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• Ubicado en el municipio de Pasto, 
Departamento de Nariño.

• Mediana y alta complejidad.

• Principal centro de referencia de los 
Departamentos de Nariño, Cauca y 
Putumayo



Cifras año 2012

• 1017 Trabajadores.

• 74 Servicios Habilitados.

• 68 Camas Observación.

• 20 Camas UCI Adultos.

• 208 Camas Hospitalización

• 1.814 Partos y cesáreas.

• 1017 Trabajadores.

• 74 Servicios Habilitados.
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• 20 Camas UCI Adultos.

• 208 Camas Hospitalización

• 1.814 Partos y cesáreas.



• Institución Acreditada en Salud
por Icontec desde el año 2010.

• Acreditados como Institucion
Amiga de la Mujer y de la
Infancia IAMI resaltada a nivel
nacional por ser la primera
organización de mediana y alta
complejidad pública en alcanzar
dichos reconocimientos



• Centro de referencia en el ámbito nacional

• Integra las estrategias al sistema de gestión de calidad.

• Seguimiento al neonato de alto riesgo hasta el primer año 
de vida de los niños de bajo peso al nacer y prematuro 

• En el año 2011 fuimos elegidos para implementar uno de 
los primeros Bancos de Leche Humana en Colombia.

Acreditación



Unidad de Cuidados Neonatales 
• Principal Unidad de Nariño y 

Putumayo.
• 10 camas UCI, 10 intermedios, 16 

básicos.
• Renovación tecnológica: 

ventilación de alta frecuencia, 
incubadoras, lámparas de calor 
radiante, fototerapia, 
monitorización, perfusores, 
bombas de infusión.

• Neonatólogos, Nutricionista, 
Cirugía cardiovascular, nefrología 
pediátrica, cirugía pediátrica, 
retinólogo, 

• Enfermería especializada





Población Objeto

- Recién nacidos prematuros menores de 37 semanas de 
gestación.

- Recién nacidos con peso menor de 2.500 g.

Población canguro en el HUDN:
En el 2012: 322 usuarios correspondiente al 18% del total de 
nacimientos (1801) 

En el primer semestre de 2013: 285 correspondiente al 31,6% 
del total de nacimientos (900)



ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JULIO AGOSTO
SEPTIEM

BRE
OCTUBRE

NOVIEM
BRE

DICIEMB
RE

Suma de Menores de 37 semanas 21 29 20 31 31 21 16 31 22 26 19 32

Suma de Total de nacimientos 145 140 138 148 162 150 128 170 161 164 131 164

Suma de PAEG 99 81 91 81 95 112 96 114 118 105 88 100

Suma de Menores de 2500 g. 25 30 27 36 36 17 16 25 21 33 24 32
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Población Canguro Primer 
Semestre 2013

ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO

Suma de BAJO PESO 20 26 26 37 28 30

Suma de RNPT 16 22 15 23 21 21

Suma de PTAEG 112 94 101 100 98 110

Suma de TOTAL 148 142 142 160 147 161

0

20

40

60

80

100

120

140

160

180



2.008 2.009 2.010 2.011 2.012

PROMEDIO
ESTANCIA

14,3 12,8 12,7 10,6 10,4

0,0

5,0

10,0

15,0

20,0

Indicadores de Gestión



2.008 2.009 2.010 2.011 2.012

INFECCION
INTRAHOSPITALARIA

12,8% 10,8% 4,7% 4,3% 3,0%

0,0%

2,0%

4,0%

6,0%

8,0%

10,0%

12,0%

14,0%

Indicadores de Gestión



PROMEDIO  =  0,6%
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PROMEDIO  =  2,4%
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2012

- Muertes:  19 (6 prematuros extremos)  2,3%

- Retinopatía : 5 casos. (1 ceguera unilateral)  5,4%

- Retardo psicomotor leve : 4 casos 4,3%

- Programa Madre Canguro:  0

2013

• Muertes a septiembre: 20 casos. (7 prematuros extremos)  

• Retinopatía: 2 casos. 1,3%

• Programa Madre Canguro:  0

Morbimortalidad UCIN 2012-2013



Acciones desarrolladas
Intrahospitalarias 
 Implementación de la adaptación 

intrahospitalaria hace 18 años.

 Elaboración del protocolo para adaptación 

intrahospitalaria.

 Consejería individual y en grupo.

 Aplicación de instrumento de registro y 

captación de usuarios diariamente en los 

servicios de Gineco obstetricia, sala de 

partos, UCIN y cuidado básico.

 Aplicación de la lista de chequeo para 

adaptación intrahospitalaria exitosa y paso a 

la etapa ambulatoria.



Nuevas Instalaciones 



 Se inicia la etapa ambulatoria el 4 de Julio de 

2012.

 207 usuarios captados

 97 consultas médicas realizadas hasta 

mediados de Diciembre.

 2013 hasta el 31 de Octubre: 148 usuarios 

captados.

 579 consultas realizadas hasta el mes de 

Octubre/2013

 Deserción en el 2012: 71

 Deserción hasta en el 2013: 47

 Causas de deserción: domicilio lejano, 

dificultades económicas para el transporte, no 

autorización de las EPS.

Acciones desarrolladas
Ambulatorias



• Fortalecimiento del talento humano

• Implementación de historia clínica madre canguro digital.

• Implementación de alojamiento canguro.

• Promoción del servicio a las EPS.

• Vacunación «acelular».

• Línea de atención inmediata 24 horas por Pediatra.

• Consulta con Neuropediatra.

Oportunidades de Mejora



 Se realiza consulta de seguimiento al 

neonato de alto riesgo desde hace 7 

años en consulta externa (sin 

programa establecido)

 Hace 5 años se cuenta con consulta 

de oftalmo Pediatría.

 En este año se cuenta con cirugía 

cardiovascular. 

 Se cuenta con consulta de Nutrición

 Consulta de Psicología.

 Valoración por oftalmología  

(programa establecido)

 Aplicación de Palivizumab.

Acciones desarrolladas
Ambulatorias



Experiencias de vida 
exitosas



DEISY ESTEFANNY (26 SEMANAS)



EMILY GABRIELA (26 SEMANAS)



JUAN PABLO (30 SEMANAS)



ALISON DANIELA (26 SEMANAS)



¿Cómo estamos fortaleciendo las 
estrategias?



Educación / Consejería 



La Organización Mundial de la Salud 
(OMS) reconoce en éstas 

estrategias de bajo costo y elevado 
impacto social, como aquellas que 

más han contribuido en la 
reducción de la mortalidad infantil

a nivel mundial

Conclusiones



La integración de los 
programas permiten una  

utilización racional y 
económica de los recursos 
disponibles para el cuidado 
y la seguridad de los bebés

Conclusiones



GRACIAS
www.hosdenar.gov.co

PROGRAMA MADRE 
CANGURO

Teléfono 7333400 ext. 227

http://www.hosdenar.gov.co/

