RECIBIDO DEL COMITE DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA COVE N° 10 DE
OCTUBRE DEL 2016.
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Asunto: Acta de COVE N° 10 del Mes de OCTUBRE de 2016.

Cordial saludo:

A continuacién me permito enviar Acta N° 10 del COMITE DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

del mes de OCTUBRE del 2016.

e

ERIKA PAOLA LOSADA CARDOZA
Gerente

Copia Externa: - \cesal UD EPS

Doctora - GLORIA ISABEL CORREDOR VILLAMIL - Directora Departamental Regimen Subsidiado - ‘
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HUILA

Doctora - JULIETH MERCEDES SOLORZANO GIRALDO - Gestora Departamental - COMPARTA EPS-
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Anexos: Acta de COVE, Acta de firmas y presentacion de power point.
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52 DATOS GENERALES

oS Q

Soogd

S , ., . - FECHA DE REALIZACION:
XsF MIT NCIA EPIDEMIOLOGICA ANO 2.01

Scg COMITE COMITE DE VIGILANC GIC 0 2.016 17-11-2016

ey . . N° 10

SS. Ne COMITE MES DE OCTUBRE 2016 HORA INICIO | 7:30 am
=8 RESPONSABLE LINA ANDREA CANDELO RIOS - Coordinadora de Vigilancia Epidemioldgica HORA FINAL |09:30am
S =

R OBIJETIVOS

% =S - ” — " -

%gg ¢ | > Socializacion y aprobacion del acta del comité anterior

=2 |'S |> Presentacion del informe epidemioldgico correspondiente al mes .

S =N P , : , ) Se cumplié SI_x_ NO
=F 3 | » Analisis de los eventos mas relevantes, de interés en salud publica —
e & | > Revisién del cumplimiento de actividades acordadas en el COVE anterior.

&3 |8 TEMAS

3cg |2

%§§ n 1. VERIFICACION QUORUM

=Sg |8 2. LECTURA DEL ACTA ANTERIOR

g gz % % 3. VERIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE TAREAS ASIGNADAS EN COVE ANTERIOR

e |o 4. INFORME VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA . i

. |Z | s esTADISTICAS VITALES e cumplio St_x_ NO_
@

o g 6. INFECCIONES INTRAHOSPITALARIAS

> O =

SF e | 2 7. VARIOS

a3

XS,

o

Ea

1
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Roog COMPROMISOS COMITES ANTERIORES

XBF

YeF

g g DETALLE RESPONSABLE CUMPLIMIENTO FECHA

S Realizar seguimiento a los reportes |calidad

=8 endientes toxoplasma TSH or

55 per P P 100% Octubre 2016

S22, dificultades en la entrega de insumos

Ry D por parte del proveedor

x5S = |Ronda por centros de salud y balance | Jefe encargada de esterilizacion

=28 | & P , y & 100% Octubre 2016

5@ 3 |en el uso de material

. .

%g 3 |Enviar circular a los médicos | Coordinador de laboratorio

g & |explicando la interpretacion  de pendiente Octubre 2016

23 _ 8 |pruebas de embarazo

2406 = . . . . N

° 58 Continuar enviando la relacion de los | Coordinador de laboratorio

oNE | . 100% Octubre 2016

€85 12 gravindez tomados.

o 28 | @ |Revisar como mejorar el | Coordinador de laboratorio

2% | O lprocedimiento  de seguimiento a

gz |5 [P ° gur 100% Octubre 2016
T cultivos positivos, después de los

28 3 Jaseos terminales

N s

32 |3
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DESARROLLO DE LA REUNION

PLRLLINI BINYHII2QAXT L0 SOLLHA 19Q

1.VERIFICACION DE ASISTENTES

Se anexa listado de asistencia. Se hace la relacidon de la asistencia al COVE.

SISTEMA
REGENTE DE TECNICO COOR. AUDITOR ESTADISTICA COOR.DE
MEDICO VIGI. | JEFE GRUPO FARMACIA LAB ESE‘\//EV cientiFico | De pyp GERENTE MEDICO HOSP | PSICOLOGIA VITALES CALIDAD COOR.DE IAMI
Ipc
Noviembre | ¢2naima si si si si no si si no no si 5i no
Granjas
palmas

2.LECTURA DEL ACTA ANTERIOR

El acta fue enviada previamente a los miembros del comité mediante correo electrénico, no se presentan objeciones por lo cual
se da por aprobada.

3. VERIFICACION ACTIVIDADES PENDIENTE MES ANTERIOR:

AL I B A A f A IR A A A LA AL T

> Realizar seguimiento a los reportes pendientes toxoplasma TSH por dificultades en la entrega de insumos por parte del
‘proveedor: el drea de calidad presenta informe relacionada con las pruebas donde explican que ya se encuentran al dia con los
reportes, ademds se llegaron a unos acuerdos en relacion al cumplimiento de las responsabilidades contractuales con el
proveedor, ademas con la coordinadora de laboratorio se elabord y ejecuto plan de contingencia para envio de muestras y

adjuntar los resultados al sistema.

F-GC-35/v1/13-03-2008 3
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o
— O -
@ = . . . .re . s . . .
@ Ronda por centros de salud y balance en el uso de material: el jefe encargado del drea de esterilizacidn realiza visita a los
S
=
o0 B diferentes centros de salud donde verifica condiciones de almacenamiento e inventario.Dejando las respectivas oservaciones
S oog
g ¥
28F para cada zona.
-3
YA
s alfers Tabla N° 1: Hallazgos encontrados de los insumos de esterilizacién en los
g § Servicios de Urgencias, Sala de Partos v Hospitalizacién de la ESE CEQ.
eisa
G SERVICIO INSUMO EN INVENTARIO | SOBRANTES O
o EXISTENCIA | VALORIZADO | FALTANTES
@ o URGENCIAS ApOsito 271 108 163
30 GRANJAS Compresa 154 125 25
3 =y Gasa 3780 3005 : 775
609 S Torunds AZ50 4444 i 106
Ss SALA DE PARTOS | Aposito 145 i1g T
B S - Compresa 108 108
> 2 g (.6 Gasa 1788 1615
@93 | Torundz 2700 2404
=5 i URGENCIAS Aposito 2 30
s % = PALMAS Compresa 58 i4
S = Gasa 3900 3020
v o Torundz 4070 5538
—o 17 URGENCIAS IPC | Aposito 58 48
% = <P Compresa 48 34
%3 o] Gasa 3027 1654 1343
23z | *F Torunda 4815 4775 ' a0
oSG | m URGENCIAS Aposita ) 48 2
Sed | X CANAIMA Compresa 100 61 <)
2SS |9 Gasa 1500 5070 s
®g 3 = Torunda 3500 2563 ‘ 17
e =5 Qg HOSPITALIZACION | Ap6sito &0 57 7
T b CTANAIMA Compresa 50 2z 28
oo & Gasa 1400 Bl T 422
XS5 -+ Torunda 4000 24929 R 1071
—a =1
@O —; i - : i ;
@ B = _BOBRAMTES ' |  FALTANTES |
& o D o ‘
3 = g’
2 b
(=] -
R 8 =
QP g
S2¢
g8
-F
X3
no
Sh
&
j— =<5
-5 > @
D =+
£g4
ER-2
&2
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S AT 5

eURWNL BIDUSIRIXT-UOD-SOUUALIRS

</

-

Fechas de vencimiente

GRANJAS
FECHA EVALUACION: 26/10/2016
CENTRO SALUD EVALUADO: URGENCIAS GRANIAS - SALA DE PARTOS

A: ENE/17 - IUL/17 - SEP/17

C: AGOSTO/ L7

C: AGOSTO/17

G: OCTUBRE/L7

G: AGO/17 - SEP/17 - OCT/17

T: OCTUBRE/SL7

TULET

Estado Fisico de! paquets
esteriiizade (Humeda,
manchado etc.)

EN REAN:MACION SE EMCUENTRA EXPUESTAS LAS GASAS A
GOTERA DE AIRE ACONDICIQNADG

ADECUADQ ESTADO

Lugar de aimacenamientc

EM REAM{FMACIOM SE ENCUENTRAN LAS MESAS Y RECIP:
EM DONDE ALMACEN LOS iNSUMOS EN MALAS CONDICIONES
{NO LiMPiAS)

LA BODEGA NO CUENTA CON AIRE ACONDICIONADRO, EN DONDE NQ

SOLO ALMACEMA INSUMOS DE ESTERILIZACICON SiINO OTROS
tNSUMOS DE ALMACEN

Cantidad adecuads equipcs

EN TODOS LOS INSUMOS PRESENTA SOBRANTES

SOBRANTES EN GASAS Y APOSITOS. FALTAN COMPRESAS ¥

TORUMNBAS
Seguridad de les insumos NO CUENTA COM PRESENCIA DE AIRE ACONDICIONADO EN LA
esteriiizacicn AGECUADA SEGURIDAD EN BODEGA Y PROCEDIMIENTQ. BODEGA.

Otras condiciones
aimacenamiento

MALA SEGURIDAD EN ALMACENAMIENTO DE SALA DE
REANIMACION

SE EVIDENCIA APROXIMADAMENTE 15 GASAS YA NO ESTERILES
ALMACENADAS EN UN RECIPIENTE

OBSERVACIONES:

SE EVIDEMCIA INSUMQOS CON DHFERENTES FECHAS DE VENCIMIENTO, {NSUMOS ANTERIORES QUE NO HAN SIB0 UTILIZADOS

¥ SIGUEN SIENBO SCLICTADOS EM LOS PECIDOS QUINCEMALES.
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Sazae

=

PURUWINH PIOUI8XA LI0D SOWIA IS

PALMAS

Ohjetive: Verificar el manten:
come urgencias, saias de parte, hospitaiizacion, PYP y cdentoiogia

miento normative de ias condiciones de esterilizacién dei producto esterifizade dentro y fuera de ia centra’ en servicios

FECHA EVALUACION:

26/10/2016

CENTRO SALUD EVALUADO:
: de

Fechas de vencimiento

URGEMCIAS PALMAS

T0DEE LOS UROS TIEMEN FECHA DE VENCIFIENTC DE OCTUBRE DE 7

Estadc Fisico dei paquete
esteriiizade (Humedo,
manchadso etc)

ADECUADGC EETADC FisiC0 DE LOS PAQUETES BE ESTERILIZACION.

Lugar de aimacenamients

EXCELEMTES COMDICICNES DE ALMACEMARIENTD EN BGDEGA, SALS DE PROCEDIMIENTOS ¥ SALS DE REANIMACIGH.

Cantidad adecuada equipcs

ESENTA FALTAMNTES DE AFOSITOS ¥ TORUNDAS. TiENE SOBRANTES DE COMPRESAS ¥ GASAS. SOLICITA GRAN CANTICAD DE TORUND

Seguridad de ics insumos
esteriiizacion

ADECUADA SEGURIDAD EN BODEGA, PROCERIMIENTC ¥ REANIMACICN.

Ctras cendicicnes
aimacenamientc

BINGUNA

OBSERVACIONES:

SE EVIDENCIA TODGOS LOS INSUKMOS CON FECHAS DE WENCIMIENTC DEL MISMO MES ¥ DESPACHADOS RECIENTEMENTE EN OCTUBRE DEL

FRESENTE &NC.

F-GC-35/V1/13-03-2008
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| n | IPC

| 2 :

‘ g FECHA EVALUACION: 26/10/2016
s URGENCIAS IPC

CENTRO SALUD EVALUADO:

A SEFTIEMBRE/S17
C: SEPTIEMBRE/17
G: AGOSTO/17 - SEPTIEMBRE/17

7: CCTUBRE/SY

Fechas de ventimientc

Estado Fisico del paquete
esteriiizado (Humedao, ADECUADD ESTC GEL PAQUETE ESTERILIZADO

manchado etc}

ajuialig Uo7

S AT oy

ADECUADO LUGAR BE ALMACENAMIENTC, SE EMCUENTRA EN BOTEGA, SALA DE PROCEDIMIENTGS, REAMNIMMAZICON Y
CONSULTORIOS MEDICOS.

SPUD SO €-GG O 17 82 S0l SO 0E-8 "ON HE Bl

Luzgar de alimacenamiente

Cantidad adecuada equipcs EN TODCS LGOS INSUMOS PRESENTA SCBRANTES. SCQLICITAN NMUEBVARENTE GRAN CANTIDAD DE iNSUMGSE

Ao

Seguridad de ics insumes

DUIPUDY) [o41clsOH

dns 9g 8jjpd Uod 77 90D

LR DI’\HDIQ’\YH U0 -SOLLUAIRRQ

00¢9 e BIBIE9R ‘oUosRRL  /BS9 "}e B|BIEIB :OU0s3RL  BOES XS BIBIEIR ‘OUORL G709 {X BIBIE9B ‘OU0sIR]

esterii ADECUADA SEGURIDAD EN BODEGA, FRGCEDIMIENTCS, REANIMALION ¥ COMSULTCRICS.
3 Otras condiciones
| aimacenamientc MINGUNA
|
3 OBSERVACIONES: SE EVIDENCIA QUE EL SERVICIO PRESEMNTA SOBRANTES EN TODOS LOS INSUMGS ¥ SCLICITAN NUEVAMEMNTE GRAN CANTIDAD
i DE ELLGS COMO SON LAS TORUNDAS QUE TIEMEN EN EXISTENCIA 4.815 Y SOLICITAN 10.0600
| =
| 5y -
DY
s
=D v
5S
o
Qo
3
2
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B
>
= CANAIMA
i
[y
FECHA EVALUACION: 26/10/2016
CENTRO SALUD EVALUADO: URGENCIAS - HOSPITALIZACION CANAIMA

BOE9 1% 8IBIEIR 0L G709 X8 B|BIEIB OUOSRPL

o
=3
[T
(&%)
e
&
oo
(8]
S
—
o
w
o
=
Q

.
[e}
wy
o
=N
@
~
=
=]
wun
L‘J'|
-
(OS]
—
Q
w
el
=
3
o
w

~N
o
=2
fo)
= & LAS GASAS, COMPRESAS ¥ TORUNDAS PRESENTAN FECHA DE
= | P Fechas de vencimiento VENC!MIENTO DE OCTUBRE DE 2017 SE EVIDENCIA UN TODOS LOS {NSUMOS PRESENTAN FECHA DE VENCIMIENTO DE
<. PAQUETE DE APOS{TOS DE SEPTEMBRE DE 2C17 OCTUBRE DE 2017
= tado Fisico del paquet
3 Estado s ; d: ! aqdue € ADECUADO ESTADO F:SiCO DE LOS PAQUETOS DELOS | ADECUADQ ESTADO FiSICO DE LOS PAQUETOS DE LOS sNSUMOS DE
=8 ¢ esteriiizado (Humedo, INSURQS DE ESTERILIZACION ESTERILIZACION
a3 E manchade etc)
o —
32g il i a ‘ EXCELENTES COND!C!ONES DE ALMACENAMIENTO EN EXCELENTES COND!C:ONES OF ALMACENAMIENTO EN BODEGA ¥
SN g ‘ tugar de a:macenamiento BODEGA, SALAS DE PROCED!MIENTOS ¥ REANIMACION STAND DE INSUMOS.
=0 P
oS O e
—_— Q
32 la Cartdnd adecuad PRESENTA SOBRANTES DE COMPRESAS, APOSITOS ¥
®3 |3 antidad adecuade equipos _ o
= =2 | g ? aut TORUNDAS ¥ FALTANTES DE GASAS TODOS LOS :NSUMOS PRESENTAN SOBRANTES
§§ 9-_ seguridad de los insumos
= esteriiizacion ADECUADA SEGURIDAD DE LOS 'NSUMOS ADECUADA SEGURIDAD DE LOS {NSUMQS
g: % = Qtras condiciones
g S % aimacenamiente MNINGUNA NINGUNA
B Q)
Rra g’ © OBSERVACIONES: SE FYIDENC:A SOBRANTES EN LOS INSURMOS DE ESTERL'ZACION. SE CONSTATA QUE EN EL PEDIDO REALIZADO
]
DS, SOLIC/TAN RACIONABLEMENTE LA CANTIDAD DE LOS MISMOS, ASi COMO, NO EN SU TOTALIDAD, SINO SOLAMENTE
o
28"’ GASAS ¥ TORUNDAS
- g
3
.
Sk

8787698 oy paur
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ol
g

f;g'%\' Enviar circular a los médicos explicando la interpretacion de pruebas de embarazo:

See . . . .

SRz Aun no se ha cumplido con la activad. Esta se realizara en la semana siguiente.

o5&

-

Q ’ - . - 7 - .« 7
S5 Continuar enviando la relacion de los gravindez tomados: nuevamente la coordinadora de laboratorio, esta enviando la relacion
=8 de los gravindez tomados.
£L
S Fp
Sus Revisar cdmo mejorar el procedimiento de seguimiento a cultivos positivos, después de los aseos terminales: se determina
= _O
XED = . .. . . . . .y . .
2% o%que el proceso de desinfeccion que realiza la entidad es adecuado y los cultivos de desinfeccion que marcan positivo o negative,
=2° |3 - e . . . .

g < nos definen es si la técnica de desinfeccidn estd realizindose adecuamente.
=F 3
[«
28 i
%3 g
ST (3
oo N3 C. m
Sag | X
SSg | q
coQ S -

2o a
253 =4
s | Q.

£
#3 |5
g% |3
=] gN E‘_
gxs | [
=% Q
RS0
o8>
=z
g5

8782598 By paur]
olons Jo UoiusLy
i UorpULIOJUT 3P PWB)SIS
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=8
o =
T 4. INFORME VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
= =
e =
o ° rg\'
SPa
5
— 3
28 INDICADORES DE CALIDAD
o
o g
[L3.
|9 el
« . OCTUBRE - _—
NOMBRE DEL INDICADOR ~ ™ s
a'8
% & T. de reingreso ptes hospitalizados x o 196 0,0
= 100
i=] = N
Rw3d M, IH después de 48 horas x 100 ) 196 0,0
Ly o
= yecpet 7T de Infeccién intrahospitalaria x
© =3 Q) '2sadeinte nt P o 196 0,0
23 D 100
ey <
s 3 = Mort Infantil X 1000 NV - 4 -
oG :g
2
@3 & Mortalidad Materna X 1000 NV - 4 0,0
%3 o)
= SI D Bajo Peso al Nacer x 1000 NV - 4 0,0
K R% Sk Mortalidad Perinatal X 1000 NV - 4 0,0
oro 2
S |3
B3 3 FY sifilis Congénita X 1000 NV - 4 0,0
“5d |3
- ~no
g S:‘ & Tasa Mortalidad por neum:r(:)n:o en . 34856 0.0
5] g i grupos de alto riesgo x
— S:
@ o —; Tasa de Incidencia en Tuberculosis X 5 161331 a1
L & 100,000 hb .
= 3
e F O
o . .
o~ N e % De Busqueda de Sintomaticos
g @ % Respiratorios 172 190 90,5
28w - : = L L .
> 5S Fuente: Sistemas de informacion Estadistica ESE CEO. Dinamica. Gerencial RIPS 2016
>
3
[l
S5
w
Sea
D =+
£g3
el
«© —
S o3z
[o'cy emii =]
NE 2
SEE
Beg F-GC-35/V1/13-03-2008 1)
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FORMATO

ACTA DE COMITE DE
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

Sifilis Gestacional en lo corrido del afio se han notificado 39 casos, todos con tratamiento, con inicio tardio del tratamiento se
encuentran 6 gestantes que lo iniciaron de La 31y 33 semanas de gestacidn, esto debido a inicio tardio del control prenatal. En
el afio 2015 cerramos con 36 casos. A la fecha no se ha notificado sifilis congénita.

Se realizé seguimiento en la oportunidad del diagndstico e inicio de tratamiento y encontramos 4 pacientes con demoras entre
18 y 53 dias. Tres pacientes pertenecen a la EPS Cafesalud, y 1 a Comparta.

Los hallazgos encontrados para la demora se encuentran en el procesamiento de la muestra de laboratorio y validacién. 2 casos
Busqueda de la paciente, direcciones erradas, teléfonos que no coinciden o negacion a realizarse los tratamientos. 2 casos

STUBERCULOSIS:

SCon relacidon a TBC, se han detectado 61 casos nuevos 5 extra pulmonares y 56 pulmonares. La meta para este afio es de 91
3pacientes con baciloscopia positiva (4%) con un cumplimiento actual 2,28% en la positividad a corte de octubre del presente
> o~ . s . P . . ~ . .

b afio. Programacion de sintomdticos respiratorios, para el afio 2016 son 2.284, que corresponden a 190 baciloscopias mensuales,
> durante el afio  se han captado 2055 baciloscopias cumpliendo con el 90% de la meta establecida, faltando 225 para cumplir

nla meta.

LEAIDC

o7

otal pacientes en el programa 82:en confeccién con VIH 18 pacientes y 9 fallecidos por otras causas principalmente VIH,
ransferidos 7, reingreso por perdida 19.

= -

CToUT

epra: para este afio ingresaron al programa 6 pacientes con lepra Multibacilar5 y pausibacilar 1 sin grado de discapacidad, los
asos son 2 en mujeres de 51-59 afios, y hombres de 42 a 64 afios. 5de ellos pertenecen a la EPS Comfamiliar y 1 a comparta.
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NUMERO DE AUXILIAR DE ENFERM ERIA FECHA DE ENTREGA DEL
CENTRO DE SALUD SINTOMATICOS OBSERVACIONES
REPORTADOS RESPONSABLE INFORME MENSUAL
CAGUAN NO REFORTA LEONARDO CANO 08/11/2016 REPORTA OPORTUNAMENTE.
iyt 3 DIANA PAOLA SANCHEZ 03/11/2016 REP gmg é’g;‘ﬁ‘;ﬂ"’g: TEY
EPIDEMIOLOGICA :
GRANJ\zg/Li%)éII;’AR % 30 CARMEN CAMRMENZA RIVAS 01/11/2016 REPZT,;?,&PS 5 ;‘ﬁmﬂm Y
EPIDEMIOLOGICA :
CANAIMA - AUXILIAR DE
VIGILANCIA 27 CLARA XIMENA MORALES ROJAS 04/11/2016 REPORTA OPORTUNAMENTE
EPIDEMIOLOGICA
GRANJAS 2 MARIA LUISA CANGREJO. 01/11/2016 REPORTA OPORTUNAMENTE .
1PC - AUXILIAR DE
VIGILANCIA 2 MARTHA CECILIA QUINTANA 03/11/2016 REPORTA OPORTUNAMENTE.
EPIDEMIOLOGICA
CANAIMA 14 TATIANA 01/11/2016 REPORTA OPORTUNAMENTE.
1PC 7 JEFE BLANCA 02/11/2016 REPORTA OPORTUNAMENTE.
EDUARDO SANTOS 5 CLARA MOCUE 01/11/2016 REPORTA OPORTUNAMENTE .
PALMAS 5 MEDARDA VEGA 02/11/2016 REPORTA OPORTUNAMENTE.
7DEAGOSTO 3 AMPARO OBREGON 02/11/2016 REPORTA OPORTUNAMENTE
GRUPO DE APS - IPC 1 GRUPO APS 03/11/2016 REPORTA OPORTUNAMENTE .
PIC 7 NATHALIA ORJUELA 02/11/2016 REPORTA OPORTUNAMENTE,
NO REPROTA OPORTUNAMENTE ¥
FOTALECILLAS 0 GINNA OSSA 08/11/2018 REFIERE QUE NO HUBO CASOS

s 9z 9)jo2 Uod 7z bdeddnd
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_Fuente: Sivigila ESE CEO Neiva -Huila, 2016
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VARICELA: N
g Casos de varicela notificados ESE CEO , semana epidemioldgica 44
g , 2015-2016
@® 60
50 .

CASOS

SDUID SO €G5O 17 3199 SO ST 0E-8 "ON 4 81102

T
&
o
3
oo
2
x
oo
£
o
&
T
&
S
S EFEY
Kua
259 | L
=3 | W
287 |4
ga =
[¢3) =

g
'8 g 2016 2015
w3
% 3 p -
sad |3
o~ O
%?5_*‘ 21 Mayor de 60
g%g @ |Menores de yDe 1a4 Afios |De 5 a 14 afiqDe 15 a 44 aiDe 45 a 59 anos _|afios
225 | & 55 339 386 212 | 11 2
a&% | g
gg |3

L [C. sSALUD CASOS %
=g S [CANAIMA 313 31,14
& a |PALMAS 265 26,37
ag RS 199 19,80
) | GRANJAS 165 16,42
S0 7 DE AGOSTO 53 5,27
o B> EDO SANTOS 7 0,70
;g’ FORTALECILLAS |2 0,20
Sh CAGUAN 1 0,10

TOTAL 1005 100,00

8797£99 0By baur]
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El comportamiento de varicela, muestra un aumento significativo, en relacion al afio 2015, Se ha identificado que segun el grupo
poblacional mas afectado, es aquel que no ha recibido la vacuna, y que por lineamientos e inclusién de la vacuna en el PAl a
mitad del afio 2015 esta poblacion no tenia la edad exacta, para cumplir con el criterio de colocacion del bioldgico. En los
servicios de urgencias se realiza priorizacion de la atencién de estos casos para evitar el contagio en las dreas de espera.

DENGUE

CANAL ENDEMICO 2016.

A IO O 5y

et

4 SN = = =

Lzasse/é9mhuﬁyﬁwﬁﬁmmnhﬁxﬁiﬁﬁwﬁ%&nwﬁxﬁmﬂwqq@@6%5%@$i£
g7ONA DE EXITO  #270NA DE SEGURIDAD  ++ZONA DE ALARMA  =-2016

ot
i

= Fuente: SISTEMA SIVIGILA 2012 -2016

La tendencia de riesgo segun lo reportado a la semana epidemioldgica 44 se encuentra en zona de seguridad. Durante el 2016
la ESE no ha reportado mortalidad por dengue. Se notificaron a la fecha 448 eventos. 146 casos de dengue con signos de
alarma.
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CENTRO SALUD TOTAL |%

IPC 211 135

PALMAS 23| 15,1

SIETE AGOSTO 8| 6,3

GRANJAS 54| 38,9

CANAIMA 40( 26,2

ESE TOTAL 146] 100,0

Fuente: SISTEMA SIVIGILA 2016
é?Frecuencia de Casos por grupos de edad Dengue Semana 44 2016
3
§§ GRUPO DE EDAD NOTF | CONF % % +
@[< un Afio 21 3/ 5 5
W De 1 a 4 afios 60 171 13 29
% |De 5 a 14 afios 79 9 18 16
®|De 15 a 44 afios 193 231 43 40
£.De 45 a 59 afios 45 11 10 2
x> de 60 afios 50 51 11 9
gg TOTAL 448 58| 100 | 100
=3
Qb

“Fuente: SISTEMA SIVIGILA2016
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INFORME DE COHORTE 2015 TUBERCULOSIS

a}op buo7

. 2.COHORTEDE CASOS PREVIAMENTE TRATADOS TODAS LAS FORMAS (Pulmonares + Extrapuimonares]

_ TRASPERDIDAENEL | OTROSPACIENTES |
. SEGUIMIENTO - - | PREVIAMENTE TRATADOS.

 TAASRECAIDA | TRASFRACASO .

Casqs notiﬁcagos durante el 1 a 14 0 4
efiodo del afio analizade

SOWRd SO £-GG "ON 17 9100 SolUog s07 0g-8 "ON e 8fjod

.
[N
@
o
3
(0]
o
)
=
=
e
o
D
&
o
x
S
Q ~
o 8
8 o
25S ~
oo S; ) Sl < 5 : : s
%_ @ E) 3 1 215 <15 1 <15 1 <16 %
o £ “curacos 0 1 i 0 0 0 ¢ 4 27%
& E§ Tratamiento Terminado 0 i a 0 0 1 0 0 0 1 7%
oo E) Fracases 0 0 0 0 0 0 0 [ 0 o 0%
—o D Perdido en el seguimiento 0 0 0 0 il g 0 a 0 g 60%
%Qj CP Fatlecidos 0 0 g 4 0 0 0 a 0 0 0%
é”a - Sg Nag evaluado 0 0 -a o i 1 1} 0 0 1 7%
2 Qg T TOTAL CASOS REGISTRADOS o 1 a a a 14 0 o 0 15 100%
oR3E:. | N
8 o 2 >K
Ro (9]
329 |2
g%% ® para el afio 215 ingresaron al programa 15 pacientes con antecedente de ser previamente tratados y dentro de sus antecedentes esta la
8 3
oy O - .
KE E’Epérdida de seguimiento, de esta cohorte el 60% nuevamente abandona el tratamiento el 34% termina tratamiento o salen como
& .
'8 3 curados.1caso no se evalud por traslado.
R @
2= | ®
O~ -
o o =
283
R wm
Y
=z
&5
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i UplooWIo4UT 8P DWBSIS
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Casos notificados durante el periodo del afio

BJJON DUoZ

ajUal oy

SoUod ST £h-GG “ON 1 302 spiliog s 0E- ON ke 80

A AL LA LA 7

Jns 97 o2 Uod 7z LJedJnd
pUIIoUD?) |odSOH
Usjsaxju

PLHELLINLL PIYUSISAYT LIND SOULHA QG

il hnl I B

0029 "3 BIBIEIB OU0jel  /BSY I¥S BIBIEIB ‘0UIIIS]  BOEY '4¥O BIBIEIB OURIAR]  GZ09 “H¥O BIGIEIR “ouosie]
Jng puoz

sanlouod 07 £]-87 ‘oN 9z 8

analizado 0 sa
: BK Megativo al segundo mes de tratamiento 31
OR [) ASO
o L ocooamonr | s | o
Curado 26 0 0 26 52%
Tratamiento Terminado 0 a 1 a a 1 20
Fracaso ] g 0 a a 0 174
Pérdida en el seguimiento 7 a 0 Q a 8 163
: Fallecido 0 0 0 o 0 2 4%
No evaluado 4 0 0 0 o 4 8%
TOTAL CASDS REGISTRADOS 37 0 1 a 0 S0 1003

Un total de 50 pacientes ingresaron al programa como pacientes nuevos. El 52% egresa como curado, 20% tratamiento terminado.En una

proporcion del 16% se da perdida de seguimiento. Dos pacientes fallecen durante el tratamiento por comorbilidades con VIH y cardiaca.
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= Tratamiento Terminado 0 6 86%
P 0 2 0 4
Pérdida en el seguimiento 1] 1 14%
a 1 1} 0
Fallecide 0 0 174
0 0 0 0
No evaluado 0 o 174
0 0 0 0
TOTAL CASOS REGISTRADOS 0 5 0 . 0 T 160%

eUuelinH RPIDU38IXT UQJ SOUUAIRS

Casos notificados durante el periodo del afio
analizado

5.

=

- Siete casos se trataron como extrapulmonares, solo 1 caso abandona el tratamiento, los demas lo terminan.cinco casos corresponden a

-pacientes con coinfeccion con VIH donde el 60% egresan como terminado y el 0% como curado.

Comparando los resultados con la cohorte anterior 2014, continuamos con el mismo porcentaje de abandono,el numero de casos que

| egresan como curados aumento un 12%
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Zona Norte Zona Criente Hospital Canaima Zona Sur
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SITIO DENACIMIENTO
SITIO DE NACIMIENTO

8o bUo7

# INSTITUCION DE
SALUD

% OTROSITIO
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8 ADRIANA CARDENAS ARTUNDUAGA 1075227652 de 28 afios de Pefias Blancas con parto en casa aun sin expulsion de placenta, traida por la
3 F auxiliar de enfermeria de San Francisco EG. 39 SEM, G2, P1, con 7 controles prenatales en Granjas.

N5 ' Conclusién: Demora en la busqueda de la atencion

S o

o S L

&= %‘ 2. PARTO EN OTRO SITIO:

o .

3 I YESICA LORENA HUEJE ZAMBRANO 1075270918

e

El 22/10/2016 paciente de 23 afios G2P2, EG: 35.6 snas, procedente de Aipecito zona rural dispersa de san Luis, parto atendido por la
auxiliar de enfermeria a las 5:30 am en via publica. Es llevada al centro de salud de San Luis en donde es valorada por el médico, quien
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O L extrae placenta mediante traccidon sostenida y masaje uterino, se trae al centro de salud de Neiva en donde a su vez se remite a IPS de
3 .. . . . .y .
5 on mayor complejidad por encontrar restos de placenta retenida sin sangrado uterino. El recién nacido sano, con peso y apgar adecuados.
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FORMATO

ACTA DE COMITE DE
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

> JT]

=

PURLINL RIOUI3IXT LI0D SOUNALRS

CAUSAS ANTECEDENTES
EDAD CAUSA DIRECTA CAUSA CAUSA CAUSA ESTADOS
FALLECIDO ANTECEDENTES B ANTECEDENTES C | ANTECEDENTESD | PATOLOGICOS
0 MUERTE FETAL DE CAUSA
NO ESPECIFICA
29 INFARTO AGUDO DE SINDROME DE DIFICULTAD ENFERMEDAD VIH
MIOCARDIO RESPIRATORIA DEL ADULTO
37 FALLA VENTILATORIA METASTASIS PULMONAR CANCER DE OVARIO METASTASIS
PERITONEAL
50 FALLA VENTILATORIA CANCER DE PULMON CANCER DE HIGADO
51 INFARTO AGUDO DE EPILEPSIA
MIOCARDIO
58 INFARTO AGUDO DE HIPERTENSION
MIOCARDIO ARTERIAL
DIABETES
MELLITUS TIPO Il
64 INFARTO AGUDO DE SINDROME DE DIFICULTAD ENFERMEDAD
MIOCARDIO RESPIRATORIA DEL ADULTO PULMONAR
OBSTRUCTUVA
CRONICA
76 INSUFICIENCIA ESTADO CETOACIDOTICO DIABETES CON MAL
CARDIORESPIRATORIA CONTROL
METABOLICO
81 FALLA VENTILATORIA FALLA MULTIORGANICA DESNUTRICION SINDROME NINGUNO
PROTEICOCALORICA | CONSTITUCIONAL DE
SEVERA PROBABLE ORIGEN
NEOPLASICO
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FORMATO

ACTA DE COMITE DE
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

— Q

%t% 82 INFARTO AGUDO DE SENELITUD

S =, MIOCARDIO

o Q

Ses

=87 83 INFARTO AGUDO DE CIRROSIS HEPATICA HIPERTENSION

g8 °® MIOCARDIO ARTERIAL

as

&g 84 INFARTO AGUDO DE INSUFICIENCIA CARDIACA HIPERTENSION

8 MIOCARDIO CONGESTIVA ARTERIAL

i§§ 84 CHOQUE CARDIOGENICO | INFARTO AGUDO DE CARDIOPATIA HIPERTENSION
GRE MIOCARDIO HIPERTENSIVA ARTERIAL PRIMARIA
2% | o

57 2 87 FALLA VENTILATORIA EDEMA PULMONAR CARDIOPATIA HIPERTENSION
85 |3 HIPERTENSIVA ARTERIAL

®2 3

#8 | d

gdz |3

=L |0

L8 = 1 g

Sg & | 2-CALIDAD EN LOS CERIFICADOS. S

&% |3 NOMBRESY APELLIDOS OBSERVACIONES

i & RICHARD YERLY RESTREPO CORTES ~ PARO RESPIRATORIO

& & 3 BIBIANA ANDREA ANDRADE SOTO DISNEA

s =.. | 3. DIEGO FERNANDO BATERO INSUFICIENCIA

82 SANTOFIMIO CARDIORESPIRATORIA

S8 TITO VLADIMIR POLANIA TORRES SENELITUD

og

Sh

OLDIS] [0 Uoualy
i UopouLoJUT 8P DUIBLSIS

8782698 :0biwy oaur]
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FORMATO

ACTA DE COMITE DE
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

Ju

—

RURUINY PI1OUIa22XT U0D SQUHAIRS

o

OPORTUNIDAD DEFUNCIONES

~ Oportunidad Certificados de

Defunciones

100%

95%

950%

85% ;;;;;;;;;;;;; B N e e e e

| il HE v v Vi Vil Vil 1X X Xi Xl
ey PAETA eeimee Cumplimiento
CUADRO DE HONOR
DESCRIPCION % CUMPLIMIENTO : PERIODICIDAD
% de nacimientos 100 Mensual

confirmados al termino de
las 24 horas ingresado
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FORMATO

ACTA DE COMITE DE
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

% de defunciones 93 Mensual
confirmadas al termino de
las 24 horas de ingresado

Desactivacion del usuario medico después de tres meses de no uso: se sugiere ingresar periédicamente (Por lo menos 1 vez al mesy
realizar alguna consulta en el sistema)

VARIOS

Ju

e Se estd revisando los viernes que médicos estan bloqueados o deshabilitados.

e Asignacién de usuario, desbloqueos: Astrid Rios 3214525059

H

- PROCESO DE CERTIFICACION DE MUERTE DOMICILIARIA

) Para el diligenciamiento de los certificados de defunciones domiciliarias de lunes a viernes en horario habil estard a cargo de los auditores
Fmédicos de calidad de la ESE, quienes seran asignados de acuerdo a su zona de influencia.
En horas nocturnas, fines de semana y festivos la expedicion de los certificados estard a cargo por los médicos de urgencias o de
hospitalizacién del centro de salud mas cercano a la residencia de la persona fallecida.
" Se le asignara transporte institucional y de acuerdo a la zona deberd solicitar acompafiamiento por parte de la policia nacional.

Para los casos del area de Vegalarga y San Luis, los diligenciara el médico rural asignado al area de influencia.

En el caso que no se encuentre el médico rural en el 4rea, la muerte puede ser certificada por el comisario o el corregidor

PLRLUNH PIOU2IXT U0D SOUHAIRS
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FORMATO

ACTA DE COMITE DE
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

8
@ P 6. INFECCIONES INTRAHOSPITALARIAS OCTUBRE
52
K2
%;% INDICADORES HOSPITALARIOS OCTUBRE
;"5% No.1 Total dias de permanencia pacientes que egresan/total egresos mes: 2,3 dias
o
%é No.2 Dias cama ocupadas en el periodo/total dias cama disponibles en el periodo: 85,3%
T8 No.3 Pacientes que mueren 48h después de la HX/total egresos en el periodo: 0
%% IND. 4: tasa de infeccidn intrahospitalaria: 0]
3 = IND. 5: pertinencia en los tratamientos en HX: 0%
@ 3
S IND. 6: tasa de eventos adversos: 0
gg% g;lND. 7: giro cama servicio de hospitalizacion : 11,5 giros cama
=5 |
I
o o)
g:% c; CONSOLIDADO MENSUAL REGIMEN SUBSIDIADO OCTUBRE
giz |3
é g g ?§ No.  |No.DIAS CAMAS |No.DIASCAMAS | CORNTRIBUTIVO | SUBSIDIADO | VINCULADD | = FOSYGA |- - ARL . ; SOAT TOTAL =
533 | & CAMAS DISPONBLES _[oCUPADAS _[EGRESOS ESTANCHEGRESO{ESTANCIA EGRESOdESTANCIA EGRESO4ESTANCIAEGRESOS| ESTANCIAEGRESOS ESTANCIAEGRESO ESTANCIA
=22 | B MEDICAGENERA 13 4 m PO I N I O I T I O T N O A S s )]
®g T PEDWRA | 5 155 102 s om | 1 o s |
w3 | 5 TOMLGENERAL | # 54 CAN N I O O O - N T A O O I ¢ | o | o4
i3 |2
2 F )
oo T N =
283
e
i ca
o5
S8

8782698 by oaur]
oDNS[) [P Uooualy
fi uopwoUT 3P PWRYSIS
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FORMATO

ACTA DE COMITE DE
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

8

N COVEN 1

3 =, MEDILASER 1

B3 TOTAL 53

XREF

DO — 3

28®

¥

Sg 8. INFORME DE LABORATORIO:

2’8 CULTIVOS POS DESINFECCION ODONTOLOGIA-5033

= SEDE NEGATIVO | POSITIVO

> 3

27 | | | GRANJAS ODONTOLOGIA CONSULTORIO 1 0 0

2 | (S

8% | @ GRANJAS ODONTOLOGIA CONSULTORIO 2 2 0

oS =.

=F = | ODONTOLOGIA SIETE DE AGOSTO 1 0

59 & | ODONTOLOGIA PALMAS 1 0

%3 g

g3 F | 3|ODONTOLOGIA IPC 1 0

RS |0

S5 S | 9| ODONTOLOGIA EDUARDO SANTOS 1 0

¢ 53 | T|cANAIMA 1 0

TNDQ e

£ | 9| ODONTOLOGIA FORTALECILLAS 1 0
I

g S | TOTAL 8 0

gg @ De las 8 muestras analizadas. El tnico consultorio que no envié fue Granjas 1. Ningun resultado positivo.

T | B

&®B3

XT3 wm

2%

¥

8k

=

El

%

2

oo
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ACTA DE COMITE DE
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
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e

EN

=g

22 = CULTIVO POST DESINFECCION POR SEDE URGENCIAS Y HOSPITALIZACION

g5 SEDE NEGATIVO | POSITIVO

S2. UNIDAD MATERNA GRANJAS 0 0

28 GRANJAS URGENCIAS 0 0

N URGENCIAS [PC 2 0

Sas HOSPITALIZACION CANAIMA 1 0

9.25% =

S5+ | $|URGENCIAS CANAIMA 0 0

o =

S5 | 3| URGENCIAS PALMAS 1 0

o | @|TOTAL 4 0

@ Q

%3 _ E Se procesaron 4 muestras de un total de 6. El servicio de Urgencias de Canaima y Granjas Urgencias y Unidad Materna no envio muestras

;%g 51 para cultivos pos desinfeccion. Ningun resultado positivo.

Sla 2

=S o | &

82 |a@

233 |3

s Q.

e o INDICADOR BIOLOGICO-5038

g =3 SEDE NEGATIVO | POSITIVO

& | 3|ODONTOLOGIA PALMAS 1 0

e & e | | ODONTOLOGIA CAGUAN INDICADOR BIOLOGICO 0 0

[t o=

2 S e GRANJAS ODONTOLOGIA CONSULTORIO 1 0 0

g% ODONTOLOGIA SIETE DE AGOSTO 0 0 53
o

S ODONTOLOGIA IPC 1 0 3 o

ODONTOLOGIA CANAIMA 1 0 <§u 0

E:: ﬁ 5
S
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FORMATO

ACTA DE COMITE DE
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

O

GRANJAS ODONTOLOGIA CONSULTORIO 2 2 0
FORTALECILLAS 0 0
TOTAL 7 0

Se procesaron 7 muestras de un total de 9. Quedaron pendientes los centros de salud de Caguan, Granjas 1, Siete de Agosto y Fortalecillas
por enviar muestras de indicador biolégico. Ningun resultado fue Positivo.

La coordinadora del IPC, manifiesta que tiene demoras en los reportes de citologias por aumento de tomas, por lo anterior se requiere
contratar mas horas para la lectura. La supervisora del contrato hard el estudio de la necesidad de talento humano en citotecnologa.

.9.varios

DICIEMBRE DE 2016

COMPROMISOS DE ESTE COMITE

DETALLE RESPONSABLE CUMPLIMIENTO FECHA

euewing 21ouaiadxg uad SOUNAIRS

Solicitar a la secretaria de salud municipal
proponer a medicina legal el disefio de
formato para negacion o elaboracion de | Coordinador estadisticas vitales 14/12/2016
certificados de los hechos vitales por el
profesional de la medicina.

Realizar estudio de requerimiento de
personal para andlisis de citologias, por |Coordinador de IPC 30/11/2016
aumento de muestras
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[Emilia Ospina
. NIT 8130052657
_esecarmenemiliaospina.gov.co -

1. VERIFICACION QUORUM
2. LECTURA DEL ACTA ANTERIOR
COMITE DE VIGILANCIA 3. VERIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE TAREAS ASIGNADAS EN

COVE ANTERIOR
EPIDEMIOLOGICA 4. INFORME VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

5. ESTADISTICAS VITALES
6. INFECCIONES INTRAHOSPITALARIAS
VARIOS i i s 4

LINA ANDREA CANDELO RIOS

CUMPLIMIENTO
DETALLE RESPONSABLE
Realizar seguimienta a 105 reportes | canidad
pendientes toxoplasma TSH . por
REGENT. TECNIC LOCR.D ey
mepico|  erE | EDE sisreon \TEQE N e | Gaenr | 20000 bsicoro | BSTADS | e L ccoral dificultades enla entrega de insumos Octubre 2016
MES . LAB | AEEVY. g [ Hosp TICA. e . del d
VIGL, | GRUPG | FARMA e N oEpve | )R oin | e N caua | < por parte.del proveedor
aa o : v i Ronda por centios de salud y balance |efe encargada de esterfizacion
en el uso de material 100% Octubre 2016
1;; Enviar circular 3. fos. médicos|Coordinador de laboratorio
i e ge : e o explicarido lainteipretacion  de
. causimia | S [ H N ! Octubre 2016
Nov et soaliml el il e e e e e | pruebas de embarazo
falmas ‘ % . - -
Continuar enviando Ja relacion de 103 | Coordinanor de laboratorio
gravindez tomados. 100% Octubre 2016
Revisar  camo  mejorar  el|Coardinador de laboratorio
procedimiento de  seguiniiento 'a 100% octibre 2018
cultivos " pasitivos, después. de los
aseds terminales

%
NOMBRE DEL INDICADOR | i 7 |

AUXILIAR DE ENFERMERIA | FECHA DE ENTREGA DEL

T 5 reinaraso plas RorermzadoR < |G 198 0,0 GENTRO DE SALUD SINTOMATICOS OBSERVACIONES.
o X
190 il RESRONSABLE 1 INFORME MENSUAL
M. (M dospuds o 48 horasx 100 N e o caGUAN No REPORTA LEONARDO CANO 01112016 REPORTA OPORTUNANENTE
Tasa g Infecclon intrahospitalana x | g oe o0 SATITAS FURAR O
100 VIGILANCIA E DIANA PAOLA SANCHEZ 031172015 B o Y
EPIDEMIOLOGICA
Mort infanti X 1000 NV E 4 - GRANJAS - AUXILIAR DE
VIGILANCIA E CARMEN CAMRMENZA RIVAS outiRote o IE Y
: EPIDEMIOLOGICA
Mortalidad ‘Matorna X 1600 NV - 4 0,0 & CANAIMA - AUXILIAR DE
2 ‘CLARA XIMENA MORALES ROJAS 041172018 REPORTA OPORTUNAKENTE
Bnjo Faso al Nacer x 1000 NV ~ 7 o0 ) - | epmeolonica
Mortalldad Perlnatal X 1000 NV Lo 4 0.0 sl z G GRANJAS E] WARIALUSA CANGREIO 0171172016 'REPORTA OPORTUNANENTE
t o TPC - AUXILIAR DE
Sifitiz Congénita X 1000 NV - 4 0.0 i VIGILANCIA 22 MARTHA CEGILIA QUNTANA CV11/2016 REPORTA OPORTUNAMENTE.
EPIDEMIOLOGICA
Tasa Mortalidad i 7 TATIANA Gi1/2016 REPORTAGPORTUNAVENTE
asn Mortalidad porneumania ‘en
Grupos de alto rlesga x 1000 34656 0.0 C 7 JEFEBUNGH 051172076 REPORTA GPORTUNRWENTE
i EBUARDO SANTOS 5 CLARA MOCE 172016 REPORTA OPORTUNAWENTE
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