INDICADORES DE EFECTIVIDAD

INDICADOR

DPTO/MUNICIPIO

META

RISARALDA
GUATICA

PIJAOS SALUD EPS INDIGENA

RESOLUCION 013 DE LA DIRECCION GENERAL DE ASUNTOS INDIGENAS DEL

MINISTERIO DEL INTERIOR

INDICADORES DE CALIDAD SOGC RESOLUCION 0256
PIJAOS SALUD EPSI

TRIMESTRE 1-2022

UNIDAD DE
MEDIDA

Porcentaje

Porcentaje
Porcentaje

NUMERADOR ~ DENOMINADOR

1

83

PUERTO GAITAN

146

VALOR

1,20

1,37

vivos con bajo peso al

nacer

MEDIA
DPTAL

MEDIA NACIONAL.

ANALISIS

Para el primer trimestre de 2022, se presentaron 7 casos
de bajo peso al nacer pertenecientes a los municipios de

Tasa de mortalidad en

menor de 1 afio

Tasa de mortalidad en

menores de 5 afios por

IRA

2

0
MARSELLA Porcentaje 0 8 Puerto Gaitan, Mistrato, Ortega, Rioblanco, Ibagué, y
MISTRATO Porcentaje 2 50 11,15 Planadas; de los cuales ninguno de los municipios
PEREIRA Porcentaje 0 5 supera la proporcion departamental y nacional.
PUEBLO RICO Porcentaje 0 67 Por lo anterior, se continta trabajando en Fortalecer la
QUINCHIA Porcentaje 0 &) 0,00 ruta materno perinatal con el fin de identificar bajo peso

Proporcion de nacidos para la edad gestacional o alguna alteracion durante la

ATACO Porcentaje 0 2 0,00 9,91 gestacion para realizar de forma oportuna
CHAPARRAL Porcentaje 0 21 0,00 intervenciones, de igual forma la captacion temprana
COYAIMA Porcentaje 0 43 0,00 en los municipios donde se pi
IBAGUE Porcentaje 1 26 3,85 casos. Al igual que garantizar la captacion temprana y
NATAGAIMA Porcentaie 0 adherencia a los programas de deteccion temprana,
ORTEGA Pomema!e 1 proteccion especifica y valoracion integral tanto para la
PLANADAS Porcenta!e 1 gestante como para el recien nacido, sensibilizar a la
Esﬁll?:(l)CACION Eg:z::z:: g comunidad en general la importancia de las medidas
RIOBLANCO Poreerd T preventivas, y reconocimientos de riesgos
SALDANA Porcentaie 0
SAN ANTONIO Porcentaje 0
META 0

| o |
RISARALDA 1 Durante gl periodo informado fe reportarop casos de
GUATICA Tasa 0 n.lo.rt.alldad er! menor de 1 afio, penen'ememes al.

municipio de Mistrato, Chaparral, Ibagué y Natagaima
MARSELLA Tasa 0 los cuales superan la tasa que presenta a nivel nacional
MISTRATO Tasa 1 y departamental.
PEREIRA Tasa 0 5 0,00 Se realiza unidad de analisis con el cual se identifica que
PUEBLO RICO T 0 67 0,00 di(l:rjos fallecimientos estan rglacif)nadas con
QUINCHIA Tasa 0 9 000 desnutricion aguda, enfermedad dlanjelca ggud_a, conel
cual se establece plan de mejoramiento:

Garantizar la prestacion del servicio en el area rural por
ATACO Tasa 0 2 0,00 10,98 medio de las brigadas extramurales realizadas por los.
CHAPARRAL Tasa 1 21 4762 : prestadores; realizar la bisqueda de menores con
COYAIVA Tasa 0 13 0,00 cuadros compatibles con DNT en el territorio, actas de
[BAGUE Tasa 1 % 3846 cgmpromlso con Ias.autorldades de los terrltonos. sobre

la imp de notificar op a la entidad los
NATAGAIMA Tasa 3 15 200,00 cambios del estado de salud de los menores
ORTEGA Tasa 0 31 0,00 239 per i alas i indi
PLANADAS Tasa 0 18 0,00 fortalecer el conocimiento sobre los signos de alarma de
PRADO Tasa 0 1 0,00 elnfermedades prg\(alentes enla inflancwa yno con§uhar a
PURIFICACION Tasa 0 " 000 tiempo a \oscsoenn:lacms de salud,. df. igual R;;E: mejorar la
RIOBLANCO Tasa 0 17 0,00 actores de sistema de salud.
SALDANA Tasa 0 3 0,00
SAN ANTONIO Tasa 0 0,00
META 0
RISARALDA 0
GUATICA Tasa 0
MARSELLA Tasa 0 195 0,00
MISTRATO Tasa 0 1529 0,00 Durante el periodo informado no se reporté casos de
PEREIRA Tasa 0 95 0.00 mortalidad en menor de 5 afios notificados al Sistema de
PUEBLO RICO Tasa 0 2174 0,00 vigilancia epidemiologica relacionado con infeccion
QUINCHIA Tasa 0 396 0,00 respiratoria aguda.

Se continua con el trabajo articulado con los promotores
ATACO Tasa 0 58 0,00 1718 ylo agentes en salud sobre la sensibilizacion a los
CHAPARRAL Tasa 0 491 0,00 ! padres de la familia de la importancia de acceder a los
COYAIMA Tasa 0 817 0,00 servicios de salud como la valoracion integral,
IBAGUE Tasa 0 769 0,00 vacunacion, entre otros, los que son garantizados a
NATAGAIMA Tasa 0 515 0,00 traves de las brigadas extramurales dispuestas para tal
ORTEGA T 0 546 0,00 fin. Igualmente la educgcion de I.o.s signos de alarma
PLANADAS Tasa 0 725 0,00 para la asistencia al servicio de salud.

PRADO Tasa 0 22 0,00
PURIFICACION Tasa 0 43 0,00
RIOBLANCO Tasa 0 338 0,00
SALDANA Tasa 0 24 0,00
SAN ANTONIO Tasa 0 269 0,00




INDICADOR

Tasa de mortalidad en
menores de 5 afios por
EDA

Tasa de mortalidad en
menores de 5 afios por

INDICADORES DE EFECTIVIDAD

Letalidad por dengue

DPTO/MUNICIPIO

META

RISARALDA

UNIDAD DE
MEDIDA

Tasa
sa

NUMERADOR

DENOMINADOR
2254

4526

TRIMESTRE 1-2022

VALOR

44,37

[PUERTOGAITAN | Tasa | 1 | 254 | 4437 |

22,09

1
GUATICA Tasa 0 137 0,00
MARSELLA Tasa 0 195 0,00
MISTRATO Tasa 1 1529 65,40
PEREIRA Tasa 0 95 0,00
PUEBLO RICO Tasa 0 2174 0,00
QUINCHIA Tasa 0 396 0,00

0

TOLIMA Tasa 4617

MEDIA
DPTAL

22,50

MEDIA NACIONAL.

ANALISIS

Durante el periodo informado se reportaron dos casos de

mortalidad en menor de 5 afios notificados al Sistema de
vigilancia epidemiologit i con enf

diarreica aguda, pertenecientes al municipio de Mistrato

y Puerto Gaitan, superando la tasa que presenta a nivel

nacional y departamental.

Se realiza unidades de analisis, con el cual se identifican
demoras en la identificacion de singos de alarma con
manejo con medicina ancestral, por lo que se establece

ATACO Tasa 0 58 0,00 8.54 plan de mejoramiento de continuar con el trabajo
CHAPARRAL Tasa 0 491 0,00 : articulado con los promotores y/o agentes en salud
COYAIMA Tasa 0 817 0,00 sobre la sensibilizacion a los padres de la familia de la
IBAGUE Tasa 0 769 0,00 importancia de acceder a los servicios de salud como la
NATAGAIMA Tasa 0 515 0,00 valoracion integral, vacunacion, entre otros, los que son
ORTEGA Tasa 0 546 0,00 253 garantizados a traves de las brigadas extramurales
PLANADAS Tasa 0 725 0,00 PR, jariakels
PRADO Tasa 0 2 0,00 Ide los signos ?e alarmaden Iols dmenores de 5| aﬁosdpara
. la asistencia al servicio de salud, asi como el acceder a
EURIEIGACION s 0 a3 sy la vacunacion sin barreras con sus hijos y tener
RIOBLANCO Tasa 0 338 0,00 esquemas de vacunacion al dia.
SALDANA Tasa 0 24 0,00
SAN ANTONIO 0
0 Durante el periodo informado se reportaron dos casos de
| o | mortalidad en menor de 5 afios asociados a DNT segin
1 lo relacionado en el Sistema de Vigilancia
0 Epidemioldgica, perteneciente al municipio de Pueblo
MARSELLA 0 Rico y Natagaima, superando de esta manera la tasa
MISTRATO 0 nacional.
PEREIRA 0 Por lo anterior se realiza unidades de analisis, indicando
PUEBLO RICO 1 como plan de mejoramiento el fortaleciendo acciones de
QUINCHIA Tasa 0 396 0.00 captacion temprana al programa de atencion del recién
O — - e Nacido y primera infancia, seguimiento y verificacion de
Qﬂﬁnm T ; ] 0% s a2 las acfl enla Ruta
. integral de atencion Materno- perinatal y de Promocion y
%?\QJ:\EAA ;::: g 5;; ggg Mantenimiento de la salud.
NATAGAIVA Tasa 1 515 19;1 7 Continuar con los seguimientos a los menores de 5 afios
ORTEGA I 0 546 0.(50 3,80 con diagnos.tico de despulripign aguda severa o
PLANADAS Tasa 0 725 000 BBz {EHRIm
PRADO Tasa 0 2 0,00 lograr una recuperacion nutricional. Sensibilizar a los
PURIFICACION Tasa 0 3 0,00 padres de brindar el tratamiento completo y oportuno.
RIOBLANCO Tasa 0 338 0,00 Igualmente seguir con la notificacion a los entes de
SALDARNA 0 2% control y proteccion del municipio para
SAN ANTONIO 0 269 reestrablecimiento de derechos.
META 0 2
| o | 2 |
RISARALDA 0 0
GUATICA Porcentaje 0 0
mg%i%g Eg:z:z;z g g Durante el periodo informado no se presentaron casos
PEREIRA iR 0 0 de mortalidad en pacientes reportados como dengue y
PUEBLO RICO Porcentale 0 0 dengue grave en el Sistema de Vigilancia
QUINCHIA Porcentaie 0 0 - (IR B, !
TOLIMA Porcentaje 0 1 Se contintia desarrollando actividades educativas que
ATACO Porcentaie 0 0 797 contribuyan a prevenir y/o mitigar este evento, en
CHAPARRAL Porcentaje 0 2 0,00 ’ articulacion con el ente territorial en la generacion de
COYAIMA Porcentaie 0 2 0,00 estrategias con la poblacion afiliada, socializacion al
IBAGUE Porcentaje 0 5 0,00 personal de salud de las IPS de la guia de préctica
NATAGAIMA Porcentaje 0 1 0,00 clinica y el protocolo de vigilancia epidemiologica,
ORTEGA Porcentaje 0 0 NA 9,52 ademas del seguimiento a la adherencia de estos por los
PLANADAS Porcentaje 0 0 NA prestadores.
PRADO Porcentaje 0 1 0,00
PURIFICACION Porcentaje 0 0 NA
RIOBLANCO Porcentaje 0 0 NA
SALDANA Porcentaje 0 0 NA
SAN ANTONIO Porcentaje 0 0 NA




INDICADOR

DPTO/MUNICIPIO

META

RISARALDA

UNIDAD DE
MEDIDA

Razén

Razén

NUMERADOR ~ DENOMINADOR

0

TRIMESTRE I-2022

83

146

VALOR
0,00

[PUERTOGAITAN | Razon | 0 | 8 | 000 |

684,93

WEUIA

MEDIA NACIONAL

ANALISIS

Durante el periodo informado se reporto un caso de

1
GUATICA Razon 0 0,00 " 2 8
n ° mortalidad materna temprana segun lo relacionado en el
MARSEREE Raz?n 0 b sy Sistema de VigiIanciapEpidemiglu'gica, con lo cual la
MISTRATO Razon 0 50 0,00 2017 razon por cada 100000 nacidos vivos es de 684 mujeres
PEREIRA Razon 0 5 0,00 fallecidas para el departamento del Risaralda.
PUEBLO RICO Razén 1 67 1492,54 Se realiza analisis de caso, encontrando que
QUINCHIA Razon 0 9 0,00 corresponde a usuaria con residencia en zona rural
dispersa del municipio de Pueblo Rico que no accedio a
Razon de mortalidad  |ATACO Razon 0 2 0,00 5073 los servicios para inicio de controles prenatales.
materna a 42 dias  |CHAPARRAL Razon 0 21 0,00 ! Por lo anterior se plantea continuar con las estrategias
COYAIMA Razon 0 43 0,00 para la captacion oportuna de las gestantes para dar
IBAGUE Razon 0 2% 0,00 inicio y continuidad a los controles prenatales, con el fin
NATAGAIMA Razon 0 15 0,00 de realizar todas las a9ividades correspondientes a la
ORTEGA Razon 0 31 0,00 50,22 segu.ra evnapdo hasta la
PLANADAS Razon 0 18 0,00 .muer.te., dar ed}]aclon continua desde las consuta en las
2 PRADO Razon 0 1 0.00 ips, V|.5|tas reallzadas.por Igs promgtores, atraves de las
5 PURIFICACION Razon 0 7 0.00 brigadas y transmltr la informacion a traves de los
w . medicos ancestrales
5 RIOBLANCO Razon 0 17 0,00
g SALDANA Razén 0 3 0,00
o SAN ANTONIO Razén 0
3 Porcentaje 0
8 Porcent:
§ Porcentaje 0 0
% Porcentaje 0 0
= MARSELLA Porcentaje 0 0 NA
MISTRATO Porcentaje 0 0 NA SIN DATO
PEREIRA Porcentaje 0 0 NA
PUEBLO RICO Porcentaje 0 0 NA
" . QUINCHIA Porcentaje 0 0
Proporufon UOpEEIIES Durante el periodo informado no se presentaron casos
c‘r:g:ice: (eérgg)d ::1:1?:'5 ATACO Porcentaje 0 0 3751 nuevos de pacientes que ingresaran al programa de
e inicElialse .~ |CHAPARRAL Porcentaje 0 0 : didlisis de manera programada en mrjguno de los tres
- COYAIMA Porcentaje 0 0 NA departamentos en donde la EPSI tiene cobertura.
IBAGUE Porcentaje 0 0 NA
NATAGAIMA Porcentaje 0 0 NA
ORTEGA Porcentaje 0 0 NA SIN DATO|
PLANADAS Porcentaje 0 0 NA
PRADO Porcentaje 0 0 NA
PURIFICACION Porcentaje 0 0 NA
RIOBLANCO Porcentaje 0 0 NA
SALDANA Porcentaje 0 0 NA
SAN ANTONIO Porcentaje 0 0
META 0 0
| 0|
RISARALDA Porcentaje
GUATICA Porcentajo 9 A corte de n.1arzo de 20?2 de los pacwen'tes eva!ue?dos
o " para determinar p de ERC, segun
'G) MARSELLA Porcentaje 0 i
» . SINDATO por patologias precursoras reportados en Ig Cuenta de
5 MISTRATO Poroenta!e 0 LAl 0,00 Alto Costo, se tiene un total de 68 usuarios, que
5 PEREIRA Porcentaje 0 14 0,00 pertenecenen mayor cantidad al departamento de Tolima
= PUEBLO RICO Porcentaje 3 73 4.1 y en menor cuantia al departamento del Risaralda que
= QUINCHIA Porcentaje 8 642 125 ha tenido una progresion de su patologia con la
g Proporcion de TOLIMA Porcentaje 48 1634 2,94 disminucion de la TFG; lo cual esta por debajo de la
& progresion de ATACO Porcentaje 0 18 0,00 35,03 proporcion identificada a nivel nacional.
(T} renal CHAPARRAL Porcentaje 6 88 6,82 ! Ante lo anterior, se continla realizando verificacion de la
'a‘ cronica COYAIMA Porcentaje 23 198 11,62 base de datos de crénicos, con el seguimiento
] IBAGUE Porcentaje 13 370 351 correspondiente de los usuarios, identificacién de no
= NATAGAIMA Porcentaje 1 475 0,21 erenciaal tratami acologicoyno
2 ORTEGA Porcentaje 5 166 3,01 SIN DATO farmac'uloglco, compllc.acwnes propias de su patologia;
S PLANADAS Porcentaje 0 65 0,00 ademas d?‘ fonalet:'lmlento corw los Presladores‘para la
% PRADO Porcantzjo 0 0 NA adherencia a la guia de practica clinica, garanll.za.ndo
= " una adecuada conducta ante cada caso en seguimiento,
RORIEICAGION Porcenta!e 0 g ey al igual que lograr el estudio de la totalidad de usuarios.
RIOBLANCO Porcentaje 0 73 0,00
SALDANA Porcentaje 0 1 0,00
SAN ANTONIO Porcentaje 0 179 0,00




INDICADORES DE GESTION DEL RIESGO

INDICADOR

DPTO/MUNICIPIO

META

RISARALDA
GUATICA

UNIDAD DE
MEDIDA

Porcentaje

Porcentaje
Porcentaje

TRIMESTRE |

NUMERADOR  DENOMINADOR VALOR

2

192
3

251

PUERTO GAITAN

243

0,80

79,01

MARSELLA

Porcentaje

18

-2022

MEDIA
DPTAL

SIN DATO

MEDIA NACIONAL.

ANALISIS

Durante el trimestre informado, en los municipios de

MISTRATO Porcentaje 32 54 59.26 | SIN DATO Quinchia, Ataco, Ibagué, y Prado supera la proporcion
PEREIRA Porcentaje 6 7 85,71 nacional de gestantes con al menos un reporte de
PUEBLORICO Porcentaje 125 148 84,46 ) tamizaje de VIH. )
i - Por la anterior, se generan las estrategias para el
Proporcion de QUINCHIA Porcentaje - ———— ol
tamizacion para Virus de [{{o]81/.Y Porcentaje S
ienci ATACO Porcentaje 95,91 . <.:|e B 5 en \a Colas
humana (VIH)en  [CHAPARRAL Porcentale prueb.as‘ rapidas segun.la Resulur.:mn 3280 de 2018,
i fortalecimiento en los registros de dichos reportes en las
gestantes COYAIMA Porcentaje 24 59 40,68 b de dat st RIPS y Resolucion 202 d
IBAGUE B 3 3 100,00 ases de datos y regisiros en RIPS y Resolucion 202 de
NATAGAIMA Porcentaje 5 T 45,45 2021y seg.mmlento dg !as usuarias para garantizar la
ORTEGA Porcentaie 20 22 90,91 | SINDATO adherencia a las actividades de la Ruta Integral de
PLANADAS Porcentaie 15 31 48,39 Atencion materno perinatal para la prevencion de
PRADO Porcentaie 2 2 100,00 infecciones:
PURIFICACION Porcentaje 2 7 28,57
RIOBLANCO Porcentaje g 10 90,00
SALDANA Porcentaje 0 2 0,00
SAN ANTONIO Porcentaje 2 4
META Porcentaje 0 0
[PUERTO GAITAN | Porcentaje | 0 |
RISARALDA Porcentaje 0 0
GUATICA Porcentaje 0 0
MARSELLA Porcentaje 0 0 NA
MISTRATO Porcentaje 0 0 NA SIN DATO|
PEREIRA Porcentaje 0 0 NA
PUEBLORICO Porcentaje 0 0 NA Durante el | trimestre de 2022 se identifico un caso de
QUINCHIA Porcentaje 0 0 NA gestantes con VIH en el municipio de Ibagué quien se
Proporcion de gestantes ibiendo TAR y en seguimiento de dicha
alafecha de corte  |[ATACO Porcentaje 0 0 NA 96,09 cohorte.
positivas para VIH con |CHAPARRAL Porcentaje 0 0 NA : Se continua con el proceso de captacion temprana e
TAR COYAIMA Porcentaje 0 0 NA intervencion de los casos sospechosos y adopcion de
IBAGUE Porcentaje 1 1 NA las guias de practica clinica para descartar y confirmar la
NATAGAIMA Porcentaje 0 0 NA enfermedad.
ORTEGA Porcentaje 0 0 NA SIN DATO|
PLANADAS Porcentaje 0 0 NA
PRADO Porcentaje 0 0 NA
PURIFICACION Porcentaje 0 0 NA
RIOBLANCO Porcentaje 0 0 NA
SALDANA Porcentaje 0 0 NA
SAN ANTONIO Porcentaje 0 0 NA
Porcentaje 0 0 NA SIN DATO|
| Porcentale [ 0 | 0 [ NA |
Porcentaje 0 0
GUATICA Porcentaje 0 0 NA
MARSELLA Porcentaje 0 0 NA
MISTRATO Porcentaje 0 0 NA SIN DATO
PEREIRA Porcentaje 0 0 NA
PUEBLO RICO Porcentaje 0 0 NA Para el primer trimestre de 2022 no se reportaron casos
QUINCHIA Porcentaje 0 0 NA nuevos de hipotiroidismo en los municipios que tiene
Proporcion de nifios con cobertura la entidad.
i ico de ATACO Porcentaje 0 0 NA 704 Se continua con el seguimiento de los usuarios para
p é CHAPARRAL Porcentaje 0 0 NA ’ izar la realizacion del tamizaje
que reciben COYAIMA Porcentaje 0 0 NA neonatal, con la oportuna confirmacion diagnostica y
IBAGUE Porcentaje 0 0 NA tratamiento cuando se requiera para asi evitar
NATAGAIMA Porcentaje 0 0 NA complicaciones.
ORTEGA Porcentaje 0 0 NA SIN DATO
PLANADAS Porcentaje 0 0 NA
PRADO Porcentaje 0 0 NA
PURIFICACION Porcentaje 0 0 NA
RIOBLANCO Porcentaje 0 0 NA
SALDANA Porcentaje 0 0 NA
SAN ANTONIO Porcentaje 0 0 NA




UNDAD b TRIMESTRE -2022

INDICADOR DPTO/MUNICIPIO MEDIDA MEDIA ANALISIS
NUMERADOR DENOMINADOR ~ VALOR L MEDIA NACIONAL

SIN DATO La proporcion de gestantes con serologia a nivel general

_ es baja. Por otro lado, se tiene que para el

RISARALDA Porcentaje 143 41 57 departamento del Meta el 43%, en Risaralda el 67% y en

GUATICA Porcentaje 2 el Tolima el 71% de las usuarias tienen al menos una

MARSELLA Porcentaje prueba de serologia durante su gestancion.

META Porcentaje 251 0,80

MISTRATO Porcentaje 9 SIN DATO|
REREIREL Enicalisi 5 15 33,33 Por la anterior, se fortalece la tamizacion de las
PUEBLO RICO Porcentaje 0 ol i dBlks i
IA orcenta 403 realizacion de las pruebas rapidas segun la Resolucion
Proporcion de gestantes ATACO grcentaje 0 3280 de 2018, fortalecimiento en los registros de dichos
que cuenten con b 87,43 reportes en las bases de datos y registros en RIPS y
serologia trimestral gg¢iﬁ? :A L Eg:zz:z:: g g: ggg Resolucion 202 de 2021, y seguimiento de las usuarias
IBAGUE Porcentaje 0 75 0,00 e la adherencia a as acth dela
NATAGAIMA Porcentaie 0 36 0,00 Ruta Integral de Atencion materno perinatal para la
ORTEGA Porcentaie 0 46 0,00 | SINDATO prevenclon de infecciones. Por ofro lado, se esta
PLANADAS Porcentaje 0 55 0,00 © enla cap y &
PRADO Porcentaje 0 4 0,00 las mujeres en edad fertil y en gestacion para
PURIFICACION Porcentaje 0 9 0,00 concientizarlas sobre la importancia de inicar de manera
RIOBLANCO Porcentaje 0 17 0,00 oportuna los controles prenatales y lo beneficioso que es
SALDANA Porcentaje 0 tanto la madre como para el feto realizarce los
SAN ANTONIO Porcentaje 0 paraclinicos.

META Porcentaje

RISARALDA

En promedio en el pais se logran identificar y captar el
36,59% de los pacientes con hipertension arterial entre

8 GUATICA EETRTa I0§ 18 a 69 afios para su cpnsecyente estudio y manejo,
@ MARSELLA Eoart mlen.tras que a corte de primer trimestre de 2022 para la
g MISTRATO Porcentaie SIN DATO ent;dad enel depgnamento de Meta‘se ha captado eL
d PEREIRA Porcentaje 9 107 8.41 8,20% de los. .usuanos pronyemados, Risaralda el 14,93%
g PUEBLO RICO Porcentaie 29 871 333 y para ‘e'\ Tollrr!a el 26,82%, con lo que no se §up§ra la
= QUINCHIA Porcentaje 271 871 3111 proporcion nacional; por su parte, hay un municipio que
= Captacion de TOLIMA Porcentaje 211 8243 26,82 superan este promedio como lo es Natagaima en el
(] hipertension arterial de [ATACO Porcentaje 41 145 28,28 3650 Departamento del Tolima.
3 personas de 18 269 [CHAPARRAL Porcentaje 207 801 2584 : De lo anterior, se continua con la asistencia técnica a los
[=) afos COYAIMA Porcentaje 203 1297 15,65 prestadores para gestionar la busqueda activa a traves
m IBAGUE Porcentaje 647 1896 34,12 de la estrategia conoce tu peso conoce tu riesgo con el
no: NATAGAIMA Porcentaje 438 1035 42,32 fin de captar la poblacion que aun no esta di {
9( ORTEGA Porcentaje 303 1179 25,70 _[SINDATO pero que cumplen criterios para diagnostico de
o PLANADAS Porcentaje 74 697 10,62 ion, logrando una i ion clinica y asi
% PRADO Porcentaje 20 90 22,22 mismo evitando complicaciones. Seguimiento a las
= PURIFICACION Porcentaje 39 133 29.32 brigadas extramurales de los prestadores, demanda
RIOBLANCO Porcentaje 72 448 16,07 inducida por parte de los promotores de la poblacion
SALDANA Porcentaje 23 82 28,05 objeto de este tamizaje.

SAN ANTONIO Porcentaje 144 440 32,73
Porcentaje

| Porcentaje | 98 |

Porcentaje

SIN DATO

A corte de marzo de 2022, se encontré que en el
departamento del Tolima alcanza a superar la proporcion

GUATICA Porcentaje 80 136 58,82 nacional de paciente hipertensos controlados (tension
MARSELLA Porcentaje 17 35 48,57 arterial menor a 140/90 mmHg) por su parte de los
MISTRATO Porcentaje 23 56 41,07 [SINDATO| icipios que mayor son Ibagué,
PEREIRA Porcentaje 5 10 50,00 Natagaima, Ortega, Prado, Rloblanco Saldafia y San
PUEBLO RICO Porcentaje 41 51 80,39 Antonio.

QUINCHIA Porcentaje 282 455 61,98 De lo anterior, se ha realizado seguimiento a los
TOLIMA [ 3341 4145 80,60 usuarios para garantizar las atenciones y controles que

se requiera, ademas de seguimiento a la adherencia de

:irsgrl:;crizgsdceontrolados g;igiRRAL Eg:z::}: ;;9 38;0 311‘22 22 la guia de préctica clnica del Ministerio de Salud y

. . Proteccion Social por parte del prestador, gestionar con
COYAIMA Porcentaje 306 420 72,86 las IPS la p i Gl GETGES alis
IBAGUE Porcentaje 1050 191 88,16 usuarios fuera de metas con el fin de verificar causas de
NATAGAIMA Porcentaje 692 835 8287 no control y realizar los ajustes pertinentes, sensibilizar a
ORTEGA Porcentaje 479 606 79,04 | SINDATO la poblacion identificada con patologias cronicas de la
PLANADAS Porcentaje 74 119 62,18 importancia de la adherencia a sus controles y
PRADO Porcentaje 21 27 71,78 tratamiento farmacologico en conjunto con la medicina
PURIFICACION Porcentaje 46 70 65,71 tradicional, continuar con las brigadas extramurales para
RIOBLANCO Porcentaje 99 126 78,57 el acceso a los servicios para la poblacion con ubicacion
SALDANA Porcentaje 33 43 76,74 rural y rural dispersa.

SAN ANTONIO Porcentaje 221 254 87,01




UNIDAD DE TRIMESTRE I-2022

INDICADOR DPTO/MUNICIPIO TR
MEDIDA  NUMERADOR DENOMINADOR ~ VALOR MEDIA MEDIA NACIONAL

DPTAL
META Porcentaje 81 197 41,12 SIN DATO|
En promedio en el pais se logran identificar y captar el
RISARALDA Porcentaje 81 481 16,84 75.78% de los pacientes con diabetes mellitus entre los
GUATICA Porcentaje 18 a 69 afios para su consecuente estudio y manejo,
MARSELLA Porcentaje mientras que a corte de primer trimestre de 2022 para la
MISTRATO Porcentaje 2 126 1,59 | SINDATO entidad en el departamento de Meta se ha captado el
PEREIRA Porcentaje 1 16 6,25 41,12% de los usuarios proyectados, Risaralda el
PUEBLO RICO Porcentaje 11 134 821 16,84% y para el Tolima el 73.44%, este ultimo
QUINCHIA Porcentaje 48 134 35,82 superando la proporcion nacional; por su parte, aquellos
Captacion de diabetes [LL8]511).% Porcentaje 929 1265 73,44 municipios que estan por encima son Chaparral, Ibagué,
mellitus de personas de |ATACO Porcentaje 5 22 22,73 75,78 Natagaima.
18 a 69 afios CHAPARRAL Porcentaje 104 123 84,55 De lo anterior, se continua con la asistencia técnica a los
COYAIMA Porcentaie 90 199 4523 prestadores para gestionar la busqueda activa a traves
IBAGUE Porcentaje 302 201 103,78 de la estrategia conoce tu peso conoce tu riesgo con el
NATAGAIMA Porcentaie 218 159 137.11 o @ T I P 91 VB A T s
ORTEGA Porcentaje 17 181 6464 |SINDATO pero que cumplen criterios, logrando una integracion
PLANADAS Porcentaje 30 107 28,04 clinica y asi mismo evitando complicaciones.
Esﬁll?:(l)CACION Eg:zz:g:: Z ;g gggg Seguimiento a las brigadas extramurales de los
RIOBLANCO | Poroetse |14 G e e
SALDANA Porcentaje 5 13 36,46 L e 0 J
SAN ANTONIO Porcentaje
META Porcentaje A o - I
[PUERTO GAITAN | . corte de marzo de 2022, se encontro que e
ITAN depanamemo de Risaralda supero la medl.a nac.lona.l de
8 COATIOA PorcentaJ:e g pa(;:\eer::r a 7%); en donde por municipios se tiene que
7] MARSELLA Porcenta!e 0 g e Guatica, Quinchia, Chaparral, Ibagué, Natagaima y
= MISTRATO Porcentaje 0 2 0,00 [SINDATO| Ortega se logro superar esta media.
i PEREIRA Porcentaje 0 1 0,00
g PUEBLO RICO Porcentaje 2 12 16,67 De lo anterior, se ha realizado seguimiento a los
S QUINCHIA Porcentaje 17 52 32,69 usuarios para garantizar las atenciones y controles que
7 TOLIMA Porcentaje 466 1507 30,92 se requiera asi como la sensibilizacion a la adherencia al
“0" ATACO Porcentaje 0 10 0,00 28,61 I ico y no ico. Ademas
] CHAPARRAL Porcentaje 49 169 28,99 : de seguimiento a la adherencia de la guia de practica
g COYAIMA Porcentaje 40 170 2353 clinica del Ministerio de Salud y Proteccion Social por
o IBAGUE Porcentaje 203 472 43,01 parte del prestador, gestionar con las IPS la
S NATAGAIMA Porcentaje | 105 346 30,35 P A EBER TETELE 5 8 S URIENTS
S ORTEGA Porcentaje 50 188 3191 | SINDATO fuera de mgtas con .eI fin de vgrlﬁcar causas de no
= PLANADAS Porcentaje 0 3 0,00 control y rleallzar los ajus?es pe'rtlnentes. Igualmente se
= 5 debe continuar con la articulacion con el area de SISPI
- ERADO Porcenta!e 0 2 010 para el reporte y sensibilizacion a la poblacion teniendo
PURIFICACION Porcenta!e 2 en cuenta la medicina ancentral a fin de que los usuarios
RIOBL/{NCO Porcentaje 0 sean adherentes al manejo medico sin dejar aparte las
SALDANA Porcentaje 0 jas y de la poblaci
SAN ANTONIO Porcentaje 7
-?-
0 0 . X
n Durante el primer trimestre de 2022 se presento dos
D[as g b casos de cancer de mama en donde el tiempo de
MARCE R D{as W f confirmacion diagnostica no supera la media nacional,
MISTRATO D[as 0 0 NA SINDATO presentando una oportunidad en la misma.
PEREIRA Dias 0 0 NA Las dos usuarias pertenecen al municipio de Ibagué,
Tiempo promedio entre PUEBLORICO Dias 0 0 NA fueron notificados mediante sivigila y analizados en
laremision de las ~ [QUINCHIA Dias 0 0 NA mesa departamental de cancer de la mujer, se presenta
muijeres con diagnostico una oportunidad media de 7,5 dias promedio en el
presuntivo de cancer de [ATACO. Dias 0 0 NA 5078 diagnostico, se observa disminucion de los tiempos de
mamay la ion | CHAPARRAL Dias 0 0 NA ! diagnastico en relacion al afio anterior. Se realizo
del diagnostico de  |COYAIMA Dias 0 0 NA activacion de ruta de forma oportuna en ambos casos los|
cancer de mama de  [|BAGUE Dias 15 2 7,50 cuales se encuentran en seguimiento.
casos incidentes NATAGAIMA Dias 0 0 NA Ante lo anterior, se debe mejorar los tiempos entre la
ORTEGA Dige 0 0 NA SIN DATO remision de medico general y la programacion de la toma
PLANADAS Dias 0 0 NA de las pruebas d|§gnost|ca§ conflrmatgrlas, al |gua| que
- propender por mejorar los tiempos de intervencion de la
ERADO) D',as 0 0 NA red complementaria teniendo encuenta la Ruta de
EORIEICAGION Bias 0 0 0 Atencion Integral definida.
RIOBLANCO Dias 0 0 NA
SALDANA Dias 0 0 NA
SAN ANTONIO Dias 0 0 NA




t

INDICADOR

DPTO/MUNICIPIO

META

RISARALDA

UNIDAD DE
MEDIDA

Dias

Dias

NUMERADOR ~ DENOMINADOR

0

PUERTOGAITAN | Dias [ 0 |

TRIMESTRE 1-2022

VALOR

0 L
| 0o [ N ]
L

0
GUATICA Dias 0 NA
MARSELLA Dias 0 NA
MISTRATO Dias 0 NA
PEREIRA Dias 0 NA
PUEBLO RICO Dias 0 NA
QUINCHIA Dias 0 NA

0

INDICADORES DE GESTION DEL RIESGO

MEDIA
DPTAL

SIN DATO

MEDIA NACIONAL.

ANALISIS

Durante el primer trimestre de 2022 se presentd dos
casos nuevos de diagnostico de cancer de mama
pertenecientes al municipio de Ibagué, quienes estan en
seguimiento. Durante el andlisis de oportunidad en inicio
del tratamiento, se evidencia oportunidad baja mayor a

0
0
0
0
0
0
0
Tiempo promedio de 45 dias, el indicador arroja 53 dias promedio de espera
espera para el inicio del [ATACO. Dias 0 0 NA 73,68 por parte de las usuarias para dar inicio a su manejo, se
en cancer de| CHAPARRAL Dias 0 0 NA : identifican dificultades e inoportunidad en la asignacion
mama COYAIMA Dias 0 0 NA de citas y demora en programacion de quimioterapia.
IBAGUE Dias 106 2 53,00 Se programa reuniones con prestadores para generar
NATAGAIMA Dias 0 0 NA compromisos claros que optimicen los tiempos de
ORTEGA Dias 0 0 NA SIN DATO| a:‘(-;nciun yla aleicacion dellaigsiﬁx:atlizgractica clinica.
gl};il\éﬁ(\)DAS B:z: g g zﬁ estandar en el inicio de tratamiento de cancer de mama.
PURIFICACION Dias 0 0 NA
RIOBLANCO Dias 0 0 NA
SALDANA Dias 0 0 NA
SAN ANTONIO Dias 0 0 NA
META Porcentaje 0 2
i
RISARALDA Porcentaje 0 0
GUATICA Porcentaje 0 0 NA
mf\siii%g gg:zz:::}z g g m SIN DATO Durgme el trimestre informado, se presentaron 15 casos
PEREIRA Porcentaje 0 0 NA de citologia alterada, 15 en el departamento de Tolima y
2 en el departamento de Meta. Pero todas superan el
PUEBLO RICO Porcentaje 0 0 NA estandar de 30 dias para la toma de colposcopia. A
Proporcion de mujeres [QUINCHIA Porcentaje 0 0 NA dichas usuarias se les realizo seguimiento con lo que se
con citologia evidencia que algunas de ellas demoraron en la
cervicouterina anormal [ATACO Porcentaje 0 0 NA 1237 asistencia de la cita de control para lectura de resultados
que cumplen el estandar | CHAPARRAL Porcentaje 0 4 0,00 ” de citologia, demoras en la asignacion de citas.Por lo
de 30 dias para la toma [coYAIMA Porcentaje 0 0 NA anterior, se continta intensificando el seguimien to de
de colposcopia IBAGUE Porcentaje 0 2 0,00 las usuarias desde la toma de la citologia para mej'orar la
NATAGAIMA Porcentaje 0 2 0,00 Ioporttunld.ad enel r:epgrte, y entr‘egta del (vjmlsmo; asi comg
: las atenciones posteriores para la toma del examen y asi
gf:;f[? AS Ezlr_::;:}: g f g,gg SRR disminuir los tramites dadrlninistrat.ivos a realizar por parte
PRADO Porcentaje 0 0 ¢ 18 usuara.
PURIFICACION Porcentaje 0 4
RIOBLANCO Porcentaje 0 0
SALDANA Porcentaje 0 0
SAN ANTONIO Porcentaje 0 0
0 0
o | o |
0 0
Tasa 0 0 NA
MARSELLA Tasa 0 0 NA
MISTRATO Tasa 0 0 NA SIN DATO
PEREIRA Tasa 0 0 NA Durante el primer trimestre de 2022 no se diagnosticaron
PUEBLO RICO Tasa 0 0 NA casos de cancer de cervix en los municipios donde la
QUINCHIA Tasa 0 0 NA EPSI tiene cobertura.
R
e T T ATACO Tasa 0 0 NA 8,66 Se Continua reali : '. i .desd.e las di
e CHAPARRAL Tasa 0 0 NA : vias de relporte de |nformac|§n nO(Iﬁc?clér\ SIVIGILA,
COYAIMA Tasa 0 0 NA Y y autori esto
IBAGUE Tasa 0 0 NA permite identificar los casos que puedan ser manejados
NATAGAIMA Tasa 0 0 NA dentro de los tiempos es1ablec.idus de la ruta de cancer
ORTEGA Tasa 0 0 NA__|SINDATO de la mujer.
PLANADAS Tasa 0 0 NA
PRADO Tasa 0 0 NA
PURIFICACION Tasa 0 0 NA
RIOBLANCO Tasa 0 0 NA
SALDANA Tasa 0 0 NA
SAN ANTONIO Tasa 0 0 NA




UNIDAD DE TRIMESTRE 1-2022

INDICADOR DPTO/MUNICIPIO ANALISIS
MEDIDA  NUMERADOR DENOMINADOR ~ VALOR  ppep  MEDIANACIONAL

META Dias 0

0 NA
PUERTOGATAN [ Das | 0 [ 0 [ NA |
i NA

RISARALDA Dias 0 0
GUATICA 0 0 NA
MARSELLA Dias 0 0 NA
MISTRATO Dias 0 0 NA SIN DATO|
PEREIRA Dias 0 0 NA
PUEBLO RICO Dias 0 0 NA
QUINCHIA Dias 0 0 NA
Tiempo promedio de — ;
P 5 Durante el trimestre informado no se diagnosticaron
e s Gl E D AT Do o b P 83,70 casos de cancer de cervix en los municipios donde tiene
t iento en cancer de[CHAPARRAL Dias 0 0 NA i "
cuello uterino COYAIMA Dias 0 0 NA cobertura la entidad.
IBAGUE Dias 0 0 NA
NATAGAIMA Dias 0 0 NA
ORTEGA Dias 0 0 NA SIN DATO|
PLANADAS Dias 0 0 NA
PRADO Dias 0 0 NA
PURIFICACION Dias 0 0 NA
RIOBLANCO Dias 0 0 NA
SALDANA Dias 0 0 NA
SAN ANTONIO 0 0
META 0 0
|0 ]
RISARALDA 0 0
o GUATICA 0 0
> MARSELLA Dias 0 0 NA
g MISTRATO Dias 0 0 NA SIN DATO|
d PEREIRA Dias 0 0 NA
(=) PUEBLORICO Dias 0 0 NA
3 QUINCHIA Dias 0 0 NA
E UEIED prom.ed.lo. i Durante el trimestre informado no se diagnosticaron
(T espera para d nicio Sy [ATECO) D[as 0 0 DA 89,71 casos de cancer de prostata en los municipios donde
w t en cancer de|CHAPARRAL Dias 0 0 NA fiene cobertura I entidad.
o prostata COYAIMA Dias 0 0 NA
g IBAGUE Dias 0 0 NA
8 NATAGAIMA Dias 0 0 NA
g ORTEGA Dias 0 0 NA SIN DATO
r= PLANADAS Dias 0 0 NA
= PRADO Dias 0 0 NA
PURIFICACION Dias 0 0 NA
RIOBLANCO Dias 0 0 NA
SALDANA Dias 0 0 NA
SAN ANTONIO 0 0
0 0
0 0
0 0
MARSELLA Dias 0 0 NA
MISTRATO Dias 0 0 NA SIN DATO
PEREIRA Dias 0 0 NA
PUEBLO RICO Dias 0 0 NA
QUINCHIA Dias 0 0 NA
s - .
espera para el inicio de |ATACO Dias 0 0 NA Durante el tnmestrf,- informado np §e diagnosticaron
de leucemia | CHAPARRAL Dias 0 0 NA 22,45 casos de L.eucemla aguda pediatrica (LAP} enlos
o - municipios donde tiene cobertura la entidad.
aguda pedidtrica (LAP) [COYAIMA Dias 0 0 NA
IBAGUE Dias 0 0 NA
NATAGAIMA Dias 0 0 NA
ORTEGA Dias 0 0 NA SIN DATO|
PLANADAS Dias 0 0 NA
PRADO Dias 0 0 NA
PURIFICACION Dias 0 0 NA
RIOBLANCO Dias 0 0 NA
SALDANA Dias 0 0 NA
SAN ANTONIO Dias 0 0 NA




INDICADORES DE EXPERIENCIA EN LA ATENCION

INDICADOR

DPTO/MUNICIPIO

META

PUERTOGATAN | _Dias | 1967 | ot | 122 |

RISARALDA
GUATICA

UNIDAD DE
MEDIDA

Dias

Dias

NUMERADOR ~ DENOMINADOR

1362

3380

TRIMESTRE 1-2022

1075

2781

VALOR

121

1,22

MEDIA
DPTAL

MEDIA NACIONAL.

ANALISIS

MARSELLA ND
MISTRATO Dias 480 731 0,66
PEREIRA Dias 87 72 1.21
PUEBLO RICO Dias 2235 2184 1,02
QUINCHIA Dias 1137 417 238
s e e
_ espera para & ATACO D Le2 A 0i78 3,78 departamentos donde opera la EPSI. El tiempo minimo
asignacion de consulta | CHAPARRAL Dias 2836 1929 1,47 ! 3 N p, P .
L de espera para asignacion de consulta por medicina
por medicina general [ coyajmA Dias 1490 1995 0,75 general es de 0 dias y el maximo de 2,46 dias.
IBAGUE Dias 10890 4433 2,46
NATAGAIMA Dias 4138 3235 1,28 ND
ORTEGA Dias 4079 2512 1,62
PLANADAS Dias 185 453 041
PRADO Dias 0 204 0,00
PURIFICACION Dias 663 335 1,98
RIOBLANCO Dias 0 558 0,00
SALDANA
SAN ANTONIO
GUATICA
MARSELLA
MISTRATO Dias 490 321
PEREIRA Dias 10 7
PUEBLO RICO Dias 214 197
QUINCHIA Dias 303 162
o
e b ATACO Dias il il 069 4,60 departamentos donde opera la EPSI. El tiempo minimo
asignacion de consulta | CHAPARRAL Dias 886 682 1,30 ! d P N ,p P 0
N le espera para asignacion de consulta por odontologia
por odontologia general | coyAlMA Dias 838 613 145 general es de 0.0 dias y el méximo de 2,42 dias.
IBAGUE Dias 2034 841 2,42
NATAGAIMA Dias 1400 1218 115 ND
ORTEGA Dias 136 337 0,40
PLANADAS Dias 95 447 0,21
PRADO Dias 0 70 0,00
PURIFICACION Dias 142 69 2,06
RIOBLANCO Dias 0 207 0,00
SALDANA Dias 0 46 0,00
SAN ANTONIO
GUATICA
MARSELLA Dias 4 4 1,00
MISTRATO Dias 7 7 1,00 1,14
PEREIRA Dias 1 1" 1,00
PUEBLO RICO Dias 2 2 1,00
QUINCHIA Dias 37 1,32
Tiempo promedio de 1757177\ Dias 452 1,02 Para el | trimestre de 2022 Indicador dentro de la meta
espera para la 5 establecida para los departamentos donde opera la
¢ i p" de G0 D[as Z 1L 00 1,94 EPSLEI tiemgo minimo ge espera para autorisacion del
jca [CHAPARRAL Dias 54 53 1.02 servicio de resonancia magnetica nuclear es de 1 dia y
Nuclear COYAIMA Dias 34 33 1,03 el maximo de 1,33 dias.
IBAGUE Dias 175 175 1,00
NATAGAIMA Dias 62 61 1,02
ORTEGA Dias 55 55 1,00 0,69
PLANADAS Dias 18 18 1,00
PRADO Dias 2 2 1,00
PURIFICACION Dias 13 10 1,30
RIOBLANCO Dias 6 6 1,00
SALDANA Dias 6 6 1,00
SAN ANTONIO Dias 20 19 1,05




INDICADORES DE EXPERIENCIA EN LA ATENCION

INDICADOR

DPTO/MUNICIPIO

UNIDAD DE
MEDIDA

TRIMESTRE 1-2022

NUMERADOR  DENOMINADOR

META Dias 6 4
PUERTOGATAN | Dias | 6 |

VALOR

1,50

MEDIA
DPTAL

MEDIA NACIONAL

ANALISIS

RISARALDA Dias 1,20
GUATICA 2 2
MARSELLA 1 1
MISTRATO Dias 2 2 1,00 1,99
PEREIRA Dias 0 0 NA
PUEBLO RICO Dias 0 0 NA
QUINCHIA Dias 7 5 1,40
Tiempo promedio de LA Dia 36 96 00 Para el | trimestre de 2022 Indicador dentro de la meta
espera para la ATACO Dias 1 1 1,00 204 establecida con base en la media nacional. El tiempo
autorizacion de Cirugia |CHAPARRAL Dias 23 23 1,00 ’ minimo de espera para autorizacion del servicio de
de Cataratas COYAIVA Dias 3 33 1,00 cirugia de Cataratas es de 1 dia y el maximo de 1,5 dias.
IBAGUE Dias 44 44 1,00
NATAGAIMA Dias 39 39 1,00
ORTEGA Dias 32 32 1,00 1,42
PLANADAS Dias 1 1 1,00
PRADO Dias 1 1 1,00
PURIFICACION Dias 3 3 1,00
RIOBLANCO Dias 4 4 1,00
SALDANA Dias 5 5 1,00
SAN ANTONIO
META 063
RISARALDA 1 1
GUATICA 0 0
MARSELLA Dias 0 0 NA
MISTRATO Dias 0 0 NA 1,53
PEREIRA Dias 0 0 NA
PUEBLO RICO Dias 0 0 NA
QUINCHIA Dias 1 1 1,00
T‘eem::;gzzzﬂlz & as 10 10 1,00 Para el | rimesire de 2022 Indicador dentro de la meta
66 G ias 0 0 NA 260 establecida con bgse gn la medla‘n‘auonal. El tiempo de
de R b CHAPARRAL Dias 3 3 1,00 espera para iz del servicio de p de
@t COYAIMA Dias 0 0 NA cadera es de 1dia
IBAGUE Dias 1 1 1,00
NATAGAIMA Dias 4 4 1,00
ORTEGA Dias 1 1 1,00 0,59
PLANADAS Dias 0 0 NA
PRADO Dias 0 0 NA
PURIFICACION Dias 1 1 NA
RIOBLANCO Dias 0 0 NA
SALDANA Dias 0 0 NA
SAN ANTONIO 0 0
META 0 0
| o [ o |
RISARALDA 0 0
GUATICA Dias 0 0
MARSELLA Dias 0 0 NA
MISTRATO Dias 0 0 NA SIN DATO
PEREIRA Dias 0 0 NA
PUEBLO RICO Dias 0 0 NA
QUINCHIA Dias 0 0 NA Parael | trimestre de 2022 se presentaron solicitudes de
Tiempo promedio de autorizaciones en los municipios de Ibagué, Ortega y
ra para I 7 N; im: n | Indi r la me
et p:eaC;ugia ATACO D{as W y A 0,60 e:tt:l?IZcidaé :: Igunemeedia :acggr?als:: Zr:cu:ntrea‘?!entro del
de izacion | CHAPARRAL Dias 0 0 NA tiempo establecido segun la normatividad vigente. El
miocardica COYAIMA Dias 0 0 NA tiempo de espera promedio para cirugia de
IBAGUE Dias 2 2 1,00 izacion mi es de 1 dia.
NATAGAIMA Dias 4 4 1,00
ORTEGA Dias 3 3 1,00 0,08
PLANADAS Dias 0 0 NA
PRADO Dias 0 0 NA
PURIFICACION Dias 0 0 NA
RIOBLANCO Dias 0 0 NA
SALDANA Dias 0 0 NA
SAN ANTONIO Dias 0 0 NA




INDICADOR DPTO/MUNICIPIO
META

RISARALDA
GUATICA

UNIDAD DE
MEDIDA

Porcentaje

Porcentaje
Porcentaje

NUMERADOR  DENOMINADOR

85

2471

TRIMESTRE I-2022

2471

VALOR

8 858 100
PUERTOGATTAN Porcentzie | g5 | a8 | 100 |

100

MEDIA
DPTAL

MEDIA NACIONAL

ANALISIS

MARSELLA Porcentaje 166 166 100
MISTRATO Porcentaje 765 765 100  |SINDATO
PEREIRA Porcentaje 153 153 100
QUINCHIA Porcentaje 472 472 100
EEEBLORICO Porcentaj 1) 0 100 La proporcion de usuarios satisfechos en el |
Proporcion de TOLIMA Rorcentziel ME5015 5048 99,94 TRIMESTRE de 2022 con los servicios recibidos en la
6n global de ATACO Porcenta!e 147 150 98 71.05% EPS fueron 8374, de Ias.encuestas total (8377).
los usuarios en la EPS CHAPARRAL Porcentaje 475 475 100 Supgrando la meta establecida del 70% en el PAMEC.
COYAIMA Porcentaje 742 742 100 Es importante aclarar que la rpeta del .PAMEC es>al
[BAGUE o 913 013 00 70% lo cual se estaria cumpliendo.
NATAGAIMA Porcentaje 673 673 100
ORTEGA Porcentaje 643 643 100  |SINDATO
PLANADAS Porcentaje 450 450 100
PRADO Porcentaje 164 164 100
PURIFICACION | Porcentaje 149 149 100
RIOBLANCO Porcentaje 329 329 100
SALDANA Porcentaje 116 116 100
SAN ANTONIO | Porcentaje
Porcentaje
= Porcen
g Porcentaje
E GUATICA Porcentaje
= MARSELLA Porcentaje 166 166 100
j MISTRATO Porcentaje 765 765 100  |SINDATO
bl PEREIRA Porcentaje 153 153 100
< QUINCHIA Porcentaje 472 472 100
= PUEBLO RICO Porcentaje 759 759 100
E Proporcion de usuarios |LSEllEY Porcentaje 5048 5048 100 La proporcion de usuarios recomendaria a la EPS| a
& que ne iasu | ATACO Porcentaje 150 150 100 NR familiares y amigos en el | TRIMESTRE de 2022 fueron
i EPS a familiares y CHAPARRAL Porcentaje 475 475 100 8377que al 100%, de las total
“D‘ amigos COYAIMA Porcentaje 742 742 100 (8377). Superando la meta establecida del 70% .
ﬁ IBAGUE Porcentaje 913 913 100
g NATAGAIMA Porcentaje 673 673 100
g ORTEGA Porcentaje 643 643 100  |SINDATO
g PLANADAS Porcentaje 450 450 100
= PRADO Porcentaje 164 164 100
PURIFICACION Porcentaje 149 149 100
RIOBLANCO Porcentaje 329 329 100
SALDANA Porcentaje 116 116 100
SAN ANTONIO Porcentaje
META Porcentaje
RISARALDA Porcentaje 1
GUATICA Porcentaje 0
MARSELLA Porcentaje 1 166 0,60
MISTRATO Porcentaje 0 765 0 |SINDATO
PEREIRA Porcentaje 0 153 0
QUINCHIA Porcentaje 0 472 0
PUEBLO RICO Porcentaje 0 759 0
s e [ SR ST
queha pansado. . |-ATACO Porcentaje y i 0 SIN DATO " 210,09% de las fotal (837?), e
de EAPB CHAPARRAL Porcentaje 0 475 0 decir, 99,91% de usuarios encuestados manifestaron no
COYAIMA Porcentaje 3 742 040 desear cambiarse de la EPS.
IBAGUE Porcentaje 0 913 0
NATAGAIMA Porcentaje 0 673 0
ORTEGA Porcentaje 0 643 0 |SINDATO
PLANADAS Porcentaje 1 450 0,22
PRADO Porcentaje 0 164 0
PURIFICACION Porcentaje 1 149 0,67
RIOBLANCO Porcentaje 0 329 0
SALDANA Porcentaje 1 116 0,86
SAN ANTONIO Porcentaje 0 244 0

en el aplicativo de la totalidad de EPS.

Fuente: Base de autorizaciones de servicios PIJAOS SALUD EPSI . Base de datos de los programas de proteccion especifica, deteccién temprana, valoracion integral,
seguimiento a eventos de interés en salud publica y alto costo de PIJAOS SALUD EPSI y Observatorio de Calidad en Salud
http://rssvr2.sispro.gov.co/IndicadoresMOCA/Resolucion256-2016.aspx (media nacional); Los valores de la media departamental y la media nacional corresponden a los
valores del publicados con corte de diciembre de 2021 MINSALUD en el Observatorio de Calidad en Salud. (fecha de revisién 20- 03_2022), aclarando que no hay registro




