
Nombre del  paciente: Juan Felipe  Villamil Espinosa Zona:
Tipo de identificación: Registro Civil de Nacimiento Código DIVIPOLA de Municipio de residencia: 11171
Identificación: 1141140283 Código DIVIPOLA de Municipio de notificación: 11122
Fecha de nacimiento: 18/10/2020 Código DIVIPOLA de Departamento 11001
Edad: 1 Años Departamento de Residencia: Bogotá
Empresa Administradora de 
Planes de Beneficio:

Compensar Fecha del análisis de mortalidad: 20/09/2022

Causa de muerte:
Choque séptico vasoplejico 
Neunomia necrotizante por 
staphylococcus pneumoniae

Fecha de elaboración del plan de mejoramiento: 01/10/2022

Municipio de Residencia: Bogotá D.C Instituciones responsables del plan de mejoramiento: Hospital Infantil Universitario de San José 

Municipio de Notificación: Bogotá D.C Plan elaborado por: Unidad de Análisis y Estadisticas en Salud 

Inicio Finalización

Hospital Infantil Universitario de San José Institución prestadora de Servicios de Salud 110011613301 Prestación de Servicios Individuales 

No se cumplieron acciones establecidas en las Guías de Atención Clínica: 

“Menor con presencia de fiebre de difícil manejo con 4 días de evolución, 

vómitos y síntomas respiratorios, el cual es dado de alta a las 3 horas de su 

ingreso sin ampliar evaluación médica como estudios complementarios que 

permitieran identificar la causa de la persistencia del cuadro clínico”

Mejorar las capacidades técnicas por parte del talento

humano (generación de capacidades) con procesos de

inducción y re-inducción, generar espacios de análisis y

talleres prácticos interactivos con el recurso humano

institucional (participación activa)

Documentar, divulgar y evaluar  la Guía  para el 

Manejo de Triage en el servicio de Pediatría 

Coordinación Servicio de 

Pediatría 
21/09/2022 21/10/2022 CALIDAD 

Documento Guía  para el Manejo de 

Triage en el servicio de Pediatría 

GDC-FM-6 Formato de registro de 

asistencia y divulgación

21/10/2022

Documentacón, divulgación y 

evaluación  la Guía  para el 

Manejo de Triage en el servicio 

de Pediatría al 100 % de los 

profesionales de médicina que 

laboran en el servicio de 

urgencias pediatría. 

Número de colaboradores del 

servicio de  urgencias pediatría que 

participaron en la divulgación, 

socialización y evaluación de la 

Guía  para el Manejo de Triage / 

Número Total de colaboradores 

del servicio de urgencias pediatría* 

100 %  

Semaforización al cierre de plan de mejoramiento

Satisfactorio de 90-100%

Aceptable de 85- 89%

Crítico: Igual o menos de 84%

FORMATO DE PLAN DE MEJORAMIENTO POR MORTALIDAD POR IRA (COVID-19) Y EDA
PROGRAMA NACIONAL DE PREVENCION MANEJO Y CONTROL DE LA  IRA /EDA

DIRECCIÓN DE PROMOCIÓN Y PREVENCIÓN

3. Código de entidad (REPS 
para IPS o de EAPB)

5. Descripción breve del hallazgo
8. Responsable directo  
de la implementación

14. Indicador pactado - %
13. Meta de acuerdo con el 

hallazgo

9. Tiempo de Ejecución 10. Responsable del 
seguimiento

11. Mecanismos de seguimiento
12. Periodicidad de 

seguimiento

Este instrumento se adaptó y actualizó a partir del formato de plan de mejoramiento desarrollado por la Dirección de Provisión de Servicios de Salud de la Secretaría Distrital de Salud de Bogotá. 2020 

1. Nombre Entidad Responsable 6. Estrategias (sector identificado)
7. Acciones de mejoramiento 
(correctivas y preventivas)

2. Tipo de Entidad Responsable

Instituciones cumplieron con las metas trazadas y requieren mantenimiento en la calidad de la atención de casos de IRA/COVID-19 y EDA

Instituciones deben continuar con seguimiento hasta cumplimiento de la meta a través de las intervenciones consolidadas 

Identificar las Instituciones que no cumplieron y requieren de manera urgente estructurar la atención a pacientes con diagnóstico de casos de IRA- COVID-19 y EDA. 

4. Demora Evaluada/análisis por determinantes
(Resultado tablero de problemas)


	Formato plan de mejoramiento mortalidad por IRA-HIUSJ-Juan Felipe Villamil

