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BENEFICEMNCLA DE CUNDIN AMATRCHA

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

Fecha de Visita: FEBRERO 12y 22 DE 2019 Fecha de Inicio: AGOSTO 01 DE 2018
Institucion: CENTRO BIENESTAR DEL ANCIANO BELMIRA
Cooperante: INSTITUTO DE HERMANAS FRANCISCANAS DE SANTA CLARA Convenio de Asociacién No.
. 033/2018
PROCESOS FUENTE FRECUENCIA CUMPLE |NO CUMPLE OBSERVACIONES

A. ADMINISTRACION

1. DIRECCIONAMIENTO ESTRATEGICO

2. TALENTO HUMANO

Verificar el cumplimiento en la contratacién del [Hofas de vida, Némina y
personal, segln anexo técnico y propuesta: convenio de
cooperacion de trabajo

Una vez por convenio
de cocperacién

Control de asistencia
laboral. Cuadro de Quincenal X
turnos

Verificar la prestacion de servicios
profesionales los 7 dias de la semana

Verificar el pago de seguridad social

|
! Verificar el pago de parafiscales

Verificar la oportunidad en los pagos de la Documento Mensual X
némina, acorde a lo presupuestado por la
Entidad,

Verificar ta identificacién de empleados con el Una vez por convenio
Carnéts .
porte del carnét de cooperacion

Verificar cumplimiento de la Normatividad
vigente (resclucién 2346 art. 17 y resolucién Documento Una vez por convenio

1016 de 1989) en lo que respecta a salud de cooperacién
ocupacional.

Verificar la idoneidad del personal Hoja de vida Fotocopia del
diploma y acta de grado de 'a profesién. Certificaciones de
experiencia labaoral (si tiene experiencia), fotocopia de la
cédula, pasado judicial, antecedentes disciplinarios

(procuraduria), vineulacidn laboral con el cooperante. Hojas de vida
Inscripcion del Registre Profesional en la Secrelaria de Salud
de Cundinamarca y/o Distrito Capital, Pianilla de evaluacién
e| desempefio, Este documento se requiere diligenclado en la
hoja de vida después de efectuar el proceso evaluative.

Una vez por convenio
de cooperacidn

B. PROTECCION

1. SERVICIOS DE ATENCION GENERAL

Verificar las condiciones de organizacién y
aseo, tanto de cama, servicio, baterias de Observacién directa Quincenal X
bafio, zonas comunes, oficinas y drea de taller.

Verificar la organizacién y funcionamiento del

. . Observacién directa Quincenal X
servicio de lavanderia
Verificar el aseo personal y pregentacmn Observacion directa Quincenal X
personal de los beneficiarios
Verificar la prestacion del servicio funerario Informe de gestién Mensual X

para los usuarios sin familia

2. ALIMENTACION

Verificar el cumpl|m|er_1to de las minutas Minuta p.ropulesta, Quincenal X
establecidas observacion directa
rVenﬂcar ublcacmr) y cur]ngllmlento de dietas, Documgnto, Bimensual X
segun valoracién médica y nutricional valoraciones
Verificar suministro de los alimentos. X
Verificar preparacién de alimentos X
Verificar presentacion adecuada at servir X
: Verificar temper.atura adecuada de los Observacién Directa Quincenal X
; alimentos
Verificar aseo, organizacion del area de X
cocina, depésito de alimentos y comedor
Verificar existencia y actualizacion de kardex X
de alimentos. )
ifi i i Una vez al convenio
Verificar ?XISlEnCIa de protocolos de Docurmento \ X
manipulacién de alimentos, de cooperacién
Verificar cumplimiento de los protocolos de Documento, Mensual X
manipulacion Observacion Directa
Verificar adecuac_j‘?e?:::acenamlento de Observacion Directa Bimensual X
vi .

3. SERVICIOS PROFESIONALES

Verificar &l oportuno suministro de materiales e
insumos para el adecuado funcionamiento de | Archive de solicitudes Mensual X

programas profesionales y proyectos (Formato pre disefiado}
ocupacionales

Verificar suministro de estimulos por labor Actas de entrega con

) - ) . Mensual X
realizada a los heneficiarios del programa firma o huella usuario
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} o ficiari | Una vez en el
Verificar |a afiliacion del total de beneficiarios a Carnét afiliacion convenio de X
§.G.888. cooperacion
Verificar ka oportuna utilizacién de los servicics Historia clinica, Mensual X
del $.G.8.8.8. informes
Remisiones,
Verificar la gestion para la consecucién de | prescripciones médicas Bimensual servicio al X
medicamentos y kardex de azar
medicamentos.
Verificar el surplnrstro oportuno de Historias clinicas Mensual al azar X
medicamentos
Vertificar |?. res:erva de medlgamentos. Kardex Mensual X
elementos y materiales de curacién por un mes
Verificar remisién oportuna de urgencias Remisiones, historia
, ; Mensual X
médicas las 24 horas del dia social.
Verificar existencia y actua}:zactén del kérdex Kardex Mensual X
de farmacia.
Verificar la existencia de Plan de Accidn X
Manual de Bioseguridad Uno por contratacién X
p Bocumente fisico y x
Manual de Procesos y Procedimientos magnético
Manual de Calidad X
Informes de gestién trimestral Trimestral
4. SUMINISTROS
Verificar el funcmnamento de los proyectos de Informes de gestién Mensual X
trabajo propuestos
Medir el cumplimiento de metas ac_orde alo Informes de gestion Trimestral
proyectado en el Plan de Accion
Verificar el oportuno suministro de insumos y
elementos gue aseguren la correcta ejecucion
de estos servicios en la institucion (Liquidos Kérdex Mensual X
desinfectantes, jabén liquido y en polvo y
odorizantes)
Verificar la existencia de un computador para
el equipo profesional, con acceso a intemety |  Observacion directa | Uno por contratacion X
programas actualizados.
Verificar el suministro durante ef primer mes de
ejecucion del Convenio de los insumos y Acta de entrega firmada
elementos necesarios a cada area profesional,| por el profesional del Una vez por contrato X
los cuales seran determinades por el area, documento de P .
respectivo profesional con aprobacion del adquisicion.
supervisor det Convenio.
yerlﬁcar E] opor?umdad en la entrega de Kérdex, archivos de
insumos requeridos para desarroliar las solicitudes v actas d | X
funciones administrativas de la institucion Y € mensua
) entrega
(Papeleria)
» 2. INFRAESTRUCTURA
Verificar [a poda continua de zonas verdes y . . '
mantenirmiento de jardines en la institucidn Observacion Directa Quincenal X
Verificar la realizacion de dos fumigaciones en Documeno Fisi 2 veces dgra;te el X
la institucién 0 Fisico convenio de
cooperacién
Verificar el pago oportuno y mantener la
vigencia dei seguro obligatorio SOAT y seguro Documento fisico Segun vigencia X
contra robo, dafios y otros.
Verificar el mantenimiento del vehiculo en Observacion Directa, Mensual X
hbuenas condiciones, Hoja de Vida.
4. VIGILANCIA
convenio de
Verificar la existencia de ios puestos de cooperacion con Qui [ X
vigilancia 24 horas, segun lo propuesto empresa y observaciéon uincena
) directa
Verificar |la correcta presentacion personal del . . ! .
servicio de vigitancia Cbservacién Directa Quincenal X
§. SERVICIOS PUBLICOS
Verificar pago de servicio de agua Documento Mensual X
Vetificar pago de servicio de energia Documento Mensual X
Verificar pago de recoleccion de basuras Documents M |
{Riesgo Biolégico) ECOCAPITAL ensua X
Gas Natural Documento - Mensual X
Verificar pago de servicio de Teléfono Documente Mensual X

_OBSERVACIONES: Se realiza recorrido por la Institucion, evidenciando buenas condiciones de aseo y organizacioén, zonas verdes debidamente podadas;
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Bogoté, D.C. Tel. (1) 748 11 10 - 748 10 91 www.cundinamarca.gov.co

o

LANINH R L

CobdaddeVida




s

o

Pepartamento de
] Y W P
PROCESe” r@diONSor A KU A (copiGo: FT5300-01.3
i i S
PROCEBIMIENTO: - INGRESG DEWUSUARIOS Al cpcion: 0a
PROGRAMAS DE PROTECCION )
FORMATO: SUPERVISION A LOS CENTROS
FECHA: 28/11/2018
DE PROTECCION AL ADULTO MAYOR
BENEF CEMNCIA DE CU RN S M AR S
[euena presentacién personal de usuarios; cumplimiento a la minuta nutricional para el dia de la visita.
Se obesrva, ejecucion al Plan de mantenimiento preventivo y correctivo en el C.B.A. BELMIRA: En el momento de la visita, se realiza adecuacién y
arreglo en patios de las casas de hombres y mujeres, con miras a dar solucién al riesgo que generan dichos patios para los usuarios, riesgos fisicos y de
salubridad.
ngualmente, se termind la adecuacién del sendero peatonal que va del drea de Terapia Ocupacional a la Casa de Hombres. Se compraron dos mesas
para el comedor en acero inoxidable,
Se revisa el cronograma de cada una de las dreas profesionales, encontrandose trazabilidad en su cumplimiento.
Los formatos de mantenimiento se encuentran’al dia en su diligenciamiento, y el area de medio ambiente posee informes y reportes al dia.
n recorride, se evidencia la necesidad de ampliar el area de Historias Clinicas, se solicita a la Hermana Directora considerar el tema y de acuerdo al
presupuesto de mantenimiento, realizar la respectiva adecuacion.
Se revisa ejecucion al programa e capacitacidn continua, la Coordinacion da cumplimiento al manejo de la informacion que debe reposar en carpeta
organizada con cada una de fas capacitaciones y la informacion pertinente.
Se ejecuta programa de Terapia Ocupacional, en cuanto a salida extramural todos los viernes al hogar Francisco y Clara, actividad en la que los usuarios
(S para este dia), departiran con nifics y pares a la vez.
Se revisa caso de Ultimo ingreso, sefiora NUMA SIERRA.
Se solicita actualizacién estudio socio econémico acudiente de usuaria BLANCA CECILIA BELTRAN.
Para el mes de Marzo se debe realizar calibracion de equipos biomédicos, recarga de extintores y examenes de Salud Ocupacional.
CUPOS DISPONIBLES: 07
; ACTA DE SERVICIOS NO CONFORMES
VISITA FEBRERO 12 y 22 DE 2019
, FECHA
i COMPROMISOS CUMPLIMIENTO FEchlL‘?EzSI\ggEN CUMPLE [NO CUMPLE OBSERVACIONES
! OPERADOR
Evaluar programa de Terapia Ocupacional y Noviembre 09/ 2018 CAMBIO FECHA POR
analizar viabilidad de nueva propuesta CAMBIO DE T7.0.
Allegar programa de VIVERO Noviembre 09/ 2018 | FEBRERO DE 2019 X
| Noviembre 06 /2018 | FEBRERO DE 2019 X CAMBIO FECHA POR
Actualizar libros con facturas CAMBIO DE T.O.
Definir por escrito qué capacitaciones Noviembre 09 /2018 | FEBRERO DE 2019 X PENDIENTE ALLEGAR
equieren pre , post, anélisis y cierre de brecha PROTOCOLO
|
Allegar cotizacion con comparativo cartilla
ICCU, segun fo solicitado por el 4rea de bienes| QCTUBRE 30 /2018 ENERO DE 2019 X
inmuebles, a fin de agilizar aprobacién de Plan
de Mantenimiento.
Socializar a Acudientes , que esté prohibido PROXIMA REUNION
recibir alimentos reembasados, que no posean ?DE FAMlLElJJAS ENERO DE 2019 X NOVIEMBRE 03 DE 2018
fecha de vencimiento, para evitar riesgos en
los Usuarios. Allegar acta a la supervision.
Entrega Gltima dotacion a empleados DICIEMBRE 15 de 2018| FEBRERO DE 2018 X
g:ompletar firmas de Actas comité mensual de | Noviembre 09/2018 | FEBRERO DE 2019 X
seguridad de |a persona mayor
Aclarar en lista de chequeo de auditorias de Noviembre 09 /2018 | FEBRERO DE 2019 X
s‘seguridad de la persona mayor, lo relacionado
con identificacion, no aplica brazalete.
|
Bar respuesta al correo de mantenimiento area .
de bienes, a fin de que se autorice el Plan de Inmediato DICIEMBRE DE 2018 X
Mantenimiento, )
F:‘Ian de Mejora a todos los profesionales por el .
diligenciamiento de la Bitacora, énfasis en su Inmediato FEBRERO DE 2018 X
trazabilidad.
Informar a la supervision si se atcanza a incluir
dentro del convenio vigente, la adecuacion del Febrero 22 de 2019
area de Historias Clinicas
Allegar justificacién del Salaric de Regente de Febrero 22 de 2019
Farmacia durante su licencia
| Febrero 15 de 2019 | FEBRERQ DE 2019 X
Allegar informe de Gestién Enero 2019 )
(Qrganizar en carpetas (equipo de computo) la
'thformacién de la Emisora, de tal forma que
s;ea viable |a revisién por pante de la Febrero 22 de 2019 FEBRERO DE 2019 X
S;upervisién‘ BIBLIOTECA: Grabaciones cony
sin edicion, cuitas, programas, en el
cronegrama no se evidencian los cumpleanos.
Formato de Mantenimiento de Equipos de la Inmediato
Emisora, deben permanecer en la oficina.
El cronograma de la Emisora debe tener _
trazabilidad con las actividades que se inmediato FEBRERO DE 2019 X PENDIENTE ALLEGAR
Jjecu[an_ CRONOGRAMA VIA E MAIL
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Actualizacién estudio socio economico usuaria
BLANCA BELTRAN (incremento cuota de
_{corresponsabilidad)

Marzo 15 de 2019

Allegar evidencia a la supervision de:
Calibracion de Equipos Biomédicos
Recarga de Extintores

Examenes Salud Ocupacional

Marze 29 de 2019

FIRMADO:

@Q\Qﬁﬂ)@ %\3&%@ .

ELDA ROCIQ RODRIGUEZ C.
Supervisor Convenio
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