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Tema: Anexo 12 — Medicamentos control especial

Dependencia (Direccién / Oficina)

Proceso

Subdireccién de Vigilancia en Salud Publica

Inspeccidn, vigilancia y control

Objetivo Fecha: 11 julio del 2025
Asistencia Técnica:
Tipo de | Asesoria () Capacitacion ()
reunion | Orientacion () Acompafiamiento ( )
Otro ( X)
Modalidad: | Presencial Virtual ( X Mixta
Realizar la revision del ) ‘ (X) ‘ 0
formulario Anexo 12 de | Lugar: Oficina SISVEA — Edf laboratorio de Salud Publica - SDS
medicamentos de control

especial.

Hora Inicio: 1:40 pm Hora Fin: 2:50 pm

Notas por: Lady Torres

Proxima Reunién: 22 de julio 2024 — 2:00pm

Quien cita: Lady Torres

TEMAS Y COMENTARIOS TRATADOS *

Se da inicio a la reunién con el Ing Wilmer Monroy donde se revisa el avance del desarrollo del
formulario Anexo 12 — Medicamentos de control especial donde se evidencio:

e FORMULARIO ADMINISTRACION:

La unidad de medida debe ir con base de datos y no en listado en el cddigo fuente.

O

o Cambiar la unidad de medida pg/h a mg/h que corresponde a microgramaos por hora.

o Cambiar la etiqueta “Registro Invima” por “Registro Sanitario” y unificar para todas las
etiquetas.

o Agregar campo de fecha de vencimiento.

o Alinsertar el registro se debe cerrar la ventana y cargar el registro a la grilla.

o La cantidad debe ser diligenciada con comas (,) y no con punto (.)

o Laopcion eliminar no presenta novedad

e FORMULARIO USUARIO:

Permitir que la fecha pueda ser seleccionada desde un calendario y debe guardar con

Al ingresar el nUmero de inscripcion se debe cargar los datos de este en el formulario
anexo 12 sin permitir la edicidon de los campos a excepcion de la persona que reporta
y el correo electronico y solo debe permitir el ingreso de inscripciones que inicien con

o Ampliar campo de teléfono.
O

hora.
O

“MS”. )
o La ciudad debe quedar precargada con “BOGOTA”
o Enlagrilla:

= Organizar campos y agregar subtitulos para mayor claridad

» Falta la variable “Registro Sanitario”.

= Bajar el campo de “Ingreso Cantidad” y debe aceptar nimeros.

= Ampliar el campo “Registro Sanitario” para lectura del dato completo.
= Ladireccion debe ir con la guia de ingreso.
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Departamento, debe ser en lista con los departamentos y debe quedar
precargado “Cundinamarca” y ciudad precargado con “Bogota”.
El campo factura no permite ingreso de numeros y debe permitir el ingreso de

alfanuméricos.

El campo de exportacién debe contar con lista de paises.

El campo justificacion se debe ampliar para que permita visualizar y el ingreso

de varios caracteres.

El campo de cantidad no permite el ingreso de nimeros

Se revisard y ajustara por parte del ingeniero Wilmer Monroy para presentar avances en la
semana del 21 al 25 de julio 2025.

COMPROMISOS*

ACCION RESPONSABLE FECHA

Se revisara y ajustara el desarrollo segun wilmer Monroy 22 Julio 2025
lo evidenciado e informado en el acta

REVISION Y APROBACION DEL ACTA

. DIRECCION/

No | NOMBRES Y APELLIDOS CORREO TELEFONO OFICINA/ ENTIDAD FIRMA
1 | Wilmer Monroy Wimonroy@saludea | g5, SDS — SVSP

pital.gov.co
2 | Lady Torres lktorres@saludeapita | g3 SDS — SVSP

l.gov.co
3
4

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, segln lineamiento SDS-PYC-LN-011

Evaluacién y cierre de la reunién

¢Se logrd el objetivo?

Observaciones (si aplica)

Si

(X)

No ()

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