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INTRODUCCION

Redsalud Armenia ESE establece como politica institucional la busqueda activa
de la satisfaccion de sus usuarios, ofreciendo servicios de salud con calidad y con
un enfoque basado en procesos.

De acuerdo a los lineamientos del decreto 1011 de 2006, se define la auditoria
para el mejoramiento de la calidad de la atenciéon en salud como “el mecanismo
sistematico y continuo de evaluacion y mejoramiento de la calidad observada
respecto a la calidad esperada de la atencién de salud que reciben los usuarios”

Ademas segun su articulo 32 esta auditoria implica:

- La realizacion de actividades de evaluacion, seguimiento y mejoramiento de
procesos definidos como prioritarios.

- La comparacioén entre la calidad observada y la calidad esperada, la cual debe
estar previamente definida mediante guias y normas técnicas, cientificas y
administrativas.

- La adopcion por parte de las instituciones de medidas tendientes a corregir las
desviaciones detectadas con respecto a los parametros previamente establecidos
y a mantener las condiciones de mejora realizadas.

De acuerdo a lo anterior la entidad ha iniciado el proceso de desarrollo del
programa de auditoria para el mejoramiento de la calidad, teniendo en cuenta que:

- Su accionar se orientara a la obtencidon de resultados centrados en los usuarios.

- Sus evaluaciones no se enfocan hacia las unidades administrativas particulares,
sino hacia los procesos de atencion como un ciclo continuo clinico-administrativo
gue atraviesa toda la organizacion.

- Se basara en la evidencia, tanto en la medida que examina si los resultados que
busca o consigue sean relevantes y prioritarios, asi como la que determina que los
métodos que utiliza son validos, confiables y probados.

- Los recursos que la organizacion en particular y el sistema general destine a ella,
deberan generar retorno.
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- Se promovera la organizacion de las mejoras obtenidas a través de la promocion
de la auto-evaluacion y el autocontrol.

- Su impacto se orientara hacia la mejora de procesos y no hacia la busqueda de
culpables.

- La auditoria es un proceso técnico, va inmerso en la misma prestacion de los
servicios y cuyo mecanismo de actuacion se da especificamente mediante la
retroalimentacion al sistema de atencion acerca de su desempefio comparado con
el marco de estandares 6ptimo.

Redsalud Armenia E.S.E toma el PAMEC como parte del marco estratégico y
gerencial de la empresa, integrandolo a sus acciones permanentes de auditoria y
al fortalecimiento de las competencias laborales de su personal, que se traducen
en el fomento de la Cultura de la Calidad y la identificacion de la causa raiz de las
oportunidades de mejora identificadas, o que conduce al mejoramiento continuo
de la calidad y a la busqueda permanente de niveles superiores de calidad.

Unidos para cuidar su salud
AvV. Montecarlos Urbanizaciéon Guaduales de la Villa
Conmutador: 7371010 Fax: 7475321
WWW.redsaludarmenia.gov.co



7

VIGILADO Supersalud (a

Linea de Atenci6n al Usuario: 6500870 — Bogot4, D.C.

Linea Gratuita Nacional : 018000910383

REDSALUD - ARMENIA
REDSALUD ARMENIA

E.S.E EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
NIT. 801001440-8

1. PLATAFORMA ESTRATEGICA INSTITUCIONAL — PORTAFOLIO DE
SERVICIOS

VISION

REDSALUD Armenia ESE, sera reconocida por la excelente calidad en la
prestacion de los servicios de salud, modelo en desarrollo e innovacién de
programas especiales, investigacion clinica y servicio al cliente gracias a su
avance en tecnologia e infraestructura y un equipo humano competente y
comprometido con la ética, la eficiencia y la mejora continua, asegurando su
rentabilidad social y financiera.

MISION

Atender las necesidades y los problemas de salud de la poblacion de Armenia,
mediante la prestacion de servicios de baja complejidad, en los diferentes puntos
de atencion ubicados estratégicamente en toda la ciudad, ofreciendo una amplia
cobertura, servicio célido y un modelo de atencién con enfoque preventivo y de
gestion del riesgo.

Generar la investigacion clinica, mediante un permanente esfuerzo técnico y
humano en nuestro Centro de Estudios e Investigacion en Salud (CEIS) en
conjunto con los patrocinadores publicos o privados, para que se incremente el
namero y la calidad de los estudios clinicos en la Region.

POLITICA DE CALIDAD

REDSALUD Armenia E.S.E. comprometida con el mejoramiento continuo a traves
de su gestion basada en procesos, tecnologia acorde a sus necesidades y la
preservacion del medio ambiente, ofrece servicios de salud calidos, oportunos,
seguros, con buenas préacticas clinicas en investigacion para los participantes y
con un talento humano competente que supera las necesidades y expectativas de
los usuarios y sus familias.

OBJETIVOS DE CALIDAD

> Incrementar la ventaja competitiva de la empresa, a través del fortalecimiento
de las capacidades organizativas

» Mantener y/o mejorar la tecnologia para dar respuesta al modelo de prestaciéon
de servicios.
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Desarrollar acciones dirigidas a fortalecer la gestion ambiental en la empresa y
promover en el personal conductas ambientalmente responsables.

Mejorar los atributos de calidad en los procesos de atencion desprendiendo
REDSALUD Armenia E.S.E.

Acciones de mejoramiento que incremente las posibilidades del usuario de
obtener los servicios que requiere.

Desarrollar el Plan institucional de formacion y capacitacion de la ESE.
Incrementar el nivel de satisfaccion del cliente frente a la prestacién de los
servicios de salud

Mejorar el nivel de satisfaccion del usuario en la prestacion del servicio, a
través de la medicion y seguimiento de planes de mejoramiento.

Incentivar la investigacion clinica en REDSALUD Armenia E.S.E al favorecer el
entendimiento de ésta disciplina en los equipos de salud, entidades
regulatorias, y la comunidad.

Propiciar el ambiente favorable para el desarrollo de investigacion clinica

Unidos para cuidar su salud
AvV. Montecarlos Urbanizaciéon Guaduales de la Villa
Conmutador: 7371010 Fax: 7475321
WWW.redsaludarmenia.gov.co



VIGILADO Supersalud 7

Linea de Atenci6n al Usuario: 6500870 — Bogot4, D.C.

Linea Gratuita Nacional : 018000910383

REDSALUD - ARMENIA
REDSALUD ARMENIA

E.S.E EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
NIT. 801001440-8

2. MARCO NORMATIVO - OPERATIVO

La implementacion del PAMEC, ira de la mano de la Mision la Vision, Politica de
Calidad y Operativas, los principios y Valores de la Institucion, teniendo como
base la siguiente normativa:

Constitucion Politica de Colombia:

Articulo 48: Define la Seguridad Social como un servicio publico, bajo la direccion,
coordinacion y control del Estado, con principios de eficiencia, universalidad y
solidaridad.

Articulo 49: Se establecen como funciones del Estado establecer las politicas
para la prestacion de servicios de salud por entidades privadas y ejercer su
vigilancia y control

Ley 100 de 1993:

Articulo 153: Fundamentos del Servicio Publico: Dentro de los cuales se
encuentran Equidad, Obligatoriedad, Proteccién Integral, Libre Escogencia,
Autonomia de las Instituciones, Descentralizacion Administrativa, Participacion
Social, Concertaciobn y calidad, caracterizada como la atencién oportuna,
personalizada, humanizada, integral, continua y de acuerdo con estandares
aceptados en procedimientos y practica profesional.

Articulo 178: Dentro de las funciones de las Entidades Promotoras de Salud se
incluyen: “Establecer procedimientos para controlar la atencién integral, eficiente,
oportuna y de calidad en los servicios prestados por las Instituciones Prestadoras
de Servicios de Salud”.

Articulo 227: Control y Evaluacion de la Calidad del Servicio de Salud: Establece
la responsabilidad del Gobierno de definir el sistema obligatorio de garantia de
calidad de la atencidbn en salud para garantizar la adecuada calidad en la
prestacion de servicios de salud.

Decreto 1011 de 2006 por el cual se establece el Sistema Obligatorio de Garantia
de la Atencion de Salud del Sistema General de Seguridad Social y sus
resoluciones reglamentarias.

Resolucion 1043 de 2006 por la cual se establecen las condiciones que deben
cumplir los Prestadores de Servicios de Salud para habilitar sus servicios e
implementar el componente de auditoria para el mejoramiento de la calidad y se
dictan otras disposiciones.
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Resolucion 1446 de 2006, por la cual se define el sistema de informacién para la
calidad y se adoptan indicadores de monitoreo del sistema Obligatorio de Garantia
de Calidad de la atencion en salud.

Resolucion 1445 de 2006, por la cual se definen las funciones de la Entidad
Acreditadora y se adoptan otras disposiciones y sus Anexos técnicos 1y 2.

= Anexo 1 de la Resolucion 1445 de 2006, por la cual se expiden los
Manuales de estandares del Sistema Unico de Acreditacion.

= Anexo 2 de la Resolucién 1445 de 2006: Lineamientos para el desarrollo del
proceso de otorgamiento de la Acreditacion en Salud.

Decreto 4295 del 2007, por el cual se reglamenta parcialmente la Ley 872 de
2003. “Articulo lo. Norma Técnica de Calidad para el Sistema General de
Seguridad Social en Salud. Fijar como Norma Técnica de Calidad para las
instituciones prestadoras del servicio de salud y las empresas administradoras de
planes de beneficios, la adoptada por el Sistema Obligatorio de Garantia de
Calidad de la Atencion de Salud y definida a traveés del Decreto 1011 de 2006 y las
normas técnicas que lo desarrollan o las que lo modifiquen.

PARAGRAFO. El Ministerio de la Proteccion Social expedira las guias aplicativas
del Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la Atencién de Salud y ajustara
las normas técnicas en el marco de la Ley 872 de 2003”.

Resolucion 2181 de 2008, por la cual se expide la Guia Aplicativa del Sistema
Obligatorio de Garantia de la Calidad de la Atencién en Salud para las IPS de
caracter Publico. En sus apartes reza, entre otras:

........ “Implementar el componente de acreditacion en salud para el mejoramiento
continuo de sus procesos con caracter obligatorio, en lo relacionado con el Ciclo
de preparacién para la Acreditacion o Ciclo de Mejoramiento a que hace referencia
el Anexo Técnico numero 2 de la Resolucion 1445 de 2006. La implementacion de
este componente exige que los procesos sean descritos, documentados y
estandarizados.

.......... Implementar la Auditoria para el Mejoramiento de la Calidad de la Atencién
en Salud, de acuerdo a lo establecido en el articulo 32 del Decreto 1011 de 2006 y
en las pautas indicativas de auditoria expedidas por el Ministerio de la Proteccién
Social, que permiten evaluar y cerrar las brechas para el logro de los resultados
esperados por los estandares de acreditaciéon.”
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RESOLUCION 1998 DE 2010, por medio de la cual se definen los lineamientos
para la renovacion de la habilitacién para los Prestadores de Servicios de Salud.

RESOLUCION 00000715 DE 2010, por la cual se establece el procedimiento de
administracion del distintivo de habilitacion de que trata el Anexo Técnico No. 2 de
la Resolucién 1043 de 2006 y el procedimiento para actualizar la denominacion de
los servicios de salud en estos distintivos.

RESOLUCION 3061 DE 2010, por medio de la cual se modifica el articulo 1 de la
Resolucion 1998 de 2010.

LEY 1438 DE 2011, por medio de la cual se reforma el sistema general de
seguridad social en salud y se dictan otras disposiciones.

ARTIICULO 107°. GARANTIA DE CAUDAD Y RESULTADOS EN LA ATENDON
EN EL SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL. DE SALUD. En
desarrollo del principio de calidad del Sistema General de Seguridad Social de
Salud establecido en la presente ley, Yen el marco del Sistema Obligatorio de
Garantia de Calidad de la Atencién de Salud, se definird e implementara un plan
nacional de mejoramiento de calidad, con clara orientacién hacia la obtencién de
resultados que puedan ser evaluados. Dicho plan contendra como minimo:

107.1. la consolidacion del componente de habilitacion exigible a directores
territoriales de salud, a los prestadores de servidos de salud, a entidades
promotoras de salud y a administradoras de riesgos profesionales, incluyendo el
establecimiento de condiciones de habilitacion para la conformacion y operacién
de redes de prestacion de servidos de salud;

107.2. El establecimiento de incentivos al componente de acreditacion aplicable
a las instituciones prestadoras de servicios de salud, entidades promotoras de
salud y direcciones territoriales de salud; y

107.3. El fortalecimiento del sistema de informacién para la calidad, a través de
indicadores que den cuenta del desempefio y resultados de los prestadores de
servicios de salud y entidades promotoras de salud, con el fin de que los
ciudadanos puedan contar con informacion objetiva para garantizar al usuario su
derecho a la libre eleccion.

ARTICULO 1080. INDICADORES EN SALUD. B Ministerio de la Proteccién

Social deberéa establecer indicadores de salud tales como indicadores centinela y
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trazadores, asi como indicadores administrativos que den cuenta del desempefio
de las direcciones territoriales de salud, Entidades Promotoras de Salud,
Administradoras de Riesgos Profesionales y de las Instituciones Prestadoras de
Salud, con el fin de que los ciudadanos puedan contar con informacién objetiva
que permita reducir las asimetrias de informacién y garantizar al usuario su
derecho a la libre eleccién de los prestadores de servidos y aseguradores.

Pautas de Auditoria para el mejoramiento de la calidad de la atencion en
salud. MPS Version 2007.

Guias Bésicas para la Implementacion de las Pautas de Auditoria para el
mejoramiento de la calidad de la atencién en salud. MPS Versién 2007.
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3. ALCANCE - OBJETIVO GENERAL

ALCANCE DEL PAMEC:

El Programa de Auditoria para el Mejoramiento de la Calidad se encamina a
implementar, mantener y mejorar la aplicacion de los estdndares del Sistema
Unico de Acreditacion. Define con precision las acciones a realizar, a fin de
evaluar cada uno de los procesos que se consideren como prioritarios en la
entidad y los orienta hacia la deteccion de desviaciones de la calidad observada
frente a la calidad esperada, para promover la construccidbn de planes de
mejoramiento costo-efectivos que permitan superarlas y lograr la modificacion de
procesos en favor del usuario.

OBJETIVO GENERAL

Implementar el programa de Auditoria del mejoramiento de la calidad con base en
la autoevaluacion realizada frente a los estandares de acreditacion, buscando el
mejoramiento continuo, la minimizacién de los riesgos en la atencion en salud, la
optimizacién de la gestion de la utilizacion y la satisfaccion de clientes y partes
interesadas

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Definir mediante la aplicacion de la ruta critica, las estrategias y metas para
identificar los problemas identificados, en soluciones para mejorar la calidad.

Fomentar la cultura del autocontrol en el personal de la ESE, como estrategia
de mejoramiento y calidad.

Implementar una cultura de prevencion enfocada a la adecuada administracion
de riesgos que permitan minimizar o mitigar los mismos durante el proceso de
atencion realizado.

Identificar en forma sistematica y periddica oportunidades de mejoramiento
dandoles el tratamiento adecuado para corregir las desviaciones detectadas

Fortalecer la implementaciéon del ciclo PHVA como herramienta de
mejoramiento de la organizacion.

Centrar la orientacion de la Empresa en el usuario y la familia
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4. MARCO TEORICO

Alcance de la auditoria. Extension y limites de una auditoria. El alcance de la
auditoria incluye generalmente una descripcion de las ubicaciones, las unidades
de la organizacion, las actividades y los procesos, asi como el periodo de tiempo
cubierto.

Atenciéon de salud. Se define como el conjunto de servicios que se prestan al
usuario en el marco de los procesos propios del aseguramiento, asi como de las
actividades, procedimientos e intervenciones asistenciales en las fases de
promocion y prevencion, diagnostico, tratamiento y rehabilitacion que se prestan a
toda la poblacion.

Auditoria interna. Es uno de los componentes del Sistema de Control Interno, de
nivel gerencial o directivo, encargado de medir y evaluar la eficiencia, eficacia y
economia de los controles, asesorando a la direccion en la continuidad del
proceso administrativo, la reevaluacion de los planes establecidos y en la
introduccidén de los correctivos necesarios para el cumplimiento de las metas u
objetivos previstos.

Auditoria externa. En este tipo de auditoria se prSaludent Colombianta un
cambio en la relacion entre los participantes. El cliente es una organizacion
separada de la del auditado, lo cual es, por supuesto, el motivo por el que es una
auditoria externa.

Auditoria para el mejoramiento de la calidad de la atencion de salud: Es el
mecanismo sistematico y continuo de evaluacién y mejoramiento de la calidad
observada respecto de la calidad esperada de la atencion de salud que reciben los
usuarios.

Calidad de la atencidon de salud. Se entiende como la provision de servicios de
salud a los usuarios individuales y colectivos de manera accesible y equitativa, a
través de un nivel profesional 6ptimo, teniendo en cuenta el balance entre
beneficios, riesgos y costos, con el propdsito de lograr la adhesién y satisfaccion
de dichos usuarios.

Cultura de seguridad y practicas seguras. Por cultura organizacional se
entiende el conjunto de creencias, valores y actitudes que comparten los
miembros de una organizacion y que se reflejan en sus acciones diarias. De
acuerdo con esta definicién, resulta l6gico pensar que la incidencia diaria de
multiples eventos adversos en clinicas y hospitales, algunos de ellos fatales, es el
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resultado de la ausencia de una cultura de seguridad que genere rutinariamente
en el personal habitos y préacticas seguras.

Estandar. Expresiones desarrolladas profesionalmente de los rangos de
variaciones aceptables de una norma o criterio. Nivel alcanzable y contra el cual
puede ser comparado el desempefio actual. Hay diferentes tipos de estandares de
acuerdo hacia donde estén dirigidos, ya sea, hacia la estructura, el proceso o el
resultado.

Los estandares de estructura estan aplicados a las cosas que se usan (personas y
los recursos financieros y fisicos), los estandares de proceso estan aplicados a las
cosas que se hacen (actividades que constituyen la atencion, servicio o gestion) y
los estandares de resultado estan dirigidos a los resultados (clinicos y no clinicos)
de lo que se hace con las cosas que se tienen.

ESTANDARES PARA LA ACREDITACION DE LA INSTITUCIONES
PRESTADORAS DE SERVICIOS DE SALUD: Se encuentran ordenados de la
siguiente manera: una primera seccién donde aparecen los Estandares del
Proceso de Atencién a los Usuarios y una segunda seccion en la que se hallan
los Estandares de Apoyo Administrativo - Gerencial a dichos procesos
asistenciales. El proceso asistencial cuenta con un gran médulo, uno denominado
Estdndares del Proceso de Atencion al Cliente — Asistencial. En este se encuentra
un proceso de atencion genérico de un paciente en una institucion hospitalaria. La
segunda seccibn de los estandares incluye aquellos PROCESOS
ADMINISTRATIVOS GERENCIALES que son criticos dentro de la organizacion
para el apoyo de los procesos asistenciales.

Cada una de las secciones de los estandares (tanto asistenciales como
administrativos) cuenta con una seccion comun, el cual es el Proceso de
Mejoramiento Continuo. Este proceso se encuentra reflejado en los ultimos
estandares, los cuales son comunes e idénticos en todas las secciones de
estandares.

Estandarizacion. Actividad mediante la cual se implanta un proceso controlado
con sistemas de medicion que permite que el proceso se repita de manera similar
independientemente de las personas que lo operan, con el fin de garantizar un
desempeiio esperado.

Evento adverso. Resultado clinico que es adverso al esperado y debido a error
durante el diagnostico, tratamiento o cuidado del paciente y no al curso natural de
la entidad o a condiciones propias del mismo. Puede conducir a la muerte,
incapacidad o deterioro del estado, aumento de las estancias hospitalarias,
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incrementos de costos de la no calidad.

Garantia de calidad. Se entiende por Garantia de Calidad el conjunto de acciones
que deliberada y sistematicamente realizan los individuos, las organizaciones y la
sociedad, para generar, mantener o mejorar la calidad de un producto o de un
servicio. (Donabedian Avedis. Garantia de Calidad)

Mejoramiento continuo de la calidad. EI Mejoramiento Continuo de la Calidad
(MCC), comprende un conjunto de principios que deben llevar a las
organizaciones a pensar mas alla de la Evaluacion de la Calidad, o de establecer
guias o protocolos de seguimiento que sirven Unicamente para la Inspeccion.

El MCC debe ser visto como un proceso de Autocontrol, que involucra al cliente y
sus necesidades, y que consiste en la identificacibn permanente de aspectos del
proceso que resulten susceptibles de mejoramiento, con el fin de establecer los
ajustes necesarios y superar las expectativas de dichos clientes.

Un enfoque que estd en el centro del Mejoramiento Continuo, es el ciclo de
mejoramiento 6 PHVA. En este método gerencial basico se fundamenta el modelo
de auditoria para el mejoramiento de la calidad de atencion en salud.

Niveles de la auditoria. En cada una de las organizaciones que hacen parte del
campo de aplicacién del modelo, la Auditoria para el Mejoramiento de la Calidad
de la Atencion en Salud opera en tres niveles:

El nivel 6ptimo en el que actla la auditoria es el AUTOCONTROL, en el cual cada
miembro de la organizacion planea, ejecuta, verifica y ajusta los procedimientos en
los cuales participa, para que éstos sean realizados de acuerdo con los
estandares de calidad definidos por la normatividad vigente y por la organizacion.

El segundo nivel es la AUDITORIA INTERNA, es una evaluacion sistematica
realizada en la misma institucion, por una instancia externa al proceso que se
audita. Su propdésito es contribuir a que la institucion adquiera la cultura de
autocontrol. Este nivel puede estar ausente en aquellas entidades que hayan
alcanzado un alto grado de desarrollo del autocontrol, de manera que éste
sustituya la totalidad de las acciones que debe realizar la auditoria interna”

El tercer nivel, la AUDITORIA EXTERNA, es la evaluacion sistematica llevada a
cabo por un ente externo a la institucién evaluada. Su propdésito es verificar la
realizacion de los procesos de auditoria interna y autocontrol, implementando el
modelo de auditoria de segundo orden”12. Para los efectos de este modelo, el
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nivel de auditoria externa tiene su razon de ser en el ambito de la mesogestion,
con base en acuerdos previamente pactados.

Programa de auditoria para el mejoramiento de la calidad de la atencion en
salud - PAMEC. Es la forma a través de la cual la institucion implementa el
componente de Auditoria para el Mejoramiento de la Calidad de la Atencion en
Salud, el cual se define como un componente de mejoramiento continuo, en el
Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad, entendida como "el mecanismo
sistematico y continuo de evaluacion y mejoramiento de la calidad observada,
respecto de la calidad esperada, de la atencién en salud que reciben los usuarios".
Anexo Técnico N° 2, Resolucion 1043 de 2006.

Tipo de acciones de auditoria para el mejoramiento de la calidad de la
atencion en salud: En cada una de las organizaciones que hacen parte del
campo de aplicacion, y para cada uno de los niveles que operan en el modelo, se
lleva a cabo tres tipos de acciones de Auditoria para el Mejoramiento de la Calidad
de la Atencion en Salud:

. ACCIONES PREVENTIVAS: Conjunto de procedimientos, actividades o
mecanismos de auditoria sobre los procesos prioritarios definidos por la entidad,
gue deben realizar las personas y la organizacion, en forma previa a la atencién
de los usuarios para garantizar la calidad técnica e interpersonal de la misma.

. ACCIONES DE SEGUIMIENTO: Conjunto de procedimientos, actividades o
mecanismos de auditoria, que deben realizar las personas y la organizacion,
durante la prestacion de sus servicios, sobre los procesos definidos como
prioritarios para garantizar la calidad técnica e interpersonal de la atencién en
salud.

= ACCIONES COYUNTURALES: Conjunto de procedimientos, actividades o
mecanismos de auditoria que deben realizar las personas y la organizacién, para
alertar, informar y analizar la ocurrencia de eventos adversos en los procesos de
atencion en salud y facilitar la aplicacion de intervenciones orientadas a la solucién
inmediata de los problemas detectados, y a la prevencion de su recurrencia.
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5. METODOLOGIA DE ELABORACION DEL PAMEC

La implementacion del PAMEC se evidencia desde el compromiso de la Alta
Direccion, su formulacion e implementacion, se realiza mediante la aplicacion de la
metodologia establecida en las “Pautas de Auditoria para el Mejoramiento de la
Calidad de la Atencion en Salud 20077, las orientaciones de la gerencia, el Comité
de Calidad y el equipo de trabajo de la ESE.

Para la construccién del PAMEC, se tuvo en cuenta los siguientes aspectos:

a)

b)

O O O O O O O O O @)

o

Adopcién formal el PAMEC, mediante resolucién no 212 del 15 de marzo de
2011.

Aplicacion de PHVA en el Ciclo de preparacion para la Acreditacion o Ciclo de
Mejoramiento.

Consolidar plan de capacitacion y aprobacion por parte de la Gerencia. Los
temas tratados incluyen:

Socializacibn  normativa, estandarizacion de términos, metodologia
Generalidades PAMEC

Estandar ambulatorio

Estandar hospitalario

Estandar imagenologia

Estandar de laboratorio clinico

Estandar gestion de la informacién

Estandar de tecnologia

Gerencia y direccionamiento

Estandar de recurso humano, metodologia de calificacion

Estandar ambiente fisico —Metodologia de calificacion cualitativa Metodologia
de Priorizacion.

Definicion de calidad esperada y calidad observada (Capacitacion y entrega de
soporte documental)

Elaboracion del plan de mejoramiento Institucional

d) Conformacion de los equipos de autoevaluacion por grupo de estandares,
mediante acto administrativo: resolucion 043 de Enero 19 de 2011.

Las siguientes son las reglas basicas que se tuvieron en cuenta para la
conformacion de los equipos de autoevaluacion:
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o Contar con la presencia de Colaboradores con poder de tomar decisiones o
con la competencia jerarquica para liderar el equipo de autoevaluacion
correspondiente

o Integraciéon del equipo por Colaboradores lideres del proceso evaluado y
por Colaboradores operativos del proceso en evaluacion tanto misionales
como de apoyo

o Capacidad de cada integrante de contribuir con sugerencias y criticas para
alcanzar las metas y objetivos

o Acompafiamiento de cada equipo autoevaluador por un profesional de la
oficina lider del proceso de Acreditacion.

o Colaboradores comprometidos y motivados por la calidad

RESOLUCION 043
De Enero 19 de 2011

POR MEDIO DE LA CUAL SE CONFORMAN GRUPOS PARA
AUTOEVALUACION Y LEVANTAMIENTO DEL PLAN DE AUDITORIA PARA EL
MEJORAMIENTO DE LA CALIDAD PAMEC BAJO ESTANDARES DE
ACREDITACION

La  suscrita Gerente de Redsalud E.S.E. en uso de sus atribuciones
constitucionales y legales y especialmente las establecidas en el acuerdo 006 de
2010y

CONSIDERANDO:

1. Que segun lo expuesto en el numeral 2 del Articulo 2, de la Resolucion
2181 de 2008 del Ministerio de la Proteccion Social se debe Implementar el
componente de acreditacion en salud para el mejoramiento continuo de sus
procesos con caracter obligatorio, en lo relacionado con el Ciclo de
preparacion para la Acreditacion o Ciclo de Mejoramiento a que hace
referencia el Anexo Técnico numero 2 de la Resolucion 1445 de 2006.

2. Que la Resolucién 1445 de 2006 del Ministerio de la Proteccion Social,
presenta los lineamientos instrumentales y expide el Manual de Estandares
para la Acreditacion de Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud
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3. Que el articulo 32 del Decreto 1011 de 2006 del Ministerio de la Proteccion
Social, dispone implementar la Auditoria para el Mejoramiento de la Calidad
de la Atencion en Salud, para evaluar y cerrar las brechas para el logro de
los resultados esperados por los estandares de acreditacion.

4. Que la guia practica de preparacion para la Acreditacion en Salud del
Ministerio de la Proteccion Social dispone establecer equipos de
Autoevaluacion con el fin de realizar el Ciclo de preparacion para la
Acreditacion

En virtud de lo anterior...
RESUELVE:

Articulo Primero. Conformar los siguientes equipos interdisciplinarios para
realizar la segunda autoevaluacion y levantamiento del Plan de Auditoria para el
Mejoramiento de la Calidad PAMEC:

ESTANDAR DE DIRECCIONAMIENTO
Gerente

Subgerente cientifico

Asesor Juridico

Auditor Proceso de apoyo

Lider de planeacion

Auditor de calidad

Lider atencién al usuario

ESTANDAR GERENCIA

Gerente

Subgerente de planificacion institucional
Lider financiero

Lider de calidad

Control interno

Lider mercadeo

Auditor calidad

Asesor juridico
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ESTANDAR HOSPITALARIO, E IMAGENOLOGIA

Director técnico hospitalario
Enfermera servicio hospitalario
Lider atencién usuario

Lider de calidad

Auditor de calidad

Lider farmacia

Enfermeria urgencias
Tecndlogo de radiologia

ESTANDAR AMBULATORIO - IPS EN RED

Director técnico ambulatorio
Coordinadora de enfermeria
Lider de calidad

Liderde Py D

Lider salud publica

Auditora de calidad

Lider de atencion al usuario
Lider farmacia

Auditor de odontologia

ESTANDAR LABORATORIO CLINICO

Director técnico hospitalario
Bacteri6logos

Liderde Py D

Enfermera

Lider atencién al usuario
Auditor de calidad

ESTANDAR MANEJO DE RECURSO HUMANO

Lider salud ocupacional

P.U. talento humano

Lider de calidad

Subgerente de planificacion institucional
Auditor de calidad

Enfermera
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ESTANDAR INFORMACION

Lider de sistemas de informacion
Auditor procesos de apoyo

Lider planeacion

Lider informacion y registro

Lider gestién documental

Lider atencién al usuario

Lider de calidad

Lider de comunicacion

ESTANDAR GESTION DE LA TECNOLOGIA

Lider de emergencias y desastres
Lider de bienes y servicios
Asesor de control interno

Lider de calidad

Lider de gestion ambiental

ESTANDAR AMBIENTE FISICO

Lider de bienes y servicios
Epidemiodloga

Lider emergencias y desastres
Lider servicios generales

Lider de calidad

Lider salud ocupacional

Lider gestion ambiental

Articulo Segundo. Designar lideres de los equipos asi:

Estandar gerencia : Subgerente de planificacion institucional
Estandar direccionamiento: Subgerente cientifico.

Estandar hospitalario, e Imagenologia: Director técnico hospitalario
Estandar ambulatorio - IPS en red: Director técnico ambulatorio.

Estandar Laboratorio Clinico: Director técnico hospitalario.

Estandar manejo de recursos humanos: Lider de talento humano

Estandar informacion: Lider sistemas de informacién
Estandar gestion de la tecnologia: lider de planeacién
Estandar ambiente fisico: lider de gestion ambiental
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Articulo Tercero. Realizar la notificacion de los equipos al personal que integra
cada uno de los equipos.

Articulo Cuarto. La presente Resolucién rige a partir de la fecha de su
expedicion.

Dada en Armenia, Quindio a los diecinueve (19) dias del mes de Enero del afio
2011.

COMUNIQUESE Y CUMPLASE:
BEATRIZ ELENA GIRALDO MONTES
Gerente

e. Definicion de las funciones:

Cada equipo cuenta con un lider y un secretario, quienes tendran las siguientes
funciones:

Funciones del Lider

o Velar por la participacion y cumplimiento del equipo de autoevaluacion
Dirimir las dificultades en el consenso del entendimiento del estandar
Mantener motivado al equipo en el cumplimiento de las tareas generadas
Velar por el seguimiento y cumplimiento de los planes de mejoramiento
Consolidar la informacion del estandar para la postulacion y evidencia de
autoevaluacion

O O O O

Funciones del Secretario

o Llevar actas de reunion y listado de asistencia del equipo

Unificar la redaccion del informe de autoevaluacion de los estandares
Custodiar la evidencia que generen las actuaciones del equipo
Recordar la asistencia a las reuniones de autoevaluacion

Consolidar la informacion del estandar y la evidencia de autoevaluacion

o O O O

Funciones del Participante

o Asistir puntualmente a las reuniones de autoevaluacion

o Participar activamente en la discusion y calificacion de los diferentes
estandares, con la mayor honestidad, siempre soportandose en evidencia
fisica o sistematizada

o Participar en la evaluacion externa de acreditacion
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o Verificar la realizacion de las mejoras requeridas para cerrar la brecha entre la
calidad observada y la evaluada siendo parte de los equipos de mejoramiento
gue se designen.

e) ENTREGA DE DOCUMENTACION SOPORTE PARA LA AUTOEVALUACION, A

f)

CADA LIDER DE ESTANDAR:

Metodologia a implementar para efectuar la autoevaluacion cualitativa.
La Autoevaluacion incluida en los Pasos de la Ruta de preparacion para la
acreditacion, corresponde a un proceso diferente al de Autoevaluacion para
Habilitacion.

PROGRAMACION DEL PAMEC, se tuvo en cuenta el ciclo PHVA, asi:

CICLO GERENCIAL PHVA

Actuar Planear

Verificar =

Verifica Hacer

PLANEAR

870 — Bogota, D.C.

ﬂ'lea Gratu&slat:"@l :&QO D0910383

Realizar autoevaluacion.

Seleccionar procesos por mejorar.

Priorizar procesos de obligatorio monitoreo y procesos con fallas de calidad
factores criticos de éxito.

Definir la calidad esperada de los procesos priorizados (guias, normas, manuales,
etc.).

VIGILADO Supersolud@
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Determinar las técnicas de auditoria que deben aplicarse para obtener la
informacion necesaria para monitorear los resultados.

Identificar el lider auditor, su equipo de auditoria y cédmo aplicaréan las técnicas de
auditoria seleccionadas.

HACER

Nooobkow

Disefar el Plan de Accion de la Auditoria, sus objetivos y alcances. (Qué, quién,
donde, cuando, cémo, por qué).

Disefiar los papeles de trabajo, los formatos de registros que se requieren para
consignar la informacion que se pretende obtener, las conclusiones, analisis y
recomendaciones.

Hacer cronograma para controlar la ejecucion de la Auditoria.

Definir criterios que garanticen la evaluacion por pares.

Asignar los recursos para la ejecucion de la auditoria.

Formular los indicadores de medicion.

Entrenar al equipo de Auditoria

VERIFICAR

B wn

©ooNOO

Aplicar las técnicas de Auditoria seleccionadas y obtener la informaciéon que se
requiere (informes estadisticos, indicadores, voz del usuario, etc.).

Registrar en los papeles de trabajo la informacién obtenida.

Determinar la necesidad de adquirir informacién adicional.

Verificar la claridad y calidad de la informacion producto de la aplicacion de cada
una de las técnicas de Auditoria utilizadas.

Registrar la nueva informacion y las observaciones relativas al procedimiento.
Evaluar las diferentes fuentes.

Identificar y analizar los factores de riesgo (eventos adversos).

Determinar como se deben manejar esos riesgos para que impacten el SOGG.
Elaborar el Informe de Auditoria que consigne resultados, conclusiones y
recomendaciones que lleven a los resultados esperados.

%

0910383

ACTUAR/AJUSTAR

Linea de Atenci6n al Usuario: 6500870 — Bogot4, D.C.

4.

Socializar los resultados de la Auditoria, los procesos que deben generar Plan de
Mejora y recursos.

Acompafar al equipo en la aplicacion de métodos de analisis y solucién de
problemas.

Soportar al equipo en la formulacion del Plan de Mejoramiento.

Hacer seguimiento al cumplimiento del Plan de Mejora.

VIGILADO Superscﬂuol‘r
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Monitorear a traves de los indicadores definidos con este fin, si el Plan de mejora
es efectivo.

Monitorear el aprendizaje organizacional y la estandarizacion de procesos
prioritarios, una vez logrados los resultados esperados.

9)

Linea Gratuita Nacional : 018000910383

OPERATIVAMENTE, SE APLICO LA SIGUIENTE RUTA CRITICA, identificando
nueve (9) pasos para la implementacion del Programa de Auditoria para el
Mejoramiento de la Calidad de la atencién en salud

: Seleccion de Priorizacién de
Autoevaluacién Procesos a procesos
t Mejorar
Aprendizaje | 1
urganizacinnal Definicion de la
T calidad esperada
Evaluacion del l
mejoramiento Medicion inicial
del desempeiio
1 de los procesos

. ; Plan de Accion
Ejecucion del R para Procesos
£, Plan de Accién Seleccionados

h) REALIZACION DE LA AUTOEVALUACION. Para el desarrollo de esta
etapa los equipos de trabajo toman como base los estandares del Sistema
Unico de Acreditacion (Res 1445 de 2006). Se trabajan los estandares de:
Laboratorio clinico, imagenologia, ambulatoria y hospitalaria, IPS en Red,
gerencia, direccionamiento, gerencia del recurso humano, gerencia del
ambiente fisico, gerencia de sistemas de informacion y tecnologia.
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La Autoevaluacion con estandares de Acreditacion se realiza sistematicamente en
forma: anual con un seguimiento orientado a evidenciar cierre de brechas para las
oportunidades de mejora priorizadas.

La siguiente fue la metodologia utilizada:

>

vV VYV V VYV VYV

Lectura de todos los estandares antes de empezar la calificacion con el fin
de entender la globalidad y facilitar el proceso de calificacion del estandar
individual.

Lectura del estandar que se quiere calificar y realizar por consenso del
equipo la interpretacion del estandar

Registrar todas las fortalezas que el equipo considere que estan
relacionadas enfocandose en la frase estandar.

Una vez discutidas todas las fortalezas hay que determinar qué soportes
pueden encontrarse en la IPS.

Redactar todas las oportunidades de mejora identificadas en el estandar
Definir acciones de mejoramiento para las oportunidades de mejora de
acuerdo a la guia de la mejora continua y PAMEC

Calificar el estandar por consenso del equipo. Para esta calificacion se
utilizard la escala de calificacion de la hoja radar con la definicion del
avance del enfoque, implementacién y resultados y sus diferentes variables
El secretario transcribira el informe final que debe ser entregado en el lapso
de diez (10) dias habiles posterior a la autoevaluacion

Para cada estandar se identifica la linea base, las fortalezas, los soportes de las
fortalezas y las oportunidades de mejora propuestas para lograr el desarrollo de
los requisitos de los estandares de acuerdo a los siguientes criterios: (Anexo 1)
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- Seleccidn de Procesos Priorizacion de
Autoevaluacion T : —
a mejorar procesos
l Evaluacion Cualitativa l
Aprendizaje * Fortalezas Definicion de la

*» Soporte Fortaleza

Organizacional
g * Oportunidades

calidad esperada

‘l de mejora l
Evaluacion Cuantitativa

Evaluacion del SO e Medicion inicial del

Mejoramiento * Implementacion

desempeno de lso procesos
* Resutado P P

Ejecucion del S— Plan de Accion para J

Plan de Accion Procesos seleccionados

Fortaleza: Caracteristica consistente facilmente reconocida. Superior a la norma y
gue genera Valor de cara al usuario.

Su redaccidén debe realizarse teniendo en cuenta la siguiente estructura: El
servicio 0 proceso que tienen la fortaleza + Cual ha sido el enfoque y como se ha
implementado + Cuantificacion de los resultados.

Oportunidad de Mejora: Accion a desarrollar, redactada en forma de OBJETIVO
(inicia con un verbo en infinitivo, redactada en positivo, orientada a cumplir el
enfoque, la implementacion y el resultado.

) SELECCION DE PROCESOS A MEJORAR. CALIFICACION DE LOS
ESTANDARES DE ACUERDO A LO CONTENIDO EN LA HOJA RADAR (Una
vez finalizada etapa de calificacion cualitativa, se procedié a realiza la
calificacion cuantitativa de cada estandar utilizando como guia los criterios
establecidos en la hoja radar del Sistema Unico de Acreditacion Res 1445 de
2006, (anexo 2), teniendo en cuenta el enfoque, la implementacion y el
resultado (5, 4, 3, 2,1).

Variables de cada dimension

Enfoque
» Sistematicidad: Grado en que el enfoque es definido y aplicado de manera
organizada.
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* Amplitud: Grado en que el enfoque esta presente y orienta a las diferentes areas
de la organizacion o distintos puntos de capitulo.

* Proactividad: Grado en que el enfoque es preventivo y proactivo.

» Ciclo de evaluacion y mejoramiento: Forma en que se evalua y mejora el
enfoque.

Implementacion

» Despliegue en la institucién: Grado en que se ha implementado el enfoque y es
consistente en las distintas areas de la organizacion o los distintos puntos del
capitulo.

* Despliegue hacia el usuario: Grado en que se ha implementado el enfoque y es
percibido por los clientes internos y/o externos, segun la naturaleza y propdsitos
del estandar.

Resultado

* Pertinencia: Grado en que los resultados referidos se relacionan con el area o
punto del capitulo y alcanzan los objetivos y metas propuestas.

» Consistencia: Relacion de los resultados como producto de la implementacién
del enfoque.

* Avance de la medicion: Grado en que la medicién responde a una préctica
sistematica de la organizacién en un periodo que le permita su consolidacion y
existen indicadores definidos para la mediciébn del area o punto del capitulo,
calidad y pertinencia de los mismos.

* Tendencia: Desempeiio de los indicadores en el tiempo. Puede ser positiva
cuando los datos muestran una mejoria general a lo largo del tiempo.

* Comparacion: Grado en que los resultados son comparados con referentes
nacionales e internacionales y la calidad de los mismos con respecto de esas
comparaciones.

Mediante la técnica estadistica de moda se prioriza aquellas que dieron la
calificacibn mas baja para continuar a partir de éstos la priorizacion de las
oportunidades de mejoramiento.

j) Parala PRIORIZACION DE LAS OPORTUNIDADES DE MEJORAMIENTO
se adoptaron los criterios de valoracién para realizar la priorizacion de los
estandares teniendo en cuenta la metodologia propuesta por el Ministerio
de la Proteccion Social.

Se realizé la calificacion de cada oportunidad de mejora, teniendo en cuenta los
criterios definidos:

Riesgo, Costo y Volumen
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. Riesgo: Riesgo al que se expone el usuario y/o la institucion, y/o los clientes

REDSALUD ARMENIA
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internos, si no se lleva a cabo el mejoramiento.
+ Costo: Posible impacto econémico de no realizar el mejoramiento.

* Volumen: Alcance del mejoramiento o cobertura (Beneficio).

Cada variable se califico de 1 a 5, siendo 1 el menor valor y 5 el maximo valor.

CRITERIOS DE PRIORIZACION

Riesgo

p

Criterios de Priorizacion

Costo

+ Califique como 102 sialno
realizarse el mejoramiento no se

ningun riesgo o existe un riesgo |afectan o se afectan levemente las
leve sino se efectda la accion  |finanzas y la imagen de la institucion.

de mejoramiento

Joiess .‘7‘-‘ e 'l‘* ity S

usuario ylo los
cllentes mtemos corren un

riesgo medio si no se efectiala |.
accion de mejoramiento

nesgo alto 0 se puede ptesentar
un evento adverso o incidente si |.

no se efectia la accion de
mejoramiento

el mejoramiento se|afectan
moderadamente las finanzas y la
imagen de la institucion.

» Califique como 4 0 5 si al no
realizarse el mejoramiento se afectan
notablemente las finanzas y la
imagen de la institucion.

Volumen

el impacto es leve

» Califique como 10 2sila
ejecucion del mejoramiento no
tendria una cobertura o alcance
amplio en la institucién o en los
usuarios internos o externos o

+ Califique como 3 sial no realizarse

» Califique como 3 si la

ejecucion de la accion de
mejoramiento tendria una
cobertura o alcance medio en
la institucion o en los usuarios
|internos o externos.

internos o externos.

* Califique como 4 0 5sila
ejecucion de la accion de

mejoramiento tendria una
cobertura o alcance amplio en
a institucion o en los usuarios

.

k) En el anexo 3 se presenta la consolidacion del PAMEC, en tabla Excel,

cual contiene variables para:

~

el
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o LA CALIDAD ESPERADA. De acuerdo a la metodologia aplicada la calidad

©)

esperada es la definida por los estdndares de acreditacion
correspondientes a los procesos priorizados.

CUANTIFICAR LA BRECHA EXISTENTE ENTRE LA CALIDAD
ESPERADA Y LA OBSERVADA, las oportunidades de mejoramiento
priorizadas fueron aquellas que obtuvieron calificaciones superiores a 80
puntos (algunos con 64, por la criticidad en su no cumplimiento).

Formular del plan de mejoramiento, mediante la aplicacion del ciclo PHVA, el cual
permite visualizar el proceso de mejora que se inicia, a partir de las oportunidades
de mejora identificadas en la autoevaluacion

Identificar las barreras que impedirian su realizacibn (Son los factores
organizacionales que deben tenerse en cuenta para no entorpecer el cumplimiento
de las acciones de mejoramiento)

X/
o

X/
L X4

X3

S

X/
L X4

o

Identificar el Proceso Responsable: Proceso(s) responsable(s) de
implementar la oportunidad segun el Mapa de Procesos de la ESE.

Persona Responsable: Cargo y nombre de la(s) persona(s) responsable(s)
de implementar la oportunidad segun el Mapa de Procesos.

Cronograma: Indica cuando se planea realizar la oportunidad de mejora.

Seguimiento(s): Indica el responsable y las fechas en las cuales se
realizara seguimiento a la implementacion del Plan. Para definir el estado
de cada accién de mejoramiento se determina que la calificacién sea dada
en los términos de:

Completo

En desarrollo
Atrasado

No iniciado

o

)

Indicadores de mejoramiento: Los indicadores que se emplearan para
evaluar el impacto del plan de mejoramiento se deben alinear con los
atributos de calidad que en conjunto se impactaran positivamente. Se
sefala que para la medicion del PAMEC se utilizan ademas los indicadores
de la Resolucion 1446 de 2.006. (Ver anexo 4: Fichas técnicas de
indicadores)

.ESTRATEGIAS PARA EL DESPLIEGUE DEL PAMEC
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Redsalud Armenia E.S.E desarrolla tres (3) tipos de estrategias, las cuales forman
un conjunto de lineamientos sinérgicos que permiten orientar los esfuerzos de la
organizacion en la implementacion del Programa de Auditoria para el
Mejoramiento de la Calidad. Se presentan, a continuacion, las estrategias
aplicadas.

< ESTRATEGIAS DE DIVULGACION

La implementacion y actualizacion que se realice al PAMEC, requiere que la
institucion disefie e implemente una campafia de lanzamiento, con el fin de
orientar los esfuerzos de la organizacion en un mismo sentido para que los
responsables conozcan el contenido del PAMEC.

Se garantizara que las versiones actualizadas se encuentren disponibles mediante
el control de Documentos, para garantizar asi el acceso oportuno a todo el
personal de la Empresa.

< ESTRATEGIAS DE CAPACITACION

Induccién: Se le brindara informacion al empleado sobre las funciones generales
del Estado y las especificas de la Entidad. Se garantiza que en esta modalidad de
capacitacion, el empleado que ingresa a la institucion conozca el funcionamiento
del Sistema de Gestidn de Calidad de la empresa, del cual hacen parte el PAMEC
y los programas relacionados.

Reinduccion: Permite actualizar al empleado en las politicas, planes y programas
de la entidad y a la vez renovar el compromiso institucional.

Actualizaciéon: Orientada a promover nuevos conocimientos relacionados con las
funciones y el oficio que desempefia. En cuanto al PAMEC, esta actualizacion se
brindara de acuerdo al plan de capacitacién anual y mediante boletin informativo
bimestral de avances del Sistema de Gestion de Calidad. Igualmente, en las
reuniones de personal se incluirdn capacitaciones en temas relacionados con el
PAMEC, de acuerdo a las necesidades detectadas.

% ESTRATEGIAS DE MONITOREO Y EVALUACION. Todas las acciones seran
monitoreadas por la alta direccién, quien a través del Comité de Calidad
conocera el avance y estado de la implementacion, participando activamente
en la asignacion de los recursos y las herramientas requeridas para lograr el
cumplimiento de las metas establecidas, bajo parametros de eficacia, eficiencia
y efectividad.
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El Comité de Calidad realizara el monitoreo del funcionamiento del PAMEC en la
institucion y hace seguimiento a las acciones de mejoramiento realizadas vy
cumplimiento de planes de mejoramiento y cronogramas establecidos.
Anualmente, se realizara una jornada de trabajo en la cual se evalla el impacto
del PAMEC como herramienta de mejoramiento continuo y se implementaran los
correctivos que sean necesarios.

< ESTANDARIZACION DE PROCESOS

Para la E.S.E es importante estandarizar los procesos como una estrategia que le
permitirq asegurar resultados.

Para llevarlos a cabo tendra en cuenta los siguientes aspectos:
> Constituir equipo directivo de estandarizacién
> Formalizar el proceso de estandarizacion
> Establecer un ambiente laboral propicio para iniciar y mantener el proceso.
Implica reconocer los obstaculos y los facilitadores en la cultura
organizacional y trabajar en ellos.
» Reconocer nuevas oportunidades de mejora

> Capacitar al personal en métodos y formatos establecidos.

> Monitorear internamente que se esté trabajando en los procesos
estandarizados.
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FORMATO CALIFICACION CUALI Y CUANTITATIVA

TOTAL

Tendencia | Comparacian

RESULTADOS
Avance de ly
medician

Pertinencia | Cansistencia

CALIFICACION

Dlesp

IMPLEMENTACION

Dezpliegue en la
Intibucian

nto del

Ciclo dt
Evaluacidn y

=
£

ENFOQUE
Progctividad

Sistematicidad y
Amplitud

SOPORTES DE
143
FORTALEZAS

(OFORTUNIDACES
DEMEJORA

ASPECTOS CUALITATIVOS

FORTALEZAS

ESTANDAR
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ANEXO 2. HOJA RADAR PARA LA CALIFICACION DE ESTANDARES DE
ACREDITACION

Escala de Calificacion
Variables
1 2 3 4 5
ENFOQUE
El enfogue es explicilo y s2 aplica de
El enfogue es sistemético tiene i Ea.d' 4 _::u |
El anfoque es esparidico, no astd Comianzo da un enfoqua El enfoque as sistemética, buan grade de intagraciin qua Tm?a oreem o =50 d as =
dreas, ro a los distinios
Sisematicidady | presente en todzs |=s &reas, noes sistamético para los propdsitos slcanzable para logrer los propésitos | responde & todos los propésitos del cteri s::ln stindary astd
criterios dal & a
amplitud sistematico y no =2 relzdone con al | basicos del esténdar y empiaza a del estindar que se desesz evalusr | estdndar en B mayoria de las dreas. _ _ _v .
. ) . A . ) B . relecionado con el direccionamiento
direccionamiento estratégice. eslar presente an elgunas dreas en dreas claves Aelacionado con el dineccionamiento estratéiico
ostratégicn R,
Enfoque mayoritariaments
preventive hecia &l manejo y contral
Etapas iniciales da transicion dala | de los procesos. blemas de los
. Los enfogues son mayoritaniamente N N ) a ) ypr . o El enfoque es proaciivo y preventivo
Proactividad reactives reaccitn a la prevencion de mismos proactivamenie, edn cuando El enfogue &5 mayoritarizmeants e 1odas las dreas.
) problemas axistan slgunas éress en donde se Proactivo Y preventivo. :
actla reactvamanie.
o . - EiSien oiolce Sistemalicas de
La evidancia de un procaso de El proceso de mejoramiento esté . . " .
- . - . R . . . avaluacidn, la infonmacidn recogida
Ciclo de La informacidn preseniada es eveluacidn y mejoremisnto dal basado en hechos y daios (acciones | Existe un proceso de mejoramiento -
eveluacion y emecddtica y dazarticuladz, no hay enfoque as limitada. Ezboro da especiicas reslizedasy registradas) | basado en hachos y datos como == c::ﬂslpl ey vl ' Lajml_—'!ﬂay
se emplea pars la evaluacidn
mejoramiento evidancizs (hachosy datos) eigunos hechos y datos =sobre dreas claves que sbarcen B hemramienta bésice da direccidn. . . pasE - Y
) ) . definir acciones de mejoramienio.
desaniculados mayoria de producios ¥ senvicios
Existe alguma evidancia que indica La incidancia dal enfoque en B
A - | implameniaciény en los resultados
Impacto gue el enfioque estd incidiends en la 25 demstreble.
implementacidn y en los procesos
mé&s importanies
Escala de Calificacion
Variables
1 2 3 4 5

IMPLEMENTACION Y DESPLIEGUE

Despliegue en

la institucion

El enfogue se ha
implemantado en algunas
droas pero so refleja su
debilidad.

La implementacién del
enfoque se da en algunas
areas operativas
principales y axisten
brechas muy significativas

en procesos importantes

La implementacion esta
mas avanzada en areas
claves y no existen
grandes brechas con
respecto a ofras areas

Existe un enfoque bien
desplegado en todas las
areas, con brechas no
significativas en areas de
soporte

La implementacion del
enfogue se amplia
centinuamente para
cubrir nuevas areas en
forma integral y
responde al enfogue
definido en todas las
areas claves.

Despliegue al
clienta interno
yio externg
(segun la
naturaleza y
propésito del
estandar)

El enfoque no se despliega
hacia los clientes

Hay evidencias de
despliegue a unos pocos
clientas pero éste no es

consistente.

Hay evidencias de
implantacidn parcial del
enfoque tanto en clientes
internos como externos
con un grado minimo de
consistencia.

El enfoque se desplisga
a la mayoria de los
usuarios y es
medianamente
consistente

El enfogue se despliega
a |a totalidad de los
usuarios y es totalmente
consistente
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Escala de Calificacion
Variables
1 2 3 4 5
RESULTADOS
La mayoria de los resultados
Los datos presentados son Los datos prasentados sa referidos se relacionan con el | Tedos los resuliados se
Los datos preseniados no ciales v se rafiaten a refieran al desempeno de A ; od ’ i y

Pertinencia responden a los factores, par ¥ algunas dreas daves, drea , factores, productoas yio | relacionan con el drea o

productos o semvicios claves
del estandar.

unes pocos factores,
productos o savicios claves
solicitados en el estandar.

factores, productos yio
servicios solicitados _

sanvicios solicitados an al
astandar, alcanzando los
objetivos y metas
propuestas.

punto del astandar a evaluar
y alcanzan los objetivos y
metas propuestas.

Consistencia

Solo existen ejemplos
anecddticos do aspectos
poco relevantas y no hay
evidancia de gue soan
resultado de la
implemantacian del enfoque.

Se comienzan a obiener
resultados todavia
incipientes de la aplicaciin
dal enfoque.

Existe evidencia do que
algunos logros son
causadas por el enfoque
implementado y por las
acciones de mejoramisnto.

La mayoria do los
rasultados responden a la
implementacicn del enfoque
¥ & las accionas de
majoramianta.

Todos los resultados son
causados por la
implemantaciin da enfogues
ya las acciones
sistematicas de
mejoramiento.

Avance de |la medicion

Mo existen indcadones qus
musasian tendencias en la
cafidad y el desempeno da los
procesos. Le organizacion se
ENCUENTE en una elspa muy
temprana de medicitn.

Existen algunos indicadores
que muestran el desempena de
procesos. La organizacion se
Encuenira en una etapa media dal
desamollo de la medicitn.

Existen indicadores que
manitorean los procesce ¥
muesiran ya tendencies
positivas de mejoramiento en
alpunas éress claves, factares,
productos yo sewvicios solictados
en el esténdar. Algunas dreas
reportadas pueden estar an
etapas recientes de medicicn.

Existen procesos sisteméticos de
medicion para la mayoria de las
dreas y factores claves de
solicitados en el esténdar.

Leoe resultades son monitoreados
directamente por los lidenss de
todos los niveles de la
organzacian y la informacion se
wtiliza para la toma de
decisiones y el mejoramienio da
los procasos
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NICAS DE INDICADORES DE MONITOREO DE LA
CALIDAD

NOMBRE DEL INDICADOR

OPORTUNIDAD
URGENCIAS

EN LA ATENCION DE

JUSTIFICACION

La oportunidad de la atencion en este nivel de
atencion es directamente proporcional al acceso a
los servicios ambulatorios y su resolucién es vital
para la seguridad y efectividad de la atencién de los

usuarios. Una respuesta rapida en este nivel
constituye la disminucion de mortalidad,
incapacidad, secuelas y riesgos inherentes al

proceso patologico que origina la demanda de la

atencion. El tiempo
de respuesta es util para medir la suficiencia
institucional  para atender la demanda de los

servicios que recibe, orientar las decisiones para el
mejoramiento, reducir las fallas con relacion a la
organizacion de la oferta de los servicios.

DEFINICION OPERACIONAL

Sumatoria del nimero de minutos transcurridos entre
la

solicitud de atencién en la consulta de urgencias y el
momento en el cual es atendido el paciente en
consulta

NUMERADOR por parte del médico

Total de usuarios atendidos en la consulta de
DENOMINADOR urgencias
UNIDAD DE MEDICION Minutos
FACTOR 1
FORMULA DE CALCULO |Divide numerador entre el denominador
VARIABLES
FUENTE PRIMARIA Formato tiempos de espera en urgencias
RESPONSABLE DE |Subgerencia  Cientifica y  Auditor  Médico,
OBTENCION Coordinador de Urgencias.
INFORMACION
PERIODICIDAD DE | Mensual
GENERACION
INFORMACION

ESTANDAR META

Triage 1: atencion inmediata. Triage 2: 30 minutos,
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| Triage 3: 60 minutos |

NOMBRE DEL INDICADOR

TASA DE
PACIENTES

SATISFACCION GLOBAL DE

JUSTIFICACION

La percepcion de Satisfaccion de los usuarios es
uno de los factores con mayor incidencia sobre la
toma de decisiones al momento de seleccionar
instituciones prestadoras de servicios de salud.
La monitorizacion de este indicador permitird
identificar el nivel de satisfaccion de los usuarios con
los servicios y trato recibido por parte de las
instituciones prestadoras de servicios de salud.

DEFINICION OPERACIONAL

NUMERADOR

Numero total de pacientes que se consideran
satisfechos con los servicios recibidos por la IPS

DENOMINADOR

Numero total de pacientes encuestados por la IPS

UNIDAD DE MEDICION

Relacion porcentual

FACTOR

100

FORMULA DE CALCULO

Divide numerador entre el denominador y multiplica
por 100

VARIABLES

FUENTE PRIMARIA

Encuesta de Satisfaccion

RESPONSABLE
OBTENCION
INFORMACION

DE

Coordinacién SIAU

PERIODICIDAD
GENERACION
INFORMACION

DE

Mensual

ESTANDAR META

92%
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NOMBRE DEL INDICADOR

OPORTUNIDAD DE LA ASIGNACION DE CITAS
EN ODONTOLOGIA

JUSTIFICACION

La atencion por el odontélogo en este nivel de
atencién es directamente proporcional al acceso a
los servicios y su resolutividad es vital para la
eficiencia del sistema pues orienta y racionaliza la
demanda a niveles superiores de complejidad y
especialidad. Una respuesta rapida en este nivel
contribuye a la deteccibn temprana de Ia
enfermedad. El tiempo de respuesta en los
prestadores es utii para medir la suficiencia
institucional para atender la demanda.

DEFINICION OPERACIONAL

NUMERADOR

Sumatoria total de los dias calendario transcurridos
entre la fecha en la cual el paciente solicita cita y la
fecha para la cual se asigna la cita

DENOMINADOR

N° total de consultas de Odontologia asignadas en
el mes

UNIDAD DE MEDICION

dias

FACTOR

1

FORMULA DE CALCULO

Divide numerador entre el denominador y el

resultado se presenta con una cifra decimal

VARIABLES

FUENTE PRIMARIA Registro de asignacion de citas odontologicas
RESPONSABLE DE]|, . .
OBTENCION Lideres dfa C(_entros y puesto De salud y lideres de
INFORMACION procesos implicados

PERIODICIDAD DE

GENERACION

INFORMACION Mensual

ESTANDAR META 5 dias
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NOMBRE DEL INDICADOR

OPORTUNIDAD DE LA ASIGNACION DE CITA EN
LA CONSULTA MEDICA GENERAL

JUSTIFICACION

El tiempo de respuesta en los prestadores es Util
para medir la suficiencia institucional para atender la
demanda de servicios que recibe, orientando
decisiones de mejoramiento, puede servir para la

evaluacion  contractual entre las entidades
promotoras de salud y los prestadores Su
monitorizacion puede proveer al usuario de

informacion relevante para su decision de acudir a
un determinado proveedor de servicios de salud y
para la auditoria para el mejoramiento de la calidad
de la atencion en salud puede representar ademas
un trazador indirecto de la capacidad resolutiva de
los procesos de atencidén y de la suficiencia de la
oferta en las IPS de baja complejidad.

DEFINICION OPERACIONAL

NUMERADOR

Sumatoria total de los dias calendario transcurridos
entre la fecha en la cual el paciente solicita cita para
ser atendido en la consulta médica general y la fecha
para la cual es asignada la cita.

DENOMINADOR

Numero total de consultas médicas generales
asignadas en la Institucion

UNIDAD DE MEDICION

Dias

FACTOR

1

FORMULA DE CALCULO

Divide numerador entre el denominador y el

resultado se presenta con una cifra decimal

VARIABLES

FUENTE PRIMARIA Formato asignacion de citas médicas
RESPONSABLE DE|, . .
OBTENCION Lideres d_e C_entros y puesto De salud y lideres de
INFORMACION procesos implicados

PERIODICIDAD DE

GENERACION

INFORMACION Mensual

ESTANDAR META 3 dias
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NOMBRE DEL INDICADOR

TASA DE REINGRESO DE PACIENTE
HOSPITALIZADO, ANTES DE 20 DIAS, POR LA
MISMA CAUSA

JUSTIFICACION

El reingreso de los pacientes a los servicios de
hospitalizacion se presenta con frecuencia como
consecuencia de un deficiente abordaje y solucion
del problema que generd la consulta o fallas en la
calidad de la informacion dada al usuario sobre la
evolucion del evento médico que la generd. Por esta
razén, este indicador puede constituirse como un
signo de alarma sobre la calidad de los servicios
prestados

DEFINICION OPERACIONAL

NUMERADOR

Numero total de pacientes que reingresan al servicio
de

hospitalizacion, en la misma institucion, antes de 20
dias

por la misma causa en el periodo

DENOMINADOR

Numero total de egresos vivos en el periodo

UNIDAD DE MEDICION

Relacién porcentual

FACTOR

100

FORMULA DE CALCULO

Divide numerador entre el denominador y multiplica
por el factor

VARIABLES

FUENTE PRIMARIA

RIPS hospitalizacion

RESPONSABLE
OBTENCION
INFORMACION

DE

Coordinador DIR

PERIODICIDAD
GENERACION
INFORMACION

DE

Mensual

ESTANDAR META

3%
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NOMBRE DEL INDICADOR

PROPORCION DE VIGILANCIA DE EVENTOS
ADVERSOS

JUSTIFICACION

Los Eventos Adversos son lesiones o
complicaciones involuntarias que son causadas con
mayor probabilidad por la atencion en salud, que por
la enfermedad subyacente del paciente, y que
conducen a la muerte, la inhabilidad a la hora del alta
0 a la hospitalizacion prolongada. Muchos de estos
eventos pueden ser prevenibles.

Existe evidencia que demuestra la asociacion entre
la calidad de la atencién y la ocurrencia de eventos
adversos. La monitorizacion de este indicador debe
impactar en la eficiencia y efectividad clinica.

DEFINICION OPERACIONAL

NUMERADOR

Numero total de eventos adversos detectados y
gestionados

DENOMINADOR

NuUmero total de eventos adversos detectados

UNIDAD DE MEDICION

Relacién porcentual

FACTOR

100

FORMULA DE CALCULO

Divide numerador entre el denominador y multiplica
por el factor

VARIABLES

FUENTE PRIMARIA

Registro de atenciones inseguras

RESPONSABLE
OBTENCION
INFORMACION

DE

Oficina calidad

PERIODICIDAD
GENERACION
INFORMACION

DE

Mensual

ESTANDAR META

100%
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