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ESE HOSPITAL SAN JOSE

LINEA: Salud sexual y reproductiva

ESTRATEGIA: Maternidad y Salud por un Comienzo Seguro
Nombre del profesional: Dayana Garcia Restrepo

Profesiéon: Enfermera

Fecha de ejecucion: 16-17-18/03/2026

Lugar de la capacitacion: Visita domiciliaria / Comunidad priorizada
Hora de Inicio: 9:00 amy 2:00 pm

Hora de finalizacion: 11:00 amy 5:00 pm

1. NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:

VISITA 2 POR ENFERMERIA: EDUCACION EN CONTROL PRENATAL, SIGNOS Y SINTOMAS
DE ALARMA Y PLANIFICACION FAMILIAR.

2. OBJETIVO DE LA CAPACITACION:

Fortalecer el cuidado integral de las gestantes mediante la educacion en la importancia del control
prenatal, la identificacion oportuna de signos y sintomas de alarma y la orientacion en planificacion
familiar, a través de visitas domiciliarias realizadas por el profesional de enfermeria, promoviendo la
adherencia a la Ruta Materno Perinatal, la toma de decisiones informadas y la prevencion de riesgos
durante el embarazo y el posparto.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

1. Brindar educacion a las gestantes sobre la importancia del control prenatal como herramienta
fundamental para la deteccién temprana de complicaciones.

2. Orientar sobre los principales signos y sintomas de alarma durante el embarazo que requieren
atencion inmediata.

3. Promover la identificacion oportuna de situaciones de riesgo que puedan comprometer la
salud materna y fetal.

4. Educar a la gestante sobre los métodos de planificacién familiar disponibles.

5. Fomentar la toma de decisiones informadas en salud sexual y reproductiva.

6. Garantizar la continuidad del cuidado mediante seguimiento y adherencia a los servicios de
salud.

3. CURSO DE VIDA

Adolescencia, juventud adultez: Mujeres gestantes pertenecientes a la comunidad priorizada,
intervenidas previamente en la visita 1, lo que permitié dar continuidad al proceso educativo y de
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seguimiento dentro de la estrategia. La intervencién estuvo dirigida a un total de 15 mujeres
gestantes, quienes se encontraban en diferentes etapas del embarazo y condiciones sociales,
economicas y familiares diversos, lo cual permiti6 un abordaje individualizado segun sus
necesidades.

4. METODOLOGIA
1. Enfoque metodolégico de la intervencion

La segunda visita domiciliaria fue desarrollada bajo un enfoque integral, humanizado y centrado en
la gestante, dando continuidad al proceso iniciado en la primera intervencion. Esta actividad permitio
reforzar conocimientos previamente adquiridos y profundizar en aspectos fundamentales del cuidado
prenatal, promoviendo la participacion activa de la gestante en su proceso de salud. El profesional
de enfermeria abord6 la intervencion desde la educacion personalizada, teniendo en cuenta las
condiciones individuales, sociales y culturales de cada gestante, lo cual facilitd la apropiacion del
conocimiento y su aplicacion en la vida diaria. Durante la visita se prioriz6 el dialogo de saberes,
permitiendo que la gestante expresara sus experiencias, dudasy percepciones frente a su embarazo,
generando un ambiente de confianza y respeto. Este enfoque favorecié no solo la transmisiéon de
informacion, sino también la construccion conjunta de practicas de autocuidado. Asimismo, se busco
fortalecer la autonomia de la gestante en la toma de decisiones relacionadas con su salud. La
intervencion se orient6 hacia la prevencion de riesgos y la promocion de la salud materno fetal. Se
garantizé una atencion continua y articulada con la Ruta Materno Perinatal. Todo ello contribuy6 al
mejoramiento de la calidad de la atencion.

Adicionalmente, este enfoque metodoldgico permitié fortalecer la educacién en salud desde una
perspectiva preventiva, en la cual no solo se transmitié informacién, sino que se busc6 generar
cambios sostenibles en los comportamientos y practicas de la gestante. El profesional de enfermeria
desempefié un rol activo como orientador y facilitador del proceso de aprendizaje, promoviendo el
pensamiento critico y la toma de decisiones conscientes. Se tuvo en cuenta el contexto familiar como
un elemento clave dentro del proceso de atencion, involucrando cuando fue posible a miembros del
hogar en la comprension de los cuidados necesarios durante el embarazo. Este proceso favorecio la
construccion de redes de apoyo que contribuyen al bienestar de la gestante. Asimismo, se reforzé la
importancia del acompafiamiento continuo. Se promovié la corresponsabilidad en el cuidado. Se
fortalecid la confianza en el sistema de salud. Se incentivé la continuidad del proceso educativo. Se
generaron aprendizajes significativos. Todo ello aporté a una atencion mas integral y efectiva.

2. Planeacién operativa y organizacion previa

Previo al desarrollo de la visita 2, se realiz6 una planeacién estructurada teniendo en cuenta el
seguimiento de las gestantes intervenidas en la visita 1, garantizando el cumplimiento del intervalo
establecido entre 5 y 10 dias entre cada intervencion. Se organiz6 la agenda de visitas domiciliarias
considerando la disponibilidad de las gestantes y las condiciones geograficas del territorio. Asimismo,
se prepararon los materiales educativos relacionados con control prenatal, signos de alarma y
planificacion familiar, asegurando que fueran claros, pertinentes y comprensibles. Se dispusieron los
formatos de registro necesarios para documentar la intervencioén y garantizar la trazabilidad del
proceso. De igual manera, se organizé la carpeta correspondiente a “VISITA 2 POR ENFERMERIA”,
identificada con el nombre de cada gestante intervenida, con el fin de facilitar la supervision y
evaluacion de la actividad. Este proceso permitié garantizar el orden, la calidad y el cumplimiento de
los lineamientos establecidos. También se verificd la informacion previa de cada gestante para dar
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continuidad al proceso. Se aseguraron condiciones adecuadas para la ejecucion de la visita. Todo
ello permitié una intervencion organizada y efectiva.

De igual manera, dentro de la planeacion se consideraron aspectos logisticos y administrativos
fundamentales para el adecuado desarrollo de la intervencion, tales como la verificacion de rutas de
acceso, condiciones del entorno y disponibilidad de tiempo tanto del profesional como de la gestante.
Se prioriz6 la organizacion eficiente de las visitas para garantizar cobertura y oportunidad en la
atencion. También se tuvo en cuenta la confidencialidad de la informacién recolectada, asegurando
el manejo adecuado de los datos personales y clinicos. Se revisaron los lineamientos institucionales
vigentes para asegurar el cumplimiento de los estandares de calidad. Se dispusieron estrategias para
la reprogramacioén en caso de ausencia. Se garantiz6 la adecuada presentacion del profesional. Se
preparé el material educativo de apoyo. Se verifico la coherencia de la informaciéon a brindar. Se
fortalecio la planificacion del tiempo. Se aseguraron condiciones 6ptimas para la intervencion. Todo
ello permitié un desarrollo organizado y exitoso de la visita.

3. Desarrollo de la visita domiciliaria y educacion en control prenatal

Durante la visita domiciliaria, el profesional de enfermeria inicié con un saludo cordial, generando un
ambiente de confianza que facilitd la interaccidbn con la gestante. Posteriormente, se brindo
educacion detallada sobre la importancia del control prenatal, explicando que este constituye una
herramienta fundamental para el seguimiento del embarazo, la deteccibn temprana de
complicaciones y la prevencién de riesgos. Se enfatizé en la necesidad de asistir de manera oportuna
y continua a las consultas prenatales, cumpliendo con las indicaciones del personal de salud. La
informacién fue brindada de manera clara, utilizando ejemplos practicos que permitieran una mejor
comprension. La gestante participé activamente, manifestando sus dudas e inquietudes, las cuales
fueron resueltas durante la intervencion. Se reforz6 la importancia de los examenes de laboratorio,
ecografias y controles médicos. Ademas, se promovié la adherencia a la Ruta Materno Perinatal. Se
destaco el papel del autocuidado en el seguimiento del embarazo. Esta actividad permitié fortalecer
conocimientos previos. Se generd conciencia sobre la importancia del control prenatal. Todo ello
contribuyé a mejorar la salud materna.

Adicionalmente, durante este momento se hizo énfasis en la corresponsabilidad de la gestante en el
seguimiento de su embarazo, resaltando la importancia de cumplir con las recomendaciones médicas
y mantener habitos de vida saludables. Se orientd sobre la adecuada alimentacién, la importancia
del descanso y la asistencia puntual a los controles, como pilares fundamentales para el bienestar
materno y fetal. Asimismo, se identificaron posibles dificultades en el acceso a los servicios de salud,
tales como barreras geogréaficas, econdmicas o administrativas, brindando orientacién para su
resolucion. Se promovi6 el uso adecuado de los servicios disponibles. Se incentivé la comunicacion
constante con el personal de salud. Se reforz6 la importancia del carnet perinatal. Se motivé la
asistencia a programas de apoyo. Se brindaron recomendaciones practicas. Se fortalecié la
autonomia de la gestante. Se promovié el autocuidado. Todo ello permitié consolidar el proceso
educativo y mejorar la adherencia.

FO038-P03-AT V01 2025-03-31 Péagina3de5




DIRECCION TERRITORIAL DE SALUD DE CALDAS

SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD \ (\f
(C) Terrltorl al Proceso Gestion de Asistencia Técnica E@%}H
Direccién Territorial de de Caldas Plan de |nteI’V€nCIOneS COleCtlvaS x
Ficha Metodoldgica Plan de Intervenciones Szo[ fibe

Colectivas - PIC

4. Educacion en signos y sintomas de alarma

En esta fase, se abordaron de manera detallada los signos y sintomas de alarma durante el
embarazo, tales como sangrado vaginal, dolor abdominal intenso, fiebre, pérdida de liquido,
disminucion de movimientos fetales, cefalea intensa, vision borrosa, entre otros. El profesional de
enfermeria explicé cada uno de estos signos, enfatizando la importancia de acudir de manera
inmediata a los servicios de salud en caso de presentarse alguno de ellos. Se utilizaron estrategias
educativas basadas en ejemplos cotidianos para facilitar la comprension de la informacién. La
gestante pudo identificar situaciones de riesgo y reconocer la importancia de actuar de manera
oportuna. Se promovié la toma de decisiones rapidas y adecuadas frente a posibles complicaciones.
Ademads, se reforzo la importancia de no automedicarse. Se incentivé la comunicacién constante con
los servicios de salud. Este espacio permitié aclarar mitos y creencias. Se fortalecio la capacidad de
respuesta ante emergencias. Se generé mayor seguridad en la gestante. Todo ello contribuy6 a la
prevencion de complicaciones.

De igual forma, se reforzé la importancia de que la gestante y su familia reconozcan estos signos
como situaciones que no deben ser ignoradas ni subestimadas, promoviendo una cultura de
prevencion y atencion oportuna. Se explicé que la identificacion temprana de estos sintomas puede
marcar la diferencia en la evolucién del embarazo y en la prevencion de complicaciones graves. El
profesional de enfermeria incentivé la elaboracion de un plan de accion en caso de emergencia,
incluyendo rutas de acceso a los servicios de salud y redes de apoyo disponibles. Se promovié la
preparacion ante situaciones inesperadas. Se orientd sobre nimeros de contacto de emergencia. Se
fortalecid la capacidad de respuesta familiar. Se generd mayor seguridad en la toma de decisiones.
Se reforzé la importancia del acompafiamiento. Se promovio la atencion inmediata. Se redujo la
incertidumbre frente a riesgos. Todo ello contribuyé a una mejor preparacion ante posibles
complicaciones.

5. Educacioén en planificacién familiar

Durante la visita, se brind6 educacion sobre planificacion familiar, abordando los diferentes métodos
anticonceptivos disponibles, sus caracteristicas, beneficios y posibles efectos secundarios. Se
explico la importancia de la planificacién familiar en el espaciamiento de los embarazos y en la salud
integral de la mujer. Asimismo, se orient6 sobre la eleccién del método mas adecuado segun las
condiciones de salud y preferencias de la gestante. Se promovié la toma de decisiones informadas
y responsables en salud sexual y reproductiva. La gestante particip6 activamente en el tema,
manifestando sus intereses y dudas, las cuales fueron resueltas de manera clara. Se enfatiz6 en la
importancia del uso de métodos después del parto. También se abord6 la corresponsabilidad de la
pareja. Se promovié el acceso a los servicios de planificacion familiar. Este proceso fortalecio el
conocimiento de la gestante. Se contribuyé a la prevencién de embarazos no deseados. Se favorecio
el bienestar familiar.

Asimismo, se hizo énfasis en la planificacion familiar como un derecho fundamental que permite a
las mujeres ejercer control sobre su vida reproductiva de manera libre e informada. Se promovié el
respeto por las decisiones de la gestante, brindando informacion objetiva y basada en evidencia
cientifica. Se explicé la importancia de recibir asesoria en los servicios de salud para la eleccion del
método méas adecuado. También se abordaron mitos frecuentes relacionados con los
anticonceptivos, aclarando dudas y temores. Se incentivo la participacion activa de la pareja en este
proceso. Se promovié la equidad en la toma de decisiones. Se fortalecid el conocimiento sobre
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derechos sexuales. Se orientd sobre el acceso gratuito a métodos. Se incentivo el uso responsable.
Se promovié el bienestar integral. Todo ello contribuy6 a una maternidad planificada y segura.

6. Seguimiento, registro y organizacion de soportes

Finalmente, se realizo el registro detallado de la intervencién, dejando evidencia de las actividades
desarrolladas, los temas abordados y la participacion de la gestante. Se garantiz6 la organizacion de
los soportes en la carpeta correspondiente a “VISITA 2 POR ENFERMERIA”, identificada con el
nombre de la gestante, cumpliendo con los lineamientos establecidos para la supervision. Asimismo,
se recordo la importancia del seguimiento continuo y del cumplimiento de las recomendaciones
brindadas. Se reforzé el compromiso de la gestante con su proceso de cuidado. Se brindaron
recomendaciones finales. Se resolvieron inquietudes pendientes. Se fortalecié el vinculo con el
servicio de salud. Se promovié la continuidad del proceso. Todo ello permitié garantizar la calidad de
la intervencidn. Se finalizé la visita de manera satisfactoria.

Adicionalmente, se destacd la importancia de la calidad del registro como herramienta fundamental
para la continuidad del cuidado y la evaluacién de las intervenciones realizadas. Se garantiz6 que la
informacion consignada fuera clara, completa y coherente, permitiendo evidenciar el cumplimiento
de los objetivos planteados. Se promovié la organizacién adecuada de los documentos como parte
del proceso de mejora continua en la prestacion de los servicios de salud. Asimismo, se enfatiz6 en
la importancia de estos soportes para procesos de auditoria y supervision. Se fortalecio la cultura de
registro en salud. Se garantizo la trazabilidad de la atencion. Se facilité la verificacién de la
intervencion. Se promovid el cumplimiento de estdndares de calidad. Se aseguré la transparencia
del proceso. Todo ello permitié consolidar una atencidén organizada, eficiente y verificable.

Finalmente, se resaltd6 que el seguimiento continuo y la adecuada documentacién de las
intervenciones constituyen elementos esenciales para garantizar la calidad y la continuidad del
cuidado en salud. El registro no solo permite evidenciar las acciones realizadas, sino también evaluar
elimpacto de las intervenciones y realizar ajustes cuando sea necesario. El profesional de enfermeria
aseguré que toda la informacién fuera consignada de manera oportuna, clara y organizada. Se
promovid la responsabilidad en el diligenciamiento de los formatos. Se fortalecié la cultura de calidad.
Se garantizé la transparencia del proceso. Se facilitdé la supervision institucional. Se asegur6 la
continuidad de la atencion. Se contribuyd al mejoramiento continuo. Todo ello permitié consolidar un
proceso de atencion integral, organizado y basado en evidencia.

¢ Finalizando visitas 2 por enfermeria el dia 18 de marzo de 2026 a las 5:00 pm

Oa\{cmq Gencio Q

DAYANA GARCIA RESTREPO
Enfermera PIC DTSC
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