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INSTRUMENTO DE SUPERVISION A LOS CENTROS DE PROTECCION AL ADULTO MAYOR DE
LA BENEFICENCIA DE CUNDINAMARCA

Fecha de Visita: OCTUBRE 11 y 23 DE 2018

Fecha de Inicio: AGOSTO 01/2018

{Institucion, CENTRO BIENESTAR DEL ANCIANO VILLETA

SAGRADO CORAZON

Cooperante. COMUNIDAD DE RELIGIOSAS TERCIARIAS CAPUCHINAS DE LA SAGRADA FAMILIA PROVINCIA DEL

Correarun da Asociacién No

035 de 2016
PROCESOS FUENTE FRECUENCIA CUMPLE |NQ CUMFPLE| OBSERVACIONES
A. ADMINISTRACION
1. DIRECCIONAMIENTQ ESTRATEGICO
Werificar la socflahzacluf.m del manual de Actas de asistencia Periddico X
induccidn.
Venficar |3 existencia de planes de accidn por Una vez por convenio de
. ) . - ; . Documenta. . X
area profesional, incluida |a direccion CODPeracion
e - Historia Social, Informe )
Verficar |2 aplicacion de planes de accign de Gestion Trimestral X
Verificar que las HMistorias  Clinicas  ylo
Sociales. los documentos relacionades con los
planes, programas o proyectos  estén .
organizados y se conserven de conformidad Documento Trimestral X
con  la normatividad  vigente de  archivo,
aplicando  dicha norma a las tablas de
retencidn documental.
2. TALENTO HUMANO
i . . Control de agistencia
Werificar la prestacién de servicios N
. laboral Cuadro de Quincenal X
profesionales fos 7 dlas de la semana
turnos
Werficar el pago de seguridad social
Verficar el pago de parafiscales
Varficar Is opartunidad en los pagos de la Documento Mensual X
narina, acorde a lo presupuestado por la
Entidad.
verificar el c?um_pllmienlo del plan de Registro de asistoncl Mensual X
capacitacién nstitucianal
Verificar la entrega de dotacion a empleados Actas de entrega Cada cuatro meses b4
Verificar |a identificacidn de empleados con el Una vez por convenio da
. Carnéts . b4
perte det carnét cooperacion
Verificar cumplimients de |l Normatividad
vigente (resclucian 2345 art. 17 y resclucion Documento Lina vez por convenio de X
1316 de 198%) en lo que respecta a salud cooperacion
ocupacional.

. - Una vez por convenio de
Verificar acta de constitucidn del COPASC Acta caoparacion x
Verificar actas de reuniones del COPASD Cantroles de asm't.e neia Mensual X

y actas de reunisn
. Una vez par convenio de
WVerificar existencia de mapa de riesgos Documento cooperacibr X
Verficar plan de mejoramento con base en el Docurments Mensual X
mapa
Verificar la |doneidad del personal Hoja de vida
Fotocopia del diploma y acta de gradeo de la
profesidn. Cerificaciones de experiencia
lahoral {si iene experiencia}, fotocopia de la
cédula, pasado judicial, antecedentes
disciplinanaos {procuraduria), VITIICUI|EICI0I"I . Una vez por convenio de
labora! con el cooperante Inscripcién del Hojas de vida cooperacion X
Registro Profesional en 1a Secretaria de Salud
de Cundinamarca y/o Qistrito Capital Planilla
de evaluacidn del desempeiio. Este
documento se requiere diligenciado en fa hoja
de vida despuéds de efectuar el proceso
avaluativo,
Una vez por convenio de
" . . . . X
Verificar |a existencia del manual de funciones Documento Cooperacion
Verificar la socializacién del convenio de . ) UIna vez por convenio de
X
cooperacian y la propuesta Actas de asistencia cooperacion
Verificar la existencia y aplicacion del proceso Encuestas, tabulacion y | Una vez por convenio de
de evaluaciin de ta satisfaccion del cliente ! ¥ X

intemno y externo

plan de mejorarmiento

cooperacion

3. REGISTROS CONTABLES
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Verificar el grado de gjecucibn presupuestal de| Registres y soportes

| X
gastos contables Mensua
. L Informe de Recaudo,
Verificar seguimiento a la cartera morosa planillas de sequimiento tensual X
Yerificar la oportunidad en el pago alog Némina, soportes Mensual X
empleados contables
FIaTHT OTCE 0% Pagos,
Verificar la oportunidad en el pago de cerficacién del
. ) ) . Mensual X
seguridad social y parafiscales contadar o Revisor
Eisral
Verificar la oportunidad en la presentacion de Radicado de 1a cuenta Mensual X
cusntas
Verificar existencia de registros contables en Libros soporte Bimestral "

cada uno de |0s proyectos terapéuticos

B. PROTEGCION
1. SERVICIOS DE ATENCION GENERAL

Verificar las condicionss de organizacion y
ase0, tanto de cama, servicio, baterias de Observacidn directa Quincenal X
bafio, zonas comunes, oficinas y &rea de taller '

Verificar |a organizacién y funcionamiento del

o i QObservacion directa Quincenal X
servicic de lavanderia
Verificar el aseo personal y presentacién Observacian directa Quincenal %
personhal de los beneficianos
Yerificar |a prestacion _del servicio funararic Informe de gestian Mensual %
para los usuarios sm famila
2. ALIMENTACION
werificar el cumplimiento de las minutas Minuta propuesta, Quincenal %
establecidas observacion directa
Verificar la reallzacidn de examenes Exdmeanes de Semestral x
bactericiégicos de los empleados de ta cocina laborataric
Yerificar vigencia dellcarnét de manipulacien Camét Peribdico X
de alimentos
Verificar la entrega de kits de aseo a los
empleados {jabén antibacteral, twallas de Actas de entrega Mensual X
papel}
Varificar ubicacidn y cumplimiento de dietas, Dosumento, .
. ) ) . ) Bimensual X
=egin valoracion médica y nutricional valoraciones
werficar suministro de los alimentes. X
Verificar preparacién de alimentos X
Verficar prasentacién adecuada al gervir X
Verificar temperatura adecuada de los
aiimantos Observacion Direcia Quincenal x
Verificar aseo, organizacidn del drea de %
cocina, depésito de alimentos y comedor.
Verificar existencia y actualizacidon de kardex X
de glimentos
Verificar cumplimiento de los protocoles de Documenta. Mensual X
manipulasién Observacidn Directa
Verificar adacuaﬁsear‘l:;acenamlento de Observacién Directa Bimensual X

3. SERVICIOS PROFESIONALES

Werificar €l opertunc suministro de materiales @
insumops para el adecuade funcionamiento de | Archivo de solicitudes

programas profesionales y proyectos (Formato pre disefiado) Mensual X
ocupacionales
Yerificar cumplimiento en 1a entrega de
informes de las diferentes arsas Documentos Trmsstrai X
WVerificar fa evolugcion trimestral del beneficianio
en las historias sociales, realizada por cada Historias Sociales Trimestral X
profasional
Werificar el Icumphmlento &n |a entrega de Documentos Mensual %
informe estadistica
Verificar suministro de estimulos por fabor Actas de entrega con M | %
realizada a tos bensficianios del programa firma o huella usuario ensua
Verificar |a afiliacion del total de beneficiarios al - Una vez en el convenio
Carnét afiliacidn i b4
SG8Ss de cooperacién
Yarificar a oportuna utilizacion de los servicios Histora clinica, Mensual "
del 5.G.5.5.5. informes

P
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Remisicnes,
Verificar |2 gestién para |a consecucion de | prescripciones médicas | Bimensual servicio al X
medicamentos ¥ kardex de azar
medicameantos,
Verificar e suministro cportunc de o -
medicamentos Historas clinicas Mensual gl azar x
Venficar 2 reserva de medicamentos, Kardex Mensual X
elementos y materiales de curacidn por un mes
Werficar remisidn opartuna de urgencias Remisianes, historia
- ; Mensual X
médicas las 24 horas del dia social.
Verificar existencia y actualizacién del kardex
de farmaca Kardex Mensual X
Verificar la existencia de FPlan de Accién X
Manual de Biosegundad X
anual de Procesos ¥ Procedimientos b q Uno par cantratacién X
_ ocumento fisico y
Manual de Calidad magnétic X
Flan Integral de Manajo de Residuos X
Base de Dates Usuaries: Medio Magnético Mensual X
Informes de gestién Mensual Mensual X
4. SUMINISTROS
Sobrecamas, manteles o Juegos de cama en
algoddn {sabana, sobre sabana y funda) de
huena calidad, segin necesidad de cada
Centro de Proteczidn, al total de usuarios gue
se atienden en |a institucidn,
1 sudadera o vestido cormpuestc por 1 Diciemb
pantalén y una camisa, ademas se entregars 1| Act@s de entrega, Entrega Diciembre 05
camiseta firmadas por el usuario de 2018
3 juegos de interiores,
2 pares de medias,
1 par de zapatos o tennis
1 Tosha
“erificar oportuno suministro del KIT de aseo | Actas de entrega, con
por usuarie {labén, talcos, crema dental, papel firma o huella del Mensual X
higiénico, cepillo de digntes, usuaris .
Yerificar la compra de los elementos de aseo Facturas Mensual X
Werificar fa entreta oportuna de 3 pafales Actas de entrega
dianos como minmo @ tos usuarios con firmada por el tensual b4
incontinencia moderada y 2 para laves, coordinador del servicio
Yerificar la participactén de los banefictarios en
difgrentes aventos culturales, depaortives, Cronograma, informe de Bimensual X
folcldricos, recreativos: UNA VEZ CADA DOS gestidn
MESES3
Verificar el funcmna!mlento de los proyectos de Informes de gestién %
trabajo propuestos
Medir el cumplimiento de metas acorde a o
! X
proyectado en el Plan de Accion Informes de gestion Mensua
Werificar el oportuno suministro de insumos y
alementos que aseguren ia correcta gjscucion
da estos servicios en la institucian (Liquidos Kardex Mensual X
desinfectantes, jabén liquido y en polvo y
odorizantes)
Yerficar la existencia de un computader para
el equipo profesional, con acreso a intermet y Qbservacion directa Uno por contratacion X
programas actualizados.
Verficar el suministro durante el primer mes de
ejecucién del Convenio de los insumos y [ Acta de entrega firmada
elementos necesanos a cada area profesional, ptor el profesional del Una vez por contrato X
los cuales seran determinados por el area, documento de
respectivo profesional con aprobacién del adguisishan
supervisor del Convenia.
\I.a’erlflcar ta opor?;rudad endla entrﬁgalde Kardex, archivos de
nsumos requenicos para cesarrolar as solicitudes y actas de mensual X
funziones administrativas de ta institucion
. entrega
(Papeleria)
C. MANTENIMIENTO
1. MAQUINARIA Y EQUIPOS
werificar la existencia de hojas de vida de cada -
uno de los equipos. Dar cumplimiento al Documento fisico Mensual X
programa de Techovigilancia
Varificar el funcienamiento de Ifos_ equipos con Hoja de vida del equipo Bimensual X
su respectivo mantenimiento
2. INFRAESTRUCTURA
verficar la poda continua de zonas verdes y Observacién Directa Quincenal X

mantenimiento de jardines en la institucion
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Verificar la presentacion y ejecucidn dsl Plan
de Mejoramiento Locative, ¢on una inversidn

. ) Doturnento fisico Mensual X
minima del 3,4% del valor total del convenio de
cooperacton
Verificar |a realizacion de dos fumigaciones en . 2 veces durante el
la institucién Documeno Fisico conyenio de cooperacion
4, VIGILANCIA

CUTTVETTIA U
Werificar la existencia de los puestos de cooperacion con

L ) ] Guincenal X
vigitancia 24 horas, segin lo propuesto empresa y observacion

Verificar la correcta presentacién personal def

o i X Onservacion Directa Guincenal x
servicio de vigitancia

5. SERVICIOS PUBLICOS

Verificar pagoe de servicio de agua Documento Mensual ¥
Verificar pago de servicio de energia Oocumento Mansual ¥
Werificar pago de recclsccién de basuras
) mento WMsnsual
(Riesgo Biolégico) ECOCAPITAL Docu X
Gas Documento Mansual X
Verlficar pago de servicio de Teléfono Dogurnenta Mansual X

OBSERVACIONES: En recorndo por la Institucisn, se evidencian buenas condiciones de ased y organizasian, zonas verdes debidamente podadas, en
ejecucidn Plan de Mantenimiento Locative menor; se da cumplimients a la minuta para el dia de la visita de supervision.
Se realiza revisidon de Historia Clinica usuaric José lgnacic Hernandez, evoluciones al dia, Trabajo Social cumplid en el mes de octubre; completa

trazabilidad con la bithcora de Historias Clinicas.

IEl dia 10 de Octubre, se realizd activiad de imegracion de todos los empleados, se evidencia mativacién y bienestar en los mismos

En cuanto 2 sistemanzacitn, se realizé e cableado requerndo pars la sistematizacién de H.C., a fin de poner en red los equipos, canaletas y redes

Para la segunda visita, se realiza seguimiente a las salidas no conformes, debiendo reprogramar algunas fechas de cumplimiento.

t.a Directora Informa sobre su gestion en cuanto a la cotizacion para la elaboracién del tanque de reserva de agua, se insiste en que esta debs allegarse
con el comparativo de precios cantilla ICCU.

Se evidencia no cumplimiento con el croncgrama de mantenimients de equipos biomédicos, por lo que se requiere a la Hna Directora gestion inmediata
Jel respecto, explicando los riesgos que existen ante este incumplimients,

CUPOS DISPONIBLES : 03

ACTA DE SALIDAS NO CONFORMES
OCTUBRE 11y 23 DE 2018

FECHA,
COMPROMISOS CUMPLIMIENTO FE:UHF'&;&};%EN CUMPLE {NO CUMPLE; OBSERVACIQNES
QPERADOR
CAREIO DE FECHA A
Organizacién Archivo Muerto OCTUBRE 30/018 DDA oL ENTE
ALLEGAR AL ARCHWO
CENTRAL DE L4 ENTIDAD
Inforrnar via e mail 8] hay rehuso de
mascanllas respiratorias/procadimianta GCTUBRE 30 2018 CAMBID FECHA DE
POLITICA DEL NO REHUSO. CUMPLIMIENTO
Cotizar _mstematlzac‘én ds !—!istorlas Clinicas, SEPTIEMERE DE 2018 CAMBIO FECHA DE
allegar informe a la Suparvisidn CUMPLIMIENTC
Allegar Plan de Accién de SGSS5T Agosto 217 2018
Allegar Flan de Accidn de Técnico Ambiental Agosto 3172018
Allegar diagndstico SGSST Septiembre 20/018
{iatriz de Riesgos 3G5858T Agosto 21/ 2018 QCTUBRE 23 DE 2018 X
Organizar informacién en fisico y magnético de
1as dreas administrativas y de apoyo, en Agosto 23 / 2018 OCTUBRE 11 DE 2018 X

computador de acceso permanente a la
coordinacion.

CUMPLIMIENTO TOTAL
Instalacién Puntos Ecolégicos (3} Saeptiembres 0572018 | OCTUBRE 11 DE 2018 X DE PUNTDS
ECOLOGICOS 3

|Reorganlzar carpeta de capacitacidén continua
{paguete por capacitacion)

Aplicacidn de Baterias para dlagndstico de
riesgo psico social. Allegar informe, concepto
sobre viabilidd de la aplicacion de ia baterla o Septiernbre 01/618
si es suficiente con un programa de vigilancia
apidemiolagica

Agosto 27/ 2018 OCTUBRE 11 DE 2018 X

Actualizacidn Manual de SGSST Septigrmbre 05/018 OCTUERE 23 DE 2018 X

Informar sobre la adopcitn de gutas Septiembre 20/018

Plan de mejara T. ambiental, no tachones y
enmendaduras en lista de asistencia Agosto 21/2018 OCTUBRE 11 DE 2018 x
{capacitacién Juhio 05 / 2018)

f_g:‘.«}‘-«
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'Enviar por correo listado de pendientes para
Hahilitacian

Septiembre 200018

Actualizacidn Evaluacidn Inicial Resol 1111 de
2M7

Sepliembre 200018

implementacion ietas de chequeo drea de
SGSST

Inmediata

Allegar informe de cdmo se realiza
segunmients a los ernpleados con
mncapacidades repetitivas por accidentes
taborales.

Septiembre 08 / 2018

Allegar via & mail listado de implementos de
etementos de proteccién personal

Agesto 30 /2018

Compra de contenedores para mane)o de
residuas

Septiembre de 2018

EN PROCESO

Organizar evidencas en carpeta de Ambiental Agosto 30/ 2018

Allegar Iista de requerimientos para
quncmnamlento del Programa ambientsat Agosto 30/ 2016

Adecuacidn cuarto Respel Octubre de 2018

Allegar planc de ruta sanitaria Septiembre de 2018

Funigacién C.B.A. Septembre 30 2018 | OCTUBRE 11 DE 2018

tnforme sobre el mansjo de ratas en &rea Septiembre 15 /2018 | OCTUBRE 11 DE 2018

aledafia a cocina. Plan de mejora P

Allegar Informs sobre sohcitud CAR, Resgo de .

undacién Septiembre 15/2018 PROCESC

informar solucion para bafio con agua caliente
de usyarios que minimice riesgos

MNoviembre de 2018

PROGCESC TANQUES DE
ALMACENAMIENTO,
CAMBIO FECHA
CUMPLIMIENTO

Allegar cotizaciones tangues para depdsito de
agua

Octubre 18 de 2018

COMRPARATIVOD CON
CARTILLAICCU. CAMBIO
FECHA CUMPLIMIENTO

Catizar sistematizacian de Historias Clinicas,
ailegar informa a la Supervision

OCTUBRE DE 2018

EN PROCESO. CAMBIO
FECHA CUMPLIMIENTO

{PENDIENTES CIERRE JULIO DE 2018

Allegar procedimiento y cronograma de
adopcién de guias

Mayo 16/2018

Cambio de facha Se
ahcuentran an |a busguada,

Arreglo suministre de agus area de
consultorios

NOVIEMBRE DE 2018

Se dificulta por
racionamients de agua en
el Municipio. PENDIENTE

TANGUE DE RESERVA

Arreglo gabinete cepillos dentales en bafio de
hombres

Marzo 16/ 2018

OCTUBRE 11 DE 2018

Cotizar Un bano por habitacion  Allegar
informe a la supervisidn

Abril 30/ 2018

SE REALIZQ COTIZAGION,
PERQ NO SE CUENTA
CON PRESUPUETD

Porner &l servicio &l Hidrafle

MNoviernbre de 2018

Se dificulta por
racionamignta de agua en
el Municipio. PENDIENTE

TANQUE DE RESERVA

Se solicita dar clave de acceso a cores
Institucional a la Coordinadera del C.B.A,

Inmediata

QCTUEBRE 23 DE 2018

Allegar cronograma de mantsnimiento equipos
biomedicos

Octubre 30 7 2018

Reatizar mantenimlento de equpos
Bicmédicos. Completar carpeta de
Imantenimiento. Allegar informe at respacto

Octubre 16 7 2018
INMEDIATO

En segunda vizita del imag
¢ requiere nuevamente aly
respacte, se cxplica ba
necesidad y urgentia del
tema, siluacion que
genera nesgos enla
prestacidn del servicio,

Armar stand de Terapia Coupamonal para el
|Bingo

Moviembre 11 de 2018

Ilmp1ementac;|6n de formato de salidas no
conformes, poner al dia registo de
reprogramacion de capacitaciones, para
aseqgurar trasabilidad.

Qutubre 26 1 2018

Allegar via e mail matrz de riesgos SGSST

Octubre 26 2018
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lOnganizar carpeta capacitacién continua

30/2018
SGSST 2018 Octubre 30/
Allsgar viae mail matriz de elemeantos de Octubre 28 / 2018
|preteccién personal por cargo
Allegar informe via e mail sobre come s&
actualizd el comité de emergencias para el Octubre 30 f 3018

simulacro del 24 de octubre, ya que en la
carpeta no se evidencia la informacion.

Qrganizar carpetas de cada uno de |os comités
afo 2018 con actas de constitucion de cada
uno, y actualizacién de inteegrantes sagun
necesidad.

Octubre 30/ 2018

Allegar lista de necesidades por SGSST.

Ootubre 251 2018

Consecucibn meamora para guardar
|in1‘ormacién. Por seguridad

Cretubrs 30 / 2018

\\
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