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Marque con una X segun corresponda

Acta de Subred Acta de Unidad Prestadora de Servicios Acta de Sede de una Unidad

Nombre de la Unidad Prestadora de Servicios (si aplica)

Nombre de Sede de la Unidad (si
aplica)

Tipo de acta

COMITE __ REUNION __ OTRO ___

NUMERO DE ACTA:

FECHA: 12 DE AGOSTO DE 2025

JAVIER

LUGAR: CENTRO DE SALUD VILLA

HORA INICIO: N/A

RESPONSABLE:

IBET MORA MURCIA

HORA FINAL: N/A

OBJETIVO DE LA REUNION

Auditoria de adherencia a la guia técnica para la deteccion temprana de las alteraciones del
crecimiento y desarrollo en nifios de infancia primera infancia (nifios de 6 a 11 afios resolucion
3280) Il trimestre 2025 centro de salud villa Javier

ORDEN DEL DIA (TEMAS A TRATAR)

1 Saludo

2. Auditoria de adherencia a la guia técnica para la deteccion temprana de las
alteraciones del crecimiento y desarrollo en nifios de infancia primera infancia (nifios
de 6 a 11 afios resolucion 3280) Il trimestre 2025 centro de salud villa Javier

3. Compromiso

4. Cierre

| REVISION DE COMPROMISOS

. Fecha de Cumplimiento
No Compromiso Responsable limient
cumpiimiento Si | No Observaciones
1
2
3

Total compromisos

Compromisos Resueltos

% Cumplimiento
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1. SALUDO

Se realiza saludo en la unidad de villa Javier donde se informa a los profesionales que se estara
socializando la adherencia a la guia técnica para la deteccion temprana de las alteraciones del
crecimiento y desarrollo en nifios de infancia primera infancia.

2. AUDITORIA DE ADHERENCIA A LA GUIA TECNICA PARA LA DETECCION TEMPRANA
DE LAS ALTERACIONES DEL CRECIMIENTO Y DESARROLLO EN NINOS DE
INFANCIA PRIMERA INFANCIA (NINOS DE 6 A 11 ANOS RESOLUCION 3280) II
TRIMESTRE 2025 CENTRO DE SALUD VILLA JAVIER

OBJETIVOS

Evaluar la adherencia a la guia técnica para la deteccion temprana de las alteraciones del crecimiento
y desarrollo en nifios de (infancia resolucion 3280) Il trimestre 2025.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Evaluar adherencia de la guia de valoracion integral de primera infancia e infancia bajo los
términos de completitud y pertinencia con los parametros de la resolucion 3280 del 2018.

e Identificar los principales hallazgos no conformes en la adherencia a la guia de control de
crecimiento y desarrollo a fin de generar las correspondientes oportunidades y acciones de
mejora.

ALCANCE

La auditoria de adherencia a la guia técnica para la deteccién temprana de las alteraciones del
crecimiento y desarrollo en nifios de (infancia resolucion 3280) Il trimestre 2025 se realiza a través
de una evaluacion retrospectiva del formato de la historia clinica de crecimiento y desarrollo dirigida
al 100% del personal clinico asistencial, médicos generales y profesionales de enfermeria durante
el Il trimestre del 2025

JUSTIFICACION

La atencion integral durante la etapa de primera infancia incluye la vigilancia y acompafiamiento de
Su proceso de crecimiento y desarrollo, la deteccion temprana de sus alteraciones, e intervencion
oportuna de problemas y factores de riesgo, es una actividad que permite garantizar a los nifios un
proceso adecuado de crecimiento y desarrollo; que en la Subred Sur Occidente, es realizada segun
edad por medicina general y enfermeria peridédicamente; es asi como la evaluacion del cumplimiento
de la adherencia a las guias, aporta al mejoramiento continuo en la prestacion de los servicios, y
permite que se brinde un control de crecimiento y desarrollo con calidad, orientado a disminuir
morbilidad y mortalidad infantil.
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Durante este curso de vida incluye la valoracion integral de la salud y el desarrollo, identificar
tempranamente la exposicion a factores de riesgo y detectar de forma temprana alteraciones que
afecten negativamente la salud y el proceso de crecimiento y desarrollo, con el fin de referirlas para
Su manejo oportuno, por parte del talento humano de medicina o enfermeria. A partir de ella se
establecen una serie de intervenciones, programéticas o no, que complementan el abordaje clinico
inicial Adicionalmente, las sesiones educativas individuales, grupales o familiares, indicadas de
acuerdo con los hallazgos de la valoracion, permiten potenciar o desarrollar capacidades para el
cuidado de la salud y gestionar los riesgos especificos identificados previamente.

A pesar de disfrutar de un mayor nivel de fortaleza e independencia respecto a la primera infancia,
los nifios y niflas de 6 a 11 afios,11 meses y 29 dias continlan siendo personas que requieren un
acompafiamiento muy cuidadoso en su salud, dadas las caracteristicas del proceso de desarrollo y
las vulnerabilidades asociadas al momento de vida como lo indica la resolucion 3280 del 2018.

Dada la anterior caracterizacion y esencial importancia de la consulta de crecimiento y desarrollo en
las etapas de primera infancia e infancia dentro de la practica clinica y sus implicaciones en la salud
publica, la Subred Suroccidente E.S.E., dentro del cronograma de auditorias se programan
trimestralmente la auditoria de adherencia a la guia de control de crecimiento y desarrollo, con el fin
de identificar hallazgos no conformes a la calidad esperada y establecer oportunidades y acciones
de mejora que contribuyan al mejoramiento continuo.

METODOLOGIA

La metodologia de la auditoria se basa en el desarrollo del plan de trabajo estipulado en sus 13 pasos
o actividades, las cuales se especifican a continuacion:

1. Gestion de la informacion: Revision del informe anterior del | trimestre del 2025 se reviso la guia
técnica de crecimiento y desarrollo y la resolucion 3280 atencién integral en la primera infancia e
infancia, se solicita base de datos a direccion de gestion del riesgo. En referencia al universo es
solicitada la base de datos a gerencia de la informacion de las consultas realizadas por profesionales
de medicina y enfermeria durante el Il trimestre del 2025.

Se evaluaran 110 profesionales (enfermeria y de medicina) que realizaron consultas deteccion

temprana de las alteraciones del crecimiento y desarrollo en nifios de (6 a 11 afios guia de infancia

y primera infancia resolucion 3280), durante el Il trimestre de 2025 en las unidades de la Subred

Sur Occidente. El célculo maestral indica que la muestra a evaluar para el Il trimestre

1. 2025 de 173 historias clinicas, sin embargo, se hace claridad que se evaluaran al 100% de los
profesionales que realizan consulta de crecimiento y desarrollo en las unidades de consulta
externa de la subred .

2. El calculo maestral indica que la muestra a evaluar para el Il trimestre 2025 de 173 historias
clinicas, sin embargo, se hace claridad que se evaluaran al 100% de los profesionales que
realizan consulta de crecimiento y desarrollo en las unidades de consulta externa de la subred
y esto nos podria aumentar la muestra, o se revisaran 2 historias clinicas cuando en la primera
no se cumpla con el estandar institucional.
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Criterios de evaluacion

Se consolidaran los datos del aplicativo Almera y se tendrd en cuenta los siguientes parametros:
El instrumento utilizado de la SDS para llevar a cabo la auditoria guia técnica para la deteccion
temprana de las alteraciones del crecimiento y desarrollo en nifios de (infancia resolucion 3280) II
trim 2025, cuenta con alternativas de respuesta de acuerdo a Si Cumple, No Cumple o No Aplica,
permitiendo una evaluacién mas objetiva y la eliminacion de sesgos cuando el item no es aplicable
a la institucion o a la historia clinica.

2. Planeacién de la auditoria: Se realiza la matricula de la auditoria en aplicativo Almera se realiza
plan de trabajo y se envia a la lider del PAMEC para su aprobacion

3. Notificacion de la Auditoria: Se realiza envio por correo electrénico de acta de apertura de la
Auditoria con lista de chequeo a la direccion de gestion Ambulatoria y gestién del riesgo.

4. Ejecucion de la auditoria: Se realiza verificacion de historias clinicas, donde diariamente se
revisaran 24 historias teniendo en cuenta la tabla de puntuacion

5. Tabulacién, consolidado y andlisis de resultados: De los resultados de los registros auditados
teniendo en cuenta la categorizacion.

6. Elaboracion de informe preliminar: Una vez consolidado los datos se realizara el informe
preliminar y se enviara a la lider del PAMEC para su verificacion

7. Revision y ajustes del informe preliminar: Se modificard y ajustard el informe segun
recomendacion por parte de la lider del PAMEC

8. Aprobacién del informe final y envid: Se subira al Almera el informe Final y se gestiona espacio
para cierre con el director o lider de proceso si este lo requiere.

9. Cierre de la auditoria: Envid de acta de cierre a las direcciones de gestion hospitalaria y gestion
del riesgo con la socializacion de los resultados de la auditoria

10.Socializacion de resultados de auditoria: Se envia acta de cierre a las direcciones de
Ambulatorio Y a la direccion de Gestidén del Riesgo con el fin de socializar los resultados de la
auditoria

11.Retroalimentacion a profesionales: Solicitar espacios institucionales como EAC.

12.Notificacion de Oportunidades de Mejora: Diligenciamiento del formato de notificacién de
oportunidades de mejora

13.Terminacién de la Auditoria: Se dara por terminada la auditoria por parte del lider PAMEC a
solicitud del auditor.
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CRITERIOS DE LA AUDITORIA (LEGALES Y PROCEDIMENTALES)

Criterios Normativos

RESOLUCION 3280 DE 2018 Por la cual se adoptan los lineamientos técnicos y operativos
de la Ruta Integral de Atencion para la Promocién y Mantenimiento de la Salud y la Ruta
Integral de Atencién en Salud para la Poblacion Materno Perinatal y se establecen las
directrices para su operacion.

Resolucién 1995 de 1999 del Ministerio de Salud. Por el cual se establecen las normas para
el manejo de la historia clinica teniendo en cuenta principalmente: Generalidades, contenido
y caracteristicas.

Decreto 1011 del 3 de abril del 2006 del Ministerio de Proteccion Social Por el cual se
establece el Sistema Obligatorio de Garantias de Calidad de la Atencion en Salud del Sistema
General de Seguridad Social en Salud.

Ley 911 del 5 de octubre de 2004. De responsabilidad ética y Disciplinaria de enfermeria
capitulo V de la responsabilidad del profesional de enfermeria con los registros de enfermeria
en su capitulo 38 por el cual se establece que el profesional de enfermeria diligenciara los
registros en forma veraz, secuencial, coherente, legible, clara, sin tachaduras o
enmendaduras, intercalaciones o espacios en blanco y sin utilizar siglas distintas a las
internacionalmente aprobadas

Criterios procedimentales

El instrumento de auditoria Institucional, adoptada por la subred sur occidente se halla inscrito en el
aplicativo Almera, y su contenido es trazador de la guia especifica de crecimiento y desarrollo. Consta
de los siguientes items:

Se evaluara por medio de la siguiente lista de chequeo:

NO
ACTIVIDAD CRITERIO A SEGUIR NO APLI
CUMPLE | CUMPLE |CA

Profesional que
realiza la Consulta de
valoracién integral.

Atencidn en salud por medicina general, especialista en
pediatria, medicina familiar o enfermeria

Valoracion de Valoracidn de antecedentes, médicos, quirurgicos,
antecedentes y Traumadticos, alérgicos y medicamentosos ,
aspectos relacionados | transfusionales, hospitalarios

con el enfoque Valoracidn de antecedentes personales

Diferencial Valoracidn especifica de los antecedentes o practica

Valoracidn pertenencia grupos para enfoque diferencial.

regular de actividades como ciclismo, caminata, carrera,

Péagina 5 de 23




Version: 5

Fecha de
-.- Subred Integrada de Servicios de Salud ACTA aprobacién: 12/07/2024
Sur Occidente E.S.E. i
Codigo: 02-01-F0-0001 ool

DESARROLLO

practica de deportes, labores de jardineria, trabajos
domeésticos, salto de cuerda, subir escalera, pilates
ejercicios de resistencia entre otros y su frecuencia o
intensidad semanal

Valoracion exposicion al humo de tabaco, consumo de
sustancias psicoactivas,

Valoracion del
crecimiento y
desarrollo (fisico,
motriz, cognitivoy
socioemocional).

Registro de la percepcion de padres sobre el desarrollo
del nifio.

Registro evaluaciéon de desarrollo fisico y motor (Escala
Abreviada de Desarrollo-3 ajustar edad de 6 a 6 afios, 11
meses, 29 dias)

Registro resultado del test de la figura humana de
Goodenough Harris (para identificacién de nifios con
déficit cognitivo). (Anexo 9 opcional) o valoracion de
déficit cognitivo

Valoracion del estado
nutricional y
antropométrico.

Registro de medidas de peso, tallay perimetro cefdlico

Calculo de IMC/edad, talla/edad, peso/edad y perimetro
cefdlico y clasificacién antropométrica segiin Resolucién
2465 de 2015

Registro en las graficas de los patrones de crecimiento
OMS (anexo 3 / obligatorio ) o registro de que se
realizaron y entregaron a custodia de la madre o
acudiente y de la valoracidn de los mismos por parte del
profesional.

Valoracion de las
practicas
alimentarias.

Registro de la frecuencia, cantidad, forma de preparacion
y tipo de alimentos (incluyendo consumo de azucar y sal),

Valoracidn de las
estructuras
dentomaxilofaciales y
su funcionalidad.

Registro del examen fisico de salud oral .

Registro del seguimiento a la consulta de atencién en
salud bucal por profesional de odontologia

Registro del seguimiento a las actividades de proteccion
especifica en salud bucal

Valoracion de la salud
auditivay
comunicativa.

Registro de inspeccidn oido, (otoscopia), voz, hablay
comunicacion.

Resultado del cuestionario VALE (Anexo 5, obligatorio ).

Registro de la aplicacidn lista de chequeo o evaluacién de
factores de riesgo de las enfermedades del oido,
alteraciones auditivas, vestibulares y de la comunicacion
(Anexo 4 / opcional)

Valoracion de la salud
visual.

Registro de inspeccidon segmento anterior (anexos
oculares, conjuntiva, cornea, escalera anterior, iris)

Registro de la oftalmoscopia

Resultado de examen de agudeza visual (aplica a
correccidn con lentes)

Valoracion de la salud
sexual.

Valoracidn de signos de violencias fisica y sexual
(exploracion anogenital)

Péagina 6 de 23




Secretaria de Salud
.- Subred Integrada de Servicios de Salud

. Sur Occidente E.S.E.

Version: 5

Fecha de
ACTA aprobacion: 12/07/2024
Cadigo: 02-01-F0-0001

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

DESARROLLO

Evaluacioén la evolucidon de los estadios de Tanner (Anexo
10 Sugerido) o valoracién del desarrollo fisico de las
caracteristicas sexuales externas primarias y secundarias

Valoracion presencia de criptorquidia, epi o hipospadias
(si no se detectaron previamente)

En las nifas la presencia de sinequias vulvares.
Valoracidn integral en nifios y nifias intersexuales.

En caso de nifas indigenas, se deben identificar practicas
nocivas para la vida y la salud.

Valoracion de la salud
mental.

Valoracion la presencia de riesgos psicosociales para
violencias y de exposicién a violencias

Valoracidn Exposicion a lesiones en los nifios o nifias por
consumo de sustancias psicoactivas del padre o madre

Si identifica riesgo de problema o trastorno mental aplicar
el instrumento de tamizaje Reporting Questionnaire for
Children (RQC). (Anexo 11 sugerido o reportar la
valoracion realizada del estado mental .

Valoracidén de la
dindmica familiar
como apoyo al
desarrollo integral.

Valoracidn o actualizacion de la conformacion y dindmica
de la familia a través del Familiograma (Anexo 6 /
sugerido ) o el instrumento adoptado por la IPS o la EAPB

Valorar capacidades y recursos personales y familiares y
el grado de satisfaccion de la funcionalidad familiar, a
través del Apgar familiar (Anexo 7 Obligatorio )

Valoracion del
contexto social y las
redes de apoyo social
y comunitario.

Valoracidn del contexto social y las redes de apoyo social
y comunitarias de la familia, mediante aplicacidn de
Ecomapa (Anexo 8 / sugerido) o el instrumento adoptado
por la IPS o la EAPB

Valoracidn pertenencia social y cultural que considere
pertenencia étnica

Valoracion del
esquema de
vacunacion.

Registro de la verificacidon del esquema de vacunacion y
Toxoide tetanico diftérico del adulto (Td). A partir de los
10 afios a nifias (aplica hasta los 49 afios).

Verificacidon o remisidn a aplicacién de Vacuna contra el
virus del Papiloma humano (VPH): Nifias a partir de los
nueve anos de edad

Informacion en salud
a las personas, a sus
familias o cuidadores.

Entrega de informacion general

Registro de la Informacidn especifica segun los hallazgos,
las necesidades identificadas en la consulta y las
inquietudes o necesidades expresadas por el nifio, padres
o cuidadores.

Valoracidon de otros
aspectos de la
anamnesis y estado
fisico

Registro de la valoracion de otros aspectos de la
anamnesis y estado fisico

Deteccidn de riesgo

Se evidencia analisis para la deteccidn de riesgo o evento.
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Verificacidn o remisidn a Intervencidn educativa grupal
(programatico)

Remisidn a Intervencién educativa individual, de familia o
canalizacion segun hallazgos en historia clinica

Remisién a pediatria, remisidon a especialista ruta de
riesgo o atencion basica de orientacién familiary /o e
estudios necesarios para establecer el diagndstico, si se
Plan de atencién detecto alteracion por profesional de medicina general o
de enfermeria.

Verificacidn que el nifio o nifia accedid a las atenciones
definidas en el esquema de intervenciones/atenciones en
salud individuales, en el caso contrario, ordenar o
canalizar para su realizacion:

Solicitud o registro resultado prueba de hemoglobina
para mujeres.

RESULTADOS DE LA AUDITORIA
RESULTADOS GLOBAL

Para el 1l Trimestre de 2025 la adherencia a la guia técnica para la deteccién temprana de las
alteraciones del crecimiento y desarrollo en nifios de (infancia resolucién 3280).Se obtuvo un
resultado global del @ resultado desfavorable de acuerdo con el estandar de la SDSB, 79%
resultado aceptable para la Subred sur Occidente y para la resolucion 408.

De los 114 profesionales (enfermeria y de medicina) que realizaron consulta de deteccion temprana
de las alteraciones del crecimiento y desarrollo en nifios de (infancia resolucion 3280), se evaluaron
un total de 113 profesionales ya que el formato de historia clinica no correspondia a primera infancia.

Se evaluaron un total 189 historias clinicas, con una adherencia de! (8.

Tabla 1. Porcentaje de cumplimiento por resolucion 408 y subred de a la adherencia a la guia
técnica para la deteccidén temprana de las alteraciones del crecimiento y desarrollo en nifios
de (infancia resolucién 3280) de la Subred Sur Occidente en el Il trimestre 2025.

Por localidades

ADHERENCIA A LA GUIA DE CRECIMIENTO Y DESARROLLO

LOCALIDAD HC RESOLUCION 408 subred SDS
3 |LOCALIDAD DE BOSA 67 79% 79%
SUBRED 189 79% 79%
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Resultado por Sedes de la ala adherencia a la guia técnica para la deteccion temprana de las
alteraciones del crecimiento y desarrollo en nifios de (infancia resoluciéon 3280) de la Subred Sur
Occidente en el Il trimestre 2025.

El Porvenir 7
17 | José Maria Carbonell 6 83% 83%
18 La Estacion 8 75%
19 Olarte 8 75%
20 Pablo VI Bosa 12 82% 82%
21 Villa Javier 12 81% 81%
Hospital Bosa 76%
79% 79%
79% 79%

En el servicio de consulta externa se evaluaron cuatro (4) localidades que comprenden 26 sedes de
atencién con un resultado del @8 resultado critico segiin SDSB y aceptable para la subred y
resolucion 408, de las cuales ninguna sede obtuvo un porcentaje optimo, 15 sedes obtuvieron un
resultado desfavorable y 11 con un porcentaje aceptable de acuerdo al estandar de la SDSB de

Segun estandar de la subred ninguna sede obtuvo un porcentaje optimo, las 26 sedes obtuvieron un
porcentaje aceptable de acuerdo al estandar de la SUBRED de

TOTAL DE HISTORIAS EVALUADAS POR SEDE

Localidad de Bosa: Se evaluaron 7 sedes con 67 historias clinicas, obteniendo una
adherencia @8 resultado desfavorable segiin SDSB y aceptable para la subred

Porcentaje de cumplimiento por criterios de sedes Localidad
de Bosa ll trimestre 2025

CRITERIOS DE ADHERENCIA

HOSPITAL
BOSA
CARBONEL
OLARTE
PABLO VI
PORVENIR
TOTA BOSA

ESTACION

VILLA JAVIER

Atencién en salud por medicina general, especialista en pediatria,
medicina familiar o enfermeria

TOTAL

2 | Valoracion pertenencia grupos para enfoque diferencial.

Valoracién de antecedentes, médicos, quirdrgicos, Traumaticos,
alérgicos y medicamentosos , transfusionales, hospitalarios

4 | Valoracién de antecedentes personales

Pégina 9 de 23



 Secretaria de Salud
.- S:J;:;adr::l;gra;a de Servicios de Salud ACTA

L
. Sur Occidente E.S.E.

Version: 5

Fechade 12/07/2024
aprobacion:
Cadigo: 02-01-F0-0001

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

DESARROLLO

Valoracién especifica de los antecedentes o practica regular de
actividades como ciclismo, caminata, carrera, practica de
deportes, labores de jardineria, trabajos domésticos, salto de
cuerda, subir escalera, pilates ejercicios de resistencia entre
otros y su frecuencia o intensidad semanal

Valoracién exposicion al humo de tabaco, consumo de
sustancias psicoactivas

Total

Registro de la percepcién de padres sobre el desarrollo del nifio.

Registro evaluacién de desarrollo fisico y motor (Escala
Abreviada de Desarrollo-3 ajustar edad de 6 a 6 afios, 11 meses,
29 dias)

Registro resultado del test de la figura humana de Goodenough
Harris (para identificacion de nifios con déficit cognitivo). (Anexo
9 opcional) o valoracién de déficit cognitivo

TOTAL

10

Registro de medidas de peso, talla y perimetro cefalico

11

Calculo de IMC/edad, talla/edad, peso/edad y perimetro cefalico
y clasificacién antropométrica segun Resolucién 2465 de 2015

12

Registro en las graficas de los patrones de crecimiento OMS
(anexo 3/ obligatorio) o registro de que se realizaron y
entregaron a custodia de la madre o acudiente y de la valoracién
de los mismos por parte del profesional.

TOTAL

13

Registro de la frecuencia, cantidad, forma de preparacion y tipo
de alimentos (incluyendo consumo de azucar y sal),

TOTAL

14

Registro del examen fisico de salud oral.

15

Registro del seguimiento a la consulta de atencién en salud bucal
por profesional de odontologia

16

Registro del seguimiento a las actividades de proteccion
especifica en salud bucal

TOTAL

17

Registro de inspeccién oido, (otoscopia), voz, habla y
comunicacion.

18

Resultado del cuestionario VALE (Anexo 5, obligatorio ).

19

Registro de la aplicacion lista de chequeo o evaluacion de
factores de riesgo de las enfermedades del oido, alteraciones
auditivas, vestibulares y de la comunicacion (Anexo 4 / opcional)

TOTAL

20

Registro de inspeccion segmento anterior (anexos oculares,
conjuntiva, cornea, escalera anterior, iris)

21

Registro de la oftalmoscopia

22

Resultado de examen de agudeza visual (aplica a correccién con
lentes)

TOTAL

23

Valoracién de signos de violencias fisica y sexual (exploracion
anogenital)

24

Evaluacion la evolucién de los estadios de Tanner (Anexo 10
Sugerido) o valoracién del desarrollo fisico de las caracteristicas
sexuales externas primarias y secundarias

| 89
I EE

|
|
|
|
|
|
|
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25

Valoracién presencia de criptorquidia, epi o hipospadias (si no se
detectaron previamente) En las nifias la presencia de sinequias
vulvares. Valoracion integral en nifios y nifias intersexuales. En
caso de nifias indigenas, se deben identificar practicas nocivas
para la vida y la salud.

TOTAL

26

Valoracion la presencia de riesgos psicosociales para violencias
y de exposicién a violencias

27

Valoracién Exposicion a lesiones en los nifios o nifias por
consumo de sustancias psicoactivas del padre o madre

28

Si identifica riesgo de problema o trastorno mental aplicar el
instrumento de tamizaje Reporting Questionnaire for Children
(RQC). (Anexo 11 sugerido o reportar la valoracion realizada del
estado mental.

TOTAL

29

Valoracién o actualizacién de la conformacion y dinamica de la
familia a través del Familiograma (Anexo 6 / sugerido) o el
instrumento adoptado por la IPS o la EAPB

30

Valorar capacidades y recursos personales y familiares y el grado
de satisfaccion de la funcionalidad familiar, a través del Apgar
familiar (Anexo 7 Obligatorio)

TOTAL

31

Valoracién del contexto social y las redes de apoyo social y
comunitarias de la familia.

32

Valoracién pertenencia social y cultural que considere
pertenencia étnica

TOTAL

33

Registro de la verificacion del esquema de vacunacién y Toxoide
tetanico diftérico del adulto (Td). A partir de los 10 afios a nifias
(aplica hasta los 49 afios).

34

Verificacion o remision a aplicacion de Vacuna contra el virus del
Papiloma humano (VPH): Nifias a partir de los nueve afios de
edad

TOTAL

35

Entrega de informacion general

36

Registro de la Informacion especifica segin los hallazgos, las
necesidades identificadas en la consulta y las inquietudes o
necesidades expresadas por el nifio, padres o cuidadores.

TOTAL

37

Registro de la valoracién de otros aspectos de la anamnesis y
estado fisico

TOTAL

38

Se evidencia analisis para la deteccion de riesgo o evento.

TOTAL

39

Verificacion o remision a Intervencion educativa grupal
(programatico)

40

Remision a Intervencion educativa individual, de familia o
canalizacion segun hallazgos en historia clinica

41

Remision a pediatria, remisién a especialista ruta de riesgo o
atencion basica de orientacion familiar y / o e estudios necesarios
para establecer el diagnostico, si se detecto alteracion por
profesional de medicina general o de enfermeria.
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Verificacion que el nifio o nifia accedié a las atenciones definidas

42

en el esquema de intervenciones/atenciones en salud
individuales, en el caso contrario, ordenar o canalizar para su
realizacion:

43

Solicitud o registro resultado prueba de hemoglobina para
mujeres.

En la tabla anterior podemos evidenciar que los criterios a mejorar.

Criterio 2: Valoracion pertenencia grupos para enfoque diferencial.

Criterio 3: Valoracion de antecedentes, médicos, quirdrgicos, Traumaticos, alérgicos y
medicamentos, transfusionales, hospitalarios.

Criterio 4: Valoracidén de antecedentes personales.

Criterio 5: Valoracion especifica de los antecedentes o practica regular de actividades como
ciclismo, caminata, carrera, practica de deportes, labores de jardineria, trabajos domésticos, salto
de cuerda, subir escalera, pilates ejercicios de resistencia entre otros y su frecuencia o intensidad
semanal.

Criterio 7: Registro de la percepcién de padres sobre el desarrollo del nifio.

Criterio 8: Registro evaluacion de desarrollo fisico y motor (Escala Abreviada de Desarrollo-3
ajustar edad de 6 a 6 afios, 11 meses, 29 dias)

Criterio 9: Registro resultado del test de la figura humana de Goodenough Harris (para
identificacion de nifios con déficit cognitivo). (Anexo 9 opcional) o valoracion de déficit cognitivo.
Criterio 12: Registro en las graficas de los patrones de crecimiento OMS (anexo 3 / obligatorio)
o registro de que se realizaron y entregaron a custodia de la madre o acudiente y de la valoracién
de los mismos por parte del profesional.

Criterio 13: Registro de la frecuencia, cantidad, forma de preparacién y tipo de alimentos
(incluyendo consumo de azucar y sal).

Criterio 15: Registro del seguimiento a la consulta de atencion en salud bucal por profesional de
odontologia.

Criterio 16: Registro del seguimiento a las actividades de proteccion especifica en salud bucal.
Criterio 17: Registro de inspeccion oido, (otoscopia), voz, habla y comunicacion.

Criterio: 18 Resultado del cuestionario VALE (Anexo 5, obligatorio).

Criterio 20: Registro de inspeccion segmento anterior (anexos oculares, conjuntiva, cornea,
escalera anterior, iris).

Criterio 22: Resultado de examen de agudeza visual (aplica a correccion con lentes).

Criterio 23: Valoracion de signos de violencias fisica y sexual (exploracion anogenital).

Criterio 24: Evaluacion la evolucién de los estadios de Tanner (Anexo 10 Sugerido) o valoracion
del desarrollo fisico de las caracteristicas sexuales externas primarias y secundarias.

Criterio 25: Valoracion presencia de criptorquidia, EPI o hipospadias (si no se detectaron
previamente) En las nifias la presencia de sinequias vulvares. Valoracion integral en nifios y nifias
intersexuales. En caso de nifias indigenas, se deben identificar practicas nocivas para la vida y
la salud.
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e Criterio 29: Valoracion o actualizacion de la conformacion y dinamica de la familia a través del
Familiograma (Anexo 6 / sugerido) o el instrumento adoptado por la IPS o la EAPB

e Criterio 33: Registro de la verificacion del esquema de vacunacién y Toxoide tetanico diftérico
del adulto (Td). A partir de los 10 afios a nifias (aplica hasta los 49 afos).

e Criterio 34: Verificacion o remision a aplicacion de Vacuna contra el virus del Papiloma humano
(VPH): Nifias a partir de los nueve afos de edad.

e Criterio 43: Solicitud o registro resultado prueba de hemoglobina para mujeres.

LOCALIDAD DE BOSA

Paralalocalidad de Bosa se evaluaron 40 profesionales de los cuales 6 obtuvieron una adherencia
Optima, 18 un resultado aceptable y 16 resultado critico.

PROFESIONAL % CUMPLIMIENTO % CUMPLIMIENTO
UNIDAD EVALUADO HC EVALUADAS SUBRED

BERNAL RODRIGUEZ
EDUARD NICOLAS

CANTILLO OROZCO
ARGEMIRO CESAR

CANIZARES
GONZALEZ ROBERT
STEVE

VILLA JAVIER

LOBO GOMEZ
JOHANNA PATRICIA

POLANCO DELGADO
LUIS MIGUEL

ROBAYO DIAZ IVAN
CAMILO

ZAMBRANO TORO
LEIDY LAURA

Se aclara que la historia clinica evaluada del profesional que no cumplié con el estandar de
adherencia, se evaluo otra historia clinicas y el resultado se promedia.

Aquellas que solo se evidencio una historia clinica evaluada y que no se encontraron dentro del
estandar de adherencia es por que en la base auditada no se evidencio mas historias clinicas para
este profesional
Cumplimiento indicadores adherencia a guia de Crecimiento y Desarrollo, Subred Sur Occidente
E.S.E. | trimestre 2025.
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Il TRIMESTRE DE 2025
Cumplimiento por Historia Clinica | cumplimiento por Historia Clinica cumplimiento por criterios estandar
Res. 408 SDSB institucional
S No HC No HC pS
§ UNIDAD qL?e No HC que e ql?e No HC que % de Criterios No erter vode
(o] cumplen se i ‘I’ : cumplen se e que 0 criterios que se o
con el evaluaron P imiento con el evaluaron cumpllmlento cumplen evaluaron cumpllmlento
estandar estandar gg? ésld -
16 El Porvenir 6 7 0 7 84% 371 311 84%
17 José Maria Carbonell 4 6 0 6 83% 318 263 83%
18 La Estacion 2 8 75% 0 8 424 318 75%
19 Olarte consulta 2 8 75% 0 8 424 318 75%
20 Pablo VI Bosa 8 12 3 12 82% 636 521 82%
21 Villa Javier 6 12 1 636 515 81%
Hospital Bosa 6 1 742 563 76%

En la tabla anterior podemos observar se auditdé un total de 9643 criterios de los cuales 7537
cumplieron con el estandar de la subred de 90 al 100% de las 26 sedes evaluadas ninguna cumplié
con una adherencia segun estandar de SDSB y Subred,11 obtuvieron una adherencia aceptable
y 15 obtuvieron una adherencia critica.

HALLAZGOS O NO CONFORMIDADES

Para la auditoria de adherencia a la guia técnica para la deteccién temprana de las alteraciones del
crecimiento y desarrollo en nifios de (infancia y primera infancia resolucion 3280) Il trim 2025, Se
evidencian criterios sin diligenciar o incompletos como son:

e Criterio 2: Valoracién pertenencia grupos para enfoque diferencial.

e Criterio 3: Valoracion de antecedentes, médicos, quirlrgicos, Traumaticos, alérgicos Yy
medicamentos, transfusionales, hospitalarios.

e Criterio 4: Valoraciéon de antecedentes personales.

e Criterio 5: Valoracion especifica de los antecedentes o practica regular de actividades como
ciclismo, caminata, carrera, practica de deportes, labores de jardineria, trabajos domésticos, salto
de cuerda, subir escalera, pilates ejercicios de resistencia entre otros y su frecuencia o intensidad
semanal.

e Criterio 7: Registro de la percepcion de padres sobre el desarrollo del nifio.

e Criterio 8: Registro evaluacion de desarrollo fisico y motor (Escala Abreviada de Desarrollo-3
ajustar edad de 6 a 6 afos, 11 meses, 29 dias)

e Criterio 9: Registro resultado del test de la figura humana de Goodenough Harris (para
identificacion de nifios con déficit cognitivo). (Anexo 9 opcional) o valoracién de déficit cognitivo.

e Criterio 12: Registro en las gréaficas de los patrones de crecimiento OMS (anexo 3 / obligatorio)
o registro de que se realizaron y entregaron a custodia de la madre o acudiente y de la valoracion
de los mismos por parte del profesional.

e Criterio 13: Registro de la frecuencia, cantidad, forma de preparacion y tipo de alimentos
(incluyendo consumo de azucar y sal).

e Criterio 15: Registro del seguimiento a la consulta de atencién en salud bucal por profesional de
odontologia.
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e Criterio 16: Registro del seguimiento a las actividades de proteccion especifica en salud bucal.

e Criterio 17: Registro de inspeccion oido, (otoscopia), voz, habla y comunicacion.

e Criterio: 18 Resultado del cuestionario VALE (Anexo 5, obligatorio).

e Criterio 20: Registro de inspeccion segmento anterior (anexos oculares, conjuntiva, cornea,
escalera anterior, iris).

e Criterio 22: Resultado de examen de agudeza visual (aplica a correccidon con lentes).

e Criterio 23: Valoracion de signos de violencias fisica y sexual (exploracién anogenital).

e Criterio 24: Evaluacion la evolucion de los estadios de Tanner (Anexo 10 Sugerido) o valoracion
del desarrollo fisico de las caracteristicas sexuales externas primarias y secundarias.

e Criterio 25: Valoracion presencia de criptorquidia, EPI o hipospadias (si no se detectaron
previamente) En las nifias la presencia de sinequias vulvares. Valoracion integral en nifios y nifias
intersexuales. En caso de nifias indigenas, se deben identificar practicas nocivas para la vida y
la salud.

e Criterio 28: Siidentifica riesgo de problema o trastorno mental aplicar el instrumento de tamizaje
Reporting Questionnaire for Children (RQC). (Anexo 11 sugerido o reportar la valoracion realizada
del estado mental.

e Criterio 29: Valoracion o actualizacién de la conformacién y dinAmica de la familia a través del
Familiograma (Anexo 6 / sugerido) o el instrumento adoptado por la IPS o la EAPB

e Criterio 30: Valorar capacidades y recursos personales y familiares y el grado de satisfaccion de
la funcionalidad familiar, a través del Apgar familiar (Anexo 7 Obligatorio).

e Criterio 33: Registro de la verificacion del esquema de vacunacion y Toxoide tetanico diftérico
del adulto (Td). A partir de los 10 afios a nifias (aplica hasta los 49 afios).

e Criterio 34: Verificacion o remision a aplicacién de Vacuna contra el virus del Papiloma humano
(VPH): Nifas a partir de los nueve afios de edad.

e Criterio 38: Se evidencia analisis para la deteccion de riesgo o evento.

e Criterio 41: Remisién a pediatria, remision a especialista ruta de riesgo o atencién basica de
orientacién familiar y / o e estudios necesarios para establecer el diagnédstico, si se detecto
alteracion por profesional de medicina general o de enfermeria.

e Criterio 43: Solicitud o registro resultado prueba de hemoglobina para mujeres.

FORTALEZAS DEL PROCESO AUDITADO

e Contar con historia clinica sistematizada y el formato para realizar los registros de la
consulta de crecimiento y desarrollo acorde a la guia, para poder cumplir con la resolucién
1995 de 1999.

e Guiade técnica para la deteccion temprana de las alteraciones del crecimiento y desarrollo
en niflos de (infancia y primera infancia resolucion 3280Contar con una referente de la ruta
de promocion y mantenimiento, que incluye cuso de vida primera infancia e infancia.

SEGUIMIENTO A AUDITORIA ANTERIOR

Para el | y Il trimestre 2025 no se realiza una comparacion al trimestre anterior, por cambio de la lista
de chequeo actualizada de Secretaria de Salud, adoptada por Subred para realizar la medicion de
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adherencia a la de guia técnica para la deteccion temprana de las alteraciones del crecimiento y
desarrollo en nifios de infancia y primera infancia.

OPORTUNIDADES DE MEJORA

Fortalecer la adherencia a la de guia técnica para la deteccién temprana de las alteraciones del crecimiento y
desarrollo en nifios de infancia y primera infancia haciendo énfasis en el registro y aplicacion de los siguientes
criterios:

e Criterio 2: Valoracion pertenencia grupos para enfoque diferencial.

e Criterio 4: Valoracion de antecedentes personales.

e Criterio 5: Valoracién especifica de los antecedentes o practica regular de actividades como ciclismo,
caminata, carrera, practica de deportes, labores de jardineria, trabajos domésticos, salto de cuerda, subir
escalera, pilates ejercicios de resistencia entre otros y su frecuencia o intensidad semanal.

e Criterio 7: Registro de la percepcion de padres sobre el desarrollo del nifio.

e Criterio 8: Registro evaluacion de desarrollo fisico y motor (Escala Abreviada de Desarrollo-3 ajustar edad
de 6 a 6 afios, 11 meses, 29 dias)

e Criterio 9: Registro resultado del test de la figura humana de Goodenough Harris (para identificacion de
nifios con déficit cognitivo). (Anexo 9 opcional) o valoracién de déficit cognitivo.

e Criterio 12: Registro en las gréficas de los patrones de crecimiento OMS (anexo 3 / obligatorio) o registro
de que se realizaron y entregaron a custodia de la madre o acudiente y de la valoracion de los mismos por
parte del profesional.

e Criterio 13: Registro de la frecuencia, cantidad, forma de preparacion y tipo de alimentos (incluyendo

consumo de azucar y sal),

Criterio 16: Registro del seguimiento a las actividades de proteccién especifica en salud bucal

Criterio 17: Registro de inspeccion oido, (otoscopia), voz, habla y comunicacion

Criterio: 18 Resultado del cuestionario VALE (Anexo 5, obligatorio).

Criterio 20: Registro de inspeccion segmento anterior (anexos oculares, conjuntiva, cornea, escalera

anterior, iris).

Criterio 22: Resultado de examen de agudeza visual (aplica a correccion con lentes).

e Criterio 24: Evaluacion la evolucion de los estadios de Tanner (Anexo 10 Sugerido) o valoracién del
desarrollo fisico de las caracteristicas sexuales externas primarias y secundarias.

e Criterio 25: Valoracion presencia de criptorquidia, EPI o hipospadias (si no se detectaron previamente)
En las nifias la presencia de sinequias vulvares. Valoracion integral en nifios y nifias intersexuales. En
caso de nifias indigenas, se deben identificar practicas nocivas para la vida y la salud.

e Criterio 29: Valoracion o actualizacion de la conformacion y dinamica de la familia a través del
Familiograma (Anexo 6 / sugerido) o el instrumento adoptado por la IPS o la EAPB

e Criterio 30: Valorar capacidades y recursos personales y familiares y el grado de satisfaccion de la
funcionalidad familiar, a través del Apgar familiar (Anexo 7 Obligatorio).

e Criterio 33: Registro de la verificacion del esquema de vacunacion y Toxoide tetanico diftérico del adulto
(Td). A partir de los 10 afios a nifias (aplica hasta los 49 afios).

e Criterio 34: Verificacion o remision a aplicacion de Vacuna contra el virus del Papiloma humano
(VPH): Niflas a partir de los nueve afos de edad.

e Criterio 41: Remision a pediatria, remision a especialista ruta de riesgo o atencién basica de
orientacion familiar y / o e estudios necesarios para establecer el diagnostico, si se detecto
alteracion por profesional de medicina general o de enfermeria.

RIESGOS IDENTIFICADOS
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e Riesgos juridicos. Derivados de demandas a la Institucion en relacion a la omision de la
calidad y completitud de la historia clinica como documento garante de la gestion clinica
durante la atencion del control prenatal por parte del personal asistencial.

e Financieros. Derivados de glosas en relacion al proceso de facturacion y solicitud no pertinente
de paraclinicos o remisiones.

e Seguridad del paciente. Por la posibilidad de presentarse sucesos de seguridad relacionados
a la atencion de la consulta de planificacion familiar al omitirse los criterios de pertinencia,
eficiencia, continuidad y oportunidad en la atencion.

CONCLUSIONES

e Paraelll Trimestre de 2025 la adherencia a la guia técnica para la deteccion temprana de las
alteraciones del crecimiento y desarrollo en nifios de (infancia resolucion 3280). Se obtuvo un
resultado global del [l resultado desfavorable de acuerdo con el estandar de la SDSB, 79%
resultado aceptable para la Subred sur Occidente y para la resolucion 408.

e Se evaluaron un total 189 historias clinicas, con una adherencia del -

e Para la localidad de Fontib6n se evaluaron 15 profesionales de los cuales 1 obtuvieron una
adherencia 6ptima, 3 un resultado aceptable y 11 resultado critico.

e Para lalocalidad de Kennedy se evaluaron 35 profesionales de los cuales 6 obtuvieron una
adherencia optima segun,11 una adherencia aceptable y 18 una adherencia con resultado
critico.

e Para la localidad de Bosa se evaluaron 40 profesionales de los cuales 6 obtuvieron una
adherencia 6ptima, 18 un resultado aceptable y 16 resultado critico.

e Para la localidad de puente Aranda se evaluaron 23 profesionales de los cuales 9 un
resultado aceptable y 14 resultado critico

RECOMENDACIONES

e Socializar los resultados al personal de enfermeria y medicina que obtuvieron una adherencia con
porcentaje aceptable y critico identificando los criterios en los cuales se debe trabajar como
oportunidad de mejora individual.

3.COMPROMISO

Se realiza el compromiso en la unidad de villa Javier la importancia de seguir con el correcto
diligenciamiento en la HC cuando se realice la consulta que se ha evidenciado que se ha
desmejorado la adherencia con un porcentaje desfavorable en el 2025, el propdsito es mejorar
segun los hallazgos encontrados de cada profesional pode mejorar el correcto diligenciamiento y
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acciones de mejora.

4 CIERRE

Se realiza cierre en la unidad de villa Javier de la socializacion de la adherencia de adherencia a la
guia técnica para la deteccion temprana de las alteraciones del crecimiento y desarrollo en nifios
de infancia’ primera infancia recordando los compromisos ya mencionados.

en espera de la proxima auditoria para evaluar porc

entaje de adherencia y tomar las respectivas

FECHA: 12 DE AGOSTO DE 2025

TEMA: Auditoria de adherencia a la guia técnica para la
deteccion temprana de las alteraciones del crecimiento y
desarrollo en nifios de infancia primera infancia (nifios de 6 a
11 anos resolucién 3280) Il trimestre 2025 centro de salud villa

Javier
COMPROMISOS l
ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA DE CUMPLIMIENTO |
Realizar oportuno registro en cada item mencionado en la | Profesional Préxima auditoria
auditoria f
Debido registro en HC del paciente en cada casilla que se Profesional Préxima auditoria 5
solicita j : :
Reportar inmediatamente si se presenta alguna novedad | Profesional - Proxima auditoria
ante el registro en la HC del paciente $
| FIRMA DE ASISTENTES : |
Ne NOMBRE N° IDENTIFICACION * UNIDAD e R FRMA |
; PERTENECE |
" lleoy Jamlowano |\ O U e e | et | onsudiu s [Bioy Zeioes
3 adon fiecrr (oo FoeWedbon . | )N
* | fpere! [pe* 2577 | [puer | yfodt= | foble |
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desarrollo utilizar la HC correcta
No registro de la frecuencia
Y Registrar la frecuencia y uso d elos
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No registra la valoracion de la salud | 0% 5,4 sexual al menor durante la 12/08/2025 Porxima Aduitoria
sexual
consulta e
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registra valoracion de antecedentes y Registrar en la HC los antecdentes i
aspectos relacionados con el relacionados en enfoque diferencial 12/08/2025 Porxima Aduitoria
enfoque Diferencial y
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No registra la valoracion de la R de la visual
salud visual que se  realiza mas no se um. " 12/08/2025 Porxima Aduitoria
No registra la valoracion de la Rom'nlnvnlondonqxnunllzldc
salud sexual slaud sexual al menor durante la consulta 12/0872028 Pondma Adaltorta
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volts gral famikar e integral hacia el menor > .
Registrar en la HC el esquema de -
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