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Tema: Induccién especifica Equipos Basicos Extramurales perfil de enfermeria y nutricion

Dependencia (Direccion / Oficina)

Proceso

Direcciéon de Provision de Servicios de Salud

Equipos Basicos Extramurales

Realizar
los Equipos

de enfermeria y nutricion

Induccion especifica
Bésicos
Extramurales para los perfiles

Objetivo Fecha: 28 de Octubre de 2024
Asistencia Técnica:
Tipo de | Asesoria () Capacitacion (X)
reunién | Orientacion () Acompariamiento ()
Otro ()
Modalidad: | Presencial ( X) Virtual ( )

Lugar: auditorio hospital de Engativa

Hora Inicio: 1:00 pm Hora Fin: 5:00 pm

Notas por: Diego Fernando Rodriguez Nieto

Préxima Reunién: Por Confirmar

Quien cita: Diego Fernando Rodriguez Nieto

TEMAS Y COMENTARIOS TRATADOS *

Siendo las 13: 25 horas se da inicio a la actividad de capacitacion especifica de los equipos basicos extramurales del

entorno hogar para los perfiles de enfermeria y nutricion.

La jefe Sindy Sanchez profesional de salud publica de la SDS da inicio a la reunién explicando la intencién de la reunion el

objetivo de la misma y la dindmica en la que se va a realizar la capacitacion.

Posteriormente la jefe Diana Velandia realiza la una induccién general del convenio explica algunas generalidades del

proceso y da la palabra a el Dr Diego Rodriguez para dar inicio formal a la capacitacion
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Siendo las 14 horas el Dr Diego Rodriguez da inicio a la capacitacion técnica explicandoles las actividades que se
realizaran por el perfil de enfermeria les enfoca la importancia de las atenciones individuales y colectivas y la suma de las
dos actividades por parte del profesional de enfermeria.

Atencion por profesional de enfermeria.

Atancidn y educaciin individusl . Comesponds 8 cads urd de las alenciones
extramurales por el perfi de enfarmaria que 6@ realiza con s ntegrantes de
s familiss segin critevios y clasificacion de riesges mdmidudies, integra &
plan de cuidsdo y agendamisnio de consullss que =& requisran pas
continuidad  del proceso do atencon on salud del usuano y atoncedn de
educacion mdmidual en salud.

Posterior a esto se desglosan cada una de las actividades por grupo de riesgo que realizarian los profesionales de
enfermeria iniciando por el grupo de riesgo materno perinatal.
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Atencién por profesional de enfermeria.
Materno perinatal

Crirerios de inclusion

“Gestants con bajo riesga sin adherencia a la ruta matemo perinatal
-Resultados positives en pruebas da tamizacién no adherentss o sin ratamiento
AMME post agraso hoapitalaio 2in méndo de regulaciin de la tacundidad.
Actividades para realizar.

« Atencdn {visita) domiciliana por enfarmeria.

- Educacitn individual an salud por enfecmeda.

« Administraciin de tratamianto (sififs gastacianal).

Atencion por profesional de enfermeria. ‘

Materno perinatal

Descripeidn de fa actividad.
- El projesion® do onfoimaris Poakrar s [ns aiors ionos provias aulonmacktn da las EPS

- E5 Wrpomanta mencianal s an caso da realizar priskas rdpides o de deraficar |amzaee
postive pars sl peslacioral == rasiac s sdminsinscin de rstsmsnto 8 18 oeslante 7 sus
Corvachos aapiaks g el manor iaman posiks garanseardckn gl Trabamian]o compkaso, a7 coms
gecsinn pen peuatia confemaieia par pais da ks EPS

- El profesional da anlermaria reaiana las alanconas on. ol maroo de ks consukade inscnpodn &
oorfrol prenalal ¥ alancitn & las gasiamos 9o ba|o nesgo

- Para los casos de MME posl egreso hospdsiano sin melodo de regulscin ds 18 sourcdad b
AL NS x5t AN mEEches < I conslla da tegulacion de b fecondosd

-Las abencioress 1o redlizardn canferme a kb establecido en la Bcha téenica msterno perinstal,

Posterior a esto se socializan las actividades del grupo de riesgo cardiocerebrovascular y metabdlico.
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Atencion por profesional de enfermeria.
Cardio cerebro vascular y metabdlica

Crizerios de inciusiin

Perscna con capacdad de gestar sin intencidn rapreductiva con patalogia crénica sn
método de requiacdan de |13 fecundidad

-Ususrios remides por EBI (Usuanos con patologia crinica no scheentss y egrescs
hospltalarios - Jasanee an piel secundanas a pie diabético).

-Persona con capacidad de gestar con nlencdn reproductva con pataloga conica.
Actividades pars realizas.
- Atencion (visita) comicilana por enfermana

« Educacidn individual en salud por enfarmeria,

Atencion por profesional de enfermeria. ‘

Cardio cerebro vascular y metabolica

Deserpcion de la actividad,

- B prfesoned do el e ke aleecesds prodas a8 winabn e L ERS

B il s s, e o P L BROh i G S aed Cod palolopii cdaa, cod ankode < il
segarmaks v ol b b adheeni ol pan Kraphuen deaieds ke cavgloaies conle casdie esnles §
el pioclicas § e ol rwriwsrsenio o by sshd

Pars ba cmsak o MEF con cegachiedl e goeclar iR inteacilp, ropislcia oan peiobagin oinice, i snedn s teaknad an dl
rewra e by cons s reqebscige ds by feoundidad

- Poww loa onmzy de smuwics o2a palciegie orénes no adbaronike § sgnesas haspilaborics con lesieaes. an pisi sacurchews o
chabsiice, B aleackia da sliaTeda seaeiand o oralers conednenie § Rubilitedes pasa Tamantar of auoctidado  ransse 6
I me rriermn e b pressncan de compicacionss de |y ssfs i)

Pars brs Lass g MEF con capscidad o8 mowar can insenciln repesductiva e palologia COnci b socione: o6 ofismidran e dl
e o |3 consuls preconcepoansd

L wienciorms g rnakrien roETEs B ko el atkecitg. an by fiche oy GEW

Una vez socilizado lo del grupo de riesgo cardiovascular y metabolico se da inicio a la cohorte de riesgo de infancia
teniendo en cuenta que se acompafiara nifios con egresos de sala ERA y los nifios en riesgo de desnutricion.




QRS & PLANEACION Y CALIDAD
i DIRECCION PLANEACION INSTITUCIONAL Y CALIDAD
Y 1 SISTEMA DE GESTION
N e CONTROL DOCUMENTAL
ALCALDIA MAYOR ACTA DE REUNION
DE BOGOTA D.C.
crcartaaiane awun | Codigo: SDS-PYC-FT-001 Version: 8

Elaborado por: Nury Leguizamon Amaya / Revisado por: Alvaro Amado Camacho / Aprobado por: Juan Carlos Jaramillo Correa

Atencion por profesional de enfermeria.
Infancia.

Criterios de inclusion

Nilles y nifias menoros de 5 aflos, atendidas en Sala ERA, con factoras da 1esgo sin seguimidnto
CRECErD o LS A8 BOras por Sals ERA

Actividades para realizar.
« Aencicn |visits) domicliana por enfermeris

Educacidn individ o en 300 por anfermeria,

Infancia.

Descripcion de la aclividad.

£1 probesaonsd de snlemecks reaiizars s alenconys poeviss sutceeackn de s EPS

P N6 CH606 00 Manmes poal ogmeo 00 588 ERA to COnadabie 0 & 886160G8 8 contil,
I3 acoiones o oniconrAn en ol soguimionio ol moanyo fterapdutico Bymacoligico ¥ no
IRMSCUIGIO, CRNTIFCRN D6 Fagin Ndnckabs, aucac i an Mok oo s O haciones y
use ce mbaladores ¥'0 0ueno domicitano, 351 como B sducacon 3 & fanss 0 cuxiadomns en
DECINGS PrEvRimvs da Ausvod aplhodos apratones Ex mportane realcar ln gestion
NOCHSHNS & DCAMMEL 18 DRMcacin oa ks pRBas O CURIBA0ME an B aslmieg s o AEIR
oComunExg

- LA ARACON A% 56 YRR KA CONME & 10 estabcioo an W Neha SBcnica idancss

Atencion por profesional de enfermeria. ‘

Una vez socializado lo pertinente a el perfil de enfermeria e procede a la continuar con el perfil de nutricion.
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Atencion por profesional de nutricion.

Atencion y educecsdn indvidus! Correspande 3 cada una de s stencones extramursl por =l
pertil de nutricldn que se realiza con 305 avtegrantes e 1as T llas Sepin Crrenos v dlasificacion
de resgos individuales, intega o plan de coidade y sendamionta de consultas que se
requikeran para continaidad del proceso de atoncde on saiud del usuario v aterchkin do
educaddn Individaal en salud.

Atencion por profesional de nutricion.
materno perinatal .

Descripcion de [a actividad.

El profesional de nuincion realzam ias atenciones previas autorzacion de las
EPS

Las atenciones se orientaran a la valoraciin del estado nuiricional de |a
geslante y gastidbn de los riesgos dedes por la deficiente o excesiva ganancia

de peso.

-Las aenciones se raslizaran conforme a o establecxdo en la ficha tecnica
matemno perinatal .

Se da un espacio para la respuesta de preguntas y aportes por parte de los profesionales.

Luego se da espacio a la profesional de salud publica sobre la estrategia de SAN
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Se da continuidad con la estrategia en la ruta materno perinatal donde se les explica las estrategias y demas condiciones
generales de la operacion de estas estrategias.
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Se finaliza con firma del acta.

ANTE CUALQUIER SICNO DE ALARMA
ACUDE A URCENCIAS

COMPROMISOS*

ACCION

RESPONSABLE

FECHA

No se establecieron compromisos

N/A

N/A
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REVISION Y APROBACION DEL ACTA

, DIRECCION/
No | NOMBRES Y APELLIDOS CORREO TELEFONO| 5 CINA/ ENTIDAD FIRMA

ASISTENTES
Anexo listado de asistencia SDS-PYC-FT-002.

Nota: Cuando la asistencia es igual o superior a 10 personas, se debe hacer uso del formato Listado de asistencia a
reuniones SDS-PYC-FT-002, segun lineamiento SDS-PYC-LN-011

Evaluacion y cierre de lareunién

¢ Se logré el objetivo? Observaciones (si aplica)

Si (X) No ()

* Se podran incluir o eliminar filas de acuerdo con el requerimiento.
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