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ASUNTQO: Politicas para el funcionamiento del Grupo Aerotransportable de Soporte Vital
Avanzado en Trauma — GATRA

PARA COEJC — COARC — COFAC
DISAN EJC - DISAN ARC — DISAN FAC

1. OBJETIVO Y ALCANCE
a. Finalidad

» Organizar un Grupo Aerotransportable de Soporte Vital Avanzado en Trauma (GATRA), con
capacidad de reaccion, movilizacién de personal de salud, material. y equipos, cuya
complejidad permita la pronta atencion de las urgencias vitales, control de dafios y
preparacion para el tfransporte y evacuacion de personal herido, lesionado o enfermo a un
Establecimiento de Sanidad Militar de mayor nivel de complejidad o a la Red Interna, de
acuerdo a los requerimienios médicos.

$ Definir las condiciones de activacion del Grupo Aerofransportable de Soporte Vital Avanzado
en Trauma (GATRA), considerandolo como un Grupo de Profesionales en el area de la salud,
que realizan acompafiamiento a las operaciones militares, caracterizado por ser dinamico,

temporal, coordinado, oportuno, seguro y movil.

> lmpartir 6rdenes e instrucciones para estructurar el Grupo Aerotransportable de Soporte Vital
Avanzado en Trauma (GATRA), estableciendo como mision fundamental la atencion,
estabilizacion y evacuacion del personal militar y civil que presenten heridas y/o lesiones
como resultado del desarrollo de operaciones militares, de manera oportuna para ampliar el
porcentaje de sobrevivencia, ademas de disminuir la ccurrencia de complicaciones.

» Brindar el tratamiento médico y quirirgico de manera oportuna al personal herido, lesionado
y/o enfermo en el desarrollo de operaciones militares, con el fin de reducir ef tiempo de
atencion y conservar la vida, contribuyendo a mejorar la calidad de vida del personal militar.

3 Realizar coordinaciones entre Sistema Integrado de Atencion, Evacuacion y Traslado Médico
(SIATEM) y e! Grupo Aerotransportable de Soporte Vital Avanzado en Trauma (GATRA) y los
Establecimientos de Sanidad Militar de Il Nivel, la red externa disponible y/o Hospitat Militar
Central, con el fin de optimizar el uso de los recursos disponibles y la capacidad instalada,

reduciendo con ello la mortalidad.
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» Instaurar mecanismos, normas de coordinacién y niveles de responsabilidad entre las
diferentes dependencias de Salud Operacional, comprometidas en apoyo a las operaciones
para la ejecucion de evacuacion médicas seguras, oportunas y eficientes.

b. Referencias

1}

2)

3)

4)

8)

7)

8)

9)

Ley 352 de 1997 “Por la cual se reestructura el Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y
se dictan otras disposiciones en materia de Seguridad Social para las Fuerzas Militares y la
Policia Nacicnal”,

Ley Estatutaria 1751 de 2015, “Por medio de la cual se regula el derecho fundamental a la
salud y se dictan otras disposiciones”

Decreto 1211 de 1990 del 08 de junio, “Por el cual se reforma el estatuto del personal de
oficiales y suboficiales de las Fuerzas Militares®, en su Articulo 98 .

Decreto 1795 del 14 de septiembre de 2000 “Por el cual se estructura el Sistema de Salud
de las Fuerzas Militares y la Policia Nacional”.

Acuerdo 004 CSSMP de 1997 del 15 de mayo de 1997 “Por el cual se adoptan los
regimenes de Referencia y Contrareferencia en el Subsistema de Salud de las Fuerzas
Militares y el Subsistema de Salud de la Policia Nacional.”

Acuerdo 002 de 2001 del 27 de Abril, “Por el cual se estabiece el Plan de Servicios de
Sanidad Militar y Policial®

Acuerdo No. 060 del CSSMP/ Marzo 25 de 2015 "Par el cual se establecen las politicas,
estrategias y planes en salud como apoyo a la misién constitucional de las Fuerzas
Militares y se determinan los lineamientos para el desamollo del programa de Salud
Operacional de las Fuerzas Militares.”

Directiva Permanente No 1300-1 del 02 de febrero de 20086, por la cual se implementa el
Plan Salud Operacional.

Manual de Estado Mayor y Mando Conjunto para las Fuerzas Militares FF.MM. 3-26, por el
cual se reglamentan la accion unificada y operaciones conjuntas para las Fuerzas Militares.

c. Vigencia

Desde la fecha de su expedicion.

2. INFORMACION

Situacidn Actual - Antecedentes

La necesidad de crear un Grupo Aerolransportable de Soporie Vital Avanzado en Trauma
{GATRA} inicialmente llamado Pantera (puesto aerotransportable de recoleccion vy
clasificacion de heridos) surgid como iniciativa del Subsistema de Salud de las FFMi, para
instaurar un punto intermedio entre el lugar del evento donde el combatiente resulta herido y la
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atencion médica especializada definitiva, debido a los largos periodos de evacuacion a que
estaban sometidos (superior a 6 horas) y al no existir una institucion de salud civil o militar
especializada para brindar esta atencion en salud, generando en la mayoria de los casos,
complicaciones en la condicion de salud del paciente las cuales son faciimente prevenibles
con una atencion temprana de control de dafios (Damage control)

Por lo anterior, se hace necesario reglamentar, estructurar e impartir érdenes e instrucciones
generales, para activar el Grupo Aerotransporiable de Soporte Vital Avanzado en Trauma
(GATRA) en las Fuerzas Militares de Colombia.

3. EJECUCION
a. MISION GENERAL

El Comando General de la Fuerzas Militares y la Direccion General de Sanidad Militar, dando
cumplimiento a lo dispuesto en el Decreto 1795 del 14 de septiembre de 2000, Decreto 4782
del 19 diciembre 2008 vy Acuerdo No. 060 del 25 de marzo de 2015 Por el cual se
establecen las politicas, estrategias y planes en salud como apoyo a la mision constitucional
de las Fuerzas Militares y se determinan los lineamientos para el desarrollo del programa de
Salud Operacional de las Fuerzas Militares”, establece en su, Articulo 2.- Alcance. Con el
presente acuerdo se adoptan las politicas, estrategias, planes en salud y el marco normativo
de la salud operacional como apoyo al cumplimiento de la mision constitucional de las Fuerzas
Militares, desarrollando actividades especializadas en éareas de promocion, prevencion y
aseguramiento de la atencion en salud, inherentes a las operaciones militares.

Basados en lo anterior se dispone del desarrollo de la politica para la activacion del Gripo
Aerofransportable de Soporte Vital Avanzado en Trauma (GATRA) de la siguiente manera:

1) A partir de la fecha de expedicion de la presente Directiva se denominara con las siglas
GATRA al Grupo Aerotransportable de Soporte Vital Avanzado en Trauma; el cual serg un
equipo médico multidisciplinario compuesto por personal del area de la salud profesional,
tecnologico y técnico, que funcionara como un equipo de control de dafios para heridas de
combate, enfermos y lesionados en el area, y brindara mencionado apoyo de acuerdo a
érdenes de la Jefatura de Estado Mayor Conjunto de las FFMM. La Coordinacion de los
relevos y seguimiento a la gestién del GATRA la realizara desde la DIRECCION GENERAL
DE SANIDAD MILITAR apoyada en la gestién operativa realizada por las DIRECCIONES
DE SANIDAD de las tres Fuerzas. '

2) EI GATRA estara conformado como minimo con el siguiente personal profesional,
tecndlogo de la siguiente manera:

« Medico Especialista en Ortopedia M
+ Meédico Especialista en Cirugia general o1
+ Meédico Especialista en Anestesia o1
o Médico General 01
+ Enfermero Profesional 01
» Tecndlogo en Enfermeria, Tecndlogo en Atencion
Prehospitalaria o Auxiliar de Enfermeria. 03
s Instrumentador quirdrgico 01
+ Almacenista : 01
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Adicional al personal relacionado anteriormente, cuando el Grupo sea desplegado en un
terreno hostil, se debera contemplar et desplazamiento de personal de seguridad y apoyo
para la instalacién, mantenimiento, soporte sanitario basico y alimentacion del grupo, asi
como personal y equipos de apoyo diagnostico (bactericlogia y radiologia).

3) El GATRA estara conformado por personal militar organico del Ejército Nacional, la Armada
Nacional y de la Fuerza Aérea.

4) Cada Comando de Fuerza a través de su Direccion de Sanidad dispondra del talento
humano que conformara cada relevo del GATRA.

5) Al activarse el plan de conformacion del GATRA, tanto la Direccién General de Sanidad
Militar como las Direcciones de Sanidad de las Fuerzas, designaran un delegado para la
planeacion, organizacién y desarrollo del mismo.

6) El GATRA funcionara en la Jurisdiccion designada por la JEFATURA DE ESTADO MAYOR
CONJUNTO, representada por la DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR vy

permanecera activo por el tiempo que sea requerido.

7) Cada relevo del Grupo Aerotransportable de Soporte Vital Avanzado en Trauma (GATRA)
duraré 30 dias calendario, iniciando los dias 15 de cada mes.

8) Se modificaran las fechas de relevo del GATRA, solo bajo circunstancias administrativas u
operacionales extraordinarias, tales como disponibilidad de aeronaves, disponibilidad de
horas de vuelo, alteracién extraordinaria del orden pablico y otras de caracter interno que

sean determinadas por la JEFATURA DE ESTADO MAYOR representada por la
DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR.

b. MISIONES PARTICULARES
1) Comando General de las Fuerzas Militares
a) Ordenar la activacion del GATRA de acuerdo a la justificacion y pertinencia oberacional.
b} Aprobar la orden de operaciones que apoya la activacién del GATRA.
¢) Evaluar la solicitud de la inactivacion de! GATRA de acuerdo a la valoracion de la
viabilidad remitido por la Jefatura de Estado Mayor Conjunto y de acuerdo a la
pertinencia, ordena su inactivacion.
2} Jefatura de Estado Mayor Conjunto
a) Supervisar el cumplimiento de la presente Directiva.

b) Presentar al Comando General de las Fuerzas Militares la necesidad y posible
ubicacion del GATRA, de acuerdo a la situacion de las operaciones militares.

c) Ordenar la activacion del GATRA a ia Direccién General de Sanidad Militar, teniendo en
cuento los recursos humanos y técnicos disponibles para su operacion.

“Estamos en el corazén de los Colombianos y ahi nos vamos a quedai”
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3)

4)

d)

e)

Presentar al Comandante General de las Fuerzas Militares la orden de operaciones
para aprobacion.

Recomendar al Comandante General de ias Fuerzas Militares la reubicacion o
desactivacion del GATRA, obedeciendo a un planeamiento y al analisis de apreciacion
de salud del teatro de operaciones realizado por la Direccién General de Sanidad
Militar.

Comandantes de Fuerza

a)

b)

d)

g)

En coordinacion con las Direcciones de Sanidad de cada Fuerza, ordenar ia
disponibilidad del personal de salud que se requiera para la conformacion de los relevos
del GATRA.

Ordenar las coordinaciones administrativas y logisticas que requieran las Direcciones
de Sanidad para el cumplimiento de la presente Directiva.

Responder por la asignacion de los recursos econémicos, o medios de transporte
terrestre o aéreo que sean requeridos para movilizar al personal nombrado de cada
Fuerza para hacer parte de los relevos del GATRA, y el respectivo retorno a la Unidad
Militar a la cual pertenezca el Oficial o Suboficial al término de la comision.

Verificar la presentacion del personal en las Direcciones de Sanidad de la Fuerzas, con
un {(01) dia de anterioridad a la fecha programada para los relevos, de manera que se
garantice la conformacion total del GATRA.

Ordenar las coordinaciones administrativas que se requieran a nivel de cada Fuerza,
para el reconocimiento del pago de la prima de orden publico al personal militar que
haga parte de los reievos del GATRA, teniendo en cuenta las condiciones y lugares del
territorio Nacional en los cuales haya derecho a devengar mencionada prima, descritos
en la normatividad vigente?.

Apovyar los planes de capacitacion presentados por las Direcciones de Sanidad de cada
Fuerza, para el personal militar que participe en el GATRA.

Apoyar logisticamente el desplazamiento de personal, equipos e insumos para la
activacion, funcionamiento y sostenibilidad del GATRA.

Comandos Conjuntos, Fuerza de Tarea Conjunta o Unidad Militar en la cual se despliegue
el GATRA

a)

Verificar que el personal asistencial y de apoyo designado en comision al GATRA, sea
empleado unica y exclusivamente en la mision relacionada con la atencion,
estabilizacién y remision del personal herido, lesionado o enfermo evacuado del teatro
de operaciones. El personal no debe ser designado para actividades en consulta

1 Decreto-Ley 1211 De 8 De Junio De 1990, Art. 88.
Resolucion Ministerial No. 10412 del 22 de noviembre de 1995.
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b)

e)

f)

)

h)

externa dado que el objetivo del GATRA es brindar atencion oportuna y especializada
en trauma.

Evaluar y aplican fas recomendaciones del Comandante del GATRA, sobre la aplicacion
de la politicas del Sistema Integrado de Atencion, Evacuacién y Trasiado Medico -
SIATEM, con el fin de optimizar tiempo y recursos disponibles, dependiendo del estado
de salud del militar y de la ubicacion geografica del mismo.

Mantener la disponibilidad permanente del personal militar asignado al cumplimiento de
las actividades del GATRA, para evitar la participacion en actividades del régimen
interno de la Unidad Militar en donde se encuentre desplegado mencionade Grupo, que
puedan llegar a interferir en el desarrollo oportuno y eficiente de las funciones de tipo

médico.

Verificar que el personal del GATRA, se mantenga en las condiciones psicofisicas y de
descanso dptimas, que aseguren €l funcionamiento y la disponibilidad permanente del
personal militar asignado en cada relevo.

Supervisar que en los casos de connotacion humanitaria, sélo y exclusivamente se
preste la atencion inicial de urgencias, dando cumplimiento a lo ordenado por las
normas internacionales del Derecho Internacional Humanitario y tas disposiciones de
Ley vigentes en el Sistema General de Seguridad Social, remitiendo a la red externa
para su tratamiento definitivo.

Coordinar y verifican que los desplazamientos del personal asignado al GATRA a
instituciones prestadoras de servicios de salud (IPS u Hospitales) de la red extemna,
sean solo con el objetivo de realizar las coordinaciones necesarias para prestar una
atencion integrai en salud a los heridos o enfermos provenientes del teatro de
operaciones.

Verificar que el personal asistencial que se encuentra asignado de manera exclusiva at
GATRA, no presten servicios a terceros a titulo particular e independiente, o por fuera
de la mision médica a desarrollar por el GATRA.

Garantizar el alojamiento y la alimentacién para el personal del GATRA, asegurando un
descanso apropiado, mantenimiento de las condiciones psicofisicas y capacidad de
reaccion del Grupo GATRA, teniendo en cuenta la disponibilidad permanente gue
deben tener para la atencion de heridos, lesionados o enfermos provenientes del teatro
de operaciones durante las 24 horas del dia.

Direccién General de Sanidad Militar

a)

b)

Realizar el despliegue del GATRA de acuerdo a la disponibilidad de recursos y proceder
a inactivar las operacicnes del mismo, después de realizar el estudio de viabilidad y
pertinencia correspondiente.

Coordinar con las Direcciones de Sanidad de cada Fuerza, la programacion vy
nombramienio del personal asistencial que conformara los relevos del GATRA.
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c)

d)

e)

f)

a)

h)

i}

Recibir la presentacion formal del personal, verifica y ordena la correccion de las
novedades, asi mismo da a conocer las actividades y consignas a cumplir durante la
comision, estableciendo los canales de comunicacién e informes que cada relevo debe
presentar.

Coordinar con la Fuerza que cuente con los medios mas apropiados, el despliegue del
GATRA de acuerdo a la disponibilidad de recursos.

Coordinar con la Jefatura de Operaciones Aéreas de la Fuerza Aérea, el vuelo de apoyo
para la movilizacion del GATRA, relacionando personal del relevo y el requerimiento de
cupo de carga para el materia, equipos ¢ insumos meédicos que sean requeridos.

Informar a las Direcciones de Sanidad de las Fuerzas, la fecha y hora programada para
el relevo del GATRA.

Elaborar la orden de operaciones que respalde la asignacion del personal de sanidad al
GATRA, para su respectivo tramite ante Comando General de las Fuerzas Militares.

Autorizar el cambio interno de algan integrante del relevo del GATRA, previo documento
soporte de la Direccién de Sanidad correspondiente.

Gestionar y coordinar con la Direccion de Sanidad que tiene la jurisdiccion del area de
operaciones, la destinacion de recursos, elementos & insumos médicos que requiera el
GATRA, para su instalacién, funcionamiento y sostenibilidad en el tiempo, de manera
directa o por medio de los Establecimientos de Sanidad Militar (ESM).

Verificar que la Direccion de Sanidad a la cual se encentra agregado el GATRA,
planifique y dé cumplimiento a los planes de mantenimiento preventivo, correctivo y de
renovacion de los equipos biomédicos que apoyen la mision del GATRA.

Recibir del Comahdante del GATRA al término de la comision, el reporte de la
morbilidad y mortalidad del personal militar atendido, en medio fisico y magnético, en
formato anexo a la presente Directiva. (Anexo 8)

Consolidar la informacién y realiza el analisis trimestral de la situacién de atencion en
salud del GATRA, para realizar la retroalimentacion respectiva al Comando Superior.

m) Elaborar el estudio de viabilidad y pertinencia para definir la continuidad del GATRA en

n)

un area especifica, la movilizacion hacia €l teatro de operaciones donde sea requerido o
la desactivacion del mismo, para el respectivo tramite y toma de decisién a nivel del
Comando General de las Fuerzas Militares.

Realizar el reconocimiento del personal participante en el relevo mediante una
felicitacion y/o designacion como candidato para el otorgamiento de condecoraciones o
distintivos, en los casos que ameriten un reconocimiento especial.

6) Direcciones de Sanidad de las Fuerzas

*Estamos en el corazon de los Colombianos y ahi nos vamos a quedar”
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a)

b)

)

d)

e)

f)

a)

h}

i)

Coordinar con el personal militar programado para participar en el GATRA, la
presentacion en la Direccién General de Sanidad Militar, con un (01) dia de anterioridad

a la fecha proyectada para el desarrollo del relevo.

Verificar que el personal contemplado para participar en el relevo det GATRA cuente
con una optima aptitud psicofisica que le permita cumplir con la mision asignada al
Grupo GATRA.

Reportar a la Direccion General de Sanidad Militar las novedades de personal de su
Fuerza asignados a los relevos del GATRA. Estas novedades deben ser resueltas por
cada Direccién de Sanidad con personat propio o en coordinacion previa con las otras
Direcciones de Sanidad. La Direccion General de Sanidad Militar realizara los cambios

fundamentados.

Coordinar internamente e informan a la Direccién General de Sanidad Militar el personal
de reemplazo y su desplazamiento, en el evento en que por fuerza mayor no pueda
asistir el militar programado.

Apoyar la gjecucion y cumplimiento de la activacion del GATRA.

Contemplar dentro de los planes de capacitacion del personal militar, los temas
relacionados con actualizacién en la atencion de trauma de guerra de la urgencia vital,
la cirugia de control de dafios, protocolos de preparacién para el fransporte y
evacuacion del personal militar comprometido en las operaciones militares.

Reportar las novedades de tipo disciplinario que se presenten durante la comision en el
GATRA a la Direccion de Sanidad correspondiente, para que se adelante el proceso
disciplinario, administrativo o penales a las que haya lugar en la Unidad Militar a la cual
esta asignado el personal.

Realizar capacitacion, entrenamiento y reentrenamiento al personal militar
compromeiido en la participacién de cada relevo del GATRA, en cursos tipo ATLS, BLS,
ACLS y PHTLS.

Otorgar al personal que participe en cada relevo del GATRA, un permiso al término de
la comisién correspondiente a cinco (5) dias.

No podra contemplar en los relevos del GATRA, el personal que:

* Presente situaciones extraordinarias tales como calamidad familiar hasta el segundo
grado de consanguinidad, antes de salir en comision.

+ Que tenga incapacidad médica, que se encuentre en tratamientoc médico con riesgo
de interrupcion y que cause afectacién en la salud la participacion en la comision
(certificado médico).

« El personal que se encuentre en estado de gestacion? o con hijos menores de un afio
contado a partir de la fecha de nacimiento del menor, de manera que se garantice la
vida, desarrollo y acompanamiento constante del nifio por parte de su progenitoras.

2 Gircular No Radicado 388476/ MDN-CGFM-DGSM-SS-GSP-86.13 del 22 de Mayo de 2015 "Incapacidad Gestantes Militares”.
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7) Direccion de Sanidad de la Fuerza en la cual se encuentre agregado el GATRA.

a)} Coordinar con la Direccién General de Sanidad Militar a disponibilidad de tos recursos
financieros para los insumos y medicamentos que requiera el GATRA.

b) Disponer de un Suboficial para que realice las veces de almacenista de los insumos y
medicamentos del GATRA, sea directamente de la Direccién de Sanidad o del ESM
donde se encuentre el Grupo.

c) Planificar y realizar un plan de mantenimiento preventivo, correctivo y de renovacion de
equipo biomédico, de las instalaciones fisicas, equipos de refrigeracion, aires
acondicionados, sistemas eléctricos principales y de soporte, del Establecimiento de
Sanidad Militar donde se encuentra apoyando el GATRA.

d) En caso de presentarse algan dafio de los equipos biomédicos atribuible al desgaste de
piezas o tiempo de uso, reportar al area responsabie de monitorear el funcionamiento
de los equipos para que se aplique el procedimiento de adquisicion o mantenimiento
segun corresponda. Si se comprueba dafio por manejo inadecuado o deliberado, se
informara al area juridica para que se adelante el procedimiento comrespondiente de
responsabilidad del funcionario por el uso inadecuado de bienes del Estado

e) Disponer del personal de ingenieros biomeédicos para realizar mantenimiento preventivo
y correctivo a los equipos biomédicos del Grupo Aerotransportable de Soporte Vital
Avanzado en Trauma (GATRA).

f) Canalizar a través de sus Establecimientos de Sanidad Militar, la entrega de insumos al
lugar en donde se encuentre ubicado el GATRA.

g) Reportar a la Direccion General de Sanidad Militar la informacién del costo mensual de
funcionamiento del GATRA, para realizar seguimiento y control al mismo.

h) Reportar las novedades referentes a los mantenimientos preventivos y correctivos
realizados a los equipos biomédicos del GATRA.

8) Establecimiento de Sanidad Militar de apoyo al GATRA

a) Apoyar al GATRA en el cumplimiento de la mision y el desarrollo de la presente
Direciiva.

b) Apoyar al GATRA con las instalaciones y requerimientos fisicos disponibles, para el
desarrollo de las funciones del mismao.

¢) Asignar el personal de médicos o enfermeros que sea requerido para las evacuaciones
y remisiones del personal atendido por el GATRA, con destino a Establecimientos de
Sanidad Militar de mayor complejidad de atencién, o hacia la red externa. Lo anterior
con el fin de mantener completo el equipo interdisciplinario nombrado para el GATRA, y

* Guia interactiva para el monitoreo de la valoracién nutricional y alimenticia en nifies y nifias menores de 10 aiios para el
SSFM. Pagina 7.
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su capacidad de reaccion para la atencion de los heridos provenientes del teatro de

operaciones

d) Asigna un area que sirva como depésito de los elementos, medicamentos o insumos
médico quirargicos a utilizar en el GATRA, garantizando las condiciones fisicas optimas

para almacenamiento y bodegaje.

@) Colocar a ordenes del GATRA el talento humano, los servicios de laboratorio clinico,
Rayos X o los otros que conforman el Establecimiento de Sanidad Militar, cuando sean
requeridos como complemento a la atencion integral del herido o enfermo proveniente

del teatro de operaciones.

f) Realizar las coordinaciones con quien corresponda, para la organizacién de un peloton

de camilleros que apoyen al GATRA, en caso de ser requerido.

g) Disponer los vehiculos tipo ambulancia para el fraslado de los heridos con destino al

GATRA o a la red externa hospitalaria en caso de ser requerido.

h) Todos los servicios que sean de Il y IV nivel se le facturard a la Fuerza a la que
pertenezca el herido o enfermo, asi sea adscrito a ese mismo Establecimiento de

Sanidad Militar.

i) Al cierre de cada mes, el Establecimiento de Sanidad Militar debe enviar a la Direccion
de Sanidad respectiva una planilla consoclidada y valorizada de los servicios médico
asistenciales prestados a los combatientes heridos en el teatro de operacicnes de otras
fuerzas, soportada, de acuerdo al procedimiento establecido para cruce de cuentas.

i} El Establecimiento de Sanidad Militar debe conservar toda la documentacion que
soporte la prestacion de los servicios médicos y la historia clinica, para posterior
verificacion, cumpiiendo con la normatividad vigente para el manejo y conservacion de

historias clinicas.

9) Personal Asistencial Integrante GATRA

a) El GATRA estara conformado minimo por el siguiente personal: 01 Meédico Cirujano
General, 01 Médico Anestesidlogo, 01 Médico Ortopedista, 01 Enfermera(o) Superior,
01 Instrumentador Quirargico, 03 Tecnodlogos en Enfermeria, Tecnélogos en atencién

prehospitalaria o Auxiliares de enfermeria, y 01 almacenista.

b} E! personal debera presentarse con un (1) dia de anterioridad a la fecha programada
para el relevo en la Direccion de Sanidad de su Fuerza, con el fin de mantenerse

disponible al llamado ante cualquier eventualidad.

c) El Oficial de mayor antigliedad sera designade como Comandante del relevo, el cual
debe elaborar un informe al finalizar la comision, que incluya las actividades realizadas,
personal atendido, evacuado, procedimientos realizados y novedades de inventario de
insumos 0 equipo que se presente durante cada relevo en lo formatos estadisticos que

la Direccion General de Sanidad Militar establezca para tal fin.

“Estamos en el corazon de los Colombianos y ahi nos vamos a quedar”
Residencias Teguendama Carrera 10 No. 27-51 Of. 214 PBX. 3238555
www . sanidadfuerzasmilitares. mil.co
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psicoactivas {alcohol, drogas alucindgenas, entre otros} 0 permanecer despierto en (a
noche por tiempo prolongado por motivos diferentes al servicio.

4. INSTRUCCIONES GENERALES DE COORDINACION

a.

Pe‘ara.todos los efectos del cumplimiento de la presente Directiva, se deberan aplicar los
criterios de eficacia, eficiencia, autonomia y complementariedad.

Las Fuerzas deben adoptar los dispositivos de seguridad y proteccién que permitan la
integridad del personal, material y equipo comprometidos en el desarrollo de las actividades
de apoyo que se ejecuten por parte del GATRA,

Se deben instaurar log mecanismos de planeacién y la adminisiracién de los recursos
asignados, inventarios fisicos, stock de material e insumos, disponibilidad de personal
profesional, tecndlogos y de apoyo, aplicacion de gestion documental (estandarizacion de
formatos y documentacion), que sean empleados como soporte para el registro de las
actividades realizadas.

5. DISPOSICIONES GENERALES

La presente directiva se constituira en un documento de apoyo fundamental en el desarrolio del

Programa de Salud Operagion

Almirante HENRRY JOH BL
Jefe de EstadgfMayor

de las Fuerzas Militares.

GARZO
onjunto Fuerzas Militares

Anexo 1: Funfiones Administrativas del Personal Integrante en Los Relevos.

Anexo 2: Set Insumos Quirdrgicos Para Atencion 20 Pacientes-Mes (GATRA)

Anexo 3: Set Medicamentos Para Manejo [nicial 20 Pacientes-Mes (GATRA)

Anexo 4: Instrumental Para Manejo Inicial 20 Pacientes-Mas (GATRA)

Anexo 5: Hoja de Registro de Atencion en Grupo Aerotransportable de Atencion de Trauma - GATRA
Anexo 6; Informe De Procedimientos y Servicios GATRA

Anexo 7; Glosario

Autentica,
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ANEXO No. 1
FUNCIONES ADMINISTRATIVAS DEL PERSONAL INTEGRANTE EN LOS RELEVOS

COMANDANTE GRUPO GATRA

Sera el Oficial de mayor jerarquia de los que conforme el Grupo GATRA. En caso que el Oficial de
mayor antigiedad sea de una profesién diferente a la medicina, este asumird el mando de tipo
administrativo asesorado en la parte asistencial, por parte del grupe de oficiales del area quirdrgica.
Cuando las circunstancias lo permitan, sera el Oficial médico con ‘gsﬁegiéiida'd-:'en\_Cirugia General,
Anestesiologia u Ortopedia, con experiencia en manejo de pacienies’; ofiifaumatizados o con trauma
de guerra. o §o

B e %
H f*‘ e W .
\ . 5

.

figial, quirirgico, administrativo y

¥

1. Ejerce el comando y control del Grupo GATRA en el campo asi§
disciplinario.

™

e g b
ot T ey, i

2. Asigna responsabilidades de acuerdo a las funciones especificas y determina; lag! que-considere
" npecesarias en situaciones de emergencia. ¢ T £ M~ : ‘ .

- -, = . .
2 i L

N

3. Analiza y solicita los apoyos necesarios pa-rét'_jj el adecuado 'fuadioﬁamjento%déi'G'Fupo GATRA.-

»

Coordina las evacuaciones aéreas siguiendo.’,ios%?;prg’t:’edgxqientdsf;ést%hlecidos a nivel de cada

Fuerza y por el Gentro Nacional de Recuperacion de Persdnal. %
SR F o AR - s

NOOF o R L et y
4. Asesora a los Comandantes de las.Unidades_Militares, 9!;;"me§t%r_ punto para la prestacion del
servicio meédico de! herido o paciente p‘rcyeét;iengga-del teatrp‘%g qgerngnes, con el fin de optimizar
el tiempo de atencién teniendo en cuentaias _.Géraé_teristicas;de,;iéJe"si()n, el estado de salud y los

recursos disponibles. {/

{-*\ KRS T
-_f?“-, 4 __";i ';,”,d \\’ ? ;
5. Establece planes,de manejo “al;erno‘si;Qi,rigido avla’ Optimizacion def recurso humano y fisicos

disponibles asignddios a‘la gjffécgacié"n/ yfo trislado ;del paciente, en busca de mejorar Ia
oportunidad en‘la atencidn eh.salud:>. L

A . . . r _'— wr
*, R < N - 3 4 g

A e S R e N ) !

6. Realiza€l informe de novedadés:en sk relevo v envia a la Direccidn de Sanidad de su Fuerza con

copia a 13 Direccion ‘Genéral de: Sanidad-Militar, las estadisticas de personal atendido y evacuado
{en el formato ‘;ésta_‘b{lg‘ojglo_)-,}@rdcéqirgfxien;o's,realizados a dicho personal. De igual manera, reporta
fas novedades-a nivel,de Inventarios de-insumos, funcionamiento de eguipos biomédicos y de

personal que se hayar Presentado durarite el relevo. :

7. Asesora y brinda informadion.al mando de las Unidades Militares, que se encuentre en el teatro de
operaciones, donde el GATRA réalice sus funciones.

*,

'

8. Emite los respectivos horafios de régimen interno y actividades propias del Grupo GATRA.
9. Desempena las funciones asistenciales propias de su especialidad.
10.Dirige al Grupo desde el punto de vista asistencial.

11.Verifica que sean expedidos por parte de la Unidad Operativa en la cual se encuentre, de los
cumplidos de comision del personal que participa en el relevo.

LRl
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ANEXQO No 1

FUNGCIONES ADMINISTRATIVAS DEL PERSONAL INTEGRANTE EN LOS RELEVOS

COMANDANTE GRUPO GATRA

Sera el Oficial de mayor jerarquia de los que conforme el Grupo GATRA. En caso que el Oficial de
mayor antigiiedad sea de una profesion diferente a la medicina, este asumira el mando de tipo
administrativo asesorado en la parte asistencial, por parte de! grupo de oficiales del area quirdrgica.
Cuando las circunstancias lo permitan, sera el Oficial médico con especialidad en Cirugia General,
Anestesiologia u Ortopedia, con experiencia en manejo de pacientes politraumatizados o con trauma

de

1.

8.
9,
10

11

“Estamos en el corazon de los Colombianos y ahi nos vamos a quedar”
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www._sanidadfuerzasmilitares.mil.co

guerra.

Ejerce el comando y control del Grupo GATRA en el campo asistencial, quirdrgico, administrativo y
disciplinario.

Asigna responsabilidades de acuerdo a las funciones especificas y determina las que considere
necesarias en sifuaciones de emergencia.

Analiza y solicita los apoyos necesarios para el adecuado funcionamiento del Grupo GATRA.
Coordina las evacuaciones aéreas siguiendo los procedimientos establecidos a nivel de cada
Fuerza y por el Centro Nacional de Recuperacion de Personat.

Asesora a los Comandantes de las Unidades Militares, el mejor punto para la prestacion del
servicio médico del herido o paciente proveniente del teatro de operaciones, con el fin de optimizar
el tiempo de atencién teniendo en cuenta las caracteristicas de la lesion, el estado de salud y los

recursos disponibles.

Establece planes de manejo alternos, dirigido a la optimizacién del recurso humane y fisicos
disponibles asignados a la evacuacion yfo traslado del paciente, en busca de mejorar la
oportunidad en la atencién en salud.

Realiza el informe de novedades en su relevo y envia a la Direccion de Sanidad de su Fuerza con
copia a la Direccion General de Sanidad Militar, las estadisticas de personal atendido y evacuado
(en el formato establecido), procedimientos realizados a dicho personal. De igual manera, reporta
las novedades a nivel de inventarios de insumos, funcicnamiento de equipos biomeédicos y de
personal que se hayan presentado durante el relevo.

Asesora y brinda informacion al mando de las Unidades Militares, que se encuentre en el teatro de
operaciones, donde el GATRA realice sus funciones.

Emite los respectivos horarios de régimen interno y actividades propias del Grupo GATRA.

Desempefia las funciones asistenciales propias de su especialidad.

_Dirige al Grupo desde el punto de vista asistencial.

Verifica que sean expedidos por parte de la Unidad Operativa en la cual se encuentre, de los

cumplidos de comision del personal que participa en el relevo.
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SEGUNDO COMANDANTE GATRA (2DO OFICIAL EN ANTIGUEDAD)

Oficial de area de la salud que ostente la segunda antigiledad en el Grupo GATRA. Cuando las
circunstancias lo permitan, podra asumir el Oficial médico con especialidad en el area guirdrgica
(Cirujano general, anestesiclogo u ortopedista), con experiencia en manejo de pacientes
politraumatizados o con trauma de guerra.

1.

2.

Reemplaza al Comandante del Grupo GATRA en ausencia del mismo.
Supervisa las solicitudes de material y apoyo para el cumplimiento de la mision.

Recopila, procesa y brinda informacién actualizada al comandante del Grupo GATRA sobre los
apoyos necesarios para su adecuado funcionamiento.

Desempefia las funciones asistenciales propias de su especialidad.
Mantiene actualizada la informacién que solicite el Comandante.
Implementa el cumplimiento de los manuales de procedimiento en cada area.

Establece las fallas sucedidas en los diversos procesos y propone al Comandante las medidas
correctivas a las mismas.

Pasa revista periodicamente del grado de instruccion del personal de las diferentes areas del grupo
y establece las fallas y los requerimientos de entrenamiento del Grupo GATRA.

Todas aquellas funciones que de acuerdo al desarrollo de [a situacién, le asigne el Comandante
del Grupo GATRA.

OFICIAL ENCARGADO DE LA LOGISTICA.

Funciones adicional al Oficial Enfermera (o) Profesional o al que ef comandante de relevo asigne.

1.

“Estamos en el corazén de los Colombianos y ahi nos vamos a quedar”
Residencias Tequendama Carrera 10 No. 27-51 Of. 214 PBX. 3238555
www.sanidadfuerzasmilitares. mil.co

Asistir al anestesiélogo en los procedimientos quirlirgicos y responder por los cuidados post-
operaterios del paciente.

Verificar diariamente los insumos de cada area, recapilande y consclidando las necesidades,
ordenando al almacenista el suministro de elementos y materiai.

Realiza un seguimiento del empleo y consumo del material en las diferentes areas del grupo.

Verifica que el almacenista realice los respectivos requerimientos de insumos y material antes de
que las existencias sean infericres al 40% de la dotacion ideal.

Verifica el registro de entrada y salida de elementos y medicamentos del almacén al Grupo
Aerotransportable de Soporte Vital Avanzado en Trauma (GATRA)

Pasa revista de las condiciones de almacenamiento y conservacion del material al almacén del
Grupo Aerotransportable de Soporte Vital Avanzado en Trauma (GATRA}

Verifica el diligenciamiento y actualizacion de las hojas de vida de los equipos medicos asighados
al Grupo Aerotransportable de Soporte Vital Avanzado en Trauma (GATRA)
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8. Todas aquellas funciones que de acuerdo a la situacion le sean asignadas por el comandante de
GATRA.

SUBOFICIAL ALMACENISTA

Suboficial de Sanidad.

1. Consolida la informacion de atenciones realizadas pof el Grupo GATRA.

2. Realiza la custodia de las historias clinicas durante cada comision del Grupo GATRA.

3. Verifica en forma diaﬁa las exiétencias de insumos.

4. Realiza los correspondientes movimientos de inventario en forma diaria manteniendo en el
respectivo libro la informacion actualizada.

5 Mantiene informado al Comandante en tiempo real, del porcentaje de existencias de insumos por
relevoe.

6. Informa de manera oportuna al oficial de logistica del Grupo GATRA las necesidades, antes de que
estas estén por debajo del 40% de las existencias ideales.

7. Es responsable del adecuado aimacenamiento de los insumos y equipos bajo su cuidado
respondiendo por su estado de operacion y mantenimiento preventivo.

8. Lleva un registro pormenorizado de los ingresos y egresos de insumos y materiales.

9. Efectua la entrega de los insumos y equipos requeridos por cada area, mediante las respectivas
actas y en coordinacion con el oficial de logistica.

10.Archiva y lleva registro de las actas de ingreso y egreso de insumos medicamentos y elementos.

11.Lleva las hojas de vida de los equipos médicos asignados al Grupo Aerotransportable de Soporte
Vital Avanzado en Trauma (GATRA).

12.Es el responsable por mantener actualizados los inventarios de equipos suministrados a cada area
y de sus respectivas actas de entrega.

13.Todas aquellas que de acuerdo al desarrollo de la situacion le sean asignadas por el comandante.

14 Verificar diariamente los insumos de cada area, recopila y consolida las necesidades, ordenando al
almacenista el suministro de elementos y material.

15.Realiza un seguimiento del empleo y consumo del material en las diferentes areas del grupo.
16.Verifica el registro de entrada y salida de elementos y medicamentos del aimacén al Grupo
Aerotransportable de Soporte Vital Avanzado en Trauma (GATRA)

17.Pasa revista de las condiciones de almacenamiento y conservacion del material al almacén del
Grupo Aerotransportable de Soporte Vital Avanzado en Trauma (GATRA)

“Estamos en el corazon de los Colombianos y ahi nos vamos a quedar”
Residencias Tequendama Carrera 10 No. 27-51 Of. 214 PBX. 3238555
www sanidadfuerzasimilitares mil.co
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FUNCIONES ASISTENCIALES:

A. AREA QUIRURGICA

OFICIAL ANESTESIOLOGO Y JEFE DEL AREA QUIRURGICA.

Oficial médico con especialidad en Anestesiclogia, reanimacion y cuidado critico.

1.

Verifica diariamente el estado de funcionamiento de todo el equipo de salas informando las
novedades al Comandante y al Oficial de Logistica.

Recibe mediante acta el equipo correspondiente al drea de quiréfano.

Ordena, controla y verifica que se efectie el mantenimiento preventive diario a todo el equipo de
salas por parte del personal asignado al quiréfano.

Vetifica Diariamente las salas que componen el area quirirgica y establece las necesidades de
insumos.

Elabora y tramita los requerimientos al oficial de logistica y al almacenista del grupo y realiza el

-seguimiento hasta solucionar novedades.

Colabora con el oficial de logistica en la elaboracién del plan de abastecimientos.

Realiza las tareas propias de su profesion.

Orienta, dirige y supervisa al personal de enfermeria en el manejo de pacientes en el area
quirdrgica, en especial aquellos que permanecen en la sala de cuidado postoperatorio.

SUBOFICIAL INSTRUMENTADOR

Suboficial de Sanidad con formacion en Instrumentacion Quirdrgica.

1.

Es el responsable por ejecutar y controlar ios procesos de esterilizacion de instrumental y demas
material gquirdrgico.

Verifica en forma diaria la disponibilidad de insumos en el area quirdrgica, informando las
novedades al Jefe de Area y gestionando su solucion.

Es responsable de entregar y recibir mediante acta, el instrumental quirirgico, equipos de
esterilizacion, equipos de quiréfano diferentes al equipo de anestesia y monitoreo, al Suboficial
Instrumentador que arribe para el siguiente relevo.

Realiza diariamente todos los procedimientos de mantenimientec preventivo a los equipos e
instrumental del quiréfano para mantenerlos en 6ptimas condiciones.

Todas aquelflas que el Comandante estime necesarias para el cumplimiento de la mision.

SUBOFICIAL AUXILIAR DE ENFERMERIA AREA QUIRURGICA

Suboficial de Sanidad auxiliar de enfermeria.

“Estamos en el corazén de los Colombianos y ahi hos vamos a quedar”
Residencias Tequendama Cairera 10 No. 27-51 Of, 214 PBX. 3238555
www sanidadiuerzasmilitares.mil.co
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1. Prepara a los pacientes para ser intervenidos quirdrgicamente
2. Realiza funciones comao circulante de salas y anestesia.

3. Realiza diariamente los procedimientos de mantenimiento preventivo de los equipos de sala
preoperatoria y postoperatoria.

4. Responde por el correcto mantenimiento y aseo de las areas pre y postoperatoria.

5. Realiza las funciones propias de su profesion y es responsable del cuidado de enfermeria pre y
postoperatorio de los pacientes intervenidos. :

6. Es responsable mediante acta de los equipos de las salas pre y postoperatoria.

7. Todas aquellas que el Comandante estime convenientes para el cumplimiento de la mision.

B. AREA DE TRIAGE (DE CONSIDERARSE)}
OFICIAL ORTOPEDISTA Y JEFE DE TRIAGGE

Oficial médico con especialidad en Ortopedia y traumatologia.

1. Verifica en forma diaria las existencias de insumos y medicamentos en el area de responsabilidad
2. Verifica diariamente el funcionamiento de los equipos.

3. Controla y verifica que se realice el mantenimiento preventivo diariamente

4. Verifica y realiza instruccion al personal bajo su responsabilidad en los procedimientos de atencién
de trauma.

5. Disefia, ensaya, ejecuta, controla y realiza la retroalimentacion en forma continua de los procesos
de atencion de heridos con su personal y en coordinacién con el resto personal del grupo.

8. Es responsable por la evaluacion y manejo de los pacientes en el area de Triage.

7. Responde por el material del area de triage mediante acta.

8. Todas aquellas funciones que e! Comandante determine como hecesarias para el cumplimiento de
la mision.

SUBOFICIAL AUXILIAR DE ENFERMERIA AREA DE TRIAGE

Suboficial de sanidad auxiliar de enfermeria.

1. Verifica diariamente insumos, equipos y medicamentos y los mantiene en alistamiento maximo.

2. Mantiene preparadas las dreas de tratamiento en triage, dotandolas de medicamentos & insumos.

“Estamos en el corazén de los Colombianos y ahi nos vamos a quedar”
Residencias Tequendama Carrera 10 No. 27-51 Of. 214 PBX. 3238555
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3. Es responsable de proporcionar a los pacientes atendidos todos los cuidados de enfermeria
necesarios.

4. Responde por el mantenimiento y aseo del area.
5. Responde por el mantenimiento preventivo de los equipos del area.

6. Es responsable de dirigir el traslado desde el helipuerto o las ambulancias hasta la sala de triage
de los pacientes heridos, comandando y dirigiendo los equipos de camilleros.

7. Todas aquellas que le Comandante determine como necesarias para el cumplimiento de la misién.

C. AREA DE RECUPERACION

OFICIAL ENFERMERO PROFESIONAL DEL AREA DE RECUPERACION Y CUIDADO DE
PACIENTES.

Oficial de sanidad con titulo de Enfermeria Superior. Manejo de Urgencias para pacientes con trauma
de guerra. Experiencia en manejo de pacientes politraumatizados o con trauma de guerra:

1. Verificacién de areas de trabajo de enfermeria en las cuales se desarrollan actividades diarias.

2. Verificacion del material equipos y demas elementos asignados, identificando su disponibilidad v el
funcionamiento de los mismos.

3. Responde mediante acta por el material y equipos correspondiente al drea bajo su control.
4. Mantener en buen estado de presentacién [as areas de trabajo asighadas.

5. Mantener el material, equipos, medicamentos y otros elementos asignadoes de forma organizada y
visible, para un rapido y mejor manejo del mismo.

6. Verificar constantemente la existencia y disponibilidad de los elementos y materiales a utilizarse
durante el desarrollo de las actividades y procedimientos tantos de enfermeria como medicos.

7. Verificar el grado de entrenamiento del personal de enfermeria del grupo, organizando en forma
periddica talleres y sesiones de reentrenamiento de acuerdo al plan de instruccion elaborado por el
oficial de operaciones, para mantener un 6ptimo nivel en el personal de auxiliares de enfermeria.

8. Verificar y cumplir las érdenes medicas acuerdo a las diferentes actividades a desarrollarse como
son: Alistar el material para los procedimientos médicos, verificar y mantener {écnicas y medidas
de bioseguridad, verificar gue las ordenes de administracién de medicamentos se cumplan acuerdo
horarios requeridos por el paciente y asignado por el personal medico. Mientras permanezca
pacientes a bordo del hospital de campana.

9. Verificar y dejar en optimas condiciones el material utilizado acuerdo normas y condiciones de
asepsia para su pronta utilizacion en el momento requerido.

“Estamos en el corazon de los Colombianos y ahi nos vamos a quedar”
Residencias Tequendama Carrera 10 No. 27-51 Of. 214 PBX. 3238555
www.sanidadfuerzasmilitares.mil.co
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OFICIAL CIRUJANO GENERAL

Oficial médico con especialidad en Cirugia General y experiencia en manejo de pacientes
politraumatizados o con trauma de guerra

1.

EvalGa los pacientes heridos al ingreso al area de triage y define el tipo de requerimiento
empleando para la evacuacion o traslado, de acuerdo a los recursos que se encuentren
disponibles (terrestre, aéreo entre otros).

Lidera las acciones del equipo de trauma destinadas a la atencion y manejo de los pacientes.

Clasifica, prioriza la atencion quirurgica y decide que pacientes deben ser evacuados en forma
inmediata.

Es el Jefe del equipo quirtrgice intraoperatoriamente.
Realiza los procedimientos y atenciones correspondientes a su especialidad.

Todas aguellas funciones que el comandante del equipo considere necesarias para el
cumplimiento de la mision.

OFICIAL MEDICO GENERAL

Oficial médico general con experiencia en manejo de paciente politraumatizado o con frauma de
guerra. -

1. Realiza el diligenciamiento de la historia clinica de ingreso del paciente, epicrisis, formuiaciéon a su

“Estamos en el corazén de los Colombianos y ahi nos vamos a quedar’
Residencias Tequendama Carrera 10 No. 27-51 Of. 214 PBX. 3238555
www.sanidadfuerzasmilitares.mil.co

cargo, formato de referencia-contrareferencia y papeleria necesaria para el adecuado seguimiento
del paciente.

Realiza tramite de traslado (aéreo, terrestre o fluvial) del paciente a la red externa, cuando asi lo
requiera. Diligencia y envia el formato de referencia al Centro de Remision.

Informa el nimero o codigo de aceptacion y nombre del médico en la entidad hospitalaria que
recibe al paciente, para el requerimiento de traslado.

Asiste como Ayudante quirurgico a los procedimientos quirirgicos de tipo traumatico o emergencia
médica.

Realiza el acompaiiamiento médico durante el traslado terrestre al aeropuerto para realizar entrega
del paciente a la aeronave medicalizada.

Verifica constantemente los procedimientos de atencidn en trauma.
Realiza funciones propias de su profesion en la atencion del paciente.

Todas aquellas que el Comandante estime convenientes para el cumplimiento de la mision.
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ANEXO No 2

SET INSUMOS QUIRURGICOS PARA ATENCION 20 PACIENTES/MES (GATRA)

Unidad de

Dot e
1 | Agujas Desechables N° 21 Unidad 100
2 | Agujas Para Anestesia Regional Espinal N° 26 Unidad 20
3 |Agujas Para Anestesia Regional Espinal N° 27 Unidad 20
4 | Agujas Para Anestesia Regional Peridural Unidad 30
5 | Canula De Guedel! Adulto 90 Mm O #3 Unidad 5
6 |Canula De Guedell Adulto 80 Mm O #4 Unidad 5
7 | Canula De Guedell Adulto 90 Mm O #5 Unidad 5
8 |Canula De Guedell Aduito 90 Mm O #6 Unidad 5
9 | Canula De Oxigeno Adulto Unidad 10
10 |Canula De Traqueostomia N° 7,5 Unidad 2
11 | Canula De Tragueostomia N° 8 Unidad 1
12 | Canulas De No Reinhalacion Unidad 20
13 | Catéter Central Adulto Bilumen Unidad 5
14 | Catéter Radio Paco |.V. N°. 18 Caja x 50 1
15 | Catéter Radio Paco L.V. N°. 18 Caja x 50 1
16 | Catéter Trilumen Unidad 5
17 | Camisas De Swan-Ganz Unidad 5
18 |Llave De Tres Vias Unidad 10
19 | Seda Trenzada 2/0 Aguja Cortante 3/8 Unidad 10
20 | Seda Trenzada Precortada 0 Unidad 2
21 | Seda Trenzada Precortada 1/0 Unidad 20
22 | Seda Trenzada Precortada 2/0 Unidad 20
23 | Catgut Cromado 0 Bp 1 Unidad 2
24 | Sutura Tipo Pds Unidad 25
25 cP;ct)1liglactina 910 Trenzada Violeta 1/0 Aguja Curva Grande Redonda Unidad 48
26 | Poliglactina 910 Trenzada Violeta 2/0 Aguja Curva Grande Redonda Ct1 Unidad 12
27 gﬁllglactma 910 Trenzada Violeta 3/0 Aguja Curva Mediana Redonda Unidad 24
28 | Polipropileno Azul 0 Aguja Curva Redonda Unidad 10
29 | Polipropileno Azul 2/0 Aguja Curva Cortante Unidad 24
30 | Polipropileno Azul 2/0 Aguja Recta Cortante Unidad 24
31 1t Polipropileno Azul 3/0 Aguja Curva Cortante 3/8 Unidad 24
32 | Polipropileno Azul 4/0 Aguja Curva Cortante 3/8 Unidad 5
33 | Polipropileno Azul De 3/0 Cardiovascular Doble Aguja Redonda Curva Unidad 10
34 | Polipropileno Azul De 4/0 Cardiovascular Doble Aguja Redonda Curva Unidad 10
35 | Pistola Para Sutura Mecanica Lineal Cortante 80 Con Recarga Unidad 2

“Estamos en el corazén de los Colombianos y ahi nos vamos a quedai”
Residencias Tequendama Carrera 10 No. 27-51 Of. 214 PBX. 3238555
www sanidadfuerzasmilifares.mil.co
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Descripcién Insumos Quirdrgicos

Unidad de

Item (160 Pacientes-Mes) Medida | “@nt
36 | Recarga Sutura Mecanica Lineal Cortante 80 X Grapas De 3.8 Unidad 5
37 | Recarga Sutura Mecanica Lineal Cortante 80 X Grapas De 4.8 Unidad 5
38 | Parenquima Set Unidad 2
39 | Sierra De Gigly Unidad 30
4Q | Cera Osea Unidad 5
A1 | Circuito De Anestesia Adulto Coaxial Con Balon Y Filtro Unidad 15
42 | Circuito De Anestesia Pediatrico Coaxial Con Bal6n Y Filtro Unidad 3
43 | Extension De Anestesia Adulto Unidad 10
44 | Campo Desechable 90x90 Tipo Envolvedora Unidad 100
45 | Campo Desechable Para Pequeiia Cirugia Unidad 20
46 |Compresas De Gasa De 45 X 45 Esteril Unidad 1000
47 | Gasa Precortada Paquete X 5 Unidad 1000
48 | Bolsa Colostomta Operatoria Unidad 10
49 | Lapiz Para Electrobisturi Unidad 30
50 | Pala Larga De Electrobisturi B Unidad 2
51 | Paquete Quirdrgico Desechable Laparotomia Unidad 30
52 | Placa Retorno Paciente Unidad 30
53 | Electrodos De Monitoreo Con Soporte Adhesivo Desechable Paquete x 50 2
54 | Equipo De Venoclisis Macrogoteo Unidad 100
55 | Equipo De Venoclisis Microgoteo Unidad 20
56 | Equipo Para Bomba De Infusion Atom Unidad 20
57 | Equipos Para Transfusion Unidad 40
58 ‘| Buretrol Unidad 20
59 | Cinta Umbilical Unidad 10
60 | Cauchos De Succion Metro 20
61 |Cistoflo Unidad 20
62 | Cuello Ortopédico Unidad 10
63 | Glucometro Unidad 1
64 | Tiras De Glucometria Unidad 100
65 |Humedificadores Unidad 20
66 | Mascara De Oxigeno Adulto Tipo Veniury Unidad 20
67 | Agua Destilada X 500 MI Unidad 400
68 | Agua Oxigenada Frasco 25
69 |Lactato De Ringer X1000 mi Unidad 150
70 | Liner 1500 Con Sclucion Gelificante Unidad 40
71 | Solucion De Dextroza Al 5% Unidad 500
72 | Solucién De Dextroza Al 10% Unidad 500
73 | Solucion Salina Normal Bolsa X 100 mi Unidad 40
74 | Solucién Salina Normal Bolsa X 1000 ml Unidad 160
75 | Solucién Salina Normal Bolsa X 500 ml tnidad 40

“Estamos en el corazén de los Colombianos y ahi nos vamoes a guedar’
Residencias Tequendama Carrera 10 No. 27-51 Of. 214 PBX. 3238555
www. sanidadfuerzasmilitares. mil.co
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Descripcion Insumos Quirargicos

Unidad de

ftem (160 Pacientes-Mes) Medida Cant.
78 | Scluciones Coloides O Poligelatinas Unidad 30
77 | Sonda Foley N°. 18 Unidad 20
78 | Sonda Nasogastrica N°. 16 Unidad 20
79 | Sonda Nélaton N°. 18 Unidad 20
80 | Aplicadores Con Algodén Paq x 50 1
81 | Apésitos Oculares Adhesivos Color Piel Unidad 20
82 |Baja lenguas Unidad 100
83 | Alcohol Antiséptico Botella Unidad 20
§4 | Alcohol Glicerinado Frasco 5
85 | Algodén Laminado 4x5 Unidad 10
86 | Algedén Laminado 6x5 Unidad 10
87 | Algoddn Rollo 454 Gr Unidad 4
88 | Manta Térmica Desechables Unidad 20
89 | Guantes Estériles De 6 1/2 Caja x 50 5
90 | Guantes Estériles De 7 Cajax 50 3
91 | Guantes Estériles De 7 1/2 Caja x 50 8
92 | Guantes Estériles De 8 Caja x 50 5
93 | Hoja Bisturi N°. 15 Unidad 100
94 | Hoja Bisturi N°. 20 Unidad 200
95 | Jeringa De 1 MI Con Aguja Unidad 200
96 |Jeringa De 10 Mi Con Aguja Unidad 200
97 | Jeringa De 5 Mi Con Aguja Unidad 400
98 | Jeringa De 60 M| Con Aguja Unidad 40
9¢ | Jeringas Asepto Unidad 20
100 | Protector Ocular Rigido Unidad 10
101 | Tapabocas De Amarre Cajax 50 2
102 | Tapén Heparinizado Unidad 10
103 | Trampa De Agua Para Tubo De Térax Desechable Unidad 5
104 | Tubo De Térax N° 34 Unidad 10
105 | Tubo Endotraqueal N° 7,0 Unidad 5
106 | Tubo Endotraqueal N° 7,5 Unidad 20
107 | Tubo Endotraqueal N° 8 Unidad 5
108 { Venda Elastica 4x5 Unidad 20
109 | Venda Elastica 6x5 Unidad 100
110 | Venda Yeso 4x5 Unidad 6
111 | Venda Yeso 6x5 Unidad 8
112 \)iist(l:doc:.l %u;;tléglco Desechabte Compuesto De Vestido Cirujano Talla Unidad 150
113 | Sabanas Desechables 1 Mt X 1,90 mts Con Resorte Unidad 150
114 | Bata Desechable Para Pacientes Con Gorro Tipo Bolan Y Polainas Con Unidad 30

“Estamos en el corazén de los Colombianos y ahi nos vamos a quedar”
Residencias Tequendama Carrera 10 No. 27-51 Of, 214 PBX. 3238555
www sanidadfuerzasmilitares.mil.co
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Descripcién Insumos Quirdrgicos

Unidad de

ltem (160 Pacientes-Mes) Medida | Mt
Antideslizante
115 | Absorvedor De Co2 Caneca 0,5
116 | Indicador Biologico Unidad 15
117 | Integrador Quimico Unidad 50
' 118 | Cinta De Esterilizacion Rollo 2
119 | Presept Tabletas Dicloroisocianuro Fc?a’l; 50 1
120 J(Ac;l::;r;[croblano, Bactericida, Fungicida, Virucida, Ortoftaldehido Al 0.55% Galén 5
121 | Solucién Antisépiica Para Manos Cajax 50 1
122 | Detergente Enzimatico Para Instrumental Galon 2
123 | Jabén Quirdrgico - Clorexidina Galon X 3
124 | Fixomull X 15 Cm Unidad 2
125 | Gafas De Bioseguridad Unidad 10
126 | Bolsa Color Rojo Unidad 40
127 | Bolsa Color Verde Unidad 40
128 anecas_ Con Tapa Y Pedal Grande Color Verde Y Roja Para Unidad 10
Bioseguridad
129 | Guardianes Grandes Con Soporte Unidad 10

Nota:

“Estamos en el corazon de los Colombianos y ahf nos vamos a quedar’
Residenclas Tequendama Carrera 10 No. 27-51 Of. 214 PBX. 3238555
www. sanidadfuerzasmilifares.mil.co

Incluir insumos para limpieza y desinfeccion.

ANEXO No 3
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SET MEDICAMENTOS PARA MANEJO INICIAL 20 PACIENTES-MES (GATRA)

ltem Descripcion del Medicamento Cantidad*
1 | Adenosina Amp X 2ml 5
2 | Adrenalina Amp X 1 Mg 50
3 | Amiodarona Amp X 150 Mg/10 MI 5
4 | Atropina Ampollas X 1 Mg 50
5 | Bicarbonato De Sodic Amp X 840 M G 20
6 | Bromuro De Rocurcnio 10
7 | Bupivacaina Pesada 0,5 % 20
8 |Citrato De Fentanilo 20
9 { Remifentaniloc Amp X 5 Mg 5
10 | Cloruro De Potasio 2mg X M 5
11 | Dopamina Amp 10
12 | Efedrina (Sulfato) X 60 Mg 5
13 [ Etomidato Amp X 10 Ml 10
14 | Gluconato De Calcio Amp 10
15 |Lidocaina Jalea 20
16 | Midazolam Ampollas 5 Mg X 3 Ml 15
17 | Naloxona Ampollas 5
18 | Neostigmina Ampollas 15
19 | Norepinefrina Amp X 8 Mg /4mi 5
20 | Propofol 20
21 | Sevofluorano 4
22 | Succinil Colina Amp 10 Ml X 100 Mg 2
23 | Xilocaina Amp Al 1% Con Epinefring Amp. X 50 Ml 15
24 | Xilocaina Amp Al 1% Sin Epinefrina Amp. X 50 MI 15
25 |Vasopresina Amp X 20 UMI 10
26 | Dobutamina X 250 Mg 10
27 | Vecuronio X 4 Mg 10
28 | Aminofilina X 250 Mg 10
29 | Labetalol Amp X 5 Mg 10
30 | Tiopental X 500 Mg 10
31 |Diacepan X 10 Mg 10
32 | Ketamina X 500 Mg 10
33 | Xilocaina Spray 5
Corticoides
34 | Hidrocortizona Ampolla X 100 Mg 10
35 | Dexametasona Amp X 4 Mg 20
36 [ Clemastina Amp X 2 Mg 5
37 | Metil Prednisona Ampolas X 40 Mg 5
Analgéesicos
38 | Morfina Ampellas X 10 Mg 10
39 | Dipirona Ampolla X 2 Gramos 50
40 | Diclofenaco Ampollas 50
41 | N - B. Bromuro De Hioscina +Dipirona 50
42 | N - B. Bromuro De Hioscina 10
43 | Clorhidrato De Tramadol Amp 100 Mg 60

“Estamos en el corazén de los Colombianos y ahi nos vamos a quedar”
Residencias Tequendama Carrera 10 No. 27-51 Of. 214 PEX. 3238565
www.sanidadfuerzasmilitares mil.co
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ltem Descripcién del Medicamento Cantidad*
44 | Meperidina 20
Antibidticos - Antimicrobianos
45 | Amikacina Ampolla X 500 Mg 40
46 | Penicilina Cristalina 5 Millones 40
47 | Gentamicina X 80 Mg 60
48 | Clindamicina Ampolla X 600 Mg 80
49 | Cefalotina Amp X 1 Gr 60
50 |Cefazeolina X 1 Gr &0
51 | Ampicilina Sulbacian Amp X 3 Gramos 40
52 | Ciprofloxacina X 200 Mg Ampolla 40
Otros
53 |Tetanol Amp 20
54 |[Heparina Ampollas X 5.000 Unidades 5
55 | Heparina De Bajo Peso Molecular Ampolla 10
56 | Suero Antiofidico Polivalente 5
57 |Furosemida Ampollas 40 Mg/M! 5
58 | Metoclopramida Amp 10mg/2 Ml 50
59 | Fenitoina Ampollas X 125 Mg 20
60 | Ranitidina Ampollas 30
81 | Omeprazol Ampollas 20
62 |lInsulina Ampolla 10

* Se ajustaréa periddicamente segiin demanda de servicios.

“Estamos en el corazén de los Colombianos y ahl nos vamos a quedar”
Residencias Tequendama Carrera 10 No. 27-51 Of, 214 PBX. 3238555
www.sanidadfuerzasmilitares.mil.co
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SHNISTERYD DEDETENGA NACIONAL
DOMANDO CENSRAL OF 1AS FUSRZASIILITARES
CHOIN GONTRAL DE SRE0AD MILTAR

HOJA DE REGISTRO DE ATENCION EN

GRUPO AEROTRANSPORTABLE DE SOPORTE

Codigo: MDN-CGFM~JEMC-DGSM-S5-PROGSOPE
Proceso: Gestién de Salud operactonal

SUSIRER SN DE SALUD - SRUPO SALUD QFERACIHAL VITAL AVANZADO EN TRAUMA - GATRA gf;:‘:_ & part de:
Esh: Lugar: Nembre: Identificacian:
Hora de lesién: Grado Fecha de nacimiento Sexo Unidad
O Masc O Fem
Hara de llegada: Nacionalidad Categoria
[ Colomkiana O Civil OEeJwc [0 ONT{ )
O Hestil O Combatiente O ARC 0O Otros
1 Enemiga { ) O Otro [ FAC
Método de llegada: O No Medico O Amigo { ) O PONAL
O Carnina 0O FuvialMaritimo
O Cargado 0O AMB - -
[ EMEREVAC O Abandonado Proteccitn: Trage:
O CASEVAC s e O Rojo .
Duragi6n evacuacion HH: MM: 55 O Desconacido H - 2 8 0 Amarillo
= g N S [ Verde
Herido por; 2 3 & & O Negro
O Enemigo [ Desconocido
O Amigo Casco u] =] a [m}
O Civil
Gl
O Entrenamiento Chaleco o u] o o | T g 12 15
1 Acdidente - Autolestdn — <+ e
n Antiesquirias [u] [u] ju] =]
T No Accidente Autolesidn - INC ESTUPCR LETARG ALERTA
[ Deportive Proteceién Ocular =] =] a =] (escriba ¢l numero)
0 Otras: Otros: a [»] m] [m] Signos Vitales:
Mecanismo de lesién: O Accidente de Transito O Quemadura 19 2¢ 3¢ %SCQ Hora
O HPAF 0O Accidente Aéreo O Aplastamienta
O Tx Cerrada O HPACP O caida Pulso
1 Fragmenia Unico O CBRNE [ Desconacida
O HPAFragmentacion O Explositn O Otros Temp
TA ! i/ !
Resp
Descripcidn de la lesion (Sitio, Naturaleza y Tamaria. Sea especifico. —Escriba en gl recuadro — 500 palabras max.) Spo2 % % %
Tio y procedimientos:
Sedado
Paralizado
Intubado
CRIC
Decomp aguia
Tubo Térax Oo¢ Bb Dair
[ISangre
10 Line
AB Abrasién Coloide mi
. i i S8
AMP Amputacidn Gristaloice (SSNLR) ml
av Avulstén Hora on
Tomiquete
SNG Sangrado Hora off
a GQuemadura Collar Cervical
Deformidad Hemostético (e.g. Quick
Clot — Combat gauze)
E Equimosis
CE Cuerpo Extrario Cxigeno Litros/min.
H Hematoma GRE Units
LAC Laceracidn Plasina Units
HP Kerida Puntiforme Crios Units
P Dolor Plts Packs
X Fractura HEOQC ml
sC Signo Cinturén Sangr tatal Units
sw HPACP Tutor
asw HPAF Ferula

Gx Inic Vent On ICU Inicia
Term off Termna
Medice: Especialidad: Fecha:

“Estamos en el corazén de los Colombianos y ahi hos vamos a quedar”
Residencias Tequendama Carrera 10 No. 27-51 Of. 214 PBX, 3238555
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WIISTERID DE DEFENGA NAGIONAL HOJA DE REGISTRO DE ATENCION EN Codigo: MDN-COFM-JEMC-DGSM-83-PROGSOPE
Pracese: Gestion de Salud operacional

Ay b A peipiien-Hh GRUPO AEROTRANSPORTABLE DE SOPORTE e,
EUSIREGGON BE SAD - GRUPD 24 UD CPERACINAL VITAL AVANZADO EN TRAUMA - GATRA Pogina: 1 de 2

Medicacion: Labs: Rayos X: ANT:

Alergias:

Regicén “[] informacion a la Salida (Diagnostico, Procedimientos and Complicaciones)

Cab y Cuello
{incl Col cetv)

Torax

Abdomen

Extremidad
Superior

Pelvis

Extremidad
Inferior

Piel

Damage Control? ]S [N Hipotermia? (] S [IN Coagulopatia? [ 1S [IN Clase de Hemorragia: | OuOmO v Shock? [JS 1
N

1 EPICRISIS
Tipo de Enfermedad: [ Frio/Calor {] Otros [IRespiratoria
I Dermatolégica [0 Recreacional {1 oftalmotogica [JETS
[ GI, Infecciosa [ Acc. Automévil [1 Psiquiatrica, Mental [ Fiebre Inexplicada
[ Ginecolégica [[] Trabajo/Entrenamiento [] Psiquidtrica, Stress [ Otros Medica/Quirdrgica
Hora de Salida: [] Evacuado a Prioridad de [] Rutina

wids | [0 salida Evacuacion [ Prioridad

[1 Muerte L[] Urgente

Hora de Muerte
AMATOMICA:

1 Via aérea [Jcabeza [[IcCuello [rorax []Abdomen []Pelvis [C]Extremidad [ ] Otros:
FISIOLOGICO:

[l Respiracion [ SNC [ Hemorragia [ Dafio Corporal Mayor [ Sepsis [ Falla Muliisistémica [ otros:

Comentarios: Cirujano:
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ANEXO No 6

INFORME DE PROCEDIMIENTOS Y SERVICIOS EN GATRA:

El presente informe se debera entregar al Término de relevo GATRA, por parte del Oficial mas antiguo en el
relevo el cual debe contener la siguiente informacion:

a. Los datos del Establecimiento de Sanidad Militar en los cuales se debe especificar si el servicio fue
una Urgencia o el usuario ingreso por Consulta Externa.

b. Luego se encuentra el bloque de Datos de Usuario, lo que permitira establecer datos demograficos
generales de la poblacion que es atendida por el GATRA.

ECHA INTOO ROTACIOM:

NOBERD DE
- LSUAR EDAD
APELLIBOS ¥ MOMBRES ADENTERICACIN UNIDAD GRADD TiPO DE L] FUERZA GENERO

¢. En el blogue siguiente se encuentran los datos propios del servicio o la atencidén que se presto porel
GATRA. Esta informacion es necesaria para realizar seguimiento a los procedimientos que se
realizan, el origen del evento (operacional/no operacional), causa (1. arma de fuego 2. artefacto
explosivo 3. enfermedad general 4.otro), las complicaciones, remisién a ofra entidad, y el estado
final del combatiente luego de la intervencion realizada.
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ANEXO No. 7
GLOSARIO

ATENCION INICIAL EN SALUD OPERACIONAL: Es la atencién basica prestada por el socorrista o
enfermefo militar en el area de operaciones, mientras llega la ayuda soficitada o es trasladado a un
mayor nivel de complgjidad. La calidad de la prestacién de este servicio depende tambien de los
niveles de conocimiento del personal sobre las técnicas basicas de primeros auxilios o de soporte
vital basico del primer respondiente.

ATENCION PREHQSPITALARIA (APH): Es un servicio de atencién en salud operacional que
mediante la atencion médica urgente, la evacuacion y el traslado del enfermo, lesionado o herido
en el area de operaciones, permite su continuidad, oportunidad, accesibilidad, pertinencia y
seguridad. Esta hace parte del sistema integrado de atencion, evacuacion y traslado en salud

operacional.

ATENCION HOSPITALARIA: Atencién en salud especializada que garantiza al enfermo, lesionado
o herido en el desarrollo de operaciones, la atencion en salud con oportunidad y continuidad en un
mayor nivel de complejidad acorde ¢on las lesiones y el pronostico.

CAPACIDAD PSICOFISICA: Condiciones psicofisicas requeridas para desempefiar
adecuadamente actividades propias de su condicion de militar. Para el personal comprometido en
operaciones se estandarizaran los criterios meédicos, que permitan mantener la capacidad
psicofisica especial que garantice la permanencia en el servicio.

CENTRO NACIONAL DE RECUPERACION DE PERSONAL {CNRP): Centro especializado en [a
recuperacion de personal, evacuacion y traslado aeromédico, busqueda y rescate, y desastres
naturales en apoyo a las operaciones militares y al personal civil con la participacion de ias de las
Fuerzas Militares a través un recurso humano competente y de recursos fisicos y de infraestructura
que posee. Sirve de centro de comando y control en eventos de emergencia nacional o local en
coordinacion con entes encargados de emergencias y desastres, autoridades civiles y militares,

defensa civil entre otros.

CIRUGIA DE CONTROL DE DANOS (Damage control): La cirugia de control de dafios es una
técnica quirdrgica que intenta evitar la triada de coagulopatia, hipotermia y acidosis en los
pacientes con mdltiples lesiones o politraumatizados. Consiste en tres fases, las cuales somn:
laparotomia inicial, estabilizacion en unidad de cuidados intensivos (UCI) y cirugia definitiva.
Durante la laparotomia inicial se realizan esfuerzos para controlar el sangrado quirdrgico y no
quirdrgico (mediante empaquetamiento) y evitar la contaminacion peritoneal. En la fase de
estabilizacion se corrigen la hipotermia, la acidosis y la coagulopatia en la UCL. Durante la ciiugia
definitiva se retira el empaquetamiento y se realiza la reparacién definitiva de {as lesiones. A nivel
del GATRA se realiza tnicamente la primera fase de la atencion. Las dos fases restantes se
desarrollan a nivel de la Red interna de Establecimientos de Sanidad Militar o en ks hospitales

publicos y privados del Sistema General de Salud.

ENFERMERO MILITAR: Personal militar entrenado para desarrollar actividades de atencion en
salud basica inmediata, estabilizacion y coordinacion de la evacuacién del enfermo, herido o

lesionado en el area de operaciones (terrestre, fluvial o maritimo}.

EVACUACION: Movimiento de un paciente desde el area de operaciones, hacia un nivel de
atencion de mayor complejidad donde se logre su estabilizacion, control de dafios yfo atencion
definitiva, teniendo en cuenta gque la vida del mismo depende de esta evacuacion. Este
movimiento es realizade con recursos de la Fuerza los cuales pueden ser aéreos, terrestres,

maritimos, fluviales o silvestres.
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GRUPO AEROTRANSPORTABLE DE SOPORTE VITAL AVANZADO EN TRAUMA - GATRA:
Grupo mévil y transportable multidisciplinario compuesto por un cirujano-generai, un anestesidlogo,
un ortopedista, un médico general, un enfermero profesional, un instrumentador quirurgico y tres
auxliares de enfermeria, quienes se encargan de realizar el control de dafios al personal militar o
civil heride durante las acciones del! conflicto y que se activa de acuerdo a la necesidad

operacianal.

POBLACION OBJETO: Es el personal activo de las Fuerzas Militares comprometitdo en el
desarrolio de las operaciones militares.

SALUD OPERACIONAL: Conjunto de actividades multidisciplinarias de promocion,  prevencion,
proteccion y atencidn del personal militar comprometido en el desarrollo de operaciones Militares
que permita minimizar los factores de riesgo operacional propios de cada Fuerza. '

SISTEMA INTEGRADO DE ATENCION, EVACUACION Y TRASLADO MEDICO - SIATEM:
Secuencia detallada acciones que deben desafrollarse para la atencion prehospitalaria del
personal herido, lesionado o enfermo (propias tropas, personal civil y adversario), su evacuacion
de! teatro de operaciones y el traslado médico hacia un nivel de atencién en salud de mayor

complejidad.

SOCORRISTA MILITAR: Personal militar entrenado para desarroliar actividades de atencién pre-
hospitalaria basica, relacionadas con la atencién de primeros auxilios en combate y estabilizacion
del personal victima de trauma o enfermedad; ademas de apoyar la clasificacion y evacuacion de
dicho personal desde el 4rea de operaciones hasta un punto segurc y Ia atencion en la red interna
o externa mas cercana (terrestre, fluvial c maritimo).

TEATRO DE OPERACIONES: Esta constituido por aquellas &reas terrestres, maritimas, fluviales y
espacio aéreo, empleadas para las operaciones militares de acuerdo con |a misidén asignada a
cada Fuerza.

TRASLADO MEDICO: Movimiento de un paciente desde el [ugar de atencién de menor a mayor
complejidad, en donde estd hemodinamicamente estable con medios medicalizados aéreos,
terrestres, maritimeos o fluviales. .

TRIAGE: Es el proceso de categorizacién de lesionados internacional basado en la urgencia de
sus lesiones y la posibilidad de supervivencia.

Acrdnimo y Abreviaciones

ATLS: Curso Soporte Vital Avanzado en Trauma

BLS: Curso Soporte Vital Basico

ACLS: Curso Soporte Vital Cardiovascular Avanzado
PHTLS: Curso Soporte Vital en Trauma Prehospitalaria
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