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Fecha de Vigencia: Mayo 10 de 2017

Versión: 01




	Fecha: 28 de mayo de 2021
	Acta No:
	Hora Inicio: 8:00 am
	Hora Fin: 11:30 am

	Tema:   VISITA DE ASISTENCIA TECNICA PROGRAMA SALUD VISUAL Y AUDITIVA IPS SANIDAD CARCEL PEREIRA 

	Responsable: GUSTAVO ADOLFO GOMEZ MARQUEZ / REFERENTE SALUD VISUAL Y AUDITIVA 
	Elaborado por: GUSTAVO ADOLFO GOMEZ M

	Proceso / Subproceso / Actividad: : Promoción del Desarrollo Social/Secretaria de Salud Pública y Seguridad Social /Salud Pública

	Lugar:  plataforma google.meet https://meet.google.com/cpu-gjdo-bjz

	AGENDA
	1.
	Presentación lineamientos técnicos de los programas de salud visual y auditiva.

	
	2.
	Seguimiento al plan de mejoramiento desarrollado en el año 2018

	
	3.
	Aditoria Historias Clínicas 

	
	4.
	

	DESARROLLO DE LA REUNIÓN

	Siendo las 8:00 am se da inicio a reunión con la Coordinadora de enfermería Lina Grajales, la enfermera de apoyo Valentina Gaviria y Gustavo Adolfo Gómez Márquez referente de salud visual y auditiva de la Secretaria de Salud Pública y Seguridad Social, visita que se realiza de forma virtual.


1. Presentación lineamientos técnicos de los programas de salud visual y auditiva

· Se realiza presentación de los lineamientos técnicos de los programas de salud visual y auditiva teniendo en cuenta las rutas de intervención y resolución 3280.
· Recuento Histórico Resolución 3280 y RIAS 
· Ruta Ingreso a las RIAS
· Generalidades salud Visual y Auditiva 
· Trastornos y patologías de Salud Visual y Auditiva 
· Factores de Riesgo 
· Lineamientos técnicos para los programas Salud Visual y Auditiva
· Abordaje integral y acciones de detección temprana y protección específica en los programas de salud visual y auditiva.
· Presentación de los Hitos: significado, clasificación según cursos de vida de la ruta integral de atención para los programas de salud visual y auditiva emitidos por el ministerio de Salud y Protección Social. La Jefe Sandra Marcela refiere claridad en el tema dado que ya ha recibido información sobre los hitos correspondientes a otros programas como crecimiento y desarrollo.
 
Terminada la presentación, se aclaran dudas por parte de las profesionales, relacionadas con el tema.
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2. Seguimiento al plan de mejoramiento desarrollado en el año 2018:

Se informa por parte de las enfermeras encargadas de PYP que no se les entrego este formato en el momento de ingresó a la entidad, sin embargo, refiere la coordinadora de enfermería que dará información de los avances realizados en la institución. 
A continuación, se describe plan de mejoramiento. 


	ACCION DE MEJORA 
	PM 
	COMENTARIO 
	C
	NC

	Realizar las adecuaciones en cuanto la infraestructura de los baños y los pasillos al igual que la puerta de acceso
	0
	refieren el nuevo recurso humano que ya se realizaron las adecuaciones desde el año pasado pendiente evidencias por visita virtual.
	1
	 

	Aumentar el registro de Localización Caracterización de Personas con Discapacidad.                                                                                                                                                                                                        Establecer un canal de comunicación con la red externa para la notificación de las atenciones bridadas para cirugía de catarata, remisiones al radiólogo y la realización de audiometrías










	0
	refiere la jefe que ya se cuenta con registro de caracterización, informa que los registro se encuentran en la parte interna que lo mejor es realizar visita presencial para tomar evidencias 
	1
	1

	Implementar mecanismo para diferenciar a los PCD al momento de la atención                                                 Realizar demanda inducida al servicio de salud a la población, en cuanto a salud auditiva.                    Diseñar base de datos estructurada de los pacientes con algún tipo de Discapacidad, reportada por la EPS y le realiza seguimiento.                                                                  Implementar un proceso estructurado para la captación de pacientes mayores de 50 años con factores de riesgos de  enfermedades visuales y hace seguimiento  a esta
	0
	refiere la jefe que con el nuevo equipo de recurso humano que se encuentra en la sede de sanidad se ha logrado estructurar un adecuado proceso de comunicación con las diferentes EAPB e IPS 
	1
	 

	Identificar la población según el enfoque diferencial

	0
	Se informa por parte de la enfermera que ya se cuenta con identificación clara de la población 
	1
	 

	Implementar estrategias para garantizar la atención prioritaria a la población con discapacidad
	0
	se informa que se cuenta con prioridad en la atención de la población con discapacidad 
	1
	 

	Implementar estrategia  de formatos educativos  que contenga pautas de autocuidado y factores de riesgo cardo- vascular en lenguaje  Braille
	0
	refieren las enfermeras que ya se cuentan con estrategias de búsqueda activa y pedagogía de patologías en especial de salud publica  
	1
	 

	Diseñar estrategia de registro en la historia clínica la educación brindada al paciente durante la consulta
	0
	refieren que el medico ya se encuentra registrando esta información en la historia clínica 
	1
	 

	TOTAL
	0
	
	7
	1

	
	50%





3. Auditoria Historias Clínicas:

Se solicita a la coordinadora de enfermería, separar de forma aleatoria 10 historias clínicas 5 para salud visual y 5 para salud auditiva, la enfermera y el recurso humano de sanidad indican que el archivo de historias clínicas se encuentra de forma física y en un lugar de archivo interno que no queda fácil de acceder luego de iniciada la videoconferencia, por este motivo no se puede realizar revisión de historias clínicas, queda pendiente que este procedimiento se realice en una próxima visita de forma presencial.
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Siendo las 10:30 am se da por terminada la visita de asistencia técnica quedando con los compromisos.






	No.
	COMPROMISO
	RESPONSABLE
	FECHA DE CUMPLIMIENTO
	SEGUIMIENTO
Ejecutado Si/No
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	CORREO ELECTRÓNICO
	Linagrisales211@gmail.com
	Linagrisales211@gmail.com
	saludvisualyauditiva@gmail.com
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	TELÉFONO OFICINA/ CELULAR
	3105256442
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	CARGO
	coord. de enfermería 
	Enfermera de apoyo
	Referente S. Vis y Aud
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Tema: A.T SANIDAD CARCEL
	PROCESO O ENTIDAD 
	SANIDAD 
	Sanidad 
	Secretaria de Salud Publica y Seguiridad Social
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	NOMBRE
	Lina Grisales 
	Valentina Gaviria 
	Gustavo Adolfo Gomez MArquez 
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