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ASUNTO Directiva Logística de . Sanidad 

AL 
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1 . 
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Sei'lor 

OBJETO Y ALCANCE 

1. Finalidad 1 

La pres~nte Directiva flja normas de .caracter administrativo y logístico a los 
Comandantes de Unidad, Jeres de repartición y Oficiales de Sanidad, para­
que conozcan lo:; procedimientos, políticas e instrucciones que se deben apli­
car en el área d~ Sanidad. 

i 

., .. . 2. :Referencias 1 

' "' 1 ., 
. ¡ f· . ! . 

d. : Directiva Per-manente No. 019¡77 
b. D.ire·ctrva Permanente No. 69739 de Octubre 11¡76 
e. Directiva Transitoria No. 030¡76 
d. O irectiva Permánente No. 0078¡75 
e. Circular No. 65927 CEITE-SAN-J-434¡7,?> . . 

' f. Circular No. 59876 CEITE-SAN-J-486¡76 
g. Circular No. 63925 CEITE-SAN-J-486 del 12 Julio (76 
h. Circular No. 18105 CEITE-SAN-J-929 Noviembre 3¡76 · 
i. Circular No. ~ 5313 CEJTE-SAN-J-486 Enero 19¡77 
j. Circular No. 57135 CEITE-·SAI'J-J-486 Marzo 22(77 
k, Circular No. 57216 CEITE-SAN-J-929 Marzo 24¡77 

:::;;~~~··•~t.•~•·4'!'l"'l · ~· .., ... Circular ~o ~ 64954 CEI.TE-S.A.N-J-486 
11. Circular No. 64392 CEJTE-SAN-J-486 
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3 • . Vigencia j 

¡ 
1 

A partir de la fc:::,a de su expedición. 

4. · Rescisiones 

11· 
.1 

Rescinde todas la~ normas y disposiciones anteriores sobre el Servicio Técnico 
de Sanidad. 

~ 11. INFORMACION 

• ... .... · 

' 
1 

1 • Antecedentes 

En vista de que las normas y disposiciones de carácter administrativo y logísti­
co sobre el Servicio Técnico de Sanidad se encontraban dispersas, se hizo ne­
cesario recopilarlas y censal idarlas en un solo documento que pudiera proporcio 
nar fácil consulta y aplicación en todos los niveles del mando. -.1 1 t 

2. Generalidades 

.. .. . 

1 

Con el sist"ema de hojas !nte~cambiablea, 'se pretende facilitar futuras corree -
e iones, enmiendas o ampliaciones. Es importante que se continue enviando a -
1a Intendencia General, observaciones, sugerencias y detalles complementa­
rios que puedan st:rgir a través de su empl~o a fin de disponer oportunamente -
los cambios: correspondientes hasta lograr un homogéneo texto, guía definitiva -

• , ! 1 

~n el· orea de Sanidad. 1 

olll' ., i ¡· ¡ 1 
1 1 '1 

1 "' 111. EJECUCION . ~ . , 
t • .,:": 

1. Misión General 

El Ejército a partir ~e la fecha pone en ejecución lo presente Directiva. 
' 

2. ,Misiones Porticular~s · 

a. Inspección General del Ejército 

(1) Verifica el cumplimiento de las normas y órdenes contenidas en esta -
Directiva . 1 

(2) Presenta reco~qndaciones al <:;qrnando del Eiército para m,odificaciones 
·~ qqlclone~ ~ lq~ órqenes ~e ~Wcrqcter permanente consignadas en la pre 
sent~ Directiva ( de a~uerdo a observaciones Y. experiencias obtenidas-: 

. e tr?vé~ ~e !~~ ~ l!1 sr ecclones ~ 
1 



.. 

i. 

1 

b. Intendencia General del Ejército 

-. 
Por interro~dio del Servicio Técnico de Sanidad cumple · lcis siguientes 
actividades: :J. · 

¡¡ 
(1) Ejecuto lo~ misiones propias y especiales que resulten de esta Direc 

t . 1 j 

IVQ. 1 • i¡' 
' 1· 

1 

(2) Recopilo observacione~ . y sugerencias de las Unidades sobre el con 
tenido de lo Directiva 

(3) Supervigila los programas de renovación del Equipo de Sanidad. 
1 

c. Tropas Ejército, Unidades Operativas, Tácticos y afines. 
1 

(1) Don cumplimiento o lo estipulado en la presente Directiva. 

{2) Programo Academias, suministrando lo información necesario o los 
Comandos subalternos, haciendo énfasis en lo importancia de su 

·aplicación. ¡ 
1 
1 

(3) Inspeccionan sus Unidades de acuerdo a las normas emitidas en este 
Directiva. 

! 
1 

3. Instrucciones de Coord inación 
'1 

. ' 1' 
a: La, Directivo co~tiene normas de carácter permanente dispuestos por el Co-

. ma~do 'ctel Ejército para determinar uniformemente el f~ncionamiento del -
Servicio Técnico de Sanidad en la Fuerzo. 

b. Las Unidades Operativas y Tácticas adelanJan academia:> de Oficiales y -
Suboficiales sobre el conocimiento y aplicación 'de las normas contenidas­
en la Directiv~. 

. . . 
..... ,., 't. Lc;t lhSpecciÓh Cenerql eval•,1ará conocimientos al personal de Oficiales y -

Suboficiales sobre las normas del Servicio Técnico de" Sanidad. 

d. La documentación que rinden los Unidades se regirán por lo presente Direc -
tivo. 

1 

·1 
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El si3tema C'J hojas intercambiables permiten la fácil actualización y 
modificación do la Directivo. los Comandantes de los Unidades deben 
enviar periódicamente al Servicio Técnico de Sanidad los observado­
ne~ o cambios convenientes, para determinar su inclusión. 

· . · 1 · · :r · · 

Poro facilitar su consulta la Directiva contiene los siguientes Capítulos: 
1 

CAPITULO 11 

1 

NORMAS GENERALES SOBRE SANIDAD 

CAPITULO ' 11 PROCEDIMIENTOS S0!3RE APTITUD SfCOFI 
SICA. 

CAPITULO ¡ 111 CONSULTAS HOSPITALIZACIONES Y TRA-
' 1 TAMIENTOS. 

CAPITULO IV FUNCIONES 

CAPITULO V SAN lOAD EN CAMPAÑA 

CAPITULO VI DOCUMENTACION 

;¡ 
:1 

~~ ... J~ 
General JAIME SARMIENTO SARMIENTO 

· 1 Comandante del Ejército 
' f ¡· 
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l. 
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CAP lfULO :/ 
1 '1 

NORMAS GENERALES SOBRE SANIDAD 

SECCION A. SERVICIOS MEDJCOS ASISTENCIALES 

1 

1 • F ur~ dorncnto Legal 
1 

La prestación legal de lo asistencia ·médico se fundamento poro Oficiole.:s, Subofi -
cicles,sus esposas e biíos legrtimos no emancipados y paro sus podres cuondo ·depen 
den económicamente de ~ll~s, en el A:- tículo 124 de! Decreto 612/77. -

Paro el personal de Oficicles y Suboficiales con osignocién de Retiro y sus benefi­
ciarios, en el Artículo 144 del Decreto 612/77. 

Paro los emplfludos rúbli co~ (civiles), esposos e hijo5 legítimos menores, en el Ar 
tículo 66 del Decreto 610/77 ~ 

Paro Soldados en el Artículo lo. del Decreto 2728 del 2 de N?viembre/68. 

Lo osistenci<."i médico o que hacen referencia los Artículos anteriores, se presto en­
los siguientes dependencias médicas : 

1 

o. Hospital Mil itor Central 
•1 

1 

Consulto médico especial izado 
Tratamientos médicos quirúrgicos . 

..~ : J:1~sp ita 1 {~oc tones : 
Exámenes de laboratorio 
Banco de Son~re 
Royos X 
Odontología general y especializa~o. 

b. Servicio Técnico de Sanidad 
' 

Exámenes de Aptif'ud Sicofísica 
Consulto médico general y especializado 
Con:; ul ~ a odontológico 
lnyec!o'loglo 
PrÓtesis 
Nebul izoci~nes 

· ~ 

1 

'. 

- ..... ~.. -......... - Trolomjentq ambl!latorio , . : 
~.,·~···ll"ilf4b'W J~ l ~ -:·~yql! ll~ : .... u. ·~" '-~ J~ ~ . .... , · ~ · ¡ ··· Lt· . . J .. ·~ r.. -~ ... ~ 

· .,, · ; - ' !.: xomer e ~ ·a~ CJC'bt'o"crr6•-., ML~U.!J .. · l~ftlfllf:"'~ I 'Nh. \1» ·· . . 
Royos X y 
De~,pacho de drogas en los dispensarios : 
Central 
Norte y 
Ócc ide~tal. 

' ... ,,: . 
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c. 

d .• 

l ' 

i 1 

11 

,, 
t¡ 

ll 

1 

' . 

Secciones de Sanidad en los Unidades de la Guarnición 
¡ 

Consulta medicino general •1 . · · . 

Odontología j 1 • 

lnyectolog Ía poro e personal de planto en los respectivos Unidades y sus· 

,_ 

. . 1 
• 1 • • • ' • 

fomil iares. 1 . · : · 

Secciones de Sanidad o Dispensarios en los Unidades fuero de lo Guarnición 
. de Bogotá. 1 

! 
Consulto médico ge~er al o especializada 
Odont·olog ía 
lnyectología y Farmacia 
Tratamientos médico-quirúrgicos 
Hospitalizaciones en instituciones particulares 

· - Consulto de especialistas (particulares) 
Exánenes de lóboratorio 
Rayos X en entidades particulares 

:! 

Normas generales p.ora la prestación de los Servicios Médico-Asistenciales ol per -
sonol en Servicio Activo y sus beneficiarios. 

' . 
1 

o. los pacientes q~e requieran tratamiento prolongado, costoso o que implique rie2_ 
go, deben ser enviados al Hospital Mil itor Central. 

~ ~ . . 1 .,., . . . ' . 
. 1 . 

b. : Ld fo~_mulación' se..háce únicamen.te previa asistencia o la consulto médico • 

. . 

. · . 
o t . ~ 

e. Es indispensable que· los usuarios de servicios médicos se identifiquen! previomen 
' te con el carné de !;ervicios médicos, expedido por el Departamento E-1 del Có= 
.-nand~ d~l Ej,ército. • .. 

d. lo consulto en ~1 Hospital Militar Central, es eminentemente especializado y 
: sólo se debe recurrir o ella cuando se agoten los medios disgc;mibles paro cada -
· caso y en cada Unidad. 

e. Paro el envío de pacientes al Hospital Militar Central se requiere que hayan sido 
atendi~o~ previamente en medicino general con el resúmen el ínico en forma e lo 
ro y completo • . 

las interconsultos en el Hospital Milifor Central poro pacientes de los Unidad t:: s 
de la 'Guarniclón de Bogotd, s~ deper'l solicitar ~n el forma'to ordenado por la J~ 
fotura de Sanid ad. 

1 
1 

~~-~~~~=:;;; ~~...,.7'~01!\t'r'f~''-~A '· " •~IIf.¡ !..., fl l .fo'~ , , ~~ · \. •T• "'1'1, •·J'( 1"•'1:." 1, , .1 t ~ 1 , ~· 1 • d d f . d 1 J . _ e~ -:: t. ~ '· cr' "1 Ho~p: a . ~ .. , , ' cr C c n trCT para e perwna ?e ,Unt a es 1•era e o 
G uarnición, se deben solicitar por conducto de la Jefatura d~ Sanidad. 

6 
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h. 

i. 

i . 

k. 

1 • 

m. 

' 1 

El personal de les Unidades diferente a la Guarnición de Bogotá deben recibir 
de la Jefatura de Scnirlcd une boleta que se llena en el Hospital de acuerdo -
a instruc'ci~nes. Al término de le consulte se 'presenta nuevamente en le Jefa 

· tura! (Forma No. 012-SAN). ·• · 
1 i 
1 

En coso de urgencia el paciente puede ser enviado d irectamente ol Hospital 
Militar Central con el respectivo resúmen cl ínico. 

1 
1 . 

~os beneficiarios del personal mil if·ar ( esposos, hijos, podres) y del personal­
civil (esposes, hijos) residentes en uno guarnición distinta a aquello de le -
cual sean orgánicos, se les presta los servici<?S Médico-Asistenciales a que · ·­
tienen derecho con cargo a la partido fije asignada a le Unidad que los at ien 
de. E~ caso de que lo prestación de éstos servicios cause excedentes las cuen= 
tes se tramitan con el informe mensual de gastos el Servicio Técnico de Sc!li -
dad para su cancelación. 

Se debe emplear al mínimo las entidades particulares paro favorecer el escaso 
presupuesto y evitar los consultas en beneficio de intereses personales. 

Los Dispensarios tienen le. obligación de cobrar lo suma e~tablecida, o todos 
las beneficiarios. r 

1 
1 

Se 9ebe motjvor o todo el personal sobre .los obl igociones y derechos que tienen, 
~n ~eto~ión con los servicios' Médico-Asistenciales. . · . 

' .. . . . -
·rí. '-=Los' servicios Méqico-A3istencioles se prestarán de acuerdo a las tarifas vigentes · 

autofizád.~s por el Minístcrio de Defensa Nacional • 
• t :1 

i''i. Cada cuatro meses (Abril, Agosto, Diciembre) las Unidades deben envjar o la­
Jefatura de Sanidad una" relación con los nombres de los Soldados pendientes por 
Sanidad, con los datos personole.s,número de. código y Unidad o lo que pertene-

o. 

P• 

cen. 19 · - . 

los diferentes Comandos deben tomar contacto con la oficina del Servicio de 
Erradicación de Malaria, poro coordinar y unificar tratamientos preventivos y -
suministro de drogas antipalúdicos. 
• 1 

Se debe llevar control odminish·ativo y contable sobre la prestación de servicios -
hospitalarios, condretomente sobre lo entrado y solido del personal en clínicas por 
ticulares, pare determinar costos y logror b oportuna rendición de los cuentas. -

l p~ ni9ode ~~be n eva luar !as aut or izC!cio~es hecho~ por lo~ Intendentes Locales 
Rora consu l~as ITa ~ a~ ~ enr o s o eX~!fle !"Js ord~nodos por los Oficiales de Scnidod. 
Es necesario ej ercer un estricto 'c0nl rol sobre el cbúso en les consultas espec ioli­
zqdo~, exámenes de laboratorio y trabajos odontológicos (prótesis ) • 

' 
• 1 . ' 

- 7 -
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3. 

' . 

r. Se autoriza a todo:; los Intendentes Locales clonde funcionen almacenes de la -
Industria Militar, prestar servicios Médico-Asistenciales de Sanidad al personal 
orgánico de esa Entidad ( Almacenistas-' Ayudantes, Celadores,así como a sus ~ 
esposas e hjjos legítimos no emancipados). . . . 

1 •' : 

s. ·. La prestación de este s~rvicio t~mbién está autori~ada para lo~ empleados de -
la Industria Militar que transitoriamente se encuentran en una Guarnición. 

t. 

u~ 

v. 

1 

1 

Para solicitar asistencia médica, los trabajadores de la Industria Militar deben -
presentar su respectivo carné de identificación para servicios médicos, con la -
firma del gerente de Relaciones Industriales.· 

las cuentas por: este concepto deben ser trami tad,os por las Intendencias Local< 
directamente a la Gerencia de la Industrio Militar, para su cancelación. 

Para el suministro de anteojos, aparatos ortopédicos, prótesis dental, audífonos 
etc., el personal de la Fuerza debe presentar por conducto de la Unidad al Ser 
vicio Técnico de Sanidad, la solicitud mediante fórr.lulo médica que ordene:: 
el servicio, con el fin de constatar el derecho que tenga el beneficiario. 

! 

ormas ge'llerales para la restación de los Servicio 
na l con asignación de retiro y sus beneficiarios . 

édico-Asistenciales el perso- · 

• 1 

1 

1 !· . 
Q. Antecedentes. 

• 1 

1 • 

'~ ~1 S~rvicio Méc:Hto-~ststencial se viene prestando por in~e.-:Uo.det Hospital 
ilitar Centq::JI_ y Dispensarios de la Fue a establecidos en lo Directiva Perma­

nente No. 05.3/75 del Comando General y en otras guarniciones adicionales, es 
• lo -

tablecidas por necesidades y solicitudes del personal retirado, conforme a lo dis-
tribución que hoce €:1 Comando General del presupuesto asignado al Ministerio 
de Defensa. • -· 

b. Disposicionesvorios 

(1) El Ejército, a través de sus Dispensarios continúa prestqndo los serv.cros -
Médico- Asistenciales al personal con asignación de Retiro y sus beneficia­
ríos según lo dis~uesto en la Directiva Permanente No. 00052¡78. 

~ll'¡~r~ .... -wo..-., (2) Los Dispensarios outorizaqos son los siguientes : 

: E"ército : 

-r: Armenia 
\ ' ' ¡ ~ 

Barrof1cdv:~r me j a 

Bucaroman !=) a 
: ; ' . .... 1 

Buga 

- 8 -
l 



·r ~- ·· . ;· ·. ~. 

Cortago 
Cúcuto 
Chic¡uir:¡u irá 
Flor·encio 
Granado 
Girordot 
lbogué 
!pioles 
Monizales 
Medell ín 
Mon tert'o 
Neivo 
Ocaño 
Poi miro 
Pamplona 
Pasto 
Pere ira 
PoP,oyán 

·Quibdó 
Santo Marta 
Socorro 
Tunjo 
Volledupor 
Yopal 

i 
1 

!· 
i 
1 

1 
' ' 1 
1 
1 

,, 
'! 
i 
1 

' . 
• ~moda: • # ; • 

. 1 

"' . ' . 
Barranquil !a 
Buenaventvrp 
Cortogeno 
Leticia 
Puerto leguízamo 

'Tumaco 
San Andrés Isla 

FuE:rza Aérea 

.. 
Cali 
Villavi cencio 
Puerto Salgar. 

i. 

¡1 

1' 
1 

11 . 

;! . 

1 
1 

1 

1 
!i._r liCIO éd ico-~S stenc $1 , s6 5~ J?f" tq 

o o qu~ "~establezcan paratEJste fín . 
~ : , . ! ! .1 ' , , • , ' ·r 

las 

. r 

1 
·1 

1 
uam&cion- .. ~-··-

1 r· 



·· ... : 

(4} 

,(5) 

1 

Los Servicios Médic~- Asistenciales que no puedan ser prestad0s por los 
Dispensarios del Ejército, in el uso eí Hcspital Militar Central, se presta­
rán o través do las el ínicas, · hospitales y personas naturales con las cua 
les se contraten, conforme a las tarifas v igentes, por parte del Ministerio 
de Defensa Nacional. Se utilizará para éste efedo el Código lnternacio-
n~l de enfermedades r las demás normas establecidas. . . . 

En casos de urgencia, 1 personal retirado o sus beneficiarios podrán ser -
a endidos en las clínicos , ospi a!es u otras instituciones que tengan con-
ratos con el E'érci o' dando aviso lo más pronto posible a la Unidad res -

pectiva. ¡ 
1 

' 
(6) os gestos que excedan las partidas destin paro hospit Jjzación , segGn 

la categoría asignad" al paciente set.án cancelados por eueRta del ínter~ 
do. 

(7) la Fuerzo deberá, con sus propios recursos, mantener y conservar los dispen 
sarios en Óptimas condiciones para la adecuada atención del personal mili:: 
ter retirado y sus beneficiarios. 

(8) La pc!pelería requerida para el cumplimiento del programa será con cargo a· 
los presupuestos y partidas fiscales de papelería asignada a cada Intendencia. 

(9 Cuando se trate de consulta especial izada debe cumpl!rse los trámites norma 
les: El Oficial de Sanidad elabora la solicitud, la cual es revisada y aprobc 
da por el Intendente Local. -

(10} Se debm ut~(izq_r ~os medios prácticos di~ponibles de difusión, ya sean ofi -
diales o ,pa'rticula;-es, para recordar a los beneficiarios del servicio sobre sus 
derechos y obligaciones y despertar sentimien~os de sana fraternidad, rece! -
cando las :1ormc;~ existentes para la prestación de los servicios. 

(11) os Dispen!iarios es án obligados a pre;~c:ir ef servicio Médico-Asi~t n iel el 
personal retirado que se encuent·.-a en trón·~ito o temporalntente en su. áreo, el 
requisito exijido es presentar el documento de identidad y la tarjeta de ~cni 
dad,expedida por la Caía de Retiro. En el informe estadístico que se r:nd·:J~ 
se. deben hacer las observaciones pertinentes. 

(1~) Las Unidades continuarán recaudando los dineros provenientes de consulta ex 
tern cancelados por lo~ beneficiarios del personal militar con asignación de 

-~~-~'"''.,retiro, los cua:les H:¡rán mar:'eia~a:; en cuenta internad~ acuerdo al Decreto 
• ' Nq ~ f ~50¡7! . Su proc!uc i d~ serq qe!)tinado o mejoras en el servicio. 

(13) Los f1cio es de Sanidad tendrán en e . nto que la f~mulación debe hacerse­
de ~cuerdo e !e cartiJ clazJf'ca~~ ~~ ro .0) a es ex~ ·~r¡cjps en las farm~ 
e los re~p9c~ rv ~ : . 1 · 1 

- 1 o -
1 1 

, 1 
1 



" ,, 
•. 1 

' 
Asímismo es nc~es~ r io que é~ ~;;; formulación se efectúe poro periódos no -
mayores de 72 horas a fín de evitar el despilfarro de drogas, habitual en 
nuestro -medio. · ¡ · ! · · 
. . ¡ : . 

(14) Los Comandos y los Organísmos encargados d::! prestar los servicios Médico­
Asistenciales al personal retirado y sus beneficiarios 1 dcben controlar con cri 
terio profesional el gesto de drogas de ur~encio, (que se compra en forma :: 
cios particulares). La limitación que impone el escaso presupuesto obliga o -
c¡ue sólo en caso de e;{trema urgencia y cuando no exista sustituto en la forma 
e io , se podrá utilizar ésta compra de drogas. En igual forma se debe 1 irr:titar-­
y controlar la utilización de los consultas especial izadas. 

(15) Los pedidos de drogas que las dif~rentes farmacias hacen a la Jefatura del Ser 
vicio de "Son id ', dc;ben ser elcborodos en tal forma que e rrespondcn con :: 
exac itud a os productos gue realmente van a ser usados. Para ello es necesa­
rio tener en cuenta aspectos como el número de población infantil por atender , 

' odultos1 el ima de la región 1 en ermedades endémicas más comunes 1 es cdís ti -
as de gastos de drogas etc. 

(16) Los Intendencias Locales deben enviot' al Servicio de Sanidad, mensualmente 
. informe de drogas suministradas por las farmacias al personal retirado y sus t 

neficiarios, con el fín de sol icitor su reintegro al Ministerio de DefenstJ. 

(17) i e recuerda que las relaciones de ser.vieios médic s y hospitalarios , c.sí como de 
pro as de urgencia, se deben enviar en forma separada para personal en serví-

·~ cio activo y p~rsonol con asi no ión de retiro y sus beneiicicrios, con su resoec 
i\#o balance mensuo1 • 

t •. 

SECC.ION B.-

. . 4. Solicitudes de .Drcqos 

.. 

. :: ~ 

o. El Intendente Local ose.sorodo por el Médico, el Odontaogo y.el Farmacéutico plo­
. neo sus requerimientos parq un período aproximado de 4 meses. 

b. Las solicitudes de droga poro las Farmacias de las Unidades deben ser elaboradas por 
el Farmacéutico en el formato y dentro de los plazos establecidos. 

1 

e. Lo$ FormacééJPicos deben establecer los índices de cunsumo de cada una de los dro -
gas! osf cornp los nivele~ mínimos de o!mo~enamiento. 
. ; ' . . ' . . . . ' 

1 ' • 



- ., 

. , . 

5. 

6. 

i 
Suministro de drogas por porte del Servicio Técnico de Sanidad 

1 
' . 

a. Los drogas se envían o los Unidades· secuencialmente de acuerdo o un turno es-
tablecido, de manero que o codo Unidad :>e le de~.pachon drogas codo cuatro 

1· . 1 
meses. 

• 1 

b. En cosos de urgencia se envían por lo vía más rápido de acuerdo o los necesido­
des y o las solicitudes de cada· Unid::Jd • 

. i 
Despacho de Drogas o los pacientes 

1 
i 

o. El ~uminhJ;o debe hacerse en lo farmacia mediante lo presentación de lo fórrr:ula 
·. y el carné de servicios médicos expedido por el Departamento E-1 o lo Cojo de -
Sueldos de Retiro. · 

b. lo dr.oga debe ser suminbtroda de oc~,;e:rdo o los norma:; fi¡odm en lo 1 isto closifi­
~odo de drogas y siguiendo !as instruccione!. en e!lo contenidos, especialmente­
en lo referente o lo formulación en nombre genérico. 

' 

7. Adquisición de droga por porte de los Unidades 
1 ¡ 

a. Se prohibe adquirir drogas con cargo o la partido fijo o:.ignodo para lo:> servicios 
Médico-Asistenciales. Paro hacerlo se requie re oulorización del Intendente Ge­
neral del Ejército, medio~te solicitud motivada. 

··b •. Cuenco lo droga no existo en la farmacia, se debe adquirir en farmacias ¡)articulo . 
res, te~iendo en ctknta ,que los cuento;, de cobro deben ~er diferentes poro el per-: 
sonal en actividad y para el per$Onol en ret1:-o ' El valor por e.;te cor~cepto cuando 
~e trole de personal retirado, debe ser inclurdo en lo relación mer'lsual de serví -
cios, anexando copias de los fórmula:; . 

. ' 

8. Almacenamiento y Supervi!:.iÓn ~ .. 

o. Se debe ejercer estr ic~o control por medio de revisione~ periódicos, sobre la fecha 
de vencimiento de los medicoment·os,poro evi~or su pérdida. 

b. Es necesario e ;;tablecer nivele~ de almacer:omien~o de acuerdo" o la demanda, den 
tro ~el cual se tendrán en cuenta los produc,tos susti utivos y las cantidades míni-: 
mas necesario~. 

~~~,los . ...,dr,ogas;.se . deben,, almacenar en las e:.ranter Íos siguiendo el sistema de coordena 
dos y orden olfabetico. Los medicamt1ntoi que tengan fec~o de vencimiento debe-;; 
llevarlo en forma visible,en las e~tanterÍa!i. 

9, Drog~~~ aqlipoludlca5 
1 

1 ' 

a. Lm chagos anlipa lúdico~ deben sum;r. i~!rOJ , e ele a -:ue-do a los e·q :..: emas estClble~ldos 
' ' , • • ; 

1 
i . ' ; , .. ·• n (, , J 

12 
• 1 
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b. 

c. 

d. 

~ .. ,.. , .. ,., . 

por el Servi-cio Nacional de Erradicación de la Malaria y en coordinación 
. .. t 1 :' 

con es e • -. ' l\ . . 

Se debe continuar !·J adm,nistración profiláctica de CLOROQUINA y/ o -

PRIMAQ~I~~· . 1 ·. . · :! . . ·. , . 

Los antipalúdico; de nombre METIPOX y DARAPRIN, sólo deben ser suminis­
trados bajo control, evitándose administrar los en forma rutinaria para profi -
laxis. 1 · . 

1 

Les Oficiales de Sanidad deben tomar contacto con las Oficinas Seccionales 
del . Se.rvicio de Erradicación de la Malaria con el fín de unificar criterios -
sobre tratamiento antipalúdicos. 

i 
l. 

.. . .. 
.r· .... . ; • " . 

•"":•: · ll ~":' .. d:. ¡ 1 •• ! " ~ 1 

' 
·i 

¡1 
i! ., 

l i 

' , 
'" 

1 : 

13 "' 
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e A P. '.Ju Lo 11 :¡ ,¡ . 
1 

1 . 

PROCEDIMIENTOS SOBRE APTITUD SICOFISICA 

1 

SECCION A.- NORMAS GENERALES 

1 

El presente Capítulo tiene como finalidad recopilar las normas existentes paro conoci -
miento y aplicación por porte del personal de las Secciones de Sanidad de las Unidades. 

' 
las norma~ existentes sobre procedimientos poro lo calificación de la Aptitud Sicofísica 
están consignadas en los Reglamentos vigentes, por desconocimiento no se aplican corree 
tomente. los exámenes médicos en la mayoría de los casos se efectúan inadecuadamen.:­
te"y con carencia de criteri~s profesionales y éticos. Este motivo es el que causa los 
graves problemas médico-laborales que actualmente estan incidiendo gravemente en -
las Fuerzas Mil iteres. 1 

' SECCION B.- PROCEDIMIENTOS REGLAMENTARIOS 

' 
• • : 1 ¡ 

1 O. Histbría Médica Perscnal ' i 

. .. ., · . 
. 1 .. 

El Reglamento .dé Aptitud Sicofísica vigente establece que se debe !Jevar una histo 
rio médico personal, en lo ctJol el médico de la Unidad debe anotar el resultado de 
toda consulta, trataml ente, hóspital izoción, accidentes sufridos, conceptos de · in ter 

·c;nsultas y demás datos de interés médico que se consid~re.n necesarios. Con el tras 
l~do del interesado se remitir6 la historia médica ala S~cción· de Sanidad de la Unf 
dad respectiva. 

Cuando se trato de occidente, debe dejarse en lo historia médica en la porte de on 
tecedentes, uno relación cloro de los hechos que los originaron pt¡ro ayudar a de-: 
terminar en los informativos adminis~rativos, particularmente si las lesiones rccibi 
dos fueron ocasionados en los siguientes casos : 

1 : • 1 

1 

p . En el servicio, pero no por causa y razón del mismo. .,! 
' 1 1 ' . t 1 • l . 1 ''*'' -~p.~~·••-:t...,,.,,~,..,~ K; lk;.A•l · l~ , .... . d ' ' t ' ., ·•J ' '" ""~1' "d •. . b' J. acr.Jón di-.. . !=n :·L::Jerv .. -,n , po: cau-::a e .1er1Um o acc ! ente~ ~11 ~orn . ate( por .. 

• recta del enemigo, bien sea en conflicto i~ternacional o en la conservación -
del orden público interno. 

1 

1 

- ¡ 14-
' ¡ 

1 

¡ 

., 

1 

J 



.. 

11. Exámenes de Reclutamiento .i 
'! 

! 
1 • 

3 !7 1 q o 

El exámen médico de reclutamiento, es practicado por los Oficiales ·de Sanidad, 
o por médicos a contrato ·en los lugares que contemplen los itinerarios de corre 
, b d ' 1 

r1os opro a as. 1 : 

1 : 

El médi co e·xaminador anoto lo clasificación de la aptitud y todos los demás da -
tos, en la tarjeta de inscripción del conscripto, autenticándola con su sello y -
firma. 

. 1 

1 

El médico examinador estudia los certificaciones por lesiones, enfermedades o -
tratamiento exped idos por médicos ped iculares y de acuer~o a su cri terio les ~a 
su aceptación o su negativa. · ' · 

Termi~ado el exómen médico se elaboro el Acto respectivo. 
1 • 1 
1 • 1 

12. Exámen . Médico de Incorporación. 

' 
Este exómen se ptactica en los lugares de concentración por los Oficiales de So -
ni~ad q';Je reciben el contingente. · 

En el desarrollo del mismo se verifica una vez más que el conscripto no presenta 
enfermedad, lesión o defecto incompatible con· la prestación del Servicio Militar. . ' 

El .recho:io de un conscripto en el exámen de incorporación será discutido con el -
Ofi~iol d~ Sanidad de fo COrl)isión de reclutamiento. Si prevalece el desacuerdo­
se procede' o ·reunir uno Ju'hta de Médicos, la cual decidirá lo aceptación o re -
chozo del conscripto: 

13. Exómen de Comprobc;ción :)- , .V..¡).))..;\l)..)._. · 

El exámen de comprobación que tiene por objeto verificar de manera definitiva lo 
aptitud del conscripto, se realiza dentro de los cuarenta y cinco días después de­
l~ !ncorpq~oción. 

La comprobación de la apt!tud sicofísica se hace mediante la prócfica de los si -
guientes exámenes : 

Clínico General 
Fotofluoroscopio del Tórax 
Serologíq 
Grupq Sangufneq. f qctor Rl·l! 

1 • 
1 1 

1 

¡ 
1 1 

1 

~ ...•... -_ ... , Lo~ e~á~enes .?1 fo:ofl~orow9fí~ so~ ff-~!l ~~9os fC> !" e! 8ef\díi l? dq Sonldad o por-
enti dades p"c;rtjC'...ilores FI'P.V!~ autcr izac ion. 1 ' 

' ' ,, , • t ' • t 

Los e~émen es de labo.ratori o son practkados f' OI" un laborotoíio rn.Svl'' de l Serylc¡'o de 
t '¡ ' • ' 1 '1 ' 1 1 1 . 1 • 1 J • , 

~;"'lll ... *>•"'4 ... 1•1 .... ,.,.., _ .,.,..,• , t~tl. r;"\'\~¡ .. 1A-r\. •1'!1,'(' ' •"!4 '.v' 4~~'ll!i j~ -!'IAI : "·' ~(1¡1•' '·\•J •I !;I I ' IJI'• ' '• I ¡IA¡t':'l/l·i •r•" ¡ • ' 1 l ' \¡ · o f 
'-·. · ·' . ' 1 ,t,' ,'• 1 r., ·. ,,.. - ~ ·1~:.':, .1 . ·~ ... '1 ; !, ;· ll¡ ' ,.; t i .;,1 • '. ' ' . ' . . . - l5 - . ' 



' 1 

i 
Sanidad, mediante un programa basado en el plan de incorporación del año respe~ 
tivo. · -. . i 

1 : 
1 • ' 

El resultado del exámen de comprobación se comigno en un octa. En este documen 
tose especifica quien debe prestar el servicio mil itor 'y quien debe ser desacuar-­
telado. 

• 1 

14. Exámenes para ing:-eso o las Escuelas de Formación de Ofi.cioles 
. . . . 1 . . 

Lo~ exqmenes médicos paro ingreso o las Escuelas de Formación de Oficiales, son si 
milares a los que se practican en las demás incidencias del Servicio. Solamente se 
diferencian en los patrones de · aptitud establecidos poro tal fín • . 

Comprenden los s!guientes exámenes : 
' 1 

¡ 
Médico General ' ¡ 
Buco- Dental ! 
Otorrino y. Oftalmológico . 
Laboratorio Clínico ( serología, 
gico) . , ! 
Fotofluoroscopia pulmonar •. 

,. 
¡ 

hemoclasificación, parcial de orino y coprol~ 

¡ . 
Paro los aspirantes a ingre~ar como Oficiales en razón a lo importancia que represen 

. !en, eyitar problemas o secuencias de orden psicológico o psiquiátrico sobretodo pO­
ro 'su respon;5abil idad .en el ejercicio del mondo1 es obl igo!·orio la practica de electro­
encefalográrr.a, text sicoté9ico y audiogramas. 

15, .Luntos Mér:lico-Laborales 
. 

! 

Cuando el personal lleva mós de I"'OVenta días de.trotamiento, lo Jefatura de Sanidad 
ordena lo elaboración de conceptos por parte de les e;p~~iotisias del Hospital Militar. 
De acuerdo a la historia el ínica y al exómen médico, evalúan la lesión y rinden el -
concepto, para la elaboración de la Junta Médica que puede ser provisional o definí 
t~a. -

Sí de acuerdo al concepto del especialis~a, el tratamiento debe pr~longarse 1 se con­
voca una Junta Médica provisional donde se fija el tiempo aproximado de dicho tra -
tamiento, que puede ser hasta de un año; 

~ 1 1 

. pespués de un ofi p de ~abérsel~ prqctica<Jo lq Junta Médica Pr.ovisional, 
~.,.,~,·j~~~~)l?#~'iJri -:~A,f)?!~"o .Jo•cuql; ~1 pa7iente elabqt~ uno ficho' r,nédiph 

" se convocara 

. 
la Jefatura de Sanidad reune la documentación incluyef1cfo el informativo .cuando sea 
del c~ ~o y la · ~ n v ía a lo qficino Médico-Legal ~el Ho~pit~l "111itar,sollcitandd lo 
cor. vo¡: o ior lo de la J unta. , 1 • 1 ' 

1 1 • 



.. 

16. 

1' 

1 ¡· 
El Hospital Militar fija la fecha de la Junta Médica y envía la situación al 
cio de Sanidad, el cua! comunica a la Unidad, o al interesado directamente. 

1 

. :¡ ' . 
1' 

Practicada la Junta Médica se levanta el Acta' , correspondiente. 
. . l ' ¡' . . ... 

Consejo Técnico Médico Laboral ·l · . . 
. 1 

Servi 

El Co.nsejo Técnico Médico-Laboral se efectÚa
1 

e~ la oficina Jurídica y Médico -
legal del Hos.pital Militar. i 

1 ! 1 
1 1. 

Está integrado por el Jefe de la Sección Científica de la Jefatura de Sanidad res -
pecl'iva, ·por el Jefe de la Ofi,:ina Médico-legal del Hospital Militar y por los es 
pecial istas que se requieran, distintos a los de la Junta. 

1 

-

El Consejo Médico tiene por finalidad revisar, ratificar o modificar les conclusio -
nes de la Junta y debe reunirse entre los cinco y treinta días siguientes a dicha Jun 
ta. 1 : . ~ 

1 

17. Tribunal Médico Laboral de Rev1sión 
• 1 

! 

Es el máxtmo organismo definitorio de situaciones sobre aptitud sicofísica,lo convo­
ca el Ministerio de Defensa Nacional a solicitud del interesado, cuando no esté de 
acuerdo con la~ conclusion c;s de ·la Junta y .Consejo Médicos • 

• 1 . ' 

' ·Está i~te9rado por el Jefe del Estado Mayor Conjunto, q~ien lo preside, por los Jc­
fes de Sanídad de F~~rza. y de la Poi icía Nacional o sus representantes, cuando a -
quellos no s~~n médicos, y por el Jefe de la Sección de Sanidad del Comando Gene 
rol de las FF .MM. · 1 -

El Tribunal Médico Laboral de Revisión, conoce_en úll'ima in.:;tancia los problemas de 
rivados de las Juntas y Consejos Médicos, aprobando 'o ·modificando las conclusio -
nes de éstos organismos .• 

El procedimiento paro solicitar la conyocatoria de un Tribunal Médico es el sigui en 
.. ., \•·· ~ . .,_,., t~ ... t ··"'~ .,.. te 2 

El interesado eleva un memorial directamente al Ministerio de Defensa Nacional ex 
poniendo los motivos por los cuales no es~á de acuerdo con las concl u.siones de lo :: 
Junto y Consejo Médicos anexando una cert·ificación expedida por un médico parti 
cular. · · -

- F -

1 

J 
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. ,CAPITULO 111 

. 1 

i 
1 

CONSULTAS HOSPITALIZACIONES Y TRATAMIENTOS 

·1 
1 

1 
• 1 SECG!ON A. - INFORMACION DISPENSARIOS 

1 . 1 i . . 
Con el fín de que los Oficiales de Sanidad de las Unidades y el resto de l personal de las 
Secciones de Sanidad, conozcan y apl iqucn las normas y procedimientos para consultas, 
hospitalizaciones,trat.amientos se ha hecho lma recopilación en el presente Capítulo • 

. 1 ! . 
• • 1 

18.. Funcionamiento del Dispensario Central 
. 
1 
1 . 

. .. 

. 1 1 

a. El Servic' io Técnico de. Sani::lad ha organizado un Dispensario Central con Espe 
ciclistas y condiciones locativas excelentes para lograr una pre:;tación eficien= 
te y correcta del servicio asistencial. 

1 
1 

b. El siguiente personal tiene derecho a los servicios del Dispensario. ¡ . 
1 

Personal civil orgánico de l Cuartel 'General del Comando del Ejército y sus 
beneficiarios ~ ' 

1 :. . . . 

personal de OficiaJes y Suboficiole:; del Ejérci to que laboren en el Comando 
General y ,Ministerio. 

• Persono! Mili l'ar y Civil de la Imprenta del Comando . General y Arc;hivo 
General dei Minlsterio de De~ensa o 

.~ .. . 
1 

- , El personal de la Fuerza que elabora Ficha Médica en cualquiera de las in -

1 
• cidencias del Servicio . { ascensos,promociones, re t iros, el'c). 

El personal de aspirantes a ing~esar ~ la Escuela Militar ~e .Cadetes. 
1 

Personal civil que rE!quiere elaboración de ficho médica para ingreso. 
i 
1 

La Guarnición de Bogotá esta zonificada según el número y la ubicación de -
los Dispensarios del EjércHo en la ciudad,para facilitar la prestación del ser 
v,ic¡q s~gún lp cercaní~ r:le residencia del usuario , -

l • 1 ' 

- El per sonal en transito por la gu~rni c i Ón 1 podc ó ser ~1 end!~~ .en cualcÍuiera de -

:.~~~'!'~.,·~~ "~tlf:'III~~Í'•·P·q~p¡;¡,p.;;.~~jo~,A~·· · ;e, !. ~il.~me1 ~0 1 8 !'¡ . ~~tas d \~ponl bl~~ !~ per~l ·t~ :, 1 · 

. - 18 -



c. 
1 

Lo tarjeta da identific~cié : 1 de sanidad es elemento ind:spensobie poro obtener 
los diferentes servicios c¡sis ~ :: ncia!es.Lo identificación se hcce en lo siguiente-

formo : 1 : --·~-
- . 1 1 

El personal mil itar y ci~i1 en actividad !\ por medio de la ta~jeta de identi­
ficación de Sa.,idcd qu~ le dá derecho a los servicios. 

. i 1 1\ 

,. ' Los fomil iores del personal contemplado en el ordinal anterior, por medio 
de la t~:-jcta de identificación para familiares. Este documento es expedi­
do por el Departamento E-1 de ::1cuerdo a los requisitos vigentes. 

1 

1 
' 1 

Sin estos requisi~os no se atienden a los pacientes. 

d. Para obtener cualquier Servicio Médico-Asistencial el paciente debe solicitar­
la respectiva, cita en la oficina 11 CENTRAL DE CITAS 11 que funciona en ei dis­
pensario central, a excep,ción de los casos de urgencia, que serán atendidos -
en forma inmediata. ' 

e. Las citas se pueden obtener personalmente o por teléfono, previa identificación 
con el número del carné familiar y serán concedidas para el día siguiente,cuan 
do el número de citas no haya sido copado, el pacle·nte puede ser atendido el 
mismo día. 

1 

f. Las citas se darén con hora exacto, pasado.s diez minutes de la hora fijada el -
paciente perderá la cita. El valor de cada consulta para el pe~sonal de fami­
liares de Oficiales y Suboficiales en 'servicio activo e~ de S 20.oo que serán -

· . .. · cancelados en la Contaduría. Allí ~e les expide un recibo numerado que debe­
.ser pr~se~tado a 16 ho~a,de solicitar la cita.Cuondo la cito seá solicitada por­
teléfono, este r_equisito se cumple el día de la con;;ultc. . . . . 

' g. Cuando el paciente por ctJalqui~r circunstancia no pueda cumplir la cito, debe 
cancelarlo oportunamente a fín de que o~ro paCiente pueda obtener este servi 
ci6. Si no tiene la cortesía de cancel orla no tendrá· derecho a so! icitar nueva 
e ita, antes de ocho d Íos. 

19. Servicios asistenciales que se preston 
-~~,.,..,.{ .. , ., ,., ............. • 'C • 1 

a. Metdíci no G~nerol 

Es prestado en dos consultorios ~;ituadas en el 2o. piso del Dispensario. 

1t' Se atiende el ' 1 .. 1 
persona! en ~1 si~uiente horario , 

p~ 97:00 a ~ 1 :qo horas 
r· 

De 11:00 a 1s:oo horas 
' . 1 ' 1 • ! ¡ 

Pe 15·00 ·' ~ 1?:00 bpras 

·! •\ ' '1[ 

19 ' 1 

1 

.....-~,..~..,,~I'I'Y.:'I"~if'l'~\"'' lllt~tlli'l"\ l ' l''l'"'1~ ' ~ ,.j~i"'! ll ' "!' ,..,... ~ J.~ 1 1~ t '\lr"r~•f\l!'J'"' •~!: . (, •''tl',.' •'t¡·r,'; l:f"'''1''1'J ·' '• t:•~.-. ' ·· \ '·' 
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. b. 

c. 

• 1 

1 • 1 

El paciente debe presentarse con 10 minutos de anticipación a la hora -

prev isla. -. 1 

Pediatría : 1 . . . ' . 

La atención en esta especial idcd se preste en un consultorio situado en el 
2o. piso del Dispensario de acuerdo al siguiente horario 

' 1 . ; 

De 07:00 a 11 :00 horas · 
De 11:00 a 15:00 horas . 
De 15:00 a 19:00 horas ' 

1 

Los niños que acuden en solicitud del servicio deben estar acompañados por un 
·adulto quien se respon.;abiliza de su perm~nencia en la sala de recibo y obser 
ve un correcto compo.rtomiento. -

1 

20. Consulto especializada 

.. ),. 

1 
1 • 

a. Poro ser atendido por cualquiera de los especialistas es requisito haber sido -
exo~lnado pre~iamente por el médico general) quien elaboro un resúmen de his 
torio que se pr esenta con la solicitud en el momento de la cita. -

b. O rganos de los sentidos : 
i 

Es prestado por dos especi~l istas en Otorrino y dos especialistas en Oftalmol~ 
· ·gío, con el siguient~ horario : 

. ·,. :· .... 1 

.. • 
De 07:00 a 11:00 horas 
De 13:00 a 17:00 horas 

Atenderá el siguiente personal 

(1) El referido por interconsulto, (previo exámen por el médico general) 

(2) Personal para a scenso 

(3) Personal para ingreso o reti ro 

Estos dos últimos deben traer como requisito la orden de exómen y fi -
e ha médica elaborada. 

~, G !ru:~co ogÍq: 
1 

Es!~ ~er~f: iq (:! S p.-e~t?~~ ~n ~l pispensariq <::~ntral por h·es Glneyologos que pres­
l a't"l ~ u s sen/ icio ~ n t ~rno s dc'4 · r : orG~ a partir de !os 07:0Q ha5~~ !a~ 19:po horas de 
lunes a viornes ! 1 1 

1 
' 1 1 

~--~~..,....._......w ..,, .. ,•'! · ~.,..!""l··~ ... \"'""~"~..~., "'"! .. ' ·~~~ .. r·'f' · "" "":' ·l•• ¡t ~ •• .., ·· ~ ~ · · .. ,, , , · . .. 
'' ;.:. ' ' 1 ' ¡.. 1' .. ; ' 1 

' ¡ • l 

-~o--

· .,. , r n ; • ,_ • •.• ,.. .. ,,.,., • t. •. • ·,• ~ · · 1.. i !· , ..... 1. \ 

.; 

~ 
; 
' 
t" -
1 

¡.: 
~-
f 
t . . 
l 

1' 
~ . 
' 
1 
: . 

~ 
1 

~ 
' 
•· 
' 1 
t. ·. 
t t. 
t . 

f 
1 
1 
~ 

~ 
i 

t ' 
l 
r 
~ . 
!. 

K 
~ 

' ~ 
t 

1 

t 
t 

1 



d. 

e. 

f. 

9· 

Neumología : 

t ¡· 
1 

1 

¡, 
¡! 

' 1 

l. 

·¡ 
1 
! 
1 

1 

li 
,¡ 1 

Esta especialidad e .. s atendida' por el Neumól~go encargado de lo~ pacientes 
del Hospital de Santa Clara, por lo tanto para el servicio en el Dispensa -
rio Central tendrá el siguiente horario : ,¡ · 

Lunes, Martes, Jueves , . \ll 
De 07:00 a 11:00 horas 

1 • 

·¡ 
Fotofluorogrofía Pulmonar 1 

! 
i 

Este servicio se presta para et' per~onal que lo requiera de acuerdo ·al concepto 
del especialista o médico general, para ingreso o para ascehso, con el sigui en 

te hcrorio ¡ 

De 07:00 a 11:00 horas 
De 13:00 a 17:00 horas 

.¡ 

Odontología ; '! 

!1 
El Servicio de Odontología se presta en el Dispensario Central en tres turnos -
en las siguientes especialidades : Ortodoncia, Prótesis, Endocloncia, Operato -
ria Dental, Exodoncia etc. ,de acuerdo al ·síguiente horado : 

De Ojl :00 o 11 :00 horas 
De 11 :00 a 15:00,horas 

• 1 

De 15:'00 a: 19:00 hotos 

Patología, Citologra y Lab;>ra,torio Clínico : 
1 

El servicio de Patología y Citología se prestaró-y .regiamentará proxirr.amente una 
vez se establezca su funcionamiento. · 

El Laboratorio ClÍnico funciona en el siguiente horario : 
1 ¡ 

De 07:30 a 16:30 horas 
• 1 

La tomo de muestras !e llevo a cabo de lunes a viernes de 07:30 a las 09:00 horas 
en el Disp~nsario Central • 

.:~~•4v.t!'lF•·.'l>•_..,. , .. r,~1·" ' ' .... ~ · .' .. ~ ''•·· · ··;:. . 1 1 d , ,· • d j'..ll ' ... :" , .... ... ·ror~ SOI'CIWr e :e se!"V !C ió se ~~9Uie. e ' a or er respect!V~ ' e !Jq rT¡t;'1 P9· EstQ aer 
~ vicio se presta a perso11al para ascenso, ingresos y retiros. ; 

Requi~itos indispensables para ~olicitor ~1 serv!c\o .qel loborqtorJp ¡ 

O rden Médica 
' f ' ~ • ' • ~ • 

i 
2 1 ¡ 

1 

l 
1 

•· 

1 
~ 
' . 
~ . 
i 
~ 
l· 

t 
t 
i 

~ 
¡ 
¡ 
1 

' ! 



• ¡ : 

1. 

1 

! 
Poro ingresos,recibosl de pago en lo Contaduría 

-: : 1 . !¡ 
Presentación del carné de Sanidad para tomo de muestras. 

1 !!. . . : . 
Ccndiciones que debe llenar el paciente para los distintos exámenes : 

1 1 
1 1 

,(1} Exámenes de Urgencias : 1 

• 1 . 

. Calificados como tol~s por el respectivo médico·, se re e iben fuera del ho 
rorio de muestras en los días hábiles y el día sábado de 08:00 o 11:00 = 
horas. i 1 • • 

! 
1 

,1 

(2) Entrego de Exámenes ' : 

Se entregan al día s1guiente de practicados entre las 14:00 y los 16:00 
horas así : 

. Los ordenados por los médicos del Dispensorio de lo Jefatura son entre -
godos directamente a lo oficina de citos médicos. Los exámenes de fichas 
médicas, ingreso:;, o:;censos, retÍios, etc., son entregados al respectivo -

. Canal (Oficiales, Suboficial~s, Civiles y Soldados). Los ex.;menes arde 
nodos por los rnédicos de las distintas Unidades son entregados a los esta= 

· fetos. 
(3) Entrego Personal de Exámenes : 

1 

· ·· : Se entregan personalmente en los siguientes casos : .. 

• ' :.....,,,__ • ~. -· 'l"' .• •.'t•t . 

. 1 1 1 

. • ' 1 

·A ios o.spirante'-s o cadetes que por cualquier motivo no los hayo f)facticu -
do en el Laboratorio de la Escuela Mi!i~a1· . 

l 

A las personas que a;>Í lo reguieran previo aviso en la secrel·aría del Labo­
ratorio. 

f"' •• • 

Personal de ingreso : se le p:-octicon exámenes pero ficha médica (orina, -
coprolégico, serología v hemoclasificoción), previa presentación de la cr­

.• den n;tédico, respectiva;, el recibo de concelaci6n por $ 300.oo expedido -
por 1~ Cont·adurí~ de Jo Jefatura de Sanidad. 

1 

(4) Exámenes que se practican : 

En ·la actual idod el laborotorio practico exúmenes en las siguientes seccio-
nes : 1 

1 

(a} QufrTJi~~ Sa~guf\.~q 

1·' 



. 1 

·· ... ·· 
:., 

. 
~ 

(b) 

,(e) 

.• 

11 

11 

Creotinino \1 

Co'lesterol 11 . 

Acido Urico !j 
Proteinemio (Fraccionada) 

:¡ Transominasas 
Fosfatasa ¡¡ 

·Alcalina i 
1 '! Algur.as Pruebas Inmunológicos 

R.A. 1 
1 

Test Proteína C. Reactivo 
Pruebas de embarazo 
Antiesrreptol isinas 
Química de Orina. 

Hematolog Ía 
1 

Cuadros 
1 

hemál'i c~s 
Coagu loe iones .. ' 

Protombinas 
Recuento de Plaquetas 
Células LE. 

1 
1 

: Hemoparásitos 
Prueba de Coombs. 

1 

En lo sección de serología se están practicando : 
¡ 

Cardiot'ipino' .. 
· v.o.R~L. 

Reacciones Febri!es 
Hemoc losi ficac iones 

1 

(d) En lo bacteriología se hocen coprológicos · ·. 
1 

• 

(e) Próximamente funcionará la Sección de Bacteriología y en lo Sección 
de Bioquímica se practicarán perfíl de lípidos. . 

1 

1 
. ' 

(5) Condiciones para algunas muest-ras : ' 

1 • ' 

.(o) Exámen de Sangre de cualquie_r tipo 

1 

' 1 .q 
. ~~ ••. !; 

1 ' • 

El paciente debe pedir ci~a e informar su peso en kilos ~mtes del exó -
rnen, !le debe c!lspon.er de'todq lo ~q~p,r')O, ' 

1 1 

1 ~ A~ 

1 
....... ,,J 

1 
f' 



' .. . 

(e) 

(d) 

Exámen' Fecal 

1 

los muestras de materia fecal se reciben en cojos métolicos o frascos 
de boca ancho con topo de rosco. ( No se deben envolver en lo or -
den médica). 1 

Orinos : 1 

1 . 1 

Pa'rq ingreso deben tomarse en el laboratorio 

Se traen en un frasco límpio, seco y bien tapado. No son apropiados 
los f1·ascos que hayan contenido jarabes, acetona. Las muestras se -
toman directamente en el frasco, es decir, no deben recibirse en va 
so de noche. 

Se prefiere la porte media de la micción (orinada ) 
i 

En las mujeres no se tomarán muestra en época d~ mestruación. 
1 

Cuando haya flujo vaginal debe tomarse la muestra de orina previo -
baña vaginal. 

h.. · lnyectología y Curaciones 

i. 

El sr-rvicio de inyectología se presta en el Dispensorio Central, de lunes o vier­
'·nes: de las 08:00 a las 16:30 horas también se presta el servicio de proetz y ne · 

bulizaciones. El paciente que requiera este servici~ debe presentarse con la fór-: 
mulo fesp~ctiva y la droga. 

Farmacia 

Las drogas son despachadas en la farmacia cenÍ·ra( d~· acuerdo con la fórmula mé 
dica en nombre genérico y nó comercial. Para obtener el despacho de drogas es-: 
necesario 'presentar la fórmula y el respectivo carné de servicios médicos,expedi­
do por el Departamento E- l"ael Ejército • 

............ ~~·· ....... ~ .. ~·., . ..,...,, No se dcspa~h'aq drogas que no esté~ in'cluídas en la cartilla. clasific~do de dro­

~as. 

i . 
,¡. 

El servicio de farmacia será de acuerdo al siguiente horario de 08:00 a los 

1 ~:001 ror9s. ' . 1 ' 1 

~rgenc!as 

Cob el fíp de alcn~er las t;rgeq~imr en !qs esp~claljclades, el dispensarlo cuenta 
cor ~n turno~~ di~por.!ipil !c!od d~ !q~ 0~; 00 a ~~~ ll:PO horp~ los día.s sáb9dos. 

' 1 1 

1 • 1 

- 2,4 -
• 1 

' ' . 
T,;.t'" 'i""l'!lr11'!."1'CIIIV•~''I~1'''""' 1·~ ·~~~~~~'\'jplf~1!Y~-~')llt 11!JI~!''"~!~1f~ ij ;~'ll:'1 1~ ~ l (~ r"~¡t.\~.~\Í::!"~~r'; j:'' :f.1 '' !1 0¡1~~~··;:•'~;·<' '',~ .; J ~ r :,, ~ .J;Ji :,r ', . 
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SECCION B.- HOSPITALIZACIO. TS Y TRATAM.JENTOS FUERA DE BOGOTA 

21. 

. - . . : 1 . ¡¡ 

Hospital izociones y tratamientos para el personal de las Unidades fuera de la Guor 
·nición de Bogotá. :¡ 

. ., . 

las hospitalizaciones y tratam!cntos médicos que se requieran para el personal de le 
Unidades fuero de la Guarnición de Bogotá, deber. ser autorizados en las el ínicas. 
hospital es de codo ciudad, con cargo a la partida fija para servicios médicos asigno-
de. . ¡ · 1 . · . . · . 

¡ J . 1 

los ~asos . de tratamientos prolongados, costoso o que impliquen riesgos poro el pa 
cientc así como lo cirug ía programado deben ser enviados al Hospital Militar. 

Toda consulta médico en el Hospital Mil itor Central debe ser autorizada previamen­
te por la Jefatura de Sanidad a excepción de los casos de urgencia, los cuales se -
rón atendidos sin llen,ar este requisito ~ 

a. Procedimiento ordinario da Hospitalización 

1 

... 

t . 

(1) l o Unidad o la cual pertenece el paciente, debe enviar un radiograma o lo 
J efatura de Sanidad, soltcitar.do la cita correspondiente . La Sección Cien 
tífico coordina con el Ho!Opitol M!1 fl·ar, lo fecho y la hora en c¡ue será a -
tendido • 

(2). La Jefatu a'de S~nida comt.:n'ca a la Unidad la fecha en c¡ue debe presen~ 
t arse· el pacicnt~ al ho~p i tal. Autorizado la presentación debe traer .la his­
toria clínica y oficio remi ::.orio del re~pedivo Comandanle, el número de la 
autorización. Edos documentos serán er,tregados en la Jefa! uro d~. Sanidad. 

1 

(3) El pocie¡nte debe pre~entor:;e en la Jefa"!·ura de Sonjdad, o fín de llenar el -
1 ibro de control correspondiente y recibir la bo\e!a donde se especifica el -
grado, código, nombre y ~ervicio donde va a ~er atendido. Esta boleta la -
presenta en el recibo del Ho~pit·al corre::: pondiente ol setvicio solicitado. 

(4) Median~e un radiograma la Jefaluro del Ser·J icio comu~ico o la Unidad la 
presentación del paciente informando además ~u permanencia en io Guc.rni -
ción', de a cuerdo ol dictámen médico. ' 

(5) Cuando por limitaciones del Ho.;pital Militar, el paciente no seo hospitaliza­
do, o requier9 tratamiento a mb ulatoriq, lo Jefatura del Servicio lo envía a -

· !o Br 1gada de ln'1 't uJ:o Mi lita re:> , le 9ue q ~u vez lo destino a lo Unidad que 
es~ in1e cor;veni e r,:·e . 
' 1 .._ ' • 

~-~.,~~·~tf~) t.'~'~ ';~v"'l ·"~~,, • .,..,, '·'·"'Y l'. •f•'n rJ '!" ;•)f l ' " "''"'~'"' • ''"' ·'l'' " "~ '• •~ ,d.,, ... ',..ti 'd ./1 , .. ,. d' • • 
. ~ -- . r_;·qr/? !~! p, rr , .:¡r~~" ·' : te ~ r:e1 ~"""· t"!Y0"' e .:· J !05 E'r'l esper(J e trat? rrllento o tn-

tervención qu!r(,rgica , la JefatLtra del Servicio lo envía a su Unidad de orr-

-: 2 5 -· 



' . b.: 

gen comtJ~icondo lcJ fecha en que !.eró atendido. 
1 

{7) Uno vez que el paciente tiene cita de hospitalización debe presentarse 
en el Servicio Técnico d~ Sanidad, para que é3te le autoriCe dicha hos 
pitalización. ¡ -

Procedimiento de urgencia 

! 
(1) El p_.pcientc que ingrese el Hospital Militar por urgencias debe ir acom 

panaao de un Oficial, Suboficial o erfermcro, quien informo el grado; 
número de código y Unidad a lo que pertenece y en lo posible el resú­
men de la historio clínica a e paciente. 

(2) ~1 acomP,añantc debe present-arse posteriormente a la Jefatura de Sani 
dad o informar sobre la hospitalización del paciente. Lo JefaturCJ del -
Servicio comunica la hospitalización al Departcmento E-1 y a la Uni­
dad de origen. 

e. DGshospitql izaciones 
,, 

Una vez que el paciente sea deshospitalizc:du, debe ):-e~ntarse a la JefatJ­
ro de Sanidad, la cual de acuerdo al cor.cepto médico le puede conceder per 
manenc ia en la Guarnición a fin de que a;;¡:ta a los con:rotes rutinarios, re 
cuperación, post operatorio o tra tom lento especial • . 

1 • 

22. Trátami entps médicos en ~ogotá . : ... 
. · ·" 

a. Una vez autorizado por la respect iva autoridad médica el tra.tamiento en la­
Guarnición de Bogotá, el pacie nte se pre~.enta en la J efa! uro del Servicio 
Técnico de Sanidad, eÓn el fín de ser de:.tinodo a la Brigada de Instituto:; Mi 
1 iteres en el Ct.lSO d~:: Oficiale5 y Suboficiol e.; , dond~ permanecerán durante-: 
lodo el tratamiento. Es entendido que los familiares quedan exentos de este -
trámite. 

b. Durcmte el tratamiento ambulatorio, el personal pertenecí ente a las Unidades 
fuera de la Guarnición de Bogot·á, para .efcctos de régimen interno y discipli 
nario, dependen diredament·e de la Unidad a la cual ha :;ido de~t incdo por eT. 
Co:rtando de la Brigada de Inst itutos Mil i!'are3. Estos Unidades emp learán el 
personal en trabajos adecuados y de conformidad con lo estipulado por el médi 
co especialista 1 debiendo concedá-seie el ri (:)mpo requerido para el currplien-: 

- ~IW;o\-'Mii'li'IPC!IIAMto~~ .. de; las .. ,!=itas Y. conrrc;:>les. ' 1 
• . ! i • 

e. Los gastos por cc.ncep to de permanenc ia corren por cuenta del interesado. Los 
pasajes del Ofic!!JI o Suboficia l se situarán en la Cont.:-JdpfÍq respectiva, pre­
via sol ici tucj enviada por conduCto r~gular al p.eparJa~efll~ E- l de l Comando 
del Ej érci'to. Los simuladores de e fcrmeJades, deberém reintegr'!r lo~ P~.sajcs 
y serÓn sanciona~os ~~~-cippnarjament~ . . 

i -?.6-



23. 

, . 

d. 

e. 

f. 

- 1 

De las anteriore~ disposiciones quedan exentos los pacientes de enfer~eda -
des infecto-contagio~o~ y en especial de Tuberculosis pulmonar y de siquia -
tría, quienes serán des~i:1ados a lugares especial es de recuperación. 

! 
La permanencia de un tra~omlento ambulatorio prolongado en casa de familia 
res, Únicamente será autorizada por el Comando del E¡é;cilo, previa sol ici -: 
tud d • la Jefa~ura ¿e Sanidad. El Departament-o E-1 comunica opo:-tunamen­
te la autori4ación a la Jefatura de Sanidad y a la Unidad de Orígen. 

. ' • 1 . • 
1 

Cuando por cualr¡uier circur.stancia el especialista no pueda practicar el 
exómen correspondiente, o le sea prolongado el tratamiento, el paciente de 
be presentqr5e a la Jefatura de Sanidad ·poro que ésto decida sobre su perma 
ner.cia. 

1 

g. los Comandantes de las Unidades a los que el paciente estuviere ag~egado y 
· su conducto no fuere sa~isfactoiÍa 1 informarán al Comandar.!e de la Briga -
da de Institutos Militares y ésta a su vez al Comando del Ejército. Al cum -
plir el lapso de 90 días de incapacidad para el trabajo, debe convocarse Jun 
ta Médica, la que puede fijar una incapacidad prolongada has~a de 12 me-::. 
ses, ca~o en el cual la Junto Médica será provisional. 

h. Al término· de los 12 meses de incapacidad, debe efectuarse JL'nta Médica -
Definitiva, salvo lo contemplado en el literal h, numeral 1 del Capitulo 1 -
del Decreto 013~8 del 21 de Julio/67. 

1 • 

f. Final izado el tratamiento ambulatorio, · Junta Médica, exámenes, de. 1 y de 
acuerdo al concepto médico, el paciente se presenta en la Jefatura de Sani­

,.,dad Militar, lo que ordena el regreso o su re~pectiva Unidad. 

o. 

b. 

1 • 

... : ! ~.,· !' 
• ~ 1 

._ - ..... ~----~~- •- 11. .r."'~"~---..--V"--..--r-~-~ ... ..-.,...., .. ~....,_.f'"~~~~ 1- , 

' ¡.~ '• ~· "",_.._ - ' ·~.;:_,rn..._ -· • '"~"·'--~....1. "'--~- ,.. ·- ~- •- , 

.... . 

los Oficiales de Sanidad de las Unidades deben verificar que los Soldados -
c¡ue sean enviados al Hospital Militar Cent;-ol paro consulta de E~pecialistas -
sean aquellos que verdaderamente necesiten el tratamiento y que su enferme-

, dad no pued~ ser !ralada en la Unidad a la cual pertenecer.. 

Cuando hayo sido autorizado lo presentación del Soldado 'en la Jefatura d~ -
Sanidad, el paciente debe tfaer oficio remisori~ e historia clínica, la cual in 
<:\uye J · · 
1 • , 1 • 

r~qmpr~ come!t~~ 
Edad 

1 

fecha de nac lmienfo 
. 1 ' 

.· 

i 27 í 
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24 . . 

c. 

lugar de nacimiento ¡: ,, 
Número del Código ¡¡ 

q 
Contingente 1, 

~iempo de Servicio ·¡ 
Nornbre 'l dirección del pariente más cercano 

El Comandante de ia Unjad Táctica resp~:nde porque el Soldado viaje con el 
Uniforme de .calle reglam~ntario, correctamente presentado, con útiles de -
oseo personal completos /con instrucciones especiales sobre cortesía militar, 
procedimientos y comport~miento en la efermería. . 

i 
1 

d. Los Comandantes de Unidad Operativa nombran mensucrlmente un Oficial o -
Suboficial para que haga una visita a los Soldados que se encuentran recluídos 
en el Hospital Militar y en la enfermería del Ejército, para solucionarles en 
forma oportuna las principales necesidades y se verific¡ue la atención recibí -
da. 

e. Toda lesión adquirida en el servicio por causa y rozón de l mismo y que dé lu -
gar o inaemnización, requiere para la p;Óctica de la Jun ta Médica el Informa 
1'ivo Administrativo correspondiente. Debe ser enviado a la mayor brevedad o 
la Jefatura de Sanidad para el trámite respectivo. · 

f. Los Jefes de Personal deben controla; que loe; Contadores de las Unidades giren 
en forma oportuna el sueldo al personal de Soldados c¡ue se encuentran en tra­
tamiento ambulatorio. 

g. 
¡· 

Los Soldados que se encuentran en la Enfermería del Ejército poro hacer cualquier 
sdlicitud al Comando ele! Ejérci to , deben ob::-ervar el conducto regular corresp~n 
dient~ por interme~i() de la Jefatura de Sanidad . 

. .. 

:- .. 
a. Una vez que el Soldado hace su presentación a la Jefo~ura de San !dad, es dcsti 

nado a la· Enferm.ería del Ejérci to. El Comandante de la Enfermería reporta la-: 
hospifal ización o la Unidad de origen . 

b. El médico de la Enfermería hace la revisión dia.-ia para cohstalar el estado del -
paciente, coordina las cita~ con el Hospital, forrnula en caso de enfermedad du­
rente su permanencia en la enfermería y hace las recomendaciones que considere 
convenientes. 

o. La Contqd~r fa de la ~efaturc: ~e Sanidad car)celo IQ~ pasaj~s y devoluciones de -
alim en~ac ió n 'c¿rrespondicnle a cada soidado. ' 1 

,...,....,_.¡o~t¡o ...... ~-..,.,..~.)!~\1\,l¡'~l"""' ''•li"II •' /I~J.,I " I ¡·'' . ,•i t ' f•,\ '' 0°• • • .1 1! ! ! . 1• 't, • ' ' • ' • 
• . • • ' 1 ·t ' ' '~ ~ l' '! 1 • 1 1 ' • + ' 1 • 1 • 1 .¡l ' 1 '¡. 1 ¡ ' 1 

1. 

' • • 1 

d. Al regreso a su Guarnición el Soldado recibe un Oficio remisorio en el cual la 
Jefat·ura de Sanidad comunica el tratamiento, sus condiciones pare el servicio y 

28 
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1 

si debe regresar a posteriores corüroles. 
1 . 

e. El movimiento de los Soldados debe cumplirse de acuerdo o lo dispuesto en lo -
Resolución No. 1644 de 1975 del Ministerio ~e Defensa y lo Circular No.1251 
del Comando del Ejército, que en su parte pertinente dice : 11 En las comisiones 
individuales por viajes paro ' tratamientos médicos, sólo se reconocerán los 
$29.50 :Jutorizodos por los días de marcha· tanto de ida como de regreso a su 
U11i.dad. Se cor.sidera un día de marcha por ida y uno ~de regreso para todas las -
Guarniciones, excepto a los Departamentos del Litoral del Atláüico y Chóco, -

para los que se reconocm dos díaspor coda movimiento, esta norma rige también­
para Unidade:; Táctica:; comprometidas en operaciones de orden público con pues 
to de mando fuera de su sede normal 11 

. -

SECC.ION D.-. 

25. 

26. 

. '¡ ... 

"1, 

le! 

a. La evacuación del penonal de enfermos y heridos, está condicionada a !a disp ~! 
bilidad de rñe~Jios, a lo gravedad del paciente, y a las distancias que separen . 
Guarniciones de los Centros. especial izados. 

b. Cuando no existan 'medios propios, debe c.ontratorse los servicios requeridos, co. 
centros hospitalarios o ins!"it·uciones parti·culares. -

¡ 
' ~ ·¡ 

e· •• En el coso de evacuaciones a Bogotá por vía aére a, debe haber coordinación pre-
via con:'la Sección res,péctiva del Departamento E-1 para la recepción de les en·· 
fermos en •.. el aeropueri'o. 

a. Un especialista del Hospi~al Mn itar, puede r-ecomendar la os!stencia médica de un 
paciente en una clínico o cent;·o de rchabili~o.:ión1 oficial o particular

1
cuando de -

ac~~rdo a su criterio lo considere conveniente. E:: pecialmcnte en casos de esquizo 
frcn io , cón cer , tuberc ulods, etc. ' . -

b. La Jefatura del Servicio autoriza a la clínica o centro de rehobilitación,paro que -
pre~te el servicio de atención médica al paciente. 

e. Con la c'Jutorización y el resumen de su historia el ínica, el paciente es enviado a la· 
in:.'titución hospital~ria 1 con un Oficial o Suboficial, quien ~ntregaró los documento 
y demá$' c.la~cs requer,idos 'a lo Di rección. 

' . .· ' . 

· -~ ·' :. ·;-.¡,>~~:~~: s,~~~~·-·! ' ~ ,.·· ; . : •• 1 !· J \ 
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1 
1 

d. La Jefatura del S(:r·:'cio Té~nico de Sanidad comunico al Dcpartam.::nto E-1 . 
del Ejército, Brig!:';d(l de !~di!u1o:> Militares y Unidad correspondiente,sobre­
la hospital lzación de! paciente. 

i 
e. Estos cedro:; o el Ínicas de rehabi 1 itación, serón utilizados mediante contratos 

o acuerdo:; efectL~ados con . la Jefatura del Servicio Técnico de Sanidad. 
1 

'27. · r 

Paro el envío del personal a tratamientos médicos en el exterior se deben tener en 
cuento lo:. :dg uiente:; normas : ¡ 

1 

o. En ba~e a los e:t udios clínicos y de laboratorio por parte de los especialistas-
re~pectivo;:;, se elc.bora un concept o donde se hace constar el diagnóstico de le 
enfermedad, cuyo r:-otamiento no pueda efectuarse en el Hospit'al Militar Cen 
lral o en otra ir.;tituci6n ho~pitolar! a del país . -

b. La Jefatura de Sanidad autoriza la elaboración de la Junta Médica Científica, 
cuyas condiciones deberán .considerar el e~todo actual del paciente, sugerir la 
convenienc ia del tratamie-nto en el exterior y recomendar la institución hospi 
torio dond~ debn realizarse. La Jefatura de! Servicio Técnico de Sanidad tro-­
mil·a el ac1o al Dep(.;rtamento de Per::-or.al del Ejérci!o. 

1 
' 

e. Este Departamento gestiono ante el Comar.¿o del E:ércil'o la decisión corres?on 
diente y procede a la elaboración de la· Re,;oiL1ción para la des:· inación del p(;" 
ciente en comisión po~· Sanidad en el Exterior. 

1 

· (¡;· Aproba.da la sol¡citud J?Or parle del Corr.andan ·e del Eiérc!lo, la Jefal·ura d0 Sa · 
. nidád oficiará al Agl-egado Mil itar o la Embalado de Cclombia en el país donde 
se realizará ertrotam!cnto, con F!l fín de c¡uc realice los coo r:dinaciones con-
el centro o Ín(;tituciór~ · selecc:onoda. ~ 

' 1 ' 

· e. Teniendo en cuenta lo anl·erior. !o Jefa~uro -de Sanidad rinde un concepto escri­
• to al Comando del Ejército, recomer.d~ndo e! cen~ro h~spitalario. 

f. Producida la Re~o!r;ción, la Jefalu1a de Sanidad hace las gestiones en coordina 
ción con la intendencia Ge!1eral, para efecto:; de la aprobación presupuestnl.­
la Jefatura de Sanidad toma contacto con el Agregado Mil Ítar para obtener la­
fecha de la c ita. 

g. A tiempo c¡ue se ge$~iono la cito, lo lntender.cia General coordina con el Depo.!:_ 
r~rnento de Cont v-ol y Presupuesto, la obtención de los fondos necesarios. 

' ' ~ ' 1 . 

~~~~~,...J.¡-~~.P~fl!~t,~n;icn~·.ol'dc...~~mtr.p!., y. . IC\ . Coz;taq\..H/a pcirv:ipat sol
1
icilon , del T ~soro Nacl~ 

· · r, q¡¡,r¡ · g ;d:.¡ comP. ¡:¡v¡:m~~ gro R0~q~~~ , o iP Con!q~~1rÍq en Miami. 
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1 

i. Lo Tesorería General de fa Nación, efectúo el giro correspondjer.te. 

j. La Contadur ía de Miami hace un depósito en e l Instituto Asistencial poro 95!, 
rantizar el trotan.1iento. 

.. • 1 ( ~ . 

k L d b : . • d 1 
• d . d' • as cuentas eco ro por serv1c1os presta os, son env1a as por mterme to -

da la Agregaduría Militar a la Contaduría de Miami o directamente a ésta. 

1 ! 
l. La Contaduría, las tramito a la Jefatura de Sanidad para que se autorice su 

cancelación. 

' 
m. En la Jefatura de Sanidad se revisa la cuenta, se contabiliza y se devuelve 

a la Contaduría de Miami con la autorización de pago. Esta efectúa la can­
celación de los servicios al Instituto Asistencial. 

i ·" 

,1 

1 
'i 
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i 
FUNCIONES 

. 1 1 

. 1 

·' ., . 

:1. 
! 

SECCION A.- . FUNCION ES GENERALES 

1 
i 
1 

28. Servicio Técnico de Sanidad del Ejército 

a. Planificad apoyo de sanidad requerido por el Eiércita y la reglamentación 
del .Servicio ¡:1ciuído la de campaña . 

b. Proyecta su presupuesto de funcionamiento y atiende los recursos de las apro­
p iadones rt;:spect ivas. 

·C. Adquiere los abastecimientos par a el normal funcionamiento del servicio y ge~ 
tiona el suministro oport uno de éstos. 

¡ 

d. Autoriza servicios médi .cos de acuerdo a la reglamentación vigente. 

e. Ejecuta inspecciones propias del servicio. 

f. Qpera dispensarios mé::j icos orgánicos de la Jefatura del Servicio Técnico de .-

g. 

h. 

i . 

S6nidad. ; · 
i ; .. : ; .... 

Recomí ~ñda y coordina el traslado y reemplazo de.l personal especial izado del 
Servicio. 

Recomíenda políticas y normas sobre medicina preventiva y a$istenc ial. 

Evalúa y recomienda lo relacionado con !a capacidad física del personal en la~ 
diversas incidencias del Servicio. 

¡. Recomienda y coordina prográmas de instrucción y entrenar¡¡iento. 

29. Oficia l de Soni oa Médico. 

a. Responde por el mantenimiento de las condiciones de salud e higiene del perso­
ri i . • ~'1! ~~ !~ Ppiqaq y torna. los ¡nedidos d~l caso para lograr ~ste ~bjetivo. 

--~. b, . ;'omo lus rn eJid(JS del caso para prevenjf !as ? flfer¡ne~~d~~ y ~pidernlq~ 1 
--~""."I•JU•~....,. .. ..,.,...,~~·.;,.¡,_,~,"t.¡,.t..~f · •l•'>l/ ..,,r<'•~ l'1" ' r ··· ,· .¡.~1 ., .,, ,, . ' 1' .. 1 , . . 

. • , . . • , J '. ·.~ • . • ; • ~· • • • • , • • • r: r . , , .• . l\i , ~ t • • :-, , • , ; ' ~ , . ' ' • • 
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'· 
• 1 
y 

c. 

• 1 
1 

Asesoro al Comandante en todos los aspectos 
relacionados con su profesión. 

1 

médicos, médico~legales y otros 

e. Participa en las campañas sanitarias real izadas por los Unidades, como tam -
bién en las campaña:; de acción cívica y otras. 

e. Revisa, recomienda y ejerce control sobre el régimen de alimentación de la -

f. 

9• 

h. 

i . 

i . 

Unidad. 1 

i 
Real iza mensualmente una conferencia con todo el persone Ir sobre normas pre -­
ventivas de enfermedades y olros aspectos de interés sanitarios. 

Formulan Únicamente a quienes hayan examinado personalmente~,previa idetüi­
ficación con el carne de servicio~ 'médicos, absteniéndose de formutar a ter­
ceras personas medie~ te intermediarios. Esta norma debe ser cumplida estricta 
m;;:nte y no da lugar a excepciones. -

Controla al personal que asista a consulta sin causa justificada, informando al 
respectivo Comandante. 

1 

'Semanalmente rindén al Comandante d e la Unidad, la relación del personal o­
tendido por grupos de c:;:lasificación de efectivos. 

1 

Para el envío de:l personal, al Hospita l Militar Centro l,de Unidades de fuero de 
la Guarnición d~ BogotÓ1comtatan que e l pací ente hoya sido atendido previa ·• 
mente en Medicina Gen eral y que se le }laya ciaborado co:·:-edamenle el re sú­
men clínico. Es el re~ponsoble de las falla s que se pr esenten en la remisión de 
1 ! • t 1 os pac 1 en es • 

l 1 • 
1 

. ... 
k. Cumple es!Ti~tamente las instrucciones dados por el Ho:rital Milil'ar C entral des 

pués de deshospilal izar un paciente 1 para continuar el lTaran'liento adecuado.-
• 

l. Elabora las hi storias clínicas para el envío de paci e ntes a infercon~ul~os con los 
especiali!>tas del Hospital Militar Cenlral u otras fn stltuciones hospitc larias. 

. 11 

m. Determina por escril'o 1 el personal que debe pasar a la e nfermería, lo mismo que 
el que es dado d e baja de ella, indicando la fecha de la novedad y si continÚ:;, 
o nó, con incapac idad parcial o l'ol'al y e l tiempo de ella .• 

n. C~ntrola la partida mensual de drogas. Ninguna de éstas pued~ adquirirse sino -
cqando e~tá formulada por el Oficial de Sanidad y tiene el nombre de la perso-

...... ,....,..,......, .. lt\,..·~""'·---~ Mt__..'\ft't. .. 1 • • t • • ' • . 

na o qt~!cn le ha sicjo fe ·'nu !ad iJ • . 

o. 

1 

1 

Atiende en forma oportuna los soli~ih~de-; d e pre~tqclqll R~l seryi~iP !1Ue se 1~ h::._ 
gon: 
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lo Unidad. j 

1 

q. Responde por la instrucción y entrenamiento permanente del personal de -
Sanidad y camilleros, a fín de que la Unidad pueda operar en campaña, en-
cualquier momento. ·; o 

¡1 

r. P.asa revista periódica, ~1 rancho, peluquería y dormitorio. 
., 

1 1 . 1 

odontólogo, elabora las solicitudes de droga. s. Con el· farmacéuta y el 

1 

t. Controla el personal hospitalizado en clínicas e instituciones particulares. 
' ¡ 

u. Responde por el mant enimiento del material de campaña. 

30. Oficial de Sanid!:ld Ocbnlólogo. 

a. Propende por el mantenimiento de las condiciones de salud e higiéne buco 
les del personal de la Unidad y toma las ~edidas del caso para logror este= 
b .... O ¡e.IVO, 

· b. Los Odontólogos deben adelanf·ar campaña de odontología preventiva, cum­
plir nor mas establecidas y efectuar frotamientos de odontología general,ope 
ratoria, endodoncia, exodoncio (cuando sea indispensable) y traba¡os com 
pletos de prótesis. El' cumplimiento ele estas normas que a le vez son uno :: 
obligación del odontólogo, favorecen considerablemente el presupuesto de­
la Fuerza. 

e. ~sesera ¡;¡l Comdante en todos los aspectos odontológicos y otros relacion~ 
dos con su profesión, . ·• "" 

: :~ 

d~ Participo ¿n- las campai'í.as sanitarias realizadas por las Unidades, como tam 
bién en las campoñcs,de acción cívica y otras. 

e. Real iza mensualmente una conferencia con todo el personal sobre normas pre 
ventivas de salud oral y otras aspectos de _interés sani.tario. -

f. Atiende en forma opo:·tuna las solicitudes de prestación del servicio que se le 
hagan, dando preferencia al personal de Soldados. 

g. 

h. 

Con el farrnacéuta y el médico elabora las solicitudes de drogo. 

Responde por el mantenimiento prev~ntivo del equ ipo e imtrumental odonto­
lógico, incluyendo el de c;ampaña. 

34 

o 1 1' .. o 

11 
1 



¡· 
: -· 

31 . FarmacéL!tko 

a • . Se abstiene de despachar fórmulas en nombre c~mercial y cumple las normas 
sobre almacenamiento y despacho de drogas. 

1 1 

b. Responde por l~s drogas~ elementos d7 Sanidad. 

e. Vela por el correcto funcionamiento de la sa !o de enfermos y de curaciones 
y acompaña al Oficial de Sanidad en la vi:;ita diaria a los enfermos. 

' . 
1 • 

d. Re$ponde por la elaboración y envío de la documentación de Sanidad dentro . 
qe los plazos estipulados. 

e. Lleva un estricto control sobre la droga formulada al personal de Soldados y 
efectúa el rein~egro de la droga sobrante. 

1 

' 1 

f. Asesora al Oficial de Sanidad en lo concerniente o la elaboración de pedi ~ 

g. 

h. 

i . 
. ·. 
i . 
1 

k. 

dos de drogas y ' elementos fijos. ' 

. i 
Controla'y supervigila la permanencia de pacientes en clínicas y hospitales. 

1 

Lleva la tarjeta kárdex de existencia de dragos onoi'ando las salidas y entra­
das que se produzcan, en forma semanal. 

1 

<:;ontroJa las drogas co:-1 fecha de vencimiento y las rotula en forma visible­
eh las estanterías • 

.. .. 
Rinde lC{ documentación fiscal a la Cont-rolaría General de 1? República los-
cinco primeros días de cada mes • 

. Coordina con las diferentes instituciones h_ospitalorias para que rindan las 
cuentas por servicios médicos,oportunamente ~ ~ · .. 

32 . Enfermero 1 
1 . 

a. Colabora en todos los aspectos con los Oficiales de Sanidad y cumple las -
actividades que estos recomienden u ordenen. 

b. Vela escrupulosamente por el aseo de la enfermería y elabora propuestas para 
el mejor funcionamiento de la misma. • 

¡ 
~~'l!.lllll~.'t .... ~~ll'I' •~~•AOP'<I)"'I•AM' t~ 'l r 1•r~t; ,1 1 tj • • ¡l¡. 1 ·~ ' : ' ' 1 ' • 't 1¡ ' 1 l 1 

· • <;, pr~ s ~q ~erv ici¡..1 interno (:! n lo enferm~r ío, qe qcl!erqo ~on el turnb establecido -
1 . 

por el Oficial de Sanidad. ·' 

d. Responde por la discipl~na de los ef1ferf]1os y hace 9ue estps cumplan las pres -
crip~io~e s médicas . · · · 
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• 1 

' 1 

e. I {Es¡:: ~nc e por as curac ores, sum n stro e e mee · comentos prescritos, ap ' ica -
ción d'1 inyecci~nes, !aviados etc. que ~Ídene el _ Oficial de ; San idaJ. 

f. Lleva las hojas c.l ínicas correspondientes' a cada paciente. 
1 1 

' 
g. Responde por el lavado de la ropa de la en.fermería. 

' 1 . . . 

h. Lleva los 1 ibros ordenados 
1 

Efecf'Úa las desinfecciones necesarias, . 
1 • 

1 

según la orden del Oficial de Sanidad • 
1 

SECC ION B.- UNCIONES· PARTICULARES 
i 

11 ' ! 
1 '1 

33. Di rector Escue la Mil itcr ~e Cadetes 

34. 

Realiza mensualmente una reunión con el.Sub-Director, Oficial B4,Bl, Oficial de 
Sanidad, Médicos y Odontól ogos, para analizar los problemas y necesidades de -
Sanidad, con el propósito de que el servicio se preste en Óptimas condiciones. 

1 

. 1 
Comondontes Unidades Operntivos 

o. Efectúan mensualmente. uno reunión con el Comandante del Batallón de lnten­
datteio, Oficial de Sanidad y Odontólogos, para analizar las cuenta:; por con­
cepto de consultas de especialistas y aqquisiciones de droga, con el propósito­
de reducir paulatinamente los costo:; que afectan el preSL'puesto de la Fuerza. 

1 
1 

.. b! A todos los niveles difunden las informaciones sobre la presta':iÓn de los servi­
cio.s médico-asistenEia!es al personal retirado, expl kando las razones que s-.; -
ha tenido er1 cuenta para el lo. los problemas que se presenten por la prestación 
de este servicio,. deben ser puestos en conocimien~o del Comando Superior por -
los canales respectivos-. 

e. Mensualmente nombran un Oficial o Suboficial 'pa'r'a que efectúe una visita al ·­
personal que se encuentra recluído en el Hospital Militar Central, Hospital San 
ta Clara, Clínica de Reposo de Fótima y Enfermería del Ejército, con el fín de 
er!erarse de los problemas que se presenten. 

35. Comandantes Un idaces T éct i<:CJ~ 

a. Efectúan memualment·e una reunión con el Intendente Local, Oficial de Sanidad 
y Odontólogos paro anal izar las cuentos por consultas de especialistas y adquisi -
ción de drogas~ con el fín de reducir los gastos. 1 '

1 

' '· : l 1 
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' . ) 

. 1 

b. Hac en cumplir a los Oficiales de Sanidad las normas establ ecidas sobre formu 
loción, con. el propósito 'de solucionar el problema que se presenta pcr la ad-: 
9uisic ión de drogas en farmacias particulares. 

e. H~cen conocer a todos los niveles las informaciones sobre la . prestación de los­
. servicios médico-asistenciales al per~onal retirado. Los problemas que se pre -
senten deben ser informados al Comando Superior. 

1 

d; Elaboran los Informativos Administrativos por accidentes del personal, que se-
encuent-ren pendientes o que sean solicitados por la Jefatura de Sanidad. 

1 

e. · Envían oportunamente a la Jefatura del Servicio Técnico ele Sanidad al perso­
nal que ~ea citado para interconsulta o Junta Médica. 

1 1 

f. El personal que requiera irotamiento en Instituc iones particulares, será envia¿o 
a aquellas cuyas tarifas se ajusten a las estipuladas por e! Servicio Técnico ce 
Sqniqad , ' 

' 
g. Los tratamientos prolongados, que impliquen riesgo para el paciente o que sec::.n 

.de elevado costo, deben ser enviados al Hospital Milit-ar Central. 
! 

36. htendef1~es Locales ' 

a. Controlan, en coordinación con el Oficial de Sanidad, la asistencia del perso 
nal a la consulta médica, quirÚr9ica, odontológica o servicios hospitalarios y­
farmacéuticos, con el fín de que estos.se presten equitativamente. 

1 

b. Controlan la asitencio del personal a las con:;ultas de e~pecialistC!S y lo formulo 
·- ción de drogas.~ con el fín de evif'ar que un sólo paciente cope la partida asisnc 

: do o"lo Unidad~ ... ' -

e. Portie ipan activamente con el Oficial de Sanidad en la elaboración eJe los ped~ 
dos de droga. 

d. Elaboran un memorador de necesidades q~e ·ten'dró por finalidad el mejoramien­
to en la prestación de IQs servicios médico-asistenciales del personal retirado )' 
sus beneficiarios. 

; . 

e • . Rinden oportunamente a !a Jefatura del Servicio Técnico de Sanidad, le dccu -
mentación periódica ordenada en la presente Directiva. 

1, 
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CAPITULO .V 

1 
1 

! 

1! 
i: 
1 ~ 

SANIDAD 
1 -CAMPANA 

1 

.¡ ··r 
11 

1 il 
li 
il 

5~~~101'~ A·- NORMAS GENERALES 

1 
1 

1 
. ! . 

! 
. ¡. 

1 
1 

El Servicio Técnico de SanidCJd, como parte i n~egrante de los Servicios de Apoyo pa ·· 
ro el Combate, ocupa un . campo preponder'ante en cualquier operación militar. A las­
Fuerzas Militares, les intcresun los seres humanos primordialmente como elementos -
componentes de una efectiva organización de Combate .La misión de lo Sanidad Mili 
tares conservar los recursos humanos en las orgonizoc ione:: · militares¡ independiente 
de los aspectcs humanitarios y sentimentales de lo atención médica. La obli gación -

. primordial de los servicios. de Sanidad Militar e:;l·on encaminados hacia lo organiza 
ción considerada como un todo y no hacia el individuo. Este concepto puede sintet(: 
zarse como : La conservación y mejoramiento de! potenc ial humano efectivo dentro -
de las Fuerzas Militares por medio de selección, medicina preventivo, investigo -
ción, entrenamiento, progrcmas profilácticos y rehabilitación. . ' 

1 
1 

SECC ION B.- EVA,..UAC; '"'' N ·S 
! 

37. Definición i 
1 

• 1 

· · Es- el proceso de movilización de cualquier persona herido, lesionada o enferme­
poro ·sit!jarla en condicia.nés favorables y seguras a una instalación que cuente -
con el equipo' y personal necesario paro prestarle !a asistenda médica que re -
quiero. Inicia en el lugar donde se produce la herida o la enferrncdad y se con·· 
tinúa hacia la retag~ard!~ S"egún lo requieran las condiciones médicas del pacie~ 
te o lo permita la situación mi 1 it'ar. ,. ..• 

Los pacienks deben ser rzcogidos por el pe:-sC'ii ul indicado para cumplir ésta mi­
sl·ón en los p ~ ; stos más avanzados de las fu ::::- ;;:m de comba!·e¡ ellos requieren a -
tención y tratamiento :r,;}cJ:~~o individual en roJos los escalones del sistema de evo 
cuación. 

38. Sistema d~ Evacuación 

El término 11 Sistema de Evacuación 11 se aplico a la organización lineal de me 
qiqs e i~st~lac1o'1e~ spcesivas comprol11~tjdas · cn lq recoleccrión, transporte, trota-

~ mientq y hospital izpc ión qe ~nferrnos y reriqos ~ ! 

• i ' 1 

1· 
1 
1 
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a, Primer Esr.alón : . 

b. 

c. 

El rmferrnero entrenado proporciono primeros a •xillos y conduce oi herido -
hoclc el Plresto de Socorro del Batallón en el cual 'e:) examinado por un mé­
cliccJ. Por lo proximidad del Pue:;to de Primeros Auxilios a la 1 in ea de com­
bate, s•J ~;sión es simplemente de ayudo de emergencia y preparación del -
herido por.o su evacuación hacia la retaguardia. 

1 

1 Segundo Escalón : ¡ 
1 

En é:;1e E:;calón la ate~ción médica se hace de acuerdo a los recursos di~po 
nibles en el Pu~sto de Clasificación. Aquí los heridos son examinado~ y evo 
luado$ F.n LEVE GRAVE "i CR.triCOS para determinar la prioridad de su -: 
evacuación hacia lo retaguardia. La atención médica de emer9encia col)­
tinúa )' si son necesarias medidas adicionales de emergencia, serán institui 
das sin q ue sobrepasen las necesidades inmedictm del herido. 

Te ~ <:;;er Escalón : 
1 

Aquí el heri2o e.5 hatada en una in'>~alr.:~ción médica, con el personal )' ec¡ui 
po neces.;~· i.:> r dar tratamicn~o quirúrgico inicial de las herida .. , con el-: 
cuidado que r qu iera el pr /' po!:-1. 0pPra orio. Los heridos cuya condición 
no les permita ser transportados, reci ben tratamien i·o qui rúrgico adicional -
en ur. hospital de campaña cercano al Pue:;to de Clo:;ificoción. Aquellos­
cuyas herido:; permiten l'ranspoite adicional sin ningún detrimen1'o 1 lo reci -
ben en un hospital de evacuación, situado a otro nivel de retaguardia. 

d. Cuarto Escalón · 1 

El . trato~iento d~l herido se aaelant'a en un hosp!!a! general con pcr:.onol ca 
pacftodo y con equipo' nece::.ari o • . Lo misión de e5los hospitales es lq rehobi-: 
litació'n de los heridos para volver a ius deberes, o si !a reha!Jilitación no­
puede ser lograda durante el período de tiempo estipulado para dicha Otf)ani 
zación, se evacúan a la zona del interior para cirugía recons!·rucliva ·o ::­
tratamiento adecuado. 

39. Procedimiento de Evacuación 

Antes de con:;iderar los diferentes procedimientos y medio:; empleados en lo evo -
cuación médica se debe insistir inicialmente en el cuidado y córreclo manejo del 
paciente, tratamiento de fundamental importancia en la evacuación de enfermos­
y heridos ya que si éstos son r•Jda o incorrectamente movilizados su lesiór.l puede­
cronvertirse en grave~ mortal . Si el manejo del paciente es importante, no lo son 

_ n:enos Ja~ mu~has medidas real izaqas af)tes dél movimient·o de heridos hacia el tra 
~~~~:wlflll~w~.,~~~·~tl.'-'•• .,.,.,,, ,,. ~~~··· ..... ~~ .,.. ·' .. J 1 E ' . ' d':J • , 11 . , ·d d 1 ¡· d -· ' 'Fnl c.-~( ó me~ rco c; ~r ¡n•~1vo .· -~k; 'r:'e t"y:; !r:\ uyer; ~na cu! .a · o-;o 9'~~ . L!ac 9!1' e-. 

. la clase y exte'nsión de las heridas, la protección de ésf·as, el control de hemorro 
gias 1 la iniciación de la respiración artificial cuando fuere necesario, lo:: preven::-

- 3 9 
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la evac~,;oc i ón ~:Jé dica se cumple en los distintos niveles que la conforman: 

a. 

b. 

' 

A nivel -. Bo ; .~J! ón 1
1 ¡; 11 o 

1 
Este nivel de evacuación se m1cra en la linea de combate y termina en 
el puesto de socorro del' Batallón; se cumple Íntegramente en el área -
def mismo y c::stá supeditada a varios factores; entre otros, la .cantidad y 

, clase de heridos, el eztado del paciente, lo distancia al Puesto de Pri 
meros Auxilios, el terreno, los medios de transporte, etc. 

¡ 
1 
1 
1 A nivel Brigada 

\ 

A este nivel la evacuación se mrcra en los Puestos de Primeros Auxilios 
de los Unidades Tácticas y termina en el Pue~to de Clasificación. La 
evacuación se cumple a este nivel por ambulancias de Campaña o por he 
1 icópteros. -

la evacuación se efectúa a éste nivel en la siguie.nte forma : 

A pie 
Transporte Manual 
Por u~ Cámillero 
Por dos Camilleros 
Encamillas y 
En ambulancias 

1 
1 

.1 

.1 

40 . Elementos del ·Sistema de Evcnuad6n a Nivel Botollén 

y.,• • 

.. 
• ;t· 

los elementos que conforman o nivel Unidad Tácf'ica, el apoyo médico en el si;;te­
ma de evacuación son : 
El enfermero de Prime.-os Auxilios y el Puesto de Socorro del Batallón; uno asigr.a 
do a las Unidades subordinadas, el otro como medio- real · dé evacuación practico 
de la Unidad Táctica. 

... a. 

b. ',. 

El enfermero de Primeros Auxilios, como un factor moral principalísimo para­
el persono! combatiente, dá el apoyo médico contínuo, cumple ws funciones 
de clasificación, tratamiento, evacuación, provee atenciÓn médico de emergen 
cia, devuelve a los pacientes que no requieran tratamiento adicicnal, inicia lc-;­
fichas médicas del personal muerto y cumple las demás actividades propias de su 
cargo y responsabilidad. · ' · 

~! fues~o de Socorro es una ins!Cl!ació~· e~ !~ c~al s~ pr~st· ~ p~r primera ve~ ; 
~t·enc ~R~ rnécjicq prqfes!ona!; ~~ al f:!ncii8o pqr el pelotón d~ fianldod cuyo Coma~ 

,., .. r:.,~. ~ .. ·' .. · •! 1 1 1 ' - 40 • 1 
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dant.a tlcn\;,1 como dpbc.- pr!moi'dial el aseguíar la supervivencia del paciente 
-" ·· • · - ··' '- ' pora q•Je pueda ser tronspor~;:1do en formo seJL'ra a una instalación que 

cuente con el equipo y personal necesario paro llevar a cabo lo cirugía ini-
cio! ele las heridos. ~ · · 

. i 
La atendón médica de urgencia, odemés de exámen genera l ,. comprende 
Alivio de obstrucciones respiratorias, mantenimiento de una respiración sin 
impedimentos, control de hemoriagias, tratamiento de shock, alivio del -
dolor, aplicación de férulas y vendajes, profilaxia contra lo infección,hi­
drotación y por t.himo evoc'uación. 

1 

i 

. 41. Elementos del sistema de evocu,oción a Nivel Unidad Operativa. 

· A este nivel la evacuación se inicia en los Puestos de Primeros Auxilios de los·­
Unidodes ·Tácticas y termina en el Puesto de Clasificación. 

Dentro del sistema de evacuación o nivel Unidad Operativa se considera el Pues 
to de Clasificación y los Hospitales Quirúrgicos Móviles ( estos últimos no exiS­
ten actualmente dentro de nuestra organizaciÓr"' ), como las facilidades médi 
ces encargados de lo atención profesional ciel enfermo o herido. 

o. 

1 

Puesto de Clasificación : · 

Dotado con pe1r~o~ol expe;imentado y con un equipo que permita continuar 
la atención médico de urg encia prestada en el Puesto de Socorro del Batallón. 
Allí se adelanto una nueva clasificación la cual del·ermina la ·prioridad de -
evacuación y si esto debe hacerse al escclón inmediato o al Hospital Quirúr 
gico Móvil según las cc,ndiciones de gravedad del paciente. Esta facilidad:-

· ~ médica debe proc;urar tratamiento y hospital ización de enfermos y heridos por 
un Hem.po.que se estobrece en las normas de evccuoción. 

' ·: 

b. Hospital Quirúrgico fv'\Óvil : 

Por su costo es imposible para la Fuerza odqvirir!o:l y operarlos¡ son reemplazo 
dos por la:; instalaciones fijos de los Hospitale~ R~gi~no1es. -

42. Equipo de Primeros Auxilios para Camilleros 

. 
Los camilleros constituyen el primer eslabón en ei sistema de evacuación y tienen-
como misión la recolección y transporte de enfermos y heridos . Su equipo consiste 
en u'"! morro! sanitario d~ primeros auxi 1 ios poro compaña compuesto de : dos estu-

j"'tr""' .. ~""""\~.~ · •· ·ches de lona, un soporl'e de lona ~n forma de V y dos correas de lona. Este estu-
eh~ debe portarlos y emplearlo exclusivamente en campa~a . Debe llevarse sobre -
los flancos 9erecho a izquierdo pendi e ntes del sopo,rte de lona en V, c uyo vértice 
va sobre lo espalda y cada una de las ramas ·sobre el hombro derecho e izquierdo. 
La~ correas de lona fijan UGa por ~~l~nle1 y otro por delrp:., lo~ e~tremos superiores 
de los estu~hcs. ' ' ' · ' · ' ' 

- 11 ·-
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Dentro de los morrales se encu
1

enhan; un equipo de enfermería, elementos de cu 
' 1 -

roción y drogas que permiten prestar primeros auxilios y cuidados inmediatos y -
provi!>ionales, mientras se pre$ta an tención médico adecuada. 

43. Equipos para Enfermero de Primeros Auxilios. ; · 
-' . - 11 

.•. ,... •r .... ·;..'..-

. 1 . 
1 .: 

El enfermero entrenado suministra primeros auxilios y transporta al herido hacia 
el Puesto de Socorro del Batallón donde es examinado por un médico. Por lo -
proximidad del Puesto de Primeros Auxilios a la linea ele combate, su misión es 
simplemente dar ayuda de emerg enc ia y preparar al herido para la evacuación -
hacia la re taguardia . . 

' 

El equipo para enfermeros de primeros ouxil ios está compuesto de un morral de­
nyión de poco peso para ser llevado por los enfermeros en toda clase de operaéio 
nes ( regulares e iíregulares ) • Contiene los elementos necesarios para efectuar :: 
hemostos io por compresión, tratamientos de emergencia, iniciar las medidas de­
resucitación que el caso requiero e inmo'vili20r fracturas y proporcionar cuidados­
durante la evacuación. 

44, Pueslo de Socorro de Unidad· Táctica 

Su empleo permite la continuidad de lo atención médico con uno clasificación -
técnica, que' focil ita el control, evitando que algún paciente seo evacuado más 
allá de la retaguardia, si s·us condiciones físicas no lo ju:5tifican o la situación 
militar no lo requiere. 

Es a rgón ico de la Un:dad Táctica y tiene ias siguientes capacidades : Apoyo de 
Unido,d Tácl'ica con suficie'ntes efectivos, apoyo médico de 3 o 5 días paro com 
p.letar· la clasificación adelantada por el cnfer'mero de primeros auxilios., Trata-­
miento..de·em ergenc'ia. Ereparoción para evacuor los enfermos y heridos.' Empleo­
en Guarnición y, en camp::Jño. MovilidGd ciento por cien~o. 

. 1 

Por tratarse de une faci!klad médica que por su dotación requiere de un alto grado 
de movilidad, no permite la prádico de tratamiento5 médicos prolongados o inter 
venciones quirúrgicos especializadas. 

45. Puesto de Clasificación de ~rigada 

Su empleo permite examinar y evolt:ar al paciente, determinar. la prioridad de 
evacuación, proporcionar la atención médica y quirúrgica. · 

Es orgánico de 1~ Unidad Operativa y tiene lo~ siguientes capacidades : Recepción 
y clasificación de bajos evacuados de los ·pue:;tos de Socorro de Unidad Táctica. 
Tratamiento definitivo para enfermos, lesionados o heridos. Tratamientos médicos 

' 1 ' 

p q~irúrg!co;, para posterior ~vacuación ¡ · ·~osp lto~lzoci~'1 ppf ~ ~ 5 qf<:l~ parq 7Q ... 
pac!en tes . · · 

~......,..,.~~'. "'t'~'~''t,~;~""""l'~·~~"~;~r-1 'l!'"'l';'~t~~tf•!''~r-·•: ·~¡· ,!~v4•.1 2l~ ··,w ."~~~ ,,l ~:p'f'"'.' !..· , j :' :·1···' ~\:, .'::. , .. , .
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1 
' 

DOCUMENTAC ION 

1 

1 

SECC 10('\1 A.- GENERALIDADES i 

1 

!· 1 

46. Objeto y Alcance j 

1 

a. Reglamentar las normas que encauzan la elaboración, manejo y tramitación 
de los documentos de Sanidad. 

b. Establecer los orgoní!;mos qufl deben elaborar los documentos 

c. Fi'jar la forma, objeto, de~tino, utilización y frecuencia ele cada documento 

1 
1 
1 
1 

SECCION B.- DOCUMENTOS DE SANIDAD 
• 1 

1 

47. Relación de Documentos ;1 
¡ 

los docume ntos de Sanidad r.¡ue deben rendir las Un idades se encuentran di scrirni 
nodos en el Anexo "A". E>tos documentos son íos siguientes : 

• 1 

¡ 
a. Relación Inversión Par~ :da Servicios Médico-Asistenciales Formo 001-S/\N 

.. b ~ Inform -e Trímestral lnsresos consulta médica Militares, Retirados y beneficia­
rios Forma OQ2 ... S.AN. 

• . 1 

e. Resum.en ·Global y Parcial de Droga Consumida, Forma 003-SAN 
d. Resumen Ser~icios M~diccs··Asistenciales Acuerd~ clasificación Personal 

Forma 004-SAN. 
e. Relación de lnstalacio.nes Hospitalarias Fot ma 005··SAN. 
f. Formulario de Solicitud de Drogas Forma 006-S~N .. 
g. Relación Inversión Partida Drogas de Urgencia . formó 007-SAN 
h. Relación valorizada de Drogas Suministradas a personal Retirado y sus bene~ 

e iarios Forma 008-SAN. 
i. Informe Estadístico Areas Palúdiccs Forma 009-SAN 
i~ Informe Estadístico, Consultas Médicas por Espec iolidodes forma 010-Sl\N 
k. Informe de Atención Médica,Quirúrgicu y Hosp ita!oria forma 011-S/-.J,I. 

1~"""" . Bol7t9 de atención Médica Hospital Militar Centrol Forma 012-SAN. 

43 
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( ·,tDRO RELACION DOCUMENr ACION DE. SANIDAD QUE DEBEN RENDIR 
. lAS UNIDADES Al SERVICIO TECNICO DE SANIDAD .--, 

-=-~ 

1 ~ -~ • 
1 

Fecha de ResP.onsable de 1 Objeto y Finalidad 
¡ - N¡ o. , DOCU t1ENTO FORMA Rendición sueloboroción 1 

J l ! R.eloción !Nlrsión partido ... 
1 1 ·servicios }l..':c:lL.A.sistencia-
, 1 ··!t ! 1 les. _ J 1 

1 1 
-~ 1 
~ , .. j 2 1 Ingresos por -~onsulto me~ 

001 1 1 O de ca.::. !Intendente Local ¡Ejercer control contable 
da mes. ~- _ _ _ . _ y Administrativo . 

002 ,, Intendente Local Contobil iz.::~r y centro -
lar este Servicio. 

ANEXO 11 A" 

1 

OBSERVACIONES 

Debe hacerse por separado 
(Activos y Retirados 1. 
Cuando sea del caso se ene 
x a informe sobre prob lemas 

1 
- 1 ce (Retirado(y .Beneficio-

! -.,: 
1 

1 

ríos). ! 

Trimes -
tral.5 oe 
caca nue 
vo Trime""i 
tre. 

_ _ . _ --·-· ____ . . ~ _9!1oinal (as pre:.entadas. __ · ¡ -·- t 
1 ~ 

1 ~ 

3 
.dos. -:r 1

1 Resumen Dro~as consumí - · 

. 4- 1 Resumen SertMéd-Asi!:ten 

1 ciales. c-i -
j ~elc:ión d.e ~stalaciones -\ 

1 
HospJtolcrlaS_ 

1 
~ 
-~ 

1 ¡_ 
1 5. 

-¡ 

1 

·6. · ! rormulario Solrcitud Oro -
1 

l 7~ 
1 

gas. 

· Re lación Inversión Partida­
Drogas de Ur_gencia. 

003 

004 

005 

006 
- - .. -- ··-

007 

l. 
1 

l 

5 de cada 
mes • 

15 de cada 
mes 
• 
Anual 

' 5 Enero 

Farmacéutico 

Oficia! de Sarii -
dod. 

Comandante Uní­
dad. 

Cuatrimes 1 Intendente loc::a! 
rral. -

15 ~2 cada ¡Intendente local 
mes. ; y Farmacéutico 

1 Control Ejecución Pre 
j supuesta! • -

1 Estadísticc y Contro l 

1 
Conocimiento del Co­

l mando General Recu.:_ 
sos Potencia les de Sa­
lud. 

Abastecer y Con~rolar 
consumo de drogas. 

Control y Fiscaliza -
e ión de Drogas-Urgen 
cia. 

Se 1 iquida 

los valores se establecen -
· real por cado grupo de efec 

tivos. 

Normas de acuerdo a Circu­
lar No .00318¡70 



. ..¡:,... 
ln 

l 1, . 

J 
11 

] 
:t 
·-" 

I.Z;;~o.':• 

CUADRO RELACION DOCUMENTACION DE SANIDAD QUE DEBEN RENDIR 
LAS UNIDADES AL- SER\{ICIO TECNICO DE SANIDAD 

- 2 -· ANEXO 11 A u 

¡ N/o ·1 ~ O.C U M E N lO FORtv\A 
Fecha de 
Rendición 

· Responsable de 
.su elaboracion. 

Objeto y Finalidad OBSERVACIONES 
¡ :1 
¡ _8 1 Re:: 1C:iór. valorizada Dro-

. t . . . 

1

1 g::r:- ~t¡m m 1 :;tracas persona 1 1 

, 1 ac: :·J.dad y beneficiarios. 
¡ - j . 

[ 9 !mor-fe Es:adístico Areas -¡ 
\ ~- -~ Palul;cos , 009 

1 ~ 

i :t 

j1 O lnk·r~e Es~adlstico Consul 
¡ ! ta·m~dica especialidades-: 1 

i 11 1 !nforO,·e atención m~dica-
i 1 Qu irGrgicaj Hospitalaria 
l . .._ 
1 12 - Bo~ef~ de Atención Médico 
l Hospl.t-.aJ Militar -

mes . 
008 15 de cada 

Trimestrai 

15 de cado 
010 mes. 

011 15 de cada 
mes. 

1 

012 
1 t .. 

1 Eventual 

: 1 

1 -~: !' 
1 .•• 

j • i l - ,. 
1 'J -------- ··-- --- . - 1 ·- -----··-- . 

1 e,~ 1 

1 "" 

1 . .. 1 . 

1 L 1 

ln tendenc ia Local 

-· ------• ·-w--•-

Tramitar ai Comando Ge 
nerai para solicitar rein­
tegro valores -

tomancbnte Uni - ~ Verificar Efectividad de 
dad. . --· tratamientos y datos -

1 Oficial de Soni -

1 
dad. 

1 Oficial ¿e Sani -
dad. 

1 Jefatura de Sani-
dad. 

Estad i st i cos. 

Datos Estadísticos 

Datos Estadísticos y de 
Con!'rol 

Control. 

--- ------

• ! 

1 
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UERZAS MILITARES DE COLOMBIA 
·EJERCITO NACIONAL 

FORMA NR. 001-SAN 

A• 

"" ·[ RELAClON -DE lA !NVERSION DE LAS PARTIDAS DE SERV!ClOS MEDICOS AS!:;TENC!ALES CORRESPONDIENTES MES: 
~ . 

:"'"_ ~ - ~- - 1 

-·iL~/0 GRADO i NOMBRES Y APELLIDOS • .:.~ CLASE o_:_, SERV IC ic:._ J~ . UN IT AR 10 _Ir! VAL CR TOTAL 1 

. ; .. .. ~ 1 ., 
~1 
q l ... - - .... - ----~ -- .. - - ----- ·- ! 

- , 1 - -- 1 -. • - -- • 

"1 ' 1 . 
-· r 1 ~ 1 
~ 1 - - .. 

;1! -" - ---~ - . ··• __ co .. -· .... 1 ... : ___ - --1---______ -__ , _ 
_:;; ¡ 1 ! 1 

.:, ! 1 . 1 1 1 :- : • 1 1 . 
-r- " -= 
Oo- -"'-

· ·:-- BALANCE DE lNVERSION PARTIDA SERVICIOS MEDICOS ASISTENCIALES CORRESPONDIENTES _ Al MES: 

~r INGRESOS j ___ EGRES-~S -~--- SALDO 
-.. 

1 -F-ECHA ·, D E T A L l E ( 

' 
~ ··1------¡ 
;.. : 1 

1 
j 

l ( 

! 1 
' .. ; ! ----- . - ----- --
1 -

.:1 
1 

-1 
1 

-¡ .1 

--------·-
Fari'locó..t ico ln lendc;,fc. Local Comandante 
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FUERZAS M!LJTARES DE COLOMBIA 
EJERCITO NAC!ON.AL 

~~t_)J 

FORMA No.002-SAN 

-~ 
' 

INFORME iR!MESTR..'\L DE INGRESOS POR CONSULTA MEDICA AL PERSONAL MILITAR R::TlRADO Y SUS BENEFICIARIOS 
1 

~~- ~---~ -~;-~~1 1 . . . . 
1 Numero de Pe. ·'0 • 

0 ¡·Saldo que V:e11e 
j Atendido. __, · 

1 . . f ------- ---- -· 
:-ro---- 1 1 -;.JI-- -

· ¡ 1ngre ::os po! r.omu 1 Egt·eso~ er! e. l Sal Jo que pr, r:-
1 ta en e 1 T • : rt' e~t;-2 • ! Tdmestre. L _ _ 

1 . 1 
• 1 1 

1 

UNIDAD 

i 
11 

/ 

-

- - - ---· - - ¡ -~::::=-...;;...;.- - -= .. ::-:::-= . ..:..--=...-:::..-~-

-¡ 
' 1 ; 1 1 1 

[ . 1 
1 

• l _ ··-

1 

- -1 
1 

-- ¡. ···· __ 

Farmecéutico lntendente l-oca l Comandante 



FUERZAS MILITARES DE COLOMBIA 
EJERCITO NACIONAL 

1 

1 
1 

FORMA NR. 003-SAN 

1 

1 
1 
1 

RESUMEN GL03AL DE LA DROGA CONSUMIDA 

MES 

Inventar io final - Mes ante.-!or ••.•••.•.••.•.•••••••.••••••••.•• $ 

lngre50S por drogar rnes ••. , .•••.•••••.....••••..•.• • • • • • • • • . • $ 

1 OTAL .DROGA DISPONIBLE 

Mer.os : 
1 ¡ 

Eg resos de Droga, me_s 1 
••••o• • •••••••.,••e o., •••• ••• •&•• o ••••• • •o 

TOTAL EX ISTENC lA a 30 de 

--··----

==========-===-= 

__ RESUMEN P}\RC IAL DROGA COt~SUMIDA ACUERDO CLASlFICACION DF. PERSONAL. 

·1 .. MES:------
' . 

COD!GO _CLASfFlCAC¡ON NR. PERSO!'-IAL V .R . TÓTAL 
-··- - ---------·-- -·-- -- ------- -·---.'--------~ ·~--------------

BH0007 Sanidad Oficiales 
BH0008 Sanic1cd Suboficiales 
BH0009 Son¡dad Alférez y Cadetes 
BHOOlO Sanidad Soldados 
BHOOlOA San¡dad Civiles 
!3H0011 Sanidad Padres de Oficiales 
BH0012 Sanidad Podres de Suboficiales 

/ BH0013 Sonid~d E~posas e Hijos de Oficiales 
BH0014 San idod Esposos ~ Hijos de Supofic iales 
BI·IOd 15 Sanidad E s r;o.;~~ ~ Hi'¡os de Civiles 1 

• 1 ' 1 1 f,, 1 • 1 : 1 ~ ; 1 

~~-GJ..A.kl1lf~,@GA .. ··P_ F .&. R-~ct·f~t0.pt\\'J · ¡, •: ~ .• -T ·~ ·,: ~ · ·, 1 • •.,, • • •• • • •• • • • • • • ·: ~ · .. • • : · -· , · $ . ~-~""~'-'=~:=~~-== 

--------·---·---------
Farmocéu!i co 

-- 48 .. 

!ni ender,tc Loccl o 
(EjcG!JI jyo ~J~idad) 
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FUERZAS Mlli-:-ARES DE COLOMBIA 
EJER~ITO NACIONAL ' 

1 
1 

FORMA NR . 004-SA N 
. ! 

RESUMEN DE SERVICIOS MEDICOS ASISTENCIALES DE ACUERDO. A 
CLASIF !CAC ION DE PERSONAL . 

EFECTIVOS 
UNIDAD. 

·1 

Ct.AS IF ICAC ION 

MES: 

NR .PERSONAL 
ATENDIDO ---------------------------------·-------------

-· .. --....,-,----:--

Oficicd~s 
·S:;bofic ial es 
Ai'féreces y Cadetes 
Soldados .1 

Cíviies 
Familiares Civ il es 
Padres de Oficiales 
Padres de SuboÚcicdes 
Famil iart:!S de Oficiales 

:· Familiares de Suboficiales 
' ' 

TOTAL SERVICIOS ...... . . .. .... . ....... $ 

Of!clal p~ ~anidad 

1 ' .. ,. 1 i ' 1 

--
Coma t1 dar1f'e 

~ 49 -
' 1¡ 

VR. TO TAL 

----------
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FUERZAS MILITARES DE COLOMBIA 

EJERCiTÓ NACIONAL 

INSTALACIONES . HOSPITALARIAS 

FORMA No.OOS-SAN 

¡ 1 • • . 1 ~-Jo. Cornos. Sef.~ i ci?s { ¡Laboratorio 1 1

1 

S~rv.ici~'i 
; N / 0 Trpo lnstalac t one~ !Camas 1 C~pc:ctdad · C1rug1a l O.B. s.

1

.Ciínico. 1 O . B. S. Med1~o<. 
1
1 1 Max1ma -:sTI-NO 

1 
Espec1ales 

1 l 1 

l OBSERVACIONES 

1 

1 . 1 1 

l 1 1 
i 
1 

1 

i 
1 
1 

1 
1 
1 
¡ 
1 

1 
1 

l 
- 1 

1 
i 

·Farmacéuta 

., 

• 
~ 1 1 1 • 

1 1 

1 

1 1 1 

1 . , 1 

, , r . 
1 ! 
i i . 1 

¡ 1 1 

.. _L_j_j 

Intendente Local 

------------1 ------·-

1 

1 
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