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COBERTURAS VACUNACION ARO 2021 i
BIOLOGICOS TRAZADORES Allan@Iueg

120,0%

100,0%

80,0%

60,0%

40,0%

20,0%

0,0%

Menor de 1 ano 1 afo 5 anos

we= COBERTURA ACUMULADA META MENSUAL

Menor un afio 3a pentavalente Un afio triple viral Cinco afos triple viral
META
ANO PRIMER % % %
TRIMESTRE N° vacunados Meta cumplimiento N° vacunados Meta cumplimiento N° vacunados Meta cumplimiento
2021 95% 1552 1382 112,3% 2011 2366 85% 2027 2499 81,1%

FUENTE: Tablero de control Vacunacion Aliansalud 2021
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TUBERCULOSIS ANO 2021 Alianglud

EXTRAPULMONAR PULMONAR

FUENTE: Libro Tuberculosis Afio 2021

Durante el aino 2021 se notificaron 13 casos con Tuberculosis, de los cuales el 54% corresponden a
casos de Tuberculosis pulmonar y el 46% a tuberculosis extrapulmonar (genitourinaria, pleural,
- meningea y pericardica).



PIRAMIDE POBLACIONAL HTAY DM CORTE 31 DICIEMBRE 2021
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Fuente: Base de datos Circular 017 diciembre 31 de 2021 Vigentes Pos-cruce Aliansalud EPS CAC
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PACIENTES INCIDENTES-PREVALENTES HTA DICIEMBRE 2021
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Fuente: Base de datos Circular 017 diciembre 31 de 2021 Vigentes Pos-cruce Aliansalud EPS CAC



PACIENTES INCIDENTES-PREVALENTES DM DICIEMBRE 2021 Alian@lqag
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Fuente: Base de datos Circular 017 diciembre 31 de 2021 Vigentes Pos-cruce Aliansalud EPS CAC



REPORTE PRECURSORAS HTA-DM CORTE 31 DE DICIEMBRE 2021
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Fuente: Base de datos Circular 017 diciembre 31 de 2021 Vigentes Pos-cruce Aliansalud EPS CAC
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PIRAMIDE POBLACIONAL PACIENTES CON VIH CORTE 31 DE DICIEMBRE DE 2021 = @
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Fuente: Base de datos Res 521 a diciembre 31 de 2021 Vigentes-Desafiliados-Fallecidos Pos-cruce Aliansalud EPS CAC
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PROPORCION VIH-SIDA A DICIEMBRE DE 2021
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49%

SIDA |

Fuente: Base de datos Res 521 a diciembre 31 de 2021 Vigentes-Desafiliados-Fallecidos Pos-cruce Aliansalud EPS CAC

ESTADIO
ESTADIO 3
ESTADIO 2
ESTADIO 1

SIN ESTADIFICAR
TOTAL

SIDA

VIH

SIN ESTADIFICAR
TOTAL

N° DE PACIENTES
449
326
133
5
913

449
459

913



PACIENTES INCIDENTES-PREVALENTES VIH-SIDA POR AROS CORTE 31 y
DICIEMBRE 2021 A"a“*@"@g

=@—PREVALENCIA =—=@=|NCIDENCIA

Fuente: Base de datos Circular 017 diciembre 31 de 2021 Vigentes Pos-cruce Aliansalud EPS CAC



PACIENTES CON DEFECTOS DE LA COAGULACION - TIPO DE DEFICIENCIA 2021 Alian@lud
eps

Fibrinégeno (Factor Uno) FV (factor cinco)
1% 1%
FVII (factor siete) FXI (factor once)
DEFECTO DE LA No DE PACIENTE 3% 8%
COAGULACION V
CONGENTICA Portadora .
ALIANSALUD EPS 9% Factor VIII (Hemofilia A,
factor ocho
Factor VIII (Hemofilia A, 29 38%
factor ocho
Von Willebrand 19 Factor IX (Hemofilia B,
factor nueve)
Factor IX (Hemofilia B, 11 15%
factor nueve)
Portadora 7
FXI (factor once) 6 Von V;/glosbrand
0

FVII (factor siete) 2 V
FV (factor cinco) 1
Fibringeno (Factor Uno) 1

76

TOTAL

Fuente: Base de datos Circular 017 diciembre 31 de 2021 Vigentes Pos-cruce Aliansalud EPS CAC



IMPLEMENTACION DE RIAS
RUTAS INTEGRALES DE ATENCION EN SALUD

Alianlud

Ruta integral de atencién para la promocién y mantenimiento de la salud

X

.

(" I Acciones realizadas en los entornos donde fronscurre la vida y se desarrollan las personas

M‘riﬂﬂﬂm

— INTERVENCIONES

@ Ruta integral de atencién para grupoes de riesgo

Acciones dirigidas a la identificacion oportuna de foctores de riesgo y su intervencion

Ty

R, 7 7 7

Grupo de Grupo de Grupo de Grupo de

"hﬁ]uﬁ riesgo 1 riesgo i riesgo 3 riesgo ..

Colaghjuers l
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3 Rutas integrales de atencién especifica

Acciones de recuperacién, rehabilitacidn y paliacién

Riesgo / Evento

« Seguimiento a la implementacion de
las RIAS de promociony
mantenimiento de la salud y materno
perinatal en los prestadores.

« Participacion en las mesas de trabajo
lideradas por la Entidad Territorial.

« Implementacion de las RIAS de
grupos de riesgo.

 Participacion en el convenio tripartita
con la Secretaria Distrital de Salud
para fortalecer la implementacion de
las RIAS.




IMPLEMENTACION DE RIAS
RUTAS INTEGRALES DE ATENCION EN SALUD
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Conversatorio dirigido a usuarios acerca de las actividades de la RIAS de promocion y
mantenimiento y materno perinatal.

AlianZiud

Alianglud

RUTAS INTEGRALES DE ATENCION EN SALUD -

Programas de Promocion y mantenimiento de la salud

FEBRERO 2022

POLITICA DE ATENCION INTEGRAL EN SALUD

Alianglud

RESOLUCION 2626 DE 2019
Linea de Accién: Salud Publica >

RIAS - RUTAS INTEGRALES DE ATENCION

Actualmente en Colombia existe la Politica de
Atencion Integral en Salud también conocida como
PAIS la cual busca mejorar las condiciones de

salud de toda la poblacién garantizando la atencién
de la promocion, prevencion, diagnostico,

tratamiento, rehabilitacién y paliacion.

BANMEDICA
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IMPLEMENTACION DE RIAS 5 =
RUTAS INTEGRALES DE ATENCION EN SALUD Allanﬁll%g

Disefio de piezas educativas con Orientaciones para tener un estilo de vida saludable por
medio de la actividad fisica y alimentacion incluyendo recomendaciones de salud oral,
educacion en derechos sexuales, prevencion infecciones de transmision sexual, prevencion de
todas las formas de violencia.
Allan@hqeg

Otras recomendaciones

« Vacunacion: garantizar estar al dia con el esquema de vacunacion.
Junis e
Clic aqui y conozca como * Salud oral: identificar oportunamente las necesidades de atencion odontologica y realizar
mantener un estllo de VIda i adecuadamente las practlcﬂs de salud bucal.

saludable en nifios y + Para adolescentes de 12 a 17 afios se recomienda la educacion en derechos y deberes sexuales y
adolescentes reproductivos:
(entre los 6y 17 anos) Asesoria en matemidad y paternidad responsable.
Prevencion de infecciones de transmision sexual.
Asesoria en métodos de regulacion de la fecundidad.

B T 3

» Prevengamos todas las formas de violencia: fomentando un clima de buen trato con los nifios y al interior
de la familia dando ejemplo y fortaleciendo los vinculos familiares.

* Lineas de atencion en caso de violencia:

Violencia contra la mujer, linea Purpura: 018000112137 en Bogota
Otras formas de violencia, linea 3808400 en Bogota

& ':)) Haga clic aqui para mayor informacién acerca de la prevencion
de accidentes en un hogar con menores de edad.

AlianJlud



IMPLEMENTACION DE RUTAS INTEGRALES DE ATENCION EN SALUD Alian@lqag

EDUCACION EN SALUD
Numero de envios de piezas educativas
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¢Sabe por qué es
importante realizarse

. : =
Alian2lud la citologia?
@ eps

'RES. 8670 del 18 de jufo de 2018,

La citologia cérvico vaginal es un examen sencillo pero vital que

permite detectar o portunamente enfermedades como el cancer de
cuello uterino, siendo éste en Colombia la primera causa de muerte
por cancer en mujeres entre los 30 y 59 aiios.

La mamografia, la

Se realizaron campanas de mejor prevencion del
demanda inducida dirigi das a la cancer de mama £Quiénes deben realizarse la citologia?

poblacion femenina afiliada a Vet g delos 18 afos sy fan o actdad s
AI i ansal u d E PS para‘ Ia.S ¢Por qué es importante cada dos afios realizarse la mamografia? @ ENE%?;;E:‘LEEEEE‘Eggg%%ﬁ?{&%{eéﬁi;?édm
actividades de deteccidn T I S S S S — |

T 675 w0 e e 0 2090

. . , fundamental tener rutinas de pr como la grafia despueés de los Realicese la citologia sin cobro, ni autorizacién en su IPS asignada
te m p ran a (tam I Za.J e d e Can Ce r d e 50 afios, el examen mas preciso para la deteccion en fases iniciales
. H Aliansalud EPS la invita a agendar su mamografia sin cobro y sin autorizacion SEDE DIRECCION Aggﬁé‘f;?eiﬁo AG'E',T;:;E;Q
m am a y Cu e I I O ute rl n 0) l I I ed I ante previa® a través de las lineas de atencion disponibles para usted segun su IPS de 1 T
atencion primaria asignada Blenestar 5 Calle 69 14A - 31

, . . Chapinero 487 3434
el envio de mailling con la Pusde sgendarse a5

Carrera 59A 136 - 95

Colina 7:00am.a7:00 p.m
H H 1A ~ y sabados de
InVItaCIOn a- Ia Cam pana de toma Usuarias Bienestar IPS y Unidad Médica y de Diagnostico IPS Uiifaad MEdica Ciwggachrr:lm TR, Call center
d MAM OG RAFIAS Y CCV SI N y de DIagnostico | carrera 65 11-50, 7427550
e PRESTADOR AGENDAMIENTO e Pia3
7
COSTO en las IPS de Atencién e NE— ,
lagnosticos 22172 700am -500pm ¢Qué se debe tener en cuenta antes del examen?

PBX: 6347233 Ext.: 108

B és I Ca Am b U IatO rl a y red Ofe rta.d a. - Abstenerse de utilizar 3 dias antes de la realizacion de la citologia

o6vulos vaginales, duchas vaginales, cremas espermicidas, desodorantes

en la Ciudad de Bogota.

Recuerde llevar sus imagenes previas, si las tiene - No tener relaciones sexuales 48 horas antes del examen.
- No realizarse lavados internos vaginales, ni usar tampones 48 horas
antes del examen.
- Asistir después de seis dias de terminado el sangrado menstrual.

*Aphca para usuaras de 50 afos en adelante que en los Ultmos dot A0t no 52 hayan reakzado la mamografia.

Para mayor informacion comuniquese a nuestra

. - Linea de Atencién en Bogota, 756 8000.

*Aplica para usuarias entre los 18 y 59 afics que en los Gltimos 2 afos no se hayan realizado la citologia.

*Enesh ia, el examen ni
oo = *Vigencia hasta diciembre 31 de 2020.
usvinbod - % *Aplican condiciones.
i) Alian; |l!eps
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DEMANDA INDUCIDA

Numero de envios de piezas de camparfia de demanda inducida - Marzo 2021
 EMAILENVIADOS ~ SMSENVIADOS

8.489 174
11.954 274
18.277 2.485

8.198 1.264

6.059 1.385

2.873 623

8.489 94.85% 35.01%
11.954 274 98.04% 48.65%
18.277 2.485 95.26% 36.52%
8.198 1.264 96.20% 44.58%
6.059 1.385 95.44% 35.91%

2.873 623 98.16% 44.32%
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