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El trabajo responsable

| ser humano en estricto sentido, es el Uni-

co ser del universo conocido, que trabaja.

Los animales llevan a cabo actividades de

adaptacién y transformacién del medio
que los rodea, pero sin que ello obedezca a un
plan deliberado: sélo lo hacen siguiendo el ins-
tinfto de su especie. Y trabajar en un pleno senti-
do humano, necesariamente debe incorporar las
realidades y facultades que son parte esencial de
su constitucién: somos mds que realidades biolégi-
cas, estamos dotados de libertad, de inteligencia,
de voluntad, de sentimientos. Es por ello que ante
las necesidades humanas, no haya una sola forma
de satisfacerlas, porque la curiosidad inteligente
conduce a mdltiples alternativas para hacerlo: de
esta manera, la sed no sélo se calma con agua,
el hambre con un solo tipo de alimento, el abrigo
con una sola opcién de vestido, etc.

El hombre debe poner en funcionamiento al tra-
bajar, todos sus recursos y potencialidades. No es
plenamente humano trabajar con la mira exclusiva
a satisfacer las necesidades econémicas de la sub-
sistencia minima: quien desafortunadamente se ve
obligado a hacerlo y quien se aprovecha de eso,
lo hacen en un contexto de esclavitud, algo que
irrespeta profundamente la dignidad humana.

El trabajo bien hecho trasciende incluso el as-
pecto funcional, aquello que se hace, que sin duda,
debe cuidarse. En el trabajo alguien hace algo, y
lo debe hacer por alguna razén y ademdés movido
por algun propésito. Dicho de ofro modo, el tra-
bajo no sélo modifica cosas, sino que transforma
a las personas y deja una huella con repercusiones
futuras. Y desconocer estas dimensiones del tra-
bajo, es deshumanizarlo. Desde una perspectiva
mds amplia y a la vez més profunda, el trabajo
tiene dimensiones personales, comunitarias y so-
bre el mundo que habitamos. Un trabajo respon-
sable debe ser efectuado con vocacién, debe unir

y estrechar los vinculos de todas las personas que
se requieren para obtener lo mejor de lo que se
pretende, y finalmente debe ser fuente de un mun-
do mds humano. Sobre esta base podria afirmar-
se que un trabajo que no contempla lo anterior,
es un mal trabajo y ello crearia un sinsentido, es
que habria que trabajar para rehacer el trabajo
mal hecho, porque lo contrario seria la perdicién:
mal trabajo que conduce a un peor trabajo, que
se continda con una pésima labor y asi hasta la
inviabilidad del mundo humano.

Vale la pena pensar, que un trabajo por el que
se recibe una paga, no puede limitarse a ello. De
hecho hay cosas que no pueden pagarse: querer
hacer lo que se hace, acoger y aceptar a otros con
quienes es necesario compartir el trabajo y tener un
real sentido de pertenencia por aquello que se de-
nomina la empresa. La empresa tiene una exigen-
cia ética, que va mds alld de un simple formalismo
y de la cosmética, de concebir su propésito en el
marco de unos principios y valores esencialmente
humanos, que respeten y promuevan a cada ser hu-
mano que estd involucrado en ella, y que tenga en
consideracién que por ser una empresa en el mun-
do, debe también cuidarlo y promoverlo. Mucho
del denominado progreso material, se ha hecho a
costa de vidas humanas, del deterioro ambiental y
social, de tal forma que se ha ganado dinero y se
ha perdido en humanidad. Hay que hacer caso de
aquella sabia afirmaciéon del filésofo espariol Or-
tega y Gasset que llama a la responsabilidad de lo
que se hace: “yo soy yo y mi circunstancia, y si no

4

la salvo a ella no me salvo yo”. <

_ -
’

ANDRES AGUIRRE MARTINEZ

Director General
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Una Alianza con Alma y Corazén

CARDIOPATIAS ,

congenitas

Las cardiopatias con-
génitas son malforma-
ciones del corazén con
las que nacen algunos
nifos. La incidencia
esde 8 a 10 por cada
1.000 recién nacidos.

Una cardiopatia con-
génita no tratada puede
afectar la calidad de vida
de los pacientes e impedir
que el corazén trabaje en ade-
cuadas condiciones, lo que a la
postre se traduciré en problemas de
salud, hospitalizaciones frecuentes y
manejos complejos por el equipo de ciru-
gia cardiovascular, ya que el deterioro de la
funcién cardiopulmonar puede afectar el pro-
ndstico de los niflos con esta condicién y dificultar
su manejo. La sospecha clinica por parte del equipo
de salud y los padres permiten hacer un diagndstico
oportuno.

Existen diferentes tipos de lesiones congénitas (mds de 50)
y pueden presentarse combinadas en un mismo nifo, aun-
que la gravedad del caso no viene definida necesariamente
por el nimero de lesiones asociadas.

4 Hospital Pablo Tobdn Uribe | En Familia



Cualquier persona puede tener un hijo con una cardio-

patia congénita, sin embargo hay situaciones que con-
llevan un mayor riesgo:

=» El antecedente de alguno de los padres de una cardiopa-
tia congénita.

=» El antecedente de alguno de los padres de una enferme-
dad genética como el sindrome de Down o de Turner.

= Infecciones durante el embarazo como la rubeola, o el )
consumo de sustancias téxicas como alcohol o ciertas /*V
drogas por la madre. N, k

=» Edad materna mayor de 40 afios o paterna mayor de 30
anos, edad gestacional menor a 37 semanas, peso al na-
cer inferior a 3,000 g y 3 0 mds embarazos.

\L

En la actualidad, el diagnéstico de las cardiopatias congéni-

tas se realiza durante los primeros dias de vida, lo que permi- ﬁ :

te determinar rdpidamente qué tipo de tratamiento médico o
quirdrgico requiere el bebé.

4\ |
A

Ante la sospecha de cardiopatia congénita, se realiza una

ecocardiografia. Esta técnica permite evaluar la estructura y la
funcion del corazén y de los grandes vasos que salen o llegan
a este érgano.

Afortunadamente la mayoria de las cardiopatias congénitas

pueden someterse hoy en dia a una correccién total o casi
definitiva, lo que posibilita que el nifo pueda disfrutar de una
vida también completamente normal o casi normal. Algunas
cardiopatias congénitas pueden no necesitar fratamiento, ya
que ciertos casos se resuelven espontdneamente durante el
desarrollo

El pronéstico de las cardiopatias congénitas es muy diverso -
y depende de la complejidad de la lesiéon, del diagnéstico

temprano y del tratamiento oportuno (en caso de requerirse). Bibliografio:

El pronéstico de estos pacientes ha mejorado mucho con los

, e . . . Erik Baltaxe, Ignacio Zarante. Prevalen-
Oltimos avances cientificos, lo que permite a la mayoria de

cia de malformaciones cardiacas congé-

nifos con cardiopatias congénitas llegar a ser adultos sanos. nitas en 44,985 nacimientos en Colom-
bia. Arch. Cardiol. Méx. v.76 n.3 México
El Hospital Pablo Tobén Uribe en alianza con la Corporacién jul./sep. 2006

Cordial, cuenta con especialistas en la materia y con la tecno-
logia y equipo multidisciplinario que lo capacita para realizar
el manejo de la gran mayoria de estas cardiopatias. ¥

http://www.fundaciondelcorazon.com/

Hospital Pablo Tobén Uribe | Abril de 2012 5
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CERTIFICADO
DE GESTION

Le invitamos a participar o fospitl Pblo o Ure
en nuestras investigaciones o muoos medicamonioe
Si estd interesado en participar en alguna para el tratamiento de las siguientes
de nuestras investigaciones, comuniquese con: enfermedades:

) . - Artritis reumatoide
Unidad de Investigaciones S Cé g )
Calle 78 B No. 69-240 ancer de prostata y mama
Noveno Piso - Ala norte - Colitis ulcerativa

Teléfono: 360 4788 Opcién 5 H ;
Fox. 445 9758 - Diabetes mellitus

Teléfono celular: 314 783 2375 - Falla cardiaca

° Correo elecirénico: = Lupus eritematoso sistémico
® investigaciones@hptu.org.co
Pégina web: iRecuerde, SU PARTICIPACION

EL HOSPITAL CON ALMA http://www.hptu.org.co/investigacionescomunidad/

PabloTobénUribe Medellin-Colombia ES IMPORTANTE
para obtener los mejores resultados

y Usted puede beneficiarsel!
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; QUE RESPONSABILIDADES
ADQUIERQ AL PARTICIPAR EN LA
INVESTIGACION?

Debe cumplir con los horarios de la ci-
tas, seguir las instrucciones que le de
el investigador, diligenciar los diarios o
formatos propios del estudio, cumplir
con las tomas del medicamento, co-
municarse oporfunamente con el equi-
po de investigacién si presenta algin
efecto secundario con el tratamiento,
ser respetuoso con el personal de la in-
vestigacién y siempre decir la verdad.

PREGUNTAS QUE PUEDE PLANTEAR
A SU MEDICO O INVESTIGADOR

2Con qué fin se realiza este estudio?
2Quién lo lleva a cabo?

2Cudnto durard el estudio?

2Voy a poder seguir consultando con
mi propio médico?

2Existe algin costo para mi?

2Se me pagard por participar en este
estudio?

2Alguien recibe una comisién por mi
participacién en el estudio?

2Quién se beneficiard econémicamen-
te de los resultados de este estudio?
2Qué exdmenes o tratamientos se
usardn?

2Qué ofras alternativas tengo si deci-
do no participar?

2Me ayudard mds el nuevo tratamien-
to que el tratamiento habitual?
2Podria recibir un placebo o un sus-
tituto?

2Cudles son los posibles resultados de
mi participacién en la investigacién?
2Han recibido informes de pacientes
con efectos negativos? ¢Qué tan gra-
ves fueron?

2Mi condicién podria empeorar si
participo en el estudio?

2Qué pasaria si esto sucede?

Si mi condicién se agrava, éMe nofi-
ficaran2 2Cémo? 2Qué atencidn me
brindaran?

2Quien se hard responsable de los
costos médicos si la participacién en
el estudio me perjudica?

¢Puedo terminar mi participacién si
cambio de opinién?

éPodria ser perjudicial para mi si no
participo?

¢Qué pasard conmigo al final de la
investigaciéon?

¢Me informardn de los resultados?

¢Con quién debo ponerme en con-
tacto si tengo alguna pregunta o ne-
cesito informacién?

¢El médico o el investigador se bene-
ficiardn con mi participacién?

¢Si al pasar los afos, se demuestra
que el medicamento o sustituto pro-
dujo en los participantes algin efecto
negativo, se me notificar4?

Unidad de investigaciones

;A QUIEN PUEDO LLAMAR S|
TENGO DUDAS ACERCA DE LA
INVESTIGACION?

En primera instancia puede aclarar
las dudas con el investigador o con el
coordinador del estudio. En el Hospi-
tal Pablo Tobén Uribe contamos con
un Comité de Investigaciones y Etica
en Investigaciones con quien se puede
comunicar en cualquier momento.

El Comité de Investigaciones se ase-
gura antes de iniciar el estudio de que
éste sea seguro y puede suspenderlo
si en el franscurso del mismo se des-
cubre que puede ser inseguro para
los pacientes. 10~

RECUERDE, USTED ES QUIEN DECIDE SI PARTICIPA 0 NO,
SI DECIDE PARTICIPAR
EN CUALQUIER MOMENTO PUEDE RETIRARSE

Hospital Pablo Tobén Uribe | Abril de 2012




Desde la Capellania

La buena nueva de la familia Hospital

NO ES AL MORIR...
SINO, iAL AMOR IR

Para muchos la vida es un continuo morir, de hecho el estar en un hospital
ya es motivo de preocupacién y sinénimo de que algo malo estd suce-
diendo o estd por suceder; como que huele a
muerte.

“El que ama su vida, la pierde;
y el que odia su vida Sin embargo, cuando en medio del sufrimien-
en este mundo, la guardarc'l to y la adversidad se mira el dolor como una

para una vida eterna”.

oportunidad para repensar la vida, se despierta
un sentimiento de recogimiento que activa la Fe
(Jn. 12, 25). e ilusiona la Esperanza. Es aqui donde aparece
el Amor con todo su esplendor manifestado en
preocupacién, dolor, solidaridad, rabia, enojo,
acompafamiento, oracién, silencio,... y cada quien tiene una manera pro-
pia de vivirlo y sentirlo.

Pero hay que ser sinceros: El drama del dolor no es bueno para nadie y sélo
quien estd pasando por un momento de estos conoce la dimensién de su
sufrimiento. De ahi que sea tan tormentoso y amafado y, en muchos de los
casos, tan incomprendido.

Desde la mirada de la Fe y la Esperanza la propuesta es distinta. “El que
quiera salvar su vida la perderd, pero quien pierda su vida por mi, la en-
contrard” (Mt. 16, 25).

De esto se trata, de encontrar la vida. Por esto murié JesUs, para que al en-
contrar la vida desde esta dimensién espiritual, descubriéramos que todos
somos protagonistas de nuestra propia historia; con su final incluso, asf sea
“aparentemente” lamentable, por aquello del desprendimiento.

El grito doloroso no debe ser iAl morirl, esta expresién es demasiado hu-
mana y desgarradora. Tal vez, desde la propuesta del Maestro, el grito
victorioso ha de ser iAl Amor irl, porque Dios es Amor, la vida es Amor y
nuestra meta es iir al Amorl ¢

P JORGE ENRIQUE GARCIA GOMEZ
Capellania

8 Hospital Pablo Tobén Uribe | En Familia



Nuestro Hospital

Recertiticacion

: : El lcontec otorgé al Hospital
la recertificacién  en OHSAS
18001:2007 en Salud Ocupa-
cional y de ISO 14000:2004
en Gestién Ambiental, el viernes
30 de marzo de 2012. Esta re-
certificacién representa un gran
logro de todos y fue recibida por

el equipo de Salud Ocupacional
y Medicina Laboral.

iMuchas felicitaciones!

7~

De izquierda a derecha: doctor Juan Fernando Uribe Palacio, médico

Salud Ocupacional; doctora Nidia Patricia Torres, jefe seccién Salud Ocupacional

y Medicina Laboral; Carlos Andrés Uribe Veldsquez, ingeniero ambiental

Salud Ocupacional y Kelly Catalina Garcia Taborda, auxiliar apoyo Salud Ocupacional.

Abril 2012
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Queremos oir fus comentarios

acerca del Hospital Pablo Tobén Uribe.
Escribenos a asociaciondeusuarios@hptu.org.co

ASOCIACION

DE USUARIOS EL HOSPITAL CON ALMA
PabloTobénUribe




10

Testimonio de servicio

Me llamo Maria José Mendoza Sotelo, tengo 18
afos y soy de Cereté- Cérdoba.

Soy una joven como todas, con muchos proyectos
en la vida, estaba estudiando técnico en asistencia
de archivos en el Sena de Monteria, terminé la teo-
ria y comenzaba la etapa prdctica.

Comencé mis prdcticas en una clinica de Monteli-
bano como recepcionista, firmé contrato y requisi-
tos de la clinica, tocaba realizarme varios exdmenes
de sangre, fisicos y mentales.

El dia que me realicé los exdmenes me doy cuenta
que la bacteriéloga no encuentra en mi, venas.

Hospital Pablo Tobén Uribe | En Familia

" Claudia Zapata Londofio
y Maria José Mendoza Sotelo..~

Logré sacarme la sangre, al dia si-
guiente me observo el brazo y ten-
go un hematoma muy morado, voy
a buscar los resultados de sangre
y la bacteriéloga me dice que no
estoy bien, que tenia plaquetas en
21.000 y hemoglobina en 6.0, no
era normal.

Y g Rapidamente me remitieron a una
Oncomédica en Monteria porque
los resultados daban a pensar que
era una leucemia, lo raro era que
yo no sentia nada, ningdn dolor,
era una enfermedad asintomdtica.

Ahi me revis6 un hematélogo inter-
nista y al observar el diagnéstico de
los exdmenes, me hospitalizaron.

Para mi familia y para mi era muy
raro, si yo me sentia bien.

En el transcurso de hospitalizacion,
me realizaron varios exdmenes, el
primer examen fue un aspirado de
médula en el térax, para ver si era
una leucemia. Gracias a Dios no
fue asi. La duda para mi familia
era, 2qué seré?

Después me realizaron una biop-
sia y me diagnosticaron que tenia
una enfermedad llamada Aplasia
Medular, esto quiere decir que mi
médula 6sea dej6 de funcionar, el
dia que me dieron de alta el médi-
co me dijo que iba a seguir mi vida normal, que iba
a fener controles mensuales, la explicacién que me
dio sobre mi enfermedad fue muy poca.

4

Asistia todos los meses a mi control y para este mé-
dico mi cura era pasar por todos los medicamentos
necesarios. Y el Gltimo recurso era mi trasplante de
médula, para ese entonces mi cuerpo no funciona-
ria igual por haber tomado tantas pastas.

Le pregunto por el trasplante de médula ésea y me
responde que eso era muy peligroso, que era mortal.

Yo, al escuchar eso, cogi mucho miedo y nunca
pensé llegar a este recurso.



Pasaban los meses y mi cuerpo ya se sentia descom-
pensado, ya no me queria parar de la cama, me
agitaba mucho y llegué a la situacién transfundien-
do. Para mis papds ya esta enfermedad se estaba
avanzando y no era normal.

Mi familia queria escuchar otra opinién médica
y gracias a la amiga de un tio, le sugirié viajar a
Medellin y nos recomendé el Hospital Pablo Tobén
Uribe, entre mis tios, tias y mis papds realizaron una
recolecta para viajar a Medellin.

Llegamos a Medellin y ya teniamos cita médica
apartada.

El dia de la cita médica me presenté con mi mama,
gue no me ha abandonado ni un minuto en mi en-
fermedad, ese dia me atendié el dr. Kenny Galvez,
le presenté todos mis exdmenes, éste confirmé lo
mismo del médico anterior, explicGndome muy bien
la situacion de mi enfermedad, y que la cura para
ésta era un trasplante de médula y que esto es lo
primero que se debe hacer.

Al escuchar esto recuerdo que me puse a llorar por-
que sentia mucho miedo y lo Unico que se me vino
a la mente, voy a morir.

Le agradezco al dr. Kenny Gélvez porque él con toda
la seguridad me dice: tranquila, no te preocupes
todo va a salir bien, para mi mamd y para mi era un
gran apoyo y lo veiamos como un dngel, nos orienté
y nos explicé como iba a ser todo este proceso.

Le daba gracias a Dios porque tenia una nueva
oportunidad de vida, y habia una solucién. Yo lo
Unico que tenia que hacer era tener mucha fe y
arriesgarme.

Antes de hacerme el trasplante me explicaron con
diapositivas como iba a ser todo este proceso de
hospitalizacion.

Mi duda era los efectos de las quimio y me pre-
ocupaba como a toda joven y mujer el cabello, no
queria que se me cayera. Pero me decidi y me dije,
el pelo crece y esto es una cosa superficial, esto no
va a ser impedimento para mi vida.

Llego el gran dia:
El 1 de marzo me hospitalizaron y comenzaba el

proceso de trasplante, fueron 6 dias de quimio muy
dificiles, en ese momento piensas que no quieres

Testimonio de servicio

Me voy feliz porque aqui
encontré una nueva vida
y una sequnda familia.

seguir mds y quedarte ahi porque llevas una vida
normal y de pronto te encuentras una enfermedad.
Pero el que estd con Dios todo es posible y el que
cree tan solo como un granito de mostaza y tiene fe,
mueve montafas.

Al dia siete me trasplantaron, me colocaron la mé-
dula de mi hermana, gracias a Dios no hice ningu-
na reaccién, todo fue un éxito.

Los médicos y enfermeras esperaban en mi fiebre o
mucositis, yo decia por qué me tiene que dar, no me va
a dar nada y con una actitud positiva la mente domina
el cuerpo y gracias a Dios no tuve ninguna reaccién.
Durante 22 dias hospitalizada ocupaba mi mente en
ofras cosas, no me preocupaba de mi enfermedad, el
estado de dnimo ayudbé mucho en mi recuperacion.

Les agradezco a todas las enfermeras del piso de
médula ésea, que me animaban y siempre me mos-
traban en su rostro una sonrisa y me la transmitian
a mi. A los médicos oncélogos de hematologia, a
la psicéloga, trabajadora social, la profesora, los
residentes, nutricionista, personal de alimentacién,
personal administrativo.

Cada uno de ustedes le pone alma y amor a su
labor y ante todo quiero darle gracias a Dios por
regalarme su fe, su fortaleza y la valentia de seguir
adelante, a mi familia y a mi novio que fueron un
gran apoyo.

Gracias al Hospital Pablo Tobén Uribe por su exce-
lente labor.

Me voy feliz porque aqui encontré una nueva vida y
of Y

una segunda familia. ¥
Muchas gracias”.

MARIA JOSE MENDOZA SOTELO

Hospital Pablo Tobén Uribe | Abril de 2012
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POLITICA DE INGRESO
DE VISITADORES MEDICOS

Nuestro Hospital tiene una politica de
ingreso de visitadores médicos, cuyo
objetivo es permitir de la forma mds
adecuada el acceso de los laboratorios
farmacéuticos a través de sus represen-
tantes.

Esta politica aplica a todos los labora-
torios farmacéuticos que desean hacer
tareas de promocién en el Hospital Pa-
blo Tobén Uribe y su cumplimiento es
muy importante.

il
CONSIDERACIONES

1. El acceso a consulta privada es li-
bre; sin embargo para esto debe
tener cita previa con el médico de
su inferés.

2. Contamos con un lugar fijo para vi-
sita médica.

3. El proveedor solo podrd estar en
este lugar durante una hora, maxi-
mo dos dias a la semana.

4. Para solicitar un espacio, envia un
correo electrénico a:
Margarita Rosa Moreno
mmoreno@hptu.org.co
teléfono: 4459205, indicando:

* Nombre del laboratorio farmacéutico.

* Producto a promocionar.

* Especialidad médica a la que va di-
rigido.

* Nombre completo del visitador.

* Cédula de los representantes pre-
sentes (médximo 2).

5. La hora de la cita para la visita mé-
dica serd definido por Seccién Lo-
gistica segin el comportamiento y
la calificacién del proveedor.

6. Todo nuevo proveedor que desee
acceder a este espacio debe enviar
un correo a la persona encargada.

Hospital Pablo Tobén Uribe | En Familia

El departamento de servicios farmacéuticos obtuvo el primer puesto en
el VIl Congreso Nacional de Farmacia Hospitalaria: Farmacia clinica un
nuevo reto, que se llevé a cabo del 8 al 10 de marzo del presente afo,
con su trabajo: “Implementacién de la validacién farmacéutica como
método para detectar errores de medicacién en un hospital de alto nivel
de complejidad”, que muestra el impacto de la actividad del quimico
farmacéutico en la farmacia clinica y su aporte a la seguridad del pa-

ciente.

A continuacién presentamos el resumen del trabajo:

Implementacién de la validacién
farmacéutica como método para
detectar errores de medicacién en
un hospital de alto nivel de com-
plejidad.

Ledezma Morales M.*, Granados
Vega E.J.; Rojas Henao N.A.; Valen-
cia Quintero A.F

Obijetivo: Verificar la idoneidad
de la prescripcién médica mediante
la implementacién de la validacién
farmacéutica como herramienta para
detectar, prevenir y corregir errores
de medicacién.

Materiales y métodos: Se realizé
un estudio retrospectivo en un perio-
do de 3 meses en el que se implemen-
t6 un procedimiento de validacién
farmacéutica de las prescripciones
médicas nuevas en diferentes unida-
des de hospitalizacién, se desarrollé
un software bajo la plataforma vb.net
para la administracién de los datos
y se clasificaron los errores de medi-
cacién detectados siguiendo las indi-
caciones de la OMS en “near miss”
(error potencial que no llega al pa-
ciente), incidente y evento adverso,
se registraron las intervenciones far-
macéuticas en la historia clinica elec-
trénica, se cuantificaron los errores
encontrados, asi como el porcentaje
de intervencién farmacéutica y grado
de aceptacion.

Resultados: El total de prescripcio-
nes validadas fueron 17.142 corres-
pondientes a un 31.93% de las 6rde-
nes nuevas prescritas en las unidades
de hospitalizacién, se encontraron e
intervinieron 370 (2.16%) errores de
medicacién, de los cuales 60.11%
se clasificaron como “near miss”, el

39.62% como incidentes y el 0.27%

como eventos adversos correspon-
dientes a un caso con alteracién de
pruebas hepdticas por tratamiento
prolongado con fenitoina. Del total
de “near miss” detectados los més
relevantes fueron: administracién de
medicamento en tiempo incorrecto
38.78%, desconocimiento de pre-
paracién de medicamentos 12.15%,
necesidad de tratamiento 7.94%,
necesidad de profilaxis 7.48%, for-
mulacién de medicamento no indi-
cado 6.07%, duplicidad terapéutica
3.74%, otros 23.84%. Los principa-
les incidentes encontrados fueron
prescripcién de mayor dosis 31.23%,
prescripcién de menor dosis 29.52%,
necesidad de profilaxis 18.23%,
prescripcién de medicamento con
via de administracién inadecuada
10.20%, interaccién medicamento/
medicamento 5.44%, necesidad de
tratamiento 2.72%, otros 2.66%.

El porcentaje de aceptacién de
las intervenciones farmacéuticas fue
del 91.34%.

Conclusiones: La deteccién de
los errores de medicacién permitié
establecer un diagnéstico general
frente a la prescripcién, manejo y se-
guridad de los medicamentos en la
institucién, focalizar las estrategias y
criterios de validacién e implementar
acciones que corrigen y previenen la
incidencia de los mismos.

La mayoria de los errores detec-
tados no llegaron al paciente lo que
el fortalece el proceso de validacién
y lo convierte en una herramienta de
alta prevencién, ademds de integrar
al quimico farmacéutico al equipo
de salud con el fin de garantizar una
atencién integral y segura de los pa-
cientes.



PARTICIPACION
DE NUESTRO HOSPITAL
EN PUBLICACIONES

El doctor Luis Vicente Syro, médico
neurocirujano hizo parte del equipo
que llevé a cabo una importante inves-
tigacién, publicada en la revista: Pitui-
tary Journal, indexada y publicado en
julio 9 de 2011.

El tema es, Adenoma pituitario con
acromegalia y enfermedad poliquistica
renal autosémica dominante: Polifor-
mismo SSTRS y mutacién PKD1. Para
mayor infiormacién puende consultar
la referencia:

Somatotroph pituitary adenoma  with
acromegaly and autosomal dominant
polycystic kidney disease: SSTR5 po-
lymorphism and PKDT mutation. Syro
LV, Sundsbak JL, Scheithauer BW, Tole-
do RA, Camargo M, Heyer C, Sekiya
T, Uribe H, Escobar JI, Vasquez M, Ro-
tondo F Toledo S, Kovacs K, Horvath E,
Babovic-Vuksanovic D, Harris P Pituitary,
online first, 9 July 2011 http://www.pi-
tuitarysociety.org/members/journal

Lo doctora Gisela de La Roda, médica
internista, de cuidado critic de nuestro
hospital participé en el desarrollo de:
Guias Colombianas de Cardiologia.
Tratamiento de la falla cardiaca agu-
da, junto a . Accini JL, M, Atehortta
LH, Castillo GA, De la Rosa G, Duefas
C, Echeverria LE, Ferndndez R, Moli-
na FJ, Gémez E, Gémez JE, Ortiz G,
Osio LF, Poveda CM, Sefor JM. Revista
Colombiana de Cardiologia. Febrero
2011,18 Suplemento 2

Para mayor informacién puede ingre-
sar a http://www.scc.org.co/Revistas/
tabid/402/Default.aspx

De interés

i I
: élull.-l:

iRecomiendo trabajar
en el Hospitall

Zoraida Giraldo, Secretaria de Hospitalizacién, estudié
Secretariado médico en 2005 gracias a la politica Ban-
co de tiempo que el Hospital le brindé. Hace uso del
Comedor y por medio de la politica Apoyo a la caja de
compensacién familiar (Comfenalco) paga el estudio de
su hijo mayor.

“Trabajar en el Hospital es una bendicién de Dios. Aqui
soy muy feliz, apoyo a mis compaderos y disfruto mis res-
ponsabilidades como secretaria”.

Zoraida recomienda trabajar en el Hospital porque le ha
facilitado oportunidades de estudio para ella y su familia,
entre ofros beneficios. ¥
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Jornada
de Prevevwmm

de riesqos

El hogar es el espacio donde la familia
se relne para compartir y festejar una
serie de actividades y fechas especia-
les que pueden convertirse en fuentes
de riesgo para la seguridad, bienestar
y salud de nuestros nifos y nifas, pro-
vocando en ellos accidentes.
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Por tal razén durante este mes, los invitamos a
sensibilizarnos con las medidas que como adultos
y personas responsables de nuestros nifios y nifas
debemos adoptar para evitar al maximo situacio-
nes que afecten su bienestar presente y futuro.
Entre ellas:

No a las caidas Ahogamiento

* Nunca deje a un bebé solo. Un segundo basta ¢ Los nifios tiene un mayor riesgo de adquirir
para que ocurra una caida. infecciones en aguas no limpias o pueden en-

fermarse por tragar demasiada agua.
* Mantenga las barandas de la cama siempre

arriba. * Desinfle o vacie las piscinas plésticas, luego

de su uso.
* Cuando observe a sus hijos haciendo juegos

peligrosos o con los ojos cerrados, expliquele

los riesgos que tiene de caerse. A(Cidenies de TI’('II'ISi’IO

* Los nifios gateadores y los que estén apren-  « No olvidemos que los nifios aprenden por imi-
diendo a caminar tienen mds riesgo de caerse tacién, por tanto crucemos las calles en las
de lugares altos como la cama, silla, terrazas, esquinas o los puentes creados para ello y ex-
pisos elevados, entre otros. pliguémosles por qué lo hacemos.

* No permitir o al menos hacerlo bajo la super-

QUemﬂdUI’ﬂS visién de un adulto, que jueguen en la calle.

* Evite dejar liquidos u objetos calientes al al-

cance de los nifos. Los nifios y nifas son nuestra razén de ser

y nuestra responsabilidad por traerlos al
* No deje veladoras encendidas. mundo, y por tanto somos los responsa-
bles de ofrecerles abrigo, alimentacién,
recreaciéon, educacién y seguridad en el

* En las reuniones familiares con asados, man-  cuidado y prevencién de accidentes.
tenga a los nifos alejados del fuego.

* Proteja los aparatos eléctricos.

Infoxicaciones

* Mantenga todas las drogas, medicamentos,
productos de limpieza, fuera del alcance de
los nifios.

* No permita que los nifios y nifias jueguen en la
calle.
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Tema central

ENLACE

ATENCION

Promueve la verificacién
de la identificacién del paciente
a través de un segundo identificador.

Lectura del cédigo de barras de la manilla del paciente
para acceder a su historia clinica por medio de la tablet.

VENTAJAS

Compartimos algunas ventajas que trae el nuevo sistema infegrado
de informacion para el Hospital
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Tema central

CENTRADA EN EL PACIENTE - SEGURIDAD

Disminuir el riesgo de

(‘) Al trasladar un paciente
Reformulacion @ de consulta externa a hospitalizacion.

B paderiie = et c: Traalactar ol 5 e Hempitaknacrd
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| Trasledo de fedemes

Ventana que visualiza
el médico de urgencias del paciente

Deea trasiacer las drdenes ambulatonas?
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Porcentaje de avance
del proyecto: 88%
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Mariana, Emilio vy la Vaca...

La historia de los mas pequenos benefactores

—
Emilio conocio nuestro Hospital cuando Jeronimo, Para celebrar el cumpleafios de Emilio, sus
su primito, estuvo hospitalizado. Fue asi como papas tuvieron una maravillosa idea: en
Emilio y su familia conocieron a otros pacientes lugar de recibir regalos de todos los nifios
del Hospital, algunos con muchas necesidades. invitados les pidieron dinero, que luego

seria donado a nuestro Hospital.

Mariana decidio que la vaca serfa Mariana, Emilio y la vaca llegaron al Hospital
un regalo perfecto para Emilio, asi acompafiados por sus papds y por Pedro, el hermanito de
el podria compartirlo con los nifios Emilio a entregar la donacion.

del Hospital Pablo Tobon Uribe.
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Una historia de generosidad

Mariana es companerita de Emilio en el colegio y Y en esta parte de la historia es cuando
cuando sus papas le hablaron del regalo que le aparece la vaca, la alcancia que Mariana
darfan a Emilio, Mariana se entusiasmé y decidio llevaba tanto tiempo llenando de
contribuir con algo mas. monedas...

Y asi termina esta linda historia, de un ejemplo que  Gracias Emilio por compartir tus regalos de

recibimos de Mariana, Emilio y sus familias, algo cumpleafios, gracias Mariana por regalarnos

que tantas veces escuchamos DAR ES MEJOR QUE tu alcancia, gracias por que este regalo de

RECIBIR. tan inmenso valor, se nos quedara a todos en
el corazon.
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Jornadas pedagégicas
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Sobre la prevencién de Glaucoma recuerda:

“Después de las cataratas, el glaucoma es la segunda cau-
sa mundial de ceguera, con el agravante de que cuando
se manifiesta suele ser demasiado tarde. No en vano es
llamado el ‘ladrén silencioso de la visién”.

(Entrevista dada al periédico El Tiempo por el Doctor José David Paulo Truijillo).

JORNADA |
DE PREVENCION
DEL GLAUCOMA

En la semana mundial de prevencién del Glaucoma
el Hospital realizd una jornada de prevencién
y educacién para la comunidad que tuvo dos
momentos:

1.

Una charla educativa e informativa acerca de las generalidades
del Glaucoma que conté con la participacién del Doctor José Da-
vid Paulo Trujillo, Oftalmélogo Especialista.

La charla se llevé a cabo el pasado 13 de marzo en las instalacio-
nes del Hospital, mas de 100 personas se beneficiaron: resolvien-
do dudas, conociendo y participando activamente en la misma.
El porcentaje de satisfaccién del seminario estuvo por encima del
90%.

Al culminar la charla el programa radial Alé6 EPM, que llega a
mds de 78.000 personas, entrevisté al médico especialista, quien
ademds de resolver las dudas de los radioescuchas explicé la im-
portancia de la deteccién oportuna de dicha patologia.

Tamizaje gratuito: para personas de raza negra mayores de 50
afos o mujeres mayores de 50 afios con herencia familiar de sufrir
de Glaucoma.

La jornada se realizé el jueves 15 de marzo en completa normali-
dad, orden y excelente disposicién por parte del personal de con-
sulta externa.



2QUE ES EL GLAUCOMA?

* Es una enfermedad que dafa el nervio 6pti-
co. Como la visién central se mantiene mucho
tiempo, los pacientes no se dan cuenta porque
tampoco duele. El factor de riesgo més impor-
tante es tener la presién alta en los ojos.

¢SE RELACIONA CON LA
HIPERTENSION?

* No, son presiones que van cada una por su
lado.

¢Y CON LA DIABETES?

* Es un factor de riesgo pequefio. A diabéticos
mal controlados se les puede afectar la retina
y producir retinopatia diabética. Hay una falta
de irrigacién de las neuronas que componen
la retina y esto trae consecuencias, como re-
duccién de la visién, y si la retinopatia sigue
produce glaucoma neovascular, uno de los
mds agresivos.

2POR QUE LA RAZA NEGRA Y LAS
MUJERES TIENEN MAS RIESGO?

El glaucoma le puede dar a cualquier perso-
na, pero se ha visto que ser negro es factor de
riesgo y la edad también. Es mds comdn en
las mujeres y cuando en la familia hay glau-
coma.

¢SIEMPRE DESENCADENA
EN CEGUERA?

* No, es prevenible y en la mayoria se evita,
pero una de cada diez personas que no se
controlan pueden quedar ciegas.

Jornadas pedagégicas

2COMO SE PREVIENE?

* Los mayores de 40 afios se deben revisar los
ojos minimo cada 3 6 4 afios.

2QUE CUIDADOS DEBEN TENER
LOS QUE YA LO PADECEN?

* No consumir mucha cafeina, no levantar
pesos mayores a 30 kilos, no bucear ni vo-
lar en aviones no presurizados. Pero lo mds
importante es estar juicioso con las gotas,
ir con frecuencia al oftalmélogo, revisarse y
controlarse.

Se evaluaron 69 personas en el servicio
de consulta externa, por el Doctor José
David Paulo y los residentes de oftalmo-
logia, de las cuales 18 personas, es decir
un 26% del total, se remitieron a oftal-
mologia por ser casos sospechosos de
glaucoma.

Los pacientes manifestaron un agrade-
cimiento muy especial por la atencién vy
disponibilidad del Hospital para la reali-

zacién de este tipo de eventos.

Hospital Pablo Tobén Uribe | Abril de 2012
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NUESTRO HOSPITAL CERTIFICADO COMO

empresa familiarmente
responsable

¢Qué pensarias si el lugar en el que trabajas te ofreciera be-
neficios para equilibrar tu vida laboral, personal y familiarg 2Y
si a cambio de hacer una buena labor contaras con oportuni-
dades de crecimiento y de tiempo libre para estar con tus hijos,
familiares y amigos? La respuesta es: itrabajas en una empresa
familiarmente responsable! y puedes hacer uso de 25 benefi-
cios que el Hospital te brinda.

El Hospital tiene como filosofia “cuidar al cuidador” y es un
compromiso manifiesto en su direccionamiento estratégico,
con una mision y visién centradas en el mejoramiento continuo
y el respeto por cada colaborador. Somos un Hospital Catélico
interesado en el desarrollo de la dimensién humana de nues-
tros pacientes, colaboradores y sus familias.

Hospital Pablo Tobén Uribe | En Familia



2Coémo llegamos a ser

empresa efre

Desde sus comienzos, el Hospital Pablo Tobén
Uribe en cabeza del anterior Director, el Doctor
Ivan Dario Vélez Aterhortua, pensaba en el bien-
estar y el crecimiento integral de sus colabora-
dores; estos beneficios no estaban escritos como
politicas.

Por su parte, el Doctor Andrés Aguirre, Director
actual del Hospital, se comprometié a promover
el desarrollo y fortalecimiento de una cultura de
conciliacién, con el objetivo de mejorar la calidad
de vida de los colaboradores y la de sus familias.
Con su aval, empezé el proyecto Koncilia —vida-
trabajo- con la asesoria de la empresa consultora
Human Capital, para el desarrollo e implementa-
cién del modelo efr.

Se hizo un diagnéstico demogréfico del Hospital
(encuesta Koncilia y grupos focales), se midieron
las expectativas internas de los colaboradores
para conocer sus opiniones y se estudiaron mejo-
res précticas nacionales e internacionales aplica-
bles al Hospital.

Al final de este proceso se obtuvo un informe y
con la orientacién de la Direccién y del Depar-
tamento de Relaciones Humanas se hizo un Plan
efr, en el que se disefaron y planificaron las poli-
ticas, se divulgaron y se pusieron en marcha. En
diciembre de 2011 el ICONTEC, organizacién
avalada para adelantar este proceso por la Fun-
dacién MdasFamilia, realizé la auditoria de certifi-
cacién; los resultados fueron muy satisfactorios y
en febrero de 2012 irecibimos la certificacién efr
que nos llena de orgullo y felicidad!

¢Qué significa ser un Hospital
con el sello efre

Es recordar que somos el Hospital con Alma,
que trabaja por la conciliacién e igualdad de
oportunidades de sus colaboradores. Este sello

es una muestra de la responsabilidad social que
tenemos con ellos y evidencia el compromiso de
la Direccién y de los Jefes para hacer vida estos
beneficios; ante la sociedad este sello nos posi-
ciona como un sitio ideal para que las personas
trabajen con nosotros.

Efr en Colombia

En nuestro pais sélo hay 6 empresas con certifi-
cacién efr: SACSA (Sociedad Aeroportuaria de la
Costa S.A), Human Capital, Tdm transporte, Cisa
(Central de Inversiones S.A.), Compensar Caja de
Compensacién Familiar y el Hospital Pablo Tobén
Uribe, Unico con esta certificacién en el sector sa-

lud.

¢Cémo puedes hacer uso
de los beneficios?

Para hacer uso de cada beneficio debes conci-
liar con tu Jefe tus necesidades y expectativas en
concordancia con tus responsabilidades con el
Hospital y los pacientes.

Puedes consultar los 25 beneficios en la Intra-
net, 9.000.doc, folleto efr y en la pdgina web del
Hospital, www.hptu.org.co

Para mayor informacién contéctate con el Depar-
tamento de Relaciones Humanas.

Ext. 8106, 9194, 9881, 9206. Escribenos al co-
rreo electrénico: efr@hptu.org.co

IEL HOSPITAL CON ALMA:

CUIDAMOS
AL CUIDADORI
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Gente Pablo Tobén Uribe
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AfRos atrds era dificil concebir que una institucion
de salud contara entre sus servicios adicionales,
con Cuidados Personales. Pero Hoy contamos
con LUNA C, resultado de las sugerencias de
nuestros pacientes, acompanantes, visitantes y
colaboradores.

Luna C llegé al Hospital hace 8 afos y en la ac-
tualidad trabajan las estilistas Doris Arias —coor-
dinadora, Maria Eugenia Serna, Alba Quinchia
y la manicurista Samara David. A ellas las invi-
taron a prestar un servicio que iba més allé de
lo estético, se trataba de cuidados personales
para pacientes y acompafantes. “Los pacientes
llevan largo tiempo en el Hospital y prestar estos
servicios es ofra forma de ayudar a la recupera-
cién; en cuanto a los acompafiantes, muchos se
integran y estdn todo el tiempo con los pacien-
tes y al estar la peluqueria acd tienen una gran
ventaja. Es muy gratificante como ser humano
trabajar acd, prestamos una noble labor” nos
compartié Maria Eugenia.

El equipo de Luna C coincide en que al principio
fue duro convivir con la enfermedad, “pero nos
fuimos adaptando, adn es dificil en los casos de
los nifios”. Pero no todo es dificil, ellas se sienten
felices cuando ven que sus clientes salen a gusto
luego de recibir el servicio.




Recuerdan el caso de una adolescente que es-
tuvo hospitalizada con cancer y fue atendida va-
rias veces en su habitaciéon; luego de ser dada de
alta, siguié como cliente de Luna C, se desplazaba
siempre para utilizar los servicios de la peluqueria,
agradecida y contenta por la atencién recibida.

Muchos creerian saberlo todo sobre un salén de
belleza, pero acd muchas cosas se hacen diferen-
tes. Al respecto, Doris nos cuenta “para prestar el
servicio en los pisos requerimos la autorizacién de
las jefes de enfermeria; ella nos da las indicacio-
nes para prestar el servicio a un paciente, como
entrar con fopobocos, bata, guantes, entrar a zo-
nas de aislamiento” y es que ellas saben que con
estos pacientes se debe tener mucho cuidado, “a
veces no se pueden utilizar las barberas y otras
cosas” agrega Maria Eugenia.

En otro aspecto hay diferencias: aunque acé tam-
bién la estilista muchas veces es la confidente de
su cliente... el tema de conversacién no es la die-
ta de moda, ni la pelea con el novio, acd se ha-
bla de la enfermedad, del tratamiento y del buen
trato que reciben.

Ademdés de sus conocimientos técnicos, ellas re-
quieren carisma y disposicién, tal como nos ex-
presan “pensar en el otro como si fuera uno mis-
mo; en el momento menos pensado uno podria
estar en esa situacién y no es facil; muchos esti-
listas no entienden como trabajamos acd, pero a
nosotros nos gusta estar con la gente”.

“Aunque nuestra prioridad son los pacientes
y acompaiiantes, también atendemos
a los colaboradores del Hospital y a los vecinos
del sector”

Gente Pablo Tobén Uribe

RARIO
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Pero ¢cémo se siente trabajar en el Hospital,
cuando uno se prepard para ser estilista2 Ellas
nos cuentan: “El Hospital es una muy buena ins-
titucién, en ningun otro lugar tienen los recursos
que tienen acd, asi como la amabilidad que se
tiene con los pacientes; a ellos les brindamos
consuelo, les decimos que no se preocupen que
estdn en el mejor Hospital” ademds la gente se
alegra al ver el servicio, entran y las felicitan, les
agradecen y eso para ellas “no tiene precio”.

A futuro, este equipo que trabaja con dnimo
quipo q I y

dedicacién cada dia quisiera “crecer con el Hos-

pital, atender mds, disfrutar mds de esta institu-

3

cién”. Estamos seguros que asf serd. 3~

Teléfono: 441 24 99
Horario:
Lunes a viernes de 6:30 am a 8:00 pm

Sdbados de 8:00 am a 6:00 pm

Domingos y festivos de 10:00 am a 4:00 pm
Servicio personalizado en habitaciones:
extension 8142
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Cumpleafios abril

1

Dora Elena Villa Martinez
Auxiliar de enfermeria

Gely Marcela Martin Diaz
Médica internista neuméloga
intensivista

Luz Quiced Mufoz Arango
Auxiliar de enfermeria

Ruby Cristina Acevedo Correa
Auxiliar de enfermeria

Katherine Aristizabal Cafas
Auxiliar de enfermeria

Luz Marina Septlveda Cano
Secretaria auxiliar

Nohora Isabel Martinez Hurtado
Auxiliar de enfermeria

Mildred Vianeth Colorado Restrepo
Ausxiliar apoyo al usuario

2
Gladys Betancur Pulgarin
Auxiliar de enfermeria

Alexandra Marfa Agudelo Monsalve
Ausxiliar de cartera

Diana Elizabeth Echavarria Parra
Secretaria auxiliar

Nélida Pérez Bustamante

Enfermera especialista para cuidado
critico

Dora Lilia Hernéndez Lépez

Médica neuréloga clinica

3

July Tatiana Lépez Gallego
Bacteridloga

Lizeth Jazmin Ramirez Bustamante
Médica anestesiéloga

sub especialista en dolor

y cuidado paliativo

Natali Correa Mufioz

Ayudante de servicios

Luz Stella Jaramillo Monsalve
Instrumentadora quirdrgica Il

4

Alejandra Marcela Zuluaga Ibarra
Coordinadora de investigaciones
Vanessa Cortés Echavarria
Ausxiliar de enfermeria

Ménica Patricia Ocampo Durdn
Ausxiliar de enfermeria

5

Claudia Yaneth Cardona Vega
Ayudante de servicios

Gloria Elena Miranda
Secretaria departamento
de relaciones humanas |

Novedades laborales

Robinson Harvey Alzate Cardona
Ayudante administrativo

Julio Eduardo Zuleta Mufioz
Médico infernista gastroenterélogo
clinico

<]

Verénica Abad Londofio
Médica pediatra endocrinéloga

Juan Carlos Chavarriaga Zapata
Médico internista

Seneth Marin Escobar
Enfermera

Gloria Marfa Granada Vanegas
Secretaria auxiliar

Liliana Veldsquez Restrepo
Instrumentadora quirdrgica I
7

Ana Cristina Mufioz Muioz
Auxiliar de enfermeria

Diana Marcela Gaviria Garavito
Auxiliar de enfermeria

Loreley Alvarez Restrepo
Secretaria de direccién general

Luisa Fernanda Orozco Jaramillo
Auxiliar de informacién

Erika Andrea Gallego Alvarez
Enfermera

Yolima Blanco Patifio
Auxiliar drea de inventarios

Yurany Rivera Camargo
Enfermera

Clara Patricia Garcia Calderén
Meédica infernista neuméloga
8

Diony Gémez Parra
Auxiliar drea de inventarios

Gloria Teresa Guerra Ruiz
Auxiliar de enfermeria

Angee Vanessa Henao Zapata
Ayudante revisor cuentas

Carolina Bernal Arbeldez
Médica psiquiatra
9

Gloria Nelcy Guisao Giraldo
Secretaria auxiliar

Marnie Gisela Balbin Manco

Tecndloga en imdgenes diagnésticas

Beatriz Eugenia Agudelo Veldsquez
Secretaria auxiliar

Paula Andrea Canaveral Londofo
Enfermera especialista para cuidado
critico

Lina Marcela Arcila Duque
Bacteridloga
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Beatriz Elena Sierra Ramirez
Enfermera

10

Diana Marfa Marin Bedoya

Ausiliar de enfermeria

Luz Adriana Vésquez Rivera
Coordinadora de investigaciones
Diego Alexander Betancur Marin
Tecnblogo en imdgenes diagnésticas

Erica Victoria Marin Vargas
Directora administrativa y comercial
unidad cancerologia

n

Andrés Felipe Alvarez Marin
Auxiliar de activos fijos

Carlos Mario Escobar Duque
Médico radiélogo I

Carlos Alberto Medina Cuartas
Jefe seccidn anestesiologia
Paula Andrea Berrio Molina
Jefe seccién metrologia

Martha Nubia Salazar Ortiz
Enfermera
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Paola Andrea Sudrez Montoya
Ausxiliar de enfermeria

Lucelly Maria Solis Sudrez
Ayudante nutricién y dietética
en la central de mezclas

13

Claudia Yarely Maya Carmona
Auxiliar de laboratorio clinico
Maria Cristina Arango Arango
Enfermera especialista para cuidado
critico

Ismaelina Angulo Balanta

Ausxiliar de enfermeria

John Fredy Montoya Ledesma
Ausxiliar de servicios farmacéuticos
Marfa Elsy Septlveda Hincapié
Médica pediatra gastroenteréloga
Karen Julieth Alvarez Vélez
Ausiliar de enfermeria

Lucelly Carmona Lépez

Ausxiliar de enfermeria

14

Ménica Marcela Mejia Aristizébal
Auxiliar de enfermeria

Diana Milena Restrepo Arbeldez
Auxiliar de enfermeria

Nesly Lozano

Auxiliar de enfermeria

Gilma Rosa Castrillén Jiménez
Secretaria auxiliar

15

Michael Ratl Gonzélez Angel
Auxiliar de servicios farmacéuticos
16

Natalia Giraldo Sarria

Regente de farmacia

Paula Andrea Bustamante Gémez
Médica general de planta

Sandra Milena Arias Gil
Instrumentadora quirdrgica Il

Ana Cristina Gémez Tamayo
Enfermera

17

Maryory Tolosa Veldsquez
Instrumentadora quirdrgica
Claudia Jimena Morales Patifio
Auxiliar de enfermeria

Gabriel Jaime Varela Aguirre
Médico patélogo oncélogo
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Eliana Henao Arboleda
Neurosicéloga

Angela Maria Balaguera Gualteros
Bacteridloga

Karen Cardona Valle

Auxiliar de enfermeria

Yessica Liliana Henao Giraldo
Auxiliar de enfermeria

Luz Aleida Osorio Vésquez

Auxiliar de enfermeria

19

Carolina Mufioz Torres

Enfermera especialista para cuidado
critico

Luz Amparo Arias Vanegas

Auxiliar unidad académica

20

Diana Catalina Montoya Delgado
Trabajadora social

Juan Felipe Sierra Sierra

Ingeniero de sistemas

Andrés Germdn Goldstein Rothstein
Médico cirujano general

con entrenamiento en endoscopia

21

Marfa del Pilar Martinez Bedoya
Jefe departamento de servicios
generales

22

Liliana Marcela Correa Villegas
Auxiliar de enfermeria

Elizabeth Cristina Giraldo

Marulanda
Ayudante de servicios



23

Ledy Consuelo Guerra Bedoya
Analista contable |

Iveth Esther Molina Zuleta
Secretaria auxiliar

Mayra Alejandra Restrepo Pérez
Ausxiliar de enfermeria

24

Marfa Elena Monroy Arboleda
Auxiliar de enfermeria

Luis Fernando Pinto PeAaranda
Médico infernista reumatélogo
Marfa Margarita Correa Vega
Auxiliar de laboratorio clinico
Fabidn Humberto Mufioz Ramirez
Médico infernista

Sergio de Jesus Sudrez Garcia
Quimico farmacéutico

Eliana Eugenia Areiza Zabala
Auxiliar de enfermeria

25

Ana Marfa Jaramillo Vallejo
Ayudante gestién clinica

Ana Carolina Sierra Montoya
Médica pediatra

Ana Laura Zapata Schwarz
Médica pediatra

Elizabeth Dahiana Martinez
Gonzdlez

Aprendiz en efapa lectiva
Diana Elizabeth Betancur Cadavid
Enfermera

26

Nora Lya Salazar Baena
Jefe departamento de relaciones
humanas

Verénica Alejandra Arias Osorio
Ayudante de servicios
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Luz Stella Ramirez Cacante
Tecndlogo en imdgenes diagnésticas
en la seccién de radioterapia

Jairo Augusto Casas Guerra
Médico especialista en cirugia
general

Sara Cristina Ramirez Arboleda
Enfermera

Jorge Mario Acevedo Oquendo
Ayudante administrativo
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Liliana Marfa Montoya Ochoa
Coordinadora de investigaciones

Nancy Milena Vésquez Ospina
Auxiliar de enfermeria

William Antonio Lépez Restrepo
Regente de farmacia
con especializacién

Yesenia Carmona Correa
Auxiliar de enfermeria

Girlesa Avendafo Jaramillo
Secretaria auxiliar

Yuliana Echeverri Uribe
Auxiliar revisor de cuentas

Yurley Patricia Garcia Cortez
Ayudante gestion clinica

Elizabeth Sénchez Jaramillo
Ayudante administrativo
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Edwin Correa Alzate
Tecndlogo en imdgenes diagnésticas

Christian Pérez Nielsen
Médico ortopedista

Adriana Maria Acosta Mejia
Enfermera

Eliana Marfa Rico Cadavid
Auxiliar apoyo al usuario

Marfa Consuelo Londofio Mosquera
Secretaria auxiliar

Carmen Victoria Restrepo Arango
Jefe seccion eleccién

y fortalecimiento de la cultura
organizacional

30

Carolina Londofio Mejia

Enfermera especialista para cuidado
critico

Miladys Andrea Vidal Rubiano
Auxiliar apoyo al usuario

Angela Marfa Hoyos Pulgarin
Médico cirujano pldstico

sub especialista en microcirugia
Ana Lucia Lopez Ruiz

Ausxiliar de enfermeria

Lucila Beatriz Molinares Arévalo
Médico radislogo |

Vanessa Alexandra Osorio Quintero
Auxiliar revisor de cuentas

Fallecimientos

Hacemos llegar nuestra sentida voz
de condolencia a la familia de:

Claudia Yanet Castafio Restrepo
Secretaria auxiliar

por el fallecimiento de su hermano,
Carlos Mario Castafio Restrepo

Juan Fernando Saldarriaga Llano
Médico cirujano pléstico con sub
especialidad en microcirugia

por el fallecimiento de su papd,
Alberto Saldarriaga Calle

Novedades laborales

Diana Catalina Escudero Montoya
Instrumentadora quirdrgica Il

por el fallecimiento de su papg,
Germdn Escudero

Nacimientos

Damos la bienvenida a los bebés
que llegaron a alegrar el hogar de
nuestros colaboradores:

Alejandra Zuluaga Restrepo
Médica general de planta
por la llegada de su hija, Amelia

Flor Dary Giraldo Galeano
Auxiliar de enfermeria
por la llegada de su hija, lsabella

Lina Marcela Correa Berrio
Enfermera

por la llegada de su hija,
Marfa Fernanda

Johana Carolina Ganan Arboleda
Auxiliar de enfermeria
por la llegada de su hija, Valentina

Yolima Gonzélez Castafio
Auxiliar de enfermeria
por la llegada de su hija, Sara

Ana lsabel Vallejo Mora
Secretaria auxiliar
por la llegada de su hija, Elisa

José Alejandro Marin Posada
Coordinador de responsabilidad
social

por la llegada de su hijo, David

Mary Isabel Acevedo Mejia
Enfermera especialista para cuidado
critico —intervencionismo

por la llegada de su hija, Valeria

Matrimonios

Le deseamos felicidad y prosperidad
en esta nueva etapa de su vida a:

Oriana Marfa Ramirez Barrera
Bacteridloga
3 marzo de 2012

Juan Fernando Velésquez
Jefe departamento de urgencias
11 de marzo de 2012

Diana Crismell Orrego
Auxiliar de apoyo al usuario
17 de marzo de 2012

Agradecemos el tiempo dedicado a
nuestra Institucidn a:

Marfa Sofia Jiménez Zuluaga
Auxiliar de enfermeria

Laura Maritza Grajales Sudrez
Enfermera

Albany del Socorro Montoya Franco
Ayudante de servicios

Luz Yessela Valencia lbarguen
Enfermera

Terry Jazmin Jiménez Peldez
Estudiante de préctica
Hilda Cenovia Llano Llano
Estudiante de préctica

Olga Lucia Varela Medina
Auxiliar de enfermeria

Andrea Stephanie Aguirre Alcaraz
Estudiante de préctica

Diana Carolina Alcaraz Watstein
Estudiante de préctica

Lina Marcela Hincapié Loaiza
Estudiante de préctica

Gladys Aleida Agudelo Gallego
Estudiante de préctica

Liliana del Berrfo Lopez
Estudiante de préctica

Andrés Felipe Correa Vélez
Estudiante de préctica

Luisa Fernanda Garcia Pérez
Estudiante de practica

Sixta Tulia Gaviria Botero
Estudiante de précfica

Jhon Alexander Lopera Sierra
Estudiante de préctica

Lina Margori Lopez Muiioz
Estudiante de préctica

Gustavo Adolfo Herndndez
Sarmiento
Jefe cuidado critico pedidtrico

Lina Marfa Hoyos Fajardo
Médica anestesiéloga

Natalia Ospina Bedoya
Enfermera especialista para cuidado
critico

Ingresos

Damos la bienvenida a la familia
Hospital Pablo Tobén Uribe a:

Ivén Fabricio Vega Gonzdlez
Médico nuclear en Pet Ct

Diana Marfa Sénchez Usuga
Auxiliar de cartera

Laura Eliza Vésquez Uribe
Estudiante de préctica

Sonia Bibiana Alarcén Leal
Terapeuta respiratoria

Diana Isabel Garcia Posada
Médica oforrinolaringdloga

Byron Enrique Piferes Olave
Médico pediatra
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Medellin, marzo 20 de 2012

Doctor Andrés Aguirre M.
Director general, Hospital Pablo Tobén Uribe

Doctor Luis Guillermo Saldarriaga C.
Jefe divisién administrativa, Hospital Pablo Tobén Uribe

Integrantes Familia Hospital Pablo Tobén Uribe.
Directivos, coordinadores y colaboradores de empresas
de servicios especializados de apoyo.

Soy una privilegiada de DIOS, porque me permitié tener como mi
segundo hogar a la familia HPTU, en el cual vivi una importante eta-
pa de mi vida (27 afos), una Institucién que me dio la oportunidad
de trascender con experiencias en varios servicios (jefe de cafeteria,
iefe de lavanderia, jefe de servicios generales), donde vivi, comparti
y aprendi con personas de quienes conservo un sentimiento de gra-
titud y lindos recuerdos.

Tuve grandes MAESTROS: mis jefes, mis compafieros, las empresas
de terceros, mis discipulos; de todos aprendi y me fortaleci para mi
vida personal, laboral y profesional.

Tendria muchisimo para decirles, pero hoy solo les digo GRACIAS,
primero a Dios por este privilegio que me dio, a mi familia que
siempre me apoya y vive orgullosa del Hospital como mi segundo
hogar, a todos ustedes por sus ensefanzas, por su linda amistad, por
permitirme compartir todos estos afios de tanta armonia, felicidad,
formacién, conocimiento, trabajo en equipo, disciplina, experiencia
y grandes logros.

Mi sentimiento de gratitud lo hago extensivo a los pacientes, usua-
rios, directivos y queridos compafieros del Hospital, directivos y
queridos colaboradores de las empresas de servicios especializa-
dos de apoyo, proveedores y demds personas que con su acom-
pafamiento, apoyo y confianza, me abrieron puertas y creyeron
en mi, para responderle al Hospital por el compromiso adquirido;
sin el apoyo de todos ustedes no hubiese sido posible alcanzar las
metas propuestas.

Me voy con nostalgia pero muy orgullosa por haber vivido una im-
portante etapa de mi vida en una organizacién con una excelente
calidad humana, respetuosa, honesta, con meritorios resultados de
gestién dentro de los maximos niveles de calidad, una institucién que
cree y confia en su gente propia y externa, una organizacién progre-
sista con una clara visién de retos por encontrar y brindar los mejores
servicios de salud, acordes a las necesidades de la humanidad.

Siempre estardn presentes en mi corazén.

MARIA DEL PILAR MARTINEZ BEDOYA
Jefe departamento de servicios generales
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Medellin, marzo 29 de 2012

Doctor
Andrés Aguirre M.
Director general

Doctor
Luis Guillermo Saldarriaga
Jefe Divisién Administrativa

Integrantes Familia Hospital Pablo
Tobén Uribe.

Quiero expresarles un agradecimiento
por permitirme formar parte de esta
empresa en la cual he aprendido a
través de los afios lo que es la respon-
sabilidad, el respeto , la solidaridad,
la sinceridad , el apoyo incondicional
y una cantidad de valores que dia tras
dia nos ensefia a ser unos grandes se-
res humanos.

Hoy me envarga una gran tristeza al
tenerme que alejar de tan excelente
grupo de frabajo ya que en este lugar
me hicieron sentir querida y acogida
como si estuviera en mi hogar, la ver-
dad es que es asi porque nuestro fra-
bajo pasa hacer nuestro segundo ho-
gar ya que la mayor parte de nuestro
tiempo lo ocupamos aqui sirviéndole a
las personas que lo necesitan.

No quisiera nombrar uno por uno las
personas que contribuyeron con mi
formacién como ser humano porque
correria el riesgo de olvidar alguno y
no quisiera que eso pasara.

Solo resta decir una y mil veces gra-
cias, hasta siempre y los llevo en mi
corazén siempre pueden contar con-
migo incondicionalmente.

SARA LOAIZA DIAZ

Secretaria auxiliar cirugia



Medellin, 13 de marzo de 2012

Doctor
Andrés Aguirre M.
Director general

Doctor
Francisco Londofio P
Jefe divisién de planeacién

Miembros Familia Hospital Pablo Tobén Uribe.
Colaboradores de empresas de servicios especializados de apoyo.

Tomar algunas decisiones en
la vida no es fdcil, especialmen-
te si por mds de 38 afos se ha
puesto el alma y se han disfrutado
las responsabilidades encomen-
dadas. Retirarme del Hospital, es
una decision que deseo hacer en
el momento oportuno: cuando hay
salud, capacidad mental, personas
formadas para asumir la responsa-
bilidad de mejoramiento y se han
construido realizaciones de largo
plazo.

Comparto con ustedes los
sentimientos que hoy me acompa-
Aan:

Gratitud: con cada uno de
ustedes, con los pioneros y los pa-
cientes, por tenderme permanente-
mente su mano, para que mi vida
tenga hoy grandes realizaciones
personales y profesionales, que
coseché entre ustedes y de las cua-
les me voy cargada de frutos.

Gratitud porque senti respal-
do y compromiso en todas y cada
una de las iniciativas emprendidas
en pro de nuestros pacientes y del
mejoramiento continuo del hospi-
tal.

Gratitud porque el Hospital
creybé en mi, no escatimd recursos
ni oportunidades en mi formacién
humana, técnica y profesional, me
entregd responsabilidades, pero
siempre respaldadas por el acom-
pafamiento, la confianza, la cre-

dibilidad, el carifio y las alas para
volar.

Gratitud, por encomendarme
el liderar por muchos afios, el Sis-
tema de Gestién para el Mejora-
miento “Futuro”, reto que ha sido
muy emocionante adelantar con
mis colaboradores directos y con
todos ustedes, con resultados bien
conocidos.

Orgullo, de ser miembro de
esta gran familia Hospital Pablo
Tobén Uribe, por la calidad huma-
na y la amistad que me han brin-
dado todas las personas con las
cuales he trabajado durante estos
afos. He sido una privilegiada al
tener la oportunidad de estar al
lado de verdaderos maestros en el
arte de vivir, de trabajar en equipo
y de servir.

Todos permanecerdn en mi
mente de por vida, como el me-
jor de los recuerdos. Los resulta-
dos obtenidos en EQUIPO no los
desconoce nadie, al contrario,
causan una gran admiracién. El
potencial que tiene cada colabo-
rador con los que me rodeé en
este lindo camino, aun tiene mu-
cho por “dar”. Hay diamantes cu-
yas aristas y brillo aun estdn por
descubrir. Mi deseo es que los
lideres permitan, faciliten, contri-
buyan, para que ustedes —desde
su esencia- logren las metas y
objetivos planteados.

Hasta pronto...

Paz, eso es lo que siento. La
paz que da el “deber cumplido”.
La tranquilidad al cierre de esta
etapa, me anima y me motiva a
iniciar un nuevo camino y descubrir
fuentes de desarrollo que me per-
mitan seguir aportando tanto en lo
empresarial como en lo social. ii
Nadie puede dar de lo que no re-
cibe!l He recibido tanto en mi vida
y he sido tan privilegiada al lado
de ustedes, que mi mayor deseo es
seguir dando lo mejor de mi.

Tengo claro los niveles de
exigencia que siempre han acom-
pafado mi actuar en lo personal y
en lo profesional. Los invito a estar
siempre en actitud de aprendizaje,
de lograr algo aun mejor que lo
alcanzado, a hacer del mejora-
miento profesional, personal e ins-
titucional, un estilo de vida.

Siento, por supuesto, una gran
nostalgia. Sin embargo, la misma
se desvanece cuando pienso que,
en otro rol, tendré la oportunidad
de seguir sintiendo orgullo por sus
logros y alegria al verlos felices y
realizados.

A Gustavo, mis felicitaciones
por el reconocimiento que hoy el
Hospital le hace, de continuar li-
derando el sistema de Gestion de
Mejoramiento, “Futuro”. Tengo la
certeza que lo hard muy bien, por-
que en estos afios ha demostrado
capacidad, actitud y liderazgo,
ademds cuenta con ustedes y sus
colaboradores inmediatos, que le
contribuirdn en esta nueva respon-

sabilidad.

Con todo mi afecto, reciban un
fuerte abrazo.

PATRICIA E. ESTRADA B.
Jefe departamento
de mejoramiento.

Nota: pongo a disposicién de us-

tedes mi correo personal:
peebestrada@yahoo.com.mx
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Chef invitada:
Catalina Payan
Psicologa

Mousse de meldn

Ingredientes:

1
1

sobre de gelatina sin sabor

cucharadita raza de stevia (reemplaza el azicar)
Medio melén

Zumo de medio limén

huevos

Preparacion

Prepara la gelatina y déjala enfriar a temperatura ambiente.

Bate el melén con una batidora; si no tienes o utiliza la licua-
dora.

Mezcla en un tazén el melédn batido, la gelatina y el stevia.
Exprime el medio limén y mezcla de nuevo.

Bate las dos claras de huevo a punto de nieve
y mézclalas bien con los otfros ingredientes.

Pon la mezcla en el congelador, si tienes poco tiempo,
de lo contrario, puedes usar la nevera.

Sirve y disfrdtalo. 7€
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CALIDADMDESARROL

Por eso cumplimos con politicas
en las siguientes lineas:
Calidad en el empleo

Py
@ Desarrollo profesional

@ Flexibilidad temporal y espacial
e

@

Abril 2012

Servicio de apoyo a la familia
lgualdad de oportunidades

vigiLapo Supersalud ¥

Que nos llevaron a lograr la certificacién
*
efr.

* Certificacién otorgada por Fundacién Mésfamilia, organizacién privada, independiente, sin
4nimo de lucro y de cardcter benéfico, creada y dirigida para aportar soluciones
innovadoras y altamente profesionales para la proteccién y apoyo de la familia.

www.hptu.org.co / E-mail: hptu@hptu.org.co EL HOSPITAL CON ALMA
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