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Asunto: Informe de Gestidn Direccién de Sanidad Maval 2017

La Direccion de Sanidad de la Armada Nacional consciente de la responsabilidad de brindar
servicios de salud con criterios de calidad, viene realizando una serie de planes, proyectos y
programas basados en el plan de desarrollo del Subsistema de Salud de |as Fuerzas Militares |os
cuales que se describen a continuacion ¥ que constituyen como tal el informe de Gestidn del afio
2017 de la Direccidn de Sanidad Naval. En &l se describe uno a uno los aspectos relevantes
desarrollados por las diferentes areas de la Direccidn que impactan positivamente a nuestros
usuarios a través de los Establecimientos de Sanidad, lo cual se fundamenta en las politicas de la
Direccion de Sanidad Naval y en su Sistema de Gestidn de Calidad.

Antecedentes de Calidad:

Actualmente la Direccién de Sanidad Naval y ocho de sus Establecimientos de Sanidad Naval
cumplen con los requisitos de la Norma Técnica IS0 9001:2009 y la NTGP 1000:2009,

Las normas que rigen el Sistema General de Seguridad Social, no son de obligatorio cumplimiento
por parte del sistema excepcional de salud que rige a las Fuerzas Militares y Policia Nacional, tal
como lo corrobora el articulo 279 de la Ley 100 de 1993, Sin embarge, la Direccitn de Sanidad
Naval en aras de acertar a través del direccionamients estratégico, ha mantenido el Sistema de
Gestitn de Calidad por doce afios, siendo extensivo a los principales Establecimientos de Sanidad
Maval, visionando la ampliacidn del alcance a todos los veintiin Establecimientos.

En virtud de lo anterior, desde el afio 2004 se inicio la implementacidn dal Sistema de Gestidn de
Calidad en el Centro de Medicina Naval CEMED, certificandose can el Instituto Colombiano de
Normas Técnicas ICONTEC en el afio 2005. Posteriormente en el 2012 se implementd en la
Direccion de Sanidad Naval, en el 2013 el Hospital Naval de Puerto Legulzamo y el Hospital Naval
Malaga, en el 2014 se certificaron los Establecimientos de Ia Escuela Naval de Suboficiales "ARC
Barranguilla® y de la Brigada de Infanteria de Marina No.1 con sede en Corozal. Durante el afio
2013 se amplio la certificacién a los Establecimientos de la Brigada de Infanteria de Marina No.2
con sede en Buenaventura y de |la Base Naval No.4 con sede en San Andrés Islas, y en el 2016 se
extendié su alcance al Hospital Naval de Cartagena HOMNAC,

El Sistema de Gestién de la Calidad de Iz Direccisn de Sanidad Maval y sus Establecimientos, es
independiente al Sistema de Gestion de Calidad de la Armada Nacional; teniendo en cuenta Ia
mision particular de la sanidad, el cual tiene un enfoque “asistencial” en donde la misién consiste
en coordinar la prestacitn de servicios de salud tanto asistencial como operacional en promocidn,
prevencion, recuperacion y rehabilitacion para los afiliados y beneficiarios del Subsistema de Salud \
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de las Fuerzas Militares, por medio de sus Establecimientos de Sanidad Militar; acuerdo a las
directrices emitidas por la Direccidn General de Sanidad Militar.

Aungue son dos sistemas de calidad implementados, la Direccién de Sanidad Naval contribuye al
cumplimiento de los indicadores de gestion por perspectivas para el proceso de la Jefatura de
Desarrollo Humano y Familia de la Armada Nacional, lo cual coadyuva al andlisis y al logro de la
plataforma estratégica de la Armada Nacional.

La Direccién de Sanidad Naval, entre las otras Direcciones de Sanidad es la tnica certificada. Este
es un gran orgullo y motivo de ejemplo para la Direccion General de Sanidad Militar, ya gue
actualmente se estudia la viabilidad de replicar este sistema para las demés Sanidades como parte
de |a reestructuracian de la Sanidad Militar y Puolicial.

Adicionalmente, dentro del Sistema de Cestion de Calidad de la Direccidn de Sanidad Naval, se
han establecido los objetivos de calidad alineados con el Plan de Desarrollo 2015-2018, propuesto
por la Direccion General de Sanidad Militar asi:

= Mejorar la prestacion de servicios de salud a la poblacion inscrita en el Subsistema de
Salud de las Fuerzas Militares de acuerdo a las peliticas emitidas por la DSGM.

» Fortalecer la prestacion de servicios de salud inherentes a la operacion militar.

«  Administrar eficientemente los recursos financieras vy fisicos asignados para la prestacion
de servicios de salud

» Mejorar continuamente la eficiencia, eficacia y efectividad de los procesos del Sistema de
Gestion de la calidad.

Politicas de la Direccién de Sanidad Naval y todos sus Establecimientos de Sanidad:

La Direccién de Sanidad Naval y sus Establecimientos de Sanidad, se comprometen coordinar y
prestar los servicios de salud asistencial y operacional centrandose en el individuo ¥ su familia,
enfocado en la atencién primaria, la gestion del riesgo; bajo parametros integrales de calidad y
humanizacién del servicio, con el fin de satisfacer las necesidades de los afiliados y heneficiarios
del subsistema de salud de las Fuerzas de Militares garantizando seguridad en la atencion;
apoyados en una eficiente administracion de los recursos humanos, financieros, fisicos y
tecnolégicos a través del mejoramiento continuc en la eficacia, efectividad y eficiencia de los
procesos del Sistema de Gestion de la Calidad.

Paolitica de sostenibilidad

La Direccion de Sanidad a través de su gestion administrativa y planeacién estratégica implementa
estrategias eficientes de optimizacion Y generacion de recursos, contencion del gasto ¥
aprovechamiento de oportunidades para ¢l mejoramiento continuo en la prestacion de servicios de
salud.

Politica de calidad y mejora

La Direccion de Sanidad Naval se compromete de forma permanente con la calidad en todos sus
procesos, garantizando la seguridad del paciente y el cumplimiento de las condiciones de
capacidad técnico cientifica para la prestacién de los servicios de salud.

Palitica de gestion asistencial integral

La Direccion de Sanidad Naval implementa un modelo de atencion integral en salud centrado en el
individuo y su familia, el cual esté enfocado su atencian primaria, en la gestién del riesgo, y en la
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calidad, uso apropladu de tecnologias de apoyo diagndstico que preserven la salud y la
satisfaccién del usuario.

Pclitica de talento humano idéneo
La Direccidn de Sanidad Maval garantiza una gestién del talentc humano con calidad y oportunidad
basada en competencias laborales que soporte [a gestidn asistencial y administrativa.

Folitica de gestidén administrativa efectiva
La Direccidn de Sanidad MNaval administra los bienes y servicios en términos de eficiencia, eficacia
y efectividad para garantizar la prestacion oportuna y con calidad de los servicios de salud.

Palitica de gestion medico laboral eficiente

La Direccién de Sanidad Naval prioriza los procesos medico laborales para definir la situacién de
los usuarios dentro de los tiempos v parametros establecidos en pro de los intereses de los
usuarios ¥y de |a Institucion.

Politica de asistencia legal oportuna

La Direccién de Sanidad Maval presta asistencia y asesoria legal oportuna, para que todas las
acciones individuales y colectivas de la sanidad se enmarguen en los parametros constitucionales
y de ley vigentes.

Gestion de la Direccion de Sanidad para el afo 2017;
1. Gestion Legal Juridica

A partir del afio 2015 el Area Juridica realiza el seguimiento de cada una de las acciones de tutela
que se presentan con el fin de mitigar los fallos en contra de la Direccidn. Dade a los
cumplimientas realizados durante el afio 2017 se evidencian resultados con mayor favorabilidad,
teniendo en cuenta que a pesar del alto porcentaje de acciones constitucionales los resultados
fueron positivos para la Direccidn de Sanidad tal como se cbserva en las siguientes gréficas:

TUTELAS HISTORICO DISAN TUTELAS HISTORICO REGIONALES

= 2013 -161

|14 - 137 HOMALC HONAM HOMAL CEMED ENSH
BHAG-151 9 |11f11 |16 & |11(13)11(17 |17 (16|10 =015 a5 12 5 U] ]
BIG-171§23 | 25f 14 |15 (15|21 & | 19| 15| 14|15 & mI01E 4 & 2 G 3
EIOL7-198f10) 15|15 |20 (13|18 (18|21 (18|22 (17 |11 | 2017 a5 ] 3 14 12

A fecha 31/Dic/2017: quedaron pendientes por fallo 9 tutelas.
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Para la vigencia del afic 2017, fueron allegadas 199 acciones constitucionales, de las cuales 128
fueron falladas a favor, 61 falladas en contra, encontrandose pendientes 09 fallos de tutela. Asi
mismao, durante el afio 2018 se dard continuidad al proceso de sequimiento y cumplimiento de cada
uno de los casos, con el fin de evitar acciones en contra de [a Direccidn,

2. Gestitn hacia el Usuario y Participacion Social

En el afic 2017 se interpusieron en la Direccidn de Sanidad Naval un total de ocho mil doscientos
setenta y nueve {(8279) requerimientos, de los cuales cuatro mil seiscientos seis (4608) usuarios
interpusieron requerimientos por considerar vulnerados sus derechos relacionados con la
prestacidn del servicio y un total de tres mil seiscientos setenta v dos (3672) relacionadas con
solicitudes, sugerencias y felicitaciones, se puede observar un disminucidn del 7% en el total de las
PQR'S con relacién al afio anterior donde se presentaran un total de ocho mil quinientas noventa
siete (8597} requerimientas.
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De los medios de recepcién utilizados por los usuarios para el afio 2017 en cuanto a las peticiones
relacionadas con la afectacién del servicio, en primer lugar se encuentra correo flsico con tres mil
trescientos cincuenta y nueve (3359) y una participacion del 73% del total de PQRS, sigue de
manera personal con ochocientas ochenta (880) lo cual equivale al 19% de los requerimientos, en
tercer esta web/e-mail con trescientos treinta y cuatro (334) requerimientos y un impacto del 7%,
buzdn de sugerencias con veinte nueve (29) requerimientos y una participacion del 1% Y por dltime
se encuentra telefonico con cuatro (04) requerimientos y un impacto del 1%.Se puede evidenciar
que correo fisico y requerimiento personal siguen siendo los medios preferidos por los usuarios
para interponer sus requerimientos, esto se ve reflejado en la estadistica de los dltimos tres afios.

Para la vigencia 2017, se cuenta con 162 requerimientos abiertos encontrandose en los tiempos
establecidos por ley para dar respuesta, asi mimo se puede evidenciar un aumento en la
oportunidad en la respuesta dada al usuario antes de 15 dias, pasando de 93% de cumplimiento
en el afio 2016 a 96% en la vigencia actual y 67 de ellos no lograron ser atendidos oportunamente,
lo anterior debido a que se trata en su mayoria de solicitudes de citas para las cuales no se contd
con disponibilidad.

Tiemps de Respuesta M?* Requerimientos PORCENTAJE
| IV Trimestre 2017
1A 5 Dias 2282 B0% |
6 A 10 Dias 1608 5%
11 A 15 Dias 487 11%
| 16 A 20 Dias 58 1%
Mas de 21 Dias ] 0%
Pandients de respuesta 162 4% i
TOTAL 4606 100%

2.1 Principales causas de inconformidad

En las PQR'S del afic 2017 se puede observar una creciente insatisfaccion de los usuarios por las
mismas cusas que se presentaron el afo pasado, se puede observar que &l atributo con mayor
afectacion para esta vigencia fue “continuidad” con la Definicién de la situacién medico laboral y
citacion a Junta Medico Laboral, se evidencia que el nimero de requerimientos que afectan este
atributo presento manutuvo una constante comparada al afio anterior, es importante aclarar que la
mayoria de requerimientos estan dados por los usuarios que estan pendientes por definir su
situacién medico laboral, desde la Direccién de Sanidad, el area de medicina labaral realiza
constantes sensibilizacion y divulgacidn de informacion al personal pendiente por cada caso.
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Avance de las obras en HOMAL:

P A SR

Otras Actividades:

Con respecto a recursos asignados por 1a Jefatura de Planeacién Naval, para el afio 2017 se
recibieron recursos por valor de § 346'000.000,00 mcte y se realizaron los siguientes proyectos:

Cambio ciglo raso de la Direccion de Sanidad Naval por un valor de $ 95'000.000,00 mcte.

Antes:

Obra en desarrollo:
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Cbra finalizada:

Compra de 01 ambulancia meadicalizada de marca Renault para el Hospital Naval de Cartagena por
valor de § 251'000.000,00 mcte.
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Dotacion de sillas y mobiliario de oficina para la Direccién de Sanidad Naval por valer de $
29'737.963,15 mcte.

&  Sistemas Integrados de Gestion

La Direccién de Sanidad Naval, reportd durante el afio 2017 a los diferentes érganocs de control,
Superintendencia de Salud, Direccién General de Sanidad Militar y Armada Nacional, la
informacion correspondiente a salud basada en indicadores y reportes suministrados por los
Establecimientos de Sanidad de la Armada, reflejando el comportamiento a nivel Nacional de los
afiliados cotizantes y sus beneficiarios en temas de salubridad.

En el afio 2017 se ha realizado una transicion en el ambito del proceso y manejo de datos, ya que
se avanza en la implementacion de SALUD.SIS. lo cual ha permitido mejorar la captura de datos
en términos de veracidad de la informacion, buscando tener una visidn mas cercana a la realidad
de |a morbilidad en los Establecimientos de Sanidad Naval. Se trabajo de manera conjunta con los
Establecimientas para contar con la mayor cantidad de datos posible, de modo tal gue se permita
visualizar el comportamiento de la morbilidad de la poblacion.

5.1 Certificacidn y recertificacién ICONTEC:

«  La Direccién de Sanidad Naval en agosto de 2017 fue recertificada por ICONTEC con la
norma IS0 9001:2008, el cual se ha ido renavando anualmente desde el afio 2012

= Del Subsisterna de Salud de las Fuerzas Militares es la Unica Direccion de Sanidad con
este reconocimiento en las Fuerzas Militares.

«  Alcance de la recertificacion actual de la Direccion de Sanidad Naval:

'Direccionamiento y control de la prestacion de servicios de salud de la Direccion de
Sanidad Naval para el personal militar, civil y sus beneficiarios en el marco del subsistema
de salud de las Fuerzas Militares, Prestacion de Servicios de salud de consulta externa en
medicina general y especializada, odontologia general y especializada, cirugia ambulatoria,
complementacion terapéutica (fisioterapia, terapia ocupacional, fonoaudiclogia, terapia
respiratoria) imagenes diagnésticas (laboratorio - Rx), salud piblica en el Centro de
Medicina Maval — (CEMED), Prestacién de servicios de salud en consulta externa en
medicina general y odontologia general, ayudas diagnasticas (laboratorio - Rx),
complementacién terapéutica (fisioterapia), salud pablica, en el Hospital Naval de Puerto
Leguizamo — (HONAL), Prestacién de servicios de salud en consulta externa en medicina
general y especializada y odontologia general, Ayudas Diagnosticas (laboratorio — Rx),
complementacion terapéutica(fisioterapia, fonoaudiclogia, terapia ocupacional), salud
plblica, en el Hospital Naval de Bahia Malaga — {(HOMAM), Prestacidn de servicios de
salud en consulta externa en medicina general y especializada, odontologia general y
especializada, imagenes diagndstica (laboratorio - Rx), salud publica, complementacion
terapéutica (fisioterapia, fonocaudiologia), salud publico, cirugia ambulatoria en el
Establecimiento de Sanidad Naval de Barranquilla — (ENSB), Prestacion de servicios de
salud en consulta externa en medicina general y especializada, odontologia general,
ayudas diagnosticas (laboratorio-Rx), salud plblica, complementacién terapéutica
(fisioterapia) en el Establecimiento de Sanidad Maval Brigada de Infanteria de Marina No.1
(BRIM1), Prestacion de servicios de salud en consulta externa en medicina general,
odontologia general, salud publica, ayudas diagnosticas (laboratorio clinico) en el
Establecimiento de Sanidad Base Naval San Andrés — Islas {BN4), Prestacién de servicios
de salud en consulta externa en medicina general y especializada, odontologia general y
especializada, salud publica, complementacién terapeutica {fisicterapia, fonoaudiclegia,
terapia ocupacional), cirugia ambulatoria, ayudas diagnosticas flaboratoric - Rx) en

Establecimiento de Sanidad Naval Brigada de Infanteria de Marina Mo.2 Buenaventurs
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(ERIM2), Prestacidn de Servicios de salud de consulta externa en medicina general y
especializada, odontologia general y especializada, cirugia de mediana complejidad,
ayudas Diagnoslicas (laboratorio - Rx - laboratorio de patologia), complementacicn
terapeutica (fisioterapia, lerapia ocupacional, fonoaudiclogia, terapia respiratoria,
transfusion sanguinea, medicina hiperbarica y subacuatica), salud publica, urgencias y
hospitalizacion en el Hospital Naval de Cartagena (HONAC)."

9.2 Seguimiento a Planes de Mejoramiento

Desde el Sistema de Garantia de Calidad de la Direccidn de Sanidad Naval, se realizé durante el
afio 2017, el seguimiento y control a 12 Planes de Mejoramiento, generados por diferentes fuentes
de auditorias externas; auditorias realizadas a la DISAN y sus Establecimientos de Sanidad Maval.
De estos 12 Planes de Mejoramiento se estructuraron en total 187 acciones de mejora para
eliminar la causa raiz de los hallazgos, logrando a la fecha el cierre de 178 acciones lo que
equivale a un 95% de avance; quedando 09 acciones de mejora en ejecucion correspondientes a
07 Planes de mejoramiento, los planes se muestran a continuacién:

SEGUIMIENTO A PLANES DE MEJORAMIENTO 2017

PM IGAR a HONAL ([ 187 acciones de
mejora en
PM IGAR a EGUR - TOTAL 2047
PM IGAR & ENSE ||
95% DE AVANCE
PM Comando ARG a CEMED EN TOTAL

PM Contralora a DISAN-HONAC
P DG5M a HONAC DISAN
PM DGSM a HONAC

PM Supersalud a HONAG

PM Contralora a DISAN-HONAC. &
CEMED

PM MOH a HONAC

PM DGSM a ENSE

PM MDHN a Dl5AN

= ACCIONES EN EJECUCGION »m ACCIONES CERRADAS

5.3 Auditorias Internas

De conformidad a |la ampliacidn del alcance del Sistema de Gestion de |a Direccion de Sanidad
Maval, para la vigencia 2017 se llevé a cabo auditoria interna por pare del proceso de Contral,
Evaluacion y Mejora con el objeto de evaluar la conformidad en cuanto a la implementacién,
mantenimiento y mejora del Sistema de Gestién de Calidad de la DISAN ARC y sus ESM con
fundamento en los requisitos legales y reglamentarios establecidos en la NTC GP 1000:2009;
motivo por el cual se llevd a cabo el siguiente programa de auditoria interna asl:

ESTABLECIMIENTOS DE SANIDAD FECHA
ESM BRIGADA DE INFANTERIA DE MARINA No. 2 (BAYentura) 13 ¥ 15 de Junio de 2017
| HOSPITAL NAVAL BAHIA MALAGA (HONAM) 14 de Junio de 2017
| ESM BRIGADA DE INFANTERIA DE MARIMA Mo, 1 {Corozal) 27 y 28 de Noviembre de 2017
HOSPITAL NAVAL LEGUIZAMO (HOMAL) 27 al 29 de Noviembre de 2017
ESh ESCUELA MNAVAL DE SUBOFICIALES "ARC | Del 29 de Moviembre al 01 de
| BARRANCUILLA" Diciembre de 2017
GEDCGC-FTA01-AYGAR-VDT
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Plan de Auditoria Interna 2017:
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| MIVEL DE PROCESD BRIMZ | HONAM | ENSBE | BRIM1 HOMAL
PROCESO
Consulta ol X X X by A
Ayudas DX — laboratorio clinico X A X X
SERVICIOS Ayudas DX — BX X - X X
ASISTENCIALES | Complementacion terapeutica — x X X X
(2] |_terapias
irual X A, b4 MR A
Salud pablica | X X p A (. X
APOYD Asignacian de citas X he X X X
AS?SETREﬂEIIngS Gestidn historia clinica X X X X X
{2} Mantenimiento y metrologia X X X X X
Gestion  hacia el usuario y X A X X X
| padicipacion social
APOYD Referencia v contra-referencia X X X X kA
ASISTENGCIAL | Gestidn contractual A X
(1-2) Gestidn de recursos financierss MNFA X
Cadena de suministro X X
Gestion legal MNIA
Gestion talento humano X X
Sequridad y salud en el trabajo X X

Con referencia al programa de auditorias integrales en salud a los Establecimientos de Sanidad de
la Armada Nacional durante lo transcurrido del 2017, se ha obtenido un resultado del 93% de
cumplimiento. El objetivo de las auditorias integrales en salud esta orientado a verificar el
cumplimiento de los estandares de calidad en salud tales como (talento humane, infraestructura,
dotacion, medicamentos, dispositives médicos e insumos, procesos prioritarios, historia clinica,
registros e interdependencia de servicios acuerdo requisitos legales de la Resolucion 2003 de 2014

asi:

ESTAELECIMIENTOS / PROCESO

FECHA

CEMED 45 (Cirugia y sala de procedimientos)

06 de Marzo de 2017

CEMED 45 (Consultdrio Ginecologia, urclogia, Dermatologia, pediatria,
consultorio de promocidn y prevencidn, vacunacion).

07 de Marzo de 2017

CEREN 10 de Marzo de 2017
CEMED DEL MORTE 13 de Marzo de 2017
CEMED 45 (Odontclogia y Esterilizacion) 14 de Marzo de 2017
CEMED (Laboratorio ¥ Radiologia) 15 de Marzo de 2017
AMBULANCIA BASICA 18 de Marzo de 2017

| CAN 17 de Marzo de 2017
AMBULANCIA MEDICALIZADA 21 de Marzo de 2017
CESAN 22 de Marzo de 2017
CEMED 45 (Seguimiento} 15 de Mayo de 2017
CESAN (Seguimignto) 17 de Junio de 2017

| CAN (Sequimiento)

19 de Mayo de 2017

AMBULANCIA BASICA Y MEDICALIZADA (Seguimiento)

22 de Mayo de 2017

CEMED DEL NORTE [Seguimienta)

24 de Mayao de 2017

CEREMN {Seguimiento) 25 de Mayo de 2017
CAN 11 de Septiembre de 2017
CEMED 45 {Laboratorio y Radiologla) 13 de Septiembre de 2017
CEREM 15 de Septiembre de 2017
CEMED 45 ({Qdontologia y Esterilizacion) 18 de Septiembre de 2017 |
CEMED 45 (Salas de Cirugia y Procedimientos) 20 de Septiembre de 2017

CEMED 45 (Consultdérioc Ginecologia, urologia, Dermatologia, pediatria,
consultorio de promocidn y prevencién, vacunacién).

21 de Sepltiembre de 2017
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consultorio de promaocién y prevencion, vacunacion). | ]

CEMED DEL NORTE {Seguimienta) 24 de Noviembre de 2017
| CESAN (Seguimiento) 27 de Moviembre de 2017

AMBULANCIA BASICA y MEDICALIZADA (Seguimiento) 28 de Noviembre de 2017

CESAN (Seguimiento) 28 de Noviembre de 2017

HONAC (Cirugia, Mantenimients y Metrologia, Dispositivos Medicos e | trimestre 2017

Histarias Clinicas)

HONAC {Consulta Odontologia, Urgencias, Cirugia, Terapia Fisica, Asignacién Il trirmestre 2017

de Citas v Laboratorio Clinica)

HONAC  (Historias Clinicas, Servicio Farmacéutico; Electro-diagnaostico, Il trimestre 2017

Labaratorio Clinico, Radiologia, Terapia Respiratoria, Servicio Transfusional,

Transporte Asistencial Basico y Medicalizado, Referencia y Contra-referencia,

Cirugia y Esterilizacign)

Con respecto a los resultados de las auditorias en salud realizadas 3 I3 fecha, se establecieron
acciones de mejora encaminadas a eliminar los hallazgos relacionados con el cumplimiento de los
estandares de habilitacién con el fin de asegurar la prestacién del servicio en salud y minimizar los
riesgos a los usuarios. Los resultados y actividades estan desplegados en los planes de
mejoramiento y sus respectivos seguimientos pertenecientes al proceso de contrel, evaluacion y
mejora,

5.4 Indicadores de oportunidad en la atencién en salud

Para el afio 2017 la oportunidad en Medicina general a Nivel de |a Direccion de Sanidad Maval
termind con la Oportunidad de la asignacién de citas en 5.3 dias. De los 21 Establecimientos de
Sanidad, el CEMED, HONAC, ESM BRIM1, ESM BEIM y ESM ENSB fueron los gue influyeron en
el incumplimiento de la meta de los 3 dias.

OPORTUNIDAD CN MLDICINA GENCRAL ARD 2017 - MCTA 3 plAS

133
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et (AWED s 0L e Bl “RNME i BRI m— R T,

De los 21 Establecimientos de Sanidad, el CEMED, HONAC y ESM EMSB son los Unicos que
incumplen la meta de los 5 dias. Los otros ESM con servicio de Ginecobstetricia son ESM BRIM1,
BRIMZ y HONAM cumplen con la meta establecida; a nivel de la Direccién de la Sanidad Maval
para el afio 2017 se termina con la Oportunidad de |a asignacién de citas en Ginecobstetricia en

11,3 dias. gﬂ
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OPORTUNIDAD EN GINECOGSTETHICIA ARO 2017 - META S [HAS
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De los 21 Establecimientos de Sanidad, el CEMED, HONAC, ESM BRIM1 y ESM ENSB son los
que incumplen con la meta de oportunidad en pediatria a 5 dias. Los otros ESM con el servicio de
pediatria son ESM BRIM2, BRIMA y HONAM, y estos ESM cumplen la meta propuesta; a nivel de
la Direccién de la Sanidad Naval para el afio 2017 termina con la Oportunidad de la asignacion de
citas en &l servicio de pediatria en 16 dias.

OPORTUMIDAD CN PEDIATRIA ARIO 2017 - MLTA S DIAS
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De los 21 Establecimientos de Sanidad, el CEMED, HONAC, ESM BRIMZ, ESM BRIM4 y ESM
ENSE son los anicos ESM que cuentan con servicio de medicina interna, en el lll trimestre se
evidencio un comportamiente de incumplimiento fuera de la meta al HONAC en los meses de julio
y agosto; pero que al final no afectd el incumplimiento de la meta a nivel de la Direccion de

Sanidad Naval dejando la Oportunidad de la asignacion de citas en el servicio de medicina interna
en 19.5 dias para el afio 2017.
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OPORTUNIDAD EN MEDICINA INTERNA ARO 2017 - META 30 DIAS

1.
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De los 21 Establecimientos de Sanidad, el CEMED y el HONAC san los que incumplen con la meta
de oportunidad en imagenologia a 15 dias. Los otros ESM con servicio de imagenologla son ESM
BRIM1, BEIM, HONAL, HONAM y BRIM2, y estos ESM cumplen la meta propuesta durante todo el
trascurso del afio; a nivel de la Direccién de la Sanidad Naval en el servicio de Imagenclogia para
el afio 2017 termina con la Oportunidad de |a asignacion de citas en 9.6 dlas cumpliendo con la

meta establecida.

OFORTUNIDAD EN IMAGEONOLOGIA ARD 2017 - META 15 DIAS
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De los 21 Establecimientos de Sanidad, el CEMED, HONAC, ESM BRIM1, ESM BEIM y ESM
ENSB son los unicos que incumplen la meta de los 3 dias. A nivel de la Direccién de la Sanidad
Naval en el servicio de Odontologia para el afio 2017 termina con |a Oportunidad de la asignacién

de citas en 7.6 dias incumpliendo con |a meta establecida.
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OPORTUNIDAD EN ODONTOLOGIA ARG 2017 - META 3 DIAS
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55 Seguridad v salud en el trabajo

Teniendo en cuenta la normatividad |egal vigente referente a la implementacion del Sistema de
Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo desde la Direccidn General de Sanidad Militar se
establecieron lineamientos especificos para ejecutar actividades propias de seguridad y salud en el
trabajo en las Direcciones de Sanidad y los Establecimientos de Sanidad Maval. Mencionados
lineamientos se encuentran enmarcados en el ciclo PHVA definiendo una planificacion, transicion
documental, divulgacion de las politicas institucionales en seguridad y salud en el trabajo, ejecucidn
de actividades de promocion de la salud y prevencién de la enfermedad, evaluacion de indicadores y
mejora continua.

A la fecha se ha evidenciado el cumplimiento del plan anual de actividades en SG SST del 84.1% ¥
en el plan de Capacitacian Anual un cumplimiento del 83.3%.

Cumplimienio Plan Anual de frabajo SST 2017

90,8%

I I I i
TRIMESTRE 1 TRIMESTRE 2 TRIMESTRE 3 TRIMESTRE 4

Se evidencid que en |a actualidad existe mayor compromiso de los coordinadores para la ejecucion
de las actividades propuestas por la DGSM, se obtuvo un cumplimiento de las actividades en el 82
% de los Establecimigntos de Sanidad Maval que corresponde a 19 ESM, asi mismo se evidencid
que los coordinadores de SST en los establecimientos de sanidad se encuentran mas
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familiarizados con los formates y documentos propios del sistema de gestién de seguridad y salud
en el trabajo.

Cumplimiento Programa de capacitacion en SST 2017

B89,7%
1y
79,1% B34%
I I :
TRIMESTRE 1 TRIMESTRE 2 TRIMESTRE 3 TRIMESTRE 4

Teniendo en cuenta lo anterior se evidencia un alto grade de compromiso de los coordinadares de
SS8T en los Establecimientos de Sanidad, frente a la implementacion de acciones para mejorar las
condiciones de seguridad y salud en los ESM.

De acuerdo a los riesgos identificados en los diferentes Establecimientos de sanidad v teniendo en
cuenta la migionalidad de |a Direccion General de Sanidad Militar se determinaron como parte de la
gestion en seguridad y salud en el trabajo la intervencidn en programas de vigilancia
epidemioldgica en cuanto a Riesgo Bioldgico, desordenes musculo esqueléticos, Riesgo
psicosocial y, riesgo de Radiaciones lonizantes y plan de emergencias, asl: se han realizado
diferentes capacitaciones en cuanto al plan de emergencias con el fin de ilustrar tanto a los
brigadistas de emergencias como al personal del establecimiento en cuanto a las acciones a
realizar en caso de una emergencia.
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De igual manera se realizan simulacros de evacuacion con el fin de que el personal se encuentre
entrenado en las acciones que debe implementar en caso de una emergencia.

5.5.1 COPASST (Comité Paritario de Seguridad y Salud en el Trabajo)

Se realizaron videoconferencias con el fin de realizar capacitacién en cuanto a las funciones, roles
y responsabilidades del COPASST identificacion de peligros y control de los riesgos relacionados
con el trabajo, inspecciones planeadas, investigacién de accidentes e incidentes de trabajo.

5.5.2 Riesgo Psicosocial

En 18 Establecimientos de Sanidad se han realizade permanentemente actividades de promocion
y prevencién en riesgo psicosocial con el fin de identificar posibles causas y de esta manera
generar estrategias de intervencién para mejorar el clima laboral. Se realizaron diferentes charlas y
talleres para socializar la importancia del suefio en |a calidad de vida y de trabajo, comunicacién
efectiva y asertiva, liderazgo, trabajo en equipo, resolucion de conflictos y manejo del estres.
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De la misma manera se han realizado actividades con el fin de prevenir y disminuir el consumo de
sustancias psicoactivas (alcohol, tabaco y drogas) en el personal de los Establecimientos,
enmarcadas en la Politica de prevencién de consumo de alcohal, tabaco y drogas emitida por la
DGSM y estas actividades en algunos lugares ha sido extensiva al personal de las Unidades
Militares con el fin de fomentar el autocuidado y estilos de vida saludables,

5.5.3 Riesgo Biomecanico

En cada Establecimiento de Sanidad fue aplicada la encuesta de sintomatologia osteomuscular
SIN/ DME, instrumento que sirve de base para definir el personal con algdn tipo de riesgo
osteornuscular y que por las condiciones del trabajo pueden estar aumentandose, este diagndstico
servira de base fundamental para implementar programas de vigilancia y recomendaciones para
los funcionarios.

De acuerdo a los resultados obtenidos se realizé inspeccién y adecuacion de los puestos de
trabajo para mejorar la sintomatologia presente en los funcionarios, adicionalmente se realizaron
jornadas de pausas activas, escuelas terapéuticas para los casos con mayor sintomatologla
osteomuscular y adicionalmente se realizd la Formacidn de lideres en pausas (Plan piloto Bogota y
HONACY) teniendo en cuenta el plan piloto para la formacién de lideres de pausas activas en
DISAN, CEMED y HOMNAC con el fin de fortalecer I3 realizacién de actividad fisica en los
funcionarios y de esta manera mejorar las condiciones de salud de los funcionarios a bordo de
estas unidades.
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Se realizaron actividades con el fin de capacitar al personal a bordo de los Establecimientos frente
a la importancia de la higiene postural y manejo de cargas.

R -

5.5.4 Riesgo Cardiovascular

Con el fin de mantener condicionss de salud adecuadas en los funcionarios de Sanidad se
establecieron campanas y actividades de Estilos de Vida Saludable.
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5.5.5 Riesgo Bioldgico

En todos los Establecimientos de Sanidad se han realizado diferentes actividades con el fin de
prevenir a ocurrencia de accidentes con riesgo bioldgico, teniendo en cuanta que un accidente por
este tipo puede ser muy grave de acuerdo a las posibles consecuencias en la salud de las
personas,

Todas estas actividades tienen por objeto |a promocién de la salud ¥ prevencién de accidentes con
riesgo biologico, dentro de las estrategias implementadas por los coordinadores de Seguridad vy
Salud en el Trabajo para disminuir la accidentalidad can riesgo bilégico en los ESM han adelantado
campanas y capacitacidn en |a aplicacién de los protocolos de bioseguridad, un carrecto lavado de
manos, el adecuado uso de los elementos de proteccidn personal ¥ en alguncs ESM han
implementado comparendos educativos, con el fin de sensibilizar al personal de la salud en la
respensabilidad y el autocuidado que tienen con ellos mismos.

En cuanto a capacitacidn en biosequridad {Lavado de manos, uso de EPP) permanentemente en
los Establecimientos de Sanidad se realizan charlas, talleres y capacitaciones mediante los cuales
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se refuerzan las medidas de bioseguridad, uso de equipos de proteccion personal EPPy lava@o de
manos para evitar las enfermedades laborales derivadas de accidentes de trabajo con nesgo

biolégico.

Procedimiento de accidente de trabajo por origen bicldgico (Personal servicio social obligatorio): En
los establecimientos de sanidad se suministra la informacién correspondiente al procedimiento de
accidentes con riesgo bioldgico indicdndoles como debe realizarse el reporte y a que |IPS deberan
asistir para la atencién inicial del accidente de acuerdo con lo establecide por la ARL.

5.5.6 Riesgo Quimico
En cuanto al manejo de sustancias quimicas se han realizado capacitaciones al personal que par
su trabajo deben utilizar sustancia quimicas reforzando los conocimientos que deben tener en

cuenta en caso de derrames de las sustancias, métodos de proteccion, manipulacidn y desecho de
las sustancias quimicas entre otras.
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5.5.7 Orden y aseo

En los Establecimientos de Sanidad se ha informado al personal en cuanto a la importancia y
beneficios de mantener su lugar de trabajc en adecuadas condiciones de orden ¥ aseo sus
respectivos puestos de trabajo.

oy X

T X

\ qﬁ ACTIVIMADET OF Ol & ¥ ALED
+i

558 Accidentalidad

En cuanto a accidentalidad los establecimientos de sanidad han reportado 59 accidentes de trabajo
por diferentes causas; en cuanto al tipo de accidentes repartados se observa que el 57% de ellos
fueron con exposicidn a riesgo biclogico, seguido de un 15% de accidentes por caidas desde la
propia altura y 7% respectivamente para accidentes por golpes contra ohjetos, quemaduras,
sobreesfuerzo fisico, e inhalacién de sustancias guimicas; lo que permite confirmar que de acuerdo
con la actividad misional de los Establecimientos de Sanidad, los accidentes can riesgo bioldgico
contindan siendo la principal causa de accidentes y lesiones en el personal asistencial, seguido de
los accidentes por caidas,

Sin embargo teniendo en cuenta las investigaciones de los accidentes reportados se puede inferir
que estos accidentes pueden estar relacionados con Ia falta de habilidad, exceso de confianza y
desconocimiento de los procedimientos por parte del personal, debido al aumento en los
accidentes se impartiran lineamientos a los Establecimientos de Sanidad para establecer
estrategias de intervencién para la promocién de la salud, autocuidado y prevencion de [a
accidentalidad laboral.

Teniendo en cuenta lo anterior se evidencia la necesidad de continuar con la ejecucion de
campafas en los Establecimientos tendientes a disminuir Ia presentacion de accidentes laborales
generando estilos de vida saludable y fortaleciendo el autocuidado en medio del cumplimiento de
las labores que le han sido asignadas, asi mismo es importante recabar y recordar al personal el
cumplimiento de las obligaciones y responsabilidades en cuanto al Sistema de Gestién de
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Seguridad y Salud en el Trabajo se espera gue can la implementacién de esltrategias de promocién
y prevencion se disminuya el indice de accidentalidad en los Establecimientos de Sanidad y con

esto se pueda generar una cultura de trabajo seguro.

Tipo de accidentes repartados por loz Establecimientos de Sanidad Maval 2017
» CAIDA PROPIA ALTURA
= EXPOSICION O CONTACTO

COM RIESGQ BIOLOGICD
s GOLPE CONTRA DBIETOS

» QUEMADURA
= [NHALACION DE

SUSTANCIAS QUIMICAS
= SOBREESFUERZD FISICO

5.6 Cumplimiento del Programa Salud Ambiental

Salud Ambiental durante el afio 2017 ha evidenciade un cumplimiento total de actividades por parte
de |os Establecimientos de Sanidad Militar de:

Cumplimiento de actvidades afio 2016-2017
=2016 =207

g5% 9%

a7% 1%

Marte Centra Pacifico

Fuente: Bataria de [ndicadar Salud Ambiental

Se evidencia un mejoramiento en el cumplimiento de las actividades del programa de salud
ambiental, gracias a las videoconferencias y 1a estandarizacidn de los formatos manejados en el
programa, igualmente se demuestra la apropiacian de los Coordinadores con el cumplimiento de
las actividades y las metas propuestas.

561 Vigilancia en la Calidad del agua
5.6.1.1 Control de la calidad de agua potable:

Esta actividad busca generar un seguimiento de la calidad del agua potable de los
Establecimientos por medio de estudios Fisicoguimicos y microbicldgicos del agua, actualmente el
seguimiento a los Establecimientos demuestra que todos los Establecimientos cuentan con agua
potable para consumo, casos como el ESM BIM23, BFIM42, BIM40, BIM 13 y BFIM 17 se opto
como alternativa el consumeo de agua por botellones, bolsas de agua o por |a prestacion de del
servicio de un ente externo de acueducto que hace el transporte por madio de carro tanque.

En el afio 2017 se presentd un caso de Enfermedad transmitida por el agua en el BIM40, en el cua

el programa de salud ambigntal del ESM realizo acompafiamiento y asesoria para la limpieza
GEDOC-FT-001-AY GARNDT

P
“Pretegemns al Azulda la Bandara® |c’ i @“j I:%
Lirma Asercién & Usuanc &1 G000 111 303 = e

Camera 12 Ha. 26-50 Piso % Eof, Bachud- Conmutador I632000-2278280. Bogold, Cokmba sorw s
worwy Bandsdnava mil oo R

B

o
B AL




OFICIO No.2018042360003284 1/ MD-CGFM-CARMA-SECAR-JEDHU-DISAN-5IG- 25.5 Pag.27 de 74

desinfeccion del carro tangue de la empresa, ademas se dictaron recomendaciones junto con
Salud Publica del cuidado del agua.

Por otro lado la Base Naval No 4 (San Andrés) esta realizando una planta desalinizadora para el
abastecimiento de agua en las cocinas, dormitorios y el Establecimiento de Sanidad Militar, el
Coordinador de Salud Ambiental del ESM especifico esta novedad por medio de Oficio No
20174235830013849/MD-CGFM-CARMA-SECAR-JEDH U-DISAN-DHONAC-JRN-JESM1042-CSA
86.30 del 11 de Julio de 2017.

Finalmente se realizaron andlisis de agua por medio del Contrato No 017-DISAN-ARC-2017 a 4
Establecimientos de Sanidad (BIM23, BFIM42, BIM13 y BFIM17) en cumplimiento al Decreta 1575
de 2007 y para el conocimiento de Ios Establecimientos de Ia calidad de agua que presentan, asi
mismo para que soliciten tomar accién a los Comandantes de las Unidades Militares,

5.6.1.2 Vertimientos — Aguas Residuales:

Por medio de la Directiva Permanente N 003 con radicado N 425255 /MDN-CGFM-DGSM-55-
GSP-23.1 que trata sobre Lineamigntos para el manegjo de aguas residuales no domésticas v
vertimientos puntuales a cuerpos de aguas superficiales v a los sistemas de alcantarillado publico
teniendo en cuenta el anexo Il Gradualidad e Implementacion, se solicitd que los Establecimientos
de Sanidad desarrollaran una matriz con la que se busca establecer un diagnéstico de que
vertimientos se genera en cada uno para empezar a establecer estrategias de minimizacién de
contaminantes en los vertimigntos.

Planes de mejoramiento: Segun lo estipulado en la Directiva Permanente Mo 003 con radicado N
425255 IMDN-CGFM-DGSM-55-GSP-23.1 que trata sobre Lineamientos para el manejo de aguas
residuales no domésticas y vertimientos puntuales a cuerpos de aguas superficiales v a los
sistemas de alcantarillado publico teniendo en cuenta el anexo Il Gradualidad e Implementacion,
los Establecimientos de Sanidad Militar que empezaron con el proceso para obtener el Permiso de
Vertimientos por la Autoridad Ambiental competente fueron el Centro de Medicina Naval, el
Hospital Maval de Cartagena y el Establecimiento de Sanidad Militar de la Escuela Naval de
Suboficiales ARC Barranquilla.

Centro de Medicina Naval:

En el primer Semestre del afio 2017 en el Centro de Medicina Maval se realizé por medio de un
Laboratorio Acreditado Anascol S.A.S la caracterizacién de vertimientos segun los parametros
establecidos en la Resolucion 0631 de 2015 el dia 03 de mayao de 2017, por medio del Informe |
21700-17 emitido el 19 de mayo de 2017 por parte de la empresa Anascol 5.A.5 se evidencio que
el Centro de Medicina Naval No Cumple con los parametros de aceites y grasas, fenoles totales y
solidos suspendidos totales en I3 caja de Inspeccién que genera vertimientos por parte del area
asistencial, las unidades sanitarias y la lavanderia del Establecimianto de Sanidad Militar, cabe
resaltar que por motivos de presupuesto no se logrd realizar la caracterizacion a las tres (3) tajas
de Inspeccion gue contiene el CEMED.

Fartiendo de los resultades y las novedades presentadas anteriormente, se elabord el Oficio No
201?{}042350ﬂ0245EJMD-CGFM—CARMA—SECAH-JEDHU-D[SAN—SIG-SST—BE.ED de fecha 23 de
Agosto de 2017 al Director del Centro de Medicina Maval, dando las respectivas recomendaciones
para el cumplimiznto de los parametros ¥ asi mismo de los requisitos que debe cumplir el CEMED
para solicitar el permiso de Vertimientos ante la Secretaria Distrital de Ambiente-SDA.

Hospital Naval de Cartagena:
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En el primer Semestre del afio 2017 en el Hospital Naval de Cartagena se realizo por medio de un
Laboratorio Acreditado - Anascol S.AS 1a caracterizacion de vertimientos segun los parametros
establecidos en la Resolucion 0631 de 2015 el dia 03 de mayo de 2017, por medio del Informe |
21702-17 emitido el 22 de mayo de 2017 por parte de la empresa Anascol S.A.S se evidencio que
el Hospital Naval de Cartagena No Cumple con los parametros de Fenoles Totales en la caja de
Inspeccion donde salen todos los vertimientos del Hospital. Segin el informe el Hospital Maval de
Cartagena cuenta con un sistema de tratamiento previo compuesto por rejillas y una trampa de
grasa que contiene todo &l vertimiento generado por las cocinas.

Por medio de la gestion de la Coordinadora del Programa de Salud Ambiental, s& han adelantado
los requisitos para la solicitud del permiso de vertimientos ante gl Establecimients Publico
Ambiental — EPA, con ayuda del Coordinador de |a Direccién de Sanidad Waval, el Ingeniero
Ambiental de la Base Naval No 2 se han desarrollado los requisitos y consolidado el documento
que se va a presentar ante la Autoridad Ambiental para la solicitud del permiso de vertimientos,
igualmente elaboré el Oficio No 201Tr‘Dﬂ4235DGDEABBJMD-GGFM-GAHMA-SECAR-JEDHU-DESAN-
SIG-SST-86.30 de fecha 23 de agosto de 2017 al Director del Hospital Naval de Cartagena, dando
un concepto técnico de los sistemas de tratamiento que se pueden utilizar y las recomendaciones
para el cumplimiento de los parametros establecidos en la Resalucion 0831 de 2015,

Escuela Naval de Suboficiales ARC Barranquilla:

En el primer semestre del afio 2017 en el Establecimiento de Sanidad Militar de la Escuela Maval
de Suboficiales 'ARC’ Barranquilla se realizé |a gestion por medio de la Direccion de Sanidad Maval
para esclarecer si los vertimientos generados por la Escuela Naval llegaban a la caja de Inspeccion
del Establecimiento de Sanided Militar, segin la respuesta de la Escusla MNaval Oficio No.
20170426950001723/MD-CGFM-CARMA-S ECAR-JINEN-DENSB-SDENS-JOPLAN-JOMAENS-
20.25 de fecha 31 de Mayo de 2017 la Escuela Naval NO genera vertimientos en la caja de
Inspeccion del Establecimiento de Sanidad Militar debido a que sus redes hidrosanitarias estan
separadas.

Por medio de un Laboratorio Acreditado - Anascol 5.A.3 la caracterizacion de vertimientos segun
los paréametros establecidos en la Resolucion 0631 de 2015 el dia 04 de mayo de 2017, por medio
del Informe | 21701-17 emitido el 23 de mayo de 2017 por parte de la empresa Anascol S.A.S se
evidencio que el Establecimiento de Sanidad Militar de |la Escuela Naval de Suboficiales "ARC’
Barranquilla No Cumple con los parametros de Demanda Bioguimica de Oxigeno- DBOS,
Demanda Quimica de Oxigeno — DQO, Fencles Totales y Solidos Suspendidos  Totales,
adicionalmente el Establecimiento de Sanidad no cuenta con ningdn sistema de tratamiento para
dichos vertimientos.

Finalmente se realizo el Oficio No 20170042350002473/MD-CGFM-CARMA-SECAR-JEDHU-
DISAN-SIG-SST-86.30 de fecha 23 de agosto de 2017 al Jefe del Establecimiento de Sanidad
ENSB, dando un concepto técnico de los sistemas de tratamiento que se pueden utilizar y las

recomendaciones para el cumplimiento de los parametros establecidos en la Resolucion 0631 de
2015.

5.6.2 Enfermedades transmitidas por vectores

Enfermedades Transmilidas por Vectores Afo 2016-2017.
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Fuente: 3IVIGILA

Los casos de enfermedades transmitidas por vectores se evidencian en zonas hiimedas, selvaticas
y calidad las cuales son condiciones apropiadas para la proliferacién de los mosquitos que
transmiten dicha enfermedad, en el afio 2017 los casos de ETV's por medio de campaiias de
prevencion y promocion realizadas por el pregrama de Salud Ambiental vy Salud Publica de los
Establecimientos han disminuido a comparacién de los reportados en el afio 2015 y 2016, sin
embargo se ha trabajado fuertemente en el tema de capacitacidn en autocuidado y en la limpieza
de los entornos para evitar focos de proliferacion por medio de las podas de zonas verdes y
recoleccién de inservibles.

For otro lado se realizan jornadas de fumigacidn por medio de apoyo de las Secretarias de Salud,
de las Unidades Militares y por gestién propia de los Coordinadores del programa, en el cual se
destaca una actividad para recoger fondos realizada por la Coordinadora del Hospital Naval de
Cartagena, en la cual se consiguieron recursos econdmicos y se hizo la compra de insumos para la
fumigacidn de las dreas criticas del Hospital y asi dar cumplimiento a la Ley 09 de 1979.

5.6.3 Residuos Hospitalarios y Similares
5.6.3.1 Manejo y Disposicién Final Residucs Hospitalarios:

El formato que corresponde es el RH1 &l cual se diligencia diario y mensualmente, en lo que va del
afio los Establecimientos de Sanidad Militar han generado 140354.92 kg de residuos ordinarios y
hospitalarios, siende el HOMAC el que mas residues peligrosos genera por su nivel de
complejidad.

Se presentd un hallazgo en el Establecimiento de Sanidad "ENSB", por el diligenciamiento del
formate RH1 diario, debido a que se llenaba solo los dias que el gestor externo de residuos iba a
realizar la recoleccién. Finalmente para dar solucidon a este hallazgo se solicité a todos los
Establecimientos enviaran via correo electrénico si tenfan aparatos de medicidn de residuos, por
gestidn del proceso de Seguridad v Salud se consiguieron 22 Dinamdémetros y 01 bascula para el
pesaje de residuos, asi llevar dicho registro diario,

Supervisidn gestor interno manejo residuos hospitalarios y similares: Se evidencia por medio del
formato de auditoria intema que los Establecimientos estan cumpliendo con las especificaciones
tecnicas y normativas para la recoleccion y transporte de los residuos sélidos en un promedio de
87,60%, mostrando el compromiso por hacer las actividades cumpliendo con la normatividad
vigente,

Teniendo en cuenta el mejoramiento continuo este afio por medio del contrato N°® 025 DISAN ARC

— 2017 se realizd la adquisicion de contenedores de residuos para los Establecimientos de Sanidad
Militar, se logré conseguir la mayor cantidad de contenedores con el presupuesto asignado, el
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envio de dicho material se realizé por gestion del Coordinador del programa de |a Direccion de
Sanidad y los enlaces de las Unidades Militares por vuelo de apoyo.

5.6.3.2 Plan de Gestién Integral de Residuos Hospitalarios (PGIRHS):

Se desarrolld por medio del proceso de calidad el documento PGIRHS para estandarizar en los
Establecimientos de Sanidad la estructura e informacion contenida solicitada por la Resolucion
1162 de 2002. El PGIRHS es un documento muy importante para el manejo de residuos en los
Establecimientos de Sanidad Militar ya que da los lineamientos a seguir para el correcto manejo de
log residuos.

Por medio de la auditoria de ICONTEC se dio una observacion en el ESM "ENSB” por el
diligenciamiento del PGIRHS, ya que se evidenciaba que algunos numerales no estaban
diligenciados correctamente.

Caso CARSUCRE ESM BEIM:

Se generd un cobro por la entidad CARSUCRE nuevamente en el afio, por lo cual se solicitd al
Jefe de Establecimiento realizara una visita presencial con el Secretario General de |a entidad el
Doctor. Jorge Luis Jaraba, en la cual se pidié explicacion del por qué los cobros que CARSUCRE
realizaba, finalmente en la reunién se especificd que los pagos se deben hacer por inspeccion y
seguimiento del PGIRHS. Acto siguiente se solicitd al Coordinador de Salud Ambiental del
Establecimiento gue revisara y diligenciara el PGIRHS junto a cada uno de los lineamientos que se
estipulan para el cumplimiento de este.

Por tltimo el PGIRHS fue enviado a la Direccidn de Sanidad y fue aprobado por el Coordinador del
programa para su posterior gjecucion y seguimiento.

564 Educacion ambizntal

El subprograma capacita el personal e informa de tips y campafias ambientales con el fin de
generar concientizacion ambiental en las personas, asi mismo lograr que se aplique en el trabajo vy
en el hogar. En el afic 2017 s& han capacitado un total de 1947 personas en todos los
Establecimientos en temas como disposicion final de residuos sélidos hospitalarios y manegjo de
guardianes, prevencién de enfermedades transmitidas por vectores y en la correcta manipulacién
de alimentos,

El programa de salud ambiental ha enfocado sus actividades para lograr la mitigacién y prevencian
de enfermedades trasmitidas por alimentos, vectores y zoonosis en las Unidades Militares como en
los Establecimigntos de Sanidad Militar, se ha logrado reducir considerablemente la poblacion
afectads por enfermedades trasmitidas por vectores las cuales son las mas impactantes en las
zonas del pacifico v el caribe donde la situacion climatologica aumenta la proliferacidn de
mosquitos, para mitigar estos eventos la Direccidn de Sanidad Naval ha realizado campaiias por
medic de boletines, posters, correos electronicos, videoconferencias y asesorias a los
coordinadores de cada Establecimiento para tratar de minimizar dichas enfermedades, ademas por
medio de la poda de zonas verdes y la recoleccidn de inservibles se garantiza que los focos de
proliferacion sean mucho menores.

En vista dg los diferentes escenarios presentados en calidad de austeridad del gasto el programa
de Salud ambiental por medio del subprograma de Enfermedades Trasmitidas por vectores realiza
fumigaciones con la ayuda de las Secretarias de Salud y Corporaciones Auténomas Regionales
para asi evitar futuros focos de vectores y evitar enfermedades.
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Por otro lado se han realizado campanas en pro del medio ambiente en las cuales se destaca la
participacion de 1591 personas en todos los FEstablecimientos, entre las campafias mas
representativas en el afo se evidencian:

ESM Base de Entrenamiento de Infanterfa de Marina BEIM:

El dia 22 de marzo, se desarrollé una campafia en las instalaciones del Colegio Maval de Coveiias
en coordinacién con la empresa de aseo de servicio publico municipal (INTERASEQ), en
conmemaracion del dia mundial del agua.

Dentro de |a actividad se proyecté video infantil tratando temas educativos sobe la preservacidn y
cuidado del agua, dirigido a alumnos de primer a tercer grado de basica primaria, posteriormente,
se realizé un mural en el que cada nifio plasmo su mano con vinilo azul, en cada gota de agua que
se encontraba dibujada, en simbolo de conservacion del agua. La campana llevo como nombre
‘Dale una mano al planeta™.

# D Mordil

| ||| S

ESM Comando Guardacostas del Amazonas CGAMA:

El dia 22 de marzo, se desarrollé una campafia en |a Ciudad de Leticia liderada por el programa de
Salud Ambiental del ESM CGAMA en el cual se repartieron folletos can tips de preservacion del
recurso hidrico y con mensajes de la importancia del agua para todos nosoiros, dicha actividad se
desarrollé en coordinacion con el Comando y la Fuerza Aérea.

Con esta campafia se logro brindar informacién a mas de 20 personas de la ciudad de Leticia
acerca del cuidado, proteccion e importancia del agua. Adicionalmente se realizd una jomada de
recoleccion de Residuos de Aparatos eléctricos y electrénicos (RAEE's) junto con la Fuerza Aérea
se lograron recolectar mas de 500 kilos de pilas, luminarias y envases de pesticidas en el parque

Santander de la ciudad de Leticia. :
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ESM Puestno Fluvial Avanzado No 31 PRA3T:

El dia 18 de noviembre, se realizd una campafia de reciclaje de tapas, la cual fue una actividad
proyectada y elaborada desde el Establecimiento de Sanidad y el Coordinador del programa, en la
cual se realizo la gestion interinstitucional con la Fundacién Sanar en Bucaramanga y asi mismo se
hizo acompafiamiento publicitario por medio de la emisora de Ejercito (Yariguies Estéren) y por los

canales regionales de television.

Se recolectaron mas de 1 tonelada de tapas plasticas las cuales tienen como funcidn ayudar a los
nifios con Cancer de la Fundacion Sanar y asl mismo se evité contaminar los rlos y afluentes
cercanos en la Ciudad de Barrancabermeja.
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Direccion de Sanidad Maval:

Se realiz6 el dia 09 de Junio una caminata ecoldgica al Humedal Santa Maria del Lago, actividad
de concientizacion disefiada y ejecutada por las DISANES Armada, Fuerza Aérea, Ejercito y la
Direccion General de Sanidad Militar, en la cual por gestién de Armada se logroé obtener un
recorrido guiado por personal profesional de la Secretaria Distrital de Ambiente ¥ una jomada de
capacitacién por medio de actividades |idicas implementadas por el aula ambiental.

Otras actividades:

* Por oftro lado desde la Direccién de Sanidad Naval el programa se encarga de
controlar, verificar y asesorar a los Establecimientos de Sanidad Militar en cuanto a los
tramites ambientales requeridos por la normatividad del Ministerio de Salud y de
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Ministerio del Medio Ambiente. Principalmente s& han desarrollade alternativas para
realizar un diagndstico ambiental inicial que permita conocer las falenu_::ias normgtwas e
importantes que pueden ser causales de sanciones par las Corporaciones Auténomas
Regionales o Secretarias de Salud, para de esta manera empezar a hacer la gestion
del cumplimiento de cada procedimiento. .

« Por medio de mesas de trabajo con la DGSM y las DISANES se establecieron
lineamigntos para el manejo de vertimientos en los Establecimientos de Sanidad
Militar, se disefiaron lineamientos para proveedores de alimentos ¥ manejo integrado
de residuos en los Establecimientos de Sanidad Militar, asi como la tenencia
responsable de mascotas en las Unidades Militares y una matriz de identificacion de
factores de riesgo ambiental.

= Se gestiono la adguisicion de puntos post-consumo para baterias, luminarias ¥y
medicamentos cansumidos con &l fin de contribuir a la concientizacién y aplicacion del
reciclaje en el personal de la Direccion de Sanidad.

Como actividades en ejecucion se encuentran:

= Procedimiento para limpieza y desinfeccian de tanques de almacenamiento de agua
potable.

= Lineamientos para proveedores de alimentos y mangjo integrado de residuos en los
Establecimigntos de Sanidad Militar.

« Establecer los roles de ejecucién de actividades de Manipulacion de alimentos y
Revistas de Caniles con el encargado de Gestién Ambiental de la Armada Macional.

5.7 Auditoria Centralizada de la Red Externa — ACRE

Mediante la auditoria de la red externa controlada por las células de auditoria en cada regional yfo
unidad de pago en un trabajo en equipo con los establecimientos de sanidad a incrementando la
contencion del gasto cubriendo de manera adecuada la prestacion de servicios a los usuarios del
Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares, lo cual se ha observado en los siguientes
resultados:

Integralidad del talento humano existente para la conformacién de las células de auditoria,
iniciando la implementacion del modelo, desde un Establecimiento de sanidad, ascendiendo a una
Regional hasta la centralizacion a nivel nacional,

»  Mediante este modelo se conforman las Células de Auditorias con denominacion por
regional y unidad de pago.

= La interdependencia de servicios es otra de los resultados donde el modelo de auditoria
permite cruzar la informacién con el proceso autorizador centralizado, como estrategia en
la contencién del gasto injustificado de servicios medicos.

* La glosa efectiva acumulada a fecha 29 de Diciembre/2017, desde el inicio del modelo de
auditoria desde septiembre del 2014 a la fecha, asciende a $ 3.006.551.780,00.

El consolidado del afo 2017 es:

[ VIGENCIA | VALOR RADICADO | VALOR GLOSA DEFINITIVA
| CONSOLIDADO 82.345'875.579 3.006'551.780

L
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ARO 2017 1.105.257.611
ARID 2016 584,112.009
ANO 2015 589,972.602
ARO 2014 727.209.558

B VALOR RADICADO

5.8 Auditorfa y control de medicamentas:

La Direccién General de Sanidad Militar DGSM estableci

VALOR GLOSA DEFINITIVA

& el contrato 0680-DGSM-2014 con el

Operador Loglstico Droservicio Ltda., el cual estd vigente desde el afio 2014 hasta junio de 2018,
el cual tiene un valor fotal de § 434.326'084.911,00. La Direccion de Sanidad Naval realiza el

seguimiento a la ejecucion de este contralo y tiene co

mo responsabilidad remitir todas las

novedades a la DGESM para que desde su competencia como contratante, se tomen las acciones
correctivas necesarias para garantizar la entrega oportuna y completa de todos los medicamentos

prescritos tanto en consulta externa como en hospitalizacion

El operador logistico Droservicio Lida., viene incurriendo

en un pasible incumplimiento de lo

clausulado contractualmente, especialmente resolucién de medicamentos pendientes a los

usuarios del Subsistena de Salud de |as Fuerzas Militares;

contraviniendo asl con complicaciones

de salud para nuestros pacientes. Revisando los porcentajes de pendientes definitivos a nivel
general de las vigencia 2015, 2016 y de enero a octubre de 2017, se muestra cémo ha sido el
comportamiento, el cual ha superade el 2% permitido contractualmente, verificado en el reporte
general detallado de pendiente generades en la herramienta tecnolégica SPYDER del Operador

Loglstica.

MEDICAMENTOS PENDIENTES 2015-2016-2007
ESM MADOALIDAD DISPEMSADON ARC
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FORCENTANE MEDMAMENTOS FENGIENTLS 2013 2006-200T
50 MAODALIDAD DISFENSALOM AR

AR EA23

La Supervisian Técnica del contrato 060-DGSM-2014 de la Armada nacional, ha enviado a la
Direccion Ceneral de Sanidad Militar, mensualmente un total de 33 informes de supervisién con un
aproximado de 1450 folios cada uno a fecha septiembre de 2017.

Se ha enviado a la DGSM un promedio mensual de 19 informes que se aproximan a unos 538
durante la vigencia del contrato de novedades reportadas por los Establecimientos de Sanidad
Waval siendo esto soporte para que la administracion adelante el respectivo debido proceso contra
el Operador Logistico Droservicio Ltda;, recomendando solicitar al Operador Logistico adoptar las
medidas adecuadas y necesarias para asegurar la entrega oportuna y continua de los
medicamentos a nuestros usuarios

La Supervision Técnica del contrato 080-DGSM-2014 de |a Armada nacional, responde un
promedio de 7 quejas mensuales por novedades de pendientes a los usuarios e interrupcian de los
tratamientos de patologias de base, esto sin contar las que a diario se tramitan en cada ESM.

La Direccion General de Sanidad Militar con el fin de garantizar el abastecimiento de
medicamentos para los usuarios del Subsistema de Salud de Fuerzas Militares, teniendo en cuenta
gue prima el derecho fundamental a |a salud y a la vida, como prelacién a cualguier otra exigencia,
después de haber realizado las consultas necesarias en la oficina de contratacion estatal del min
defensa y de Colombia Compra Eficiente, en noviembre de 2017 dio el aval para la ampliacidn del
anticipo al contrato de medicamentos No. 060-DGSM-2014 establecido con Droservicio Ltda. en la
suma de $36.260'525.540,93. Igualmente en el mismo mes [a Direccién General de Sanidad Militar
hizo reunion con la Industria farmacéutica para coordinar y garantizar el abastecimiento de los
medicamentos en los Establecimientos de Sanidad a nivel nacional asi como para garantizar el
pago por parte de Droservicio. Esta estrategia buscod disminuir para el afo 2018 el nivel de
pendientes a nivel nacional, lo cual se vera reflejado en los informes de supervision y en las
encuestas de percepcidn de los usuarios que se apliquen en el afio 2018.

5.8.1 Control de Medicamentos:

Desde la Direccidn de Sanidad Maval se imparten drdenes e instrucciones permanentemente para
realizar actividades de control del consumo de medicamentos para no sobrepasar [0s presupuestos
asignados; realizando. el control semanal del consumo de medicamentos en cada uno de los
Establecimientos de Sanidad Militar en la modalidad de dispensacian y suministro, con la gjecucion
acumulada del presupuesto asignado.

Adicionalmente, desde la Direccidn de Sanidad Maval se imparten ordenes e inslrucciones
permanentemente para realizar actividades de control del consumo de medicamentos para no
sobrepasar los presupuestos asignados; realizando el control semanal del consumo dey
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medicamentos en cada uno de log Establecimientos de Sanidad Militar en la modalidad de
dispensacion y suministro, con la ejecucién acumulada del presupuesto asignado.

5.9 Gistema de archivo y gestion documental

El archivo documental de la Direccidn de Sanidad Naval estd ubicado en una bodega externa, la
cual estd organizada acuerdo la normatividad vigente del archivo general, asi mismo cuenta con
los funcionarios con el peril para cumplir con los requisitos.

Las aclividades adelantadas durante la presente vigencia corresponde a:

El Archive General del Comande Armada realizé dos auditorias al archive central: La
primera en el mes de febrero de 2017 a diferentes areas de DISAN y CEMED, en las
cuales se evidenciaron novedades, se realizé Plan de Mejoramiento y desde el Sistema
Gestidn de Calidad DISAN se ha estado haciendo sequimiento a las diferentes actividades.
La segunda visita la realizaron en el mes de junio varios funcionarios del Archivo JEDHU
ARC sobre Transferencias documentales, y no se evidenciaron novedades

Se realizé videoconferencia en el mes de abril donde se socializé el Proceso de Gestion
Documental y explicacién de parametros, con los Establecimientos de Sanidad Militar ARC.
Se hace seguimiento a las actividades archivisticas realizadas en los ESM v se realiza
bimestralmente la conselidacidn de las mismas para entregar la medicidn del indicador al
Sistema Gestion de Calidad DISAN.

Se realizd la Encuesta Institucional de Archivos ¥ se envid al sefior JEDHU con fotos y
soportes documentales en 68 anexos.

Se realiza actualizacion en el Sisterna ORFEO del personal cada vez que hay movimiantos
de traslado o retiros.

Se realizéd recepeidn de transferencias documentales en DISAN, CEMED, CESAN,
CEREN, correspondientes al afo 2015,

Se realizd verificacion de las transferencias, correccion de novedades, inclusidn en la
estanteria y actualizaciones dz la geo-referenciacion.

Se realizd revista al archivo de gestion 2016-2017 en DISAN-CEMED-CESAN-CEREN, en
la cual se encontraron novedades que se dejaron como actividades pendientes para nueva
revision el 4 y 5 de diciembre de 2017,

Se gestiond la certificacion de trabajo seguro en alturas, para &l IMP que apoya el area de
gestidn documental con la empresa 2DME SAS Servicios Integrales en Seguridad v Salud
en el Trabajo.
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En &l Archive Central repasan 5.282 cajas X 300 distribuidas en 17 estantes, por dependencias y
afios, debidamente organizadas, encarpetadas, rotuladas y geo-referenciadas, asi:

DEPENDENCIA CANT. CAJAS ANOS
Area de Medicina Laboral 2185 1975 hasta 2017
Transferencias primarias DISAN 185 2006 hasta 2015
~ Area de Contratos . 281 1998 hasta 2015
Asesaria Juridica K 71 2000 hasta 2014
Tesoreria DISAN 531 | 2007 hasta 2015
Apoyo varias dependencias DISAN 194 1998 hasta 2015
Transferencias primarias CEMED 487 2000 hasta 2015
Farmacia CEMED 384 2006 hasta 2016
Apoyo varias dependencias CEMED 124 2000 hasta 2013
Libros CEMED 123 1998 hasta 2006

Historias Clinicas Inactivas CEMED 149 Desde 1975
Tecni-archivo 508 1598 hasta 2006

6. Planeacién y Ejecucion presupuestal

Durante los altimos afios la Direccidn de Sanidad Naval ha realizado un estricto seguimiento a la
planeacian de sus recursos, o cual se ha evidenciado en la disminucion del déficit presupuestal y
mejores resultados financieros.

A través de la supervisidn financiera la Direccidn de Sanidad Naval, se imparten drdenes y
establecen politicas para el control y la correcta ejecucidn del contrato, en funcidn de las
actividades del supervisor financiero.

6.1 Resultados de la planeacion %3

Servicios médicos en red externa ESM:
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6.2 Optimizacién de recursos obtenidos en los procesas contractuales:

Basados en la experiencia administrativa y contractual, durante la vigencia 2017 se ha logrado
mejorar la estructuracion de los procesos de contratacidn con el fin de optimizar la adquisicion de
bienes y servicios, logrando alta calidad a mejores precios; resultado de la gestién econdmica
obtenida mediante la optimizacién de los procesos de contratacién a fecha 31 de diciembre de
2017 ha sido de § 451.757.550.52. Detallados como se presenta a continuacion:

PROCESQS PRESUPUESTO ASIGNADD IMPACTO ECONOMICO
SUBASTA, b 954,920 658 49 5 209.584.941,94
MINIMA CUANTIA % 430.422.154.72 ] F2.771.38822
ORDENES DE COMPRA 3 205.836.658.92 ] 15.785.952.83
DESCUENTO FINAMCIERD S 2.134.237.757.06 5 153,605 267.53
OBTENIDO A NOWIMT
TOTAL § 3.725417.229.18 5 451.757.550.52
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6.3 Ejecucidn Presupuestal

Durante la vigencia 2017, se obtuvo muy buen nivel de ejecucion presupuestal, ejecutando el
99.98% a nivel de compromisos presupuestales del total de |a apropiacion asignada que ascendio
a un valor de cuarenta mil seiscientos ochenta y ocho milones de pesos mcte
($40.688'000.000,00), con un registro de obligaciones a nivel general del 100%, significando con
ello cero pesos (30,00) de reserva presupuestal en gastos de funcionamiento.

APR. VIGENTE | VR. COMPROMET. | VR.CDP APR. DISPONIBLE OBLIGACION
40.688,72 40.681,12 - 7,60 40.681,12
99,98% 0,00% 0,02% 100,0%

NIVEL COMPROMISOS POR REGIONAL 2017
0,02%
0,03%
0,00%
0,00%
0,01%

0,00%

0% 0%  20%  30%  40%  50%  60% 0% 8O0%  90% 100%

= % COMPROMISO % CDF PRECONTR.  m% APR. DISPON, i

UNIDAD | AFPROP. | COMPROM % CDP % AFROP [ CBLIG %
VIGENTE PRECON DISPON
CEMED | 6.058,07 6.057.86 | 100,00% 0,20 D.00% | 6.06786 | 100,00% | CEMED | 6.058,07
DISAM 4,961,156 406085 | 99,99% 0.30 0.01% | <.96085 | 10000% | DISAM | 496116
| ENZB 4 595,12 450612 | 100,00% 000 | 0.00% | 459612 | 100,00% | ENSE 4. 596,12

HOMAM | 3.09507 3.08502 | 100,00% 0,04 | 0,00% | 3.09502 | 100,00% | HONAM | 3.09507
HOMAC | 2197832 | 21.971.27 | 99.97% 7.05 0,03% | 21.871.27 | 100,00% | HOMAC | 21.978,32
[TOTAL | 4068872 | 4063112 | 99.98% 7500 | 0,02% | 4068112 | 10000% | TOTAL... [ 4088872

Revisada la ejecucion de la Direccion de Sanidad desde el afio 2015 al 2017 se ve el excelente
desempefio durante la vigencia 2017, ya que aungue las apropiaciones finales de estos Gitimos 3
afios fueron muy similares, el afio 2017 el resultado en porcentaje de presupuesto comprometido,
obligado, reserva y recursos sin ejecutar fue realmente sobresaliente.
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APROPIACION DISAN ARC 2015-2017

o )
w v

L

<= e =il
2015 2016 2017

m—fe APROPIACION
INICIAL 29,434 53 26807 15 30.404,07

e APROPIACION
EINAL 39.193.98 38.811,30 40.688,72

DIFERENCIA
AFROPIACIDNE 8,765,445 12.004,15 10.282 65

5

COMPARATIVO EJECUCIONES Vs COMPROMISOS ¥
OBLIGACIONES

103%

100%

DB

§5%

93%

0%

28a%

5%

= % APROPIACIGN FINAL
= % COMPROMISOS
# % OBLIGACIONES

100%
99.71%
a7.24%

100%
93 98%,
53,98%

98 55%
98,96%

COMPARATIVC OBLIGACIONES, RESERVA Y RECURSOS SIN
EJECUTAR 2015 -2017

100,00%
98,00%
96,00%
94,00%
82,00%
o,
90,00% 2015 2016 2017
# % RECURSOS SIN
i) 0,23% 0,01% 0.02%
= % RESERVA
PRESUPLESTAL 2,48% LOG 0,00%
u% OBLIGACIONES  57.24% 99,95% 99,98%
APROPIACION RESERVA | RECURSOS SIN
INiclaL | COMPROMISOS | OBLIGACIONES | por o) inipetal | EJECUTAR
| ARO 2015 $29.434,53 $ 39.086,34 $38.117.88 5 958,48 $ 113,64
ARIO 2016 $ 26 807,15 $ 38.807.36 $38.791.32 S 16,03 $3.95
ARO 2017 $ 30.406,07 $ 40.681,12 $ 40.681.12 $ 0,00 $7,60
8.4 Implementacidn Sisterma SAP =SILOG
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Se ha venido realizando la implementacion del sistema SAP-SILOG en las Regionales integrando
los médulos de plan de compras, costo, presupuesto, compras, contabilidad y almacenes,
permitiendo ser la primera fuerza en prescindir del sistema de informacion contable CNT.

La ejecucidn fue la siguiente:

MAYD 2015 AGOSTO 2015 SEPT 2016

FEBRERO 2017

AGOSTO 2017

6.4 Area de Sistemas

En el afio 2017 se realizaron las siguientes actividades de gran impacto para que toda la Direccion
de Sanidad y en sus Establecimientos de Sanidad se obtenga un mejor desempeno:

»  Se implementé en 18 Establecimientos de Sanidad de la Armada Nacional el médulo de
referencia y contra referencia.

« Se dio inicio en 5 ESM (ENAP, ENSE, ERIMZ, BRIM1, HONAM) al madulo de historia
clinica en linea a través de SALUD SIS,

= Se continua participando en las mesas de trabajo ¥ reuniones, para la implementacian
adecuada de |a vertical de salud en los Establecimientos de Sanidad Maval.

s Se esta realizando el mantenimiento preventivo a los equipos de computo de la DISAN,
para asl establecer necesidades criticas en algunas dependencias.

« Se hizo mantenimiento preventivo y correctivo al circuito cerrado de television, dando
alcance a oficinas donde no se contaba con este sistema de seguridad como el drea de
Sistemas Integrados de Gestién.

« Se hizo mantenimiento preventivo al sistema biométrico de control de acceso, logrando
enrolar el personal que labora en las oficinas de la Direccian de Sanidad Naval, con el fin
de tener un sistema seguro para el personal que labora en esta Direccion.

«  Se realizé un curso de Excel virtual basico y avanzado dirigido a los Establecimientos de

Sanidad para generar mayores herramientas en el manejo de la informacion de las
personas que lideran los programas en salud publica y diligencian los datos estadisticos.
n,

6.5 Contencion del Gasto V
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[ POLITICA DEFINIDA POR LA DGSM DESCRIPCION DE LA CONTENCION VALORDE |
356707 CONTENCION
ANO 2017

1. Emitir directrices para la priorizacién
de las atenciones en salud a nivel
nacional  garantizando en  todo
memente el mantenimiento de la salud
¥ la preservacion de la vida

Constante menitoria de los ESM a las
estancias prolongadas en Ia red externa.
Friorizacién desde la DISAN y los ESM de
las referencias y autorizaciones en la reg
propia. como primera opcién antes  de
remitir a la red externa,

§¥.815.325.200

| 2. Emitir directrices para Ia priofizacion
por pertinencia de la programacion de
ciruglas electivas

Realizacién  de  brigadas  medico
quirdrgicas en los ESM con participacian
de talento humanc propio, logrando |a
optimizacion vy contencion.

$ 544381157

3. Definir  las estralegias de
intervencién del gasto médico en los
Comités Técnico Cientificos — CTC,
segin pertinencia médica.

Revisién de la pertinencia de CTC dentro
de los comités ¥ antes de la generacién de
las solicitudes.

Capacitacion a los profesionales para
evitar errores € inconvenientes en [a
formulacion v solicitud de CTEC,

§ 464.364.032

4. Emitir directrices mediante una malla
de pertinencia para &rdenes de servicio
generadas por el primer nivel de
atencién (baja complejidad) vy el
segunda nivel de atencitn (mediana
atencian) para la red externa siends
unicamente las estrictamente
necesanas como complementariedad a
los servicios no ofertados en la red
propia de los ESM de Ejercito Nacional,
Armada Nacional y Fuerza Agrea
Colombiana.

La DISAN por medic de su proceso
autorizador  centralizade  realiza I3
verificacion de la pertnencia de las
autorizaciones, por medio de dos sistemas
de informacion actualmente activos: IRON
20y BALUD.SIS. Para el afio 2018 se va
a unificar el sistema a SALUD. SIS,

Con esta centralizacion se logran canalizar
ordenes a la red propia, evitando costos en
|2 red contratadas,

$28.213.903

5. Emitir directrices para |a
centralizacidn y control de
auterizaciones de la red externa por
regionales.

Seguimiento y control del proceso de
referancia y contra-referencia en los ESM y
en la DISAN.

50

8. Emitir directrices para el
cumplimiento del proceso de contra
referencia en el Hospital Militar Central
(HOMIC) y la referencia de Ios usuarios
que por su patologla deben ser
atendidos en un ESM de menor
complejidad, estableciendo o
mecanismas y recursos necesarios que
garanticen dicha atencion,

Seguimiento y control de las remisiones de
pacientes al HOMIC, teniendo en cuents
criterios de optimizacion en la red propia ¥
en algunas oportunidades por medio de la
integracidn funcional con otras fuerzas.
Centralizacién del proceso autorizador al
HOMIC por medio del CEMED, donde se
canalizan otras

$52.648.090

7.  Definir  las  estrategias de
intervencion  en  la  prescripcin
farmaceutica y formulacisn medica.

Sociglizacion y capacitacién  sobre lo
relacionado a diligenciamiento de formulas
médicas, prescripcidn e indicaciones
clinicas; esto dirigide a los profesionales
de los ESM para asi evitar errores,
mayores costos por desconocimiento a los
medicamentos del plan de beneficios del
SSFM e inconformidades de los pacientes.

$ 500.000

8. Realizar la intervencitn y gestién de
Casos  para  los  pacientes  con
enfermedades huérfanas y de alto
costo del Subsistema de Salud de las
Fuerzas Militares.

Seguirmiento a pacientes con
enfermedades huérfana,

Fortalecimiento de los programas de
promocion y prevencion en los ESM, en
donde se tienen bases de datos con el
control de los pacientes de alto costo y con
SU seguimienta.

50
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G, Realizar un seguimiento y control a |
la auditoria de cuentas de la red
externa contratada en |a vigencia.

El proceso autorizador desde la DISAM
lieng establecidos  mecanismos  que
permiten realizar auditorias de salud,
donde ser realiza; auditoria de cuentas
médicas, concurrente, retrospectiva, ¥ de
historias clinicas.

Todos estos procesos han  permitido
generar glosas efectivas en la facturacicn
general

5 1.105.257.611

10. Emitir directrices para lograr el
aumento de la capacidad resolutiva de
los ESM y su respectiva evaluacion y
seguimiento

Se realizan acciones para mejorar la oferta
de consulta y cubrir efectivamente las
necesidades de los usuarios, con apoyo de
brigadas medica de funcionarios propios y
consultas con tele medicina y apoyos de
especialistas por consultas virtuales.

S 122.133.185

11. Emilir directrices para el
forlalecimiento  del procese de la
auditoria integral de salud,
especialmente la de pertinencia medica
y concurrencia hacia la red extarna y el
Hospital Militar Central (HOMIG).

Saguimiento a pacientes
institucionalizados, con  enfermedades
Cronicas.

Revision parmanente de las estancias en
red externa para evitar  estancias
prolongadas.

Socializacién a Ilps usuarios sobre la
adscripcion a  Unidades Militares para
reducir costos de usuarios que realmente
no pertenezcan a la DISAN ARC por su
lugar de residencia,

$ 278.735.600

12. Seguimients a la prestacion de
servicios medico asistenciales  con
aplicacion de la integracidn funcional.

Difusion de la normatividad relacionada
con integracitn funcional en el personal de
auditores de los ESM, Regionales y DISAN
para evitar cobros injustificados y realizar

| pportunamente los recobros.

5 250.914.664

TOTAL

$ 10.763.473.451

Consalidacion de la contensian del gasto del 2017

§7.915.325.200

§ LI05I5T61L
5544300157 §464.354.092
5 som  SBIBI® 50 §SLEABN  §500.000 50 % $1z1anges S BTSN 520518564
Cirugias electihas CiC Mallade Proceso  Costmefwnascia  Presiripeiin | Enf husrhony Suditoeia red Capacidad
partinencia autarizador HOMIC Famaciuticn alin cngta xtermid reselutha
Fuente: Matriz de contencion del gasto ESM DISAN ARC 2016 - 2017
6.5.1 Gestién de la contencidn del gasto par semestres en 2016 y 2017
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En conclusién para los afios 2016 y 2017 en cuanto a la gestidn de la contencidn en la Sanidad
Maval, se puede evidenciar que durante los dos semestres del afio 2016 hubo un incremento leve
en la contencién para el segundo semestre de 2016, lo cual se explica por el fortalecimiento para
fin de afio de las politicas y lineamientos emanados desde la Direccidn de Sanidad Naval y la
conciencia y cultura de |a resolucion instaurada en los Establecimientos de Sanidad.

Ademas para el primer semestre de 2017 fue relativamente constante en comparacidn con &l
término del afio 2016, lo que demuestra la permanencia de estas acciones de contencidn y del
establecimiento de estas politicas como parte de cada Establecimiento de Sanidad sin llegar a
descuidar la atencion a pacientes, dado que se genera optimizacién de recursos propios y
fortalecimiento de los procesos integrales de calidad, planeamiento y gestidn,

Consolidacion de la contencien del gasto semesiral de 2016 y 2017
% B.000.000.000
5 7.000.000.000 P
$ 6.000,000.000 o
$ 5.000.000.000 .
$ 4.000.000.000
5 3,000.000.000
$ 2.000.000.000
$ 1.000.000.000
$0

ler SEMESTRE 20 SEMESTRE ler SEMESTRE 2do SEMESTRE
2016 2016 2017 2017

«« @« VrContencién  53.597.301.833 44638542181 £4.051.328.138 $6.712.145.253

Fuente: Mafriz de contencion del gasto ESM DISAN ARC 2016 - 2017
7. Administracion del talento humano
7.1 Mombramientos ¥ nuevos nombramientos

La Subdireccidn de Talente Humano ha geslionado y liderade la capacitacidn y entrenamiento de
07 suboficiales como tecndlogos en radiografia, asi mismo ha apoyado en mas de 100
incorporaciones a la Direccién de incorporacion con el personal de profesionales, tecndlogos vy
técnicos de salud para los procesos que incorparacion de la presente vigencia.

En relacidn a nombramientos y nuevos nombramigntos durante el presente afio, se han realizado
36 de estos procesos impactando positivamente |a gestion de la Direccidn de Sanidad Naval y de

sus Establecimientos, asl:

g NOMBRAMIENTOS 2017
DENOMINACION | CANT. ESPECIALIDAD ESM
SMSM 2-2 16 4 MEDICOS : HOMNAC-BRIM1-BEIM-EMNSEB
SMEM 2-2 12 1 QUINMICO FARMACEUTA HOMNAC
SMEM 2-2 4 1 FISIOTERAPEUTA HOMNAG
SMSM 2-23 1 BACTERIOLOGA CEMED
_ AASD B-1 21 3 AUXILIAR ADMINISTRATIVO DISAMN
| | AUXILIAR ADMINISTRATIVO HOMNALC -
| AUXILIAR CONTABLE ENSB
ASE1 2 3] TECHNICO HIGIENE DRAL EMSE
- AUXILIAR ODONTOLOGICO BEIM {\
h
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AUXLIAR LABORATORIO CLINICO | BRIMZ
| AUXILIAR EN SALUD ORAL HONAL
| AUXILIAR ENFERMERIA HONAC
I AUXILIAR EN SALUD ORAL CEMED
TOTAL |18
NUEYOS NOMBRAMIENTOS 2017
DENOMINACION | CANT. ESM
SMSM 2 | CEMED-HONAC
TS 4 HONAC
TASD 1 CEMED
AASD 4 (2) HONAC — DISAN -ENSB
AS g (5) HONAC ~(2) CEMED — ENSB -
ENAP
TOTAL 20

7.2 MNombramiento de Servicio Social Obligatorio

La Subdireccidn de Talento Humano maneja los procescs de asignacidn de plazas de Servicio
Social Obligatorio, donde los profesionales son elemento humano gestor y dinamizador en pro de
una cultura que promueva la salud, prevenga enfermedades y se comprometa con &l autocuidado y
la autogestién de |os procesos. Por lo tanto, las politicas actuales de salud se enfatizan de manera
particular en el desarrollo del Recurso Humano como componente esencial de la sociedad y
como oferente de los servicics de salud.

Durante la vigencia 2017, se escogisron a los profesionales mejor capacitados intelectualmente
y aguellos que cuentan con la capacidad de facil adaptacion y personalidad estructurada para
ohtener el mejor desempeiio en su labor; orientada al bisnestar de nuestros usuarios.

El Servicio Social Qbligatorio (5.5.0) es la contribucion del Recurse Humano profesional a la
solucidn de problemas de salud, mediante el desempefio de funciones v actividades especificas en
proyectos y programas desarrollados en localidades definidas y previamente habilitadas para tal
fin.

Curante el 2017 se incorperaron 126 profesionales de las diferentes areas para prestar su Servicio
Social Obligatorio, al servicio de la Armada Nacional. En la actualidad la Armada Nacicnal cuenta
con 126 plazas distribuidas de la siguiente manera:

- Medicos: 48 AN

* QOdontologos: 33

= Enfermeros: 23

* Bacteridlogos: 22
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Bacteridlog

__— Medicos
385,

18%

Las 126 plazas se asignaron en su totalidad en forma oportuna contribuyendo de esta forma a la
prestacion de los servicios asistenciales que presta la Direccién de Sanidad MNaval a través de sus
Establecimientos.

7.2 Ingreso Cficiales Cuerpo Administrativo Médicos Generales

Durante el afio 2017 |a Subdireccidn de Talento Humano de la Direccidn de Sanidad Naval, apoys
y facilitd continuamente el proceso de captacidn de profesionales de la salud, ofreciendo charlas de
interés institucional en diferentes Universidades, logrando la incorporacidn de 03 Oficiales del
Cuerpo Administrativo Médicos Generales en el primer semestre del afio en curso, y el interés de
01 Meédico General que se encuentra adelantando su procese de induccion en la Direccidn de
Sanidad Maval, graduados en la Universidad Militar Nueva Granada.

Para el fortalecimiento de |os procesos de incorporacidn, la Subdireccidn de Talento Humano de la
DISAN, contribuyd en la paricipacidén de charlas de captacién en Universidades ubicadas en
diferentes ciudades del pais, logrando como resultando obtener a través de la Direccion de
Incorporacion Naval (DINCOR), el ingrese de siete Médicos Generales, cinco Odontélogos, acho
Psicdlogos vy dos Bacteridlogos.

Cabe resaltar que para el segundo semestre del afic 2017, dada la experiencia con el proceso de
captacion de Meédicos Generales, para iniciar su incorporacién en la ENAP, se realizé una
campafia de divulgacién en el mes de noviembre del afio en mencidn en la Universidad Militar
Mueva Granada (UMNG), logrando atraer el interés de siete aspirantes de los cuales seis en la
actualidad se encuentran pendientes por confirmar su proceso de incorporacian, para ser
escalafonados como Médicos del Cuerpo Administrativo de la Armada Macional en el afio 2018.

7.4 Ingreso a especialidades médicas

En el pericdo 2017 se incentivd la participacién del personal de Médicos y Odontdlogos Militares de
la institucion, para que iniciaran su proceso de Especializacion y Supra-especializacidn en distintas
areas asistenciales, con el fin de fortalecer académicamente su profesion, teniendo en cuenta que
se convertirdn en el relevo generacional de los militares que se encuentran préximos a retirarse.

Las actividades realizadas por parte de esta Subdireccidn de Talento Humano fueron las
siguientes:

a. |dentificacion del personal de aspirantes a Especializacidn y Supra-especializacion, por dreas a
desempefiarse a través de una herramienta de proyeccidn de capacitacién para el personal d
Oficiales.

BEDOC-FT-001-AYGAR-VIT
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b. Solicitud al mando para que el personal de aspirantes pudiera presentarse en cualquier

Universidad del pais.

¢. Acercamiento con la Decanatura de la Facultad de Medicina de |a Universidad Militar Nueva
Granada, para conocer de primera mano los criterios de seleccién del personal aspirante a las
Especialidades Médico-quirdrgicas.

d. Socializacidn de estos criterios con &l personal de Medicos a nivel nacional mediante oficios.

Teniendo en cuenta los examenes de ingreso que exigen las Universidades del pais y que por
requisito se deben cumplir para dar inicio a distintos programas académicos, en el periodo 2018,
iniciaran la comisién de estudios de Especializacién, asi:

PROFESION PROGRAMA ACA DEMICO CANTIDAD

RADIOLOGIA o1
OTORRINOLARINGOLOGIA 01
. CIRUGIA GENERAL o1
MEDICOS GENERALES REUECICED o
MEDICINA FAMILIAR 01
L NEUROCIRUGA 01
GLAUCOMA. o1
MEDICOS ESPECIALISTAS NEONATOLOGIA =
ODONTOLOGA ENDODONCIA 01

TOTAL 09 |

7.5 Gestion de incentivo econdmico de oficiales en PACAPAIS

En coordinacion con la Jefatura de Formacian, Instruccion y Educacian Maval (JINEN), se asignad el
apoyo econdmico para capacitacion en el afio 2017, al personal de Oficiales Medicos y
Odontdlogos, que adelantan programas de Especializacion en diferentes areas de la salud,
acuerdo Resolucién No. 002 del 07 de febrero de 2017 y Resolucidn No.065 del 14 de junio de
2017.

7.6 Comisiones y capacitacién de personal de sanidad
7.6.1 Comision Mayo Clinic

Teniendo en cuenta el programa de capacitacidn ofrecido por la Mayo Clinic, se enviaron tres {03)
Oficiales al Programa de Capacitacion "Visiting Clinical Program” para fortalecer los servicios en
salud, en beneficio de la Institucién vy nuestros usuarios que canforman el Subsistema de Salud de
las Fuerzas Militares, asl:

» CHNASCY HILDEBRANDO SALVADOR MORALES CAJAMARCA: Se desting en comisidn
al curse de Cirugia Micro-vascular en Rochester Minnesota (EEUU) del 23 al 29 de abril de
2017, mediante Acto Administrative No. 2667 del 21 de abrf2017.

= CHASMC GUSTAVO ADOLFO BABILONIA LUNA: Se destiné al Simposio Internacienal:
Modelo de Atencion de la Clinica Mayo en Rochester Minnesota (EEUU) del 31 de octubre
al 03 de noviembre de 2017, mediante permiso especial otorgado por el Mando Naval.

= TKASMG MIGUEL AMGEL MATAMOROS FPINZOMN: Se destind en comisidn al curso
Conectando Comunidades en la Medicina de Emergencia en Bleomington Minnesota

(EEUL) del 13 al 17 de septiembre de 2017, mediante Acto Administrativo No. 1180 del 23
de sep/2017.

7.6.2 Programa Regional de Entrenamiento Militar Internacional contra el VIH/SIDA
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Teniendo en cuenta la invitacién expuesta por parte del Departamento de Defensa de los Estados
Unidos (DHAPP), se apoyd la participacion del Sr. TK PERNA NARVAEZ ODIN BEOR Médico
General del Establecimiento de Sanidad Militar BIM13 (MALAGANA), para que asistiera al curso
‘Programa Regional de Entrenamignto Militar Internacional Contra el VIH/SIDA" en modalidad de
Permiso de Salida al Exterior, a la Antigua Guatemala desde el 30 de julic de 2017 al 12 de agosto
de 2017, en donde abtuvo |a respectiva certificacién,

7.6.3 Capacitaciéon tecnoldgica en imagenes diagnésticas

Se efectuo la graduacion de siete Suboficiales como Tecndlogos en Imagenes Diagnosticas y se
trasladaron a los ESM: HONAC — ESM ENSB - CEMED - ESM BRIM1 v ESM ERIM2, con el
propasito de fortalecer el servicio en dicha area asistencial.

7.4 Traslados de personal Militar

Se efectud la presentacidn ante la Direccidn de Gestion Humana de la ARC, de dos planes de
traslados para los meses de junio y diciembre del presente afio, ejecutando un traslado de
dieciseis Oficiales y cincuenta Suboficiales en el mes de julio/17 vy para el mes de diciembre/17
noventa y uno Oficiales y ciento dos Suboficiales, permitiendo asi el fortalecimiento de las
unidades operativas y de los Hospitales y Establecimientos de Sanidad Militar.

7.5 Apoyo procesos de incorporacion DINCOR

Durante la presente vigencia se hizo la designacion del 90% del personal de Médicos, Odontdlogos
y Psicologos que apoyaron a la Direccidon de Incorporacién de la Armada Nacional, con 02
pracesos para escuelas y 03 procesos para infantes de marina; logrando de esta forma, el
cumplimiento de las metas estipuladas por el Mando Maval, respecto a procesos de Incorporacion.

7.6 Viaticos

Se egjecuto el rubro de vidticos por el valor de treinta y siste millones ($37.000.000 mcte), dando
pago a las comisiones del personal militar y civil al servicio de la Direccion de Sanidad Maval, que
asistid a las brigadas médicas v al personal que asistic a las comisiones administrativas de
seguimiento.

7.7 Seguimiento de ejecucion pélizas de salud para comision al exterior 2017 hasta octubre 2017

TOTAL ASIGNADO 2017 ] $ 1.294.801.974.00
CONSUMO ENE-FEB-MAR-ABR-MAY-JUN-JUL-AGO-SEP-OCT $ 1.011.865.676,00
CONSUMO DEL PERSONAL QUE ESTA EN EL EXTERIOR $ 112.674.849,00
SALDO PARA NUEVAS COMISIONES $ 170.161.448,00

PGLIZA? TRAMITADAS ANTE ASEGURADORA ALLIANZ HASTA LA FECHA

POLIZAS PARA | POLIZAS PARA TOTAL
MES COMISIONES COMISIONES TRAMITADAS
| TRANSITORIAS | PERMANENTES EN EL MES
ENERQ 2017 83 =] B8
FEBRERO 2017 46 25 71
MARZO 2017 150 17 207
ABRIL 2017 G B85 71
MAYO 2017 132 1 133
JUNIO 2017 70 19 89
JULID 2017 323 =] 328
AGOSTO 2017 - 110 10 120
SEPTIEMBRE 2017 23 1] 93
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OCTUBRE 2017 202 1 203

NOVIEMBRE 2017 26 B 26

DICIEMERE 2017 E - 0
TOTAL POLIZAS TRAMITADAS HASTA LA FECHA 1430

7.8 Actividades de bienestar

La Subdireccién de Talento Humano de la Direccion de Sanidad Naval, desarrollo las siguientes
actividades de bienestar para fortalecer la motivacion, los lazos de comunicacion y el trabajo en
equipo del personal que conforma la Direccién de Sanidad Naval:

DlA OE LA MUJER
ACTIVIDAD CELEBRACION DIA DE LA SECRETARIA ARC
TURNO SEMANA SANTA
TURNO TURND DE MITAD DE ANO

TURNO DE FIN DE AND

RECONOCIMIENTC AL TRABAJO BIEN
HECHO MEJOR TRIPULANTE DEL TRIMESTRE

CAMINATA MONSERRATE
. PERSONAL DISAN CLUB TOMINE
ACTIVIDAD DE INTEGRACION DESAYUND PARA MESAS DE TRABAJO

RECONOCMIENTCO A LOS FUNCICNARIOS POR
SU LABOR 2017

8 Gestidn en salud, prevencién, deteccion e intervencion del riesgo
8.4 Modelo de Atencion Integral en Salud — MAIS

La implementacion del nuevo Modelo de Atencién Integral en Salud MAIS fue ordenada por la
DGSM para Bogota D.C. en el siguiente territorio: zona centro, localidades de Chapinero, Santa
Fe, Barrios Unidos, Teusaquillo, Los Mértires, Antonio Narifio, Puente Aranda, Candelaria donde la
responsabilidad estd a cargo de la Direccion de Sanidad de la Armada Nacional y Fuerza Agrea
Colombiana. Desde el 01 de abril de este afio, se ha venido realizando la caracterizacién de la
poblacidn que pertenece al Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares y de acuerdo a lo
dispuesto en la Directiva Transitoria No. 20171110001707/MDN-CGFM-CGASL-23.2 de fecha 07
de marzo de 2017 del Comando General de las Fuerzas Militares, en la cual se emiten los
lineamientos estratégicos para el desarrollo y ejecucién de los componentes del Modelo de
Atencidn Integral en Salud - MAIS.

s
|

TOTAL ZONACENTRO: 82 TOTAL s r——
| TOTAL ARC ZONACENTRO: 1412 USUARIOS iﬁ
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El objetivo de este modelo es realizar Is caracterizacion de los usuarios del Subsistema de Salud
de las Fuerzas Militares en la ciudad de Bogota D.C., zona centro - localidades de Chapinero,
Santa Fe, Barrios Unidos, Teusaquillo, Los Martires, Antonio Narifio, Puente Aranda, Candelaria y
de ese modo identificar de factores de riesgo que pueden desencadenar patologias de alto costo o
enfermedades catastroficas,

Para lo cual la Sanidad de la Armada Nacional durante el afio 2017 ha conformado tres Equipos
Basicos de Atfencion en Salud (EBAS), de los cuales ? de ellos actualmente se encuentran
completes (medico, auxiliar de enfermeria e Higiznista Oral} ¥ uno esta conformado por {médico y
2 higienistas), con disponibilidad parcial del perscnal militar por actividades asignadas por el
mandao.

| COORDINADORA TN. MONICA BENITEZ ]
LIDER DE EBAS TN. PAOLA ROZO
MEDICO FAMILIARISTA ____ DR, MARCELIANO MENDIVELSO
PROFESIONAL EBAS 1 EBAS 2 EBAS 3
MEDICO GENERAL TN PAOLA ROZO DRALILA GARCIA__| DRA NICOLLE VERGARA |
ENFERMERA JEFE OPS MARILYN COLMENARES
AUX. DE ENFERMERIA MA1 JEFREY ARIZA | S3. YESID SANTAMARIA
HIGIENISTA ORAL | TS26 GLADIS DAZA | OPS MARIA OFS BERTHA FABIOLA
OPS MONICA FERNANDA VASQUEZ
VILLAMIL CARDENAS b
NOVEDADES DEL

| EQUIFO | §1LUZ DARY VELASCO — AUXILIAR DE ENFERMERIA EN INCAPACIDAD

Con el fin de lograr acceder a los usuarios se establecié la estrategia del “Voz a Veoz" buscando
generar conocimiento, confiabilidad v credibilidad en un modelo nuevo de atencion en salud
basado en el usuario y su familia, en la identificacién temprana del riesgo con la respectiva
intervencién y asi lograr romper paradigmas del modelo asistencialista o curative que se ha venido
manejando con poca accesibilidad y seguimiento, Esta estrategia consiste en caracterizar al
perscnal active de las unidades militares de la gquarnicion de Bogota, identificando sus
determinantes en salud, realizando una intervencién primaria, canalizacion g rutas de atencien ¥
posterior seguimiento; asl mismo poder realizar la actualizacion de los datos personales,
especialmente de los domicilios ya que una de las dificultades se encuentra en la informacion de la
base de datos que es entregada por el Grupo de Afiliacidn y Validacion de Derechos (GAVD), dada
la falta de conocimiento y seguridad por parte de los usuarios para llegar directamente a sus
hegares. Posterior a la caracterizacion con la cabeza del grupo familiar, se realiza la visita al
domicilio familiar, en donde se realiza la ficha familiar identificando lo riesgos y determinantes en
salud para cada hogar.

Durante el mes de septiembre de 2017 se inicid la caracterizacion del personal militar del Batallén
de Policia Naval Militar No 70 y el Comando de la Armada Nacional. Como parte de la estrategia se
decidié que 1 grupo EBAS continuaria realizando la caracterizacion del persanal militar activo en
las unidades y 2 grupos iniciarian las visitas domiciliarias del personal previamente caracterizado.

A continuacién se podran observar los avances relacionados con la implementacion del Modelo de
Atencion Integral en Salud — MAIS, en la zona centro contando a fecha noviembre de 2017 con sUS
3 Equipos Bésicos en Salud:

3.4.1 Productividad:
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Se presentd un aumento

significativo en la caracterizacion de usuarios, por un cambio de

estrategia, que consistié en acudir a insta

laciones militares, para obtener de primera mano datos

reagles de nuestros afiliados, como son su U

bicacisn de vivienda, conformacién de sus familias,

para poder asi no solo difundir |a informacian sobre el modelo, para los gue no lo conocian, sino
con datos reales, poder planear las visitas domiciliares y ser aceptados en sus domicilios. En
agosto con la nueva estrategia se observo un aumento en 34%, en |a caracterizacion de usuarios.

8.4.2 Canalizaciones a programas de promocion y prevencion, a las Rutas Integrales de Atencién
(RIA matemno perinatal y RIA cardiovascular) y especialidades

De acuerdo a |a caracterizacién realizada tanto a nivel de las instalaciones militares, como en las
visitas domiciliarias, se direccionan a los usuarios a las diferentes RIAS ¥ GAPS, se chserva una
disminucién en el mes septiembre en razén del inicio activo de las visitas domiciliarias y la
saturacidn progresiva en la caracterizacién de usuarios en las diferentes instalaciones militares.
Cabe anotar que no es que hayan aumentados los riesgos, lo que aumento fue su identificacidn y
por su puesto |3 respectiva canalizacidn
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B NOVIEMBRE 37 62 136 B0 33 21 1 E 315

8.4.3 Actividades realizadas de promocidn y deteccién P y D, charlas educativas en habitos de

vida saludables y salud oral

Hubo un aumento de las actividades del mes de agosto en un 34% respecto a las realizadas en
julio, tanto en la informacién de los diferentes habitos de vida saludable como en la salud oral: se
han realizado charlas para recordarles a nuestros usuarios la importancia del autocuidado de la
salud, entre los cuales incluye un correcto cepillado, el use de la seda dental, asistir a higiene oral
y visita odontoldgica en forma preventiva.

Mo de Actividades de Py D
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HIGIEME ORAL

B NOWIEMBRE

8.4.4 Actividades Intramurales realizadas por el persenal de Higiene oral de los Grupos EBAS
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En el mes de septiembre se iniciaron actividades intramurales, las cuales empezaron una vez las
higienistas orales iniciaran a atender a los usuarios captados e identificados con riesgo por las

visitas domiciliarias.
8.5 Salud Publica

8.51 Campafias en Salud

En las actividades a intervenciones colectivas se llegd a los siguientes resultados:

ACTIVIDADES DE INSTRUCCION, EDUCACION Y CAPACITACION ANO 2017
PROGRAMA
PROGRAMA ADOLESCENTE Y PROGRAMA | SUBPROGRAMA
SALUD INFANTIL JOVEN ADULTO SALUD ORAL
ASISTE ASISTENTE
IEC | ASISTENTES |IEC ASISTENTES |[IEC  |NTES |IEC |5

1ER TRIM 165 |2008 1001 |15940 948 |12058 |341 |10822
2D0 TRIM 329 |8170 11156 |28270 1637 (19574 |642 |15784
1A CAMPANA |317 | 11956 |1324 |22185 853 (12412 853 |35837
3ER TRIM 282 |6433 {1721 |37445 1283 (25746 |639 |41820
2A CAMPARA |349 9211 1149 |26918 936 |14774 |1348 |39953
4TO TRIM 350 12795 1538 | 45195 1183 |25588 |890 |54450
TOTALAND | 1792 | 50573 7889 | 206906 6840 |110552 |4713 | 198666

PRIMERA JORNADA NACIONAL DE VACUNACION
Fecha del 21 enero 2017 - participaron 18 ESM

VACUNACION PAlLY NO PAI

Total dosis aplicadas jornada de Vacunacion: 935

Total dosgis aplicadas Jornada y Pre-jormada Vacunacion PAIL 580
Total Dosis Aplicadas Vacunacidn NO PAl: 345

\Yacunados menores de 1 afio: 177
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Vacunados de un aiio: 63

Vacunados menores de 5 afos 478

Mifios menores de 1 afio con esquemas completos: 95
Nifios de 18 meses a 5 afios con esquemas completos: 202

SEGUNDA JORNADA NACIONAL DE VACUNACION
Fecha del abril 207 -participaron 18 ESM

Total dosis aplicadas Pre-jornada 252

Total dosis aplicadas Jormada 345

Total dosis aplicadas PAl Jornada y Pre-jornada: 597
Total dosis aplicadas No PAI 1568

Total Dosis Aplicadas en Jornada = 2165

Vacunados menores de 1 afio; 187

Vacunados de un aiio: 69

Vacunados menares de 5 aios (136

Mifios menores de 1 afio con esquemas completos: 177
Nifios de 18 meses a § afios con esquemas completos:67

TERCERA JORNADA NACIONAL DE VACUNACION
Fecha del julio 2017- PARTICIPARON 18 ESM

Total dosis aplicadas Pre-jornada 252

Total dosis aplicadas Jornada 345

Total dosis aplicadas PAl Jornada y Pre-jornada: 587
total dosis aplicadas No PAl 1568

Total Dosis Aplicadas en Jornada = 2165

Vacunados menores de 1 afo: 187

Vacunados de un afio: 68

Vacunados menores de 5 afios ;135

Mifios menores de 1 afio con esquemas completas: 177
Mifios de 18 meses a 5 afios con esquemas completos:67

& & 4 &% =® * ® @ @

CUARTA JORMADA NACIONAL DE VACUNACION
Fecha DE 28 OCTUBRE 2017 - PARTICIPARON 19 ESM

RESULTADOS AVANCE DE LA PREJORNADA Y JORNADA DE VACUNACION:

VACUNACION PAI

Total dosis aplicadas Pre-jornada 584

Total dosis aplicadas Jornada y Pre-jornada: 953

Vacunados menores de 1 afo:; 225

Vacunados de un afo: 210

Vacunados mencres de 5 afios :165

Nifios menores de 1 afio con esquemas completos: 265
Mifios de 18 meses a5 afios con esquemas  completos: 368
Total dosis aplicadas NO PAI 1786

8.5.2 Resultados por programas

Los programas de promocién y prevencién del drea de salud piblica, en aras de optimizar la
atencion a los usuarios y estar alineado con las politicas emitidas por el Ministerio de Salud :.r|\1l
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Proteccion Sccial, trabaja de manera integrada los subprogramas, gque son transversos,
canalizandolos hacia los cuatro ciclos vitales establecidos, buscando generar impacto en la
poblacién que se encuentra susceptible y expuesta a riesgos similares y de esta forma permitir a
nuestros usuarios y beneficiarios buena salud y una percepcion integral de nuestros servicios.

Como herramientas de trabajo y en apoyo al buen desarrollo de los programas en los ESM,
alineados con la politica de cero papel y austeridad, se implementd la educacién a través de
medios magnéticos, con el propésito de unificar criterios e informacidn.

En el ranscurso del afio 2017 el rea de salud piblica, se tienen los siguientes resultados:
» Programa Gestantes:

Este programa tiene como objeto el involucrar a la matema, su pareja v los hijos durante todo el
proceso de gestacion con el fin de evitar las complicaciones que se puedan presentar por
diferentes factores, asi mismo se busca establecer una salud mental adecuada con una atencign
de calidad.

La meta total del programa es cubrir el 95% con una cobertura de 1.020 gestantes, las cuales se
encuentran inscritas y en seguimiento por el programa, con un impacto positivo de O (cero)
mortalidades maternas por complicaciones asociadas en el embarazo, parto o puerperio.

*  Programa Salud Infantil:

Esta dirigido a total de poblacién menor de 10 afos es de 13.852 usuarios, la mela de |a poblacién
minima a cubrir es del 80% que corresponde a 11.082, en lo que va del afio se lleva una poblacién
atendida y cubierta de 13.718 logrando una cobertura del 98% sobre la meta propuesta.

*  Programa Adolescente y Joven:

t ey e
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Su poblacidn esta comprendida entre los usuarios de 10 a 29 afios de edad. En relacién a la
consulta de primera vez por medicina y enfermerfa se realizaron 28501, para cobertura del 81% y
consulta de control por medicina y enfermerla se realizaron 51361, para cobertura del 146.5%, del
total de usuarios Adolescentes y j6venes adscritos a la DISAN ARC.

Fara el indicador de examen de hemoglobina, cuya poblacion objeto fus de 2814 nifias de 10 3 13
anos adscritas a la sanidad naval, para el afio se realizaron 1514 examenes enfocados al riesgo,
segun criterio técnico, con cobertura de 53.8% nifias de 10 a 13 afios.

En referencia a las IEC, orientadas al riesgo detectado en los usuarios de 10 a 29 afios en cada
uno de los Establecimientos de Sanidad Naval, se realizaron 7889 actividades, gue contaron con la
asistencia de 206906 usuarios de este ciclo vital, con cobertura de 576, es decir que en promedio
cada usuario a asistido a mas de 5 actividades de instruccign, educacion y capacitacién.

*  Subprograma Salud Oral;

La poblacion objeto para este programa para el afio 2017 fue de 87981 usuarios, al consolidar la
estadistica se realizaron durante el periodo 117.492 atenciones odontolégicas, logrando una
cobertura general del 202.6 %, es decir que en promedio se realizaron 2 atenciones por cada
usuario adscrito a la Direccidén de Sanidad Naval,

En cuanto a los indicadores establecidos por los entes de control se realizaron, los que son
enfocados al riesgo detectado en el paciente, segin criterio técnico:

1. 127033 controles de placa y profilaxis, con cobertura de 147.5%

2. 10135 aplicaciones de sellantes, con cobertura de 53.7%.

3. 54740 topicaciones de flior, con cobertura de 237.4%, lo que obedece a la estrategia “soy
generacidn mas Sonriente”.

4. 77525 Detartrajes supragingivales con cobertura de 108.73%

5. Se realizaron en los 21 establecimientos de la Sanidad Naval, 4713 actividades integrales
e integradas de instruccién, educacién y capacitacion orientadas al riesgo detectado que
contaron con |a asistencia de 198666 usuarios de todos |os ciclos vitales, con cobertura de

226.1%
GEDQC-FTO01-AY GAR-VDT
] A,
“FPratepames &l Azul de la Gandera” t @ { ’;u Ei
Linea Alencada al Usuaria 01 8007 111 407
e
+50

Camera 13 Mo 76-50 Psa 5 EJl. Bachud- Conmutador 3GS2000-32 T350, Bogodd. Calmbia,
wewrw Sanidadnava milcs

o



OFICID Ma.20180423600032541/ MD-CGFM-CARMA-SECAR-JEOHU-DISAN-SIG- 259 Pag.B8 de 74

= Programa Adulto Mayor:

La poblacion objeto de este programa es de 23893 usuarios, en relacion a la cobertura general se
ha logrado un avance del 85.4% del total de hombres y mujeres mayores de 40 afios, consulta de
primera vez en edades simples de 40, 45, 50, 55, 60, 65, 70, 75, 80 afios |a poblacion objeto es de
4754 usuarios, para lo que va del afio 2017 se ha logrado un avance en la cobertura del 92%.

En referencia a los laboratarios de deteccion temprana de alteraciones en el adulto, hombres y
mujeres de 40, 45, 50, 55, B0, 65, 70, 75, 80 afios, se ha logrado un avance en la cobertura para el
afio 2017 en los siguientes paraclinicos asi: creatinina 59.6%, glicemia basal 62.7%, uro-analisis

106%, colesterol 58%, triglicéridos 54.7%.

» Subprograma de Salud Sexual y Reproductiva:

Durante el afio 2017 se han realizado 1400 mamografias en mujeres mayores de 50 afios acuerdo
riego detectado por el personal médico, 1700 examenes de laboratorio para la deteccién temprana
de cancer de préstata PSA (antigeno prostatico, especifico) en hombres de 50 a 59 afios, 3393
citologlas cérvico vaginales en usuarias de 21 a 69 afios, 5326 pruebas voluntarias de tamizaje
para VIH, estos estudios se han realizado en nuestra red interna de prestacion de servicios y red
externa de los diferentes Establecimientos de Sanidad Naval.

En referencia a las actividades educativas orientadas a los factores de riesgo y deteccion temprana
de alteraciones para cancer de tracto reproductor 8761 usuarios de 20 a 69 afios han recibido
educacién y 11356 usuarios de 18 a 80 afios recibieron educacién para la prevencion d

GEDCC-FT-001-AYGAR-VIT

3 )
*Protegamss &l Azul da B Bardera® |F" @ @ |E'
Linga Atencidn al Lswane 01 3000 111 400 - [+—]
Carrara 13 N, 26-50 Psa 5 Edi. Bachué- ConmuJtagor 2652000-12 78330, Bagals, Coionbia, wazean b

wanw sanidadngyamiles




QFICIO No.2018042360003284 1/ MD-CGFM-CARMA-SECAR-JEDHU-DISAN-5IG- 26.8 Fag.59 de 74

Infecciones de Transmisién Sexual y VIH que corresponde al 61.8%. Todas estas actividades se
desarrollan en cada uno de los Establecimientos de Sanidad Naval,

Se enviaron a los Establecimientos de Sanidad Naval 63.000 preservativos los cuales se
recibieren en calidad de donacién por COPRECOS (comité de prevencién y control de VIH-SIDA
de las Fuerzas Militares y Palicia Nacional), 4000 Preservativos recibidos por DGSM en calidad de
donacion por la Secretaria de Salud de Bogotd, estos de distribuyeron acuerdo su poblacisn
asignada por el GAVD (Grupo de Afiliacion, Validacion de Derechos), con el fin de promaver el
ejercicio de los derechos sexuales y reproductivos, reduccitn de los comportamientos de riesgo,
prevencion de Infecciones de Transmisién sexual en especial el VIH-SIDA, reduccion de los
embarazos en adolescentes, acciones en planificacion familiar.

8.6 Salud Mental

El area de Salud Mental tiene como funcién principal planear, coordinar y realizar los programas
especiales en promocién, prevencidn, vigilancia y tratamiento de la salud mental del personal de
usuarios. Con base las acciones se direccionaron en actividades que permitieran alcanzar los
objetivos propuestos. A continuacién se describen las estrategias utilizadas en el Frograma de
Salud Mental con apoyo del personal de Psicdlogos asignado a los Establecimientos de Sanidad
Militar:

* Durante la semana del 20 al 24 de noviembre del 2017 se desamolld en la ciudad de

Bogota el Curso de cualificacion profesional desde el contexto del postconflicto, en salud
mental y burnout, ética, comunicacion y negociacion dirigido a los psicélogos organicos de
las Fuerzas Militares de Colombia, por parte del Colegio Colombia de Psicélogos
(COLPSIC), en la Armada Nacional se logré la asistencia de 17 oficiales y 03 civiles de
planta.
El objetivo general del curso fue contribuir al desarrollo disciplinar y profesional de los
Psicdlogos organicos de las Fuerzas Militares de Colombia en los temas de; postconflicto,
salud mental y burnout como riesgo psicosocial, estrategias de comunicacion ¥
negociacian, y etica del ejercicio profesional, en el contexto actual del pais. Asi mismo, el
dia 25 de noviembre para la finalizacién del curso se contd con la participacion del area de
Investigacion de la Direccién General de Sanidad Naval quienes expusieron los requisitos
para investigacion cientifica y publicaciones; ademés de tener ponencias como prevencién
del suicido por parte de la Linea de Defensa de la Vida y consumo de sustancias
psicoactivas por parte de la Fundacion FUNDAR,

* Se logro la asistencia de 02 oficiales al | Congreso Internacional de Salud Mental de las
Fuerzas Militares llevado a cabo del 27 al 30 de noviembre del 2017 en Ciudad de México
a bordo de las instalaciones del Hospital General Naval de Alta Complejidad de las
Secretaria de Marina de México. Como logro se obtuvo que se afianzo las relaciones entrM
!
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las Armadas de México y Colombia , se realiz¢ intercambio de conocimientos en el drea de
Salud mental y de otras dreas de interés afines a la salud, asi mima, se acordd con la
Secretaria de Marina de México que previa autorizacidn de la Armada de Colombia,
cooperaran para el fortalecimiento de la salud operacional y manteniendo de la salud
mental, realizando los ajustes y actualizaciones de los perfiles psicologicos de las
diferentes especialidades de interés comuin, como tener la posibilidad de intercambio de
conocimiento y experiencias gue permitiran mejorar l0s procesos de los programas de
salud mental y otras dreas de |a salud.

» Durante &l mes de septiembre se celebrd el dia Internacional para la Prevencion del
Suicidio.
Segun la Organizacién Mundial de |a Salud el suicidio es un importante prablema de salud
publica en todo el mundo. Afecta a las familias, a las comunidades y a paises enteros. A
nivel mundial, mas de 800.000 personas se suicidan cada afo, lo que equivale a una
persona cada cuarenta segundos. Por cada muerte por suicidio se estima que hay 20
intentos. El suicidio es la segunda causa de muerte en el grupo de 15 a 29 afios de edad.
Aungue mueren mas hombres por suicidio, las mujeres tienen mas intentos.
En la Region de las Américas, ocurren aproximadamente 65.000 muertes por suicidio cada
afio. En muchos paises, las muertes por suicidio pueden estar subestimadas. Las tasas
m&s altas de la Regidn se registran en el Caribe no hispano y en Norteamerica. Es |a
tercera causa de muerte en persanas de 20 a 24 afios de edad y |a cuarta en los grupos de
10 a 19 afios y de 25 a 44 afos de edad. Los suicidios en hombres representan
aproximadamente el 79% de todas las muertes por suicidio.
En el caso de las Fuerzas Militares la Armada Nacional es la institucion con menos casos
de suicidios consumados, durante el afio 2017 se presentaron 05 presuntos suicidios a
nivel nacional en poblacion de Infantes de Marina Regulares. El programa de Salud metal
usa varias estrategias de abordaje, para el tema de prevencion del suicidio es por esta
razén que durante el afio 2017 se realizaron actividades psicoeducativas, tamizajes, fichas
pre y post operacionales, campafias, apoyo psicoterapéutico individual y grupal, logrando
participacién en las diferentes actividades de 28.763 afiliados al subsistema de Salud de
las Fuerzas Militares de Colombia, logrando la meta de participacién nacional de asistencia
con base a la poblacién asignada por el Grupe de Afiliacion y Validacion de Derechos
(GAVD).

P

CAMBIA UNA VIDA
O =

» Durante el mes de octubre se desarrollaron actividades de conmemoracion del dia Mundial
de la Salud Mental.
Segtn la Organizacion Mundial de |la Salud el Dia Mundial de la Salud Mental se celebra el
10 de octubre de cadsa afio, con el cbjetive de concienciar scbre los problemas de salud
mental en todo el mundo y movilizar esfuerzos en apoyo de la salud mental. El tema
este afio fue "La salud mental en el trabajo”. dﬁg
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La globalizacidn ha contribuido al estrés relacionado con el trabajo y a sus trastornos
asociados. Una de cada cinco personas en ambito laboral puede experimentar un trastorno
de salud mental. Los problemas de salud mental tienen un impacto directo en los lugares
de trabajo a través del aumento del ausentismo, la reduccién de la productividad y el
aumento de los costos de atencién de la salud. Sin embargo, el estigma y |a falta de
conciencia sobre la salud mental persisten como barreras para abordar la salud mental en
el lugar de trabajo.

El Programa de Salud Mental de la Direccién de Sanidad por medio de los Psicélogos de
sus Establecimientos realizo durante el mes de octubre diversas actividades que resaltan
la importancia de la Salud Mental en la poblacidn y se implementaron varias estrategias
con el fin de concientizar a los usuarios del subsistema de Salud de las Fuerzas Militares
de Colombia, de la importancia de tener mente sana.

s Durante el mes de noviembre: Dia Internacional contra la viclencia de Génerg,

La vialencia contra las mujeres y las nifias es una cuestidn global. Permanece una de las
violaciones mas persistentes de derechos humanos y una amenaza a millones de nifias y
mujeres. La viclencia contra las mujeres y las nifias no conoce fronteras sociales,
gconomicas o nacionales. Afecta a mujeres de todas las edades y surge en varios tipos de
entorne — tomando muchas formas, incluyendo viclencia fisica, sexual y psicoldgica, al
igual gue abuso econdmico y explotacidn. Por lo menos una de cada tres mujeres en el
mundo entero ha sido golpeada, forzada sexualmente o abusada emocionalmente en el
curso de su vida, mas a menudo por su pareja.

En el caso de las Fuerzas Militares la Armada Nacional en el afic 2015 se presentaron 105
casos de violencias, en el 2016 hubo un incremento de 44 casos (total 149) vy en el afio
2017 se presentaron 106 casos a la fecha, donde se observa un decremenio de los casos
registrades en el Subsisterna a traves del SIVIGILA. El Programa de salud mental usa
varias estrategias de intervencian, prevencidn y promocién para prevenir la viclencia, come
campafias, apoyo psicoterapéutico individual y grupal, actividades psicoeducativas,
logrando participacion en las diferentes actividades de 10.954 afiliados al subsistema de
Salud de las Fuerzas Militares de Colombia, logrando la meta de participacién nacional de
un 50% con base a la poblacién asignada por el Grupo de Afiliacion y Validacion de
Derechos {(GAVD),
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U VIOLENCIA

El dia Mundial de |la Familia se celebro en el mes de mayo.

Las Maciones Unidas refieren que el dia Internacional de |as Familias se celebra cada 15
de mayo. Este afio se centra en resaltar el papel de las familias y las politicas a ellas
orientadas en el fomento de la educacién y el bienestar de sus miembros, en particular, la
educacian infantil y la formacidn continua para nifios y jovenes.

También destaca la importancia de los miembros de estas unidades que se dedican al
cuidado de los otros (sean padres, abuelos, hermanos, entre otros) y se focaliza en las
buenas practicas dirigidas a conciliar la vida familiar y laboral, y a asistir a los progenitores
en su papel de educadores y cuidadores, Asimismo, se subrayan las buenas practicas en
el sector privado que apoyan a madres y padres trabajadores, asi como a los jovenes y las
personas mayores, en sus lugares de trabajo.

El Programa de Salud Mental de |a Direccion de Sanidad por medio de los Psicélogos de
sus Establecimientos realizé durante el mes de mayo diversas actividades gue resaltan la
importancia de la Salud Mental en la poblacion y se implementaron varias estrategias con
el fin de concientizar a los usuarios del subsistema de Salud de las Fuerzas Militares de
Colombia, de la importancia de favorecer la comunicacidn entre los miembros de la familia
y resolver de manera asertiva los diferentes conflictos que se pueden dar en el nucleo
familiar, facilitando herramientas de aplicacidn para su quehacer cotidiano.

Durante &l mes junio/17: Dia Internacional de la Infancia.

Las Maciones Unidas celebran el Dia Internacional del Nifio en honor a la Convencion

sobre los Derechos del Nifig de 1989, el tratado internacional mas ratificado de la historia.
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El objetive del Dia Mundial del Nifio es recordar a la ciudadania que los nifios son el
colectivo mas vulnerable y por tanto que mas sufre las crisis ¥ los problemas del mundo.
Este dia mundial recuerda que todos los nifios y nifias tienen derecho a la salud, la
educacién y la proteccidn, independientemente del lugar del mundo en el que haya nacido.
Dedicar un dia internacional a |a infancia también sirve para hacer un llamamiento mundial
sobre las necesidades de los menores de 18 afios y para reconccer la labor de las
personas que cada dia trabajan para gue los nifios y nifias tengan un futuro mejor.

En el caso de las Fuerzas Militares la Armada Macional se realizaron campafias gque
buscan recordar la importancia de no vulnerar los dereches de los nifios asl mismo
propender por el autocuidado y prevencidn de cualquier tipo de violencia.

» Campafia de difusién de la LINEA EN DEFENSA DE LA VIDA:

Este Programa de apoyo y orientacion psicolagica de las FFMM se desarrolla de manera
permanente, esta campaiia se presenta con el fin de realizar difusidn y recordacién de las
herramientas ofrecidas por la DGSM y gue, con la colaboracién de nuestra red de
psicdlogos en |as diversas guarniciones de la institucién, permitan prevenir las conductas
de suicidio en el personal de militares y beneficiarios del Subsistema de Salud de las
FEMM.

LINEA EN DEFENSA DE LA VIDA

MPROGRAM& DE APOYOQ Y ORIENTACION PSICOLOGICA DE LAS FFMM
)L b : o ot

E.%

Begots E2H0G00 Lidwies Clanp 8034

NO ESTAS SOLO LLAMA

013000111455 [ : LISER TN DEFEMSA DE LAVIDA

POR LO QUE N
MAS QUIERES

8.7 Salud Operacional

La capacitacién de Enfermeros de Combate es un programa disefiado para personal de
Suboficiales, Infantes de Marina Profesionales y Regulares que participan en las operaciones
militares, a partir de este entrenamiento pueden brindar una atencidn primaria basica y avanza
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en atencion prehospitalaria de los herides en combate, medicina preventiva y transporte de
heridos.

El drea de salud operacional cada afio ha realizado y planeado las capacitaciones en atencién pre-
hospitalaria en combate para un total de 2984 personas capacitadas desde el afio 2014 a la fecha,
tal como se puede observar a continuacion:

Personal Capacitado Atencién Prehospitalaria
en Combate

Total Persenal Capacitado
2884

amr

La Direccidn de Sanidad Maval estd en constante participacion mediante el planeamiento médico
operacional para la cuarta Expedicion Cientifica en la Antartida y cubrimiento en salud de las
diferentes operaciones militares de la Armada Nacional a nivel internacional,

8.7.1 Capacitacion:

= Curso Instructores de Seccorristas Militares DGSM:
Marzo 2017 = 10 tripulantes ARC
Septiembre 2017 — 04 tripulantes ARC

»  Cursos de Socorristas Militares DISAN
Durante el afio 2017 se capacitaron a mas de 670 socorristas militares, a través de 48
cursos dictados en todos los ESM de |a DISAN.

*  Cursos de Enfermeros de Combate DISAN
Durante el afio 2017 se capacitaron a mas de 68 Enfermeros de Combate, a través de 05
cursos dictados en los 3 hospitales Mavales de la DISAN.

= Curso Instructores NAEMT
En el afio 2017 a través de la NAEMT (Mational Association of Emergency Medical
Technicians) se cerificaron come instructores a un personal de la DGSM, entre los cuales
la Armada Nacional aporto 03 suboficiales, los cuales podrdn empezar el proceso de
capacitacién a todos los ESM en los cursos de B-COM y PHTLS

8.7.2 Comisidn al exterior;
= Aptitud psicofisica personal operacional

* Durante el aiio se coordind con medicina laboral la realizacién de examenes y posteri
aptitud psicofisica del personal de tripulantes de las siguientes operaciones:
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- DESI 2017
- Crucero ARC Gloria 2017
- ARC 20 de Julio Antartica 2017-2018

* Palizas de salud en el exterior:
Durante el afio se tramito ante la DGSM las polizas de salud para comisién al exterior de
las siguientes operaciones:
- DESI 2017
- Crucero ARC Gloria 2017 I. Il y |l
- ARC 20 de Julio Antartica 2017-2018

* Personal asistencial de apoyo DISAN:
En las siguientes operaciones se apoyo con personal meédico y de enfermeria durante el
207
- Crucero ARC Gloria 2017 1. Il y Ill = 01 médico y 01 enfermero
- ARC 20 de Julic Antartica 2016-2017 - 01 médico especialista y 01 enfermera
- Expedicion seaflower — 01 médico y 01 enfermero

8.7.3 Atencion prehospitalaria:

* Heridos en accién operacional a fecha 31 de agosto 2017:
Se realizd atencion inicial, estabilizacion y evacuacién del personal heride en "Arauguita”
por parte del enfermero del puesto, posteriormente en Arauca se activd SIATEM (sisterna
integrado de atencién, transporte y evacuacian medica)

8.8 Cumplimiento Operativizacién Modelo Rehabilitacion Funcional del SSFM

La Operativizacion del Modelo de Rehabilitacién funcional en el Subsistema de Salud de las
Fuerzas Militares durante el 2017 se ejecuté en un 100%, mencionado modelo se desarrolld
mediante la prestacion de servicios integrales de salud de dptima calidad con un enfoque
diferencial, en el cual el usuario con deficiencia ylo discapacidad, potencie y desarrolle la maxima
funcionalidad e independencia. Lo anterior con &l de mejorar la calidad de vida de las personas con
discapacidad. Este modelo se lleva a cabo mediante tres lineas de intervencion que a continuacién
S& exponen:

Lineas de Intervencion:
8.8.1 Linea |: Registro y caracterizacion de personas con discapacidad.

* Generar estrategia de reporte de informacion en rehabilitacidn.

* Unificar conceptos y variables en Rehabilitacion y Discapacidad para incorporarlos al
sistema de infarmacian.

* Generar estrategias administrativas y asistenciales para realizar el registro, reporte ¥
analisis de informacién, que facilite evaluacian ¥ Saguimiento,

= Formular datos y variables que permitan el cruce de los mismos para un analisis integral,

De acuerdo con el Censo del DANE del 2005 donde se reportd que el 6.3% de la poblacién
colombiana presenta algin tipo de discapacidad, gquedd establecido que las personas con
discapacidad deben ser identificadas por medio del proceso de Registro, Localizacion y
Caracterizacion.

Frente a ello, y tomando como parametro el reparte del DANE, la Direccion de Sanidad Naval
tendria una poblacidn total de 4250 usuarios (afiliados y beneficiarios) con algln tipo de
discapacidad.
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Por lo anterior se ha incluido mencionado registro como una de las lineas de interj.rencir:rn_ en el
programa de rehabilitacion, dividiendo la meta general de identificar personas con discapacidad a
por afios, y de esta forma dar su cabal cumplimiento.

Para el afio 2017, con relacién a la linea de intervencion referida, se identifico, registro, localizd y
caracterizo 702 personas con discapacidad, en los establecimientos donde funciona el programa
de rehabilitacian, logrando asi el segunde mayor registro en los ltimos cuatro anos.

La siguiente grafica ilustra esta actividad lograda, de acuerdo cada Establecimiento de Sanidad de
la Armada Nacional donde funciona el programa de rehabilitacién y discapacidad.

s OTRAS UNIDADES

. = BRIM2 (3)
|
= BRIM1 (4)
= = BEIM (3}
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mHONAC (11)

292

Por otra parte, se ilustra a conlinuacion y en forma discriminada los grupos peoblacionales con
discapacidad para cada uno de los Establecimientos de Sanidad.

m Mifios, nifas y
adolescentes
m Adultos

[
[
® Heridas en combate |

21
12 11 26
. . N == |
HONAC CEMED ENSEB BEIM BRIM1 BRIM2 OTRAS |

UNIDADES

Finalmente, el registro y localizacidn de personas con discapacidad, logrd consolidarse como una
actividad permanente que involucra a todo el persocnal asistencial y administrativo de lo

Establecimientos.
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Reglstr y cara&éﬁié{éﬁln de personas con discapacidad
8.8.2 Linea ll: Abordaje asistencial

« Articular la Red de prestacidn de servicios en Rehabilitacién Funcional.

* Fortalecer el recurso Humano, infraestructura y tecnolégica por niveles de atencion.
*  Estructurar la ruta de atencién en el proceso de Rehabilitacién Funcional.

« Fortalecer la interaccién entre las dreas administrativas y operacionales.

En los Establecimientos que se desarrolla el programa de rehabilitacion se cuenta con equipos
interdisciplinarios, los cuales fueron reglamentados mediante Circular No. 20160423510078657
MDN-CGFFMM-CARMA-SECAR-JEDHU-DISAN-3SS-apes_RHB-86.13 de fecha 18 de febrero de
2016, dando cumplimiento en la totalidad de los Establecimientos. Asi mismo en el afio 2017 se
ordend soportar con fundamento legal (drdenes del dia, acta, sefiales) la conformacién de
mencionados equipos, lo cual a su vez se ha convertido en aspecto relevante en inspecciones del
pragrama.

En el desarrollo de la atencién integral se cuenta con el apoyo del drea de Salud Plblica para la
inclusion de todos los usuarios en los diferentes programas de dicha area, se realizaron
actividades en los Programas: Materno-Perinatal, Programa de Crecimiento y Desamollo,
adolescente y Joven, Salud Sexual y Reproductiva, Salud Mental, Adultoc Mayor, Salud Oral,
Vacunacién (PAl), asl mismo prevencion de la discapacidad, conforme lo descrito en el MRF para
el SSFFMM, péginas 43-46. Dando mayor alcance a la prevencion de embrazo no deseado.

Se realizé el 100% de las evaluaciones y valoraciones al grupo de los NNACD por parte de los
equipos interdisciplinarios, con el acompafiamiento de 01 pediatra en la mayoria de las diferentes
jornadas. Hubo un aumento de las actividades del mes de agosto en un 34% respecto a las
realizadas en julio, tanto en la informacidn de los diferentes habitos de vida saludable como en la
salud oral; se han realizado charlas para recordarles a nuestros usuarios la importancia del
autocuidado de la salud, entre los cuales incluye un correcto cepillado, el uso de la seda dental,
asistir a higiene oral y visita odontolégica en forma preventiva.

También se hizo seguimiento a la red externa de acuerdo a cada contrato, con el fin de tener mejor
trazabilidad en los procesos terapéuticos de los menores y asegurar la prestacion de servicios. De
igual forma se hace seguimiento al 100% de los pacientes del Programa de NNAcD, al Plan
Individualizade de Tratamiento, verificando que éstos se ajusten a las necesidades de los
mencionados.

Finalmente, en el presente afo se logrd la elaboracién de los lineamientos técnicos para la
prestacién de los servicios de rehabilitacién funcional en la red externa para la atencisn de I::rSr\H
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nifios, nifias y adolescentes con deficiencia/discapacidad, en el Subsistema de Salud de las
Fuerzas Militares, los cuales regiran a partir del ano 2018.

Abordaje Asistencial
8.8.3 Linea lll: Plan de Capacitacién y Sensibilizacian

« Fortalecer el modelo de atencion en rehabilitacion, desde un abordaje holistico.

« Capacitar y sensibilizar a los profesionales en salud desde una perspectiva de abordaje
holistico.

« Capacitar y sensibilizar a los profesionales en salud, frente al trabaje en equipo con
enfoque a la funcionalidad del usuario con discapacidad, basados en los lineamientos
establecidos en la Clasificacion Internacional del Funcionamiento, de la Discapacidad y de
la Salud (CIF).

Se realizaron capacitaciones dirigidas a los diferentes equipos interdisciplinarios de rehabilitacion
de |los Establecimientos de Sanidad Militar, los cuzles brindan los servicios asistenciales a las
personas con discapacidad. Las tematicas incluyeron: Unificacion de conceptos y variables de
discapacidad, Metodologia de Calificacién Internacional de Funcionamiento de la Discapacidad y la
Salud, Rehabilitacién basada en la Comunidad, e Identificacién del riesgo y comportamientos
seguros a los que se encuentra expuesto el personal de las Fuerzas Militares.

Una de las capacitaciones con mayor impacto fue el primer seminario de rehabilitacion y
discapacidad, realizdo en las instalaciones del Centro de Rehabilitacién Inclusiva, contando con la
participacion de equipos de rehabilitacion de otras Fuerzas y de Establecimientos de Sanidad de la
Armada Nacional.

Acuerda evaluacién y retroalimentacion del programa de rehabilitacion en el afio 2017, se logrd
establecer un diagnostico de capacitacién y sensibilizacidn para tratar en la circular que rige los
lineamientos para el afio 2018 y dar su cumplimiento, siendo dirigida para los integrantes de los
equipos de rehabilitacién, personas con discapacidad, y cuidadores, esta ultima en alianza con la
Direccion de Familias de la Armada Macional.
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1er Seminario de Rehabilitacion y Discapacidad en la Direccion del Centro de Rehabilitacian Tr‘TcTué-TCra 2017

8.9 Brigadas Medico Quirirgicas

A la fecha se han realizado un total de 86 brigadas medico quirtirgicas, cumpliendo a la fecha con
un 7¥% de la brigadas programadas, realizando en total 3247 consultas especializadas y 152
procedimientos quirdrgicos y talleres de psicologia, en las especialidades: Ginecologla, Uralogia,
Ortopedia, Anestesiologia, Cirugla General, Otorrinolaringologia, Oftalmalogia, Dermatologia,
Medicina Interna, Meurosicologia, Pediatria, Endodoncia, Cirugia Maxilofacial, Fisiatria,
Neuropsicologia y Psicologla acercando a los usuarios servicios que por su nivel de complejidad
no cubren los Establecimientos de Sanidad Militar.

ACTIVIDAD Cant. Valor
Consultas realizadas 3.247 £183127.400,00
Procedimientos 152 % 45'871.300,00
Total de Actividades 3,389 $ 228'998,700,00
VALOR DE LAS ACTIVIDADES REALIZADAS A FECHA 27 NOVIEMBRE DE 2017
COSTO EN RED EXTERNA INVERSION DE BRIGADA POR DISAN
S 228,998,700 548,127 457
BALANCE

S 180,871,243 _
De contencion de Gasto al no remitir estos pacientes a la red Externa |

Con estas actividades se beneficiaron 3.399 usuarios, que no tuvieron que desplazarse de su
unidad de origen para recibir atencidn, asi mismo se realizé contencién de gasto por valor d
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$180'871.243 ciento ochenta millones ochocientos setenta y un mil doscientos cuarenta y tres
pesos, al no tener que remitir estos pacientes a la red externa.

El 25% de no cumplimiento, es debido a limitacién en disponibilidad de viaticos, manteniendo de
infraestructura de los ESM caso particular HONAL y por ultimo retiro de especialistas de la
institucion.

8,10 Comité Técnico Cientifico

Andlisis descriptivos de los datos estadisticos del |V trimestres del 2017, correspondiente a la base
de datos de los comité Técnico Cientifico Remisiones Especiales.

Cantidades - CTC Tramitados en la DGSM - IV trimastres del 2017:
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= | 1l 1T} w TOTAL
E TRIMESTRE | TRIMESTRE | TRIMESTRE | TRIMESTRE GENERAL
3 |m FAVORABLE 112 7a B7 133 410
= NO FAVORABLE 15 4 8 15 42
uETOTAL 127 82 95 148 a52

En el IV Trimestres del 2017, se recibieron un total de 148 solicitudes de CTC Remisiones
Especiales - DGSM para su debido tramite, de las cuales 133 solicitudes fueron realizadas bajo el
concepto de FAVORABLE y 15 solicitudes NO FAVORABLE; observandose que en este cuarto
trimestre del afio en curso, hubo un mayor numero de solicitudes tramitadas en comparacion con
los otros tres trimestres analizados.

Costos Aproximados - CTC Tramitados en la DGSM - |V trimastres del 2017:
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TRIMEST | TRIMEST | TRIMEST | TRIMEST | GENERAL
RE RE RE RE
mFAVORABLE | §130.998.62 | 531.294.172 | $41.699.910 | § 59.388.800 | § 28338150
=NO FAVORABLE| § 32.221.300 | $ 11.256.000 | $ 8.471.000, | § 13.546.920 | $ 65.495.220
STOTAL $163.219.92 | $42.550.172 | $50.170.910 | §72.935.720 | § 326.876.72

En el IV Trimestre 2017, el costo aproximado de los CTC tramitades en la DGSM, fue de
$72.935.720.00, de los cuales $59.388.800.00 corresponden a los que obtuvieron un concepto
FAVORABLE y $13.546.920.00 a los que obtuvieron un concepto NO FAVORABLE; observandose
que en este IV Trimestre del afic en curse, hubo un menor costo en las solicitudes tramitadas, en
comparacion con el primer trimestres analizados, exceptuando el segundo y tercer trimestre, los
cuales evidenciaron un menor costo.

Cantidades - CTC de Oftalmologia DGSM:
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En el IV Trimaestre 2017, se recibieron un total de 52 solicitudes para tramite CTC Oftalmologia -
DGSM, de las cuales 45 fueron bajo el concepte de FAVORABLE y 7 NO FAVORABLE:
observandose que en el primer trimestre del presente afio, hubo un mencr nimero de solicitudes,
en comparacion con el primer trimestres analizado, exceptuando el Il y Il trimestre que presentaron
un menor nimero solicitudes en comparacién con el 1V trimestre,

Costos Aproximados — CTC de Oftalmologia DGSM:

GEDOC-FTO01-AY GARNDT

“Prategamaos el Axul de la Bandera”
Linga Adencidn al Usuano 01 8030 111 400
Camera 13 No. 26-50 Piso 5 Edf. Bachud- Cenmutader 3E92000-3275300, Bogats, Coiombia, e
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$ 50.000.000,00 -

$ 45.000.000,00 C_f’ o

: 5.40.000.00000 |7 —

g § 35.000.000.00 |

~ $ 30.000.000,00

2t 52500000000 (7

38  520.000.000,00 =

LW §15000.000,00 B2 =

SE 51000000000 7 ] '

Qi 5500000000 — L o

o E % | i I v TOTAL

o JRIMEST | TRIMEST | TRIMEST | TRIMEST | GENERA

@ RE RE RE RE L

Q  [2FAVORABLE | §16.685.000 | § 2.526.700, | $ 11.111.910 | § 10.192.800 | $ 40.518.410 |
= NO FAVORABLE | § 2.500.000, $- $ 2.365.600, | 5 3.225.000, | $ 8.090.600,
a TOTAL 5 19.185.000 | § 2.528.700, | § 13477510 | 5 13.417.800 | $ 48.609.010

En el IV Trimestre 2017, el costo aproximado de los CTC de Oftaimolegia tramitades, fue de
$13.417.800.00 de los cuales $10.192.800.00 corresponden 2 los que obtuvieron un concepto
FAVORABLE y $3.225.000.00 a los gue obtuvieron un concepto NO FAVORABLE.

Cantidades - CTC Audifonos DGSM:

w 160 .
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T} e
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. g " = L
o I I i v TOTAL
T TRIMESTRE | TRIMESTRE | TRIMESTRE | TRIMESTRE | GENERAL

= FAVORABLE EY 37 23 46 137

2 NO FAVORABLE 7 3 2 2 14

a TOTAL | 38 40 25 48 151

En el IV Trimestre 2017, se recibieron 48 solicitudes para tramite de CTC Audifonos, de las cuales
48 fueron bajo el concepto de FAVORABLE y 2 NO FAVORABLE; observandose gue en el cuarto
trimestre del presente afio; hubo un mayor namero de solicitudes, en comparacién con el primer,
segundo y tercer trimestres analizados.

Costos Aproximadeos - CTC Audifonos DGSM:

GEDDC-FT-001-AYEARAIT
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: | Il 1 \ TOTAL

TR[M:STH ‘rmm;sm THIHI;ESTH TRIMEESTR GENERAL

mFAVORABLE | $16.832.000,0 | $ 19.988.000,0 | $ 14.728.000,0 | § 26.826.000,0 | § 78.374.000,0

mNO FAVORABLE| $ 5.786.000,00 | § 3.156.000,00 | $ 1.052.000,00 | § 1.572.000,00 | § 11.572.000,0

=TOTAL $ 22.618.000,0 | § 23.144.000,0 | § 15.780.000,0 | § 28.404.000,0 | $ 59.946.000,0

En el IV Trimestre 2017, el costo total de los CTC de Otarrinolaringologia - DGSM tramitados, fue
de $28.404.000.00 de los cuales $26.826.000.00 corresponden a los que obtuvieron un concepto
FAVORABLE y $1.578.000.00 a los que obtuvieron un concepto NO FAVORABLE. Observandose
que el trimestre con mayor costo por tramites de CTC de Otorrinolaringologia corresponde al |V
trimestre.

COSTOS APROXIMADOS POR TRIMESTRES — CTC'S DGSM 2017

5 400.000.000,00 7

$300.000.000,00 ¢ L%'s

$ 200.000.000,00 ¢

5 100.000.000,00

2

E Z F - - i i
I I 1]} v TOTAL

TRIMEST TRIMEST TRIMEST TRIMEST GENERA
RE RE RE RE L

s FAVORABLE $130.998.62 | § 31.294.172 | $41.699.910 | $ 59.388.800 | $ 263.381.50
mNO FAVORABLE | §32.221.300 | $11.256.000 | 5 8.471.000, | §12.546.920 | $ 65.495.220
s TOTAL $163.219.92 | $42.550.172 | $ 50170910 | $ 72.935.720 | § 325.875.72

La contencién del gasto realizada en los IV trimestres del 2017, asociada a todos los CTC
tramitzdos por la Direccién de Sanidad Naval, corresponde a un valor de $65.495.220.00 bajo el
concepto de MO FAVORABLE por causas como:

Mo pertinencia médica.

Doble CTC tramitado,

CTC con vigencia sin espirar,
Usuarios adscritos a otras Fuerzas.

Analisis general de los CTC tramitados por la DGSM de la Armada Nacional en el 2017.
GEDQGC-FT-01-AYBAR-VIT
“Protegemcs el Azulda |3 Bandera® E @ @ E \
Liraa Atancidn al Usuasie 01 8000 111 400
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CANTIDAD Y COSTOS APRONIMADOS CTC 2017
VARIABLE FAVORABLE NO FAVORABLE TOTAL
CANTIDAD 410 4z a5z
COSTOS 5 263.381.502 5 65.495.220 5 328.876.722

Atentamente,

VR OO

MDRES ALEJRNDRE-QSORIO CARRILLO

CM Mauriclh Bolivar — 555

CF Mauriglo Alzate — AMEL

CF Sandré Tejada — STH

CC Daniel Vallejo — SAF

TF Tatiana Laiseca — ASJUR
PO Patricia Cristancho — OFLAN

VoBo:

Elabors: CF, Diana Osorio ;‘)W“‘—'

GELOC-FT-001-AYEARADT

cfo®k

o
i mbn

“Probegamas el fzul de la Bandera®
Linea Alancitn al Lswano O 3000 111 400
Carrera 13 Ma. 28-50 Fiso 5 Edf. Bachud- Gonmulador 3532000-3273340, Bopald, Celeenbia.

wera senklatnawa mi oo

el
o




	00000001
	00000002
	00000003
	00000004
	00000005
	00000006
	00000007
	00000008
	00000009
	00000010
	00000011
	00000012
	00000013
	00000014
	00000015
	00000016
	00000017
	00000018
	00000019
	00000020
	00000021
	00000022
	00000023
	00000024
	00000025
	00000026
	00000027
	00000028
	00000029
	00000030
	00000031
	00000032
	00000033
	00000034
	00000035
	00000036
	00000037
	00000038
	00000039
	00000040
	00000041
	00000042
	00000043
	00000044
	00000045
	00000046
	00000047
	00000048
	00000049
	00000050
	00000051
	00000052
	00000053
	00000054
	00000055
	00000056
	00000057
	00000058
	00000059
	00000060
	00000061
	00000062
	00000063
	00000064
	00000065
	00000066
	00000067
	00000068
	00000069
	00000070

