUMERO DE CONSULTAS PRENATALES DE PRIMERA VEZ
MATERNO POR MEDICO 14.71 30
PERINATAL

GRUPO
MATERNO | No. SEROLOGIA GESTANTE 44.13 5
PERINATAL

GRUPO NUMERO DE CONSULTAS DE CONTROL PRENATAL POR
MATERNO MEDICO 22.06 106
PERINATAL

GRUPO

NUMERO DE CONSULTAS DE CONTROL PRENATAL
MATERNO 58.83 51
PERINATAL REALIZADAS POR ENFERMERA
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CURSO DE
VIDA
(RES.3280/18)

INTERVENCION

ACTIVIDADES
A REALIZAR
MES

POBLACION
INTERVENIDA
MAYO

GRUPO
MATERNO
PERINATAL

No. HEMOGRAMA COMPLETO GESTANTES

22.06

42

GRUPO
MATERNO
PERINATAL

No. HEMOCLASIFICACION EN GESTANTES

22.06

15

GRUPO
MATERNO
PERINATAL

No. UROCULTIVO GESTANTES

22.06

35

GRUPO
MATERNO
PERINATAL

No. GLICEMIA EN GESTANTES

22.06

17

GRUPO
MATERNO
PERINATAL

No. ULTRASONOGRAFIA PELVICA OBSTETRICIA Y/O
TRANSVAGINAL

44.13

75

GRUPO
MATERNO
PERINATAL

No. SUMINISTRO DE MULTIVITAMINICOS GESTANTES

66.19

93

GRUPO
MATERNO
PERINATAL

No. CONSULTA ODONTOLOGICA GENERAL DE LA GESTANTE

29.42

38

GRUPO
MATERNO
PERINATAL

No. APLICACIONESDE TD O TT GESTANTES

14.71

11

GRUPO
MATERNO
PERINATAL

NUMERO DE CONSEJERIA PARA PRE-VIH GESTANTES

14.71

47

GRUPO
MATERNO
PERINATAL

GESTANTES, TREPONEMA PALLIDUM, ANTICUERPOS (FTA-
ABS O TPHA-PRUEBA TREPONEMICA)

2.35

48

GRUPO
MATERNO
PERINATAL

GESTANTES, EDUCACION INDIVIDUAL EN SALUD, POR
AGENTE EDUCATIVO; ENFERMERIA; MEDICINA GENERAL;
PSICOLOGIA; NUTRICION

14.71

83

GRUPO
MATERNO
PERINATAL

GESTANTES, UROCULTIVO

14.71

35

GRUPO
MATERNO
PERINATAL

GESTANTES, TOXOPLASMA GONDII ANTICUERPOS IG G EIA

14.71

15

GRUPO
MATERNO
PERINATAL

GESTANTES, TOXOPLASMA GONDII ANTICUERPOS IG M EIA

6.91

37

MATERNO
PERINATAL

GESTANTES, TEST DE AVIDEZ PARA TOXOPLASMA IG G

14.71

MATERNO
PERINATAL

GESTANTES, TEST DE AVIDEZ PARA TOXOPLASMA IG M

14.71
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CURSO DE | INTERVENCION ACTIVIDADES POBLACION
VIDA A REALIZAR INTERVENIDA
(RES.3280/18) MES MAYO
GRUPO | T ANTES, PRUEBA DE ANTIGENO DE SUPERFICIE PARA
MATERNO | =0 14.71 19
PERINATAL
GRUPO
MATERNO | ANTIHEPATITITIS B EN RECIEN NACIDO 14.71 24
PERINATAL
MATERNO | NUMERO DE CONSEJERIA PARA POST VIH GESTANTES 14.71 20
PERINATAL
MATERNO | prUEBA RAPIDA PARA VIH (VIH 1-VIH 2) GESTANTES 14.71 20
PERINATAL
x:r:::‘ﬁ NUMERO DE DOSIS - VACUNA CONTRA DPTa — GESTANTES 14.71 1

Fuente: RIPS, FIAS, bases de datos mayo de 2023.

Dentro las actividades de la Ruta de Atencidon Materno Perinatal, se puede evidenciar que, de las 32
actividades, se alcanzé en mes de mayo de 2023 un cumplimiento de 24 actividades sobre la meta mes,
para un resultado del 75%. Hubo un total de 7 actividades que presentaron incumplimiento el mes anterior
y para mayo alcanzaron la meta propuesta para el mes, las cuales estan relacionadas con el nimero de
nacimientos. Es importante aclarar que el test de avidez para toxoplasma Ig G, es una actividad que se
encuentra sujeta a el resultado alterado de tamizaje para toxoplasma por lo cual no deberia ser propuesta
como una meta, adicionalmente se sugiere retirar de la estructura de las estimaciones el test de avidez
IgM teniendo en cuenta que es un laboratorio que no existe. Medisalud continta realizando seguimiento
a grupo materno perinatal verificando la inmunizacidn en las mujeres gestantes a través de las diferentes
fuetes de informacion. Es importante resaltar que las actividades contingentes como lo son las
relacionadas con la atencion del parto, consulta post parto entre otras, estan sujetas a la tasa de
fecundidad de las mujeres afiliadas por lo cual, segiin el comportamiento de este indicador en la region se
deben proyectar a las estimaciones del grupo materno en la vigencia 2023.

2.2.2 Induccién a la Demanda
Tabla 6. Total, de usuarios remitidos a programas y su efectividad en la canalizacidn en el mes de mayo de
2023:

PROGRAMA CANALIZACION TOTAL Efectividad
Contactados Asistieron
VACUNACION (ESQUEMA DE VACUNACION MENORES DE 6 ANOS- 425 198 47%
GESTANTES-VPH-INFLUENZA-FA)
PRIMERA INFANCIA (0 A 5 ANOS) 283 258 91%
INFANCIA (6 A 11 ANOS) 303 272 90%
ADOLESCENCIA (12 A 17 ANOS) 227 209 92%

JUVENTUD (18 A 28 ANOS) 253 222 88%
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PROGRAMA CANALIZACION TOTAL Efectividad
Contactados Asistieron
ADULTEZ (29 A 59 ANOS) 686 666 97%
VEJEZ (60 ANOS Y MAS) 339 322 95%
ATENCION EN SALUD BUCAL 2715 2615 96%
DETECCION TEMPRANA DE CANCER DE CUELLO UTERINO 670 645 96%
DETECCION TEMPRANA DE CANCER DE MAMA 455 423 93%
DETECCION TEMPRANA DE CANCER DE PROSTATA 156 175 112%
DETECCION TEMPRANA DE CANCER DE COLON Y RECTO 218 208 95%
PLANIFICACION FAMILIAR Y ANTICONCEPCION 247 237 96%
ATENCION PRECONCEPCIONAL 26 26 100%
ATENCION AL CUIDADO PRENATAL 88 77 88%
CURSO DE PREPARACION PARA LA MATERNIDAD Y LA PATERNIDAD |33 32 97%
CONTROL DEL PUERPERIO 2 12 600%
CONTROL RECIEN NACIDO 12 11 92%
SINDROME METABOLICO PREVALENCIA 5613 3108 55%
SINDROME METABOLICO INCIDENCIA 130 130 100%
TOTAL 12881 9846 76%

Fuente: Formato digital de demanda inducida Medisalud U.T periodo mes de mayo 2023

Boyaca: en el mes de MAYO se realiz6 demanda inducida en todas las actividades de deteccidn temprana
y proteccion especifica por curso de vida, se evidencia efectividad de la demanda inducida por otro lado
se destaca efectividad por encima del 95% en cada una de las actividades correspondientes a los ciclos de
vida como Infancia, Primera Infancia, adolescencia, vejez, planificacién familiar, atencién preconcepcional,
curso de preparacién para la maternidad y la paternidad y control del recién nacido.

De igual manera se observa una disminucion de demanda inducida en los programas de Vacunacién
(esquema de vacunacién menores de 6 afios-gestantes-vph-influenza-fa), infancia (6 a 11 afnos), juventud
(18 a 28 afios), adultez (29 a 59 afios), vejez (60 afos y mas), atencion en salud bucal, deteccién temprana
de cancer de cuello uterino, deteccién temprana de cancer de colon y recto, control del puerperio, control
recién nacido, sindrome metabdlico prevalencia en relacién con el mes anterior.

Para el indicador relacionado a sindrome metabdlico incidencia en el mes de MAYO se identifica la
captacién e ingreso de 59 usuarios para el departamento de Boyaca, estos con la demanda inducida
correspondiente al 100%, se realiza mensajes de texto a cada uno de los usuarios con el fin de realizar la
respectiva invitacidn a la asistencia de cada uno de los controles segiin programa de Sindrome metabdlico.
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e recomienda seguir aumentando la educacién y la demanda inducida, con el objeti
ectividad de cada uno de los programas dado que para este mes la demanda y la efectividad aument
para llegar a planes de mejora que contribuyan a aumentar la cobertura de la poblaciéon en acciones d
prevencion.

Casanare: Para el mes de mayo se puede evidenciar que para el curso de vida con mayor demanda inducida
fue atencién en salud bucal con 392 llamadas efectivas de los cuales asistieron 392 que equivale 100 %,
seguida de vacunacidon con 215 contactados donde dieron informacién de la importancia de la vacunacién
segln el esquema PAI se verifica la efectividad en PAl WEB 2, Como tercer curso de vida con mayor
demanda inducida es adultez con 138 llamadas contactada efectividad 138. Con relacién a los cursos de
vida con menor demanda inducida planificaciéon familiar y anticoncepcidn, atencidn preconcepcional,
control de puerperio.

Para el curso de maternidad para paternidad se evidencia que la poblacién no asiste de manera presencial
al curso realizado en las instalaciones Jersalud, es importante evaluar los motivos de la inasistencia, si la
usuaria manifiesta es que viven en otro departamento, Medisalud le recomendamos crear un link donde
las usuarias puedan asistir de manera virtual y hacer firmar planilla asistencial con el fin que la gestante
reciba educacion sobre su estado actual.

Se recomienda seguir aumentando la educacion y la demanda inducida, con el objetivo de cumplir con la
efectividad de cada uno de los programas dado que para este mes la demanda y la efectividad aumento.
para llegar a planes de mejora que contribuyan a aumentar la cobertura de la poblacidn en acciones de
prevencion.

Meta: Para el departamento del Meta en el mes de MAYO se realiz6 demanda inducida en todas las
actividades de deteccidon temprana y proteccién especifica por curso de vida, se evidencia que la
efectividad de la demanda inducida es del 55%: Se encuentran programas sobre el 90% de efectividad:
adultez; vejez; deteccién temprana de cancer de cuello uterino; deteccién temprana de cancer de
prostata; deteccion temprana de cancer de colon y recto; planificacidon familiar y anticoncepcién; atencién
preconcepcional; control del puerperio; sindrome metabdlico incidencia.

Asi mismo se encuentran programas con un porcentaje menor al 89% en demanda inducida de los
siguientes programas: vacunacién; primera infancia; infancia; adolescencia; juventud; atencién en salud
bucal; deteccién temprana de cancer de mama; atencidn al cuidado prenatal; curso de preparacién para
la maternidad y la paternidad; control recién nacido.

2.2.3 Informacién, Educacién y Comunicacion (IEC)

Total, Total,

Ti tivi
DG programadas | ejecutadas

Cumplimiento

SESIONES DEL CURSO DE PREPARACION PARA LA MATERNIDAD Y

0,
LA PATERNIDAD 17 17 100%
CELEBRACION DEL DIA ROSA 21 21 100%
CELEBRACION DEL DIA SALUDABLE 27 27 100%

TALLERES EDUCATIVOS PARA SINDROME METABOLICO 16 16 100%
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Total, Total,

Tipo de actividad .
programadas | ejecutadas

Cumplimiento

PIEZAS PUBLICITARIAS PARA DEMANDA INDUCIDA MEDISALUD A
IPS

Fuente: Informes IEC Sedes primarias-Plataforma digital Medisalud U.T. Periodo mayo 2023

23 23 100%

2.2.3.1 Conclusiones:
Las actividades de Informacién, educacidn y comunicacién se realizaron a través de diferentes medios
presenciales y virtuales.

a. Para el departamento de Boyaca

CURSO DE PREPARACION PARA LA MATERNIDAD Y PATERNIDAD

Chiquinquira: 06-05-2023
Duitama: 06-05-2023
Garagoa: 06-05-2023
Guateque: 06-05-2023
Soata: 06-05-2023
Sogamoso: 06-05-2023
Tunja: 06-05-2023

Puerto Boyaca: 23-05-2023

CURSO DE PREPARACION PARA LA MATERNIDAD Y LA PATERNIDAD: ESTIMULACION DEL CRECIMIENTO
CON ACTITUD CARINOSA

Objetivo: Favorecer un cambio de actitud de los padres en cuanto al manejo del ambiente, para que
conviertan este en un lugar sano, alegre y adecuado para el 6ptimo desarrollo del nifio.

POBLACION OBJETIVO DE LA ACTIVIDAD: Mujeres en estado de gestacién y sus parejas o personas mas
significativas.

NUMERO TOTAL DE USUARIOS PARTICIPANTES: gestantesy sus parejas o personas significativas
NUMERO TOTAL DE USUARIOS CONVOCADOS: Mujeres en estado de gestacidn y parejas o personas
significativas.

DEMANDA INDUCIDA: Se realiza demanda inducida en las consultas por los diferentes profesionales,
como la sesion se realizd de manera virtual se envid invitacidn para la sesidon por medio del grupo de
WhatsApp.
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Curso de
maternidad y
paternidad feliz

Tema: Estimdacion
crecimiento ‘contactitul
carifios@

CONTENIDO:

Estimulacién temprana” se utiliza de manera muy genérica, es importante reconocer que existen diversos
tipos. Aunque estdn interrelacionados, tienen un rol distinto y su principal objetivo es desarrollar cada una
de las dreas de nuestros menores. Por consiguiente, se pueden complementar, pero cada una de ellas
tienen ejercicios y métodos determinados destinados a

cumplir una labor distinta.

1. Estimulacion visual: Estd enfocada en generar herramientas con las cuales los bebés puedan
conectar sus ojos con el medio ambiente. Un recién nacido logra fijar su vista a solo 20 cm.
Luego, con el pasar de los dias y meses, se lograra incrementar. Por ese motivo, se recomienda
usar colores fuertes. Ademas, con respecto a juegos, lo inicial es utilizar un objeto y que el bebé
fije la mirada de un lado cuando este cambie de direccidn. Esto estimulard la coordinaciéon de sus
ojos y aprendera a enfocar tanto cerca como lejos.

2. Estimulacion auditiva: En este aspecto es muy importante posicionar al bebé en los mayores
espacios posibles del hogar donde vive. De este modo, serd mas factible que pueda escuchar
diferentes sonidos, graves y agudos, no solo del cuarto donde pasa mayor tiempo, sino de todo
el ambiente donde estd creciendo.

3. Estimulacion de lenguaje: Tiene como principal propdsito que los nifios puedan hallar la manera
de expresarse y finalmente hablar. Por lo tanto, es importante estimularlo desde el nacimiento.
Por ejemplo, hablandole en distintos tonos y timbres, pero no todos a la vez. Otra forma
también es que mama o papa le cuenten, poco a poco, lo que hacen. Todo ello ayuda a que el
bebé incorpore mayor cantidad de palabras en su vocabulario (a nivel mental).

4. Estimulacion cognitiva: Esta enfocada en el desarrollo neuronal del bebé. La estimulacidn
cognitiva busca generar un pensamiento ldgico y critico en el recién nacido. Por ejemplo, cuando
permitimos que los recién nacidos descubran un juguete tapado por una sdbana o recojan un
objeto que se ha caido, estamos dejando que analice que el objeto no estaba perdido, sino que
estaba cubierto o simplemente se habia caido al piso.

5. Estimulacion Motriz: Las habilidades que se desarrollan en esta estimulacidn son cruciales para el
futuro de tu bebé ya que le brindara herramientas para el buen manejo de su cuerpo. Cabe
mencionar que la estimulaciéon motriz se divide en dos.
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Para el mes de MAYO en el departamento de Boyacd, en el taller relacionado CURSO DE PREPARACION
PARA LA MATERNIDAD Y LA PATERNIDAD: ESTIMULACION DEL CRECIMIENTO CON ACTITUD CARINOSA
Mediante verificacion de registro de asistencia se evidencia un total de 40 participantes para todas las
Sedes relacionadas.

TALLER EDUCATIVO DiA ROSA

Chiquinquird: 03-05-2023
Duitama: 03-05-2023
Garagoa: 03-05-2023
Guateque: 03-05-2023
Moniquira: 03-05-2023
Soata: 03-05-2023
Sogamoso: 03-05-2023
Tunja: 03-05-2023

Puerto Boyaca: 26-05-2023

DIA ROSA: “DERECHOS SEXUALES Y REPRODUCTIVOS”
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BJETIVO: Contribuir al desarrollo y bienestar de las personas para la adquisicidn del conocimiento y
capacidades necesarias asi ir mejorando su salud sexual y reproductiva y disminuir embarazos no
planeados e infecciones de transmisién sexual.

Los Derechos Sexuales y Reproductivos buscan garantizar que las personas puedan tomar decisiones sobre
su vida sexual y reproductiva con libertad, confianza y seguridad, de acuerdo con su vivencia interna
(asociada al cuerpo, la mente, la espiritualidad, las emociones y la salud) y externa (asociada al contexto
social, histdrico, politico y cultural).

Los Derechos Reproductivos se refieren a la libertad de las personas para decidir si tener o no hijos, la
cantidad y el espaciamiento entre ellos, el tipo de familia que se quiere formar, acceder a informacién y
planificacién para hacerlo, a métodos anticonceptivos y al aborto legal y seguro, asi como a los servicios
adecuados sobre fertilizacidn asistida y servicios de salud pre y post embarazo.

Clasificacién
e Primera generacion
- Derechos civiles y politicos
- Postura del individuo frente al estado ejemplo: vida, libertad, voto...
e Segunda generacién
- Derechos econdmicos, sociales y culturales
- Contenido social, mejoras de calidad de vida, ejemplo: salud, trabajo, seguridad social...
e Tercera generacion
- Derechos de solidaridad o de los pueblos
- Grupos imprecisos con interés colectivo y comunes, ejemplo: patrimonio, medio
ambiente,

1. Derecho a decidir de forma libre sobre mi cuerpo y mi sexualidad.

2. Derecho a ejercer y disfrutar plenamente mi vida sexual

3. Derecho a manifestar publicamente mis afectos

4. Derecho a decidir con quién compartir mi vida y mi sexualidad

5. Derecho al respeto de mi intimidad y mi vida privada

6. Derechos a vivir libre de violencia sexual.

7. Derecho a la libertad reproductiva

8. Derecho a laigualdad de oportunidades y a la equidad

9. Derecho a vivir libre de toda discriminacion

10. Derecho a la informacidon completa, cientifica y laica sobre la sexualidad.
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5 Qué es un

derecho?

Es la facultad que tiene todo ser
humano de hacer o no hac.cr. algo,
de disponer o de exigir un
beneficio o un bien. Los derechos |
son inherentes a las personas, es
decir se adquieren por c) simple
hecho de existir, sin importar \‘
condiciones tales como edad, |
credo, raza, orientacion sexual © \

identidad de género. \

Para el mes de MAYO en el departamento de Boyaca, en el taller relacionado “DiA ROSA”
PREVENCION DEL CANCER

. Mediante verificacidn de registro de asistencia se evidencia un total de 132 participantes para todas
las Sedes relacionadas.

Taller de dia Rosa

# de personas que asistieron al | total, de personas atendidas en
taller el periodo de medicidn en Total
consulta de atencion
preconcepcional, PNF y examen
de tamizaje de pesquisa para
mama, proéstata y cuello uterino
311 231 74%

TALLERES EDUCATIVOS “DIiA SALUDABLE”

Chiquinquira: 14-05-2023 / 17-05-2023
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itama: 14-05-2023 / 17-05-2023
ragoa: 14-05-2023 / 17-05-2023
Guateque: 14-05-2023 / 17-05-2023
Moniquira: 10-05-2023 / 17-05-2023
Soata: 14-05-2023 / 17-05-2023
Sogamoso: 16-05-2023 / 17-05-2023
Tunja: 11-04-2023 / 19-04-2023

Puerto Boyaca: 12-05-2023 / 26-05-2023

DIA SALUDABLE 1

CICLO 2 SESION 1 PRIMERA INFANCIA-INFANCIA CONOCE TU CUERPO Y RECONOCE SIGNOS DE
SOSPECHA DE MALTRATO Y ABUSO SEXUAL.

OBIJETIVO
e Conocer y orientar sobre la toma de decisiones de los adolescentes y los jovenes.
e Lograr intervenir positivamente en la poblacidén usuaria de Jersalud IPS S.A.S, en la toma de
decisiones asertivas.
e Conocer e identificar los determinantes que influyen en los jévenes y adolescentes en la toma de
decisiones usuarios de Jersalud IPS S.A.S.

POBLACION OBJETO: Se integrara un grupo de adolescentes y jovenes entre las edades de 12 a 28 afos
de edad y sus familias

CAPACIDAD PARA TRABAIJAR POR CICLO DE VIDA
e Autoconocimiento de los jévenes y adolescentes, lo cual permitird la toma de
e decisiones asertivas.
e Definir con claridad la situacion que se quiere resolver o el objetivo al que se quiere llegar.
e Recolectar la informacion necesaria sobre las consecuencias que conlleva una situacién
e especifica.
e Determinar las posibles soluciones para las diferentes situaciones presentadas.
e Tomar decisiones asertivas, asumiendo la responsabilidad de estas

DEMANDA INDUCIDA: Se realiza demanda inducida en sala de espera y en las consultas por los
diferentes
profesionales

PUBLICIDAD: Invitacidn en salas de espera, divulgacion de pieza comunicativa

CONTENIDO

Los Adolescentes y jovenes deben enfrentarse cada vez a mas decisiones, las cuales tendran una influencia
positiva o negativa en el desarrollo de la personalidad y caracter personal. Si bien es cierto que las
decisiones que pueden preocupar a los adolescentes tienen que ver con la amistad, estudios y la familia,

se debe tener cuidado a la hora de definirlos, ya que segun la edad esta toma de decisiones puede tener
consecuencias considerablemente diferentes y, por lo tanto, se perciben de manera distinta.
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DIA SALUDABLE 2

DIA SALUDABLE 2 AUTOPERCEPCION DEL ESTRES Y MANEJO ADECUADO DE SITUACIONES ESTRESANTES
(FLEXIBILIDAD PSICOLOGICA, ADAPTACION A LOS CAMBIOS, AFIANZAMIENTO DE VALORES QUE
PROMUEVEN EL DESARROLLO, RE-SIGNIFICACION DE LAS SITUACIONES, CAPACIDAD PARA SUPERAR Y
TRANSFORMAR LAS EXPERIENCIAS DOLORAS Y SOBREPONERSE A ELLAS).

OBIJETIVO
Reconocer, por parte de la poblacidn adulta, el concepto de estrés y sus afectaciones en el estado de

salud mental, asi como el concepto de resiliencia y las pautas acordes para estructurarla.

POBLACION OBJETIVO DE LA ACTIVIDAD: Se integrara un grupo de adultos de 29 a 59 afios. y sus
familias.

NUMERO TOTAL DE USUARIOS PARTICIPANTES: 11 HOMBRES Y MUJERES

NUMERO TOTAL DE USUARIOS CONVOCADOS: 22 hombres y mujeres con sus familias
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MANDA INDUCIDA: Se realiza demanda inducida en sala de espera y en las consult
ferentes profesionales

PUBLICIDAD: Invitacidn en salas de espera, divulgacion de pieza comunicativa

CONTENIDO:

El estrés es una respuesta por la interaccion de una persona con su entorno, la persona en su etapa de
vejez suele presentar mas altos niveles de estrés, cansados por la jubilacién, perdida de las funciones
fisicas, enfermedad, dependencia, aislamiento familiar, de este modo se reduce la vida social y al mismo
tiempo se observa como disminuye sus capacidades tanto motoras como mentales.

El estrés en adultos mayores puede deteriorar la salud debido a que al enfrentar una situacion que genere
tensién, el organismo produce mayor cantidad de la hormona cortisol u hormona del estrés, por lo que se
presenta una reduccién anormal, lo cual genera el deterioro de la memoria, envejecimiento prematuro e
incluso la muerte, por ello se sugiere afrontar el estrés como reto y no como amenaza.

# de personas que asistieron al | Total, de personas a los que se
taller invito al taller Total

169 223 75%

TALLERES EDUCATIVOS DE CLUB DE SINDROME METABOLICO

Chiquinquird: 13-05-2023
Duitama: 13-05-2023
Garagoa: 13-05-2023
Guateque: 13-05-2023
Moniquira: 13-05-2023
Soata: 13-05-2023
Sogamoso: 13-05-2023
Tunja: 13-05-2023

Puerto Boyacd: 31-05-2023

SINDROME METABOLICO “SOS, RUTA DE EMERGENCIA” (SIGNOS Y SINTOMAS DE ALARMA PARA
CONSULTAR A URGENCIAS. MANEJO DE HIPER O HIPO GLUCEMIAS O HIPER O HIPOTENSIONES.) DIA
MUNDIAL DE LA HIPERTENSION 17 MAYO

OBJETIVO

Educar sobre los signos de alarma para consultar en las patologias de sindrome metabdlico como
hipertension y Diabetes para evitar eventos graves en la salud de los pacientes para consultar por
urgencias e indicar manejo en casa de eventos repentinos en glucosa y tension arterial.

POBLACION OBJETIVO DE LA ACTIVIDAD: Mujeres y hombres del programa de sindrome metabédlico

METODOLOGIA
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PUBLICIDAD: Invitacién en salas de espera, videos educativos acerca de los signos de alarma para

consultar.
(Sjersalu,d

Medisalud

MANDA INDUCIDA: Se realiza demanda inducida en sala de espera y en las consult

SIGNOS DE ALARMA
DIABETES
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SIGNOS DE ALARMA EN HIPERTENSION ARTERIAL
En la mayoria de los casos la hipertensién cursa en forma silente, asintomatica, pudiendo pasar
desapercibida durante muchos afios. Por ello, se originan las consultas tardias al médico. En ciertas
oportunidades se pueden sentir “latidos” en la cabeza, mareos y otros sintomas, sin embargo, al ser tan
poco especificos y frecuentes es dificil poder adjudicarlos a la presién elevada. Si la presion arterial estd
constantemente en 140/90 o maés, es necesario visitar al médico y empezar a cambiar el estilo de vida por
uno mas saludable con una dieta adecuada y una rutina de ejercicio. Si la presion es repetidamente mayor
a 160/110 es necesario tomar droga de inmediato. Es importante visitar al médico y no auto medicarse.
Un tratamiento de emergencia se requiere cuando la presion esta por encima de 200/120 porque se
considera potencialmente peligrosa y puede estar asociada con, por ejemplo, una falla cardiaca.

SIGNOS DE ALARMA EN
HIPERTENSION

LA MAYORIA DE LAS VECES
€5 SILENCIOSA. PASA
DESAPERCIBIDA POR ANOS

TENSION ARTERIAL  \o% 1
MAYOR A 140/90MM 52 SK
HE

pre—
O HE

=t

TRATAMIENTO DE
EMERGENCTA
CUANDO SU TEN-
SION ESTE MA-

YOR A
200/120MM/HG

(SJersaIud

DOLOR DE PECHO
INTENSO

DOLOR DE CABEZA
INTENSO
NAUSEAS Y
VOMITOS

DIACULTAB PARA
RESPIRAR

GONVULSIONES

FALTA DE
REAGCION
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# de personas que asistieron al | Total, de personas en el
taller programa de Sindrome Total
atendidas en el mes que se esta
evaluando
137 2453 6%

b. Para el departamento de Meta

CURSO DE PREPARACION PARA LA MATERNIDAD Y PATERNIDAD

Acacias: 20/05/2023.

Puerto Gaitan: 05/05/2023

Puerto Lopez: 06/05/2023.

Granada: 06/05/2023

Villavicencio: 13/05/2023 y 27/05/2023.

ESTIMULACION DEL CRECIMIENTO CON ACTITUD CARINOSA.

Objetivo: Documentar la educacidn realizada a las madres gestantes de Medisalud U.T y a sus
acompafiantes en el conjunto de practicas saludables enmarcadas en la politica IAMI-INTEGRAL para que
puedan vivir satisfactoriamente la gestacidn, prepararse para el parto, puerperio, lactancia y/o cuidado de
sus hijos y cambios fisicos, psicolégicos y sociales fomentando la participacion familiar.

Durante el mes de mayo Jersalud desarrolla el curso de preparacidn para la maternidad y paternidad,
este se programa de forma presencial, excepto Acacias y Villavicencio, que realizaron programacion
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rtual, se convoca a las gestantes activas en el programa para que asistan en compafi
alizar la actividad de forma diferencial.

Desarrollo de la actividad: Se realiza explicacion de estimulacidn temprana” se utiliza de manera muy
genérica, es importante reconocer que existen diversos tipos. Aunque estdn interrelacionados, tienen un
rol distinto y su principal objetivo es desarrollar cada una de las dreas de nuestros menores. Por
consiguiente, se pueden complementar, pero cada una de ellas tienen ejercicios y métodos
determinados destinados a cumplir una labor distinta.

Curco Peicoprofilactico
2/

Aprendecon profesionales

! 6 Jersalud'
y

,nggf‘sfnate; |participay—= ‘
2 Cincos; OH*'%-)?—_/;

TALLER EDUCATIVO DIiA ROSA

Acacias: 12/05/2023.
Puerto Gaitan: 03/05/2023.
Puerto Lopez: 03/05/2023.
Granada: 03/05/2023.
Villavicencio: 03/05/2023.

DERECHOS SEXUALES Y REPRODUCTIVOS. “Promocidn de los derechos sexuales y reproductivos como
marco ético de la vivencia de la sexualidad.”
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bjetivo: Brindar informacidn a todos los usuarios asistentes a la IPS Jersalud S.A.S, sobre derech
sexuales y reproductivos, Contribuir al desarrollo y bienestar de las personas para la adquisicidon de
conocimiento y capacidades necesarias asi ir mejorando su salud sexual y reproductiva y disminuir

embarazos no planeados e infecciones de transmisidn sexual.

Para el desarrollo de esta temdtica se dejé invitacidon en cartelera informativa para realizarla con los
usuarios asistentes a esta, se enfatiza en la importancia de realizar esta socializacién con el fin de que las
personas, grupos y comunidades puedan gozar del nivel mas alto de la Salud Sexual y Reproductiva SSR y
ejercer los derechos sexuales y los derechos reproductivos a través de la toma de decisiones autébnomas,
libres e informadas sobre el cuerpo, la sexualidad y la reproduccion.

Los Derechos Sexuales y Derechos Reproductivos son Derechos Humanos y su finalidad es garantizar que
todas las personas puedan vivir libres de discriminacién, riesgos, amenazas, coerciones y violencia en el

campo de la sexualidad y la reproduccion.

TALLERES EDUCATIVOS “DIiA SALUDABLE”
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acias: 18/05/2023 y 24/05/2023.
Puerto Gaitan: 15/05/2023 y 17/05/2023.
Puerto Lopez: 14/05/2023 y 17/05/2023.
Granada: 14/05/2023 y 17/05/2023.
Villavicencio: 14/05/2023 y 31/05/2023.

DIA SALUDABLE 1

CICLO 1 SESION 2 ADOLESCENCIA-JUVENTUD IDENTIFICACION DE LAS CONDICIONES, PRACTICAS
CULTURALES, PRESIONES DE PARES O PAREJA QUE PUEDEN LIMITAR EL EJERCICIO DE TOMA DE
DECISIONES. DIA MUNDIAL DE LAS HEPATITIS 19 MAYO DIA MUNDIAL SIN TABACO 31 MAYO

Objetivos:

e Conocer cuales son las decisiones importantes y dificiles que toman los adolescentes y jévenes
usuarios de Jersalud IPS S.A.S.

e Conocer e identificar los determinantes que influyen en los jévenes y adolescentes en la toma de
decisiones usuarios de Jersalud IPS S.A.S.

e Lograr intervenir positivamente en la poblacién usuaria de Jersalud IPS S.A.S, en la toma de
decisiones asertivas.

Se desarrollan 5 fases establecidas asi:
- Sensibilizacidn: se incorporan elementos para predisponer a los participantes a abrir las puertas a otros
planteamientos.
- Agrupar puntos de vista: se realiza con el fin de unificar y se clasificar lo expuesto por los asistentes al
taller.
- Debate: se realiza con el fin de generar dudas, y de esta forma enriquecer el conocimiento.
- Desequilibrio cognoscitivo: se trata de debatir opiniones y lograr un desequilibrio cognitivo, el cual es
importante para identificar diferentes puntos de vista por parte de los trabajadores.
- Explicaciéon del tema por parte de los facilitadores: el educador dice qué piensa, sin anular al participante,
con el fin de enriquecer saberes.

‘== [ TIP0S oe HEPATITIS

TIPO B TIPOD.

) RELMI KOTE 8 PR
AT LA GAMERA
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DIA SALUDABLE 2

AUTOPERCEPCION DEL ESTRES Y MANEJO ADECUADO DE SITUACIONES ESTRESANTES (FLEXIBILIDAD
PSICOLOGICA, ADAPTACION A LOS CAMBIOS, AFIANZAMIENTO DE VALORES QUE PROMUEVEN EL
DESARROLLO, RE-SIGNIFICACION DE LAS SITUACIONES, CAPACIDAD PARA SUPERAR Y TRANSFORMAR
LAS EXPERIENCIAS DOLOROSAS Y SOBREPONERSE A ELLAS.

Objetivo: Reconocer, por parte de la poblacidn adulta, el concepto de estrés y sus afectaciones en el
estado de salud mental, asi como el concepto de resiliencia y las pautas acordes para estructurarla.

Se programa actividad con un grupo del ciclo de vida de adultez y vejez y sus familias, se logra realizar la
actividad con un grupo pequefio debido a que es muy poca la poblacidn dispuesta a participar de este
tipo de actividades

El estrés es una respuesta por la interaccion de una persona con su entorno, la persona en su etapa de
vejez suele presentar mas altos niveles de estrés, cansados por la jubilacién, perdida de las funciones
fisicas, enfermedad, dependencia, aislamiento familiar, de este modo se reduce la vida social y al mismo
tiempo se observa como disminuye sus capacidades tanto motoras como mentales.

El estrés en adultos mayores puede deteriorar la salud debido a que al enfrentar una situaciéon que genere
tension, el organismo produce mayor cantidad de la hormona cortisol u hormona del estrés, por lo que se
presenta una reduccidon anormal, lo cual genera el deterioro de la memoria, envejecimiento prematuro e
incluso la muerte, por ello se sugiere afrontar el estrés como reto y no como amenaza.
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MANEJO DE_ World Vision 4

ESTRES

en tiempo de crisis

nnnnn

{Qué hacer
para manejarlo?

TALLERES EDUCATIVOS DE CLUB DE SINDROME METABOLICO

Acacias: 16/05/2023.
Puerto Gaitan: 12/05/2023.
Puerto Lopez: 13/05/2023.
Granada: 03/05/2023.
Villavicencio: 23/05/2023.

“SOS, RUTA DE EMERGENCIA” (SIGNOS Y SINTOMAS DE ALARMA PARA CONSULTAR A
URGENCIAS. MANEJO DE HiPER O HIPO GLUCEMIAS O HIiPER O HIPOTENSIONES.) DIA MUNDIAL DE LA
HIPERTENSION 17 MAYO

Objetivo: Fomentar el bienestar, la buena calidad de vida y accesibilidad de los servicios de salud a los
usuarios a través de la gestion del riesgo y la generacidn de estrategias dirigidas a la autopercepcion y al
autocuidado y que involucren a éste en el proceso de factores de riesgo modificables de acuerdo con su
curso de vida, Ruta de promocién y mantenimiento de la Salud o patologia.

Signos de alarma en hipertension arterial

En la mayoria de los casos la hipertensiéon cursa en forma silente, asintomatica, pudiendo pasar
desapercibida durante muchos afios. Por ello, se originan las consultas tardias al médico. En ciertas
oportunidades se pueden sentir "latidos" en la cabeza, mareos y otros sintomas, sin embargo, al ser tan
poco especificos y frecuentes es dificil poder adjudicarlos a la presién elevada.
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la presidn arterial estd constantemente en 140/90 o mas, es necesario visitar al
mbiar el estilo de vida por uno mds saludable con una dieta adecuada y una rutina de ejercicio.
Si la presidn es repetidamente mayor a 160/110 es necesario tomar droga de inmediato.

Es importante visitar al médico y no auto medicarse. Un tratamiento de emergencia se requiere cuando la
presidn esta por encima de 200/120 porque se considera potencialmente peligrosa y puede estar asociada
con, por ejemplo, una falla cardiaca.

Manejo de hiper o hipoglucemias en casa
Hipoglucemias:

La hipoglucemia sucede cuando el nivel de glucosa en sangre es bajo, es decir, por debajo de 65 mg/dI. A
veces pueden presentarse sintomas de hipoglucemia con valores de glucosa en sangre por encima de estas
cifras.

Resultados de cobertura de talleres educativos.

Taller de sindrome Metabdlico
# de personas que asistieron al taller/ total de personas en el programa de Sindrome atendidas en el mes
que se estd evaluando

123 7.45%
1649
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ller de dia Rosa

# de personas que asistieron al taller/ total de personas atendidas en el periodo de medicion en consult

de atencién preconcepcional, PNF y examen de tamizaje de pesquisa para mama, préstata y cuello uterino
68 4%

1758

Taller de Dia saludable

# de personas que asistieron al taller/ total de personas a los que se invito al taller
95 100%
95

c. Para el departamento de Casanare.

CURSO DE PREPARACION PARA LA MATERNIDAD Y PATERNIDAD

Yopal: 26-05-2023
Villanueva: 06-05-2023

CURSO 1:
Tema: Estimulacién Del Crecimiento Con Actitud Carifiosa.

Objetivo:

Educar sobre la estimulacién temprana ayudan a que los nifios tengan un mejor desarrollo psicomotor y
tengan mayor autonomia personal, también contribuye al desarrollo del lenguaje y la comunicacién,
ademas de fortalecer las habilidades para relacionarse con el entorno fisico y social.

Tema A Tratar:

e Como estimular al bebé durante el embarazo.

e Como estimular a los nifos y las nifias segun edades.

Soportes:

Registro fotografico y planilla de asistencia
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TALLER EDUCATIVO DIiA ROSA

Yopal: 03-05-2023
Villanueva: 03-05-2023

DIA ROSA 1,2: Derecho sexuales y reproductivo
Objetivo

Promover, generar y desarrollar medios y mecanismos para garantizar condiciones sociales, econdmicas,
politicas y culturales que incidan en el ejercicio pleno y auténomo de los derechos sexuales y
reproductivos de las personas, grupos y comunidades, en el marco de los enfoques de género y

diferencial, asegurando reducir las condiciones de vulnerabilidad y garantizando la atencién integral de
las personas.

Temas A Tratar:
e Qué es un derecho

e Como funciona
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Principios de los Derechos Sexuales y Reproductivos

e Cudl es la diferencia entre los derechos sexuales y los derechos reproductivos

Soportes:
Registro fotografico y planilla de asistencia

Soportes de villanueva
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TALLERES EDUCATIVOS “DIiA SALUDABLE”

Yopal: 19-05-2023 -31-05-2023
Villanueva: 14-05-2023-17-05-2023

DIA SALUDABLE

Dia 1:
Tema: Autopercepcién Del Estrés Y Manejo Adecuado De Situaciones Estresantes

Objetivos:
Reconocer y controlar los estados de estrés en circunstancia de la vida de cada ciclo de vida.
Temas A Tratar:

e Verificacion poblacidn asistente

e Definicion del estrés Aprenda a reconocer el estrés

e Encuentre técnicas saludables para manejar el estrés

e Delimitacién del afrontamiento

e Delimitacidon de la resiliencia

e Regulacion emocional Trabajar en la resiliencia
Soportes:
Registro fotografico y planilla de asistencia
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DIA SALUDABLE 2
Dia 2
Tema: Dia mundial de la hepatitis

Objetivo: Disminuir la incidencia de la Hepatitis A, a través de la vacunacion, en el contexto de un plan
integral de prevencion y control de las hepatitis viricas.

Temas A Tratar:
e Como puedo evitar contagiarme de hepatitis B
e Tengo hepatitis B, écdmo puedo evitar transmitirla?
e Tengo hepatitis B, écdmo puedo evitar transmitirla?

e (Qué tan segura es la vacuna de la hepatitis B?

Soportes:
Registro fotografico y planilla de asistencia
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TALLERES EDUCATIVOS DE CLUB DE SINDROME METABOLICO

Yopal: 13-05-2023
Villanueva: 13-05-2023

Tema: Dia Mundial de la Hipertension

Objetivos:

Sensibilizar a toda la poblacién sobre la importancia de mantener controlada la hipertensiéon una vez
diagnosticado con el fin de tener control de su estado de salud.

Temas a tratar:
e Que es la hipertension
e Cuidados de la hipertensién

e Niveles normales de la hipertension

e Complicaciones
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S

e Tratamiento
e Habitos saludables

e Actividad fisica

Soportes:
Registro fotografico y planilla de asistencia
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Medicion De Indicadores De Educacidon

INDICADOR DE EDUCACION
PROGRAMA INDICADOR MAYO PROCENTAIJE
# DE PERSONAS QUE ASISTIERON AL TALLER 40
TOTAL, DE PERSONAS ATENDIDAS EN EL PERIODO DE
’ 0,
DIA ROSA MEDICION EN CONSULTA DE ATENCION o 2%
PRECONCEPCIONAL, PNF Y EXAMEN DE TAMIZAJE DE
PESQUISA PARA MAMA, PROSTATA Y CUELLO UTERINO
# DE PERSONAS QUE ASISTIERON AL TALLER 35
DIA
SALUDABLE L%
TOTAL, DE PERSONAS A LOS QUE SE INVITO AL TALLER 35
# DE PERSONAS QUE ASISTIERON AL TALLER 39
SINDROME B
METABOLICO | TOTAL, DE PERSONAS EN EL PROGRAMA DE SINDROME e peAse
ATENDIDAS EN EL MES QUE SE ESTA EVALUANDO

Se evidencio que para el mes de mayo cumplieron con el cronograma establecido por Medisalud pero se
observa para el dia rosa poca asistencia con relacidn a poblacién atendida para el mes de mayo en las
actividades en consulta de atencién preconcepcion, planificacién familiar y examen de tamizaje de
pesquisa para mama, prostata y cuello uterino. Es importante aumentar la demanda inducida con
profesionales que atiende esta poblacién y hacer previa invitacidn al dia programado para la actividad
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por Jersalud. Con un porcentaje 100% para los dias saludables con relacién a la poblacién invitada a |
asistida, para el programa del sindrome con porcentaje equivalente 9.1%.

2.2.4 Calificacidn de la Pérdida de Capacidad Laboral (PCL)
Tabla 8. Total, de afiliados con calificacion de la PCL
Total, PCL < Total, PCL Reintegro | Afiliados Pendientes por
75% >75% Laboral Calificacion de PCL
2 20 2 0
Fuente: Bases de datos (Formatos establecidos por Fiduprevisora). Periodo: JUNIO 2023

2241 Conclusiones

v" En el mes de JUNIO se reportan 22 dictdmenes de Pérdida de Capacidad Laboral en la Regional 4;
todos son afiliados que reciben revaloracién anual o cada tres afios, de los cuales 6 son casos
nuevos.

v De los afiliados que recibieron calificacion de PCL en el mes de JUNIO el 27% fue valorado con
patologias de origen laboral, el 60% de origen comun, 4% de origen accidente de trabajoy 9%
representa reintegro de los dictaminado.

Tabla 9. Gestidn de las Solicitudes de Usuarios

Total, Solicitudes
Recibidas

Total, Solicitudes
Cerradas

% Gestion de
Solicitudes

500

500

100%

Fuente: Sistema de informacidén SGA. Periodo: 26/05/2023 a 25/06/2023

2.2.5.1 Conclusiones

v" Una vez se realiza la clasificacién de estas quejas, se identifican las quejas no procedentes las
cuales son radicadas por los usuarios solicitando servicios o insumos que se encuentran fuera del
plan de beneficios, asi mismo quejas en las cuales se evidencia que el usuario no dio cumplimiento
a los deberes asistiendo a citas programadas o cumpliendo los procedimientos establecidos por
Medisalud UT, por tal motivo en consolidado de quejas se radican 500 y al realizar la depuracidn
se establecen 459 solicitudes validas por los usuarios.

2.2.6 Comités Regionales
Tabla 10. Gestién en comités regionales

Total, Comités Total, Comités Total, Total, %
Regionales Regionales con Compromisos Compromisos Cumplimiento
Programados Asistencia Adquiridos Cumplidos
1 1 1 1 100%

Fuente: Coordinaciones de atencidon al usuario. Periodo JUNIO de 2023

2.2.6.1 Conclusiones

o Para el mes de mayo se programo comité FOMAG en Meta.
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2.2.7 Cartera con la Red de Prestadores de Servicios de Salud
Tabla 11. Evolucién de la cartera con la red de prestadores de servicios de salud

Facturacion Porcentaje de participacion del acumulado de las cuentas por pagar por edades
VALOR 0-30dias 31-60 dias 61-90 dias 91-120 dias 121-180 dias 181-360 dias | Mas de 361 dias
Mes anterior 9.944.985.984 4.586.356.457 1.851.753.234 255.941.107 | 6.972.826.957| [8) 0
Mes Actual 11.073.511.414 2.929.420.288 1.757.955.421 800.868.832 | 4.817.708.234] 8 0

Fuente: Software Indigo Vie 1 a 30 junio 2023

2.2.7.1 Conclusiones

Se reportan cuentas por pagar libres para pago de acuerdo con lo establecido contractualmente con la red
de prestadores que garantiza atencion a la poblacion del magisterio regién 4 por edad de vencimiento,
con una disminucién del 9,45% con respecto al mes inmediatamente anterior como se evidencia en el
recuadro, adicionalmente a la fecha se encuentra pendiente el reconocimiento de los recursos
correspondientes a la prestacidén de servicios catalogados como Represa de los operadores salientes; de
igual forma el elevado valor de cartera obedece a que durante la pandemia el costo en salud que se ha
asumido por concepto de servicios COVID-19 afecta el flujo de caja de nuestra operacién, pues a la fecha
no se ha recibido ningun tipo de apoyo y/o ingreso adicional por este concepto, en consecuencia de ello
se espera que Fiduprevisora actle y garantice los ingresos correspondientes a las atenciones generadas
por concepto de Covid-19 en la Regidn 4 de los Departamentos de Boyacd, Casanare y Meta.

2.3 EFECTIVIDAD

2.3.1 Resultados de Indicadores de Gestién en Salud
Tabla 12. Resultados de Indicadores de Gestidn del Riesgo

Nombre del Indicador Meta SETHELE
Mes
Proporcidn de Tamizaje para Virus de Inmunodeficiencia Humana (VIH) Mayor 95% 99%

en gestantes

Proporcidn de gestantes a la fecha de corte positivas para Virus de

. R ) . ) M 959 SIN CASOS
inmunodeficiencia Humano con Terapia Antirretroviral (TAR) 2yOTaRg

Proporcidn de nifos con diagndstico de Hipotiroidismo Congénito que

. . 100% SIN CASOS
reciben tratamiento
Tiempo promedio de espera para el inicio del tratamiento en cdncer de ,
pop perap Menor a 15 dias 0
mama
Proporcidn de mujeres con citologia cervicouterina anormal que Mayor o lgual a
. , . 100%
cumplen el estandar de 30 dias para la toma de colposcopia 95%

Tiempo promedio de espera para el inicio del tratamiento en cancer de

. Menor a 15 dias SIN CASOS
cuello uterino

Tiempo promedio de espera para el inicio del tratamiento en cancer de

, Menor a 30 dias SIN CASOS
prostata

Tiempo promedio de espera para el inicio de tratamiento de Leucemia

Aguda Pediatrica (LAP) 0-4 dias SIN CASOS
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Nombre del Indicador Meta Resultado
Mes
Tiempo promedio de espera para la asignacidn de cita de Medicina 5 dias habiles 192
General
Tiempo promedio de espera para la asignacion de cita de Odontologia 5 dias habiles 1.26
General
Tiempo promedio de espera para la asignacidn de cita de Medicina 5 dias habiles 3.05
Interna
Tiempo promedio de espera para la asignacion de cita de Pediatria 5 dias habiles 2.43
Tiempo promedio de espera para la asignacidn de cita de Ginecologia 5 dias habiles 3.06
Tiempo promedio de espera para la asignacidn de cita de Obstetricia 5 dias habiles 2.21
Tiempo promedio de espera para la asignacion de cita de Cirugia 5 dias habiles 6.00
General
Tiempo promedio de espera para la asignacion de cita de Ortopedia 5 dias habiles 3.74
Tiempo promedio de espera para la asignacion de cita de Psiquiatria 5 dias habiles 4.96
Ti - 2 aci — -
|empo pro.medlo fie espera para la asignacién de cita de 5 dias habiles 335
Otorrinolaringologia
Tiempo promedio de espera para la asignacién de cita de Oftalmologia 5 dias habiles 2.98
Tiempo promedio de espera para la asignaciéon de cita de Dermatologia 5 dias habiles 2.17
Proporcidn de medicamentos pendientes 0% 2.17%
Proporcion de medicamentos pendientes entregados en las primeras 24
100%
horas 93.72%
45x 1
Razén de Mortalidad Materna > X 00’900 SIN CASOS
Nacidos vivos
16.1 x 100.
Tasa de mortalidad en menores de 5 afios por Infeccion Respiratoria 6.1 x100.000
Menores de 5 SIN CASOS
Aguda (IRA) ~
afnos
.54 x 100.
Tasa de mortalidad en menores de 5 afios por Enfermedad Diarreica S-S
Menores de 5 SIN CASOS
Aguda (EDA) N
afos
0.08 x 100.000
Tasa de mortalidad en menores de 5 afios por Desnutricion Menores de 5 SIN CASOS
anos
Captacion de Hipertensidn Arterial (HTA) de personas de 18 a 69 afios Mayor al 50% 131%
Proporcién de pacientes hipertensos controlados Mayor al 60% 77%
Captacion de Diabetes de personas de 18 a 69 aios Mayor al 50% 121%
Proporcidn de pacientes diabéticos controlados Mayor al 60% 61%

FUENTE: RIPS de las sedes de Medisalud U.T periodo mayo 2023, formato FIAS 22 Regional junio 2023

2.3.1.1 Conclusiones:

En mes de mayo no se presentaron eventos de interés en salud publica de mortalidad materna y menores
de 5 afios con enfermedades prevalentes de la infancia (EDA—IRA), gestantes con VIH, diagndstico de
hipotiroidismo congénito, ni Mortalidad perinatal. Se presenté un evento de Morbilidad materna extrema
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el departamento de Boyaca, no se presentaron eventos de bajo peso al nacer en
yaca.

Para este mes, se dio cumplimiento con el indicador tamizacién de VIH gestantes gracias al seguimiento
de toma de laboratorios por parte de prestador aliado, al igual la tamizacidn para deteccidon temprana de
sifilis, desde las coordinaciones departamentales de gestion del riesgo se realiza monitoreo al
cumplimiento en la tamizacién de laboratorios de las gestantes. A nivel regional, en mayo, se alcanzé
cumplimiento de captacion de usuarios diabéticos e hipertensos, dado a la articulacién desde consulta
externa y al area de gestidn de la ruta cardiovascular. Se alcanzo cumplimiento en el indicador de
hipertensos controlados, se alcanzé cumplimiento en el indicador de usuarios con DM controlada, frente
a ello, se han realizado reuniones de comité de aliados donde se han expuesto los resultados en salud, y
se establecieron acciones de mejora como alimentacién completa de la cohorte con los resultados de
laboratorios mas recientes, canalizacién a los servicios de los usuarios no adherentes al programa,
identificacion de casos no controlados y con obesidad e hiperlipidemia para que se esté evaluando el
cumplimiento a controles dentro del programa, notificacién de usuarios no adherentes a tratamiento
médico a secretarias de salud y/o comisarias de familia.

CONCLUSION REGIONAL
Se esta a la espera de las estimaciones para la vigencia 2023, pero agradecemos se tengan en cuenta

algunas observaciones que se notificaron a través de este informe durante la vigencia 2022

2.3.2 Resultados de los indicadores de Salud y Seguridad en el trabajo
Tabla 14. Resultado de los indicadores de Salud y Seguridad en el trabajo (Nota: Registre el resultado
obtenido en el mes para cada indicador contenido en la tabla)

NOMBRE DEL INDICADOR META RESULTADO MES
Tiempo promedio de espera para la asignacion de cita de | 10  dias | 6.75 dias
Medicina Laboral habiles
Proporcidn de pérdida de capacidad laboral mayor al 50% 20
Incapacidades laborales reiteradas 176

Fecha: junio de 2023

2331 Conclusiones

v" En el mes de JUNIO se reportan 20 dictdmenes de Pérdida de Capacidad Laboral en la Regional 4,
que representan calificaciones mayores al 50% de perdida de la habilidad y/o posibilidad de
laborar.

v" Durante el mes de JUNIO en la Regional 4 se presentaron 176 casos de afiliados con incapacidades
reiteradas en el ultimo mes, se excluyen afiliados que presentan incapacidad por Licencia de
maternidad y paternidad.

Indicadores Financieros

Se reportan indicadores con corte a diciembre del 2022 y marzo de 2023 con su respectiva variacion
de acuerdo con la matriz reportada por Fiduprevisora, informacion reportada por los Unidos
Temporalmente de acuerdo con lo establecido contractualmente y segln estados financieros de los

1w
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mismos, teniendo en cuenta la normatividad vigente y el proceso de firma de e
junio de 2023 se reportan a marzo de 2023, tan pronto se cuente con la informacion a junio
realizara el reporte.

UNION TEMPORAL MEDISALUD UT

Resultados

Var DICIEM 2022-

N b 1 indi Met
ombre del indicador eta dic-22 | mar-23 MARZO 2023

indice de liquidez:

indice de liquidez- total proponente 1,3 1,3 1,3 -0,02
plural

indice de liquidez ajustado:

indice ajustado de liquidez- total Mayor a 0,6 1,3] 1,3 -0,02]

proponente plural

Nivel de endeudamiento:
indice de endeudamiento- total Menor oigual a 72,5%| 60,1%| 60,2% 0,00
proponente plural
Rentabilidad sobre patrimonio:
indice de rentabilidad sobre patrimonio- Mayor o igual a0 0,07 0,06 0,01
total proponente plural
Rentabilidad sobre activos:
indice de rentabilidad sobre activos- total Mayor o igual a0 0,03 0,02 0,03
proponente plural

La presente se genera en Tunja Boyaca en cumplimiento del contrato 12076-002.-2018 suscrito con
Fiduciaria la Previsora S.A. a los 17 dias del mes de julio de 2023.

Cordialmente,

—
—

MILLER AUGUSTO VARGAS ZAMORA
Representante Legal
Union Temporal Medisalud UT
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