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DIRECCION DE SANIDAD EJERCITO

== 1303 25

*CIRCULAR No /MD-CE-JEM- JEDEH- DISAN- 5M - PYP- 63 1

Bogotd, D.C 23 de Agosiode 2011

AL Sefiores Direclores
ESTABLECIMIENTOS DE SANIDAD MILITAR

ASUNTO: DESARROLLO Y SEGUIMIENTC DEL PROGRAMA 042 EN LOS ESM

segdn |a nomatividad vigente resolucicn 0412 de febrero de 2000 guia para &l mansjo de
WIiH - SIDA, circular no. 142055 de 2010 atencion integral paciente VIH | el modelo de
gestion VIH-SIDA por las cuales se establecen  las actividades. procedimientos e
intervencionas para la stencién intagral del pacienta con VIH - SIDA, la ey 572 de 2005
(julio 13}por la cual se adoplan normas para meiorar 13 alencin por parte del estado
colombiano de la poblacion que padece de enfermedades ruinosas o calastidficas,
especiaiments el VIHISIDA,

Con iz presente se emiten las directices que los establecimientos de sanidad militar

deben seguir en & Mmomenta de encontrar un paciente sospechoso o confimade con
VIHISIDE.

Los Establecimientos de Sanidad Militar que reporten pacientes confirmados con VIH —
SIDA deben contar con EQUIPO INTERDISCIPLINARIO dedicada = ta atencion vy &l
cudado del padiente y su familia, que sobrellevan dolencias de evolucién aguda wo
crgnica, no curables o de prondstico desfavorable  teniendo en  cuenta siempre la
CONFIDENCIALIDAD DEL PACIENTE, dando cumplimiento al Decreto 1543. {(JUNIO
12 DE 1997). ya que &l paciante no siempre acepta su diagnostico v se muesira ajeno
2l mismeo, 83 en este momento donde & equipo de salud debe intervenir v apoyar al
pacients

El equipo interdisciplinario debe estar conformads en cada Establecimients de Sanidad
Militar por el siguiente personal Medicina General, Enfermeria. Sicologla, Laborataria
Clinéco, Nutricidn, Odoniologia v irabajo social.

*» Medico General encargado del programa en cada ESM. Debe axislir en
consulta extérna un medico con conocimiento en la Guia de Manejo integral del
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paciente VIH / SIDA, encargado de valorar al paciente cada 6 meses o de acuerdo
a laz necesidades del paciente y formular los medicamentos ordenados por el
especialista con el fin de dar continuidad al tratamiento.

Enfermera Jefe. La cual debe ofrecer al paciente un ambiente de confianza y
confidencialidad para evitar que el paciente abandone el tratamiento, Debe realizar
seguimiento al paciente para gue asista a sus controles médicos v realizar el
debido proceso para la autorizacién de medicamentos e interconsultas con los
profesionales de la salud ordenados.

Laboratorio clinico. Debe realizar la toma de muestras para los examenes
especializados ordenados segun los controles estipulados per infectologia para ser
enviados al Laboratoric de Referancia de la Direccion de Sanidad.

Psicologia. Realiza el acompafiamiento permanente del paciente y su familia
durante todo el tratamiento.

Nutricién. Valoracién completa del paciente teniendo en cuenta los hébitos
alimenticios implementando estrategias para que el paciente inicie un régimen
alimenticlo que le permita disminuir riesgos potenciales en confra de su =alud.

Trabajo Social. Valoracion del paciente teniendo en cuenta su entorno
biopsicosccial (vivienda, economia, traslade) para asi evitar rissgos de abandono
de tratamiento,

Qdontologia. Realiza una valoracion completa teniendo en cuenta la promocidn
¥ prevencion.

PROCESO DE ATENCION DEL PACIENTE SOSPECHOSO VIH — SIDA

1.

PRUEEA RAPIDA POSITIVA.

s Antes de realizar la prueba rapida el paciente debe tener una asesocria

previa con el medico en la cual le serd explicado el examen que se le va
a realizar sus consecuencias y demas "consentimiento informado” dando
asi cumplimiento al Decreto 1543. (JUNIO 12 DE 1997) segun el articulo
N® 1, Donde se explican claramente las disposiciones para la toma de |a
muestra.

El Usuario al momento tiene resultade POSITIVO al realizar una prueba rapida o
Elisz en e ESM.

“FE EN LA CAUSA™
“2011 ANC DEL COMPROMISO" &

‘- ; ugi Kra 7% MNo. 52-48/60 PEX: 3470200 3470211 Exv: 192 Microsndas 2061
w Fagina WEB: www disanisjercito.mil.co - Bogols, D.C “Colomida’

-



FUERZAS MILITARES DE COLOMBIA
EJEHEITOWHACIDHAL
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« Con la prueba positiva debe pasar al medico general encargado del programa
quien debe ordenar prseba de laboratorio confirmatona (WESTERN BLOT) en el
formato orden de referencia. El medico NO DEBE informar al pacienie su posible
diagnostica. Solo debe ordenarle el examen confirmatonio e indicane que se van a
realizar mas examenss sin dare un pronastico de su estado actual,

= La Enfermera Jefe del ESM debe coordinar si &l axamen puede reslizarse en su
red externa. De lo contraro, debe realizar coordinacionas con la enfermera del
Frogrema 042 de DISAN EJC con el fin de coordinar el envio del paciente para
loma y lectura de la prueba confirmatoria en Bogota o puade tomarse la muestra
en el ESK y emaaria a Bogatd.

« Siel PACIENTE 5E REMITE para prusba confirmatoria a Bogota, este debe ser
enviadc con un oficio remisonio de la unidad. |a orden de referencia donde solicitan
prueba confirmatona informando el estado actual del paciente, la copia del
consentimiento infformado, copia de cedula de ciudadania v camet de servicios
miédicos o 8n su defecto sies soldado regular la cetificacion que lo acredita para
fecibir serviclos medicos con facha no mayor a tres meses Debe ser Enviado
Dos (2} g!'a.a.mtu dia sy cits pars examen o consulta m ‘&dica ya confirmada con

2. PRUEBA CONFIRMATORIA NEGATIVA

*  Una vez &l examen confirmatorio (WESTERN BLOT) es NEGATIVO, el pacients
Debe asistic al medico General Encargade del programa o Madico Infectdiogo en
la DISAN con el fin de explicar los posibles nesgos. Debe realizarse Controd de
laboratorios en 8 meses para confirmar su disgnostico como nagativo

3. PRUEBA CONFIRMATORIA POSITIVA

=  Una vez 8l axamen confirmatorio es POSITVO, La Enfermera Jefe del ESM debe
realizar coordinaciones con la enfermera del Programa 042 de DISAN con & fin de
coordinar cita con medico infectdloge.  El medico  infectdlogo Es  El Unico
Autorizado Para Informarle Al Paciente Su Diagnostico.
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El Pacients debe ser remitido a Bogoté con orden de referencis para stencién por
infectologia, oficio remisario de ta unidad: copia de cedula de ciudadania y camel
de servicios mébdicos o en su defecto sies soldado regular la certificacian, con el
fin de definic su Falamiento medico y 2u stuacion medica laboral SIEMPRE
CONSERVANDO LA RESERVA DEL DIAGNOSTICO DEL PACIENTE.

- VALORACION MEDICA INICIAL DEL PACIENTE POSITIVO CONFIRMADO

El medico infactdlogo asesora al pacients sobre su diagnostice, realiza sxamen
fisico completo, realiza intervencién adherancia al programa ¥ ordena laboratorios
CO4 y CARGA VIRAL ean el fin de determinar si s necesano iniciar Tratamisnto
Antirretroviral (TAR).

Una vez ordenado estos axdmenes paciente debe realizarios en el laberatonio
de referencia de la Direccién de Sanidad,

El paciente @s ingresado al Programa 042 par la enfermera coordinadora del
programa de DISAN EJC.

. VALORACION MEDICA DE SEGUIMIENTO DEL PACIENTE

Una vez tenga los resuttados de los laboratorios CD4 y CARGA VIRAL regresa a
consulta de seguimienta con medico infectiloge previa coordinacion de cia con fa
enfermera del Programa 042 de DISAN EJC

De acuerds a la orden del medico iniciz o no TAR. Se explica al pacents
procesc para que realice el tramite para reclamar su medicaments,

- TRATAMIENTO ANTIRETROVIRAL (TAR)

Los medicamentos son ordenades por & madico infectidogo de acuerdo a los
protocolos de manejo establacidos para paiologiz de WIH v considerados dentro
de los estdndares universales y los acuerdes 042 ¥ 046 del CSSFMP.

En caso de gue los medicamentas no estén dentro de los acuerdos del CSSFMP,
estos deberdn ser autorizados de acuerdo a Comité Técnica Cientifico realizaco
por 13 dependencia de Semvicios Asistenciales DISAN EJC. En cada ESM debs
estar claro &l formato para CTC, debe estar soportado por fa historia ciinica ded
paciente justficads la necesidad del medicaments solicitada on copla de los
documentos del paciente.

- DILIGENCIAMIENTO DE PLANILLAS Y FORMULACION
La formula debe ser clara, en buen estado ¥ legible. Los nombres de los
pacientes al igusl gua los nimeros de cedula deben sar iguales a la copia del
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documento de identidad que anexan. Los nombres de los medicamentos deben
astar escritos  correctamente tal y como lo indica la formula medica sin cambiar
presentaciones de los medicamentos para evitar confusiones, La fecha de la
formula debe ser del mes siguiente a la solictud  de la medicacien es decir si
envian medicamentos el dia 15 de agosto la formula debe venir con fecha de 5
o 10 de septiembre para asl tener claro el mes del cual se le despachara al
paciente.

= La planilla debe ser enviada por medio magnético al  correo

karinso@ejercito milcom para asl tener soporte fisico y magnético de los
pacientas

* Laplanilla debe tener los siguientes criterios en tabla de Excel
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* Deben estar adjuntos a la planila la fotocopia de la cedula del pacients, el
camet de servicios médicos y copia de Ia formula de  medicamentos siempre
dejando la formula original al paciente para que &l pueda reclamar su medicacion
an la Farmacia del ESM.

8. SEGUIMIENTO DEL PACIENTE EN EL PROGRAMA

= Elpaciente una vez diagnosticado y definido su tratamiento medico, es remitido a
su unidad de origen con indicaciones de estilos de vida saludables dados por el
medice infectilogo vy el equipo interdisciplinario.

* El paciente debe presenlarse con la enfermera jefe en su ESM la cual debe
ingresario al programa como parte activa. Debe ingresarlo en la base de datos
“matriz 042" en la cual debe hacerde seguimiento continuo,

* La enfermera jefe del ESM debe realizar talleres y capacitaciones a sus pacientes
sobre estilos de vida saludabies e importancia de |a continuidad en el programa
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DIRECCION DE SANIDAD EJERCITO

9. REFORTE MENSUAL PACIENTE NUEVO QUE INGRESA AL PROGRAMA

= Debe reportarse Mensualmentes a esta Direccion ingreso de pacientes nuesvos
al programa. . Nombre v spelides. grade, cedula, edad, unidad de atencaon,

dreccion, teléfono, TAR
10. INDICADORES OBSERVATORIO NACIONAL

* Los ESM deben diligenciar v reporar mensualmente & esta Direccién los
indicadores’ de VIH / SIDA del observatorio mcim&_l. de acuerdo a formats

publicada &n pagina wab
woovw, i jesrci il coide DCIpIYDIEvenc madd? forma
ios.

11. MATRIZ PACIENTES PROGRAMA 042

* Los ESM deben diligenciar y reportar Trimestralmente a esta Direccién |a malriz
de pacientes del programa 042 de acuerde al formate publicads en pagna web.

Coronel NIXON GALEAND VALBUENA
Divector de Sanidad del Ejéroto
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