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FORMATO ÚNICO DE CARGUE 

 

CÓDIGO DE 
META 

NOMBRE DE LA META INDICADOR DE 
PRODUCTO 

TIPO DE 
INDICADOR 

 
P1S19MP34 

Hospital Federico Lleras Acosta fortalecido 
para la implementación de la ruta de 
atención oncohematológica para el 
departamento del Tolima. 

Numero de 
Hospitales 

 
acumulado 

 
META PROGRAMADA VIGENCIA AVANCE A LA FECHA* META CUATRIENIO 

0.5 0.5 1 

− *: De acuerdo a la unidad de medida del indicador de la meta. 

Nota: En relación a lo establecido en el sistema de evaluación y seguimiento Ejecutor. 

Dependencia responsable: (EDUIN AUGUSTO RIVERA LOAIZA 

Fecha del reporte: (09 septiembre 2025) 

Periodo de reporte: (mayo - septiembre 2025) 

Tipo de soporte: 
 

TIPO DE SOPORTE 

FOTOGRÁFICO  

VIDEO  

CONTRATO / CONVENIO  

ACTA  
OFICIO  

OTRO ¿CUÁL? Diagnostico para ruta 

 
Beneficiados: (Especifique por tipo de beneficiados y enumere cuantos son / solo si aplica) 

 

BENEFICIADOS CUANTOS 

PERSONAS 1.390.836 
FAMILIAS  

MUNICIPIOS 47 
INSTITUCIONES EDUCATIVAS  

HOSPITALES 49 
ASOCIACIONES  

OTRO ¿CUÁL?  

Enfoque diferencial y territorial: (Especifique de acuerdo al enfoque diferencial y territorial para 

los beneficiados y enumere cuantos son / solo si aplica) 
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ENFOQUE DIFERENCIAL Y 
TERRITORIAL 

CATEGORÍA CUANTOS 

TERRITORIAL 
URBANO  

RURAL  

 
ÉTNICO 

INDÍGENA  

AFRO  

RROM  

SEXO 
HOMBRE  

MUJER  

 

 
CICLO VITAL 

(0 – 5 AÑOS)  

(6 – 11 AÑOS)  

(12-17 AÑOS)  

(18 A 28 AÑOS)  

(29 A 59 AÑOS)  

(MAYOR DE 60 AÑOS)  

 
 

 
OTRAS SITUACIONES DIFERENCIALES 

PERSONAS CON DISCAPACIDAD  

VICTIMAS DEL CONFLICTO  

JEFATURA DE HOGAR  

EXTREMA POBREZA  

DESMOVILIZADO  

LGBTIQ+  

OTRO ¿CUÁL?  

Nota: Se debe aclarar que la suma del total de beneficiaros no equivale al total de la población con 

enfoque diferencial, ya que un beneficiado puede pertenecer a más de un enfoque diferencial. 

1. REPORTE DE ACTIVIDADES: 

Describa y desglose las actividades adelantadas, para el cumplimiento de los bienes y servicios 

establecidos en la meta, enumérelas y en dicha descripción deberá poder verificarse: las principales 

actividades realizadas, los bienes y servicios generados y que contribuyen al cumplimiento de la 

meta. 
 

No. ACTIVIDAD 

1 Cofinanciar y fortalecer el mejoramiento de la Infraestructura y/o dotación para 

ruta de atención oncohematológica del Hospital Federico Lleras Acosta 

2  
 
 

2. LOCALIZACIÓN (inversión focalizada) 
 

MUNICIPIO BIEN Y SERVICIO VALOR * RP** 
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SECRETARÍA DE SALUD DEL TOLIMA 

             

RUTA HEMATOONCOLOGICA  
EN EL DEPARTAMENTO DEL 

TOLIMA 

 

TOLIMA Diagnostico Ruta 
Oncohematológica 

departamental 

Gestión 

− *: solo si aplica. 

− RP*: registro presupuestal. 

 
3. Evidencias 

Anexar los respectivos soportes que permiten verificar las acciones realizadas por lo tanto debe ser 

conducentes, pertinentes, claras y útiles como actas de entrega, fotos (formato JPG o PNG), actas 

parciales (formato PDF), certificaciones entre otros soportes a la gestión, que no superen las 10 

páginas, incluyendo evidencias. 

 

DIAGNOSTICO PARA CONSTRUCCION DE RUTA ONCOHEMATOLOGICA 
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1. Introducción 

El cáncer constituye uno de los principales desafíos de salud pública a nivel mundial, dada su 
elevada carga de morbilidad, mortalidad y su impacto socioeconómico. Se define como un 
conjunto de enfermedades caracterizadas por el crecimiento descontrolado de células anormales 
con capacidad de invadir tejidos adyacentes y diseminarse a otros órganos a través del proceso 
de metástasis, el cual representa la principal causa de muerte asociada a la enfermedad 
(Organización Mundial de la Salud [OMS], 2022). 

En 2020 se registraron cerca de 10 millones de muertes por cáncer en el mundo, siendo los tipos 
más incidentes el cáncer de mama (2,26 millones de casos), pulmón (2,21 millones), colorrectal 
(1,93 millones), próstata (1,41 millones) y gástrico (1,09 millones). En términos de mortalidad, el 
cáncer de pulmón encabezó las estadísticas con 1,8 millones de defunciones, seguido del 
colorrectal (916 000), hepático (830 000), gástrico (769 000) y mama (685 000) (OMS, 2022). A 
su vez, cada año aproximadamente 400 000 niños desarrollan algún tipo de cáncer, siendo las 
leucemias, linfomas y tumores sólidos del sistema nervioso central los más frecuentes en este 
grupo etario. 

La etiología del cáncer responde a un proceso multifactorial en el que confluyen factores 
genéticos, ambientales y conductuales. Entre los principales agentes de riesgo se destacan el 
consumo de tabaco y alcohol, la inactividad física, la dieta no saludable, la contaminación 
ambiental y la exposición a agentes carcinogénicos físicos, químicos y biológicos. De igual 
manera, infecciones crónicas por virus como el de la hepatitis B y C, el virus del papiloma humano 
(VPH) y el virus de Epstein-Barr, contribuyen de manera significativa a la carga de enfermedad, 
particularmente en los países de ingresos bajos y medios (OMS, 2022). 

Pese a su complejidad, se estima que entre el 30% y 50% de los casos de cáncer podrían 
prevenirse mediante estrategias de promoción de estilos de vida saludables, vacunación, 
detección temprana y acceso oportuno a diagnóstico y tratamiento. La evidencia científica 
respalda la efectividad de intervenciones como el tamizaje para cáncer de cuello uterino 
mediante pruebas de VPH, la mamografía para cáncer de mama y el control de factores de riesgo 
modificables (OMS, 2022). 

2. Diagnostico 
 
Panorama global y nacional del cáncer en adultos 
Carga global  

• Tendencia global de aumento en casos incidentes y envejecimiento poblacional. 

• Tumores líderes en carga (años de vida perdidos): pulmón, mama, colon-recto, hígado, estómago 

(Bray et al., 2024). 

Colombia: perfil por sitio tumoral (adultos) 
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 • Incidencia estimada (todas las edades, ambos sexos): Predominio de mama (mujeres), próstata 

(hombres) y colon-recto, seguidos por pulmón, estómago y cérvix (Cuenta de Alto Costo, 2023). 

• Mortalidad: mayor letalidad relativa en pulmón, estómago, colorrectal, próstata y mama (DANE, 

2025). 

• Tendencias recientes: aumento de incidencia en tumores asociados a estilos de vida urbanos 

(colorrectal), y persistencia de mortalidad elevada por diagnóstico tardío en mama y cérvix 

(Ministerio de Salud, 2024). 

Factores de riesgo y determinantes (adultos) 
• Comportamientos: tabaquismo, alcohol, dietas hipercalóricas/ultraprocesados, baja actividad 

física (OPS, 2021). 

• Agentes infecciosos: VPH (cáncer de cuello uterino, orofaríngeo), H. pylori (estómago), VHB/VHC 

(hígado). 

• Ocupacionales/ambientales: exposición a carcinógenos (sílice, asbesto), contaminación del aire. 

• Determinantes sociales: pobreza, ruralidad, barreras geográficas/financieras, etnicidad 

(desigualdades en estadio al diagnóstico y supervivencia). 

Prevención y tamización prioritarias 
• Cérvix: vacunación VPH (niñas y niños), tamización con HPV/DNA y citología; seguimiento de 

lesiones precancerosas (INS, 2025). 

• Mama: tamización con mamografía bienal 50–69 años (enfoque de riesgo para 40–49); 

diagnóstico oportuno con imagenología y biopsia. 

• Colorrectal: tamización con pruebas de sangre oculta en heces/fit o colonoscopia desde los 50 

años (o antes si alto riesgo). 

• Hígado: tamizaje ecográfico y AFP en población con cirrosis/alto riesgo. 

• Pulmón: tamización con TC de baja dosis en fumadores de alto riesgo (según guías y 

disponibilidad). 

 
Cáncer infantil (0–17 años) y adolescencia  
Perfil epidemiológico nacional 

• Tumores más frecuentes: leucemias (especialmente LLA), tumores del SNC, linfomas (OPS, 

2021). 

• Metas nacionales al 2031: reducción de mortalidad infantil por cáncer; fortalecimiento de 

UACAI, redes de referencia, diagnóstico y tratamiento oportunos. 

• Indicadores estructurales: tiempos a diagnóstico (sospecha–confirmación), oportunidad de 

inicio de quimioterapia, abandono de tratamiento, disponibilidad de hemato-oncología 

pediátrica, cuidados paliativos pediátricos. 

 
Factores y determinantes en edad pediátrica 

• Importancia de diagnóstico temprano (signos y síntomas de alarma), rutas de referencia ágiles, 

pruebas diagnósticas especializadas, disponibilidad de medicamentos oncológicos y soporte 

transfusional. 

• Determinantes: aseguramiento, distancia a UACAI, condiciones socioeconómicas (abandono 

terapéutico), soporte psicosocial y hogar de paso. 
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3. Tecnologías indispensables en los tratamientos contra el cáncer 

Tabla 1. Cuadro comparativo de tecnologías para cáncer en adultos e infantil 
Tipo de cáncer Diagnóstico Tratamiento 
Mama Mamografía digital, 

ecografía, resonancia, biopsia 
guiada por imagen, 
inmunohistoquímica 

Cirugía oncológica, 
radioterapia, quimioterapia, 
hormonoterapia, 
trastuzumab 

Cuello uterino ADN-HPV, citología líquida, 
colposcopia, PCR viral 

Crioterapia, LEEP, 
radioterapia 
externa/braquiterapia, 
quimioterapia con platinos 

Próstata PSA, resonancia 
multiparamétrica, biopsia 
prostática 

Prostatectomía, radioterapia 
IMRT, terapia hormonal 

Colorrectal Colonoscopia con biopsia, 
TAC, resonancia, CEA/CA 19-
9 

Cirugía 
laparoscópica/abierta, 
quimioterapia (5-FU, 
oxaliplatino), radioterapia 
rectal 

Gástrico Endoscopia con biopsia, 
endosonografía, TAC 

Gastrectomía, quimioterapia 
perioperatoria, trastuzumab 
si HER2+ 

Pulmón TAC de tórax, broncoscopia 
con EBUS, panel molecular 

Cirugía torácica, radioterapia 
SBRT, inmunoterapia 
(nivolumab, pembrolizumab) 

Leucemias y linfomas (adulto 
e infantil) 

Hemograma, médula ósea, 
citometría de flujo, PET-CT 

Quimioterapia estándar, 
inmunoterapia 
(blinatumomab, CAR-T), 
trasplante de progenitores 
hematopoyéticos 

Tumores cerebrales (infantil y 
adulto) 

Resonancia cerebral, biopsia 
estereotáctica 

Cirugía con neuronavegación, 
radioterapia conformada, 
quimioterapia 
(temozolomida) 

Cáncer infantil sólido (ej. 
neuroblastoma, sarcomas) 

Imagenología avanzada (TAC, 
resonancia), biopsia, 
marcadores tumorales 
específicos 

Cirugía oncológica pediátrica, 
quimioterapia intensiva, 
radioterapia, inmunoterapia 
en centros de referencia 

 
4. Acciones de fortalecimiento a desarrollar en el departamento  
 

4.1. Eje de prevención, detección y referencia 

• Profesionales: 

o Médicos generales capacitados en signos de alarma de cáncer infantil/adulto. 

o Enfermeras profesionales en promoción, tamización y gestión de riesgo. 
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 o Psicólogos/as para apoyo psicosocial inicial. 

• Tecnología: 

o Consultorios de tamización (mamografía digital, citología en base líquida, test de VPH, 
FIT para colon). 

o Laboratorio básico con CBC (hemograma), química sanguínea, pruebas rápidas. 

o Sistema de telemedicina para interconsultas con oncología/hematología. 

4.2. Diagnóstico especializado 

• Profesionales: 

o Hematólogos/as. 

o Oncólogos clínicos. 

o Cirujanos oncológicos. 

o Patólogos con formación en inmunohistoquímica (IHQ). 

• Tecnología: 

o Anatomía patológica con inmunohistoquímica (IHQ). 

o Biología molecular básica (mutaciones KRAS, BCR-ABL, JAK2, etc.). 

o Imagenología diagnóstica: tomografía, resonancia magnética, ecografía de alta 
resolución. 

o Endoscopia digestiva, broncoscopia. 

o Banco de sangre hospitalario con tipificación y aféresis. 

4.3. Tratamiento (fase hospitalaria y ambulatoria) 

• Profesionales: 

o Oncólogos clínicos adultos. 

o Hemato-oncólogos pediátricos (mínimo 1–2 de tiempo completo). 

o Radio-oncólogos. 

o Farmacéuticos hospitalarios con experiencia en oncológicos. 

o Enfermería oncológica certificada. 

o Nutricionistas, fisioterapeutas, trabajadores sociales, psicólogos clínicos. 

• Tecnología: 

o Salas de quimioterapia ambulatoria con cabinas de bioseguridad. 

o Central de mezclas estériles para preparación de quimioterapia. 

o Radioterapia: acelerador lineal de alta energía con capacidad de IMRT/VMAT. 
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 o Braquiterapia (para cérvix, próstata). 

o Hospitalización oncológica con aislamiento protector para neutropenia. 

o Equipos de soporte: bombas de infusión, monitores, ventiladores, camas eléctricas. 

4.4. Trasplante y terapias avanzadas (fase de alta complejidad) 

• Profesionales: 

o Hematólogos con experiencia en trasplante de progenitores hematopoyéticos. 

o Infectólogos y especialistas en cuidados críticos. 

• Tecnología: 

o Unidad de trasplante de médula ósea (idealmente 2–4 camas con flujo laminar y filtros 
HEPA). 

o Criopreservación celular y laboratorio de terapia celular. 

o Banco de médula ósea y coordinación con REDMO/Red nacional. 

4.5. Cuidados paliativos y seguimiento 

• Profesionales: 

o Especialistas en cuidados paliativos. 

o Psicólogos clínicos. 

o Médicos de familia. 

o Enfermeras de soporte domiciliario. 

• Tecnología: 

o Unidad de cuidados paliativos hospitalaria y domiciliaria. 

o Acceso a opioides orales y parenterales, bombas PCA. 

o Plataforma de telemonitoreo para seguimiento remoto. 

4.6. Gobernanza, red y soporte transversal 

• Profesionales: 

o Epidemiólogos para vigilancia y evaluación de indicadores. 

o Auditores de calidad en salud. 

o Gestores de caso/enfermeras navegadoras para ruta del paciente. 

• Tecnología: 

o Historia clínica electrónica interoperable. 

o Tablero de control departamental (incidencia, mortalidad, tiempos, sobrevida). 

o Integración con CAC, INS y SIVIGILA. 
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RED DE PRESTACION DE SERVICIOS ONCOLOGICOS  
 

 
Con el propósito de garantizar el acceso oportuno, integral y continuo a la atención en salud de la 
población diagnosticada con patologías oncológicas, se ha consolidado la red de prestación de servicios 
contratada por cada Entidad Administradora de Planes de Beneficios (EAPB) que cuenta con afiliados en 
el departamento del Tolima. 
 
Dicha red comprende las instituciones y proveedores de servicios de salud habilitados para la atención en 
oncología, organizados de acuerdo con los niveles de complejidad y con los estándares de calidad exigidos 
por la normatividad vigente. A través de estos convenios, las EAPB buscan asegurar que los usuarios 
reciban de manera adecuada los servicios de promoción, prevención, diagnóstico, tratamiento y 
seguimiento requeridos para el manejo integral del cáncer. 
 
A continuación, se detalla la red contratada por cada EAPB con presencia en el territorio, la cual constituye 
la base operativa para la atención especializada de esta patología en el departamento: 
 
 
 
 

ECOOPETROL 

CODIGO_PRESTADOR RAZON_SOCIAL_PRESTADOR CODIGO_SEDE NOMBRE_SEDE 

7300100821 CLINICA LOS REMANSOS 01 CLINICA LOS REMANSOS 
7300100909 CLINICA AVIDANTI IBAGUE 01 CLINICA AVIDANTI IBAGUE 

7300101982 FELIX ORLANDO NIETO 
MONTENEGRO 

01 FELIX ORLANDO NIETO 
MONTENEGRO 

7300100966 MEDICADIZ S.A.S. 01 MEDICADIZ S.A.S. 
7300100858 PROMOVER  LTDA 01 PROMOVER  LTDA 

7328302001 KATEHERINE MARIA CASTRO GIL 01 KATEHERINE MARIA 
CASTRO GIL 

7328301040 HOSPITAL SAN VICENTE DE 
FRESNO 01 HOSPITAL SAN VICENTE 

DE FRESNO 

7334900926 HOSPITAL DPTAL. SAN JUAN DE 
DIOS E.S.E. 01 HOSPITAL DPTAL. SAN 

JUAN DE DIOS E.S.E. 



 
 

GOBERNACIÓN DEL TOLIMA 
SISTEMA INTEGRADO DE GESTIÓN 

CÓDIGO: 
INS-PD-001 

VERSIÓN: 01 

PROCESO 
PLANEACIÓN ESTRATÉGICA Y DEL 

DESARROLLO 
PÁG. 10 DE 13 

FORMATO ÚNICO DE CARGUE DE INFORMACIÓN- 
EJECUTOR TOLIMA. 

VIGENTE DESDE: 
28/06/2022 

 
7344300839 RODRIGO IVAN GIL FAJARDO  01 RODRIGO IVAN GIL 

FAJARDO  

7344301021 HOSPITAL SAN JOSE DE 
MARIQUITA 01 HOSPITAL SAN JOSE DE 

MARIQUITA 

7344301021 HOSPITAL SAN JOSE DE 
MARIQUITA 01 HOSPITAL SAN JOSE DE 

MARIQUITA 

1100100670 

FUNDACION PARA LA 
REHABILITACION DE 
ALCOHOLICOS Y ADICTOS-
FUNDAR 

01 

FUNDACION PARA LA 
REHABILITACION DE 
ALCOHOLICOS Y 
ADICTOS-FUNDAR 

1100105715 
CENTRO DE PSICOLOGIA Y 
APRENDIZAJE INTEGRAL S.A.S. 
CEMPAI S.A.S 

01 CEMPAI SAS 

1100107440 
INSTITUTO COLOMBIANO DEL 
SISTEMA NERVIOSO - CLINICA 
MONTSERRAT 

02 CENTRO CAMPOALEGRE 

1100129085 CONEQUIPOS MEDICA SAS 01 CLINICA PROYECTARTE   
 
 

 
EPS SANIDAD POLICIA 
 
 

ENTIDAD SERVICIO 

HOSPITAL FEDERICO LLERAS ACOSTA URGENCIA ADULTO - MENORES 
SERVICIOS MÉDICOS DE ALTA TECNOLOGÍA EN 
CLINALTEC URGENCIA ADULTO - MENORES 

INSTITUTO NACIONAL DE CANCEROLOGÍA EN 
BOGOTÁ CONSULTA EXTERNA 

 
 
NUEVA EPS 
 

REGIMEN REGIONAL MUNICIPIO NOMBRE DE LA 
IPS 

MODALIDAD 
CONTRATADA COMPLEJIDAD 

SUBSIDIADO 
REGIONAL 
CENTRO - 
ORIENTE 

IBAGUE 

CLINICA 
INTERNACIONAL 

DE ALTA 
TECNOLOGIA 

CLINALTEC 
S.A.S. 

EVENTO ALTA 
COMPLEJIDAD 
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CONTRIBUTIVO 

REGIONAL 
CENTRO - 
ORIENTE 

IBAGUE 

CLINICA 
INTERNACIONAL 

DE ALTA 
TECNOLOGIA 

CLINALTEC 
S.A.S. 

EVENTO ALTA 
COMPLEJIDAD 

CONTRIBUTIVO 

REGIONAL 
CENTRO - 
ORIENTE 

IBAGUE 
E.S.E. HOSPITAL 

FEDERICO 
LLERAS ACOSTA 

EVENTO ALTA 
COMPLEJIDAD 

SUBSIDIADO 
REGIONAL 
CENTRO - 
ORIENTE 

IBAGUE 
E.S.E. HOSPITAL 

FEDERICO 
LLERAS ACOSTA 

EVENTO ALTA 
COMPLEJIDAD 

 
 
 
 
FOMAG:  
 
 

RED DE ATENCIÓN 
ONCOLÓGICA 

Clínica Clinaltec 
Hospital Federico Lleras Acosta 

Oncomedic 
Oncosalud 

 
 
ASMET SALUD: 

NOMBRE DEL PRESTADOR N° CONTRATO + OTRO SI SERVICIOS 

CLÍNICA ONCOSALUD IPS TCL-012-24 PP 

Cáncer de mama y cérvix 
servicios 
ambulatorios y 
hospitalarios adulto, toma 
de biopsias, quimioterapia, 
cirugía 
oncológica, suministro de 
medicamentos 

ESE HOSPITAL FEDERICO LLERAS 
ACOSTA TOL-004-25-EV 

Servicios ambulatorios y 
hospitalarios 
adulto y pediátrico, toma 
de biopsias, 
cirugía oncológica, 
quimioterapia, 
radioterapia. 



 
 

GOBERNACIÓN DEL TOLIMA 
SISTEMA INTEGRADO DE GESTIÓN 

CÓDIGO: 
INS-PD-001 

VERSIÓN: 01 

PROCESO 
PLANEACIÓN ESTRATÉGICA Y DEL 

DESARROLLO 
PÁG. 12 DE 13 

FORMATO ÚNICO DE CARGUE DE INFORMACIÓN- 
EJECUTOR TOLIMA. 

VIGENTE DESDE: 
28/06/2022 

 

INSTITUTO NACIONAL DE 
CANCEROLOGIA BOG-003-24-PP 

Servicios ambulatorios y 
hospitalarios 
adulto y pediátrico, toma 
de biopsias, 
cirugía oncológica, 
quimioterapia, 
radioterapia. 

INSTITUTO DE ULTRATECNOLOGIA 
MEDICA S.A.S TOL-015-24-PGP Servicios de imágenes 

diagnósticas. 

LABORATORIO BIOANALISIS TOL-061-25-PP 

Servicios de 
procesamiento de 
muestras 
de laboratorio clínico y 
patología. 

BIOTECGEN NAC-033-24-PGP 

Servicios de 
procesamiento de 
muestras 
de genética 

MEDISFARMA SAS NAC-020-24-CPS OTROSI 005 
NAC-021-24-CPC OTROSI 005 

Medicamentos 

PRODUCTOS HOSPITALARIOS S.A. 
PRO-H S.A 

TOL-091-25-CPS 
TOL-092-25-CPC 

Medicamentos 

DISTRIBUCIONES UNOFARMA SAS TOL-002-24-PP Medicamentos 

 
 
 
 
 
PIJAO SALUD 

NIT PRESTADOR NÚMERO DE CONTRATO RED DE ATENCIÓN 

900718172 

CLÍNICA 
INTERNACIONAL DE 
ALTA TECNOLOGÍA 
CLINALTEC 
S.A.S 

73-2025-004-AE ONCOLOGICA 

8999999092 
INSTITUTO NACIONAL 
DE 
CANCEROLOGÍA 

11-2025-002-AE  ONCOLOGICA 

801008362 
ONCOLOGOS DEL 
OCCIDENTE 

66-2025-005 ONCOLOGICA 

900428930 ONCOSALUD 73-2025-010  ONCOLOGICA 



 
 

GOBERNACIÓN DEL TOLIMA 
SISTEMA INTEGRADO DE GESTIÓN 

CÓDIGO: 
INS-PD-001 

VERSIÓN: 01 

PROCESO 
PLANEACIÓN ESTRATÉGICA Y DEL 

DESARROLLO 
PÁG. 13 DE 13 

FORMATO ÚNICO DE CARGUE DE INFORMACIÓN- 
EJECUTOR TOLIMA. 

VIGENTE DESDE: 
28/06/2022 

 901090715 CLÍNICA CUABAL  11-2025-006-AE  ONCOLOGICA 

892000501 
HOSPITAL 
DEPARTAMENTAL 
DE VILLAVICENCIO 

50-2024-001  ONCOLOGICA 

 
 
 
 

 
 

ALISON AMAYA REYES 
Directora Desarrollo de Servicios y Calidad de la Prestación 

 
 
Secretaria de Salud 
Reportado por: (Eduin Rivera). 

Cargado por:  


